Supplément  à  LÀ  PRESSE  MEDICALE 
N®  2  du  7  Janvier  1922. 

N"  2  LA  PRESSE  MEDICALE,  Samedi,  7  Janvier  1922  18  bis 


Enseignement  Médical  de  Paris 


PROGRAMME  DES  COURS,  LEÇONS  ET  CONFÉRENCES  DU  9  AU  15  JANVIER  1922 


En  raison  des  néoessités  de  l’Imprime¬ 
rie,  les  renselg-nements  oonoernant  la  pu¬ 
blication  du  tableau  des  cours,  leçons  et 
conférences  devront  parvenir  le  samedi, 
dernier  délai,  à  l’adresse  de  M.  Vitoox,  à 
La  Presse  Médicale,  MO,  boulevard  Saint- 
Sermaln,  pour  pouvoir  figurer  dans  le 
tableau  inséré  dans  le  numéro  de  La 
Presse  Médicale  publié  le  samedi  suivant. 


LUNDI  9  JANVIER.  -  Faculté  de 

médecine.  —  Grand  ampb.,  18h..  M.  Duvoib  ; 
Le  viol.  —  Potitamph.,  17  h.,  M.  M,\bckl  Libub; 
Le  oancor.  —  Amph.  Vulpian,  18  h.,  M.  Pis-ssiN- 

Clin.  oto-rhlno-laryngol.  Lariboisière. 
—  10  h..  Opérations  -  11  li..  Manœuvres  ondo- 
scopiquos. 

Olin.  chir.  Saint- Antoine  —  9  ii.  1/2, 
MM.  Brocq  ot  SÉJOUR.MiT  :  Gonf.  de  diagnostic 
chirurgical. 

Clinique  chir.  Salpêtrière.  —  9  h.  1/2, 
M.  Gosset  :  Opérations. 

Clinique  Tarnier.  —  10  h..  Consultation 
nourrissons. 

Olin.  Baudelocque,  —  11  h.,  M.  Couvb- 

Broussais.  —  10  h.,  M.  Dufoub  ;  Examen 
radioscopique  dos  malades  du  service.  Poumon, 
cœur,  tube  digestif. 

Charité.  —  11  h.,  M.  Sergent  ;  Examens 
radioscopiques.  —  U  h..  Maternité,  M.  Ds- 
VBAIGNK  :  Entretiens  cliniques  dans  les  salles. 

Cochin.  —  10 h.,  amph.  clin.,  M.  Chevassu  : 
Les  pyuriques. 

Enfants-Malades.  —  10  h.,  M.  Nobécoubt  : 
Policlinique. 

Laënnec.  — 11  h.,  service  Rist,  M.  Ameoille  ; 
Hecker.  —  9  h,,  M.  Robineau  :  Causerie  au 


h.  1/2,  M.  Lkguei-  :  Ope- 


Pitié.  —  9  h.,  M.  Vaquez  :  Consult.  spéciale 
pour  los  afleotions  cardiaques.  —  10  h.,  .M.  Jo- 
SUÉ  :  Examen  dos  malades  du  cœur  ot  des 
vaisseaux.  Tochniquos  spéciales.  —  10  h.  l'i. 
M.  Babinski  :  Cons.  dos  maladies  nerveuses. 

Saint-Louis.  —  9  h.  1/2,  M.  Le.uaitre  : 
Interventions.  —  13  li.,  Consult.  de  la  grande 
porte,  M.  Gougebot  ;  Présentation  de  malades. 
Diagnostics  ot  traitements  dormato-vénéorolo- 
giquos. 

Tenon.  —  11  h.,  M.  Proust  ;  Gliirurgie  et 
curiotliérapie.  Principes  de  i'applicalion  du  ra- 


Disp.  Furtado-Heine  (8,  rue  Delbet),  - 
h.,  M.  Paul-Boncour  :  Cous,  d’onfants 


Hôp.  Saint-Michel  (33,  rue  Olivior-de- 
Serres).  —  14  h.  1/2,  ,M.  Victor  Pauciiet  :  Chi¬ 
rurgie  gaalro-mtostinalo. 

Hosp.  départ.  Paul-Brousse.  —  9  h., 

des  tumeurs  ot  du  cancer  par  los  rayons  X  ol  le 

Hôpital  maritime  de  Berck-sur-Mer. 
—  9  h.,  M.  SoRREL  ;  Opér.  pour  tub.  osseuse. 


MARDI  10  JANVIER.  —  Faculté  de 
médecine.  —  Gr.  amph  ,  18  li.,  M.  Duvoir  ; 
Le  viol  {fin).  —  Petit  amph.,  18  h.,  M.  Desma- 

18  h.,  M.  Ghiray  :  Complications  et'  traitement 
de  l'ulcère  de  l'oslomao. 

Clinique  gynécologique  Brooa.  —  10  h., 
M.  J.-L.  Faure  :  Opérations.  Exposé  clinique. 

Clin.  chir.  Hôtel-Dieu.  —  10  h.,  M.  Hart¬ 
mann  :  Examen  clin,  ot  présentation  do  malades. 

Clin.  chir.  Saint-Antoine.  —  9  h.  1/2, 
amph.,  M.  Lejars  :  Ëxam.  clin. 

Clin.  chir.  Salpêtrière.  —  9  h.,  M.  Lœvy  : 
Présentation  de  malades. 


Olin.  Baudelocque.  —  U  h.,  M.  Vigne.s  : 
Anatomie  ot  physiologie  obstétricale. 

Clin.  Tarnier.  —  10  h.,  M.  Metzger  :  Pré¬ 
sentation  do  malades  à  l'amphithéâtre. 

Clin,  ophtal.  Hôtel-Dieu.  -  9  h.  1/2, 
stagiaires,  M.  de  Lapersonne  :  ConjonoliviLes 

Clin,  oto-rhino-laryngol.  Lariboisière. 
— 10  h.,  stagiaires.  —  11  h.,  Cours  de  pori'ootion-. 

Broussais.  —  10  h.,  M.  Dufour  :  Examen  des 
malades  nouveaux.  Enseignement  des  stagiaires. 

Charité.  —  9  h.  1/2,  M.  Sergent  :  Causerie 
clinique  au  lit  du  malade. 

Cochin.  —  9  11.  1/2,  M.  Cantonnet  :  Consul¬ 
tation  expliquée  avec  présentation  d'ali'octions 
oculaires  courantes. 

Enfants-Assistés.  —  10  h.,  pavil.  Pasteur, 
M.  Marfan  :  Leçons  surriiygiène  et  la  clinique 
do  la  première  enfance. 

Enfants-Malades.  —  9  li.,  Pavillon  gym¬ 
nase,  M.  Aviraonet  :  Cons.  nourrissons.  — 
10  il.  1/2,  M.  Paraf  ;  Diagnostic  ot  trailemont 

Hôtel-Dieu.  —  10  h.  1/2,  sallo  .Sainte-Mo¬ 
nique,  M.  IluERRE  :  L’amalgamo  bismiitlié.  — 
M.  Fouoart  :  Les  Uouhles  cardio-vasculaires 

Laënnec.  —9  h.  1/2,  M.  Laignel-Lavastine  : 
Consultation  nouro-psyohiatriquo. 

Lariboisière.  —  9  h.  1/2,  sallo  Grisolle, 
M.  Clerc  :  Consultation  externe,  maladies  cœur, 
sang  et  vaisseaux. 

Saint-Louis.  -  9  h.,  M.  Lemaître  ;  Exam. 
clin,  malades  do  oonsultation . 

Tenon.  —  11  h.,  M.  Martin  ;  Formes  auatomo- 
cliniques  de  la  tuborouloso  du  genou. 

Trousseau.  —  10  h.,  M.  Hallopeau,  chi¬ 


rurgie  osseuse  et  ostéosynthèse.  —  10  h.  1/2, 
M.  Lesné  ;  Conféronco  de  clinique  infantile. 
Hôp.  Saint-Joseph  (7,  r.  Pierre-Larousse). 

—  10,Ji.,  Cens,  oto-rhiiio-laryngologiquo. 

Ecole  d’Anthropologie  (13,  r,  do  l'Eoole- 

de-Médocine).  —  16  h.,  M.  Paul-Boncour  :  Les 
conditions  anthropologiques  des  réactions  anti- 
sociales. 

Hôpital  maritime  de  Berck-sur-Mer. 

—  9  h.,  M.  SoRRRL  :  Opérations  pour  déforma¬ 
tions  rachitiques. 

MERCREDI  II  JANVIER.  -  Faculté 
de  médecine.  —  Or.  Ampli.,  18  h.,  M.  De¬ 
voir  :  Mariage.  —  Petit  amph.,  17  li.,  M.  Marcel 
Labbé  :  Les  syndromes  endocriniens.  Syndromes 
thyroïdiens.— Amph.  Vulpian,  18  h.,  M.  Fikssin- 
GER  :  La  .syphilis  du  foie. 

Clin.  chir.  Saint-Antoine.  —  9  h.  1/9, 
MM.  Brocq  ol  Séjournet  :  Conféronco  de  dia¬ 
gnostic  chirurgical. 

Clin,  oto-rhino-laryngol.  Lariboisière. 

—  10  h.,  M.  Seuilbau  :  Examen  et  présentation 
do  malades. 

Clin.  Baudelocque.  —  Il  h.,  M.  Cleisz  : 
Pathologie  do  la  gestation.  —  M.  Marcel  Pinard  : 
Dispensaire  anlisyphilltique. 

Clin,  malad.  cutanées  Saint-Louis.  — 

10  h.  1/2,  M.  .Jkanselmk  :  Les  tuberculoses  cu- 

Broussais.—  10  h.,  M.  Dufour  :  ConsuUnlion 
externe.  Maladies  nerveuses  et  de  la  nutrition. 

Charité.  —  11  h.,  M.  Sergent  :  Examens 
radioscopiques. 

Cochin.  —  10  h.,  M.  Chevassu  :  Explo¬ 
rations  et  opérations  urinaires.  —  10  h.  '1/2, 
M.  Queyrat  :  Conféronco  .sur  les  maladies  véné¬ 
riennes  et  les  maladies  do  la  peau. 

Enfants-Assistés.  — 10  h.,  Pavillon  Pasteur  : 
Gonfér.  complémenlairo  d’hygiène  et  do  clin,  de 
la  première  enfance,  par  les  assistants  du  prof. 


0) 

^  D  R  YC  0 

Lait  spécial  pour  Nourrissons  et  Enfants 

m 

LE  SEÜL  LAIT  SEC 
CONTENANT  DES  VITAMINES 

Parfaitement  toléré  dans  tous  les  cas  de  dyspepsies  du  premier  âge. 
Facilité  d’emploi  pour  l’allaitement  mixte.  —  Inaltérabilité. 

LE  DRYCO  EST  ANTI-SCORBUTIQUE 

Adopté  par  les  plus  grands  Spécialistes  de  l’Enfance 

ÉCHANTILLONS  SUR  DKMANDE 

DÉPÔT  CENTRAL  :  3,  Rué  Saint-Rogh  —  PARIS  (i"  arrondissement) 

ET  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 

82,  nie  La  Fontaine,  PARIS  (16^)- 


Vous  y  trouverez  tout  le  matériel  scienlilifiue  iiioilerne  nécessaire  à  un  examen  approronili  (laboratoires,  chimie, 
bio-chimie,  bactériologie,  électrologie,  endoscopie,  radiologie!  i|ui  vous  iieiinetlia  (l'éclaire!-  un  diagnostic 
douteux  ou  incertain.  Vous  aurez  à  votre  disposilion  l'assistance  d'un  peisounel  expérimenté,  un  arsenal  tliérapeulique 
complet  (hydrothérapie,  électrothérapie,  radiothérapie,  air  chaud,  massage  vibratoire,  appareillage  de  Küss  pour  pneumothorax  arti¬ 
ficiel,  etc.).  Vous  posséderez  votre  propre  clinique,  votre  propre  service,  vos  malades  restant  sous  votre  unique  et  absolue  direction. 
Vou.s  y  pourrez  traiter  toutes  les  maladies  de  l'appareil  digestif  (plus  .spécialement),  de  l'appareil  circulatoire,  de  l'appareil  respiratoire,  do  l'appareil 
génito-urinaire,  les  maladies  nerveuses,  les  maladies  de  la  nutrition,  les  intoxications,  etc. 

SALLE  DE  RADIOTHÉRAPIE  TRÈS  PROFONDE  POUR  LE  IRAITEIKIENT  DES  hBROfllES  ET  DES  CANCERS 

ouverte  à  tous  les  médecins,  tous  les  chirurgiens  et  tous  les  radiologistes  ;  IVIATÉRIEL  DE  CURIETHÉRAPIE. 


Enfants-Malades.  - 
mont  cl  Honri-Kog^or,  M. 
clin,  au  lit  des  malades. 

Hôp.  Gité  du  Midi  (1 
9  h.  1/2,  M  Tukfjbr  :  Ü] 
Hôtel-Dieu.  -  10  h.  1 
M.  Bossan  :  Quelle  conc' 
do  la  tuborculoso  ? 

Laënnec.  —  il  h.,  M. 
Présentation  de  malades. 


Andral.  -  10  h.,  M.  C 
sur  les  maladies  de  l'appi 
Beaujon.  -  10  h., amp 


Charité.  —  10  li.,  Malornilé.  M.  Devkaic.nk  : 
Insiiiul  do  piicricuiluro.  Üiétéliquo  des  nour¬ 
rices.  —  10  h.,  M.  Skugent  :  Cuuserio  oliniquo 
au  lil  des  malados. 

Cochin.  —  9  h.  1/2.  M.  Cantonnrt  :  Consul- 


oculaires  courantes. 

Enfants-Assistés, 
avec  la  collaboration  di 


Saint -Antoine.  —  9  h.  1/2,  sallo  ^ 
M.  Lenoik:  Bxamon  do  malades  alloints  d’j 
lions  du  tubo  difroslif.  Leçons  sur  les  mal 
do  l'appareil  disoslif  et  do  la  nutrition. 

Salpêtrière.  —  10  Ii.  1/2,  JT:  Souguiis  : 
sullation  oxlerno,  présentation  de  malade 
discussion  dos  diagnostics  et  dos  trailemen! 

Bicêtre.  —  10  h.  1/2,  M.  Frev  :  Cliii.c 
dontio. 

Debrousse.  —  10  h..  M.  Armand-Dkli 


Hôpital  maritime  de  Berck-sur-Mer . 
—  9  h.,  M.  SORREL  :  Opérations  pour  lésions 
osscuSès  chroniques.  Ponctions  abcès  froids. 

JEUDI  12  JANVIER.  —  Faculté  de 
médecine.  —  Petit  Amph.,  18  h.,  M.  Desma- 

Vuipian,  IS  h.,  M.  Chiray  :  Analomio  patholo¬ 
gique  du  cancer  do  roslomac. 

Clinique  Baudelocque.  —  Il  h.,  JI.  Cou 
VELAIRE  :  Leç.  clin. 

Clin.  chir.  Salpêtrière.  —  10  h.,  M.  Go.s- 


CUn.  ophtal.  Hôtel-Dieu.  - 


cérébrale  iu‘ûnlilc.  Iléniiplégio 
dio  de  Liltli'. 

Clin,  ophtalmologique  E 


Clin.  Baudelocque.  —  Il  )i  .  M.  Paqi'y  : 
Conférence  de  puériculture. 

Clin.  méd.  Beaujon.  —  iO  h.,  labor.  radio¬ 
logie,  iM.  WoLi'ERS  :  Appareillages. 

Clin,  maladies  cutanées  Saint-Louis. 
—  10  h.  1/2,  .\I.  Jeanski.me  :  Diagnostic  et 
formes  clin,  de  la  sypinlis.  Ti-nitemonl. 
Broussais.  —  10  h.,  M.  Dufour  :  Confor.clin. 
Charité.  —  11  li..  M.  bERGESi  :  Kxamens 
radioscopiques.  —  11  h.,  Maternilé,  M.  Devrai* 


Clin.  Tarnier.  —  i 
Broussais.  —  10 


Necker.  —  1 1  h..  Amph.  des  cours,  M.  Halle  : 
Clinique  et  présenlalion  do  malades. 

Pitié.  —  10  h.,  Amph.  du  service.  M.  Vaque/.; 
Troubles  cardiaques  dans  la  maladie  île  Graves. 

Tenon.  —  H  h..  M.  .Ie  nmn  :  Fibrome  et 
paerpéralilô. 

Trousseau.  —  10  h.,  M.  Hallopeau  :  Chi-  . 
rurgie  infantile  et  orthopédie.  —  10  h.  1/2, 
M.  Lesné  :  Gonsull.  nourrissons. 

Bicêtre.  —9  li.  l'2,  M.  IlouuiNovircii  ;  Con¬ 
sultation  e,xterno  de  nouro-ps^ychiatrio,  présen¬ 
tation  des  malades. 


I.  Ghevassu  ;  Opér. 
..  M  .Armand-Dklil 


Hôtel  Dieu.  —  9  h.  1/2,  s-allo  bainle-Mo.nique 
I.  Levkn  :  Consultations  maladies  do-Postoinac 
Laënnec  (Dispensaire  Léon-Bourgeois).  - 
Oh.  1/2,  M.  Mist:  Leçon  clinique.  -  Il  h.,amj)h 
^andouzy,  M.  .\uvray  :  Leçon  clinique  chir 


Charité.  —  10  h  .  M.  Serge? 
j  pour  la  tuberculose  et  les  mah 
rcspiraloires. 

Enfants-Assistés.—  10h.,l 


Hôtel-Dieu.  -•  Sallo  Foidinand-Drcj'fus, 
9  h.,  M.\I.  Gaus.saok  et  Hoss.vn  :  Trailomont  do 
la  luborculoso  pulmonaire.  Vaccinotliérapio. 
Forlanini.  —  10  li.,  M.  Vkrmorkl  :  ULo-rhino- 
laryiigologic.  —  11  h.,  .\î.  Pescheîr  :  Applications 
au.v  malades  de  roniraînemonl  rospiraloire  par 
la  méthode  spiroscopique. 

La'énnec.  —  11  h.,  Arapli.  des  cours,  M.  Ri- 
dikrre:  Cüniquo  médicale. 

Lariboisière.  —  H  h.,  salle  Grisolle, 


vasculaire.  Thérapeuliquo 
Saiat-Antoine.  —  10 
scutation  de  malades,  dis 


Faculté  de  médecine  de  Lyon.—  IG  h.,  j 
Amph.  A.,  M.Lrrichb:  Physiologie  pathologique  i 
dc.s  artères  coronaires.  Effets  de  leur  ligature,  de 
leurs  oblitérations,  do  leurs  spasmes.  Applications 


Clin,  oto-hrino-laryngol,  Lariboisière. 
—  10  h.,  M.  Sedileau  1  Formes  cliniques  dos 
inastoïdito.s  aiguës.  1 


VENDREDI  13  JANVIER.  -  Faculté 
de  médecine,—  Gr.  Ampli.,  n h.,  M.  Ciiartikr  : 
Hydrolliérapie.  Techniques  et  indications.  — 
18  h.,  M.Duvoir:  Le  mariage  (^»).~  Petit  amph., 


Trousseau.  —  10  h  1/2,  MM.  Hallopeau, 
Lemaire  ou  Lesné: Confér.  clin,  cl  do  thérapeu- 
liquc  méd.  ou  ohir.,  avoc  présentation  do  malades. 

Conservatoire  des  Arts  et  Métiers.  - 
20  h.,  M.  lIiîLM  :  Hygiène  industrielle. 

Hosp.  départ,  "paul -Brousse.  -  0  h., 
M.  Rou.ssy  :  Cons.  o.vlerno  pour  le  Irailemcnt  dos 
tumeurs  cl  du  cancer  par  les  rayons  X  cl  lo 
radium. 

Saint-Joseph  (7,  rue  Pierre-Larousse).  — 
10  h.,  M.  Georges  Laürens  :  Opérations  olo- 
rhino-laryngologiques. 

Hôpital  maritime  de  Berck-sur-Mer. 
—  9  h.,  M.  SouRiîL  :  Présent,  do  malades  choisis. 


Saint-Louis. 
Saint-Joseph  (7,  r 


DIMANCHE  15  JANVIER-  -  Sa 

Louis.  —  10  h.,  amph.  clin.,  M.  GouGEt 
Surveillance  clin,  et  sérologique  et  liailui 
des  syphilitiques  latents  récents  et  anci 
Valeur  pronostique  et  tliérapeulique  des  i 
réactions.  Education  du  sypbililiqiio. 

Asile  Sainte- Anne.  —  10  h.  1/2.  M.  Laïc 
Lavasti.nk  .  Les  hallucinalions  auditives. 


1 

Pyoderniites 

Ulcérations 

1 

1  . 

Bouton  d’Orient 

1  Littérature  et  ülchautillons  gratuits  :  Laboratoire  du  BAUME  SELENIA,  8,  Rue  de  Constantinople,  PARIS. 

VOIVHSSEIVIENTS  de  la 
FEMIYIE  ENCEINTE 

guéris  par  l'eau  de  La  Roche  Posay, 
(lilo  '■  Eau  do  Vuloui  s  ",  niorveillciix  sédatif 
ot  calmant  do  l’Estomac.  Eau  do  la  Kommo 
Lucointo  ot  do  la  Nourrice.  Réminéraliso 
par  son  Carbonate  de  chaux,  désinlo- 
xi(|U0  par  sa  Silice,  o.xpu!so  los  cellules 
morbides  par  son  Sélénium. 

l’ousso  aux  urines,  élimino  Us  oonoré- 
tioiis  uratitiuos  (Régime  dos  Arthritiques, 


LA  presse  medicale,  N»  1 


—  3  — 


Mercredi,  4  Jiinvier  1922 


perfectionné,  très  mobile  et  des  moyens  d’information 

«  3°  Que  les  services  de  désinfection  actuels  soient 
renforcés  par  des  équipes  sanitaires  composées  de  per¬ 
sonnel  de  spécialités  diverses  ayant  subi  une  formation 
professionnelle  contrôlée. 


La  troisième  journée  de  travail  du  Congrès  fut, 
pour  sa  meilleure  partie,  conservée  à  l’étude  de  la 
question  de  l’éducation  physique  scolaire. 

Ouverte  par  un  rapport  de  M.  le  commandant 
Hébert  sur  la  «  création  de  stades  municipaux  », 
continuée  par  une  communication  de  M.  Bergougnan 
sur  la  surveillance  du  cœur  au  cours  de  l’entraîne¬ 
ment,  communication  dans  laquelle  son  auteur  montra 
excellemment  combien  il  est  important  d’examiner 
à  fond  le  coeur  et  la  fonction  circulatoire  de  tous  les 
candidats  à  l’entrainement,  cette  première  partie  de 
la  séance  fut  sanctionnée  par  l’adoption  par  le  Con¬ 
grès  du  voeu  suivant  proposé  par  M.  Chauvois. 

<1  1“  Que  l’édocation  physique  scolaire  ne  demeure  pas 
indéfiniment  confiée  à  une  organisation  d’esprit  trop 
exclusivement  militaire,  sans  le  contrôle  et  le  contre¬ 
poids  de  médecins  et  d’hygiénistes  civils. 

<1  2»  Qu’il  est  désirable  que  l’Université  organise  par 
ses  Facultés  et  ses  Ecoles  supérieures  jles  moyens  auto¬ 
nomes  pour-  former  tout  à  la  fois  des  moniteurs  civils 
et  des  médecins  hygiénistes  compétents  pour  diriger 
l’éducation  physique  scolaire. 

a  3»  Que,  pour  ces  deux  motifs,  soit  rétabli  dans  la  loi 
du  22  Mars  1921  à  son  prochain  retour  au  Sénat,  l’ar¬ 
ticle  10  du  projet  antérieur  au  Sénat  de  MM.  Millerand, 
Steeg,  Honorât,  etc.,  allirmant  la  nécessité  du  contrôle 
médical  et  d’une  organisation  universitaire  autonome  de 
l’éducation  physique  sous  la  dépendance  des  ministres 
de  l’Instruction  publique  et  de  l’Hygiène.  » 

Cette  question  de  l'éducation  physique  ayant  été 
ainsi  réglée,  la  parole  fut  donnée  à  M.  Clerc  pour 
une  communication  sur  «  la  prophylaxie  de  la  tuber¬ 
culose  dans  la  marine  marchande  ». 

Très  justement,  M.  Clerc  montra  que  sur  les 
navires,  trop  fréquemment  les  hommes  embarqués 
sont  placés  dans  de  déplorables  conditions  d’hygiène 
et,  de  ce  fait,  se  trouvent  exposés  à  la  contagion.  11 
y  a  donc  nécessité  de  prendre  des  mesures  particu¬ 


lières  propres  à  les  garantir  contre  des  contamina¬ 
tions  évitables. 

Cette  façon  de  voir,  naturellement,  fut  partagée  par 
le  Congrès  qui  vota  en  conséquence  le  vœu  suivant  : 

1“  Que  soit  instituée  une  réglementation  précise  des 
conditions  d’embarquement  des  marins  de  commerce  en 
vue  d’éliminer  les  marins  atteints  de  tuberculose  ouverte 
confirmée  et  s’appliquant  à  toutes  les  catégories  de  navi¬ 
gation  ; 

Il  2»  Que  les  postes  d'équipage  sur  les  navires  soient 
améliorés  au  point  de  vue, du  cubage  et  de  l’aération.  » 

Enfin,  pour  clore  le  travail  de  cette  troisième  jour¬ 
née,  le  Congrès,  après  avoir  entendu  des  communica¬ 
tions  de  M.  Limousin  sur  «  quelques  points  particu¬ 
liers  de  la  lutte  antituberculeuse  aux  Etats-Unis  »  et 
de  M™”  Vieillot  sur  «  le  service  médico-social  »,  vota, 
sur  la  demande  de  M.  Yiolle,  un  vœu  demandant 
«  que  le  projet  de  loi  concernant  le  lait  et  ses  sous- 
produits  aboutisse  le  plus  rapidement  »  et  sur  celle 
de  M.  Parisot,  un  dernier  vœu  réclamant  : 

Il  Que  des  instructions  précises  soient  données  aux  préfets 
par  les  ministères  intéressés  afin  qu’un  contrôle  effectif 
soit  exercé  par  les  services  départementaux  et  munici¬ 
paux  d’hygiène  è  l’occasion  de  toutes  les  exhumations 
des  corps  de  militaires  morts  pendant  la  guerre.  » 

La  dernière  séance  de  travail  du  Congrès  fut  spé¬ 
cialement  consacrée  à  l’examen  des  questions  soule¬ 
vées  par  l’hygiène  urbaine. 

MM.  Bonnier  et  Legros  présentèrent  un  rapport 
sur  un  «  projet  de  règlement  de  voierie  pour  une 
vilje  de  10.000  habitants  élaboré  par  la  Renaissance 
des  cités  »  ;  M.  Gandillon,  accompagnant  ses  explica¬ 
tions  d’expériences  au  moyen  d’appareils  de  chasse 
en  réduction,  traita  la  question  des  «  méthodes 
anciennes  et  modernes  pour  opérer  le  curage  des 
égouts  »,  et  enfin,  M.  Rey  fit  part  d’un  travail  inti¬ 
tulé  a  le  plan  d'aménagement  des  agglomérations  et 
l’orientation  des  voies  publiques  et  des  habitations  ». 

A  la  suite  de  ce#  diverses  communications,  le 
Congrès  émit  les  vœux  suivants  : 

Il  Que  le  Parlement  édicte  des  pénalités  sérièuses, 
notamment  l’interdiction  à  habiter,  contre  ceux  qui 


n’observant  pas  les  règlements  sanitaires  compromettent 
la  Santé  publique,  et  que  ies  tribunaux  renoncent  à  toute 
espèce  d’indulgence  envers  les  crimes  sanitaires  et  leurs 
auteurs  responsables. 

U  2o  Que  l’orientation  des  rues  et  des  bètiments  soit 
strictement  observée  dans  la  refonte  des  règlements  do 
voirie.  » 

Enfin,  avant  de  se  séparer,  le  Congrès  a  émis  un 
dernier  vœu  dont  on  ne  peut  que  souhaiter  la  réalisa¬ 
tion  ; 

Il  Considérant  que  l’hygiène  rationnelle  en  France  est 
encore  rudimentaire  par  rapport  à  celle  des  pays  de 
même  culture  ; 

Il  Qoe  la  mortalité  reste  très  élevée  alors  que  la  nata¬ 
lité  est  très  faible; 

it  Que  de  ce.  fait,  notre  pays  perd  chaque  année  non 
seulement  plusieurs  milliards,  mais  aussi  de  sa  force  de 
résistance  ; 

Il  Qu'il  est  indispensable,  pour  la  sauvegarde  de  la 
France,  de  poursuivre,  d’intensifier  et  de  coordonner  le 
mouvement  d’opinion  publique  qui  nous  entraîne  vers  une 
amélioration  hygiénique; 

Il  Vote  des  remerciements  à  M.  is  Président  de  la 
République,  M.  Millerand,  qui,  alors  qu’il  était  Président 
du  Conseil  a  créé  le  ministère  de  l’Hygiène; 

Il  Emet  le  vien  : 

«  Que  le  Président  du  Conseil  et  le  Parlement,  non 
seulement  maintiennent  l’existence  de  ce  ministère,  mais 
lui  attribuent  les  pouvoirs  et  les  crédits  nécessaires  pour 
lui  permettre  de  réaliser  une  action  efficace.  » 

Georges  Vitoui. 


DISTRIBUTION  DE  DIPLOMES 

DE  L’INSTITUT  DE  MÉDECINE  COLONIALE 

(session  de  1921) 

Jeudi  22  Décembre,  à  10  heures  du  matin,  a  eu 
lieu,  dans  la  somptueuse  salle  du  Conseil  de  la 
Faculté  de  Médecine,  la  remise  des  diplômes  aux 
élèves  de  l’I.M.  C.  M.  Angoulvant,  gouverneur 
général  honoraire  des  Colonies,  commissaire 
général  de  l’Exposition  coloniale  de  Marseille, 
présidait  cette  cérémonie  qui  avait  réuni  des 


Académie  de  Médecine  de  Paris 
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Question  des  cartes  préférentielles  de  lait.  — 
Le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine,  réuni  à  la 
Faculté  de  Médecine,  eu  Assemblée  générale  le 
4  Décembre  1921,  constatant  sur  des  documents 
officiels  que  : 

1“  Durant  tout  l’hiver  1920-21,  il  n’a  été  établi 
que  11.976  cartes  préférentielles  de  lait  ; 

2»  Que  l’arrivage  moyen  du  lait  varie  de  450  à 
500.000  litres  par  jour; 

Porte  à  la  connaissance  de  la  population  parisienne 
ces  chiffres  précis  qui  démontrent  amplement  ; 

а)  Que  la  carte  est  inopérante  ; 

б)  Qu’il  était  parfaitement  inutile  de  faire  payer 
aux  requérants  une  consultation  on  une  visite  sup¬ 
plémentaire  d’un  médecin  de  l’Administration  ; 

c)  Que  vu  la  masse  considérable  de  lait,  il  suffisait 
de  confier  aux  médecins  praticiens,  qui  ne  récla¬ 
maient  aucun  honoraire  supplémentaire,  la  délivrance 
des  cartes  préférentielles  de  lait  pour  les  malades. 

Continuant  à  défendre  les  intérêts  de  la  popula¬ 
tion  : 

Proteste  contre  l’allégation  émise  publiquement 
par  le  Conseil  municipal  que  la  carte  préférentielle 
de  lait  a  donné  toute  satisfaction,  alors  qu’elle  a  été 
inopérante. 

Proteste  contre  la  nouvelle  circulaire  de  Septembre 
1921  de  M.  le  Préfet  de  la  Seine  qui  continue  à 
imposer  inutilement  et  avec  frais  à  la  population 
parisienne  des  visites  ou  des  consultations  de  méde¬ 
cins  de  l’Administration,  pour  obtenir  une  carte  pré-, 
férentielle  de  lait. 

Proteste  contre  toutes  les  dépenses  inutiles  de 
rédaction,  d’impression,  d’affichage  d’affiches  inopé¬ 
rantes  que  les  contribuables  sont  obligés  de  payer 
pour  un  résultat  nul. 

3»  Il  a  décidé  de  doubler  sa  cotisation  à  l'Union 
des  Syndicats  médicaux  de  France,  la  portant  de 
10  à  20  francs  pour  chacun  de  ses  membres. 

Cette  modification  entraînant  dans  l’état  actuel  des 
finances  du  syndicat  une  dépense  considérable,  ou 
un  referendum  sera  fait  d'abord,  ou  une  assemblée 
générale  sera  convoquée  pour  décider  de  porter  de 
50  à  60  francs  la  cotisation  actuelle,  si  le  Conseil 
n’arrive  pas  à  équilibrer  le  budget. 

4»  L’Assemblée  générale  a  ratifié  les  vœux  de  son 


Conseil  concernant  les  divers  dispensaires  prophy¬ 
lactiques  en  voie  de  création,  et  qui  ont  déjà  paru 
dans  La  Presse  Médicale. 

5“  Le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  a  réorga¬ 
nisé  scs  sections  syndicales  de  banlieue,  a  diminué 
de  moitié  la  cotisation  des  Confrères  habitant  la 
banlieue  et  faisant  déjà  partie  d’un  Syndicat  de  ban¬ 
lieue  afillié  à  l’Union. 

II  a  décidé  d’adhérer  provisoirement  à  la  Fédéra¬ 
tion  corporative  des  médecins  de  la  région  pari- 

6“  II  a  procédé  au  renouvellement  annuel  de  son 
Conseil  d’administration.  Ont  été  élus  comme  titu¬ 
laires  :  MM.  Cibrie,  Jayle,  Destomps,  Coldefy, 
Fanton  d’Andon,  Rinuy,  Hartmann,  Quidet,  Lafon¬ 
taine,  Estrada,  Sénéchal,  Le  Fur,  Gérard,  Devrai- 
gne,  Hartenberg. 

Comme  suppléants  :  MM.  Milian,  Saltas,  Sadoun, 
Kopp,  Lebossé. 


SYNDICAT  MÉDICAL  DE  PARIS 

Le  Syndicat  médical  de  Paris  s’est  réuni,  sous  la 
présidence  de  M.  Birabeau,  président,  le  dimanche 
27  Novembre  dernier. 

Il  a  voté  à  l’unanimité  moins  une  voix  son  adhé¬ 
sion  à  la  Fédération  corporative  des  médecins  de  la 
région  parisienne. 

Après  un  rapport  de  son  vice-président,  M.  d’Ay- 
reni,  sur  la  loi  assurance  — invalidité  — maladie, les 
conclusions  suivantes  ont  été  volées  : 

1°  Maintien  du  libre  choix  absolu  du  médecin  ; 

2“  Rémunération  à  la  visite  et  non  pas  par.  forfait; 

3“  Non-acceptation  du  contrat  collectif  et  maintien 
de  la  liberté  complète  du  médecin  vis-à-vis  de  ses 
clients;  les  mutualistes  ou  assurés  de  la  loi  seront 
considérés  comme  des  clients  ordinaires. 

■  A  la  suite  du  rapport  de  M.  Lapoiute,  sur  la  question 
de  l’admission  des  malades  dans  les  hôpitaux,  un 
ordre  du  jour  a  été  voté  affirmant  à  nouveau  le  prin¬ 
cipe  de  l’hôpital  aux  malades  privés  de  ressources  et 
regrettant  que  ce  principe  ne  soit  pas  inscrit  dans 
la  loi  ;  .mais  considérant  toutefois  que  la  taxation  des 
actes  médicaux  s’ajoutant  au  remboursement  des  frais 
d’exploitation  est  actuellement  un  pis-aller,  approuve 


la  décision  prise  par  le  directeur  de  l’Assistance 
publique  d’appliquer  le  tarif  Breton  aux  radiogra¬ 
phies,  mais  à  la  seule  condition  que  ces  tarifs  soient 
appliqués  aux  seuls  malades  privés  de  ressources, 
non  inscrits  à  l’Assistance. 

Le  Syndicat  médical  de  Paris  proteste  avec  énergie 
contre  la  décision  de  l’Assistance  publique  de  Paris 
qui  accorde,  aux  malades  pourvus  de  ressources,  le 
libre  accès  des  consultations  hospitalières  moyen¬ 
nant  le  remboursement  à  l’Administration  de  ses 
frais  d’exploitation  évalués  à  4  francs,  sans  aucune 
rémunération  de  l’acte  médical. 

Estimant  qu’il  faut  protéger  les  vrais  pauvres,  le 
Syndicat  médical  de  Paris  rappelle  les  dispositions 
adoptées  par  son  Assemblée  générale  du  20  Décem¬ 
bre  1920,  eu  ce  qui  concerne  la  demande  d’assistance. 


CORRESPONDANCE 


Monsieur  le  Directeur, 

La  question  du  «  Diplôme  supérieur  d'Hygiène  » 
devrait  éveiller  l’attention  du  Corps  médical  entier, 
car  les  pouvoirs  publics  commettent  en  ce  moment 
un  déni  de  justice  envers  les  médecins  en  général  et 
les  démobilisés  en  particulier,  qui  les  met  en  devoir 
de  protester,  ou  d’abdiquer  tout  simplement!  Crise 
médicale  aiguë  il  y  a  pour  la  majorité,  inutile  de  le 
cacher  entre  nous,  et  pendant  ce  temps  l’Etat  nous 
surcharge  de  toutes  façons,  après  avoir  ruiné  nos 
situations  d’avant-guerre  :  nous  ne  sommes  pourtant 
pas  des  profiteurs  de  la  guerre,  loin  de  là!  2  concours 
ressortissant  à  l'hygiène  ont  lieu  en  ce  moment  à 
Paris.  Or  il  ne  faut  pas  avoir  plus  de  30  ans,  plus 
les  années  de  mobilisation  !  Sans  commentaires  ! 

Pourquoi  l’Office  public  d’Hygiène  sociale  de  la 
Seine  ne  demande-t-il  pas  à  ses  médecins  de  se  con¬ 
sacrer  exclusivement  à  leurs  fonctions,  comme  en 
province,  et  fait-il  faire  de  la  médecine  iliégale  par 
ses  infirmières!  afin  de  pouvoir  rémunérer  ces 
dernières  dix  fois  plus  que  les  médecins  :  et  cela 
exactement  comme  ces  cliniques  d’accident  de  travail, 
propriétés  d'étrangers  à  la  médecine,  qui  allouent 
des  honoraires  de  famine  à  quelqu’un  des  nôtres 


On  peut  toul  attendre  de 


.OPOTHERAPIE 

HEMATIOUE 

par  !e 

Sirop  de  DESCHIENS 

à  l’Hémoglobine  pure 


employé  par  30.000  Médecins  du  monde  entier 

Pour  leurs  ma'Lsdes 

Pour  leur  famille 

Pour  eux-mèmes 


ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 


Remplace  la  Viande  crue,  son  jus  et  le  fer. 
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pour  les  couvrir  de  son  diplôme!  Eu  vérité  pourquoi 
tolérons-nous  celà  ? 

Que  sera-ce  avec  l’assurance  sociale  qui  prétend 
nous  rémunérer  avec  le  reliquat  des  crédits...  s’il  y 

Tout  cela  serait  évitable,  et  évité,  si  nous  faisions 
entendre  notre  protestation.  A  plusieurs  d’entre 
nous,  \'Etat  lui-mdmc  a  refusé  le  bénéfice  de  la  loi 
du  22  Novembre  1918,  sons  prétexte  que...  elle  ne 
s’appliquait  pas  aux  médecins  ! 

Tous  les  intéressés  doivent  s’entendre  à  ce  sujet, 
et  je  suis  certain  que  nos  confrères  du  Parlement 
auront  à  cœur  de  faire  triompher  notre  juste  cause. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ÉTATS-UNIS 

D’après  les  données  recueillies  auprès  de  sources 
autorisées  et  les  statistiques  établies  par  certains 
groupes  industriels  importants,  plus  de  22.000  tra¬ 
vailleurs  des  Etats-Unis  ont  été  victimes  d’accidents 
mortels  au  cours  de  l’année  1918. 

C’est  dans  les  mines  que  le  taux  de  la  mortalité  par 
accident  est  le  plus  élevé.  Ce  taux  s’élève  à  33  p.  1.000. 
Dans  les  mines  de  charbon  seulement,  2.500  hommes 
ont  été  tués  en  1918.  Au  cours  des  sept  dernières 
années,  le  Bureau  des  Mines  aux  Etats-Unis  a  enre¬ 
gistré  une  moyenne  de  4  décès  par  accident  pour 
chaque  million  de  tonnes  de  charbon  extrait  de  la 
mine.  Un  quart  des  mineurs  ont  été  blessés  pendant 
l’année.  Dans  les  carrières,  plus  de  10.000  ouvriers 
ont  été  blessés  de  1913  à  1918.  Une  légère  diminution 
s’est  produite  en  1919;  les  statistiques  du  Bureau 
des  Mines  indiquent  un  taux  d’accidents  de  147  p. 1.000 
en  1918  et  de  144  pour  1.000  en  1919. 

Aux  Etats-Unis,  les  chemins  de  fer  et  les  tramways 
emploient  près  de  deux  millions  d’hommes.  Dix-neuf 
hommes  sur  10.000  ont  été  tués.  Le  taux  des  décès 
par  accident  a  baissé;  cependant,  en  1918,  3.500  em¬ 
ployés  de  chemins  de  fer  ou  de  tramways  ont  été 
victimes  d’accidents  mortels. 


En  1919,  plus  de  680.000  hommes  ont  été  immobi¬ 
lisés  un  mois,  par  suite  d’accidents  industriels. 

Indépendamment  du  tort  qu’ils  causent  à  la  société, 
les  accidents  sont  onéreux  pour  le  Gouvernement. 
Ainsi,  dans  l’espace  de  cinq  ans,  l’Etat  de  Wisconsin 
a  versé  des  indemnités  représentant  une  valeur  de 
dix  millions  de  dollars  ! 

Pendant  l’année  1918,  83.000  décès  ont  été  causés 
par  des  accidents  industriels,  ce  qui'  équivaut  à  un 
taux  de  mortalité  supérieur  au  taux  des  décès  impu¬ 
tables  au  cancer.  La  prévention  des  accidents  du  tra¬ 
vail  constitue  donc  en  Amérique  un  problème  des 
pins  sérieux. 

Au  cours  des  dix  dernières  années,  le  nombre  des 
accidents  d’automobiles  a  notablement  augmenté. 
De  1906  à  1910,  10  personnes  sur  un  million  avaient 
été  tuées  de  cette  façon.  En  1918,  la  proportion 
atteignit  90  pour  un  million. 

PAYS  BALTES 

Sur  l’initiative  de  la  Croix-Rouge  américaine,  des 
délégués  del’armée  et  des  Services  de  Santé  publique 
dés  républiques  d’Esthonie,  de  Lettonie  et  de  Li¬ 
thuanie  se  sont  rencontrés  à  Riga  cet  été,  dans  le 
but  d’étudier  les  mesures  préventives  à  prendre 
contre  l’épidémie  de  choléra  qui  sévit  dans  là  Russie 
soviétique  et  menace  de  pénétrer  tôt  ou  tard  dans 
les  pays  limitrophes. 

La  conférence  se  réunit  au  siège  central  de  la  Com¬ 
mission  de  la  Croix-Rouge  américaine  pour  la  Russie 
occidentale  et  les  Pays  Baltes.  Plusieurs  mesures 
préventives  importantes  furent  adoptées;  une  qua¬ 
rantaine  sévère  est  imposée  à  tontes  les  personnes 
arrivant  de  Russie;  les  cas  de  maladie  sont  soigneu¬ 
sement  enregistrés  etlescas  suspects  rigoureusement 
isolés,  'foute  infraction  aux  règlements  prescrits  est 
punissable  de  six  mois  d’emprisonnement.  Il  a  été 
décidé  en  outre  de  se  conformer  an  programme  de  la 
lutte  anti-épidémique  de  la  Convention  de  Paris  et 
de  créer  un  bureau  central,  chargé  de  recueillir 
toutes  les  données  concernant  les  conditions  sani¬ 
taires  dans  les  Pays  Baltes. 

{Bulletin  de  la  Ligue  des  Sociétés 
de  la  Croix-Rouge.) 


ANATOMIE  DU  VIVANT  » 


Thorax  de  polichinelle. 

Une  des  manifestations  du  rachitisme  est  le  thorax 
en  carène,  c’est-à-dire  un  thorax  dont  les  côtés  droit 
et  gauche,  au  lieu  de  se  réunir  en  une  courbe  romane 
de  plein  ceintre,  se  réunissent  en  formant  l’aspect 


Fig.  1.  —  Thorax  de  polichinelle  chez  une  fillette.  La 
partie  supérieure  du  thorax  au  lieu  de  se  continuer  sur 
un  même  plan,  sensiblement  vertical  se  rencontre  à 
angle  plus  ou  moins  aigu  ouvert  en  arrière. 

d’une  carène  d’un  navire,  d’une  ogive  gothique  dont 
le  sommet  est  occupé  par  le  sternum. 

Le  thorax  de  polichinelle  diffère  du  thorax  en 
carène  en  ce  que  la  courbure  angulaire,  au  lieu  de  se 
faire  sur  le  plan  horizontal,  se  fait  sur  le  plan  verti¬ 
cal  médian.  Ce  thorax  rappelle  en  moins  exagéré  la 
bosse  antérieure  que  la  tradition  donné  à  polichi¬ 
nelle. 


Roas  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  irmispXnsABLE 
d’accompagner  chaque  changement  d’adresse  delà  bande 
du  Journal  et  de  1  Iranc  en  timbres-poste. 


USAGE  INTERNE  :  COIYIPRIMÉS,  AMPOULES,  CACHETS, 

USAGE  EXTERNE  :  STANNOXYL  LIQUIDE,  BAIN,  POMMADE,  GLYCÉRÉ,  GAZE 

PRODUITS  A  BASE  DÉTAIN  ET  D’OXYDE  D’ÉTAIN  PRÉPARÉS  SOUS  LE  CONTROLE  SCIENTIFIQUE  DE  A.  FROÜIN 


Communications  :  .Académie  des  Sciences  :  i  Mai  1917.  —  Académie  de  Médecine  :  29  Mai  1917,  27  Novembre  19i7,  Novembre  1918.  — 
Société  Médicale  des  Hôpitaux  :  23  Mai  1917,  23  Octobre  1918.  —  Société  de  Chirurgie  :  27  Juin  1917.  —  Société  de  Biologie  :  29  Juillet  1916. 
The  Lancet  :  19-26  Janvier  1918,  24  Août  19IS.  —  Thèse  Marcel  Perol  :  Paris  1917.  —  Thèse  A.  Briens  ;  Paris  1919. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  1. 


—  7  — 


Mercredi,  4  Janvier  1922 


PRATIQUE  COURANTE 


AMPUTATION  DE  GRITTI 


L’amputation  intracondylienne  de  la  cuisse  donne 
un  bon  moignon,  surtout  si  on  a  eu  soin  de  conserver 
la  rotule  dans  le  lambeau  et  de  la  fixer  sous  la 


Fig.  1.  —  Gritti  d’après  Farabeuf.  Les  parties  laissées 
en  blanc  indiquent  les  portions  du  fémur  et  de  la  rotule 
qu’on  enlève;  la  rotule  dédoublée  est  appliquée  sous  le 
fémur  sectionné. 


Fig.  2.  —  Aspect  d’un  moignon  d’amputation  de  Gritti. 
Ce  blessé  marchait  très  bien  avec  l’appareil  ordinaire 
de  cuisse. 


branche  fémorale  (amputation  de  Gritti).  Le  moignon 
bien  matelassé  est  formé  de  tissus  anatomiquement 
disposés  pour  supporter  la  pression  :  peau  épaisse 
doublée  de  parties  fibreuses  prérotuliennes.  Toute- 


Fig.  3.  —  Radiographie  d’une  amputation  intracondy¬ 
lienne  avec  conservation  de  la  rotule,  vue  de  face,  et 
vue  de  côté.  La  rotule  bien  placée,  bien  maintenue, 
n’est  pas  encore  soudée  par  un  cal  dur. 

fois  le  moignon  d'amputation  condylienne  est  diffi¬ 
cile  à  appareiller,  car  il  ne  laisse  pas  une  hauteur 
suffisante  pour  placer,  dans  l’appareil,  l’articulation 
sur  le  même  plan  horizontal  que  le  genou  sain. 

Aussi  Farabeuf  conseille  d'enlever  environ  6  cm. 
de  fémur  pour  bien  replier  la  rotule  sous  le  fémur. 
On  obtient  ainsi  un  moignon  plus  court,  plus  facile  à 
appareiller. 

P.  Desfosses. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Lutte  antipaludique  en  Macédoine. 

D.  —  Médecin  militaire  dans  l'armée  grecque, 
docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Lyon,  ancien 
élève  de  l'École  du  Service  de  Santé  militaire,  je  me 
permets  de  vous  demander  quelques  renseignements 
qui  pourront  être  utiles  à  de  nombreux  camarades  : 

«  Dans  l’armée  grecque,  le  paludisme  constitue  une 
question  très  importante  et  les  mesures  prophylac¬ 


tiques  jusqu’à  présent  prises,  chez  nous,  laissent 
encore  à  désirer.  Etudiant  depuis  quelque  temps 
le  paludisme  et  voulant  me  faire  une  opinion  nette 
sur  l' opportunité  des  mesures  à  prendre,  je  vous 
serais  très  reconnaissant  de  m' indiquer  les  mesures 
prises  par  la  mission  antipaludique  française  en  Ma¬ 
cédoine.  Quels  en  ont  été  les  résultats  Quels  sont  les 
meilleurs  moyens  prophylactiques,  qui  ont  été  mis  en 
oeuvre  et  qui  ont  été  consacrés  par  cette  formidable 
expérience  ? 

R.  —  En  1916,  l’armée  française  d’Orient  fut  lit¬ 
téralement  immobilisée  dans  ies  hôpitaux  par  le 
paludisme.  La  courbe  des  entrées  mensuelles,  pour 
malaria,  est  la  suivante  ; 


!  Juin .  404 

l  Juillet .  3.203 

\  Août .  4.4fi8 

1916  {  Septembre  ....  8.144 

/  Octobre .  0.369 

I  Novembre .  5.161 

V  Décembre .  2.804 


31.153 

Mais  ce  total  est  bien  inférieur  à  la  réalité.  «  Il 
Importe,  écrit  le  médecin  inspecteur  Ruotte,  méde¬ 
cin-chef  de  l’A.  F.  O.,  d’ajouter  un  correctif  à  ces 
chiffres.  Ces  cas  concernent  des  malades  dont  le 
diagnostic  était  certain  ou  fait  par  le  laboratoire... 
L’impression  dominante  de  tous  les  médecins  trai¬ 
tants  et  de  la  direction  du  Service  de  Santé  est  que 
ce  total  pourrait  être  porté  au  double,  soit  60.000  cas 
de  paludisme  pour  un  effectif  de  120.000  hommes 
environ.  Il  y  eut  630  décès  et  près  de  20.000  palu¬ 
déens  furent  rapatriés  en  France  (Rieux). 

Cette  explosion  épidémique  massive,  cet  état  sani¬ 
taire  mauvais,  qui  rappelait  les  sombres  jours  du' 
début  de  la  conquête  algérienne,  où  le  mot  d’tVo- 
cuation  courait  de  bouche  en  bouche,  surprit  doulou¬ 
reusement  le  pays. 

Sous  l’heureuse  instigation  de  M.  Justin  Godart, 
sous-secrétaire  d’Etat  au  Service  de  Santé  militaire, 
les  deux  frères  Sergent,  de  l’Institut  Pasteur  d’Alger, 
spécialistes  de  la  lutte  antipaludique,  furent  envoyés 
en  mission  dans  les  plaines  de  Salonique  et  du'V’ardar. 

Ces  plaines  (ancien  lac  Egéen)  sont  constituées 
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pour  le  Traitement 

DE 

Toutes  les  EASTRALGIES 
HYPERCHLORHYDRIE 
IHCirOS  et  UlsMIOnS  le  l'EstOUC 

Fermeutetlons  pslrlgiies  ealDlesUniIes 

COLITES,  etc. 

J’ai  étendu  l’usage  du  Kaolin  à 
tous  les  états  gastriques  dans  lesquels 
je  prescris  habituellement  le  bismuth  : 
il  lui  est  même  supérieur  au  point  de 
vue  des  effets  sur  l’intestin,  car  il  tend 
à  en  calmer  les  troubles  et  à  en  régula¬ 
riser  les  fonctions.  Professeur  HAYEM. 

AetdimlB  dt  «èa«cms,t3  Avril  1920. 
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,  Prophylaxie  de  la  Fièvre  typhoïde, 

aa  e  Compriméa  par  jour  dana  un  verre  d'eau  froide. 
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par  une  couche  d’argile  qui  arrête  les  eaux  superfi¬ 
cielles  et  transforme  les  cuvettes  naturelles  en  vastes 
mares  stagnantes,  qui  sont  autant  de  gîtes  à  mous- 

Â  la  fin  de  leur  minutieuse  enquête  (18  Décembre 
1916  au  16  Janvier  1917),  les  frères  Sergent  propo¬ 
sèrent  au  ministre  un  plan  d’attaque  détaillé;  mais, 
pour  en  assurer  le  triomphe.  Us  réclamèrent  heu¬ 
reusement  la  création  d'une  mission  antipaludique 
spéciale,  qui  ne  dépendrait  que  du  général  en  chef 
et  du  médecin-chef  de  l’armée  et  qui  se  consacrerait 
tout  entière  à  cette  lutte. 

Le  médecin  principal  Vlsbecq,  chef  du  Service  de 
Santé  du  Qartier  Général  de  l’A.  F.  O.,  fut  mis  à  la 
tête  de  cette  formation.  Avec  son  esprit  d'initiative, 
son  énergie  indomptable,  son  talent  d’organisateur, 
sa  connaissance  approfondie  du  théâtre  des  opéra¬ 
tions,  il  fut  vite  à  la  hauteur  de  sa  mission  et  il  eut 
la  grande  joie  de  voir  ses  effets  couronnés  de  succès. 

Cette  mission  était  composée,  au  début,  de  21  mé¬ 
decins,  3  officiers  d’administration  dont  un  conduc¬ 
teur  des  ponts  et  chaussées,  368  infirmiers  et  un 
volumineux  matériel  sanitaire  approprié  (en  parti- 
ticulier  3  voiturettes  automobiles,  13  camionnettes, 
70  bicyclettes  et  30  paniers  d’entomologie). 

Dès  l’arrivée  de  la  Mission,  le  médecin-chef  donna 
ses  instructions  écrites  et  détaillées  à  ses  collabora- 
'  teurs.  11  partagea  le  territoire  macédonien  en  8  sec¬ 
teurs  et  le  personnel  fut  réparti,  au  prorata  des 
besoins  locaux.  Chaque  secteur  avait  un  médecin- 
chef, /ouïssant  d’une  très  grande  liberté,  mais  respon¬ 
sable  de  l’exécution  des  travaux  prescrits,  des  petites 
mesures  antilarvaires  :  rectification  des  berges,  des 
fossés  et  des  bords  de  mares,  faucardement,  curage 
des  ruisseaux  pour  en  régulariser  et  eu  accélérer  le 
cours,  protection  mécanique  des  habitations  (portes 
et  fenêt.ves),  comblement  ou  drainage  des  mares, 
pétrolage,  etc. 

L’étude  de  la  répartition  du  paludisme  fut  une  des 
premières  préoccupations  des  membres  de  la  mis¬ 
sion.  La  carte  du  paludisme  fut  dressée  en  recherchant 
les  indices  spléniques  de  la  population  indigène,  sur¬ 
tout  chez  les  enfants.  En  effet  les  enfants  et  plus  par¬ 


ticulièrement  les  enfants  en  bas  âge,  sont  porteurs 
d’hématozoaires  dans  une  bien  plus  forte  proportion 
que  les  adultes  et  cela  même  en  l'absence  de  toute 
manifestation  fébrile. 

Ce  sont  eux  qui  servent  à  propager  le  paludisme 
en  assurant,  par  la  permanence  de  l'hématozoaire 
dans  leur  sang,  la  contamination  des  moustiques  ;  ils 
constituent  le  réservoir  de  virus  (Porry). 

On  recherche  les  indices  spléniques  en  palpant  les 
rates  des  jeunes  sujets,  dans  la  station  debout,  le 
buste  légèrement  incliné  en  avant  :  c’est  le  moyen  le 
plus  rapide,  le  plus  sûr,  le  plus  pratique  (Sergent). 

Grâce  aux  indices  spléniques,  la  carte  du  palu¬ 
disme  fut  dressée,  et  d’un  coup  d’œil  il  fut  alors 
possible  de  se  rendre  compte  du  degré  de  l’épi¬ 
démie  en  tel  ou  tel  point,  indication  précieuse  tant 
pour  le  commandement  que  pour  le  Service  de  Santé. 
L'inspection  de  cette  carte,  écrit  Visbecq,  fait  res¬ 
sortir  nettement  que  les  grandes  voies  de  communi¬ 
cation  traversent  les  plus,  mauvaises  régions  ;  elles 
sont  tracées  dans  les  parties  basses  des  vallées,  afin 
d'éviter  la  construction  des  ouvrages  d'art.  Il  s'en¬ 
suit  que  les  gîtes  d'étapes  semés  au  long  des  routes 
devaient  tout  particulièrement  attirer  l'attention. 

Munis  de  cette  carte,  les  médecins  antipaludiques 
pouvaient  surveiller  les  mouvements  et  les  stationne¬ 
ments  des  troupes,  et,  dans  toutes  les  localités  sus¬ 
pectes,  s’efforcer  d'établir  le  régime  de  la  quininisa¬ 
tion  préventive  chez  les  indigènes  et  chez  les  mili¬ 
taires. 

En  outre,  chez  ces  derniers,  le  dépistage  était 
ordonné  ainsi  qu’un  traitement  rationnel  énergique 
et  précoce  dans  des  hôpitaux  spéciaux  très  sévère¬ 
ment  protégés  contre  les  moustiques,  car  ces  éta¬ 
blissements  sont  ainsi  transformés  en  de  vastes 
réservoirs  de  virus. 

Quininisation  préventive.  —  «  La  quinine,  écrit 
Sergent,  agit  non  pas  en  vaccinant  l’organisme  hu¬ 
main,  mais  en  détruisant  les  parasites  inoculés  par 
la  trompe  des  moustiques.  » 

Malgré  les  précautions  prises  (petites  mesures 
antilarvaires,  moustiquaire  individuelle,  etc.)  les 
hommes  en  campagne  sont  exposés  à  des  piqûres 
infectantes.  Or  il  existe  un  moyen  de  parer  aux  con¬ 
séquences  de  ces  inoculations,  en  stérilisant  les  orga¬ 


nismes,  en  faisant  avaler  aux  hommes,  tous  les  jours 
à  la  soupe  du  soir,  un  comprimé  de  40  centigr.  de 
quinine. 

«  Faire  prendre,  écrit  Visbecq,  à  chaque  soldat  et 
chaque  jourune  dose  déterminée  de  quinine  à  l’heure 
la  plus  convenable  constitue,  dans  la  réalité,  une 
mesure  d’une  application  très  ardue.  » 

La  réussite  de  son  application  est  fonction  d’un 
grand  nombre  de  facteurs  et  en  particulier  de  l’édu¬ 
cation  des  cadres  et  de  la  conviction  des  médecins. 

Le  réactif  de  Tauret  sur  les  urines  facilita  beau¬ 
coup  le  contrôle  et  permit  de  prendre  des  sanctions 
disciplinaires,  qui  produisent  les  meilleurs  effets. 

«  Le  paludisme,  écrit  Bieux,  rendu  avLBui  latent  est 
moins  grave  pour  l’impalude  et  pour  son  entourage, 
deparlararetémême  des  hématozoaires.  Enfin  etsur- 
tout  —  et  ceci  nous  paraît  devoir  être  mis  en  lumière, 
si  cette  méthode  ne  supprime  pas  les  cas  de  palu¬ 
disme  des  armées  opérant  en  région  et  en  saison  mala¬ 
riques,  elle  dissémine  lés  cas  nouveaux  dans  le  temps 
etl’espace  et  empêche  ainsi  les  éclosions  massives  et 
simultanées  des  cas  —  qui  immobilisent  une  troupe.  » 

En  1916,  il  y  eut  31.153  cas  de  paludisme,  enre¬ 
gistrés;  en  1917,  12.437  cas,  en  1918  un  nombre  de 

En  1916,  on  utilisa  11.870  kilogr.  de  quinine  en 
comprimés  et  38.000  ampoules  pour  injections  ;  en 
1917,  21.603  kilogr.  de  comprimés,  140  kilogr.  en 
Qaeon  et  2.036.960  ampoules. 

Cette  campagne  de  Macédoine  est  donc  la  plus 
vaste  expérience  que  le  Service  de  Santé  français 
ait  jamais  faite  en  matière  de  lutte  antipaludique.  Le' 
paludisme  a  été  vaincu  et  le  commandement  a  trouvé 
là  une  armée  qui  a  récupéré  sa  force  et  acquis  un 
mordant  suffisant  pour  rompre  le  front  bulgare  et 
préparer  ainsi  nos  succès  sur  le  front  français. 

Dans  un  même  concert  d’éloges,  nous  réunirons 
les  principaux  artisans  de  cette  lutte  antipaludique, 
les  frères  Sergent,  le  médecin  principal  Visbecq, 
Abrami  à  Salonique,  Joyeux  à  Vertekop,  Vittenet, 
Lefaucheux,  Armand-Delllle,  Récamier,  Lacaze,  etc., 
qui  ont  conservé  intacts  nos  effectifs  et  nous  ont 
permis  de  gagner  la  victoire. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


Sirops  lodurés 

de  J.~P.  Laroze 


à  riodure  de  Potassium, 
à  riedure  de  Sodium, 
à  riodure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  j  gr.  d’iodurc 
chimiquement  pur,  complètement  exempt 
d’iodateso 


^  JLit-i O  Artériosclérose  au  début;  Angine  de  poitrine.  Asthme,  Emphy- 
sème.  Bronchite  chronique.  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme 
chronique.  Sclérose»  viscérales,  Syphilis  secondaire  et  tertiaire- 
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«  L'Æthone  rendra  des  services  considérables  an 
point  de  vue  antispasmodique. 

«  J’ai  pu  me  rendre  compte  des  propriétés  sédatives 
extrêmement  puissantes  de  ce  médicament  qui,  d’après 
les  résultats  que  j’ai  pu  observer,  est  inûniment  supé¬ 
rieur  au  bromoiorme.  » 

Extrait  dos  Comptes  rendus  de  la  Société  de  Thérapeutique  de  Paris 
(séance  du  23  avril  1907). 


lÆTHONE 


EST  LE  PLUS  PUISSANT  SÉDATIF 


deiuToux 


spasmodique 


général 


Coqueluche 


Toux  des  Tuberculeux 

auxquels  il  perirtet  le  sommeil 


NON  TOXIQUE,  bien  supérieur  au  Bromoforme, 

il  n’a  aucun  des  inconvénients  des  opiacés  et  dérivés. 


Littérature  et^ÈobantillO'ns  :  FA.LCOZ  & 
»,  Rue  Boissonailie,  PARIS  (XIV). 
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IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

1  Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  i’Jocfe  avec  la  Peptona, 

.  Découverte  en  189C  par  E.  CAL^BRUN,  ooctkur  km  phakmacik 

mp.iaoe  toujours  Iode  et  lodures  sans  lojdii^#^ 

,  I  ,  .  '  Vingt  goutCei  lODALOSC  agissent  comme  un  gramme  fodurexalcali/i. 

Soses- moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  les.Aây^,’ 
LmtRATOKi  ST  ËcRANTiLLom  !  L.ABORATOIRC  G  A  t.  BR  U  N ,  8  &  10,  Ruc  du  Petit  Muse ,  PÂBIS 
|hb||A  "^"l^Tpîs^^onfontireTîodâîôsë^^prôduit  original,  avec  lêslîombreîjx^ïnüIâîreT'j^mmi^^g^ 
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MEDICATION 

RADIO-ACTIVE 


Etablissements  Albert  BUISSON 

157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv°). 


SALICYLARSINATE  de  MERCURE  (38,  46  "/"  de  Hg.  et  14,4  de  As,  dissimulés). 


AVANTAGES  DE  L’ËNËSOL 

faible  toxicité,  70  fois  moindre  que  HgP.  Haute  valeur  analep 

tique.  Une  dose  de  0  gr.  1 0  par  küod'animal  et  contenant  Ogr.  038  de  mercure 
n'a  pas  incommode  le  lapin,  la  mort  n'est  surcenue  qu'acec  une  dose  triple, 
soit  0  gr.  114  de  Hg.  (Coignet). 

INDOLENCE  de  L’fNJECTION,  signalée  par  tous  les  auteurs. 
DOUBLE  ACTION  STÉRILISANTE  SPÉCIFIQUE: 

1“  L’ËNËSOL  agit  comme  hydrargyriqtie. 

2°  L’ËNËSOL  est,  vis-à-vis  du  spirochète,  un  agent  arsenical 
majeur.  Introduit  dans  l’organisme  par  voie  intramusculaire  ou 
intraveineuse,  il  assure  rapidement  une  stérilisation  durable. 


APPLICATIONS  THÉRAPEUTIQUES. 

TOUTES  lES  MANIFESTATIONS  de  ta  SYPHIUS, 

L’ÉNËSOL  réunit  toutes  les  indications  réservées  aux  arse¬ 
nicaux  comme  aux  liydrargyriques.Il  est  le  médicamenlde  choix  des 
syphilitique.^;  réduits  à  l’état  de  misère  physiologique.  Il  peut  être 
administré  à  hautes  doses  et  répond  aux  indications  d’urgence  de 
môme  qu’il  permet  la  médication  d’entretien.  L’ËNËSOL  réussit 
dans  les  alTeclioiis  nerveuses  parasyphilitiques,  là  où  les  autres 
préparations  échouent  si  souvent  (Frey,  Queyrat,  Hudovernig). 

L’ÉNËSOL  possède  la  propriété  de  faire  disparaître  la  réaction 
de  Wassermann  dans  la  plupart  des  cas,  résultat  que  l’on  n’obtient 
que  rarement  avec  l’arsenobenzol.  L’action  de  TÉNÉSOL  sur  la 
réaction  de  Wassermann  a  été  bien  étudiée  par  Fleckseder 
(Clinique  du  Prof.  Von  Neusser,  de  Vienne),  par  Frey,  Thorel, 
Fraenkel  et  Kahn,  Agamennone,  Goldstein,  etc.). 


PHARMACOLOGIE  ET  DOSES. 

Ampoules  de  2  ce.  et  de  5  cc.  d’une  solution  dosée  à  0  gr.  0.3  cgr.  par  cc. 

Pose  moyenne  :  2  cc.  correspondant  à  6  cgr.  d’ÉNÉSOL  par  jour. 

Doses  massiveis  ou  de  saturation  :  Injections  intramusculaires  de  4  à  6  cc.  (soit  12  à  18  cgr.  d’ÉNÉSOL),  tous  les  2  o 
Injections  intraveineuses  de  2  à  10  cc.  (soit  6  à  30  cgr.  d’ÉNÉSOL),  selon  le  sujet,  l’urgence  et  la  gravité,  tous  les  2  ou  3  joi 

Li/iBORATOIRES  CLIN,  20,  Rue  des  Fossés-Saint-Jacques,  PARIS. 
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foare  organique  physiologique  assimilmbie,  véritable  Peptonate  d’iodem 

(Voir  Tbâse  du  D'  BouLAmE,  1908.  —  Communication  à  V Académie  da  Màdeolno,  1907). 


ARTHUITISilE,  ARTÉRIO-SCLÊBOSE 


ASTHME,  EMPHYSÈME 
RHUMATISMES,  GOUTTE 


L’IODONE  est  préparé  par  M.  Mauric 


ions  métallo-peptoniques  découvertes  en  11 


I  L’IODONE  ROBIN  est  la  seule' combinaison  titréè  à  base  de  peptone  trypsiquel 


Ne  pas  confondre  cette  préparation  aoec  celles  dites  à  base  de  peptone,  qui, 
en  réalité,  ne  sont  que  des  combinaisons  d’albumoses  ou  d'aibumine, lesquelles 
ne  peuvent  être  considérées  comme  de  véritables  peptones. 

Ce  qui  caractérise  la  peptone  trypsique  employée  pour  l’IODONE,  c'est  la 
tyrosine,  qui  fixe  en  particulier  la  molécule  Iode  d’une  façon  stable,  ainsi 


qnocela  a  étédémontré.  (Voir  Comptes  rendus  A  cadémie  des  Sciences,  Mai  1911). 
C’est  pourquoi  l’IODONE  ROBlN.wéritable  peptonate  d'iode  nettement  défini, 

est  la  SEULE  PRÉPARATION  INJECTABLE  ET  LA  PLUS  ASSIMILABLE. 

20  gou  tes  d’IODONE  correspondent  comme  ellet  thérapeutique  h  1  gramme 
d’iodure  de  potassium. 


lODONE  lüüECTÂei-E; 


£>.â.BOxe.&.rFOXX2x:s  KOBI3^ar,  13, 


à  la  Glycérine  Solidifiée 


J  F'iacou  de  Sirop  Berthô 
3  Doses  : 

ÿ  1  à  4  cuillerées  à  soupe  par  jour 


R-HXJllÆES  -  C3-PiIFF>EiS 

Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  Gorges 


SIROP  BERTHE 

Goût  très  agréable  -  0  gr.  013  do  Codéine  par  cuillerée  à  soupe 

PATE  BERTHÉ 

Bonbon  médical  -  0  gr.  0003  do  Codéine  par  morceau 
ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  7S,  Faubourg  Saint-Denis  •  PARIS 


DIOSEINE 

PRUNIER 

Comprimés  Huo-nitrités 
toni-cardiaquBS, 


EchanMôm  franco 
à  MK  tes  Médecins 
sur  demande  adressée 

6,  Rue  de  ta  Tacberie»  Parts, 


RECONSTITUANT 

DU 

SYSTÈME  NERVEUX 

NEUROSINE 

PRUNIER 

“Phoipho-Glyoérats  de  Chaux  pur" 


Q,  Rue  da  la  Taoherle,  ^ 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  do  Cüchy  —  PARIS  (9'). 


BULLETIN  N°  i 


LE  TRAITEMENT 

DES  TROUBLES  DE  LA  CROISSANCE 

La  croissance  est  conditionnée  :  1"  par  l’apport  des  matériaux 
alimentaires  qui  sont  la  source  des  subtances  utilisées  par 
l’organisme  pour  l’édificalion  de  scs  nouveaux  éléments  (condi¬ 
tions  extrinsèques)  ;  2”  par  un  facteur  organique  qui  règle 
l’iitilisalion  des  matériaux  apportés  et  commande  les  divisions 
cellulaires  (conditions  intrinsèques). 

L’utilisation  des  substances  nutritives  ingérées  paraît  être  un 
problème  facile  à  résoudre  par  l’étude  de  la  valeur  énergétique 
des  aliments.  Les  investigations  récentes  ont  montré  qu'on 
n’avait  envisagé  jusqu'ici  qu’une  partie  de  la  question.  Les 
conditions  de  la  nutrition  viennent  d’être  éclairées  par  la 
découverte  et  par  l'étude  des  vitamines,  qui  sont  absolument 
indispensables  pour  que  la  nutrition  se  fasse  dans  les  conditions 
normales. 

Le  réglage  organique  qui  tient  sous  sa  dépendance  la  con¬ 
struction  de  la  nouvelle  substance  vivante  pendant  l’enfance  et 
l’adolescence  est  dû  à  des  causes  restées  longtemps  très  mysté¬ 
rieuses,  mais  qui  viennent  d'être  en  grande  partie  élucidées 
par  les  études' modernes.  On  sait  maintenant  que  ces  causes 
doivent  être  recbcrchées  dans  l'action  des  substances  élaborées 
par  les  glandes  îi  sécrétion  interne,  en  particulier  celle  du  lobe 
anté)-îcur  de  l'hiipophyse . 

Ces  notions  nouvelles  dominent  le  problème  de  la  croissance 
normale  et  éclairent  l’étiologie  des  troubles  de  la  croissance, 
dans  les  étals  pathologiques.  Elles  nous  enseignent  le  traite¬ 
ment  qu’il  faut  suivre  pour  y  remédier  d'une  façon  rationnelle. 

C’est  pour  combler  une  lacune  qui  existait,  a  cet  égard,  dans 
la  thérapeutique,  que  nous  avons  établi  l’EPlDOSINE,  médi¬ 
cament  nouveau,  qui  satislait  au.x  exigences  d  un  traitement 
rationnel  des  troubles  de  croissance.  En  effet,- une  médication 
qui  s’adresse  à  un  trouble  organique,  dû  à  des  causes  aussi 
multiples  que  le  ralentissement  ou  l’arrêt  de  la  croissance,  ne 
peut  être  constituée  par  un  médicament  unique,  comme  par 


exemple  les  glycérophosphates  qu’on  donnait  le  plus  souvent 
dans  les  cas  en  question.  Un  tel  médicament,  en  admettant 
qu’il  soit  assimilable,  ne  vise  qu’une  des  causes  de  l’arrêt  du 
développement.  Or,  une  médication  rationnelle  doit  comprendre 
M ensemble  des  corps  dont  les  découvertes  modernes  nous  ont 
appris  à  connaître  la  nature  et  l’efficacité,  et  qui  agissent  tous 
électivement  et  puissamment,  chacun  à  sa  manière,  sur  les 
mutations  nutritives  ralenties  des  petits  malades.  Elle  doit 
renfermer  les  facteurs  extrinsèques  et  intrinsèques  dont  \ action 
conjuguée  conditionne  le  développement. 

L’ÉPIDOSINE  GRÉMY  répond  précisément  à  ces  desiderata, 
puisqu’elle  renferme  : 

1“  Des  auximones  ou  vitamines  A,  et  B  extraites  de  la  levure 
de  bière,  de  fruits  frais,  d'écorce  de  céréales  et  d'organes 
animaux  ; 

2°  Le  principe  actif  du  lobe  antérieur  de  C hrjpophgse  ; 

3”  Du  phosphore  et  du  fluor.  Le  premier  est  un  phosphore 
végétal  extrait  des  graines  de  céréales,  ou  inositphosphatide.  Le 
deuxième  est  un  fluor  organique  non  encore  minéralisé,  retiré 
des  organes  de  l'émail  des  ébauches  dentaires. 

Le  médecin  comprendra  aisément,  étant  donnés  les  faits  et 
les  considérations  qui  précèdent,  la  raison  qui  nous  a  déter¬ 
minés  à  rassembler  dons  la  même  préparation  les  substances 
actives  ci-dessus  mentionnées.  Il  sera  assuré,  en  utilisant 
l’ÉPlDOSINE  GRÉMY,  de  mettre  son  petit  malade  dans  de 
bonnes  conditions  pour  regagner  son  retard  de  croissance. 

Ajoutons  que,  en  dehors  des  troubles  du  développement  pro¬ 
prement  dits,  on  pourra  utiliser,  avec  succès,  l'EPlDOSlA’E 
GRÉMY  chez  les  enfants  anémiques,  faibles,  à  nutrition 
languissante  ou  convalescents  d'une  maladie  grave. 

Les  diverses  substances  actives  qui  entrent  dans  la  compo¬ 
sition  de  l’ÉPlDOvSINE  GREMY  étant  englobées  dans  une  pâte 
de  f’iuits,  ce  médicament  est  d’un  goût  très  agréable  et  les 
enfants  le  prennent  très  volontiers. 

On  prescrit  l’ÉPIDOSIlN'E  GRÉMY  à  la  dose  d’une  demi- 
rondelle  à  chaque  repas. 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Nouveau  Traité  de  Médecine,  publié  sons  la  direc¬ 
tion  de  G. -H.  Roger,  Fernand  Widal,  P. -J.  Teis- 
siER.  Fascicule  Vil:  A-vitàminoses, maladies  par 
agents  physiques,  troubles  de  la  nutrition,  par 
MM.  G.-H.  Roger,  E.-P.  Benoit,  Abaoz-Alfaho, 
A.  Peeroncito,  Sacquépée,  A.  Calmette,  Ph.  Pa- 
GNiEz,  Paul  Courmont,  Langlois,  Liîon  Binet  et 
Le  Gendre.  Un  vol.  de  522  pages,  arec  32  figures 
{Masson  et  éditeurs).  —  Prix  :  35  fr. 

Le  fascicule  VU  du  nouveau  Traité  de  Médecine 
est  consacré  à  des  sujets  qui  sont  tout  particulière¬ 
ment  d’actualité.  En  effet,  parmi  les  questioni  qui 
ont  surtout  retenu  dans  ces  dernières  années  l’atten¬ 
tion  des  médecins  et  des  physiologistes,  on  peut 
mettre  au  premier  rang  les  maladies  par  carence, 
Tanaphylaxie  et  ses  manifestations  cliniques,  le  dia¬ 
bète  et  le  métabolisme  des  hydrates  de  carbone.  Or 
le  fascicule  VII  comprend  précisément  des  études 
d’ensemble  consacrées  ces  divers  sujets  ;  on  y 
trouvera  un  exposé  très  clair  des  notions  actuelle¬ 
ment  acquises  et  des  recherches  qui  se  poursuivent; 
les  unes  et  les  autres,  jusqu’ici  disséminées  dans  de 
nombreuses  publications,  se  trouvent  résumées  et 
groupées  en  des.  articles  extrêmement  intéressants. 

Le  professeur  Roger  a  écrit  lin  chapitre  d’intro¬ 
duction  consacré  aux  Vitamines  et  Avitaminoses.  On 
commence  à  connaître  assez  bien  le  rôle  très  impor¬ 
tant  des  vitamines,  facteurs  accessoires  de  l’équilibre 
nutritif  et  de  la  croissance.  M.  Roger  montre,  en 
quelques  pages  très  documentées,  que  cette  notion 
pose  une  foule  de  questions  nouvelles  concernant  la 
physiologie  et  la  pathologie  humaines,  concernant 
aussi  le  développement  des  végétaux  et  des  microbes. 

Les  articles  de  M.  E.-P.  Benoit  sur  le  Scorbut, 
de  M.  Araoz-Alfaro  sur  le  Scorbut  infantile,  de 
M.  Aldo  Perroncito  sur  la  Pellagre,  de  M.  Sacquépée 
sur  le  Béribéri,  exposent  de  façon  très  complète  la 
symptomatologie  de  ces  diverses  affections,  et  dis¬ 
cutent  les  problèmes  que  soulèvent  leur  étiologie  et 
leur  patbogénie.  En  particulier,  la  pellagre  est-elle 
due  à  une  intoxication  par  le  maïs  avarié,  à  la  priva¬ 


tion  de  certaines  vitamines,  ou  est-elle  d’origine 
infectieuse  ?  Le  béribéri  est-il  dû  à  l’alimentation' 
exclusive  par  le  riz,  à  l’absence  du  facteur  B,  ou  est- 
il  d’origine  parasitaire  ? 

Dans  un  chapitre  fort  intéressant,  intitulé  :  Into¬ 
xication  par  les  venins  et  sérothérapie  antivenimeuse, 
M.  Calmette  résume  ses  travaux  personnels  sur  la 
question  ;  il  montre  en  particulier  l’action  des  venins 
sur  l’organisme  et  donne  tous  les  détails  utiles  sur  la 
préparation  et  l’administration  du  sérum  antiveni- 

Les  Troubles  et  Maladies  déterminés  par  l’anaphy¬ 
laxie  sont  décrits  par  M.  Pagniez  qui  se  trouvait 
particulièrement  qualifié  par  ses  travaux  antérieurs. 
Cette  question  est  en  plein  développement,  en  pleine 
évolution  :  on  ne  peut  prétendre  qu’à  en  fixer  l’aspect 
actuel.  Aussi  M.  Pagniez  s’est-ll  attaché  principale¬ 
ment  aux  descriptions  cliniques,  mais  envisageant 
les  faits  de  plus  hauf,  il  n’a  pas  manqué  de  rappeler 
les  données  expérimentales  qui,  sans  être  exactement 
superposables  aux  faits  cliniques,  permettent  cepen¬ 
dant  de  les  interpréter.  M.  Pagniez  passe  en  revue  le 
rhume  des  foins,  les  accidents  d’anaphylaxie  cutanée, 
l’urticaire,  les  idiosyncrasies  médicamenteuses,  l’ana¬ 
phylaxie  alimentaire,  l’asthme,  la  migraine  et  Tépi- 
lepsle,  la  colloïdoclasie  ;  enfin  il  étudie  l'antianaphy- 
laxie  et  la  désensibillsation  de  l’organisme.  Ce  chapitre 
apparaît  pour  la  première  fois  dans  un  traité  de 
pathologie  interne  ;  on  le  lira  avec  un  grand  intérêt, 
car  les  faits  dont  il  traite  s’observent  chaque  jour 
dans  la  pratique  médicale. 

La  Maladie  sérique  est  étudiée  parM.  Paul  Cour- 
mont,  qui  envisage  d’abord  les  accidents  consécutifs 
aux  injections  sous-cutanées  ou  intrarachidiennes, 
puis  les  causes  prédisposantes,  tenant  soit  au  sujet 
lui-même"  soit  aux  modalités  d’administration  du 
sérum,  enfin  le  traitement  de  ces  accidents. 

Le  chapitre  consacré  aux  Maladies  par  agents 
physiques,  qui  est  signé  de  MM.  J. -P.  Langlois  et 
Léon  Binet,  est  également  nouveau  venu  dans  un 
traité  de  pathologie  interne.  M.M.  Langlois  et  Léon 
Binet  ont  fait  là  une  œuvre  très  personnelle  où  sont 
exposées  quelques-unes  de  leurs  recherches  anté¬ 
rieures.  Ils  étudient  tour  à  tour  les  accidents  dus 
aux  variations  de  pression,  les  accidents  provoqués 


par  le  froid  ou  la  chaleur,  les  accidents  d’électrocu- 
tion,  les  radlodermites.  Le  mécanisme  du  mal  des 
montagnes  est  longuement  discuté  ;  l’explication  la 
plus  satisfaisante  a  été  fournie  par  P.  Heger,  qui 
attribue  à  la  dyspnée  des  ascensionnistes  une  ori¬ 
gine  cardio-pulmonaire.  Le  mal  des  aviateurs  est 
analysé  dans  ses  diverses  manifestations,  pulmo¬ 
naires,  cardiaques,  nerveuses,  et  les  auteurs  insistent 
sur  la  nécessité  d’un  examen  clinique  et  fonctionnel 
pour  tout  candidat  pilote.  Signalons  ensuite  des 
études  très  complètes  sur  «  les  pieds  gelés  »  et  sur 
le  coup  de  chaleur.  Pour  les  accidents  d’électrocu- 
tion,  le  mécanisme  de  la  mort,  le  sauvetage  et  le 
traitement  des  électrocutés  sont  étudiés  en  détail. 
De  nombreux  tracés  et  des  photographies  illustrent 
ces  intéressantes  études. 

Enfin,,  les  Troubles  et  Maladies  de  là  nutrition 
sont  décrits  par  M.  Legendre.  Après  un  chapitre 
d’introduction  consacré  à  la  nutrition  en  général, 
l’auteur  étudie  les  diathèses  arthritique  et  lympha¬ 
tique,  au  triple  point  de  vue  clinique,  pathogénique 
et  thérapeutique.  Puis  il  étudie  successivement  l’obé¬ 
sité,  le  diabète  et  la  goutte.  Pour  chacune  de  ces 
affections,  il  fait,  en  ce  qui  concerne  la  patbogénie, 
un  exposé  complet  des  théories  classiques  :  pour 
l’obésité,  il  étudie  longuement  le  métabolisme  des 
graisses  et  le  rôle  des  glandes  endocrines  ;  pour  le 
diabète,  il  fait  une  large  place  aux  conceptions  de 
Bouchard.  L'étude  clinique  de  ces  diverses  affections 
et  de  leurs  complications  les  plus  fréquentes  est  faite 
très  clairement  ;  enfin  les  diverses  ressources  de  la 
thérapeutique  sont  exposées  en  détail. 

On  voit  par  cette  brève  analyse  toute  l’importance 
des  questions  traitées  dans  ce  volume  :  elles  sont 
d’intérêt  pratique  autant  que  théorique.  On  peut  être 
certain  que  ce  fascicule  obtiendra  un  grand  succès. 

J.  Rouillard. 

LIVRES  REÇUS _ 

2618.  Le  livre  de  l’Infirmière,  traduction  de  l’ou¬ 
vrage  anglais  de  Miss  Oxford,  par  M''"  Ciiaptal, 
directrice  delà  Maison-école  des  Infirmières  privées. 
2“  édition  corrigée  et  augmentée.  1  vol.  de  266  pages 
(Masson  et  C'»,  éditeurs).  —  Prix  :  10  fr.net. 


VITELLWATE  ARGENTO-CUPHIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

•  SPÉCIFIQUE  DE  LA  BLENNORRAGIE 


Par  sa  richesse  en  argent,  le  PHYTOL  a  une 
action  spéciüque  sur  le  gonocoque  qu’il  détruit  en 
quelques  injections. 

Par  l’action  combinée  du  cuivre  et  de  l’argent  à  l’état 
colloidal,  il  est  [aussi  efficace  contre  les  associations 
microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  gonorrhée 

Le  PHYTOL  est  indolore  et  fait  immédiatement 
disparaître  la  sensation  de  brûlure  à  la  miction. 

Le  PHYTOL  n’est  ni  toxique,  ni  caustique  et  il  a 
une  action  kératolytique  remarquable,  sur  l’épithélium 
des  muqueuses  enflammées. 

Le  PHYTOL  est  présenté  sous  les  formes  sui¬ 
vantes  : 


A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés. 

B.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  10  et 
20  p.  100  et  d’Électro-Phytol  à  2  p.  1000  dosées  et 
prêtes  pour  l’injection  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 
embout  à  collerette  obturatrice. 

G.  —  Tubes-Seringues  de  Glyco-Phytol,  pro¬ 
phylaxie  de  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 
chroniques. 

D.  —  Tubes-Injecteurs  de  Gynéco-Phytol,  per¬ 
mettant  d’introduire  le  topique  dans  la  cavité  utérine 
sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalable  du  canal 
cervical.  Traitement  des  métrites. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAIT  E  SANS  DÉLAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENS  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 

L.  LAPORXE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  rue  Chanez  -  paris-auteuil 

.  Téléphone:  AUTEUIL  36-81.  —  Adr.  télègr.  :  LABALBARAN 
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Voir  comptes-rendu^ 
de 

l'ACADÉMIEdes  SCIENCES 

sée^nces  du 

30  Môvi,  26  Juillet, 

:\j  Octobre  1921. 
Communications  de 
MM- 

SAZERAC 

et  LEVADITI 
D'^^Louis  FOURNIER  ! 
L.GUÉNOTefcc...  ' 


MÉDICATION  SPÉCIFIQUE  INTRA  MUSCULAIRI 

(TARTROBISMUTHATEdePOTASSIUMetdeSODlUn) 

SP/f^/LL/C/DE  BASE  DE  B/SMUTH  ACT/P 

il  NOUVEAU  TRAITEMENT  de k  SYPHILIS 


.■  Les  expé  rience^ 
sur  Thomme  dont  il 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 

(Tartro-Bismuthatede 
Potassium  et  de  Sodium) 
préparé  spécialement 
par  les  Laboratoires 
sCHENAL^Sc  DOUILHE' 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTÉRATURE  AUX 

Laboratoires  CHENALf  &  DOUILHET 

-H’  ZZ  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS 


Benzoale  de  Beozyle 

RHO^ZI 

Médication  antispasmodique  des  Muscles  lisses 


Asthme  vrai  Spasmes  du  Pylore  Colique  hépatique 
Coqueluche  Dysménorrhée  Hoquet  persistant,  etc. 

PARFAITE  TOLERANCE  -  AUCUNE  TOXICITE 

I=*résen.‘té  soxas  let  garantie  de  la  3\Æarqne 


LITTÉRATURE  &  ÉCHANTILLONS  :  , 

Laboratoir'e  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE”,  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8®) 


Tonique 


Convalescence 


FER 


DUCHAINPii  BRAVAIS 


Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 
1  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  quart  d’heure  avant  les  repas"’— 


Toutes  Pharmacies  et  1  « 


•  connu  et  apprécié  dans  le  inonde  entier 

•  par  le  corps  médical. 

• 

^  Une  goutte  par  année  d’âge 

^  à  chaque  repas  dans  de  l'eau  sucrée. 

de  I^ocroy.  I=»A.T=IIS 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  1 


—  15  — 


Mercredi,  4  Janvier  1922 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librah'ie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  i  0  pour  100  pour  frais  de 
poi't  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


BOmmikiREB  DES  REVUES 

JOURNAL  D’UROLOGIE 

Sommaire  du  n»  2. 

Mémoire  original  : 

A.  Lavenant.  —  De  l’épîdidymo-vaginalite  blen¬ 
norragique  (bactériologie,  pathogénie  et  clinique). 
Recueil  de  faits  ; 

Bégouln  et  Darget.  —  Sur  un  cas  d’hypernéphrome 
du  rein. 

Association  française  d'ürologie  : 

XXXI“  session  annuelle  tenue  à  Strasbourg,  du  3 
au  5  Octobre. 

Analyses. 

JOURNAL  DE  RADIOLOGIE 
Sommaire  du  n“  11. 

Sociétés  et  Congrès  : 

Congrès  de  l’Association  française  pour  l’avance¬ 
ment  des  Sciences  (Rouen,  Août  1921)  [fin). 

Note  de  pratique  ; 

Nadaud.  —  Technique  pour  radiographies  den¬ 
taires  par  pellicules  intrabuccales. 

Appareils  nouveaux  ; 

Iser  Salomon.  —  lonomètre  radiologique. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Hygiène  sociale.  —  Un  cours  lilire  d’hygiène  sociale 
sera  fait  par  M.  Sicard  de  Plauzoles  à  la  Sorbonne,  les 
mardis  (amphithëAtre  Milne-Edwards)  et  samedis  (amphi¬ 
théâtre  Edgar-Quinet),  ù  17  h.  30,  à  partir  du  28  Jan¬ 
vier  1922.  La  première  leçon  aura  lieu  sous  la  présidence 
de  M.  le  professeur  Léon  Bernard. 

M.  Sicard  de  Plauzoles  traitera  de  la  lutte  contre  les 


C0SG0UR§ 

Inspecteur  départemental  d’Iiyglène.  —  Un  con¬ 
cours  pour  l’emploi  d’inspecteur  départemental  des  ser¬ 
vices  d’hygiène  et  de  la  santé  publique  du  Gers  aura 
lieu  à  Paris  ;  le  jury  sera  nommé  par  le  ministre  de 
l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales. 

Ce  concours  sur  titres  sera  accompagné  d’épreuves 
pratiques  portant  sur  le  programme  établi  par  le  Conseil 
supérieur  d’hygiène  publique  de  France  et  publié  au 
Journal  officiel  du  15  Octobre  1921.  [Journ.  ojf.,  25  Dé¬ 
cembre.) 


NOUVELLES 

Distinctions  honorifiques.  —  Médaille  d’honneur 

DU  MINISTÈRE  DE  l’Intérieur.  —  Médaille  d'or.  — 
MM.  Carpanetti,  à  Béne;  Pagès,  à  Taher  (Constantine). 
[Journ.  off.,  28  Décembre.) 

Médaille  de  oermeil.  —  M.  Benham'ou,  à  El-Kettar 
(Alger).  [Journ.  off.,  28  Décembre.) 

Médaille  d'argent.  —  MM,  Bonnet,  Jahier,  internes  à 
l’ambulance  d’Él-Kettar  (Alger)  ;  Sahraoui  ben  Ismail, 
auxiliaire  médical  à  Zenmmora  (Oran)  ;  Marbot,  à  Mondovi 
(Constantine);  Quintard,  directeur  de  la  santé  à  Bône. 
[Journ.  off.,  28  Décembre.) 

Médaille  de  bronze.  —  MM.  Zimero,  interne  en  méde¬ 
cine  à  rbôpital  de  Birtraria  (Alger);  Bartoli,  à  Frenda 
(Oran);  Pigasson,  à  Hammam-Bou-Hadjar  (Oran) ;  Cadi, 
à  Bône.  [Journ.  off.,  28  Décembre.) 

Mention'  honorable.  —  MM.  Barthélémy,  externe  en 
médecine  à  l’ambulance  d'El-Kettar  (Alger);  Belbacène, 
auxiliaire  médical  à  Lagbouat  ('Perritoire  du  Sud). 
[Journ.  off.,  28  Décembre.) 


Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  affectés  :  au  Gou. 
vernement  militaire  de  Paris,  MM.  Roux,  Jaleski,  Raoult- 
Deslongcbamps,  Paquet,  Mortier,  Robineau,  Louart, 
Lambert,  Chevrier,  Evrot,  Chevallier,  Brueb,  Dubrenil, 
Butte,  Coignerati,  Leri,  Camus,  médecins-majors  de 

classe;  Bellot,  Richard,  Bouchet,  Bouvet,  Bourgui¬ 
gnon,  Bodeuil,  Dhery,  Debray,  Donnât,  Dupret,  Cara- 
inano,  Caslelain,  Chartier,  Chauebard,  Fildermann, 
Fleig,  Contet,  Gaultier,  Cottard,  Descoust,  Scbæfcr, 
Sarazin,  Roy,  Paoli,  Pamart,  Nalpasse,  Nathan,  Morin, 
Monier,  Macbton,  Luy,  Le  Sourd,  Le  Biban,  Labernadie, 
Izard,  Huguier,  Hauser,  Goidln,  Genevet,  Géraudel, 
médecins-majors  de  2*  classe;  Reinburg,  Duolos,  Artaud, 
Lierre,  Ledermann,  Béliard,  Bisot,  Dardelln,  Bonniot  de 
Ruisselet,  Bossuat,  Delage,  Schwarzschild,  Ducasse, 
Drianlt,  Buillard,  Fraikin,  Fuebs,  Coueboud,  Hiblot, 
Kahn,  Laisnoy,  Legrand,  Levert,  Larigaudry,  Lesage, 
Lévy,  Liébault,  Wery,  Sénéchal,  Yédrlne,  médecins  aides- 
majors  de  classe;  Chassognard,  Flandrin,  Gallois, 
Jullien,  Fribourg,  Massard,  Morisson-Lacombe,  Montez, 
François,  BelloD,  médecins  aides-majors  de  U»  classe  à 
titre  temporaire;  Qnivy,  médecin  aide-major  de  2®  cl.; 
Antoine,  médecin  aide-major  de  2“  classe  à  titre  tempo- 

Au  l*r  corps  d’armée,  MM.  Battez,  médecin-major  de 
1"  classe;  Mynard,  Vendiesse,  médecins-majors  de 
2®  classe;  Bernard,  Colleville,  Picard,  Sevestre,  Vedy, 
Rosset,  Senellart,  médecins  aides-majors  de  l"  classe; 
Cauchois,  médecin  aide-major  de  2"  classe. 

Au  2*  corps  d’armée,  MM.  Delbecq,  médecin-major  de 
1”  classe;  Fouillaude,  Vieillard,  médecins-majors  de 
2"  classe;  Cannac,  Pellet,  Gayraud,  Coyola,  Magne, 
Morel,  Ulsse,  médecins  aides-majors  de  1'®  classe. 

Au  3"  corps  d’armée,  MM.  Galzin,  médecin  principal 
de  1”  classe;  Baudouin,  médecin-major  de  1”  classe; 
Esmenard,  Flour,  Bourdeanx,  médecins-majors  de  2"  cl.; 
Lacroix,  Leblanc,  Rotbureau.  Le  Nouène,  médecins 
aides-majors  de  l'»  classe. 

Au  k'  corps  d’armée,  MM.  Lhoste,  Poirel,  Leroux, 
médecins-majors  de  2*  classe;  BaudaSs,  médecin  aide- 
major  de  l”  classe;  Fournier,  Parra,  médecins  aides- 
majors  de  ir»  classe  à  titre  temporaire. 

Au  5*  corps  d’armée,  MM.  Caillaud,  Padoux,  Robert, 
médecins-majors  de  2*  classe;  Ballant,  Bécuve,  Tripier, 
médecins  aides-majors  de  R'  classe. 

Au  G"  corps  d’armée,  MM.  Plouvier,  médecin  aide-major 
de  l”  classe;  Guillon,  médecin  aide-major  de  Us  classe 
à  titre  temporaire. 

Au  7”  corps  d’armée,  MM.  Barîsien,  médecin-major  de 
(FoiV  la  suite,  p.  17). 


PRODUIT 

FRÂNC/IIS 


L@  plus  FIDELE,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTIQUES 


PHjss.œ:  i  psrosPBi.â.'S'êK;  j  j  Xui’i'sixwÉie: 

Médicament  régulateur  du  cœur  par  exoellenoo,  I  Adjuvant  le  plus  sûr  dos  cures  do  déohlorura-  !  Le  médicament  de  ohoix  dos  cardiopathies  I  Le  traitement  rationnel  do  l’arthritisme  et  do 
d  une  efficacité  sans  égale  dans  l'arlério-sclé-  tion,  est  pour  le  brighliquo,  oe  que  la  digitale  est  |  fait  disparaître  les  œdèmes  et  la  dyspnée,  ren-  ses  manifestations  ;  Jugule  les  crises,  enraye  la 
riso,  la.présolérose,  l’albuminurie,  l’hydropisio.  |  pour  le  cardiaque,  le  remède  le  plus  héroïque,  l  force  la  systole,  régularise  le  cours  du  sang.  I  divtbèso  urique,  solubilise  les  acides  urinaires 
* _ DOSES  ;  3  à  4  cachets  par  Jour,  Oes  cachets  sont  en  FOBME  DE  CŒPB  et  g*  présentent  en  boîte  de  24.  —  Prix  :  E  francs 

_ PRODUIT  FRANÇAIS  DÉPÔT  GÉNÉRAL  :  4,  me  da  Roi-de-3icile,  A  ~  PARIS  oi-jo  PRODUIT  FRANÇAIS 


©  LITTERATORt  tT  E.ChANTILLON 
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CACHETS 

CûnPRIMÉ‘> 
CRANULÉ  *■ 
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/  f  ToteL  \  m\ 

Uczj 


TOT'HAMÉLIS 


\  POUDRE  d'HAMAMÉLIS  STABILISE 

^  \\  Renferme  des  principes  acHfs  insolubles  dans  l'alcool 

^que  ni  la  ^e^ntu^e  ni  les  extraits  ne  peuvent  contenir. 

UN  CACHET 
AUX  DEUX  REPAS 


ôcAxantifCcmo  : 
LABORATOIRE  CHANTE REAU 
8.  Rue  de  Constantinople 
PARic/  Vlllf 


l^hérapeuHque  Dermatologique 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  interne 

1  Le  SOUFRE  dans  la 

1  Thérapeutique  externe 

PROCUTA 

Comprimés  laxatifs-dépuratifs 
au  Soufre  organique  colldidal 

Constipation  ::  Acné  :: 

;;  Topique  onctueux  :: 
réducteur  k^ratoplastique 

::  Prurits  ::  ::  Lichens 

Dermatoses  Arthritisme 

PSORIASIS 

Parakératoses  et  ::  Pityriasis  :: 

Reminéralisation  soufrée 

Dermatoses  à  forme  squameuse 

Litt.  et  éch°"  :  Labor.  P.  BRISSON  &  C=.  74.  r.  Championnct.  Paris  -  xviii” 

^  Litt.  etéch=":Labor.  P.  BRI550N&C".  74.  r.  Championnet.  Paris -xviiio 
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Ito  classe;  Backelet,  médecin-major  de  2*  classe;  Bout-  | 
geat,  médecin  aide-major  de  1''®  classe. 

Au  8"  corps  d’armée,  MM.  Bernot,  Berry,  Duballen, 
Paon,  médecins-majors  de  2“  classe;  Chemette,  Riou  de 
Kerangal,  Blanohon,  Petit,  médecins  aides-majors  de 
!'•  classe;  Potheau,  Poty,  médecins  aides-majors  de 
1™  classe  à  titre  temporaire. 

An  9*  corps  d’armée.  MM.  Petit,  Perquis,  médecins- 
majors  de  2”  classe;  Darid,  Garnaud,  Pêne,  Queuille, 
médecins  aides-niajors  de  !'•  classe;  Gallas,  Malet,  Guil- 
bert,  Veaux,  médecins  aides-maiors  de  1'”  classe  à  titre 
temporaire  ;  Duchemin,  Pulcharaud,  médecins  aides- 
majors  de  2»  classe  à  titre  temporaire. 

Au  10'  corps  d’armée,  MM.  Dufils,  Perrier.  Plateau, 
Baudouin,  médecins-majors  de  2'  classe;  Alliot,  Chris- 
tiacu.  Trouvé,  Rougean,  médecins  aides-majors  de 

Au  II'  corps  d’armée,  MM.  Malécot,  Gapdepon,  méde¬ 
cins-majors  de  2'  classe;  Garof,  Lecontour,  Letranc, 
médecins  aides-majors  de  1”  classe;  Poste,  Cbarier, 
Daonlos,  médecins  aides-majors  de  l™  classe  à  titre 
temporaire.  ■“ 

Au  12'  corps  d’armée,  MM.  Vigler,  médecin  principal 
de  2'  classe;  Gargand,  médecin-major  de  2«  classe; 
Bettremieux,  Gayout,  Père,  médecins  aides-majors  de 

An  13'  corps  d’armée,  MM.  Frémicourt,  médecin-major 
de  l'“  classe;  Monod,  Roucby,  Tobé,  médecins-majors 
de  2'  classe;  Aimard,  Fauconnier,  Glbault,  médecins 
aides-majors  de  1^’  classe;  Fabre,  Perrenot,  médecins 
aides-majors  de  Ir'  classe  à  titre  temporaire. 

Au  14'  corps  d’armée,  MM.  Martin,  médecin  principal 
de  !'■“  classe;  Alamartlne,  Canet,  médecins-majors  de 
2'  classe  ;  Santy,  médecin  aide-major  de  1"  classe. 

Au  15'  corps  d’armée,  MM.  Aubaret,  Lallement,  Poujol, 
Seigneurin,  médecins-majors  de  1"  classe;  André,  Godur, 
Gombes,  Labrevoit,  Prndhomme,  Rottenstein,  Volpel- 
lière,  médecins-majors  de  2'  classe;  Daubigney,  Leroy, 
Sery,  Viguier,  médecins  aides-majors  de  l^e  classe; 
Gavaro,  médecin  aide-major  de  classe  à  titre  tempo¬ 
raire;  Genoux,  médecin  aide-major  de  2'  classe  à  titre 
temporaire. 

Au  16'  corps  d’armée,  MM.  Bonnaud,  Grenat,  Izard, 
Panis,  médecins  aides-majors  de  l'”  classe;  Maury, 
Melour,  médecins  aides-majors  de  1™  classe  à  titre  tem- 

AÙ  17'  corps  d’armée,  MM.  Pelon,  médecin-major  de 
1”  classe  ;  Alayrac,  Lafage,  Vallet,  médecins-majors  de 
2'  classe;  Andraud,  Badin,  Lannelongue,  Lasaygues, 
médecins  aides-majors  de  1"  classe  ;  JolTres,  médecin 
aide-major  de  l™  classe  à  titre  temporaire. 


Au  18'  corps  d'armée,  MM.  Mouret,  médecin  principal 
de  classe  ;  Uteau,  Dargein,  Ghabaneix,  Laplaze,  Augé, 
médecins-majors  de  2'  classe;  Bajac,  médecin  aide-major 
de  Ire  classe. 

Au  19'  corps  d’armée,  MM.  Demoncby,  médecin-major 
de  2'  classe  ;  Saussol,  Delor,  médecins  aides-majors  de 
1"  classe;  Tillier,  Gonillaud,  médecins  aides-majors  de 
2'  classe  à  titre  temporaire. 

Au  20'  corps  d’armée,  MM.  Spillmann,  médecin  prin¬ 
cipal  de  2'  classe;  Huron,  médecin  aide-major  de  1"  cl.; 
Biaise,  médecin  aide-major  de  1"  classe  à  titre  lempo- 

Au  21'  corps  d’armée,  MM.  Gelly,  Garol,  Mathieu, 
Hoummel,  Gaillemin,  Baillou,  Etterien,  Jacquot,  Brilîaut, 
Baros,  Hartemann,  Bousrez,  médecins-majors  de  2'  cl.  ; 
Baudy,  Chavet,  Fataccloli,  Thomassin,  Martin,  Moreau, 
Voinier,  Schnepp,  Laconr,  médecins  aides-majors  de 
1"  classe;  Gollon,  médecin  aide-major  de  1"  classe  à 
titre  temporaire;  Misslin,  Bousson,  médecins  aides- 
majors  de  2'  classe  à  titre  temporaire. 

A  la  division  d’occupation  de  Tunisie,  MM.  Louveau, 
Legrand,  Boissière,  Fère,  médecins  aides-majors  de 
1”  classe  ;  Belfort,  médecin  aide-major  de  1™  classe  à 
titre  temporaire  ;  Daujat,  médecin  aide-major  de  2'  classe 
à  titre  temporaire. 

Au  Maroc,  MM.  Odonl,  médecin-major  de  2'  classe  ; 
Téphany,  Frideriel,  médecins  aides-majors  de  1"  classe. 

Aux  troupes  du  groupe  de  l’Afrique  orientale  française. 
MM.  Tref,  Bodros,  Laime,  médecins-majors  de  2'  classe. 

A  la  disposition  des  troupes  du  groupe  de  l’Afrique 
occidentale  française,  M.  Prudot  d’Avigny,  médecin 
aide-major  de  Ir»  classe  à  titre  temporaire. 

A  la  disposition  des  troupes  du  groupe  de  l’Indochine, 
MM.  Huillet,  médecin-major  de  1"  classe;  Bougeant, 
médecin  aide-major  de  1"  classe;  Gillard,  médecin  aide- 
major  de  2'  classe. 

A  la  disposition  des  troupes  coloniales,  MM.  Gros, 
médecin  aide-major  de  classe;  l’idao,  médecin  aide- 
major  de  ira  classe  à  titre  temporaire.  [lourn.  off., 
27  Décembre.) 

ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 

Examens  de  doctorat 

Lundi  9  Janvier.  —  !«'•  A.  R.  Dissection.  Ecole 
pratique.  —  3»  2«  A.  R.  Pratique.  Laboratoire  d’anatomie 
pathologique.  —  5“  !«'■  A.  R.  Obstétrique.  Buudeiocque. 
—  Validation  stage  dentaire.  Dessin  (2  séries).  Ecole  rue 
Garancière,  de  8  h.  i/2  à  10  h.  1/2.  —  Validation  stage 


dentaire.  Dessin  (2  séries).  Ecole  rue  Tour-d’Auvergn'e, 
de  8  h.  1/2  à  10  h.  1/2.  —  1«  dentiste.  Faculté.  —  3'  l'r 
dentiste.  Hôtel-Dieu,  à  9  h.  1/2. 

Mardi  10  Janvier.  —  l'r  A.  R.  Oral.  Faculté.  —  3“ 
l"'  A.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique.  —  3'  2'. 
Oral.  Faculté.  —  2'.  Faculté.  —  4®.  Faculté.  —  5” 
Obstétrique.  Tarnier.  —  Validation  stage  dentaire. 
Modelage  (2  séries).  Ecoles  rue  Garancière  et  rue  Tour- 
d’Auvergne,  de  8  h.  à  midi.  —  l“r  dentiste.  Faculté.  —  3' 
1<”'  dentiste  (2  séries).  Saint-Louis  et  Saint-Antoine,  à 
9  h. 1/2. 

.Mercredi  11  Janvier.  —  3«  l"  A.  R.  Médecine  opéra¬ 
toire.  Ecole  pratique.  ^  3“  l"  A.  R.  Chirurgie.  Faculté. 

—  3'  2'.  Oral.  Faculté.  —  ijo  2».  Gliuique  médicale.  Faculté. 

—  Validation  stage  dentaire.  Prothèse  (2  séries).  Ecoles 
rue  Garancière  et  Tour-d’Auvergne,  de  10  h.  à  6  h.  — 
1“''  dentiste.  Faculté. 

Jeudi  12  Janvier.  —  Or  A.  R.  Oral.  Faculté.  —  3'  Or 
A.  R.  Oral.  Faculté.  —  S'  Or  A.  R.  Chirurgie.  Faculté. 
•5®  2»  A.  R.  Clinique  médicale.  Faculté.  —  Validation 
stage  dentaire.  Interrogation  {2  séries).  Faculté,  à  1  h. 

—  2'  dentiste.  Faculté. 

Vendredi  13  Janvier. —  3e  Or  a.  R.  Oral.  Faculté.  — 
4®.  Faculté.  —  Validation  stage  dentaire.  Interrogation 
(2  séries).  Faculté.  — 2®  dentiste.  Faculté.  —  3'  2'  den¬ 
tiste.  Prothèse.  Ecole  rue  Garancière,  de  10  h.  à  18  h. 

Samedi  14  Janvier.  —  3®  l“r  A.  R.  Oral.  Faculté.  — 
Clinique  chirurgicale  N.  H.  Faculté.  —  Clinique  médicale 
N.  R.  (2  séries).  li’aculté.  —  Clinique  obstétricale  N.  R. 
Faculté.  —  3®  2®  dentiste.  Dentisterie  opératoire.  Ecole 
rue  Tour-d’Auvergne  à  8  h. 

Thèses  de  doctorat 

Mercredi  11  Janvier.  —  Merlin  (Jacques)  :  Du  traile- 
vient  des  affeclions  rhumatisMales.  —  Girard  (Louis)  : 
Contrihulion  à  l'étude  clinique  des  oedèmes  du  col  utérin. 

—  Letèvre  (Georges)  :  Contribution  à  l'élude  de  la 
démence  traumatique.  —  Jury  :  MM.  Pouchet,  Balthazard, 
Couvelaire,  Tanon. 

Jeudi  12  Janvier.  —  Luizy  (Eugène)  :  Dystrophie  mar¬ 
ginale  de  la  cornée.  —  Parant  (Louis)  :  Du  diagnostic  des 
syndi ornes  paralytiques  chez  les  syphilitiques.  —  Réquin 
(M'i®  Jeanne)  :  Leucocytes  dans  le  sang  des  syphililiques . 

—  Sigrist  (Paul)  ;  Les  injections  spontanées  de  novarsé- 
nobenzoL  dans  la  syphilis.  —  Jury  :  Mâl.  de  Lapersonne, 
Jeanselme,  Nobécourt,  Laignel-Lavastine. 

Samedi  14  Janvier.  —  Lendormy  (Léon)  :  Conlribulion 
à  l'élude  des  perforations  du  diverticule  de  Mecicel.  — 
Panas  (Constantin)  :  Conslipation  et  syncopes.  —  Mail¬ 
lard  :  L'échinococcose  en  Notnnandic.  —  Jury  :  MM.  Besan¬ 
çon,  Carnot,  Brumpt,  Philibert, 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’QRANGE  MANNITÊ  -  Entièrement  végétal. 

EZSiEMJPT  de  drastiques,  de  Ehtaléïne  de  F*hénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DËLieiEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  ^UBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 
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LE  SULFARSENOL 

la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

Parce  qu’il  ne  contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  sou  coefficient  de  toxicité  est  2  à  5  fois  moindre 
que  celui  des  autres  arsénobenzènes. 

Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 
excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 

Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 

uans  les  coiupiicaMons  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
fleures  après  la  première  injection  (18  à  21-  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÉBIÜALE,  36,  Rue  GMiide-Lormin,  PARIS  (16<>).  —  Téu  ;  Aux.  2t)-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  I.AFAY,  Pharmacien  de  1'®  classe,  64,  rue  de  ia  Chaussée-d  Antin  et  toute  bonne  pharmacie. 


Dans 


LE 

MOINS  DANGEREUX  : 

LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  : 

Pharmacio  VICIIER,  IS,  Boolevard  Bonne-NouTelle,  PARIS 


SAVON  DENTIFRICE  VICIER 

Le  m»llleiir  DentUrioe  antiseptique. 

SAVONS  ANTISEPTIQUES  VICIER 

HYGIENiqn&a  ET  XtDlOAMENTEIJE 

Savon  doux  ou  pur  S,  Snrgras  an  beurre  de  cacao,  S.  Panama,  S.  Panama 
et  goudron,  S.  Ntmhtol,  éT  Naphtol  soufré,  S.  Sublimé,  S.  Résoroine. 
Savon  d  l’ichthyol,  8.  Sulfureux,  el.d  l%uiie  decade,  8.  Goudron, S.  Boraté,dto. 


De  la  Crippe,  Naurasthénie,  Ixapalndiame. 

ABPOVILEa  «AU.CACe0VLlQVSfii,  &  0  gr.  <06  de  Cacodylate  de  Galaool 
par  cent,  cube,  pour  injections  hypodermiques . 

HSILE  VIEEttiE  DE  fGE  DI  UOBDE  VI61ER 

Cette  huile,  spécialement  prépare»,  pour  mon  officine  et  exclusiTenaent  avec 
des  foies  de  morue  frais,  est  très  riche  en  principes  actifs  :  iode,  Phosphort  et 
Alcaldidat  ;  eile  est  très  olen  supportée,  même  pendant  tété. 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEURASTHÉNIE.NÉVRALGIESetc 

Unecuillei^eécafAQUuncompnmécorrtientOgBS de !/é[onalsolubIeassoàéàde[à(ti3itde\/alériane. plante fmhe.  \ 

AflTIWERVEUX:  2 à  3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMEIL2  cuillerèesâ  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Labobatoi res  VENOT.  JOt  Avenue  Mozart,  Paris. 


Eitrmts  opothérapiques  CHAIK 


lP‘ROnUIT  WnS-NÇAlS  FABmaATÏOh  FRANÇAISE 


ÀTOPHANCRUÉt 


En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  <0,,B0  centigrammes  (3' à  8  par  24  heures.) 


AGIT  PLUS  VITE 

qn0  les  Sulieylst^s 


B9Un  UflCIlUH 


lOULITTL,  Ingénienr-Gonstrncîear 

BOBILLOT,  PARIS  (13')-  —  ÀnciennS  7,  rue  Linné. 


BÎÉDECPB 

PHVSISiÆGis; 

'F 

Appareils  pour  ta  mssara 
de  U  pression  artirielU. 
'F 

APPAREILS  POUR  LA 

fiËTHDDE  eRAPBieUE 

Catalogues  sur  demande. 


OSCILLOMËTRF.  SPHYGHiûMÉTaïQyE 

du  Prof'  PACHON  (BRBvsié  s.  < 


ItEMPLACE 

eaat  ges  ineonvénienta 
in  Colebigue  âan» 

LA  aOÜTTE 


LA  PRESSE  M;E;D1ICALE,  N“  1 

Uragées 

ouD,  Mecquat 

au  Sesqul-Bromure  de  Fer  (  CHLORO-ANËMIS 
(■4^6  parjovr)  I  NERVOSISME 

HOHUGH.  43,  Boni,  le  rort-BoiiI,  FABli 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médiqale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical]  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4-  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  S  à  W  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Hôtels  particuliers  à  vendre  dans  le  XVI®  arrond, 
—  F.  Strauss,  6,  rue  Henri-Heine,  Auteuil  35-67. 

D’’  Laroque,  34,  Faisanderie,  loue  2  t.  rad,,  50  njg. 

Etudiant,  16  insc,,  cherche  occupation  rétribuée, 
de  préférence  laboratoire.  —  Ecrire  P.M.,  n°  3953. 

On  céderait  matériel  neuf  et  complet  de  laborat. 
bactériolorie,  histologie  et  chimie,  provenance  Testa 
et  Cogit,  avec  importante  réduction.  —  Ecrire  pour 
rendez-vous  :  Manguin,  20,  rue  de  Navarin,  Paris. 
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Château,  Oise,  près  gare,  vue  splendide,  eau  le 
source,  gaz,  électricité,  chasse,  pêche,  parc  130  hect. 
boisés  en  résineux,  convenant  à  clinique,  cure  d’air 
ou  de  repos,  meublé  ou  non,  en  état  libre,  à  vendre. 
—  Docteur  Marsat,  14,  rue  Thiers,  Rouen. 

Cherche  remplaçant,  docteur  français,  pour  cli¬ 
nique  accidents  du  travail,  voies  urinaires,  tous  les 
jours  de  5  h.  à  7  h.  Très  longue  durée.  — Ecrire  seu¬ 
lement  P.M.,  n“  3959. 

Achète,  Paris,  occ.,  tr.  b,  état  :  machine  statique 
6  plat.,  mot.  ait,  110  v.,  en  cage  vitr,  Crjioeautère  de 
Béclère.  Bonnette  Dessane.  Diat.  Gaiffe.  P.  M.,  n»  3960. 

On  demande  à  acheter  Microscope  Zeiss  grand 
modèle,  d’occasion.  —  Ecrire  P.M.,  n“  3931. 

Nous  sommes  informés  de  l’ouverture  de  l’In¬ 
stitut  du  radium  et  de  la  Radiologie  créé  pour 
traiter  les  caacars,  ûbromes  et  toutes  les  affections 
justiciables  de  la  Curiethérapie  et  de  la  Radiothé¬ 
rapie  profonde  avec  les  appareils  et  méthodes 
modernes,  sons  le  contrôle  de  radiologistes  des 
hôpitaux  de  Paris.  —  L’Institut  est  ouvert  à  tous 
les  médecins.  —  Paris,  58,  avenue  MalakofI  (16®). 
Téléphone  :  Passy  23-37. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  Hûp.  de  Paris. 

Denx  cuillerées  à  potage  de  NÉOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  qninteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  è  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTD  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Lahoratolres  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


Mercredi,  4  .Îiiiivier7l922 


AVIS  —  Rrière  da  joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  tr.  33  pour  la  transmission  des  lettres. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 


D' Raymond  LETDtLE  -  D'André  BERBEHON  -  A.  LESDRE,  D'en  Phi. 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 

TéUph.;  Saxe  0\-lS.  -  LESÜRE  et  Ci",  70,  rue  du  Bac,  Paria. 


LES  ESCALDES 

STAT  ton  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  d  1400  mètres. 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  tontes  saisons.  Le  bronilUrd 
7  est  inconnu,  le  panorama  iacomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Eacaldss,  par  Angonstrina  (Pyré- 
aées-Orientales),  soit  an  SaaatorlnBg.dsi  nul,  A  Lanotta- 
Banvron  (Loir-et-Cher). 


TUBERCULOSE 

CDCÎe  CÉPÉDÉ 

^  ESTRADER,D'bbP1i‘» 

vl  n  ^ir  30,iv.Re»le,Parii-Gol}.08-06 


Le  Gérant  ;  O.  Forée. 

Paris.  —  L.  Maretheux,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


ANTALGOL  Granulé  ï) ÂLLQ 

Quinor-Salicylate  de  Puramidén 


Névralgies  Migraines  4-  Grippe  4-  Lombago  4-  Goutte  Rhumatisme  aigu  ou  chronique,  ek.  j 
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Pas  d’accoütümaDce-flgil  vite -Pas  d’accumolalion 


Cardiotcnique 


Antiseptique 


Diurétique 


f - ^ 

i  Désodorisant 


Bâüs  Odeur  et  Non  Toxique 


Supplée  et  prolonge  Vaction  digitalique 


ipomné 

ütuleciani  général 


ER  solution 
ds  I  it  5  7. 


PILULES 


t  Éckantiîlons  :  M.  CARTERET 

J  æArgÿvte-j.ül—  PARIS  (1"). 


THÉOBRYL 

"ROCHE” 

Théobrominc  ityectable. 


Injections 

intramusculaires  indolorC5 
OU  endoveineuses 

3  Ampoules  parjour  et  plus  , 


Gouttes 

Dans  un  liquide  quelconque 
30  gouttes 

3  à  4  Fois  parjour  et  plus  . 


Travaux  scientifiques  et  échantillon^  . 

r? _ I.  .;^_FL4rvccMAMM_yAC?nruF  o 


Samedi,  7  Janvier  192 À 


PRESSE  MEDICALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  cenÜmes. 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 


WIASSON  ETC*®, Editeurs 

110,  boulevard  $t-Germain,  PARIS  (6<) 
Compte  Chiqua  pataux  n»  699 

PBIX  DE  L’ABOMHEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  » 


F.  WIDAL 

.  Professeur  de  clinique  médicale, 
Membre  de  l'Institut 


Articles  originaux  ; 

André  Léri.  —  Dystrophie  osseuse  généralisée, 
congénitale  et  hértditaire  :  la  pléonostéose  fami¬ 
liale  (11  6g  ),  p.  13. 

Tu.  Mironesco.  —  Paralysie  périodique  de  Tocnlo- 
moteur  provoquée  par  les  accès  de  üèvre  récur¬ 
rente,  p.  17. 

Frahçois  Burian.  —  Traitement  par  traction  continue 
de  la  fracture  de  la  clavicule  (2  6g.),  p.  17. 

Sociétés  de  Paris  :  Académie  de  Médecine.  — 
Société  médicale  des  Hôpitaux.  —  Société  de 
Médecine  de  Paris.  —  Société  de  Pathologie  com- 

Revue  des  Journaux.  —  Revue  des  Thèses. 

Répertoire  de  Médecine  pratique  ;  58. 

Alfred  Martinet.  —  Artério-sclérose  encore  com¬ 
pensée  à  prédominaace  cardio-rénale  avec  grande 
hypertension  chez  un  ancien  spéciBqne,  éthylique, 
pléthorique. 

Supplément 

Georges  Vitoux.  —  I«r  Congrès  International  de  la 
navigation  aérienne. 

Ch.  Joyeux.  —  La  biologie  des  puces. 

Variétés. 

Pratique  courante  : 

René  Bloch.  —  Le  diagnostic  des  fausses  fractures 
du  col  du  fémur  (coxa  vara  rachitique)  [16  &g.]. 

La  Médecine  a  travers  le  monde.  —  Livres  nouveaux. 


1"  CONGRES  INTERNATIONAL 
DE  LA  NAVIGATION  AÉRIENNE 


Ainsi  qu’on  devait  s’y  attendre,  les  séances  de 
travail  de  la  Commission  médico-physiologique  du 
Dr  Congrès  international  de  la  navigation  aérienne, 
qui  se  tenait  récemment  an  Grand  Palais,  à  l’occasion 
de  l’Exposition  de  l’aéronautique,  ont 'été  occupées 
par  de  nombreuses  communications  d’nn  très  vif 
Intérêt. 

Celles-ci  se  répartissent  en  deux  groupes  :  un 
premier,  comprenant  les  communications  consacrées 
à  l’étude  des  réactions  physiologiques  que  présente 
l’aviateur  dans  les  conditions  de  vol  et  qui  se  lient 
pins  ou  moins  intimement  aux  recherches  poursui¬ 
vies  en  vue  de  déterminer  les  conditions  d’aptitude 
au  vol  des  candidats  pilotes  ;  un  second,  renfermant 
les  communications  relatives  aux  buts  même  d’utili¬ 
sation  de  l’avion  an  point  de  vue  médico-chirurgical. 


La  première  communication  présentée  an  Congrès, 
communication  consacrée  an  Mal  de»  aviateur»^  fat  faite 
parM.  R.  Ckuchet  (de  Bordeaux)  qui,  déjà  en  1911,  en 
collaboration  avec  M.  René  Moulinier,  en  précisait  les 
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saux,  peut  être  réalisé  pour  un  ou  pour  deux  f  assagers. 

M.  le  professeur  A.  Heklitzka  (de  Turin),  que  préoc¬ 
cupe  lui  aussi  le  problème  si  passionnant  en  l’espèce  de 
la  yie  aux  altitudes  élevées  et  qui  a  poursuivi  sur  cette 
question  de  multiples  recherches  au  laboratoire  «  Angelo 
Morso  »,  sur  le  Mont-Rose,  à  l’altitude  de  3.000  mètres, 
estime  que  les  aviateurs  sont  particulièrement  exposés 
à  présenter  les  trois  formes  suivantes  de  symptômes 
morbides  :  1<»  le  mal  de  la  descente^  qui  se  manifeste  au 
cours  des  descentes  rapides  et  qui  a  son  point  de  départ 
dans  l’oreille  moyenne;  2o  l'asthénie^  consécutive  aux 
vols  de  longue  durée  et  qui  est  due  à  l’ébranlement  et  à 
Tusure  du  système  nerveux  ;  S®  le  mal  des  altitudes,  qui 
est  la  conséquence  de  la  dépression  barométrique  et  qui 
trouve  sa  cause  déterminante  essentielle  dans  la  dimi¬ 
nution  de  l’oxygène  et  dans  celle  de  l’acide  carbonique. 

En  vue  de  compléter  les  connaissances  que  l’on  pos¬ 
sède  déjà  sur  cette  question,  M.  Herlitzka,  de  concert 
avec  ses  élèves,  a  entrepris  une  série  de  recherches  sur 
les  sécrétions  internes  aux  hautes  altitudes. 

Ses  expériences  lui  ont  fait  constater  que  le  séjour  à 
l’altitude  du  Mont-Rose  est  susceptible  d’élever  le  pou¬ 
voir  vaso-constricteur  du  sétoim  jusqu’à  six  fois  sa  valeur 
initiale.  D’autre  part,  M.  Aggarrotti  a  constaté  que, 
dans  le  meme  temps,  la  limite  d’assimilation  du  glucose 
s’accroît  notablement. 

M.  Herlitzka  poursuit  du  reste  présentement  des  expé¬ 
riences  de  contrôle  en  vue  de  déterminer  si  l’augmenta¬ 
tion  du  pouvoir  constricteur  est  dû  à  un  accroissement, 
dans  le  sérum,  de  la  proportion  d’adrénaline  et  si  les 
divers  phénomènes  observés  relèvent  surtout  de  la  baisse 
de  la  pression  ou  de  celle  de  la  température. 

*** 

De  l’avis  de  M.  Foveau  de  Courmelles,  qui  s’en  explique 
dans  sa  communication,  \ Aviation  médicale  et  sanitaire 
a  un  triple  rôle  à  remplir.  En  outre  du  transport  des 
blessés  par  la  voie  des  airs,  qui  fut  son  premier  objectif, 
elle  doit  aussi  se  voir  utilisée  pour  les  rechereber  pru¬ 
demment  sur  le  terrain,  de  façon  à  ne  point  les  laisser 
sanj  secours  et,  enfin,  elle  doit  permettre  de  pouvoir  au 
besoin  venir  les  soigner  sur  place  avec  tout  le  matériel 
chirurgical  et  radiologique  nécessaire. 

Tous  les  avions  peuvent  être  aisément  adaptés  à  jouer 
ce  rôle  réalisé  dans  leur  «  aérochir.  »  par  MM.  Nemi- 
roTvsky  et  A,  Tilmant.  Aussi,  pourrait-on  utiliser  à  cet 
effet  de  nombreux  avions  de  guerre  démodés  ou  inuti¬ 
lisés  et  qu’il  serait  aisé  de  transformer  en  avions  médi- 

Aussi  bien,  la  nécessité  de  l’aviation  médicale  et  sani¬ 


taire  s’impose  eujourd  hui.  Aux  colonies,  en  particulier, 
elle  est  absolument  nécessaire  pour  assurer  le  ravitail¬ 
lement  en  médicaments  des  régions  difficilement  acces¬ 
sibles,  permettre  leur  inspection  sanitaire  et  ainsi  y 
prévenir  le  développement  des  épidémies,  au  grand 
avantage  des  colons  et  des  indigènes. 

Cette  façon  de  voir  de  M.  Foveau  de  Courmelles, 
depuis  plusieurs  années,  M.  Tilmant,  en  collaboration 
avec  M.  Nemirowsky,  s’efforce  de  la  réaliser  et  c’est 
ainsi  que  les  deux  praticiens  ont  mis  aujourd’hui  au 
point,  avec  les  «  aérochir.»,  la  question  du  transport 
non  seulement  des  blessés  mais  de  toute  une  ambulance 
comprenant  chirurgie,  radiologie,  stérilisation  et  pou¬ 
vant  même  au  besoin  comporter  tout  un  matériel  de 
campement. 

A  l’encontre  de  MM.  Foveau  de  Courmelles,  Tilmant 
et  Nemirowsky,  M.  Ciiassaing  estime  que  l’aviation,  sani¬ 
taire  ne  doit  pas  avoir  de  semblables  visées,  mais  qu’elle 
doit  se  préoccuper  surtout  de  réaliser  l’évacuation  des 
blessés.  Aussi  bien,  pour  faire  face  aux  cas  si  variés  que 
comporte  la  chirurgie,  il  faut,  pouvoir  disposer  d’un 
matériel  extrêmement  complexe,  et  ce  matériel,  les 
avions  relativement  légers,  comme  ceux  du  type  Bré- 
guet  de  300  H. P.  qu’utilisent  les  promoteurs  de  !’«  Aéro¬ 
chir.  »,  semblent  devoir  être  insuffisants  pour  assurer 

Pour  M.  le  médecin-major  Vincent,  les  théories  de 
MM.  Tilmant  et  Nemirovsky,  non  plus  que  celles  de 
M.  Chassaing,  ne  doivent  point  être  écartées.  Les  unes 
comme  les  autres,  en  effet,  sont  susceptibles  de  trouver 
leurs  applications  pratiques  suivant  les  circonstances. 

En  tout  cas,  depuis  1921,  le  tran«port  des  blessés  par 
avion  est  définitivement  entré  en  service  régulier,  tant 
au  Maroc  qu’aux  armées  du  Levant,  si  bien  qu’au]  our- 
d’hui  l’aviation  militaire  française  se  trouve  être  la  pre¬ 
mière  à  avoir  pratiqué  régulièrement  par  la  voie  des 
airs  le  transport  des  blessés. 

Georges  Vitoux. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  ' leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  / 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes.  ■  ,  HS», 


LA  BIOLOGIE  DES  PUCES 


Les  mœurs  des  puces  ont  été  étudiées  depuis 
longtemps  par  les  naturalistes.  Dès  1824, 
M.  Defrance  connaissait  les  métamorphoses  de 
la  puce  irritante  de  l’homme  et  il  en  avait  noté 
les  principaux  stades  [Annales  des  Sciences  natu¬ 
relles,  t.  I,  p.  440).  Landois  avait  décrit  en  1866 
l’anatomie  de  la  puce  du  chien.  L’importance 
médicale  de  ces  insectes  s’accrut  considérable¬ 
ment  lorsqu’en  1898  P.-L.  Simond  démontra  que 
les  puces  capturées  sur  un  rat  atteint  de  peste  et 
transportées  sur  un  animal  sain  transmettent  la 
maladie.  Outre  ce  rôle  primordial,  elles  servent 
d’hôtes  intermédiaires  à  plusieurs  parasites  : 
citons  les  trypanosomes  des  petits  mammifères  j 
divers  helminthes;  le  ténia  commun  du  chien 
[Dipylidium  caninum)  et  du  rat  [Hymenolepis 
diminuta)  quelquefois  trouvés  chez  l’enfant  ; 
peut-être  aussi  le  kala-azar  canin  qui  pourrait  être 
communiqué  à  l’homme. 

On  connaît  plusieurs  centaines  d’espèces  de 
puces.  Les  plus  communes  sont  relativement 
faciles  à  déterminer  ;  quant  aux  autres,  leur  dia¬ 
gnose  ne  peut  être  établie  que  par  un  entomolo¬ 
giste  spécialisé  dans  ce  groupe  d’insectes; le  plus 
connu  est  un  savant  anglais,  N.  Ch.  Rothschild. 
Ces  animaux  ont  les  sexes  séparés  ;  lorsqu’on 
examine  une  femelle  à  la  loupe  ou  même  à  l’œil 
nu,  on  aperçoit  souvent  une  masse  blanchâtre 
distendant  son  abdomen  :  ce  sont  les  œufs.  On 
peut  obtenir  facilement  la  ponte  en  captivité  en 
enfermant  la  puce  dans  un  tube  avec  quelques 
morceaux  de  papier  ou  d’étofie.  Dans  la  nature, 
les  œufs  sont  déposés  dans  des  endroits  obscurs  : 
fente  des  planchers,  soi  des  niches  à  chien,  etc. 
Au  bout  de  quelques  jours,  il  en  sort  une  larve 
vermiforme  qui  mue  plusieurs  fois.  Elle  mange 
avidement  divers  détritus,  le  sang  rejeté  par  la 
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c)  Ampoules  de  2  (injection  sous-cutanée). 

Q  .  O  ROLLAND,  ph'*".  —  Labopatoires  CIBA 
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puce  adulte  pendant  sa  succion  paraît  sa  nour¬ 
riture  préférée,  indispensable  peut-être  pour  cer¬ 
taines  espèces..  M.  Defrance  avait  déjà  remarqué 
que  le  tube  digestif  des  larves  de  puces  contient 
du  sang,  mais  il  n’en  reconnut  pas  la  cause. 

Lorsque  la  larve  a  atteint  sa  taille  maxima, 
elle  cesse  de  se  nourrir,  son  intestin  se  vide  ;  à  ce 
moment,  elle  est  complètement  blanche.  On  la 
voit  alors  tisser  un  cocon  en  même  temps  qu’elle 
se  recourbe  en  U.  En  disséquant  ce  cocon  au 
bout  de  quelques  jours,  on  y  trouve  une  jeune 
puce,  encore  blanche,  qui  bientôt  va  acquérir  sa 
couleur  naturelle  et  s’échappera.  La  durée  de 
cette  évolution  varie  avec  la  saison  :  elle  est 
courte  pendant  les  mois  chauds  ;  l’humidité,  plus 
encore  que  la  chaleur,  semble  la  favoriser. 

On  voit  qu’il  s’agit,  d’un  insecte  à  métamor¬ 
phoses,  dont  la  larve  diffère  entièrement  de 
l'adulte  comme  anatomie  et  biologie.  C’est  ce 
qui  explique  qu’elle  puisse  transmettre  des  afîec- 
tions  si  diverses.  D’une  part,  l’adulte,  se  nour¬ 
rissant  exclusivement  de  sang,  peut  y  puiser 
divers  germes  (bacille  de  la  peste,  trypanosomes); 
d’autre  part,  la  larve  s’infeste  en  avalant  des  œufs 
d’helminthes  répandus  sur  le  sol. 

La  puce  éclose  est  apte  à  se  nourrir  au  bout  de 
quelques  jours,  mais,  au  moins  dans  les  espèces 
communes,  elle  peut  rester  à  jeun  très  longtemps 
avant  son  premier  repas.  Par  contre,  dès  qu’elle 
a  sucé  du  sang  une  fois,  il  est  nécessaire  qu’elle 
s’alimente  régulièrement.  En  captivité,  il  est  pru¬ 
dent  de  la  nourrir  tous  les  jours.  Lorsqu’on  ob¬ 
serve  l’animal  en  train  de  piquer,  on  voit  sortir 
de  son  anus  une  gouttelette  de  matière  noirâtre, 
qui  n’est  autre  chose  que  du  sang  digéré.  Ce 
liquide  a  une  importance  toute  particulière  au 
point  de  vue  pathologique  ;  c’est  lui,  en  effet,  qui 
peut  contenir  les  germes  puisés  dans  le  sang 
d’un  sujet  précédent:  bacilles  de  la  peste,  trypa- 
aosomes  métacy cliques,  ces  êtres  se  sont  multi¬ 
pliés  dans  le  tube  digestif  et,  ainsi  expulsés  sur 


la  peau,  vont  pénétrèr,  à  la  faveur  de  la  solution 
de  continuité  créée  dans  le  tégument  par  la 
trompe  de  l’insecte,  la  minuscule  plaie  faite  par 
cet  organe  servant  de  porte  d’entrée.  Cependant, 
pour  la  peste,  un  autre  mécanisme  a  été  décou¬ 
vert  tout  récemment  :  les  bacilles  s’accumulent 
après  succion  dans  l’estomac  et  s’y  multiplient 
avec  une  telle  abondance  qu’ils  forment  une  véri¬ 
table  embolie  par  obstruction,  la  puce  cherche 
alors  à  piquer  de  nouveau,  fait  des  efforts  déses¬ 
pérés  pour  arriver  à  débarrasser  son  tube  diges¬ 
tif  et  détache  ainsi  de  petits  caillots  de  bacilles 
qui  sont  régurgités,  «  vomis  »,  si  j’ose  dire,  dans 
la  petite  plaie,  et,  en  quelque  sorte,  injectés  par 
la  trompe.  Quand  il  s’agit  de  larves  d’helminthes, 
elles  se  trouvent,  non  plus  dans  l’intestin,  mais 
dans  la  cavité  générale  :  l’hôte  s’infeste  en  man¬ 
geant  ses  puces. 

Une  espèce  de  puce  donnée  vit-elle  sur  un  seul 
animal  ou  passe-t-elle  indifféremment  d’un  hôte 
à  l’autre?  Les  recherches  de  divers  observateurs 
montrent  que  la  même  espèce  peut  se  trouver 
sur  un  grand  nombre  d’êtres.  C’est  ainsi  que  la 
puce  irritante  de  l’homme  a  été  trouvée  sur  une 
quinzaine  d’animaux.  Réciproquement,  les  puces 
habituelles  des  divers  mammifères,  notamment 
du  rat,  peuvent  éventuellement  se  nourrir  sur 
l’homme,  surtout  Xenopsylla  cheopis  qui  passe 
avec  facilité  de  l’un  à  l’autre  et  nous  transmet  la 
peste  pour  cette  raison.  Expérimentalement  on 
peut  faire  piquer  de  nombreux  animaux  par  les 
mêmes  puces.  Cependant  cette  ubiquité  parasi¬ 
taire  n’est  qu’apparente.^  L’insecte  possède  un 
hôte  de  choix  et  n’en  attaque  d’autres  que  lorsque 
celui-ci  fait  défaut.  Il  y  a  lieu  de  distinguer 
l’hôte  occasionnel,  qui  permet  à  la  puce  de  ne  pas 
mourir  de  faim,  et  l’hôte  habituel,  dont  le  sang 
est  nécessaire  pour  que  l’insecte  puisse  se  repro¬ 
duire.  En  faisant  les  élevages  de  laboratoire,  il 
est  facile  de  s’en  convaincre.  Les  puces  de  rat, 
élevées  sur  rat  blanc,  se  multiplient  indéfiniment; 


celles  d’homme  ou  de  chien,  mises  au  contact  du 
rongeur,  se  nourrissent,  mais  l’élevage  périclite 
au  bout  de  quelques  générations.  Il  y  a  donc  spé¬ 
cificité  parasitaire  étroitement  limitée  à  un  animal 
ou  à  quelques  animaux  d’espèces  voisines. 

Ch.  Joyeux. 


VARIÉTÉS 


Mortalité  et  «  maladie  des  œdèmes  » 
à  l’Asile  de  Hoerdt  (Bas- Rhin)  pendant  la  guerre. 

Les  impérieuses  restrictions  alimentaires  que  dut 
s’imposer  l’Allemagne  pendant  la  guérre  furent  ap¬ 
pliquées  dans  toute  leur  rigueur  aux  asiles  d’aliénés 
d’Alsace-Lorraine  et  eurent  comme  conséquence  une 
véritable  hécatombe  de  leur  population.  Les  bette¬ 
raves  cuites  à  l’eau  constituaient  la  base  de  l’alimen¬ 
tation.  La  mortalité  a  été  occasionnée  principalement 
par  une  affection  particulière,  dite  «  maladie  des 
oedèmes  »,  ainsi  caractérisée  :  pâleur,  lividité,  amai¬ 
grissement,  refroidissement,  œdème  cireux  pro¬ 
gressif  avec  parfois  ascite  et  hydrothorax,  brady¬ 
cardie,  polyurie.  On  ne  note  aucun  signe  clinique 
d’insuffisance  cardiaque  ou  rénale,  ni  aucune  lésion 
nécropsique  de  ces  viscères.  L’administration  d’ex¬ 
trait  thyroïdien,  relevant  le  taux  des  échanges, 
provoque  une  amélioration  rapide.  Après  avoir 
éliminé  le  scorbut,  le  béribéri,  les  avitaminoses,  etc., 
M.  A.  Prince  conclut  qu’il  s’agit  de  troubles  de  la 
nutrition  par  insuffisance  alimentaire  portant  parti¬ 
culièrement  sur  les  graisses  et  les  albumines.  Ces 
œdèmes  par  carence  pourraient  peut-être  apporter 
un  élément  nouveau  à  la  conception  de  la  rétention 
hydrique  en  biologie.  [L'Encéphale,  n“  9,  Novembre 
1921). 


ISons  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indis¬ 
pensable  d’accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


COMPOSITION  ' 

Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  [Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (une  cuillerée  h  oaté)  contiennent  exactement  1  centigr. 

Iode  et  IM  de  milligr.  de  Màtbyla.raina.ie  en  combinaison  physiologique.  . 

2  à  3  cuillerées  à  soupe.  Enfants,  3  i  3  cuillerées  a  desse»* 
viu,  2  à  3  cuillerées  à  café. 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE”  à  DIEPPE 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


<s  Un’ est  pas  douteux 
qu’en,  mettant  en  évi¬ 
dence  desmétaux, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l’eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouoert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 
marine.  » 


Laboratoire  d’Études  à  Btarrlt:^'.  —  Oineteur  :  A.  CUSSAC.  fl' 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gzistro-intestinale 

«  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l'absorption  de  l’eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
comblerunelacune  dans 
ïutüisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vr 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GARRIGOU, 

Proleaseur  d’Hydrologla 

(Rtpporidu  Présldtntds  Tht 


Médaille  d’Hygiéne  Publique 

déaerné*  sur  ta  proposition  da  rAcsdAmls  ds  Médaoln* 
(Journal  Oj;tcm,  Arrêté  Minlstérlal  du  iO  Janvier  ItUl 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

tButt.  d»  f  Académie.  P>rU,  H  Fty.  1913) 
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PRATIQUE  COURANTE 


LE  DIAGNOSTIC 

FAUSSES  FRACTURES  DU  COL  DU  FÉMUR 

(COXA  VARA  RACHITIQUE) 


Contrairement  à  l'opinion  qni  tendait  à  devenir 
classique  il  y  a  une  dizaine  d'années,  les  fractures  du 
col  du  fémur  chez  l’enfant  et  l’adolescent  n’ont  pas 


une  allure  mystérieuse.  Exceptionnelles  d’ailleurs, 
elles  sont  identiques  à  celles  de  l’adulte  ;  leur  pro¬ 
duction  nécessite  un  traumatisme  très  violent  et 
leur  traduction  clinique  consiste  en  une  impotence 
fonctionnelle  réelle.  Dans  les  cas  les  moins  pronon¬ 


cés,  cette  impotence  se  traduit  toujours  par  une 
impossibilité  absolue  de  soulever  le  talon  au-dessus 
du  plan  du  lit.  Ces  cas  nous’^ont  surtout  paru 


Fig.  2.  —  Coxa  vara  double  :  juxta-trochantérienne  à 
droite,  fausse  fracture  avec  atrophie  du  col  qui  est 
fendu  en  Y  renversé  à  gauche. 


Fig.  3.  —  La  même  à  l’âge  de  6  ans.  Disparition  de 
l’espace  en  Y  renversé  par  soudure  au  bord  inférieur 
du  col  du  noyau  osseux  intermédiaire. 

répondre,  en  dehors  des  fractures  avec  pénétration, 
aux  décollements  épiphysaires. 


Cliniquement,  par  conséquent,  les  fractures  du  col 
ne  ressemblent  que  de  loin  à  la  coxa  vara.  C’est 
l’aspect  radiographique  de  cette  affection  qni  a  créé 
la  confusion  et  a  rendu  à  tort  synonymes  la  coxa  vara 
traumatique  et  la  fracture  du  col  chez  l’enfant. 

Il  est  bien  possible  d’observer,  comme  chez 
l’adulte,  consécutivement  à  une  fracture,  une  défor¬ 
mation  en  coxa  vara,  soit  primitive  si  la  fracture 
est  mal  réduite,  soit  secondaire  si  le  cal  s’infléchit 
par  lever  trop  précoce,  soit  tardive  par  mauvaise 


Fig.  4.  —  Coxa  vara  juxta-capitale. 


orientation  du  cartilage  dans  une  fracture  mal  réduite 
chez  un  enfant.  Mais  la  véritable  coxa  vara  trau¬ 
matique  n’est  qu’une  fausse  fracture,  simulée  par  la 
transparence  et  l’aspect  anormal  du  cartilage  conjugal 
d’un  col  rachitique  qu’un  traumatisme  innocent  a 
amené  à  faire  radiographier. 

Le  col  rachitique  peut  avoir  l'aspect  d’une  fracture 
comminutive  (flg.  1). 

En  général,  à  la  radiographie,  la  coxa  vara  se 
traduit  par  trois  aspects  :  1“  coxa  vara  juxta-trochan- 
térienqe  avec  inflexion  du  col  à  sa  base  :  le  cartilage 
conjugal  est  large  et  souvent  horizontal  ;  il  est  sou- 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  composition  minéraie  de  ia  NÈVROSTHÉNiNE  et  des  tissus  nerveux,  réaiisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochabies,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE 

(XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de 
Glycéropbusphales  alcalins  sans  sucre,  chaux  ni  alcool). 

à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  dans 
le  premier  verre  de  boisson,  dans  les  cas  de  ; 

freyssingeI 

SURMENAGE  |  VERTIGES 

Dépbessioh  Nerveuse  II  ANEMIE  CERERRALE 
NEURASTHENIE  1  CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial,  —  là  13.  GAHD  :  Méd.  d’Or—  1920.  UOHACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (XII«). 


CAPSULES 

DARTOIS 


gaîacol,  dissoute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morue.  Toujours  parfaitement 
tolérées,  elles  doirent  leur  efficacité  spéciale  au  choix  et.ô  la  pureté  des 
matières  premières  employées  h  leur  fabrication. 

TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUES 

2  a  4  a  chaque  repas.  PRÉTUBERCULOSE  e,R.  Abof.PABIsJ 
Créotot»  rend  le  terrain  réfractaire  à  l’infection  tntercnleiüe.  iT^ 


DESINFECTION  INTESTINALE 

dans  tout  état  infectieux  et  chez  tes  porteurs  de  germes 

Pilnlesat  ChlDraminerremiii 

Dosées  à  0.05  de  Sodlum-paratoluène-sullo-chloramlne,  enrobées  au  gluten, 
inattaquées  par  le  suc .  gastrique,  oea  pilules  sont  d'une  innocuité  absolue 
et  d’une  réelle  efficacité  à  la  dose  de  4  à  8  par  jour  aux  repas. 

Littérature  et  Echantillon:  freyssinge,  e.  Rue  Abel,  paris  (12*).  À 
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vent  prie  pour  un  trait  de  fracture  (fig.  2);  —  2»  coxa  par  la  série  des  radiographies  ci-dessous.  L’enfant  de  reconnaître  aisément  les  fractures  vraies,  les  frac- 

vara  médio-cervicale  avec  atrophie  du  col:  le  carti-  en  question  (fig.  5  à  10)  est  restée  alitée  depuis  le  tures  pathologiques,  les  fausses  fractures  (fig.  11  à  16). 

lage  conjugal  est  reporté  très  en  dehors,  vertical  et  1»'  jour  de  sa  maladie.  C’est  au  18“  mois  de  son  Dans  la  fracture  vraie,  il  y  a  chevauchement  des 
souvent  bifurqué  en  Y  ;  il  simule  une  fracture  à  trois  séjour  au  lit  qu’est  survenue  l’apparence  de  fracture  :  fragments  non  incurvés  ; 

fragments  (fig.  2  et  3)  ;  —  3»  coxa  vara  juxta-oapilale  elle  n’est  vraiment  pas  traumatique  (fig.  9).  Dans  la  coxa  vara,  il  y  a  incurvation  sans  chevau- 

avec  inflexion  du  col  en  crosse  :  le  cartilage  conjugal  La  coxa  vara  rachitique  peut  enfin  se  compliquer  chemeut  des  deux  parties  du  col; 
est  élargi  et  dévié;  il  simule  le  décollement  éplphy-  d’une  fracture  pathologique  :  celle-ci,  bien  que  due  Dans  la  fracture  pathologique,  il  y  a  chevauche- 
saire  (fig.  4).  à  un  traumatique  minime  (fig.  12),  s’accompagnera  ment  des  fragments  incurvés; 

L’indépendance  du  traumatisme  révélateur  habituel  de  l’impotence  habituelle  aux  fractures.  Dans  le  décollement  vrai,  ü  y  a  chevauchement  du 

et  de  l’aspect  de  fausse  fracture  nous  est  prouvée  Le  tableau  des  6  radiographies  cLdessous  permet  col  non  incurvé  ; 
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Dans  la  coxa  vara,  ü  y  a  Incurvation  du  col,  sans 
chevauchement  ; 


Fig.  15.  —  Décollement  pathologique. 


Fig.  16.  —  Décollement  traumatique. 


Dans  le  décollement  pathologique,  il  y  a  chevau¬ 
chement  du  col  incurvé. 

René  Bloch, 
Prosectenr  à  la  Faculté. 

U  MÉ.DECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


TCHÉCO-SLOVAQUIE 

Une  des  activités  les  plus  caractéristiques  de 
ï  Unité  pour  la  sauvegarde  de  l’enfance  que  la  Mis¬ 
sion  de  Lady  Muriel  Paget  dirige,  en  coopération 


avec  la  Ligue,  est  la  clinique  automobile  qui  parcourt 
le  pays.  Cette  clinique  ou  dispensaire  mobile  a  com¬ 
mencé  à  fonctionner  dès  le  mois  de  mal  dernier  et  a 
parcouru  plus  de  4.800  kilomètres  en  trois  mois, 
desservant  11  villages  où  environ  2.000  entants  ont 
été  soignés. 

Le  personnel  est  réduit  au  strict  minimum.  Il  est 
composé  de  trois  infirmières,  dont  une  Tchéco-Slo- 
vaque  et  deux  Anglaises,  d’un  interprète  slovaque  et 
d’un  chauffeur.  Les  consultations  sont  données  par 
le  docteur  de  l’endroit  on,  lorsqu’il  n’y  en  a  pas,  par 
le  médecin  du  village  le  plus  rapproché. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Le  Livre  de  l’Infirmière,  par  M'‘«  Chaptal,  direc¬ 
trice  de  la  Maison-Ecole  des  Infirmières  privées. 
Adapté  de  l’anglais  d’après  Miss  Oxford.  2“  édition 
corrigée  et  très  augmentée.  Préface  du  professeur 
Letdlle.  1  vol.  de  348  pages  [Masson  et  C*“,  édi¬ 
teurs),  Paris,  1922.  —  Prix  ;  10  francs  net. 

Tout  médecin  connaît  au  moins  M"=  Chaptal  pour 
avoir  fait  appel  à  la  collaboration  d’infirmières  for- 
mées  par  elle.  Nul  n’était  plus  qualifié  qu’elle  pour 
écrire  ce  Livre  de  l’Infirmière  dans  lequel  elle  apprend 
non  seulement  à  soigner  les  malades,  mais  à  les 
aimer,  la  façon  de  donner,  en  pareille  matière,  valant 
souvent  mieux  que  ce  qu’on  donne . 

Dans  cet  ouvrage,  l’Anatomie,  la  Physiologie  et  la 
Pathologie  sont  réduites  aux  proportions  strictement 
indispensables.  Mais  on  trouve  décrits  les  mille 
détails  qui  intéressent  de  près  l’infirmière  pendant 
ses  heures  de  travail  et  constituent,  en  définitive, 
la  hase  même  de  sa  vie  professionnelle  :  les  soins  à 
donner  aux  malades  aigus,  aux  chroniques,  aux  opérés, 
aux  enfants,  aux  femmes  en.  couches;  l’hygiène,  à 
l’hôpital  comme  à  domicile  ;  l’observation  du  malade, 
sa  toilette  et  son  alimentation  ;  les  éléments,  si  utiles, 
de  petite  chirurgie  et  de  petite  médecine  ;  l’éducation 
morale  de  la  garde-malade  et  sa  ligne,  de  conduite 
dans  les  circonstances  souvent  délicates  qui  l’atten¬ 
dent;  les  procédés  techniques  et  tours  de  main  que 
doit  connaître  l’infirmière. 


De  nos  jours,  la  médecine  s’oriente  de  plus  en 
plus  vers  la  prévention  de  la  maladie  par  l’hygiène 
et  la  prophylaxie,  d’où  une  orientation  nouvelle  de 
l’infirmière,  qui  a  motivé  dans  cette  seconde  édition 
la  rédaction  de  dévelop'pemeuts  nouveaux  concernant 
l’hygiène  sociale  et  la  tuberculose,  la  puériculture, 
la  première  enfance,  l’hygiène  de  l’àge  scolaire,  l’as¬ 
sistance  sociale  sons  tontes  ses  formes. 

Ainsi  compris,  cet  excellent  ouvrage  est  certaine¬ 
ment  appelé  à  devenir  le  livre  de  chevet  de  toute 
infirmière  professionnelle  on  bénévole.  Mais  il  me 
semble  qu’il  troavera.sa  place  également  dans  beau¬ 
coup  de  foyers,  où  la  mère  de  famille  est  si  souvent 
appelée  à  remplir  le  rôle  de  garde-malade.  Dois-je 
ajouter  que  le  jeune  médecin  lira  également  ce  livre 
avec  grand  profit  :  bien  souvent,  en  pratique,  il  est 
appelé  à  donner  de  petits  conseils  qu’il  n’a  pas  appris 
à  l’Ecole;  il  pourra,  sans  effort,  combler  cette  lacune 
de  ses  études  en  lisant  le  Livre  de  V Infirmière, 

L.  Rivet. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 

REVUE  DE  LA  TUBERCULOSE 

Sommaire  du  n“  5. 

Mémoires  originaux  ; 

J.  Bertier.  —  Etude  critique  des  méthodes  de 
mensuration  de  la  pression  intrapleurale  an  cours 
du  pneumothorax  artificiel.  Avantages  de  l’emploi 
d’un  manomètre  à  huile. 

R.  Burnand.  —  Sur  le  pronostic  et  l’évolution  des 
diverses  formes  anatomo-cliniques  de  la  tubercu¬ 
lose  pulmonaire. 

Revue  critique  : 

A.  Boquet.  —  Sur  les  rapports  entre  les  bacilles 
tuberculeux  humain  et  bovin,  d'après  les  travaux 
italiens. 

Section  d’études  scientifiques  de  l'oeuvre  de  la 
tuberculose. 

Séance  du  8  Octobre  1921. 

Analyses  et  Index  bibliographique. 


ttérsture*:  LABORATOIRE  DE  THERAPIE  BIO-CHIMIQUE, 
159,  avenue‘de"Wagram,  PARIS 


Extrait  TOTAL  des  Glandes  de  l  Intestin 

qui  reactive  le  fonctionnement  de  cet  Orqane 


PHOSPHARSYL  PHOSPHATE 
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LE  PHOSPHARSYL 


est  le  même  produit 
^^ontenant  3  centJf 
de  méthyJarsinate  sadique 
par  cuillerée 


Ràxdàflcatioji  ùdmswe 
par  assmdlalioa  mamria. 


TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 

%  a 

CROISSANCE,  CONVALESCENCES 


RACHITISME 


POSOLOGIE 


f  ADULTES:  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  principaux  repas. 

1  ENFANTS:  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

f  ADULTES:  Une  cuillerée  à  potage  avant. 
I  les  deux  grands  repas. 

I  ENFANTS:  U  ne  Cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
(  selon  lage. 


\J 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 

ANGOULÉWIE  (Charente) 
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-PRIX  :  9.75  _ 

(5ans  impôt) 
le  flaconbeSOOgr. 
pour 

ô jours  de  traitemznt 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
ôu  Êorps  Médical 

21  RUE  d'AUMALE.PARIS 

—  Téléph.  Central  40*62, Louvre  16-22- 


Jnj’titutdeJh'olhérapui. 
W  JloTiijŒui.ôillE  (Jà/jiej 


ThuwUi^ 

tZoiAiètm  -fifUne, 


<0P0THÊRÀriEiÊl|^  ANGUINE  TOTALE 


Extraite 


aux- vivants 
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HYPNOSE 

SEDATION  NERVEUSE 


SES  INDICATIONS  :  Insomnles. 

Névropathie  -  Hystérie. 
Tremblements  -  Mal  de  rner. 
Phénomènes  convulsifs. 

SA  COMPOSITION  :  ®  Véronal  (associé  à  l’extrait  de  Passiflora 

-  incarnata)  par  cuillerée  à  soupe  de  Solution  ou  par 

Comprimé. 


SES  DEUX  FORMES: 


Solution  ou  Comprimés 

La  forme  «  Comprimés  »  a  été  réalisée  récemment 
sur  la  demande  du  Corps  Médical  pour  certaines 
catégories  de  malades. 


SES  DEUX  DOSES  :  Hypnotique  :  ‘  ^  ^  «“«levées  à  soupe  ou  i  à  2  comprimés 

- — —  r  Tl  Ig  coucher. 


Sédative  :  < 


I  1  cuillerée  à  café,  matin  et  soir. 


lÉIcliaxiLtilloxLS  et  IljittéarafWLre  svlx*  dexxia,xxde  : 

Établissefnents  Albent  BÜISSO|Sl,  157,  yae  de  SèVpes,  PA^IS  (lî") 


LA  PRESSE  !\IÉI)I(;AI,E,  N"  2 


—  32  — 


1922 


Entérites.  Diarrhées.^nstipations.  Dermatoses, 

^^•^fcg,^_^^TO-INTOXICATïONS  ^ 

^  "  -  là  m  OZÈNES 


^l1aKlnlfc  rHEPEiiî^i 

(CüLTfy 


t?  ^OUÎLLOW 


M  W  JlIlilliMiTiT  M  Pï^iMÉs  i^freSd^d^ère iou 

. O  àSÇpmprimés  par  jour  avant  repas  ^ 

Laboratoire  des  Ferments .  A.THÉPÉNIEî^.  12,  rue  Clapeyron,  PARIS» 


Anémie,  Anorexie,  Convalescences, 
Chlorose,  Débilité,  Faiblesse, 
Neurasthénie,  Maladies  de  Poitrine, 
Tuberculose, 

Maladies  de  l’Estomac  et  de  l’Intestin. 


CONCENTRÉ  dans  le  Vide 


Trois  grandeurs  de  flacons 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS. 


PULMOSERUM 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


BRONCHO  PULMONAIRES 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES  i 

ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Esiploi  :  Une  cuillerée  malin  '  .  hoir 


LABORATOIRES 
?  BAILLY 


15  et  1  7,  lliie  de  Rome  —  PARI 

J  Téléphone  WAaKAM  86-19»  62-29,  68-79.1^ 


1,  ANALYSES  MEDICALE^! 


Bactériologiques,  Biologiques,  Chimiques 


CATALOGUES  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNIQUE  DE  PRÉLÈVEMENT 


Examen  du  sang 

(Réaction  de  Wassermann). 

Sérosités 

Sécrétions  pathologiques 
Examens  bactériologiques 

SUR  FROTTIS 


Contenu  stomacal 
Selles 

Recherches  des  bactéries 

VIBRIONS  &  COCCI 


Matériel  stérilisé  pour  Prélèvements  sur  demande 


Exiger  le  nom 


15  ;  Ruc  de  Rome  ,  PARIS 


^  Toiklcs  Recherches  V  Etudes  ,  | 

•  HA  lï  T  V  '  ■■  Travaux  spéciaux  pour  ïiM.  les  Doc-Uurs,  | 
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Anaiyséis  des  Produits  Alimentaires  ,  Analyses  Industrielles  | 


rogiaire 


X  de  physiologie  à  ladite  Ecolo. 

11  Février,  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  do  la  Faculté  pour  l’examen  do  lin  d’année  (étu- 

18  Février.  —  Paris  :  Dernier  déiai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  de  la  Faculté  pour  i’examen  de  ûn  d’année  (étu¬ 
diants  de  deuxième  année,  nouveau  régime). 

21  Février.  -  Paris  :  Cléturo,  au  secrétariat  do  la  Faculté 
do  Médecine,  du  registre  dos  consignations  pour  le  premier 
examen  probatoire  (ancien  régime). 

24  Février.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  do  la  Faculté  pour  l’examen  do  fin  d'année  (étu¬ 
diants  do  troisième  auiidej  nouveau  régime). 

25  Février.  —  Paris  :  Au  secrétariat  do  la  Faculté,  consi¬ 
gnation  par  les  élèves  do  quatrième  année  (nouveau  régime) 


Traitement  des  pleurésies  séro-fibrineuses  et  de  leur 
convalescence,  par  M.  G.  Caussade.  —  26  Avril  ;  Les 
idées  directives  sur  la  vaccinothérapie  tubeiculeuse,  par 
U.  Bossan.  —  3  Mai  ;  Traitement  des  pleurésies  puru¬ 
lentes,  par  M.  G.  Gaus.sade. 

Pendant  les  mois  de  Janvier,  de  Février  et  de  Murs, 
tous  les  mardis  à  10  h.  1/2,  salle  Sainte-Monique,  M.  A. 
Lévy-Franckel  traitera  pendant  une  demi-heure  un  des 
suje  s  suivants  :  Le  lupus.  Les  tuberculides.  Le  lupus 
érythémateux.  Les  érythèmes  indurés  et  noueux.  Les 
rapports  du  psoriasis  et  de  la  tuberculose.  Thérapeu¬ 
tique  des  lésions  tuberculeuses  de  la  'peau. 


Hôpital  Laënnec.  —  Un  c 


î  de  perfectionnement 


Samedi  16  Février,  à  U  h.,  M.  H.  Bourgeois.  La  tuber¬ 
culose  des  voies  respiialoires  supérieures.  —  A.  16  h., 
M.  Ameuille.  Anatomie  pathologique  de  la  tuberculose 


Hospice  national  des  Qulnze-Vlngts.  —  Sur  la 
proposition  de  M.  Calmels,  au  nom  de  la  6°  Commission, 
le  Conseil  municipal  de  Paris  vient  de  voler  le  renou¬ 
vellement  pour  1922  de  la  subvention  de  18.000  francs 
qui  avait  été  attribuée  pour  1921  à  la  clinique  ophtal¬ 
mologique  de  l’hospice  national  des  Quinze -Vingts. 


Ophtalmologie  pratique.  —  M.  Foulard  fera  du 
23  Janvier  au  8  Février,  les  lundis,  inerci-edis,  vendredis, 
à  2  h.  1/2,  dans  le  service  d  ophtalmologie  de  1  hôpital 


LYMPHATISME 


rrUBÊRCULOSE 


TRAITEMENT  DE  LA  TUBERCULOSE 


TRiCALCINE 


A  BASE  DE  sels  calciques  RENDUS  ASS/M/CAi 


âtROÜBLES  PE  DENTITION 
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TRICALCINE  PURE 
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TRICALCINE  FLUORÉE 
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Médecins  des  hôpitaux.  —  Un  concours  pour  la 
nomination  à  nent  places  de  médecin  des  hôpitaux  de 
Paris  sera  ouvert  le  lundi  27  Février  1922,  h  midi,  dans  la 
salle  dos  concours  de  l’Administration,  49,  rue  des  Saints- 
Pères. 

MSÆ.  les  docteurs  en  médecine  qui  voudront  concourir 
devront  se  faire  inscrire  au  bureau  du  Service  de  Santé 
de  l’Administration  de  l’.\ssistance  publique,  de  14  h.  & 
17  h.,  du  lundi  30  Janvier  au  samedi  11  Février  inclusi- 


Distlnctions  honorifiques.  —  Légion  d’honneuh.  — 
Commandeur.  —  M.  Guibal,  médecin  inspecteur. 

Officier.  —  MM.  Baron,  médecin  inspecteur;  Poullain, 
Gorse,  Binet,  Yiguier,  Pla,  Rouffiandes,  Ortholan,  Bonf- 
tard,  médecins  principaux  de  2°  classe;  Hochwelker, 
Noblet,  Peyrot,  Sicard,  Fouinean,  Dreyfus,  médecins- 
majors  de  1”  classe;  Delaunai,  médecin-major  de  2*  cl. 

Chevalier.  —  MM.  Feuillié,  Gonrboules,  Arnould,  Grain- 
dorge,  Guillois,  Langlois,  Costa,  Mangenot,  Laurent, 
Rey,  Rolland,  Dhoste,  Pochoy,  Dubalen,  Stevenel,  Soing, 


à  M.  Molinéry,  30,  avenue  Sainte-Marie,  à  Saint-Mandé 
(Seine),  et  les  demandes  de  candidature,  à  M.  Dnrand- 
Fardel,  164,  rue  de  Courcelles  (Paris). 

Ecole  d'anthropologie.  —  Mardi  10  Janvier  ù  15  h., 
M.  L.  Dobrenil-Chambordel  commencera  à  l’Ecole  d'an- 
Ibropologie  de  Paris,  15,  rue  de  l’Ecole-de-Médecine, 
une  série  de  coniérences  consacrées  à  la  géographie  et  à 
l’histoire  anthropologique  des  régions  de  France,  et  eu 
particulier,  à  la  Touraine. 

Les  leçons  suivantes  auront  lieu  les  mardis  17,  24  et 
31  Janvier  à  la  même  heure. 

A  chaque  conférence,  seront  faites  des  présentations 
de  documents  ou  des  projections  iuminenses. 

Ecole  de  psychologie  (49,  rue  Saint-André-des-Arts). 
—  Le  12  Janvier,  à  5  h.,  22'  séance  de  réouverture  des 
cours,  sous  la  présidence  d’honneur  de  M.  le  professeur 
Edouard  Branly,  membre  de  l’Académie  des  Sciences,  et 
la  présidence  de  M.  Fernand  Landet,  membre  de  l’Aca¬ 
démie  des  Sciences  musicales. 

La  leçon  d’ouverture  sera  faite  par  M.  Pierre  Vachet, 
sur  la  psychothérapie  à  travers  les  âges. 

Psychothérapie.  —  M.  Bérillon  :  1»  Les  fondements 
biologiques  de  la  psychothérapie.  2“  L’orthopédie  men- 


naire  :  Les  enseignements  pratiques  de  la  psychologie 
comparée.  Les  jeudis  à  4  h. 

Psychologie  des  animaux.  —  M.  L.  Lepinay  :  Le  rôle 
social  du  chien.  Les  samedis  à  3  h. 

Psychologie  do  l’éducation.  —  M‘1'  Lucie  Bérillon,  pro¬ 
fesseur  au  lycée  Molière  ;  La  psychologie  appliquée 
dans  les  grands  classiques  français.  Les  jeudis  à  4  h.  1/2. 

Psychologie  sociale.  —  M.  Laumonier  :  L’interpréta¬ 
tion  des  rêves  dans  la  doctrine  de  la  psycho-analyse.  Les 
jeudis  à  4  h.  à  partir  du  2  Février. 

Les  cours  et  les  conférences  de  l’Ecole  de  psychologie 
sont  publics. 

Institut  Zander.  —  Les  docteurs  Sandoz,  directeur 
de  l’Institut  Zander,  et  Giraudeau,  chef  du  Laboratoire 
de  radiologie  de  la  clinique  de  la  Faculté  à  l’hôpital 
Saint-Louis,  commenceront  le  mardi  1"  Février  à  l’In¬ 
stitut  Zander,  21,  rue  d’Artois,  une  série  de  12  leçons 
pratiques  de  physiothérapie  comprenant  la  gymnastique 
médicale,  le  massage,  la  mécanothérapie, .  l'hydrothé¬ 
rapie,  la  tliermothérapie,  la  photothérapie  et  les  princi¬ 
pales  applications  de  l’électricité  médicale  des  rayons  X 
et  du  radium. 

Le  prix  du  cours  est  fixé  &  150  francs.  Le  nombre  des 
élèves  est  limité.  Pour  le  nrot - -  -  ’  ’  • 


Cornillon,  Planche,  Grigaut,  Maillet,  Lhuillier,  Casta- 
gnary,  médecins  aides-majors  de  1”  classe;  Bouniol, 
Saingol,  Morel,  médecins  aides-majors  de  2'  classe. 
(Journ.  off.,  1"  Janvier.) 

Médaille  dee  victimes  de  l’Invasion.  —  Médaille  d’ar¬ 
gent.  —  MM.  Chéron,  à  Rumanconrt  (Pas-de-Calais)  ; 
Cuny,  à  Erchet  (Somme).  (Journ.  off.,  1"  Janvier.) 

Syndicat  général  des  médecins  des  stations  bal¬ 
néaires  et  sanitaires  de  France.  —  Le  Syndicat 
général  des  médecins  des  stations  balnéaires  et  sani¬ 
taires  de  France  a  tenu  dernièrement  son  Assemblée 
générale  .rnnuelle.  Le  professeur  Albert  Robin,  fondateur 
du  Syndicat,  ayant  donné  sa  démission  de  la  présidence 
qu’il  occupait  depuis  vingt-cinq  ans,  a  été  à  l’unanimité 
nommé  président  d’honneur.  Les  élections  statutaires 
ont  constitué  le  nouveau  bureau  :  Président,  M.  Raymond 
Durand-Fardel  ;  vice-présidents,  MM.  Baudouin,  Bour- 


Psychologle  du  criminel  —  M.  Guilhermet,  avocat  à  la 
Cour  :  Les  causes  psychologiques  de  la  criminalité.  Les 
samedis  è  4  h. 

Psychologie  de  l’entrainement  mental.  —  M.  Coste  de 
Lagrave  ;  Les  méthodes  d’autosuggestion.  Les  jeudis  à 


Hygiène  mentale.  —  M.  P.  Prost  ;  Les  rééducations 
mentales  et  la  psychothérapie  préventive.  Les  samedis 
à  5  h,  1/2. 

Psychologie  de  l’entrainement  physique.  —  M.  Gosset  ; 
Les  rééducations  motrices  et  les  rééducations  senso¬ 
rielles.  Les  samedis  à  3  h.  1/2. 

Pédagogie  des  enfants  anormaux.  —  M.  G.  Qninqne, 
directeur  de  l’établissement  médico-pédagogique  de 
“rételi  ;  La  pédagogie  des  anormaux.  Les  jeudis  à 

h.  1/2. 

Psychologie  comparée.  —  M.  Moret,  médecln-vétérl- 


Société  de  Stomatologie  de  Paris  (20-22,  passage 
Dauphine),  —  La  Société  de  Stomatologie  de  Paria  vient 
de  procéder  au  renouvellement  de  son  bureau  pour 
l’année  1922. 

Ont  été  nommés  :  MM.  Fargin-Fayolle,  président;  Pont, 
Herpin,  vice-présidents;  Coustaing,  secrétaire  général; 
Maurel,  Lacronique,  secrétaires  des  séances;  Bercher, 
trésorier;  Bloch,  bibliothécaire. 

Récompenses  pour  soins  donnés  aux  militaires 
de  la  gendarmerie.  —  M.  Louis  Deschamps  (llle-et- 
Vilaine),  député,  ayant  demandé  à  M.  le  ministre  de  la 
Guerre  si,  dans  les  nominations  annuelles  au  grade  dC 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur  des  médecins  civils 
donnant  leurs  soins  gratuits  aux  militaires  de  la  gen¬ 
darmerie  et  à  leurs  familles,  il  est  tenu  compte  de 
l’effectif  soigné,  a  reçu  la  réponse  suivante  : 


AcciNS  Bactériens  I,  O.  D. 

Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RANQUE  &  SENEZ  Baftia8aaaMBfeiH8aKaHBa 


Vaccin  Anti-Staptiylococcip  1. 0. 0. 

Traitement  des  Furoncles,  Anthrax 
et  infections  dues  au  Staphylocoque. 

Vaccin  Anti-SIreplococcique  L0.D. 

Traitement  de  l’Erysipèle,  des  infections  dues  au  Streptocoque. 
Prévention  de  l’infection  puerpérale. 


Type  I.  —  Staphylo-Strepto-Pyocyanique. 
Type  II.  —  Staphylo-Streplo-Colib. -Anaérobies'. 

Traitement  des  Suppurations. 


VACCINS 

-  -  Pneumo-Strepto 

Anti -Typhoïdique  = 
=  Anti-IYlénlngococcique 
Anti-Gonococcique  = 

- Anti-lYiélitococcique 

Anti-Dysentérique - 

Anti-Cholérique 


I.  O.  D. 


Pour  LtUérainre  et  Èchstntillons  :  DÉPOSITAIRES: 

LABORATOIRE^  |«ÉDICAL^DE  BIOLOGIE  j)'  i)gpp|j|g^  40^  Faubonrg  PolssoBBière,  PARIS  II  HÂMELIN,"  Pharmacien,  31,  me  Michelet,  Alger 
M  A  RS  e"!! L.  E  REBODL,  D' en  Ph'“,  15,  Allées  Capucines,  Marseille  J.  CAMBK,  Pharm'“,  10,  me  d’Angleterre,  Tnnls 
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Aftéfio-scléfose 

encore  compensée  à  prédominance  cardio-rénale 
avec  grande  hypertension 
chez  un  ancien  spécifique,  éthylique,  pléthorique. 


Les  indications  thérapeutiques  sont  ici  purement  pallia¬ 
tives,  la  raatitutio  ad  integrum,  tant  anatomique  que  fonction¬ 
nelle,  étant  impossible.  Elles  sont  multiples  : 

1“  Spécifiques  :  c’est  au  mercure,  soit  en  injections  intra¬ 
musculaires,  soit  —  et,  à  notre  avis,  de  préférence  —  en 
suppositoires  qu’on  s’adressera.  L’iodure  à  très  faibles  doses 
(0,50  pro  die)  ou,  mieux,  une  albumine  iodée  préparée  extem- 
poranément  se  montrent  souvept  favorables; 

2°  Déplétives  :  contre  la  pléthore  :  saignées,  ponctions 
veineuses,  ventouses  scarifiées  d’une  part,  purgations  d’autre 
part,  y  pourvoiront; 

3°  Antispasmodiques  :  l'angiospasme  étant,  ici,  toujours 
présent; 

4°  Désintoxiquantes  :  elles  seront  remplies  par  un  régime 
réduit  hypotonique  et,  évfentuellement,  saignées,  purgations, 
diurétiques,  cardiosthéniques. 

Réalisation  pratique.  —  En  voici  un  type  : 

I.  Ventouses  scarifiées  rénales  et  hépatiques  mensuelles  ou 

bimensuelles. 

II.  Régime  globalement  réduit  surtout  hypochlpruré  (pas 

de  sel,  ni  de  salaisons),  hypoazoté  (80  gr.  de  viande  ou 
volaille  ou  poisson  '  à  un  seul  repas),  hypopurinique 
(pas  de  gibier,  de  crustacés,  d’abats,  etc.),  à  prédomi¬ 
nance  végétaro-fruitarienne.  —  Abstention  rigoureuse 
d'alcool  et  de  liqueurs. 


(  Thérapeutique)  ARTÉRIO-SCLÉROSE 

Deux  fours  par  semaine 

Régime  lacté  :  1  litre  1/2  à  2  litres  au  plus,  en  quatre 
prises  régulièrement  espacées  ou,  mieux,  régime  frui- 
tarien  (fruits  cuits  ou  crus,  très  mûrs),  gâteaux  secs', 
infusions. 

III.  Traitement  médicamenteux  : 


Dix  jours  par  mois  : 

Onguent  napolitain . 0  gr.  05 

Beurre  de  cacao . 3  gr. 


Pour  un  suppositoire  n”  10. 

Un  suppositoire  le  soir  au  coucher. 

Soins  méticuleux  de  la  bouche  et  des  dents. 

Interrompre  en  cas  de  diarrhée. 

Dix  jours  suivants  ; 

Teinture  d’iode . 

lodure  de  potassium  .  . 

Glycérine  neutre  .... 

XI  à  XX  gouttes  dans  du  lait  au  petit  déjeuner. 

Div  derniers  jours  : 

Théobromine  ....  0  gr.  50  par  cachet. 

Un  cachet  matin  et  soir  avec  une  tasse  d’infusion  de 
stigmates  de  maïs  additionnée  de  deux  cuillerées  à  café 
de  lactose. 

Deux  ou  trois  fois  par  semaine  :  le  soir  au  coucher,  une  ou 
deux  pilules  d'aloès  de  0  gr.  10. 

IV.  Hygiîsne  générale  sédative,  antispas.modique  : 

.  1°  Séjour  à  la  campagne  (si  possible). 

2“  Emploi  du  temps  méthodique  et  tranquille. 

3“  Ni  tabac,  ni  alcool,  «ni  liqueur. 

4°  Eventuellement  :  valériane  ou  bromure. 

Alfred  Martinet. 


ü  tO(éoio<i&  (Duùüiû 


Gouttes 


sont  les  meilleurs  agents 


Ampoules 


d'Iodotbérapie  Mensive  sans  Iodisme 

Echantillons  :  Laboratoires  H.  DUBOIS,  35,  Rue  Pergolèse,  PARIS  (XVI') 
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HORMONOTHERAPIE  THYROÏDIENNE 

THÏMOXINL  WÜA 


t  EXTRAIT  DE  CORPS  THYROÏDE  DE  MOUTON  DE  PRE-SALE 

D'ACTIVITÉ  CONSTANTE 

PRIVÉ  DE  SES  TOXAMINES 


ET  DE  SES  TOXOLIPOIDES 
CARDIOTROPES 

en  tablottBS  contenant  0,023  de  substance  active. 


MYXŒDEME  -  INFANTILISME 

SYNDROME  D’HERTOGHE 

OBÉSITÉ,  SCLÉRODERMIE 

!  INSUFFISANCE  THYROÏDIENNE 


Échantillons  Gratuits 

et 

Littérature  sur  demande. 


Les  Etablissements  B  Y  LÀ 

26,  Avenue  de  FObservatoire  —  PARIS 
Usines  et  Laboratoires  de  recherches,  GENTILLY  (Seine) 


VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPÉCIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


IICCH  S.P.E.S.  Me 

100  millions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDlGATiON. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  CO.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

TACcn  S.P.E.S.  Me 

400  millions  par  cc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

U  E  CEFEDI 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  enterococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

wcDi  S  Me 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

lACGn  Sa  CEPEDE 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

lAccn  E.S  cEfede 

ENTÊRO-STREPTOGOCCIQUE  poly¬ 
valent. 

*^|lACCII  E.Sa  CEFEEE 

ENTÉRO-STAPHYLOCOCaQUE  poly¬ 
valent. 

1  TACCn  S.Sa  CEFEDE 

STREPTO-STAPHYLOCOCCIQUE  po¬ 
lyvalent.  ' 

j  mil  S.E.S.  CEFEDE 

Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  streptô- 
entéro-staphylococciques. 

i\  mn  P.E.S.  CEfede 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

>  lACCn  S.P.E.$.Ca  CEFEDE 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

S  mil  AcSa  CEFEEE 

ANTl-ACNÉIQUE  polyvalent. 

1  mu  C.E.S.  CEFEDE 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

^  mi  G.S.E.S.  CEFEEE 

Blennorragie  et  complications. 

Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  on  anéanties.  —  L'injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  avenue  Reille,  PARIS  (xiV).  Téléph.  :  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 
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a  Aux  termes  .des  dispositions  de  l'instruction  du  Memlire  du 
2  Mai  1914  pour  l’application  du  décret  de  même  date  Caen,  M.  Chî 
relatif  à  l’établissement  annuel  des  tableaux  d’avance-  bonis, 
ment  et  de  concours  pour  la  Légion  d’honneur  et  la  Membre  du 
médaille  militaire,  les  médecins,  pharmaciens  et  vété-  Gahors,  M.  B( 

rinaires  civils  qui  ont  rendu,  pendant  trente  années  au  Membre  du 
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luibé  et  Des-  Digne,  M.  Romieu  ;  suppléants,  MM.  Bues  et  Caire. 

Membre  du  tribunal  départementul  des  pensions  de 
pensions  de  Dijon,  M.  Capitain;  suppléants,  MM.  Sirot  et  Deville- 


L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 

SoDiiinol  iiin  ProHs  w  Goinenol 


sons  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 

LEO-GOMENOL  PREVET  à  A  RHINO-GOMENOL  en  tube 

5  O/O  pour  Pulvérisations  et  pour  Antisepsie  nasale. 


ïhêr(ipeiiti(|ueCûco(jyli(iueIntensiVeetln(lolore 


ALCALINS 

fUneiiyectibnint^^ 


Nuisant Jtimulant 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à/ 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales. 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 

Ces  Oleos -Gomenol  sont  en  flacons 


GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Tuberculose 

Paludisme 

Néoplasme 

Neurasthénie 

Convalescences 


Contre  toute 

Altération  du  sang 
Contre  les 

Maladies  Infectieuses 
Contra  les 

Cachexi es  de  toute  origine 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

i7,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 


Laboratoires  CORBIÈRE &LlONN£f 

27  Rué  Desrenàudes 

êSSü*  -paris- 
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DAUSSE 

=  86^  Rnnêe  = 


Extraits  Intraits 

de  Bardane,  Berberis,  Cupressus,  Osier  rouge.  Sauge,  de  Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d’Inde,  Valériane, 

Salicaire,  Seneçon,  etc.  Strophanthus ,  etc. 

Scléramine  Collobiases 


Iode  organique  injectable.  Cacheta  et  toutes  prescriptions, 
?\mpouIes. 

Fondants 

de  Condurango,  Étain,  lodotannique.  Levure  de  Bière, 
Mangano-ferreuK,  Soufre,  Salicaire,  etc. 


de  Chaulmoogra,  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargyre, 
Térébenthine,  etc. 

Pavêron 

Opium  injectable 

Ampoules,  Comprimés  et  toutes  prescriptions. 


SPÉCmENS  ET  LITTÉRRTURE 


MALTOSAGE  DES  BOUILLIES 


Constipation 

Fermentations  gastro-intestinales 
intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationne!  par 


à  base  d’extraits  végétaux 

Un  seul  grain  au  repas  du  soir 
Régularise  les  fonctions 
digestives  et  intestinales 


POUR  LES  NOURRISSONS 


Éûbantilloas  :  64,  BouP  Port-Royalj  PARIS 


ABSOIiUMENT  FUR 

Préparé  à  froid,  dans  le  vide  à  l’abri  de  l’air. 

AÊimont’feptnenf  renfermant  ta  totalité  de  ta 
diastase  et  des  matières  solubles  de  l’orgO  germée 

Indications  Thérapeutiques  :  DYSPEPSIES,  ENTÉRITES 
ALIMENTATION  INTENSIVE  des  TUBERCULEUX  et  DBS 
CONVALESCENTS,  SEVRAGE  DES  NOURRISSONS 

"'Emploi  :  Seul?  en  solution  dans  tous  les  liquides  ;  associé  - 

lonne  des  bouillies  et  des  purées  très  facilement 
digérées  et  bien  assimilées. 

FARIS.  -TÉLÉPgo”*! 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  2 


—  89  — 


Samedi,  7  Janvier  1922 


Xodéisie 

(Bl-Iodure  de  Codéine) 


MONTAGU 


GOUTTES  <^.=0,01)  V  Toux 

SIROP0.M)  ,  <  Emphysème 

PILULES  <0.01)  (  Asthme 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique,  .est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  leur  réception. 


Etudiant,  16  inscr.,  cherche  occupation  rétribuée, 
de  préférence  laboratoire.  —  Ecrire  P.M.,  n»  3953. 

Doctoresse  russe,  exp.,  dem.  emploi  clin,  sanat., 
on  comme  asslst.,  accomp.  mal.  Ecr.  P.M.,  n°  3951. 

On  céderait  matériel  neuf  et  complet  de  laborat. 
bactériologie,  histologie  et  chimie,  provenance  Testa 
et  Cogit,  avec  Importante  réduction.  —  Écrire  pour 
rendez-vous  :  Mauguin,  20,  rue  de  Navarin,  Paris. 

Château,  Oise,  près  gare,  vue  splendide,  eau  de 
source,  gaz,  électricité,  chasse,  pêche,  parc  130  hec. 
boisés  en  résineux,  convenant  à  clinique,  cure  d’air 
on  de  repos,  meublé  ou  non,  en  état  libre,  à  vendre. 
Docteur  Marsat,  14,  rue  Thiers,  Rouen.  . 


L'Institut  du  Radium  et  de  la  radiologie  créé  pour 
traiter  les  cancers,  ûbromes  et  toutes  les  aOecllons 
justiciables  de  la  curietbérapie  et  de  la  radiothé¬ 
rapie  proionde  avec  les  appareils  et  les  méthodes 
modernes,  sous  le  contrôle  de  radiologistes  des  hô¬ 
pitaux  de  Paris,  est  ouvert  à  tous  les  médecins,  — 
Parie,  58,  avenue  Malakoff.  —  Téléphone  :  Passy, 
23-37. 

Docteur  vendr.  50  milligr.  radium,  certificat  Curie, 
conditions  avantageuses.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  3963. 

Jeune  fille,  instr.,  brevetée  dès  hôpit.,  dés.  place 
chez  docteur  on  dans  clinique.  Ecrire  P.M,,  n°  3964 

Sténo -dactylographe,  références  sérieuses,  aU 
courant  travaux  médecine  générale,  micrographie, 
biologie,  etc.,  demande  situation  auprès  médecin,  ou 
travaux  à  domicile.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  3965. 

Veuve  de  guerre,  31  ans,  enfant  hospitalisé  pour 
long  traitement,  cherche  situation,  préférence  région 
de  l'Est.  Intelligente,  bonne  tenue,  pourrait  rapide¬ 
ment  devenir  aide  précieuse  dans  clinique  ou  service 
hospitalier.  —  S’adresser  à  J.  S.,  interne  des  hôpi¬ 
taux.  P.  M.,  n»  3966. 

A  vendre  :  grand  microsc.  Reichert,  état  neuf, 
2oc.,3obj.  dont  1/12  imm.  Gond.  Àbbe,  grande  pla¬ 
tine  mobile,  boîte  vernie,  1.500  fr.  Ecr.  P.M.,n°  3967 . 

Recherche  situation  de  voyageur,  visites  médicales 
pour  marques  médicales  ou  pharmaceutiques.  — 
Ecrire  P.  Af.,  n»  3968. 


Clinique  de  RndiumteEbupie 

PONT-L’ÉVÊQUE  (Calvados) 

RECTO  ET  CESOPH  AGOSCOPIES 

S’adresser  soit  :  40,  rue  Hamelin,  à  FON'T-L’ÉVËQUE, 
soit  :  12,  place  du  Marché-au-Bois,  à  CAEN. 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  25  pour  la  transmission  des  lettres. 


ANTI-éPILEPTIQUE.  Comprimés 
Tartrole  borico-potassique  et  phé- 
nyl-éthyl-malonyl-urée  —  6  par 
jour  —  Trois  dosages  :  Fort  C, 
Moyen  B,  Faible  A.  (Débuter  tou¬ 
jours  par  la  Formule  C.) 
GRORICHARD  pharma  onde 
riastilut  Pasteur,  Besançon  (Doubs). 


AUTO-LECONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brtvti. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  Hit.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armé».  -  PaiST  29-70. 


CESSION  de  OURHTÉLES 
MEDIOAIjES  BT  TOUTB8  ATFAUUIS 
PABAuén.  BEMPLAOEMERTS 
RsBselgnsmsnts  gratuits  sot  demande. 
«.  boni.  talnt-Hlebal.  Paris.  -  Tél.  Bob.  14-IL 


CABINET 

GALLET 


MICROSCOPES. 
BASCULES„.Ïtb 
MÉDICALES  ÏÏ' 

Ef’  E.  MABILLE,  9,  rue  Dupuis  -  MÉTHO  :  République 


TUBERCULOSES,  Bronebites,  Catarrbea,  GRIPPES 

EMULSION  MARCHAIS 

Phospho-créoBotée  — Calme  la  TOUX,  relève  TAPPfiTlT  ' 

Le  Gérant  :  O.  Ponén. 

Paris.  —  L.  Maretheoi,  imprimeur,  1,  rue  CassoUo. 


HÉMOBaOIDSS 

VARICES 

ESCULEOL 

Alcoolé  de  Marron  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

(lO  à  20  Gouttes  2  fois  par  Jour). 

8  fois  sur  10  la  crise  hêmorroïdaire 
est  jugulée  en  moins  de  24  heures. 

ÉCHANTILLONS  :  A.  FOURIS,  13,  Rue  Laoharrlère,  PARIS. 


L.B.  A. 


lélioraM  IB  Biologie  Applliiiiili 

TÉLÉPHONE  :  Élysées  86-64  et  86-46 


LB.A. 


VACCINS  CARRION 

GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTÉROCOCCËNE 

(Vaccin  entéroeocciqne).  Sti-::.  ' 

VA  COIN  DE  DE:L.BET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

■A.  TT  T  O  -:VA.  COI  IT  © 


v. BORRIEN  et  Çio,  54,  Faubg  St-Honoré,  PARIS 


ixTRAiTs  OPOTHERAPIQUES  CHAIX’ 


Ovarique  -  Tyroldien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

I  Laboratoire  CHAIX  10,  Ruo  de  fOrne,  PARIS  -  Téléph,  :  Saxe  12.65 


IVILLA  HELVETIA 

MONTMOHENOT  (Séine-et-Oise) 
Rue  des  Carrières.  —  Tél.  :  147. 

MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REGIMES 

|MENTOM|“i'//e/-m//trÿe" 

MAISON  DE  CURE  CLIMATIQUE 

D'  CALLOT  —  pf  OOUBABD 

Cure  d’air.  Héliothérapie. 
Hydrothérapie.  Régimes. 
Convalescents.  Oastro-tntest.  Haï.  Nutrition 

Contre  DERMATOSES 

Eczémas,  Pityriasis,  Psoriasis, 
Trlcophytles,  Dermites  diverses 

DERMOFAGINE 

POMMADE  A  BASE  D’BXTRAIT  DB  HAtBB 

LaboraV»  :  15,  place  Dodefroy-de-Bouillon. 
BODLODNfi-sur-KER 
ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

TUBERCULOSE 

BRONCHITES 

TOUX-RHUMES 

SIROP  FRANY 

Calme  et  soulage  Inetantanément 
Uboriloini  FBAHT,  52,  av.  République,  Paris 

ERGOTm|ONJE^ 

GOUTTES  DE  SERÜ 

au  Cupressus  Semperulrens 

Vaso-constricleiir, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 

Do80  inôyonno  :  30  gowtlos 
avant  ciiacun  dos  doux  principaux  repas. 

Ph'«  m-  LETTRY,  It.awmcdo  llreteil,  rHIS(7"). 
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lodotannique  Phosphaté 


ihpensable  aux  ENFANTS  LYMPHATIQUES  ou  en  PÉRIODE  DE  CROISSANCE. 
Combat  l’ANÉMIE,  la  TUBERCULOSE  à  ses  débuts  chez  les  ADULTES 
et  la  FAIBLESSE  GÉNÉRALE  chez  les  PERSONNES  ÂGÉES. 


Les  propriétés  antibacillaires  de  l’iode  font  du  VIN  GIRARD  un  adjuvant  précieux 
dans  le  traitement  d’un  grand  nombre  d’affections  microbiennes,  dont  le  développe¬ 
ment  est  à  redouter  chez  les  vieillards.  Son  emploi  préventif  contre  toute  infection 
est  particulièrement  recommandé  à  toute  personne  affaiblie  par  l’âge,  les  fatigues 
ou  la  maladie. 

Le  VIN  GIRARD  renferme  l’iode  sous  la  forme  iodotannique,  n’occasionnant 
ni  fatigue,  ni  irritation  des  voies  digestives.  D’un  goût  agréable,  il  est  toujours  pris 
avec  plaisir  par  les  personnes  les  plus  difficiles. 


UN  VERRE  A  MADÈRE  AVANT  LE  REPAS 


A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia  PARIS 


Mène 'edi,  11  Janvier  1922 


PRESSE  MEDICALE 


E-N  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes.^ 


^  —  ADUINISTRATIOIV — 

MASSON  ET  c>s  Éditeurs 

^  ItO,  boulevard  St-Germain,  PARIS  (6«) 

î..  Compte  Chèques  pottaux  n»  B99 

— 

PEU  DE  t'ABONHEMBNT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  a 

■Umon  postale . 45  fr.  » 

Les  abonnomonts  parlent 
au  commencement  do  chaque  mois. 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 
do  Clinique  opht: 

Membre  de  l'Académ 


)  de  mé^ec 


J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clini^^ne  gynécologique 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

do  l'hûpital  Saint-Antoine. 


-  DIRECTION  SCIENTIFIQUE  - 
M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 

I.  Membre  do  l'Académie  de  médecine. 

F.  WIDAL 

Professenr  de  clinique  médicale. 
Membre  de  Hnstitut 
et  do  l'Académie  do  médecine. 

CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé. 

Chirurgien  de  rhôpital  Saint-Louis. 


H.  ROGER 

Doyen  do  la  Faculté  do  Paris, 
Médecin  do  l’Hôtol-Dieu, 
Membre  do  l'Académie  do  médecine. 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 

^  de  JJôjiUal  ^alnt-Antoine, 


Ancien  chef 


F.  JAYLE 


—  RÉDACTION  — 

SECRÉTAIRES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6*) 


Articles  originaux  ; 

André-'Thomas.  —  De  la  nature  des  mouvements 
,,  choréiques  :  ces  mouvements  peuvent-ils  être 
i  considérés  comme  des  mouvements  réflexes  ’ 
'  ■  (18  figt.),  p.  25. 

E.  Kramarenko  et  N.  Dobrovolskaia.  —  Etude  sur 
les  collatérales  artificielles  (7  fig.),  p.  27. 

Sociétés  de  Paris  : 

Société  des  Chirurgieks  de  Paris. 

Société  de  Thérapeutique. 

Revue  dea  Journaux. 


Supplément  : 

J. -B.  DE  Monfaucon.  —  Les  m.idecin8  et  le  monde  : 
de  l’éminente  dignité  du  médecin. 

Ginésithérapie  pratique  : 

P.  Kouindjy.  — i  La  mobilisation  méthodique  dans  le 
traitement  des  affections  articulaires  (3  fig.). 

PoTEL.  —  Notes  d’un  expert  aux  Commissions  de 
réforme  sur  le  barème  des  pensions. 

-G.‘  Yitoux.  —  Société  de  Médecine  publique  et  de 
Génie  sanitaire. 

Anatomie  du  vivant  (2  fig.).  —  La  Médecine  a  travers 
us  MONDE.  —  Questions  médico-militaires.  —  Livres 
nouveaux.  —  Livres  reçus. — Sommaires  des  Revues. 
—  Hôpitaux  et  Hospices.  —  Concours.  ^  Nou¬ 
velles.  —  Rknseionements  BT  Communiqués. 


Dtsi  toni  iti  cas  où  tous  ordonniez  l'U  rotropine,  preicriTezl 

Urofonnine 

latiioptiqae  Isterne 

PufAit  _  _ _ _ 

Comprimés  dosés  0  0  gr.  50  (3  0  6  par  Joar).lf 
EehtnWIone  frstulti  ;  13,  Boulevard  Salnt-KartliL 


à  la  Orindella  Robaata 

contre  la  COQUELUCHE 

He  ooBtient  ni  tozlira»  ni  narootiiias 
iO  ANS  OE-  SUCCÈS 

^ _ bouteif.  Baaumanhaïa,  Paria. 


IIALERIANE  liquide 

ïi . . 


deL.  PACHAUT 

fa  plüs  efficaîe  des  Préparations  de  Valériane, 
na  pins  faciieineDt  acceptée  par  les  Malades. 

par  jour  dans  un  liquide  quelconque 
VHWXa  DANS^JODTBBJLES^^P^^ 

-_N“  a.  11  Janvier  1922. 


LES  MEDECINS  ET  LE  MONDE! 

DE  L'ÉMINENTE  DIGNITÉ  DU  MÉDECIN 


Le  prestige  du  médecin  et  du  chirurgien,  tous 
les  confrères  des  grandes  villes  vous  le  diront, 
n’est  plus  actuellement  ce  qu’il  fui  au  début  du 
XX'  siècle.  L’année  1900  fut,  en  particulier  pour 
les  chirurgiens,  véritablement  et  à  tous  points  de 
vue,  l’âge  d’or.  A  cette  époque  bénie  d’Apollon, 
le  jeune  chirurgien,  tout  fraîchement  armé  de  la 
technique  aseptique,  volant  de  succès  en  succès, 
paraissait  au  public  comme  nimbé  de  l’auréole 
du  héros  et  du  demi-dieu. 

Tout  passe.  Le  monde  volontiers  brûle  ce  qu’il 
a  adoré  la  veille.  Il  est  (donc  tout  naturel  que  le 
médecin  ,ne  jouisse  plus  de  la  faveur  d’antan.  Il 
y  a  plus  :  l’audace  du  soldat  de  la  grande  guerre, 
qui  tant  de  fois  risqua  sa  vie  pour  les  autres,  a  fait 
singulièrement  pâlir  l’admiration  des  foules  pour 
l’audace  du  chirurgien  qui,  après  tout,  ne  risque 
que  la  vie  des  autres.  D’autre  part,  la  médecine 
actuelle  n’a  plus  à  son  actif  de  sensationnels  bien¬ 
faits  tels  que  la  disparition  de  la  fièvre  puei^é- 
rale  et  la  guérison  du  croup.  Le  monde,  gâté  par 
ces  éclatants  succès  médicaux,  devient  de  plus 
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en  plus  exigeant  ;  tout  au  fond,  il  en  veut  au  mé¬ 
decin  de  ce  que,  malgré  les  progrès  de  la  science, 
les  hommes  continuent  à  mourir,  comme  sont 
morts  les  aïeux  dans  des  siècles  dits  d’ignorance. 
Parlez-lui  des  progrès  de  l’hygiène,  de  la  pré¬ 
servation  des  armées  contre  la  fièvre  typhoïde, 
tout  cela  l'intéresse  peu;  ce  qu’il  voudrait,  c’est 
que  le  médecin  lui  garantisse  qu’il  ne  mourra 
point. 

Ces  raisons,  et  bien  d’autres  plus  mesquines, 
ont  amené  une  diminution  non  douteuse  de  la 
confiance  du  public  dans  le  médecin. 

Sans  doute,  il  ne  faut  rien  prendre  au  tragique. 
Se  gausser  des  médecins  fut  de  tous  temps  passe- 
lemps  de  poètes  et  de  comédiens.  Molière  accabla 
les  médecins  de  son  temps  dés  plus  plaisants 
sarcasmes;  il  traduisit  sur  la  scène  leur  pédan¬ 
terie,  leur  ignorance,  leur  sotte  vanité;  il  les 
poursuivit  sans  relâche,  étendant  jusqu’à  la  mé¬ 
decine  elle-même  l’espèce  de  mépris  qu’il  avait 
conçu  pour  eux.  La  Médecine  a  survécu  à  ses 
plaisanteries.  D’autres  littérateurs  ont  su  appré¬ 
cier  les  pauvres  médicastres  et  leur  tresser  des 
couronnes. 

On  peut  cependant  mieux  faire  que  d’attendre, 
en  courbant  le  dos,  des  jours  plus  sereins.  Un 
examen  clinique,  au  moins  sommaire,  de  la  men¬ 
talité  médicale,  de  ses  rapports  avec  le  monde, 
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fournirait  peut-être  un  diagnostic  assez  précis  ' 
d’où  pourraient  découler  des  indications  théra- 
peutiqùes  intéressantes. 

Essayons  cet  examen  clinique  en  nous  aidant 
des  conseils  de  nos  anciens.  Optimi  consultores 
mortui.  En  des  questions  vieilles  comme  le 
monde,  les  morts  ne  sont-ils  pas  les  meilleurs 
consultants  ? 


Si  nous  voulons  que  le  monde  ait  confiance  en 
nous,  ayons  tout  d’abord  confiance  en  nous- 
mêmes  ;  si  nous  voulons  être  honorés  des 
hommes,  connaissons  et  respectons  la  dignité  de 
notre  ministère. 


«  De  toutes  les  sciences,  la  plus  difficile,  la  plus 
belle  est  celle  qui  enseigne  à  guérir  les  maladies 
qui  affligent  l’espèce  humaine;  le  ministère  du 
médecin  est  parmi  les  plus  nobles;  ses  fonctions 
sont  véritablement  très  hautes  et  lui  méritent 
l’application  de  ce  beau  passage  de  Cicéron  ; 
Homines  ad  deos  nulla  se  proprius  accédunt  quam 
salutem  hominihus  dando. 

C’est  au  médecin  que  les  hommes  doivent  la 
conservation  du  plus  précieux  de  tous  les  biens, 
la  santé.  Le  père  lui  confie  celle  de  son  enfant, 
l’époux,  celle  de  son  épouse.  Le  médecin  veille 
sur  la  santé  des  chefs  d’Etat  comme  sur  celle  de 
l’habitant  des  chaumières.  Sa  main  sacrée  pré¬ 
serve  l’enfant  qui  va  naître  des  dangers  qui 
menacent  sa  débile  existence  même  avant  qu’il 
ait  vu  le  jour;  ses  soins  défendent  l’enfance  de 
l’homme  contré  les  maux  qui  assiègent  le. pre¬ 
mier  âge,  protègent  son  adolescence  et  lui  ména¬ 
gent  une  vieillesse  heureuse. 

Le  médecin  est  élevé  par  la  dignité  de  sa  pro¬ 
fession  au  premier  rang  de  la  société.  Celui  qui 


possède  beaucoup  d’habileté  dans  l’art  de  con¬ 
naître  et  de  guérir  les  maladies  et  qui  doit  à  son 
génie  une  vaste  renommée  marche  de  pair  avec 
les  hommes  revêtus  des  titres  les  plus  brillants. 
Un  médecin  ne  connaît  aucune  profession  plus 
noble  que  la  sienne,  aucun  rang  au-dessus  du 
sien  ;  les  plus  puissants  souverains  confient  leurs 
jours  à  son  savoir  et  se  soumettent  aveuglément 
à  ses  ordonnances.  Telle  était  la  considération 
dont  jouissaient  chez  les  anciens  les  ministres  de 
santé,  que  Dexippus,  l’un  des  élèves  d’Hippo¬ 
crate,  refusa  de  se  rendre  aux  vœux  d’Héca- 
tômnus,  roi  de  Carie,  qui  l’appelait  auprès  de 
lui,  si  ce  prince  ne  cessait  de  faire  la  guerre  à 
sa  patrie.  Hécatomnus  fit  la  paix. 

Toutes  les  vertus  sont  renfermées  dans  l’exer¬ 
cice  des  fonctions  du  médecin;  son  ministère 
commande  le  respect  des  hommes  et  l’admiration 
des  sages.  Cesser  d’être  à  soi  et  se  dévouer  pour 
jamais  à  l’humanité  soufirante,  ne  se  permettre 
aucun  délassement,  aucune  occupation  étrangère 
à  l’art  de  guérir,  supporter  les  injustices,  les 
caprices  et  l’ingratitude  des  hommes,  mépriser 
le  soin  de  sa  vie  dans  les  cas  d’épidémies,  dans 
tous  les  temps,  dans  tous  les  lieux,  montrer  un 
courage  de  tous  les  moments,  une  patience 
inépuisable,  tels  sont  les  devoirs  du  médecin,  tels 
sont  ses  titres  aux  éloges  et  à  l’estime  de  leurs 
concitoyens. 

Posséder  dans  toutes  ses  actions  une  raison 
supérieure,  une  inaltérable  égalité  d’âme,  une 
philosophie  sereine,  voilà  la  caractéristique  du 
vrai  médecin,  et  voilà  ce  qui  lui  assure  le  respect 
et  la  confiance  du  monde.  » 

J. -B;-  DE  Monfaucon. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  daccompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  iranc 
“n  timbres-poste. 


CINESITHERAPIE  PRATIQUE 

LA  MOBILISATION  MÉTHODIQUE 


DES  AFFECTIONS  ARTICULAI R'Ei 


Lor.squ’en  1915  nous  avons  publié  notre  preasle 
travail-aur  la  mol>ilisation  précoce  et  méiîiodiqu 
chez  les  blessés  de  guerre*,  nous  avons  basé  notr 
méthode  sur  les  principes  énoncés  depuis  lonf^tetnp 
par  deux  savants  français,  Amédéé  Bonnet  et  Tt.. 


sier  (de  Lyon).  La  campagne,  restée  historiq  d’. 
Bonnet,  le  continuateur  de  J.-L.  Petit,  de  B  y  .• 
de  Hunter,  eut  comme  point  de  départ  les  rec  n  -■:!i 
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Rhumatisme  articulaire  aigu,  subaigu,  chronique. 
Névralgies  de  toutes  natures. 

Douleurs  musculaires  (lumbago,  torticolis). 
Douleur  de  la  colique  hépatique. 

'  Prurit. 
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MODE  D’EMPLOI  : 

Enduire  les  régions  douloureuses  sans  frictionner  ; 
recouvrir  d'imperméable  et  d’ouate. 

PRÉSENTATION  :  En  flacons  stilligouttes. 
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■  l’évolution  du  processus  ankylosant  décrites 
gUtralement  par  Teissier  en  18  il.  Ces  recherches 
lîques  et  anatomo-pathologiques  se  vérifient 


d'une  façon  lumineuse  par  les  épreuves  radiogra¬ 
phiques.  Celles-ci  confirment  les  préceptes  du  génial 
clinicien  lyonnais,  qui  proclama  hautement  que 
l’immobilité  prolongée  est  dangereuse  non  seulement 
pour  les  articulations  malades,  mais  aussi  pour  les 


des  synoviales  et  la  formation  des 
branes  ;  4»  l’altération  des  cartilages  s 
des  surfaces  articulaires,  et  5»  l’ankyl 


repos  absolu  et  prolonge,  la  raideur  se 
ent  avec  la  phase  suivante  ;  de  telle 
processus  ankylosant  de  Teissier  doit 
té  par  une  évolution  en  quatre  phases 
ludiées  par  des  coupes  aifatomo-patho- 
les  sujets  qui  ont  gardé  l’immobilité 
t  quatre  à  quinze  mois, 
e  l’examine  avec  attention,  dit  Teissier 


les  cavités  articulaires  du  membre  ma 
uême  dans  celles  qui  sont  le  plus  éloi 
de  la  solution  de  continuité,  la  sécrélio 


)lcnle  et  meme  de  sang  liquide,  p 
élange.  Celte  extravasation  ne  se  i 


sous-synovial,  par  exemple,  dans  les 
musculaires  et  jusque  dans  la  peau.  EU 
d'ailleurs  d’autant  plus  abondante  que  le  i 
au  lit  a  été  plus  longtemps  continué,  plu 
dente  chez  les  vieillards  que  chez  les  adu 


s  replis  deviennent  gonflés,  d 


us  ou  moins  foncé  ;  il 
hyperémie  passive.  Q 


flottent  pas  libres  dans  la  cavité  articulaire.  Toutes 
les  fois  que  je  les  ai  vues,  elles  adhèrent  aux  surfaces 
cartilagineuses  des  extrémités  par  une  grande  partie 
de  leur  surface. 

«  La  plupart  des  auteurs,  continue  Teissier,  se 
sont  bornés  à  dire  que  l'immobilité  des  articulations 
enlève  aux  cartilages  leur  poli,  qu’elle  les  rend  secs, 


plus  loin,  et  encore, 
nion,  ils  s’appuient 


«  Que  devient  une  jointure  parfaitement  saine 
qu’on  tient  dans  l’immobilité  absolue  ?  »  demande 
Teissier  au  début  de  son  travail,  «  L’immobilité 
absolue  des  articulations,  répond-il,  peut  occasion¬ 
ner  ;  1“  leur  simple  raideur;  2“  l’épanchement  de 
sang  ou  de  sérosité  dans  leurs  cavités;  3»  l’injection 


connexions  intimes,  je  dois  mentionner  ici  l'in-  plèTe'menW 
jection  des  synoviales,  que  j’ai  observée  dans  duredessu'rl 
tous  les  cas  sans  exception  où  j’ai  pu  faire  dans  la  cinquième  phas 
l’ouverture  des  cadavres,  et  la  production  de 
fausses  membranes  que  j’ai  rencontrées  deux  ou  çoit  touti 
trois  fois.  L’injection,  que  je  signale,  ne  se  fait  pas  diminuée 
d’une  manière  égale  dans  toute  l’étendue  de  la  séreuse  cas,  les  ! 
articulaire  ;  elle  existe  surtout  dans  les  replis  que  la  autres.  C 
synoviale  présente  normalement  et  qui  ont  une  appa-  tilage,  p 


U  «  processus  ankylosant  » 


çoit  toutes  les  fois  que  la  sécrétion  synovia 
diminuée  et  sur  la  différence  avec  laquelle,  d 
cas,  les  surfaces  osseuses  roulent  les  unes  s 


ÆTHONE 

T0Ü\  spasmoditjUQ 

Coqueluche 

r,o30Loo.E  Toux  émétisante  des  Tuberculeux 


POSOLOQIt 

KMFANTS  ;  Administrer  a  chaque  fols  : 

ADULTES:  50  a  80  gonttM  par  do«; 


auxquels  il  permet  le  sommeil 


I,A  PRESSE  MEDICALE,  N»  3 


44  — 


Mercredi,  11  Janvier  1922 


s’amincir  et  s'user;  mais,  ne  possédant  aucune  preuve 
visible  de  cette  opinion,  ils  sont  restés  prudemment 
dans  le  doute.  Quant  à  moi,  je  ne  saurai  garder 
la  même  réserve,  et  je  ne  crains  pas  d’affirmer  que 
le  repos  absolu  peut  déterminer  des  altérations  fort 
remarquables  du  cartilage,  telles  que  leur  gonfle¬ 
ment,  leur  ramollissement,  leur  érosion  et  leur  amin¬ 
cissement; 

«  Jusqu’à  présent,  poursuit  Teissier,  nous  n’avons 
parlé  que  des  lésions  que  peut  occasionner  un  repos 
continu  seulement  pendant  deux  ou  trois  mois,  c’est- 
à-dire  pendant  un  temps  généralement  nécessaire 
pour  la  consolidation  d’une  fracture  de  cuisse.  Mais 
il  arrive  que,  par  un  concours  de  circonstances  défa¬ 
vorables,  la  formation  du  cal  se  fasse  bien  plus 
longtemps  attendre.  C’est  ainsi  qu’on  voit  souvent, 
chez  les  vieillards,  chez  des  individus  affectés  de 
syphilis  ou  de  scorbut,  les  fractures  des  fémurs 
ne  guérir  qu’après  un  traitement  de  six,  huit  mois  et 
plus  encore.  Dans  ce  cas,  si  le  membre  a  été  soumis 
constamment  à  l’immobilité,  il  peut  se  manifester 
dans  ces  articulations,  saines  avant  l’accident,  des 
altérations  bien  plus  graves  que  celles  déjà  décrites, 
cent  fols  plus  graves  que  la  .fracture  elle-même, 
puisqu’elles  persistent  après  la  guérison  de  celle-ci 
et  qu’elles  peuvent  occasionner  une  infirmité  contre 
laquelle  l’art  sera  probablement  insuffisanti  je  veux 
parler  de  l’ankylose  vraie,  intracapsulaire,  c’est-à- 
dire  l’adhésion  intime  des  surfaces  articulaires.  » 

Après  cette  remarquable  description  du' processus 
aukylosant  que  nous  nous  excusons  d’avoir  reproduit 
presque  in  extenso  par  crafnte  d’omettre  une 
phrase  aussi  énergique  que  convaincue  du  célèbre 
clinicien  de  Lyon,  nous  pouvons  plus  aisément  com¬ 
prendre  le  cri  d’appel  du  non  moins  génial  chirur¬ 
gien  lyonnais  de  l’époque,  Àmédée  Bonnet,  lorsqu’il 
lança  en  1844,  du  haut  de  sa  tribune  professorale,  la 
phrase  suivante  :  «  A  part  les  inflammafions  aiguës, 
accompagnées  de  vives  douleurs  et  les  maladies 
chroniques,  où  l’on  ne  peut  obtenir  la  guérison  que 
par  l’ankylose,  l'on  doit  proscrire  l'immobilité  ' .  » 

Malgré  cette  mise  au  point  du  danger  de  l'immobl- 


1.  Amédée  Bonnet.  —  Traitement  des  maladies  des 
articulations,  1845. 


lité  prolongée,  les  partisans  de  celle-ci  continuèrent 
longtemps  à  l’appliquer  d’une  façon  abusive  dans  un 
grand  nombre  d’affections  articulaires  et  non  articu¬ 
laires,  de  crainte  de  réveiller  l’infection  bacillaire, 
souvent  imaginaire.  Combien  sont-ils  encore  à  pré¬ 
sent,  parmi  nos  confrères,  qui  préfèrent  la  sainte 
immobilité  à  la  mobilisation?  Ils  voient  en  elle  un 
moyen  de  mettre  leur  responsabilité  à  l’abri  des 
ostéites,  des  arthrites  suppurées,  etc. 

Nous  reproduisons  ici  l’observation  d’une  de  nos 
clientes,  qui  illustre  d’une  façon  frappante  le  pro¬ 
cessus  aukylosant,  tel  que  Teissier  l’avait  décrit  pl-us 
haut. 

Notre  patiente,  âgée  de  20  ans,  fut  prise  l’année 
dernière  d’une  attaque  de  rhumatisme  articulaire  de 
plusieurs  articulations,  qui  laissa  comme  suite  une 
arthrite  douloureuse  du  genou  droit.  Ce  dernier, 
mis  dans  un  plâtre,  fut  radiographié  deux  mois 
après  le  début  du  rhumatisme.  Les  radiographies 
n»  1  et  n®  1'  montrent  que  les  surfaces  articulaires 
étaient  à  cette  époque  normales,  avec  l’espace  inter¬ 
articulaire  bien  net  et  aucune  trace  d’altération.  Cette 
image  correspond  à  la  deuxième  phase  du  processus 
ankylosant  de  Teissier. 

La  malade  conserve  son  plâtre  jusqu’au  mois  d’Oc- 
tobre.  Les  nouvelles  radiographies,  faites  en  Octo¬ 
bre  1920,  les  figures  n“  2  etn”  2',  présentent  la  confor¬ 
mation  de  l’articulation  à  cette  époque  :  elle  corres¬ 
pond  à  la  troisième  phase  du  processus  ankylosant 
de  Teissier.  L’espace  inter-articulaire  est  fortement 
rétréci;  les  surfaces  articulaires  ont  perdu  leur  con¬ 
figuration  externe  et  le  plateau  du  tibia  a  changé 
complètement  d’aspect.  Mais,  à  ce  moment,  la  malade 
pouvait  encore  fléchir  légèrement  sa  jambe.  Néan¬ 
moins  l’habitude  était  prise  et  elle  préférait  tenir  son 
genou  raide,  même  étant  couchée. 

A  ce  moment,  l’atrophie  musculaire  devient  forte¬ 
ment  prononcée.  On  a  rçcours  au  massage  et  toujours 
pas  de  mobilisation.  On  recommande  bien  les  mou¬ 
vements  actifs,  que  la  malade  devait  exécuter  toute 
seule.  Ces  derniers  restent  sans  effet.  La  patiente  con¬ 
tinue  à  marcher  avec  une  jambe  raidie,  vaque  à  ses 
affaires  et  finit  bientôt  par  s’apercevoir  que  le 
genou  ne  fléchit  plus  du  tout. 

Consulté  en  Juin  1921,  juste  un  an  après  le  début 


de  la  maiadie,  nous  trouvons  une  ankylosé  com¬ 
plète  et  définitive  du  genou,  telle  que  la  présentent 
les  figures  n®  3  et  n“  3'.  Ces  radiographies,  faites  en 
Juin  1921,  présentent  la  cinquième  phase  du  pro¬ 
cessus  ankylosant  de  Teissier. 

Il  nous  manque  les  radiographies  de  la  quatrième 
phase  du  processus,  celle  qui  correspond  vraisem¬ 
blablement  à  la  période  où  notre  malade  pouvait 
encore  difficilement  fléchir  le  genou.  Nous  pensons 
cependant  que  les  radiographies  reproduites  dans 
cet  article  suffisent  a^lement  pour  donner  une  idée 
de  l’ensemble  de  la"^arche  progressive  du  pro¬ 
cessus  ankylosant  produit  par  l’immobilité  pro¬ 
longée  et  abusive  des  articulations  et  du  danger  du 
repos  absolu  dans  le  traitement  des  affections  arti¬ 
culaires. 

Il  faut  donc  SC  rappeler  que,  dans  toutes  les  affec¬ 
tions  articulaires,  l’immobilité  prolongée  engendre 
l’impotence  et  l’infirmité,  et  que  la  mobilisation 
méthodique  conserve  et  rétablit  la  fonction  physio¬ 
logique  des  articulations. 

Entre  ces  deux  conduites  11  n’y  a  pas  à  hésiter  ;  il 
faut  mobiliser  toutes  les  articulations,  saines  et 
malades,  mises  au  repos  absolu  et  les  mobiliser 
d’une  façon  méthodique  et  au  moment  opportun. 

P.  Kouindjy, 

Ancien  chef  des  Services  de  Rééducation 
à  la  Salpêtrière 

et  de  Physiothérapie  au  Val-de-GrAce. 


LA  VIE  SYNDICALE 

A  L’ASSEMBLÉE  GÉNÉRALE  DE  DÉCEMBRE 
DE  L’UNION  DES  SYNDICATS 

Le  corps  médical  parisien  ne  me  paraît  pas  bien 
connaître  l’Union  des  Syndicats  médicaux  de  France. 
Comment  d’ailleurs  pourrait-il  en  saisir  le  méca¬ 
nisme  et  en  bien  sentir  la  force,  puisque,  dans  sa 
majorité,  il  persiste  à  vivre,  seul  en  France,  en 
dehors  du  Syndicat  ! 

L’Union  des  Syndicats  serait  mieux  dénommée 
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rUnlon  des  Syndiqués:  c'est  une  sorte  de  petit  Par¬ 
lement  médical  composé  de  délégués  envoyés  par 
les  Syndicats.  Les  délégués  sont  des  syndiqués  fai¬ 
sant  partie  ou  non  d’un  Conseil  d’administration  de 
Syndicat.  Ces  syndiqués  représentent  leur  propre 
Syndicat  ou  un  autre  Syndicat.  Il  faut  bien  retenir 
ce  point  basal  :  les  délégués  ne  sont  que  des  syndi¬ 
qués,  ils  agissent  comme  tels  et  non  point  comme 
secrétaires  ou  présidents  ou  membres  d’un  Conseil 
de  Syndicat  :  ce  sont,  pour  prendre  une  expression 
courante,  des  députés.  Ces  députés  ont  reçu  de  leurs 
Syndicats  des  mandats  qu'ils  ne  peuvent  changer,  ce 
qui  ne  supprime  pas  du  tout  une  certaine  initiative, 
comme  on  pourrait  le  craindre. 

Chaque  Syndicat  dispose  à  l’Assemblée  d’autant 
de  voix  qu’il  a  de  syndiqués  payant  la  cotisation  à 
l’Union,  et  il  a  le  droit  d’envoyer  à  l’Assemblée 
générale  un  délégué  par  100  voix  ou  un  chiSre  infé¬ 
rieur  k  100  voix.  A  défaut  de  ses  membres,  il  peut 
se  faire  représenter  par  un  syndiqué  appartenant  à 
un  autre  Syndicat. 

Les  syndiqués  délégués  nomment  un  Conseil 
d'administration  chargé  d’exécuter  les  décisions 
prises  par  l’Assemblée  générale.  Il  importe  de  noter 
que  les  membres  du  Conseil  ainsi  choisis  représen¬ 
tent  l’ensemble  des  Syndicats  de  l^rance,  et  non  plus 
leur  propre  Syndicat.  De  tous  les  Syndicats  de 
France,  un  seul,  par  le  nombre  de  ses  membres,  le 
S.  M.  S.,  a  le  droit  de  compter  deux  représentants  au 
Conseil  de  l’Union;  mais  ces  deux  représentants  peu¬ 
vent  ne  pas  faire  partie  de  son  Conseil  d’administra¬ 
tion  :  l'Assemblée  générale  choisit  parmi  les  syndiqués 
de  la  Seine  qui  elle  veut,  pourvu  que  le  candidat 
choisi  ait  l’agrément  du  S.  M.  S. 

Les  votes  pour  les  questions  ne  comportant  pas 
une  majorité  nette  et  pour  l’élection  du  Conseil  se 
font  sur  la  présentation  des  cartes  :  chaque  délégué 
vote  alors  pour  le  nombre  de  voix  qu’il  représente. 

Tel  est  le  système  ;  il  pourrait  être  meilleur,  il 
n’est  pas  mauvais. 

Le  premier  fait  qui  a  frappé  l’observateur  à  l’As¬ 
semblée  générale,  de  Décembre,  c’est  la  volonté  des 
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délégués  d’aboutir  ;  pas  de  discours  inutiles,  des 
faits,  des  idées,  des  résolutions.  Une  preuve  péremp¬ 
toire  de  cette  volonté  s’est  donnée  à  propos  du  dou¬ 
blement  de  la  cotisation  annuelle  ;  le  Conseil  deman¬ 
dait  de  la  porter  de  10  à  20  francs.  Il  n’y  a  eu  que 
deux  propositions  :  Tune  de  l’élever  à  24  francs  et 
l’autre  à  30  francs  !  Le  vote  unanime  qui  a  suivi  a 
prouvé  deux  choses  :  que  l’Assemblée  ne  marchande 
pas  son  concours  financier,  qu’elle  a  une  confiance 
absolue  en  son  Conseil.  La  conséquence  est  que  ce 
Conseil  est  plein  de  force  et  d’autorité. 

Le  second  fait  est  que,  sauf  pour  Paris  en  retard, 
l’Union  comprend  réellement  la  grande  majorité  des 
médecins  de  France.  Et  je  ne  puis  m’empêcher  de 
souligner  que  notre  distingué  confrère,  Vanverts, 
professeur  à  la  Faculté  de  Lille,  représentait  le  Syn¬ 
dicat  de  Lille.  Que  nous  voilà  loin  du  palais  Mazarin! 

La  question  capitale  était  l’assurance-invalidité- 
maladie.  Nos  confrères  d’Alsace  et  de  Lorraine,  aux¬ 
quels  l’Assemblée  a  tenu  à  donner  une  marque  toute 
particulière  de  sympathie,  en  leur  laissant  déve¬ 
lopper  leurs  idées  pendant  tout  le  temps  qui  leur 
était  nécessaire  alors  quelle  n’accordait  guère  que 
5  minutes  aux  autres  délégués,  ont  vigoureusement 
soutenu  le  système  des  caisses.  Ils  ont  été  les  seuls. 

M.  Redon,  délégué  des  Deux-Sèvres,  a  eu  un' réel 
succès  avec  un  projet  qu’il  a  exposé  avec  talent  et 
une  parfaite  diction.  M.  Michon,  délégué  du  Rhône, 
a  très  heureusement  élevé  le  débat  en  montrant  que 
les  Américains  n’acceptaient  même  pas  le  principe 
de  l’utilité  de  l’assurance  eu  question  ;  très  docu¬ 
menté,  net,  précis,  M.  Michon  a  justement  recueilli 
des  applaudissements  unanimes.  M.  Decourt  a  versé 
aux  débats  une  intéressante  étude  sur  l’assurance- 
maladie  en  Angleterre  et  nous  a  appris  qu’elle  n’y 
avait  aucun  succès  auprès  du  corps  médical.  Aux 
dernières  nouvelles,  les  caisses  seraient  déjà  vides, 
ce  qui  n’étonnera  aucun  esprit  réfléchi. 

Finalement,  l’Assemblée  a  rejeté  le  projet  Vin¬ 
cent,  en  votant  l’ordre  du  jour  de  M.  Rinuy,  rappor¬ 
teur  de  la  Commission  du  S.  M.  S.  sur  ce  projet. 
Mais  elle  n’a  pas  entendu  rester  dans  l’inaction  et 
elle  a  aussi  voté  l’ordre  du  jour  de  son  Conseil,  avec 
deux  modifications  qu’il  importe  de  signaler. 

La  première  a  trait  à  cette  phrase  :  «  L’Assemblée 


générale  affirme  sa  volonté  de  ne  pas  s’opposer  à 
l’établissement  de  l’assurance  sociale  dont  elle  re¬ 
connaît  les  bienfaits...  ».  Ces  cinq  derniers  mots  ont 
été  supprimés.  Comme  j’ai  essayé  de  le  démontrer, 
personne  n’a  jamais  nulle  part  prouvé  que  l’assu- 
rance-obligatoire  maladie  est  un  bienfait  social  ;  les 
Eugénistes  soutiennent  même  que  c’est  une  calamité 
pour  l’humanité.  L’Assemblée  générale  n’a  donc  pas 
suivi  son  rapporteur  qui  d’ailleurs  n’a  nullement 
tenu  à  celte  idée  fausse. 

La  seconde  modification  est  la  suivante  :  c(  L’As¬ 
semblée  générale  donne  mandat  au  Conseil  de  TUnion 
de  préparer  une  campagne  d’action  directe,  auprès 
des  médecins,  pour  défendre  la  profession  menacée, 
de  mener  cette  campagne  si  possible  conjointement 

avec  les  syndicats  ouvriers .  «.  Sur  la  proposition 

ds  M.  Cibrie,  président  du  S.  M,  S.,  l’assemblée  a 
changé  les  quatre  derniers  mots  par  ceux-ci  ;  <<  avec 
toutes  les  organisations  professionnelles  »  qui  était 
le  texte  voté  au  S.  M.  S.  Ce  point  a  encore  son  im¬ 
portance  ;  j’avais,  en  effet,  fait  remarquer  an  S.M.  S. 
que  la  France  est  surtout  une  nation  agricole  et 
qu’il  ne  fallait  pas  tenir  uniquement  compte  des  syn¬ 
dicats  ouvriers,  d’autant  plus  qu’à  l’heure  actuelle 
l’unité  d’opinion  ne  parait  pas  régner  parmi  eux. 

Le  Conseil  a  donc  reçu  un  mandat  d’agir  dans  le 
sens  du  libre  choix  et  du  tarif  à  la  visite. 

Un  autre  point  important  a  été  tranché  également. 
11  a  été  entendu  que,  si  la  loi  passait  quand  même, 
les  accords  se  feraient  par  régions.  Et  c’esUl’esprit 
réglonallste,  qu’il  ne  faut  cesser  de  développer,  qui 
a  conduit  tout  naturellement  l’Assemblée  à  voter  par 
acclamation  cette  conclusion  ; 

«  L’Assemblée  générale,  se  conformant  aux  vœux 
exprimés  par  les  syndicats  médicaux  d'Alsace  et  de 
Lorraine,  demande  que  l’assurance  sociale  établie 
dans  ces  provinces  leur  soit  conservée  ».  En  matière 
d’assurance,  comme  en  tant  d’autres  choses,  il  n’y  a 
qu’à  laisser  en  l’état  les  institutions  qui  plaisent  à 
nos  chères  provinces  recouvrées.  Il  est  vraiment 
curieux  qu’on  trouve  encore  des  gens  uniquement 
occupés  à  vouloir  imposer  leurs  idées  à  leurs  voi¬ 
sins  ;  que  fontTls  donc  de  la  soi-disant  liberté? 

En  terminant,  on  peut  mettre  eu  lumière  un  fait 
divers  qui  a  vivement  impressionné  l’Assemblée  :  le 
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Syndicat  de  Roubaix  a  fixé  un  prix,  d'ailleurs  très 
raisonnable,  de  certificat.  Ce  prix  n’a  pas  été  accepté 
par  les  autorités  soi-disant  compétentes.  D'où  conflit, 
car  les  médecins  de  Roubaix  sont  tous  solidaires. 
Alors  ?  Eh  bien  !  alors,  on  a  trouvé  à  Paris  un 
médecin  qui  va  signer  les  certificats  à  Roubaix!...  et 

Espérons  qu’une  solidarité  plus  grande  évitera 
à  l’avenir  d’aussi  regrettables  incidents. 


NOTES  D’UN  EXPERT  AUX  COMMISSIONS  DE  RÉFORME 

BARÈME  DES  PENSIONS* 


La  loi  du  31  Mars  1919  sur  les  pensions  militaires 
a  été  conçue  par  les  Chambres  dans  l’esprit  le  plus 
libéral.  Soucieux  de  se  conformer  à  la  volonté  du 
législateur,  et  soumis  par  ailleurs  au  contrôle  vigi¬ 
lant  des  Commissions  supérieures,  les  médecins 
experts  s’efforcent  dé  l’appliquer  ainsi.  Toutefois, 
leur  sens  critique  et  leur  bonne  volonté  ne  cessent, 
à  chaque  instant,  d’être  déroutés  par  les  bizarreries 
du  barème  ou  plutôt  des  trois  barèmes  différents 
qu’il  leur  faut  appliquer. 

Nous  en  signalerons  quelques-unes,  sans  avoir  la 
prétention  d’être  complet. 

Une  remarque  d’abord,  d’ordre  général;  les  affec¬ 
tions  médicales  entraînent  le  plus  souvent  des  taux 
d’invalidité  fort  élevés  :  100 pour  100 pour  la  tubercu¬ 
lose,  65  pour  les  affections  d'estomac,  70  pour  l’en¬ 
térite,  etc.  Les  lésions  d’ordre  cblrurgical,  c’est-à- 
dire  les  blessures  de  guerre  sont,  par  contre,  bien 
plus  chichement  payées  :  pas  de  pension  pour  les 
mutilations  de  phalanges,  malgré  la  gêne  profession¬ 
nelle  qu’elles  entraînent  souvent;  pas  de  pension 
pour  les  suites  de  fractures;  pas  de  pension  non  plus, 
5  pour  100,  ni  pour  l’hémothorax,  ni  pour  les  trépa¬ 
nations  aux  conséquences  si  graves.  Le  barème 


1.  Tableau  synoptique  résumé  des  divers  barèmes  à 
appliquer  aux  infirmes  et  malades  de  la  guerre  lOt'i-iOi'J. 
Imprimerie  Nationale,  1919. 


aurait-il,  par  hasard,  une  préférence  pour  les  mala¬ 
des?  Nous  n’osons  le  croire. 

Parcourons-le  : 

Page  10.  Membres  supérieurs.  —  En  petites  lettres, 
qui  se  dissimulent  traîtreusement,  nous  lisons  : 

«  la  mesure  de  la  limitation  des  mouvements  des 
doigts,  etc...  »  Avouons  humblement  notre  incapacité 
psychique  à  comprendre  ce  texte  alambiqué  et,  par 
conséquent,  à  mesurer  jamais,  même  à  l’aide  d’un 
U  double  centimètre  »,  la  distance  du  pli  à  la  pointe 
de  l’ongle. 

A  la  page  28,  nous  sommes  saisi  d’une  trop  sub¬ 
tile  distinction  entre  les  raideurs  articulaires  et  les 
ankylosés  incomplètes  du  coude.  Les  taux  diffèrent 
sensiblement.  Peut-être  le  «  Guide-barème  de  la 
librairie  Fournier  »,  cité  en  référence,  nous  donne¬ 
rait-il  la  clef  de  l’énigme;  mais  une  Administration 
sagement  ménagère  des  deniers  publics  a  omis  de 
nous  le  procurer. 

Allons  plus  loin,  page  34  :  Fractures  de  la  clavi¬ 
cule.  —  Le  «  reliquat  de  fracture  bien  consolidée,  à 
gauche,  avec  cal  plus  ou  moins  saillant  et  raideur  de 
l’épaule  »  permet  d’aller  jusqu’à  12  pour  100,  chiffres 
gras.  Par  contre,  paragraphe  suivant,  si  la  même 
affection  se  complique  de  périarthrite,  l’expert  ne 
devra  pas  dépasser  10  p.  100 

Page  38.  Paralysies  des  nerfs.  —  Nous  tenons  ici 
la  bonne  blessure,  bien  rémunérée.  Prenons  un  exem¬ 
ple  ;  section  au-dessus  du  coude  droit,  des  nerfs 
cubital,  radial  et  médian  avec  paralysies  consécu¬ 
tives.  L’épaule  est  libre  heureusement,  sans  quoi  il 
s’agirait  seulement  d’une  paralysie  totale  du  mem¬ 
bre  supérieur,  affection  peu  intéressante  et  fort  mal 
payée.  Dans  notre  cas,  va  intervenir  un  bon  petit 
calcul  d’invalidités  multiples.  Allons-y  ; 

1°  Paralysie  du  médian  lésé  au 

bras  droit . 50  pour  100 

2“  Paralysie  du  cubital  .  50 -j-  5  =  55  — 

3“  Paralysie  du  radial  .  60-|-10=70  — 

4»  Atrophie  musculaire  consécutive,  bien  entendu. 
Page  36  : 

Muscles  du  bras  et  de 

l’avant-bras.  .  ,  .  30 -j- 15  =  45  pour  100 

Muscles  de  la  main  .  .  10 -f- 20  =30  — 


et  l’expert  consciencieux  découvre,  stupéfait  que  : 
50  -1-  5  =  77  =  80  4-  70  =  94  -j-  45  =  96  4-  30  = 
97  =  tOO,  100  pour  100. 

Nous  voilà  loin  des  maigres  65  pour  100  de  la 
paralysie  totale. 

Passons  quelques  feuillets,  puisqu’il  faut  se  borner. 

Page  58  ;  Traumatismes  crâniens.  —  La  brèche 
osseuse  de  36  mm.,  donc  inférieure  à  5  francs,  vaut 
de  5  à  20  pour  100,  c’est-à-dire  aucune  pension,  si  le 
veulent  ainsi  les  experts  exigeants.  Un  millimètre  de 
plus  et  le  chiffre  gras  impératif  de  55  pour  100  s’im¬ 
pose  formellement.  Tâchons  donc  de  comprendre, 
puisqu’on  parle  monnaie,  que  jusqu’à  4  fr.  95,  la 
brèche  osseuse  du  crâne  n’entraîne  aucune  indem¬ 
nité,  mais  qu’à  partir  de  5  francs  elle  vaut  1.560  fr. 
par  an.  Le  barème  heureusement  ne  Spécifie  pas 
s’il  s’agit  de  5  francs  or  ou  de  5  francs  papier,  ce  qui 
laisse  une  certaine  marge  aux  experts. 

Un  bon  point,  en  passant  à  la  page  62,  au  Rédac¬ 
teur  du  barème  :  les  affections  d’ordre  neuro-psy¬ 
chiatriques  sont  généralement  côtées  de  10  à 
100  pour  100,  ce  qui  donne  à  l’expert  une  latitude 
dont  il  voudrait  profiter  plus  souvent. 

Page  70  et  suivantes  :  Affeetions  dps  oreilles  et  des 
yeux.  — Thibaudet,  dans  un  travail  récent ',  relève  à 
ce  point  de  vue  les  exagérations  du  barème  qui  s’en 
vient  consentir  des  taux  de  80  pour  100  pour  des 
diminutions  d’acuité,  en  quelque  sorte  physiolo¬ 
giques,  au  cours  d’affections  chroniques.  Nous  n’in¬ 
sisterons  pas,  bien  que  ce  sujet  soit  peut-être  un  des 
plus  suggestifs,  et  nous  nous  contenterons  de  ren¬ 
voyer  au  travail  de  notre  confrère. 

Page  94  ;  Chapitre  des  tuhereulcux.  —  Ce  sont 
les  gros  bénéficiaires  de  la  Loi  puisqu’ils  réunissent 
à  eux  seuls  la  presque  totalité  des  pensions  de 
100  pour  100.  Le.barème  avait  sagement  prévu  trois 
classes  de  tuberculeux,  selon  la  gravité  des  lésions  : 
une  circulaire  égalitaire  les  a  mis  tous  sur  le  même 
pied.  Certes  ce  n’est  pas  nous,  médecins,  qui  contes¬ 
terons  jamais  la  nécessité  de  l’assistance  aux  tuber¬ 
culeux  et  nous  applaudissons  à  tout  ce  qui  se  fait 
en  ce  sens.  Mais  on  peut  s’étonner  qu’une  œuvre 


I  1.  .Archives  de  Médecine  navale.  Octobre  192t. 
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d'hygiène  sociale,  qui  devrait  faire  l’objet  d’une 
Loi  spéciale,  vienne  ainsi  se  greffer  en  parasite  sur 
les  Pensions  Militaires.  Tous  les  tuberculeux  d’âge 
mobilisable  peuvent  se  réclamer  de  l'Instruction  du 
12  Novembre  1919  et  bénéficient  ainsi  du  100  p.  100 
avec  les  avantages  qu’il  entraîne,  y  compris  le  quart 
de  place  pour  la  «  personne  »  qui  les  accompagne  en 
chemin  de  fer.  Cette  dernière  disposition  étant  mani¬ 
festement  un  abus,  il  était  si  facile  d'en  limiter 
l’usage  aux  seuls  bénéficiaires  de  l’article  10! 

Et  tout  ceci  encore  serait  bien  si  l’argent  dépensé 
Tétait  utilement;  on  ne  peut  pas  le  croire.  Au  lieu 
de  distribuer  chaque  année,  sous  forme  de  pensions, 
des  sommes  formidables,  trop  souvent  gaspillées  par 
les  intéressés,  il  aurait  mieux  valu  consacrer  tout  cet 
or  à  une  lutte  d’ensemble  contre  la  tuberculose,  sui¬ 
vant  un  plan  rationnel  et  suivi.  Ce  n’est  pas  faire 
une  oeuvre  utile  d’assistance  que  d’abandonner  à  lui- 
même  le  malheureux  tuberculeux,  même  pourvu  de 
2.400  fr.,  en  le  laissant  en  proie  à  toutes  les  erreurs 
du  préjugé,  à  toutes  les  tentations  de  l'oisiveté.  C’est 
le  cabaretier,  trop  souvent,  qui  bénéficie  des  lar¬ 
gesses  de  l’Etat.  Le  malade  ne  s’améliorera  guère  et 
combien  de  victimes  fera-t-il  autour  de  lui? 

Page  96  :  trois  affections  du  même  ordre  et  dont 
les  suites  sont  sensiblement  équivalentes,  la  pleurésie 
traumatique,  Vhémoiliorax  et  le  pyo-thorax  sontTob- 
jet  de  traitements  différents,  qui  vont  du  refus  de 
pension,  5  pour  100  pour  Thémothorax,  blessure  de 
guerre  peu  cotée,  à  65  pour  100,  chiffre  gras,  pour 
Tempyème  infectieux. 

Et  voici  maintenant  l’artériosclérose,  paragraphe 
béni  des  buveurs.  Malheureuses  victimes  des  alcools 
frelatés,  intéressantes  épaves  des  cabarets,  le  cha¬ 
pitre  des  «  infirmités  correspondantes  »  va  récom¬ 
penser  enfin  votre  précieux  concours  au  commerce 
important  des  boissons.  Foies  surmenés,  artères 
indurées,  cerveaux  éteints,  estomacs  fatigués  par 
trop  de  libations,  la  Loi  tutélaire  veille  sur  vous  ! 
Exigeant  des  médecins  la  preuve  impossible  que  le 
service  n’a  pas  aggravé  votre  état,  elle  vons  permet 
d’aspirer  aux  plus  belles  indemnités. 

Bons  experts  du  centre  de  X...,  qui  aviez  cru,  un 
jour,  accorder  les  règlements  en  vigueur  et  les  obli¬ 
gations  de  votre  conscience,  en  déclarant  que  l'éthy¬ 


lisme  chronique,  même  compliqué  d' artériosclérose, 
ne  pouvait  être  indemnisé  !  L’autorité  supérieure, 
plus  soucieuse  de  la  loi,  vous  rappela  à  vos  devoirs 
en  une  note  brève  mais  fortement  motivée  :  vous 
aviez  omis  d’administrer  la  preuve  de  non-aggrava¬ 
tion.  Et  une  nouvelle  expertise  fut  ordonnée,  dont 
nous  fûmes  chargé.  Il  fallut  bien  nous  rendre 
compte  que  T  «  indemnisable  »  était  atteint  d’alcoo¬ 
lisme  chronique,  sans  doute,  mais  compliqué  d’arté¬ 
riosclérose  généralisée  avec  troubles  cérébraux, 
cardiaques,  pulmonaires  et  digestifs.  Avec  la  satis¬ 
faction  du  devoir  accompli,  nous  nous  reportâmes 
aux  «  infirmités  correspondantes  »  du  barème  et 
nous  conclûmes  ; 

1°  Sclérose  pulmonaire  géné¬ 
ralisée  avec  bronchite 
chronique  consécutive ,  30  pour  100 

2“  Dyspepsie  chronique.  .  .  65  — 

3“  Sclérose  valvulaire.  ...  70  — 

4"  Sclérose  cérébrale  avec 
état  démentiel  nécessitant 
une  surveillance  continue.  100  — 

Soit  une  pension  100  pour  100  avec  surpension  du 
17' degré!  !!  Les  formes  légales  étaient  respectées. 

Signalons  maintenant  le  paragraphe  1  de  la  page  98, 
qui  met  sur  le  même  pied,  chiffre  gras  impératif  de 
65  pour  100,  toutes  les  affections  chroniques  de  l’es¬ 
tomac,  qu’il  s’agisse  d’une  légère  et  banala  gastralgie, 
d’une  dyspepsie  grave,  de  la  gastrite  éthylique,  de 
la  syphilis  stomacale  ou  du  néoplasme  au  début. 

Puis,  à  la  page  100,  comme  il  convient,  la  fistule 
anale  offre  généreusement  ses  65  pour  100  à  ses  heu¬ 
reux  possesseurs.  Bonne  fistule  modestement  cachée 
et  qu’on  osait  jadis  à  peine  avouer  !  Avec  quelle  joie 
maintenant  Theureux  indemnisable  vient-il  s’exhiber 
devant  les  Commissions!  Aussi  insignifiante  sois-tu, 
excoriation  vague  de  la  malpropreté,  petit  pertuis  de 
la  peau  qu’un  coup  de  bistouri  ferait  sauter,  tu  es 
une  source  merveilleuse  de  revenus  :  un  catégorique 
chiffre  gras  consacre  tes  mérites.  Et  comme  il  con¬ 
viendra  d’éviter  à  l’avenir  qu’un  hasard  malheureux 
te  fasse  cicatriser! 

La  dysenterie  chronique  vaut  70  pour  100.  Mais  si, 
par  malheur,  paragraphe  suivant,  elle  entraîne  une 


détérioration  de  la  constitution,  il  est  impossible,  à 
s’en  tenir  au  barème,  de  dépasser  65.  Signalons  éga¬ 
lement  que  l’hépatite  chronique,  pourtant  si  fré¬ 
quente,  est  complètement  inconnue, .  même  au  cha¬ 
pitre  des  maladies  exotiques  où,  sur  la  foi  d’un 
renvoi  mensonger,  nous  l’avons  vainement  cherchée. 
Mais  nous  avons  trouvé  là,  en  revanche,  une  surpre¬ 
nante  distinction  entre  la  «  cachexie  palustre  »  tout 
court  et  la  «  cachexie  palustre  avec  détérioration 
profonde  de  la  constitution  ».  Y  aurait-il  donc  des 
cachexies  qui  ne  détériorent  pas  l’organisme?  De- 
chambre,  que  nous  consultons,  ne  peut  nous  tirer 
d’embarras. 

Page  108,  enfin,  in  cauda  venenum.  Certes,  en  ex¬ 
perts  consciencieux,  nous  voulons  bien  tenter  de  nous 
rendre  compte,  par  des  recherches  appropriées,  si 
une  «  cicatrice  de  la  verge  »  gêne  ou  non  l’érection. 
Mais  la  circulaire  du  l"  Avril  1920  veut  vraiment 
nous  entraîner  trop  loin.  Réparant  un  oubli  du  ba¬ 
rème,  elle  taxe  à  70  pour  100  l'aspermie.  Rien  à  dire 
de  ce  taux  consenti  à  une  infirmité  redoutable.  Mais 
pourquoi  ne  renseigne-t-on  pas  l’expert  sur  les  pro¬ 
cédés  d’investigation  à  instituer  dans  ce  cas?  Faut-il, 
par  analogie  avec  les  dispositions  prises  pour  leè 
tuberculeux,  que  le  médecin  s’efforce  de  recueillir 
lui-même...  l’expectoration.  Mais  il  ne  peut  s’agir,  en 
l’espèce,  que  d’une  recherche  négative,  qui  n’a  donc 
de  valeur  que  par  sa  répétition.  Et  la  perspective  de 
renouveler  sans  cesse  de  tels  examens  n’est  pas, 
avouons-le,  sans  nous  troubler  un  peu. 

Nous  nous  arrêterons  là.  Le  but  de  cette  étude  est, 
avant  tout,  pratique  ;  nous  demandons  pour  les 
experts,  qui,  par  définition,  sont  des  arbitres, plus  de 
latitude,  plus  de  liberté  d'esprit.  Eux  seuls  sont  eu 
contact  avec  la  réalité  ;  eux  seuls  ont  sous  les  yeux, 
d’une  façon  concrète,  la  diversité  des  cas  cliniques. 
Un  barème  anonyme,  aux  chiffres  impératifs,  ne  peut 
leur  être  imposé,  la  mathématique  se  prête  mal  à 
l'infinie  variété  de  la  biologie.  L’instruction  du 
31  Mai  1920  en  fait  nettement  Taveu,  mais,  dans  la 
pratique,  les  Commissions  supérieures  continuent 
d’exiger  une  stricte  application  du  texte  imprimé.  Il 
ne  devrait  plus  en  être  ainsi.  Les  médecins  français, 
qui  ont  souffert  et  fait  la  guerre,  les  experts  reven¬ 
diquent  la  pleine  Indépendance  de  leur  jugement.  En 
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'  contact  chaque  jour  avec  les  malheureuses  victimes 
de  l’ennemi,  ils  sont  bien  à  même  d’apprécier  leurs 
hesoius.  Et,  s’il  faut  un  barème,  celui-ci  ne  devrait 
être  qu’indicatif.  Sans  doute,  certains  mobilisés,  bien 
pourvus  de  prébendes  après  quelques  semaines  de 
séjour  au  dépôt,  s'en  croiront-ils  lésés.  Mais  les  vrais 
combattants,  eux,  n’y  perdront  rien. 


SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  PUBLIQUE 

ET  DE  GÉNIE  SANITAIRE 


Contribution  à  l’étude  de  l’action  sur  l'orga¬ 
nisme  de  la  saccharine  employée  comme  édul¬ 
corant  dans  l’alimentation.  —  Découverte  en 
1879,  et  présentée  trois  ans  plus  tard  comme  pou¬ 
vant  être  utilisée  en  qualité  d’édulcorant  des  sub¬ 
stances  alimentaires,  la  saccharine,  durant  de 
nombreuses  années,  fut  en  notre  pays  prohibée 
pour  les  usages  alimentaires. 

La  pénurie  de  sucre  déterminée  par  la  guerre 
lit,  pendant  les  hostilités,  revenir  sur  cette 
ancienne  .  interdiction,  et  personne  n’ignore 
combien  grande  fut  sa  consommation. 

Aussi  bien,  n’était-ce  point  uniquement  des 
considérations  d’ordre  purement  scientifique  qui 
motivaient  naguère  la  prohibition  de  ce  produit. 

Les  travaux  des  nombreux  auteurs  qui  s’occu¬ 
pèrent  jadis  d’étudier  la  saccharine  ne  pouvaient 
en  effet  permettre  de  considérer  celle-ci  comme 
un  composé  nuisible  à  la  santé,  au  moins  dans 
les  conditions  où  elle  peut  être  'utilisée  comme 
édulcorant. 

L’expérience  de  la  guerre,  expérience  au  cours 
de  laquelle,  en  France  seulement,  il  fut  consommé 
en  l’espace  de  trois  années,  sous  la  forme  de 
saccharine-bicarbonate  de  soude,  200.000  kilog. 
de  saccharine,  établit  sans  réplique  cette  inno¬ 
cuité. 


Et  c’est  là  justement  ce  que  M.  Bonjean,  chef 
du  laboratoire  et  membre  du  Conseil  supérieur 
d'Hygiène  en  France,  établit  excellemment  dans 
une  série  de  recherches  minutieusement  poursui¬ 
vies  et  dont  il  donne  les  intéressants  résultats 
dans  sa  communication. 

Il  montre  que,  si  des  divergences  ont  na¬ 
guère  pu  être  relevées,  touchant  l’action  de  la 
saccharine,  c’est  que  celle-ci  n’était  point  tou¬ 
jours  présentée  sous  un  même  état. 

La  saccharine  pure,  en  effet,  présente  une 
fonction  acide  et  sous  cette  forme  est  susceptible 
dans  une  certaine  mesure  de  réagir  sur  le  travail 
digestif.  Mais,  en  pratique,  l’on  utilise  pour  la 
consommation  uniquement  la  saccharine  associée 
au  bicarbonate  de  soude,  et  celle-ci,  l’expérience 
le  prouve  d’une  manière  indiscutable,  n’exerce 
aucune  action  contraire  aux  fonctions  de  la  vie 
animale  chez  les  individus  normaux. 

L’hygiène  à  bord  des  navires  de  commerce. 
—  Les  conditions  d’hygiène  à  bord  des  na¬ 
vires  de  commerce  sont  le  plus  souvent  déplo¬ 
rables. 

Soucieux  de  ne  pas  voir  se  perpétuer  un  sem¬ 
blable  état  de  choses  si  regrettable,  M.  Tasnart, 
médecin  sanitaire  maritime,  a  pensé  qu’à  la  veille 
du  jour  où  va  entrer  en  discussion  devant  le  Par¬ 
lement  le  projet  de  révision  de  la  loi  du  25  Fé¬ 
vrier  1902,  relative  à  la  santé  publique,  il  était 
urgent  de  se  préoccuper  d’y  remédier  et,  à  cet 
effet,  il  présente  un  titre  supplémentaire  au  pro¬ 
jet  de  loi  à  discuter,  titre  consacré  spécialement 
à  la  navigation  maritime. 

Pour  M.  Tasnart,  le  remède  à  la  déplorable 
situation  présente  est  de  rattacher  à  la  nouvelle 
organisation  de  l’hygiène, .  telle  qu’elle  est  à 
l’étude  actuellement,  les  importants  services  que 
sont  la  police  sanitaire  maritime  et  la  surveil¬ 
lance  hygiénique  des  bateaux. 

G.  Vrronx. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Lipodystrophie  progressive. 

La  lipodystrophie  est  caractérisée  par  la  diminu¬ 
tion  et  la  disparition  symétrique  progressive  de  la 
graisse  du  tissu  sous -cutané  delà  tête,  de  la  face,  du 
cou,  des  membres  supérieurs  et  du  tronc  jusqu’au 
bassin  et  an  pli  de  l’aine.  La  graisse  augmente  an 


Fig.  1.  —  Lipodj’strophie  progressive. 
(Cas  de  H.  Leu  S.mitii). 


contraire  dans  toute  la  partie  in.érieure  du  corps. 
Cette  lipodystrophie  peut  être  plus  ou  moins  étendue 
n'iutéreiser,  par  exemple,  que  la  face  et  le  tronc  eu 
respectant  les  bras,  ou,  plus  locale  encore, n’envahir 
que  la  face  et  le  cou. 

Cette  affection  frappe  surtout  les  femmes.  Le 
premier  cas  publié  a  été  celui  de  Barraquez  (de  Bar¬ 
celone)  en  1906.  Il  en  existe  27  autres  publiés  dans  la  - 
littérature  médicale.  Henry  Lee  Smith  (de  Baltimore) 
en  relate  un  très  remarquable  dans  le  numéro  de 
Novembre  1921  du  Bulletin  of  The  Johns  Hopkins 
Hospital.  Il  s’agit  d’une  femme  de  30  ans,  d'origine 
allemande,  la  plus  jeune  fille  d’une  famille  de 
10  enfants,  réglée  à  15  ans  normalement.  La  dispa- 


Traitement  de  la  CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 


LIQUIDE 

Une  cuillerée  à  soupe 
matin  et  soir. 


GELÉE  SUCRÉE 

agréable  au  goût 
2  cuillerées  à  café  matin  et  soir. 
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THERAPEUTIQUE 
-  PULMONAIRE 


PNEUmOBIOL 


Ses  directives  :  ' 

'  Ses  indications  : 

'  Ses  résultats  thérapeutiques  :  ’’ 

'  Sa  posologie  : 

Supprimer  la  Dyspnée, 
quelle  qu'on  soit  l’origine 

Améliorer  rapidement , 
et  souvent  immédiatement, 
l’Essoufflement  ; 

Laver  les  Bronches 
et  tarir  les  suppurations  à 

Los  ditléronts  Asthmes,  la 
Tuberculose  pulmonaire  dans 
la  p^lupart  do  ses  formes, 
ÏEmphyséme  pulmonaire,  les 
Bronchites  chroniques,  les 
Bronchectasies,li  Coqueluche, 
la  Gangrène  pulmonaire,  les 
conséquences  pulmonaires 
duos  au.x  Gojr,  la  Broncho- 
Pneumonie,  ïsBilatation  bron- 

!•  Crises  aiguës  de  Dyspnée  : 

Soulagement  immédiat  après  la  première  injection  d’une  ampoule  do  “IPNEÜMOBIOL  ". 

2»  Crises  larvées  et  Essoufflement  latent  : 

Après  lal  première  ampoule,  euphorie  respiratoire  marquée.  Sensation  de  respiration 
normale  après  6  à  8  injections.  Dans  l’avenir,  rechutes  plus  ditficilos  et  plus  espacées, 
état  catarrhal  chaque  fofs  moins  prononcé. 

3*  États  chroniques  : 

Suppression  do  la  purulence  dos  crachats,  destruction  do  la  flore  microbienne,  vidage  des 
cavernes,  amélioration  do  rhémaloso,  abaissement  de  la  température,  accroissoment  de 
l'appétit,  augmentation  du  poids,  suppression  des  sueurs,  euphorie  respiratoire,  sommeil, 

»  amélioration  trôs  marquée  de  l’état  général.  '' 

D’une  façon  habitnoUo  il  est  néces¬ 
saire  d’injecter  quotidiennement  une 
ampoule  (soit  6  ce.)  on  3  ou  4  fols, 
à  quelques  minutes  d’intervalle,  pon¬ 
dant  10  à  15  jours  consécutifs.  Espa¬ 
cer  onsuito  les  injections  suivant 
les  résultats  obtenus.  Les  intor- 
vallos  sont  naturellement  variables 

,  ment.  —  Pro’duiljion  toxique. 

Littérature  sur  Pneumobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d'injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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rlt|on  de  la  graisse  apparut 
chez  elle  à  14  ans  en  même 
temps  que  de  la  fatigue,  perte 
de  somînell.  Ces  vagues  sjy'm- 
ptôraes  généraux  disparurent  ; 
mais  ramaigrissepiênt  pro¬ 
gressa  et  s’arrêta  à  la  limite 
du  pli  de  l'aine  ;  en  même 
tegips  la  croupe  et  ^s  pienf 
bres  inférieurs  deyinrqn^  plll» 
gr^s.  Actuelleiqent,  cette  fem- 
qe  se  porte  blep,  sa  taille  est 
de  151  cm.,  son  poids,  habil- 
léé,  de  46  kilogr. 

L’aspect  de  cette  femme  est 
frappant.  L’apparence  émaciée 
de  la  face,  du  cou,  du  thoraa, 
de  l’abdamen  et  d$a  membres 
aupérieurs  Bontpasteavec  l’as¬ 
pect  rebondi  4oa  fesses  et  des 
membres  inférieurs.  La  peau 
est  de  copieur  normale. 

L’examen  très  complet  des 
divers  appareils  montre  sim¬ 
plement  un  peu  d’artériosclé¬ 
rose  avec  néphrite  chronique 
Fig.  2.  —  Lipodystro-  **  hypertension,  augmentation 
phie  progressive.  légère  du  volume  du  corps  thy- 
(Cas  de  H.  Lee  Smith),  roïde,  yeux  un  peu  saillants. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


cyBA 

Le  professeur  F.  M.  Fernandez,  secrétaire  général 
du  Congrès  médical  de  Cuba,  a  adressé  à  M.  Mathé 
la  dépêche  suivante  ; 

Le  Congrès  a  été  très  brillant.  La  délégation 
française  a  obtenu  un  succès  éclatant,  et  nous  avons 
décidé  d’adresser  des  félicitations  à  ceux  qui  ont 
contribué  à  l’envoi  de  cette  mission.  Un  comité  franco- 
cubain  a  été  formé.  Nous  avons  été  très  sensibles  à 
la  nomination  du  professeur  Presno  dans  l’ordre  de 
la  Légion  d’honneur. 


E§PA(3NE 

Le  premier  Congrès  Médical  des  accidents  du  tra¬ 
vail  sé  tiendra  le  15  Janvier  prochain  à  Saragosse. 

La  session  Inaugurale  aura  lieu  au  Palais  de  l’Uni¬ 
versité  et  sera  présidée  par  le  ministre  du  Travail, 
le  Recteur  de  l’Université  et  M.  Lozano,  président 
boueraire  du  Çangrèa. 

Les  médecins  qui  désireuf  s’inscrire  peur-  ce 
Congrès  sont  pcié;  de  s'adresser  à  M,  Qller-,  Florida, 
Id,  à  Madrid, 

Lee  droite  d’inscription  sont  gratuUs. 


QUEiTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Pacoltes  et  Ecoles  de  Médecine  en  Fiiance 

ET  AUX  COLONIES. 

P.  TT  Per-m&itez  à  »n  pr^ticiea  du  S<tutr 

Jlhiti  çle  vaus  demauder  quelque^  censeigae- 

ments  e«r  hf  FcieuUés  ef  Eççles  de  Médecine, 

Canibien  (tvone-nonz  de  Facultés  et  d’Feales  de 
Médecine  en  Enanee  }■  Quelle  est  Iq  distinction  entre 
les  Ecoles  prépaeatoifes  et  les  Ecoles  de  plein  exer¬ 
cice  ? 

R.  —  Les  Facultés  de  Médecine  sont  au  upmbv.e 
de  IQ  ;  Alger,  Eordequx,  Lille,  Lyon,  Montpellier, 
Lfqncy,  Paris,  strasboarg,  Toiflouse  ef  Eeyroath 
(Syrie). 

Alger,  — -  En  1867,  une  Ecole  préparatoire  fut  créée 
à  4iger.  ;  en  1889  elle  fut  transformée  en  Ecole  de 
plein  exercice.  Par  décision  du  G-ouverneur  général, 
il  a  été  institué,  en  1904,  un  cours  destiné  à  former 
un  corps  d’auxiliaires  médicaux  indigènes. 

La  loi  du  30  Décembre  1909  a.  transformé  cette 
Ecole  de  plein  exercice  en  Facnlté  de  Médecine.  Cette 
dernière  délivre  tous  les  grades  d’Etat,  au  même  titre 
que  les  Facultés  de  la  métropole.  Elle  comprend 
16  chaires  magistrales  (3  «ont  tenues  par  d'aqciens 
médecins  militaires,  les  professeurs  Brault,  Gange 
et  Grespin). 

Bordeaux.  —  Créée  par  la  loi  du  8  Décembre  1874, 


la  Facnlté  mixte  a  été  ouvçrtp  le  l"  Novembre  1878. 

Le  nombre  des  ^lèyes  oscille  entre  1.200  et  1.300. 

L’enseignement  de  la  Facnlté  comprend  27  chaires 
magistrales,  dont  3  sont  occupées  par  des  médecins 
militaires  (Lagrange,  Le  Dantec  et  Picqué,  agrégé). 

fin  1889,  la  Faculté  de  Bordeaux  a  organisé  un 
enseignement  pour  élèves  sages-femmes;  en  1901, un 
enseignement  de  médecine  coloniale,  et  en  1907,  un 
enseignement  de  chirurgie  dentaire. 

Le  succès  de  cette  dernière  institution  est  considé¬ 
rable. 

Lille,  —  En  1887,  U  Faculté  de  Douai  fut  transférée 
A  Lille. 

L’enseignement  comprend  24  chaires  magistrales. 

En  outra,  à  Lille,  U  existe  une  Faculté  catholique, 
abseipinent  distincte  de  la  première,  qui  est  encore 
en  grande  faveqr  parmi  les  étudiants  du  Nord. 

Lyon.  --  En  1841,  fut  créée  l’Ecole  préparatoire  de 
médeoiue  et  de  pharmacie,  qui  comprenait  10  chaires. 
La  loi  de  1874  créa  la  Faculté  mixte  de  médecine  et 
de  pharmacie,  qui  fut  Inaugurée  le21  Novembrel877. 
Elle  compte  actuellemeut  28  chaires. 

h  ssa  resspurce»  hoapltalières,  a  ses  Isho- 
ys.teir»*.  ^  as*  étsiti9Bt;a  profesaeurs,  pette  Faculté 
f»t  shelsia  pour  inatmlre  les  Elèypa  de  l’Epole'du 
Sgrvlsg  Sa  Santé  militaire,  en  1889.  Lyon  succéda  é 
Strashonre- 

Montpellier.  —  C'est  notre  plus  vieille  Faculté  de 
Médecine.  Le  VII*  centenaire  en  a  été  célébré  avec 
un  éclat  inaccoutumé,  le  5  Novembre  1921,  et  le  pro¬ 
fesseur  Forgue,  ancien  médecin  militaire,  avec  son 
talent  habituel,  avec  sa  documentation  étendue,  a  fait 
Péloge  de  tous  les  vieux  maîtres  en  chirurgie  : 
de  Nogaret,  Guy  de  Qhauliac,  Rondelet,  Magnol, 
Boissier,  de  Sauvages,  de  Qandole,  Lapeyronie, 
Barthez,  Bouiison,  Combal,  Ghancel,  Qombescure, 
Saint-René  Taillandier,  Germain,  Grasset,  etc. 

L’enseignement  de  la  Faculté  comprend  22  chaires 
magistrales. 

Nancy.  —  Après  1870,  les  Facultés  de  Médecine  et 
de  Phafmaçle  de  Strasbourg  furent  transportées  en 
bloc  à  Nancy  (l»r  Octobre  1872).  Ep  1876,  l’Ecole  de 
Pharmacie  fut  séparée  de  la  Médecine  et  logée  dans 
un  bâtiment  neuf.  La  Faculté  de  Médecine  fut  ins- 
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tallée,  en  1902,  dans  les  bâtiments  construits  rue 
Lionnois,  à  proximité  de  l’Hôpital  civil. 

L’enseignement  comprend  29  chaires. 

Paris.  —  La  l’acuité  de  Médecine  de  Paris  a  été 
créée  par  décret  du  17  Mars  1808,  succédant  à  l’Ecole 
de  Santé  établie  en  l’an  III,  pour  remplacer  l’an¬ 
cienne  l’acuité  de  Médecine  supprimée  en  1793,  en 
même  temps  que  le  Collège  de  Chirurgie. 

A  cette  époque,  la  médecine  et  la  chirurgie  étaient 
complètement  séparées,  ayant  leur  enseignement, 
leurs  diplômes  et  leurs  privilèges  distincts. 

Toulouse.  —  En  1806,  il  fut  créé  une  Ecole  de 
Médecine,  qui  fut  transformée,  en  1887,  en  Ecole  de 
plein  exercice.  La  reconnaissance  officielle  de  la  Fa¬ 
culté  mixte  de  Médecine  et  de  Pharmacie  a  été  établie 
par  le  décret  du  28  Novembre  1878.  Elle  est  passée 
au  compte  de  l’Etat  par  décret  du  4  avril  1903. 

Strasbourg.  —  Une  de  nos  plus  vieilles  Facultés  de 
Médecine,  auprès  de  laquelle  fut  installée  l’Ecole 
impériale  du  Service  de  Santé  Militaire  (1856-1870). 
Après  l’armistice,  elle  a  été  réouverte  et  bientôt  elle 
se  signalera  par  de  nombreux  et  importants  travaux. 

Beyrouth.  —  La  Faculté  mixte  française  de  Méde¬ 
cine  et  de  Pharmacie  de  Beyrouth  (Syrie,  Turquie 
d’Asie)  fut  ouverte  le  25  Novembre  1883.  Elle  fut 
fondée  par  le  R.  P.  Normand,  supérieur  général  des 
Jésuites  en  Syrie.  Elle  fut  progressivement  aug¬ 
mentée  et,  dès  1885,  les  chaires  étaient  au  nombre 
de  neuf. 

La  Faculté  admet  comme  étudiants  les  Orientaux 
et  les  Européens  dont  les  familles  sont  définitive¬ 
ment  fixées  en  Orient  et  qui  sont  nés  en  Orient.  Les 
Européens  venant  d’Europe  ou  résidant  momentané¬ 
ment  en  Orient  ne  sont  pas  admis.  Pour  obtenir  l’ins¬ 
cription,  le  candidat  doit  avoir  au  moins  18  ans, 
avoir  terminé  ses  études  secondaires  classiques  ou 
modernes  et  avoir  subi,  avec  succès,  un  examen  d’en¬ 
trée,  qui  a  lieu  vers  le  l""  Juillet  et  le  10  Octobre  de 
chaque  année. 

Les  étudiants  font  cinq  ans  d’études  et  ceux  qui 
sont  reçus  reçoivent  un  diplôme  d'Etat.  Le  jury 
d’examen  se  compose  de  3  professeurs  français,  qui 
se  r’endent  tous  les  ans,  à  Beyrouth,  pour  faire  pas¬ 
ser  ces  examens. 


En  France,  il  existe  trois  Ecoles  de  plein  exercice 
DE  Médecine  et  de  Pharmacie  ;  à  Marseille,  Nantes, 
Bennes;  enfin  une  Ecole  de  plein  exercice  toute  ré¬ 
cente  à  Hanoï,  en  Indochine. 

Marseille.  —  Les  origines  de  l’Ecole  de  Marseille 
remontent  à  1769,  mais  c’est  le  décret  du  26  Novem¬ 
bre  1875  qui  institua  l'Ecole  de  plein  exercice.  Elle 
compte  37  chaires.  Par  son  importance,  cette  Ecole 
de  plein  exercice  mériterait  d’être  élevée  à  la  dignité 
de  Faculté  de  Médecine. 

Rennes.  —  Fondée  en  1800,  elle  n’a  cessé  de 
s’accroître  et  a  été  érigée,  le  i®''  Janvier  1896, 
en  Ecole  de  plein  exercice  de  Médecine  et  de  Phar¬ 
macie. 

Nantes.  —  L’origine  de  cette  Ecole  est  également 
très  ancienne.  Elle  a  été  illustrée  par  Laënnec.  «  A 
l’Ecole  de  Médecine  de  Nantes,  qui  reste  sous  l’invo¬ 
cation  du  grand  Laënnec  et  qui  a  conservé  pieuse¬ 
ment  le  souvenir  de  ce  génie  et  sa  tradition  de  labeur 
acharné,  j’ai  trouvé,  écrit  M.  Marcel  Labbé,  un  ensei¬ 
gnement  scientifique  et  clinique  parfaitement  adapté 
aux  débuts  si  difficiles  de  l’apprentissage  médical.  » 
La  circonscription  de  cette  Ecole  comprend  les  dé¬ 
partements  de  la  Loire-Inférieure,  Morbihan  et 

Dans  ces  trois  Ecoles  de  plein  exercice,  les  étu¬ 
diants  en  médecine  et  en  pharmacie  peuvent  prendre 
toutes  leurs  inscriptions.  Les  aspirants  au  titre  de 
docteur  en  médecine  peuvent  y  subir  les  3  premiers 
e.ramens  probatoires,  sous  la  présidence  d'un  pro¬ 
fesseur  de  la  Faculté  de  Paris.  Les  aspirants  au  titre 
de  pharmacien  de  1'®  classe  peuvent  y  subir  tous  les 
examens  de  fin  d’année  et  semestriels. 

Un  récent  décret  (1921)  vient  de  transformer  l’Ecole 
de  Médecine  de  Hano'i  (Indochine),  en  une  Ecole  de 
plein  exercice  : 

Art.  7.  —  Les  études  en  vue  du  doctorat  en  méde¬ 
cine  (diplôme  d’Etat)  comportent  cinq  années  d'études 
qui  peuvent  être  faites  à  TEcole  de  Médecine  de  plein 
exercice  d’Hano'i  et  un  stage  d'une  année  scolaire  A 
la  Faculté  de  Paris. 


Enfin  il  existe  12  Ecoles  préparatoires  de  Méde¬ 
cine  ET  DE  Pharmacie  4  Amiens,  Angers,  Besançon, 
Caen,  Clermont-Ferrand,  Dijon,  Grenoble,  Limoges, 
Poitiers,  Reims,  Rouen  et  Tours. 

A  Amiens,  comme  dans  toutes  les  Ecoles  prépara¬ 
toires,  qui  ne  sont  pas  auprès  de  Facultés  de  Sciences, 
les  élèves  peuvent  prendre  les  4  inscriptions  de 
P.  C.  N.  et  les  12  inscriptions  de  doctorat.  Ils  peu¬ 
vent  passer,  devant  cette  Ecole,  l’examen  de  P.  C.  N. 
et  les  2  premiers  examens  de  doctorat. 

«  Je  reste  convaincu,  écrit  Marcel  Labbé  (in  Aa  Presse 
Médicale,  n»  3,  1921)  que  rien  n’est  plus  profitable 
pour  la  bonne  éducation  médicale  que  ces  écoles  de 
province  où  l'on  travaille  en  commun,  avec  plus  de 
familiarité,  avec  plus  de  personnalité  aussi  que  dans 
les  grandes  Facultés.  Décongestionnant  ce  grand  cer¬ 
veau  médical  que  représente  Paris,  préparant  pour 
nos  hôpitaux  et  notre  Faculté  d’excellentes  recrues, 
elles  rendent  d’inappréciables  services  à  notre  pro¬ 
fession.  » 

Nous  souhaitons  aussi  que  nos  gouvernants  sachent 
écouter  le  cri  d’alarme  poussé  par  notre  ami  Helme 
en  faveur  de  ces  Ecoles  médicales  de  province,  qui 
auraient  besoin  d’être  aidées  et  réorganisées,  pour 
combattre  la  pléthore  parisienne. 

«  Comment,  en  effet,  ne  pas  trouver  scandaleux  le 
gaspillage  des  ressources  scientifiques  qu’offrent  les 
Ecoles  de  province?  A  l’heure  où,  par  suite  de  la  vie 
chère,  par  suite  de  la  pléthore  dont  souffrent  les 
villes  tentaculaires,  tant  de  familles,  saignées  à  blanc, 
seraient  heureuses  d’alléger  leurs  charges,  n’est-il 
pas  criminel  d’ accroître  cette  pléthore  en  laissant  les 
débutants  se  ruer  vers  les  Facultés  déjà  bondées  à 
craquer  ? 

«  En  n’adaptant  pas  ces  Ecoles  de  province  à  la 
science  moderne,  non  seulement  l’enseignement  mé- 
dicai  en  pâtirait,  mais  encore  ce  serait  une  double 
défaite  et  pour  l’esprit  français  et  pour  le  rayonne¬ 
ment  de  l’influence  française.  » 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 
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Qu’est-ce  que  le  CODOFORME  ? 


Quoi  de  plus  banal  que  l’association  Codéine-Bromoforme  !  Neja  prescri¬ 
vons-nous  pas  tous  les  jours  ou  à  peu  près? 

Quelle  nécessité  s’imposait  donc  d’en  faire  une  nouvelle  spécialité? 

Si  le  CODOFORME  n’était  que  cette  «  potion  sèche  »,  il  ne  serait  qu’une 
variante  intéressante  de  la  formule  courante,  et  rien  de  plus. 

Mais  c’est  que  le  CODOFORME  est  tout  autre 
chose  ; 

Sous  sa  composition  apparemment  banale,  il 
cache  une  de  ces  découvertes  de  chimiothérapie 
qui  s’éloigne  de  plus  en  plus  de  l'empirisme 
aveugle,  et  oblige  la  thérapeutique  actuelle  à 
obéir  à  des  lois  précises. 

Ici  le  problème  consistait  à  engager  toute  la 
molécule  Bromoforme  dans  une  combinaison 
solide.  Cette  solution  trouvée,  c’était,  dès  lors,  la 
rénovation  de  cet  admirable  médicament,  vérita¬ 
blement  trop  méconnu,  que  Gbasset  a  toujours 
considéré  comme  un  agent  thérapeutique  tout  à 
fait  remarquable. 

Le  CODOFORME  n’est  pas,  en  effet,  une  simple 
juxtaposition  de  divers  médicaments;  ce  n’est  pas 
davantage  la  résultante  d’un  habile  tour  de  main 
ayant  permis  d’incorporer,  dans  une  masse  pilu- 
laire  ad  hoc,  du  Bromoforme  liquide.  C’est 
nouveauté  chimique,  appartenant  à  la  série  des 
dérivés  d’addition  du  Tribrométhane,  corps  par¬ 
faitement  cristallisé  et  stable. 


Pur  contre,  ce  composé,  tout  à  fait  similaire  à  l’urotropine  (combinaison 
de  formol  et  d'ammoniaque),  subit,  au  contact  de  l’eau  ainsi  que  dans  le 
tube  digestif,  une  désagrégation  analogue  et  se  scinde  en  ses  constituants 
essentiels.  Comme  l’urotropine  libère  son  formol,  le  CODOFORME  libère  son 
Bromoforme  à  l'état  naissant,  d’une  façon  lente  et  progressive. 

Il  en  résulte  une  entière  sécurité  dans  son 
emploi,  puisque  l’on  évite  ainsi  l’effet  massif,  et 
que,  par  ailleurs,  il  ne  peut  y  avoir  accumulation, 
le  produit  s’éliminant  par  la  voie  pulmonaire. 

11  n’y  a  pas  davantage  à  craindre  d’erreur  de 
dosage,  le  produit  étant  solide  peut  être  pesé 
exactement.  Si  l’on  ajoute  que  sa  conservation 
est  parfaite,  on  peut  affirmer  que  le  CODOFORME 
met  le  praticien  ■  complètement  à  l’abri  des  dan¬ 
gers  causés  par  les  formes  liquides  du  Bromo¬ 
forme  ;  sirops  à  dosage  fantaisiste,  émulsions 
dangereuses,  solutions  alcooliques,  celles-ci  étant 
de  véritables  vésicatoires  pour  l’estomac. 

Ce  dernier  inconvénient,  d’une  importance  ca¬ 
pitale  pour  la  plupart  des  tousseurs  et  des  tuber¬ 
culeux  en  particulier,  a  été  habilement  évité 
dans  le  CODOFORME  par  un  enrobage  spécial. 
C’est  une  sorte  de  vernis  lipo-cellulosique  qui 
permet  aux  comprimés  d’ôtre  faciles  à  avaler,  de 
passer  indemnes  dans  l’estomac  et  de  ne  se 
dissoudre  que  dans  l’intestin,  ce  qui  évite  au  ma¬ 
lade  toute  fatigue  ou  irritation  gastrique. 


Laboratoires  du  NÉOL,  9>  rue  Dupuytren,  Paris, 
tiennent  à  la  disposition  de  MM.  les  Docteurs  du 

CODOFORME 

BOTTU 

Nouveau  composé  QODéino-bromOVO^fliique  solide  et 
stable  pouvant  être  rigoureusement  dosé  en  COM  PRIM  ÉS  ; 
ceux-ci  étant  dragéifiés  sont  agréables,  faciles  à  prendre 

et  sans  la  moindre  intolérance  gastrique. 

Par  Ceffet  synergique  de  doses  très  faibles, 
mais  non  toxiques,  le  Codo forme  détermine  une 

SÉDATION  PUISSANTE  dej  formes  rebelles  de  la 

TOUX 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


TOUX 

nerveuses,  spasmodiques 
et  coqueluchoïdes. 


TOUX 


émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 
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NARSENOL 


Comprimés  de  Novarsénobenzol  pour  l’administration  par 


buccale. 


DYSENTERIE  AMIBIENNE,  ENTÉRITE  DES  PAYS  CHAUDS,  GRIPPE,  ETS. 


VACCINS  ATOXIQUES  STABILISES 


DMEaON  Vaccin  antigonococcique  curatif. 
DMESTA  Vaccin  antistaphylococcique  curatif. 
DMETYS  Vaccin  anticoquelucheux  curatif. 

LITTÉRATURE  FRANCO  SUR  DEMArSQE 


I_iES  Ét^bi_.isse3vledn-ts  FOUT-iTTîUST C 

92,  Rue  Vieille- du-Temple,  PARIS  (IIP). 


REMINÉRALISATION 

RECALCIFICATION 

BIOLOGIQUES  GLOBALES 

CHAUX  SILICO^FLÜORÉE 

orgranigue 

KT 

PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


TUBERCULOSES  |g 

PRÈ^TVBERCÜLOSM  i 

Troubles  d’OssifjcatiQn,  etç. 

1  Ça,çlie1:,  1  Qomprimiâ,  1  Q$çsare  de  Poudre  'Ü 

ou  1  Cuillerée  à  oafé  de  armnulé 

au  milieu  de  chaque  repas.  | 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  j 

SÜB  OEIUNOB 

Établissements  Albert  BUISSON 
tsi,  rue  de  Serres,  PARIS, 


ânorexie  -  T uberculose- Anémie  -  Chlorose  -  Surmenage  -  Neurasthénie  -  paludisme 


VANADARSINE 

k  GUILLAUIVIIN  J 


VANADARSIN 


EN  AMPOULES 


AUGMENTE  L’APPETIT 


Echantillon  inr  damande—  Laboratoirs  A.  GÜILLAUHIN,D'an  Pharmacia,  ax-lnt.  dea  HOpit.,  13,  rue  du  Cherche-Midi,  PARIS 


ARSENOBENZOL  BILLON 
IVÂRSENOBENZOL  BILLON 


SYPHILIS.  TYPHUS  RÉCURRENT,  ANGINE  DE  VINCENT,  PALUDISME,  ETC. 
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Médicaiion  phagocytaire 


NUCLÊO-PHOS'PHATEE  •  *  1  NUCLEO-ARSENIO-PHOSPHATÉE 


{Alcide  nuclélnlquo  oombinô  «  ax  pboaphatea  d’origine  T’égaiale), 

Le  NUCLÉATOL  possède  les  propriétés  de  l’acide  nucléinique,  | 
c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose,  il  est  injectable  et 
contrairement  aux  nucléinates,  il  est  indolore,  de  plus  son  action 
reconstituante  est  doublée  par  l’action  des  phosphates.  S’emploie 
sous  forme  de  : 

NUCL.ÉATOL  ePiyECTAeLE 

(Nncléophospiiata  de  Soude  chimiquement  pur) 

A  la  dose  de  2  c.c.  à  5  c.c.  par  jour,  il  abaisse  la  température  en 
24  heures  et  jugule  les  lièvres  pernicieuses,  puerpérales,  typhoïde, 
Ecarlatine,,etc.  —  Injecté  l’avant-veille  d’une  opération  chirurgicale, 
le  NUCLÉATOL  produit  une  épuration  salutaire  du  sang  et 
diminue  consécutivement  la  purulence  des  plaies,  tout  en  favorisant 
la  cicatrisation  et  en  augmentant  les  forces  de  l’opéré. 

NUCLÊATOI.  GRANULÉ  et  COMPRIMÉS 

{Nuoléophosphatea  de  Chaux  et  de  Soude) 

Dose  :  4  cuillers-mesures  ou  4  Comprimés  par  jour. 

Reconstituant  de  premier  ordre,  dépuratif  du  sang.  S'emploie 
dans  tous  les  cas  de  Lymphatisme,  Débilités,  Neurasthénie, 


(Acide  nucléinique  combiné  eux  phosphates  et  an  méthylarslnate  dlsodlque) 
Le  NUCLÉARSITOL  possède  les  propriétés  de  l’acide 
nucléiniqu0,c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose,  il  est  injectable 
et  indolore  et  joint  à  l’action  reconstituante  des  phosphates  celle 
de  l’arsenic  organique  (méthylarsinate  disodique). 

S’emploie  sous  forme  de  : 

NUCLÉARSITOL  BN^ECTABLE 

(Nucléophosphato  de  Soude  méthylarsiné  chimiquement  pur) 
S’emploie  à  la  dose  de  une  ampoule  de  2  c.c.  par  jour  chez  les 
prétuberculeux,  les  affaiblis,  les  convalescents,  dans  les 
fièvres  paludéennes  des  pays  chauds, etc. —En  cas  de  fièvre  dans 
la  Phtisie,  le  remplacer  par  le  Muoléatol  Stsjectablee 

NUGLËARSETOL  GRANULÉ  et  COMPRIMÉS 

(à  base  de  Nucléophoephates  de  Ctaanx  et  de  Soude  méthylarsinée) 
Dose  :  4  cuillers-mesures  par  jour  ou  4  Comprimés,  soit  4  centi¬ 
grammes  de  Méthylarsinate  disodique. 

Prétuberculose,  Débilités,  Neurasthénie,  Lymphatisme, 
Scrofules ,  Diabète ,  Affections  cutanées ,  Bronchites , 
Convalescences  difficiles, etc. — Reconstituant  de  premier  ordre. 


‘ '  NUCLEO-ARSENIO-STRYCHNO-PHOSPHATEE  -5:  -  ^ 


I  ECTABl-E 


=  Complètement  indolore 


, .  ..  .  -  —  SqHdé.  liS.étbylartinftte  dieodiqum  e*  Biétbyfetreinata  de  Btryabaip»)  i 

Donne  le  coup  de  fouet  à  ^organisme,  dans  les  Afraiblissemenîs  nerveux,  Paralysie,  etc. 

(0  gr.  02  ctg,  de  Méthylarsinate  de  Soude  et  0  gr.  001  mgr.  Méthylarsinate  de  Strychnine  par  ampoule  de  2  c.c.) 

ISgpg  B£OB|[ Jg-,  13. 15.  31,  Rue  de  Poissy,  1P.^S2.XS 


Régime  dêchloruré  rendu  agréable 

Indications  ■.  Tous  les  états  nerveux.  ;  neurasthénie ,  épilepsie, 

M I  psi/choses  de  foute  nature^  tjÿperexcitabiiitéj  insomnies,tk 

Doses  :  Qdulteô  ■  1  àS tablettes. garjour 

Infants  -  ^  a  tablettes  selon  t’à^e . 

Jtcfianù/tcxn,  et  J lUéàatidie  <suh  demande .Croduits  FftorrmNN-lA  j  ?tacees)T^-Atls 
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DIGITALINE 

PETIT- MIALHE 

SoluHon  au  1/1000'^  -  GRANULES.  AMPOULES 


LAB.  LACTO 
FERMENT 

Digestion  du  Lait 


MIALHE 

8,  Rue  Favart  PARIS  II® 


ÉLIXIR  DU  D  MIALHE 


ANUSOL 


Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques 


Hémorrhoïdes 


Un  verre  à  liqtueur  après  chaque  repas. 


Un  suppositoire  matin  et  soir. 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Eléments  de  Biométrie,  par  M.  Alfued  Martinet. 

2"  édition,  revue  et  augmentée.  1  vol.  in-S”  de 

220  pages  {Masson  et  C'",  éditeurs),  Paris,  1921.  — 

Prix  :  12  fr. 

Bien  des  esprits  sont  troublés  par  l’introduction 
dans  le  domaine  de  la  médecine,  même  pratique,  de 
méthodes,  voire  de  formules  numériques,  dont  la 
précision  même  leur  paraît  Inadéquate  à  la  pratique 
de  la  médecine. 

Cependant,  la  notion  de  nombre,  de  mesure,  s’in¬ 
troduit  de  plus  en  plus  dans  les  diverses  branches  de 
la  clinique,  ce  qui  n’a  rien  d’étonnant,  cette  notion  de 
mesure  dominant  l’évolution  de  toute  science  humaine. 
Nul  n’était  plus  qualifié  que  M.  Martinet,  dont  on 
connaît  à  la  fois  la  méthode  rigoureuse  dans  l’obser¬ 
vation 'clinique  et  le  grand  talent  de  vulgarisation, 
pour  mettre  au  point  et  coordonner  ces  divers  éléments 
de  biométrie  qu’il  est  aujourd’hui  indispensable  à 
tout  médecin  de  bien  connaître,  pour  leur  demander 
en  pratique  tous  les  renseignements  précis  qu’ils 
sont  susceptibles  de  lui  fournir. 

Cette  notion  de  mesure  trouve  aujourd’hui  son 
application  à  chaque  pas  en  médecine  :  taille,  poids, 
fréquence  des  mouvements  respiratoires  et  du  pouls, 
thermométrie,  et,  pour  des  mensurations  plus  com¬ 
plexes  et  plus  modernes,  sphygmomanométrie,  visco- 
slmétrie,  uréométrie,  hydrurimétrie,  analyses  bio¬ 
chimiques  quantitatives,  etc.  Chacune  de  ces  notions 
précises  s’est  heurtée  à  ses  débuts  à  l’opposition  de 
nombreux  esprits  routiniers,  avant  d’acquérir  droit 
de  cité.  Daus  ce  volume,  l’auteur  met  au  point  les 
règles  qui  doivent  présider  à  ces  mesures  et  à  leur 
mise  en  oeuvre,  avec  l’examen  de  toutes  lep  questions 
essentielles  de  principe  (coefficients  d’erreur,  déter¬ 
minisme  expérimental,  etc.). 

Méthode,  discipline  et  coordination,  sont,  dit-il, 
en  matière  de  biométrie  comme  en  bien  d’autres 
domaines,  les  trois  facteurs  indispensables  du 
progrès. 

La  première  édition  de  cet  ouvrage  ne  datant  que 
de  1916,  ce  fait  seul  suffit  à  montrer  combien  le  corps 


médical  tient  à  être  au  courant  de  ces  méthodes  bio¬ 
métriques,  si  clairement  exposées  dans  le  livre  de 
Martinet. 

L.  Rivet. 

Parasitologie  humaine,  par  M.  Neved-Lemaibe 

(5®  édition).  ln-8“  de  466  pages  (./.  Lamarre), 

Paris,  1921.  —  Prix  ;  22  fr. 

Voici  le  premier  ouvrage  classique  de  parasito¬ 
logie  qui  paraît  depuis  le  commencement  de  la  guerre. 
On  sait  combien  nos  connaissances  sur  le  paludisme, 
les  protozoaires  intestinaux,  les  spirochètes  se  sont 
précisées  durant  ce  laps  de  temps.  Les  acquisitions 
n’ont  pas  été  moindres  pour  ce  qui  concerne  les  vers. 
Le  cycle  évolutif  des  helminthes  Intéressant  le  mé¬ 
decin  est  maintenant  découvert,  alors  qu’en  1914 
nous  l’ignorions  pour  la  plupart  d’entre  eux.  La  bio¬ 
logie  des  arthropodes  a  également  fait  de  grands 
progrès,  notamment  en  ce  qui  concerne  les  mousti¬ 
ques  et  les  phlébotomes.  Enfin  le  nombre  des  cham¬ 
pignons  parasites  s’est  accru,  en  même  temps  que  se 
modifiait  et  se  simplifiait  leur  classification. 

Comme  dans  les  éditions  précédentes,  M.  Neveu- 
Lemaire  a  réussi  à  faire,  sous  un  très  petit  volume, 
un  exposé  clair  et  complet  de  parasitologie.  L’emploi 
de  deux  sortes  de  caractères  permet  d’en  tirer  double 
profit.  Il  contient  d’abord  ce  qui  est  indispensable  à 
l’étudiant  pour  ses  examens;  d’autre  part, l’énuméra¬ 
tion,  souvent  suivie  d’une  courte  diagnose,  de  tous 
les  parasites  de  l’homme,  aidera  le  médecin  à  se  do¬ 
cumenter  le  cas  échéant. 

La  rapidité  avec  laquelle  se  sont  épuisées  les 
premières  éditions,  dont  l’une  a  été  traduite  en  es- 
,  pagnol,  la  méthode  et  la  netteté  d’exposition  de 
l’auteur  sont  un  sûr  garant  du  succès  de  ce  livre. 

Ch.  JOVEUX. 


LIVRES  REÇUS 


2619.  L’éducation  de  sol-mêtne,  par  le  D®  Paul 
Dubois,  7®  édition.  1  vol.  de  348  pages  (Masson  et 
C',  éditeurs).  —  Prix  ;  8  fr.  net. 

2620.  Le  sang  in  vitro,  études  morpho-physiolo¬ 


giques  et  physico-chimiqnes,  par  le  D®  Emile  Libb- 
EEicH,  de  Zurich.  1  vol.  de  128  pages,  avec  2  plan¬ 
ches  hors  texte  et  suivi  d’un  index  bibliographique 
(Masson  et  C'“,  éditeurs).  —  Prix  :  10  fr.  net. 


SOmiMAIRCS  DES  REVUES 


ANNALES  DE  MÉDECINE 

Sommaire  du  n“  5. 

Mémoires  originaux  : 

Ch.  Laubryet  Ed.  Doumer.  —  Les  troubles  de  la 
coagulation  du  sang  dans  l’érythrémie. 

V.  Hutinel  et  M.  Maillet.  — Dystrophies  glandu¬ 
laires  et  particulièrement  dystrophies  mono-sympto¬ 
matiques  ;  3*  mémoire. 

E.  Couland.  —  Opothérapie  thyroïdienne  et  tu- 
bercnlose. 

N.  Danul  et  Popper.  —  La  formule  vasculo- 
leucocytaire  après  injection  d’adrénaline. 

Jules  Hatlégann.  —  Un  nouveau  procédé  pour 
l’examen  de  la  fonction  sécrétoire  du  foie.  Considé¬ 
rations  sur  la  pathogénie  de  l’ictère. 


JOURNAL  DE  RADIOLOGIE 
Sommaire  du  n»  12. 

Mémoires  originaux  : 

Cluzet  et  Bonnamour.  —  Etude  électrocardio¬ 
graphique  de  l’arrêt  du  cœur  dans  l’électrocution. 

Notes  de  pratique  ; 

H.  Josse.  —  Radiographie  du  crâne  et  de  la  face. 

Revue  d'ensemble. 

A.  Gunsett.  —  Considérations  sur  les  doses  en 
radiothérapie  profonde.  Méthodes  françaises,  mé¬ 
thodes  allemandes. 

Faits  cliniques. 

Drevon.  —  Malformation  congénitale  d’un  méta¬ 
carpien. 


LipoTde  orchitique 


(Asthénie  et  stérilité  mascnllne 
retard  de  croissance,  sénilité 
précoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

LipoTdi  du  muscle  cardiaque 
(Défaillances,  dégénérescences 
aiguës  on  chroniques  du  coeur,  etc.) 

CERËBROCRINOL 

LipoTde  phoephoré  du  cerveau 
(Psychoses,  paralysie  générale  et 
tabes,  surmenage  inteUeotnel 
etc.) 

HÉMOCRINOL 

LipoTde  extrait  dos  globules 
rouges  du  sang 
(Anémies  consécutives  aux  hé¬ 
morrhagies,  chloroses,  hémo- 
phylles,  etc.) 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 
un  ALIMENT  et  un  EXCITANT 
spécifiques 

de  l’organe  dont  11  provient. 


LipoTdes  associés 

POLYCRINOL 

Thyrol,  Adrénol  total  et  Hypophysol  (T.  A,  H.) 


AVANTAGES 

Traitement  au  moyen  d’ampoules  pour  Injections  hypodermiques, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  inaltérable,  et  toujours  égale  à  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 

Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
ou  4  pilules  par  jour. 


GYNOCRINOL 

LipoTde  de  l’Ovaire 

(Hvpoovarles,  aménorrhées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sénilité 
précoce,  troubles  de  la  méno¬ 
pause  et  de  la  pnberté,  chlo¬ 
rose,  etc.) 

GYNOLUTÉOL 

LipoTde  du  Corps  jaune 
(Tronbles  de  la  castration,  ménor- 
rhagles  sans  lésions  anatomiqnes.) 

ETC.,  ETC. 

Lipoïdes  de  tons  les  antres  organes. 


A  FAT  Y  L 

Médication  iodée  sensibilisée 


ANDRO-POLYCRINOL 


Testicule,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse  Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(Inmffisaace  plarl-gludnlalre  chez  l’homme  on  Tenfant  mâle.)  I  (Insaffisonce  plarl-glaadnlalre  chez  U  femme  et  l’tafaat.) 

etc.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médecins- 


GYNO-POLYCRINOL 


Envoi  Ecb&ntillons  et  Bibliographie  sur  demande. 


DépSt  général  :  Laboratoire  de  Biologie  appliquée  H.  CARRION  et  C<‘  —  V.  BORRIBN,  64,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS  (8«) 

Téléphone  :  Élyaées  36-64  et  36-45  —  Adr.  télégr.  :  Rloacar-rorlt. 
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HOPITAUX  IT  HOSPICES 

Hôpital  Necker  (Enfants-Malades).  —  m. 


sanatorium  d  Argeles-Oazost.  —  Sur  la  propo 
n  de  M.  de  Fontenay,  ou  nom  de  la  3“  Commission, 
nseil  municipal  de  Paris  fient  d’attribuer  unesubv 
n  de  2.000  francs  au  sanatorium  d' Argelès-Gazost. 
L'Œuvre  des  sanatoriums  marins.  —  Sur  la  n 


Internat,  OiiiL.  Signes  et  /ormes  cliniques  du 
lire  exophtalmique.  Anurie  calculense,  -r-.  Dpt  pbtepu  : 
A.  3arreau,  15;  Wallon,  13;  llyvert,  10;  Martin  (R.), 
;  Lubin,  14  1/2;  Durand  (Jean-Loijis),  10  1/2;  Blondin, 
;  Longchampt,  14;  Lieutaud,  12;  Blanchet,  12. 


Distinctions  honorifiques.  —  Médaille  militaibe. 


1.000  Irancs;  M.  Maucl 

13.500  francs. 

Charité  :M.  Fredel,  1.000 
M.  Belin,  1.500  f^■ancs;  î 
M.  Sergent,  1.5Q0  francs 
M.  Guillain,  2.000  francs; 
M.  Devraigne,  1.000  francs 
Saint-Antoine  ;  M.  Béol 
3.000  francs;  M.  Lermoy 

1.500  francs:  M.  Claude 
2.000  francs  ;  Ramond, 

2.500  francs;  M.  Bpuffe  < 
M.  Lcjars,  1  500  francs  ;  M. 
21,400  francs. 

Tenon  ;  M.  Weil,  1.000  fr 


VITELLINATE  ARGENTO  CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

SPÉCIFIQUE  DE  LA  BLENNORRAGIE 


Par  sa  ricliosso  en  argent,  le  PHYTOL  a  une 
action  spécitique  sur  le  gonocoque  qu’il  diitrqil  en 
quelq  nos  injections. 

Par  l’action  combinée  du  cuivre  et  de  l’argent  üi  l’état 
colloïdal,  il  est  |aussi  ellicacc  contre  les  associations 
microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  gonorrhée 

Le  PHYTOL  est  indolore  et  fait  immédiatement 
disparaître  ta  sensation  de  brûlure  à  la  miction. 

Le  PHYTOL  n’est  ni  toxique,  ni  caustique  et  il  a 
une  action  kératolytique  remarquable  sur  l’épilbétium 
des  muqueuses  enflammées. 

Le  PHYTOL  est  présenté  sons  les  formes  sui- 


A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés. 

13.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  10  et 
20  p.  100  et  d’Électro-Phytol  à  2  p.  1000  dosées  et 
prêtes  pour  l’injection  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 
einlioul  à  collerette  obturatrice. 

G.  —  Tubes-Seringues  de  Glycpr^Phytol,  pro¬ 
phylaxie  de.  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 
chroniques. 

D.  —  Tubes-Injecteurs  de  Gynéco-Phytol,  per¬ 
mettant  d’introduire  le  topique  dans  la  cavité  utérine 
sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalable  du  canai 
cervical.  Traitement  des  métrites. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAITÉE  SANS  DÉLAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENB  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 

LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  rue  Clianeu  PAWS-ADTEÜIL 

Téléphone  ;  AUTEUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  :  LABALBARAN 
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'ravaux  de  l’année  écoulée  a  été  approuvé  à  runanimité 
des  sociétaires  présents. 

L'Assemblée  a  manifesté  un  enthousiasme  reconnais¬ 
sant  à  nos  amis  des  Btats-Uois,  en  apprenant  que  notre 
Comité  américain,  présidé  par  M.  V.  F.  Bells,  le  bienfai¬ 
teur  de  notre  oeuvre,  a  envoyé  au  trésorier  un  chèque 
de  5.000  dollars.  , 

Le  rapporteur  a  rappelé  l’intérêt  porté  par  nos  Com¬ 
missions  à  l’aménagement  des  agglomérations  des 
régions  dévastées  et  aussi  à  celles  des  environs  de  Paris 
dont  l’extension  rationnelle  entraîne  la  démolition  des 
taudis,  foyers  de  contagion  qui  déshonorent  les  entrées 
de  Paris. 

Nous  ne  saurions  trop  encourager  cette  œuvre  qui, 
malgré  toutes  les  difficultés  qu’elle  rencontre,  continue 
ardemment  son  action;  puisse-t-elle  aussi  trouver  le 
moyen  de  mettre  un  frein  aux  lotissements  improvisés 
qui  se  réalisent  autour  de  la  capitale  sans  aucun  souci 
de  la  salubrité  la  plus  élémentaire,  en  saccageant  sans 
pitié  la  beauté  du  site  et  en  laissant  les  occupants  aux 
prises  avec  des  charges,  établissement  de  voies  pratica¬ 
bles,  d’égouts,  de  canalisations  d’eau  et  d’éclairage  que 
les  lotisseurs  auraient  dù  honnêtement  assumer. 

Tribunaux  départementaux  des  pensions.  —  Sont 
nommés  pour  l’année  1922  (suite)  : 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Guéret,  M.  Brezard;  suppléants,  MM.  Dumont  et  Des- 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de  La 
Rochelle,  M.  Pélissier;  suppléants,  MM.  Dufour  et 
Mabille. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Laval,  M.  Bucquet;  suppléants,  MM.  Collard  et  Loise- 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  du 


Lyon(l'''  section),  M.  Durand;  suppléants,  MM.  Leriche 
et  Pehu;  {2<!  section),  M.  Locard  ;  suppléants,  MM.  Patel 
et  Froment. 

Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  do 
Mêcon,  M.  Richard;  suppléants,  MM.  Sannerot  et  La- 

Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  de 
Marseille,,  M.  Imbert;  suppléants,  MM.  Alezais  et 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  à 
Melun,  M.  Siguier;  suppléants,  MM.  Malvy  et  Bureau. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Mende.  M.  Joly;  suppléants,  MM.  Cabanlols  et  Bessière. 

Membre  du  tribunal  départemental  déé  pensions  de 
Montanban,  M.  Delcassé;  suppléants,  MM.  Monribot  et 

Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  de 
Montpellier,  M.  Vires;  suppléants,  MM.  Rimbaud  et 
Jeanbrau. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  •pensions  de 
Moulins,  M.  Rauglaret;  suppléants,  MM.  Pénard  et  Lou- 

Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  de 
Nancy.  M.  Weiss;  suppléants,  MM.  Michel  et  Abt. 

Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  de 
Nantes,  M.  Bureau;  suppléants,  MM.  Le  Meignen  et  Des¬ 
claux. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Nevers,  M.  Houzé;  suppléants,  MM.  Marchais  et  Bac- 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Nice,  M,  Rovéry;  suppléants,  MM.  Faideau  et  Gruzu. 

Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  de 
Nîmes,  M.  Perrier;  suppléants,  MM.  Alexandrowicz 
père  et  Nègre. 

Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  de 


Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  de 
Pau,  M.  Marson;  suppléants,  MM.  Fayon  et  Meunier. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  do 
Périgueui,  M.  Le  Roux;  suppléants,  MM.  Chaume  et 

Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  de 
Perpignan,  M.  de  Lamer  ;  suppléants,  MM.  Pons  et 
Devèze. 

Membre  du  tribanal  départemental  des  pensions  de 
Poitiers,  M.  Chrétien;  suppléants,  MM.  Malapert  et  Beau- 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Pontoise,  M.  Derome;  suppléants,  MM.  Herbinet  et 
Crouslé. 

Asile  clinique.  —  Sur  la  proposition  do  M.  Henri 
Rousselle,  au  nom  de  la  5°  Commission,  le  Conseil  muni¬ 
cipal  de  Paris  vient  d’allouer  au  département  de  la  Seine 
une  subvention  de  100.000  francs  à  titre  de  contribution 
dans  le  fonctionnement  du  service  ouvert  récemment  à 
l’Asile  clinique  pour  le  traitement  dos  psychopathies 
légères. 

Institut  prophylactique.  —  Conformément  à  la  pro¬ 
position  qui  lui  en  a  été  faite  par  M.  Henri  Rousselle,  au 
nom  de  la  5"  Commission,  le  Conseil  municipal  de  Paris 
vient  de  renouveler  en  faveur  de  l’Institut  prophylac¬ 
tique,  pour  1922,  la  subvention  de  200.000  francs  déjà 
accordée  par  lui  en  1921. 

Dispensaires  d’enfants  malades.  —  Le  Conseil 
municipal  de  Paris,  conformément  à  la  demande  qui  lui 
en  était  faite  par  M.  de  Fontenay,  au  nom  de  la  6"  Com¬ 
mission,  a  accordé  aux  dispensaires  d’enfants  malades 
des  subventions  pour  un  total  de  41.900  francs. 

Œuvre  du  service  social  à  l’hôpital.  —  Sur  un 
rapport  de  M.  de  Glercq,  au  nom  de  la  5"  Commission,  le 
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Très  riche  en  Silicate  de  Soude  (Os' 12  par  litre) 
Très  radio-active. 


BAINS-LES-BAINS  (VOSGES)  Saison  lar  tIuin-30  Sept. 


CHLORO-CALCION 


Recalcifiant 

Hémostatique 

Déchlorurant. 
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CUché  «ATI^S’ 


L.  LACTOCHOLf 

Combinaison  de  ferments  tactiques  er  d’extraits  biliaires  | 


constitue  l’agent  de  désinfection  gastro-intestinale  le  plus  puissant  :  il  n’est  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire. 


Lactochol  est  soixante  fois  plus  actif 

que  les  ferments  lactiques  seuls. 

V  indiqué  dans  les  cas  d’entérites  LSitf  La  boîte 

MjiivlUvllC/»  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et  \  1  de  50 

du  nourrisson,  \  Comprimés 

d’appendicite  chronique,  \  | 

contre  les  dermatoses,  la  furon-  \  I  \ 

culose,  l’insuffisance  biliaire,  la  J  ^ 

cholémie,  les  états  infectieux  et  toxiques. 

LITTÉRATURE.  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  ;  159r  avenne  de  Wagyam,  PARIS 


Médication  Anti-Tuberculeuse 

AZOTYL  I 

en  Ampoules  J 

pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-triüscul aires 

et  en  PILULES  KÉRÀTIMISÉES 

à  base  de  : 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires,  Choleslérine  pure*  grandeur  nature 

d’une  ampoule 
d’AZOTYL 

"Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 

Littérature  et  Échantillons  :  Laboratoires,  1 59, '[avenue  de  Wagram,  paris  _ 


©Uebé  “ATLAS" 


TRAITEmENT  ANTiSYP H  I B.GTIQ U E 


■  BEHZO-RIIICYn 


SOLUTtON  DE  BENZOATE  Hg  dans  SÉRUM  RiNGER  rendu  INJECTABLE 

1  cc.  =  1  cgr.  benzoate  Hg. 

XN'DOXjiOR.x:  coo.^xMr£3 


AMPOULES  OE  2  U 


LITTÉRATURE  EX  ÉCHANTILLONS  : 

or.  F.a.r.cosz,  is,  Rue  Vavin,  PARIS 


ACTION  RAPIDE  ET  DE 
LONGUE  DURÉE 
tolérance;  parfaite 


toniçue  du  coeur 

DIURÉTIQUE  PUISSANT 


PAS  DE  FATIGUE  DE 
L’ESTOMAC 

TOLÉRANCE  PARFAITE 


La  DIUROCARDINE  Mt  ofl  agent  eardlo-liÉrapeatigae  paissant,  ottrant  tontes  les  garanties  nécessaires  de  sécnrité;  lacité  dans  j'administraîion  et  constance  dans  tes  eitets  cnratils. 

Chaque  Cachet  dosé  a  O, OS  cent,  de  Poudre  de  Digitale  titrée  physiologiquement,  associée  à  la  Dimétbylphosphoxanthine  sodiqne 
et  à  la  scille  débarrassée  de  ses  principes  émétocatbartiques. 

INDICATIONS  ^1  I,  - ^  POSOLOCrE  = 


HYPOSYSTOLIE-  ASYSTOLIE  -  ENDOCARDITES  -  PÉRICARDITES 
TACHYCARDIE  -  ATONIES  CARDIAQUES  -  DYSPNÉE  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCIS- 
SEIKIENT  miTRAL  -  NÉPHRITES  DIVERSES  -  ALBUIVllNURIE 
AVEC  OU  SANS  ŒDEME  -  ASCITES  -  PNEUMONIE 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES  -  NÉPHROSCLÉROSES 


H 


DOSE  MASSIVE  :  2  B  3  cachets  par  jour  pendant  10  Jours. 
DOSE  CARDIOTQMIQUE  :  1  cachet  par  jour  pendant  10  jours. 


Littérature  et 
Échantillons  aux 


Laboratoires  L.  BOIZE  &  G.  ALLIOT 

PHARMACIENS  DE  -1 '•  CLASSE 
Membres  de  la  Société  do  Cblmlo  Biologique  de  Franco. 

axT-erL-uLe  0‘esLn-Ja.-u.2?èsi  Xj'X'OItT 


t-INTEUNK  MÊD,UI.LK  DES  HOPITAUX  D 

Ancien  élève  de  l’Institut  Pasti 
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INSOMNIES 
TROUBLES  NERVEUX 


I  NEURINASE 


Comprimés  Solution 

Le  meilleur  sommeil  aux  plus  faibles  doses. 
Sans  accoutumance.  Sans  effets  toxiques  ni  pénibles. 


ALEPéAL.  Il 


à  base  de  PHÉNYLÉTHYLMALONYLURÉE  combinée 

nimuuicalion  à  la  Sociélé  Médico  Psychologique  de  Par 
Août  1921. 

Nombreux  essais  dans  les  Hôpitaux  et  Asiles 


Valériane  fraîche  et 
Véronal  sadique. 
Odeur  et  Saoeur 
agréables . 


Littérature  et  Echantillons  : 

Laboratoire  GENEVRIER 

2,  Rue  du  Débarcadère,  PARIS 


Aucun  Régime 
spécial 


)ciel 


SUPERIEURS 

ilous  les  autres  dissolvants  de  l-acide  urique  par 
:ur  action  curative  sur  la  diathèse  arthritique  même 
SPéCmm  le  nom  le PERDRIEL  pour  ehUr  /a 
substitution  (fesimi/âires  inactifs,  impurs  ou  ma!  c/osés 


LE  PERDRIEL^  PARIS 

11.  RU  E  MILTON  (9«) 


GLYCEROPHOSPHATE 

OOUBLEdeCHAUXetde  FER  EFFERVESCENT 

>E  PLUS  COMPLET 

les  Reconstiluanto  et  des  Tomcjues  de  l'opganisr 
SON®ACTION 

S'opère  sur  les  systèmes  nerveux.osseux-et sangu 


LE  PE  R  D  R  I  EL  -  PA  R IS 

11  ■  R  U  E  M  I  LT  O  N  .  (  ge) 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANEMIES 

1“  en  AMPOULES  stériÜBéeB.-  Prix  de  la  Boîte  de  -ÎS  Ampoules  :  5.50 
2°  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 

Prix  du  Flacon  compte-gouttes  ;  4.40 


Gbuque  ampoule  contient  ;  j.. 

Cacodylate  de  Fer  ;  0  gr.  Oi.  '  ' 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  ;  î  cent.  cube. 

Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  {en  face  le  85  avenue  Mozart) 


Traitement  spéciâque 
et  abortif  de  la 


SYPHILIS 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 

r  Seule  Préptœation  permettant  la  UéniAATIflil  ADDUÈIIinilC 

'  Thérapeutique  Arsenicale  Intensive  par  la  Ifl  EU  I  U  A I  I  U  11  AOnnClliyUC. 


’OMSSaT 

^O  ri 


GOUTTES  dosées 

à  2  milligr. 

10  à  20  par  jonr. 

1  AMPOULES  — 

à  50  — 

là  2  par  jonr. 

A  COMPRIMÉS  — 

à  25  — 

là  3  — 

1  GRANULES  — 

à  1  centigr. 

2  à  6  =— 

t  “  ““ 

à  2  — > 

là  3  -- 

de  la 

Perle»  - 

FAFIIS 

Médecim-majors  de  2»  classe.  —  Sont  affectés  ;  MM.  Vul- 
liam,  à  la  place  d’IDpinal;  Harmoiton,  à  la  division  d'oc¬ 
cupation  de  Tunisie;  Clavelin,  à  l’Ecole  d’application  du 
Service  de  Santé  militaire;  Adde,  à  la  place  de  Rennes; 
Galan,  à  la  place  de  Toulouse;  Siraudin,  &  la  place  de 

Médecins  aides-majors.  —  Sont  affectés  :  MM.  Gardés,  à 
la  place  de  Tours  ;  Pruvost,  au  19“  corps  d’armée;  Valade, 
Bergier,  aux  territoires  du  Sud-Algérien  ;  Besse,  an 
17“  corps  d’armée  ;  Daigre,  à  la  place  de  Pontivy  ;  Du¬ 
mont,  à  la  place  de  Haguenan;  Gstuthier,  Bonis,  Marvier, 
Malafoise,  Thouverez,  Lheza  aux  troupes  d’occupation 
du  Maroc;  Martin,  à  l’armée  française  du  Rhin;  Rateau, 
à  la  place  de  La  Fère;  Ridart,  au  gouvernement  militaire 
de  Paris  ;  Villain,  à  la  place  de  Vannes  ;  Dapol,  à  la  place 
de  Toul.  (Journ.  ofl.,  27  Décembre.) 

—  Sont  nommés  dans  les  cadres^du  Corps  de  Santé  mili¬ 
taire  de  la  réserve  et  do  l’armée  territoriale  :  au  grade 
de  médecin  aide-major  de  2°  classe  à  titre  définitif, 
MM.  Lhomme,  Mayolle,  Pradignac,  Loir,  Chatt,  Dupuy, 
Diehl,  Kurzenne,  Rocquet,  Moutier,  Burucoa,  Küss, 
Verain,  Picard,  Morel,  Dumet,  Durand,  Le  Noan,  Ber¬ 
nard,  Proust,  Guillemard,  de  Montaient,  Nnvean,  Castex, 
Lamolhe,  Harmand,  Lacroix,  Kalm,  Dupéchez,  Roger, 
Godard,  Bergés,  Rollol,  Cornille,  Dupont,  Barinque, 
Meesmatdker,  Gaugier,  Privé,  Prévôt,  Kort,  Guyonnet, 
Breleille,  Canseret,  Bnraige,  Philip,  Gaudot,  Durand, 
Roberti,  Vigouroux,  Pautel,  Greder,  Paterne,  Petitjean, 
Thébaut,  Pestai,  Rapynal,  Gueidon,  Richard,  Caplong, 
Vuillermoz,  Houdry,  Lebel,  Bouchera,  Fabre,  Mnnieux, 
Creuzot,  Malet,  Calvet,  Lefort,  Morlot,  Charpentier, 
Lalbie,  Pourreyon,  Barbier,  Drevet,  Ventron,  médecins 
aides-majors  de  2“  classe  à  titre  temporaire. 

—  Sont  promus  au  grade  de  médecin  aide-major  de 
Iro  classe,  MM.  Riss,  Chevalier,  Pilatte,  Morancé,  Chené, 


nest,  médecins  aides-mojors  de  Ir®  classe;  MM.  Archer, 
Guerbet,  Nicolle,  Pouget,  Rolland,  Boide,  médecins  aides- 
majors  de  2“  classe.  (Journ.  ofj.,  29  Décembre.) 

—  M.  Sabatier,  médecin  inspecteur,  est  placé  dans  la 
2“  section  (réserve) 'du  cadre  du  Corps  de  Santé  militaire. 

—  Sont  promus  :  au  grade  de  médecin-major  de  1"  cl.  de 
la  réserve  :  MM.  Charbonnier,  Rimbaud,  Chifolian,  Lons, 
Dodeuil,  Soubiès,  médecins-majors  de  2*  classe;  au  grade 
de  médecin-major  de  2-  classe  de  la  réserve,  MM.  Villain, 
Lefebvre,  Boubée,  Rouget,  Percheval,  Jouve,  Paul-Bon- 
cour,  Coulet,  Mock,  Veau,  Garsaux,  Binet,  Sarlabour, 
Juillard,  Bezos,  Coryllos,  Dartigues,  Mazel,  Miginiac, 
Duguing,  Desplats,  Chenet,  Brocq,  médecins  aides- 
majors  de  Ir®  classe. 

Au  grade  de  médecin  principal  de  2®‘  classe  de  la  terri¬ 
toriale  :  MM.  Lenormant,  Goinard,  Jeanbrau,  Hoche, 
André,  Péchin,  médecins-majors  de  1'®  classe;  au  grade  de 
médecin- major  de  1®“  classe  :  MM.  Coye,  Cuisez,  Weg- 
becher,  Landowski,  Gayme,  Derfeuille,  Lanwen,  Carrel, 
Billiard,  Magniez,  médecins  majors  de  2®  classe;  au  grade 
de  médecin-major  de  2®  classe  ;  MM.  Cavaillé,  Clejat, 
Allamagny,  Roques,  .  Béringer,  Vauthrin,  Scemama, 
Fabri,  Bandon,  Vleescbonwer,  Fanjoux,  Martz,  Durnntol, 
Sauvan,  Monvielle,  Savoye,  Bravy,  Landowski,  Parel, 
Canet,  Laparra,  Vlel,  Penel,  Barre,  Fabre,  Langlet, 
Rivot)  Houzel,  Loques,  Mutel,  Bourdier,  Levieil,  Rain- 
gue),  Riberol,  Fiessinger,  Altuier,  Prieu,  Szolochonski, 
Besset,  Molinier,  Nathan,  Mazier,  Gaudemot,  Delage, 
Legris,  Lemarchal,  Jaulin,  Combien,  Guimbellet,  Bares- 
cut,  Martin,  Hardouin,  Dionis,  de  Dehelly,  Nory,  Tara, 
médecins  aides-majors  de  1™  et  2®  classe.  (Journ.  off., 
.5  Janvier.) 


compétences  individuelles  et  de  l’Age  des  intéressés. 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sont  désignés 
pour  suivre  les  cours  de  l’Ecole  d’application  de  Toulon, 
MM.  Germain,  Demany,  Bideau,  Moenner,  Gissabat, 
Canton,  Le  Moult,  Cardera,  Daoulas,  Gilbert,  Chrétien, 
Lequerre,  Moreau,  Allnaume,  Tabet,  Lataste,  Hurel' 
Mazure,  Saves,  Spire,  Dulescouet,  Seznec,  Lelaidier,  Le 
Cann,  Lapierre,  Maurandy,  Pachc,  Kerjtan,  médecins  de 
2®  classe  auxiliaires.  (Journ.  off'.,  29  Décembre.) 

—  M.  Dufour,  médecin  principal,  est  admis  à  faire 
valoir  ses  droits  A  la  reiroite.  (Journ.  off.,  4  Janvier.) 


Sroméiner 

(Bl-Brotnure  de  Codéine) 


SinOP  (0,041  1  _ 

GOUTTES  (Xg=0.01)  !  TOUXnerveua. 

PILULES  (0,01)  )  Insomnies 


s  postes  que  comporte  la  ndobilisalion  a  été  laite. 


PILULES  (0^)  ’  j  Insomnies 

AMPOULES  (0,02)  SCIATIQUE 

Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS  '  NÉVRITES 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  ô  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
2o  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
(directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  axfant  un  caractère 
médical  ou  paramédical-,  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

(Voir  la  suite  p.  63.1 
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L'EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  l’huile  de 
foie  de^  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  -du 
^  vin  ou  par  l’enrobage  de  gluten  des  capsules  ou  par 

(FIcas  GADus  OLeumj  l’enrobage  de  sucre  des  dragées. 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE  Parfaitement  supporté  par  \es  adultes  délicats  et  par 

les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

I  B  B"  1^  L’iode  organique,  très  facilement  assimilable,,  que  ren¬ 

ferme  le  Figadol,en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
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CINÉSITHÉRAPIE 

DE  LA  CRAMPE  DES  ÉCRIVAINS’ 

La  crampe  des  écrivains  a  été  appelée  par  Debout 
le  «  bégaiement  de  la  main  ».  Elle  ne  caractérise  pas  le 
caractère  spasmodique  des  monvements  des  doigts 
et  l’inlervention  inopportune  d’antres  muscles  des 
doigts,  du  poignet  et  même  de  l’épaule.  On  a  dis¬ 
tingué  deux  formes  principales  de  crampes  des  écri¬ 
vains  :  la  forme  paralytique  et  la  forme  spasmodique. 
L’écriture  spasmodique  est  incontestablement  la 
manifestation  la  plus  fréquente.  Hile  s'accompagne 
souvent  de  douleurs  névralgiques. 

Notre  distingué  confrère  belge,  H.  Callewaert,  a 
fait  à  la  Société  belge  de  neurologie  et  de  psychologie 
une  excellente  étude  de  la  crampe  des  écrivains,  et 
a  tracé,  d’une  façon  magistrale,  les  principes  du  trai¬ 
tement  à  appliquer  à  cette  affection  si  rebelle.  Il  a 
noté  parmi  lea  symptômes  secondaires  de  la  crampe 
des  écrivains  le  tremblement  en  quelque  sorte  clo¬ 
nique  des  muscles  chargés  de  l’extension  du  poignet, 
spécialement  du  premier  radial  externe.  Il  suffit 
d’appliquer  le  doigt  sur  l’insertion  de  son  tendon  à 
la  base  du  second  métacarpien  pour  constater  ce 
tremblement  manifestement  en  rapport  avecles  efforts 
d’extension  du  poignet. 

Dans  la  forme  paralytique  de  la  crampe  des  écri¬ 
vains,  dit  M.  Melge,  le  malade  est  pris  subitement 
d’une  sensation  de  fatigue,  d’engourdissement,  de 


raideur,  sa  main  semble  collée  sur  le  papier  et  ne 
peut  s’en  détacher.  Il  s'agit  là  d’un  phénomène 
d’arrêt  et  non  d’une  paralysie  véritable. 

En  fait,  l’élément  essentiel  de  la  crampe  des  écri¬ 
vains  est  Télément  spasmodlqne. 

On  constate  chez  ces  patients  que  le  relâche¬ 
ment  musculaire  est  très  difficile,  sinon  impossible. 
Asseyons  un  de  ces  malades,  la  main  reposant  sur 
les  genoux,  et  recommandons-lul  de  bien  relâcher 
les  muscles,  de  faire  le  bras  mort  :  si  l’observateur 
soulève  le  membre  et  cesse  brusquement  de  le  sou¬ 
tenir,  le  membre  soulevé  ne  retombe  pas  comme  nne 
masse  ;  souvent,  il  reste  dans  la  même  position,  on 
bien  s’abaisse  tardivement  par  une  contraction  muscu¬ 
laire  rapide. 

H.  Meige,  le  premier,  avait  attiré  l’attention  sur  la 
fréquence  de  cette  inaptitude  du  sujet  à  réaliser 
volontairement  la  résolution  musculaire. 

A  côté  de  cette  anomalie  du  tonus  musculaire  phy¬ 
siologique,  il  faut  signaler  Télément  psychique.  Les 
malades  atteints  de  crampe  des  écrivains  sont  géné¬ 
ralement  des  émotifs.  Le  patient  se  trouble  lorsqu’il 
doit  écrire  sons  les  yeux  d’une  personne  quil’observe. 
Le  surmenage,  les  mauvaises  conditions  d’écriture, 
notamment  le  manque  de  place  ou  la  nécessité  d’écrire 
dans  des  registres  volumineux,  surtout  au  bas  de  la 
page,  ont  pour  résultat  d’exagérer  les  efforts  des 
muscles  intervenant  dans  le  maniement  de  la  plume 
et  des  muscles  agissant  synergiquement':  alors,  des 
contractions  spasmodiques  se  produisent  de  façon 
inopportune,  non  seulement  dans  les  muscles  du  bras 
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;  le  l’épaule,  mais  aussi  dans  les  muscles  qui  '  cipe  :  donner  un  minimum  d’effort  et  combiner 
t  rester  complètement  relAchés.  Le  trouble  |  adroitement  les  deux  mouvements  dont  se  compose 
aé.  I  l’écriture,  glisser  sans  effort  tout  en  écrivant  légè- 


de  coordination  e 


'rKAlTEMKMT  I 
psychothérapie  peut  avoir 
chez  les  émotifs. 

L’électricité  galvanique  peut  rendre  des 
services  dans  quelques  cas  de  douleurs 
névritiques.  ^ 

Le  traitement  rationnel  comporte  deux 
temps  :  rééducation  de  la  résolution  mus¬ 
culaire,  rééducation  de  l’écriture. 

11  est  indispensable  que  le  patient  s’abs¬ 
tienne  d’écrire  tant  qu’un  automatisme 
nouveau  n’a  pas  été  acquis. 

Pour  rééduquer  la  résolution  muscu¬ 
laire,  l’action  volontaire  de  relâchement,  il 
faut  faire  comprendre  et  sentir  au  sujet  ce 
qu’est  la  résolution  musculaire,  il  faut  lui 
apprendre  à  faire  le  bras  mort  dans  une 
naturelle  de  repos,  à  relâcher  les  différents  seg¬ 
ments  du  membre  qu’on  soulève  successivement  pour 
voir  si  la  main,  l’avant-bras  sont  en  résolution 
plète.  Par  exemple,  le  malade  posera  l’avant-bras 
parla  face  antérieure  sur  une  table,  le  poignet  dépas¬ 
sant  le  bord  de  la  table  et  devra  laisser  le  poignet 
pendre  complètement  inerte,  en  flexion.  A  l’obtention 
de  la  résolution  musculaire  aidera  le  massage  très 
léger,  très  doux  ;  frictions  très  légères,  pétrissage 
très  doux,  petits  mouvements  passifs  lents  aideront 
à  obtenir  la  détente  musculaire. 

Préparation  à  l’écriture.  —  Il  est  bon  de  préparer 
les  patients  aux  exercices  d’écriture  par  de  petits 
mouvements  actifs  qui  doivent  être  faits  dans  l’atti¬ 
tude  du  repos,  lentement,  avec  adresse,  harmonie, 
souplesse  ;  ce  sont,  par  exemple,  des  mouvements 
d’opposition  du  pouce  avec  les  doigts,  la  supination 
et  la  pronation  de  l’avant-bras,  glissement  sur  la 
table  de  l’avant-bras  par  flexion  et  extension  du 
coude  dans  une  attitude  de  relâchement  sans  exten¬ 
sion  du  poignet,  le  roulement  d’un  crayon  entre,  les 
doigts. 

Exercices  d'écriture.  —  Les  exercices  d’écriture 
proprement  dits  se  feront  suivant  ce  double  prin- 


attitude  de  calme  et  de  repos,  les  deux  avant-bras 
sur  la  table;  il  faut  en  particulier  que  le  coude  droit 
ait  son  point  d’appui  sur  la  table;  c’est,  en  effet, 
autour  du  coude  pris  comme  centre  que  l’avant-bras 


doit  glisser  sur  le  papier  comme  une  branche  de 
compas  que  l’on  écarte  de  l’autre  laissée  fixe.  L’arc 
ainsi  tracé  se  confondra  pratiquement  avec  la  ligne 
du  papier. 

Dans  la  position  d’appui  sur  la  table,  le  glissement 
de  l’avant-bras  se  fait  surtout  par  l’extension  de 
l’avant-bras  sur  le  bras  par  contraction  du  triceps 
brachial. 

L’appui  du  coude  donne  une  véritable  détente  qui 
facilite  l’écriture. 

De  même,  le  poignet  doit  reposer  sur  la  table,  le 
moins  possible  en  extension  ;  l'avant-bras  reposera 
également  sur  tout  son  bord  antéro-interne,  le  petit 
doigt  repose  sur  toute  l’étendue  de  son  bord  interne. 

L’avant-bras  doit  être  placé  dans  la  moitié  droite 
de  la  feuille  de  papier. 

Le  papier  sera  placé  obliquement  suivant  la  direc¬ 
tion  de  l’avant-bras  et  déplacé  vers  le  haut  à  mesure 
que  les  ligues  se  remplissent.. 

L’inscription  des  caractères  se  fera  par  de  minimes 
fleiions  des  doigts  se  communiquant  à  la  plume  sans 
qu'intervienne  aucun  autre  mouvement  ni  du  poignet 
ni  du  bras.  Le  tracé  des  lettres  doit  se  faire  légère¬ 
ment  sans  effort,  sans  secousse,  lentement  et  régu¬ 
lièrement,  le  porte-plume  est  tenu  comme  un  pinceau 
à  une  certaine  distance  de  la  plume  de  manière  à 
atteindre  facilement  le  plan  du  papier  et  à  amplifier 
quelque  peu  les  petits  mouvements  des  doigte. 

Avant  d’écrire,  le  sujet  devra  s’exercer  à  tracer  des 
lignes  horizontales  en  évitant  l’extension  forcée  du 
poignet,  puis  il  intercalera  au  milieu  de  ces  lignes 
horizontales  une  boucle  formée  par  de  petits  mouve¬ 
ments  des  doigts,  boucle  qui  est  l’élément  de  plu¬ 
sieurs  lettres  e,  b,  u,  etc.,  la  boucle  renversée  entrant 
dans  la  composition  des  lettres  g,  p,  q,  n,  Ce  n’est 
que  lentement  et  progressivement  que  l’on  permettra 
l'exécution  de  plusieurs  boucles  ou  lettres  simples 
sur  la  même  ligne,  mais  en  les  espaçant  pour  ne  pas 
négliger  le  glissement  de  la  main.  L’exécution  des 
autres  lettres  ovales  ou  à  courbe  un  peu  différente 
ne  rencontrera  guère  de  difficulté  sérieuse;  on  pas¬ 
sera  ensuite  à  la  formation  de  mots  courts  d’abord, 
puis  graduellement  plus  longs. 

De  cette  façon,  les  lettres  seront  tracées  très  légè¬ 
rement  sans  insister  aucunement  sur  la  formation 


FARINES  MALTEES  J 


cL'O  la  Société  d. ’-A.lina.e33.t  atioaa.  ciiététicaru.e 

RÉGIME  DES  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


Farines  légèrea 

ORGÉOSE 

Crème  d’orge  maltée 

GRAMENOSE 

(Avoine,  blé,  orge,  'maïs) 

BLÉOSE 

Blé  total  préparé  et  malté 

WIALTS,  SEMOULES.  CÉRÉALES  spécialement  préparées  pour  DÉCOCTIONS 

Usine  et  Laboratoires  à  LEVALLOIS-PERRET.  —  Brochure  et  Échantillons  sur  demande. 


Farines  très  légères 

,  BIZINE 

OêlDe  de  riz  maltée 

ARISTOSE 

i  hase  de  farine  nattée  de  blé  et  d’avoine 

CÉBÉMALTINE 

(Arrow-root,  orge,  blé,  inaïs) 


Farines  plus  substantielles 


CASTAN08E 

à  base  de  farine  de  châtaignes  maltée 

EENTIEOSE 

Farine  de  lentilles  maltée 
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des  pleins  ;  grâce  au  déplacement  de  la  main,  elles 
seront  écrites  largement  et  bien  reliées  entre  elles; 
les  points  et  les  accents  ne  seront  posés  qn'après 
terminaison  des  mots. 

L'inclinaison  des  lettres  varie  suivant  les  sujets  ; 

<3-ç.  (juxÆnje^. 

Hyiic  cUi  i<P 


Reproduction  photographique  de  l’écriture  d’une  jeune 
fille  atteinte  de  crampe  des  écrivains  :  en  haut,  avant 
la  rééducation  ;  au-dessous,  après  la  rééducation. 

elle  est  moindre  que  celle  de  l’écriture  anglaise.  Les 
lettres  sont  grandes;  mais  mèmè  lorsque  le  patient 
écrira  moins  largement,  il  devra  continuer  à  glisser 
constamment  la  main  en  évitant  tout  tffort  et  toute 
secousse. 

Ce  traitement  de  rééducation  appliqué  rigoureuse¬ 
ment  et  suivi  avec  persévérance  paraît  donner  des 
résultats  dans  tous  les  cas  de  crampes  des  écrivaine 
purement  professionnelles. 

P.  D. 


GROUPE  MEDICAL  PARLEMENTAIRE 


Le  Groupe  médical  parlementaire  s’est  réuni  au 
Palais  Bourbon,  le  jeudi  8  Décembre,  à  17  heures, 
sous  la  présidence  de  M.  Chauveau,  sénateur. 

Après  l’adoption  du  procès-verbal  de  la  dernière 
séance,  la  parole  est  donnée  à  M.  François,  député 
de  la  Moselle,  pour  exposer  la  situation  actuelle  et 


les  doléances  des  dentistes  diplômés  d’Alsace  et  Lor¬ 
raine.  M.  François  expose  au  Groupe  que  la  situation 
des  chirurgiens-dentistes  en  Alsace-Lorraine  a  été 
réglée  par  l’arrêté  du  30  Novembre  1919. 

Un  projet  de  loi  a  été  déposé  tendant  à  accorder 
aux  dentistes  diplômés  l'autorisation  d’exercer  Part 
dentaire  en  France  et  à  n’accorder  celte  autori¬ 
sation  aux  non-diplômés  que  dans  certaines  condi- 

Il  y  a  actuellement  en  Al.- ace-Lorraine  trois  sortes 
de  dentistes  ; 

1“  Ceux  qui  ont  obtenu  le  certificat  de  maturité, 
qui  équivaut  à  peu  près  à  notre  baccalauréat  et  qui 
sont  docteurs  en  médecine; 

2“  Ceux  qui  n’ayant  pas  ce  certificat,  n’ont  pu  être 
rf  ça  docteurs,  mais  ont  un  diplôme  de  dentiste  ; 

3»  Les  dentistes  de  prothèse  ou  mécaniciens-den- 

Les  dentistes  du  paragraphe  3,  non  diplômés,  sont 
au  nombre  de  600  environ,  ils  ont  formé  un  syndicat 
et  créé  une  école  dentaire  délivrant  un  diplôme  offi¬ 
cieux.  Le  Jury  d’examen  pour  ce  diplôme  se  compo^  e 
d’un  docteur  en  médecine,  d’un  docteur  dentiste  et 
d’un  dentiste  de  prothèse. 

Les  chirurgiens  dentistes  ayant  obtenu  le  diplôme 
délivré  par  ce  Syndicat  peuvent  exercer  l’art  den¬ 
taire  et  sont  autorisés  à  pratiquer  l’anesthésie  locale. 

Les  caisses  locales  de  maladies  les  reconnaissent 
comme  aptes  à  donner  des  soins  aux  membres  des 
caisses  ;  mais  il  semble  que  ce  soit  surtout,  quand 
ils  sont  plus  à  proximité  et  à  la  portée  des  malades. 

Leur  instruction  primaire  est  assez  sommaire.  Ils 
réclament  le  droit  d’exercer  librement  en  France 
comme  en  Alsace-Lorraine.  Ne  semble-t-il  pas  que 
si  l'on  veut  continuer  à  relever  le  milieu  scientifique 
dentaire,  il  vaudrait  mieux  leur  refuser  ce  droit? 
Pour  les  anesthésies,  par  exemple,  ils  ne  peuvent 
faire  le  diagnostic  des  contre-indications  (maladie  de 
cœur,  troubles  divers,  etc.)  et  ne  peuvent  être  des 
juges  suffisamment  compétents  des  cas  où  l’anes¬ 
thésie  offre  quelques  dangers  pour  le  patient. 

Il  semble  bon  que,  pour  qu’ils  puissent  exercer  en 
France  (si  on  ne  veut  pas  les  astreindre  aux  stages 
habituels,  ce  qui  parait  normal),  il  soit  du  moins 
nécessaire  d’exiger  d’eux  qu'ils  possèdent  les  exa¬ 


mens  probatoires.  Autrement  ce  serait  leur  faire, 
au  regard  des  mécaniciens  dentistes  français,  une 
faveur  vraiment  inacceptable. 

Le  décret  de  1919  qui  leur  donne  la  possibilité 
d’exercer  en  Alsace -Lorraine  n’est,  du  reste,  pas 
modifié. 

Le  président  remercie  M.  François  des  explica¬ 
tions  fournies  et  demande  l’avis  du  Groupe. 

Après  diverses  observations  et  une  discussion  à 
laquelle  prennent  part  MM.  Chauveau,  Pinard,  Pey- 
roux,  Gilbert  Laurent,  François,  Legros,  Gadaud, 
Burnet,  Dézarnaulds,  Decloux,  Moruccl,  etc.,  le 
Groupe  décide  que  l’obligation  de  passer  avec  succès 
l’examen  de  chirurgien-dentiste  doit  être  maintenu 
pour  lei  dsutistes  alsaciens -lorrains  qui  veulent 
exercer  en  France. 

Le  secrétaire  donne  lecture  de  la  correspondance; 

l”  Lettre  de  l’Union  des  syndicats  médicaux  rela¬ 
tive  à  la  modification  de  l’article  64  de  la  loi  des 
pensions,  d’accord  avec  le  ministre.  M.  le  professeur 
Pinard  est  chargé  par  le  Groupe  de  suivre  cette 
affaire  et  de  la  faire  aboutir. 

2°  Lettre  de  l’Association  générale  des  médecins 
de  France,  de  M.  d’Ayrenx  et  M.  Houbé  relative  à  la 
loi  des  loyers  et  aux  droits  des  médecins. 

Cette  loi  ayant  été  votée  par  la  Chambre,  la  ques¬ 
tion  est  signalée  à  nos  confrères  du  Sénat  pour  être 
examinée  par  eux. 

3“  Vœu  de  l’Association  professionnelle  des  méde¬ 
cins  du  Mont-Dore,  tendant  à  la  révision  de  la  loi  qui 
régit  les  stations  thermales  et  à  l’interdiction  aux 
malades  de  faire  une  cure  thermale  sans  ordonnance 
médicale. 

Renvoyée  pour  examen  aux  commissions  compé¬ 
tentes. 

4“  Protestation  du  Syndicat  d’initiative  de  Vichy 
contre  la  propagande  et  la  réclame  officielle  faite  en 
faveur  du  Syndicat  français  de  Wiesbaden  et  des 
régions  rhénanes. 

Sera  transmise  au  ministre  compétent  au  nom  du 
Groupe. 

5°  Vœu  de  l’Association  française  pour  l’avance¬ 
ment  des  sciences,  tendant  à  réglementer  l’immigra¬ 
tion  et  l’émigration,  et  l’organisation  de  lazarets  aux 
frontières  avec  application  aux  maladies  contagieuses 
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ne  figurant  pas  sur  la  liste  des  maladies  k  décla¬ 
ration  obligatoire. 

Sera  transmis  au  ministre  de  l’Hygiène. 

6”  Lettre  de  M.  Bosquain  demandant  au  Groupe 
médical  quel  aide  le  Groupe  médical  peut  apporter 
aux  confrères  dans  leur  lutte  contre  les  cliniques 
d’accident  du  travail,  dont  beaucoup  sont  la  pro¬ 
priété  d’étrangers  et  de  personnes  non  diplômés. 

Le  Groupe,  après  discussion,  estime  qn’ii  s’agit  là 
d’une  question  de  défense  très  légitime  des  intérêts 
et  de  la  dignité  professionnelle,  mais  que  les  Syn¬ 
dicats  médicaux  sont  armés  pour  poursuivre. 

7“  Lettre  de  M.  Bollach,  au  nom  des  médecins 
civils  de  Tananarive,  protestant  contre  l’autorisation 
accordée  aux  médecins  militaires  de  faire  de  la 
clientèle  civile. 


LA  VIE  SYNDICALE 


Monsieur  le  Directeur  et  cher  Confrère, 

Nous  recevons  du  Syndicat  professionnel  des  Mé¬ 
decins  de  colonisation  d’Algérie  la  note  ci-dessous 
que  nous  vous  serions  reconnaissants  de  bien  vouloir 
publier,  à  titre  d’information,  dans  le  prochain 
numéro  de  votre  intéressant  organe  : 

(1  Le  Syndicat  professionnel  des  Médecins  de  colo¬ 
nisation,  réuni  en  Assemblée  générale  le  15  Décem¬ 
bre  1921,  à  la  mairie  d’Alger,  décide,  à  l’unanimité, 
d’avertir  les  jeunes  confrères  que  séduiraient  les 
alléchantes  promesses  de  l’Administration  algé- 

((  1“  Que  dans  la  plupart  des  postes,  le  traitement 
octroyé  aux  toubibs  suffit  à  peine  à  couvrir  les  frais 
des  tournées  officielles  imposées  ; 

«  2°  Que  les  praticiens  qui  deviennent  impotents, 
avant  35  ans  de  service  révolus,  n’ont  droit  à  aucune 
pension  de  retraite  (pas  plus  que  leurs  veuves,  en 
cas  de  décès]  ; 

«  3“  Que  la  situation  morale  qui  leur  est  faite 
actuellement  (asservissement  aux  municipalités) 
n’est  guère  compatible  avec  la  dignité  profession¬ 
nelle.  » 

Je  vous  prie  d’agréer,  M.  le  Directeur  et  cher 


Confrère,  avec  mes  remerciements,  l’expression  de 
mes  meilleurs  sentiments  confraternels. 

Le  Secrétaire  général  adjoint 
de  l’Union  des  syndicats  médicaux  de  France, 
D''  Quivy. 


SOCIÉTÉ  FRANÇAISE  D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 


Séance  du  samedi  3  Décembre  1921. 

A  l’occasion  du  procès-verbal,  M.  Tricot-Roy er[i’ Kay ere) 
fait  remarquer  qu’avant  les  dissections  de  corps  humains 
faites  par  Rabelais,  à  Montpellier,  en  1538;  Vésale  avait 
disséqué  des  cadavres  humains  à  Louvain  dès  1532. 

M.  Diibreuil-Chambardel  (de  Tours)  invite  la  Société 
aux  journées  bretonniennes  qui  auront  lieu  en  Touraine, 
en  Juin  1922,  en  l’honneur  du  centenaire  de  Bretonneau. 

M.  Klebs  (de  Nyon,  Suisse)  montre  la  photographie 
d'une  page  d’un  incunable  démontrant  que  l’usage  théra¬ 
peutique  du  pétrole  est  antérieur  à  1500. 

M.  . Olivier  lit  une  lettre  inédite  de  Murger  à  Monselet. 
Murger,  en  1848,  était  hospitalisé  à  l’hôpital  du  .Midi.  Il 
se  plaint  d’être  dévoré  par  les  punaises. 

A  l’occasion  de  ce  séjour  de  Murger  au  Midi,  M.  Hervé 
fait  cette  réflexion  que  Mimi  Pinson  était  syphilitique. 

M.  Olivier  lit  une  lettre  de  Guillotin  et  montre  une 
affiche  officielle  de  la  Faculté  de  Médecine  pendant  la 
Commune.  C'est  un  projet  de  réorganisation  de  la  Faculté 
soumis  a  une  assemblée  démocratiquement  formée  de 
deux  délégués  par  arrondissement  et  de  quelques  autres 
médecins.  Elle  est  datée^du  17  Avril  1871. 

M.  Hervé  rappelle  que  le  professeur  Fuigence  Raymond 
avait  assisté  à  cette  assemblée  et  y  avait  entendu  un  dis¬ 
cours  incendiaire  de  Farabenf. 

MM.  Laignel-Lavasline  et  Vinchon  exposent  la  physio¬ 
nomie  et  les  conditions  de  vie  de  la  Maison  de  Santé  au 
temps  de  Balzac,  d’après  Frédéric  Soulié  et  des  docu¬ 
ments  contemporains. 

M.  Marcel  Fosseyeux  traite  des  guérisons  miraculeuses 
au  Mont  Saint-Michel. 

M.  R.  Neveu  donne  le  traitement  des  maladies  et  des 
blessures  des  chiens  de  chasse,  d’après  le  poète  latin 
Gratius  Falisars. 

Les  élections  du  bureau  de  la  Société  française  d’his¬ 
toire  de  la  médecine  pour  1922  ont  donné  les  résultats 
suivants  :  Président  :  Hervé-,  Vice-présidents  :  Menetrier 
et  Laignel-Lavasiine. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Hernie  crurale  volumineuse. 

MM.  Pelletier  et  Quemener  ont  opéré  avec 
succès,  à  l’hôpital  de  Conakry,  une  hernie  crurale 
gauche  de  dimension  insolite  chez  une  femme  de 
race  Soussou. 

A  l’examen,  on  constatait  la  présence  d’une 
tumeur  hémisphéri¬ 
que  de  62  cm.  de  tour 
à  la  base  et  mesurant 
31  cm.  d’un  point 
quelconque  de  cette 
base  au  point  diamé- 
tralementopposé  .Elle 
est  limitée,  en  haut, 
par  l’arcade  crurale 
et  le  pli  génito-crural, 
en  dehors  par  le  bord 
interne  du  couturier. 

Elle  couvre  le  triangle 
de  Scarpa’  et  s’étend 
sur  la  face  interne 
de  la  cuisse.  Elle  re¬ 
pousse  en  dedans  la 
grande  lèvre  gauche 
et,  de  ce  fait,  rend  à 
peu  près  impossible 
tout  rapport  sexuel. 

La  peau  est  lisse,  sou¬ 
ple,  non  adhérente. 

On  sent  à  la  palpation  une  masse  pâteuse.  A 
l’opération,  pratiquée  sous  anesthésie  intrara¬ 
chidienne  à  la  stova'ine,  on  trouve  dans  le  sac 
de  l’épiploon,  de  l’intestin  grêle  et  le  cæcum  avec 
l’appendice  et  l’abouchement  de  l’intestin  grêle. 
La  malade  guérit  sans  incidents. 


ROIQUE 


REPARAT  ion  P 


Phosphore.  .  .  7.50  pour  cent. 

Fer . 6  »  » 

Ces  deux  éléments  organiquement  combinés  sous  une  forme 

ÇoUoYdale  très  assimilable. 

La  FERROPHYTINE  ne  fati- 


La  FERROPHYTINE  est  le 


gue  jamais  les  voies  üigestioes, 
ne  proDOQue  pas  la  constipation 


médicament  type  ües  états  ane- 


miQues  et  chloro- anémiques 


et  ne  colore  pas  les  dents. 


accompagnés  de  dénutrition. 


GRANULÉ 


■LABORATOIRES  CIBA  —  .O.  ROLLAND,  I,  Place  Morand,  LYON 
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LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ARMÉNIE 

Le  choléra  dans  sa  forme  la  plus  virulente  sévit  à 
Erivan,  capitale  de  l’Arménie. 

ETATS-UNIS 

New-Yohk.  —  Le  bureau  d'hygiène  de  Ncw-York 
signale  que  la  mortalité  infantile  est  beaucoup  plus 
grande  chez  les  enfants  de  couleur  que  chez  les  en¬ 
fants  de  race  blanche.  En  1915,  la  mortalité  infantile 
était  de  202  pour  1.000  naissances  chez  les  enfants 
de  couleur  et  de  96,2  pour  1.000  chez  les  blancs. 
En  1920,  la  mortalité  infantile  est  de  164  pour  les 
enfants  de  couleur  et  de  83  pour  les  blancs. 

MEXIQUE 

Les  grossesses  multiples  sont  toujours  exception¬ 
nelles  et  d’autant  plus  rares  que  le  nombre  des 
enfants  est  plus  élevé. 

Ainsi,  d’après  Veit,  il  y  aurait  une  grossesse  triple 
sur  7.910  accouchements  et  une  quadruple  sur 
371.126  accouchements.  Quant  aux  grossesses  quin¬ 
tuples  et  sextuples,  si  à  l’heure  actuelle  elles  ne 
doivent  point  être  contestées,  elles  sont  particuliè¬ 
rement  exceptionnelles. 

Aussi  bien,  un  télégramme  envoyé  ces  jours  der¬ 
niers  au  Daily  Express  (de  Londres)  par  son  cor¬ 
respondant  au  Mexique  nous  fait  savoir  que  l’on 
peut  rencontrer  des  cas  plus  rares  encore. 

D’après  cette  information,  en  effet,  une  femme 
mexicaine  de  la  ville  de  Tampico,  dans  la  même 
journée,  aurait  mis  au  monde  huit  enfants. 

Inutile  d’ajouter  que  les  sociétés  médicales  de 
Mexico  s’intéressent  spécialement  à  ce  cas  sans 
précédent  et  qu’elles  ont,  en  conséquence,  ouvert 
une  enquête  à  sou  sujet. 

TURQUIE 

Une  des  conséquences  des  grands  mouvements  de 
population  qui  ont  été  déterminés  par  la  guerre  a  été 


de  favoriser  la  dissémination  des  affections  épidé¬ 
miques. 

C'est  ainsi  que  nous  avons  pu  voir  la  peste  faire 
sou  apparition  en  Europe  et  des  cas  de  cette  maladie 
être  relevés  à  Paris  même. 

Cependant,  si  chez  nous  la  situation  sanitaire  est 
demeurée  bonne  en  son  ensemble,  il  n’en  est  point 
de  même  dans  certains  pays  d’Europe  orientale. 

Et  c’est  ainsi,  notamment,  qu’en  Turquie  diverses 
affections  épidémiques,  en  particulier  la  peste,  ont 
pris  une  certaine  exteut^ion. 

Aussi  en  vue  de  limiter  le  développement  de  ces 
maladies  et  d’arriver  à  leur  extension,  des  soins 
particuliers  sont-ils  pris  par  l'Administration  sani¬ 
taire  des  frontières,  soins  dont  le  détail  intéressant 
est  donné  dans  une  publication  nouvelle,  le  Bulletin 
de  V Administration  sanitaire  des  frontières,  qui 
parait  à  Constantinople  depuis  quelques  semaines  et 
qui  ne  saurait  manquer  d’être  consulté  avec  fruit  par 
tous  les  spécialistes  chargés  de  suivre  le  mouve¬ 
ment  sanitaire  dans  le  monde. 

NOUVELLE-ZÉLANDE 

Le  prochain  Congrès  médical  de  la  Nouvelle-Zé¬ 
lande  aura  lieu  à  Wellington  le  27  Février  1922  cl 
et  se  terminera  le  3  Mars. 


CORRESPOHDAMCE 

Monsieur  le  Rédacteur  en  chef. 

Lisant  à  la  page  annexe  1695  de  La  Presse  Médi¬ 
cale  une  lettre  de  M.  José  Aroso,  de  Porto,  répon¬ 
dant  à  un  article  de  M.  Nidergang,  publié  dans  le 
n”  78,  je  m’empresse  de  corroborer  ses  affirmations. 

J’ai  eu  l’occasion,  dans  le  traitement  des  tuber¬ 
culoses  chirurgicales  et,  secondairement,  dans  le 
traitement  des  tuberculoses  pulmonaires  concomi¬ 
tantes,  d’employer  un  traitement  tuberculinique 
associé  à  l’arsenic  à  hantes  doses.  Je  n’ai  pas  cher¬ 
ché,  comme  M.  Aroso,  à  profiter  d’une  amélioration 
passagère  due  à  l’arsénobeuzol,  pour  commencer  le 
traitement  tuberculinique,  mais  j’ai  toujours,  au 
contraire,  associé  les  deux  traitements,  en  ce  sens 


que  je  pratique  les  injections  de  tuberculine  eu  même 
temps  qu’une  injection  de  cacodylate  anhydre  pur  de 
30  centigr.,  après,  naturellement,  m’être  entouré  de 
toutes  les  précautions  d’usage. 

Mon  expérimentation,  qui  remonle  à  1912  et  porte 
sur  près  d’un  millier  de  cas,  m’a  montré  que  les 
réactions  nocives  de  la  tuberculine  se  trouvent  con¬ 
sidérablement  diminuées  par  cette  association. 

Surpris  des  résultats  obtenus,  j’ai  prié  plusieurs 
confrères,  médecins  très  instruits  de  la  tuberculino- 
thérapie,  d’expérimenter  cette  méthode.  Les  résultats 
ont  été  tellement  encourageants,  que  plusieurs  pro¬ 
fesseurs  de  Facultés  étrangères  se  sont  mis  en  rap¬ 
port  avec  moi  à  ce  sujet,  et  j’espère  pouvoir,  d'ici 
peu,  publier  un  ensemble  de  travaux  démonstratifs. 

Les  conclusions  de  M.  Aroso  étant  un  peu  diffé¬ 
rentes  des  miennes,  mais  Inspirées  du  même  prin¬ 
cipe,  je  crois  devoir,  en  lui  apportant  mon  témoignage, 
anticiper  de  quelques  mois  sur  la  publication  de  mes 
résultats. 

'Veuillez  agréer.  Monsieur  le  Rédacteur  en  chef, 
l’assurance  de  mes  sentiments  dévoués  les  meilleurs. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Naturalisation  d'un  .médecin  étranger. 

D.  —  Je  serai  désireux  d'être  éclairé  sur  le  point 
suivant  ;  Un  jeune  médecin  étranger,  âgé  de  29  ans, 
veut  se  faire  naturaliser  Français.  Quels  seront  ses 
devoirs  militaires 

R.  —  L’article  12  de  la  loi  du  7  Août  1913  sur  le 
Recrutement  de  l’Armée  répond  à  cette  question  en 

«  Les  individus,  devenus  Français  par  voie  de  natu¬ 
ralisation,  sont  portés  sur  les  tableaux  de  recense¬ 
ment  de  la  première  classe  Incorporée  après  leur 
changement  de  nationalité. 

«  Les  individus,  inscrits  sur  les  tableaux  de 
recensement  en  application  de  l’article  précédent, 
sont  Incorporés  en  même  temps  que  la  classe  avec 
laquelle  ils  ont  pris  part  aux  opérations  de  la  révision. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANËMit 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


MARINOL 


Eau  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  d  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique,  • 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  «ne.  (une  cuillerée  è  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 
ü’Iodm  et  1/4  de  milligr,  de  Méthylaraiaate  en  combinaison  pbysiologiqna. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  geistro-intestinale 


<[  Il  n’est  pas  douteux 
qu’en  mettant  en  évi¬ 
dence  desmétaux, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l'eau  de  mer.  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 
marine.  » 


D'  Albert  ROBIN, 

lofBSMur  ds  CliDiqus 

TUërap«ullqu«.  P.vrla, 


q  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l’eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
comblerune  lacune  dans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

Dv  F.  GABRIGOT7, 

ProfMWUv 

(RÊfOortSy  PrislOtnlds  Thètt 


POSOLOGIE  I  Par  innr  i  éduUti,  S  à  3  cnlllerées  à  sonpe.  Enfants,  S  4  3  cuillerées  4  detsert. 
POSOLOGIE  I  Par  jour  |  j  4  3  cuillerées  a  café. 

Echantillons  gratuits  sur  demanda  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 

Laboratoire  d’études  à  Biarritz*.  —  Diroeteur .  A.  cnsSAC.  nn^i.y,  „  phsrmtét*. 


Médaille  D’Hygiéne  Publique 

dioerné*  «ur  la  propoaitlon  as  rAoadémid  ds  MédtelRt 
(Journal  Arrttâ  Mialstérisl  du  -10  JanTiar  IMS; 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

(Bull,  dt  l'AoatUmte.  ParU,  li  F«v.  ISIS) 


à  révolution  de  1: 
du  soleil  printani 


chies  en  poumons,  devient  amphibie,  quitte 
l’humide  élément  pour  gambader  sur  la  terre 
ferme,  voire  même  grimper  aux  arbres  si  la 
masse  albumineuse  a  évolué  dans  le  sens 
reinette  verte.  •* 

Dans  la  même  flaque  d’eau,  nous  voyons 
une  larve  aquatique,  la  larve  du  moustique, 

:  se  décider  un  jour  à  changer  d’élément,  dé- 

I  pouiller  ses  attributs  de  nageur,  se  munir 
d’ailes  admirablement  disposées  pour  le  vol 
j  et  s’élancer  vers  le  ciel  bleu,  ivre  d’espace 
j  et  de  lumière.  Toutes  ces  transformations,  si 
radicales,  qui  chaque  jour,  chaque  heure,  à 
chaque  minute,  sur  des  milliards  d’êtres, 

!  s’effectuent  dans  les  ondes,  dans  le  sol,  au- 
1  dessus  du  sol,  ne  nécessitent  ni  longues 
adaptations,  ni  changement  de  climat.  La 
j  larve  de  Culex  désireuse  d’évoluer  dans  les 
airs  n’a  besoin  pour  acquérir  les  ailes  qui 
lui  manquent  que  de  quelques  heures  de 
chauds  rayons  solaires, 
j  Ne  semble-t-il  pas  que  quiconque  veut 
I  étudier  le  mécanisme  de'  la  vie  doit  s'adres¬ 
ser  à  la  vie  telle  qu’elle  est  actuellement, 
avant  de  passer  à  l’élude  rétrospective  de  la 
vie.  Ne  semble-t-il  pas  qu’on  pourrait  peut- 
être  examiner  plus  utilement  les  transforma¬ 
tions  des  êtres  en  lepleinjour  d’un  étéactuel 
que  dans  la  nuit  des  temps  hypothétiques  ? 
l'  Ces  réflexions  s’imposent  quand  on  voit 
un  auteur  distingué  comme  Osborn  chercher 
après  tant  d’autres  à  résoudre  le  problème 
j  de  la  vie.  Paléontologue  averti,  Osborn  sait 
très  bien  que  la  merveilleuse  convenance  des 
formes  animales  et  des  fonctions  reste  encore 
inexpliquée,  que  le  principe  da^^vinien  de  la 
sélection  naturelle  en  tant  qu’explication  de 


UVRES  NOUVEAUX 
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Ils  sont  tenus  d’accomplir  le  même  temps  de  service 
actif,  sans  que,  toutefois,  cette  obligation  ait  pour 
eüelde  les  maintenir  aa  delà  de  leur  trente- cinquième 
année  révolue.  Ils  suivent  ensuite  le  sort  delà  classe 
avec  laquelle  ils  ont  été  incorporés.  Toutefois,  ils 
sont  libérés,  à  titre  définitif,  à  l’âge  de  50  ans  au 
plus  tard. » 


La  loi  du  21  Mars  1905  était  très  favorable  , aux 
naturalisés,  car  ils  ne  pouvaient  pas  être  maintenus 
dans  le  rang  au  delà  de  leur  vingt-septième  année 
révolue. 

La  loi  du  7  Août  1913,  en  reculant  cette  limite 
jusqu’à  35  ans,  au  lieu  de  27  ans,  a  eu  pour  effet  de 
diminuer  le  nombre  des  médecins  de  nationalité  étran¬ 
gère  venant  s’installer  en  F  rance,  après  naturalisation . 


Une  nouvelle  loi  sur  le  Recrutement  de  l’Armée 
est  sur  le  point  d’être  discutée  et  votée  par  la 
Chambre  et  le  Sénat.  Aussi  il  paraît  logique  de 
recommander  à  ce  jeune  confrère,  de  nationalité 
étrangère,  de  ne  solliciter  sa  naturalisation  qn’après 
le  vote  de  la  nouvelle  loi  sur  l’organisation  de 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


Pour  un  médecin,  l’étude  de  la  vie  dans  ses  mani-  _ 

festations  diverses  doit  se  faire  surtout  sur  la  vie. 

Qu’en  effet,  sans  remonter  aux  âges  géologiques 
depuis  longtemps  révolus,  nous  allions  tout  simple¬ 
ment  faire  un  tour  de  promenade  à  la  campagne,  nous 


L’origine  et  l’évolution  de  la  'Vie,  par  Henry  Fair- 
EiELD  Osborn.  Edition  française  avec  préface  et 
notes,  par  Félix  Sartiaux.  1  vol.  de  304 pages  avec 
126  Sgures.  [Masson  et  C'‘%  éditeurs),  Paris,  1921. 
—  Prix  :  25  francs. 
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l'origine  de  toutes  les  adaptations  morphologiques 
et  fonctionnelles  a  perdu  tout  prestige,  aussi  est'il 
amené  à  un  nouveau  point  de  départ,  la  recherche 
physico-chimique. 

Ce  qui  fait  l’originalité  du  livre  de  l’airiield  Oshorn, 
et  ce  qui  constitue  la  première  partie  de  son  livre, 
c’est  la  tentative  d’introduction  de  la  physico-chimie 
biologique  dans  l’étude  des  phénomènes  naturels; 
mais  cette  introduction  de  la  physico-chimie  dans 
l’étude  de  la  vie,  qui  paraîten  paléontologie  uuenou- 
veauté,  est  depuis  longtemps  le  fondement  même  de 
toutes  nos  études  médicales  et  biologiques. 

Que  le  médecin  ne  s’attende  donc  pas  à  trouver, 
dans  la  première  partie  du  livre  d’Osborn,  des 
aperçus  véritablement  nouveaux  sur  la  philosophie 
biologique.  Ce  qu’il  appelle  l’interaction  des  organes 
à  sécrétion  interne  et  des  organes  de  l’hérédité  est 
depuis  longtemps,  sous  d’autres  vocables,  familier  aux 
médecins.  Osborn  envisage  essentiellement  les  êtres 
vivants  comme  des  systèmes  énergétiques  où  l’éner¬ 
gie  est  accumulée  dans  les  tissus  sous  forme  d’éner¬ 
gie  chimique  potentielle  et  s’alimente  au  dehors  par 
la  nutrition  et  la  respiration.  Cette  énergie  chimique 
se  dissipe  en  chaleur  qui  maintient  l’organisme  à  une 
certaine  température,  et  se  transforme  dans  les 
muscles  en  énergie  mécanique,  source  des  efforts  et 
des  mouvements.  Ces  notions  d’énergétique  vitale 
nous  les  connaissons,  nous  les  avons  vues  en  parti¬ 
culier  admirablement  exposées  dans  le  beau  livre 
de  Stéphane  Leduc  sur  Y  Energétique  de  la  Vie; 
mais  nous  les  trouverons  expliquées  dans  le  livre 
d’Osborn  avec  une  ampleur,  un  luxe  de  connais¬ 
sances  diverses  qui  ne  manqueront  pas  d’intéresser 
vivement  les  chercheurs. 

Ce  qui  est  admirable  dans  le  livre  américain,  c’est 
la  seconde  partie  de  l’ouvrage  consacrée  à  la  zoologie 
descriptive  et  à  la  paléontologie. 

Né  en  1857,  professeur  d’anatomie  comparée  à 
Princeton  en  1883,  conservateur  du  département  de 
la  paléontologie  des  vertébrés  an  Muséum  d’histoire 
naturelle  de  New-York  en  1891,  Henry  FalrCeld  Os¬ 
born  préside  depuis  1908  aux  destinées  de  ce., 
grand  établissement.  Il  a  créé,  par  les  explorations 
qu’il  provoque  ou  qu’il  dirige  personnellement,  par 
les  achats  et  les  échanges  qu’il  poursuit,  la  collectiou 


la  plus  considérable  qui  existe  peut-être  dans  le 
monde  de  vertébrés  fossiles. 

Il  est  à  l’heure  actuelle  un  des  maîtres  les  plus 
éminents  de  la  biologie  paléontologique  américaine. 
Le  tableau  qu’il  trace  dans  sou  livre  de  l’évolution 
des  Invertébrés,  des  Amphihiens,  des  Reptiles,  des 
Oiseaux,  des  Mammifères,  et  qu’il  place  dans  le 
cadre  des  grandes  transformations  géologiques  où 
ces  évolutions  se  sont  produites,  est  le  plus  complet 
et  le  plus  récent  de  la  Science  paléontologique. 

Tout  esprit  sceptique,  qui  a  vu  tant  de  successives 
vagues  de  croyance  s’élever,  tantôt  en  faveur  d’une 
explication,  tantôt  en  faveur  d’une  autre,  sur  le  grand 
problème  de  l’origine  et  de  l’évolution  des  espèces, 
se  rendra  facilement  compte  que  M.  Osborn  n’a  pas 
élucidé  l’origine  et  l’évolution  de  la  vie;  mais  il  sera 
extraordinairement  intéressé  par  cet  ouvrage  touffu, 
bourré  de  faits,  écrit  de  main  de  maître,  et  qui 
fournira  à  la  pensée  des  chercheurs  les  plus  utiles 
suggestions. 

P.  Desfosses, 


LIVRES  "reçus 


2621.  Encyclopédie  française  d’Urologie,  publiée 
sous  la  direction  de  A.  Pousson,  professeur  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Bordeaux  et  de  E.  Desnos, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  Tome  IV. 
Maladies  de  la  vessie,  l  vol.  gr.  in-S»  jésus  de 
1.154  pages,  avec  505  figures  dans  le  texte  et  12  plan¬ 
ches  en  couleurs  hors  texte  [Ooin,  éditeur). 

2622.  The  Physloiogy  of  goût  ;  rheuniatlsm  and. 
arthritls,  par  Percy  Wilde  M.  D.  1  vol.  de  229  pa¬ 
ges  (John  IVright,  éditeur.  Bristol).  —  Prix  :  12  sh. 
6d. 

2623.  Résumé  analytique  du  cours  de  chimie  or¬ 
ganique  professé  à  la  Faculté  de  Médecine  et  de 
Pharmacie,  par  Paul  Cazeneuve,  professeur  à  TUni- 
versité  de  Lyon,  et  Albert  Morel,  prof,  honoraire  à 
l’Université  de  Lyon.  2“  édition  revue  et  mise  au 
courant  des  découvertes  récentes.  1  vol.  in-8“  de 
436  pages  (Eaillière  et  fils,  éditeurs).  —  Prix  :  25  fr. 


2624.  Huit  leçons  du  cours  des  Infirmières-visi¬ 
teuse  de  Mons,  données  par  le  D''  M.  Herman,  direc¬ 
teur  de  l’Institut  d’hygiène  et  de  bactériologie  du 
Halnaut.  1  vol.  de  144  pages,  avec  54  figures  dans  le 
texte  (f.eicli,  éditeur,  Mons).  —  Prix  ;  4  fr.  50. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  100  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  D’DROLOGIE 

Sommaire  du  n°  5. 

Mémoires  originaux  : 

Robert  H.  Kummer.  —  Spasme  de  la  musculature 
des  calices  démontré  par  la  pyélographie. 

V.  Cristol.  —  La  cystoscopie  dans  la  bilharziose 
vésicale  (avec  une  planche  en  couleurs). 

Vincent  Aloi.  —  Les  calculs  urétéraux  et  les 
recherches  modernes. 

A.  Cosasesco.  —  Sur  la  syphilis  vésicale. 

Recueil  de  faits  : 

E.  F.  Cbocholka.  —  Un  cas  de  syphilis  vésicale 
diagnostiqué  par  la  cystoscopie  et  photographié  par 
le  cystoscope.  > 

Société  française  d'urologie  : 

Séance  du  4  Juillet  1921. 

Analyses. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adresse  de  la  bande 
du  journal  et  do  1  iranc  en  timbres-poste. 


Nous  prions .  Messieurs  les  Docteurs  de  Vouloir  bien  Vérifier,  par  Vexpêrimentation,  la 
assertions  ci-dessus,  afin  qu'ils  soient  convaincus  de  la  supériorité  de  /'l  O  DO  NE. 


Dépôt  Général  et  Vente  en  Gros  :  13  et  15,  Rue  de  Polssy,  PARIS 

DÉTAIL  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES; 


C’est  à  Maurice  ROBIN  que  l’on  doit  la  découverte 
(en  1881)  des  combinaisons  métallo-peptoniqnes  actuellement 
si  répandues. 

Toutes  les  préparations  dites  à  base  de  peptones,  aujourd’hui 
dans  îe  commerce,  sont  postérieures  à  sa  découverte  et  n’ont 
fait  qu’imiter  sans  égaler  sa  combinaison  initiale. 

lIODONE  R9BIN  est  la  meilleure  et  la  plus 
assimilable  des  préparations  iodeos. 

Ne  pas  confondre  rIODONE  avec  des  imitations 
anciennes  ou  récentes  qui  surgissent  chaque  jour  avec  des 
noms  plus  ou  moins  similaires. 

LiODONE  ROBIN  à  base  de  PEPTONE  TRYP- 

SIQUE,  contient  de  la  TYROSINE,  le  seul  produit  fixateur 
de  l’iode  et  formant  une  combinaison  définie,  ainsi  que  l’a 
démontré  le  Professeur  A.  Berthelot,  de  l’Ecole  Supérieure 
de  .Pharmacie  {Voir  i°  comptes  rendus  de  l’Académie  des 
Sciences  en  Mai  1911;  2°  Thèse  du  ü'’  Boulaire,  intitulée 
“Etude  comparative  des  composés  iodés  organiques”  (1906). 


lIODONE  robin  est  parmi  les  préparations  de 
Peptones  iodées  ; 

1“  La  Seule  à  base  de  Peptone  Trypsique; 

2°  La  Seule  qui  soit  INJECTABLE  et  INDOLORE} 

3°  La  Seule  qui  ait  eu  un  rapport  favorable  à 
l’Académie  de  Médecine  par  le  Professeur  Blache 
(Séance  du  26  mars  1907). 

l’IODONE  robin  est  employé  avec  succès  à  la 

place  de  l’iodure  de  Potassium  pour  éviter  l’Iodisme  dans  : 

Artério-Sclérose,  Emphysème,  Asthme.  Arthritisme, 
Groutte,  Obésité.  Fièvre  des  Foins,  Syphilis,  etc. 

Il  modifie  la  diathèse  de  ces  maladies  en  excitant  les  vaso¬ 
moteurs  et  en  activant  la  circulat4on  du  sang. 

MODE  D’EMPLOS  s 

lODONE  GOUTTES  :  10  à  30  gouttes  aux  deux  principaux  repas  dans 
de  l’eau  additionnée  de  lait  ou  de  vin  blanc,  etc.  Dans  les  manifestations 
goutteuses,  on  l'emploie  à  la  dose  de  AO  à  50  gouttes  par  repas. 

lODONE  INJECTABLE  :  Une  ampoule  de  3  centimètres  cubes  pai 
jour  (dosée  par  centimètre  cube  à  0  gr.  03  et  à  O  gr.  04  d'iode  métallique). 

L’IODONE  INJECTABLE  est  employé  avec  succès  dans  les  cas 
Septicémie  généralisée  ou  locale,  ainsi  que  dans  les  manifestationt 
goutteuses. 


Samedi,  14  Janvier  1922 
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AVIS  ET  RENSEIGHEMENTS 


16  Janvier.— :  Ouvorturo,  à  l’IIÔtol-Diou,  du  concours 
pour  la  médaille  d’or  do  Tlnlornai  (môdociue). 

17  Janvier.  —  Paris  :  Clôture,  au  «ocrtHariat  do  la  Faculté, 
du  registre  dos  consignations  pour  lo  troisième  examen  proba¬ 
toire  (i^*  partie)  (ancien  régime). 

19  Janvier.  —  J’nris  :  Ouvorturo,  à  l’IIôtel-Diou,  du  concours 
pour  ia  médaille  d’or  do  l’Internat  (chirurgie  et  aceouchomont). 

26  Janvier.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  la  prise,  k  la  Faculté 
de  Médecine,  do  i'inscriplioa  Irimostrielle  pour  le  deuxième  tri¬ 
mestre. 

31  Janvier.  —  Paris  :  A  b.,  à  l’hOpilal  Urocn,  ouverture, 
par  M.  Gharpy,  d  uii  cours  complémentaire  d’iiislologie  normale 
et  pathologique,  d’hématologie  et  de  bactériologie. 

î«f  Février.  —  Nancy  :  Ouverture  du  concours  pour  l’emploi 
de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de  physiologie  à  l’Ecole 
préparatoire  do  Médecine  eide  Pharmacie  de  Reims. 

—  Paris  :  Ouvorturo,  par  MM.  Sandoz  et  Oiraudeau,  à  rinslilut 
Zander,  d’uno  série  do  1*2  leçons  pratiques  do  physiolhérapio. 

2  Février.  —  Paris  :  A  IS  li.,  au  graml  ainphilhéâlro  do  l'Ecole 
pratique,  ouvorturo,  pnrM.  Charles  Richet,  du  cours  do  physio- 

4  Février.  —  Amiens  :  Fermeture,  à  l’Ecole  do  Médecine,  du 
registre  d’inscription  au  concours  pour  l’emploi  do  chef  des  tra¬ 
vaux  de  physiologie  à  ladite  Ecolo. 

11  Février.  -  Paria  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  do  la  Faculté  pour  l’e.xamon  de  dn  d’année  (étu¬ 
diants  de  première  année,  nouveau  régimo). 

13  Février.  —  Mai'scUlc  :  üuvorlure  du  concours  pour  une 
place  do  chef  do  clinique  do  dermatologie. 

18  Février.  —  Pana  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  de  la  Faculté  pour  l’examen  do  tin  d’année  (étu¬ 
diants  de  deuxième  année,  nouveau  régime). 


registres  des  consignations  pour  lo  3'  examen  probatoire  (2»  par- 

—  Marseille  :  Ouverture  du  concours  pour  une  place  do  chet 
do  clinique  de  chirurgie  infantile. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Maladies  chroniques  de  la  nutrition.  —  M.  André 
Léri,  agrégé,  commencera  le  jeudi  19  Janvier  1922,  à  18  h., 
au  grand  amphithéâtre  de  ta  Faculté,  une  série  de  confé¬ 
rences  avec  présentation  de  malades  et  projections.  Il 
les  continuera  les  jeudis  suivants,  à  la  même  heure. 

Ce.s  conférences  auront  pour  sujet  principal  les  rhuma¬ 
tismes  chroniques  et  les  ostéopathies  du  vieillard. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 


Hôpital  Saint-Antoine.  —  Sur  la  proposition  for¬ 
mulée  par  M.  Béquet,  au  nom  de  la  5”  Commission,  le 
Conseil  municipal  de  Paris  vient  de  voter  un  crédit  de 
584.574  fr.  99  en  vue  de  réaliser  l’agrandissement  du 
service  de  chirurgie  de  M.  Lapointe  à  l’hôpital  Saint- 
Antoine. 

Hôpital  Boucicaut.  — Des  conférences  de  pratique 
obstétricale  avec  manœuvres  sont  faites  tous  les  same¬ 
dis,  à  11  heures,  à  la  salle  des  cours  de  l’hôpital  Bouci- 
cant,  par  MM.  Funck.Brentano  et  Ecalle. 

Hôpital  Cochln.  —  M.  Laubry,  chet  de  service,  fera 
sa  visite,  à  10  heures  du  matin,  les  :  lundis  dans  la  salie 


municipal  de  Paris  a  décidé  do  consacrêr  un  crédit  de 
363.176  Ir.  22  à  l’ameublement  et  à  l’installation  d’un 
nouveau  service  de  chirurgie  à  l’hôpital  Trousseau. 


COMCOURS 


Internat.  —  Oral.  —  Séance  du  ^  Janvier.  —  Symp¬ 
tômes,  formes  cliniquee  et  diagnostic  du  cona.  Signes  et 
diagnostic  de  V épididymite  tuberculeuse.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Cadet,  10;  Morlaas,  12;  Lefèvre  (Bernard),  16; 
Pasquier,  14  1 /2  ;  Co£Bn,  14;  Mounier  (Roger),  15;De- 
rocque,  10;  Pierrot,  14;  Mornet,  13  1/2  ;  M''“  Ostwalt,  15. 

Séance  du  9  Janvier.  —  Signes  et  diagnostic  de  la  tuber¬ 
culose  des  capsules  surrénales.  Complications  mammaires 
au  cours  de  l’allaitement.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Tamba- 
reau,  7;  Krivine,  11;  Dulestel,  12;  Jany,  14  1/2;  Bré- 
ger,  14  1/2;  Isaao  (Georges),  13;  Maroassi,  13;  Dla- 
mantbergor,  10;  Iselin,  14;  Maleysson,  16. 

Séance  du  10  Janvier.  —  Signes,  complications  et  dia¬ 
gnostic  de  la  varicelle.  Fracture  sous-condylienne  du 
fémur.  —  Ont  obtenu  ;  MM.  Soûlas,  6  1/2;  Renault, 
12  1/2;  Chaperon,  9;  Corby,  14;  Marchand  (Joseph),  9; 
Marchand  (Pierre),  14  1/2  ;  Marty,  15  ;  Meignant,  13  1/2  ; 
Hamburger,  12  1/2;  Bertrand  (Jean),  8. 

Inspecteur  départemental  des  services  d'Hygiène 
et  de  la  Santé  publique  du  Gers.  —  Un  concours  pour 
l’emploi  d’inspecteur  des  services  d'Hygiène  et  de  la 
Santé  publique  aura  lieu,  à  Paris,  dans  la  deuxième 
quinzaine  de  Janvier  1922. 

Les  candidats  à  cet  emploi  devront  être  Français  et 
pourvus  d’un  diplôme  de  docteur  en  médecine.  Ils  devront 


IcMOpc  du’MtSrrf  fARDIAOtt 
IMYOCAPDITES  infectieuses 
IVIVOCARDITÉS  Séniles 

cardioffUjB 

2-0-6  QxÀ^^èx’OS  à.  deiSeÆ  pcw?>cJouA>  ,  • 


CONCURREMMENT  AVEC  LES  MÉDICAMENTS  CAR  DIOTON 1 OUES 

HABITUELS 

LABOR/VTOI  RES  D  t RET  &  REMY  ( 

5  avenue  dJOerTÜleuls  [ BU f  LEPIC)  Paris  78^^^  J 


i  ne  remplir  aucune 
smandes,  rédigées  sur 
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Nous  attirons  l’attention  des  Praticiens  sur  ta 
remarquable  efficacité  de  la  NÉVROSTHÉNINE 
dans  les  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post-grippaie  (Voir  cl-dessous). 


«  Vrimum  non 
nocere,  » 


IDENTITÉ  DE 
CDMPOSITION 
MINÉRALE 


«  Aucune  ^ 
contre=indication.  1 


eLyÇÉBflPHOSPMTES 
DE  SOUDE,  POTASSE 
ET  MAGNESIE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE  F  R  E YS  SINGE 


detns  toxis  les  csls  de 

SURMENAGE.  DÉPRESSION  NERVEUSE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE.  NEURASTHÉNIE 
DÉMINÉRALISATION.  CONVALESCENCES 

chez  les  Artéfioscléreux,  Dyspeptiques,  Diabétiques  général  l’Adulte  et  le  Vieillard. 

XX  gouttes  contiennent  OM  centigrammes  de  Glycdrophosphates  alcalins  sans  sucre,  chaux  ni  alcool. 

Prescrire  :  XV  ù  XX  gouttes  Éi  chaque  repas  dans  le. premier  verre  de  boisson. 

Préparée  par  L.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  la  Faculté  de 
Pharmacie  de  Paris,  ancien  éléve  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  la  Wévrosthénine  a  obtenu  les  récompenses  suivantes  : 

19/3.  6ANÛ  :  ma.  a’Or-  /9/4.  L  YON  :  Dipl.  ü'Honneur.  -  /9/5.  SAN  FRANCISCO  :  H.  Gonc.  -  1920.  MONACO  :  Granü  Prix. 


DÉPOSITAIRÉS  ET  REPRÉSENTANTS  A  L’ÉTRANÊER  : 


Belgique  ;  M.  Chocat,  56,  Rue  de  la  Poste,  à  Bruxelles. 

Suisse  ;  M.  Uhlmann  Eyraud,  30.  Boulevard  de  la  Cluse,  à  Genève. 
Espagne  :  M.  Ibauez  y  G'»,  Apartado  121,  Saint-Sébastien. 

Grèce  :  M.Zographos  et  Vlalïis,  51,  Rue  Athiiias,  à  Athènes. 

Roumanie  :  M.  F.  Dillan,  4,  Strada  Pilar  Mosu,  à  Bucarest. 
Tchécoslovaquie  :  M.  MiclieUn,  Spalena  4,  Pragua  II. 

'  Turquie  et  Orient  Méditerranéen 


Egypte  :  M.  Snzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hu.ssein  Kamcl,  ALEXANtiaiE. 

Canada  :  MM.  Rougier  Frères,  210,  Rue  Lemoine,  à  Muntiikal. 

Mexique  :  M.  G.  Bizet,  Apartado  62,  à  Mexico  D.  P. 

Brésil  :  M.  E.  Ch.  Vautelet,  22,  Rua  Primeiro  de  Marçn,  Rio  ni-  .l.\NEino. 
Argentine  :  M,  P..Deshayes,  3.36,  Galle  Montevideo,  à  BUESos-AliiES 
Cuba  ;  M.  Masmontet  et  C",  Apartado  2266,  La  Havane. 
et  Balkanique  :  M,  Thiriet  et  Ci®. 


Laboratoire  de  Fabrication  /  39,  Rue  de  l’Arbalète.  —  Echantillons  et  Ventes  ■  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xn®). 
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Samedi,  14  Janvier  ! 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 


L’IODALOSE  EST  LA  SEULE  SOLUTION  TITRÉE  DO  PBPTONiODB 

Première  CombinaiBon  directe  et  ootièrement  stable  de  l'Iode  avec  la  PeptOBe 
DÉCOUVERTE  EN  1896  PAR  E.GALBR'UN,  DOCTEUR  EN  PHARMACIE. 

(Communication  au  XIII‘  Gongrèt  International  de  Médecine,  Paris  1900). 


Remplace  Iode  et  lodures 


SANS  IODISME 


Arthritisme  -  Goutte  -  Rhumatisme  -  Artério-Sclérose 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux  -  Asthme  -  Emphysème 
Lymphatisme  -  Scrofule  -  Affections  glandulaires 
Rachitisme  -  Goître  -  Fibrome  -  Syphilis  -  Obésité. 


Vmçjt  gouttes  d’IODALOSE  agissent  comme  m  gramme  d'Iodure  alcalin. 
Doses  Moyennes-  Cinq  a  vingt  gouttes  pour  les  Entants,  dix  &  cinquante  gouttes  pour  1 


Adultes. 


/i^û  pas  confonare  UlOD ALOSE,  produit  original,  aoec  ies 
nombreux  similaires  parus  depuis  notre  communication  au  Congrès 
international  de  Méaecine  de  Paris  1900. 

Auome  combinaison  directe  de  flode  avec  la  Peptone  n'existait  avant  1896.  ’ 


^cxx.A.N'nx^x^onirs  xs'iT  x.x^x’O'^éir.a.tlt'ctre:  : 

Laboratoire  GALBRUNy  8  &10.  Rue  du  Petit  Musc,  PARIS 


SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE  OE  FER  ET  DE  MANGANÈSE 

WMBiNÊS  4  LÂ  i>âP70NÉ  éf  ËNTlÈHÈMêflT  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 


ANÉMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  -  CONVALESCENCE 


DOSES  QUOTIDIENNES  :  B  à  30  gouttes  pour  les  enfants  i  SO  â  40  gouttes  pour  les  adultes 


rntfihns  et  littéretun  s  Lat}or»lolr6  GALBRUNiT  18,  rue  OberAampf,  PARIS 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  me  de  Olichy  -  PARIS  (9«).  —  Tél.  :  Centr.  33-63 


BULLETIN  N°  2 


1 

DE  QUELQUES  ACCIDENTS  DE  LA  PUERRURALITÉ 
ET  LA  VACCINOTHÉRAPIE 

f.  Les  abcès  du  sein.  —  Nul  n'ignorc  maintenant  que  le 
traitement  chirurgical  des  abcès  du  sein  a  pour  adjuvant  la 
vaccinothdrapie.  Cotte  et  lîocca  (Société  nationale  de  Médecine, 
16  février  1921)  ont  obtenu  par  cette  méthode  des  résultats 
remarquables.  Mais  en  matière  d’abcès  du  sein  il  faut  se 
souvenir  qu’un  vaccin  quelconque,  déterminant  une  certaine 
réaction  fébrile,  peut  entraîner  la  suppression  de  la  lactation. 
Dans  ce  cas  le  mieux  entraîne  le  pire. 

Une  des  grosses  qualités  des  Immunizols  Grémy  n®  31  est 
d’être  ataxiques,  de  ne  déterminer  aucune  réaction  générale 
importante,  de  ne  provoquer  aucun  shock,  susceptible  de 
supprirtier  la  lactation. 

Les  nombreux  médecins  'qui  emploient  de  préférence  aux 
autres  vaccins  les  Immunizols  Grémy  n®  31  dans  le  traitement 
des  abcès  du  sein,  ont  soin  d’espacer  les  injections  de  trois  à 
quatre  jours  d’intervalle,  et  d’employer  des  doses  progressive¬ 
ment  croissantes,  partant  de  1/2  cm’  pour  atteindre  2  cm*. 

II.  La  pyélonéphrite  gravidique. — BrindeauetRéglade 
(Société  d’Obstétrique  et  de  Gynécologie,  14  mars  1921)  ont 
obtenu  des  guérisons  et  des  améliorations  très  notables  dans 
la  pyélonéphrite  gravidique,  grâce  à  la  vaccinothérapie.  L'élé- 
mant  douleur  disparaît  rapidement,  la  pyurie  diminue  pro¬ 
gressivement  jusqu’à  disparition  complète,  et  cela,  sans  provo¬ 
quer  de  réactions  générales  susceptibles  d’interrompre  la 
grossesse.  L’Immunizol  Grémy  n°  40,  contenant  du  colibacille, 
agent  ordinaire  de  la  pyélonéphrite,  associé  à  d’autres  microbes, 
staphylocoques,  entérocoques...,  etc.,  agit  avec  efficacité  sur 
l’évolution  de  la  pyélonéphrite  gravidique,  et  les  médecins  qui 
l'’ont  expérimenté  ont  obtenu  les  mêmes  résultats  satisfaisants 
que  Brindeau  et  Réglade.  L’Immunizol  agit  sans  shock,  sans 
réaction  importante  susceptible  de  nuire  à  l'évolution  de  la 
grossesse. 

III.  Le  phlegmon  du  ligament  large.  —  Observation 
communiquée  :  dJne  femme  vient  d’accoucher  dans  des  cir¬ 


constances  difliciles,  la  fièvre  monte,  les  lochies  sont  fétides. 
On  trouve  au  toucher  un  empâtement  du  paramétrium,  lais¬ 
sant  prévoir  l’évolution  d’un  phlegmon  du  ligament  large. 

Le  chirurgien,  en  dehors  des  lavages  locaux  et  de  la  glace 
sur  le  ventre,  prescrit  (1)  l’Immunizol  Grémy  n°  31,  qui  ren¬ 
ferme  du  streptocoque,  associé  au  staphylocoque,  au  coliba¬ 
cille,  au  proteus,  au  pyocyanique.  Les  phénomènes  généraux 
s’amendent, la  douleur  s’atténue;  après  la  cinquième  injection 
d’Immunizol,  la  masse  empâtée  a  fondu,  rendant  à  l’utérus  sa 
mobilité. 

II 

LES  TROUBLES  DYSPEPTIQUES 
DE  LA  PREMIÈRE  ENFANCE 

L’enfant,  porteur  des  premières  dents,  vient  d’être  sevré,  et 
il  est  soumis  à  une  alimentation  exclusivement  formée' de 
farines  et  de  lait  condensé.  En  dépit  de  la  ration  alimentaire 
normale  qu'on  lui  donne,  l’enfant  pousse  mal,  ne  prend  pas 
de  poids,  ou  maigrit.  Ces  symptômes  sont  souvent  dus  à  la 
mauvaise  qualité  do  l’alimentation  qu’on  lui  donne  ;  pauvre 
en  vitamines,  alimentation  qui  agit  sur  un  organisme  pares¬ 
seux  à  se  développer.  Rendre  à  l’enfant  les  vitamines  néces¬ 
saires  A  et  B,  y  joindre  des  phosphates  organiques,  de  l’extrait 
hypophysaire,  régulateur  de  l’assimilation,  tel  est  le  but  thé¬ 
rapeutique  que  l'on  doit  poursuivre. 

L’Epidosine  Grémy  a  l’avantage  de  réunir  tous  ces  principes, 
nécessaires  au  développement  de  l’enfant,  et  qui  se  complètent 
en  une  pâte  de  fruits  dont  on  donne  à  l’enfant  une  «  rondelle  » 
par  jour. 

Dès  les  premières  prises  d'Epidosine,  l’appétit  de  l'enfant 
s’aiguise,  la  courbe  du  poids  remonte  et  l’enfant  se  développe 
suivant  les  lois  qui  président  à  son  évolution. 


1.  On  prescrit  l'immunizol  :  Par  exemple,  Immunizol  Grémy  .n°  3),  injectable 
ou  en  comprimés.  Chaque  numéro  correspond  à  des  affections  déterminées  : 
Imnauiiizol  Grémy  n“  31  ;  abcès  chauds. 

Immunizol  Grémy  n»  40  ;  cystites,  pyélonéphrites,  etc... 

On  le  vend  en  ampoules  conditionnées  par  mité,  an  prix  de  S  francs  ou  en 
boîtes  de  S  ampoules  au  prix  de  20  francs. 

Réduction  de  SO  "/i,  pour  MM.  les  médecins. 
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NTÉGRALduSANG 


Le  plus  riche  en  HÉMOGLOBINE 
et  principes  actifs  totaux  du  SÉRUM  et  des  GLOBULES 


mNHEraML 


RÉGÉNÉRATEUR  VITAL  IMMEDIAT 

LE  PLUS  PUISSANT 


dans  les  Ânémies,  les  Hémorragies,  les  Tuberculoses, 
les  Convalescences,  le  Paludisme,  l’Affaiblissement  général 
et  toutes  Déchéances  organiques. 


Seule  préparation  a  base  de  SANG  TOTAL  VIVANT 


Concentré  dans  le  vide  et  à  froid  dès  sa  sortie  des  vaisseaux. 


Panhémol 

Panhémol 


n’est  pas  seulement  le  stimulant  le  plus 
énergique  de  l’Hémopoiése  et  des  Réac¬ 
tions  de  défense  de  l’organisme, 


apporte  encore,  déjà  vitalisés  et  au  maxi¬ 
mum  d'assimilabilité,  tous  les  éléments 
indispensables  à  la  reconstitution  du  Sang- 


COMPOSITION  :  Chaque  cuillerée  à  soupe  de  Panhémol  (sirop)  contient  tous  les  éléments  de  20  grammes 
de  Sang  total,  dont  2  gr.  60  d’Hémoglobine  et  0  gr.  01  de  fer  directement  assimilable.  Chaque  com¬ 
primé  contient  tous  les  éléments  de  2  c.c.  5  de  Sang,  dont  0  gr.  33  d’Hémoglobine. 


POSOLOGIE  :  Adultes.  Dei 


upe  de  sirop  ou  8  à  12  compri 


par  jour. 

Enfants  au-dessous  de  12  ans,  2  à 
8  comprimés  par  jour. 


Avant  les  repas 
Goût 


LITTERATURE  ET  ECHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

Laboratoires  R.  BOUYSSOU  &  C'%  90,  avenue  des  Ternes,  PARIS  (xvir) 
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d'ancienneté  dans  chaque  classe.  Les  frais  de  déplacement 
lui  seront  remboursés  sur  états  justificatifs  jusqu'à  con- 
currenoe  do  4.000  fr.  Il  lui  sera  alloué,  en  outre,  une 
indemnité  pour  frais  do  bureau  qui  ne  pourra  être  supé¬ 
rieure  à  600  fr. 

L'inspecteur  départemental  participera  aux  obligations 
et  aux  arantages  de  la  Caisse  départementale  de  retraites. 
Il  pourra  obtenir  sa  retraite  à  partir  de  B5  ans  d'àge  et 
de  25  ans  de  servioes  actifs. 

Ecole  de  Médecine  de  Marseille.  —  Un  concours 
pour  une  place  de  chef  de  clinique  de  dermatologie  s'ou¬ 
vrira  à  l'Ecole  de  plein  exercice  de  médecine  et  de  phar¬ 
macie  de  Marseille,  le  13  Février  1922. 

Nul  ne  peut  être  admis  à  concourir  s'il  n’est  Français 
ou  naturalisé  Français,  âgé  de  moins  de  40  ans,  et  s'il  ne 
justifie  du  grade  de  docteur  en  médecine. 

Les  candidats  doivent  se  faire  inscrire  au  secrétariat 
de  l'Ecole,  8  jours  francs  avant  l’ouverture  du  concours, 
et  déposer  en  même  temps  leur  acte  de  naissance,  leur 
diplôme  et,  s’il  y  a  lieu,  un  exemplaire  au  moins  de  leurs 
publications  scientifiques. 

yature  des  épreunet.  —  1“  Composition  écrite  sur  un 
sujet  de  pathologie  spéciale  (durée  de  l’épreuve  5  h.); 
2°  examen  de  2  malades  (20  minutes  d’examen,  20  mi¬ 
nutes  d'exposition);  3°  examen  d’un  3°  malade  pendant 
15  minutes,  rédaction  pendant  1  heure  de  l’observation 

de  ce  malade  ;  4»  épreuve  de  bactériologie  et  d’histologie 

(durée  de  l’épreuve  à  fixer  par  le  jury);  5“  appréciation 
des  titres  et  des  travaux  antérieurs  des  candidats. 

Le  candidat  élu  est  nommé  jusqu'au  1"  Novembre  1923 
et  reçoit  un  traitement  annuel  de  2.400  francs.  Le  can¬ 
didat  arrivé  second  pourra  être  nommé  chef  de  clinique 
adjoint;  ses  fonctions  seront  gratuites. 


HOUVELLES 

Distinctions  honorifiques.  —  Médaille  d’honneue 
DE  l’Assistance  publique.  —  Médaille  d'argent.  — 
M.  Kuel  de  Sourouvre,  à  Oran.  [Journ.  off.,  G  Janvier.) 

Ligue  contre  la  mortalité  Infantile.  —  La  2*  série 
du  cours  élémentaire  commencera  le  samedi  14  Jan¬ 
vier  1922,  à  2  heures,  à  l’Ecole  centrale  de  puériculture, 
49,  rue  de  Miromesnil. 

Ecole  française  de  stomatologie.  —  L’Ecole  fran¬ 
çaise  de  stomatologie  a  pour  but  de  donner  l’enseigne¬ 
ment  aux  seuls  étudiants  et  docteurs  en  médecine  dési¬ 
reux  de  se  spécialiser  dans  la  pratique  de  la  stomatologie. 

L’enseignement  donné  par  des  médecins  spécialistes  et 


techniciens  comprend  :  1“  la  clinique  générale  des  mala¬ 
dies  de  la  bouche  et  des  dents;  2“  des  cours  spéciaux  sur 
les  différentes  branches  de  la  stomatologie;  3“  des  tra¬ 
vaux  pratiques  de  technique  opératoire,  do  prothèse, 
d’orthodontie  et  de  laboratoire. 

Pour  les  inscriptions  et  pour  les  renseignements, 
s’adresser  à  M.  Bozo,  directeur  do  l’Ecole,  20,  passage 
Dauphine,  Paris. 

Service  sanitaire  maritime.  —  Un  emploi  de 
médecin  de  la  Santé  est  déclaré  vacant  an  port  de  Mar¬ 
seille. 

Conformément  à  l'article  2  du  décret  du  7  Juin  1919, 
les  candidats  sont  invités  à  produire,  dans  le  délai  d’un 
mois  à  compter  de  la  date  de  la  présente  insertion,  leur 
demande  accompagnée  de  l’exposé  de  leurs  titres  et  de 
toutes  justifications  utiles. 

La  liste  sera  close  à  l’expiration  de  celte  date. 

Les  candidats  devront  faire  valoir,  notamment,  leurs 
connaissances  spéciales  touchant  :  l’épidémiologie  des 
maladies  exotiques,  la  bactériologie  ;  la  pratique  des  ser¬ 
vices  sanitaires  qu’ils  auraient  acquise  en  France,  aux 
colonies,  dans  là  marine  on  dans  l’armée,  particulière¬ 
ment  en  ce  qui  concerne  la  désinfection,  l’application  des 
règlements  en  vigueur  et  l’aptitude  administrative  que 
comporte  cet  emploi. 

Ils  devront  justifier  de  la  qualité  de  Français,  du 
diplôme  de  docteur  en  médecine,  et  joindre  à  leur 
demande  un  certificat  de  bonne  vie  et  mœurs  datant  de 
moins  d’un  mois.  {Journ.  off.,  7  Janvier.) 

Conseil  d'hygiène  publique  et  de  salubrité  du 
département  de  la  Seine.  —  M.  Schlœsing,  membre  de 
l’Institut,  membre  titulaire  du  Conseil  d’hygiène  publique 
et  de  salubrité  du  département  de  la  Seine,  est  nommé 
vice-président  dudit  Conseil  pour  l’année  1922. 

Les  écoles  de  plein  air.  —  Conformément  aux  con¬ 
clusions  d’un  rapport  de  MM.  Deville  et  Frédéric  Brunet, 
au  nom  de  la  4"  Commission,  le  Conseil  municipal  de 
Paris  vient  d'adopter  la  délibération  suivante  : 

1“  II  est  ouvert  au  budget  de  1922  un  crédit  de  provi¬ 
sion  de  100.000  francs  sous  la  rubrique  :  «  Dépenses  pour 
les  écoles  de  plein  air.  Subventions  et  études  des  instal¬ 
lations  et  des  méthodes; 

2“  Ce  crédit,  mis  à  la  disposition  de  l’Administration, 
sera  employé  d’accord  entre  la  Direction  de  l’enseigne¬ 
ment  et  la  4®  Commission. 

Le  7°  Centenaire  de  la  Faculté  de  Médecine  de 
Montpellier.  —  La  loi  suivante  vient  d’être  promulguée 
au  Journal  officiel  : 

Article  unique.  —  Il  est  attribué  au  ministère  de  l’In¬ 


struction  publique  et  des  Beaux-Arts,  à  l’occasion  du 
7*  Centenaire  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Montpellier, 
un  contingent  exceptionnel  de  promotions  dans  lu  Légion 
d'honneur  comprenant  ;  3  officiers  12  chevaliers.  {Journ. 
off.,  8  Janvier.) 

Tribunaux  départementaux  des  pensions.  — 

Sont  nommés  pour  l’année  1922  {suite)  ; 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Privas,  M.  Fargler;  suppléants,  MM.  Dupin  et  Pargoire. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Quimper,  M.  Colin;  suppléants,  MM.  Le  Clech  et 
Lagriffe. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Rouen,  M.  Vallée;  suppléants,  MM.  Bellicnud  et  Cau- 

Mcmbre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Saint-Brieuc,  M.  Grenié;  suppléants,  MM.  Tessier  et 
Héry. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  do 
Saint-Etienne,  M.  Berlier;  suppléants,  MM.  Riou  et 
Mandy. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Saint-Lô,  M.  Leclerc;  suppléants,  MM.  Rauline  et 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 

Tarbes,  M.  Prunet;  suppléants,  MM.  Benrzcch  et  Salsac. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Toulouse,  M.  Tapie;  suppléants,  MM.  Sorel  et  Cha- 
mayon. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Tours,  M.  Chevé  ;  suppléants,  MM.  Faix  et  Guillaume. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Troyes,  M.  Laumet;  suppléants,  MM.  Voix  et  Debret. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Tulle,  M.  Sikora;  suppléants,  MM.  Morély  et  Mazeyrie. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Valence,  M.  Calvet;  suppléants,  MM.  Magnanon  et 
Buisson. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Vannes,  M.  Le  Toux;  suppléants  dudit  tribunal,  MM.  Le 
Guen  et  Bayou. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Versailles,  M.  Broussin;  suppléants,  MM.  Fleury  et 
■  Gautier. 

Membre  du  tribunal  départemental  des  pensions  de 
Vesoul,  M.  Doillon  ;  suppléants,  MM.  Petitjean  et  Munier. 
{Journ.  off.,  27  Décembre.) 

Asile  national  Vacassy.  —  M.  Coyno,  conseiller  de 
préfecture  de  la  Seine,  est  nommé  directeur  de  Tasile . 
national  Vacassy  en  remplacement  de  M.  Bourrillon  qui. 


FLUOR  .  CHAUX  -  PHOSPHORE,  a  l’état  biologique 

Dqsq  :  Une  petite  mesure  (1  gr.J  à  chaque  repas,  mêlée  aui  aliments  (aucun  goût). 
Échantillons  et  Littérature  :  OESCHIENS,  Docteur  en  Pharmacio,  9.  Rue  Paul-Baudry.‘  Paris  (8*). 
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admis  à  faire  valoir  ses  droits  à  la  retraite,  est  nommé 
directeur  honoraire  des  établissements  nationaux  de 
bienfaisance.  (Joiirn.  off.,  1"  Janvier.) 

Mutnalité  maternelle.  —  Sur  la  proposition  de 
M.  Aucoc,  au  nom  de  la  5"  Commission,  le  Conseil  muni¬ 
cipal  de  Paris  vient  d’accoi-der  à  la  Mutualité  maternelle 
une  subvention  complémentaire  de  4.000  francs. 

Démonstrations  pratiques  de  physiothérapie.  — 
Les  docteurs  Sandoz,  directeur  de  l’Institut  Zander,  et 
Giraudeau,  chef  du  Laboratoire  de  radiologie  de.Ja  cli¬ 
nique  de  la  Faculté  à  l’hôpital  Saint-Louis,  commence¬ 
ront  le  mardi  1"'  Février,  &  l’Institut  Zander,  21,  rue 


;  jeudi,  74,  rue  de  Seine,  à  1  h.  30. 

:  jeudi,  à  la  mairie,  à  2  h.  30. 

mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h.  30. 

:  samedi,  à  la  mairie,  h  10  h. 

:  mercredi,  à  la  mairie,  à  9  h." 

:  mercredi,  rue  Japy  (gymnase  Voltaire),  à  10  h. 
:  jeudi,  28,  rue  de  Citeaux,  à  3  b. 

;  mardi,  23,  rue  Bobillot  (dispensaire),  à  10  h. 
:  jeudi,  place  de  Montrouge,  ù  3  h.  30. 

:  vendredi,  13,  rue  d’Allcray,  à  10  h. 

:  mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h. 

;  jeudi,  43,  rue  Gaulhey,  6  4  h.  30. 


mère,  Houtier  del’Isle,  Duga,  Masson.  Souplet,  médecins 
de  2"  classe  auxiliaires.  (Journ.  off.,  29  Décembre.) 

—  Sont  promus  au  grade  de  médecin  aide-major  de 
1”  classe  du  Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales, 
MM.  Advier,  Kaulenu,  Roques,  médecins  aides-majors 
de  2"  classe.  {Journ.  off.,  3  Janvier.) 

—  Sont  affectés  en  Afrique  équatoriale,  M.  Bourgean, 
médecin-major  de  /2«  classe;  en  France,  MM.  Sorel, 
Lelonturier,  médecins  principaux  de  2'  classe  ;  Bacqué, 
Uerdebaut,  médecins-majors  de  1"  classe;  Rayenau,  Mon¬ 
te  t,  Lefèvre,  Pons,  médecins-majors  de  2®  classe. 

—  Sont  autorisés  à  prolonger  leur  séjour  outre-mer  : 
En  Afrique  occidentale  française,  M.  Bauvallet,  médecin- 


chez  Vigot  frères,  23,  rue  de  l’Ecole- 
Laboratoire  d'hygiène  de  la 
Le  laboratoire  d’hygiène  de  la  V 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Il  16  Ja.wieh.  —  2'  Examen.  Faculté.  —  5“  l'r  Exa 
Jbstétrique.  Baudelocque. 

iii  17  J.tNviEB,  —  S»  Ier  Examen.  Médecine  opéra 
Ecole  pratique. 

iHEDi  IS  Janvieh.  —  3«  1"'  Examen.  Oral.  Faculté 
Examen.  Clinique  chirurgicale.  Faculté. 

I  19  Janvieh.  —  3“  Ier  Examen.  Oral.  Faculté.  - 
xaraen.  Cliniaue  médicale.  Faculté. 


VIENT  DE  PARAITRE  ; 

Le  Nouveau  Catalogue  d’instruments  de  Chirurgie  générale 

ET  DE  TOUTES  LES  SPÉCIALITÉS  (avec  1.350  figures) 

do  X>I=Î.AE=»IER  & 

4ij  JRue  de  Rivoli  et  Boulevard  de  Sébastopol,  7  —  PARIS  (1°'). 

Ce  Recueil,  LE  PLUS  RÉCENT,  des  Instruments  LES  PLUS  NOUVEAUX  est  adressé 
GRATIS  SUR  DEMANDE.  —  Ajouter  un  billet  de  2  francs  pour  frais  d’envoi  recommandé. 


Si 


vous  prescrivez 


le  OHARBOH  DE  PEUPLIER 


SOUS  SA  FORME  LA  PLUS  ACTIVE 


,  Grains  anisés  de  CHARBON  TISSOT 

dans  toutes  les  affections  de  l’Estomac  et  de  l’Intestin,  vous  aurez  le  RESULTAT  MAXIMUM 


CONSTIPATION  ]  [  Humectent  par  le  Gluten  mucogène 

FERMENTATIONS  ^  ,  r-u  u 

DERMATOSES  guérissent  j  Desintectent  par  le  Charbon 

ENTÊTÂTES  parce  que  :  |  Divisent  par  leur  forme 

MIGRAINES  I  Expulsent  par  leur  volume 

Échantillons  gratuits  :  34,  Boulevard  de  Clichy,  Paris. 


Humectent  par  le  Gluten  mucogène 
Désinfectent  par  le  Charbon 
Divisent  par  leur  forme 
Expulsent  par  leur  volume 


LA  PR;ESSE  MEDIjCALE,  N“  4 


—  79  — 


Samedi,  14  Janvier  1922 


UJ 

a  ~ 

3 

a 

a  w 

Il  è 

H 

«  2 

< 

|.f 

a, 

^  1 

W 

Z 

1.  « 

U 

a 

U 

J  S 

O 

O  a 

•a 

'W 

te  pratiqu 
•  placement 

w 

pd 

Û 

S  1  «■ 

w 

®  1. 

®  i  U 

1 

O 

S  S  ? 

K 

et: 

O 

W 

s 

Cu 

s  « 

pe 

'î  1 

Grippe  che^  les  enfants 


Maladie  spécifique,  infectieuse  et  contagieuse,  la  grippe  ou 
induenza  sévit  avec  plus  ou  moins  de  gravité  et  de  diffusion, 
chaque  hiver,  dans  notre  hémisphère  septentrional.  L’épidé¬ 
mie  qui  règne  actuellement  à  Paris  et  dans  le  reste  de  la 
France  frappe  avec  prédilection,  comme  toujours,  la  popula¬ 
tion  enfantine.  La  question  est  donc  d’actualité,  et  c’est  pour¬ 
quoi  nous  voulons  retracer  les  grandes  lignes  du  traitement 
que  nous  conseillons  dans  les  cas  simples.  S’il  survient  une 
complication  (congestion  pulmonaire,  bronche -pneumonie, 
pneumonie,  empyème,  otite  et  mastoïdite,  néphrite  aiguë,  etc., 
la  thérapeutique  change  d’objet  et  nous  n’avons  pas  à  nous  en 
occuper.  Tout  au  plus  chercherons-nous  à  prévenir  ces  com¬ 
plications  redoutables  par  un  bon  traitement  de  l’infection 
grippale  qui  pourrait  leur  donner  naissance. 

1°  Repos  au  lit  pendant  au  moins  une  semaine,  quand  il  y  a  de 
la  fièvre  et  des  signes  de  rhino-pharyngite  grippale. 
L’enfant  ne  devra  se  lever  que  vingt-quatre  ou  quarante- 
huit  heures  après  le  retour  de  la  température  rectale  à 
37». 

2”  L’alitement  n’exclut  pas  l’aération  qu’il  faudra  toujours 
exiger  ;  chambre  de  jour,  chambre  de  nuit  si  le  logement 
comporte  ce  luxe.  Chauffage  de  la  pièce  à  16»  ou  18“ 
centigrades. 

3»  Bottes  d’ouate  avec  taffetas  gommé  ou  chiffon  et  bande  de 
crêpe  Velpeau,  particulièrement  dans  la  première 
enfance. 

4»  Quand  les  manifestations  angineuses  et  laryngées  prédomi¬ 
nent,  ce  qui  n’est  pas  rare,  compresses  humides  chaudes 
au-devant  du  cou  avec  taffetas  gommé,  à  renouveler  3  ou 
4  fois  par  jour.  Ces  applications  humides  et  chaudes  sont 
également  très  utiles  sur  les  engorgements  ganglion¬ 
naires  qui  accompagnent  souvent  la  grippe  (fièvre  gan¬ 
glionnaire). 

5»  On  désinfectera  toujours,  autant  que  possible,  le  rhino- 
pharynx,  sans  employer  les  préparations  mentholées  ou 
goménolées,  trop  irritantes  ;  on  leur  préférera  des  solu¬ 
tions  plus  anodines,  telles  que  : 

Huile  stérilisée .  20  gr. 

:  :  :  :  :  :  i:**.»  ■ 


(  Traitement)  GRIPPE 


Introduire  trois  fois  par  jour,  dans  chaque  narine,  avec  une 
cuiller  à  café,  l’enfant  étant  couché  sur  le  dos,  une  dizaine  de 
gouttes  de  cette  préparation. 

Plus  grands,  les  enfants  peuvent  renifler  une  pommade 
analogue  : 

Vaseline .  20  gr. 

cZfS:  :  :  :  :  :  :  :  :  :  :  :  î  “  »  s-  “ 

Faire  un  tube. 

6»  S’il  y  a  hyperthermie  (39».5,  40“,  40 "5)  passagère  ou  durable 
(j’ai  vu  ces  hautes  températures,  sans  localisation  pulmo¬ 
naire,  persister  sept  à  huit  jours),  on  rafraîchira  l’enfant 
par  le  maillot  humide  ou  le  drap  mouillé  froid,  appliqué 
2  ou  3  fois  par  jour  pendant  une  heure. 

7"  Lavement  quotidien  ou  biquotidien  d’eau  bouillie,  à  la  tem¬ 
pérature  de  la  chambre  (250  à  500  cmc  suivant  l’âge) 

,  suivi  de  l’introduction  d’un  suppositoire  antithermique  : 

Beurre  de  cacao . 1  gr.  50 

Sulfate  de  quinine .  0  gr.  15 

Antipyrine .  .  '  0  gr.  30 

Pour  un  suppositoire,  n“  5. 

8»  Boissons  abondantes  :  eau,  infusions  de  tilleul  ou  camo¬ 
mille,  décoctions  d’orge  ou  de  riz,  bouillons  végétaux, 
lait  coupé  à  moitié,  thé  ou  café  au  lait  ;  pas  d’alcool  (grog, 
champagne)  qui  produirait  de  l’agitation  et  du  délire. 

9"  Contre  le  catarrhe  bronchique  et  les  accès  de  toux,  donner, 
trois  fois  par  jour,  dans  un  peu  d’eau  sucrée,  dix  gouttes 
de  : 

Teinture  de  bryone . ) 

—  drosera . (  . .  o 

—  grindelia . >  âa  2  gr.  . 

—  lobelia . ) 

Teinture  de  racine»  d’aconit  ^ 

—  belladone . j  ‘  ^  ’ 

—  thébaïque .  0  gr.  25 

10°  A  la  fin  de  la  période  fébrile,  purgatif  salin  :  limonade 
purgative  (2  à  3  gr.  de  citrate  de  magnésie  par  année 
d’âge  ;  2  gr.  de  sulfate  de  soude  par  année  d’âge  dans  un 
verre  d’eau  de  Vichy  tiède). 

J.  COMBY. 


Anémie 

Scrofule 

C  h lorose 

Ly  mphatisme 

Tuberculoses  j 
pulmonaire 
osseuse 
,gangl  ion  naire 

Calciline 

RECALCIFICATION  REMINÉRALISATION  | 

Comprimés  de  Sels  Calcaires  Fluorés  à  Désagrégation  immédiate, 
rii.  de  Chaux  0.35  -  Carb.  de  Chaux  0.07  -  Fl.  de  Calcium  0.005. 

S  comprimés  avant  chaque  repas  —  EnlaïUs  1/2  dose.  : 

Croissance 
Adénites  ! 

Coxalgie  j 

Maladies  des  Os’ 

Diabète 
Grossesse 
Carie  dentaire; 
Convalescence 

Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHONE” 


Ses  -A.iiestliésiq.iJ.es  : 


HELENE 

(Chlorure  d’Ethyle  chimiquement  pur) 

En  ampoules  scellées,  àfermetures  brevetées,  de  toutes  contenances 
pour  V Anesthésia  générale  ou  locale^ 


Chloroforme  Ether 

Ampoules  brevetées  de  30  et  60  gr.  Flacons  de  50  et  125  gr. 


SCUROCAlNE 

Le  moins  toxigue  des  Anesthésiques  locaux 

i»  Solutions  stables  et  stériles,  en  ampoules  scellées, 
pour  tous  usages  anesthésiques  : 

Solutions  à  0,5  et  J  oA  =  Anesthésie  par  infiltration. 

„  ,  .  .  „  ,  i  Anesthésie  régionale. 

Solution  a  2  °lo  j  Anesthésie  dentaire. 

(  Anesthésie  rachidienne. 

Solutions  à  4  et  5  o/o  )  Anesthésie  rhlnolaryngologlque. 

(  Anesthésie  oculaire. 

2»  Comprimés  dosés  à  O  gr.  05. 

-  DURAND^  Ph°",21,Rue  Jean-Goujon, PARIS  (8»)^ 


•  CROISSANCE  •  RACHITISME  •  SCROFULOSE  -  DIABÈTE 


PURE 

RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


rRECALCIFICATIOM 

A/e  peut  être  ASSURÉE 
c/une  fâçon  CE RTAI N E 

PRATIQUE 

QUE  PARLA  TRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 
DE  LA  TRICALCINE 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  les  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  Tassimilation  calcique jt  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  j 


Tl  II  PULMONAIRE-OSSEUSE 

I  U  DC.K^ULU'Oll  PÉRITONITE  TUBERCULEUSE 

CROISSANCE  ALLAITEMENT 
TROUBLES  deDENTITION, DYSPEPSIES  ACIDE 
RACHITISME.  SCROFULOSE.CARIE  DENTAIRE 
ANÉMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  ei 

•<, . ^  tablettes  de  chocolat. 

Doses  ;  ADULTES  :  3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre. 

6  cuillers  mesure  granulés,  ^ 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour. 

ENFANTS  :  moitié  de  ces  doses.  ;  ■ 
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Jküdi  19  Janvieii.  —  Moreau  (René)  :  Contrihulinn  à 
l  étude  du  siège  et  de  la  nature  des  lésions  dans  la  chorée 
aigue.  —  Claude  (Louis)  :  A  propos  d’un  cas  d'asphyxie 
tuberculeuse.  —  Minvielle  (Paul)  :  Considérations  sur  le 
traitement  de  l'hérédo-syphilis  précoce  du  nourrisson.  — 
Moreau  (René)  :  La  langue  de  la  scarlatine  chez  Venl'ant. 

—  Jury  :  MM.  Widal,  Bezançou,  Nohécourt,  Villaret. 
Paulis  (André)  ;  Etude  d'un  cas  d'anévrisme  de  l'artère 

pulmonaire  chez  une  enfant.  —  Mitsiukidè»  (Z.)  ;  Héma¬ 
ties  graves  par  hydronéphose.  —  Morgenstern  (Maurice)  : 
Infection  utérine  post  abortuni  [opération  ou  abstention). 

—  Jury;  MM.  J.-L.  Faure,  Marfan,  Duval,  Laignel-Lavas- 


LES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PARIS 


.icadéniie  des  Sciences,  a  ITnatitat  de  France,  quai 
Coati.  —  Les  séances  ont  lien  tous  les  lundis,  à  3  h.  1/2. 

Académie  de  Médecine,  16,  rue  Bonaparte. —  Les  séances 
ont  lieu  tous  les  mardi.s,  à  3  heures,  à  l'exception  des 


,  a  0  n. 

Société  médicale  des  hôpitaux,  12,  rue  de  Seine.  —  Les 
séances  ont  lieu  tous  les  Tendredla,  à  4  h.  1/2. 

Société  de  biologie,  à  l'Ecole  pratique  de  la  Faculté  de 
Médecine.  —  Les  séances  ont  lieu  tous  les  samedis,  à 
4  h.  1/2. 

Société  de  neurologie,  12,  rue  de  Seine.  —  Les  séances 
ont  lieu  le  premier  jeudi  du  mois,  à  9  h. 

Société  d'obstétrique  et  de  gynécologie  de  Paris,  —  Les 
séances  ont  lieu  le  deuxième  lundi  de  chaque  mois, 
&  5  h.,  à  l’amphilhéStre  de  la  Maternité,  121,  boulevard 
de  Port- Royal. 

Société  anatomique,  à  l’Ecole  pratique  de  la  Faculté  de 
Médecine.  —  Les  séances  ont  lieu  tous  les  samedis, 
à  3  h.  1/2. 

Société  médico-psychologique ,  12,  rue  de  Seine.  —  Les 
séances  ont  lieu  le  dernier  lundi  de  chaque  mois,  à  4  h. 

Société  de  médecine  de  Paris,  51 ,  rue  de  Clichy.  —  Les 
séances  ont  lien  le  deuxième  vendredi  et  le  quatrième 
samedi  de  chaque  mois,  &  4  h.  1/2. 

Société  de  médecine  legale,  au  Palais  de  Justice.  — 
Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  lundi  de  chaque  mois, 
à  4  h.  1/2. 

Société  de  thérapeutique,  h  la  Faculté  de  Médecine, 
salle  Pasteur.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  mer¬ 
credi  de  chaque  mois,  à  4  h.  1/2. 


Société  des  chirurgiens  de  Pans,  è  l’Hôtel  de  la  Société 
d’encouragement,  44,  rue  de  Rennes.  —  Les  séances  ont 
lieu  les  premier  et  troisième  vendredis  de  chaque  mois, 
à  5  h. 

Société  de  pathologie  comparée,  à  l’Hôtel  des  Sociétés 
savantes,  rue  Danton.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième 
mardi  de  chaque  mois,  à  4  h.  1/2. 

Société  de  radiologie  médicale  de  France,  12,  rue  de 
Seine.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  mardi  de 
chaque  mois,  à  21  b..  Août  et  Septembre  exceptés. 

Société  de  médecine  et  d'hygiène  tropieales,  à  la  Faculté 
de  Médecine  (salle  des  Thèses).  —  Les  séances  ont  lieu 
le  quatrième  jeudi  du  mois,  à  5  heures. 

Société  de  pathologie  exotique,  k  l’Institut  Pasteur,  nie 
Dutot.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  mercredi 
de  chaque  mois,  à  l’exception  des  mois  d’Août  et  de 


troisième  mardi  de  chaque  mois. 

Société  de  médecine  militaire  française,  au  'Val-de-GrâCfe, 
rue  Saint-Jacques.  Les  séances  ont  lien  tonte  l’année, 
saut  pendant  les  mois  d’Août  et  de  Septembre,  les  pre¬ 
mier  et  troisième  jeudis  du  mois. 

Société  français  d  hygiène,  à  l’Hôtel  des  Sociétés 
savantes,  rue  Da'  ton.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième 
vendredi  du  mo’;'. 

Société  de  mcz-c  me  publique  et  de  génie  sanitaire,  à 
l’Institut  Pasteur,  rue  Dutot.  —  Les  séances  ont  lieu  à 
17  h.,  le  qnali;ème  mercredi  du  mois,  û  l’exception  des 
mois  d’Août  et  de  Septembre. 

Société  de  psychiatrie,  à  l’asile  Sainte-Anne.  —  Les 
séances  ont  lieu  le  troisième  jeudi  du  mois,  à  9  h.  1/2, 
à  l'amphithéâtre  de  lu  clinique. 

Société  d'histoire  de  la  Médecine,  à  la  Faculté  de  Mé¬ 
decine,  foyer- des  Professeurs.  —  Les  séances  ont  lieu 
le  premier  samedi  de  chaque  mois,  à  17  h. 

Société  française  d'électrothérapie  et  de  radiologie.  — 
Les  séances  ont  Heu  à  l’hôtel  de  la  Société  de  chirurgie, 
à  20  h.  3/4,  le  quatrième  mardi  de  chaque  mois.  Août  et 
Septembre  exceptés. 

Société  française  de  dermatologie  et  de  syphiligraphie. 
—  Les  séances  ont  lieu  à  l’hôpital  Saint-Louis  (lalle  des 
conférences  du  Musée)  le  2°  jeudi  de  chaque  mois,  à 


troisième  lundis  do  chaque  mois,  de  Novembre  à  Avril 

Société  des  médecins  inspecteurs  de  la  Ville  de  Paris  et 
de  la  Seine.  —  Les  séances  ont  lieu,  47,  rue  .Montmartre, 
dans  la  bibliothèque  du  Musée  pédagogique,  h  20  h.  1;'2, 
le  quatrième  vendredi  des  mois  de  Février,  Avril,  Juin, 
Octobre  et  Décembre. 

Société  française  de  physiothérapie.  —  Les  séances  ont 
lieu  le  premier  vendredi  de  chaque  mois,  41,  rue  des 
Écoles,  à  20  h.  3/4,  snuf  durant  les  mois  de  Juillet,  Août 
et  Septembre. 

Société  d'ophtalmologie  de  Paris,  à  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine,  petit  nmphithoûtro.  —  Les  séances  ont  lieu  le  tiui- 
sième  samedi  de  chaque  mois,  à  9  heures,  Août  et. 
Septembre  exceptés. 


Dragées 


»u  Sesqul-Bromure  de  Fer  I  CHLORO-ANËMIB 
(4  à  6  par  jour)  |  NERVOSISME 
HiniTlQII.  49,  BodL  di  fort-BoiiI,  FUIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu’elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (2  fr,  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  do  leur 
moulant.  , 

On  demande  infirmière  de  nuit,  maison  de  santé, 
74,  rue  Laugier,  Paris. —  Références. 

Dame  instr.,  m 'il,  soc.,  ch.  dlr.  clin,  ou  sanator. 

[Voir  la  suite,  p.  83). 


Le  produit  original 


L’emploi  général  de  l’Adrénaline  dans  1: 


réussit  à  isoler  l’Adrénaline,  le  principe  actif  des  capsules 
surrénales,  et  par  sa  découverte  enrichit  notre  matière  médicale 
de  ce  médicament  si  important. 

L’ADRENALINE  P.,  D.  &  Co.,  fut  employée  dans  les 
recherches  fondamentales  qui  établirent  l’action  vasoconstric- 
tlve  et  hypertensive  du  principe  actif  de  la  capsule  surrénale. 
Ce  produit  est  retiré  de  glandes  fraîches,  et  par  conséquent  ne 
doit  pas  être  confondu  avec  les  nombreuses  imitations  synthéti¬ 
ques.  En  outre,  l’Adrénaline  P.,  D.  &  Co.  est  titrée physiologi- 

Pour  assurer  l’obtention  de  l'effet  thérapeutique  typique, 
associé  à  une  action  sûre  et  uniforme,  spécifier  dans  les 
ordonnances  “Adrénaline  P.,  D.  &  Co.” 

La  Solution  de  Chlorhydrate  d.'Adrénaline  P.,  D.  &  Co. 

1:1000  se  délivre  en  flacons  de  10  et  30  grammes. 


Parke,  Davis  81  Co., 


«  Les  phénomènes  vitaux  sont  dus  à  des 
agents  diastasiques  de  fermentation.  » 


ENTJA 


Culture  active  de  LEVURE  pure  de  RAISIN 
à  grande  sécrétion  diastasique 

(Saccharomyces  elllpsoïdeus). 


■  POSOLOGIE.  —  La  formule  donnant  la  composition  est 
jointe  à  chaque  tlacon  correspondant  à  une  CURE  de  3  semaines. 

Prendre  1  cuillerée  à  potage  1  heure  avant  chaque  repas. 

TRAITEMENT.  —  Maladies  des  voies  digestives,  de  mau¬ 
vaise  assimilation  et  altérations  humorales  d’origine  physiologique 
ou  infectieuse. 

INDICATIONS.  —  Contre  manque  d’appétit,  dys¬ 
pepsie,  anémie,  furonculose,  éruptions  et  rougeurs  de  la 
peau  (eczéma,  psoriasis,  anthrax),  diabète,  grippe,  etc. 


Ce  FERMENT  est  très  bon  à  boire,  ayant  un  excellent  goût  de 
vin  nouveau.  Les  enfants  même  le  prennent  volontiers. 


Une  brochure  explicative  contenant  d’intéressantes  observations  mé¬ 
dicales  est  envoyée  gratuitement  à  MM.  les  Docteurs  qui  en  font  la 
demande  à  l’INSTITUT  de  Recherches  scientifiques  (fondation 
JACQUEMIN),  à  MALZEVILLE-NANOY. 


Se  trouve  dans  toutes  les  Pharmacies  et  à  l'Institut  Jacquemin  ! 
qui  fait  l’expédition  directe  aux  malades. 

CONDITIONS  SPÉCIALES  A  Wllfl.  LES  DOCTEURS  POUR  EXPÉRIIÏIENTATION 
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tr^ÂpOPTÉ.PÂR/L^S^HÔPlTÀUX  ' 


INJECTIONS 

INTRAVEINEUSES 


INJECTIONS 
SOUS  CUTANEES 
INDOLORES 

en  dissolvant  le  914 
dans  notre"SOLUANT 
Mlemporane  CORBIÈRE. 


ADllIfcTES  0Gr|0  ENFANTS  6gî03 


AMPOULES 

ORDINAIRES 

DISPOSITIF 
3  PIÈCES 

(Méthode  RAVAUT) 


LABORATOIRES  CORBIERE  &  LIONNET 

aNT.,Tr.  .Dap..;  27.  RU E  DESRENAUDES.PAR IS 


ENVELOPPE 

mêtallioue 

HERMÉTIOUE 
NOS  SUPPOSITOIRES 
SE  CONSERVENT 
INDEFINlIvieNT 
•soua  TOUS 
LES  CLIMATS 


Nouveau  SACCHAROMYGES  en  milieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 


-  -  Traitement  de  la  Furonculose  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  CARRION 

Adrénaline  naturelle 

V.  BORRIEN,  Doctear  en  Pharmacie,  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 


APRES  et  ENTRE  les  REPAS 

Hygiène  de  la  Bouche  et  de  VEstomac 

Pastilles  VICHY'ETAT 

les  Seules  fabriquées  avec  les  SELS  VICHY-ÉTAT  ^ 


La  Démorphinisation 

Sevrage  rationnel  des  IWorpfiinomanes  et  des  Opiomanes 


r  L’ACHANOL  ] 


L’ACHANOL  aide  à  la  désintoxication  des  Morphinomanes  j 
ou  des  Opiomanes  et  prévient  les  rechutes  en  luttant 
contre  les  défaillances  cellulaires,  grâce  à  sa  composition.  - 

BerPerine  —  Hélônine  —  Granatotanin. 

L^ACHANOL  ne  nenierme  aucun  toxique  {Tableau  A  et  li). 
Fahication  etVento;  USINE  des  AUBRAIS,  28G,  Faubs  Bannier,  LES  AYDES  (Loiret) 


PÜLMOSERÜM 

BAILLY 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 


PUISSANT  RECONSTITUANT 


Organes  de  la  Respiration 


bronCHo  pulmonaires 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  ci  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  :  Une  cuillerée  malin  ' .  soir 


Exiger  le  nom 

Æ'ISPULMOSERyN -BAILLY 

.  15 ,  Rue  de'  Rome  .  PARIS 
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Recherche  situation  voyageur,  visites  médicales 
pour  marques  médicales  ou  pharmaceutiques.  — 
Ecrire  P.  ü/.,  n“  3968. 

L'Institut  du  Radium  et  delà  radiologie,  créé  pour 
traiter  les  cancers,  ûbromes  et  toutes  les  affections 
justiciables  de  la  curiethérapie  et  de  la  radiothé¬ 
rapie  profonde  avec  les  appareils  et  les  méthodes 
modernes,  sous  le  contrôle  de  radiologistes  des  hô¬ 
pitaux  de  Paris,  est  ouvert  à  tous  les  médecins.  — 
Paris,  58,  avenue  Malakoft.  —  Téléphone  :  Passy, 
23-37. 

D''Laroque,  34,  Faisanderie,  loue 2  t.  radium.  50  mg. 

Hôtels  particuliers  à  vendre  dans  le  XYP  arrond. 
—  F.' Strauss,  6,  rue  Henri-Heine.  Auttuil  35-67. 

A  vendre  :  gd  microsc.  G.  Leitz,  dern.  mod.,  neuf; 
Révol.  3  obj.,  platdoubl.  mouv.,  plat,  char.,  gd  éclai. 
Abbe.  éclair,  direct.,  obliq.,  1.4.5  ocul.  Hyghens, 
8.16  ocul.  corap.  ;  3  6.  obj.  im.7jers.  5/12  homog. 
Gross.  82  à  2625.  —  Froumessol,  à  Gagnes  (A.-M.). 

Etudiant,  14  insc.,  ex-int.  prov.,  ch.  occ.  rétrib. 
méd.  ou  paraméd. ,  ap.-midi  ou  soirée.  P.  M.,  n»  3975. 


—  Ecrire  détails  à  M.  Giraud,  4,  rue  dn  Lycée,  Nice. 

Contrat  deux  ans,  offert  pour  service  Gabon  à 
médecin  célibataire,  diplômé  Institut  colonial  si  pos¬ 
sible.  Appointements  annuels  ;  30  5  36.000  francs. — 
Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  Dr  Spire, 
34  rue  de  la  Victoire,  Paris. 


Élari}ÂlFFE-(iALLOT&  PILON 

23,  me  Casîmir-Périer,  PARIS 

EMISSIOIS  de  4.000  BOUS  77ode50Q  fr. 


AUTO-LECOWS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  Mil.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  da  la  Grande-Acmé».  -  Fasiy  ÎB.70. 

Le  Laboratoire  ALPH.  BrUNOT 
±Gy  rue  Je  BoulainviUiers,  à  Paris, 
met  le  “iSel  ce  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  Jisposition  Je  ALM..  les 
Docteurs  pour  leur.?  Essais  Cliniques. 

TVBERCVLOSJES,  Bronebitea,  Catarrhes,  GRIFFES 

EMULSION  MARCHAIS 

phospho-créoBotéa  — Calme  la  TOUX,  vetève  l’APPKTIT 
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Colloïdes  de  IVIé-taux  (nVIn-Fe)  en  injeo-fcions  hypodermiques 


Traitement  des  Paludéens  chroniques  ^  a  i-/ 

Remplace  avec  succès  la  quinine  Traitement  antipneumococcique 
dans  le  _ 


PALUDISMEI  IIk^UMONIE 


Echantillons  et  Littérature  Franco.  —  J.  DEF*I=IUNEA.XJX:,  Plv™  de  Cla.sse,  1 8,  Fine  de  Beaune,  BAFIIS  (7') 


GLOBULES 


ENROBAGE  de  GLUTEN 

Insoluble  dans  l’Estomac 

X  T  ^ 


rrsf^ 


4^  ^AQ,UIN 


Établissements 

FUMOÜZE 


C 

E 

3>  At^tF’^lTTK 


DE  SOUDE 
6  à  12  par  Jour. 


78,  Faubourg  Saint-Denis 
PARIS 


L’IODÉOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

l’action  bactéricide,  anti-toxique  et  lymphagogue  de  l’Iode  métalloïdique. 


L’IODÉOL 

N’A  PAS  D’ÉQUIVALENT  ^^,^^*** 

EN  THERftPEUriQUE  ** 


BRONCHO- PNEUMONIE 

CONGESTION  PULMONAIRE!  tRYSIPtLE  ^ 

MYCOSES  GRIPPE 
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PRESSE  MEDICALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMERO  :  J 


—  ADSllrVlSTRilTION  — 

niASSON  ETC^  ÉDITEURS 

MO,  boulevard  St-Germain,  PARIS  (6*) 
Compte  Chèques  postaux  n»  B99 

PRB  DE  L’ABONNEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  » 

Les  abonnements  partest 


F.  DE  LA  PERSONNE 

Professeur 

de  Clinime  ophtalmologique, 
Membre  de  l’.Aoadémio  de  médecine. 

J.-L.  FAURE 

PH.  PAGNIEZ 

■  Médecin 
do  l'bôpHal  Saint-Anloino. 


-  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 

M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté,  — — - - 

Médecin  honoraire  des  hôpUauit,  Médecin  do  rHôtel-Dieu, 

Membre  dé  l'Académie  de  médecine.  Membre  de  l'Académie  de  médecine. 

F.  WIDAL  M.  LERMOYEZ 

Professeur  de  clinique  médicale.  Médecin 

Membre  de  llnstiiut  de  l’hApital  Saint-Antoine, 

eide  .  Académie  de  médecine.  Membre  de  l'Académie  de  médecine. 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé,  j 

Ghirnrgion  do  l’hôpital  SainULouis. 


SECRÉTAI  BEB 

P.  DESFOSSE^ 
■j.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  bonlevard  Saint-Germain  (6’) 


SOMMAIRE 

Articles  originaux  : 

J.-A.  SioARD  et  J.  Forestier.  —  Rachialgie  lombaire 
chronique  (lumbago  chronique  rhumatismal)  :  la¬ 
minectomie  (3  fig.y,  p.  45. 

Henri  Costantiki.  —  Luiation  sous-acromiale  bila¬ 
térale  par  action  musculaire  (épilepsie),  (3fig.  )., 
P  48. 

H  Lebon.  —  La  radiothérapie  pénétrante  et  pro- 
fon  te,  P  49 

Sociétés  de  Paris  :  Société  médicale  des  Hôpitaux. 
—  Société,  de  Biologie.  —  Société  de  Médecine  et 
d'Htgiène  tropicales. 

Sociétés  de  Lyon:  Société  médicale  des  Hôpitaux. 
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H  Colleu.  —  Comment  lire  une  radiographie  d’ex¬ 
trémité  supérieure  du  fémur  d'adulte  (2  fig.). 

Correspondance. 

Notes  d'histoire  thérapeutique  : 

Henri  Leclerc.  —  La  potion  de  Chopart. 

La  Médecine  a  travers  le  monde.  —  Li-vbes  nouveaux. 
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et  Communiqués. 


PERLES 

TAPHOSOTE 

an  T&nno-Pbospbate  de  Créosote 
UtUralnre  et  Kchantlllons  :  PRODUITS  LAMBIOTTK  FRÈRES 
3,  RCS  d'Edimbodk*,  paris  (8>). 


DIGITALINE  oristalliiéA. 

PETIT-MIALHE 

OraDuleM-— Solation— Ampoules. 


LES  MÉDECINS  ET  LE[M0NDE 

ENTRÉE  DU  JEUNE  MÉDECIN  DANS  LE  MONDE 

latros,  le  jeune  latros,  a  passé  un  grand  nombre 
d’années  dans  les  écoles  ;  il  a  suivi  les  hôpitaux 
avec  zèle,  et  fréquenté  les  laboratoires  avec  assi¬ 
duité.  Nulle  partie  de  la  théorie  médicale  ne  lui 
est  étrangère.  Àprès  avoir  consumé  la  plus  belle 
partie  de  sa  vie  dans  l’étude  si  longue,  si  labo¬ 
rieuse  de  l’art  de  guérir,  il  vient  demander  au 
.  public  une  confiance  dont  il  se  croit  digne  par 
son  savoir. 

La  carrière  nouvelle  qui  s’ouvre  devant  lui 
n’est  pas  moins  laborieuse  que  celle  qu’il  vient  de 
parcourir.  Des  écueils  l’environnent  de  toutes 
parts;  la  théorie,  si  belle,  si  attrayante  dans  les 
livres,  n’est  qu’un  guide  insuffisant  ou  infidèle 
auprès  des  malades  ;  tout  est  généralité  dans  les 
auteurs,  tout  est  particularité  dans  la  pratique, 
latros  cherche  souvent  en  vain  ces  signes  qu’on 
lui  a  dit  caractériser  les  affections  morbides  ;  ces 
maladies  organiques  qu’il  croyait  si  faciles  â 
reconnaître  lui  en  Imposent  par  des  symptômes 
trompeurs  ;  il  voit  avec  étonnement  l’expérience 


RHUMATISME  DÉFORMANT,  TUBERCULOSE,  SYPHILIS. 

lodaseptine 

CommanlcBtion  M  A  ■  mm  H 

SocUtAmôdicalii  desHôpitanz  I 

lODO-BENlO-MBTHTIi-FOBnHB  (Ampoules  si  CoinprlméBl 
Echantiliona  :  GQRTIAli,  125,  rue  de  Tnrenne.  PARIS 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEMENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
,  RAR  LES  SULFATES  de  TERRES  RARES 

liaboraloires  FOURNIER.  Firères 
ZB.Boulevard  de  l'Hôpital  _  PARIS. 


démentir  les  magnifiques  promesses  de  la  théra¬ 
peutique. 

Lorsqu’il  fréquentait  l’Ecole,  il  regardait 
comme  le  moment  de  son  bonheur  celui  où  il 
n’aurait  plus  besoin  des  leçons  de  ses  maîtres  ; 
maintenant  qu’il  est  délivré  de  ce  fardeau  et  que 
le  titre  de  docteur  lui  permet  d’en  exercer  les 
fonctions,  il  s’inquiète;  il  voudrait  que  les  années 
eussent  mûri  ses  traits;  sa  jeunesse  lui  paraît  un 
obstacle  invincible  à  ses  succès.  Il  redoute  tou¬ 
jours  l’instant  où  il  doit  agir.  Scrupuleux  observa¬ 
teur  des  règles  de  l’art  et  craignant  de  se  tromper 
dans  leur  application,  il  examine  avec  le  plus 
grand  soin,  et  ne  prononce  qu’avec  effroi.  Il  a 
sans  cesse  devant  les  yeux  les  accidents  possibles 
et  les  complications  qui  peuvent  survenir;  partout 
de  l’incertitude  et  des  dangers.  Il  conseille  peu 
de  remèdes  par  timidité  comme  le  praticien  expé¬ 
rimenté  en  conseille  peu  par  choix. 

Des  premiers  succès  ou  des  premiers  revers  du 
médecin  dans  sa  pratique  dépend  en  grande 
partie  l’opinion  des  hommes^  sur  son  mérite. 
Qu’elle  est  délicate,  qu’elle  est  difficile  la  position 
du  médecin  qui  débute  dans  le  monde  1 

Si  le  malade  guérit,  le  cas  fût-il  simple,  et  du 
nombre  de  ceux  qui  ne  réclament  que  le  régime, 


TAXOL 

Pas  d’accoutumance 

1  à  0  comprimife  par  jour. 

Traitement  Physiologique  de  la  Constipation 

21,  l'iic  ïliéoilorc-de-Ilaiivillv,  PARIS  .17'). 


PITUILOBINE  BYLA 

Extrait  purifié  de  Lobei  poitérieur»  d’hypophyiei 
TITBÉ  PHTSIOLOGIQDEMBNT 
1  oc.=  1  lobe  poatirienr  —  Boltei  do  1  amp.  de  1  ce. 

OBSTETRIQUE 

—  Inertie  utérine.  —  Rétrécissement  da  bassin. 
HÉMOPTYSIES  DES  TTTBEROnLEDX 
DEFAILLAirOES  DH  MTOOABDE 
Littér.ettehimt.:  Établis.  BTLA,  26,  av.  de  l'Observatoire,  Paria 


CHIMIOTHÉRAPIE  ANTITUBERCULEUSE 

BACTIOXYNE 

Maoganate  calcico-potassiqne  en  ampoules 

de  5  cmc  '  i  àe  3, 6,  10  cmc 

poor  mjeoUons  intraveineuses.  >  pour  instillations  rectales. 

LlUAr»  et  «cbahtinoai  :  DStNES  CHIMIQUES  DU  PECO 
ta.  me  OsmboD  —  Parts 


Traitement  moderne  de  la  SYPHILIS 

Volo  BUCCAlEetINTRAMUSCUlAIRE  |  Voto  INTRAVEINEUSE 

HECTINE 

HEGTARGYRE 


AMPOUL.es  (20'cgr.l  1  10 
PILULES  (10  car  J  2  pllulea  par  ioiir. 
QOUTTES  I  80  i  100  par  lour 

bittérature  «(  Echanttllom 


2  Joues.  —  imeoter 


HEGTARGYRE 

Injection  Intraveineuse  d’une  Ampoule 
A  ou  B  tous  les  2  ou  S  Jours. 

16  Ampoules  pour  une  oure. 
VIlleDeuve-lB-aarenns  (Seine). 
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mille  voix  célébreront  le  profond  savoir  du  jeune 
docteur;  la  renommée  répandra  de  toutes  parts,' 
en  le  grossissant,  le  bruit  de  ses  succès  ;  la 
confiance  naîtra  aux  cris  répétés  de  la  reconnais¬ 
sance  et  le  tranquille  spectateur  des  efforts  de  la 
nature  sera,  aux  yeux  de  tous,  un  génie  qui  com¬ 
mande  à  la  mort.  Mais  qu’une  phlegmasie  grave 
et  rapide  dans  sa  marche  lui  enlève  en  peu  de 
jours  un  malade  dans  la  fleur  de  l’Age,  l’injustice 
et  la  mauvaise  foi  se  liguent  contre  lui  ;  on  accuse 
ses  soins,  sa  jeunesse;  on  lui  conteste  ses  con¬ 
naissances,  et  il  rencontre  partout  la  prévention 
la  plus  aveugle  et  les  imputations  les  plus  calom¬ 
nieuses. 

En  général,  les  jeunes  médecins  sont  bons, 
humains,  compatissants,  prompts  à  croire  aux 
promesses  dont  on  les  flatte  ;  ils  aiment  leurs 
malades  ;  leur  imagination  séduite  les  persuade 
que,  pour  réussir  dans  le  monde,  il  suffit  de  servir 
les  hommes  et  de  les  aimer.  Aimables  illusions, 
que  vous  disparaîtrez  vite  1  Le  spectacle  des 
triomphes  de  l’ignorance  ne  tardera  pas  à  fatiguer 
leur  amour-propre;  l’oubli,  l’injustice  déchireront 
leur  cœur  trop  sensible,  l’ingratitude  achèvera  de 
les  révolter  ;  à  ce  prix  ils  acquerront  de  l’expé¬ 
rience.  J. -B.  DE  Monfaücon.  , 


LA  VIE  SYNDICALE 


Le  Corps  médical  de  la  région  parisienne  était 
jusqu’à  présent  dispersé  dans  de  multiple*  sociétés 
(A.saociations  et  Syndicats),  dont  les  eCTorts  man¬ 
quaient  de  toute  coordination.  Il  n’en  est  plus  ainsi, 
l’union  est  réalisée. 

Une  Fédération  corporative  des  médecins  de  la 
région  parisienne  vient  d’être  créée,  dans  un  bel  élan 
de  concorde  confraternelle,  par  l’unanimité  des  délé¬ 
gués  réunis  en  Assemblée  générale  à  la  Faculté  de 


nslîtuer  la  Fédération  par  les  groupements  sui- 

Assoclation  des  professeurs  et  professeurs  agré¬ 
gés  de  la  Faculté  ; 

Association  corporative  des  médecins,  chirur¬ 
giens,  accoucheurs  et  spécialistes  des  hôpitaux 
de  Paris  ; 

Société  médicale  d’arrondissement  (I  et  II,  III 
et  IV,  V.  VI.  VU,  VIII,  IX,  XI,  XII,  XIV,  XV, 
XVI.  XVII,  XIX,  Neuilly): 

Syndicat  des  médecins  de  la  Seine  ; 

Société  centrale  de  l’Association  générale  des 
médecins  de  France; 

Société  de  médecine  de  Paris  ; 

Syndicat  médical  de  Paris  ; 

Société  des  médecins  inspecteurs  des  Écoles  ; 

Société  des  médecins  du  Bureau  de  bienfaisance  ; 

Association  amicale  de  la  banlieue  Ouest  et 
Nord  ; 

Association  syndicale  de  la  banlieue  Est  et  Sud  ; 

Association  corporative  des  internes  en  méde- 

Assbeiation  professionnelle  des  externes  en  mé- 

Association  corporative  des  étudiants  en  méde- 


Le  bureau  est  ainsi  composé  : 

Président  :  Cayla  (Présld.  assoc.  banlieue  Ouest  et 
Nord), 

Vice-présidents  :  Balthazard  (Faculté),  Ducor  (Soc. 
médecine),  R.  Proust  (Assoc.  corp.  méd.,  chlr.,  acc.  et 
spécial,  des  hôp.),  Sénéchal  (S.  M.  S.). 

Secrétaire  général  :  G.  Lian  (Soc.  méd.  arr.). 
Secrétaire  général  adjoint  :  Frlgaux  (Soc.  méd. 
arr.). 

Trésorier  ■.  Dubreuil  (Soc.  méd.  arr.  et  méd.  Bur. 
bienfaisance). 

•  Trésorier  adJoirU  :  Louis  Boyer  (S.  M.  S.). 

Secrétaires  des  séances:  d’Ayrenx  (Soc.  méd.  arr. 
et  V.  Préat  du  S.  M.  P.),  Biard  (Soc.  méd.  Inspect. 
Écoles). 

Archiviste  :  Le  Fur  (S.  M.  S.). 


Le  Conseil  d’adminisiralion  comprend  les  membres 
du  bureau,  ainsi  que  MM.  Gandy  (Assoc.  corp.  méd., 
chir.,  accouch.  et  spécial,  hôp.),  Hartenberg  et  Piot 
(Soc.  méd.  arr.),  Hartmann  et  Pamart  (S.  M.  S.), 
Chapon  (S.  M.  P.),  Margaln  (Assoc.  génér.  méd.  de 
France),  Bitterlin  (Assoc.  syndic,  banlieue  Est  et 
Sud),  'Toulouse  (étudiants  en  méd.). 

Maîtres,  praticiens  et  étudiants  de  la  région  pari¬ 
sienne  sont  donc  réunis  dans  cette  Fédération  dont 
les  buts  sont  ainsi  précisés  par  l’article  4  de  ses 

«  1“  Consacrer  la  grande  force  morale  qu’elle 
tirera  de  sa  constitution  même  à  étudier  et  à  assureu* 
dans  le  cadre  de  la  région  parisienne  la  défense  de  la 
santé  publique  et  celle  de  l’honneur  et  des  intérêts 
du  Corps  médical  de  celte  région,  ou  même  de  Tun 
de  ses  membres,  si  l’intérêt  général  est  en  jeu. 

2°  S’intéresser  à  l’étude  des  questions  profession¬ 
nelles  médicales  générales,  et  s’entendre  pour  leur 
défense  avec  les  autres  groupements  professionnels 
médicaux,  n 

Tous  les  médecins  de  la  région  parisienne  doivent 
donc  être  représentés  à  la  Fédération  corporative.  Par 
conséquent,  tous  les  groupements  médicaux  de  la 
région  parisienne  qui  n’ont  pas  pris  part  à  la  consti¬ 
tution  de  la  Fédération,  et  qui  consacrent  la  totalité 
ou  une  partie  de  leur  activité  à  l’élude  des  questions 
professionnelles  doivent  adresser  une  demande  d’ad¬ 
mission  au  Conseil  d’administration.  Tons  les  méde¬ 
cins  de  Paris  et  de  la  banlieue  doivent  sans  exception 
s’enrôler  dans  l'un  des  groupements  qui  adhèrent  ou 
sont  à  la  veille  d’adhérer  à  la  Fédération. 

La  Fédération  corporative  estun  foyer  de  cohésion 
confraternelle,  largement  ouvert  au  Corps  médical 
de  la  région  parisienne.  Aucun  groupement  profes¬ 
sionnel.  aucun  médecin  de  cette  région  n’a  le  droit 
moral  de  rester  étranger  à  cet  organisme  de  concorde 


Faculté.  —  MM.  Balthazard,  Cunéo,  Villaret, 

Hôpitaux,  —  MM.  Gandy,  P.  Mathieu,  R.  Proust,  Aubourg. 
S.  M.  S.  —  MM.  Durand,  Pamart,  Sénéchal,  Le  Fur, 
Qaidet,  Fanton  -d’Andon,  Ferry,  Louis  Boyer. 
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s.  M.  P.  —  MM.  BIrabeau.  Gourichon,  de  Pradel,  Guillon. 

Soc.  m<sd.  d’arrond.  —  III»  et  IV».  MM.  Hervouet;  V«, 
Fonquet  ;  VI»  Le  B'han,  d'Ayrenjt  ;  VII®  Canseade, 
Frigaux,  Vigaat  ;  VIII'  Mounier,  Hartenberg,  de  Spé- 
TÎIIe  ;  I.V  Barralou-x,  Lenormant  ;  X"  Labody,  XI”  JL)n- 
breuil  ;  XII'  Zibelin  ;  XV'  Loin  ;  XVI”  Piot,  Chevalier, 
Chaslenel;  XVII' Earrel,  Trêves,  Lian  ;  XVIII' Gange; 
XIX'  Pescher  ;  Ncuilly,  Canchemez. 

Soc.  de  médecine  de  Paris.  —  MM.  Malhé,  Péraire,  Dar- 
tigues,  Gaslou,  Dncor,  Perpère,  Mouchet,  Régis. 

Méd.  {aspect,  des  écoles.  —  MM.  Dufestel,  Biard,  Vitry, 
Delapcbier. 

A.  G.  (Soc.  centr.).  —  MM.  Margain,  Leclerc,  Mont- 
moyen,  Toncbart,  Decreton,  Meurisse,  de  la  Rocbefor- 
dière,  Dutar,  Pennel,  Bourdin. 

Méd.  bureau  de  bien!.  —  MM.  Malbec,  Guilhaume. 

Banlieue  O.  et  N.  —  MM.  Cayla,  Tulasne,  Hilaire. 

Banlieue  E.  et  S.  —  MM.  Bitterlin,  Perreau,  Boyé. 

Ass.  corp.  des  internes.  —  M., Forestier. 

Ass.  prof,  des  externes.  —  M.  Risacher. 

Ass.  corp.  des  étudiants  en  méd.  —  M.  Toulouse. 

A.  G.  des  étud.  eu  méd.  —  M.  Bertillon. 


LE 

LIVRE  D'OR  DE  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE  ‘ 


L’Académie  de  Médecine  a  fêté,  le  20  Dé¬ 
cembre  1920,  le  centenaire  de  sa  fondation  ; 
l'on  a  encore  présent  à  l’esprit  les  cérémonies 
qui  eurent  lieu  à  cette  occasion.  La  partici¬ 
pation  de  savants  étrangers  ayant  donné  à  cette 
fête  de  la  science  française  un  relief  tout  parti¬ 
culier. 


1.  Le  Cektenaire  DE  l’Académie  de  Médecine  1820-1920, 
publié  par  les  soins  du  bureau  de  l’Académie,  t  vol.  gr. 
in-8'  de  280  pages  imprimé  sur  papier  à  la  forme  des 
papeteries  d’Arches,  avec  24  planches  hors  texte  en  noir 
et  en  couleurs. 

Quelques  exemplaires  de  l'ouvraqe  ont  été  réservés  pour 
Id  rente  et  le  prix  en  a  été  fixé  à  100  franes  (120  francs 
arec  la  piédaille  frappée  à  l'occasion  du  Centenaire  et 
gràrée  par  le  professeur  Paul  Richer).  Masson  et  C’', 
éditeurs. 


L’Académie  de  Médecine  vient  de  réunir  en  un 
volume  de  grand  luxe  toutes  les  adresses  qu’elle 
a  reçues  à  cette  occasion  ainsi  que  les  discours 
prononcés  par  ses  membres. 

L’ouvrage  forme  un  grand  in-8''  tiré  sur  papier 
à  la  forme,  avec  des  planches  en  noir  et  en  cou¬ 
leurs.  L’Académie  a  voulu  parer  son  «  Livre 
d’or  »  de  tout  l’éclat  que  la  typographie  pouvait 
lui  prêter,  et  il  faut  la  féliciter  des  soins  qu’elle 
a  pris  pour  y  réussir  :  un  ouvrage  de  cette  nature 
figurera  dans  toutes  les  bibliothèques  étrangères 
et  il  était  bon  que  notre  Académie  nationale  n’y 
fût  pas  présentée  en  parente  pauvre. 

D’ailleurs,  la  série  des  conférences  que  contient 
ce  volume  et  qui  retrace  l’histoire  des  cent  années 
de  l’illustre  Compagnie  constitue,  à  la  lettre,  le 
tableau  le  plus  fidèle  de  l’évolution  de  la  médecine 
et  de  la  chirurgie  en  France  au  cours  d’un 
siècle.  Un  tel  tableau  valait  d’être  présenté 
par  des  maîtres  et  avec  tout  l’appareil  qu’il 
méritait. 

Les  belles  conférences  de  MM.  Vaillard,  Chauf¬ 
fard,  Delorme,  Hanriot,  Meillière  et  Camus 
seront  certainement  relues  et  consultées,  main¬ 
tenant  que  le  bruit  des  cérémonies  officielles 
s’est  évanoui,  avec  le  recul  qui  les  met  en  valeur 
“et  leur  donne  le  caractère  objectif  auquel  elles 
peuvent  légitimementprétendre.  Ces  conférences, 
écrites  à  l’occasion  du  Jubilé,  méritent  mieux  que 
l’éclat  passager  des  fêtes  dans  lesquelles  elles  se 
sont  trouvées  encadrées. 

Le  (I  Livre  d’or  du  Centenaire  »  sera  dans  toutes 
les  bibliothèques  de  ceux  de  nos  confrères  qui,  à 
côté  de  leurs  livres  techniques,  ont  ménagé-  un 
rayon  où  voisinent  les  belles  éditions  et  ceux  de 
nos  livres  qui  perpétuent  d’une  façon  désinté¬ 
ressée  nos  meilleures  et  nos  plus  nobles  tradi¬ 
tions. 


LE  MÉDECIN  DE  BATAILLON 

Dans  le  «  Livre  à' Or  »  des  médecins ,  M.  Le  Marc' 
LLadour  relate  en  de  belles  pages  la  journée  d'un 
médecin  de  bataillon  le  10  Novembre  191i.  à  Dixmude; 
nous  en  extrayons  ce  magnifique  passage  *  ; 

U  La  matinée  se  continuait  aussi  calme,  et  un 
silence  inaccoutumé  régna  sur  Dixmude  jusqu’à  onze 
heures  du  matin  ;  mais  alors,  une  avalanche  inou'ie 
de  projectiles  de  tous  calibres  s’abattit  sur  les  dé¬ 
fenses  avancées  de  la  ville. 

Sans  intervalle,  le  roulement  de  train  des  gros 
calibres  s’accompagnant  de  la  stridence  des  77,  for¬ 
mait  une  diabolique  harmonie;  les  éclatements  fai¬ 
saient  un  bruit  ininterrompu  et  assourdissant;  des 
fumées  âcres,  noires,  blanches  et  jaunes,  jalonnaient 
la  ligne  :  route  de  Beerst,  tranchée  de  la  gare,  tran¬ 
chée  du  cimetière,  ligne  de  l’Yser. 

Autour  du  poste  de  secours,  les  380  et  les  210 
tombaient  Aru  comme  grêle,  le  sol  tremblait;  la  mai¬ 
son,  mal  assise  sur  ce  sol  poreux,  vacillait  comme 
ivre  ;  un  éclatement,  tout  proche,  fît  voler  en  éclats 
tout  ce  qui  restait  de  vitres;  la  porte  s’ouvrit,  faus¬ 
sée  sur  ses  gonds  ;  les  tuiles,  dissociées,  s’abîmèrent 
sur  le  sol  avec  un  fracas  de  vaisselle  cassée  ;  une 
vapeur  épaisse  et  suffocante  envahit  la  pièce  avec  des 
éclats  de  projectiles,  des  fragments  de  pierres  et  des 
gravats.  Par  miracle,  les  murs  seuls  furent  labourés 
par  la  ferraille  ;  le  personnel  était  intact  et  voici  que, 
de  la  tranchée,  arrivent  les  premiers  blessés,  blessés 
relativement  légers. 

G...  et  Chastang  se  partagent  la  besogne. 

Les  arrivants  racontent  que  des  blessés  graves 
gisent  dans  les  tranchées  défonbéès  ;  à  tour  de  rôle, 
sous  la  mitraille,  chacun  des  médecins  va  du  poste 
de  secours  aux  endroits  désignés.  Le  transport 
des  blessés  se  fait  ainsi,  non  sans  perte  de  bran- 


1.  Le  Lirre  d'Or,  actuellement  fini  d’imprimer,  sera 
adressé  à  tous  les  souscripteurs  d’au  moins  40  francs. 
Les  retardataires  peuvent  encore  adresser  ces  jours-ci 
leur  souscription  à  àf.  Bongrand,  trésorier  du  Comité, 
5,  me  de  Surène.  Le  livre  sera  mis  en  vente  en  Jan¬ 
vier  1922,  au  prix  de  50  francs. 


Académie  de  Médecine  de  Paris 

Prix  Orfila,  6.000 
Prix  Desportes. 


(T  Toutes  les  préparations  de  Digitale,  nées  ou  à  naître, 
/ne  vaudront  jamais,  au  double  point  de  rue  scientiüque  À 
f  «  et  pratique,  la  digitaline  cbistallisée  (D  dont  / 

.  V  l’action  sûre  et  puissante,  exempte  de  dangers,  a  , 

'  CT  été  consacrée  déjà  par  une  expérience  de  40  années,  b  / 
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.  cariiiers  qui  tombent  sous  leur  lamentable  charge. 

Jamais  encore  pareil  ouragan  de  fer  et  de  feu  ne 
s’était  abattu  sur  les  tranchées. 


Des  heures,  ce  fut  ainsi,  puis  on  entendit  les  cris  j 
habituels  d’une  troupe  qui  donne  l’assaut,  la  charge 
lugubre  des  bugles  allemands,  si  différente  de  notre 
joyeuse  charge  française. 

G...  monta  dans  le  grenier.  Une  Incarne  donnait 
des  vues  sur  la  tranchée  et  la  ligne  allemande.  Des 
vagues  grises  et  hurlantes  dévalaient  des  lignes  en¬ 
nemies.  Les  baïonnettes  luisaient  ;  derrière  les 
groupes  d’assaut,  les  officiers,  revolver  au  poing, 
poussaient  les  hommes.  Des  crépitements  éclatèrent, 
venant  de  nos  tranchées;  les  mitrailleuses  entrèrent 
en  jeu. 

La  première -ligne  allemande  s’ëffondra  fauchée; 
une  autre  suivit,  une  autre  encore. 

La  fusillade  se  faisait  moins  active  sur  notre  front; 
les  mitrailleuses,  échauffées  ou  enrayées,  se  tai¬ 
saient.  Le  moutonnement  gris  arrive  sur  les  nôtres  ; 
des  hurlements  sauvages  retentissent.  Avec  acharne¬ 
ment,  nos  hommes  contre-attaquaient  à  la  baïon¬ 
nette  ;  mais  les  effectifs  avaient  fondu  sous  le  bom¬ 
bardement.  Ils  étaient  trop  peu. 

Bientôt  nos  tranchées  furent  submergées  ;  les 
rares  survivants  couraient  vers  Dlxmude,  luttant 
encore  avec  l’ennemi  qui  avançait  toujours. 

En  bas,  les  blessés,'  affolés,  se  soulevaient  de 
leurs  brancards  et  voulaient  fuir  ;  la  voix  de  Chas- 
tang  les  calmant  se  faisait  entendre. 

G...  vit  le  danger.  Un  groupe  d’Allemands,  ivres 
de  carnage,  les  baïonnettes  rougies  de  sang,  arrivait 
sur  le  poste  de  secours  :  c’était  le  massacre. 

En  un  bond,  G...  était  à  la  porte.  Son  parti  était 
pris  :  arrêter  ces  hommes  à  tout  prix  et.  sauver  ces 
malheureux  dont  il  avait  la  charge. 

D’abord,  U  étendit  le  bras  vers  le  fanion  de 
Genève  ;  mais  la  troupe,  chaude  de  massacre,  conti¬ 
nuait  toujours.  ■ 

Un  seul  moyen  restait  :  c’était  la  mort  certaine 
pour  lui  ;  il  n’hésita  pas. 

Barrant  la  porte  de  son  corps,  il  vida  son  revolver 
dans  le  tas.  Cette  décharge  à  bout  portant  arrêta  la 


bande  et  détourna  sur  lui  sa  fureur.  Une  fusillade 
générale  l’entoura  de  feu  et  de  fumée  ;  par  un  hasard 
inexplicable,  elle  le  manqua. 

Alors,  ce  fut  une  chasse  à  l’homme,  la  ruée  dans 
l’escalier,  la  poursuite  dans  le  grenier  où,  acculé 
à  un  coin,  il  faisait  tous  ses  efforts  pour  recharger 
son  arme  et  vendre  chèrement  sa  vie. 

En  un  instant,  repassa  devant  lui  sa  calme  exis¬ 
tence  de  médecin  de  province,  un  doux  visage  de 
femme,  des  enfants  autour  d’une  table  doucement 
éclairée;  il  ferma  les  yeux. 

La  bande  était  sur  lui,  et  il  tomba  meurtri  de  coups 
de  poing  et  de  coups  de  crosse,  le  visage  couvert  de 
sang,  une  douleur  plus  aiguë  au  bras  qu’il  sentit 
inerte  et  il  perdit  le  sentiment.  Combien  de  temps,  il 

Quand  il  rouvrit  les  yeux,  Chastang  était  près  de 
lui,  discutant  avec  un  officier  ennemi.  Ses  agresseurs 
rangés  dans  une  attitude  militaire,  attendaient.  Au 
bruit  de  la  lutte,  Chastang  était  monté  ;  il  parlait 
allemand  par  bonne  fortune. 

Providentiellement,  un  officier  entrait;  il  lui  expli¬ 
qua  le  drame  et  c’était  cette  double  intervention  qui 
laissait  G...  blessé,  mais  vivant. 

Un  ordre  bref,  des  mouvements  automatiques  ;  il 
était  entouré  et  prisonnier  ;  il  serait  fusillé  sans 
doute  ;  il  acceptait  avec  sérénité  toutes  les  éventua¬ 
lités  !  Ses  biessés,  en  bas,  étaient  indemnes. 

Un  adieu  à  sou  cher  Chastang  qui  restait  seul  et 
il  partit. 

Bientôt,  un  médecin  de  bataillon  de  chasseurs  alle¬ 
mands  arriva,  correct,  avec  des  blessés  allemands. 
Le  poste  de  secours  devint  mixte.  La  tâche  est  bien 
pénible  qui  consiste  à  soigner  les  ennemis  ;  c’est  le 
devoir,  Chastang  en  connut  l’amertume. 

Le  canon  allemand  se  tut  :  le  but  était  atteint. 

Ecrasé,  Dixmude  était,  tombé,  et  le  canon  français, 
à  son  tour,  prit  la  ville,  remplie  de  troupes  enne¬ 
mies,  sous  le  feu  de  sa  grosse  artillerie  tardivement 
arrivée.  Ce  fut  infernal  à  nouyeau.  Toute  la  nuit  et 
le  lendemain,  le  chirurgien-major  du  15'  bataiilon  de 
chasseurs  allemands  et  Chastang  associèrent  leurs 
efforts  et  collaborèrent  aux  soins  des  blessés. 

Chastang  le  fit  avec  le  grand  cœur  qu’il  mettait  en 
toute  chose.  I 


Il  fallait,  maintenant,  sous  le  bombardement  fran¬ 
çais,  évacuer  nos  blessés  sur  l’arrière. 

Cette  évacuation  était  laborieuse  et  pleine  de  dan¬ 
ger.  Ce  qui  restait  de  Dixmude  s’effritait  et  ces 
ruines  devenaient  plus  tragiques  encore. 

Chastang  réclama  pour  lui  cet  honneur  et  l’obtint. 

Le  douloureux  convoi,  guidé  par  lui,  se  dirige  sur 
la  route  d’Eissen  ;  c’est  d'abord  la  traversée  de  la 
ville  sous  l’œil  malveillant  des  troupes  victorieuses 
qui  s’abritent  de  leur  mieux  derrière  les  pans  de 
murs  calcinés. 

Il  faut  en  imposer  par  son  attitude  ;  les  marins- 
brancardiers  et  leurs  chefs  défilent  calmes  comme  à' 
la  parade  ;  les  Français  ont  de  ces  coquetteries  de 
bravoure  qui  n’appartiennent  qu’à  eux. 

L’ennemi  lui-même  admire  cet  héroïsme  et  celte 
attitude  :  il  exprimera  ces  sentiments  dans  un  docu¬ 
ment  qu’on  retrouvera  tout  à  l’heure.  Il  faut  enjamber 
des  décombres  et  des  cadavres  ;  il  faut  s'aplatir  sur 
le  sol  quand  passe  une  rafale,  se  relever  et  reprendre 
la  route. 

Voici  la  tranchée  du  chemin  de  fer  ;  des  cadavres 
noirs  s’y  entassent.  Les  Allemands  ont  fait  Un  mas¬ 
sacre  de  nos  braves  Sénégalais  ;  l’borrenr  de  leurs 
blessures  paraît  comme  une  vengeance  de  l’épou¬ 
vante  et  de  la  haine  que  leur  inspirent  les  troupes 
indigènes. 

Le  jeune  aide-major,  la  poitrine  oppressée,  se 
demande  ce  que  sont  devenus  ses  camarades  ? 

Dixmude  est  pris  ;  tant  d’héroïsme,  tant  de  fatigue, 
tout  cela  a  été  vain.  • 

Son  pauvre  3°  bataillon  n’existe  plus.  11  en  est  de 
même,  à  coup  sûr,  de  tous  les  marins  qui  tenaient 
Dixmude.  Mais  la  ligne  de  l’Yser,  qu’est-elle  de- 

Qu’est  devenu  dans  la  tourmente  son  bien  cher 
ami  J.  A.,  son  camarade  d’école,  de  travail  et  de 
plaisir  ? 


Ruminant  ces  souvenirs,  Chastang  a  traversé  la 
ville.  Maintenant  la  route  monte.  Un  regard  en  arrière 
lui  permet  de  voir  la  ligne  de  peupliers  qui  jalonne 
l’Yser,  celle  qui  borde  la  route  de  Caerskerque  ;  des 
flocons  de  fumée  indiquent  des  départs  moins  vio- 
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lents,  mais  intenses  encore  ;  le  bombardement  fran¬ 
çais  continue  sur  Dixmude. 

Il  entend  distinctement  les  salves  régulières  et 
rapides  des  marins  qui  bordent  l’Yser,  le  crépitement 
des  mitrailleuses  du  pont.  Le  bastion  avancé  est 
tombé,  mais  la  ligne  essentielle  tient  toujours. 

Il  oublie  les  souffrances  et  les  épreuves  de  ces 
terribles  journées.  Cette  jeune  ét  mâle  figure  se  dé¬ 
tend  ;  une  action  de  grâce  monte  à  ses  lèvres  en  tou¬ 
chant  le  chapelet  que  lui  a  donné  sa  mère  au  départ. 
Pour  la  première  fois,  depuis  bien  des  jours,  il  ose 
reporter  vers  elle  sa  pensée  et  envisager  l’idée  du 
retour. 

La  montée  est  dure,  les  brancardiers  ralentissent  ; 
le  canonnier  Le  Brun  qui,  le  bras  fracassé,  n'a  pas 
voulu  du  secours  du  brancard,  et  veut  marcher  seul, 
peine  et  pâlit. 

Chastang  le  soutient  et  l’encourage.  Une  petite 
halte  remettra  son  monde.  On  souffle  un  instant  ;  le 
jour  tombe,  les  shrapnells  français,  en  éclatant, 
éclairent  un  ciel  livide.  Les  nôtres  bombardent  les 
arrières  et  les  routes  d’accès.  Une  gerbe  de  feu  éclate 
sur  le  douloureux  convoi.  Sans  un  cri,  sans  un  geste, 
le  jeune  Chastang  tombe  mort  aux  pieds  de  Le  Brun. 

Il  a  fini  sa  journée... 

PRATIQUE  COURANTE 

COMMENT  LIRE  UNE  RADIOGRAPHIE 

D’EXTRÉMITÉ  SUPÉRIEURE  DU  FÉMUR 

D’ADULTE 

Ces  décalques  montrent  les  aspects  très  différents 
que  peuvent  présenter,  sur  un  cliché,  des  fémurs 
tout  à  fait  normaux. 

Ne  sont  en  cause,  en  effet,  ni  des  déformations  de 
l’os  lui-même  :  antétorsion,  coxa  valga  ou  vara,  ni 
des  lésions  :  fractures  du  col,  etc. 

Seules  les  diverses  positions  du  membre  sur  la 
table  produisent  toutes  ces  modifications  de  forme, 
constatées  sur  les  images  radiographiques. 


Bassin  de  femme  (fîg.  i).  —  A  droite  dü  lecteur, 
le  fémur  est  en  rotation  interne  d’au  moins  45“  : 


Fig.  1.  —  Bassin  féminin  adulte,  avec  ses  caractères  spé¬ 
ciaux,  en  particulier  l’efBlement  des  branches  isobio- 
pnbiennes. 

Remarquer,  en  outre,  que  l’épine  sciatique  est  à 
droite,  par  suite  de  la  rotation  interne,  beaucoup  moins 
proéminente  qu’à  gauche,  où  le  membre  inférieur  est 
en  rotation  externe. 

Noter  surtout  que  cette  rotation  externe  à  gauche 
fait  saillir  le  petit  trochanter.  A  droite,  où  il  y  a  rota¬ 
tion  interne,  on  no  voit  pas  le  petit  trochanter  ;  on 
devine  seulement  sa  place. 

La  rotation  interne  l’a  caché  derrière  la  diaphyse 
fémorale  *. 

1“  Le  col,  mince  et  bien  découpé,  est  vu  sous  sa 
plus  grande  longueur; 

2“  Le  grand  trochanter  se  présente  de  profil,  loin 
de  la  tête  et  distinct  du  col; 

3“  Fait  capital  :  on  ne  voit  pas  le  petit  trochanter. 
^  A  gauche  du  lecteur,  rotation  externe  de  15  à  20“ 
(la  pointe  du  pied  est  légèrement  déjetée  en  dehors, 
comme  dans  la  position  normale  du  membre  quand 
le  sujet  est  étendu  sur  le  dos)  ; 

1“  Le  col  paraît  et  plus  court  et  plus  large.  La 
ligne  dense  qui  limite  son  bord  supérieur  semble 
pénétrer,  d’une  part,  dans  le  grand  trochanter  et, 
d’autre  part,  dans  la  tête; 

1.  Comparer  avec  la  figure  2  in  Ba  Presse  Médicale  du 
10  Décembre  1921,  où  le  membre  a  été  radiographié  en 
position  intermédiaire  à  la  rotation  interne  et  externe, 
c’est-à-dire  la  rotule  dirigée  vers  le  plafond.  Sur  ce  cliché 
le  petit  trochanter  fait  une  sailliq  moyenne. 


2“  Le  grand  trochanter  donne  une  image  plus 
épaisse  qu’à  droite.  Il  est  plus  près  de  la  tête  :  il  en 
est  néanmoins  encore  séparé  par  un  espace  libre  ; 

3“  Le  petit  trochanter  fait  une  saillie  apparente. 

Bassin  d’homme  (fig.  2).  —  A  droite  du  lecteur, 
fémur  en  abduction  légère  (20“)  et  en  rotation  externe 
de  40“  environ  : 

1“  Le  col,  trapu,  semble  continuer  presque  verti¬ 
calement  la  diaphyse.  Il  y  a  apparence  de  coxa  valga  ; 

2“  Le  massif  du  grand  trochanter  fait  corps  avec 
le  col  ;  il  n’y  a  aucun  espace  libre  entre  eux  ; 

3“  Le  petit  trochanter  est  très  visible. 

A  gauche  du  lecteur,  rotation  externe  très  mar¬ 
quée,  c’est-à-dire  que  le  pied  repose  sur  la  table 
par  son  bord  externe  ; 

1“  La  tête  fémorale  (qui,  par  suite  de  la  rotation 
externe,  regarde  directement  en  avant)  donne  une 
image  circulaire,  u  en  pleine  lune  »  ; 

2“  Le  col  très  court  semble  pénétrer  dans  la  tête; 

3“  Le  grand  trochanter  est  accolé  à  la  tête  fémo¬ 
rale.  Et  le  petit  trochanter  fait  une  saillie  très  appa- 

C0NC1.US10NS  PRATIQUES, —  Une  épiphyse  fémorale, 
suivant  qu  elle  se  présente  en  rotation  externe  ou. 


Fig.  2.  —  Bassin  masculin  adulte  dont  la  grande  cavité 
centrale  n’a  pas  la  même  forme  que  dans  le  bassin 
féminin. 

De  plus,  toute  la  région  ischio-pubienne  donne  une 
image  plus  massive,  plus  trapue. 

Enfin,  des  deux  côtés,  les  fémurs  se  présentent  en 
rotation  externe,  d’où  grande  visibilité  des  petits  tro¬ 
chanters. 


On  peut  tout  attendre  de 
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‘uterne,  donne  donc  des  images  tout  à  fait  dilTé- 
rentes.  On  peut  se  familiariser  avec  ces'  «  appa¬ 
rences  »,  en  examinant  sur  un  mur  l’ombre  que  fait 
l’épiphyse,  éclairée  par  une  bougie  ou  une  lampe.  Et 
l’on  se  rendra  compte  que  la  rotation  interne  (de 
15  à  2U°)  est  la  position  de  choix  pour  étudier  le  col, 
l’angle  d  inclinaison,  etc. 

Dans  l’interprétation  d’un  cliché  quelconque,  le 
petit  trochanter  peut  servir  de  point  de  repère  : 

Petit  trochanter  très  apparent  signifiera  rotation 

Peu  ou  pas  de  petit  trochanter  :  rotation  interne. 

11  iaut,  chaque  fois  que  possible,  formuler  les 
demandes  de  clichés  en  termes  anatomiquement 

Le  radiographe  ne  peut  guère  —  pour  des  raisons 
déontologiques  —  examiner  le  malade  qu’on  lui 
envoie.  On  doit  donc  toujours  faire  tenir  au  radio- 
graphe  une  demande  détaillée.  Exemple  ; 

a)  Vue  générale  des  deux  articulations  coxo-fémo- 
rales  (sur  la  même  plaque),  jambes  en  rectitude, 
rotules  tournées  au  plafond  (ou  bien,  suivant  le  cas, 
talons  joints,  pointes  des  pieds  en  rotation  externe 
de  45°); 

b)  Cliché  centré  de  l’articulation  coxo-fémorale 
gauche.  Membre  inférieur  en  rotation  interne  de 
15  à  20°*. 

En  possession  déjà  de  tous  les  éléments  cliniques 
du  diagnostic,  le  chirurgien  pourra  alors  interpréter 
avec  fruit  un  cliché  fait  dans  des  conditions  bien 
déterminées. 

Et  c’est  en  toute  connaissance  de  cause  qu’on  par¬ 
lera  de  coxa  vara,  ou  valga,  ou  de  fracture  du  col. 

Encore,  dans  les  cas  de  lésion  traumatique  pos¬ 
sible,  faut-il  tenir  compte  non  seulement  de  la 
silhouette,  des  contours  de  l’os,  mais  aussi  de 
l’architecture  intime  et  de  l’état  de  la  trabéculation. 

Nous  y  reviendrons. 

H.  Colleu. 


1.  De  même,  on  ne  demandera  pas  simplement  : 
radiographie  de  jambe,  mais  bien  :  radiographie  tiers 
supérieur  jambe  droite. 

n)  Cliché  face,  centrer  à  deux  travers  de  doigt  au-des¬ 
sous  de  la  pointe  de  la  rotule; 


CORRESPOMDAHCE 

Dans  La  Presse  Médicale  du  17  Décembre  1921, 
on  signale,  d’après  la  Nature,  le  u  support  mobile 
pour  l’étnde  de  la  marche  »  récemment  installé  à 
l’Académie  de  Médecine. 

J’ai  conçu  et  réalisé  au  début  de  l’année  1920  un 
appareil  similaire  et  répondant  aux  mêmes  buts. 
C’est  un  plancher  roulant  permettant  le  maintien 
sur  place  d’un  sujet  qui  marche.  La  vitesse  peut 
varier  de  0  à  un  maximum  quelconque  réglable  dans 
les  limites  physiologiquement  utiles.  Mû  par  l’élec¬ 
tricité,  ce  plancher  roulant  sans  fin  peut  à  volonté 
fonctionner  à  marche  avant  ou  en  marche  arrière 
avec  variation  des  vitesses  à  l’arrêt  ou  pendant  la 
marche.  La  pente  peut  en  être  modifiée  à  volonté 
dans  le  sens  de  la  montée  ou  de  la  descente  par  élé¬ 
vation  de  la  partie  postérieure. 

J’ai  réalisé  cet  appareil  pour  l’étude  et  l’éduca¬ 
tion  de  la  marche  dans  le  traitement  des  paralysies. 
Aussi,  en  raison  de  son  utilisation  spéciale,  l’appa¬ 
reil  comporte  en  outre  un  dispositif  suspensenr 
réglable,  qui  permet  d’équilibrer  tout  ou  partie  du 
'poids  du  corps  du  sujet  en  action  sur  le  plancher 
roulant.  Cet  appareil  fonctionne  à  la  Colonie  de 
Saint-Fargeau  (Seine-et-Oise)  (Œuvre  pour  le  traite¬ 
ment  des  paralysies  de  l’enfance). 

P.  DE  Champtassin. 


NOTES  D’HISTOIRE  THÉRAPEUTIQUE 


LA  POTION  DE  CHOPART 

11  y  avait  une  fois,  comme  on  dit  dans  les  contes 
de  fées,  un  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  qui 
était  le  modèle  de  toutes  les  vertus  civiques  et  pri- 


b)  Cliché  profil  externe,  tète  du  péroné  touchant  la 
plaque.  [Et  il  est  préférable  de  donner  le  plus  de  ren¬ 
seignements  possible  au  radiographe,  qui,  connaissant 
les  besoins  précis  du  chirurgien,  saura  mettre  en  lumière 
tel  ou  tel  détail  osseux  sur  lequel  on  a  besoin  d’être  fixé.) 


vées  malgré  qu’il  eût  l'innocente  manie,  lorsqu’il 
était  d’examen,  de  chercher  à  faire  rire  la  galerie, 
tollere  risum,  pour  employer  l’expression  d’Horace. 
Il  ne  se  passait  guère  de  «  quatrième  »  sans  qu’il 
posât  cette  question  :  «  Monsieur,  avez-vous  jamais 
bu  de  la  potion  balsamique  de  Chopart?  »  La  ré¬ 
ponse  était  le  plus  souvent  négative,  soit  que  le  can¬ 
didat  n’eût  pas,  en  effet,  expérimenté  ce  remède,  soit 
qu’en  ayant  pris,  il  jugeât  de  bon  ton  de  ne  pas 
l’avouer  :  «  Eh  bien  !  Monsieur,  disait  le  professeur, 
•je  vous  eu  iéliçite,  c’est  une  drogue  abominable, 
vous  pouvez  m’en  croire,  experte  crede  lioberto,  car, 
à  votre  âge,  j’en  avais  déjà  bu  plus  d’une  fols.  Ce 
M.  Chopart  était  bien  inhumain.  »  Et  l’auditoire  de 
rire,  à  commencer  par  le  candidat  qui  manifestait  une 
hilarité  proportionnée  à  l’indulgence  dont  il  avait 
besoin  de  la  part  du  jury.  Rien  cependant  de  moins 
juste  que  ce  reproche  posthume  .adressé  à  Chopart 
dont  l’existence  laborieuse  nous  montre  qu'il  eut  tou¬ 
jours  pour  objectif  le  bien  de  son  prochain. 

Né  à  Paris  le  30  Octobre  1743,  François  Chopart 
(et  non  Choppart  comme  on  l’écrit  quelquefois)  était 
fils  de  François  Turllne  et  de  Marie- Anne  Chopart, 
chez  lesquels  la  probité  était  héréditaire  et  qui  n’a¬ 
vaient  d’autre  fortune  que  le  commerce  de  la  mer¬ 
cerie.  Il  aurait  dû,  comme  son  père,  s’appeler  Fran¬ 
çois  Turline,  mais  il  adopta  et  porta  toute  sa  vie,  on 
ne  sait  pourquoi,  le  nom  maternel.  C’était  un  enfant 
grave  et  réfléchi,  un  peu  mélancolique,  qui  préférait 
aux  jeux  de  son  âge  les  occupations  utiles.  Après 
de  fortes  études  au  Collège  Mazarin  où  son  parent 
Turquet,  professeur  de  philosophie,  cultiva  ses  heu¬ 
reuses  dispositions  en  lui  donnant  des  leçons  parti- 
cnlières,  il  se  décida  à  embrasser  la  carrière  chirurgi¬ 
cale.  Reçu  maître  ès  arts  en  1761,  il  apprit  l'anatomie 
sous  la  direction  de  Coutravoz,  s’initia  à  l’art  de 
rédiger  des  rapports  en  justice  chez  Dupuid,  maître 
en  chirurgie  à  la  direction  du  Châtelet,  fréquenta  à 
l’Hôtel-Dieu  le  servièe  de  Moreau,  chirurgien  en  chef 
de  cet  hôpital,  puis  devint  interne  à  la  Pitié  et  à 
Bicêtre  où  il  étudia  spécialement  les  maladies  véné¬ 
riennes  ;  il  y  fut  atteint  d’une  vomique  qui  mit  aes 
jours  en  danger  et  ébranla  sa  santé  pour  le  reste  de 
sa  vie.  Deux  mémoires  qu’il  adressa  à  l’Académie  de 
chirurgie,  l’un  en  1767  sur  les  loupes,  l’antre  en  1768 
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sur  les  contre-coups  dans  les  lésions  de  la  tête,  lui 
valurent  un  commencement  de  célébrité.  Reçu  maître 
en  chirurgie  le  20  Juillet  1770,  après  avoir  soutenu 
une  thèse  qui  était  la  traduction  en  latin  de  son  mé¬ 
moire  sur  les  contre-coups,  il  se  consacra  à  l’ensei¬ 
gnement  privé  jusqu’à  sa  nomination  comme  profes¬ 
seur  à  l’Ecole  pratique  récemment  créée  par  La  Mar- 
tinière  ;  la  clarté  de  ses  leçons  sur  l’anatomie  et  sur 
la  médecine  opératoire,  sa  sollicitude  pour  les  élèves 
avec  lesquels  il  se  comportait  en  ami,  lui  attirèrent 
une  foule  empressée  d’auditeurs.  En  1778,  il  publia 
avec  son  ami  Desault  un  Traité  des  maladies  chirur¬ 
gicales  et  des  opérations  qui  leur  conviennent,  ou¬ 
vrage  élémentaire  s’adressant  aux  étudiants,  qnioblint 
un  grand  succès.  Nommé  adjoint,  puis  conseiller  du 
Comité  de  l’Académie  royale  de  cbirurgie.'prévôt  du 
Collège  de  chirurgie,  il  succéda  en  1782  à  Bordenave 
dans  la  chaire  de  professeur  de  physiolrgie,  qu’il 
occupa  brillamment  jusqu’en  1792,  époque  à  laquelle 
la  Révolution  crut  faire  œuvre  utile  en  supprimant 
les  Facultés  de  médecine  et  les  Ecoles  de  ihirurgie; 
mais  elle  s’aperçut  que  si  la  République  n’avait  pas 
besoin  de  savants,  il  lui  était  difficile  de  se  passer 
de  médecins  et  de  chirurgiens.  Un  décret  du  14  Fri¬ 
maire  an  111  décida  la  création  d'une  Ecole  de  santé 
dont  Chopart  fut  appelé  à  occuper  la  chaire  de  patho¬ 
logie  externe.  Il  était,  depuis  1790,  chirurgien  en 
chef  de  l’Hospice  des  écoles;  c’est  là  qu’il  pratiqua 
pour  la  première  fois,  le  21  Août  1791,  pour  une 
lésion  carcinomateuse,  l'amputation  partielle  du  pied 
qui  porte  son  nom  et  qu’il  termina  son  principal 
ouvrage',  le  Traité  des  affections  des  voies  urinaires. 
L’état  précaire  de  sa  santé  l’avait  obligé  à  renoncer 
en  grande  partie  à  la  pratique  chirurgicale,  lorsque, 
en  1795,  la  mort  de  Desault,  qu’il  veilla  jusqu’à  sou 
dernier  soupir,  vint  ajouter  au  fardeau  de  ses  infir¬ 
mités  celui  d’un  profond  chagrin.  Il  ne  survécut  que 
quelques  jours  à  la  perte  de  son  ami  et  succomba  le 
21  Prairial  au  III,  après  trente-six  heures  de  dou¬ 
leurs  atroces  que  les  plus  fortes  doses  d’opium  ne 
purent  calmer,  emporté  par  une  indigestion  de  pois 
verts,  disent  les  uns,  par  le  choléra  morhus,  disent 
les  autres,  par  une  crise  aiguë  d’appendicite,  ainsi 
que  pourrait  le  faire  présumer  le  récit  de  ses  der¬ 
niers  moments. 


—  91  — 


On  ne  peut  se  former  une  idée  plus  exacte  de  la 
personnalité  de  Chopart  qu’en  consultant  le  chapitre 
que  lui  a  consacré  M.  Charles  Fiessinger  dans  son 
excellent  ouvrage  La  thérapeutique  des  vieux  maîtres. 

11  nous  le  montre  doué  des  qualités  qui  font  le  vrai 
tempérament  chirurgical  :  froideur,  adresse,  intelli¬ 
gence;  «  avec  cela  modeste,  non  pas  un  modeste  par 
calcuLTnals  un  modeste  na'i'f  un  peu  étonné  de  pos¬ 
séder  tant  de  titres  ». 

C’est  dans  son  Traité  des  maladies  des  voies  uri¬ 
naires  que  Chopart  recommande  «  pour  tarir  les  écou¬ 
lements  opiniâtres,  même  quand  ils  restent  jaunes  et 
abondants  »,la  fameuse  potion  balsamique  dont  voici 
la  formule  :  «  Eau  distillée  de  menthe,  esprit  de  vin, 
baume  de  Copahu  et  sirop  de  capillaire  de  chacun 
1  once  (30  gr.),  eau  de  fleur  d’oranger  1  once,  esprit  de 
nitre  dulcifié  2  gros  (8  gr.).  Mêlez;  prenez  2  cuillerées 
à  bo;iche  de  cette  potion  le  matin,  une  à  midi  et  une 
autre  dans  la  soirée  ;  continuez-en  l’usage  pendant 

12  jours.  »  Chopart  avoue  lui-même  que  cette  mixture 
est  «  dégoûtante  »  et  qu’elle  cause  des  coliques  et 
de  la  diarrhée.  C'est  vraiment  à  croire  qu’il  voulut, 
en  homme  vertueux,  qu’elle  se  fit  l'auxiliaire  de  la 
justice  immanente  en  soumettant  à  une  dure  épreuve 
ceux  que  leur  inconduite  avait  mis  dans  la  nécessité 
d’y  recourir. 

Hknui  Lnrxruc. 


LA  MÉDECDIË  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ARABIE  ANGLAISE 

La  fièvre  de  7  jours  est  endémique  dans  l’Arabie 
anglaise,  elle  frappe  indistinctement  avec  la  même 
sévérité,  les  Européens  et  les  indigènes.  Les  Euro¬ 
péens  sont  généralement  atteints  au  cours  de  leurs 
deux  premières  années  de  séjour  dans  le  pays.  Cette 
maladie  sévit  de  la  fin  d’Avril  à  la  fin  de  Septembre. 

ILE  RODRIGUES 

L’Ile  Rodrigues  est  uneîle  de  l’archipel  des  Masca¬ 
reignes.  D’après  notre  confrère  anglais,  E.  Mangenie, 
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la  lèpre  y  a  élé  introduite  par  un  homme  nommé 
Diango,  venu  de  l  île  Maurice  il  y  a  environ  40  ou 
50  ans,  employé  comme  pêcheur  à  Oyster-Bay,  petit 
village  de  Is  côte. 

4  ou  5  ans  après  son  arrivée,  Diango  fut  atteint 
de  lèpre;  il  quitta  alors  Oyster-Bay  et  alla  s'ins¬ 
taller  dans  la  montagne  à  4  milles  de  cette  localité. 

Peu  de  temps  après  son  départ,  un  an  environ,  un 
des  fils  de  l’employeur,  qui  avait  fait  la  pèche  av,cc 
Diango  dans  le  même  bateau,  tut  atteint  de  lèpre,  et, 
petit  à  petit,  la  maladie  fit  sou  apparition  dans  toutes 
les  familles  du  village  de  Oyster-Bay. 

Au  moment  où  Mageuie  terminait  son  enquête,  il 
existait  à  sa  connaissance,  dans  cette  localité,  23  cas 
de  lèpre  dont  16  intéressaient  des  descendants  directs 
ou  des  alliés  de  la  première  famille  contaminée,  et  qui 
tous  avaient  résidé  à  un  moment  ou  à  un  autre  à 
Oyster-Bay;  les  7  autres,  dispersés  sur  l’île,  étaient 
des  descendants  de  Diango. 

INDE 

Au  cours  des  années  qui  ont  précédé  la  grande 
guerre,  le  personnel  de  Xlndian  Medical  Service  se 
trouvait  dans  une  situation  pécuniaire  assez  difllclle. 
Les  soldes  ont  ét^  augmentées  de  50  pour  100. 

A  leur  début  dans  la  carrière,  les  médecins  de 
VIndian  Medical  Service  sont  affectés  pendant 
quelques  années  à  des  emplois  dans  les  corps  de 
troupes  indigènes  ou  dans  les  hôpitaux  militaires. 
S’ils  le  désirent,  ils  peuvent  être  maintenus  pendant 
toute  la  durée  de  leur  carrière  dans  ces  emplois  ;  si, 
au  contraire,  ils  demandent  un  emploi  civil,  le  choix 
en  est  très  varié.  La  plupart  des  intéressés  sont 
nommés  médecins  de  district  ou  médecins-chefs  de 
l’Hôpital  d’un  chef-lieu  de  district.  La  clientèle  civile 
est  tout  à  fait  sans  importance  dans  les  petits  dis¬ 
tricts;  elle  ne  devient  intéressante  que  pour  les  offi¬ 
ciers  que  leurs  capacités  ou  leur  ancienneté  appellent 
dans  les  grandes  villes. 

U  existe,  en  outre,  des  emplois  de  professeurs  dans 
les  écoles  de  médecine,  dans  les  laboratoires  de  bac¬ 
tériologie,  des  emplois  de  médecins  sanitaires,  de 
médecins  légistes  ;  tous  ces  emplois  comportent 
l’attribution  d’allocations  spéciales. 


iiit»iiafitaiiaatw 


nSE 


son  synonyme  allemand 


Antiseptique  interne,  diurétique  et  dissolvant  de  l’acide  urique 


VOIES  BILIAIRES  ET 
URINAIRES  -  RHUMATISME 
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CAPSULES  SLUTÎNISÉES  DOSÉES  A  0  GR.  20 
D'EXTRAIT  inaltérable  DE  FIEL  DE  BŒUF, 
DOSE  MOYENNE  :  4  6  CAPSULES  PAR  JOUR 

PRISES  AU  MOMENT  DES  REPAS  ET  SUIVANT 
INDICATIONS  FORMULÉES  PAR  LE  MÉDECIN. 


SOUMISE  DEPUIS  DE  NOMBREUSES  ANNÉES  A 
L'EXPÉRIMENTATION  DU  CORPS  MÉDICAL,  LA 
CHOLÉINE  CAMUS  LUI  A  TOUJOURS  DONNÉ  EN¬ 
TIÈRE  SATISFACTION.  ENVOI  GRAT.  D'ÉCHANT. 
ET  LITTÉR.  AU  CORPS  MÉDICAL  SUR  HeHANDB, 


Notre  confrère  Moutfort  cite  le  cas  d'un  ouvrier 
japonais  résidant  à  Nouméa  depuis  deux  ans  environ 
et  atteint  subitement  d’une  adénite  inguinale  droite, 
extrêmement  douloureuse  avec  état  général  grave.  Le 
diagnostic  de  peste  fut  pleinement  confirmé  par 
l’examen  bactériologique  et  l’inoculation  expérimen¬ 
tale. 

Grèce  aux  mesures  prises,  notamment  en  ce  qui 
concerne  les  rats,  ce  cas  resta  unique  :  aucun  rat  tué 
présentait  de  bacilles  de  la  peste. 

Ce  cas  constitue  un  exemple  frappant  de  longévité 
du  bacille  pesteux,  en  dehors  de  l’organisme  vivant 
et  de  la  possibilité  de  la  réapparition  spontanée  de 
la  virulence  du  germe  ;  le  bacille  de  Yersin  n’ayant 
donné  à  Nouméa,  depuis  8  ans,  aucune  autre  mani¬ 
festation  de  sa  vitalité.  (Annales  de  Médecine  et  de 
Pharmacie  coloniales,  1921.) 


LIVRES  NOUVEAUX 


Le  réflexe  pilo-moteur.  Etude  anatomo-clinique  sur 
le  système  sympathique,  par  M.  Andhé  Thomas, 
médecin  de  l’hôpital  Saint-Joseph,  vice-président 
de  la  Société  de  Biologie.  1  vol.  de  242  pages,  avec 
74  figures  en  noir  et  en  couleurs.  —  Prix  :  25  francs 

On  a  dans  ces  dernières  années  beaucoup  écrit  sur 
le  sympathique,  dont  l’étude  est  absolument  d'actua¬ 
lité;  toutefois  la  plupart  des  travaux  récemment 
parus  sur  cette  question  sont  surtout  des  œuvres 
de  mise  au  point,  très  intéressantes,  mais  sans 
beauroup  de  faits  nouveaux.  Le  livre  que  M.  André 
Tho.-nas  vient  de  donner  sur  le  réflexe  pilo-moteur 
est  tout  au  rebours  une  œuvre  avant  tout  person¬ 
nelle,  riche  d’une  docum^nla^ion  originale  considé¬ 
rable  et  qui  vient  enrichir  de  la  façon  la  plus  inté¬ 
ressante  un  important  chapitre  d'anatomie  et  de 
physio-pathoiogie  du  sympathique. 

Ce  phénomène  d’apparence  si  banal  de  la  chair  de 
poule  peut  devenir  l'occasion  de  recherches  d’une, 
grande  précision.  Il  traduit,  comme  on  sait,  la  con¬ 


traction  des  arrectores  pilorum,  et  celle-ci  peut  être 
mise  en  jeu  par  excitation  locale,  par  excitation 
des  nerfs  qui  commandent  les  muscles  des  poils,  ou 
enfin  par  excitation  des  centres,  cvux-ci  étant  solli¬ 
cités  par  une  incitation  périphérique  ou  centrale. 

Les  réflexes  pilo-moteurs  de  ce  dernier  groupe 
peuvent  être  déclenchés  par  des  excitations  méca¬ 
niques,  caloriques  ou  sensitives.  Ce  sont  surtout  les 
réflexes  consécutifs  à  l’excitation  cutanée  et  à  l’exci¬ 
tation  de  la  nuque  qu’a  longuement  étudiés  M.  Tho¬ 
mas  et  tout  spécialement  chez  des  malades  atteints 
de  blessures  de  la  moelle. 

Une  série  d’observations  relatées  ici  avec  docu¬ 
ments  et  schémas  à  l’appui  a  permis  à  l’auteur  de 
préciser  les  voies  sympathiques  du  réflexe  et  la  loca¬ 
lisation  de  ses  centres  de  production. Dès  lors,  l’étude 
du  reflexe  pilo-moteur  peut  prendre  place  à  côté  des 
autres  modes  d’observation  pour  situer  le  niveau 
d'une  lésion  médullaire. 

Dans  une  série  de  chapitres,  l’auteur  étudie  chez 
les  paraplégiques  les  troubles  de  la  réflectivité  pllo- 
motrlce  comparativement  avec  les  troubles  de  la 
sécrétion  sudorale,  delà  vaso-motrlclté,  de  l’équilibre 
thermique  cutané. 

Passant  ensuite  aux  maladies  de  la  moelle  à  lésions 
transverses,  poliomyélites,  sclérose  latérale,  syrin- 
gomyélie,  puis  aux  maladies  des  nerfs,  et  enfin  aux 
affections  du  sympathique, M.  Thomas  précise,  en  se 
basant  toujours  sur  des  faits,  les  modifications  des 
réflexes  pilo-moteurs  dans  ces  divers  états. 

Mais  le  réflexe  pilo-moteur  ne  présente  pas  seule¬ 
ment  des  diminutions  ou  des  abolitions,  il  peut  aussi 
manifester  d’un  degré  variable  d’exagération,  par  son 
intensité  on  sa  diffusion.  C’est  à  ces  phénomènes 
d’exagération  qu’est  consacré  le  dernier  chapitre  de 

L’auteur  y  décrit  en  particulier  des  exemples  de 
réaction  pilo-moirice  exagérée  au  voisinage  de  cica¬ 
trices.  Ce  lui  est  occasion  de  mettre  en  relief 
l’importance  des  phénomènes  de  répercitssivilé  cpa.' on 
peut  observer  dans  le  domaine  du  sympathique  et 
dont  l’étude  des  pilo-moteurs  révèle,  dans  certains 
cas,  toute  l’étendue. 

Ainsi  comprise  l’étude  des  pilo-moteurs  est,  on  le 
voit,  aussi  neuve  par  ses  constatations  que  riche 


d’aperçus  intéressants.  Elle  témoigne  de  la  sagacité 
bien  connue  du  clinicien  qui  a  su  la  mener  à  bien, 
comme  de  la  rigueur  de  ses  méthodes,  anatomo-  et 
physio-pathologiques. 

Par  l’attribution  qui  lui  a  été  faite  du  fonds  Deje- 
rine  établi  à  la  Société  de  Neurologie,  le  livre  de 
M.  Thomas  sur  le  réflexe  pilo-moteur  se  présente  au 
public  sous  l’égide  d’un  grand  nom.  Ce  lui  est  une 
raison  de  plus  de  se  voir  classé  parmi  les  publica¬ 


tions  les  plus 
neurologie  con 


euves  et  les  plut 
mporaine. 


La  débilité  arthritique  chez  l’enfant,  par  M.  A. 
Lesage.  1  vol.  in-S”  de  144  pages  (Octave  Doin, 
éditeur).  —  Prix  ;  6  fr. 

L’opuscule  que  publie  M.  Lesage,  et  qui  comprend 
les  leçons  qu’il  a  faites  à  la  Faeulté  de  Médecine  en 
1920,  complète  d’une  façon  heureuse  la  description 
actuellemicnt  classique  de  l’arthritisme  infantile  que 
nous  devons  à  M.  Comby.  • 

Après  avoir  tracé,  en  effet,  un  tableau  général  de 
cette  diathèse  chez  l’enfant,  l’auteur  étudie  une  de  ses 
modalités  particulières  et  peu  connues  ;  la  débilité 
arthritique.  Il  préfère  ce  terme  è  celui  d’hypotrophie 
(Variot)  ou  de  chétivisme  (Bauer)  parce  qu’il  tient 
compte  non  seulement  de  l’élément  physique,  mais 
encore  des  facteurs  psychiques  et  moraux. 

La  débilité  arthritique  est  une  maladie  héréditaire 
qui  peut  apparaître  à  toutes  les  périodes  de  la  crois¬ 
sance  (première,  seconde  enfance,  adolescence). 
M.  Lesage  décrit  sa  symptomatologie  et  insiste  sur 
la  nécessité  de  la  recherc  her  souvent  avec  soin,  car 
les  symptômes  peuvent  être  latents,  surtout  au  pre¬ 
mier  âge  et  si  1  enfant  est  au  sein. 

Comme  l’arthritique  floride,' le  débile  peut  pré¬ 
senter  tontes  les  variétés  des  crises  arthritiques 
(d'intoxication,  d'élimination,  d’ansphylaxie),  cepen¬ 
dant  quelques  crises  lui  sont  plus  spéciales  :  crises 
nerveuses,  vertige  pseudo-épileptiforme,  crises  fé¬ 
briles,  hépatiques,  vomissements  périodiques  avec 
acétonémie,  etc. 

Au  point  de  vue  du  diagnostic,  M.  Lesage  sépare 
de  la  débilité  arthritique,  trois  maladies  voisines  : 
1  (Fofr  la  suite,  p.  97.)  ■■ 


LE  MEILLEUR  AGENT 

^  FOFOTHËRAPIE  BILIAIRE  » 

CHOLÉINE 


CHOLÊ'lNE  CAMUS,  13,  Rue  Pavée,  PARIS  (IV®). 


- COLIQUES  HEPATIQUES - 

LITHIASE  BILIAIRE  -  ENTÉROCOLITES 
CHOLÉMIE  -  ICTÈRES  -  CONSTIPATION 
- -  AUTO-INTOXICATIONS - 
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TOTHAMÉLIS 
^  CHANTEREAU 

POUDRE  d'HAMAMÉLIS  STABILISÉ 

U  \\  Renferme  des  principes  actifs  insolubles  dans  l'alcool 
^  pue  ni  la  teinture  ni  les  extraits  ne  peuvent  contenir. 


UN  CACHET 
AUX  DEUX  REPAS 


dcftonJtiffoTvô 

LABORATOIRE  CHANTEREAU 
8.  Rue  de  Constantinonle 
PARic/  VIII? 


CHAOUE  COMPRIMÉ  titre  : 

Camphre  monobromé . . . 0,02 

Héxamélhylènetétramine . 0,05 

Noix  de  Sterculiapurpuéra  pulv . 0,25  , 

Sucre  vanillé  - - ^ - 


MODE  D'OMPEO»; 

CROOUm  e  COMPBIMÊQ  PAR  JOUft 
MATIÎ3  -=-  (ÿlioi  _Som 


PRIX  :  8  FRANCS  LE  FLACON 


lfIÎCTAS0L 


SPÉCIFIQUE  DU 

PROSTATISME 

EST  UN  DÉCONGESTIF  EXTRÊMEMENT  PUISSA^NT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT.  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE-INDICATION  . 

IL  EST  TOUT  INDIQUE  BANS.  LES 

BLENNORRAGIES  —URÉTHRITES 
CYSTITES  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-COIMGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE  — . 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 

Littérature  et '  échantillons  sur  demande 

LABOFLATOIRES  «JOCYL. 

COUDERC  &  ROZI ÉS  ,  Pharm  de  r.^CK 

3 9, rue  stgeorges 


PuI}.<J.&  de 


CLIN 


HYPNOSE  —  SEDATION  NERVEUSE 


lYPNOTIQUE 

lis  caillerées  à  sospe 
on  1  à  S  comprimés 
le  soir  au  coucher. 


SOmnOT^  ou  COMPTAMES 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
SUR  DEMANDE 


Établissements  Albert  BUISSON,  157,  Rue  de  Sèvres,  PARIS 


SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE  DE  FER  ET  DE  MANQANÈSE 

COMBIMÉS  A  U  PEPTOME  ST  ENTlÈBESfENT  ASSIMILASLES 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 


ANÉMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  ■  CONVALESGBNCl 

DOSES  QUOTIDIENNES  î  6  à  SO  gouttes  pour  leê  enfanta  ;  20  â  40  gouttes  pour  les  adulitr 


Liîiéretsrê  i  Laborafoirs  GAUBRUNt  8ftt0.ru8duPetit-luto,PARIS< 


ISÔBRÔMYL  TANACETYL 


(X  Monobfomisovaiényius’ée 

HYPNOTIQUE  et  SÉDATIF 

Procure  un  sommeil  tranquille,  sans  aucun 
secondaire  fâcheux. 

Dose  hypnotique  :  l  ou  2  comprimés  avant  le  coucher. 

Dose  sédative  :  ou  l  comprimé  au  repas. 

Forme:  Tubes  de  is  comprimés  â  0  gr.  30. 

VALIMYL 

OiôthySisovaÊérSamido 

ANTISPASMODIQUE 

Mêmes  propriétés  que  l’essence  de  valériane. 
Activité  constante.  Tolérance  absolue.  Absence  d’odeur. 
Doses  -463  perles  par  jour  on  2  ou  3  fois,  au  milieu  des  repos. 
Foume  Flficon  de  76  perles  dosées  ù  0  gr.  ü5. 


AoétyStanin 

ANTIDIARRHÉIQUE 

Libérant  seulement  dans  l’intestin  le  tanin  à  l’état  naissant, 
le  TANACETYL  est  le  traitement  de  choix  et  complètement 
inoffensif  des  diarrhées  de  toute  nature  du  nourrisson  aussi 
bien  que  de  l’adulte. 

Doses  :  Nourrisgoiia  ;  t  ù  2  comprimés  par  24  heures. 

Enfants  et  Adultes  :  1  à  3  comprimés  par  dose,  3  fois  par  jour. 
Forme  :  Tubes  de  SO  comprimés  ù  î  gr.  25. 

SÂLÏCÉRAL 

Mono-salicyÊ-glycéHno 

UNIMENT  ANTIRHUMATISMAL 

Complètement  inodore. 

Traitement  externe  des  affections  rhumatismales, 
pleurites,  etc.,  en  badigeonnages  lacer  dolenli. 

A  substituer  dans  tous  les  cas  au  salicylate  de  méthyle. 

Forme  :  Linimeni  de  S&licér&î  ù  20  % ,  en  flacon  de  50  cc. 


JSrOUVBJLLES  EFtÉEJ^FtJLTIOJSrS 


Êk  Phiirmaciens  de  !'•  classe  —  Fournisseurs  des  Hôpitaux 

&  Id?—  20,  Rue  des  Fossés-St-Jacques,  PARIS. -Usine à MASSY(S.-el-0.)  «« 
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Médicament  Aliment  Vhosphaté 


(aijTCCÉ:ROBIXOSPHA.TE,  SOLA.  et  PBPTONS) 

Dans  cette  liqueur  le  rouge  de  Kola  est  conservé  à  l'état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

contre;  NEURASTHÉNIE,  SURMENA6E,  FATI6UES  passagères,  physiques  et  intellectuelles,  CONVALESCENCE,  DIABÈTE,  ALBUMINURIE,  etc. 


(B:0Z,A  aL-rCSROPHOSPHATÉS;  GRAirVLÉE) 

Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  muscuSaire 
contre:  NÉVRALGIE,  NEURASTHÉNIE,  DÉBILITÉ,  SURMENAGE,  etc. 

DOSE  :  Une  ou  deux  cullleréee  à  café  par  repas 


p-A-KTSHiasÆEisrTs  "v^a-nsr-A-XTs: 


3  'v^o-iisr^xjs:  "  § 

lîLES  SiâlîMEL  ! 


à  la  Glycérine  Solidifiée 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUNEL 


Voir  comptes-rendus 
*  de 

l'ACADÉMIEdes  SCIENCES 

3éô.nces  du 

30  M  ai,  £6  J  ui  1 1  e  L 
iT"  Oct  obre  1  921 
Communications  de  ] 

SAZERAC 

et  LEVADITI 
D'-^Louis  FOURNIER 
^  L.GUÉNOTetc.. 


MEDICATION  SPÉCIEIOUE  INTRAMUSCULAIRL 

(TARTROBISMUTHATEdePOTASSIUMetdeSODlUn) 

SP//V/LL/C/DE  A  BASE  DE  B/SMUTH  ACT/E 

NOUVEAU  TRAITEMENT  delà,  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

I  Laboratoires  CHENALf  &  DOUILHET  1 

ZZ  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS  ^ 


-)  Les  expérience 
sur  Thomme  dont^il 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 

le 


(Tartro-Bismuthatede 
Potassium  et  de  Sodium) 
préparé  spécialement 
par  les  Laboratoires 
CHENAL''&’‘DOUILHE^ 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  dé  Clichy  —  PARIS  (9').  —  Tél.  :  Centr.  SS-G3 

BULLETIN  N°  3 

I 

D.V.NS  L'APPENUICITE,  la  vaccinothérajiie  ailes  indications 

LES  TROUBLES  DE  LA  CROISSANCE 

leuses,  elle  alténuc  et  fait  disparaître  les  svmptômes  de  dys- 

CONSÉCUTIFS  AUX  KIALADIES  INFECTIEUSES  DE  L’ENFANCE 

pepsie  appendiculaire  et  d'entérite  muco-membraneuse.  Elle 

peut  prévenir  les  crises  aiguës  en  les  faisant  avorter; 

On  connaît  l'étal  préceriro,  l'amai^Tissoment,  l'anémie,  par- 

2"  Dans  les  appendicites  subaiguës,  elle  permet  d'en  dimi- 

j'ois  mémo  la  ca;;liexie  dos  enfants  co)iralescents  d'une  malad'uy 

nuer  le  temps  d'évolution  : 

infeclieuse,  comme  la  pneumonie,  la  bronclio-pneiunonie,  la 

3"  Dans  les  appendicites  aiguës,  non  perforantes,  et  non  com- 

cérébro-spinale,  clc.  Les  organes  essenliels,  foie,  rate,  snrré- 

pliquées  de  péritonite,  elle  aide  a  la  cui'e  de»  refroidissement» 

de  1  appendicite.  Elle  est  l’auxiliaire  du  chirurgien,  permet  la 

iiale,  hypophyse,  tliYroïde  ont  plus  ou  moins  soullert  de 

l'infection  :  l’assimilation  se  fait  mal,  en  dépit  de  1  alimenta- 

disparition  rapide  des  adhérences  et  des  clapiers  purulents. 

tion  plus  substantielle  de  l'enfant. 

D.VNS  LES  S.ALrJlNGITES ,  la  vaecinothérapie  contribue 

Les  médecins  recommandent  le  changement  d  air  au  petit 

d’une  -manière  efficace  au  refroidissement  de  la  collection 

convalescent  demeuré  longtemps  conliné  à  la  chambre  ;  mais 

purulente.  Elle  agit  surtout  sur  l’élément  phlegmasique  péri- 

il  lui  manque  Vexcitunl  phi/sioloffujuc,  qui  donne  pour  ainsi 

salpingien,  fait  dispai’aître  la  douleur  et  la  lièvre,  éloigne  les 

dire  le  «  cou|>  de  pouce  »  au  fonctionnement  des  organes,  ou 

risques  de  péritonite.  Elle  prépare  localement  le  terrain  en  eue 

qui  supplée  dans  une  certaine  mesure  a  leur  délicience  pas- 

d'une  intervention  chirurgicale  possible. 

\'itannnes,  c.rlrfiits  d'onjanes  i^foie,  hypophyse),  phosphore 

DANS  LES  SUPPURATIONS  FIS'J’ULISÉES  ;  la  vaccino- 

orijameiuc  ^  par  leur  réunion  et  leur  aetion  commune  consli- 

thérapie  est  nettement  indiquée  dans  les  soins  post-opératoires, 

tuent  rexcitant  |ihysiologique  désiré. 

en  agissant  électivement  sur  les  microbes  infectants. 

Cl'  sont  là  les  principes  contenus  dans  i'Kpidosine  Ciréniv 

Dans  tous  ces  cas,  où  la  vaecinothérapie  est  indiquée,  les 

qui  les  réunit  en  une  pâle  de  fruits,  très  bien  acceptée  des 

limnuni/.ols  Crémy  sont  l'auxiliaire  du  chirurgien. 

enfants. 

Prescrire  pour  l'appendicite  :  ITmmnnizol  Grémy  n"  12 

L’Epidosine  Crémv  est  le  médieumenl  des  concalescen/s.  on 

appendicite,  en  injections  de  1  ’2,  1,  1  1  ■2,  2  cm’  à  trois  jours 

la  prescrit  à  la  dose  d'une  demi-rondelle  avant  chaque  repas. 

d'intervalle  ou  à  raison  de  8  à  10  comprimés  par  jour,  pendant 

10  à  13  jours. 

Pour  la  salpingite,  prescrire  l’immunizol  Grémy  n"  4t 

Il 

métrilcs-salpingites,  en  injections  et  en  comprimés  comme 

LES  SOINS  PRÉ  ET  POST-OPÉRATOIRES 

ci-dessus. 

Les 'suppurations  listulisées  sont  justiciahles  de  l'Imninnizol 

DES  AFFECTIONS  CHIRURGICALES  ET  LA  VACCINOTHÉRAPIE 

Grémy  n"  31,  abcès  chauds,  en  injections  seulement. 

Le  jirofesseur  J.-L.  l’aure,  dans  sa  leçon  inaugurale,  n'a-t-il 

Les  Immunizols  Grémy  sont  nouvellement  condition¬ 

pas  dit  qu'un  jour  la  eaccinuthérapic  serait  -l'auxiliaire  pré¬ 
cieuse  du  chirurgicnl 

nés.  Nous  les  présentons  sous  une  forme  plus  conforme 
à  la  pratique  thérapeutique. 

Ce  jour  est  pnM  d'être  révolu,  qiiaml  on  songe  aux  services 

En  ampoules  isolées,  au  prix  de  ...  .  5  fr. 

que  la  vaccinotliérapie  rend  déjà  dans  les  soins  pré  ou  post¬ 

La  boîte  de  5  ampoules .  20  fr. 

opératoires  de  certaines  alTections  chirurgicales. 

en  diminution  sur  les  prix  précédents. 
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l’hyperactivité  vitale,  l'azoturie  et  la  cholémie  fami¬ 
liale.  Il  envisage  ensuite  les  autres  débilités  :  celle 
de  rinfanlilisme,  la  thyroïdienne,  l'inteUectuelle,  la 
motrice,  l’hérédo-syphllitique,  1  hérédo-tuberculeuse, 
etc.  Il  insiste  tout  particulièrement  sur  le  diagnostic 
avec  l'appendicite  chronique  et  la  syphilis  nerveuse. 

L’auteur  consacre  un  dernier  chapitre  aux  indica^ 
lions  thérapeutiques.  L’arthritisme  étant  selon  lui 
une  forme  d’insuffisance  hépatique,  il  préconise 
particulièrement  l’opothérapie  hépatique  à  laquelle 
il  adjoint  souvent  l’opothérapie  thyroïdienne.  Comme 
autres  médicameuts  il  prescrit  le  calomel,  le  soufre, 
le  boldo,  l’ipéca  et  les  alcalins.  Au  point  de  vue  du 
régime,  il  conseille  d’éviter  l’abus  des  viandes,  mais 
non  de  les  supprimer. 

M.  Lesage,  dans  ce  volume,  aborde  un  grand 
nombre  de  problèmes  qui  prêtent  encore  à  discussion 
et  le  cadre  de  l’arthritisme  qu’il  propose  paraîtra  à 
certains  trop  élargi.  Son  livre  n’en  constitue  pas 
moins  une  étude  fort  intéressante  qql  attire  l’attention 
sur  de  nombreux  points  obscurs  de  la  pathologie 
infantile. 

G.  SciIREIBER. 

La  simplification  de  la  composition  des  milieux 
pour  les  micro-organismes.  Nouvelles  observa¬ 
tions  de  laboratoire,  par  M.  Stanislas  Sekkowski, 
chef  du  laboratoire  bactériologique  de  Varsovie. 
Une  plaquette  de  24  pages,  avec  12  planches  hors 
texte  [Egert,  éditeur),  Varsovie,  1921. 

La  connaissance  plus  approfondie  des  exigences 
alimentaires  des  micro-organismes  et  de  leur  biolo¬ 
gie,  d’autre  part  la  cherté  croissante  des  substances 
nécessaires  à  la  préparation  des  milieux  de  culture 
ont  conduit  à  simplifier  la  composition  de  ces  der¬ 
niers.  Ceux  qu’a  employés  l’auteur  sont  particulière¬ 
ment  simples  ;  milieux  gélosés  ou  gélatinés  à  l’infu¬ 
sion  de  pommes  de  terre  non  neutralisée,  sans  ad¬ 
jonction  de  peptone,  ni  d’extraits  de  viande,  ni  de 
chlorure  de  sodium,  gélose  uniquement  additionnée 
de  sucre  et  de  glycérine,  infusion  de  lichen  cara- 
gheen  ou  indigène. 

La  gélose  aux  pommes  de  terre  sans  aucune  addi¬ 
tion  peut  remplacer  la  gélose  aux  extraits  de  viande. 
Les  bactéries  courantes  se  développent  à  merveille 


dans  ce  milieu,  à  l’exception  de  celles  qui  ont  besoin 
de  sérum  ou  d’hémoglobine  et  qui  en  exigent  aussi 
dans  le  milieu  simplifié.  Les  bacilles  tuberculeux 
y  croissent  également  bien,  malgré  l’absence  de  gly¬ 
cérine.  Il  se  prête  aussi  è  l’isolement  et  à  la  culture 
ultérieure  des  champignons  parasites  (trlchophyton, 
achorlon,  etc.). 

Les  autres  milieux  étudiés  ne  sont  pas  suscep¬ 
tibles  d’un  emploi  aussi  général.  Les  milieux  glycé- 
rinés  simples  conviennent  au  développement  des  ba¬ 
cilles  tuberculeux  et  acido-résistants  ;  les  hyphomy- 
cètes  et  les  blastomycètes  croissent  bien  sur  les 
milieux  sucrés  simplifiés  ainsi  que  sur  les  milieux  au 
lichen  caragheen,  moins  favorables  au  développement 
des  bactéries. 

Guidé  par  son  souci  des  économies,  l’auteur  re¬ 
commande  encore  l’usage  des  fils  de  molybdène  à  la 


LIVRES  REÇUS 


2625.  Traité  de  physiologie  médico-chirurgicale, 
par  Charles  Richet,  professeur  de  physiologie  à  la 
Fa  ulté  de  Médecine  de  Paris,  membre  de  l'Acadé¬ 
mie  des  Sciences  et  de  l’Académie  de  Médecine,  et 
Charles  Richet,  fils,  chef  des  travaux  de  pathologie 
expérimentale.  2  vol.  formant  ensemble  1.452  pages, 
avec  141  figures  [Alcan,  édit.J.  —  Prix  ;  75  francs  net. 

2626.  La  culture  de  l’enfant .  Principes  d'hygiène 
et  d’éducation  physique  à  l’usage  des  parents,  des 
éducateurs  et  des  infirmières-visiteuses,  par 
Paul  Armand-Delille,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris, 
et  Paul  Barbarin,  chirurgien  de  l’hôpital  Heine- 
Fould,  avec  la  collaboration  des  D'®  Berruïer, 
Galezowski  et  Lemièke,  préface  du  professeur  Léon 
Bernard.  1  vol.  in-16  de  540  pages,  avec  53  figures 
dans  le  texte  et  9  planches  hors  texte  [Doin,  éditeur). 
—  Prix  :  cartonné  toile,  16  fr. 

2627.  Réactions.  Anticorps.  Etude  quantitative  de 
la  fixation  de  l’alexine.  Fascicule  I,  par  Pu.  Lasseur, 
docteur  ès  sciences,  etL.  Spillmann,  professeur  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  l’Université  de  Nancy.  1  vol. 
de  215  pages  [Maloine,  édit.). 


2628.  Manuel  d’anatomie  humaine,  par  Georges 
Gérard,  agrégé  des  Facultés  de  Médecine,  chef  des 
travaux  d’anatomie  à  l'Université  de  Lille.  1  vol. 
In-S”  de  1.275  pages,  avec  1.025  figures  en  noir  et  en 
couleurs  et  4  planches  en  couleurs,  2“  édition 
(Masson  et  C'“,  éditeurs).  Prix  :  relié  toile,  75  fr. 

SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Ee  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat  poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  i 0  pour  iOO  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 

SOI^MAIRES  DES  REVUES 

REVUE  DE  STOMATOLOGIE 
Sommaire  du  n“  12. 

Mémoires  originaux. 

G.  Izard.  —  Ethnographie  dentaire.  Coutumes  et 
croyances  relatives  à  l'éruption  dentaire. 

Rousseau-Decelle.  —  Calcification  pulpaire  con¬ 
sécutive  à  une  fracture  dentaire  complète. 

A  l’Ecole  française  de  Stomatologie. 

Travaux  français  : 

Vernieuwe.  —  La  prétendue  sinusite  maxillaire 
du  nourrisson  ;  sa  pathogénie. 

Société  de  Stomatologie  de  Paris. 

Séance  du  24  Octobre  1921. 

Eevue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 

Revue  bibliographique.  —  Nouvelles. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qn'il  est  inpis- 
PENSAHLE  d'accompagner  cdaoue  changement 
d'adresse  de  la  bande  du  journal  et  do  1  Tronc 
on  timbres-poste. 


VITELLINA7E  ARGENTO  CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

SPÉCIFIQUE  DE  LA  BLENNORRAGIE 


Par  sa  richesse  en  argent,  le  PHYTOL  a  une 
action  sjiécifique  "sur  le  gonocoque  qu’il  détruit  en 
quelques  injections. 

Par  l’action  combinée  du  cuivre  et  de  l’argent  à  l’état 
colloïdal,  il  est  aussi  elTicace  contre  les  associations 
microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  gonorrhée 

Le  PHYTOL  est  indolore  et  fait  immédiatement 
disparaître  la  sensation  de  brûlure  à  la  miction. 

Le  PHYTOL  n’est  ni  to.xique,  ni  caustique  et  il  a 
une  action  kératolytique  remarrp^uible  sur  l’épilbéliiim 
des  muqueuses  enllaminécs. 

Le  PHYTOL  est  présenté  sous  les  formes  sui¬ 
vantes  ; 


A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés. 

B.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  10  et 
20  p.  100  et  d’Électro-Phytol  à  2  p.  iOOO  dosées  et 
prêtes  pour  l’injcclion  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 
embout  à  collerette  obturatrice. 

G.  —  Tubes-Seringues  de  Glyco-Phytol,  pro- 
pbyla.xie  de  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 
chroniques. 

D.  —  Tubes-Injecteurs  de  Gynéco-Phytol,  jicr- 
meltant  d’inlroduire.lc  topique  dans  la  cavité  utérine 
sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalalile  du  cana; 
cervical.  Traitement  des  métrites. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAITÉE  SANS  DELAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENS  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 

L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  rue  Chanez  —  PARIS-AUTEUIL 

Téléphone  :  AUTEUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  :  LABALBARAN 
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^  Tonique  w  J 

T  .  Convalescence  ^ 

<  FER  \,l 

IDUCHAMPi 

0  Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina  ^ 

Q  Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  énuivaut  A  ;  I 

Q  1  litre  d’huile  de  foie  de  morue  0 

Q  1  litre  de  vin  de  quinquina.  i 

P  Un  aUBrt  d'heure  avant  tes  reoas  1  *  Un  verre  ô  liqueur.  l 

î  BRAVAIS  i 

•  connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier  Q 

•  par  le  corps  médical.  Û 

^  Une  goutte  par  année  d’âge  Q 

1  à  chaque  repas  dans  de  i’eau  sucrée.  0 

^  uii  quai  i  U  ntjuit!  dvdni  IBS  repas  j  knpants  :  Une  cuillère  à  soupe.  • 

■fcfc.  Toutes  Pharmacies  et  XG, 

9  ^ 

1  de  I^ocr-oy,  F»A.I=I!.XS 

Âu  Bromure  de  Polassium, 
Âu  Bromure  dé  Sodium, 
Au  Bromure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  1  gr.  de  Bromur'^ 
chimiquement  pur,  complètement 
exempt  de  Bromates; 


S  emploie  contre  toutes  tes  affections  rtervm. 


NTRA-VEiNEUX 
ou  SOUS-CUTANÉ 


EN  SOLUTION 


lECTEMENT 


lECTABLE 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPUOUÉE 
(S  AG  A) 

llllilllllllll 


V  ÉCHANTILLONS: 

A  MILLET,  CONCESSIONNAIRE 
^RUE  RICHER  PARIS  I9'l 


'‘'SSURÉS.SUR  demande, PAR  LA 

ïîmfTBTBTIflTfl 
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A  VIS  ET  REHSEIGMEMENTS 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Un  don  de  26.000  francs  de  rente  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris.  —  A  la  dernière  avance  du  conseil 
de  la  Faculté  de  .Médecine  de  Paris,  le  doyen  a  annoncé 


r  de  clinique  médicale,  fuisi 


•ancs  h  la  clinique 
ICS  à  la  clinique  médi( 
ICS  à  la  clinique  raédi 
professeur  CliuufTard)  ; 


aie  de  l'Ilôtel-Dieu  ; 
de  rhôpital  Cochin  ; 
de  l’hôpital  Saint- 


prophylaxie  de  la  tuberculose  pulmonaire,  et  des  exer¬ 
cices  pratiques  quotidiens. 

Les  élèves  seront  occupés  tous  les  jours,  matin  et 
après-midi;  ils  seront  exercés  individuellement  n  l’exa¬ 
men  clinique  et  radiologique  des  malades,  aux  techniques 
bactériolojfiquHS  et  cy tolo^dques,  à  la  pratique  du  pneu¬ 
mothorax  artificiel. 

Une  cinquième  semaine  sera  consacrée  facultallvement 
à  des  stages  pratiques  d  ms  les  services  de  MM.  H.  Pour- 
goois,  L.  Uihadeau-Dumas  et  P.  Armand- Delille. 


4  Février.  —  Aju/c/j.?  :  Furnicluro,  à  l'Ecole  do  Médoci 
gislre  d'inscription  au  concours  pour  l’emploi  do  chot  d< 
lux  de  physiologie  à  ladite  Ecole. 

11  Février.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  les  consigr 
1  secrétariat  do  la  Faculiô  pour  l’o.satiion  de  fin  d'anné' 


:  Dernier  délai  pour  los  consignations 


21  Février.  —  Paris  ;  Clôture,  au  socréiarial  do  la  Faculté 
de  Médecine,  du  registre  dos  consignations  pour  le  premier 
examen  probatoire  (ancien  régime). 

24  Février.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  los  consignations 
au  secrétariat  do  la  Faculté  pour  l’oxamen  de  fin  d’année  (étu¬ 
diants  de  troisième  année;  nouveau  régime). 

25  Février.  —  Paris  :  Au  secrétariat  do  la  Faculté,  consi- 


27  Février.  —  Paris  :  Au  secrétariat  do  la  FacuUé,  consi¬ 
gnation  par  los  élèves  do  cinquième  année  (nouveau  régime)  on 
vue  do  l'epcamen  do  fin  d'année. 

—  Toulouse  :  Ouverture  de  concours  pour  l’emploi  de  suppléan 


rente  restants  serviront  à  fonder  six  bourses  de  l.OOÜ  fr., 
qui  porteront  le  nom  de  bourses  Claire  Georgcs-Dieulafny 
et  devront  être  allouées  à  des  étudiants  méritants  et 
sans  fortune.  Il  sied  de  signaler  ici  que  G.  Dieu- 
lafoy  a  déjà,  à  une  époque  antérieure,  fondé  en  souvenir 
de  son  mari,  deux  bourses  de  500  francs. 

Le  Conseil  de  la  Faculté  de  Paris  a  naturellement 
accepté  avec  reconnaissance  ce  don,  qui  perpétuera  le  nom 
du  grand  clinicien,  et  donnera  à  nos  cliniques  médicales, 
si  uéshéritées,  le  moyen  de  poursuivre  des  recherches 
originales.  Le  geste  de  G.  Dieulufoy  est  un  magni¬ 
fique  exemple.  Puisse-t-il  trouver  des  imitateurs. 

Tuberculose  pulmonaire.  —  Un  cours  de  perfection¬ 
nement  sur  la  tuberculose  pulmonaire  sera  fait  sous  les 
auspices  de  la  Facultéde  Médecine  et  de  la  «  Commission 
Rockefeller  pour  la  prévention  de  lu  tuberculose  en 
France  »  à  l’hôpital  Laënnec  et  au  dispensaire  Léon- 
Bourgeois,  sous  la  direction  de  MM.  E.  Bistel  P.  Ameuîlle, 


avec  la  collaboration  de  MM 
cin  de  la  Maternité;  P.  Arma 
pice  Debrousse;  H.  Bourgec 


L.  Ribadeau-Dumas,  méde- 
d-DeliI!e,  médecin  de  Pbos- 

à,  oto-rhino-laryngologiste 

i,  directeur  du  dispensaire 
n  Rockefeller;  G.  Maingot, 
nec;  E.  Briî^suud  et  P.  Ja- 


du  matin,  à  Phupital  Laënnec,  service  de  M.  Kist.  Sa 
durée  sera  de  (luatre  semaines.  Il  comprendra  20  leçons 
théoriques  dont  le  programme  sera  publié  ultérieurement, 
sur  la  pathologie,  le  diagnostic,  la  tliérapentique  et  la 


-V  pour  la  prévention  de 
Boissy-d’.Anglas,  Paris. 
;  de  Médecine,  guichet 
idi  à  3  heures.  Droits  à 


HGPiïAUX  tî  HGSPiùtâ 

Asile  public  d’aliénés  de  Pau.  —  Une  place  d’in¬ 
terne  en  médecine  se  trouve  actuellement  vacante  à 
l’asile  public  d’aliénés  de  Pau. 

Avantagea  :  logement,  chauffage,  éclairage,  blanchis¬ 
sage,  médicaments  et  nourriture. 

Traitement  :  1.800  fr.  la  prcinîîire  année,  2.000  fr.  les 
suivunles  pour  les  internes  non  docteurs. 

2.500  fr.  la  première  année  et  3.000  fr.  les  suivantes 
pour  les  internes  docteurs. 

S’adresser  à  M.  le  directeur-médecin  de  l’Asile. 


articulaires.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Berthon,  14  1/2;  Bas- 
courrel,  12;  Marceron,  12  1/2;  Billard,  13;  Teurnier, 
12  1/2;  Daiquier,  10  1^2;  Ferey,  12  1/2;  Dumas,  10; 
Lacommo.  18  ;  M'"*  Génin,  12. 

Séance  du  14  Janvier. — Signes  (ormes  {'Uniques  et  dia^ 
gnostic  du  chancre  syphilitique  des  organes  génitaux, 
—  Signes  diagnostic  et  irailerneni  des  perforations  de 
l  ulcère  de  V estomac,  —  Ont  obtenu  MM.  Ménégaiix,  11  1/2  ; 
Duuptam,  14;  Bayle,  12  1/2;  Yalat,  14  1/2;  David.  10  1/2 
Hudelo,  13;  Ducrohet,  Il  l/2j;  Lamy,  13;  Denis  le 
Sève,  10;  Bonniot,  12. 
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LE  SULFARSENOL 

Dans  la  Syphilis  est  FArsénobenzène 

LE  MOINS  DANGEREUX  •  d’arec  Iiu'il  ne  contient  jamais  d'arsénoxyde,  parce  que  son  ooenicient  de  toxicité  est  2  à  a  fois  t 


LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  : 

Parce  qu'il  ne  contient  jamais  d'arsénoxyde,  parce  que  son  ooelTicient  de  toxicité  est  2  à  a  fois  moiiidn 
que  celui  des  autres  arsimobenzèncs. 

Pai'ce  qu'il  se  dissout  vite,  et  peut  s'injecter  dans  les  muscles,  dans  lus  veines  ou  sous  la  peau  sam 
excipient  spécial  et  .-ans  inrouvénient. 

Parce  que  la  multipliciié  des  voies  d'adminisiration  permet  de  l'adopler  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  do,-es  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 


mplicalions  de  la  blennorrau'i 


LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MEDICALE,  86,  Rue  Claude-Lorrain 


lant  :  le  soulagement  quelques 
m  peu  de  jours  {sans  récidive). 


PARIS  (16'^).  —  Tél.  :  Aut.  26-62 


Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY.  Pharm 


a  Chaussée-d'Antin  et  toute  bonne  pharmacie. 


HEiMlAW  CHAFOTOT 


Stic  d’OEAI^GE  MANMITÉ  «  EnlièremenI  végélaL 

EIK.EMIRT  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  F*hénol,  de  Belladone. 

IHOFFEPiSiF  -  DEl,iCiEyM  ^ 

ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  A'UBRiOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Coaltar  Saponiné  Le  Beuf 


:  Antiseptique  : 
::  ::  Détepsif  ::  :: 
Antidiphtérique 


ADMIS  OFFICIELLEMENT  PAR  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 

(d'  pi-odiiit,  qui  a  joué  un  roh'  primordial  dans  la  genèse  de  l’antise'psie, 
a'élé  olliciellement  admis  dans  If's  Hôpitaux  de  Paris.  Il  est,  eu  jiarticulier, 
très  el'licace  dtins  les  cas  d’angines  couenneuses,  anthrax,  blessures 
de  guerre,  leucorrhées,  otites  infectieuses,  eczémas,  ulcères,  etc. 
11  ('st.  aussi  l■l‘C(lInInandé  |)(mr  les  usagi's  di'  la  toilidli' jniirnalière. 


J.  LE  PERDRIEL,  11,  rue  Milton.  PARIS  (91.  —  (Sk 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES.NEURASTHÉNIE.NÉVRALGIESetc 

UnecuillereedcaféouuncompnmécontientOgESdel/emnalsolubleassoàéàdetbctraitdeValériane.plantefraiche. 

ANTI NERVEUX: 2 à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24- heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoi re:s  VENOT,  WI,  Avenue  Mozart.  PARIS. 
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Distinctions  honorifiques.  —  Miîdaillk  d’honneur 
DES  ÉPIDÉ.MIES.  —  Médaille  de  rermeil.  —  MM.  Caii'on, 
médecin  en  chef  de  1''  classe  de  la  marine;  Brachet, 
médecin  en  chef  de  2'  classe  de  la  marine. 

Médaille  d'ari^eni.  —  MM.  Normand,  médecin  en  chef 
de  2'  classe  de  la  marine;  Bellet,  médecin  principal  de  la 
marine;  Potel,  Pelle,  Segard,  Sactarelli,  Violle,  méde- 


Commisslon  du  Codexr^—  JI.  Bontrault,  professeur 
de  pharmacie  galénique  à  la  Faculté  de  pharmacie  de 
l’Université  de  Paris,  a  été  nommé  membre  de  la  Com¬ 
mission  du  Codex,  {Journ.  off.,  12  Janvier.) 

Société  des  chirurgiens  de  Paris  (44,  rue  de 
Rennes).  —  'Vendredi  20  Janvier,  à  16  h.  45,’ éloge  de 
M.  Rigollot-Simonnot. 

Clinique  des  maladies  du  larynx,  des  oreilles  et 

du  nez  (19,  rue  des  Grands-Augustins).  —  Un  cours  par¬ 
ticulier  sur  les  maladies  du  larynx,  des  oreilles  et  du 
nez,  sous  la  direction  de  M.  Lubet-Barbnn,  commencera 
le  mardi  31  Janvier  1922,  a  1  h.  3/4,  à  sa  clinique,  19,  rue 
des  Grands-Augustins,  et  continuera  les  mardis,  jeudis 
et  samedis,  à  la  même  heure. 

La  durée  du  cours  est  de  deux  mois.  Pour  s’inscrire  : 
s’adresser  à  la  clinique,  les  mardis,  jeudis  et  samedis, 
de  1  heure  à  5  heures.  ’ 

Pour  la  Santé.  -  M.  Dagincourt  fera  au  cercle  inter¬ 
allié,  le  25  Février  1922,  à  17  heures,  une  conférence 
présidée  par  M.  le  professeur  Roger,  doyen  de  la  Faculté 
de  Médecine  de  Paris,  sur  l'hygiène  générale.  Cette  con- 
férence  Pour  la  Santé  sera  illustrée  de  projections  fixes 
et  animées,  ’l’ous  les  médecins  et  les  femmes  de  méde¬ 
cins  sont  invités  et  seront  reçus  sur  présentation  de  leur 
carte  de  visite. 

Conseil  supérieur  d'Hygiène  publique  de  Franco. 
—  MM.  Louis  Martin,  Debré,  Labbé,  Marchoux,  Vallée 
Auscher,  Dienert,  Dimitri,  Frois,  Le  Couppe  de  la  Foresf. 
Richaud,  sont  nommés  membres  du  Conseil  supérieur 
d'Hygiène  publique  de  France. 

M.  Villejean,  démissionnaire,  est  nommé  membre 
honoraire  dudit  Conseil.  (Journ.  of].,  13  Janvier.) 

Les  dispensés  de  grades  et  de  scolarité  pour  les 
etudes  supérieures.  —  Le  décret  suivant  a  paru  au 
Journal  officiel  : 


iés,  à  titre  exceptionnel,  à  présenter  jus- 
s  1922  des  demandes  à  l'effet  de  bénéficier 
□  s  du  décret  du  12  Juillet  1917  les  étudiants 
ns  les  drapeaux  pêndant  la  guerre  et  rem- 


•  été  réformé  pour  blessure  o 


3“  Avoir  été  décoré  de  la  croix  de  la  Légion  d’honneur 
au  titre  militaire,  de  la  médaille  militaire  ou  de  la  croix' 

Les  chaires  de  la  Ville  de  Paris  à  la  Faculté  de 
Médecine.  —  Sur  la  demande  formulée  par  M.  Deville, 
au  nom  de  la  4"  Commission,  le  Conseil  municipal  de 
Paris  a  pris  une  décision  en  faveur  du  maintien  des  deux 
chaires  créées  par  la  Ville  de  Paris  à  la  Faculté  de 
Médecine. 

Inspection  de  l’Assistance  publique. —  M.  Gouri- 
vaud,  inspecteur  de  l’Assistance  publique,  passe  sur  sa 
demande  du  département  de  la  Haute-Vienne  dans  celui 
des  Coles-du-Nord.  (Journ.  off.,  8  Janvier.) 

Commission  d'hygiène  de  l'arrondissement  de 
Saint-Denis.  —  M.  Delamare,  médecin  principal  de  U'  cl. 
en  retraite  et  M.  Toraude,  pharmacien,  sont,  pur  arrêté 
du  préfet  de  la  Seine  en  date  du  7  .Tanvier,  nommés  pour 
une  durée  de  6  ans,  membres  titulaires  de  la  Commission 
d’hygiène  de  l’arrondissement  de  Saint-Denis. 

Congrès  international  de  l’Association  de  tha¬ 
lassothérapie.  —  Du  5  au  8  Octobre  prochain,  se 
tiendra  à  Venise  le  prochain  Congrès  international  de 
l’Association  de  thalassothérapie. 

C’est  pour  répondre  au  désir  exprimé  par  un  gi’and 
nombre  de  nos  confrères  que  le  Comité  italien  d’organi¬ 
sation  dn  Congrès,  auquel  les  médecins  allemands  ne 
seront  pus  admis,  a  choisi  le  début  d’Oclobre,  c’est-à-dire 
une  époque  où  toutes  les  saisons  thermales  en  notre 
pays  sont  closes. 

Corps  de  Santé  militaire.—  Sontnommés;  médecins 
aides-majors  de  1'’“  classe,  MM.  Gueguen.  Joly,  Rocca; 
médecins  aides-majors  de  2“  classe,  MM.  Hourdillé,  Pala- 
fer,  Tixier,  Tricault,  Meyrignac.  (Journ.  off.,  11  Janvier.) 

—  Sont  arrêtées  les  mutations  suivantes  ; 

Médecin»  principaux  de  2®  classe.  —  Sont  affectés  ; 
MM.  Dodieau,  comme  directeur  du  Service  de  Santc'des 
territoires  du  Sud  algérien  à  Alger;  Lafeuille,  comme 
directeur  du  Service  de  Santé  de  la  division  de  Constan- 


tine;  Conte,  à  la  place  de  Toul  ;  Maffre,  a  la  place  de 
Montpellier;  Jallet,  à  lu  place  de  Nîmes  ;  Blan,  à  la  place 
de  Nice;  Renard,  à  l’hôpital  Dominique-Larrey,  à  Ver¬ 
sailles;  Idrac,  à  la  place  de  Cnnstantine  ;  d’Arlhac,  à  la 
place  de  Narbonne. 

Médecins-majors  cle  Ire  classe.  —  Sont  affectés  ;  MM 
Baurrier.  à  la  place  d'.àutun  ;  Yuillemat,  à  l’armée  fran¬ 
çaise  du  Rhin. 

Médecins-majors  de  2“  classe.  —  Sont  affectés  ;  MM.  Dre- 
neau,  à  la  place  de  Nancy;  de  Brisson  de  Laroche,  à  la 
place  de  Clermont- Ferrand  ;  Schangel,  au  gouvernement 
militaire  de  l’a  ri  s  ;  Laurent,  à  la  place  d’Hagueneau  ; 
Sondag,  à  la  place  de  Marseille;  Berge,  à  l’armée  fran¬ 
çaise  du  Rhin;  Sabadel,  à  la  place  de  Metz;  Slunka,  à 
la  place  de  Nice  ;  Fricker,  aux  troupes  du  territoire  de 
la  Sarre. 

Médecins  aides-majors.  —  Sont  affectés  ;  MM.  Adessan, 
au  19“  corps  d’armée  ;  Rolland,  à  l’hôpital  militaire  de 
Nancy;  Brée,  aux  troupes  du  territoire  de  la  .Sarre. 
[Journ.  off.,  11  Janvier.) 

—  Sont  nommés  ;  médecins  aides-majors  de  U®  classe. 
MM.  Dupuy  de  la  Badonnière,  Piquemal,  Noblat,  Pastore, 
Bourdon,  Parmeaud,  Habert,  Petit,  Ribollet,  Brochet, 
Deschnmps,  Michel,  Prillier;  médecins  aides-majors  de 
2"  classe,  MM.  Domimuid,  Placidi.  Reniontet,  Travael, 
Fouque,  Grimaldi,  Vnathier,  Henry.  D-itrey,  Bergeret, 
élèves  de  l’Ecole  du  Service  de  Santé  Inilitaire  reç\is 
doctenrs  en  médecine.  (Journ.  off.,  12  Janvier.) 

Nécrologie.  - —  On  annonce  d’Assomption  (Paraguay) 
le  décès  de  M.  Emmanuel  Lefas,  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  cette  ville. 


GOUTTES  S  Toux 

SIROP (o.M)  <  Emphysème 

piLULEsmi)  (  Asthme 

49,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
ffo  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  au.x  annonces  ayant  un  caractère 
(Voir  la  suite.' p.  103.) 
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I  Laboratoires  E. Logeais 


Llodamélis^ 

HAMAMELIDIN  E  o  Spécifique  veineux 
d  lODO’lODURE  de  POTASSIUA  ,,  Spécifique  cardio-arlériel 

domine  toute  la  thérapeutique 
c  ardio  -  va  s  cul  a  i  re 


G.  BOULITTE, 


B  BOBILLOT,  PARIS  (IS"). 


Apparaili  pour  U  meiorc 
de  la  praiiloQ  artirialla. 


APPAREILS  POUR  U 
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OSCILLOmÈTRE  SPHYGMOMÉTRIQUE 

du  Prof-^  PACHON  (BBavart  i. 


^  Dans  le  Traitement  des  :  - 

"blennorragies,  Cystites,  pyèUtes 
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TRIDIGESTINE  GraWiéeDALLOZ 

Le  Plus^  actif  des  Poly digestifs 


Dyspepsies  §astro-inleslinales  par  insuf^sance  sécrétoire» 


Seul  Traitement  des  MALADIES  DU  FOIE  associant  les 
OPOTHÉRAPIES  HÉPATIQUE  et  BILIAIRE  ani  CHOLAGOGUES  sélectioens 


COHSTIPATIOH  et  AÜTfl-IHTOXICATIOH  INTESTINALE 


U  bouillie  chaude 
à  prendre 
en  lavement. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES.  —  Échantillon)  Littérature  :  L.4BORi\TOIUE  DE  LA  EAiVBILIVE,  AiViVOMAY  (Ardèche). 


LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHINIIQUE 
169,  avenue  de  Wagram,  Paris. 


Pharmacie  VIGIER  et  HÜERRE,  Docteur  ès  sciences 

.  12,  Boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


TRAITEMENT  DES  DERMATOSES  ET  DES’  ALOPÉCIES 


Messieurs  les  Docteurs  sont  priés 
de  vouloir  bien  demander  aux 
Laboratoires  Phosoda  des  boîtes 
de  Poudres  PHOSODA  qui  seront 
envoyées  à  titre  gracieux  pour  exa¬ 
men  technique  et  thérapeutique. 

les  Poudres  PHOSODA 

sont  an  réel  spécifique  des 

Maladies  de  rEstomac 

à  base  de  sels,  alcalins  et  trical- 
ciques  sans  aucune  ti-acc  de  nai’co- 
tique.  Soulagement  immédiat  des 
douleurs,  guérison  de  l’état  hjqjer 
ou  hypoclüorhydrique  suivant  les 
doses  prescrites  : 

Hyperchlorhydrie.  —  1  cuillerée  A.  café 


LABORATOIRES 

CHANTEAUD 

FONDÉS  EN  1872 

imiPn  I  ürotro|iinf  —  Brnzoalc.s 
bIKP’III  de  Soude  cl  LiLliine. 

Hilky'b  Voies  urinairoB. 

SULFHYDRAL 

à  base  de  Sulfure  de  Calcium. 
Antiseptique  iiitcrne  gazeux. 


qTFMIll 

V  I  b  I  ■  W  b  général  et  diurétique. 

KÉNAROL 


wîiiiiîMiiiM  I  ï  ï‘ii  ni 


mnm 


SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  CADE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Gadier  et  de  Cèdre. 

IKEOmiCÜM  ¥EtElE 

SOUFRE  COMBINÉ  SOLUBLE 
Pommades,  glycérolés,  coHodions,  solutés  éthéré,  acétonique, 
chloroformique  au  Cédrocadinol  ou  au  Thioricinol. 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  OENANOE 


Littérature  et  échantillons  :  PHARMACIE  HAMEL  —  LE  MANS 

RIS  :  Laboratoires  BBUNEAU  et  C*.  17  bit,  me  de  Berrl.-  Tél.  :  Elysées  61-«8. 


TONIQUE  REMINÉRALISATEUR  SANS  ALCOOL 

ADULTES  )  ICuMes  âsôupeparjonr,  | 
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médical  ou  paramédicali  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'a  Iministration  sc  réservé,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  [2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  S  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Recherche  situation  de  voyageur,  visites  médicales 
pour  marques  médicales  ou  pharmaceutiques.  — 
Ecrire  P.M.,  n”  3968. 

Docteur  en  médecine  français,  ancien  externe, 
cherche  assistance  à  confrère  ayant  grosse  clientèle  ; 
accepterait  collaboration  stable  dans  maison  sérieuse 
de  produits  pharmaceutiques.  — Ecr.  P.  M.,n°  3969. 

Appareils  Zander  à  vendre.  Ecrire  P.  M.,  n“  3977. 

Contrat  deux  ans,  offert  pour  service  Gabon,  à 
médecin  célibataire,  diplômé  Institut  colonial  si 
possible.  Appointements  annuels  :  30  à  36.000  francs. 
—  Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  D'aspiré, 
34,  rue  de  la  Victoire,  Paris. 

Jeune  fille  dipl.  aide>chim.,  dés.  sit.  demi- temps. 
Préf.  trav.  intér.  à  beaux  appoint.  —  P.M.,  n”  3979. 

On  demande  pharmacien  diplômé  pour  spécia¬ 
lité.  —  Ecrire  Perdrlan,  20,  rue  Richer,  Paris. 

Château  Louis  XIV,  gr.  annexe  très  ensoleillée; 
heau  parc  boisé  14  hect.  ferme  66  hect.  ;  35  chambr. 


maîtres,  partie  meublées;  confort  moderne.  —  Con¬ 
viendrait  préventor.,  saualor.,  mais,  repos  et  conva¬ 
lescence.  S’adr.  :  Pedroso,  34,  avenue  Mozart, -Paris. 

D''  Laroque,  34,  Faisanderie,  loue  2  l.  radium  50  mg. 

Infirmière  dipl.  bôpit.  milit.  cherche  sit.  médic., 
méd.,  clinique  ou  labor.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  3982. 

Pharmacien,  ex-préparateur,  au  courant  pharm. 
industrielle  et  fabric.  spécialités,  pansements,  etc,, 
cherche  sit.  même  partie.  Ecr.  seul.  P.M.,  n“  3983. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 


lontre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  ; 
par  jour,  4  i  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTD  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Lahorntolres  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Parts. 


I.a  Maison  AU  COQ  HAHDI,  18,  quai  do  la 
envoie  franco  son  Catalogne-Calendrier  d 
graines  potagères,  Heurs,  fourrdgores,  arbre 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

D' Raymond  LETDLLE  -  D'André  BERfiERON  -  A  LESBRE,  P'(b  Pki» 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIWIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


LES  ESCALDES 

STATIOH  CLIUATIQUE  FRAHÇAtSE  d  1400  mètres. 

Admirablomoiit  protégée.  Ouverte  en  touloe  saisons.  Le  bronillarO 
J  est  inconnu,  le  panorama  Incomparable 
SOURCES  CHAUUES  ET  FROIDE*  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adrtittr  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pjrré- 
aées-Orientalae),  soit  au  Danatorluie  do»  PiwB,  h 
Beuvror  (Lnir-ot-Cberl. 

TUBERCULOSE 

CÎTCC  CÉPÊDE 

ESTRADSR,  fi'MPh'' 

■  Mbb  30, U.  Railla,  Pari»  -  Gob. 08-06 

Le  Gérant  ;  O  Pokée. 
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Baume  Seieiiia  »  est  à  hase  de  Seienium  colloïdal,  principe  acln  des  eaux  minérales  de  La  Iloclie- 
y,  dans  la  Vienne.  Il  guérit  les  Eczémas,  les  Ulcérations  de  la  Peau,  le  Bouton  d’Orient. 
sollicitons  du  corps  médical  une  opinion  Juslifiéo  :  nous  enverrons  immédiatement,  sur  demande, 
quuiitilé  do  Baume  amplement  suf/isante  pour  que  'le  médecju  praticien  puisse  être  édifié  sur 
nleur.  Les  demandes  des  médecins  de  Tunisie,  Grèce,  Égypte,  Turquie,  désireux  d'essayer 
aunie  «  Sclenia  »  pour  la  cure  du  «  Bouton  d’Orient  «  recevront  toujours  le  meilleur  accueil. 


Sédiments  des  “  fontaines  "+  huile + cire 


La  ROCHE-POSAY  n  est  pas  seulement  la  station  niiti-artlu'i- 
tiqiie  et  diurétique  que  chacun  sait,  le  Vittel  et  l’Evian  du  Centre- 
Ouest  de  la  France,  c’est  aussi  la  Station  des  Eczémas  et  des 
Prurits.  De  date  immémoriale  les  baigneurs  venus  aux  o  bonnes 
fontaines  »  appliquaient  sur  leurs  téguments  eczénialisés  ou 
ulcérés  des  sortes  de  cataplasmes  empruntés  aux  touffes  d’algues 
croissant  dans  les  bassins.  Milon,  sous  les  derniers  Valois,  procla¬ 
mait  leur  vertu. 

En  1909,  le  Prof.  Taboury  décèle  le  Sélénium  dans  les  eaux  de 
La  Roebe-Posay  (Soc.  Chim.  de  France,  séance  du  21  juillet)  :  le 
,  secret  de  leur  action  est  expliqué.  Ce  curieux  métalloïde,  proche 
parent  du  Soufre,  se  fixe  électivement  sur  les  cellules  morbides, 
anormales,  frappées  de  déchéance,  et  en  provoque  l'expulsion  ;  il 
rénove  ainsi  les  épidermes  et  les  épithéliums.  Dans  le  BAUME 
SELENIA  son  action-  décapante  s’unit  à  l’action  kératoplastique, 
cicatrisante,  de  l'huile  d’olive  vierge  et  de  la  cire  fralieilles.  Le 
Baume  n’est  d'ailleurs  que  la  mise  au  point  d’un  topique  plus  ancien 
obtenu  à  La  Roebe-Posay  en  incorporant  à  un  mélange  de-  cire  et 
d’huile  de  noix  les  sédimentsMes  eaux  :  on  le  disait  souverain  pour 
les  «  galles,  rongnes,  teignes  ».  I 


Eczémas.  Ulcérations.  Bouton  d’Orient 


Le  Baume  se  montre  vraiment  hors  de  pair  dans  3  ordres  de  cas 
1“  Les  Eczéma»,  et  les  Prurils  (chroniques,  ano-vulvaires...,  etc.) 
3“  Les  Ulcérations  de  la  Peau  (Assures,  gerçures,  crevasses,  plaies) 
S”  Le  Boutou  d’Orient,  dit  aussi  «  clou  de  Biskra  »,  «  cloù  d’Alep  » 


Mode-d'cmploi.  —  Il  a  une  consistance  ferme  due  à  In  cire  d'abeilles,  l 
au  contact  de  la  peau  tiède)-,  soit  à  chaud  [après  fusion  au  bain-marie 
de  gaze  et  on  maintient  par  une  bande.  Les  parties  découvertes  se  pi 

Échantillons  et  littérature  :  Laboratoire  du  Beaume  Sélénia,  8, 


d'abeilles.  On  remploie  soit 
bain-marie  houIIIanC).  On  r 
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ELOGE 

MA.RC-0DIL0N  UNNELONGUE 

-  (1840-1911) 

Voilà  dix  ans  déjà  que  Lannelongue  est  mort,  et 
pendant  ces  années  si  pleines  et  cependant  si  courtes, 
nous  avons  vu  de  si  grands  événements  qu’il  nous 
semble  qu’une  nouvelle  phase  de  l’histoire  de  l'huma¬ 
nité  se  soit  ouverte  le  jour  même  où  s’est  allumé 
l’incendie  qui  devait  embraser  le  monde.  Tout  ce  qui 
s’est  passé  avant  la  Grande  Guerre  s’estompe  pins 
on  moins  dans  un  lointain  recul,  et  nous  avon^  vu 
tant  de  deuils,  nous  avons  vu  la  mort  faucher  tant  de 
victimes,  hélas!  et  de  si  jeunes,  que  nous  sommes 
frappés  d’une  sorte  d’indifférence  pour  la  disparition 
de  ceux  qui  sont  partis  avant  les  jours  de  Timmense 
hécatombe!  Notre  puissance  d'émotion  s’est  épuisée 
devant  le  sacrifice  de  toute  une  génération,  et  pour 
ceux  qui  ne  sont  pas  de  notre  sang,  ou  qui  ne  nous 
sont  pas  plus  attachés  encore  par  l’amitié  plus  forte 
que  le  sang,  nous  ne  ressentons  plus  l’angoisse  de  la 
mort,  quand  la  mort  accomplit  son  œuvre  naturelle! 
Et  lorsque  dix  années  ont  passé  sur  la  tombe  d’un 
homme,  c’est  avec  un  cœur  apaisé,  c’est  avec  un' 
esprit  qui  cherche  la  justice  que  nous  pouvons,  dans 
cette  enceinte  où  nous  Tavons  vu  si  souvent,  faire 
pour  un  Instant  revivre  son  image  ! 


Sur  le  plateau  tourmenté  du  noble  pays  d’Armagnac, 
les  nombreuses  rivières  qui  descendent  vers  la 
Garonne  creusent  des  vallées  verdoyantes  que 
séparent  de  hautes  collines  courant  en  chaînes  pai al¬ 
lèles.  Au  fond  d’une  de  ces  vallées,  au  centre  même 
de  ce  centre  de  la  Gascogne,  le  village  de  Castera- 
Verduzan  s’étend  le  long  d’un  clair  ruisseau,  autour 
d’une  source  thermale  qui,  malgré  les  efforts  du  plus 
illustre  des  enfants  du  pays,  n’a^  jamais  pu  sortir 
d’une  humble  obscurité.  L’horizon  est  de  tontes 
parts  borné  par  les  collines,  mais  depuis  la  hauteur 
qui  domine  l’église  on  voit,  part  les  temps  clairs,  se 
dessiner  au  loin  les  sommets  incertains  des  blanches 
Pyrénées. 

C’est  là,  c’est  dans  ce  village  perdu  dans  la  verdure, 
que  naquit,  en  1840,  Marc  Odilon  Lannelongue.  Son 
père  exerçait  la  médecine.  Ce  n’était  qu’un  modeste 
officier  de  santé,  mais  la  valeur  d’un  homme  ne  se 
mesure  pas  au  titre  de  ses  parchemins,  et  l’officier 
de  santé  du  petit  village  du  Gers  était  un  médecin 
instruit  et  courageux,  qui  même,  un  jour,  dans  ces 
temps  où  la  chirurgie  était  chose  grave,  n’avait  pas 
hésité  à  pratiquer  une  désarticulation  de  l’épaule. 

Il  était  né  en  1798,  trop  tard  pour  participer  aux 
luttes  de  ces  temps  héroïques,  puisqu’il  n’avait  que 
17  ans  lorsqu’elles  prirent  fin.  Son  enfance  avait  été 
bercée  au  récit  de  ces  événements  aujourd’hui  légen« 
daires,  contés  par  cenz-là  mêmes  qui  les  avaient 
vécus.  N’oublions  pas  que  Tinvicible  armée  qui  suivit 
Bonaparte  aux  champs  de  1  Italie  comptait  en  très 
graqd  nombre  des  Béarnais  et  des  Gascons,  et  les 
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jeanes  soldats  de  Rivoli,  d’Arcole  et  de  Lodi,  devenus 
les  grognards  d'Austerlitz,  de  Wagram  et  de  la 
Moakowa,  échappés  aux  sanglants  hasards  des 
batailles  et  ans  neiges  de  la  Rassie,  et  rentrés  an 
foyer  qnand  l’Epopée  avaitprls  fin,  savaient  entretenir 
dans  l’àme  des  enfants  le  culte  des  grands  souvenirs! 

Le  père  de  Lannelonguè  avait  vécu  dans  cette 
atmosphère  héroïque.  Il  considérait  l’Empereur 
comme  le  grand  soldat  qui  avait  répandu  parmi  les 
peuples  de  l’Europe,  et  presque  jusqu’aux  extrémités 
du  monde,  les’  principes  et  les  idées  de  la  Révolution, 
mais  son  admiration  pour  le  grand  homme  n’allait 
pas  jusqu’à  lui  faire  sacrifier  son  idéal  au  culte  de  la 
dynastie.  Il  était  resté  républicain  et,  en  1870,  le 
Gouvernement  de  la  Défense  nationale  l’avait  nommé 
maire  de  son  village. 

C’était  un  homme  énergique  et  un  médecin  dévoué. 
Enveloppé  dans  un  grand  manteau,  il  faisait  à  cheval 
sa  tournée  dans  les  durs  chemins  du  pays.  Une 
photographie  le  représente  vêtu  d’une  longue  redin¬ 
gote,  la  tête  couronnée  de  cheveux  blancs  quelque 
peu  rebelles,  la  figure  rasée,  barrée  par  une  bouche 
aux  lèvres  minces,  avec  de  petits  yeux  perçants.  Sa 
physionomie  quelque  peu  sévère  s’accordait  bien  avec 
son  caractère  qui  n’était  pas  toujours  facile.  Il  avait 
avec  son  fils  de  fréquentes  discussions,  et  la  mère, 
morte  jeune,  n’était  plus  là  pour  apporter  le  calme 
dans  des  conversations  parfois  orageuses. 

Mais  cet  homme  savait  l’importance  d’une  éduca¬ 
tion  solide  et,  après  avoir  fait  faire  à  son  fils  de 
bonnes  études  primaires  à  l’école  du  village,  il  le  mit 
au  lycée  d’Auch,  où  le  jeune  homme  remporta  des 
succès  magnifiques,  si  tant  est  qu’il  puisse  y  avoir 
quelque  chose  de  magnifique  dans  la  morne  existence 
d’un  lycéen  ! 

Son  père  le  destinait  à  l’Ecole  polytechnique!  11 
ne  voulait  pas  que  ce  fils  fût,  comme  lui,  un  de  ces 
pauvres  médecins  de  campagne,  dont  la  rude  exis¬ 
tence  est  faite  de  dures  fatigues,  et  n’est,  le  plus 
souvent,  qu’une  sorte  d’apostolat  bienfaisant  qui, 
s’il  donne  à  celui  qui  l’exerce  l’estime  universelle  et 
les  plus  hautes  satisfactions  de  conscience,  apporte 
rarement  l’aisance  et  presque  jamais  la  fortune.  Il 
l’envoya  donc  à  Péris,  au  lycée  Saint-Louis,  où  ses 
succès  scolaires  lui  avaient  fait  accorder  une  bourse 


de  l’Elat!  Mais  notre  jeune  homme  se  sentait  invîn- 
ciblemint  attiré  vers  la  médecine.  Il  finit  par  obtenir 
de  son  père  l’autorisation  de  s’inscrire  à  la  Faculté. 
Malheureusement  la  bourse  de  l’Etat  n’était  plus  là, 
et,  comme  le  père  n’était  pas  riche,  il  ne  pouvait 
envoyer  à  son  fils  qu’une  ci  niaine  de  francs  par  mois. 
Il  est  vrai  qu’il  se  chargeait  de  l’habiller.  Il  lui 
faisait  faire,  parle  tailleur  du  village,  des  vêtements 
d’une  coupe  un  peu  fruste,  et  lorsque  le  jeune  étu¬ 
diant  revenait  de  Paris  et  qu’il  se  promenait  dans  la 
longUfe  redingote  sortie  de  l’atelier  du  tailleur  de 
Castera  et  coiffé  d’un  chapeau  à  haute  forme,  son 
passage  ne  manquait  pas  de  soulever  une  émotion 
dont  le  souvenir  n’est  pas  encore  effacé! 

On  était  en  1857.  Il  avait  à  peine  16  ans!  Perdu 
dans  le  grand  Paris,  il  ne  connaissait  absolument 
personne,  et  les  subsides  paternels  ne  lui  arrivaient 
pas  toujours  très  réguli^ement.  Ses  domiciles  suc¬ 
cessifs  étaient  d’ailleurs  bien  modestes,  et  il  habita 
pendant  quelque  temps  une  pauvre  chambre  de  la 
rue  Dupuytren  d’où  l’on  apercevait  la  maison  de 
Marat.  Et  puis,  il  n’éiait  pas  travailleur!  C’est  du 
moins  lui  qui  nous  l’affirme.  «  Je  n’avais,  dit-il  quel¬ 
que  part,  aucun  penchant  pour  le  labeur  obstiné;  je 
ne  me  suis  jamais  mis  à  la  besogne  qu’en  faisant  un 
effort  réel,  et  si  j’ai  travaillé  tonte  ma  vie,  ce  n’est 
qu’en  maugréant  et  en  maudissant  le  sort  qui  oblige 
les  hommes  à  travailler!  » 

Heureusement,  le  rendement  du  travail  n’est  pas 
toujours  en  raison  directe  de  son  intensité,  et  moins 
encore  de  sa  durée.  Il  tient,  avant  tout,  à  sa  qualité. 
El  l’avenir  nous  a  montré  que  le  travail  de  notre  étu¬ 
diant  était  de  qualité  supérieure  ! 

11  ne  s’en  rendait  sans  doute  pas  compte,  lorsqu’un 
accident  d’examen,  où  il  fut  refusé,  vint  lui  donner 
conscience  de  lui-même,  et  décida  peut  être  de  sa 
destinée!  Le  père,  je  le  répète,  n’était  pas  commode, 
et  puisque  son  fils  avait  pour  suprême  ambition  de 
revenir  exercer  la  médecine  au  village,  il  entendait 
qu’il  y  revînt  le  plus  tôt  possible!  Furieux  de  cet 
échec,  il  lui  coupa  les  vivres,  et  notre  étudiant,  sans 
ressources,  se  vit  obligé  de  travailler  pour  vivre.  Il 
donna  des  leçons.  De  sorte  que  le  juge,  peut-être 
un  peu  sévère,  qui  lui  mit  une  boule  noire,  a  eu  sur 


sa  destinée  une  singulière  influence,  et  a  sans  doute 
contribué  très  efficacement  aux  progrès  de  la  patho¬ 
logie  osseuse! 

Pour  faire  travailler  les  autres,  et  malgré  la 
paresse  dont  il  s’accuse,  il  s’entraîna  lui-mème  au 
travail  et  prépara  son  internat.  Mais  il  possédait  le 
don  de  savoir  travailler.  «  Alors,  nous  dit-il  lui- 
même,  alors  commençaient  ces  après-midi,  où,  dans 
une  variété  qui  était  à  elle  seule  une  détente  intellec¬ 
tuelle,  je  partageais  mon  temps  entre  le  travail,  la 
lecture  et  la  curiosité,  partie  au  Luxembourg,  dans 
l’admiration  des  chefs-d’œuvre  de  l’Ecole  moderne, 
partie  dans  cette  adorable  pépinière,  où  je  ne  voyais 
que  quelques  jeunes  gens  plongés,  comme  mol,  dans 
leurs  lectures.  Je  ne  puis  dire  la  satisfaction  que 
j’éprouvais  quand,  fermant  mon  traité  ou  mon  livre, 
j’allais  rejoindre  mes  amisdsns  un  restaurant  à  seize 
sous  de  la  rue  Monsieur-le-  Prince.  » 

Il  savait  déjà  comprendre  la  vie  !  Et  puis,  avant 
d’aller  veiller  jusqu’à  11  heures  dans  un  cabinet  de 
lecture  du  passage  du  Commerce,  où  se  réunissaient 
quelques  amis  qui  travaillaient  ensemble,  on  passait 
au  Café  Procope.  C’est  là  qu’il  connut  Gambetta!  Il 
n’y  a  pas  bien  loin  de  Cahors  au  pays  d’Armagnac. 
Ces  deux  méridionaux  enthousiastes  étaient  bien 
faits  pour  se  comprendre.  Ils  se  lièrent  d’une  amitié 
sincère  à  laquelle  la  fortune  prodigieuse  du  tribun 
ne  l’empêcha  pas  de  demeurer  fidèle  et  qui  ne  se 
dénoua  que  dans  la  mort  ! 

En  1862,  à  22  ans,  il  était  interne.  Bouchard  arri¬ 
vait  en  tête  de  cette  promotion  qui  devait,  en  même 
temps  qu’à  la  médecine  française,  faire  honneur  à  la 
chirurgie,  puisque  à  côté  du  nom  de  Lannelongue, 
nous  y  trouvons  le  grand  nom  de  Terrier  et  celui  de 
notre  maître  Le  Dentu,  dont  la  verte  vieillesse  se 
consacre  encore  aujourd’hui  à  la  science  qu’il  a  si 
bien  servie  pendant  soixante  années  ! 

Il  avait  maintenant  pris  conscience  de  sa  valeur,  il 
avait  le  noble  désir  d’arriver  et  il  portait  en  lui  cette 
puissance  de  l’action  continue,  ai  nécessaire  à  ceux 
qui  veulent  s’engager  sur  l’âpre  chemin  des  concours 

C’est  à  Bicêtre  qu’il  commença  son  Internat.  J’ai 
souvent  vu  son  nom  sur  le  mur  délabré  de  la  vieille 
salle  de  garde,  où  j’aipaàsé  moi-même  une  année  de 
ma  vie.  Il  y  avait,  parmi  ses  camarades,  un  jeune 
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interne  provisoire  q'ii  s'appelait  Georges  Clcnien- 
cean.  Qui  donc  eût  pu  penser  que  ce  jeune  homme, 
aux  yeux  de  feu,  à  la  figure  osseuse,  incarnerait  un 
jour  l’âme  de  la  Pairie  et  connaîtrait  tour  k  tour 
l’enthousiasme  brû’aut  dfs  foules  en  délire  et  les 
excès  de  leur  ius:ratilude  ! 

Mais  notre  jeune  interne,  ainsi  que  son  camarade 
Clemenceau,  n'était  pas  exclusivement  absorbé  par 
son  service  d’hôpital.  L’Empire  sentait  monter,  à 
cette  époque,  une  sourde  opposition  contre  lui,  ét  la 
jeunesse  des  Ecoles  menait  avec  ardeur  la  bataille 
contre  les  candidats  officiels.  On  était  aux  élections 
de  1863,  et  Lannelongue  soutint  avec  véhémence  la 
candidature  républicaine  d’Eugène  Pelletan  !  L’As¬ 
sistance  publique  fut  vivement  émue  de  cette  incar¬ 
tade  !  Elle  tança  vertement  le  coupable  et  le  menaça 
des  peines  les  plus  sévères.  Mais  les  foudres  offi¬ 
cielles  ne  produisent  pas  toujours  les  effets  qu'en 
attendent  ceux  qui  les  brandissent!  L'observation 
commune  semble  même  démontrer  qu'elles  abou¬ 
tissent  le  plus  souvent  à  des  résultats  opposés,  et 
Lannelongne  sortit  de  cette  aventure  avec  une  popu¬ 
larité  qui  ne  fit  que  s’accroître  pendant  les  années 
qui  suivirent.  C’est  qu’il  avait  tout  ce  qu’il  faut 
pour  la  faire  naître  et  pour  la  cultiver.  Avec  ses 
grands  cheveux  fauves  et  sa  toilette  quelque  peu 
négligée  il  manquait  évidemment  de  solennité.  Mais 
il  était  gai,  d’une  gaieté  perpétuelle,  il  était  cordial, 
accueillant  à  tous,  à  ses  camarades,  comme  plus  tard 
à  ses  élèves,  et  à  cette  époque,  où  l’esprit  frondeur 
des  Ecoles  s’appliquait  à  faire  la  guerre  aux  puis¬ 
sants  du  jour,  l’ardeur  juvénile  de  ce  Cadet  de  Gas¬ 
cogne,  qui  faisait  partie  du  groupe  que  dominait 
déjà  la  figure  de  Gambetta, l'imposait  invinciblement 
à  la  sympathie  de  ses  camarades  ! 

11  avait  donc  beaucoup  d’amis,  et  le  plus  ancien 
d’entre  eux,  notre  collaborateur  à  tons,  M.  Collin, 
dont  la  vieillesse  merveilleuse  conserve  intacte  la 
fraîcheur  des  anciens  souvenirs,  et  qui  a  connu  et 
suivi  Lannelongne  depuis  les  premiers  jours  de.  sa 
vie  d’étudiant,  m’a  raconté  bien  des  scènes  charmantes 
•dont  ii  fut  le  témoin.  Un  jour  le  D'  Onimus  recevait 
ses  amis  rue  de  Lille.  Il  y  avait  là  Camuset,  les  deux 
frères  Bebrard,  Charles  Robin,  Collin,  Lannelongue, 
d’autres  peut-être  encore  !  Après  le  déjeuner,  qui 


sans  doute  avait  été  bon,  les  convives  passèrent  au 
jardin.  Lannelongue,  étendu  dans  un  hamac,  se 
balançait  voluptueusement,  lorsqu’on  vit  entrer  tout 
à  coup,  conduit  par  Camuset,  Charles  Robin  couvert 
d’une  loge  romaine  et  le  front  couronné  de  roses! 
Ceux  d’entre  nous  qui  gardent  le  souvenir  de  -  ce 
vénérable  savant  à  l’allure  un  peu  lourde,  avec  sa 
face  enluminée,  sa  barbiche  pointue  et  ses  gros  yeux 
tout  ronds,  peuvent  s’imaginer  l’effet  que  dut  pro¬ 
duire  l’apparition  soudaine  du  bon  monsieur  Robin, 
sous  les  traits  de  Tibère  ou  de  Caligula  !  Lanne- 
longue  en  fut  abasourdi,  si  bien  qu’il  perdit  l’équi¬ 
libre  et  fut  précipité  du  haut  de  son  hamac.  Il  se 
releva  la  figure  inondée  de  sang  ! 

Mais  il  connaissait  aussi  d'autres  émotions,  car  ses 
succès  marchaient  de  pair  avec  toutes  les  manifesta¬ 
tions  de  son  activité.  En  1866,  à  la  fin  de  son  inter¬ 
nat,  où  il  avait  eu  pour  maîtres  Broca,  Cusco,  Jar- 
javay  et  Denonvillers,  il  enlevait  brillamment  la 
médaille  d’or.  A  cette  époque,  où  médecins  et  chirur¬ 
giens  participaient  aux  mêmes  épreuves,  sou  concur¬ 
rent  le  plus  redoutable  était  Bouchard,  auquel  ses 
hautes  destinées  ne  firent  jamais  oublier,  paraît-il, 
l’amertume  de  son  échec! 

L’année  suivante,  après  un  an  passé  chez  Gosse¬ 
lin,  il  soutenait  sa  thèse,  travail  très  court,  mais 
tout  à  fait  original,  sur  la  circulation  des  parois 
auriculaires  du  cœur,  et  qui  donne  la  mesure  de  la 
puissance  de- ses  facultés  d’observation  et  de  la  pré¬ 
cision  de  son  esprit.  En  1868,  pendant  son  concours 
de  prosectorat,  il  décrivait  le  ligament  costo-péri- 
cardique,  qu’il  découvrait  en  même  temps  que  son 
camarade  Le  Dentn,  lauréat  du  même  concours. 
Enfin,  en  1869,  il  emportait  successivement,  en  tête 
de  chaque  promotion,  les  titres  de  chirurgien  des 
hôpitaux  et  d’agrégé  de  la  Faculté. 

Il  avait  alors  28  ans  à  peine  !  En  sept  ans,  à  partir  du 
début  de  son  internat,  il  avait,  comme  en  se  jouant, 
franchi  tous  les  degrés  de  cette  ascension,  souvent 
si  dure  et  si  pénible  au  plus  grand,  nombre  d’entre 
nous  !  Nous  savons  tous,  pour  avoir  pu  en  apprécier 
en  même  temps  les  qualités  et  les  défauts,  que  les 
concours  ne  donnent  pas  toujours  la  mesure  exacte 
de  la  valeur  des  hommes,  encore  que  ce  soient  eux 
qui  permettent  le  mieux  à  la  faiblesse  humaine  de 


corriger  ses  défaillances.  Mais  il  est  bien  évident 
que,  si  les  concours  donnent  lieu  quelquefois  à  des 
critiques  justifi- es  et  à  des  surprises  inattendues, 
l’homme  qui  emporte  ainsi  de  hante  lutte,  et  en  brû¬ 
lant  les  étapes,  toutes  les  places  qui  doivent  aller  au 
plue  digne,  porte  eu  lui-même  des  qualités  profondes 
et  qu’il  doit  son  succès  à  ces  qualités  mêmes,  à  sa 
science,  à  sa  clarté  d’esprit,  à  son  coup  d’œil  et  à 
sou  jugement  bien  plus  qu’à  sa  seule  mémoire  ou  à 
l’autorité  de  certaines  sympathies. 

Le  vieux  médecin  de  Castera  avait  alors  72  ans.  Il 
songeait  maintenant  avec  orgueil  à  ce  fils  auquel  la 
fortune  semblait  réserver  toutes  ses  faveurs,  lorsque 
la  catastrophe  de  1870  s’abattit  tout  à  coup  sur  la 
France!  Dès  nos  premiers  revers,  Lannelongue  com¬ 
prit  que  Paris  était  menacé  et  il  demanda  à  Gambetta 
de  rester  dans  la  capitale  !  II  était  là,  au  milieu  des 
misères  et  des  douleurs  du  siège,  parmi  les  rares 
chirurgiens  demeurés  dans  la  ville  Investie. 

11  y  travailla  de  son  mieux,  avec  tout  son  cœur  et 
tout  son  talent,  mais  il  ne  pouvait  se  douter,  lorsqu’il 
obtint  de  son  grand  ami,  devenu  tout-puissant,  la 
faveur  de  rester  enfermé  dans  Paris,  qu’il  décidait 
en  même  temps  de  tout  le  reste  de  sa  vie,  de  son 
bonheur  et  de  sa  renommée  ! 

C’est  en  effet  pendant  le  siège  qu’il  rencontra  celle 
qui  devait  avoir  sur  toute  son  existence  l’action  la  plus 
profonde  et  la  plus  décisive.  M™'  Pierre  de  Remusat, 
veuve  depuis  quelques  années,  et  qui  consacrait  une 
large  partie  de  sa  grande  fortune  à  des  œuvres  de  bien¬ 
faisance,  avait  organisé  dans  son  hôtel  une  ambulance 
militaire.  Elle  avait  pris  sur  elle  d’y  faire  transporter 
un  blessé  soigné  dans  le  service  de  Lannelongne  ; 
celui-ci,  plein  d’une  juste  colère,  alla  le  réclamer. 
Mais  devant  la  douceur  de  celle  qu’il  voyait  pour  la 
première  fois,  sa  mauvaise  humeur  tomba  tout  à  coup 
et  il  accepta  de  passer  chaque  jour  pour  donner  ses 
soins  au  blessé.  Et  c’est  ainsi  que  l’infirmière  connut 
le  jeune  chirurgien,  d’une  élégance  contestable,  mais 
dont  le  feu,  dont  l’ardeur,  dont  le  dévouement  aux 
blessés  firent  sur  son  cœur  et  sur  son  esprit  la  plus 
douce  et  la  plus  profonde  impression. 

Quelques  mois  après,  les  sombres  journées  de  la 
guerre  étrangère  et  les  journées  plus  cruelles  encore 


GRIPPE 


Nous  attirons  !  attention  des  Praticiens  sur  ta 
remarquable  efficacité  de  la  NÉVROSTHÉNINE 
dans  les  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post-grippale  (Voir  ci-dessous). 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  oomposition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréproohables,  explique  les  résultats  oonstants  et  le  suooès  oroissant  de  la 


NÉVROStHÉNINE 

(XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de 
Glycérophosphates  alcalins  sans  sucre,  chaux  ni  alcool). 

à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  dan» 
le  premier  verre  de  boisson,  dans  les  ca»  de  : 

freyssingeI 

SURMENAGE  |  VERTIGES 
PiPBEssiow  Nerveuse  II  ANEMIE  CEREBRALE 
NEURASTHENIE  CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  /ÿ/3.  GAItD  :  Méd.  d’Or—  1920.  HIONAGO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xn*). 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  G 


—  108  — 


Samedi,  21  Janvier  1922 


de  la  ^ueire  i.ivile  u’éui^ul  pluj,  daus  l'âme  de  lou?, 
qu’au  lamentable  eouvenii  !  Mais  les  raisons  du 
cœar  semblent  puiser  dans  les  agitations  et  les 
catastrophes  des  motifs  de  naître  et  de  se  dévelop¬ 
per,  et  le  chirurgien  etrinlirmièn;  sentirent  s'aifermir 
en  eux  les  aspirations  qui  s’étalent  fait  jour  dans 
leur  âme  au  chevet  des  mêmes  blessés.  Le  mariage 
eut  lieu  quelques  années  après,  en  1875,  et  ce  jour 
fut  pour  Lannelongue  celui  qui  décida  du  bonheur 
de  sa  vie  et  de  la  fécondité  de  sou  travail. 

La  bonne  fée  était  venue  s’asseoir  à  son  foyer  ! 
Tous  ceux  qui  ont  connu  M™'  Lannelongue  s’accor¬ 
dent  à  faire  de  ses  hautes  qualités  un  éloge  d’nne  im¬ 
pressionnante  unanimité.  C’étaitnne  femme  d’une  in¬ 
telligence  supérieure,  d’une  bonté  qui  ne  s’est  jamais 
démentie,  d’une  inépuisable  charité,  et  qui  joignait  à 
sa  générosité  naturelle  l’art  suprême  de  savoir 
donner.  C'était  une  de  ces  natures  d’élite  qui  savent 
envelopper  les  manifestations  les  plus  éclatantes  de 
leur  bienfaisance  d’une  atmosphère  de  délicatesse 
et  de  discrétion  qui  les  rendent  plus  douces  encore 
et  les  gravent  plus  profondément  dans  le  souvenir 
des  cœurs  reconnaissants. 

Lannelongue  était  désormais  son  maître!  11  avait 
acquis  cette  indépendance  que  ne  connaissent  pas, 
que  ne  peuvent  pas  connaître  ceux  qui,  quels  que 
soient  leur  talent  ou  l’éclat  de  leurs  fondions,  sont 
obligés  de  chercher  dans  le  travail  de  chaque  jour 
des  moyens  de  satisfaire  aux  nécessités  de  la  vie. 

Dès  ce  jour,  il  ne  sougea  plus  qu’à  travailler  pour 
la  science,  pour  les  pures  joies  qu’elle  donne,  et 
peut-être  aussi  quelque  peu  pour  les  satisfactions 
moins  profondes,  mais  plus  apparentes,  qu’elle  pro¬ 
cure  à  ceux  qui  attachent  quelque  prix  aux  témoi¬ 
gnages  officiels  de  l’estime  des  hommes  et  à  ces 
honneurs  qui  se  traduisent  aux  yeux  de  la  foule  par 
des  rubcns,  des  robes  rouges  et  des  habits  brodés 
dont  la  couleur  varie  avec  l'Académie  dont  ils  sont  le 
symbole. 

Le  hasard  des  vacances  dans  les  hôpitaux,  et  peut- 
être  aussi  un  Instinct  secret  qui  l’attirait  vers  cette 
partie  de  notre  art  où  il  devait  trouver  la  gloire, 
l’avait  conduit  en  1876  à  Tbôpital  Sainte-Eugénie, 
qui  devait  peu  de  temps  après  devenir  l’hôpitalTrous- 


seau.  C'eit  U,  au  chevet  des  enfants,  qu’il  aimait 
comme  savent  les  aimer  ceux  qui  ne  connaissent  des 
enfants  que  leur  innocence,  que  leur  faiblesse  et 
aussi  leur  patience  dans  la  maladie  et  leur  courage 
devant  la  souffrance,  c’est  là  qu’il  passa  les  années 
les' plus  fécondes  de  sa  brillante  et  rapide  carrière. 

Mais  s’ilalmait  les  enfants,  il  aimait  aussi  l’hôpital. 
C’était  un  clinicien  extraordinaire.  Il  n’eut  jamais,  il 
faut  le  dire,  il  n’eut  jamais  de  qualités  opératoires 
particulièrement  brillantes,  et  l’on  était  d’ailleurs 
à  une  époque  où  les  résullats  lamentables  que 
donnaient  les  opérations  n’étaient  pas  faits  pour 
pousser  les  chirurgiens  dans  les  voies  de  l’interven¬ 
tion  sanglante.  En  revanche,  il  étendait  à  tout  ce  qui 
touche  à  la  clinique  son  activité  dévorante  :  obser¬ 
vations  des  malades,  dissections  multipliées  de 
pièces  anatomiques  pour  lesquelles  il  mettait  à  con¬ 
tribution  tous  les  services  de  l'hôpital,  examens  de 
laboratoire  qui  allaient  à  cette  époque  en  se  perfec¬ 
tionnant  chaque  jour.  Enfin,  ce  qui  vaut  mieux  sou¬ 
vent,  ce  qui  vaut  mieux  toujours  que  le  travail  le 
plus  constant  et  le  labeur  le  plus  acharné,  il  possé¬ 
dait  en  lui  cette  claire  vision  des  causes  et  des  effets, 
cet  instinct  de  la  vérité,  cette  divination  profonde  qui 
s’éclaire  parfois  des  lueurs  du  génie  et  qui  fait  que 
de  temps  en  temps  un  homme  surgit  qui  recueille 
autour  de  lui  tous  ces  lambeaux  de  vérité  que  d’autres 
avaient  vus  sans  les  pouvoir  comprendre,  pour  eu 
construire  une  œuvre  qui  ne  doit  pas  périr! 

Car  telle  a  été  l’œuvre  de  Lannelongue.  Le  propre 
des  vérités  éclatantes  qui  sont  passées  dans  le 
domaine  universel  est  qu’elles  paraissent  avoir  été 
connues  de  tout  temps  et  que  nul  ne  s’inquiète  plus 
du  nom  de  celui  qui  les  a  tirées  du  néant.  C’est 
pourquoi,  il  faut  le  dire  à  ceux  qui  ne  l’ont  jamais  su, 
11  faut  le  rappeler  à  ceux  qui  paraissent  l’avoir 
oublié,  il  faut  que  tous  ceux  qui  saisissent  mainte¬ 
nant  toutes  les  nuances  de  cette  pathologie  osseuse 
autrefois  si  obscure  et  qui  nous  parait  aujourd’hui  si 
simple,  il  faut  que  tous  ceux-là  sachent  que  c’est  cet 
homme  qui  l’a  tirée  du  chaos  pour  l’inonder  d’une 
clarté  qui  ne  s’éteindra  plus. 

Sans  doute,  il  est  venu  à  son  heure,  à  une  époque 
où  la  recherche  des  causes  premières  du  mal  était 
devenue  possible.  Mais  il  n’était  pas  seul  à  vivre 


cette  heure  magnifique  où  la  voile  éiernel  de  notre 
ignorance  venait  de  se  déchirer  pour  toujours  !  Non, 
il  n’était  pas  seul,  dans  le  vaste  monde,  à  soigner 
des  enfants,  à  voir  et  à  revoir  chaque  jour  ces 
affections  osseuses  qui  encombraient  les  hôpitaux, 
où  elles  traînaient  pendant  des  années  :  ces  fistules, 
ces  hyperostoses,  ces  abcès,  ces  nécroses,  ces  caries, 
ces  séquestres,  et  ces  fongosités,  et  ces  abcès  sans 
fièvre  et  sans  chaleur,  ces  abcès  froids  interminables 
et  qui  ne  voulaient  pas  guérir!  Et  cependant  c’est 
lui,  c’est  lui  seul  qui  nous  a  dit  un  jour  que  ces 
•abcès  des  os,  que  ces  séquestres,  que  ces  nécroses 
désolantes  et  que  ces  fistules  sans  fin  n’étaient  que 
les  manifestations  prolongées  de  cette  ostéomyélite 
que  beaucoup  avant  lui  av  aient  vue  sans  en  comprendre 
la  nature  et  que  ces  fongosités,  ces  abcès  froids  et 
certaines  nécroses,  et  certaines  caries  étaient  dus  à 
la  localisation  sur  les  os  de  cette  tuberculose  dont  on 
commençait  à  soupçonner  l’origine  parasitaire,  sans 
en  connaître  le  parasite.  De  sorte  qu’au jourd’hui,  il 
n’y  a  pas  de  chapitre  de  pathologie  plus  lumineux 
que  ce  chapitre  jadis  si  obscur.  Et  ces  notions  fon¬ 
damentales  et  cependant  si  simples  sont  une  des 
plus  belles  pages  qui  aient  jamais  été  écrites  au 
livre  de  la  vérité!  Voilà  pourquoi  le  nom  de  Lanne¬ 
longue  restera  gravé  sur  le  granit  parmi  ceux  des 
hommes  qui  ont  fait  jaillir  dans  la  nuit  quelques 
lueurs  que  le  temps  n’eflacera  plus. 

C’est  en  très  peu  de  temps  que  Lannelongue  a  fait 
ces  belles  découvertes  !  Et  cet  homme,  qui,  si  nous 
l’en  croyons,  n’aimait  pas  le  travail  —  c’est  sans 
doute  du  travail  de  bibliothèque  qu’il  voulait  parler 
—  était  au  contraire  un  travailleur  acharné  quand 
il  se  livrait  aux  études  qui  le  passionnaient,  et  les 
travaux  de  l'hôpital  le  passionnaient  !  11  était  dans 
son  service  à  8.-h.  10,  et  là,  comme  nous  le  raconte 
notre  collègue  'Walther,  «  enfonçant  trop  bas  sa 
calotte  et  nonant  trop  haut  son  tablier  »,  il  entraînait 
tout  son  monde  à  sa  suite.  Bien  souvent,  il  passait 
des  salles  de  malades  au  laboratoire,  où  il  étudiait 
des  pièces  anatomiques.  L’heure  du  déjeuner  arrivait; 
il  allait  avec  ses  internes  à  la  salle  de  garde,  et 
une  demi- heure  après  tout  le  monde  était  revenu 
reprendre  le  travail  qui  durait  parfois  jusqu’au  soir  ! 
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D'ailleurs  il  avait  eu  le  talent  de  s’adjoindre  des 
collaborateurs  qui  savaient  le  comprendre  et  dont  le 
nom  doit  rester  attaché  à  ses  travaux  mémorables  : 
Achard,  qui  l'aida  puissamment  dans  l'élude  bacté¬ 
riologique  des  ost^nnyéliles  et  qui  mit  tout  son 
talent  de  chercbeur  passionné  au  service  d’un  maître 
qu’il  a  aimé  jusqu’à  son  dernier  jour;  Comby,  pour 
ses  travaux  sur  l'ostéomyélite  prolongée;  Ménard, 
pour  ses  études  innombrables  sur  la  tuberculose  et 
les  affections  congénitales;  et  eifin,  son  fidèle  élève 
Gaillard  qui  passait  des  journées  et  des  journées 
dans  son  laboratoire,  et  qui  est  le  principal  créateur 
du  musée  qu’il  avait  rassemblé  et  qui  constitue 
aujourd’hui  une  des  richesses  du  musée  Dupuy- 

Mais  l’impulsion  première  venait  de  lui  :  ses  tra¬ 
vaux  sur  l’ostéomyélite  aiguë  et  sur  l’ostéomyélite 
prolongée  sont  de  1879  ;  ses  travaux  sur  la  tuber¬ 
culose  osseuse  et  les  abcès  froids  sont  de  1881;  de 
sorte  que  c’est  en  l'espace  de  deux  années  à  peine 
qu’il  a  créé  cetté  oeuvre  que  les  siècles  ne  détruiront 
pas!  Malgré  tout  son  travail,  malgré  celui  de  ses 
collaborateurs,  cela  n'eût  pas  été  possible,  s'il  n’avait 
senti  tout  à  coup  naître  dans  son  esprit  l’illumination 
créatrice,  s’il  n’avait  senti  jaillir  l’étincelle  sacrée 
qui  dévoile  la  vérité  à  ceux  qui  sont  marqués  pour 
la  révéler!  Un  jour  il  a  compris,  un  jour  il  a  deviné 
que,  parmi  toutes  ces  lésions  osseuses  confondues 
jusqu’à  lui  dans  une  même  obscurité,  les  unes 
devaient  être  d'origine  inflammatoire  et  les  autres 
de  nature  tuberculeuse!  Et  il  a  cherché  dans  cette 
voie,  et  il  a  creusé  le  bon  sillon  jusqu’au  bout,  jus¬ 
qu’à  ce  qu’il  en  eût  donné  la  démonstration  définitive. 
Lorsque  l’éclair  a  traversé  la  nuit,  lorsque  la  lumière 
s’est  faite,  le  reste  n’est  plus  rien  !  Et  ce  travail  de 
chaque  jour,  et  ces  heures  passées  près  du  lit  d'hô¬ 
pital  ou  de  la  table  du  laboratoire,  à  la  recherche  de 
la  vérité,  sont  comme  les  feuilles  innombrables  du 
grand  chêne  de  la  forêt  qui  peuvent  disparaîire  un 
jour,  emportées  par  le  vent  d’automne,  sans  que  le 
chêne  dépouillé  perde  de  sa  grandeur  ni  de  sa 
majesté! 

Quand  un  homme  a  conscience  d’avoir  fait  un 
aussi  splendide  effort  créateur,  il  a  le  droit  de  se 
reposer!  Sa  part  est  assez  '  grande  !  Lannelongue 


ne  se  reposa  pas,  et  pendant  les  années  qui  sui¬ 
virent,  il  s’attacha  à  apporter  des  preuves  de  plus 
en  pins  convaincantes  de  ce  qu’il  avait  avancé, 
et  à  en  donner,  pour  abattre  les  dernières  résis¬ 
tances,  l’irréfutable  démonstration.  Pour  la  tuber¬ 
culose  osseuse  et  pour  les  abcès  froids,  l’ignorance 
où  l’on  était  encore  de  l’agent  pathogène  ne  permet¬ 
tait  pas  de  démontrer  par  sa  présence  la  nature 
exacte  du  mal.  Mais  ii  montra  que,  dans  la  paroi  des 
abcès  froids,  se  trouvaient  les  nodules  tuberculeux 
qui  étaient  alors,  et  à  juste  titre,  considérés  comme 
spécifiques.  Il  fit  mieux  encore,  et  il  prouva  par  des 
inoculations  qu’il  ne  pouvait  y  avoir  aucun  doute  sur 
la  nature  réelle  des  abcès  froids  et  des  fongosités 
articulaires. 

Pour  l’ostéomyélite,  il  voulut  aussi  confirmer  ce 
qu’il  avait  dit  par  des  preuves  'bactériologiques,  et, 
comme  il  avait  associé  ses  élèves  à  ses  travaux,  il 
n  hésita  pas  à  y  associer  également  l’homme  qui  por¬ 
tait  le  plus  grand  nom  de  la  science  moderne.  C’est 
dans  son  service,  c’est  dans  le  pus  prélevé  sur  un 
enfant  qu’il  venait  d’opérer,  que  Pasteur  découvrit  le 
staphylocoque  doré  :  c’est  à  ce  propos  qu’il  prononça 
celte  parole  restée  mémorable  et  qu'il  dit,  au  grand 
étonnement  des  chirurgiens  d’alors,  que  l’ostéomyé¬ 
lite  était  le  «  furoncle  de  l’os  ».  Ce  même  micro- 
organisme  fut  retrouvé  dans  le  pus  des  abcès  des  os, 
dans  les  ostéomyélites  chroniques,  et  l’on  compreild 
quelle  fut  l’influence  de  celle  découverte  pour  la  dé¬ 
monstration  de  tout  ce  que  Lannelongue  avait  affirmé 
sous  la  seule  garantie  de  la  profondeur  de  son  sens 
clinique  et  de  son  esprit  d’observation. 

Le  grand  coup  d’aile  était  donné  !  Lannelongue  ne 
pouvait  pas  monter  plus  haut,  mais  il  continuait  à  se 
passionner  pour  ces  travaux  dont  il  comprenait  la 
grandeur.  Les  années  suivantes  furent  employées  à 
développer  ses  études  sur  les  tuberculoses  osseuses 
et  ostéo-arliculaires.  En  1885,  il  publiait  avec 
Ménard  son  livre  sur  la  coxo-tubernulose;  en  1888, 
celui  qu’il  écrivit  sur  la  tuberculose  vertébrale  et 
qui  renferme  des  documents  d’une  inappréciable  va¬ 
leur.  En  même  temps  il  étudiait,  toujours  avec  ses 
élèves,  avec  Achard,  avec  Ménard,  auxquels  échut, 
nous  avons  le  droit  de  le  penser,  la  plus  grosse  part 


du  travail,  les  affections  congénitales  si  variées,  cl 
parfois  si  déconcertantes!  En  1886  paraissait  le 
Traité  des  kystes  congénitaiii  -,  en  1891,  le  Traité 
des  affections  congénitales  de  la  tête  et  du  cou. 

En  1889,  son  petit  laboratoire  de  l’hôpital  Trous¬ 
seau  ne  lui  suffisant  plus,  il  s’installa  dans  une 
annexe  du  laboratoire  de  Ranvier,  sous  les  combles 
du  Collège  de  France;  c’est  là  qu’Achard  a  exécuté 
pour  son  maître  ses  belles  recherches  sur  la  bacté¬ 
riologie  des  ostéomyélites. 

Nbublions  pas  non  plus  certains  travaux  qui  témoi¬ 
gnent  d'une  grande  fertilité  d’esprit,  et  font  parfois 
de  lui  un  véritable  précurseur.  En  1881,  il  avait  fait 
des  expériences  sérieuses  et  bien  conduites  sur  la 
transmission  de  la  rage  par  le  système  nerveux.  En 
1890,  il  proposait  et  pratiquait  avec  une  hardiesse 
peu  commune  la  craniectomie  chez  un  enfant  atteint 
de  microcéphalie.  En  1896  enfin,  pour  la  première 
fois,  il  grc  (fait  un  corps  thyro’ide  de  mouton  chez 
une  jeune  fille  atteinte  d’accidents  myxœdématcui. 

Toutes  ces  recherches,  tous  ces  travaux,  qui  au¬ 
raient  suffi  à  attirer  sur  le  nom  d’un  homme  une  no¬ 
toriété  légitime,  ne  pouvaient  cependant  rien  ajouter 
à  la  renommée  de  celui  qui  était  déjà  pour  les  chi¬ 
rurgiens  du  monde  entier  l’homme  qui  avait  apporté 
dans  le  chaos  obscurs  de  la  pathologie  osseuse  la 
lumière  définitive. 

Car  c’est  là  ce  qui  fit  la  grandeur  de  Lannelongue  ! 
Ce  n’était  point  un  opérateur!  Ce  n’était  point  un 
chirurgien  si  nous  voulons  donner  à  ce  mol  sa  signifi¬ 
cation  véritable  !  Il  n’en  avait  pour  ainsi  dire  aucune 
des  qualités.  Mais  il  était  le  clinicien  par  excellence  | 
11  était  l’homme  qui  savait  observer;  qui,  par  l’habi¬ 
leté  derinterrogatoire,parlasagacité  des  recherches, 
par  ce  coup  d’oeil  pénétrant  qui  n’est  donné  qu'à 
quelques-uns,  par  cette  intuition  profonde  qui  semble 
aller  instinctivement  vers  les  idées  justes  et  les  solu¬ 
tions  exactes,  arrive  à  découvrir  la  vérité.  Et  lorsque, 
comme  il  a  été  donné  à  Lannelongue,  lorsque  cet 
homme  parvient  à  révéler  au  monde  quelques  vérités 
nouvelles  dont  la  connaissance  permet  à  d  autres 
hommes  de  travailler  au  soulagement  des  misères 
humaines,  il  est  parmi  ceux  dont  la  part  est  belle  et 
qui  ont  le  droit  de  s’endormir  un  jour  dans  la  paix  de 
leur  conscience  et  dans  la  joie  de  ceux  qui  savent  que 
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leur  travail  a  été  bou  et  qu’ils  ue  disparaîtront  pas 
tout  entiers  ! 

Si  le  nom  de  Lannelongue  était,  à  cette  époque,  de 
ceux  qu’aucun  médecin  n'a  le  droit  d'ignorer,  11  avait 
depuis  longtemps  dépasse  les  barrières  si  souvent 
infranchissables  qui  cachent  au  public  aveugle  l’exis¬ 
tence  modeste  de  ces  hommes  de  science  qui  restent 
inconnus  de  tous,  alors  même  que  le  nom  qu'ils  por¬ 
tent  est  quelquefois  de  ceux  qui  doivent  rester  im¬ 
mortels  !  C’est  la  maladie  et  la  mort  de  Gambetta  qui 
répandirent  aux  quatre  vents  de  la  renommée  ce 
nom  qui  n’était  pas  encore  sorti  des  milieux  scienti- 

Nous  avons  quelque  peine  à  nous  figurer  aujour¬ 
d’hui,  nous  qui  avons  été  les  témoins  des  plus  grands 
événements  qui  aient  jamais  secoué  l'humanité,  nous 
avons  peine  à  comprendre  la  place  que  tenait  Gam¬ 
betta  dans  le  coeur  du  peuple  français  !  Suivant  les 
convictions  ou  les  ambitions  politiques,  il  était  le 
héros  de  la  défense  nationale  ou  le  démagogue 
furieux,  le  fondateur  de  la  République  ouïe  dictateur 
sans  scrupules.  La  presse  politique  n’avait  cependant 
pas  encore  atteint  le  degré  d’inconscience  et  de  féro¬ 
cité  qui  la  déshonore  aujourd’hui.  Mais  elle  ne  recu¬ 
lait  déjà  devant  aucun  mensonge  lorsqu’il  s’agissait 
d’abattre  un  ennemi.  Gambetta  en  a  fait  la  dure  expé¬ 
rience  !  11  planait  avec  un  souverain  mépris  au- 
dessus  des  calomnies  dont  on  l’abreuvait,  mais  il 
avait,  pour  apaiser  la  tristesse  qu’il  en  pouvait  res¬ 
sentir,  la  certitude  d’être  aimé  plus  peut-être  que  ne 
le  fut  jamais  aucun  homme  travaillant  de  toutes  ses 
forces  à  la  grandeur  de  sa  patrie  !  Quarante  ans  ont 
passé  depuis  que  sa  voix  éclatante  a  lancé  ses  der¬ 
niers  accents  et  les  haines  se  sont  éteintes,  et  ceux-là 
mêmes  qui  l’avaient  le  plus  àprement  combattu  lui 
ont  enfin  rendu  justice  !  C’était  un  bon  Français  qui, 
dans  des  heures  douloureuses,  peut-être  moins  tra¬ 
giques,  mais  aussi  moins  grandioses  que  celles  que 
nous  venons  de  vivre,  avait  fait  ce  qu’il  avait  pu  pour 
relever  les  courages  et  sauver  cet  honneur  de  la 
Patrie  qui  vaut  mieux  qu’un  lambeau  de  terre  !  La 
terre  arrachée  se  retrouve  !  Nous  l’avons  retrou¬ 
vée  !  —  L 'honneur  perdu  ue  se  retrouve  pas  ! 

Ceux  d’entre  nous  qui,  à  cette  époque  déjà  loin¬ 


taine,  n’étaient  plus  des  enfants,  se  souviennent  de 
l’émotion  qui  s’était  emparée  de  tous  lorsqu’on  apprit 
que  l’état  du  tribun  s’était  aggravé  tout  à  coup.  Il 
était  jeune  encore  et  l’idée  qu’il  pût  disparaître  ne 
s’était  présentée  à  l’esprit  de  personne.  Il  faut  se 
rendre  compte  que  l’on  n’était  encore  qu’à  douze  ans 
de  la  guerre  !  Quand  nous  faisons  un  retour  sur  nous- 
mêmes  et  lorsque  nous  voyons  qu’il  y  a  déjà  huit  ans 
que  nous  avons  entendu  sonner  dans  nos  campagnes 
les  cloches  du  tocsin,  il  ne  faut  pas  nous  étonner  que 
le  souvenir  des  désastres  qui  nous  apparaissaient 
alors  comme  des  calamités  sans  pareilles  restât  vivant 
dans  toutes  les  mémoires  !  Le  nom  de  Gambetta  était 
invinciblement  attaché  à  ces  souvenirs  douloureux.  11 
incarnait  à  la  fois  l’effort  delà  résistance  héro'iqueet 
celui  de  la  magnifique  reconstitution  de  la  France  ! 
Et  voilà  que  cet  homme,  terrassé  tout  à  coup  par  un 
mal  dont  personne  ne  soupçonnait  la  nature,  allait 
peut-être  disparaître  ! 

C’est  dans  ces  conditions  émouvantes,  c’est  dans 
cette  atmosphère  fiévreuse,  que  quelques  hommes  se 
réunissaient  chaque  jour  auprès  du  lit  de  Gambetta 
pour  y  décider  de  son  sort  ! 

Malheureusement,  l’esprit  médical  dominait  en 
eux  !  Les  chirurgiens  qui  étaient  au  chevet  du  malade, 
Verneuil  et  Trélat,  avaient  vu  tant  de  catastrophes 
qu’ils  avaient  une  tendance  invincible  à  déconseiller  1 
une  intervention.  Fut-elle  même  sérieusement  dis¬ 
cutée?...  et  comment  s’étonner  que  l’abstention  ait 
prévalu,  quand  on  voit  qu’au  lieu  de  demander  l’avis 
d’hommes  qui  n’avaient  pas  l’habitude  de  reculer 
devant  les  responsabilités  chirurgicales,  —  et  il  y  en 
avait  alors,  ne  fût-ce  que  des  hommes  comme  Péan 
et  comme  Léon  Labbé,  —  on  ne  trouva  rien  de  mieux 
à  faire  que  de  demander  celui  de  Charcot,  dont 
l’autorité  médicale  commençait  à  cette  époque  à 
s’affirmer  avec  un  incomparable  éclat  ! 

Et,  cependant,  dans  ce  milieu  réfractaire  à  toute 
idée  d’opération,  Lannelongue  voulait  opérer. 

L’observation  qu’il  a  publiée  dans  tous  ses  détails 
en  fait  foi,  ainsi  que  le  témoignage  de  son  élève 
Walther,  notre  collègue,  qui  reste,  avec  le D'' Martinet, 
le  dernier  témoin  de  ce  drame.  Et  M.  Collin  garde 
dans  sa  mémoire  toujours  fidèle  le  souvenir  précis 
d’une  longue  sonde  cannelée  que  Lannelongue  lui 


avait  commandée  pour  pouvoir  s’en  servir  dans  celte 
opération. 

Mais  Lannelongue  était  jeune  encore  ;  il  n’était  pas 
professeur  !...  on  le  trouvait  trop^jsntreprenant  !  Vers 
la  fin  on  tenta  même  de  l’éloigner,  mais  il  ne  voulut 
pas  abandonner  son  ami!...  Le  drame  suivit  son  cours 
et  la  mort  accomplit  son  œuvre  ! 

Lannelongue  avait  fait  preuve,  pendant  toute  la 
maladie,  d’une  bien  remarquable  perspicacité  !  Au 
cours  d’une  consultation  qui  eut  lieu  le  20  Décembre 
1882  avec  Liouville  et  Siredey,  il  avait  parlé  de  la 
possibilité  d’une  perforation  du  cæcum  ou  de  l’appen¬ 
dice,  et  dans  un  dessin  qu’il  a  reproduit  au  cours 
d’une  leçon  consacrée  à  ce  douloureux  épisode  de 
son  existence,  il  figurait  la  perforation  de  la  base  de 
l’appendice  à  laquelle  il  pensait  pouvoir  attribuer 
les  accidents  qui  se  déroulaient  sous  ses  yeux.  Per¬ 
sonne,  à  cette  époque,  ne  soupçonnait  l’appendicite, 
oubliée  depuis  les  travaux  de  Mélier,  qui  remontaient 
à  cinquante  ans.  Il  y  eut  sans  doute  alors  en  lui  un 
de  ces  éclairs  de  divination,  comme  il  en  a  eu  plusieurs 
dans  sa  vie,  et  qui  montre  de  quelle  clarté  soudaine 
pouvait  s’illuminer  son  esprit  ! 

La  situation  morale  de  Lannelongue  sortit  grandie 
de  eette  épreuve.  Sa  situation  sociale  et  scientifique 
prenait  chaque  jour  plus  d’ampleur.  Seules,  ses 
ambitions  politiques  ne  se  réalisaient  pas  !  Car  il 
avait  des  ambitions  politiques  !  En  1879,  il  échouait 
à  la  députation.  Il  avait,  il  est  vrai,  un  rude  adver¬ 
saire,  Paul  de  Cassagnac,  dont  l’influence  était  grande 
dans  le  département  du  Gers.  11  échouait  encore  aux 
élections  suivantes  jusqu’en  1893,  où  il  étaitenfin  élu. 
Mais  il  se  dédommageait  d'un  autre  côté.  En  1883,  il 
entrait  à  l’Académie  de  Médecine:  en  1884,  à  quarante- 
trois  ans,  il  était  professeur  à  la  Faculté.  En  1888, 
il  était  notre  président;  en  189-5  enfin,  à  la  mort  de 
Verneuil,  l’Académie  des  Sciences  ouvrait  ses  portes 
à  celui  que  le  vieil  offi  der  de  santé  de  Castera-Ver- 
duzan  craignait  de  voir  un  jour  s’épuiser  comme  lui 
à  parcourir  par  tous  les  temps  les  rudes  chemins  du 
pays  ! 

Ce  fut  la  plus  brillante  époque  de  la  vie  de  Lan¬ 
nelongue,  celle  où  l’ont  bien  connu  la  plupart  d’entre 
nous.  Qui  ne  le  voit  encore,  entrant  dans  la  salle  de 
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noi  séances,  s’arrêtant  nn  instant  au  haut  de  l'escalier 
qui  descend  de  cette  tribune,  avec  sa  taille  courte, 
son  buste  ramassé,  ses  épaules  un  peu  voûtées  que 
dominait  une  tête  solide,  an  nez  puissant,  aux  cheveux 
drus  taillés  en  brosse,  à  la  barbe  en  pointe,  parfois 
quelque  peu  négligée.  Mais  dans  cette  face  un  peu 
fruste  brillaient  des  yeux  étincelants,  d'une  vivacité 
incroyable,  des  yeux  qui  lançaient  des  flamtres  et 
rillumlnaient  tout  entière. 

Il  parlait  avec  abondance  en  s’accompagnant  de 
gestes  expressifs.  Malgré  ses  longues  années  de 
séjour  à  Paris,  la  Gasçogne  qui  l’avait  vu  naître 
chantait  encore  dans  sa  voix.  Il  avait  conservé 
l’accent  de  son  pays,  cet  accent  dont  il  est  convenu 
de  parler  avec  un  sourire,  mais  qui,  lorsque  les 
hommes  dont  il  vient  colorer  le  verbe  on  scander 
les  paroles  s’appellent  Gambetta  ou  s'appellent 
Jaurès,  est  celui  qui  permet  de  dominer,  les  .foules 
et  de  soulever  les  passions,  parfois  jusqu’aux  som¬ 
mets  de  l'héroïsme  et  du  sacrifice,  parfois  jusqu’au 
délire  des  larmes  et  du  sang  ! 

Mais  l’accent  n’est  pas  tout,  et  si  Lannelongue  était 
loin  d’avoir  le  don  sublime  de  l'éloquence,  il  savait 
cependant  se  faire  écouter;  il  avait  le  bons  sens,  la 
clarté,  il  trouvait  le  mot  juste  et  possédait  à  mer¬ 
veille  les  qualités  nécessaires  à  celui  qui  veut  eusei- 
gner.  Mais  il  était  de  ceux  qui  pensent  que  le  véri¬ 
table  enseignement  ne  saurait  se  faire  ailleurs  que 
dans  un  milieu  où  les  élèves  peuvent  s’imprégner  de 
ce  que  montre  la  pratique.  Seule,  quelques  hommes 
parviennent,  grûce  à  leur  talent  de  parole,  à  un  cer¬ 
tain  génie  de  l’exposition,  et  è  ce  feu  sacré  qui 
accompagne  souvent  ces  dons  éclatants,  à  attirer 
dans  les  amphithéâtres  les  foules  attentives.  11  pen¬ 
sait,  lui,  que  la  médecine  s’apprend  à  l’faôpital  et 
dans  les  laboratoires  et  que  la  chirurgie  s'enseigne 
au  lit  du  malade  et  dans  ce  laboratoire  du  chirurgien 
qui  est  sa  salle  d’opérations.  Aussi,  lorsque  les  évé¬ 
nements  le  conduisirent  à  faire  des  cours  à  la 
Faculté,  c’est  sans  aucune  ardeur  qu’il  s’acquitta  de 
ce  devoir  et,  dans  les  dernières  années,  c’est  dans 
son  laboratoire  de  l’Ecole  pratique  qu’il  venait 
exposer  devant  de  rares  auditeurs  les  trésors  accu¬ 
mulés  par  de  longues  années  d’expériences  et  d’ob¬ 
servations. 


—  iir  — 


Il  était  accueillant  et  sa  maison  était  sans  cesse 
ouverte  à  ses  amis.  M“®  Lannelongue  présidait  avec 
une  bonne  grâce  infinie  aux  réceptions  qui  se  don¬ 
naient,  soit  dans  l’hôtel  de  la  rue  François  I®'',  soit, 
pendant  la  saison  d’été,  dans  la  noble  et  splendide 
demeure  qu’elle  habitait  en  Normandie. 

La  vie  que  l’on  menait  au  château  de  Yalmont  était 
d’une  simplicité  charmante.  Tous  ceux  qui  ont  eu  la 
joie  de  la  connaître  en  ont  garde  le  plus  doux  sou¬ 
venir  et  quelques-uns  d’entre  eux  m’ont  parlé  avec 
émotion  de  ces  belles  journées  d’été  et  de  ces  soirées 
délicieuses  que  le  charme  et  la  bonne  humeur  de  la 
maîtresse  de  maison  faisaient  toujours  trouver  trop 
courtes. 

C’était  une  vieille  demeure  féodale,  restaurée  à  la 
Renaissance  et  qui  a  conservé  de  beaux  restes  de  son 
ancienne  grandeur.  Elle  avait  appartenu  aux  Grlmaldi 
et  Lannelongue,  qui  lui  â' consacré  un  curieux  opus¬ 
cule,  s’étend  avec  complaisance  sur  les  noms  écla¬ 
tants  des  hôtes  d’autrefois  et  sur  ces  splendeurs 
disparues.  Il  s’émerveille  avec  une  candeur  un  peu 
naïve,  et  qui  nous  révèle  un  aspect  inattendu  de  son 
âme,  sur  les  événements  qui  ont  fait  de  lui,  le  fils 
d’un  paysan  de  Gascogne,  le  successeur  dans  cette 
terre  seigneuriale  de  gens  de  si  haute  lignée,  et  il 
ne  semble  pas  s’apercevoir  qu’il  est  plus  beau  d’être 
fils  de  ses  oeuvres  que  de  n’être  ici-bas  quelqu’un 
que  par  les  hasards  d’une  naissance  due  aux  ser¬ 
vices  parfois  éminents  —  ou  aux  intrigues  souvent 
méprisables  —  d’ancêtres  depuis  longtemps  disparut. 

Rien  n’est  plus  beau,  dans  notre  France  iucompa- 
rable,  rien  n’est  plus  beau,  sous  le  grand  soleil  de 
l’été,  qu’une  vallée  de  cette  Normandie  verdoyante, 
dont  le  ciel,  s’il  ne  connaît  pas  la  splendeur  de  l’azur 
méditerranéen,  donne  à  la  terre  nourricière  tonte 
l’eau  dont  elle  a  besoin,  avec  les  ruisseaux  transpa¬ 
rents  qui  serpentent  dans  les  prairies  et  les  eeurces 
limpides  qui  jaillissent  au  pied  des  collines!  Cette 
vallée  qui  court  jusqu’à  Fécamp,  où  elle  s’éclaire 
soudain  de  cette  lumière  indécise  qui  flotte  toujours 
sur  la  mer,  est  une  des  plus  fraîches  et  des  plus 
souriantes.  A  Yalmont  même,  elle  s’étrangle  entre 
deux  collines  boisées  sur  l’une  desquelles  se  dresse, 
à  travers  les  grands  hêtres,  le  vieux  châteaux  désert 
et  solitaire  qui  vit  passer  sous  ses  murailles  tant 
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d’êtres  aujourd’hui  couchés  dans  le  grand  repos  de  la 
tombe,  alors  qu’il  est  toujours  debout,  vivant  de 
cette  vie  des  pierres  séculaires  qui  gardent  le  secret 
de  ce  qu’elles  ont  vu. 

Une  vaste  prairie,  que  le  printemps  parsème  de 
ses  fleurs  étoilées,  monte  vers  les  grands  arbres  qui 
ferment  l’horizon  ;  de  hauts  sapins,  des  cèdres,  de 
grands  chênes  noueux,  et  des  hêtres  surtout,  des 
hêtres  magnifiques,  arbres  sacrés  de  ces  forêts  nor¬ 
mandes  qui  sont  parmi  les  plus  belles  de  France. 
Seul,  isolé  dans  la  prairie,  un  hêtre  gigantesque 
attire  invinciblement  les  regards.  11  n’a  point  la 
beauté  souveraine  de  ceux  qui  montent  vers  le  ciel 
comme  les  colonnes  d’un  temple.  Mais  lorsqu’on 
vient  à  pénétrer  sous  ses  rameaux  immenses,  sons 
ses  branches  horizontales,  qui  naissent  presque  à 
hauteur  d’homme  d’un  tronc  qui  n’a  pas  moins  de 
six  mètres  de  tour,  on  est  saisi  d’étonnement  et  comme 
d’une  sorte  de  religieux  respect  pour  cet  arbre 
vivant  qui,  an  temps  où  la  Normandie  n’avait  point 
encore  son  nom,  a  vu  passer  dans  la  vallée  tous  ces 
hommes  do  Nord,  apportés  par  la  mer  sur  leurs 
barques  légères,  depuis  les  rivages  lointains  de  ces 
pays  qui  sortent  des  longues  nuits  d’Mver,  pour 
voir,  dans  l’éternelle  lumière  de  l’été,  l'aurore  se 
confondre  avec  le  crépuscule. 

Au  pied  de  la  colline  est  un  vivier  dont  les  eaux 
murmurantes  baignent  une  île  minuscule,  l’île  de 
Saint-Hélène,  bien  petite  pour  nn  si  grand  nom  ! 

L’aïeule  de  la  châtelaine,  amie  de  l’amiral  Cecil,  y 
avait  autrefois  planté  pieusement  une  bouture  que 
celui-ci  avait  rapportée  de  l’Ile  de  la  Mort,  et  qui 
venait  du  saule  légendaire  dont  l’ombre  protégeait 
la  tombe  où  dormait  l’Empereur!  Le  saule' avait 
grandi,  et  ceux  qui  contemplaient  ses  branches  tom¬ 
bant  comme  des  larmes  sur  le  miroir  des  eaux,  pou¬ 
vaient  s’imaginer  que  quelque  reste  dn  Héros  vivait 
encore  dans  cet  arbre,  dont  la  tige  première  s’était 
nourrie  du  sol  où  l’on  avait  creusé  la  tombe  solitaire 
et  que  ces  feuilles  frémissantejs  sous  les  souffles  de 
la  vallée  gardaient  en  elles  quelque  chose  de  l’âme 
de  Napoléon. 

Mais  aujourd’hui,  l’arbre  n’existe  plus  !  Il  semble 
même  qu’on  ait  perdu  jusqu’à  sou  souvenir,  et  l'ile 
abandonnée  n’évoque  plus  dans  l’esprit  du  passant 
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la  grande  ombre  qui  plane  toujours  sur  le  rocher 
perdu  dans  les  brumes  de  1  Océan  ! 

Ainsi  s'écoulaient  les  années  !  Lannelongue  ce 
consacrait  de  plus  en  plus  à  son  mandat  parlemen¬ 
taire.  En  1906,  quand  il  fut  rassasié  des  rgitatlons 
de  la  Chambre,  ainsi  qu’il  arrive  souvent  lorsque  les 
fatigues  de  l’â  ne  commencent  à  se  lalre  sentir,  il  se 
fit  élire  au  Sénat. 

Tons  ceux  de  nos  collègues  qui  sont  entrés  dans  la 
Haute-Assemblée  se  sont  avant  tout,  il  faut  leur 
rendre  cette  justice,  préoccupés  de  faire  du  bien.  Et 
Lannelongue  a  fait  de  même  !  Comme  ceux  qui  n’ont 
point  d’enfants  et  qui  en  éprouvent  une  aorte  de 
remords,  il  s’occupait  avec  passion  du  problème  de 
la  dépopulation  et  des  moyens  à  employer  pour 
remédier  à  ce  danger  qui  menace  la  France;  mais 
nous  avons  le  droit  de  penser  qne  les  mesures  qu’il 
préconisait  ne  pourront  pas  changer  grand’chose  à 
cette  question  redoutable  !  Il  luttait  aussi  de  son 
mieux  contre  l’alcoolisme.  Le  problème  est  ici  plus 
simple,  et  nous  savons  tous  qu  il  suffirait  d'un  peu 
d’énergie  morale  et  de  courage  civique  à  ceux  qui 
nous  gouvernent  pour  lutter  victorieusement  et  pour 
diminuer  dans  de  grandes  proportions  les  ravages  de 
ce  fléau. 

Peu  à  peu,  ses  occupations  parlementaires  avaient 
éloigné  Lannelongue  de  son  hôpital.  Depuis  long¬ 
temps,  d’ailleurs,  la  chirurgie  proprement  dite  ne 
l’intéressait  plus,  et  il  avait  conscience  que,  pour 
tout  ce  qui  touche  à  l’acte  opératoire,  il  était  préfé¬ 
rable  de  confier  son  service  à  l’un  de  ses  élèves. 
Notre  regretté  collègue  Villemin,  que  nous  avons 
tous'Vu  porter  dignement  son  grand  nom,  le  suppléa 
pendant  plusieurs  années.  Un  jour,  cependant,  il 
avait  songé  à  reprendre  un  service  actif.  Ce  fut 
lorsque  la  Ville  de  Paris  provoqua  la  créstion  d’une 
chaire  de  clinique  chirurgicale  iniantile.  Lanne¬ 
longue  pensa  que,  puisque  celte  chaire  allait  exister, 
c'était  lui  qui  devait  l’avoir.  Mais  il  y  renonça  bien¬ 
tôt.  11  se  rendait  compte,  en  effet,  qu'il  était  mainte¬ 
nant  trop  tard  et  que  ce  qu’il  pourrait  désormais 
faire  dans  «n  service  d’hôpital  ne  pourrait  plus 
grandir  son  nom. 

Et  puis  la  Fortune,  qui  n’avait  eu  pour  lui  que  des 


sourires,  semblait  maintenant  se  lasser.  L’année 
même  où  il  entrait  au  Sénat,  son  cœur  reçut  un  coup 
terrible  :  celle  qui,  pendant  trente  ai  nées,  avait  été 
le  charme  et  la  parure  de  sa  vie  fut  emportée  en 
quelques  jours!  Elle  aimaitcomme  sa  seconde  patrie 
le  village  charmant  d'iù  son  mari  était  un  jour  parti 
pour  remplir  cette  destinée  qu'il  n’eût  jamais  osé 
rêver  si  belle!  Elle  y  venait  souvent,  dans  la  maison 
du  vieux  médecin  de  campagne  qui  avait  pris  mainte¬ 
nant  des  proportions  maj°stueuaes.  Elle  avait  conquis 
tout  le  monde  par  son  affabilité,  par  sa  bienfaisance 
discrète,  par  la  vertu  souveraine  de  sa  charité  et 
elle  avait  donné  la  preuve  la  plus  éclatante  de  son 
amour  pour  ce  coin  de  terre  paisible,  en  souhaitant 
d’y  être  ensevelie  et  d’y  repi  ser  pour  toujours  ! 

11  l'emporta  là-bas,  dans  l’hnmble  cimetière  où  il 
savait  qu’avant  longtemps,  sans  doute,  il  viendrait 
dormir  à  son  tour!  Puis  il  revint,  le  cœur  brisé,  dans 
son  foyer  désert. 

Et  cependant,  il  y  avait  encore  dans  cet  homme 
des  énergies  cachées,  et  l’amour  vliil  de  l’action.  A 
l’âge  où  la  plupart  d'entre  nous  songent  au  repos 
bienfaisant,  à  la  retraite  désirée  loin  du  fracas  des 
grandes  villes,  parmi  les  campagnes  paisibles,  à 
l’ombre  adorée  des  grands  arbres,  il  pensa  que  le 
moment  était  venu  pour  lui  d’aller  emplir  ses  yeux 
des  splendeurs  ignorées  de  la  grande  Nature,  et 
d'aller  voir  en  même  temps  les  témoignages  les  plus 
saisissants  de  la  puissance  humaine,  aussi  birn  dans 
les  manifestàtioii8".Iè'â!^lns  imposantes  de  l’Art  que 
que  dans  celles  de  la'vle  des  peuples  ! 

En  Octobre  1908,  à  soixante-huit  ans,  il  entreprit 
le  tour  du  monde  ! 

Ou  était  à  cette  époque  où  l’on  sentait  flotter  dans 
l'air  comme  des  menaces  lointaines  ! 

Ilpaitlt!  Huit  mois  plus  tard  il  était  de  retour, 
et  peu  de  temps  après  il  nous  donnait  le  réclLde  ce 
grand  voyage  dans  un  livre  attachant,  pittoresque, 
plein  d’idées  généreuses,  de  considérations  sur  1  art, 
sur  I  histolre,  sur  la  littérature  et  la  philosophie, 
comme  sur  les  grandes  entreprises  et  les  grands 
courants  économiques  qui  dominent  le  monde  ! 

Ce  qui  l’avait  le  plus  frappé,  ce  n’est  ni  ce  mer¬ 
veilleux  T-j-Mahal,  ce  blanc  tombeau  de  marbre  pur 


et  qui  peut-être  est  sur  tonte  la  terre  l’œuvre  lapins 
parfaite  élevée  par  la  main  des  hommes,  ni  l’Hima- 
laya  gigantesque  perdu  dans  les  nuées,  ni  les  jardins 
de  Batavia,  ni  les  ruines  d’Angkor  dans  la  forêt 
sauvage,  ni  la  Chine  aux  villes  grouillantes,  ni  le 
Japon  avec  ses  temples,  pleins  de  silence  et  de 
mystère,  perdus  dans  l'ombre  des  grands  bois,  ni 
cet  océan  Pacifique  qu’ensanglantera  quelque  jour 
l’incurable  folle  des  hommes  !  Ce  n’était  pas  cette 
jeune  Amérique  qui  donne  au  voyageur  roulant  d’un 
océan  à  l’autre  une  idée  de  l’espace  et  des  dimen¬ 
sions  de  la  terre  !  —  Non!  —  Ce  qui  l’avait  le  plus 
frappé,  ce  n’étaient  ni  les  beautés  de  la  nature,  ni 
les  splendeurs  de  l’art!  C’était  l’effort  des  peuples 
en  travail,  c’était  la  puissance  morale  de  ceux  qui 
font  sentir  au  delà  des  mers  la  force  de  leurs  armes, 
l’activité  de  leur  commerce  et  le  rayonnement  de 
leur  pensée  !  Il  s’était  rendu  compte  de  la  place  que 
prennent  dans  le  monde  ceux  qui  savent  mettre 
l’intelligence  de  leurs  chefs,  l'énergie  de  leurs  sol¬ 
dats  et  au  besoin  les  canons  de  leurs  flottes  su  ser¬ 
vice  de  leurs  intérêts  bien  compris  et  de  la  grandeur 
de  leur  pays  ! 

Ce  grand  voyage  fut  son  dernier  effort!  Je  ne 
crois  pas  que  nous  l’ayons  jamais  revu  dans  cette 
enceinte  !  Il  allait  encore  au  Sénat  où  il  s’occupait 
des  questions  qui  le  passionnaient  !  Il  allait  à 
Yalmont  revoir  les  vieilles  pierres  qui  avaient  abrité 
tant  de  fêles  charmautes  et  qui  lui  rappelaient  tant 
d’heures  de  bonheur  II  allait  revoir  la  prairie  elles 
arbres  qu’il  aimait  tant,  et  le  grand  hêtre  millénaire 
dont  il  était  si  fier.  Et  puis,  de  temps  en  temps,  il 
allait  au  pays  natal,  dans  le  village  auquel  le  ratta¬ 
chaient  les  souvenirs  de  son  enfance  et  où  reposait 
maintenant  celle  dont  le  départ  avait  laissé  son  foyer 
vide  et  son  cœur  désolé. 

Il  s’occupait  aussi  de  l’organisation  du  Musée 
qu’il  voulait  fonder  dans  son  village,  pour  concourir 
à  l’éducation  du  peuple  et  tâcher  d’éveiller  dans 
l  âmê  des  enfants  le  talent  ignoré  qui  pourra  quelque 
jour  en  faire  des  artistes.  Mais  encore  faui-il  qu’il 
y  ait  des  enfants  pour  franc  bir  chaque  jour  le  seuil 
du  sanctuaire  !  Il  faut  que  les  Musées  se  dressent 
dans  un  centre  vivant  et  non  dans  un  village  perdu 
{Voir  to  suite,  p.  H7.) 
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dan»  la  campagne  !  Le  Musée  Lannelorgne  donne  à 
celui  qui  le  vltite  l’impression  d'un  effort  stérile,  et 
lorsque  les  compatriotes  de  celui  auquel  on  le  doit 
passent  devant  sa  porte  verrouillée  et  ses  fenêtres 
closes,  ils  pensent  que  celui  dont  ils  sont  si  fiers,  et 
dont  l’image  se  dresse  à  quelques  pas  sur  sa  baute 
colonne,  aurait  mieux  fait  de  donner  les  objets  d’art 
qui  méritent  d’être  conservés  aux  collections  pu* 
bliques  de  quelque  grande  ville,  et  de  créer  dans 
son  village  quelque  institution  bienfaisante  qui  aurait 
perpétué  autour  de  sa  mémoire,  et  d’une  façon  plus 
durable,  la  reconnaissance  de  tons. 

Ce  Musée  n’est  pas  d’ailleurs  le  seul  témoignage 
du  désir  qu’il  avait  de  laisser  après  lui  une  oeuvre 
où  se  continuerait  l’esprit  de  bienfaisance  dont  il 
avait,  avec  sa  femme,  donné  de  son  vivant  tant  de 
preuves  discrètes. 

L’Institut  d’Hygiène  sociale,  qui  porte  son  nom, 
est  destiné  à  favoriser  de  toutes  façons,  par  les 
enseignements  d’une  école  de  pratique  sanitaire, 
d'un  centre  d  hygiène  scolaire  etd’un  service  d’études 
sur  la  physiologie  du  travail,  l’application  des  grands 
prim  ipes  qui  doivent  favoriser  le  développement  de 
la  vitalité  française.  Cetie  oeuvre,  sous  la  direction 
d’hommes  éminents,  est  en  plein  fonctionnement, 
et,  pour  travailler  dans  le  silence,  n’en  rend  pas 
moins  les  grands  services  qu’en  attendait  son  fon¬ 
dateur. 

N'onbllons  pas,  enfin,  la  création  de  cette  médaille 
que  notre  collègue  nous  a,  de  son  vivant,  chargés  de 
décerner  tous  les  cinq  ans,  sans  distinction  de  natio¬ 
nalité,  au  chirurgien  que  nous  en  jugeons  le  plus 

En  1911,  l’Âcadémie  de  Médecine  l’avait  choisi 
pour  président.  Il  était  tel  à  ce  moment  que  nous  le 
représente  un  portrait  peint  par  Roybet  pour  le 
mus»  e  devCastera.  Ce  n’est  plus  le  Lannelongue  aux 
yeux  lumineux,  au  geste  vif,  à  la  parole  ardente  ! 
C’est  un  vieillard  au  bras  fatigué,  au  corps  affaissé 
sous  sa  robe,  au  regard  las  et  désabusé,  paraissant 
suivre  dans  un  rêve  le  souvenir  flottant  des  années 
disparues  ! 

Il  fit  un  dernier  effort  !  Il  se  consacra  à  sa  nouvelle 
tâche  avec  toute  l'ardeur  dont  il  était  capable,  et  le 


sort  a  voulu  qu’il  finit  en  même  temps  qu’elle  !  Le 
28  Décembre  1911,  il  était  emporté  par  une  pneu¬ 
monie,  et  la  destinée,  qui  lui  avait  longtemps  été  si 
donce,  lui  a  donné  la  mort  paisible -qu’il  avait  sans 
doute  espérée. 

Il  repose  maintenant  près  du  pauvre  médecin  de 
campagne,  près  de  celle  qui  fut  la  bonne  étoile  de  sa 
vie  ! 

Le  petit  cimetière  est  caché  derrière  l’église,  au 
flanc  d'une  colline  qui  touche  au  village  natal,  mais 
les  grands  cyprès  du  Midi  le  désignent  à  ceux  qui 
vont  discrètement  pousser  sa  porte  chancelante. 

Au  milieu  du  champ  de  repos  est  une  humble 
colonne  que  surmonte  un  pauvre  drapeau  et  qu’ornent 
quelques  fleurs  séchées.  Elle  rappelle  les  enfants  du 
village  qui  partirent  un  jour  et  qui  ne  sont  pas 
revenus  !  Ils  sont  couchés  lâ-bas,  quelque  part  dans 
la  terre,  sous  l’herbe  des  champs  de  bataille  !  Le 
temps  passe  et  l’on  voit  déjà,  au  pays  de  la  mort, 
des  tombes  anonymes  où  nulle  main  ne  vient  porter 
les  fleurs  du  souvenir!  Les  corps  restent  perdus  là- 
bas,  dans  la  terre  meurtrie  qu  ils  ont  défendue 
jusqu’au  bout  et  qu’il»  ont  sauvée  psr  leur  sacrifice  ! 
Mais  c’est  ici  que  vit  leur  mémoire  saciée  et  que 
ceux  qui  les  pleurent  viennent  s’agenouiller. 

C’est  à  quelques  niètres  de  là  que  repose  notre 
collègue.  Snr  la  tombe  imposante,  que  surmonte  un 
haut  cénotaphe,  j’aurais  voulu  ne  voir  qu’un  nom  I 
Car  il  est  assez  grand  pour  suffire  à  sa  gloire  !  Et 
le  nom  de  celui  qui  nous  a  fait  connaître  quelques 
éclairs  de  vérité  vivra  par  cette  vérité  et  non  par  les 
titres  sonores  gravés  sur  un  tombeau. 

La  destinée  aurait  bien  dû  permettre  à  Lanne¬ 
longue  de  vivre  encore  quelque  temps  ! 

C’est  ^u’en  effet,  son  grand  voyage  autour  du 
monde  avait  ouvert  les  yeux  de  cet  homme,  qui 
s’était  pendant  bien  longtemps  épris,  comme  tant 
d’autres,  des  grandes  idées  de  justice  et  de  paix, 
qui  croyait  à  ces  mots  sublimes  de  liberté,  de  fra¬ 
ternité,  qui  ne  pouvait  penser  que  des  hommes  fus¬ 
sent  assez  criminels  ou  assez  fous  pour  sacrifier  le 
bonheur  et  le  repos  du  monde  aux  hasards  de  leurs 
ambitions  et  aux  calamités  de  la  guerre!  Mais  il 
avait  de»  yeux  pour  voir  —  et  il  avait  vu  !  Et  son 


livre  s’ouvre  par  quelques  pages  qui  témoignent  en 
même  temps  de  la  clairvoyance  de  son  esprit  et  de 
la  profondeur  de  son  patriotisme  ! 

Ecoutez  ses  paroles  ;  «  Une  chose  m’a  frappé  dan» 
ce  voyage  autour  du  monde  par  son  intensité  : 
l’estime  dont  jouit  une  nation  dans  l’esprit  des  autres 
nations  ne  repose  ni  sur  la  conscience,  ni  sur  la 
civilisation,  ni  sur  I  honnêteté,  le  culte  du  devoir,  le 
respect  du  droit,  l’amour  du  prochain,  en  un  mot 
sur  la  vertu  !  Elle  a  son  fondement  sur  quelque  chose 
de  plus  rude  et  d’aussi  vrai,  en  somme,  sur  la  capa¬ 
cité  solidaire  du  dévouement  des  hommes  en  état  de 
porter  les  armes,  sur  la  valeur  matérielle  et  morale 
des  force»  de  terre  et  de  mer  ! 

«  Sans  la  force  militaire,  tout  est  menacé  et  tout 
croule.  Car  ce  ne  sont  pas  les  lettres,  les  arts,  l’in¬ 
dustrie,  la  richesse,  la  rhétorique,  la  police  qui 
peuvent  soutenir  l’édifice  et  sauver  un  pays  !  Il  lui 
faut,  avant  tout,  la  puissance  des  armes  et,  chez  ses 
citoyens,  la  capacité  de  lutter,  la  volonté  absolue  de 
ne  pas  reculer  !  » 

Il  svait  pu  se  convaincre  partout,  mais  surtout 
au  Japon  et  dan»  la  puissante  Amérique,  que  le  re»-" 
pect  ne  va  qu’à  ceux  qui  ont  la  force  et  la  virilité  ! 

«  Chacun  de  nous,  dit-il  encore,  ne  peut  être  res¬ 
pecté  dans  le  monde  que  si,  par  un  développement 
incessant  de  nos  forces  et  de  notre  homogénéité 
militaire,  par  une  préparation  constante  à  toutes  le» 
éventualités,  nous  donnons  l’impression  d’une  nation 
où  les  homme»  n’en  sont  pas  encore  à  préférer  la 
mort  dans  leur  lit  à  la  mort  sur  le  champ  de  bataille 
pour  leur  Patrie  et  leurs  foyers  !  » 

Quelles  fortes  et  nobles  paroles  !  Et,  s’adressant  à 
la  jeunesse:  «  Adonnez-vous  aux  choses  mililaires, 
ne  vous  en  désintéressez  jamais  ;  que  chacun  devons 
fortifie  son  âme  et  ses  muscles,  songe  au  mariage 
jeune,  envisage  sans  trembler  la  famille  nombreuse 
et  la  guerre  possible...  » 

C’esten  1911  qu’il  écrivait  ces  lignes  prophétiques  ! 
Que  n’est-il  mort  quelques  années  plus  tard!  llaurait 
vu,  lui  dont  le  clair  regard  lisait  déjà  dans  l’avenir, 
il  aurait  vu  que  cette  jeunesse  française,  à  laquelle 
il  adressait  de  si  nobles  exhortations,  était  digne  de 
les  entendre  !  Il  l’aurait  vue  se  lever  frémissante  à 
l’appel  de  la  Patrie  ;  il  aurait  vu  ce  grand  peuple  de 
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-4» 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  6 


Samedi,  21  Janvier  1922 


France,  oubliant  ses  querellei,  debout  contre  l’en- 
vahisaeur  ;  il  aurait  vu  ces  hommes,  ces  soldats, 
sons  le  fer  et  le  feu,  dans  la  sang  et  la  boue,  donner, 
pendant  les  quatre  années  les  plus  terribles  que  les 
hommes  aient  jamais  vécues,  l’exemple  du  plus  ma¬ 
gnifique  héroïsme,  reculer  les  bornes  du  courage  et 
du  sacrifice,  et  mourir  par  milliers  et  par  milliers  et 
par  centaines  de  milliers, pour  que  la  France  vive! 

Et  lui,  ce  bon  français,  qui  avait  vu  dans  sa  jeu¬ 
nesse  le  martyre  de  la  Patrie,  aux  jours  immortels 
de  la  Marne,  aux  jours  terribles  de  Verdun,  aux  jours 
flamboyants  de  la  bataille  de  la  Délivrance,  il  aurait 
senti  son  sang  bouillonner  dans  ses  veines,  en  voyant 
que  ces  jeunes  hommes,  auxquels  il  avait  cru,  avaient, 
comme  il  le  demandait,  choisi  u  la  mort  sur  le  champ 
de  bataille,  pour  leur  Patrie  et  leurs  foyers  ». 

Et  il  crierait  encore  aujourd’hui,  avec  plus  de  puis¬ 
sance  et  plus  de -conviction  :  «  Jeunes  gens,  vous  qui 
venez  de  voir  l’écroulement  d’un  monde,  vous  qui 
venez  de  voir  vos  aînés  écrire  avec  leur  sang  la  plus 
terrible,  mais  aussi  la  plus  prodigieuse  histoire  de 
tous  les  temps,  et  vous,  jeunes  hommes,  vous  les 
survivants  du  grand  drame,  vous  qui,  avec  la  force 
de  vos  bras,  avec  l’énergie  de  vos  âmes,  avez  écrit 
cette  épopée,  vous  qui  avez  vécu  vos  plus  belles  années 
dans  le  carnage  et  dans  la  mort,  vous  tous  qui  vivez 
maintenant,  modestes  et  silencieux,  dans  le  rayonne¬ 
ment  d’une  gloire  dont  le  recul  du  temps  permettra 
seul  à  l’Humanité  de  mesurer  la  grandeur!  —  Sou¬ 
venez-vous  que  la  Patrie  n’est  libre  que  lorsqu’elle 
est  respectée  !  Le  monde  respecte  les  forts  !  Et  puis¬ 
que  vous  avez  avec  vous  la  Justice,  soyez  forts  et 
restez  vaillants  !  » 

J.-L.  Fxuhb. 


Internat.  —  Oral.  —  Séance  du  16  -Janvier.  —  Signée 
et  diagnottic  du  cancer  du  groi  inieetin,  le  rectum  excepté. 
Signes  et  diagnostic  du  rétrécissement  mitral  pur.  —  Ont 
obtenu  :  MM.  Blum  (Jean),  13  1/2;  Leflaive,  13;  Mayer, 
11  1/2;  Leydet,  13;  Fèvre,  14;  Portier,  10  1/2;  Acker- 
mann,  12  1/2;  Génin,  111/2;  Malliière,.10  ;  Rimé;  15  1/2; 
Bariéty,  13. 

Séance  du  17  Janvier.  —  Signes  et  formes  cliniques  de 
l'hémorragie  cérébrale  de  nature  organique.  —  Abcès 
froid  de  la  paroi  thoracique.  —  Ont  obtenu  ;  MM.  Obry,  11; 
Cérraga,13;  Maduro,  13  1/2;  Deécharmes,  13 ;  Froyez,13; 
Cohen,  10;  Bonthillier,  12;  Bartet,  14;  Barret,  12; 
Naveau,  9  ;  Jondeau,  13. 

Médecins  des  asiles  publics  d’aliénés.  —  Sur  la 
proposition  du  ministre  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et 
de  la  Prévoyance  sociales,  le  président  de  la  République 
vient  de  prendre  le  décret  suivant  : 

Art.  l«r.  —  Les  médecins  des  établissements  publics 
d’aliénés  sont  recrutés  au  moyen  d’un  concours  annuel. 

Nul  ne  pourra  obtenir  l’autorisation  .d’exercer  les 
fonctions  de  médecin  ou  de  directeur  médecin  dans  un 
asile  privé  faisant  fonctions  ul’asile  public  d’aliénés  s’il 
n’a  subi  avec  succès  les  épreuves  du  concours  précité. 

Les  docteurs  en  médecine  français,  en  conformité  des 
articles  11,  18  et  19  de  l’ordonnance  du  18  Décembre 
1839,  pourront,  sur  avis  favorable  de  la  Commission 
prévue  par  l’article  18  du  présent  décret,  être  autorisés 
à  diriger  un  établissement  privé  destiné  au  traitement 
des  aliénés,  ou  y  être  agréés  comme  médecins,  sans 
subir  les  épreuves  du  concours. 

Art.  2.  —  La  date  du  concours  annuel  est  fixée  par  un 
arrêté  ministériel  publié  au  Journal  officiel  deux  mois 
au  moins  à  l’avance  ;  cet  arrêté  détermine  le  nombre  des 
postes  de  médecins  d’asiles  publics  mis  au  concours.  Ce 
nombre  pourra  être  augmenté  à  raison  de  nouvelles 
vacances  ou  prévisions  de  vacances,  par  un  arrêté  sup¬ 
plémentaire  pris  avant  l’ouverture  du  concours. 

Exceptionnellement,  le  ministre  de  l'Hygiène,  de  l’As- 


Ils  doivent  justifier  d’un  stage  minimum  de  trois 
années  comme  interne  dans  un  établissement  public, 
consacré  au  traitement  des  aliénés,  ou  dans  la  clinique 
des  maladies  mentales  d’une  Faculté  de  médecine,  ou 
dans  un  asile  privé  faisant  fonction  d’asile  public,  où 
exerce  un  médecin  du  cadre  des  asiles  publics. 

Le  stage  sera  réduit  à  deux  ans  pour  les  docteurs  en 
médecine  nommés  au  concours  chefs  de  clinique  des 
maladies  mentales. 

Pour  être  admi's  à  participer  au  concours,  ils  adressent 
au  ministre  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociales  une  demande  accompagnée  de  leur  acte 
de  naissance,  de  leurs  états  de  service,  d'un  exposé  de 
leurs  titres,  d’un  résumé  succinct  de  leurs  travaux,  du 
dépôt  de  leurs  publications,  ainsi  que  des  pièces  établis¬ 
sant  leur  stage  et  l’accomplissement  de  leurs  obligations 
militaires. 

Quinze  jours  au  moins  avant  l’ouverture  du  concours, 
le  ministre  arrête  la  liste  des  candidats  admis  à  concou¬ 
rir  et  fait  connaître  à  chaqiie  postulant  la  suite  donnée 
à  sa  demande;  cette  liste  est  déposée  à  la  direction  de 
la  mutualité  et  de  l’assistance,  où  toute  personne  peut 
en  prendre  communication. 

Art.  4.  —  Le  jury  du  concours  est  nommé  par  le  mi¬ 
nistre  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance 
sociales;  il  comprend  : 

1“  Un  inspecteur  général  des  services  administratifs, 
président; 

2°  Un  professeur  titulaire  ou  adjoint  agrégé  ou  chargé 
de  cours,  en  exercice,  spécialisé  pour  la  médecine  men¬ 
tale,  représentant  la  Faculté  que  le  sort  aura  désigné 
parmi  les  Facultés  de  médecine  où  l’enseignement  de  la 
psychiatrie  est  organisé  ; 

3»  Cinq  médecins  des  asiles  publics  d’aliénés. 

II  est  en  outre  nommé  deux  jurés  suppléants. 

Art.  5.  —  Le  professeur  titulaire  ou  adjoint,  agrégé  ou 
chargé  de  cours  en  exercice,  est  choisi  par  la  Faculté 
appelée  à  être  représentée  dans  le  jury. 

La  Faculté  qui  aura  été  représentée  dans  le  jury  d’un 


Médaille  d’or.  (Médecine).  —  A’otes  obtenues  pour  les 
mémoires.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Boulelier,  22;  Gheval- 
ley,  28;  Deschamps,  29;  Giroux,  30;  Doumer,  30;  Gar- 
din,  30;  Jacqnelin,  29. 
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vont  la  constitution  définitive  du  jury  à  remplacer  les 
urés  titulaires  ou  suppléants  an  cas  d’empêchement  de 
a  part  d’un  ou  de  plusieurs  d’entre  eux. 

Le  second  juré  suppléant  est  désigné  par  le  ministre, 
ans  l’ordre  du  tirage,  sur  une  liste  de  trois  noms  tirés 
U  sort  parmi  ceux  des  médecins  visés  au  paragraphe 
réoédent,  qui  résident  dans  les  départements  de  la  Seine 
et  de  Seine-et-Oise. 

Les  noms  des  juiés  suppléants  et  titulaires  qui  ont 
-iégé  dans  un  concours  sont  exclus  des  ' 


signée  du  candidat  et  mise  pt 
cachetée  ; 

5“  Une  épreuve  sur  titres  et 
maximum  des  points  est  de  15 
10  pour  les  travaux  scientifiqu 
Les  candidats  qui  ont  pris  j 
sont  admis  à  faire  valoir  leurs 
cotés  de  1  &  10,  ce  coefBcier 
obtenus  à  la  première  éprenv 
Le  jury  doit  procéder  à  l’é 


e  15,  dont  5  pour  les  titres  et  | 


>ppe  Art.  13.  — Aussitôt  apres  la  clôture  des  opérations  du 
concours,  le  directeur  de  la  Mutualité  et  de  l’Assistance 
I.  Le  désigne  aux  candidats  admis  ceux  des  postes  qui  se 


aux  points  |  disponibilité  e 


Tout  candidat  qui  n’accepte  pas  de  post 


ne  peut  être  nommé  qu’après  les  ci 
ncours  de  l'année  suivante, 
indidat  ayant  accepté  un  poste  uel’r- 


.  J  Plie  injecifon  intrè-inuscéloirè  tous  les  deuxjoufâ 


L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  I 
1  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 

Gmeiol  II  ta  Prolniti  »  Gmino 


P*il^ 

1.-^. 


m. 

’gfei 


^ùjantJiimu/ani 

de  i^ématopûimeté/ffh^o^are 

Grippe 

Corxtre  toute 

Tuberculose 

Altératiorx  du  sung 

Paludisme 

Contre  les 

Néoplasme 

Maladies  Infectieuses 

Neurasthénie 

Contre  les 

Convalescences 

Cachexies  daoule  origine 

ManüllonSflnitiiitSsiirfeÉnile 


Laboratoires  C(®BlÈRE&LlONNEf 

27.  Rue  Desrenaudes 


sous  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d'origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 

iLEO-GOMENOL  PREVET  à  A  RHINO-GOMENOL  en  tube 
B  0/0  pour  Pulvérisations  et  pour  Antisepsie  nasale. 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
30  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales. 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 

Ces  Oleos -Gomenol  sont  en  flacons 


GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 

pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVÜLES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*)  ^ 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  6 


—  120  — 


Samedi,  21  Janvier  1922 


ILUWAVAMMll 


PICESTIOW  DES  FÉCULENTS.  MATERNISATION  DU  LAIT, 

^ifBEi{afLosE 


COMPIV^^^  2  cu,llerte  à  raF 

•"  -'--que  repas _ chaque  repas 


2à5  (ômprimés  après  chaqi 

Laboratoire  des  Fermenté  A.  THÉPËNIER  ~i2,  rue  Clapeyron,  PAÎ?1S 


CARNINE  LEFRANCQ 


agit  par  les 

FERMENTS  VIVANTS 


ÉTABLISSEWENTS  FUMOUZE 
18,  Faubourg  Saint-Denis.  18 


^  K,ôl©  des  ineriYients  •Vi-vaiats  : 

Un  aliment  privé,  par  la  stérilisation,  des  ferments  (ju’il  doit  normalement  contenir, 
ne  peut  maintenir  un  être  vivant  en  bonne  santé,  son  pouvoir  nutritif  est  insuffisant. 

La  Carnine  Lefrancq  étant  préparée  avec  du  Suc  de  Yiando  do  Bœuf  crue,  con¬ 
centré  dans  le  vide  et  fl.  froid,  renferme  intégralement  les  Ferments  vivants  du  tissu 
musculaire,  ferments  qui  remplissent  exactement  les  fonctions  physiologiques  des 
vitamines  et  qui  no  peuvent  exister  que  dans  les  Sucs  de  "Viande  préparés  fl  froid. 

La  Càrnine  Lefrancq  peut  communiquer  ses  propriétés  vitales  fl  différents  ali¬ 
ments  stérilisés,  notamment  au  lait.  Elle  leur  rend,  même  ajoutée  en  très  petite  quantité, 
la  proportion  indispensable  do  ferments  vivants  dont  ils  ont  été  privés  par  la  stérilisation. 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPÉCIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE  . 


w  s.p.E.s.  en 

100  millions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  00.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

TAGCn  S.P.E.S.  CME 

400  millions  par  oc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

TÀCCDi  E  ne 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  enterococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

TiCCn  s  CEFEDE 

STREPTOCOCCIQUE.  -  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

wn  Sa  cefeee 

STAPHYLOCOCCIQUE.  -  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

men  E.S  cefeee 

ENTÉRO-STREPTOCOGCIQÜE  poly¬ 
valent. 

4^ 

wn  E.Sa  cefeee 

ENTÉRO-STAPHYLOCOGCIQÜE  poly¬ 
valent. 

1^ 

Q 

um  S.Sa  CEFEDE 

STREPTO-STAPHYLOGOCCIQUE  po¬ 
lyvalent. 

CL 

'W 

Tien  S.E.S.  cefeee 

Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
enléro-staph  ylococci  ques . 

O) 

TACCIE  P.E.S.  cefeee 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

O 

O 

TACCIE  S.P.E.S.Ca  GEFEDE 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhiniles. 

1 

> 

TÂCeiR  /Vc  Ss  GBFÈQE 

ANTI-AGNÉIQUE  polyvalent. 

O 

ou 

tD 

TACCn  C.E.S.  cefeee 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

TACCn  G. s. E.S.  CEFEEE 

Blennorragie  et  complications. 

Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecinsî 


La  oaraotéristlque  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CURO VACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  on  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOBIE  APPLIQUÉE,  30,  avenue  Rellie,  PARIS  (xiv*).  Téléph.  :  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 
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Art.  17.  —  Les  mesures  disciplinaires  applicables  au 
personnel  médical  des  asiles  publics  d'aliénés  sont  : 

1»  L’avertissement; 

2*  La  censure  ; 

3“  L’aiournement  pendant  trois  ans  au  plus  d’une  pro¬ 
motion  à  ia  classe  supérieure  ou  au  grade  supérieur; 

4°  Le  déplacement  ; 

5»  La  rétrogradation  de  classe  ou  de  grade  ; 

6“  La  mise  en  disponibilité  d’office  ; 

7“  La  révocation. 

Ces  mesures  sont  appliquées  par  le  ministre,  sur  la 
proposition  du  directeur  de  la  Mutualité  et  de  l’Assis¬ 
tance,  et,  saut  pour  l’avertissement  ou  la  censure,  après 
avis  motivé  de  la  Commission  prévue  à  l’article  suivant. 

Dans  tous  les  cas,  l’intéressé  doit  être  préalablement 
invité  à  prendre  communication  de  son  dossier,  confor¬ 
mément  aux  prescriptions  de  l’article  65  de  la  loi  du 
22  Avril  1905,  et  à  fournir  ses  justifications  écrites. 

En  outre,  le  cas  échéant,  il  peut  demander  à  être 
entendu  par  la  Commission  dite  des  médecins  d’asile, 
fonctionnant  comme  Commission  de  discipline  et  se  faire 
assister  alors  d’un  défenseur  dont  la  désignation,  à 
moins  qu’il  ne  s’agisse  d’un  avocat,  est  soumise  à  l’agré¬ 
ment  du  président. 

Les  médecins  mis  d’office  en  disponibilité  ne  reçoivent 
pas  de  traitement;  ils  ne  peuvent  être  réintégrés  que  sur 
l’avis  conforme  de  la  Commission  prévue  à  l’article  18. 

Art.  18.  —  Il  est  constitué  auprès  du  ministre  de  l’Hy¬ 
giène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales  une 
Commission  spéciale  dite  «  Commission  des  médecins  des 
asiles»,  composée  des  membres  suivants  ; 

Un  conseiller  d’Etat,  nommé  pour  trois  ans  par  le 
ministre,  président  ; 

Le  directeur  de  la  Mutualité  et  de  l’Assistance; 

Un  inspecteur  général  des  services  administratifs, 
nommé  pour  trois  ans  parle  ministre; 

Trois  médecins  des  asiles  en  activité  de  service,  élus 
pour  trois  ans  par  leurs  collègues,  directeurs  médecins 
et  médecins  chefs  de  service.  11  est,  en  outre,  nommé  un 
suppléant. 

C’est  le  médecin  que  le  nombre  des  suffrages  a  classé 
le  quatrième  au  cours  de  l'élection  des  trois  membres 
titulaires. 

Lorsque  la  Commission  est  saisie  d’une  affaire  concer¬ 
nant  un  de  ses  membres  élus  ou  un  médecin  de  Tasile 
auquel  l’un  de  ceux-ci  est  attaché,  ledit  membre  est 
récusé  de  plein  droit. 

L’élection  des  représentants,  du  personnel  médical  a 
lieu  au  scrutin  de  liste  par  correspo'ndance.  Nul  n’est 
élu  s’il  n’a  obtenu,  au  premier  tour  de  scrutin,  la  moitié 
plus  un  des  suffrages  des  électeurs  inscrits,  ou,  au 


deuxième  tour,  la  moitié  plus  un  des  suffrages  exprimés 
au  troisième  tour,  l’élection  a  lieu  à  la  majorité  relative. 

Le  dépouillement  du  scrutin  est  opéré  an  ministère  de 
l'Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales, 
par  les  soins  de  la  Commission  prévue  è  l'arlicle  7. 

Indépendamment  dns  attributions  qui  lui  sont  ci-dessus 
conférées,  la  Commission  instituée  en  vertu  du  présent 
article  donnera  son  avis  sur  toutes  les  questions  concer¬ 
nant  le  recrutement,  l’avancement,  la  discipline  et  les 
traitements  du  personnel  médical  des  asiles  publics 
d’aliénés,  ainsi  que  sur  toutes  les  affaires  qui  lui  seront 
renvoyées,  soit  par  le  ministre,  soit  par  le  directeur  de 
la  Mutualité  et  de  l’Assistance. 

Art.  19.  -7  Les  vacances  de  postes  de  directeur  médecin 
ou  de  médecin  chef  de  service  sont  annoncées  par  les 
soins  de  l’Administration  centrale,  par  voie  d’insertion 
au  Journal  ol/icicl\  un  délai  de  15  jours  est  accordé  pour 
faire  acte  de  candidature  à  partir  de  cette  publication. 

Art.  20.  —  Sont  rapportés  les  décrets  des  2  Février  1910, 
26  Décembre  1913,  15  Avril,  10  Octobre  et  24  Dé¬ 
cembre  191,9. 

Art.  21.  —  Les  dispositions  du  présent  décret  relatives 
au  concours  de  médecins  des  asiles  entreront  en  vigueur 
à  paétir  du  concours  de  1923,  le  concours  de  1922  devant, 
pur  mesure  transitoire,  être  réglé  par  les  dispositions 
des  décrets  du  2  Février  1910,  du  26  Décembre  1913, 
des  15  Avril  et  24  Décembre  1919  et  du  29  Juin  1920. 

(Journ.  of.,  14  Janvier.) 


Ministère  de  l'Hygiène _ M.  Paul  Strauss,  sénateur, 

membre  de  l’Académie  de  Médecine,  vient  d’être  nommé 
ministre  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance 
sociales  en  remplacement  de  M.  Leredn. 

Démonstrations  pratiques  de  physiothérapie.  — 
Les  docteurs  Sandoz,  directeur  de  l’Institut  Zander,  et 
Giraudeau,  chef  du  Laboratoire  de  radiologie  de  la  cli¬ 
nique  de  la  Faculté  à  l’hôpital  Saint-Louis,  commence¬ 
ront  le  mardi  !•'  Février,  à  l’Institut  Zander,  21,  rue 
d’Artois,  une  série  de  12  leçons  pratiques  de  physiothé¬ 
rapie  comprenant  la  gymnastique  médicale,  le  massage, 
la  mécanothérapie,  l'hydrothérapie,  la  thermothérapie, 
la  photothérapie  et  les  principales  applications  de  l’élec¬ 
tricité  médicale  des  rayons  X  et  du  radium. 

Le  prix  du  cours  est  fixé  à  150  francs.  Le  nombre  des 
élèves  est  limité.  Pour  le  programme  et  les  inscriptions, 
s’adresser  soit  à  l’Institut  Zander,  21,  rue  d’Artois,  soit 
chez  Yigot  frères,  23,  rue  de  l’Ecole-de-Médecine. 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


EiaMBNS  DS  DOCTORAT. 

Li'Ndi  23  Janvier.  —  Clinique  chirurgicale  N.  U.  Faculté 

—  2»  A.  a.  Faculté  — 2“.  Faculté.  —3“  l-'- A.  R, Médecine 
opératoire.  Ecole  pratique.  —  3”  2»  A.  R.  Anatomie 
pathologique.  Laboratoire  d’anatomie  pathologique. 

Mardi  21  Janvier.  —  2'  A.  R.  Faculté.  —  2».  Faculté. 

—  3».  l”r.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique. —  1”.  Fa- 

Mercredi  23  Janvier.  —  2“  A.  R.  Faculté.  —  2».  Faculté. 

—  3»  l"r.  Oral.  Faculté.  —  3»  2".  Oral.  Faculté.  —  4".  Fa¬ 
culté.  —  5“  l'r.  Chirurgie.  Faculté.  —  3”,  2“.  Clinique 
médicale.  Faculté. 

Jeudi  26  Janvier.  —  2«  A.  R.  Faculté.  —  2".  F’aculté. 
3<:  1er.  Oral.  Faculté.  —  3"  2".  Oral.  Faculté. 

Vendredi  27  Janvier.  —  2“  A.  R.  Faculté.  —  2"  A.  R. 
Faculté.  —  3"  lor.  Oral.  Faculté.  —  5“  1'“'.  Obstétrique. 
Buudelocque. 

Samedi  28  Janvier.  —  2*  A. R.  Faculté.  —  2»  A.  R 
Faculté.  —  Clinique  médicale  N.  R.  Faculté. 

Thèses  de  doctorat. 

Jeudi  26  Janvier.  —  Vernant  (Paul)  :  Traumatisme  et 
syphilis  nerveuse.  —  Gourdin-Servenière  :  Contribution 
à  l’élude  de  la  tuberculose  pulmonaire  chez  les  enfants. 

—  Leclercq  (Jules)  :  De  l'infiuence  des  irritations  gingivo- 
dentaires.  —  Renardier  (Georges)  :  Sur  un  nouveau  pro¬ 
cédé  de  tatouage.  —  Jury  :  MM.  Chauffard,  Jeanselme, 
Bezançon,  Philibert. 

Pacaud  (René)  :  Contribution  à  l'étude  clinique  du 
syndrome  de  Pellizi.  — Rousseau  (Pierre)  :  Du  traitement 
des  orchi-épididymites  blennorragiques.  —Michel  (Char¬ 
les)  :  Contribution  à  l'étude  de  la  Leucocytose  digestive. 

—  Jury  :  MM.  Achard,  Nobécourt,  Lereboullet,  Guillain. 
Demétriadis  (Jean)  :  Traitement  des  colobomes  cica¬ 
triciels.  —  Loiseau  (Jean)  :  Les  ruptures  du  ligament 
roiulien  et  leur  traitement.  —  Le  Courtois  (Maurice)  :  A 
propos  de  deux  cas  morteis  d'ascaridiose.  —  Deguignand 
(Louis)  :  le  cancer  ulcérisé  du  pylore.  —  Jury  : 
MM.  de  Lapersonne,  Lejars,  Labbé  (Marcel),  Bernard. 


(Bl-Bromure  de  Codéine) 


AMPOULES  (0.02) 


19,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


MONTAGU 


-  Extraits  Intraits 

de  Bardane,  Berberis,  Cupressus,  Osier  rouge.  Sauge,  de  Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d'Inde,  Valériane, 

Salicaire,  Seneçon,  etc,  Sirophanihua ,  etc. 

SCLÉRAMINE  COLLOBIASES 


Iode  organique  injectable.  Cachets  et  toutes  prescriptions,  de  Chaulmoogra,  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargyre, 

TKmpouIes.  Térébenthine,  etc. 

Fondants  Pavéron 

de  Condurango ,  Étain,  lodotannique,  LeMure  de  Bière,  Opium  injectable 

Mangano-ferreuK,  Soufre,  Salicaire,  etc.'  Rmpoules,  Comprimés  et  toutes  prescriptions. 


SPÉCIMENS  ET  LITTÉRATURE 
<==i  ‘  a  MM.  les  Docteurs  i=== 


Dose  ;  i 

2  à  4  comprimés  par  joui 


—  NE  SE  DÉCOMPOSE  QUE  DANS  l’INTESTIH 

Échantillons  sur  dsmands  —  Uhoratoire  CLÊRAMBOÜRD  «a  1S88.  4,  ru©  Tarbé,  Pi 


COOIJELUCHË -ASTHME-TOUX"- 


Enfants  ;  i  à  2  cuillerées  à  café 
par  année  d’âge.  . 

,  ^  1 C  -Il  /  1  24  heures 

Â.DULTES  :  4  à  6  cuillerées  à  soupe 


ECHANTILLON  et  LITTERATURE: 

IpABORATOIRE  REHIEAUO 

■  38,  Qrande-Rue^  BOULOONE-SUR-SEINE  ■ 


Non  toxique. 
Calmant  sûr. 

Goût  agréable. 
Tolérance  parfaite. 


OXVGÉNATEUR  a  PRECISION 

DU  D'  BAYEUSL 

Employé  Journellement  4  l’Hépital  militaire  des  Moulineaux 
et  au  val-de-Gràce,  ainsi  que  dans  les  formations  sanitaires 
et  les  hôpitaux  civils  et  militaires. 

LE  SEUL  PERMETTAN1  D'EFFEGTUER  LES  INJEGTIONS  DOSÉES  D'OXYGÈNE 
AVEO  PRÉGISION  ET  SÉOURITÉ 

PRIX  BARBIER  1913  (Faculté  de  médecioe  de  Paris). 

Voir  La  Prêss*  MédicaU,  dn  1»  avril  1915,  p.  lAl. 

JULES  RICHARD.  Ingénieur-Constracttar 

85,  Rus  Mélingne  —  I  M.HI8 

k  la  même  Maison  :  LE  VÉRASCOPE 

LE  BAROMÈTRE  ENREGISTREUR 

ENVOI  DES  NOTICES  ILL-USTRCES  SUR  DEMANDE 


Extraits  OPOTHERAPiOUES  CHAIX 


Ovarlque  -  Tyroîdlen  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

■ÜPI  Laboratotr.  CHAIX  10,  Rua  da  l'Om^  PAHIS  —  Tilipn.  :  Sué  12. S5 


GOUTTES  DE  SERU 


Contre  DERMATOSES 

Eciémas,  Pityriasis,  Psoriasis, 
Trioophytles,  Dermites  diverses 

DERMOFAGINE 


Traitement  adrénalino-hypophysaire  de  l’ASTHME 


Compri^pxés  plupiglandulaires 

(  Thyroïde  gr.  02  i  a»  «  Il  (  Ovairo 

I.  liVAîl  O.S.H. 


ADRÉNALINE  CARRION  -  RETROPITUINE  CARRION  ^ 


harmaoie,  54,  Faubourg 


'  "''21 


|MENTON|“^^A/er/n//g^e" 


Cure  d’air.  Béliothérapie. 
Hydrothérapie.  Régimes. 
Convalescents.  Kastro-intest.  Hal.  Hntritlon 


VILLA  HELVETIA 


MAISON  de  CONVALESCENCE 


'  L'.ïï.-BOR.ATbiâEs  FOÜRNIÉR'  Frêrês 
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RENSEIQNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 


Dame  in»tr.,  meil.  soc.,  ch.  dir.  cUn.  ou  sanator.  I 
Paris  ou  banl.,  garderait  ds  fatn.  riche  infirme  ou 
enf.  déb.,  ferait  instruction.  • —  Ecr.  P.  M.,  n“  3920. 

D''Laroque,  34,  Faisanderie,  loue  2  t.  radium,  50  mg. 

Pharmacien,  ex-ohef  travaux  analyse  chimique, 
ayant  pratiqué  laboratoire  médico-pharmaceutique, 
cherche  laboratoire  à  reprendre,  seui  ou  par  asso¬ 
ciation.  —  Ecrire  seu/ementJ*.  M.,  n'>3984. 

Château  Louis  XIV,  gr.  annexe  très  ensoleillée  ; 
beau  parc  boisé  14  hect  ;  ferme  66  hect.;  35  chamb. 
maîtres,  partie  meublées;  confort  moderne.  —  Con¬ 
viendrait  préventorium,  sanatorium,  maison  repos  et 
convalescence.  S’adr.  Pedroso,  34,  av.  Mozart, Paris. 

A  vendre,  convenant  pour  laboratoire  ou  produits 
pharmaceutiques,  terrain  de  1.400  inq,  banlieue 
immédiate,  avec  cinq  pavilions  habitation  et  usine. 
Prix  :  250.000  francs.  —  Ecrire  au  D--  Bovier, 
24,  rue  de  l’Yvette,  Paris  (16®). 

On  cherche  docteur  sérieux  pour  diriger  clinique 
,  V.  urinaires,  syphliia,  Marseille.  Bonnes  références 
exigées.  Ecrire  :  Gilibert,  agence  Havas,  Marseille. 

On  demande,  pour  dispensaire,  infirmier  au 
courant  pansements.  Ne  pas  se  présenter.  —  Ecrire, 
avec  références,  P.  M.,  n»  3988. 

microscope  Leitz,  état  neuf,  60  c.,  4  objectifs. 
Grossiss.  29-2450.  —  Prix  ;  2.200  fr.  —  S’adresser  ; 
Bourraz,  7,  avenue  Philippe-Auguste,  Paris. 


A  céder:  sac-trousse  améric.  méd.-chir.,  cuir  neuf, 
4  mm.  épaiss.,  long.  25  cm.,  plus  courroie;  2  com¬ 
pact.,  pour  auto-voit.  60  fr.  —  Ecr.  P.  M.,  n®  3990. 

Sténo-dactylographe,  références  sérieuses,  au 
courant  travaux  médecine  générale,  micrographie, 
biologie,  etc.,  demande  situation  auprès  médecin,  ou 
travaux  à  domicile.  —  Ecrire  P.M.,  n®  3991. 

Infirmière  expérimentée  demande  emploi  dans 
dispensaire.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  3992. 

Jeune  docteur,  sérieux,  actif,  demande  poste 
médical  dans  pays  riche.  —  Ecrire  seulement 
P.Af.,  n®3993. 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  tr.  33  pour  la  transmission  des  lettres. 


SAUJOW 

STATION  DE  CURE  FRANÇAISE 

OUVERTE  TOUTE  L’ANNÉE 
pour  Convalescents,  Gastropathes,;  Névropathes 
Climat  tempéré.  —  Prix  modérés. 

Maisons  de  régime.  Laiterie  médicale.  Grand  établisse¬ 
ment  thermal.  —  Source  du  Puits-Doux. 

S’adresser  :  D®  R.  DUBOIS,  Saujon  (Charente-Inf'''). 


ÂUTO-LECONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Gonrs  gratuit  do  mécanique  par  Ingénienr, 
Conditions  spéciales  pour  Mil.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-  Armé*.  —  Paiey  29-70. 


P  A  RI  N  FT  (  OS88ION  de  oleeutAleb 

VMDIIMEI  \  MEDICALES  rr  tootbs  AvrAmai 
Il  I  I  ET  ;  PABAuau.  REMPLAOBMENTS 
la  M  La  L>  El  I  (  Rsasalgncmsnts  gratuits  sur  dsmand 
«.  boni.  latnt-Hlchel.  Paris.  -  T«I.  Bob.  14411. 


MICROSCOPES. 
BASCULESH.Ïn 
rr  IVIÉDICALES  s 

Et‘<  E.  IVIABILLE,  9,  rue  Dupuis  -  MÉTRO  :  République. 


eLIHIOUB  DE  RADIUHTHÊRAPIE 

PONT-L’ÉVÊQUE  (Calvados) 

RECTO  EX  œSOPHAQOSCOPIES 

S’adresser  soit  :  40,  rue  Hamelin,  à  PONT-L’ÉVÊQUE, 
soit  :  12,  place  du  Marché-an-Bois,  à  CAEN. 


TVBKRCVLOSMS,  Bronebltes,  Catarrhes,  GRIPPSS 

EMULSION  MARCHAIS 

Ftiospho-créosotô»  — Calme  la  TOUX,  relève  l’APPfiTlT 


1  Paria.  •—  L.  Marbthedx,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


Les  Laboratoires  du  NÈOL,  9»  rue  Dupuytren,  Paris, 
tiennent  à  la  disposition,  de  MM.  les  Docteurs  du 

CODOFORME 

BOTTU 


Nouveau  composé  cOD^fVzo-ôruffîOFORMiîMd  solide  et 
stable  pouvaniêtre  rigoureusement  dosé  en  COM  PRI M  ÊS  ; 
ceux-ci  étant  dragéifiés  sont  agréables,  faciles  à  prendre 

et  sans  la  moindre  intolérance  gastrique. 

Par  Peffet  synergique  de  doses  très  faibles, 
mais  non  toxiques,  le  Codoforme  détermine  une 

8  É  DATION  PU  ISS ANT  E  des  formes  rebelles  de  la 


TOUX 

nerveuses,  spasmodiques 
et  coqueluchoïdes. 


TOUX 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


PRESCRIRE  s  COmPRIMËS  PAR  JOUR 
6  francs  l’étui 
pour  5  à  6  Jours  do  traltoment. 


TOUX 

émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


L 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes 

et  guérit  l’ANGINE 
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Kola  Glycérophosphatée 


I 

.m 


E^^^D,48,  Bm  paris 

- 3fr 


Agréable  au  goût, 
exactement  dosée^ 
d'une  efficacité  constante^ 
elle  est  acceptée  avec  plaisiz  par  leô  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 
entier, 

NEURASTHÉNIE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMLE  CÉRÉBRALE 
ATAXIE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE  :  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour,  que  l’on  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  d3  nombreuses 
imitations,  bien  exiger  la  marque  et  la  signature  de 


A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 
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PRESSE  MEDICALE 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


LE  NUMÉRO  : 


—  ADHIIKISTRATIOIV  — 

lYlASSON  ET  Éditeurs 

MO,  boulevard  St-Germaln,  PARIS  (6*) 
Compte  Chèques  postaux  n»  699 

PRE  DE  L’ABONMEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  » 

Los  abonnomonls  partent 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clinioue  ophtalmologique, 
ombre  de  l'Académie  de  médecin 

J.-L.  FAURE 

de  clinique  grnécologiqne 
à  l’hôpitâl  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

do  l’hépital  Saint-Antoine. 


-  DIBECTIOIV  SCIENTIFIQUE  - 


Méd< 


M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

hôpitaux, 


H.  ROGER 

îven  do  la  Faculté  do  Paris, 

-, _ ,  Médecin  do  rilôtol-Diou, 

médecine.  Membre  do  l'Académie  do  médecine 

M.  LERMOYEZ 

iiçjuo  médicale.  Médecin 

et  de  i' Académie  de  médecine.  Membre  é 


io  do  médecine. 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé, 
urgien  de  l'hôpital  Saint-L 


—  RÉDACTION  +ëi. 

SECRÉTAIRES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


tdrosser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  " 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6’) 


SOMMAIRE 

Articles  originaux  ; 

E.  Rist  et  A.  Strohl.  —  Sur  le  rôle  de  la  diirusion 
dans  la  résorption  gazeuse  et  le  maintien  de  la 
pression  sous-atmosphérique  dans  la  plèvre  (1  fig.), 
p.  69. 

Gabriel  Miginiac.  —  Plaies  au  cœur  :  voie  d'accès 
transsternale  médiane  (9  fig.),  p.  71. 

Sociétés  de  Paris  ;  Société  médicale  des  Hôpitaux. 

—  Société  de  Biologie.  —  Académie  des  Sciences. 

—  Société  de  Neurologie.  —  Société  de  Psychia¬ 
trie.  —  Société  d'Electrothérapie  et  de  Radiologie. 


Répertoire  de  Médecine  :  N»  60. 

G.  Poix.  —  Les  préventoriums. 

Supplément  ; 

F. -B.  DE  Monfaucon.  —  Les  médecins  et  le  monde  : 
le  médecin  dans  la  société. 

G.  Vitoux. —  Àpropos  du  «  divorce  pour  cause  d’état 
morbide  ». 

Laignel-Lavastine.  —  Société  française  d’histoire  de 
la  médecine. 

Variétés  (4  fig.). 

Joseph  Lévine.  —  Le  climat  de  Paris. 

R.  Massart.  —  Ostéomes  du  triceps  brachial  (6  fig.). 
P.  Bonnette.  —  Questions  et  réponses. 

La  Médecine  a  travers  le  monde. —  Livres  nouveaux. 

-  LivEEB  reçus.  -  SOMMAISES  DES  ReVUES.  -  AviS 

ET  Renseignements.  —  Université  de  Paris.  — 
Hôpitaux  et  Hospices.  —  Concours.  —  Nouvelles. 
—  Renseignements  et  Communiqués. 


LES  MÉDECINS  ET  LTl  MONDE  : 

LE  MÉDECIN  DANS  LA  SOCIÉTÉ 

Sous  Louis  XIV,  les  médecins  affectaient  une 
gravité  excessive  ;  Molière  se  moqua  d’eux,  les 
pédants  disparurent;  puis  vinrent  les  petits-maî¬ 
tres  qui  s’évaporèrent  durant  la  Révolution.  Il  ne 
faut  pas  néanmoins  tomber  dans  les  excès 
contraires. 

La  médecine  n’est  point  une  science  incompa¬ 
tible  avec  l’usage  du  monde  ;  elle  ne  dispense  pas 
celui  qui  l’exerce  de  cette  politesse,  de  cette 
aménité,  de  ces  grâces  qui  font  le  charme  de  la 
société:  on  peut  être  médecin  et  cependant  homme 
de  bonne  compagnie. 

Si  quelques  docteurs  chagrins  déclament  contre 
l’étude  de  l’art  de  plaire,  c’est  souvent  par  l’im¬ 
possibilité  où  ils  sont  de  corriger  la  pédanterie 
de  leurs  caractères  et  leridiculede  leurs  manières. 

L’art  de  plaire  et  l’art  de  guérir  ont  entre  eux 
des  connexions  étroites. 

Les  médecins  sont  dispensés  de  s’asservir 
entièrement  aux  lois  de  l’étiquette,  c’est  une  de 
leurs  prérogatives.’ 

Recommander  au  médecin  l’usage  du  monde, 


ce  n’est  pas  vouloir  faire  de  lui  un  plaisant  de 
société,  lui  défendre  le  pédantisme  ou  une  gravité 
outrée,  ce  n’est  pas  lui  prescrire  de  se  livrer  sans 
mesure  à  des  amusements  peu  compatibles  avec 
la  dignité  de  son  caractère. La  profession  médicale 
est  trop  sérieuse  pour  qu’on  ne  mette  pas  beau¬ 
coup  de  réserve  dans  les  délassements  futiles.  La 
véritable  politesse  assortit  et  conforme  les  dehors 
aux  conditions. 

Peu  de  médecins  ont  joui  d”aussi  grands  succès 
de  société  que  le  fameux  docteur  Procope  ;  Piron 
a  dit  de  lui  dans  son  épltre  aux  mânes  du  comte 
de  Livry  : 

D’Esculape,  d’Amour,  des  sœurs  de  Calliope 
Je  vois  l'aimable  sectateur, 

Le  nouveau  débarqué  Procope, 

Galant  couru,  poète  et  docteur. 

Procope  était  très  lié  avec  plusieurs  des  hommes 
célèbres  du  xvtn°  siècle,  et  son  nom  se  trouve 
fréquemment  dans  leurs  écrits.  Petit,  laid,  bossu, 
il  n’en  fut  pas  moins  très  recherché  dans  le  monde  ; 
on  a  de  lui  quelques  pièces  de  vers  assez  agréa¬ 
bles,  une  comédie  oubliée  et  de  mauvais  ouvrages 
de  médecine. 

Pour  réussir  dans  le  monde,  il  faut  nécessai¬ 
rement  se  former  une  manière  d’être  factice,  en 
parvenant  à  posséder  cette  réserve  habituelle  qui 
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réprime  tous  les  premiers  mouvements,  cette 
complaisance  souple  qui  se  plie  à  tout,  et  une 
attention  soutenue  à  ne  chercher  dans  chaque 
objet  qu’une  occasion  de  plaire. 

Le  médecin  a  plus  besoin  que  personne  d’un 
caractère  flexible  et  d’un  esprit  insinuant;  qui 
sait  mieux  que  lui  que  les  passions  sont  les  leviers 
qui  meuvent  les  hommes  ? 

Tout  homme  public  ne  doit  rien  négliger  de  ce 
qui  peut  assurer  sa  réputation;  tout  médecin 
doit  apporter  autant  de  soin  à  acquérir  ce  qui 
peut  lui  manquer  sous  le  rapport  des  qualités 
extérieures  qu’à  perfectionner  celles  de  son 
esprit. 

Quelques  jeunes  médecins,  trop  passionnés 
pour  l’étude,  ne  vivent  qu’avec  des  livres  et  se 
dérobent  à  la  société  pour  se  livrer  à  leurs 
savantes  recherches.  Cette  occupation  constante 
leur  donne  un  air  embarrassé  et  un  maintien  timide 
dont  ils  ne  peuvent  jamais  se  corriger  et  qui 
nuisent  aux  succès  auxquels  les  appellent  la  multi¬ 
plicité  et  la  profondeur  de  leurs  connaissances. 

Si  un  médecin,  répandu  trop  tard  dans  le 
monde,  ou  d’un  caractère  trop  sérieux  ne  peut 
acquérir  cet  enjouement  et  ces  grâces  naturelles 
qui  constituent  l’homme  aimable,  il  doit  se  mon¬ 
trer  tel  qu’il  est,  et  ne  point  jouer  un  rôle  dans 
lequel  il  serait  déplacé. 

Chacun  pris  dans  son  art  est  agréable  en  soi. 

Celui  à  qui  la  nature  n’a  pas  donné  la  gaieté 
veut  en  vain  la  feindre  ;  celui  qu’elle  n’a  pas  doué 
d’une  humeur  facile  affecte  en  vain  l'aménité  : 
ses  traits,  ses  manières,  ses  discours,  tout  est 
contraint,  il  devient  ridicule  par  le  soin  qu’il  se 
donne  de  plaire.  Unir  au  savoir  la  politesse,  un 
caractère  liant  et  enjoué,  le  ton  de  la  bonne  com¬ 
pagnie,  c’est  être  plus  propre  que  tout  autre  à 
bien  exercer  la  médecine. 

J. -B.  DE  Moxfaucon. 


A  PROPOS  DU 

«  DIVORCE  POUR  CAUSE  D’ÉTAT  MORBIDE 


Lea  quelques  lignes  que,  sous  ce  titre.  Le  divorce 
pour  cause  d’état  morbide,  je  consacrais  l’autre  jour 
à  la  proposition  de  loi,  récemment  déposée  sur  le 
bureau  de  la  Chambre  par  M.  Georges  Boussenot, 
député  de  la  Martinique,  proposition  dont  l’objet  est 
d  autoriser  les  tribunaux  à  prononcer  la  dissolution 
du  mariage  «  pour  cause  d’état  morbide,  de  nature 
à  compromettre  gravement  l’état  physique  de  l’un 
des  époux  ou  de  leurs  ascendants  » ,  a  quelque  peu  ému 
certains  de  nos  confrères,  en  particulier,  MM.  Paul 
Mathieu  et  de  Vaugirand  qui,  l’uu  et  l’autre,  nous 
ont  adressé  les  remarques  suivantes  que  je  me  fais 
un  devoir  de  reproduire. 

Monsieur  et  honoré  confrère. 

Dans  La  Presse  Médicale  du  24  Décembre, 
G.  Vltoux  consacre  un  article  au  «  divorce  pour 
cause  d’état  morbide  ».  Reprenant  et  développant 
l'argumentation  présentée  par  M.  Boussenot,  l’auteur 
émet  le  voeu  que  le  Parlement  accueille  favorablement 
le  projet  de  loi  déposé  par  le  député  de  la  Marti¬ 
nique,  en  vue  d’ajouter  aux  autres  causes  de  divorce, 
«  l’état  morbide  de  l’un  des  époux,  survenu  ou  révélé 
pendant  le  mariage,  lorsqu’il  est  de  natdre  à  compro¬ 
mettre  gravement  l’état  physique  ou  mental  de  l’autre 
époux  ou  des  descendants  ». 

Eit-il  permis  de  faire  observer  à  notre  confrère 
que  le  divorce  pour  cause  d’état  morbide  n’amélio¬ 
rera  en  rien  la  race  humaine,  car  il  n'empêchera  pas 
le  divorcé  syphilitique,  alcoolique,  tuberculeux,  etc., 
de  procréer,  en  dehors  de  l’état  de  mariage  légitime, 
des  bâtards  grevés  d'hérédité  morbide.  Pour  ,  être 
logique  jusqu’au  bout,  l’auteur  devrait  demander  la 
stérilisation  chirurgicale  desdits  divorcés  pour 
cause  d’état  morbide;  ou  mieux  encore  réserver  la 
fonction  de  reproduction  à  quelques  étalons  humains 
sélectionnés  ! 

La  mesure  proposée  par  M.  Boussenot  n’est  pas 
Inédite  :  elle  est  renouvelée  des  Romains,  qui  ont 
connu  et  appliqué  le  divorce  pour  cause  d’état  mor¬ 


bide.  Relisez  plutôt  les  satires  de  Juvénal  :  dans  la 
sixième,  vous  trouverez  ces  vers  ; 

Très  rugae.  subeani,  et  se  cutis  aridei  lanet. 
Fiant  obscuri  dentes,  oculique  minores,  etc... 

que  je  traduis  : 

«  Trois  rides  au  front,  des  dents  dont  l’émail  se 
ternit,  des  yeux  qui  se  rétrécissent,  un  rhume  trop 
prolongé,  cela  suffit  pour  qu’il  se  sépare  de  la  com¬ 
pagne  de  sa  vie  et  de  la  mère  de  ses  enfants.  Madame, 
rassemblez  vos  hardes  et  partez.  Nous  ne  pouvons 
plus  vous  souffrir;  vous  voua  mouchez  si  souvent! 
Dépêchez-vous,  le  temps  presse.  Nous  en  attendons 
une  antre  qui  aura  le  nez  plus  sec.  » 

Ce  ne_  sont  pas  ces  mesures  qui  ont  retardé  la 
décadence  de  l’Empire  et  l’arrivée  des  Barbares. 

devons  prie.  Monsieur  et  honoré  confrère,  d’agréer 
l’assurance  de  mes  meilleurs  sentiments  confra- 

Paul  Matuieu, 

Mon  excellent  confrère  Yitonz  me  permettra 
d’ajouter  quelques  observations  à  son  récent  article 
sur  «  le  Divorce  pour  cause  'd’état  morbide  »  [La 
Presse  Médicale  du  24  Décembre  1921). 

Il  s’y  fait  le  défenseur  de  la  proposition  de  loi  de 
M  G.  Boussenot,  député  de  la  Martinique,  en  vertu 
de  laquelle  le  divorce  pourra  être  prononcé  : 

«  3»  Par  un  jugement  rendu  à  la  demande  de  l’un 
des  époux  et  constatant  que  l’état  morbide  de  l’autre 
époux,  survenu  ou  révélé  pendant  le  mariage,  est  de 
nature  à  compromettre  gravement  l’état  physique  ou 
mental  de  son  époux  ou  de  leurs  descendants.  » 

M.  Vitoux  estime  que  cette  facilité  nouvelle  don¬ 
née  au  divorce  est  de  nature  à  favoriser  la  procréa¬ 
tion  et  l’avenir  de  la  race,. 

Cependant,  de  l’aveu  de  sociologues  très  autorisés, 
le  divorce  a  été  jusqu’à  présent  plus  nuisible  qu’utile 
au  relèvement  de  la  natalité  ;  on  s’étonne  donc  qu’il 
paraisse  nécessaire  d’élargir  son  champ  d’action. 

Qui  réclamera  le  bénéfice  de  la  loi  nouvelle  ?  Les 
conjoints  de  tuberculeux,  de  syphilitiques,  d’alcoo¬ 
liques,  d’aliénés,  dont  l’état  morbide  «  sera  survenu  » 
ou  aura  été  «  révélé  pendant  le  mariage  ». 

Pratiquement,  la  syphilis  et  la  tuberculose  seront 
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révélées  par  la  contamination  dn  conjoint.  Le  divorce 
étant  prononcé,  chacnn  ira,  pour  son  compte,  créer 
un  nouveau  foyer  d’infection,  et  rien  ne  s’oppose  à 
ce  qu’il  recommence  un  certain  nombre  de  fols  ce 
petit  jeu.  Le  bel  avantage  pour  la  société  et  pour  la 

Il  peut  arriver  qu’après  la  naissance  d’un  ou  de 
plusieurs  enfants,  l’un  des  conjoints  soit  reconnu  at¬ 
teint  de  maladie  dangereuse  pour  l'époux  ou  pour  les 
descendants.  Le  divorce  pourra  être  prononcé  :  tant 
pis  pour  le  père  qui  s’est  usé  à  travailler  pour  faire 
vivre  une  nombreuse  famille  !  S’il  est  devenu  tuber¬ 
culeux  ;  s’il  a,  sur  son  salaire,  prélevé  la  dime  du 
cabaretier,  qu’on  l’abandonne  à  son  triste  sort!  Tant 
pis  pour  la  mère  de  famille,  si  c’est  elle  qui  a  le  tort 
d’être  malade  !  Le  conjoint  malade  va  traîner  d’hôpi¬ 
tal  en  asile,  et  les  enfants  s’élèveront...  tout  seuls. 
Si  d’aventure,  ils  parviennent  à  l’âge  adulte,  quelle 
valeur  apporteront-ils  à  la  collectivité  ? 

Ce  n’est  pas  assez  de  procréer  des  enfants,  il  faut 
les  élever  ;  la  perspective  du  divorce  possible  pour 
cause  de  maladie  n’a  rien  d’encourageant  pour  les 
procréateurs  éventuels. 

Non  vraiment,  je  n'aperçois  pas  la  k  nécessité  pres¬ 
sante  »  de  voter  cet  alinéa,  pins  digne  de  la  Sparte 
antique  que  de  la  France  moderne,  et  je  doute  qu’il 
recueille  l’appui  de  la  Commission  de  législation 
civile  et  criminelle. 

VE  Vauoieand  (de  Lille). 

L’un  comme  l’autre,  MM.  Mathieu  et  de  Yauglrand 
estiment,  notamment,  que  la  proposition  de  M.  Bous- 
senot  ne  saurait  être  qu’inopérante,  sans  compter 
qu’il  leur  parait  excessif  de  faire  grief  à  l’un  des 
conjoints  d’être  un  malade,  et  cela  d'autant  plus  que 
si  le  tribunal  vient  à  prononcer  le  divorce,  ce  malade 
ne  manquera  pas,  sa  liberté  recouvrée,  d’aller  pro¬ 
pager  ailleurs  les  tares  dont  il  est  atteint. 

Assurément,  il  est  bien  difficile  d’interdire  la  géné¬ 
ration  hors  du  mariage,  mais,  qu’il  en  soit  ainsi, 
est-ce  une  raison  pour  ne  point  permettre  à  une 
femme  saine,  qui  a  épousé,  sans  le  savoir,  un  mari 
syphiiitique,  de  recouvrer  sa  liberté  et  pour  l’obliger 
à  des  fausses  couches  multiples  P 

Le  professeur  Fournier  ne  le  pensait  pas,  qui  écri¬ 


vait  :  «  La  première  faute  à  éviter,  faute  commise 
contre  des  êtres  qui  n’existent  pas  encore,  n’est  autre 
que  l’acte  même  de  leur  donner  naissance...  Nul  n’a 
le  droit  de  nuire...  Nul  n’a  le  droit  de  semer  autour 
de  lui  la  maladie,  la  douleur,  la  désolation  et  la 
mort...  Or,  que  fait  antre  chose  que  cela  l’homme 
qui,  syphilitique,  procrée  en  dépit  de  la  syphilis?  » 
(A.  FouHNiEn,  A  propos  de  la  prophylaxie  de  la 
syphilis,  p.  5.  et  7). 

Mais,  c’est  justement  parce  que  M.  Bonssenot  se 
trouve  en  complet  accord  moral  avec  le  professeur 
Fournier  qu’il  a  pu  déposer  son  projet  de  loi. 

Aussi  bien,  ceiui-ci  ne  vient-il  point  consacrer  une 
obligation,  mais  simplement  poser  le  principe  d’une 
possibilité. 

Le  divorce,  dit-il,  pourra  être  prononcé  par  un 
jugement  «  rendu  à  la  demande  de  l’un  des  époux  ». 
Mais  un  tel  texte,  comme  le  dit  encore  très  justement 
l’auteur  du  projet  de  loi,  loin  de  violenter  la  liberté 
individuelle,  «  au  contraire  en  favorise  l’exercice  à 
l’époux  désireux  de  rompre  une  union  nocive  et  de 
donner  â  lui-même  et  à  son  pays  un  foyer  et  une 
famille  florissante  ». 

Aussi,  je  ne  saurais  douter  que  mes  confrères, 
qui  furent  émus  de  la  proposition  de  M.  Bonssenot, 
en  la  revoyant  avec  ces  réserves,  ne  viennent  à 
modifier  leurs  appréhensions  premières. 

La  proposition,  disais-je  l’autre  jour,  pourra  pa¬ 
raître,  &  certains  égards,  excessive  et  nécessiter  de 
nombreuses  réserves  ;  elle  ne  laisse  point,  cepen¬ 
dant,  de  répondre  à  un  besoin  réel. 

An  Parlement,  il  appartiendra,  dans  un  avenir  pro¬ 
chain,  de  nous  dire  si  cette  dernière  opinion  se  jus¬ 
tifie  réellement! 

G.  ViTOUX. 


SOCIÉTÉ  FRANÇAISE  D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 

Toute  la  séance  a  été  occupée  par  le  Comité  per¬ 
manent  de  la  Société  internationale  d’histoire  de  la 
médecine  ainsi  composé  :  président  :  Tricot-Royer 
(Anvers);  vice-présidents  :  Giordano  (Venise),  Singer 
(Londres),  Jeanselme  et  Menetrier  (Paris),  secré¬ 
taire  général  :  Laignel-Lavastine  ;  archiviste  :  Fos- 


seyeux;  trésorier:  Boulanger;  délégués  des  sections 
nationales:  Van  Schevensteen  (Belgique),  Maar  (Da¬ 
nemark),  de  Alcalde  (Espagne),  Garrisson  (Etats- 
Unis),  Wickersheimer  (France),  Rolleston  (Grande- 
Bretagne),  de  Lint  (Hollande),  Capparoni  (Italie), 
Fonahn  (Norvège),  Buglel  (Pologne),  Ricardo  Jorge 
(Portugal),  Guiart  (Roumanie),  Schrntz  (Tchéco¬ 
slovaquie),  Slgerist  (Suisse),  Torkomlan  (Arménie). 

Les  statuts  de  la  Société  et  le  règlement  des  Con- 
grèar;  présentés  par  M.  Laignel-Lavastine,  ont  été 
votés  après  discussion  et  modifications  de  détail. 

La  délégation  britannique  a  ensuite  invité  la 
société  â  venir  au  Troisième  Congrès  international 
d’histoire  de  la  médecine,  qui  se  tiendra  à  Londres 
du  17  au  22  Juillet.  Sous  la  présidence  d’honneur  de 
Sir  Norman  Moore,  le  Congrès  a  pour  président  le 
professeur  Charles  Singer,  pour  trésorier  W.  G. 
Spencer  et  pour  secrétaire  général  J.  D.  Rolleston. 

Le  Congrès  s’occupera  particulièrement  des  sujets 
suivants  ; 

1“  Principaux  foyers  des  maladies  épidémiques  et 
endémiques  en  Occident  et  en  Orient  au  Moyen  âge, 
à  savoir  ;  la  peste,  l’ergotisme  gangreneux,  la  lèpre 
et  la  malaria  ; 

2°  Histoire  de  l’anatomie  ; 

3°  Renaissance  des  connaissances  médicales  au 
XVI®  siècle. 

Pour  pouvoir  prendre  part  au  Congrès,  il  faut  être 
membre  de  la  Société  internationale  d’histoire  de  la 
médecine  et  écrire  en  conséquence  à  son  secrétaire 
général. 

LaiGKEL-L  AVASTIKE . 


VARIÉTÉS 

Le  travail  des  mutilés. 

La  rééducation  des  mutilés,  et  la  manière  de  leur 
permettre  de  se  suffire  à  eux-mêmes,  reste  toujours 
une  question  sociale  d’importance.  Beaucoup  de 
moyens  ont  été  proposés,  les  plus  simples  souvent, 
qui  n’utilisent  aucun  appareil  de  prothèse  ne  sont 
pas  les  plus  mauvais.  Une  femme  de  grand  cœur  et 
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I  HUlvE . 

/ 

Toux  spasmodiijue 

Coqueluche 

Toux  émétisante  des  TubdPCuldUX 

auxquels  ilpermeJ;  le  sommeil 

tittératurs  te  échantaioui  ;  falcoz  a  cilr, 

(,  Ras  Boissontds,  Parta. 
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le  artiste  de  grand  talent,  Jeanne  Amen  *,  dans  exemple,  que  des  amputés  du  bras  droit  arrivent  à  400  mutilés;  elle  en  garde  peu,  car  aussitôt  qu’ils 
it  ordre  d'idées  est  arrivée  à  des  résultats  appré-  utiliser  leur  main  gauche  pour  des  travaux  de  céra-  sont  en  mesure  de  faire  correctement  le  travail 
ables.  Elle  se  contente  des  moyens  naturels,  et  elle  mique  (fig.  1),  de  cuir  et  de  métaux  repoussés  (fig.  2),  auquel  ils  se  destinent,  ils  sont  placés  par  les  soins 

de  la  direction. 

On  se  doute  de  foute  la  générosité  qu’il  a  fallu 
pour  créer  une  telle  œuvre,  de  toute  l’ingéniosité  et 
de  toute  l’intelligence  qui  ont  été  nécessaires  pour 
lui  permettre  de  subsister,  de  la  bonté  et  de  la  patience 
dépensée  pour  la  développer,  et  il  faut  admirer  et 
remercier  M™®  Amen  d’avoir  eu  toutes  ces  qualités. 

D®  Bour. 

LE  CLIMAT  DE  PARIS* 


cherche  dans  l’outil  de  travail  et  dans  le  travail  lui- 
même  ce  qui  semble  le  mieux  convenir  à  chacun  des 
ouvriers- qu’elle  emploie;  elle  obtient  que  les  muti¬ 
lés  s’intéressent  à  leur  travail,  estimant  que  l’édu¬ 
cation  intellectuelle  et  psychique  joue  un  rôle  aussi 


de  fabrication  de  tapis  (fig.  3),  de  reliure  (fig.  4),  etc., 
avec  la  précision  et  le  fini  de  véritables  profession¬ 
nels;  et  cela  est  d’autant  plus  intéressant,  qu’avant 
leur  mutilation,  9  sur  10  de  ces  ouvriers  étaient  des 
manœuvres  ou  des  cultivateurs. 

Grâce  à  l'Intervention  de  M™”  Poincaré,  une  annexe 


grand  que  la  rééducation  fonctionnelle.  Celle-ci 
s’acquiert  progressivement  par  des  'mouvements 
appropriés  au  travail  demandé.  C’est  ainsi,  par 


du  lycée  Carnot  a  été  dévolue  à  M“®  Amen,  où  les 
ateliers  sont  installés.  Les  ouvriers  y  débulent  avec 
un  salaire  de  7  francs  pour  arriver  à  12  et  15  francs. 
Ils  reçoivent  en  outre  un  tant  pour  cent  sur  les  objets 
vendus,  et  0  fr.  25  par  jour  et  par  enfant  quand  ils 
ont  charge  de  famille. 

Depuis  sa  fondation,  l’école  a  rééduqué  près  de 


La  persistance,  en  France,  des  mêmes  espèces 
végétales,  depuis  quinze  siècles  au  moins,  prouve 
que  son  climat  ne  s’est  pas  modifié  pendant  cette 
longue  période,  et  que  les  variations  que  l’on 
constate  d’une  année  à  l’autre  ne  sont  que  des 
oscillations  autour  d'une  même  moyenne.  On  peut 
essayer  de  les  démêler  à  l’aide  d’une  longue  série 
d’observations;  c’est  pourquoi  les  observations 
météorologiques  de  Paris,  faites  assez  régulière¬ 
ment  depuis  le  commencement  du  xviii®  siècle, 
ne  présentent  pas  seulement  un  intérêt  local, 
mais  constituent  encore  un  sujet  de  recherches 
SC  entifiques  de  tout  premier  ordre. 

Pression.  —  Gomme  nous  vivons  au  fond  de 
l’Océan  aérien,  l’air,  qui  est  pourtant  si  léger, 
fait  supporter  à  un  homme  de  taille  moyenne  une 
pression  de  15.500  kilogr.  équilibrée  par  la  pres¬ 
sion  Intérieure  de  ses  vaisseaux.  Une  variation 
de  1mm.  de  hauteur  de  la  colonne  de  mercure  du 
baromètre  équivaut  à  une  différence  de  pression 
de  20  kilogr.  4.  La  pression  moyenne,  réduite  au 
niveau  de  la  mer,  est  de  762  mm.  5.  Depuis 
112  ans,  on  a  observé  les  pressions  extrêmes  de 


ANDROCRINOL  | 

Lipoïde  orchitique 
(Asthénie  et  stérilité  masculine 
retard  de  croissance,  sénilité 
précoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

Lipoïde  du  muscle  cardiaque 


CEREBROCRINOL 

Lipoïde  pboiphoré  do  cerveau 
(Psychoses,  paralysie  générale  et 
tabes,  aormeaage  Intellectnel 
etc.) 

HEMOCRINOL 

Lipoïde  extrait  des  globules 
rouges  du  sang 
(Anémies  consécutives  aux  hé- 


Lipo-Phosphatides  de  tons  les  Organes 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 
un  ALIMENT  et  un  EXCITANT 
spécifiques 

de  l’organe  dont  11  provient. 


Traitement  au  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques, 
ou  do  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  inaltérable,  et  toujours  égale  A  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  ;  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
on  <4  pilules  par  jour. 


GYNOCRINOL 

Lipoïde  de  l’Ovaire 

(Hvpoovaries,  aménorrhées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sénlUté 


GYNOLUTEOL 

Lipoïde  du  Corps  jaune 


ETC..  ETC. 

Lipoide.  de  tons  les  antre,  organe 


AFATYL 

Médication  iodée  sensibilisée 


POLYCRINOL 


ANDRO-POLYCRINOL 

Testicule,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(lasoffisaace  plnrl-glaadnlaire  chez  l’homme  ou  Tcnfant  mâle,; 


GYNO-POLYCRINOL 

Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(Insoffisancepinri-glandalalre  chez  U  femme  et  l’tafaat.) 


etc.,  eto.  Toutes  formules  au  gré  des  médecins. 


Envoi  Ecbantillons  et  Bibliographie  sur  demande. 


DépSt  gitUral  ;  Laboratoire  de  Biologie  appilqaée  H.  CARRION  et  C‘»  —  V.  BORRIEN,  54,  Faubourg  St-Honoté,  PARIS  (8«) 

Téléphone  ;  âlytéee  36-64  et  36-45  -  Adr.  télégr.  :  Rloacar-Paria. 
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787  mm.  7  le  6  février  1821,  et  de  719  mm.  4  le 
24  Décembre  1821.  Il  paraît  qu’en  1749  la  pres¬ 
sion  est  descendue  plus  bas  de  0  mm.  4. 

Vent.  —  La  vitesse  moyenne  du  vent  à  21  /«. 
du  sol,  au  niveau  des  toits,  est  de  2  m.*  14  par 
seconde  ou  7  km.  7  à  l’heure  ;  le  maximum  de 
la  vitesse  moyenne  a  été  de  18  mètres  par  se¬ 
conde  ou  64  km.  8  à  l’heure,  le  6  septembre  1899. 
A  305  mètres  du  sol,  au  sommet  de  la  Tour  Eifiel, 
la  moyenne  est  de  8  m.  54  par  seconde  ou  30  km.  7 
à  l’heure  ;  le  maximum  de  la  vitesse  moyenne  a 
été  de  42  mètres  par  seconde,  le  12  Novembre 
1894  et  le  6  Septembre  1899  ;  le  maximum  absolu 
a  dû  dépasser  50  mètres  par  seconde  ou  180  km. 
à  l’heure. 

■"  Atmosphère. 


Composition  de  l’air 

Azote . 0,7803 

Oxygène .  0,2099 

Argon . 0,0li94 

Acide  carbonique  ....  0,0003 

Hydrogène .  0,0001 

jyéon .  0,000015 

Hélium .  0,0000015 

Krypton . Traces. 

Xénon . Traces. 


nillig.  S  à  20  milligr. 


Dans  1  mètre  cube  d’air  : 


de  Ogr.  5  à  20  grammes, 
de  6  milligr.  à  25  milligr. 
l  250  au  Parc  Montsouris. 
^  7.570 place Saint-Gervais. 


Température.  —  Dans  le  courant  de  la  jour¬ 
née,  la  température  passe  par  un  minimum  quel¬ 
ques  instants  après  le  lever  du  soleil,  c’est-à-dire, 
avant  huit  heures  en  Janvier  et  après  quatre 


heures  en  Juillet,  et  par  un  maximum,  dont 
l’heure  varie  bien  moins,  à  quatorze  heures  en 
Janvier  et  à  14  h.  30  en  Juillet.  Le  refroidisse¬ 
ment  de  l’air  près  du  sol,  pendant  la  nuit,  pro¬ 
duit  des  inversions  de  température  en  toutes  sai¬ 
sons.  Par  temps  calme,  une  inversion  peut  durer 
plusieurs  jours  ;  ainsi,  le  12  et  le  13  Février  1919, 
pendant  qu’il  gelait  en  bas  à  —  7°,  la  tempéra¬ 
ture  se  maintenait  au  sommet  de  la  Tour  Eiffel 
au-dessus  de  0°.  La  température  moyenne,  réduite 
au  niveau  de  la  mer,  est  de  10°4.  Le  maximum 
absolu  (38°4)  a  été  observé  le  19  Juillet  1881  et 
le  28  Juillet  1921.  On  trouve  bien  parmi  les  ob¬ 
servations  anciennes  39°0  le  20  Juin  1755  et  38°4 
le  8  Juillet  1793;  mais  ces  valeurs,  obtenues  avec 
des  thermomètres  mal  gradués,  ne  sont  pas  très 
sûres.  Le  minimum  absolu  ( —  25°6)  a  été  ob¬ 
servé  le  10  Décembre  1879.'  U  amplitude  de  la 
variation  de  la  température  est  de  64°.  Date 
moyenne  de  la  journée  la  plus  chaude,  le  20  Juil¬ 
let.  Ecarts  extrêmes  :  le  26  Mai  (1841  et  1880) 
et  le  12  Septembre  (1700).  Date  moyenne  de  la 
journée  la  plus  froide,  le  20  Janvier.  Ecarts  extrê¬ 
mes  :  le  9  Novembre  (1842)  et  le  17  Mars  (1825). 
La  différence  entre  les  températures  moyennes 
de  Janvier  (2°6)  et  de  Juillet  (18°4)  est  de  16°  en¬ 
viron  :  c’est  la  caractéristique  d’un  climat  tempéré 
ou  moyen. 

La  marche  de  la  température  à  Paris  présente 
des  anomalies,  dont  certaines  paraissent  confir¬ 
mer  des  remarques  populaires  déjà  anciennes; 
ainsi,  par  exemple,  le  réchauffement  connu  sous 
le  nom  d’été  de  la  Saint-Martin  (11  Novembre)  et, 
à  six  mois  d’intervalle,  le  refroidissement  dit  des 
Saints  de  glace  (Il  mai).  On  les  explique  par  la 
rencontre  de  l’essaim  d’étoiles  filantes  des  Léo- 
nides  (11  Novembre).  De  même,  il  se  produit  un 
réchauffement  sensible  le  11  Août,  coïncidant 
avec-  la  rencontre  des  Perséides  et,  à  six  mois 
d’intervalle,  le  11  Février,  un  refroidissement 
considérable. 


Gelées.  —  Il  peut  geler  pendant  8  mois  de 
l’année,  d’Octobre  à  Mai.  Il  y  a  en  moyenne 
64  jours  de  gelée  par  an.  La  longueur  de  l’hiver, 
de  la  première  gelée  à  la  dernière,  a  été  de 
205  jours  en  1873-1874,  tandis  qu’en  1884-1885, 
elle  n’a  été  que  de  98  jours.  Date  moyenne  de  la 
première  gelée  de  l’automne  :  le  25  Octobre  ;  de 
la  dernière  gelée  du  printemps  :  le  17  avril. 
Depuis  l’hiver  1873  1874.  la  gelée  la  plus  précoce 
s’est  produite  le  5  Octobre  (1881  et  1912)  et  la 
plus  tardive  le  13  Mai  (1897).  La  période  de  gelée 
la  plus  longue  a  été  de  35  jours,  du  13  Janvier  au 
16  Février  1917. 

Humidité  relative.  — *  La  moyenne  annuelle 
est  de  79  pour  100  de  la  saturation.  Maximum 
(88  pour  100),  en  Décembre,  minimum  (70  pour 
100)  en  avril.  Le  minimum  absolu  (8  pour  100)  a 
été  observé  le  27  Mars  1899.  Par  un  temps  de 
brouillard,  l’air  peut  rester  complètement  saturé 
pendant  assez  longtemps,  par  exemple  du  15  au 
19  Janvier  1898  pendant  84  heures  consécutives. 
Dans  le  courant  de  la  journée,  le  maximum  se 
produit  avant  le  lever  du  Soleil  et  le  minimum 
vers  14  ou  15  heures. 

Nébulosité.  —  On  note  à  l’estime,  de  0  à  10, 
la  fraction  du  ciel  couverte  par  les  nuages.  La 
moyenne  annuelle  est  de  6.  Maximum  (7,3)  en  dé¬ 
cembre  ;  minimum  (5,0)  en  Août.  Dans  le  courant 
de  la  journée,  le  maximum  se  produit  vers  midi 
et  le  minimum  vers  minuit.  En  été,  il  existe  un 
rapport  direct  entre  la  nébulosité  et  la  pluie, 
tandis  qu’en  hiver,  on  a  souvent  un  régime. de 
hautes  pressions  avec  un  ciel  couvert,  mais  sans 
pluie. 

Insolation.  —  En  1920,  le  rapport  delà  durée 
effective  de  l’insolation  (1.820  heures)  à  la  durée 
totale  de  la  présence  du  soleil  au-dessus  de 
l’horizon  (4,458  heures)  a  été  de  0,41.  Maximum 
(0,59)  en  Octobre;  minimum [0 ,18)  en  Décembre. 


LA  ÙULruLLinC  êiUâL  /  toxique .  ni  antispasmodique,  g 
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ULCERE  DE  L'ESTOMAC, 
DU  DUODÉNUM. 
HYPERCHLORHYDRIE. 

AÉROPHAGIE. 
DOULEURS  &  SPASMES 
GASTRIQUES. 
DIARRHÉES 
AIGUES &CHRONIQUES. 


La  Boite:  Ô  Fr 
assurant 
au  minimum 
dixjouP5  de  traitement 

Dose  T^oyenne: 
20  Gr'®  (un  sachet) 
parjour  en  une  ou 
plusieurs  fois. 


LES  SELS  DE  BISMUTH 
DANS  TOUS  LES  CAS: 
MÊMES  INDICATIONS 
MÊMES  DOSES 
MÊME  MODE  D'EMPLOI. 
AUSSI  EFFICACE 

JAMAIS  TOXIQUE 
SIX  FOIS  NOINSCHER 


Echanbilions  LABORATOIRE D£  LA  SULFOLÉlISfE  ROZET BENDERITTER , Vendôme  céü a; 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  7 


180  - 


Mercredi,  25  Janvier  1922 


Brouillard.  —  Le  brouillard  est  constitué  par 
des  gouttelettes  d'eau  pleines,  ayant  un  diamètre 
de  1/50®  de  millimètre.  La  distance  moyenne  des 
gouttelettes  (2  mm.)  est  100  fois  supérieure  à  leur 
diamètre.  A  Paris,  il  se  produit  parfois  des 
brouillards  très  denses,  mais  ils  sont  localisés 
près  de  la  Seine  et  dans  les  quartiers  bas  de  la 
ville.  La  moyenne  annuelle  est  de  50  jours. 
Maximum  (8  ou  9  jours)  en  Novembre;  minimum 
(1  jour)  de  Mai  à  Juillet. 

Pluie.  —  Fréquence  :  à  Paris ,  la  pluie  est  un 
peu  plus  fréquente  le  matin  et  le  soir,  qu’à  midi 
et  à  minuit.  Intensité  :  en  hiver,  il  tombe  plus 
d’eau  le  matin  que  dans  l’après-midi  ;  mais, 
en  été,  les  pluies  d’orage  amènent  le  maxi¬ 
mum  dans  l’après-midi.  La  moyenne  annuelle  est 
de  576  mm.  L’année  la  plus  humide  (1878)  a 
fourni  751  mm.,  tandis  que  l’année  la  plus  sèche 
(1899)  ri’a  donné  que  418  mm.  Variation  annuelle  : 
de  Janvier  à  Mai  nous  recevons  moins  d’eau  que 
ne  donnerait  une  répartition  uniforme;  c’est  Jan¬ 
vier  qui  est  le  mois  le  plus  sec,  Mai  est  sensi¬ 
blement  normal.  La  saison  humide  va  de  Juin 
à  Décembre  avec  deux  maxima  sensiblement 
égaux,  en  Juin  et  en  Octobre,  et  deux  minima,  en 
Septembre  et  en  Novembre.  Période  sèche  :  du 
15  Mars  au  8  Mai  1893,  soit  en  55  jours,  il. n’est 
tombé  que  3  mm.  d’eau  répartis  sur  6  jours.  Pé- 
riode pluvieuse  :  du  1®’’  Septembre  au  9  Novembre 
1896  avec  309  mm.  5  en  45  jours  non  consécutifs. 
Intensité  des  grandes  averses  :  le  10  Juin  1905  on 
a  recueilli  près  du  Champ  de  Mars  54  mm.  en 
48  minutes;  maximum  d’intensité  9  mm.  6  en 
3  minutes,  soit  plus  de  3  mm.  par  minute.  ISombre 
de  jours  de  pluie  :  en  englobant  dans  les  jours 
de  pluie  tous  les  jours  de  précipitations,  sous 
quelque  forme  que  ce  soit  :  pluie,  neige,  grêle, 
grésil,  pourvu  que  le  sol  soit  mouillé,  on  trouve 
à  Paris,  en  moyenne,  163  jours  par  an.  Il  y  a,  en 
outre,  une  quarantaine  de  jours  de  gouttes  par 


an.  Durée  de  la  pluie  en  heures  :  la  moyenne  an¬ 
nuelle  est  de  580  heures.  (Maximum)  69  heures 
en  Décembre  ;  minimum  (29  heures)  en  Août.  En 
moyenne,  il  pleut  1  heure  sur  15,  soit  environ  les 
7/100  du  temps.  Analyse  de  l’eau  de  pluie  :  on  y 
trouve  de  l’ammoniaque,  de  l’acide  nitrique,  de 
l’acide  nitreux,  de  l’acide  formique,  de  la  chaux, 
du  chlore,  de  l’acide  carbonique,  de  l’acide  sul¬ 
furique  et,  en  outre,  de  5  à  10  micro-organismes 
par  centimètre  cube  à  Montsouris  et  de  6  à 
10  fois  plus  près  de  la  Tour  Saint-Jacques.  Ré¬ 
partition  de  la  pluie  :  lés  minima  se  trouvent  tout 
le  long  de  la  Seine  et  les  maxima  sur  les  collines 
qui  la  bordent  au  Nord  et  au  Sud. 

Neige.  —  La  moyenne  annuelle  est  de  14  jours, 
plus  4  ou  5  jours  de  neige  inappréciable.  Pen¬ 
dant  tout  l’hiver  1881-1882  il  n’y  a  eu  qu’un  seul 
jour  de  neige.  Par  contre,  il  y  a  eu  31  jours  de 
neige  pendant  l’hiver  1887-1888.  Il  peut  tomber 
de  la  neige  pendant  9  mois  de  l’année;  il  n’y  a 
que  de  Juillet  à  Septembre  qu’on  n’a  pas  encore 
constaté  de  chute  de  neige.  La  neige  la  plus  pré¬ 
coce  est  tombée  le  21  Octobre  1880  et  la  plus  tar¬ 
dive  le  9  Juin  1914. 

Orages.  —  La  moyenne  annuelle  est  de  27  jours. 
Maximum  (6  jours)  en  Juin  et  en  Juillet.  Plus  de 
la  moitié  des  orages  se  produisent  entre  12  heures 
et  1  heure.  En  été,  une  pluie  d’orage  amène 
une  baisse  rapide  de  la  température  :  15“,8  le 
4  Juillet  1893. 

Joseph  Lévink, 
Aide-météorologiste  de  l'c  classe 
à  la  Section  des  recherches  scientifiques 
de  l’Office  national  météorologique. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


OSTEOMES  DU  TRICEPS  BRACHIAL 


La  plupart  des  études  consacrées  aux  ostéomes 
de  la  région  du  coude  ne  font  pas  même  mention 
des  ostéomes  du  triceps. Ce  sont  des  lésions  excessi- 
vement  rares,  on  qui  passent  souvent  Inaperçues, 
puisque  dans  toute  la  littérature  médicale  nous  n’en 
connaissons  que  les  exemples  suivants  ;  deux  cas  rap¬ 
portés  par  Cahier  dans  la  Revue  de  Chirurgie  1904, 
snr  lesquels  d’ailleurs,  l’auteur  ne  possède  que  peu 
de  renseignements,  un  cas  d’Henrard,  un  de  Nimier 
et  un  plus  récent  qui  fut  opéré  par  Sorrel  et  dont 
l’observation  détaillée  est  rapportée  dans  la  Revue 
d'Orthopédie  (1919,  t.  VI,  p.  539). 

Nous  avons  eu  l’occasion  d’en  observer  deux  cas, 
dernièrement  dans  le  service  du  professeur  Â.  Broca, 
en  réexaminant  des  résultats  éloignés  de  fractures, 
d’entorses,  et  de  luxations  du  coude  chez  l’enfant. 
Ces  deux  cas  sont  d’autant  plus  intéressants  que 
nous  possédons  la  radiograpMe  de  l’enfant  au  mo¬ 
ment  où  le  traumatisme  causal  s’est  produit  et  la  ra¬ 
diographie  de  l'ostéome  constitué  chez  l’enfant  de¬ 
venu  adulte. 

Ces  ostéomes  se  sont  développés  après  des.  fractures 
des  os  de  l’avant-bras  au  niveau  du  coude.  La  pre¬ 
mière  était  une  petite  fracture  incomplète  du  corps 
de  l’olécrâne  chez  un  enfant  de  8  ans  (fîg.  1),  chez  le 
deuxième  enfant,  la  lésion  était  plus  complexe,  il  y 
avait  à  la  fois  une  fracture  de  la  tête  radiale  et  une 
entorse  juxta-épiphysaire  du  coude  (fîg.  3  et  4). 

Voici  d'ailleurs  les  deux  observations  détaillées. 

Observation  I.  —  G;..,  Marins,  3  ans,  tombe  dans  la 
rue,  le  27  Décembre  1902  et,  son  bras  étant  en  extension, 
le  coude  heurte  le  trottoir  ;  il  est  amené  à  la  consultation 
des  Enfants-Malades  où  on  diagnostique  radiographi- 
quement  une  fissure  de  l’olécréne  ;  les  signes  cliniques 
sont  ceux  d’une  contusion  du  coude  lè  coude  droit  est 
tuméfié,  et  on  provoque  de  la  douleur  en  faisant  faire 
des  mouvements  de  pronation  et  de  supination.  L’enfant  - 
n’est  pas  massé,  mais  immobilisé  dans  un  pansement 
ouaté  qui  est  retiré  dix  jours  après. 

Nous  avons  convqqué  et  revu  ce  malade  en  Novembre 
dernier;  il  exerçait  la  profession  de  chauffeur  et  se  ser¬ 
vait  parfaitement  de  son  bras  droit,  jadis  traumatisé  ;  les 
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moDvements  de  flexion  et  d'extension  se  faisaient  norma¬ 
lement,  ainsi  que  la  pronation  et  la  supination  ;  la  men¬ 
suration  ne  montra  aucune  différence  entre  les  deux  côtés 


et  notre’  attention  ne  fut  retenue  que  par  l’aspect  anor¬ 
mal  de  l’olécrône.  Au  lieu  de  la  saillie  normale  de  la 
pointe  sous  la  peau,  on  percevait  une  masse  osseuse  for¬ 
mée  de  deux  parties  d'égale  grosseur  et  du  volume  d’une 
amande  séparées  par  un  espace  de  2  mm.,  ces  forma¬ 
tions  continuaient  la  base  de  l'olécràne  et  nous  avons 
pensé  qu’il  s’agissait  d’un  cal  fibreux  réunissant  les 
deux  fragments. 

C’est  l’examen  radiographique  qui  vient  noua  mon- 

10  Qae  la  lésion  primitive  était  une  fracture  incom¬ 
plète  ;  comme  on  peut  le  voir  sur  la  reproduction  que 
nous  en  donnons  (fig.  1),  il  n’y  a  pas  eu  écartement  des 
fragments,  par  conséquent  on  ne  peut  expliquer  la  pré¬ 
sence  d’un  cal  fibreux. 

2°  La  lésion  constituée  montre  une  extrémité  supé¬ 
rieure  du  cubitus  bien  développée,  mais  surmontée  de, 
deux  noyaux  osseux  plaqués  contre  la  face  postérieure 
de  l’humérus  (fig.  2)  ;  le  noyau  inférieur  répond  à  la  par¬ 
tie  inférieure  de  la  cavité  olécrônienne  et  le  noyau  supé¬ 
rieur  est  tout  entier  au-dessus  d’une  ligne  joignant 
l’épicondyle  et  l’épitrochlée. 

0BBERVA.TION  II.  —  F...  Jean,  10  ans,  est  amené  à  la 
consultation  des  Enfants-Malades  le  8  Avril  1916  pour 
une  lésion  du  coude  droit  consécutive  à  une  chute  ;  la 


radiographie  faite  immédiatement  montre  une  fracture  de 
la  tête  radiale,  qui  est  écrasée  (fig.  3  et  4).  L’enfant  est 
immobilisé  et  n’est  pas  massé. 

Revu  le  5  Décembre,  nous  trouvons  que  l’enfant,  qui 
était  parti  guéri  le  27  Avril  1915,  présente  actuellement 
de  la  limitation  des  mouvements  de  son  coude,  la  flexion 
est  complète,  mais  l'extension  est  limitée;  il  en  est  de 
môme  de  la  pronation  et  de  la  supination  qui  sont  arrê¬ 
tées  avant  la  fin  de  leur  course.  La  palpation  de  la  tète 
radiale  ne  révèle  rien  d’anormal,  l’olécrAne  est  plus 
volumineux  que  celui  du  côté  opposé,  mais  c’est  surtout 
sur  toute  l’extrémité  intérieure  de  l’humérus  que  porte 
l’épaisissement;  les  saillies  de  l’épicondyle  et  de  l’épitro¬ 
chlée  sont  de  ce  côté  beaucoup  moins  bien  marquées. 

La  radiographie  montre  là  aussi  une  ossification  anor¬ 
male  ;  à  la  lace  postérieure  de  l’humérus,  il  y  a  une  vé¬ 
ritable  cale  intra-articulaire  qui  explique  la  limitation 
des  mouvements  (fig.  5  et  6). 

Ces  deux  lésions,  très  différentes  par  leur  aspect 
clinique  et  radiographique,  doivent  être  étudiées  en 
détail. 

L’observation  I  montre  deux  noyaux  osseux  ne 
faisant  pas  corps  avec  l’olécr&ne,  mais  en  dépendant 
étroitement,  puisque  cliniquement,  ils  ont  été  pris 
pour  des  cals  fibreux;  si  nous  n’avions  pas  la  radio¬ 


graphie  initiale,  c’est  le  diagnostic  que  nous  aurions 
porté.  La  rareté  des  ostéomes  de  cette  région,  l’évo¬ 
lution  progressive  de  ces  noyaux,  qui  ont  grandi 
petit  à  petit  sans  gêner  l’articulation,  nous  ont  amené 


tisme  s’est  produit,  le  ou  les  points  complémentaires 
n’étaient  pas  encore  apparus  ;  il  est  possible  qu’il  se 
soit  fait,  à  la  suite  du  traumatisme  qui  a  fracturé 
l’olécràne,  un  arrachement  en  masse  de  l’épiphyse 
olécrûnienne  encore  cartilagineuse,  elle  s’est  alors 
développée  librement  en  position  ectopique,  séparée 
seulement  de  la  diaphyse  par  le  faible  intervalle  qui 
persiste  sur  la  radiographie. 

Nous  ne  pensons  pas  qu’il  faille  se  rallier  à  cette 
hypothèse.  Le  cubitus  n’est  pas  diminué  de  volume 
et  les  noyaux  osseux  sont  trop  volumineux.  Toutes 
les  fols  qu’on  observe  chez  l’enfant  un  arrachement 
épiphysaire,  il  est  exceptionnel  de  voir  le  noyau 
osseux  aberrant  atteindre  un  volume  aussi  considé¬ 
rable  que  celui  que  nous  avons  sous  les  yeux. 

C’est  ainsi  que  nous  avons  vu  se  développer  dans 
le  ligament  latéral  interne  de  l’articulation  du  poi¬ 
gnet  des  noyaux  osseux  aberrants,  et  c’étaient  des 
fragments  de  la  styloïde  cubitale  arrachée  quand 
elle  était  encore  cartilagineuse  et  impossible  à  voir 


1.  Moochet  et  Lobligeois.  —  Revue  d'Orthopédie,  1912, 
p.  143. 
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snr  la  radiographie.  Jamais  le  volume  de  ces  noyaux 
n’a  atteint  de  pareilles  proportions. 

Nous  pensons  donc  que  dans  le  cas  qui  nous 
occupe,  il  s'agit  bien  là  d’un  ostéome  musculaire 
dont  l’étiologie  est  liée  au  décollement  périostique. 

La  deuxième  observation,  au  contraire,  montre 
une  ossification  anormale  de  l’olérrftne.  entravant  le 
jeu  de  l’articulation  du  coude,  très  diilérente  de  ce 
que  nous  venons  de  décrire  (fig.  5  et  6). 

Les  troubles  fonctionnels  que  présente  le  malade 
se  bornent  à  une  limitation  de  l'extension  qui  ne  dé¬ 
passe  pas  130°,  il  n’y  a  pas  de  déviation  de  l’axe  de 
l’avant-bras,  ni  de  racourclssement  du  cubitus.  La 
palpation  montre  un  eiîacement  des  deux  gouttières 
olécr&nlennes  et  une  augmentation  de  volume  des 
éplphyses  humérales,  l’olécrâue  lui-même  est  plus 
volumineux  que  celui  du  rôté  opposé.  La  tête  radiale 
est  en  place  et  on  la  sent  jouer  librement  sur  le  con- 
dyle.  L’aspect  radiographique  est  des  plue  nets  ;  sur 
le  profil,  on  voit,  entre  la  face  postérieure  de  l’extré¬ 
mité  inférieure  de  l’humérus  et  la  cavité  sigmoïde, 
une  véritable  cale  osseuse,  venant  combler  la  cavité 
articulaire  ;  cette  masse  ne  remonte  pas  très  haut, 
elle  se  continue  avec  l’olécrâne  et  est  bien  réunie  à 
cet  os.  D’ailleurs,  la  vue  de  face  montre  un  bec  olé- 
crftnien  déformé,  asymétrique,  semblant  se  prolon¬ 
ger  vers  la  partie  externe  de  l'articulation  (fig.  6). 

C’est  cette  ossification  anormale  qui  vient  gêner 
l’extension  complète.  Quel  est  le  rapport  de  cet 
ostéome  avec  le  triceps  ?  Il  nous  paraît  en  avoir  fort 
peu,  l’ostéome  est  en  avant  du  bec  olécrinien  et  par 
conséquent  du  tendon  tricipltal  qui  s’insère  à  la  face 
supérieure  et  sur  les  bords  de  l’olécrAne. 

Tous  les  cas  d’ostéome  du  triceps  publiés  ainsi 
que  le  cas  de  notre  -première  observation  sont  des 
ostéomes  libres,  se  mobilisant  plus  ou  moins  avec 
le  muscle;  ce  sont  des  noyaux  osseux  indépendants; 
or  ici,  rien  de  pareil. 

■  Le  nouvel  os  semble  indépendant  du  muscle  et 
rattaché  à  l'os.  Le  traumatisme  du  coude  (on  peut 
bien  le  voir  sur  la  première  radiographie)  paraît 
avoir  troublé  toute  l’ossification  des  extrémités 
osseuses  qui  se  sont  hypertrophiées  en  masse  et 
plus  particulièrement  le  bec  olécrânien. 

Nous  pensons  que  cette  ossification  anormale  est 


analogue  à  celle  qu’on  observe  après  les  entorses 
du  coude,  les  luxations  et  les  fractures  du  condyle 

Ces  deux  exemples  d’ostéome  nous  ont  paru  inté¬ 
ressants  i  rapporter;  il  est  curieux  de  noter,  comme 
Sorrel  et  Nimier  l’avaient  déjà  fait,  qu’ils  sont  accom¬ 
pagnés  de  peu  de  troubles  fonctionnels  et  doivent 
souvent  rester  ignorés.  L’examen  radiographique  de 
coudes  anciennement  traumatisés  permettrait  peut- 
être  de  les  trouver  avec  plus  de  fréquence. 

R.  Massart, 

Chef  de  clinique  adjoint  à  la  Faculté. 


QUESTIONS  ET  RÉPONSES 


La  désinfection  départementale. 

D  —  Ju  dernier  Congrès  d'hygiène,  tenu  à  l'Ins¬ 
titut  Pasteur,  du  3  au  8  Novembre  1921.  sous  la 
présidence  du  professeur  Marchoux,  il  a  été  beaucoup 
parlé  de  l'organisation  départementale  de  la  désin¬ 
fection, des  équipes  sanitaires  mobiles  de  désinfection; 
mais  il  n'a  pas  été  question  des  étuves  les  plus  prati¬ 
ques,  les  plus  sûres  et  les  moins  onéreuses. 

Quels  modèles  préconiseriez-vous  ? 

R. —  Comme  vous,  j’ai  assisté  au  Congrès  annuel 
d'hygiène  et  j’ai  pu  applaudir  aux  remarquables 
conférences  du  professeur  Couvelaire  sur  la  lutte 
contre  la  mortalité  infantile,  du  professeur  Léon 
Bernard  sur  la  préservation  des  nourrissons  contre 
la  tuberculose  parle  placementfamilial,  du  professeur 
Dopter,  du  Val-de-Grâce  sur  la  vaccination  antiiy- 
phoïdique  qui  ne  doit  pas,  d’après  lui,  être  encore 
rendue  obligatoire  dans  la  population  civile,  celles  de 
Levaditi  sur  l’encéphalite  épidémique,  de  Bordas 
sur  le  dépoussiérage  et  la  désodorisation  par  les 
courants  électriques  et  bien  d’autres  intéressants 
rapports. 

Les  directeurs  de  Bureaux  d’hygiène  et  les  in¬ 
specteurs  départementaux  d’hygiène  nous  ont  aussi 
fait  d’importantes  communications  sur  l’organisation 
départementale  de  la  désinfection  et  des  équipes 
mobiles  de  désinfecteurs. 


Tous  ont  été  unanimes  à  demander  leur  complète 
indépendance,  sous  l’égide  du  ministre  de  l’Hygiène, 
à  réclamer  la  suppression  de  ces  désinfecteurs  occa¬ 
sionnels  municipaux  ou  cantonaux,  qui  font  des 
simulacres  de  désinfection.  Ils  ont  aussi  demandé 
un  outillage  d»  désinfection  complet  central,  auto¬ 
mobile,  avec  une  ou  deux  antennes  aux  chefs-lieux 
d’arrondissement,  s’il  en  est  besoin.  Tous  ont  réclamé 
un  personnel  compétent,  spécialisé,  assez  bien  rému¬ 
néré  pour  ne  plus  s’occuper  que  de  désinfection. 

Ces  désinfecteurs  devront  obligatoirement  faire 
un  stage  à  l’Institut  Lannelongiie,  qui  les  préparera 
a  faire  une  désinfection  soignée,  efficace  et  à  faire 
des  prélèvements  de  mucus  pharyngien,  dans  les  cas 
de  diphtérie  familiale,  pour  dépister  les  porteurs 
sains  de  bacilles,  qui  sont  les  vrais  transmetteurs  de 

Quant  aux  types  les  plus  pratiques  d’étuves 
automobiles,  chaque  inspecteur  départemental  a 
préconisé  le  sien,  c’est-à-dire  celui  dont  il  a  l’habi¬ 
tude  de  se  servir.  Les  uns  se  contentent  d’étuyes  peu 
onéreuses,  les  autres  réclament  les  modèles  les  plus 
compliqués. 

Pour  mettre  fin  à  ces  différences  individuelles,  le 
Congrès  a  émis  le  vœu  de  créer  une  Commission, 
qui  étudiera  ce  problème  délicat  et  proposera  un 
modèle  qui  sera  conseillé  ou  même  rendu  régle¬ 
mentaire. 

Mais  puisque  l’organlsatinn  départementale  de  la 
désinfection  est  sur  le  point  d’être  décrétée,  pour¬ 
quoi  cette  Commission  civile  ne  se  joindrait-elle 
pas  à  une  Commission  militaire,  pour  adopter  un 
modèle  unique,  utilisable  en  temps  de  paix,  comme 
en  temps  de  guerre. 

Ainsi,  au  jour  de  la  mobilisation,  le  ministre  de  la 
Guerre  trouverait  tout  préparé  un  énorme  ma¬ 
tériel,  qui  lui  permettrait  de  parer  d’urgence  à  une 
bouffée  épidémique,  apparaissant  sur  le  front,  au 
moment  de  la  concentration  des  troupes. 

Une  nation  armée  ne  devrait  plus  connaître  ces 
«  murailles  de  Chine  »,  qui  sont  autant  de  cloisons 
étanches,  destinées  à  séparer  les  divers  ministères. 

Comme  l’a  si  bien  dit,  notre  brillant  camarade. 
César  Legrand  (voir  La  Presse  Médicale,  n°  93  ;  Les 
leçons  de  la  guerre)  :  «  Dans  la  nation  armée,  la 
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LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS:  EUPNINE  VERNADE,  13,  Rue  Pavée  PARIS. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  7 


manière  la  plus  économique  et  la  plus  sûre  de  faire 
éventuellement  la  guerre^  c’est  de  la  préparer  un  peu 
chaque  jour  de  la  paix.  » 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


AFRIQUE  ÉQUATORIALE  FRANÇAISE  ' 

Chez  2  femmes  atteintes  d  hypertrophie  considé¬ 
rable  de  la  rate,  M.  Lebœuf  ne  put  déceler  l’héma¬ 
tozoaire  du  paludisme,  même  à  la  ponction  de  la  rate; 
en  revanche,  dans  l’un' des  frottis  de  pulpe  splénique, 
Leboeuf  a  trouvé  un  élément  comparable  à  l’hémogre- 
garine  décrite  par  Roubaud. 

Pour  lutter  contre  l’extension  de  la  maladie  du 
sommeil  en  Afrique  équatoriale  française  on  eut 
l’idée,  pendant  la  guerre,  de  remédier  à  l’insuffisance 
du  personnel  médical  européen,  en  faisant  appel  à  des 
auxiliaires  locaux.  Les  indigènes  du  Congo  sont  en 
effet  capables  d’acquérir  très  rapidement  une  grande 
habileté  pour  toutes  les  manipulations  que  nécessitent 
le  diagnostic  et  le  traitement  de  la  trypanosomiase 
humaine.  (Jomot,  Annales  de  Médecine  et  de  Phar¬ 
macie  coloniales,  1921,  p.  8.1 

CUBA 

M.  Mathé  a  reçu  de  Cuba  l’avis  ofliclel  suivant  ; 

A  l’issus  du  Congrès  médical  cubain,  dont  nous 
avons  dit  le  succès  éclatant,  et  au  cours  duquel 
MM.  Heitz-Boyer  et  Pasteur  Vallery-Radot  représen¬ 
tèrent  si  brillamment  la  Science  française,  M.  Heitz- 
Boyer,  professeur  agrégé,  délégué  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris  et  de  la  Société  de  Chirurgie,  a 
été  nommé  docteur  honoris  causa  de  la  Faculté  de 
la  Havane  et  Invité  à  venir  eu  Janvier  1923  recevoir 
l’investiture  solennelle. 


—  133  — 


ILES  PHILIPPINES 

José  Albert,  membre  du  Conseil  d’hygiène  des  Iles 
Philippines  a  fait  dans  le  Journal  de  V Association 
médicale  des  Iles  des  Philippines  une  étude  très 
serrée  sur  15  ans  de  fonctionnement  de  la  léproserie 
de  Culion,  où  tous  les  lépreux  sont  internés  d’office. 
11  montre  : 

1*  Que  le  système  d'internement  forcé  est-  une 
mesure  draconnienne  destructive  de  la  famille. 

2“  Que  cet  internement  n’a  pas  fait  diminuer  en 
quoi  que  ce  soit  la  diffusion  de  la  lèpre  aux  Philip- 

3»  Qu’un  tel  Internement  forcé  ne  fait  pas  de  dis- 
tiuclion  entre  les  cas  contagieux  et  les  cas  non  conta¬ 
gieux. 

4°  Que  les  mesures  de  police  si  rigoureuses  ne  font 
que  favoriser  la  dissimulation  si  facile  des  cas  de 
lèpre  à  la  période  de  début,  précisément  à  la  période 
où  le  traitement  présente  de  l’efficacité. 

5°  Qu’on  ferait  mieux  d’étudier  les  autres  facteurs 
qui  favorisent  la  contagion  lépreuse  ;  consanguinité, 
hérédité,  nourriture,  habitudes  de  propreté. 

6“  Que  l’extraordinaire  longueur  de  la  période 
d'incubation  indique  clairement  quel’homme  présente 
un  certain  degré  d’immunité  naturelle  contre  la 
maladie  et  qu’il  y  a  lieu  de  chercher  et  de  favoriser 
avant  tout  cette  immunité. 

Aussi  José  Albert  conclut  que  la  première  ligne  de 
défense  contre  la  lèpre  doit-être  la  bonne  nourriture 
et  la  propreté  ;  qu’ensuite,  il  est  important  de  faire 
un  diagnostic  précoce  et  d’appliquer  h  s  traitements 
qui  paraissent  efficaces  et  qu’il  faut  borner  l’interne¬ 
ment  aux  lépreux  atteints  de  lésion  ouverte'  quand  ils 
ne  peuvent  pas  être  soignés  convenablement  chez 
eux.  (The  journal  of  the  Philippine  Islande  Medical 
association,  n”  4,  page  134,  1921.) 

Ce  travaiWdu  couti  ère  philippin  pourrait  peut  être 
apporter  d’utiUs  suggestions  à  ceux  qui  rêvent  d’en¬ 
fermer  tous  les  tuberculeux  dans  de  modernes  lépro¬ 
series  dénommées  sanatoria. 

NOUVELLE-ZÉLANDE 

Le  prochain  Congrès  médical  de  Nouvelle-Zrlande 
aura  lieu  à  Wellington  le  27  Février  1922. 


Mercredi,  2:’')  Janvier  1922 


Le  sujet  des  rapports  seront  :  Traitement  médical 
des  maladies  du  tube  intestinal  pour  la  section  de 
médecine  ;  it/oriafi'fe  maternelle  pour  la  section  de 
gynécologie  et  d’obstétrique;  Cancer  du  gros  intestin 
pour  la  section  de  chirurgie. 

PORTUGAL 

Le  nombre  des  sourds-muets  au  Portugal  est  de 
75  pour  100.000  habitants,  proportion  beaucoup  plus 
élevée  que  dans  n’importe  quel  pays  européen. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Précis  de  biochimie,  (3“  édition  revue)  par  E.  Lam- 
BLiNG,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de 
l’Université  de  Lille.  1  vol.  de  723  pages.  (Masson 
et  C'“,  éditeurs).  —  Prix  ;  broché  25  francs  ;  car¬ 
tonné,  27  francs. 

En  Octobre  1919,  paraissait  la  2“  édition  du 
Précis  de  biochimie.  A  ce  moment,  les  derniers  exem¬ 
plaires  de  la  t’''  édition  avaient  depuis  longtemps  déjà 
disparu  des  librairies.  Dès  Juillet  1920,  une  nouvelle 
édition  s’imposait.  Ce  très  graud  succès  ne  surprendra 
aucun  de  ceux  qui  ont  lu  et  relu  ce  livre  remarquable, 
dont  la  perfection  a  déjà  été  signalée  plusieurs  fols 
ici. 

Dans  celte  3“  édition,  l’auteur  a  ajouté  quelques 
pages  sur  les  vitamines,  la  question  de  l’alcalinité 
ionique  du  sang,  l’état  colloïdal,  les  oxy-réductions, 
le  travail  pepsique,  la  dégradation  des  acides  aminés, 
le  métabolisme  des  graisses,  l’urobilinurie,  l’hémato- 
porphyrinurie,  etc. 

Par  ces  additions,  Ib  Précis  de  bio.  himie  reste  un 
livre  absolument  au  point,  et  la  troisième  édition 
est  assurée  d’un  succès  aussi  grand  que  celui  qu’ont 
connu  les  précédentes. 

Pe.  Pagniez. 

La  culture  de  l’enfant,  par  P.  Ahmanu-Delille  et 
P.  Barbarin,  1  vol.  in-18  jésus  de  534  pages  avec 
56  fig.  dans  le  texte  et  9  planches  hors  texte.  En 
collaboration  avec  MM.  Bekruïer,  Galezowoki  et 


P'- 


Adultes  :  5  Perles'^par  jour  en  5  prises 
Enfants;,'  là4  Perles  par^our suivant.! 'Âge 


Doses  habituelles  I 


Littérature  &  Echantillons  gracieux  à  M.M?  les  Médecins 
PRODUITS  LAMBIOTTE  FR  ÈR  ES  .  3,  Rue  d'Edi  m  bourç  .  PA  R  L 
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Lbhière,  préface  du  professeur  Léon  Bernard, 
{Gast.  Doin,  éditeur).  —  Prix  :  16  francs. 

Notre  époque  —  et  c’est  un  besoin  impérieux  au 
lendemain  de  la  guerre  —  ne  peut  et  ne  veut  plus 
mériter  le  reproche  qu'Herbert  Spencer  adressait  aux 
parents  au  sujet  de  l’éducation  physique  si  négligée 
de  leurs  enfants,  et  l’Etat  a  compris  qu’il  faillirait 
à  son  devoir  s’il  se  désintéressait  du  grand  mouve¬ 
ment  de  rénovation  physique  qui  secoue  notre  pays  ; 
la  loi  sur  l’éducation  physique  qu’ont  votée  les 
Chambres  en  est  la  preuve.  C’est  dire  que  le  livre 
de  MM.  Armand-Delille  et  Barharin  arrive  à  son 
heure  et  répond  à  un  besoin.  Il  s’adresse  aux  parents, 
aux  éducateurs,  aux  infirmières,  et  leur  enseigne 
l’hygiène  de  l’enfant  normal,  les  facteurs  nuisibles  à 
son  développement  et  les  moyens  de  les  combattre, 
ainsi  que  les  moyens  d’action  susceptibles  de  protéger 
reniant  et  les  principes  de  son  éducation  physique. 

Puisque  le  problème  de  la  natalité  est  presque 
exclusivement  question  de  moralité,  il  faut  au  moins, 
dans  un  pays  comme  la  France,  où  la  mortalité  infan¬ 
tile  s’élève  dans  certaines  collectivités  à  50  et  80 
pour  1.000,  lutter  de  toute  urgence  contre  un  danger 
si  menaçant.  Or,  la  mortalité  infantile  est  unique¬ 
ment  le  fruit  de  l’ignorance  ;  instruire  ceux  qui  ont 
la  charge  des  enfants  est  donc  une  oeuvre  éminem¬ 
ment  patriotique  ;  MM.  Àrmand-Delille  et  Barbarin 
s’y  emploient,  et  on  doit  leur  faciliter  la  tâche  en 
répandant  leur  ouvrage. 

D.  Bour. 


LIVRES  REÇUS 


2629.  Le  bactériophage.  Son  rôle  dans  l'immunité, 
par  F.  d’HERELLE,  de  l’Institut  Pasteur.  1  vol.  de 
227  pages  (Masson  et  C'”,  éditeurs).  —  Prix  :  8  fr. 

2630.  L’origine  et  l’évolution  de  la  vie,  par  Henri 
Fairfield  Osborn.  Edition  française  avec  préface  et 
notes,  par  Félix  Sartiaüx  1  vol.  de  304  pages  avec 
126  figures  {Masson  et  C”,  éditeurs).  —  Prix  :  25  fr. 

2631.  La  T.  S.  F.  des  amateurs,  par  Fb.  Duroquier. 
1  vol.  ln-16,  de  304  pages,  avec  314  figures  dans  le 
texte  {Masson  et  C'»,  éditeurs).  —  Prix  :  10  fr. 


2632.  Annexltes  non  infectieuses.  Maladies  de 
l’ovulation,  par  le  Paul  Dalché,  médecin  de 
rUôlel-Dieu.  1  vol.  de  58  pages  {Expansion  scienti¬ 
fique  française).  —  Prix  ;  4  fr. 

2633.  Prothèse  et  principes  généraux  appliqués 
aux  différentes  prothèses,  par  Georges  Yillain.  1  vol. 
de  308  pages,  avec  75  figures  {Baillière  et  fils,  édi¬ 
teurs).  —  Prix  :  10  fr. 

2634.  La  démence  chez  les  épileptiques,  par  les 
D‘“  M.  Brissot  et  H.  Bourilhet,  médecins  des  asiles 
publics  d’aliénés.  1  vol.  de  113  pages  {Maloine  et  fils, 
éditeurs).  —  Prix  :  5  fr. 

.  2635.  The  Autonomie  Nervous  System.  Part  1,  par 
J.  N.  Lancley  F'.  R.  S.,  professeur  de  physiologie  à 
rUnlversité  de  Cambridge.  1  vol.  de  80  pages  {Heffer 
and  Sons,  éditeurs).  —  Prix  :  6  francs  net. 

2636,  La  télépathie,  par  R.  Warcollier,  ingénieur 
chimiste.  Préface'  de  M.  le  professeur  Ch.  Richet. 
1  vol.  de  363  pages  {Alcan,  éditeur).  —  Prix  : 
20  francs  net. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANNALES  DE  DERMATOLOGIE 

ET  DE  STPHILIGRAPHIE 

Sommaire  du  n“  12. 

Travaux  originaux  : 

J.  Nicolas,  O.  Massla  et  D.  Dupasquler.  —  Sur 
un  cas  d’angiomes  multiples  acquis  du  scrotum  ^an- 
giokératomes)  avec  hémorragies. 

Gravagna.  —  Trichophytie  cutanée  de  diagnostic 
difficile. 

Paul  Ravaut.  —  Les  accidents  produits  par  les 
novarsénobenzènes.  Leur  classification  e^les  moyens 
d’y  remédier. 

P.  Noël.  —  Lichen  simple  circonscrit  avec  décol¬ 
lements  sacculaires  cutanés  et  nodosités  juxta- 
articulaires. 

Gilbert  Pignet.  —  Un  cas  de  syphilis  conjugale 
paraissant  confirmer  la  théorie  de  Levaditi  et  Marie. 

Revue  des  livres. 


Am  ET  REHSEienEHENTS 


26  Janvier. — Paria;  Dernier  délai  pour  la  prise,  à  la  Faculté 
do  Médecine,  do  rinscription  trimestrielle  pour  le  deuxième  tri¬ 
mestre. 

31  Janvier.  —  Paris  :  a  9  h.,  à  l’hèpital  Broca,  ouverture, 
par  M.  Charpy,  d'un  cours  complémentaire  d'histologie  normale 
et  pathologique,  diiématologie  et  de  bactériologie. 

1"  Février.  —  Nancy  :  Ouverture  du  concours  pour  l’emploi 
de  suppléant  dos  chaires  d’anatomie  et  de  physiologie  à  l'Ecole 
préparatoire  do  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Reims. 

—  Paria  :  Ouverture,  par  MM.  Sandoz  et  Oiraudean,  à  l'Insiitut 
Zander,  d'une  série  de  12  leçons  pratiques  do  physiothérapie. 

2  Février.  -  Paris  :  A  18  h.,  au  grand  amphitliéâtro  do  l'Ecole 
pratique,  ouverture,  par  M.  Charles  Richet,  du  cours  de  pliysio- 
logie. 


4  Février.— Amiena  :  Fermeture,  â  l'Ecole  de  Médecine,  du 
registre  d'insorlption  au  concours  pour  l'emploi  de  chef  dos  tra¬ 
vaux  de  physiologie  à  ladite  Ecolo. 

11  Février.  —  Paria  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  do  la  Faculté  pour  l’examen  de  fin  d'année  (étu¬ 
diants  do  première  année,  nouveau  régime). 

13  Février.  —  Marseille  :  Ouverture  du  concours  pour  une 
place  do  cliof  do  clinique  do  dermatologie. 

18  Février.  —  Paria  :  Dernier  délai  pour  les  conslguatlons 
au  secrétariat  do  la  Faculté  pour  l’examen  de  fin  d’année  (étu¬ 
diants  de  deuxième  année,  nouveau  régime). 

21  Février.  —  Paria  :  Gldtnre,  au  secrétariat  do  la  Faculté 
de  Médecine,  du  registre  dos  consignations  pour  le  premier 
examen  probatoire  (ancien  régime). 

24  Février.  —  Paria  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  de  la  Faculté  pour  l’examen  do  fin  d’année  (étu¬ 
diants  de  troisième  année;  nouveau  régime). 

2B.  Février.  —  Paria  :  Au  secrétariat  do  la  Faculté,  consi¬ 
gnation  par  les  élèves  do  quatrième  année  (nouveau  régime)  on 
vue  do  l’examen  do  fin  d’année. 


do  la  Faculté,  consi- 
(nouvoau  régime)  en 


—  Toulouae  ;  Ouverture  do  concours  pour  l’emploi  do  suppléant 
do  la  chaire  do  pharmacie  et  matière  médicale  et  pour  l’emploi 
de  suppléant  des  chaires  d’histoire  naturelle  à  l’Ecole  do  Méde¬ 
cine  et  de  Pharmacie  do  Clermont. 


6  Mars.  —  Amiens  ;  Ouverture,  devant  l'Ecole  préparatoire 
de  médecine  et  de  pharmacie,  du  concours  pour  un  emploi  do 
chef  des  travaux  de  physiologie  à  ladite  Ecolo. 


7  Mars.  —  Paris  :  Clèlure,  au  secrétariat  de  la  Faculté,  des 
registres  des  consignations  pour  le  3*  examen  probatoire  (2”  par¬ 
tie)  (ancien  régime).  '  .  ' 

—  Marseille  ;  Ouverture  du  concours  pour  une  place  do  chef 
do  clinique  de  chirurgie  infantile. 


ASPIRINE 


^omprlmc^ 

^ GRANULÉS  I 
.Cachets  > 


RHESAL  VICARIO 

(LIQUIDE) 

Antinévr algique,  Antirhumatismal,  intigoutteni 

USAGE  EXTERNE 

Saccédané  ùtodore  de  Salîcylate  de  Méthyle 


VICARIO 


Échantillons  gratuits 
LABORATOIRE  VICARIO 

i7,  Boulevard  Haussmann 
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LABORATOIRES  FOURNIER  FRERES 

26,  boulevard  de  rHôpital  —  PARIS  (v®) 

TÉLÉPHONE  :  dobeUns  24-30. 


EXTRAITS  OPOTHÉRAPIQUES  TOTAUX 

Desséchés  à  froid  et  dans  le  vide 

DE  TOUTES  LES  GLANDES  ENDOCRINES 


OPOTHERAPIE  ENDOCRiniENNE  ASSOCIEE 

Croissance  Infantilisme  précoce  et  tardif  Arriération. 


PRMSGRIRE  :  Endoormiies  Fournier,  caehets  pluriglândulaires  A  ou  B 
suivant  les  formules  suivantes  : 


ENOOCRISINES  PLURIGLANDULAIRES  A 

Sexe  masculin. 


Thymus  . .  0,100 

Thyroïde .  0,007 

Hypophyse. . 0,020 

Surrénale . ' .  0,010 

Moelle  osseuse . 0,050 

Testicule .  0,050 


ENOOCRISINES  PLURIGLANDULAIRES  B 

Sexe  féminin. 


Thymus .  0,100 

Thyroïde .  0,007 

Hypophyse . 0,020 

Surrénale .  0,010 

Moelle  osseuse . 0,050 

Mamelle . 0,050 

Ovaire .  0,025 


ERVOI  D’ÉCHARTIUltORS  SUR  PEMATlPE 
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SEDATIF-ANA1.G1Î.SIQUE 


ANESTHÉSIE  CHIRURGICALE 
ACCOUCHEMENTS 
£  ^  O  l&Æ  I JED  ^ 

Douloureuses 


COLIQUES 

Hépatiques  et  Néphrétiques 

OJL3SrOH!ieS 

«onses  'X'AlDétlcx-u.Ae 


ASSOCIATION  SCOPOLAMINE-MORPHINE 

fïTi  Amt>oulea  pour  Injantlona  hvpodprmlaues. 


TTÊRATURE  SUR  DEMANDE  ,  Etablissemeiits  Albert  BUISSON,  157,  m  de  Sèvres,  PARIS 


PROOUITS  SPÉCIAUX  DES  “LABORATOIRES  A.  LUMIÈRE 

PA  JUS,  3,  Hue  Paul-Diibois.  —  UIARIUS  SESTIER,  Pharmacien,  9,  Cours  de  la  Liberté  —  LYON. 


BOROSO 


PERSODINE 


ate  borico-sodique  titrée  à  1  gr.  par  c. 
r  jour.  Toutes  les  indications,  aucun  des  i 
•traie  borico-potassique  et  des  bromures 


LUMIERE 


Préparations  organotliérapiques  à  tous  organes,  con¬ 
tenant  la  totalité  des  principes  actifs  des  organes 
frais. 


n  II  jf*  H  |k|  1  ILI  f"  i  1  1  mi  1  1"  R  r*  ’Vaccinothérapie  par  voie  gastro-intestinale  des  urétrites 

kH^|||W  I  ||yK  III  |b|  I  |a  K  ^  aiguës  et  chroniques  et  des  divers  états  blennorra- 

1  1  1  1  La  ■«  1  1  Iw  Im  In  U  If  I  I  k  i  i  lai  giques.  4  sphérules  par  jour,  une  heure  avant  les  repas. 

ENTEROVACCI 

III  1  i“  ir*  Antitypho-colique  polyvalent  pour  Immunisalion  et 

ly  1  1  1  |1b1  I  |b  |c  t  traitement  de  la  Fièvre  typhoïde,  sans  conlre-indi- 

1  «  La  L#  If  H  1  &■  1 1  loa  cation,  sans  danger,  sans  réaction. 

TULLE  GRA 

1  i  1  P®1  i  fli  i*®  Eour  le  traitement  des  plaies  cutanées.  Évite  l'adhé- 

L  1  1  1  Iwi  1  r  n  1*  rence  des  pansements,  se  détache  aisément  sans 

Kû  LaiLI  Ifl  1  La  1 1  La  douleur,  ni  hémorragie.  Active  les  cicatrisations. 
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MEniCA-TION  NOUVELLE 


Troubles  trophiques  sulfurés 


Soufre  colloïdal  chimiquemenl  pur 

Très  QSrèOblBg  sons  goût,  ni  OClBUr .  —  contient  0,10  centlgr.  de  Soufre  colloïdal  par  cuiller-mesure^ 


I 


Le  SOUFRE  COLLOÏDAL  est  une  des  formes  du 
soufre  la  plus  soluJjle,  la  plus  assimllaMe,  c'est  un  soufre 
non  oxydé,  c'est  sa  forme  VIVANTE. 


I 


I 


L 


Ce  qui  fait  la  supériorité  du  SULF09D0L  sur  tous 
ses  congénères,  c’est  son  mode  de  préparation. 

En  effet,  il  ne  contient  pas,  comme  dans  lés  solutions,  des 
acides  thioniques,  ni  autres  dérivés  oxygénés  du  soufre,  c’est 
ce  qui  explique  son  goût  agréable  et  ^2,  parfaite  conser cation. 

Il  se  dissout  dans  l’eau  pour  former,  un  liquide  blanc 
comme  du  lait,  sans  dégager  aucune  odeur  et  sans  qu’il  soit 
besoin  comme  dans  les  solutions  de  l’additionner  d’essences 
fortes  (eucalyptus). 

Par  le  procédé  spécial  ROBIN,  le  Soufre  colloïdal 
(SulfoïdoÔvestQ  un  colloïde,  qu’il  soit  desséché  ou  non, 
parce  gu'lt  peut  toujours  être  remis  en  susprnsion  dans 
Peau,  qu’U  ne  oarle  pas  de  composition  et  qu’il  présente 


tous  les  caractères  des  mouvements  browniens  comme  on 
peut  le  constater  à  l’ultramicroscope. 

INDICATIONS  :  S’emploie 

dans  l’ARTHRITISME  chronique, 

dans  1’  ANEMIE  REBEI.I.E^  DEBILITE, 
en  DERMATOLOGIE,  dans  la  FURONCULOSEï 
l’ACNË  du  TRONC  et  du  VISAGE, 
les  PHARYNGITES,  BRONCHITES, 
VAGINITES,  URÊTRO-VAGINITES, 
dans  les  INTOXICATIONS  METALLIQUES, 
SATURNISME,  HYDRARGYRISME 
Le  SULFOÏDOL  se  prépare  également  sous  forme  ; 

1°  injBCtable  (ampoules  de  2  c.  cybes)  ; 

2®  CapsuÊBS  glutinisées  (dosées  à  0,10  de  soufre  ooll.  par  capsule); 

3®  PommadB  !  l! 


I  2^0  dosée  à2/15c  pour  soins  du  visage  (acné,  rhinites); 
4°  Ovules  i  base  de  Soufre  colloïdal  (vaginites,  urétro-vaginites). 


HjABORAToïK-Eig  ROBXN,  IS,  1  S,  SI.  cio  Foissy,  : 


I 

I 

O 

I 

J 


uniquement  sous  forme  de 

SIROP  "ROCHE 
COMPRIMÉS  "BOCHE  ’ 
CACHETS  "BOCHE” 


échanli/lof)  efùf fera  Jure 
Produit:  P  Hoffmann- La  Hocnfi-  o 
2/P/acedesifosffes  Pm/s 


[CACHETS "ROCHE 
ocTHIOCOL 


PRODUITS  SPÉCIALISÉS  préparés  par  les 

LABORATOIRES  CIBA 


PHYTINE  CIBA 


Pi'incipe  pliospho-orirani(|ue  des  ccpéales,  contenant 
23  “/o  de  phosphore.  Le  plus  assimilable  des  inédicii- 
menls  phosphores.  Toniciue  et  reconstituant.  Stimulant 
des  échan>ies  nutritifs. 


FORTOSSAN  CIBA 

Phytine  spéciale  pour  les  nourrissons.  —  Rachitisme, 
scrofulose  et  tuberculose  infantiles,  retard  de  la  denti¬ 
tion,  convalescence,  chorée,  etc. 


FERBOPHYTINE  CIBA 

Sel  ferrltiue  neutre  de  l’acide  .an-oxym.  diphosphori- 
que  il  l'état  colloïdal,  contenant  7.5  “/o  de  fer  et  6  “/o  de 
phosphore,  ces  deux  éléments  sous  forme  très  assimi- 
lalde.  —  Specillque  des  états  chloro-anèmiques  et  de 
riiypoglobulie. 

Granulé  et  cachets.  —  l  gr.  à  1  gr.  50  par  jour 

PHYTINATE  PE  QUININE 

Phosphate  organique  de  quinine.  —  Analgésique,  anti- 
infectieux  et  antignppal.  Très  bonne  tolérance  gastri- 


DIGIFOLINE  CIBA 

Préparation  digitalique  totale  contenant  tous  les  prin¬ 
cipes  cardio-actiis  de  la  plante,  mais  dépourvue  de  ses 
siibstances  inutiles  ou  irritantes.  —  Stiiblo  —  D'action 
constante  —  Toujours  bien  tolérée. 

Comprimés  à  0  gr.  10  —  Ampoules  de  1  cm^. 

Même  posologie  que  la  pomlre  de  feuille  de  digitale. 

PÉRISTALTINE  CIBA 

SpécifUiue  de  la  constipation  habituelle  et  de  l'atonie 
Intestinale. 

Comprimés  à  0  gr.  10.  —  .1  mpoulcs  de  1  cm^  5. 


LIPOIODINE  CIBA 

EUier  gras  iodé,  contenant  41  "/o  d'iode  organiquement 
combiné.  Egale  les  iodures  comme  elllcaeitè  tliérapeu- 
ti(|UO,  mais  beaucoup  mieux  toléré.  Hypotenseur  et 
action  antisyphilitique  certaine. 

Comprimés  de  0  gr.  S0.  —  2  à  8  par  2i  heures 


Hypnotique  anti-nerveux.  Procure  un  sommeil  calme 
et  réparateur.  —  Action  sédative  utile  daiis  psychoses, 
épilepsie,  tétanos,  traumatismes,  etc. 

Comprimés  de  0  gr.  10.  —  là  3. 


Antipyrétique  pour  . bacillaires  ne  provoquant  ni 
sueurs  ni  collapsus  et  agissant  comme  antisepUiiue  des 
voies  aériennes  (élimination  d'acide  benzoïque)  et  modi- 
licateur  de  l'expectoration. 

Comprimés  de  1  gr.  —  2  àï  par  2i  heures. 

SALÈNE  CIBA 

Analgésique  externe.  —  Succédané  inodore  et  non 
irriUint  du  sahcylate  de  méthyle.  —  Action  rapide  dans 
toutes  les  algies  et  particuliérement  iTliumatisme  aigu, 
goutte,  lumbago,  névrite,  etc. 

Se  formule  pur  ou  en  llniments. 


SALENAL  CIBA 

Présenté  en  tubes  de  30  gr. 


VIOFORME  CIBA 


èpîdevmisant.  Action  rapide  dans  les  ulcères  variqueux, 
le  chancre  mou,  les  escarres,  etc. 

Se  formule  pur  ou  associé f  en  poudre  ou  en  pommades 


OVULES  AU  VIOFORME 

Antiseptiques,  décongestionnants  et  désodorisants. 

POMMADE  OPHTALMIQUE  AU  VIOFORME 

Spécialement  préparée  pour  Tusage  oculistique. 
Plaies  de  la  cornée,  kératites.  —  'tul)C  spécial» 

COAGULÈNE  CIBA 

Hémostatique  organique.  —  Traitement  des  hémor¬ 
ragies  diverses,  do  l'ulcus  hémorragique,  des  hémopty¬ 
sies.  de  l'hèmopliilie,  etc. 

Utilisable  par  voie  externe,  interne,  sous-cutanée. 


Ether  glycéro-gaïcolique  soluble  pour  le  traitement 
de  la  tuberculose  et  autres  aHecüons  broncho-pulmo¬ 
naires,  du  lymphatisme,  de  la  scrofule.  , 

Bxti'êmemènt  bien  toléré,  tonique,  apéritif. 

Sirop  de  saveur  agréante,  2  à3  cuillerées  à  café. 
Comprimés,  2  à  3.—  Ampoules  de  2  c»i=> 


1*^  Echantillons  et  Littérature:  ^ 
O.ROLLANb,Pbl"  1. Place  Morand.LYON 
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Clinique  d'accouchements  Baudelocque.  —  Cours 
complémentaires  de  pratique  obstétricale.  Cours  réservés 
aux  docteurs  en  médecine  français  et  étrangers  et  aux 
étudiants  ayant  terminé  leur  scolarité,  sous  la  direction 
de  M.  Léyy-Solal,  professeur  agrégé,  accoucheur  des 
hôpitaux,  assisté  de  MM.  Vignes,  accoucheur  des  hôpi¬ 
taux,  Marcel  Pinard,  médecin  des  hôpitaux,  Gleisz,  ancien 
chef  de  clinique;  Morisson-Lacombe,  Porilevicz,  Hidden 
et  Sellet,  chefs  de  clinique  et  chefs  de  clinique  adjoints. 

Durée  :  Deux  semaines,  le  matin  et  l’après-midi. 

Première  série  du  13  au  25  Février  1922.  Deuxième  ! 
série  du  10  au  22  Avril  1922  (Vacances  de  Pùques).  Troi- 
sième  série  du  11  au  23  Septembre  1922.  Quatrième 
série  du  2  au  14  Octobre  1922. 


Laënnec;  André  Bloch,  Maurice  Vernet,  Tarneaud,  Poyet, 
Debidour,  assistants  du  service. 

Les  leçons  auront  lieu  les  lundis,  mercredis,  vendredis, 
à  11  h. 

Programme  des  cours.  —  1»  Amygdalites  chroniques 
(pathologie  et  traitements)  ;  2»  laryngites  catarrhales 
aiguës;  S»  laryngites  chroniques  ;  4“  oedème  du  larynx; 
S»  spasmes  et  paralysies  laryngées;  6’  tuberculose 
laryngée  ;  7“  rapports  entre  la  tuberculose  du  larynx  et  la 
tuberculose  pulmonaire  ;  8“  syphilis  laryngée  ;  9“  tumeurs 
du  larynx;  10»  corps  étrangers  des  voies  aériennes; 
11»  sténoses  laryngées;  12»  abcès  péripharyngés  et 
périloryngés;  13»  diagnostic  des  ulcérations  du  pharynx 
et  des  amygdales;  14»  tumeurs  du  pharynx;  15»  cancer 
de  l'œsophage  et  rétrécissements  œsophagiens. 

Le  cours  sera  complété  par  des  démonstrations  de 
lafyngoscople  directe,  de  trachéo-bronchoscopie  et  d’œso- 
phagoscopie,  et  par  des  présentations  de  malades,  qui 


Médaille  d'or  (Chirurgie  et  Accouchements).  — 
Jugement  du  mémoibe.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Ducastaing, 
27;  Michon,  27;  Thouvenin,  20. 

Oral.  —  Epanchements  sanguins  traumatiques  intracrâ¬ 
niens.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Ducastaing,  16;  Michon,  18. 
—  M.  Thouvenin  se  retire. 

Internat.  —  Oral.  —  Signes,  formes  cliniques  de  la 
pneumonie  franche  aiguS.  Symptômes  et  diagnostic  des 
anévrismes  artériels  du  creux  poplité.  —  Ont  obtenu  ; 
MM.  de  Naddir,  11  1/2;  Decoularé-Delafontaine,  9  1/2; 
Valence,  15  ;  Cerné,  10;  Saladini,  15  ;  Barbare,  12  ;  Risa- 
cher,  16  1/2;  Blum  (Gaston),  12;  Bouchard,  15  1/2; 
Celice,  13;  Renard  (Gabriel),  12  i/2;  Derville,  14.  — 
Absent  :  M.  Agnès. 

Ophtalmologiste  des  Hôpitaux.  —  Un  concours 
pour  la  nomination  è  une  place  d’ophtalmologiste  des 


Diagnostic  et  traitement  des  toxémies  (vomissements 
graves,  albuminurie,  convulsions  éclamptiques)  ;  Dia¬ 
gnostic  et  traitement  de  la  syphilis  maternelle,  fœtale  et 
infantile;  Diagnostic  et  traitement  des  anomalies  de  la 
dilatation.  Dilatation  artificielle.  Ballon  de  Champetier 
de  Ribes  ;  Diagnostic  et  traitement  des  infections  puer¬ 
pérales;  Traitement  de  la  mort  apparente  du  nouveau-né; 
Conduite  à  tenir  au  cours  de  l’accouchement  et  de  la 
délivrance. 

II.  Exercices  cliniques  individuels  journaliers. 

III.  Manœuvres  obstétricales  :  Forceps  ; 'Extraction 
du  siège;  Version;  Basiotripsie;  Embryotomie. 

Droit  d'inscription  ;  100  francs. 

S’inscrire  an  secrétariat  de  la  Faculté  (guichet  n°  3), 
les  jeudis  et  samedis,  de  midi  à  3  heures. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 


Hôpital  Laënnec.  —  M.  Henri  Bourgeois,  chef  de 
service,  commencera  le  mercredi  15  Février,  à  11  h.,  une 
série  de  15  leçons  sur  les  Maladies  de  Toro-pharynx,  du 
larynx,  de  la  trachée  et  de  l’œsophage  avec  la  collaho- 
ration  de  MH.  Amenille,  médecin  des  hôpitaux;  Balden- 
week  et  Le  Hée,  oto-rhino-laryngologistes  des  hôpitaux; 
Maingot,  chef  du  laboratoire  de  radiologie  de  l’hôpital 


)re  d  entre  eux  pourront  être  a< 
à  continuer  à  y  travailler  ultérieurement. 

S’inscrire  à  l’hôpital  Laënnec  auprès  de  M.  André 
Bloch,  assistant  du  service.  Droits  d’inscription  :  160  fr. 
(75  francs  pour  les  auditeurs  des  cours  précédents). 

Hôpital  Tenon.  —  M.  Pr.  Merklen,  médecin  de  l’hô¬ 
pital  Tenon,  fera  tous  les  dimanches  à  10  h.  1/2,  pendant 
les  mois  de  Février  et  Mars,  à  l’amphithéâtre  de  Thôpi- 
ta],  des  conférences  cliniques  relatives  aux  malades  de 

Ophtalmologie  pratique.  — M.  Foulard  a  commencé, 
le  23  Janvier  à  2  h.  1/2,  une  série  de  huit  conférences 
d’ophtalmologie  pratique.  Ils  les  continuera  le  lundi, 
mercredi  et  vendredi  à  la  même  heure. 

Elles  ont  lieu  dans  le  service  d’ophtalmologie  de 
l’hôpital  Necker-Enfants-Malades.  Elles  sont  gratuites. 


Médaille  d’or  (Médecine).  —  Epreuve  écrite.  — 
Globules  rouges.  Syndromes  surrénaux.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Deschamps,  28;  Gardin,  29;  Jacquelin,  29. 

Classement  des  candidats.  —  M.  Gardin,  79  points 
(médaille  d’or);  M.  Jacquelin,  78  points  (médaille  d’ar¬ 
gent);  M.  Deschamps,  74  points  (accessit). 


seront  admis  à  se  faire  inscrire  au  bureau  du  Service  de 
Santé  de  l’Administration,  de  14  â  17  heures,  du  Inndi 
20  Février  1922  an  Samedi  4  Mars  inclusivement. 

Médecin  des  asiles  publics  d’aliénés.  —  Un  concours 
s’ouvrira  è  Paris,  au  ministère  de  THygiène,  de  l’Assis¬ 
tance  et  de  la  Prévoyance  sociales,  le  lundi  20  Mars  1922, 
tant  pour  l’admission  aux  emplois  de  médecin  des  asiles 
publics  d’aliénés  que  pour  l’aptitude  aux  fonctions  de 
médecin  d’asiles  privés. 

Le  nombre  de  postes  de  médecin  des  asiles  publics  est 
fixé  à  huit. 

Les  candidats  qui  désirent  participer  au  concours  doi¬ 
vent  adresser  au  ministre  de  l'Hygiène,  de  l’Assistance 
et  de  la  Prévoyance  sociales  une  demande  accompsgnée 
de  leur  acte  de  naissance,  de  leurs  états  de  services, 
d’un  expôsé  de  leurs  titres,  d’un  résumé  succinct  de  leurs 
travaux,  du  dépôt  de  leurs  publications,  des  pièces  éta¬ 
blissant  leur  stage  et  l’accomplissement  de  leurs  obli¬ 
gations  militaires,  ainsi  qu’un  état  dé  leurs  titres  mili¬ 
taires,  avec  pièces  justificatives. 

Les  candidatures  seront'  inscrites  an  ministère  de 
l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales 
(4»  bureau  de.  la  direction  de  la  mutualité  et  de  l’assis¬ 
tance,  7,  rue  Cambacérès),  jusqu’au  mercredi  22  Février 

Chaque  postulant  sera  informé  par  lettre  individuelle 
de  la  suite  donnée  à  sa  demande.  {Journ.  off.,  14  Janvier.). 


B 


VITELLINATE  ARGENTO  CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

SPÉCIFIQUE  DE  LA  BLENNORRAGIE 


Par  sa  richesse  en  argent,  le  PHYTQL  a  une 
action  spécifique  sur  le  gonocoque  qu’il  détruit  en 
quelques  injections. 

Par  l’action  combinée  du  cuivre  et  de  l’argent  à  l’état 
colloïdal,  il  est  aussi  efficace  contre  les  associations 
microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  gonorrhée 
Le  PHYTOL  est  indolore  et  fait  immédiatement 
disparaître  la  sensation  de  brûlure  à  la  miction. 

Le  PHYTOL  n’est  ni  toxique,  ni  caustique  et  il  a 
une  action  kératolytique  remarquable  sur  l’épithélium 
des  muqueuses  enflammées. 

Le  PHYTOL  est  présenté  sous  les  formés  sui¬ 
vantes  : 


A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés. 

B.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  tO  et 
20  p.  100  et  d’Électro-Phytol  à  2  p.  1000  dosées  et 
prêtes  pour  l’injection  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 
embout  à  collerette  obturatrice. 

C.  —  Tubes-Seringues  de  Glyco-Phytol,  pro¬ 
phylaxie  de  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 
chroniques. 

D.  —  Tubes-Injecteurs  de  Gynéco-Phytol,  per¬ 
mettant  d’introduire  le  topique  dans  la  cavité  utérine 
sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalable  du  canal 
cervical.  Traitement  des  métrites. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAITÉE  SANS  DÉLAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENS  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 


L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 


LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  s,  rue  Chanez  -  paris-auteuil 

Téléphone  ;  AJJTEUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  s  LABALBARAN 
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Internat  de  Nanterre.  —  Le  24  Février  1922  s 


a  concours  pour  l’admission  4  des  places  d’interne  1  gcmenl 


I  fîcat 'd’accomplissement  du  stage  obstétrical;  7°  l’enga-  | 


Les  candidats  doivent  se  faire  inscrire  a 


médecine  et  en  chirurgie  à  la  Maison  départemenlale  toutes  fonctions  dons  les  hôpitaux,  hospices  ou  clinique! 
. . . J.  I.e  rnncnnrs  n  Un.,  In  Mnison  dénorlemenlnlB  d 


S  de  nomination,  do  de  l'Ecole,  8  jours  francs  avant  l’ouverture  du  concours. 


de  Nanterre,  et  pour  la  désignation  de  candidats  qui 
pourront  être  appelés,  le  cas  échéant,  du  15  Mars  au 
14  Décembre  1922,  à  des  places  d’interne  provisoire. 

Le  nombre  des  places  d’interne  titulaire  mises  au  con¬ 
cours  est  actuellement  fixé  à  deux.  Il  s’augmentera  du 


Le  concours  a  lieu  à  la  Maison  départementale  de  diplônàc  et,  s’il  ; 
Nanterre  dont  l’accès  est  interdit  aux  candidats  pendant  leurs  publications 
les  quinze  jours  qui  précèdent  la  première  épreuve.  Il  Nature  des  dpre, 
Comprend  deux  séries  d’épreuves  :  sujet  de  patholof 


..  Epreuves  d'adrrrissibiliti.  —  Une  composition  écrite  l’épre 


Nature  des  épreuves.  —  1"  Composition  écrite  sur  un 
sujet  de  pathologie  chirurgicale  infantile  (durée  de 


5  heures);  2”  Examen  de  2  malades  (15  minutes 


trois  fois,  pour  une  nouvelle  année,  par  le  préfet  de 
police,  sur  avis  de  MM.  les  médecins  et  chirurgiens, 
chefs  de  service,  et  du  directeur  de  l’établissement. 
L’accomplissement  du  service  militaire  no  sera  pas  un 
obstacle  à  la  présentation  des  demandes  de  prorogation 
dont  l’effet,  dans  ce  cas,  se  produira  ou  se  continuera  à 
dater  du  15  Décembre  de  l’année  de  la  libération. 

Les  internes  titulaires  reçoivent  un  traitement  annuel 
de  4.000  francs,  y  compris  l’indemnité  de  logement. 

Une  Indemnité  spéciale  de  nourriture  est  allouée  aux 
deux  internes  de  garde. 

Le  prix  de  la  carte  d’abonnement  au  chemin  de  fer 
entre  Puris-Saint-Lazare  et  la  Garenne-Bezons  est  rem¬ 
boursé  aux  internes. 

Le  registre  d’inscription  des  candidats  est  ouvert  dès 
maintenant  à  la  préfecture  do  police  (bureau  du  per- 


Les  deux  questions  sont  tirées  au  sort  parmi  six  sujets 
arrêtés  par  le  jury  immédiatement  avant  la  séance.  Tons 
les  candidats  passant  le  même  jour  traitent  la  même 
question. 

2°  Deux  épreuves  cliniques  ;  a]  une  épreuve  de  clinique 
médicale;  b)  une  épreuve  de  clinique  chirurgicale. 

Pour  chacune  des  deux  épreuves,  il  est  accordé  :  dix 
minutes  pour  l’examen  du  malade;  dix  minutes  de 
réflexion,  avec  faculté  de  prendre  des  notes;  dix,miinutes 
d’exposé. 

Chacune  des  épreuves  définitives  est  notée  de  0  à 
20  points.  Toutes  les  épreuves  sont  notées  immédiate¬ 
ment  et  les  résultats  en  sont  aflichés  avant  de  passer  à 

Le  préfet  arrête  la  liste  des  candidats  déclarés  admis- 


rivé  second  pourra  être  noâimé  chef  de  clinique  adjoint  ; 
s  fonctions  seront  gratuites. 


Distinctions  honorifiques.  —  Légion  d'honneur.  — 
Commandeur.  —  MM.  Hulinel,  à  Paris;  Girard,  médecin 
général  de  2*  classe  de  la  marine.  {Journ.  off.,  15  Janvier.) 

Offieier.  —  MM.  Gautier,  Œltinger,  Chevallereau,  & 
Paris;  Petrolaccl,  à  Bône  (Algérie);  Perces,  Duranten, 
Renault,  médecin  en  chef  de  2®  classe  de  la  marine. 
(Journ.  ofl.jAb  Janvier.) 

Chevalier.  —  MM.  Beaudier,  Baratler,  Demelin,  Mosès, 
Watelet,  Baldenweck,  Corion,  Lhenreux ,  Rivet,  Vaucaire, 
Brûlant,  Catrice,  Lercbouflet,  Leurel,  Savary,  Caueby, 
. il  de  l’Al- 
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Les  Préventoriums 


définition.  —  Les  Préventoriums  sont  des  «  maisons  de 
plein  air  où  les  enfants  sont  soumis  au  régime  hygiénique  ' 
indiqué  par  leur  état,  régime  constitué  par  une  alimentation 
surveillée  et  une  aération  continue,  avec  repos,  instruction  et 
entraînement  physique  respectivement  dosés  par  la  collabora¬ 
tion  d’un  médecin  et  d’un  pédagogue  »  (Léon  Bernard). 

Indications.  —  Ils  reçoivent  les  sujets  non  contagieux, 
atteints  de  tuberculose  occulte  ou  présentant  une  forme  bénigne 
de  la  maladie,  caractérisée  par  des  adénopathies  inactives, 
trachéo-bronchiques,  cervicales  ou  autres,  par  des  séquelles 
de  pleurésie  séro-fibrineuse,  ou  d’arthropathie  tuberculeuse. 

Ce  sont  des  enfants  particulièrement  sensibles  aux  surinfec¬ 
tions  bacillaires,  souvent  chétifs,  avec  un  teint  pâle,  un  thorax 
insuffisamment  développé,  de  l’anorexie  de  l’instabilité 
thermique  et  pondérale. 

La  décision  du  placement  ne  devra  être  prise  que  lorsqu’un 
diagnostic  précis  aura  été  établi  après  des  examens  répétés  du 
malade  et  du  dossier  médico-social. 

But.  —  Ils  remplissent  un  double  but  ;  a.  —  Ils  tendent  à 
arrêter  les  lésions  initiales  que  présentent  les  enfants  ;  [3.  —  ils 
soustraient  ces  sujets  aux  surinfections  familiales,  car  le  plus 
souvent  il  s’agit  d’enfants  appartenant  à  des  familles  dont 
l’un  des  membres  est  tuberculeux. 

Nombre  et  répartition.  —  Ils  sont  actuellement  en  France 
au  nombre  de  61,  comprenant  au  total  4.106  lits;  les  organisa¬ 
tions  départementales  les  plus  complètes  à  ce  point  de  vue  sont 
celles  de  la  Gironde  (800  lits)  et  de  la  Seine  (710  lits). 

Ces  établissements  se  répartissent  dans  36  départements,  de 


(Préventoriums)  TUBERCULOSE 

la  façon  suivante  :  P.  Henry  Lange,  à  Saint-Quentin  (Aisne); 

La  Siga,  à  Menton  (.4.1pes-Maritimes) ;  Nazareth-Pont- Hubert 
(Aube);  Villa  des  Chalets  Saint-Joseph;  Infirmerie  de  la  Jeune 
Fille,  à  la  Rose  (Bouches-du-Rhône);  La  Maison  des  Enfants 
(Ile  de  Ré)  ;  Villa  Richelieu,  à  la  Rochelle  (Charente-Inférieure)  ; 

Le  Glandier,  par  Bessac  (Corrèze);  Betlevue,  par  Besançon 
(Doubs)  ;  Saint-Maurice,  à  Orgeville,  par  Pacy  (Eure)  ;  Fontaine- 
Bouillant;  le  Nid  des  Bois,  à  Authon  (Eure-et-Loir);  Salies- 
dmSalat  (Haute-Garonne);  Gradignan,  Martillac,  Montchic, 
Cadaujac,  Pessac  et  Barsac  (Gironde);  La  Motte  à  Saint- 
Coulomb  (Ille-et-Vilaine);  Les  Besses  à  Pellevoisin  (Indre); 

Beau  Site,  à  Tours  (Indre-et-Loire);  Verrières  (Loire);  La 
Fayette,  à  Chavagnac  (Haute-Loire);  Reroarday,  par  Salbris 
(Loir-et-Cher);  Le  Côteau  de  Varades  (Loire-Inférieure); 
Chambellay  (Maine-et-Loire);  Sainte-Marthe,  à  Epernay 
(Marne);  La  Maison  des  Enfants,  à  Laval  (Mayenne);  Tumiac; 
Suscinio  (Morbihan);  Queuleu  (Moselle);  Bailleul  (Nord); 
Glayes  (Orne);  Vincent,  à  Berck  (Pas-de-Calais);  Saint-Jean 
(Puy-de-Dôme);  Banca  ;  Le  Nid  Marin,  à  Hendaye  (Basses- 
Pyrénées);  Argèles  (Hautes -Pyrénées)  ;  Forêt  de  Neuhof 
(Bas-Rhin);  Cuire,  Charly  et  Vaugneray  (Rhône)  ;  Fréterive 
(Savoie);  Etrembières  (Haute-Savoie);  Plessis-Robinson;  Bry; 
Hôpital  Saint- Joseph  ;  Maison  des  Tout  Petits,  rue  Michel- 
Ange  (Seine);  Bon-Accueil,  à  Groslay;  Jambville;  La  Croix- 
Rose,  à  Rueil;  Mery-sur-Oise  ;  La  Tourelle,  à  Balainvilliers; 
Minoret,  à  Champrosay  ;  Hôpital  des  enfants  convalescents  de 
Forges-les-Bains;  La  Rucheite,  à  Viroflay  (Seine-et-Oise); 
Canteleu  (Seine-Inférieure);  Isches  (Vosges);  Salernes  (Var). 

Conditions  d’admission.  —  Elles  varient  avec  chaque 
Préventorium  ;  s’adresser  à  la  Direction  de  ces  établissements, 
ou  consulter  l’Armement  Antituberculeux  /'rançais  publié  par  le 
Comité  national  de  défense  contre  la  tuberculose,  66  bis,  rue 
Notre-Dame-des-Champs,  Paris.  G.  Poix. 
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Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANEMIES 

1°  en  AMPOULES  stériliBéeB.-Prix  delà  Boîte  de  •iS  Ampoule*  :  5.50 
2“  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 


Prix  du  Flacon  compte-goutte*  :  4.40 


Chaque  ampoule  contient  : 

Cacodylate  de  Fer  ;  0  gr.  01. 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  :  1  cent.  cube. 

Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  {en  face  le  85  avenue  Mozart) 


RsiueidDamanfa  I  *^harmacie  HONNIOTTE,  70,  Rue  Legendre,  PARIS 
°  )  S>^  des  Eaui  niai»  de  Châtel-Guyon,  6,  Square  de  l’Opira,  Paf 


VACCmS  ATOXIQUES  STABILISÉS 

Adoptés  pat»  les  HôpitaUst  de  Papis 

DMÈGON 

Vaccin  antigonococcique  curatif 

Traitement  de  la  Blennorrhagie 
et  de  ses  complications. 

DMESTA 

Vaccin  antistaphylococcique  curatif 
Traitement  des  infections  dues 
au  Staphylocoque. 


Vaccin  anticoqueiucheux  curatif 

s’emploient  en  Inoculations  sous-cutanées  ou  intra-musculaires. 
LillératuTe  franco  aur  demande. 


Kfablîssements  FQ-'Wîrïî:]^'©  rrères 
92,  Rue  Vieille-du-Temple  —  PARIS 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  -  PALUDISME 
f  Seule  Préparation  permettant  la  ■iéniPftTinil  A  D  D  U  t  II  I  fl  II  E 

Thérapeutique  Areenicale  Intensive  par  la  lll  C  U I U  A I  I U  11  A  D  11  H  L  11  I  y  U  C. 


"ÎSmNJT 

idOR  1 


GOUTTES  dosées  à  2  milligr.  10  à  20  par  jour. 

en  deux  fois. 


AMPOULES 

—  à50  — 

là  2  par  Jonr. 

COMPRIMÉS 

—  à25  — 

là  3  — 

GRANULES 

—  à  1  centigr. 

2  à  6  — = 

—  à  2  - 

là  3 

Riâ©  de 

la  Perle.  « 

FARIS 
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rateur  et  le  garçon  de  laboratoire  qni,  depais  le  1“^  Sep¬ 
tembre,  reçoivent  respectivement  une  indemnité  men- 
snelle  de  750  fr.  et  de  583  fr.  ;  3»  qnel  est  le  matériel 
disponible  dans  ledit  laboratoire  permettant  deprocéder 
aux  diagnostics  relatifs  aux  épidémies,  a  reçu  la  réponse 


la  médecine  et  de  l’art  dentaire  en  Aisece-Lorraini 
réintégrés  dans  la  nationalité  française  on  qui  ont  obten 
cette  nationalité.  »  [Journ.  off.,  18  Janvier.) 


Falsification  de  l’urotroplne.  —  Le  ministre  d< 
l'Agriculture  vient  d'adresser  à  MM.  les  inspecteurs  de: 
pharmacies  la  lettre  suivante  : 


rraine,  Office  public  d’Hyglène  sociale  du  départemen'^ 
obtenu  de  la  Seine  (9,  place  de  l’Hôtel-de-Ville,  Parls-IV»). 

L’Office  public  d’hygiène  sociale  du  dl^partement  de  lu 
Seine  organise  la  défense  sociale  contre  le  péril  tuber- 
tre  de  culenx;  les  dispensaires  d’hygiène  sociale  sont  ses  pre- 
ars  des  mlers  centres  d’action. 

Conseils  d’hygiène  pour  tons. 


Préfet  de  la  Seine  à  fair 
auprès  du  Gonvernemei 
Chambres . 


Contre  la  peste.  —  Sur  la  proposition  de  M.  Roëland, 
an  nom  de  la  7'  Commission,  le  Conseil  général  de  la 
Seine  vient  de  voter  un  crédit  supplémentaire  de 
20.000  francs  destiné  à  permettre  la  prise  de  mesures 
prophylactiques  contre  la  peste. 


L’exercice  de  la  médecine  aux  colonies 
médecins  alsaciensrlorralns.  —  Le  décret 
vient  de  paraître  au  Journal  officiel  : 

Est  déclarée  applicable  dans  les  coli 


iseil  général  de  la  dommages  et  intérêts,  vient  d'être  infirmé  par  nn  non- 

npplémentaire  de  veau  jugement  rendu  par  la  9'  Chambre  des  appels  cor- 

.  prise  de  mesures  rectionnels  de  la  Seine,  Jugement  rendu  le  5  Décem¬ 

bre  1921. 

Ce  jugement,  nous  avise  M.  Clostre  dans  une  lettre  en 
colonies  par  les  date  du  17  Janvier  1922,  eu  acquittant  MM.  Clostre  et 

Le  décret  suivant  Joly,  les  renvoie  des  frais  de  la  poursuite  sans  amende 

ni  dépens  et  condamne  la  partie  civile,  en  l’espèce,  le. 
"aises  et  Syndicat  des  pharmaciens  de  la  Seine,  à  tous  frais  et 
iolonies  dépens  de  Ire  Instance  et  d'appel. 


Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Paris,  de 
M.  Henri  Fischer  et  celle  de  M.  le  professeur  Fernand 
Berlioz,  directeur  du  Bureau  d’hygiène  de  Grenoble. 


3»,  6,  rue  de  Saintonge.  —  Mercredi,  17  h.;  vendredi,  9  h. 

11'  arr.  —  3,  rue  Omer-Talon.  —  Lundi,  16  h.  30;  mer¬ 
credi  et  vendredi,  9  h. 

12»  arr.  —  7,  place  Lachambeandie.  —  Lundi,  17  h,  ; 
mercredi  et  vendredi,  9  h. 

13'  arr.  —  22,  rue  de  la  Glacière  (dispensaire  Albert- 
Galmette).  —  Mardi,  jeudi  et  samedi,  13  h.  ;  mercredi, 
17  h. 

Vincennes,  Saint-Mandé,  Fontenay-sons-Bois.  —  6,  rue 
Dohis,  Vincennes.  —  Lundi,  15  h.  ;  mercredi,  9  h. 


Combinaison  définie  et  soluble  de  l’Iode  (47°/o) 
avec  la  Thipsinnamine. 

iPlLÜLES  :  2  à  5  par  jour. 

AMPOULES  une 


I  IHDICÂTIOHS 

THÉRAPEUTIQUES: 

^^^^^SYPHIUS  SECONDMIRÇ  et  TERTIAIRE 
AI^BRIO-SCLEROBB 
ADHËRBNCB8,  DY8PNÉB 
RHUMATISME,  TUBERCULOSES  TORPIDES,  etc. 


A.  COGNET.  43,  Rue  de  Saintonge,  PARIS 


THÉRAPEUTIQUE! 
-  PUUIONAIRE 


PNEUMOBIOL 


INJECTIONS 

TRACHÉALES 


Ses  directives  :  '  '  Ses  indications  :  ”  Ses  résultats  thérapeutiques  : 

Supprimer  la  Dyspnée,  Les  difléronts  Atfhmet,  la  !•  Crises  aiguBs  de  Dyspnée  : 

quelle  qu'en  soit  l’origine  Tuberculose  pulmonaire  dans  Soulagement  immédiat  après  la  première  injection  d 
ou  la  cause  j  la  plupart  de  ses  formes, 

l'Emphysème  pulmonaire,  les  Omises  larvées  et  Essoufflement  latent  : 

■  ■"  ■■  ^  - ampoule,  euphr-- - 


D'une  façon  habituelle  il  est  néceE 
npoule  do  “IPNEÜMOBIOL  ".  “ire  d’injecter  quotidionnemonl  un 
ampoule  (soit  6  cc.)  en  3  ou  4  loiE 


Littérature  sur  Pneumobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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14«  arr.  et  Malakoff.  —  23,  rue  Guilleminot.  —  >iardi, 
mercredi,  jeudi,  samedi,  16  h. 

15*  arr.  (quartiers  Neeker  et  de  Grenelle).  —  12,  rue 
Tiphaine.  —  Lundi,  vendredi,  samedi,  16  h.  30  ;  mardi, 
8  h.  30;  mercredi,  jeudi,  16  h.  30. 

15»  arr.  fquarliers  de  Javel  et  Saint-Lambert),  61,  rue 
Vasco-de-Gama.  —  Lundi,  mercredi,  jeudi,  16  b.  30; 
samedi,  14  h.  30. 

17»  arr.  —  54  bU,  rue  Boursault  (dispensaire  Lalance- 
Séailles).  —  Mardi,  mercredi,  jeudi,  samedi,  16  h. 

18»  arr.  (partie  située  à  l’ouest  des  rues  Ramey,  du 
Poteau  et  de  Clignançourt).  —  228,  rue  Marcadet.  — 
Mardi,  jeudi,  9  h.;  samedi,  10  h. 

18»  arr.  (partie  située  à  l’est  des  rues  ci-dessus).  — 
44,  rue  du  Simplon.  —  Lundi,  vendredi,  10  h.  ;  mer¬ 
credi,  17  h. 

19*  arr.  (quartiers  delaVillette  et  du  Pont-de-Flandre). 

—  10,  rue  Léon-Giraud.  —  Lundi,  mardi,  mercredi,  sa¬ 
medi,  13  h.  30;  mardi,  17  h.;  jeudi,  9  h.  30  et  13  b.  30. 

20»  arr.  (partie  située  au  nord  des  rues  de  Ménilmon- 
tant  et  Saint-Fargean).  —  27,  me  Frédérick-Lemaitre.  — 
Mardi,  jeudi,  samedi,  16  b. 

20»  arr.  (partie  limitée  au  nord  par  les  rues  ci-dessus, 
au  sud  par  les  rues  ci-dessous).  —  78,  avenue  Gambetta. 

—  Lundi  10  h.  ;  mardi,  samedi,  14  h.  30. 

20»  arr.  (partie  située  au  sud  de  l’avenue  Gambetta, 
place  Gambetta  et  rue  Belgrand).  —  190,  rue  des  Pyré¬ 
nées  (dispensaire  Jouye-Rouve-Taniès).  —  Jeudi,  9  h.  ; 
samedi,  14  h.  _ 

Saint-Ouen,  Ile-Saint-Denis.  —  8,  rue  de  l’Union,  Saint- 
Ouen.  —  Mardi,  jeudi,  samedi,  14  b. 

Asnières,  Bois-Colombes  et  la  partie  de  Courbevoie  à 
l’est  du  boulevard  de  Verdun.  —  64,  rue  de  la  Sablière, 
Asnières.  —  Samedi,  15  b. 

La  Garenne-Colombes.  —  1,  rue  de»  Voyageurs.  — 
Mercredi,  15  h. 

Neuilly.  —  1,  rue  de  l’Ecole-de-Mars.  —  Lundi,  16  b.  ; 
vendredi,  14  b. 

Poteaux,  Nanterre  et  la  partie  de  Courbevoie  à  l’ouest 
du  boulevard  de  Verdun.  —  Rue  Denis-Papin  (angle  de  la 
rue  Claude-Bernard),  Puteaux.  —  Samedi,  9  b. 

Soresnes  et  la  partie  de  Puteaux  comprise  entre  la  li¬ 
mite  de  Suresnes  et  les  rues  Godfroy,  de  Colombes,  de 
la  République.  —  Rue  de  Verdun,  133,  Suresnes.  —  Mardi, 
vendredi,  10  b.  ;  jeudi,  15  b. 

Boulogne,  Billancourt.  —  9,  rue  Rieux,  Boulogne.  — 
Mardi,  jeudi,  9  b.;  samedi,  15  b. 

Champigny,  Nogent,  Le  Perreux,  Bry.  —  64,  Grande- 
Rue,  Cbampigny,  —  Lundi  10  b.;  jeudi,  14  b. 


Saint-Denis,  Villetaneuse,  Epinay,  PierreBtte,  Stains, 
Dugny.  —  Communes  rattachées  provisoirement  au  dis¬ 
pensaire  de  Saint-Ouen,  8,  rue  de  l’Union.  —  Vendredi, 

Clicby.  —  Poste  provisoire,  10,  rue  Dagobert.  —  Ven¬ 
dredi,  17  b. 

Malaknfl.  —  Dispensaire  du  14»  arrondissement,  23, 
rue  Guilleminot. 

Cbarenton,  Maisons-Alfort,  Saint-Maurice,  Alfortville. 

—  Communes  rattachées  provisoirement  au  dispensaire 
du  12»  arrondissement,  7,  place  Lachambeaudie. —  Mer¬ 
credi.  17  b 

Mimtrenill  Rosny.  —  Communes  rattachées  provisoi¬ 
rement  au  dispensaire  du  20»  arrondissement,  78,  avenue 
Gambetta.  —  Vendredi.  9'h. 

Bagnolet,  Les  Lilas,  Noisy-le-Sec,  Romainville,  Bondy, 
Pavillons-sous-Bols,  Le  Pré-Saint-Gervais,  Pantin,  Bobi¬ 
gny.  —  Communes  rattachées  provisoirement  au  dispen¬ 
saire  du  20°  arrondissement,  27,  rue  Frédérick-Lemaitre. 

—  Lundi,  vendredi,  15  h. 

Dispensaires  en  cours  d’installation  : 

Pantin.  —  17  bis,  rue  des  Sept-Arpents. 

Saint-Denis.  —  137,  rue  de  Paris. 

Gennevllliers.  —  Avenue  de  Paris  (angle  de  la  rue 
Héloïse -Michaud). 

Dispensaires  agissant  en  liaison  avec  l’OfBce  : 

8»  arr.  —  Dispensaire  Siegfried  Robin,  rue  du  Fau- 
bourg-Saint-Honoré.  208.  —  Mercredi,  15  h. 

13"  arr.  —  Œuvres  américaines,  140,  boulevard  de  la 
Gare. 

14'  arr.  —  Dispensaire  Hôpital  Cocbin,  47,  rue  du 
Faubourg-Saint-Jacques. 

14'  arr.  — Dispensaire  Saint-Joseph,  rue  de  Vanves,  183. 

16»  arr.  —  46  rue  de  Passy  (dispensaire  S.  B.  M.).  — 
Mardi,  jeudi,  13  b.  30. 

18°  arr.  —  31,  rue  Lamarck  (dispensaire  S.  6.  M.). 

19»  arr.  (quartiers  du  Combat  et  d  Amérique).  —  Com¬ 
mission  Rockefeller,  54,  rue  Secrétan.  —  Mardi,  jeudi, 
samedi,  13  h.  30;  enfants  ;  lundi,  13  b.  30;  jeudi,  9  h. 

20°  arr.  —  Dispensaire,  70,  rue  des  Orteaux. 

Clicby.  —  39  bis,  rue  du  Landy. 

Levallois- Perret.  —  38,  rue  Gide.  —  Mardi,  16  b.; 
jeudi,  vendredi,  14  b. 

Issy-les-Moulineaux,  Vanves.  —  133,  avenue  de  Verdun 
(dispensaire  U.  F.  F.).  -  Samedi,  9  b. 

Gennevilliers.  —  27,  rue  des  Ecoles  prolongée.  — 
Lundi,  samedi,  14  h. 

B.  —  Dispensaires  de  protection  maternelle  et  infantile. 

16»  arr.  —  64,  rue  Desnouettes.  —  Dispensaire  annexé 
à  l’Ecole  de  puériculture  de  la  Faculté  de  médecine. 


Pour  tous  renseignements,  s’adresser  aux  dispen- 
aires,  tous  les  jours,  sauf  les  dimanches  et  jours  fériés, 
le  9  heures  à  10  heures. 


cuopiSeequet 

au  Sesqul-Bromure  de  Fer  j  CHLORO-ANËMIB 
(4  i  6  par  jour)  .(NERVOSISME 
mmw,  19,  Boni,  de  Fort-miial,  fUiS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
23  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ce.s  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical)  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  dr'ât  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  {2  fr,  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


Docteur  en  médecine  français,  ancien  externe, 
cherche  assistance  à  confrère  ayant  grosse  clientèle  ; 
ar.cepteraitcollaboration  stable  dans  maison  sérieuse 
de  produits  pharmaceutiques. — Ecr.  P.  Af.,n°  3969. 

Appareils  Zander  à  vendre.  Ecrire  P.  M.,  n°  3977 . 

Château  Louis  XIV,  gr.  annexe  très  ensoleillée; 
beau  parc  boisé  14  hect.  ;  ferme  66  hect.  ;  35  chambr. 
maîtres,  partie  meublées;  confort  moderne.  —  Con¬ 
viendrait  préventor.,  sanator.,  mais,  repos  et  conva¬ 
lescence.  S’adr.  :  Pedroso,  34,  avenue  Mozart,  Paris. 

Pharmacien  connaissantopothérapie  etappUcation, 
cherche  débouché  dan»  même  branche.  —  Ecrire 
P.M.,  n°3985. 

(  Voir  la  suite,  p.  147.) 


PEPÉT 


Chaque  grandeur 
£n  boite 
et  en  V2  boite 


3  grandeurs  ■ 
Adultes 
Garçonnets 
Bébés 


)ositoires  creux  au  beurre  de  cacao  pui 
contenant  de  la  ^Ijcérine  licjuide 
chimicjuement  pure 

Produits  Pharniaceuti(jues  Sélectionnés 
^  Henry  Rorfier  D-en Pharmacie 
•^^AvdeVilliers 


Alfections  les  Relus,  aeie  Vessie  ei  les  Organes  annexes 

L’MTlUBlQÜEnBGONTmÉVILLE 


(Conseil  technique  :  SIMON.  Phci®",  Pharmacie  du  Pavillon.  ContrexévlUo) 
offre  aox  Méifecfns  les  ressources  thérapeutiques  suivantes  : 

!•  L’ANTI-URIOUE  de  CONTREXËVILLE  sels  aloalino-tefreu 

en  excès  dans  la  circulation. 

Il  empëcbe  la  lormation  des  urates,  wanthates  j)hosphates, ele.ineoluble 


>  L’ANTI-URIQUE  de  CONTREXEVILLE  ; 

larise  l’osmose  rénale. 


lânêratoie  ei  Yenle  en  Gros:  USINE  des  AUBRA1S,286,  F»  Bannler.lES  AYDES(Oiiéîn!) 


I  ^  éAPSULES  SÉRÀFON 
AU  G AÏA  COL  /ODOFOGMÉ 


BRONCHiVES  Aigaes'st  ChroniqueSe 
Dilatation' des  Bronches,  Bronchorrée. 


iDIIODOFORME  TAINE 


lun  luia  la  rioriiEits  <•  lioohesrie 
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A  céder  :  aac-tronsse  améric.  tnéd.-chlr.,  cuir  neuf 
4mm.  épaiis.  ;  long.  25  cm.,  plus  courroie  ;  2  compart. 
pour  auto-volt.  60  fr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  3990, 

On  demande  remplaçant  pour  clientèle  province, 
O.-R.-L.  et  surtout  ophtalm.  Ecrire  P.M.,  n”  3994. 

Infirmière  diplômée,  connaiss.  stérilisation,  opé¬ 
rations,  pet.  et  gr.  chirurgie,  désire  emploi  dans 
clinique,  mais,  santé,  etc.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  3995. 

Docteur  français  cherche  situation  stable,  médicale 
ou  paramédicale.  Ecrire  seulement  P.  AT.,  n»  3996. 

D''  Laroqne,  34,  Faisanderie,  loue  2 1.  radium  50  mg. 

Veuve  médecin,  instruite,  cherche,  à  Paris  ou 
environs,  emploi  dans  oeuvres,  écritures,  dame  de 
compagnie.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  3997. 

Centre.  —  Poste  campagne  è  céder,  rais,  santé  ;  gr. 
rayon;  chasse,  bien  logé.  —  Ecrire  P.M.,  n"  3998. 

Etudiant  cherche  occupation  maison  de  santé  ou 
clinique;  prétentions  modestes.  Ecr.  P.  Af.,n“  3999. 

Clinique  d'accouchements,  province,  cherche  une 
infirmière-directrice  et  une  infirmière.  Sérieuses 
références  exigées.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  3400. 


Etudiant,  libéré  scolarité,  est  demandé  pour  colla¬ 
borât.  à  recherches  médic.  Indemnité  et  de  plus  avant, 
variés  si  ass.  collabor.  sérieuse.  Ecr.P.Âf.,  3402. 


AVIS.  —  Prière  de  foindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  25  pour  la  transmission  des  lettres. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 


-, _ „ _ lE'BOTTÜ; 

<S  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL,  9,  rue  Dûpuytren,  Parts. 


fis  Maison  AU  COQ  HAHDI,  18,  quai  de  la  Mégissario,  Paris, 
envoie  franco  son  Catalogue-Calendrier  de  semis  n"  16  do 
graines  potagères,  fleurs,  fourragères,  arbres  fruitiers,  rosiers, 
fraisiers,  etc.  Demandes  le  do  suite  et  faites  venir  vos  graiuos 
sans  tarder,  pour  les  avoir  sous  la  main  au  moment  dos  semis. 


Vomisements'^aeiaGnissesse 


calmes  par  l’Eau  de  La  Roche-Posay,  dite  «  Eau  do 
Velours  »,  morvoilloux  sédatif  do  l’Estomac.  Très  légère 
pousse  aux  ■  urines,  élimine  le  Sable  et  les  Calculs 
(Kégimo  des  Arthritiques,  Rhumatisants,  Boutteux  et 
do  tous  ceux  que  tourmente  l’acide  urique). 

PARIS  ;  Dépôt,  24,  rue  du  4-Soptombro,  livre  à  domicile  1  fr.  50 
la  bouteille,  par  10.  (T61.  :  Gut.  42-80).  —  PROVINCE  :  Ecrire 
La  Roche-Posay  (Vienne)  ;  69  fr.  50  la  caisse  do  50  bouteilles. 


LES  ESCALDES 

STÂTiOK  CLIlÊATIQUe  FRAHÇAISE  à  1400 mètres. 
Admirablement  protégée.  Ouverts  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inoonnn,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angonstrlna  (Pyré- 
Béei-Orientales),  soit  au  Sanatorlnm  des  nui,  è  Lamotte» 
Benvroa  (Loir-et-Cher). 


Le  Gérant  :  O.  PoRÉE. 


Paris.  —  L.  Mabetheux,  imprimeur,  1,  rue  Cassette 


Granules  de  Catillon 

h  0,001  Extrait  Titré  de 


STROPHANTUS 


aynon.  OUABAINE 

TONIQUE  DU  CCEUR  par  EXCELLENCE 

TONIQUE  DU  CŒUR,  DroRÉTTQDE  BAPIDB  ||  NON  DIORETIQOB  —  TOLÉRANCE  INDÉFINIE 

ASYSTOLIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  IfiecUons  MITRALES,  CardiopatUes  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  eta. 

Nomb^de  Strophantus  sont  inertes,  les  teintures  sont  inüdèies,  exiger  laSigBstttreCAJiLL^NjS^ix^n^eiHé^sji^édertBi. 


Granules  de  Catillon» 


STROPHANTINE 


Talalettes  de  Catillon 


lODO-THYBOIDINE 


0^*25  corps  thyroîdo 
Titré,  stérilisé,  bien  toléré,  actif  et  agréable. 

1  à  2  coQtre  BCT’xœdème. 

2  à  8  contre  Obésité,  Goitre,  Herpétisme,  etc. 

PARIS,  3  Boal«  St-lfartln. 


REMPLACE 

san»  aee  inconvàaJaiita 
la  Colabiqna  dassji 

LA  QOUTTE 


PRODUIT  FRANÇAIS  «  FABRIGATIOIe  FRAHÇAISE 


ATÛPHAN  GRÜËT 


En  cachets  ou  comprimésudosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.)  T 


AGIT  PLUS  VITE 

qm  lea  Saliajlatea 
dana  Isa 

lEHUfisiss  uncuunis 


Iiittératnre  avec  analvees  d’urines  oom  Diètes  et  êtcltaittlllons,  13.  Rue  des  Minimes,  13  —  PARIS  (ni*) 


iitttfntura  et  BchaDtillon»  sur  deoiande  _ _ ^ 


DUFFAUD&C  FAB^-=DINS% CHIRURGIE  ITRueRUPUYTREnR 
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MATeT-GüIIIST 

MAiSON  FRANÇAiSL  FONDLL  E.N  IÔ30 

USÂNE.â  ATE.lLiE.Râ  a  PARIS 

SRwtCAST£,X,IÛRwe  Jcs  Lio[\s, 67 RWC. MÔNTORGULIL  , Ôruc  Etienne  riarccl. 

M  AN  U  F"AC  nr  U  R  E. 

Tissus  ÉLASTIQUES 

À  ROMil.L.r  SUR  SE.iN&  (Ay^E.  ) 

MAGASINS  de  VENTE,  ô  PARIS  : 

67  RUE  MoNnroRGu&iiL» .lél.:  central  âô.oi 

CEINTURES  ,  CORSETS  ,  RANDAQES 
&AS  ÉEASXi^UES 

ô  RUE  CASTEX.  Tel.:  AacHivfcs  1722 

PFlOXMÈ.â£.  OR.THOt>É.aiE: 

AE’PAR.E.il.&  POWfl  MW'Ttk.É.â 


â  C  C  W»  R  â  AU.£.  & 
ALGER  :  17  Qowiavara  LArE.RRiÈ.RE. 
MARSEILLE  :  45 

ViCHY;  2rw.  Royale. 
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J.-L.  FAURE 
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CH.  LENORMANT 

Profo8.seur  aprdfrd, 
tirgien  do  l’hôpilal  Saint-Louis 


H.  ROGER 

Doyen  do  la  Facultd  do  Paria, 
Médecin  do  niôtoI-Diou, 
dembre  do  l'Académie  do  médecine 

M.  LERMOYEZ 
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BECHÊTaiaHS 
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CULTÉ  DE  Paris.— Renseignements  et  Communiqués. 

MEDECINS  FRANÇÂIS^r  - 

EN  EXTRÊME-ORIENT* 

Le  temps  n’est  plus  on  l’on  considérait  tous 
les  expatriés  Français  comme  un  laissé  pour 
compte  de  la  Métropole. 

Si  j’en  crois  tout  ce  que  j’ai  vu,  les  médecins 
français  en  Extrême-Orient  sont  de  grande  va¬ 
leur  professionnelle  et  morale;  nombre  d’entre 
eux  auraient  occupé  dans  la  mère  patrie  des 
situations  de  première  importance.  Nous  devons 
leur  reconnaître,  en  dehors  de  leur  valeur  médi¬ 
cale,  un  courage  et  un  dévouement  qui  rehaussent 
encore  toutes  leurs  qualités. 

Leur  plus  grand  défaut  et  leur  seule  infériorité 

'V'éW'qine  infériorité  numérique,  en  face  du  nombre 
ctjftwuellement  croissant  des  médecins  étrangers. 

-A 

Appelé  à  participer  à  l’inauguration  du  Peking 
Medical  College  (Fondation  Rockefeller),  j’ai 
trouvé,  dans  la  création  américaine,  l’hôpital  le 
mieux  compris,  le  mieux  organisé,  le  mieux  outillé 
que  j’aie  vu  au  monde. 

Construit  dans  un  magnifique  palais  chinois 
reconstitué  dans  tous  ses  détails  d’architecture, 
pourvu  de  tous  les  perfectionnements  modernes 
les  plus  soigneusement  étudiés,  doté  de  50  mé¬ 
decins-chirurgiens  ou  scientistes,  alors  que  le 
nomlire  des  lits  de  malades  ne  dépassera  jamais 
100,  il  choque  au  premier  abord,  et  ma  première 
impression  m’a  conduit  à  critiquer  ce  somptueux 
palais  qui  a  coûté  120  millions  au  milieu  de  l’ef¬ 
froyable  misère  du  peuple  chinois. 

Mes  conclusions  avalent  été  trop  rapides  et,  à 
l’examiner  de  plus  près,  j’ai  vu  que  tout  y  avait 
été  calculé  dans  un  but  bien  précis  et  digne  de 
savants  de  premier  ordre  comme  Simon  Flexner 
et  Welsch  qui  ont  choisi  les  emplacements,  dirigé 
ou  approuvé  les  plans  de  constructions  et  l’amé¬ 
nagement  de  l’hôpilal. 

Ce  palais  chinois,  reconstruit  dans  ses  moin¬ 
dres  détails,  est  bien  le  symbole  de  la  Chine  et 

1.  Invilé  par  la  l'ondalion  Rockefeller  à  l'inauguration 
du  Collège  médical  de  Pékin  {Peking  Medical  College), 
fondation  Rockefeller.  M.  Tuffier  noue  rerieni  après  avoir 
visité  l'Amérique,  te  Japon,  toutes  les  côtes  de  Chine,  et  en 
particulier  notre  admirable  colonie  d'Indochine.  Dans  son 
tour  du  monde,  M.  Tuffier  a  été  reçu  partout  avec  les 
plus  grands  honneurs;  il  a  eu  toutes  les  facilités  possibles 
pour  examiner  de  près  les  établissements  scienlifique.s  que 
la  concurrence  des  peuples  civilisés  fait  jaillir  chaque  jour 
sur  quelques  points  nouveaux  d' Kælrême-Oricnt.  Il  était 
intéressant  de  recueillir  les  impressions  du  Mailre  chirur¬ 
gien  auquel  rien  de  Part  médico-chirurgical  n’est  étranger 

DIABETE: 

FOUGERON 

*  base  d’amandea.  Écfiant.  :  37,  rue  du  Rocher,  PARIS 

SEDATION  NERVEUSE 

VERONIDIA 

r  SÉDATIVE,  1  onillerée  à  café'matin  et  soir. 
DOSES  )  HYPNOTIQUE,  1  à  2  cailleréei  É  potage  od 
(  1  à  2  comprimée  le  soir  an  coucher. 

Êtabl.  A.  BUISSON,  167.  me  de  Sévret  -  PARIS-IB* 

CONSTIPATION,  ENTÉRITES,  COLITES,  ETO. 

LISTOSE 

VICARIO 

Action  mécanique  Sans  purgatif 

Laboratoire  VICARIO,  17,  bonlev.  Hanssmann,  PARIS 

Le  Diurétique  Rénal  par  excellence 

"laSANTHÉOSE” 

ne  se  délivre  qu’en  boîtee  de  84  oftobets 

4,  rue  du  Rol-de-SIcile.  PAUIS 

EndocrisineS 

FOURNIER 

THYROÏDE -OVAIRE -FOIE 
etc,  etc. 

LrTboratoires  FOURNIER  Frères 

Z6,  Boulevard  de  VHopita!  -  PARTS 

MALADIES  DU  FOIE 

PANBILINE 

C0NSTIP4TI0N  -  AUTO-INTOXICATION  INTESTINALE 

RECTOPANBILINE 

LAYEUEHT  d'EmAIT  de  BILE  Glycériné  ,et  de  PANBILINE 
Eoh.,LiU.  :  LAB”  de  la  PANBILINE,  Annonay(Ardècbe),  FRANGE 

EXTRAITS  TOTAUX  GHOAT 

EQUIVALENT  AUX  ORGANES  FRAIS 
HYPOPHYSAIRE  |  HÉPATIQUE  |  THYROÏDIEN 
SURRÉNAL  1  SPLÉNIQUE  1  OVARIEN,  ETO. 

PllulM  —  CaBhett  —  Comprimé*  —  Ampoule* 

Leboratoir»  CHOA.Y,  44,  av.  du  Maine,  Paru. 

TÉI.Épromp  •  Plenrus  •f.V.OV 

Goxiix>x*lxnés  die 

SÉRUM  OLIVIERO 

Formnle  :  Sérum  de  cheval.  Extrait  hépatique.  Fer. 

ANÉMIE  -  CONVALESCENCE  -  DÉBILITÉ 

ST,  rae  Denferl-Rocherean,  PARIS. 
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pour  qui  connaît  la  xénophobie  du  Céleste  Empire, 
il  est  bien  fait  pour  ne  pas  effaroucher  les  Chinois, 
l’entrée  dans  une  maison  européenne  étant  toujours 
pour  eux  une  cause  de  terreur.  Mais,  à  peine  entré, 
la  science,  l’hygiène,  l’ordonnanceraentparfaitdes 
salles  de  malades  et  des  salles  d’opérations  est  du 
plus  parfait  et  du  mieux  entendu  modernisme. 
Tout  y  a  été  étudié  et  calculé  :  l’éclairage  des 
salles  de  malades  et  des  salles  d’opérations,  la 
mise  à  la  portée  de  tout  le  monde  des  sources 
d’électricité,  de  ventilation,  de  vaporisation,  de 
stérilisation;  le  froid,  le  chaud,  l’hyperpression, 
peuvent  être  immédiatement  appliqués;  il  n’est 
pas  jusqu’aux  lits  des  malades  dont  la  perfection 
dépasse  tout  ce  que  j’ai  vu.  En  entrant  dans  les 
amphithéâtres,  je  n’ai  pu  m’empêcher  de  dire  le 
■  fond  de  ma  pensée  :  «Je  réalise  aujourd’hui  un 
rêve  que,  dans  toute  ma  vie  d’opérateur,  je  n’avais 
jamais  pu  réaliser.  » 

Cette  partie  technique,  avec  ses  laboratoires  de 
sciences  chimiques,  physiques,  biologiques,  c’est 
toute  la  sécurité  des  malades  et  c’est  l’espoir  des 
découvertes  scientifiques  relativement  faciles 
dans  un  pays  où  l’on  a  si  peu  moissonné. 

Le  nombre  restreint  des  lits,  pour  un  si  grand 
déploiement  de  forces,  semble  au  premier  abord 
une  disproportion  choquante  :  c’est  que  le  Peking 
Medical  College  est  un  organe  d’enseignement  et 
de  recherches,  que  je  comparerais  volontiers 
à  l’Institut  Pasteur,  et  fait  pour  étudier  les  mala¬ 
dies  spéciales  de  ce  pays. 

Qu’il  soit  médical  ou  chirurgical,  c’est  en 
même  temps  un  modèle  pour  tous  les  hôpitaux 
qu'on  voudra  créer  dans  tout  l’immense  Empire. 
On  trouvera  là  vraiment  une  maternité,  un  ser¬ 
vice  de  chirurgie,  un  service  de  médecine  dont  la 
perfection  de  l’outillage  doit  être  sans  crainte 
imitée. 

Le  Peking  Medical  College  est,  avant  tout  et 
surtout,  une  Ecole,  non  pas  pour  les  étudiants, 
mais  pour  tous  les  médecins  indigènes  déjà 


instruits  et  qui,  sortant  des  Universités  voisines, 
viennent  se  perfectionner  au  contact  des  mé¬ 
thodes  les  plus  parfaites  d’Occident.  J’ai  vu  des 
médecins  arrivant  de  Java  et,  à  l’autre  extrémité 
opposée,  des  chirurgiens  de  Wladivostok;  c’est 
sur  cet  immense  territoire  que  rayonnera  Rocke¬ 
feller.  Il  paraît  donner  là  la  note  exacte  de  la 
science  à  tous  les  médecins  de  ces  régions,  et 
surtout  et  avant  tout  il  instruira  et  contrôlera 
une  douzaine  d’Universités  chinoises. 

Envisagé  sous  cet  angle,  compris  dans  ce  but, 
il  devient  un  merveilleux  organe  de  pénétration 
pacifique  des  Etats-Unis  dans  la  Chine,  en  même 
temps  qu’une  œuvre  philanthropique  de  la  plus 
haute  valeur. 

Le  jour  de  la  cérémonie  d’inauguration, 
M.  Rockefeller  a  lait  don  de  sa  fondation  à  la 
République  chinoise  en  en  gardant  le  contrôle  et 
tous  les  frais  à  sa  charge,  jusqu’au  jour  où  le 
Gouvernement  chinois  sera  capable  de  l’admi¬ 
nistrer  et  de  l’entretenir. 

Quelle  sera  la  valeur  de  cette  admirable  fonda¬ 
tion?  Elle  dépendra  tout  entière  de  la  valeur 
même  des  hommes  qui  la  dirigeront.  Peu  d’Ecoles 
de  .Médecine,  peu  de  Facultés  ont  eu  devant 
elles  un  pareil  champ  à  cultiver  et  en  môme 
temps  de  pareilles  ressources.  Le  Peking  Me¬ 
dical  College  a  beaucoup  reçu,  on  attend  beau¬ 
coup  de  lui. 

Mais  la  Chine,  il  ne  faut  pas  l’oublier,  est  une 
masse  énorme  et  lente  à  remuer. 

L’ampleur  même  de  la  tâche  interdit  l’attente 
des  résultats  hâtifs.  Rome  n’a  pas  été  bâtie  en  un 
jour  et,  comme  l’a  dit  M.  Rockefeller  dans  son 
discours  d’inauguration,  ce  n’est  ni  dans  le  délai 
d’un  jour,  ni  dans  le  délai  d’un  an,  ni  dans  le 
délai  de  dix  ans  que  l’œuvre  de  cette  institution 
pourra  être  jugée;  seules  les  générations  futures 
pourront  dire  si  le  grain  de  sénevé  qui  vient 
d’être  semé  sur  la  vieille  terre  de  Chine  est  devenu 
un  grand  arbre. 


A  Pékin,  en  dehors  de  l’hôpital  Rockefeller,  en 
trouve  des  hôpitaux  japonais,  chinois,  très  bien 
organisés,  munis  d’un  personnel  nombreux;  mais 
la  valeur  des  savants  qui  les  dirigent  est  loin  de 
faire  pâlir  l’étoile  des  Français. 


Les  Hôpitaux  étrangers  sont  des  hôpitaux 
payants,  ce  sont  de  véritables  maisons  de  santé; 
un  seul  hôpital  de  Pékin,  digne  de  ce  nom  tel  que 
nous  le  comprenons  en  France,  c’est-à-dire  une 
maison  de  charité,  est  un  hôpital  français  de 
200  lits,  voisin  de  la  cathédrale,  tenu  par  des 
Sœurs  de  Saint-Vincent  dePaul,  pauvre,  déshérité, 
mais  ouvert  comme  le  cœur  de  la  France  à  tous 
ceux  qui  souffrent,  sans  distinction  de  race  ni  de 
nationalité.  Ce  sont  des  médecins  français'  de 
haute  valeur  morale  et  professionnelle  qui  assis¬ 
tent  les  malades  et,  pour  vous  prouver  d’un  mot 
le  dévouement  de  tous  ceux  qui  sont  attachés  à 
cet  hôpital,  laissez-moi  vous  citer  un  fait  :  à  ma 
visite  dans  ce  sanctuaire  de  la  misère  humaine, 
j’ai  été  reçu  par  la  supérieure,  une  sœur  de 
Saint-Vincent  de  Paul,  tout  empourprée  de  la 
joie  de  voir  ses  compatriotes  :  en  me  montrant  le 
quartier  des  maladies  infectieuses,  elle  me  ra¬ 
conta  qu’en  cas  d’épidémie,  le  typhus  y  est  tel 
que  les  trois  Supérieures  sont  mortes  de  typhus, 
elle  ajoutait,  le  plus  simplement  du  monde,  qu’elle 
attendait  son  tour. 

Pas  de  moyens  matériels,  un  dévouement  à 
toute  épreuve,  une  valeur  morale  et  profession¬ 
nelle  sublimes,  un  nombre  infime,  voilà  ce  qui 
caractérise  les  médecins  français.  Dans  tout 
l’Extrême-Orient  vous  trouverez  des  écoles  en¬ 
tières  de  médecins  dirigées  par  un  seul  homme, 
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comme  le  Père  Henri  à  Shangaï,  admi¬ 
rable  missionnaire  français  qui  a  fondé, 
développé,  doté  la  fameuse  école  de 
Médecine  de  \ Aurore  et  mis  tous  les 
moyens  d’instruction  à  la  disposition  des 
étudiants  chinois. 

Dans  l’autre  Chine,  dans  la  Chine  du 
Sud,  à  Canton,  dans  cette  fourmilière 
humaine  invraisemblable,  quatre  méde¬ 
cins  français  seulement,  secondés  par 
des  indigènes,  dans  un  vieil  hôpital-école 
exigu,  modeste,  et  bien  peu  en  rapport 
avec  les  besoins  de  cette  immense  cité, 
tiennent  haut  et  ferme  notre  pavillon. 

Il  n’est  pas  jusqu’à  Hong-Kong,  cette 
perle  si  richement  sertie,  si  jalousement 
gardée,  de  la  couronne  britannique,  où  un 
seul  médecin  français,  M.  Devon,  mé¬ 
decin  colonial,  assure  le  service  d’un 
hôpital  très  suivi  et  très  bien  organisé. 

Quittons  l’étranger,  Indochine,  dans 
la  plus  riche  de  nos  colonies,  la  médecine 
française  est  chez  elle  et  elle  doit  assis¬ 
tance  à  21  millions  d’habitants  (plus  de  la 
moitié  de  la  population  de  la  Métropole). 
Le  terrain  est  favorable  aux  études  médi¬ 
cales  :  l’Annamite  n’est  ni  un  ignorant, 
ni  un  désintéressé  de  la  science.  Si  son 
atavisme  a  développé  sa  mémoire  aux 
dépens  de  ses  qualités  intuitives,  il  est 
cependant  avide  de  s’instruire;  partout 
ses  élèves  ont  une  ardeur  au  travail  que 
bien  des  nôtres  leur  envieraient.  Aussi, 
notre  génie  national,  fait  de  bonté,  de 
générosité,  d’assistance  aux  faibles,  ne 
désirant  que  les  progrès  et  le  bien  de 
ses  protégés,  rayonne-t-il  là  dans  toute  sa 
splendeur.  Partout  s’érigent  des  écoles, 
toujours  trop  exiguës  pour  le  nombre 
sans  cesse  croissant  des  élèves  qui  s’y 


précipitent  à  l’envi,  et  cela  à  tous  les 
degrés  d’instruction. 

C’est  V Ecole  de  médecine  d' Hanoï  qui 
est  le  centre  de  l’enseignement  médical. 

L’enseignement  médical  et  les  cliniques 
y  sont  dirigés  par  trois  anciens  internes 
de  Paris',  bien  désireux  de  voir  quelques- 
uns  de  nous  les  rejoindre  et  les  aider. 
Pour  comprendre  à  quel  point  les  élèves 
indigènes,  qui  après  cinq  ans  deviendront 
praticiens,  sont  le  pivot  du  service  médi¬ 
cal,  sachez  que  chaque  médecin  français 
doit,  dans  les  provinces  de  l’Indochine, 
faire  face  actuellement  aux  besoins  de 
600.000  à  1.000.000  d’habitants.  Pareil 
travail  est  écrasant.  Les  médecins  indi¬ 
gènes,  encore,  hélas!  très  rares  (sous  leur 
direction  et  sous  leur  contrôle,  dans  de 
petits  hôpitaux  très  nombreux,  mais  bien 
appropriés),  portent  partout  les  secours 
et  les  bienfaits  de  la  médecine  française 
et  constituent  les  pionniers  qui,  au  Ton- 
kin,  en  Annam  et  au  Laos,  refoulent  peu 
à  peu  la  sorcellerie  chinoise  aux  confins 
de  nos  possessions. 

Tout  ce  corps  médical  est,  à  Saigon, 
aidé,  renforcé,  soutenu,  par  un  admirable 
laboratoire  de  l’Institut  Pasteur  où  sont 
étudiées,  sous  la  direction  de  savants  de 
premier  ordre  —  MM.  Yersin,  Noël  Ber¬ 
nard  —  toutes  les  grandes  questions  des 
maladies  infectieuses  qui  sont  en  Indo¬ 
chine  si  fréquentes  et  si  graves.  J’ai  vu 
jusqu’au  fond  du  Cambodge  un  médecin 
colonial  français  qui,  après  avoir  terminé 
son  service  de  clinique  hospitalière,  rede- 


1 .  Leroy  des  Barres,  Degorce,  Coppin  (secon¬ 
dés  par  de  nombreux  et  dévoués  médecins  du 
cadre  colonial,  et  munis  d’une  bonne  installation 
scientifique  et  d’un  Institut  vaccinogène  (Dr  Sa- 
railhé),  qui  fait  grand  honneur  à  la  colonie). 
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vient  scientiste  de  laboratoire  et  découvre  des  cas 
de  peste  méconnus  (M.  Matliis.à  Nora-Penh). 

Le  résultat  de  ce  courageux  travail  ne  s’est 
pas  fait  attendre.  Rn  veut-on  une  preuve?  On 
sait  combien  les  affections  amibiennes  sont  fré¬ 
quentes  et  graves  dans  ces  contrées  tropicales. 
Les  populations  de  l’Indochine  ont  été  décimées 
par  ce  parasitisme.  Saïgon  principalement  était 
la  terre  promise  pour  les  amibes.  La  médication 
par  l’émétine  a  diffusé  et  immédiatement,  la  situa¬ 
tion  change  :  les  teints  blafards  disparaissent; 
«  on  ne  distingue  plus  un  colonial  ancien  d’un 
colonial  nouveau  »  ;  les  dysenteries  sont  deve¬ 
nues  des  accidents  sans  gravité  ;  les  abcès  du  foie 
sont  rares,  leur  pronostic  s’est  modifié  du  tout  au 
tout;  la  chirurgie  intervient  de  moins  en  moins 
et  avec  des  succès  de  plus  en  plus  faciles.  Que 
dirais-je  de  la  variole  presque  éteinte  et  des 
mesures  d’hygiène  pour  lesquelles  il  reste  tant  à 
faire? 

Ce  n’est  pas  seulement  la  thérapeutique  médi¬ 
cale  qui  a  progressé,  la  question  capitale  de  la 
natalité  a  fait  créer  des  Maternités  dans  tous  les 
grands  et  petits  hôpitaux  des  provinces.  J’ai  vu 
nombre  de  ces  installations.  Conserver  les  enfants 
de  notre  colonie  qui,  contrairement  à  la  mère 
patrie,  voit  les  naissances  devenir  infiniment 
plus  nombreuses  que  les  décès,  c’est  nous  assurer 
des  contingents  futurs  de  défenseurs.  La  puéri¬ 
culture  est  en  pleine  effiorescence  sous  ce  chaud 
soleil  des  tropiques.  Mais,  là  encore,  là  tou¬ 
jours,  le  nombre  des  nôtres  est  absolument 
insuffisant. 

Voilà  entre  mille  autres  faits  ce  que  la  Nation 
française  apporte  en  Asie  dans  les  plis  de  son 
drapeau.  Quelle  nation  au  monde  a  fait  mieux? 
N’allez  pas  croire  que  nous  faisons  des  Ingrats; 
j’ai  le  témoignage  de  nationalistes  indigènes,  les 
plus  intransigeants  :  ils  reconnaissent  que  seul  le 
Protectorat  français  pouvait  donner  à  leur  pays 


ces  établissements  hospitaliers  et  ces  médecins 
qui  ont  été  «  une  bénédiction  du  Ciel  ». 


Telle  est  la  situation  de  la  médecine  française 
en  Extrême-Orient.  Pourquoi  avec  nos  admi¬ 
rables  missionnaires,  pasteurs  de  charité,  de 
science  et  de  morale,  avec  nos  médecins  qui, 
incontestablement,  sont  instruits,  actifs  et  des 
plus  courageux,  avec  nos  professeurs  des  lycées 
qui  sont  souvent  des  hommes  d'élite,  pourquoi, 
avec  tant  d’efforts  et  tant  de  qualités,  n’occu¬ 
pons-nous  pas  une  place  franchement  prépondé¬ 
rante  ?  Ah  !  s’il  vous  fallait  une  nouvelle  preuve  que 
c’est  dans  un  défaut  moral  qu’il  faut  rechercher  la 
cause  de  sa  déficience,  la  réponse  à  cette  question 
viendrait  nous  la  fournir.  Remontons  tout  droit  à 
l’origine  première  de  cette  carence,  on  y  trouvera 
d’abord  une  infériorité  numérique  :  le  défaut  d’ex¬ 
portation  des  hommes  hors  de  France.  Remon¬ 
tons  plus  haut  et  cherchons-en  la  cause  première, 
nous  verrons  que  c'est  la  faible  natalité  en  France 
qui  domine  toute  la  question.  Là,  est  la  seule  et 
vraie  cause  ;  jusqu’au  fond  de  l’Asie,  elle  pèse 
lourdement  sur  les  destinées  de  notre  pays. 

La  valeur  clinique  des  médecins  français  est 
telle  qu’elle  fait  prime  et  large  prime  dans  tout 
l’Extrême-Orient  :  la  clinique  reprend  là  tous  ses 
droits  et  affirme  sa  supériorité  non  seulement  à 
l’hôpital,  mais  dans  toute  la  population  euro¬ 
péenne  et  souvent  dans  toutes  les  populations 
indigènes. 

Loin  de  voir  comme  chez  nous  cette  concur¬ 
rence  à  outrance  entre  les  médecins,  cet  invidia 
medicorum  qui  empoisonne  la  médecine  française, 
vous  trouverez  des  hommes  qui  ne  demandent 
qu’à  s’entr’aider,  qui  m’ont  tous  demandé  de  leur 
envoyer  de  jeunes  médecins  français  instruits  et 
dont  l’avenir  était  moins  assuré  que  le  leur.  Les 


débouchés  sont  sans  nombre  dans  ces  villes 
riches,  immenses  par  leur  population  et  leurs 
ressources.  Il  y  a  place  là  pour  tous  ces  jeunes 
médecins  qui  vivent  si  difficilement,  malgré  leur 
mérite  professionnel,  dans  notre  pays.  Qu’ils 
aillent  y  porter  et  les  secours  de  la  science 
française  et  l'exemple  de  sa  valeur  morale  et  pro¬ 
fessionnelle.  Si  l’on  songe  à  l’influence  si  consi¬ 
dérable  qu’exerce  seulement  la  profession  médi¬ 
cale,  leur  présence  donnera  un  relief  nouveau  à 
notre  pays.  Ils  n’ont  rien  à  redouter  de  l’instruc¬ 
tion  des  médecins  étrangers.  Ils  auront  le  double 
succès  de  voir  leur  avenir  assuré  et  de  bien 
mériter  de  la  Patrie. 

Th.  Tuffier. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


Un  de  nos  abonnés  nous  soumet  la  question 
suivante  : 

Un  médecin  diplômé  dans  une  Université 
étrangère,  reconnu  par  l’Université  de  France, 
en  même  temps  étudiant  en  médecine  (18  inscrip¬ 
tions)  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  peut-il 
donner  des  soins  d’urgence  aux  malades  de 
l’immeuble  qu’il  habite,  sans  courir  le  risque 
d’être  poursuivi  en  justice  ? 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 
dique  : 

Aux  termes  de  l’article  5  de  la  loi  du  3  No¬ 
vembre  1892  (article  5),  il  n’est  pas  permis  à  un 
médecin  étranger,  eût-il  régulièrement  acquis 
ses  diplômes  dans  son  pays,  d’exercer  la  méde¬ 
cine  en  France.  Il  faut,  pour  qu’il  ait  le  droit 
d’exercer  la  médecine  en  France,  qu’il  y  ait  été 
reçu  docteur  en  médecine/  Certaines  dispenses 
de  scolarité  peuvent  être  accordées  (articles  5  et  7 
de  la  loi),  certaines  équivalences  peuvent  aussi 
être  admises,  mais  il  ne  paraît  pas  qu’il  puisse 


GRIPPE 


Nous  attirons  l’attention  des  Praticiens  sur  la 
remarquable  efficacité  de  la  NÉVROSTHÉNINE 
dans  les  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post-grippale  (Voir  ci-dessous). 
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IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Ceffs  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réaiisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la  . 


^iNÉVROSTHËNINE 


freyssingeJ 


SURMENACE  j  VERTIGES 

Dépression  Nerveuse  II  ANEMIE  GERERRAIE 
NEURASTHENIE  1  CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  1313.  GAND  :  Méd.  d'Or—  1920.  MONACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xn«). 
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être  ici  question  de  ces  dispenses  ou  équiva¬ 
lences. 

Le  médecin  étranger  qui,  n’ayant  pas  été  reçu 
docteur  en  médecine  en  France,  s’y  livrerait  à 
l’exercice  de  la  médecine,  tomberait  donc  forcé¬ 
ment  sous  le  coup  des  dispositions  de  la  loi 
interdisant  l’exercice  de  la  médecine  à  tous 
autres  que  ceux  ayant  le  titre  nécessaire,  et  cela 
alors  même  qu’il  s’agirait  d’un  médecin  diplômé 
à  l’étranger,  étudiant  en  médecine  en  France  et 
y  ayant  déjà  pris  un  nombre  important  d’inscrip¬ 
tions. 

Mais,  bien  entendu,  il  faudrait  qu’il  se  fût  livré 
à  l’exercice  de  la  médecine  en  France  dans  les 
conditions  déterminées,  c’est-à-dire  habituelle¬ 
ment)  car,  depuis  la  loi  du  30  Novembre  1892  (ar¬ 
ticle  16),  le  fait  de  l’exercice  illégal  de  la  méde¬ 
cine  n’est  plus  un  délit  simple,  mais  un  délit 
d’habitude  constitué  par  la  réitération  d’actes 
qui,  considérés  isolément,  n’ont  pas  assez  de 
gravité  pour  mériter  une  peine,  mais  qui,  répétés 
et  devenant  ainsi  une  habitude  chez  leur  auteur, 
deviennent  punissables.  (V.  Rép.  gén.  alph.  de 
Droit  français,  v°  Médecine  et  Chirurgie,  n®  82.) 

11  ne  semble  donc  pas  que  le  fait,  par  un  mé¬ 
decin  étranger  diplômé  d’une  Faculté  de  Médecine 
de  son  pays  et  étudiant  en  médecine  en  France, 
de  donner  des  soins  d'urgence  aux  malades  de 
l’immeuble  qu’il  habite,  puisse  être  qualifié 
d’exercice  illégal  de  la  médecine,  du  moment 
que  ce  fait  est  accidentel  et  ne  constitue  pas 
réellement  une  habitude. 

H.  Montal. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  /  Iranc 
en  timbres-poste. 


HOMMAGE  A  M.  NETTER 


Dimanche  dernier,  à  10  h.  1/2,  dans  la  salle  de 
consultations  de  l’hôpital  Trousseau  s’est  dérou¬ 
lée  une  fête  intime  qui,  sous  la  présidence  de 
M.  Schwartz,  chirurgien  des  hôpitaux,  réunissait 
dans  une  même  intention  les  amis  et  les  élèves 
de  M.  Netter  à  qui  fut  faite  la  remise  d’une 
médaille  en  or,  gravée  par  le  sculpteur  Pru- 
dhomme,  médaille  figurant  sur  son  avers  les 
traits  de  l’éminent  médecin  et  sur  son  revers 
le  représentant  au  chevet  d’un  petit  malade  oc¬ 
cupé  à  pratiquer  une  ponction  lombaire. 

De  nombreux  discours  furent  prononcés  : 
Ce  fut  d’abord  M.  Schwartz,  en  sa  qualité  de 
président,  qui  exprima  à  M.  Netter  tous  les  sen¬ 
timents  d’affectueuse  estime  et  d’admiration  que 
conservent  pour  lui  ses  amis  et  ses  élèves. 

Puis,  ce  furent  successivement  MM.  Wright 
(de  Londres),  Weil  (de  Lyon),  A.  Béclère,  le  pro¬ 
fesseur  Menetrier,  Ribadeau-Dumas,  le  repré¬ 
sentant  de  M.  Mourier,  secrétaire  de  l’Assis¬ 
tance  publique,  et  enfin  le  Directeur  de  l’hô¬ 
pital. 

En  quelques  phrases  émues  et  fort  simples, 
M.  Netter,  à  qui  les  internes  et  le  personnel  de 
l’hôpital  ont  encore  offert  une  magnifique  cor¬ 
beille  de  fleurs,  a  remercié  ses  confrères  et  ses 
amis  de  la  précieuse  marque  d’estime  et  de 
sympathie  qu’ils  venaient  de  lui  donner. 

La  médaille  gravée  à  l’effigie  de  M.  Netter  peut 
dès  à  présent  être  retirée  par  ses  souscripteurs, 
qui  devront  s’adresser  à  M.  Prudhomme,  109,  rue 
de  Sèvres,  à  Parié. 


PRATIQUE  COURANTE 


L’HUILE  DE  FOIE  DE  MORUE 

DANS  LE  TRAITEMENT  DU  RACHITISME 


L’huile  de  foie  de  morue,  le  vieux  médicament  qui 
abreuva  l’enfance,  il  y  a  cinquante  ans,  était,  ces  der¬ 
niers  lustres,  singulièrement  tombée  en  désuétude 
au  profit  de  médicaments  nouveaux  dits  reminérali- 


Fig.  t.  —  H.  G...,  10  mois  avant  le  traitement.  Le  noyau 
épiphysaire  de  l’extrémité  inférieure  de  l’humérus  et 
du  radius  sont  invisibles. 

sateurs,  récalcifiants.  Depuis  la  guerre,  l’expérience 
de  la  Croix-Rouge  américaine,  dans  les  soins  donnés 
aux  enfants  rachitiques  du  fait  de  la  guerre,  princi- 


Fig.  2.  —  H.  G...,  Après  quarante-deux  jours  do  traite¬ 
ment  à  l’huile  de  foie  do  morue  :  les  os  semblent 
allongés,  les  centres  d’ossification  des  extrémités  infé¬ 
rieures  du  radins  et  de  l’humérus  sont  devenus  visi¬ 
bles  ;  les  os  se  sont  épaissis  et  sont  devenus  plus 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


COMPOSITION 

Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid, 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  oaloiques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarslnate  disodique. 


3  cuillerées  i  dessert. 
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Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 

Laboratoire  d’études  à  Blarritr.  —  Dimteur A.  cosbac.  """sur  on  ptisi 


ANÉMIË 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC. 


L’Eau  de  Mer 
par  la  Voie  gastro-intestinale 


tlln'estpas  douteux 
qu'en  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métaui, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l’eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou- 
vellesàla  thérapeutique 


Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
comblerunelacune  dans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  v 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GARRIGOU, 
Prolessaui-  d'Hydroloirl» 


Médaille  d’Hygi.éne  Publique 

déoernée  sur  la  proposition  de  rAaadémIe  de  Médecine 
(Journal  OJJlcUl,  Arrftté  Ministériel  du  10  JauTler  lUI; 

TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

<BulU  de  l'Acoidimie,  Parta.  11  Fév.  1911) 
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paiement  à  Vienne,  et  dans  les  cas  d’ostéomalacie  de 
l’adulte  résultant  de  la  famine,  a  montré  l’extraordi¬ 
naire  puissance  de  l’huile  de  foie  de  morue  comme 
agent  déterminant  l’absorption  du  calcium.  A.  Park  et 
John  Howland,  é  la  Section  de  Pédiatrie  du  Johns 
Hopkins  University,  ont  expérimenté  l’huile  de  foie 
de  morne  chez  des  enfants  rachitiques  hospitalisés 
pendant  toute  la  période  d’observation.  Les  enfants, 
tous  atteints  de  rachitisme  grave,  conservaient  la 
même  alimentation  (lait  et  céréales)  qu’ils  avalent  eue 
pendant  le  développement  de  leur  rachitisme.  Des 
radiographies  étaient  faites  régulièrement.  L’huile  de 
foie  de  morue  était  administrée  à  la  dose  de  2  à  4  cmc 
trois  fois  par  jour. 

La  radiographie  des  os  rachitiques  montre  une 
diminution  de  densité  de  la  diaphyse,  le  cortex  ne 
semble  pas  homogène  mais  poreux,  comme  lamel¬ 
liforme.  Au  niveau  des  épiphyses,  le  rachitisme  se 
traduit  par  une  moins  nette  terminaison  de  l’épi¬ 
physe,  qui  présente  comme  des  apparences  de  pro¬ 
longement,  de  frange.  Dans  certains  cas,  l’extrémité 
des  os  longs  est  comme  creusée  en  cupule. 

Lorsque  le  processus  rachitique  est  très  développé, 
il  semble  exister  une  distance  anormale  entre  les 
extrémités  osseuses  au  niveau  des  articulations,  par 
exemple  entre  le  fémur  et  le  tibia  au  genou.  Si  le 
processus  rachitique  est  encore  plus  intense,  le  centre 
d’ossification  cesse  complètement  d’être  visible  ou 
parait  beaucoup  plus  petit  qu’il  ne  devrait  être 
d’après  l’âge  du  sujet. 

Au  cours  du  traitement  par  l’huile  de  foie  de  morue, 
les  changements  peuvent  être  notés  à  la  radiographie 
au  bout  de  la  3»  ou  de  la  4'  semaine,  rarement  avant. 
La  première  apparition  du  changement  dans  la  calci¬ 
fication  de  l’os  se  traduit  par  l’apparition  d’une  ligne 
toujours  brisée,  au  delà  de  l’extrémité  apparente  de 
l’os,  entre  cette  extrémité  et  le  centre  d’ossification. 
Plus  le  temps  avance  et  plus  la  nouvelle  ligne  devient 
épaisse  et  dense  ;  graduellement  l’espace  clair  entre 
cette  ligne  et  l’extrémité  osseuse  se  remplit  et  finit 
par  disparaître.  Plus  tard,  on  ne  voit  plus  cette  for¬ 
mation  linéaire,  mais  toute  l’extrémité  osseuse,  qui 
était  invisible  à  la  radiographie,  devient  parfaite¬ 
ment  apparente. 

Comme  résultat  de  la  déposition  de  sels  de  chaux 


à  l’extrémité  des  diaphyses,  l’os  paraît  en  peu  de 
temps  avoir  augmenté  de  longueur.  Cet  allongement 
est  surtout  apparent  et  tient  à  ce  que  les  portions  de 
l’os,  qui  ne  pouvaient  faire  ombre  sur  la  plaque,  sont 
devenues  visibles. 

En  même  temps  que  se  produit  ce  processus  remi- 


Fig.  3.  —  J.  J...,  10  mois.  Radiographie  de  la  jambe 
avant  le  traitement. 


néralisant  an  niveau  des  diaphyses,  l’épiphyse  se 
recalcifie  également,  mais  à  ce  niveau  la  marche  de 
la  recalcification  est  plus  lente.  Aussi  la  diaphyse 
peut  paraître  encore  moins  dense  que  normale¬ 
ment  alors  que  les  extrémités  semblent  entièrement 


Fig.  4.  —  J.  J...,  après  un  mois  de  traitement  par  l’huile 
de  foie  de  morue  :  l’exacte  longueur  de  la  diaphyse 
est  maintenant  perceptible. 


calcifiées.  Lorsqu’il  y  a  eu  fracture  de  l’os  rachitique 
avant  le  traitement  par  l’huile  de  foie  de  morue,  dès 
que  le  traitement  est  commencé,  l’ossification,  jusque- 
là  invisible,  devient  perceptible. 

En  résumé,  E.  A.  Park  et  John  Howland,  d’après 
une  étude  très  attentive  de  50  cas  de  rachitisme  traités 


par  l'huile  de  foie  de  morue  et  suivi*  aux  rayons  X, 
affirment  que  l’administration  de  l’huile  de  foie  de 
morue  amène  chez  les  rachitiques,  en  quelques  semai¬ 
nes,  un  changement  très  considérable  dans  l’ossifica¬ 
tion  de  l’os.  En  deux  on  trois  mois,  l’ossification 
paraît  redevenue  normale,  les  difformités  cependant 
persistent  et  un  examen  attentif  de  l’ossification 
permet  de  faire  le  diagnostic  rétrospectif  de  rachl- 

Park  et  John  Howland  considèrent  l’huile  de  foie 
de  morue  comme  spécifique  du  rachitisme. 

P.  D. 


CORRESPONDANCE 


L’accès  de  goutte. 

J’ai  lu,  avec  intérêt,-  l’article  paru  dans  le  numéro 
du  14  Décembre  1921  de  votre  journal  sur  l’accès 
de  goutte. 

L’auteur  estime  qu’il  faut  se  garder  de  tout  remède 
propre  à  diminuer  l’intensité  de  l’accès  et  à  en 
abréger  la  durée. 

Je  ne  suis  pas  de  cet  avis  et  je  considère  que  cette 
expectative  est  une  erreur  et  parfois  un  danger. 
Vingt-six  ans  d’expérience  m’ont  confirmé  dans  ma 
résolution  invariable  et  inébranlable  d’abréger  et 
d’enrayer  l’accès. 

Pourquoi  laisser  souffrir  un  malade  et  surtout 
l’exposer  à  une  répercussion  dangereuse  sur  un  or¬ 
gane  essentiel  (coeur,  etc.).  Je  connais  un  cas  où  cette 
méthode  eut  de  fâcheux  résultats. 

D’autre  part,  il  est  bien  établi  qu’au  cours  de 
l’accès  de  goutte  une  décharge  urique  abondante  se 
produit.  Le  principal  souci  du  médecin  doit  être  de 
ne  pas  entraver  cette  élimination. 

La  colchique  est-elle  susceptible  de  troubler  cette 
décharge  salutaire?  Non. 

J’ai  fait  de  nombreuses  analyses  au  cours  d’accès 
de  goutte,  les  malades  étant  sous  l’influence  de  cette 
médication  :  l’élimination  urique  n’était  pas  arrêtée. 

J’ai  même  employé  la  colchicine  chez  des  goutteux 
atteints  de  néphrite  (5  gr.  d’albumine  par  litre),  évl- 


/ - 
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1  cachet  =  0,50  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  --  3  grs  d'organe  frais  —  3  à  6  par  jour. 
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demment  avec  précantion  et  à  doses  fragmentées  et 
cela  sans  aucun  incident. 

Je  n’en  dirai  pas  autant  de  la  morphine,  qui  doit 
être  formellement  condamnée,  car  elle  arrête  l’ex¬ 
crétion  urique. 

En  résumé,  au  début  d’un  accès,  ne  pas  hésiter  à 
employer  la  colchique,  même  à  doses  élevées,  mais 
en  surveillant  les  reins. 

Constant 

Médecin  consultant  aux  Eaux  de  Vittel. 


U  MÉDECINE  A  TRAYERS  LE  MONDE 


AFRIQUE  DU  SUD 

L’Union  Sud-Africaine,  formée  de  la  Province  du 
Cap,  du  Natal,  du  Transvaal  et  de  l’Etat  libre 
d’Orange,  a  une  superficie  totale  qui  embrasse 
1.894.500  kilomètres  carrés.  Sa  population  se  com¬ 
pose  d’environ  5.900.000  âmes  (noirs,  métis,  blancs). 
La  population  blanche  était  en  1918  de  1.421.000, 
comprenant  728.800  hommes  et  692.900  femmes.  Les 
blancs  sont  constitués  par  des  Néerlandais,  Hollandais 
purs  ou  descendants  de  huguenots  ou  par  des  émi¬ 
grants  originaires  d’Angleterre,  d’Ecosse,  d’Irlande. 
Les  noirs  appartiennent  à  peu  près  exclusivement  à 
l’élément  bantou.  Ce  serait  une  dangereuse  erreur 
de  vouloir  les  traiter  sur  le  pied  d’égalité,  d’essayer 
de  combler  le  fossé  tracé  par  la  nature  elle-même 
entre  les  deux  races.  Les  croisements,  d’ailleurs,  ne 
donnent  que  des  résultats  désavantageux,  pour  l’un 
etl’antre  élément,  ainsi  qu’en  témoignentles  Bastards 
de  Rehoboth,  exemple  typique  du  métissage  entre 
denx  races  fondamentalement  différentes  :  Hollandais 
et  Hottentots.  Bien  qu’il  n’existe  pas,  à  proprement 
parler,  d’interdictions  prohibitives,  les  unions  entre 
races  différentes  sont  interdites  au  Transvaal,  et 
sévèrement  réprimées  dans  la  colonie  dn  Cap.  Elles 
se  produisentnéanmoins  dans  certaines  circonstances. 

Au  point  de  vue  scientifique,  ces  régions  ont  con¬ 
tribué  pour  une  part  importante  au  mouvement 
moderne,  notamment  en  ce  qui  concerne  l’anthropo¬ 
logie,  la  géologie,  la  pathologie. 


ALBANIE 

Dans  les  limites  fixées  par  la  Conférencede  Londres 
l’Albanie  possède  environ  1.500.000  habitants  (Alba¬ 
nais,  Tziganes,  Serbo-Croates)  (au  point  de  vue  reli¬ 
gieux,  musulmans,  catholiques  romains,  orthodoxes). 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Affectation  de.s  médecins  de  iiéserve 

EN  CAS  DE  MOIÎILISATION. 

D.  —  Ayant  reçu  mon  affectation,  en  cas  de  mobi¬ 
lisation,  à  une  formation  sanitaire  éloignée  de  ma 
région,  je  viens  vous  prier  de  me  renseigner  sur  la 
conduite  à  tenir  pour  obtenir  ma  mutation  et  mon 
affectation  à  une  formation  sanitaire  de  ma  région 
de  résidence. 

Ainsi  je  ne  serai  plus  un  inconnu  dans  la  Direction 
du  Service  de  Santé  de  ma  région  qui,  par  définition, 
doit  tenir  ma  fiche  et  prendre  en  mains  mes  intérêts 
moraux  et  techniques. 

R.  —  Une  circulaire  ministérielle  toute  récente 
(25  Novembre  1921)  vient  de  régler  cette  si  impor¬ 
tante  question  de  l’affectation  des  médecins  de 
réserve.  Voici  les  principales  dispositions  de  cette 
circulaire  : 

L’affectation,  dès  le  temps  de  paix,  des  médecins 
de  complément  aux  formations  avec  lesquelles  ils 
doivent  être  mobilisés,  a  pour  principal  objet  de 
les  faire  mettre  en  contact  avec  les  éléments  compo¬ 
sant  ces  formations,  lors  des  périodes  d’instruction 
ou  des  manœuvres. 

Or,  un  très  grand  nombre  de  formations  sanitaires 
n’étant  constituées  qu'à  la  mobilisation,  ce  but  ne 
peut  être  réalisé  en  ce  qui  concerne  les  médecins  de 

Par  contre,  l’affectation,  dès  le  temps  de  paix,  des 
officiers  de  complément  du  Service  de  Santé  à  la 
formation  sanitaire  avec  laquelle  ils  doivent  se  mobi¬ 
liser,  et  qui  se  trouve,  dans  un  grand  nombre  de  cas, 
dans  une  région  de  corps  d’armée  autre  que  celle 


sur  le  territoire  de  laquelle  ils  résident  (ce  qui  est 
votre  cas),  comporte  de  grands  inconvénients. 

Les  officiers  de  complément  du  Service  de  Santé, 
ainsi  afiectés  en  temps  de  paix  à  une  formation  d’une 
autre  région,  se  trouvent,  dans  la  plupart  des  cas, 
dans  l’impossibilité  de  suivre  les  cours  de  l’Ecole 
d' Instruction  organisés  sur  le  territoire  de  leur 
région  d’ affectation. 

Un  très  grand  nombre  d’entre  eux  négligent  alors 
de  suivre  les  cours  de  l’Ecole  d’instruction  de  leur 
région  de  domicile  avec  laquelle  ils  n’ont  aucun 
rapport  d’ordre  militaire;  ils  perdent  alors  tout 
contact  et  toutes  relations  avec  le  Service  de  Santé 
militaire. 

D’autre  part,  les  Directeurs  dn  Service  de  Santé 
ne  peuvent  connaître  qu’assez  imparfaitement  la 
valeur  professionnelle  des  officiers  de  complément 
résidant  sur  le  territoire  d’une  autre  région;  ils  ne 
peuvent  par  suite  noter  très  exactement  ces  officiers, 
ni  leur  donner  parfois  une  affectation  bien  en  rapport 
avec  leur  spécialisation. 

Enfin,  l’affectation  des  officiers  de  complément  du 
Service  de  Santé  et  particulièrement  des  médecins  et 
pharmaciens  à  une  région  antre  que  celle  de  leur 
résidence  présente  pour  eu.r  de  grands  inconvénients, 
résultant  de  l’accomplissement  de  périodes  d’in¬ 
struction  fort  loin  de  leur  domicile  et  parfois  à  des 
époques  où  ils  éprouvent  les  plus  grandes  difficultés 
pour  se  faire  remplacer  auprès  de  leur  clientèle. 
Déjàavantl914,  despréoccupations  de  ce  genre  avaient 
amené  un  certain  nombre  de  ces  officiers  de  complé¬ 
ment  à  démissionner  de  leur  grade. 

Or,  l’expérience  de  la  dernière  campagne  a  démon¬ 
tré  qu’en  temps  de  mobilisation  générale,  il  était 
nécessaire  de  faire  appel  à  toutes  les  ressources 
nationales,  en  médecins  notamment,  afin  de  pouvoir 
exécuter  dans  les  conditions  anssi  satisfaisantes  que 
possible  le  Service  de  Santé  des  armées. 

11  est  donc  indispensable  que  des  dispositions 
soient  prises  pour  concilier,  autant  que  possible,  les 
nécessité  du  service  avec  les  intérêts  des  officiers  de 
complément  du  Service  de  Santé,  afin  de  pouvoir 
conserver  ces  officiers  aussi  longtemps  que  possible 
dans  les  cadres. 

J’ai  donc  été  amené  à  envisager  V affectation  de 
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tous  les  officiers  du  Service  de  Santé  de  complément 
au  Service  de  Santé  de  la  région  de  corps  d’armée 
sur  te  territoire  de  laquelle  ils  sont  en  résidence  ;  le 
directeur  du  Service  de  Santé  de  cette  région  sera 
détenteur  de  leurs  dossiers  et  pourra  donc  les  . con¬ 
naître  plus  particulièrement  et  être  au  courant  de 
leurs  spécialisations  et  de  leurs  titres  scientifiques  ; 
les  officiers,  sachant  qu’ils  seront  notés  par  le  direc¬ 
teur  du  Service  de  Santé  de  leur  région  se  feront 
sans  doute  inscrire  plus  nombreux  aux  Ecoles  d’in¬ 
struction  et  le  Service  de  Santé  militaire  ne  pourra 
gagner. 

D'autre  part,  ces  officiers  accompliront  leurs 
périodes  d’instruction  dans  leur  région  de  domicile 
et  il  n’en  résultera  donc,  pour  eux,  aucun  des  incon¬ 
vénients  précités. 

Tous  ces  officiers  recevront  en  outre  un  ordre  de 
mobilisation  les  affectant  pour  la  mobilisation  seu¬ 
lement  à  une  formation  sanitaire  ou  &  une  unité  se 
mobilisant,  soit  dans  leur  région  de  résidence,  soit 
dans  une  autre  région. 

En  conséquence,  il  sera  donné  satisfaction,  dans 
le  plus  court  délai,  à  toutes  les  demandes  de  change¬ 
ment  d’affectation  du  temps  de  paix  présentées  par 
les  officiers  du  complément  du  Service  de  Santé 
actuellement  affectés  dans  une  région  autre  que 
celle  de  leur  résidence. 

En  outre,  les  directeurs  du  Service  de  Santé  des 
régions  dans  lesquelles  il  existera  un  excédent  de 
personnel,  lorsque  toutes  les  formations  de  leur 
région  et  de  leur  corps  d’armée  seront  pourvues  de 
titulaires,  devront  me  faire  parvenir  d’urgence  la 
liste  des  médecins  de  réserve  qui  ne  seraient  pas 
pourvus,  par  leurs  soins,  d'affectations  de  mobilisa¬ 
tion. 

Les  directeurs  du  Service  de  Santé  qui  ne  dispo¬ 
seraient  pas  dans  leur  région  de  ressources  en  per¬ 
sonnel  suiBsantes  pour  doter  de  titulaires  tous  les 
emplois  de  mobilisation  qu’ils  doivent  pourvoir, 
adresseront  au  ministre  de  la  Guerre  (7®  Direction) 
des  comptes  rendus  faisant  connaître  le  nombre  et 
la  nature  de  ces  emplois  pour  lesquels  des  affecta¬ 
tions  de  mobilisation  seront  faites,  par  ses  soins,  par 
prélèvements  sur  d’antres  régions. 

Lorsque  les  médecins  de  complément  transporte¬ 


ront  leur  résidence  sur  le  territoire  d’une  autre 
région,  ils  seront  affectés  (temps  de  paix)  au  Service 
de  Santé  de  cette  région,  mais  pourront  conserver 
leur  affectation  de  mobilisation,  jusqu’à  ce  qu’il  y  ait 
lieu  de  les  pourvoir  d’une  autre  affectation,  soit  en 
raison  de  leur  âge,  soit  pour  tout  antre  cause. 

*** 

Cette  circulaire,  due  à  l’beureuse  initiative  de 
notre  éminent  chef  de  la  7®  Direction,  ménage  tous 
les  intérêts  particuliers.  Elle  contribuera  à  grouper, 
en  un  faisceau  compact,  autour  de  chaque  direction 
régionale,  toutes  les  bonnes  volontés  de  nos  con¬ 
frères  civils,  qui,  au  jour  du  danger,  seront  prêts  à 
conjurer  les  surprises  du  début  et  les  fâcheuses 
abstentions  de  la  dernière  guerre. 

P.  Bowhettb, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L'artériosclérose,  par  Louis  Faucères  Bishop,  pro¬ 
fesseur  de  clinique  des  maladies  du  cœur  et  des 
vaisseaux  à  l’Université  de  Fordham,  ancien  prési¬ 
dent  de  la  section  de  médecine  à  l’Académie 
de  Médecine  de  New-York.  Traduit  par  M.  A.  Frak- 
çoK  (d’Aix-les-Bains).  1  vol.  in-8»  de  384  pages, 
avec  12  planches  hors  texte  [Librairie  Félix  Alcan), 
Paris,  1921.  —  Prix  :  25  fr.  net. 

Le  professeur  Bishop  a  ajouté  comme  sous-titre  à 
son  ouvrage  :  u  Considérations  sur  les  moyens  de 
prolonger  l’existence  au  delà  de  quarante  ans  en  con¬ 
servant  toute  son  activité  physique  et  intellectuelle.» 
Ceci  déjà  indique  qu’il  s’agit  d’un  livre  fait  essen¬ 
tiellement  d’observations  et  de  réflexions  d’ordre 
pratique.  La  fréquence  actuelle  de  l’artériosclérose 
s’explique  pour  l’auteur  par  les  conditions  de  la  vie 
contemporaine,  elie  est  toujours  la  résultante  de  fac¬ 
teurs  multiples,  et  l'auteur  insiste  sur  deux  idées 
dominantes  :  l’anto-intoxication  ou  la  sensibilisation 
accidentelle  à  certaines  protéines  causales,  et  le  ré¬ 
gime  avec  peu  de  protéines  pour  le  traitement. 


Les  chapitres  concernant  le  traitement,  le  régime 
et  l’hygiène  sont  particulièrement  développés,  et 
l’auteur  ne  craint  pas  d’entrer  dans  de  très  minutieux 
détails  culinaires,  en  particulier  sur  l’utilisation  des 
fromages. 

Un  long  chapitre  est  consacré  par  l’auteur  à  relater 
les  opinions  de  ses  collègues  américains  sur  la  patho¬ 
génie  du  développement  de  l’artériosclérose,  sur  la 
possibilité  d’influencer  son  évolution  et  sur  leur  façon 
de  comprendre  le  régime  de  la  maladie. 

11  faut  savoir  gré  à  M.  A.  Françon  de  nous  avoir 
fait  connaître  cet  ouvrage  qui  noua  expose  la  façon  de 
voir  des  auteurs  américains  sur  une  aussi  importante 
question. 

L.  Rivet. 

La  Psiquiatrla  del  Medlco  Pratlco,  par  le  D®  Antokio 
Fehnandez-Victoeio  y  Cocina,  directeur  de  l’Asile 
de  Giempozuelos.  1  vol.  in-16  de  407  pages,  2"  édi¬ 
tion  (Manuel  Marin,  éditeur),  Barcelone,  1822.  — 
Prix  :  12  pesetas. 

Dans  un  exposé  sobre  et  clair,  l’auteur  trace,  à 
l’usage  du  médecin  praticien,  une  esquisse  de  ce 
qu’est  actuellement  la  psychiatrie. 

Une  première  partie  est  consacrée  à  l’étude  som¬ 
maire  des  fonctions  psychiques  ;  une  seconde  traite 
de  la  pathologie  de  ces  fonctions,  passe  en  revue  les 
symptômes  psychopathiques  et  indique  les  modes 
d’examen  des  aliénés;  enfin,  la  troisième  partie,  la 
plus  importante,  décrit  les  maladies  mentales. 

L’auteur  a  adopté  une  classification  généralement 
conforme  à  l’Ecole  française. 

Dans  les  chapitres  successifs,  il  nous" présente 
tour  à  tour  ;  les  psychonévroses,  hystérie,  neuras¬ 
thénie,  psychasthénie;  les  dysgénésies  psychiques 
ou  maladies  dégénératives,  idiotie,  imbécillité,  débi¬ 
lité  mentale,  déséquilibre  mental,  accès  épisodiques 
des  dégénérés;  les  parathymies,  manie,  mélancolie, 
folie  maniaque-dépressive,  cyclothymie;  les  para¬ 
noïas,  délires  de  revendication,  de  persécution,  d’am¬ 
bition,  délires  processif,  érotique,  religieux,  etc.  ;  les 
toxiphrénies,  exogènes  (alcool,  morphine,  cocaïne, 
éther,  pellagre)  et  endogènes  (confusion  mentale, 
délire  aigu,  hallucinatoire,  onirique,  psychoses  thy- 
(Voir  la  suite,  p.  161.) 
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LEHRE  OUVERTE  AUX  MEDECINS  DE  FRANCE 


Monsieur  et  cher  Docteur, 

Permettez-moi  d’appeler  votre  attention  bienveil¬ 
lante  sur  la  préparation  qui  porte  en  pharmacologie 

le  nom  d’IODARSENIC  GUIRAUD  (ou  “  Gouttes 
Païdophiles  ”). 

Les  solutions  de  triiodure  d’arsenic  avaient  l’in¬ 
convénient  d’être  très  instables  et  leur  emploi  en  thé¬ 
rapeutique  en  serait  toujours  resté  difficile  si,  dès 
1901,  le  Docteur  GUIRAUD,  pharmacien  de  l'hôpital 
Saint-André,  de  Bordeaux,  n’avait  trouvé  un  procédé 
de  préparation  qui  permet  d’obtenir  le  triiodure  d’ar¬ 
senic  chimiquement  pur  en  solution  stable,  sans  l’ad¬ 
jonction  d’aucune  autre  substance  destinée  à  en 
assurer  la  conservation. 

Aux  propriétés  de  l’iode,  le  triiodure  d’arsenic, 
joignant  également  celles  de  l’arsenic,  on  voit  quelle 
peut  être  la  puissance  modificatrice  énorme  de  ce 
composé  chimique. 

Sous  l’influence  de  son  ingestion,  on  ne  tarde  pas 
à  observer  une  stimulation  générale  de  tout  l’orga¬ 
nisme  et  de  ses  différentes  fonctions.  Cette  influence  se 
manifeste  notamment  par  une  amélioration  de  la  nutri¬ 
tion  cellulaire  et  par  un  accroissement  rapide  du  poids 
de  l’individu.  L’action  cytogène  de  ce  corps  est  égale¬ 
ment  remarquable,  tant  à  l’égard  des  globules  rouges 
que  des  globules  blancs,  ainsi  qu’il  est  facile  de  s’en 
rendre  compte  par  la  numération  globulaire.  On 
constate  en  même  temps  une  stimulation  intensive 
du  tissu  lymphoïde,  ce  qui  n’est  pas  surprenant 
puisqu’on  sait  que  l’iode  peut  être  considéré  comme 


Solution  au  centième  rigoureusement  titrée  et  inaltérable 
de  TRIIODURE  d’ARSENIC 

préparée  selon  les  indications  fournies  à  l’Académie  de  Médecine. 
{Séances  du  19  avril  ISOS  el  Novembre  1905) 

Par  le  Docteur  F.  GUIRAUD 

Lauréat  (Médaille  d’Or)  de  la  Faculté  de  Médecine, 
Ex-Pharmacien  de  l’Hôpital  de  Bordeaux. 


^Sy^ÆGUIRÂlW 


ÉCHANTILLON  ET  LITTÉRATURE 

Henry  R^OQIER»  Ane.  Int.  des  ITôp.  de  Paris,  Docteur  en  Pharmacie. 

19,  avenue  de  Villiera,  PARIS 


possédant  une  action  spécifique  sur  ce  tissu. 

On  conçoit  donc  que  l’usage  du  triiodure  d’arsenic 
est  indiqué  dans  tous  les  cas  où  il  y  a  ralentisse¬ 
ment  des  échanges  nutritifs  et  affaiblissement  de  l’état 
général  :  C’est  la  médication  de  toutes  les  adénopa¬ 
thies,  du  lymphatisme,  de  la  scrofule. 

On  l’emploiera  avec  succès  dans  les  anémies  secon¬ 
daires  (palustre,  syphilitique),  dans  la  lymphadénie, 
le  rhumatisme  chronique,  dans  certaines  dermatoses, 
dermites  suintantes,  psoriasis,  lichen  plan,  eczéma  sec 
des  nervins,  etc. 

En  résumé ,  modificateur  profond  et  fondant 
énergique  par  l’iode,  tonique  général  par  l’arsenic, 
riODARSENIC  constitue  pour  ainsi  dire  le  spécifique 
de  la  scrofule  et  du  lymphatisme.  Dans  tous  les  cas 
où  l’arsenic  ne  sera  pas  contre-indiqué,  il  remplacera 
avantageusement  l’iode  et  les  iodures  sous  toutes  leurs 
formes  et  dans  toutes  leurs  applications  internes. 

11  m’a  paru  intéressant  de  fournir  au  corps  médical 
ces  indications  sur  une  préparation  qui  est  appelée  ù 
prendre  dans  la  thérapeutique  une  place  de  premier 
rang  parmi  les  composés  chimiques  sur  l’action  des¬ 
quels  le  praticien  peut  absolument  compter. 

Je  vous  prie  d’agréer ,  .  Monsieur  et  cher  Docteur, 
l’assurance  de  ma  considération  distinguée. 

Henry  ROGIER. 

N.  h.  —  Le  mode  d’emploi  et  les  doses  sont  indiqués  dans  le 
prospectus  qui  accompagne  chaque  flacon. 

{VOIR  AUSSI  OI-DESSOUS) 


MÉDICAMENT  ENERGIQUE 

à  prendre  suivant  les  indications  qui  accompagnent  chaque  FLACON 


DOSES  :  Enfantside  6  mois  à  3  ans.  —  Débuter  par  une  goutte  matin  et 
soir  et  augmenter  progressivement  d’une  goutte  par.  jour  pour  arriver  a  ij  gouttes 
le  matin  et  «  gouttes  le  soir.  Continuer  cette  dose  huit  jours  et  redescendre 
progressivement  à  une  goutte  matin  et  soir,  en  diminuant  d’une  goutte  chaque 
jour.  Cesser  le  traitement  huit  jours  et  recommencer. 

Enfants  de  3  ans  à  8  ans.  —  Débuter  par  2  gouttes  matin  et  soir  et  aug¬ 
menter  progressivement  de  2  gouttes  par  jour  (une  matin  et  soir)  pour  arriver  à 
10  gouttes  le  matin  et  10  gouttes  le  soir.  Continuer  cette  dose  huit  jours  et 
redescendre  progressivement  à  2  gouttes  matin  et  soir  en  diminuant  de  2  gouttes 
chaque  jour.  Cesser  le  traitement  huit  jours  et  recommencer. 

Enfants  de  8  à  16  ans.  —  Même  mode  d’emploi  que  ci-dessus,  mais  arriver 
à  15  gouttes  le  matin  et  Ib^goultes  le  soir. 

Adultes.  —  Débuter  par  5  gouttes  matin  et  soir  et  augmenter  d’une 
goutte  matin  et  soir  pour  arriver  progressivement  à  20  gouttes  le  matin  et 
20  gouttes  le  soir.  Maintenir  cette  dose  huit  jours  et  redescendre  progressive¬ 
ment  à  5  gouttes  matin  et  soir.  Cesser  le  traitement  huit  jours  et  recommencer. 

Dans  certains  cas  (vieux  eczémas,  psoriasis  généralisés,  urticaires  chro¬ 
niques),  on  peut,  chez  l’adulte,  arriver  à  des  doses  maxima  de  30  gouttes  matin 
et  soir.  Cette  dose,  qui  représente  o  à  6  centigrammes  de  triiodure  d’arsenic 
par  jour,  est  alors  profondément  modiflcatrice. 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

'  14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9«).  —  Tél.  :  Centr.  32-68.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  4 


l 

LA  VACCINOTHÉRAPIE  PAR  VOIE  BUCCALE 

La  vaccinothérapiô  buccale  est  aussi  efficace  que  les 
autres  méthodes  vaccinothérapiques  {voies  sous-cutanées, 
intra-musculaires,  intra-veineuses). 

La  vaccinothérapie  buccale  permet  d’employer  des  doses 
considérables  de  vaccin. 

La  vaccinothérapie  buccale  ne  détermine  aucun  shock. 

La  vaccinothérapie  buccale  permet  de  traiter  les  malades 
qui  ne  supporteraient  pas  les  injections  de  vaccins. 

Ces  affirmations  reposent  sur  des  faits  expérimentaux  et 
sur  des  observations  cliniques. 

Parmi  les  faits  expérimentaux,  citons  les  expériences  de 
Schiga,  de  Dopter,  de  Courmont  et  Rochaix,  qui  vaccinent  par 
voie  intestinale  dos  animaux  contre  les  inieclions  dysentériques, 
pyocyaniq[iies,  typhiques.  Rappelons  les  travaux  de  Calmetle  et 
Guérin,  qui  vaccinent  par  l’intestin  les  bovidés  contre  la 
tuberculose.  Terminotis  enfin  en  citant  les  expériences  de 
Besredka,  qui  associe  la  bile  aux  vaccins  pour  vacciner  contre 
la  typhoïde  et  la  dysenterie  des  cobayes  par  la  voie  digestive. 

Les  faits  cliniques  ont  été  surtout  observés  par  Louis 
Fournier  et  ses  élèves  {Bulletin  médical,  21  mars  1920, 
p.  903)  dans  la  lièvre  typhoïde  surtout.  Mais  d’autres  allcctions 
sont  justiciables  de  la  vaccinothérapie  buccale  :  la  furon- 
cülose,  les  entérites  diverses,  l’appendicite  chronique, 
l’asthme,  certains  eczémas,  les  métrites,  les  cystites,  les 
pyorrhées  alvéolo-dentaires. 

Girard  (7’yjèse  (/e  Paris,  1921)  a  exposé  les  qualités  de  la 
vaccinothérapie  buccale. 

Afin  de  rendre  preitique  dans  l’exercice  médical  l’usage  de  la 
vaccinothérapie  buccale,  nous  avons  imaginé,  suivant  la 
formule  indiquée  par  L.  Fournier,  de  mettre  les  vaccins  on 
comprimés. 

Les  IMMUN’IZOLS'  CrRÊMY  en  comprimés  sont  des  corps 
microbiéns,  précipités  et  agglomérés  à  une  matière  inerte.  Les 
formules  sont  les  mêmeS’  que  pour  les  Immunizols  injectables. 

Le  médecin  doit  prescrire  : 

Immunizol  Grémy  n”  lüj  «  Furonculose  »  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n“  U,  «  Entérite  »  en  comprimés. 


Immunizol  Grémy,  n"12,  «  Appendicite  »  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n"  13,  «  Asthme  »  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n”  14,  «  Asthme  des  foins  »  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n“  lu,  «  Eczéma»  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n"  18,  »  Uréthrites  »  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n“  22,  «  Typhoïde  »  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n°  40,  «  Cystites  »  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  41,  «  ^létriles  »  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n“  70,  «  Pyorrhée  alvéolo-dentaire  »  en 
comprimés. 

Prendre  3  à  10  comprimés  par  jour  (*).  Déla5ml' dans  un  verre 
d'eau  les  comprimés,  et  boire  à  jeun  en  dehors  des  repas  en 
une  ou  plusieurs  fois,  pendant  dix  à  quinze  jours. 

Notis  verrons  dans  un  prochain  bulletin  les  résultats  théra¬ 
peutiques  des  Immunizols  en  comprimés. 

Il 

L’ÉNUSÉRIE  NOCTURNE  ASSOCIÉE  AUX  TROUBLES 
DE  LA  CROISSANCE  CHEZ  L’ENFANT 

On  connaît  ces  «  pisseurs  au  lit  »  qui,  malgré  leur  âge,  cinq, 
huit  et  dix  ans,  continuent  à  se  salir,  en  dépit  des  remontrances 
et  des  punitions.  Ces  mictions  nocturnes,  ou  énusérie,  s’asso¬ 
cient  le  plus  souvent  à,  des  troubles  de  la  croissance,  à  un  certain 
degré  de  débilité  motrice  et  de  retard  intellectuel. 

Elles  sont  indépendantes  de  «  l’enuresis  »  épileptique  ou  de 
l’enuresis  liée  à  une  mallormation  de  Furètre. 

On  la  rattache,  depuis  les  travaux  de  Camus  et  lloussy,  à  une 
polyurie  d’origine  hypophysaire  ou  para-hypophysaire  et,  de 
fait,  certaines  énurésies  ont  été  grandement  améliorées  par  le 
traitement  hypophysaire  associé  au  traitement  polyglandulaire. 

Pourquoi  ne  pas  prescrire  l’EPIDOSINE  GRÉMY,  qui  a 
le  mérite,  de  renfermer  dans  une  pilte  de  fruits,  non  seulement 
de  l'extrait  hypophysaire  (lobe  antérieur),  mais  encore  des 
vitamines,  des  extraits  d’organes  (foie),  dés  phosphates  et 
tluors  organiques,  principes  si  nécessaires  au  développement 
général  de  l’enfant. 

On  prescrit  une  rondelle  par  jourj  Une  demi-rondelle  avant 
chaque  repas. 


d.  Les  dO  comprimés  de  0  gr.  05  représentent  environ  0  gr.  20  à  0  gr.  2a 
de  corps  microbiens. 
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PRESCRIRE 


Aux  Enfants 

10  à  30  gouttes  par  jour 


Aux  Adultes 

40  à  60  gouttes  par  jour 


j(^otxaü^/zc 


^tiny 


DANS  Adénopathies  Tuberculoses  Artério- Sclérose 

Lymphatisme  Arthritisme  Asthme 


PÉPIN  &  LEBOUCQ 

30 ,  Rue  Armand  -  Sylvestre 
à  COURBEVOIE  (Seine). 
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roTdiennes,  rabique,  syphlîique,  tuberculeuse,  grip¬ 
pale,  urémique,  etc.);  enfin  les  démences,  démence 
précoce,  démence  paralytique,  démence  sénile. 

La  partie  originale  du  livre  consiste  en  un  chapitre 
consacré  aux  étho-psychopatbies  ou  maladies  du 
caractère,  dans  lesquels  l’auteur  fait  entrer  l’épilep- 
toïdisme,  l’bystéroïdisme,  le  circularisme,  le  para- 
noïsme  et  le  constltutionalisme,  dont  les  manifesta¬ 
tions  possèdent,  selon  lui,  une  grande  importance 
médico-légale. 

P.  HA.BTEKBKBG. 


LIVRES  REÇUS 


2637.  Guide  des  concours.  Externat  des  hôpitaux 
de  Paris.  Internat  des  hôpitaux  de  Paris.  Médaille 
d’or,  etc.  1  vol.  de  194  pages.  [La  Vie  médicale.)  — 
Prix  :  5  francs. 
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Sommaire  du  n°  1. 

A.  Gosset  et  J.  Charrier.  —  Résultats  éloignés 
fournis  par  la  greffe  nerveuse  dans  la  chirurgie  des 
plaies  des  nerfs. 

A.  Laraas  et  D.  Prat.  —  Kystes  hydatiques  de 
l’abdomen  &  type  ascitique. 


AVfS  ET  REHSEIGNEMENTS 


31  Janvier.  —  Paris  :  A  9  h.,  à  l’hôpital  Brooa,  ouverture, 
par  M.  Cliarpy,  d’un  cours  complémentaire  d’hislologio  normale 
et  patliologique,'  d’hématologie  et  do  haotériologio. 

1"  Février.  —  Nancy  :  Ouverture  du  concours  pour  l’emploi 
de  suppléant  dos  chaires  d’anatomie  et  do  physiologie  à  l'Ecole 
préparatoire  do  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Reims. 

—  Paris  :  Ouverture,  par  MM.  Sandoz  ot  Giraudoau,  à  l'Institut 
Zander,  d'une  série  do  12  leçons  pratiques  do  physiothérapie. 

2  Février.  —  Paris  :  A  18  h.,  au  grand  amphithéâtre  do  l’Ecolo 
pratique,  ouverture,  par  M.  Charles  Richet,  du  cours  do  physio¬ 
logie. 

4  Février.  —  Amiens  :  Formoturo,  à  l’Ecole  de  Médecine,  du 
registre  d’inscription  au  concours  pour  l'emploi  de  chef  dos  tra¬ 
vaux  de  physiologie  à  ladite  Ecole. 

11  Février.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  de  la  Faculté  pour  l’oxamen  do  fin  d'année  (étu¬ 
diants  de  première  année,  nouveau  régime). 

13  Février.  —  Marseille  :  Ouverture  du  concours  pour  uno 
place  do  chef  do  clinique  do  dermatologie. 

18  Février.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  de  la  Faculté  pour  l’examen  do  fin  d’annéo  (étu¬ 
diants  do  deuxième  année,  nouveau  régime). 

21  Février.  —  Paris  :  Clôture,  au  secrétariat  do  la  Faculté 
do  Médecine,  du  registre  dos  consignations  pour  le  premier 
examen  probatoire  (ancien  régime). 

22  Février.  —  Paris  :  Dernier  délai,  pour  rioscription,  au 
ministère  de  l'Hygiène,  de  l'Assistance  ot  do  la  Prévoyance 
sociales  (4’  bureau  de  la  direction  do  la  Mutualité  et  de  l'Assis- 
lanco,  7,  rue  Cambacérès),  dos  candidats  au  concours  pour  l’ad¬ 
mission  aux  emplois  do  médecin  des  asiles  publics  d’aliénés  ot 
aux  fonctions  do  médecin  d’asiles  privés. 

24  Février.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  do  la  Faculté  pour  l’oxamen  de  fin  d’année  (étu¬ 
diants  de  troisième  année;  nonveau  régime). 

25  Février.  —  Paris  :  Au  secrétariat  de  la  Faculté,  consi¬ 
gnation  par  les  élèves  do  quatrièrne  année  (nouveau  régime)  en 

27  Février.  —  Paris  :  Au  secrétariat  do  la  Faculté,  consi¬ 
gnation  par  les  élèves  do  cinquième  année  (nouveau  régime)  on 
vue  de  l’examen  de  fin  d’année. 

—  Toulouse  :  Ouverture  de  concours  pour  l’emploi  de  suppléant 
do  la  chaire  de  pharmacie  ot  matière  médicale  et  pour  l’emploi 
do  suppléant  dos  chaires  d’histoire  naturelle  à  l’Ecole  do  Méde¬ 
cine  et  de  Pharmacie  do  Clermont. 

0  Mars.  —  Amiens  :  Ouverture,  devant  l’Ecolo  préparatoire 
de  médecine  et  de  pharmacie,  du  concours  pour  un  emploi  do 
chef  des  travaux  do  physiologie  à  ladite  Ecole. 

7  Mars.  —  Paris  !  Clôture,  au  secrétariat  do  la  Faculté,  dos 
registres  des  consignations  pour  le  3”  examen  probatoire  (2'  par¬ 
tie)  (ancien  régime). 

—  Marseille  :  Ouverture  du  concours  pour  une  piaco  do  chef 
do  clinique  de  chirurgio  infantile. 

20  Mars.  —  Paris  :  Ouverture,  au  ministère  do  l’ilygièno, 
de  l’Assistance  ot  de  la  Prévoyance  sociales,  du  concours  pour 
l’admission  aux  emplois  do  médecin  des  asiles  publics  d’aliénés 
et  pour  l’aptitnde  aux  fonctions  do  médecin  d’asiles  privés. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Thérapeutique.  —  Un  cours  complémentaire  de  cré- 
nothérapie  et  climntothérapie  aura  lieu  les  vendredis  et 
samedis,  à  17  h.,  au  grand  amphithéâtre. 

I.  — Vendredi  27  Janvier.  Professeur  Desgrez  :  Origine, 
nature,  composition  physico-chimique  des  eaux  miné¬ 
rales.  —  Samedi  28  Janvier.  M.  Bardet,  secrétaire 
général  de  l’Institut  d’hydrologie  :  Caractères  thérapeu¬ 
tiques  des  divers  groupes  d’eaux  minérales.  —  Vendredi 
3  Février.  M.  Bardet  :  Caractères  thérapeutiques  des 
divers  groupes  de  climats. 

II.  —  Samedi  4  Février.  M.  Cottet  (d’Evian)  :  Les  sta¬ 
tions  françaises  de  l’Est.  —  Vendredi  10  Février.  Pro¬ 
fesseur  Paul  Carnot  ;  Les  stations  françaises  du  Centre. 
—  Samedi  11  Février.  Professeur  Paul  Carnot  :  Les  sta¬ 
tions  françaises  de  la  Méditerranée.  —  Vendredi  17  Fé¬ 
vrier.  M.  Plurin  (de  Cauterets)  :  Les  stations  françaises 
des  Pyrénées. 

III.  —  Samedi  18  Février.  M.  Florand,  médecin  de 
l’hôpital  Lariboisière  ;  Indications  cliniques  des  cures 
hydrominérales  et  climatiques  dans  les  maladies  de  la 
nutrition  (diabète,  goutte,  rhumatisme  chronique).  — =■ 
Vendredi  24  Février.  Professeur  agrégé  Rathery  :  Indica¬ 
tions  dans  les  maladies  cardio-vasculaires,  rénales.  — 
Samedi  25  Février.  M.  Milian,  médecin  de  l’hôpital  Saint- 
Louis  ;  Indications  dans  les  maladies  cutanées.  — 
Vendredi  3  Mars.  M.  Durand-Fardel  (de  Vichy)  :  Indica¬ 
tions  dans  les  maladies  digestives  et  hépatiques.  — 
Samedi  4  Mars.  Professeur  Besançon  :  Indications  dans 
les  maladies  respiratoires.  Cure  d’air  et  de  Sanatorium 
dans  la  tuberculose  pulmonaire. 

La  succession  du  professeur  Dupré.  —  Dans  sa 
dernière  réunion,  le  Conseil  de  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris  a  procédé  à  la  désignation  du  candidat  à  pré¬ 
senter  au  choix  du  ministre  pour  succéder  nu  professeur 
Dupré  dans  la  chaire  de  psychiatrie. 

M.  Henri  Claude,  professeur  agrégé,  médecin  de 
l’hôpital  Saint-Antoine,  a  été  désigné  par  37  voix  sur 
38  votants.- 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 


Ecole  de  Médecine  de  Marseille.  —  Le  professeur 
d’hygiène  et  de  clinique  de  la  première  enfance  com¬ 
mencera  le  samedi  28  courant  et  continuera  tous  les 


RéSénération  Hématique, 
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samedis  à  18  h.  15,  à  la  Grèobe  départementale,  un  cours 
de  puériculture,  spécialement  réservé  aux  sages-femmes, 
aux  élèves  sages-femmes,  élèves  infirmières-visiteuses 
d’hygiène  et  dames  des  différentes  Croix-Rouges. 

Les  inscriptions  sont  resnes  tous  les  matins  de  10  h. 
à  12  h.,  à  la  Crèche  départementale,  66,  rue  Saint-Sé¬ 
bastien. 


Administration,  rue  des  Saints-Pères,  J 
ition  dans  les  établissements  de  l’Adm 
'année  1922-1923,  savoir  : 

MM.  les  élèves  internes  (pour  entrer 
5  Février  1922).  Internes  et  internes 


Médaille  d'or  (Chirurgie  et  Accouchements).  - 

Epreuve  écrite.  —  Muscles  de  la  couche  profonde  de  i 
région  postérieure  de  la  jambe.  Leur  physiologie.  Tumeut 
malignes  du  testicule.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Ducastaing,  2( 
Michon,  25. 


VALEROBROKIINE  LEGRAND 

SÉDATIF  ÉNERGIQUE  DES  CENTRES  NERVEUX 

Pas  d’acciisDis  ae  iroDilsine  Gamnie  avec  les  BroaiBres  mloérau] 


d’inMarlIi!  d’acUoD  comiae  avec  i 


jk  w  1i  if  rapidement  les  Nêvralgfies  diverses,  la  Neurasthénie,  l’Epilepsie, 

I  ^  IVI  l’Hystérie,  l’Insomnie  dûe  à  l’agitation  fébrile,  la  Coqueluche,  les  Toux 

irritantes  dites  nerveuses,  l’ Asthme,  etc. 


UQUIDE  0,50  de  bromov'aierianate  de  soude  par  cutUeree  â  ‘taie, 
CAPSULES  0,25  de  bromovalêrianate  de  magnésie  par  capsule. 
DRAGÉES  0.125  de  bromovalêrianate  de  gaîbcol  par.  dragée. 


Vente  en  Gros.  Échantillons  et  ^Littérature  : 

P.TP.  A  «=is=tTn  TPTP.'^.T^TnSî  d3  -  P’.A.ISIS 


FKÈieES  ±3  ie-u.e  :E^ay< 

DÉTAIL  :  Toutes  Pharmacies 


LA  PR'ESSE  IMEDICALE,  N“  8 


Samedi,  28  JanvierI1922 


Diagnostic 

et  traitement  d^une  conjonctivite 


Aspect  clinique. 

La  conjonctivite  est  l’inflammation  de  la  muquense  étendue  du 
bord  libre  des  paupières  à  la  limite  de  la  cornée. 

Les  variétés  en  sont  multiples  suivant  l’agent  infectieux  :  con¬ 
jonctivites  gonoccique,  diphtérique,  à  pneumocoques,  à  strepto¬ 
coques,  etc.  Mais  de  toutes  la  plus  fréquente  est  la  conjonctivite 
catarrhale,  ou  conjonctivite  aiguë  contagieuse. 

Deux  symptômes  capitaux  permettent  de  reconnaître  la  conjoncti¬ 
vite  :  Vinjection  et  la  sécrétion  de  la  muqueuse. 

a)  La  muqueuse  est  rouge,  vascularisée,  et  cette  rougeur  est  parti¬ 
culièrement  reconnaissable  sur  la  portion  bulbaire,  c’est-à-dire  sur 
cette  portion  qui  recouvre  le  segment  antérieur  du  globe  (bulbus 
des  anciens). 

b)  De  plus,  elle  sécrète.  Une  sécrétion,  même  minime,  peut  tou¬ 
jours  être  décelée  par  la  présence  de  filaments  blanc  jaunâtre 
dans  le  cul-de-sac  conjonctival  inférieur.  En  même  temps,  le  malade 
se  plaint  d’avoir  les  paupières  collées  au  réveil;  il  ne  peut  ouvrir 
les  yeux  sans  les  laver  pour  enlever  les  croûtes  agglutinées  au  bord 

c)  Enfin  —  et  ce  signe  est  d’une  importance  majeure  —  la  vision 
n'est  pas  altérée.  Il  pourrait  paraître  puéril  d’y  insister,  mais  que 
d’affections  oculaires  plus  profondes  (kératites,  iritis,  etc.)  ont  été 
confondues  avec  des  conjonctivites  et  traitées  comme  telles.  Dans 
tons  les  cas  où  le  sujet  voit  trouble,  c’est  qu’il  s’agit  d’autre  chose 
que  d’une  conjonctivite  ou  hien  d’une  conjonctivite  compliquée  de 
lésions  voisines. 

Conduite  à  tenir. 

1°  Si  la  sécrétion  parait  purulente,  il  faudra  toujours  penser  au 
gonocoque  et  examiner  le  pus  (il  suffit  d’un  frottis  entre  deux  lames 


(  Traitement)  CONJONCTIVITE 


de  verre  coloré  par  le  bleu  de  méthylène  à  1  pour  100).  La  présence 
du  gonocoque  crée  des  indications  spéciales  et  rend  le  pronostic 
beaucoup  plus  sévère. 

2“  Après  avoir  exploré  le  cul-de-sac  conjonctival  inférieur  (il 
sulfit  d’abaisser  la  paupière  inférieure  tandis  que  le  sujet  regarde 
en  haut),  on  retourne  la  paupière  supérieure  afin  de  s’assurer  qu’il 
n’existe  pas  de  corps  étranger  :  nombre  de  conjonctivites  ne  recon¬ 
naissent  pas  d’autre  origine  et  celui-ci  peut-être  ignoré  du  malade. 
Son  lieu  d’élection  est  la  face  profonde  de  la  paupière  supérieure. 

L’examen  en  est  très  simple.  On  recommande  au  sujet  de  regarder 
en  bas.  Tandis  qu’une  main,  placée  derrière  la  tête,  la  maintient,  la 
paupière  supérieure  est  saisie  entre  le  pouce  et  l’index  de  l’autre 
main  et  elle  est  facilement  retournée,  sa  face  conjonctivale  se  pré¬ 
sente  et  le  corps  étranger  apparaît  à  sa  partie  moyenne.  Il  sera 
alors  facilement  enlevé  et  cette  petite  manœuvre  serait  facilitée  au 
besoin  par  l’instillation  préalable  de  I  à  II  gouttes  d'une  solution 
de  chlorhydrate  de  cocaïne  à  4  pour  100. 

En  l’absence  de  corps  étranger,  on  fera  le  traitement  de  la  conjonc¬ 
tivite  proprement  dite. 

3»  Tout  d’abord  supprimer  le  port  de  bandeau,  l’occlusion  de 
Tœil  déterminant  la  rétention  des  sécrétions  dans  le  cul-de-sac 
conjonctival. 

4°  Les  paupières  et  les  culs-de-sac  conjonctivaux  seront  lavés 
plusieurs  fois  dans  la  journée  avec  'une  solution  antiseptique 
faible  :  cyanure  d’hydrargyre  au  1/10000*,  ou  permanganate  de 
potasse  à  1  pour  6  ou  8.000. 

On  prescrira  des  instillations  biquotidiennes  d’un  collyre  au 
sulfate  de  zinc  à  1  on  2  pour  100. 

5*  Dans  les  formes  plus  sévères,  on  peut  recourir  à  l’emploi  du 
nitrate  d’argent  en  instillations  an  1/100"  ou  sous  forme  de  cauté¬ 
risations  directes  sur  la  muqueuse  :  on  se  sert  d’un  petit  tampon 
de  ouate  hydrophile  fixé  à  l’extrémité  d’une  pince. 

6"  Le  malade  sera  prévenu  de  la  contagiosité  de  l’affection.  On 
évitera  l’envahissement  de  Tœil  congénère  et  la  propagation  aux 
membres  de  la  même  famille.  L’enfant  aura  à  son  usage  exclusif  les 
mouchoirs,  serviettes,  etc. 

F.  Terrien. 


TONIQUE 

SANGUIN 

COMPLET 


INJECTION  I 
INDOLORE 


lËÊI 


Sa  Forme  : 


Ampoules  de  1  c.  c.  pour  injections  hypodermiques. 


Sa  Composition 


Ses  Indications 


Ses  doses 


Complexe  :  FER  et  STRYCHNINE 

en  combinaison  avec  TARSENIC 

et  le  PHOSPHORE  organiques. 

ÉTATS  ANÉMIQUES 

ASTHÉNIE  -  NEURASTHÉNIE 

DÉBILITATION  ORGANIQUE 
ANÉMIE  PALUSTRE 

1  Ampoule  par  jour,  par  séries  de  12  à  24  injections. 
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TUBERCULOSE  >  LYM  PH  ATISM  E  »  AN  ÉM I E 


DYSPEPSIE  NERVEUSE  •  TÙBÉRG^ 


A/e  peuâ  être  ASSURÉE 
c/une  fdçon  CERTAINE 

PRATIQUE 


QUE  PAR  LA  TRICALCINE  ET  PAR 
SES  ASSOCIATIONS  MÉDICAMENTEUSES 


uTRICALCINEMETHYLARSINEE 

est  l’association  la  plus  active.  L’arsenic  organique 


TUBERCULOSE 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  deDENTITION 
CARIE  DENTAIRE 

La  TRICALCINE  MÉTHYLARSINÉE  est  vendu 


PULMONAIRE  -OSSEUSE 
PÉRITONITE  TUBERCULEUSE 


ENFANTS:  I  à  2  cachets  par  joar. 


ADULTES 


Se  Mêfi 


ITATIONS  ET  DES  SIMILITUDES  DE  NOM 
IPÉCIFIER  ••  TRICALCINE  " 


Docteurs,  Hôpitaux.  Ambulat 


MÉTHYLARSINÉE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 
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adjoints;  2“  d’un  médecin  adjoint;  3"  d’un  médecin  spé¬ 
cialiste  adjoint  pour  dermato-vénéréologie. 

Le  siège  de  ce  concours  sera  porté  à  la  connaissance 
des  candidats  huit  jours  avant  la  date  de  l’ouverture. 

Conditions  d’admission.  —  Pour  être  admis  à  concourir, 
les  candidats  devront  satisfaire  aux  conditions  sui¬ 
vantes  ;  1“  Etre  Français  ou  naturalisés  Français; 
2“  être  docteurs  en  médecine  d’une  Faculté  française; 
3»  être  agréés  par  la  Commission  administrative. 

Ont  seuls  droit  au  titre  de  chirurgien  adjoint,  de 
médecin  adjoint  et  de  médecin  spécialiste  adjoint  des 
hôpitaux  de  Nîmes  ceux  qui,  admis  comme  tels  après 
concours,  auront  exercé  dans  la  ville  de  Nîmes  pendant 
deux  ans  au  moins. 

Pour  assurer  l’exécution  des  dispositions  qui  précèdent, 
les  candidats  devront  déposer  à  la  direction  des  hôpi¬ 
taux,  un  mois  au  plus  lard  avant  l’ouverture  du  con¬ 
cours,  les  pièces  suivantes  :  1»  Leur  acte  de  naissance; 
2"  les  pièces  justificatives  de  leur  qualité  de  Français  ; 
30  un  certificat  de  bonne  vie  et  mœurs  ;  4»  leur  diplôme 
de  docteur;  5“  l’engagement  écrit  de  se  conformer  au 
règlement  du  Service  de  Santé  des  hôpitaux,  et' aux  décl- 
sious  et  délibérations  qui  seraient  prises  nltérieurement 
par  la  Commission  administrative;  6“  une  note  des  titres 
scientifiques  et  des  services  antérieurs  qu’ils  peuvent 
faire  valoir. 

Toutes  les  pièces'  dont  il  s’agit  devront  être  délivrées 
pur  les  autorités  compétentes  et  tontes  les  signatures 
dûment  légalisées. 

Pour  tous  renseignements  utiles  :  épreuves  du  concours, 
fonctions  et  attributions,  règlement,  etc.,  s’adresser  à 
la  direction  des  hôpitaux,  1,  rue  Hôtel-Dieu. 

Ecole  de  Médecine  de  Dijon.  —  Des  concours  s’ou¬ 
vriront  devant  l’Ecole  préparatoire  de  Médecine  et  de 
Pharmacie  de  Dijon  : 

l»  Le  25  Juillet  1922,  pour  l’emploi  de  chef  des  travaux 
anatomiques  et  histologiques  ; 

2‘  Le  1“'’  Août  1922,  pour  l’emploi  de  chef  des  travaux 
de  médecine  opératoire. 

Le  registre  d’inscriptions  sera  clos  un  mois  avant 
l’ouverture  desdits  concours,  fjourn.  off.,  22  Janvier.) 


80UVELLES 


Distinctions  honorifiques.  —  Légion  d’uonneur.  — 
Chevalier.  —  MM.  Florentin,  Ribo,  Voirin,  Blng,  Ousta- 
niol.  Paon.  (Journ.  off.,  21  Janvier.) 


Démonstrations  pratiques  de  physiothérapie.  — 

Les  docteurs  Sandoz,  directeur  de  l’Institut  Zander,  et 
Giraudeau,  chef  du  Laboratoire  de  radiologie  de  la  cli¬ 
nique  de  la  Faculté  à  l’hôpital  Saint-Louis,  commence¬ 
ront  le  mardi  l«r  Février,  à  l’Institut  Zander,  21,  me 
d’Artois,  une  série  de  12  leçons  pratiques  de  physiothé¬ 
rapie  comprenant  la  g^ymnastique  médicale,  le  massage, 
la  mécanothérapie,  l'hydrothérapie,  la  thermothérapie, 
la  photothérapie  et  les  principales  applications  de  l’élec¬ 
tricité  médicale  des  rayons  X  et  du  radium. 

Le  prix  du  cours  est  fixé  à  160  francs.  Le  nombre  des  - 
élèves  est  limité.  Pour  le  programme  et  les  inscriptions, 
s’adresser  soit  à  l’Institut  Zander,  21,  rue  d’Artois,  soit 
chez  Vigot  frères,  23,  rue  de  l’Ecole-de-Médecine. 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sont  nommés 
dans  la  réserve  de  l’armée  de  mer  :  Au  grade  de  médecin 
de  Irs  classe,  M.  Naudin,  médecin  de  1rs  classe  démis¬ 
sionnaire  ;  au  grade  de  médecin  de  2°  classe,  MM.  L’Hellas, 
Palicot,  Laffite,  Besnard,  élèves  du  Service  de  Santé  de 
la  marine  démissionnaire.  {Journ  off.,  21  Janvier.) 

—  Sont  promus  ;  Au  grade  de  médecin  en  chef  de 
2*  classe,  M.  Oudart,  médecin  principal;  au  grade  de 
médecin  principal,  M.  Candiotti,  médecin  de  Ir®  classe. 
[Journ.  off.,  21  Janvier.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  M.  Augé, 
médecin  aide-major  de  D®  classe  de  la  réserve  des  troupes 
coloniales,  est  mis  à  la  disposition  du  général  comman¬ 
dant  supérieur  des  troupes  du  groupe  de  l’Indochine. 
[Journ.  off.,  21  Janvier.) 


ACTES  DE  LA  FACULTE  DE  PARIS 


Lundi  30  Janvier.  —  2®  Examen.  Faculté.  —  3*  l'®.  Mé¬ 
decine  opératoire  (2  séries).  Ecole  pratique.  —  5®  1®®. 
Obstétrique.  Biiudelbcque.  —  3*  2*.  Pratique.  Laboratoire 
d’anatomie  pathologique. 

Mardi  31  Janvier.  —  Clinique  obstétricale  N.  R.  Faculté. 
—  2®  A.  R.  Faculté.  —  3®  1®®.  Médecine  opératoire  (2  sé¬ 
ries).  Ecole  pratique.  —  l®.  Faculté.  —  3®  2®.  Oral.  Faculté. 

Mercredi  d“®  Février.  —  2*.  Faculté.  —  3®  1”®.  Médecine 
opératoire  (2  séries).  Ecole  pratique.  —  3®  1®®.  Oral 
(2  séries).  Faculté.  —  5®  1®®.  Chirurgie.  Faculté.  —  5®  2®. 
Clinique  médicale.  Faculté. 


Jeudi  2  Février.  — 3®  1®®A.B.  Médecine  opératoire  (2  sé¬ 
ries).  Ecolo  pratique.  —  3*  1®®.  Oral  (2  séries).  Faculté. 

Vendredi  3  Février.  —  2®.  Faculté.  —  3®  1®®.  Médecine 
opératoire  (2  séries).  Ecole  pratique.  —  3®  1®®.  Oral 
(2  séries).  Faculté. 

Samedi  4  Février  —  2®.  Faculté,  —  3®  1®®.  Médecine 
opératoire  (2  séries).  Ecole  pratique.  —  3»  i®®.  Oral  (2  sé¬ 
ries).  Faculté.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R.  Faculté. 

Thèses  de  doctorat. 

Mercredi' 1®®  Février.  —  Séguin  (Albert)  :  Traitement 
de  l'albuminurie.  —  Durand  (Jacques)  :  Contribution  à 
l'élude  des  vertiges  labyrinthiques.  —  Deguignand  (Louis)  : 
Le  cancer  ulcërisé  du  pylore.  —  Jury  :  MM.  Sebileau, 
Couvelaire.  Ombrédanne,  Labbé  (Marcel). 

Jeudi  2  Février.  —  Pouillard  (André)  ;  Contribution  à 
l'élude  de  l'épilhélioma  de  V intestin.  —  Lavedan  (Jean)  : 
Contribution  à  l'élude  Itémalologique  de  la  leucémie  aiy  iië. 

—  Demelin  (Louis)  :  Traitement  de  la  syphilis  par  le 
bismuth.  —  Lourdel  (Pierre)  ;  De  la  lithiase  vésicale. 

—  Jury  :  MM.  Gilbert,  Carnot,  Achard,  Lecène. 

Chalet  (Antoine)  :  De  l’organisation  sociale  du  trai¬ 
tement  'de  la  syphilis,  —  Alliot  (Emile)  ;  Etude  compara¬ 
tive  de  ta  réaction  à  la  Merculine.  Ducheix  (Noël)  : 
Les  variations  de  l'azoie.  résiduel  du  sérum  sanguin.  — 
Larqiiier  (Jean)  :  Contribution  à  l'élude  de  l'endocardite 
simple.  —  Jury  :  MM.  Bernard,  Nobécourt,  Lereboullet, 
Baudouin. 


lodéîne  MONTAGU 

(Bl-Iodure  de  Codéluï) 

oocrrTES (lE-so.M)  l  Toux 

SIROP {C.CS)  <  Emphysème 

PILULES  {0.CI)  (  Asthme 

49,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  d  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caracUre 
[Voir  la  suite,  p.  167). 


ODINOT, 


25,  Rue  Vaneau.  PARIS 


Blo.  ’l  -  Phosph  1  et  Sulfate  de  Soude  0,50 
Ùoe  cuillerée  a  calé  tous  les  matins  fi  Jeun  dans  un  verre 


prôlôrence  ctiaudc. 


•  RHOFÉINE  # 

( -A-spir  ine-  Oaf éirte) 

Dans  la  GRIPPE,  les  AFFECTIONS  FÉBRILES,  agit  comme  l’Aspirine  et  soutient  le  cœur. 


ASPIRINE . . 

Vendue  hors  de  France  sous  n 


„„RH0D1NE 

Eh  comprimés 


PYRAMIDON . 


NOVAMIOON 


ANTIPYRINE  ."pSaè  SALOL . "rs.. 

Vendue  hors  de  France  sous  marque  A  I  9  w  w  V  V  & 

^i-épai-és  ©t  préseixtés  a-xr©o  1©  souci  de  perfection  qni  caractérise  1© 

Laboratoire  des  Produits  “  USINES  du  RHÔNE”  -  L.  DURAND,  Pharmacien,  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8<^).  ^ 


GRANULÉ  SOLUBLE 


ESTOMAC  -  INTESTIN 
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-U  ÀOOPTÉ  PAR  LES'HÔPItÀUX  " 


INJECTIONS 
INTRA  VEINEUSES 

avec  la  dissolution  du 
914  dans  l’eau  brdistillee 

INJECTIONS 
SOUS  CUTANEES 
INDOLORES 

en  dissolvant  le  914 
dans  notre'‘SOL\/ANT 
extern  porane  CORBIÈRE, 
en  ampoules  de  2'.' 


AMPOULES 

ORDINAIRES 

ET  EN 

DISPOSITIF 
3  PIÈCES 

[Méthode  RAVAUT) 


LABORATOIRES  CORBIERE  S  LIONNET 

ANTiiTn.pflPK;  27.  RUE  DESRENAUDES. PARIS 


OG'nO  ^  ENFANTS  OeïÔS 


ENVELOPPE 
MÉTALLIQUE 
HERMÉTIQUE 
NOS  SUPPOSITOIRES 
SE  CONSERVENT 
INDEFINIIVIENT 
SOUS  TOUS 
LES  CLIMATS 


it  justiciables  du  traitement 


MALTINE  GERBAY 

à  bue  d’extrait  de  Malt 
VÉRITABLE  SALIVE  ARTIFICIELLE 


Produits  dosés  et  titrés  par  le  D' CODTARET,  Lauréat  de  l’Institut  1874. 


VIN  DE  SAPA  GERBAY 

Sirupeux,  tonique-protéique  au  Quinquina,  Colombo  et  Coca,  acidulé  à 
l’acide  normal  de  l’estomac. 

HYPOCHLORHYDRIE,  ANÉMIES,  CONVALESCENCES 

Jh.  GERBAY,  44,  Rue  du  Lycée,  ROANNE  (Loire). 


PREVENTIF  &  ABORTIF 

des  CRISES  o'ASTHMEt 


:iieiiaf;nteiimT/sHsltBHleM 


HYGIENE  DE  L’ESTOMAC 

Après  ou  entre  les  repas 

PASTILLES 

VICHY-ÉTAT 

les  seules  fabriquées  aoee  les  SELS  VICHY-ETAT 

assainissent  la  bouche 
et  facilitent  la  digestion 

Bisn  prescrire  PASTILLES  VICHY-ÈTAT 

Echantillons  an  Corps  Médical 

sur  demande,  24,  Boulevard  des  Capucines,  à  PARIS. 


PULMOSERUM 

BAILLY 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

médication  des  affections 


bronCho  pulmonaires 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  :  Une  cuillerée  malin  ' .  soir 


échantillons  franco  sur  demande 


Exiger  le  nom  #1 

.^PULMOSERyN -BAILLY 

15  .  Rue  dé  Rome  ,  PARIS 
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médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refmer  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  S  à  tO  jours  après  réception  de  leur 
maniant. 

Dame  instr,,  meil.  soc,,  ch.  dlr.  clin,  on  sanator, 
Paris  ou  hanl.,  garderait  ds  fam.  riche  infirme  on 
enf.  déb.,  ferait  instrnction.  —  Ecr.  P.  M.,  n»  3920. 

Pharmacien,  ex-préparateur,  au  courant  pharma¬ 
cie  indnstrielle  et  fabrication  spécialités,  panse¬ 
ments,  etc.,  cherche  situation  même  partie.  —  Ecrire 
seulement  P.  M.,  n»  3983. 

Microscope  Zelss  ;  grossissements  30-1.500  ; 
4  oculaires  dont  un  compensateur  ;  4  objectifs  dont 
l’immersion  est  apochromatlqne.  Eclairage  Àbbe. 
Grande  platine  à  chariot.  —  Visible  :  3,  square 
Lagarde,  M''“  Engelle. 


4  obj,  dont  1  immersion  ;  2  oculaires  compensateurs; 
micromètre;  1  microtome  à  main;  accessoires.  Prix; 
600  f.  M.  Bnlteanx,  119  6is,r.N.-D.-des>Ghamps,  Paris. 

Microscope  de  voyage  à  vendre,  gross.  30  à  500, 
slgnéVérlck.  S’adr.  ;  113,  boul.  St-Mlchel,  concierge. 

Docteur,  interne  hôpit.  Paris,  cherche  situation 
chirurgicale,  Paris,  province.  —  Ecr.  P.  M.,  n»  3408. 

Infirmière  désire  situation  chez  médecin  ou  cli¬ 
nique.  —  Ecr.  poste  restante,  n"  74,  Suzanne  Dumont. 

Dans  nos  précédents  numéros  nous  avons  informé 
nos  lecteurs  de  l’ouverture  de  l'Institut  du  radium 
et  de  la  radiologie,  58,  avenue  Malakoif,  Paris  (16®). 
Dans  ces  informations  nous  avons  donné  un  faux 
numéro  de  téléphone  pour  cet  Institut;  nos  lecteurs 
devront  téléphoner  :  Passy  22-37. 

Echangerais  cab.  oph.  oto-rhino.,  province,  contre 
situât,  avec  fixe  clin.,  Paris.  —  Ecr.  P.M.,  n“  3410. 

AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


AUTO-LECONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Gonrs  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  UH.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Granda-lrmés.  —  Paiiy  29-70. 

Adjudication,  Jeudi  2  Février  1922,  à  2  h.  Bossr, 

Pyramides,  OFFICINE  DE  PHARMACIE 


Demoiselle,  ayant  dirigé  clin,  chirurg.,  au  courant 
de  l’anesthésie  et  de  la  salle  d’opérat.,  obère,  situât, 
analogue  ou  d’infirmière-major.  Ecr.  P.M.,  n“  3405. 
Microscope  Stiassnle,  mod.  Dr  Roux,  état  parfait: 


Maison  AD  COQ  HARDI,  18,  quai  do  la  Mé 
0  franco  son  Catalogue-Calendrier  de  s 
3S  potagères,  fleurs,  fourragères,  arbres  fr 
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rue  de  BoulainviUiers,  à  Paris, 
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Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 
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Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
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O  -  CCI  S 

V.  BORRIEN  et  C‘®,  64,  FaubK  St-Honorô,  PARIS 
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IDIÉMÉIN  jccla 

Traitement  des  Paludéens  chroniques 
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DIÉNOL 

Traitement  antipneumoeoccique 
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IPNEUMQNIEI 
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PERLES 

TAPHOSOTE 

«U  Tanno-Pbospbaie  de  Créosote 
Utlémare  et  EichanUUoDS  :  PRODUITS  LAMBIOTTB  FRÈRBS 
a*,  PARIS  (8«). 


DIGITALINE 

PETIT-MIALHE 


Qrannles  —Solation— Ampoules. 


SpécMque  de  V ADYNAMIE  ; 


jP?  rjj  *  I  Q  ^  P  en  ampoules 
■  Ê\.  I  c#  Elu  ou  en  gouttes. 


Voici  que  des  yeux  se  sont  ouverts.  Ils  ont  vu 
qu’il  y  avait  une  «  question  d’Alsace  ».  Ces  révé¬ 
lations  comportent  toujours  du  malaise,  mêlé  du 
regret  de  ne  l’avoir  pas  su  éviter. 

Le  retour  de  l’Alsace  au  domaine  national  a 
comporté  un  aveuglement  qui  a  fini  par  fausser 
les  relations  de  la  petite  et  de  la  grande  patries. 
Parce  que  la  joie  de  la  délivrance  éclata  dans  une 
prodigieuse  allégresse,  on  n’aperçut  pas  les 
empreintes  du  temps  et  l’on  s’imagina  que  la 
vie  de  1870  allait  reprendre  après  un  cauchemar 
qu’annulait  un  réveil  en  fanfare. 

J’ai  écouté,  dès  1919,  l’exclamation  offensée 
d’une  Parisienne,  réputée  parmi  les  plus  intel¬ 
lectuelles,  qui  entendait  les  petits  Mulhousiens 
de  la  rue  s’exprimer  autrement  qu’en  français.  Il 
y  a  peu  de  temps,  un  journaliste  enquêteur  ne 
«  comprenait  »  pas  qu’il  y  eût  en  Alsace  des 
journaux  de  langue  allemande.  Etonnements 
paradoxaux  I  Pour  nous,  qui  habitons  depuis 
l’armistice  la  province  retrouvée,  notre  étonne¬ 
ment  est  fait  de  l’entrain  et  des  progrès  des  petits 


États  infectieux  AIGUS  * 

Septicemine 

INJECTABLE  Cortial 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEMENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
PAR  LES  SULFATES  de  TERRES  RARES 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
se.  Boulevard  de  l 'Hôpital  _  PARI  S . 


.Isaciens  dans  l’apprentissage  d’une  langue  si 
ngtemps  interdite. 

Ainsi  l’on  a  confondu  le  cœur  et  l’intelligence, 
^enthousiasme  et  les  réalités.  On  s’est  imaginé 
que  langue,  loi,  mentalité  françaises  pouvaient, 
du  jour  au  lendemain,  s’installer  en  Alsace  par 
la  force  du  sentiment.  Et  la  pluie  bienfaisante  des 
paroles  raisonnables  ne  s’est  mise  à  tomber  sur 
le  Parlement  en  émoi  qu’après  les  grondements 
d’un  orage  pénible.  Chacun  s’aperçoit  enfin  — 
du  moins  il  faut  le  souhaiter  —  que  l’Alsace  a 
besoin  d’un  peu  de  temps  et  de  crédit  pour 
s’accommoder  non  seulement  à  nos  lois,  mais  à 
toute  notre  mentalité.  C’est  une  belle  et  robuste 
plante  qui  s’est  longtemps  recroquevillée  sous 
les  nuages,  mais  qui  se  redresse  lentement  et 
doit  s’adapter  au  soleil  de  la  liberté  française. 

Ce  seraient  là  des  préoccupations  extramédi¬ 
cales,  si  le  formidable  problème  de  l'assurance- 
maladie  ne  s’y  rattachait  par  une  étroite  parenté. 
Par  une  sorte  de  réciprocité  sentimentale  et 
incompréhensive,  tandis  qu’on  appréciait  mal  la 
réadaptation  de  l’Alsace  au  régime  français,  cer¬ 
tains  législateurs,  séduits  par  une  belle  appa¬ 
rence,  prétendirent  transplanter  en  plein  terri¬ 
toire  national,  dans  leur  forme  adulte  et  totale, 
les  lois  d’assurances  sociales  qui  ont  un  aspect 
prospère  en  milieu  alsacien. 


TUBERCULOSES  -  ANÉMIES 

AZOTYL 


Lipoïdes  spléniques  et  biliaires 
Cholestérine  doménol,  Oamphre. 
139,  avenue  de  Wagram  —  PARIS 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

.  A  -  URTIOAIREt  - - 

A  at  Uu  état!  relavant  d'ona  Intoléranea  allmantalra 

PHYLACTONE  BYLA 

SB  saabati  da  Paptoaa  spiolala  a*  Il 
<7nt  knrt  ««ai  shuqut  repu. 

(Tait  :  frem  MUitsOe  da  3  Avrtt  1M9). 

PARIS  -  M,  avanaa  do  l’Obiervatoira,  18  —  PARIS 
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HECTINE 

HEGTARGYRE 

ampoules  (10  egr.1  t 
PILU^S^IO  ^  pilules  par  jour. 


hiitérattir^  et  EchantUlone  :  LaboratoIrM  X 


HEGTARGYRE 

Injection  Intraveineuse  d’une  Ampoul* 
A  ou  B  tous  les  2  ou  8  Jours. 

16  Ampoules  pour  une  oure. 
AJCalSTSI*  VlIlenauve-la-Gartima  (Seine). 
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On  a  dit  que  le  peuple  d’Alsace  tenait  à  cette 
législation,  que  l’ensemble  des  médecins  y  était 
attaché.  C’est  exact,  du  moins  pour  le  temps 
présent  et  dans  l’état  des  moeurs  et  des  psprits 
qu’a  laissé  un  4emi-siècle  de  lourde  et  étroite 
domination.  D’ailleurs,  l’idée  elle-même  esf 
immanente  et  impérieuse-  Asspper  ^ux  travail- 
leqrs  les  splns  et  la  subsistance,  s’jls  vienpent  It 
faillir,  c’est  un  but  digne  de  rallier  tous  ceux 
qu’anime  l’esprit  de  solidarité.  Mais  cette  greffe 
d’Alsace  est-elle  susceptible  de  pousser  telle 
quelle  aux  quatre  coins  de  la  France  ?  C’est  une 
autre  affaire.  Cette  question  prêterait  à  de  longs 
développements. .  Je  me  bornerai  à  l’examiner 
sous  l’un  de  ses  aspects  techniques. 

Je  ne  suis  pas  certain  que,  dans  le  travail  de 
pensée  préparatoire  qui  a  conduit  les  législateurs 
à  l’élaboration  de  leur  projet,  l’idée  médicale 
ait  eu  la  place  prépondérante  qu’elle  mérite,  hp 
médecin  est  l’âme  d’une  loi  d’assurance  contre  la 
maladie.  Celle-ci  ne  vaudra  que  par  celui-là.  La 
répercussion  de  la  loi  sur  le  travail  médical  doit 
se  placer  au  premier  plan  des  discussions.  Aussi 
est-il  bon  d’aiguiser  son  observation  des  mœurs 
alsaciennes.  La  vitesse  est  un  bon  critérium  pour 
apprécier  un  moteur;  c’est  dans  son  plein 
épanouissement  qu’il  faut  juger  une  loi  sociale. 
A  cet  égard,  il  est  peu  d’observatoires  aussi 
bien  situés  que  la  grande  agglomération  mulhou- 
sienne. 

Les  journaux  de  défense  professionnelle  ont 
exposé  en  détails  les  dispositions  qui  régissent, 
dans  les  provinces  retrouvées,  l’assurance  obli¬ 
gatoire  contre  la  maladie.  Résolu  à  n'envisager 
qu’un  aspect  technique  du  problème,  je  rappelle¬ 
rai  seulement  quelques  conséquences  de  la  loi. 
La  domestique,  qui  a  80  fr.  de  gages,  verse  à  la 
caisse  à.' assurance-maladie  une  cotisation  annuelle 
de  156  fr.‘  Sur  cette  somme,  15  fr.  iront  au  syn- 


1.  Dont  un  tiers  payé  par  l'epiployeur. 


dicat  médical.  Si  elle  vient  à  être  malade,  l’as¬ 
surée  donnera  un  coupon  à  un  médecin  de  son 
choix,  qui  lui  devra  à  forfait  ses  soins  pendant 
tfpis  mpj^-  Elle  apra  droit,  en  outre,  à  certains 
médicaments,  à  pne  in(lemnité  de  chômage  et 
^yentuelloment  1^  l’hpspjtalisation.  Le  mé4pein 
^ppa  rémppéré  spp  l’enspmble  des  versements  au 
sypdip^t;  En  fait,  hpppraires  trimestriels  mon¬ 
teront  à  une  dizaine  de  francs.  Les  salariés 
sont  obligatoirement  assurés  jusqu’au  traitement 
majfimpm  de  8.000  fr.,  jacpltatiyement  jpsqu’à 
celui  de  12.000  fr.  Le  projet  de  loi  française 
présente  les  plus  grandes  analogies  avec  la  loi 
allemande.  Il  consacre,  lui  aussi,  le  principe  du 
forfait,  médiocrement  corrigé  par  un  ticket  modé¬ 
rateur  d’une  valeur  infime”. 

Le  Médecin  syndicaliste  a  cité  des  cltjlTres 
d’honoraires  versés  par  les  syndicats  à  un  cer¬ 
tain  nombre  de  praticiens  exerçant  en  Alsace  et 
en  particulier  dans  la  région  mulhousienne.  Ces 
chiffres  aboutissent  à  des  déductions  que  con¬ 
firme  l’observation.  Les  médecins  les  mieux  par¬ 
tagés,  ceux  qu’on  appelle  localement  les  «  lions 
de  caisse  »,  voient  défiler  journellenoient  de  50  à 
100  malades,  et  même  davantage,  qui  viennent 
chercher  un  diagnostic,  des  soins,  du  repos,  des 
ordonnances,  de  nombreux  papiers.  Comment 
dépister  dans  un  tel  affairement  —  quelle  que 
soit  la  bonne  volonté  —  la  lésion  qui  n’est  pas 
encore  devenue  tapageuse  ?  N’est-il  pas  évident, 
d’autre  part,  que  cette  clientèle  est  exclue  a  priori 
des  bienfaits  de  ce  diagnostic  précoce  des  trou¬ 
bles  fonctionnels  qui  fut  une  acquisition  si  pré¬ 
cieuse  de  la  médecine,  mais  qui  réclame  du  temps 
et  de  la  sagacité?  Voilà  déjà  une  infériorité  orga¬ 
nisée,  périlleuse,  mais  difficilement  appréciable 
par  les  intéressés,  à  laquelle,  sous  le  couvert  de 
progrès  social,  on  expose  les  assurés. 

Tous  ceux  qui  essaient  d’apprécier  la  valeur 


2.  0,25,  0,60,  0,75  suivant  le  salaire  de  l’assuré. 


d’un  travail  professionnel  soumis  à  de  telle- 
exigences  sont  entraînés  à  faire  une  comparaison 
avec  la  «  médecine  militaire  ».  Certes  il  y  a  des 
siipilitudes,  §p  moip^  d’ftjfP^reppp,  qui  sppj;  fpap 
papîes.  Médecins  de  «  paisse  »  el  ipédepjna  ipili- 
laires  sont  exposés  ap  tnépe  grapd  péril  :  pp:^aiper. 
spperficlei  du  paalpdp.  P’abprd  Off  examine  pen 
parpe  que  }e  tpmp^  Pfee?®  P^M  des  habitqd®^ 
impérieuses  s’établissent,  une' routine  s’installe, 
la  déformation  professionnelle  est  acquise.  Elle 
gpette  aussi  bien  le  médecin  de  «  caisse  »  que  le 
médecin  militaire  ;  mais  celui  dispose  de  cor¬ 
rectifs  que  n’a  pas  celui-là. 

La  communauté  d’existence,  la  facilité  des 
relations,  l’uniformité  de  ia  pathologie,  tout 
l’arsenal  des  investlgafions  périodiques,  l’utili- 
satipp  de  l’infirmerie,  la  liaisop  avec  l’hôpital 
apportent  un  secours  puissant  au  médecin  régi- 
naentaire. 

Le  cabinet  du  médecin  de  caisse,  où  défilera 
une  théorie  hétéroclite  d’hommes,  de  femmes 
et  d’eufants  accourus  de  diverses  usines  ou 
de  divers  quartiers,  ne  comporte  pas  de  tels 
auxiliaires.  Ce  médecin  n’a,  pour  perfectionner 
son  travail,  que  l’aide  d’une  méthode  rigoureuse, 
d’un  taylorisme  implacable.  Eux-mêmes  ne  tar- , 
deront  pas  à  être  submergés  par  le  nombre.  Il  y 
a,  dans  la  médecine  à  forfait  comme  dans  la  méde¬ 
cine  militaire,  un  germe  malfaisant,  mais  avec 
cette  aggravation  que  les  moyens  ppur  s’immu¬ 
niser  contre  lui  y  demeurent  très  limités. 

Il  arrivera  un  moment  dans  la  vie  du  médecin 
où  pourra  se  poser  un  dilemme  redoutable.  S’il 
se  résigne  à  tirer  ses  moyens  d’existence  d’une 
clientèle  d’assurés  qui  va  grandissant,  il  va 
s’exposer  à  devenir  une  sorte  de  spécialiste  de 
l’àpeu  près.  R  y  a  des  preuves  abondantes  que  la 
«  médecine  de  caisse  »  trébuche  souvent  sup  ces 
écueils.  Ce  sont  les  constatations  faites  par  lés 
médecins  ayant  fréquenté  les  hôpitaux  où  abou¬ 
tissent  les  maladies  aggravées  et  p’es^  le  geste 
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rituel  de  ces  affiliés  de  caisse  se  pressant  ingénu¬ 
ment  chez  un  nouveau  médecin  pour  «  être  exa¬ 
minés  sérieusement  «. 

On  constate  chez  l’assuré  une  mentalité  qui 
peut  paraître  paradoxale.  Il  sait  que,  chez  certain 
médecin  de  caisse  surmené,  il  ne  trouvera  pas 
toujours  toute  garantie  d’examen,  quelle  que  soit 
d’ailleurs  la  valeur  du  praticien  ;  cependant  il  lui 
porte  sinon  sa  confiance  du  moins  son  coupon. 
Puisqu’existe  le  libre  choix  du  médecin,  d’où 
vient  cet  illogisme  ?  Pour  le  comprendre,  il  faut 
pénétrer  un  peu  dans  la  mentalité  alsacienne. 

L’Alsacien  de  nos  jours  a  un  penchant  naturel 
à  l’association.  Il  a  l’esprit  d’agglomération.  On 
dit  plaisamment  que  lorsque  trois  Alsaciens  se 
sont  rencontrés,  ils  songent  à  fonder  une  société. 
Mulhouse  possède  un  nombre  considérable  de 
ces  groupements  répandus  parmi  tous  les  mi¬ 
lieux.  Dans  sa  défense  contre  l’oppresseur,  si 
tenace  et  si  touchante,  l’Alsacien  s’est  replié  sur 
lui-même,  mais  pas  complètement.  Il  a  cherché 
des  forces  et  de  la  patience  dans  une  sorte  d'iso¬ 
lement  collectif  et  ce  besoin  de  mutuel  appui  a 
accru  ses  désirs  d’association,  en  même  temps 
qu’il  exaltait  son  amour  de  la  petite  patrie.  Mais, 
malgré  tout,  l'oppresseur  l’atteignait  de  la  force 
de  ses  lois  et  de  l’emprise  de  sa  discipline.  Ainsi 
l’Alsacien,  mutualiste  par  goût  «t  discipliné  par 
conquête,  a  fourni  sans  difficulté  les  éléments  de 
cette  clientèle  d’un  nombre  excessif  qui  met  en 
danger  l’exercice  de  la  médecine.  Il  va  chercher 
des  signatures,  des  bons  de  médicaments  ou  d’in¬ 
demnités,  glaner  des  jours  de  repos.  La  vogue  de 
certains  médecins  de  caisse  rappelle  un  peu 
celle  de  ces  mandataires  élus  qui  ne  sont  pas 
toujours  les  meilleurs  parmi  les  citoyens,  mais  à 
qui  cependant  les  citoyens  ont  donné  leur  voix. 
D’ailleurs  l’Alsacien,  qui  n’est  pas  un  sot,  se 
réserve  bien  de  demander  son  hospitalisation  s’il 
se  sent  très  malade,  ou  bien  n’hésitera  pas  à  se 
rendre  chez  le  médecin  «  qui  a  le  temps  d’exami¬ 


ner  »,  quitte  à  le  payer  de  ses  propres  deniers 
qu’a  accrus  l’augmentation  dc  son  salaire.  Il 
trouve  même  bon  qu’une  partie  du  corps  médical 
ne  connaisse  pas  l’encombrement  de  certains 
cabinets  et  demeure  sa  garantie  pour  les  jours  où 
il  sera  inquiet.  Ainsi  l’on  s’explique  que  le  libre 
choix  du  médecin,  proclamé  à  Mulhouse  il  y  a 
dix-huit  mois,  n’ait  pas  provoqué  un  déplacement 
de  clientèle  aussi  important  qu’on  l’aurait  pu 
supposer.  Plus  on  observe,  plus  on  s’enquiert, 
plus  on  essaie  de  pénétrer  la  pensée  du  salarié 
alsacien  et  plus  on  se  convainc  qu’il  apprécie 
surtout  —  dans  la  loi  d’assurances  —  l’indemnité 
de  chômage  et  la  faculté  de  recevoir  de  bons 
soins  hospitaliers. 

La  mentalité  des  médecins  eux-mêmes  est  inté¬ 
ressante  à  observer.  Ils  furent  d’abord  véritable¬ 
ment  exploités  par  les  lois  allemandes  d’assurance 
sociale.  Eux  avigsi,  subirent  professionnellement 
la  rudesse  de  la  discipline  teutonne.  La  force  syn¬ 
dicale  a  peu  à  peu  amélioré  les  conditions  maté¬ 
rielles  d’un  contrat  inique.  Il  reste  à  achever  une 
émancipation  totale.  A  mesure  que  les  médecins 
d’Alsace  auront  goûté  davantage  à  cette  indépen¬ 
dance  latine,  où  s’exalte  et  s’affine  la  responsabi¬ 
lité  individuelle,  une  modification  interviendra 
en  leur  mentalité  qu’ils  ne  pressentent  eux-mêmes 
que  confusément.  Leurs  belles  qualités  d’ordre  et 
de  labeur,  débarrassées  de  toute  influence  com¬ 
pressive,  s’illumineront  de  clarté  française.  Un 
jour  prochain  viendra  où  tous  se  trouveront 
dépaysés  —  ainsi  que  déjà  quelques-uns  le  pro¬ 
clament  —  dans  cette  médecine  forfaitaire,  préci¬ 
pitée,  paperassière,  difficilement  perfectible,  in¬ 
compatible  avec  le  secret  professionnel,  soumise 
aux  exigences  d’un  contrôle  qui  ne  repose  pas 
sur  une  supériorité  scientifique  indiscutée. 

Certes  ne  pensons  pas  à  priver  l’Alsace  de  la 
loi  en  litige.  Faisons  crédit  aux  médecins  de  cette 
province  pour  qu’ils  corrigent  eux-mêmes  ses 
répercussions  sur  le  travail  professionnel.  Mais 


allons-nous  introduire  dans  tout  le  pays,  parmi 
les  moeurs  alsacienne, s,  celles  dont  nous  aperce¬ 
vons  les  périls  ?  N’est-il  pas  évident  que  la  men¬ 
talité  française  répudie  la  généralisation  de  la 
médecine  forfaitaire  ?  Cette  opinion  s’autorise 
d’ün  fait  qui  a  des  allures  de  verdict  ;  presque 
tous  les  médecins  venus  de  l’intérieur  pour  s’ins¬ 
taller  en  Alsace  se  sont  prononcés,  dans  un  refe¬ 
rendum,  contre  assurance-maladie ^  telle  qu’elle 
fonctionne  dans  la  province.  Ainsi,  comme  par 
l’épreuve  d’une  pierre  de  touche,  la  loi  projetée  a 
déjà  affronté  en  quelque  manière  l’expérience 
française,  qui  l’a  condamnée. 

Arrêtons-nous  encore  à  une  autre  face  de  la 
question.  L’hospitalisation  largement  appliquée 
apparaît  comme  un  corollaire  de  la  loi  d’assu¬ 
rance  et  comme  une  nécessité.  Un  médecin  de 
Caisse  un  peu  occupé  ne  dispose  plus  du  tefnps 
nécessaire  aux  visites  fréquentes  à  domicile. 
D’ailleurs  la  dizaine  de  francs  qui  représentent 
des  honoraires  trimestriels  ne  sauraient  vraiment 
comporter  habituellement  les  soins  assidus 
qu’exigent  une  fièvre  typhoïde  ou  une  grippe 
grave.  Il  np  semble  pas  possible  qu'une  loi  d’as¬ 
surance  s’acclimate  si  les  assurés  ne  se  prêtent 
pas  facilement  à  l’hospitalisation.  Le  Mulhousien 
monte  volontiers  vers  cette  riante  colline  du 
Hasenrain,  où  mon  distingué  confrère  Klein- 
knecht,  chirurgien  et  directeur  à  la  fois,  animé 
d’un  pur  esprit  social,  a  édifié  des  services  hos¬ 
pitaliers  d’un  grand  confortable  et  d’une  magni¬ 
fique  tenue.  Quel  chemin  à  parcourir  pour  don¬ 
ner  à  la  plupart  de  nos  hôpitaux  français,  de¬ 
meures  de  pauvres,  l’aspect  accueillant  qui  tentera 
l’ouvrier  et  l’employé  malades  f  Avant  que  cette 
transformation  ne  soit  accomplie,  la  loi  d’assu¬ 
rance  obligatoire  se  heurtera  à  des  écueils  infran¬ 
chissables. 

Examinons  aussi  un  côté  du  problème  que 
Mulhouse,  la  ville  aux  cent  usines,  met  bien  en 
lumière.  On  envisage  facilement  qu’un  service 
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médical  autonome  pourrait,  dans  des  aggloméra¬ 
tions  ouvrières  importantes,  assurer  des  soins 
dont  la  qualité  dépasserait  facilement  la  moyenne 
de  ceux  que  réalise  la  Caisse  de  maladies.  J’en¬ 
tends  bien  que  le  médecin  d’usine,  considéré 
comme  une  émanation  patronale,  est  répudié 
par  le  syndicat  ouvrier.  S’il  n’est  plus  viable, 
qu’on  me  permette  du  moins  de  rappeler  ce  qu’il 
peut  avoir  de  bon.  Une  organisation  médicale  à 
l’intérieur  de  l’usine,  si  elle  est  bien  réglée,  peut 
devenir  un  agent  de  prophylaxie,  d’hygiène  so¬ 
ciale  de  tout  premier  ordre.  Le  bon  patron  et  le 
bon  médecin  unis  sont  capables  d’exercer  une  in¬ 
fluence  considérable,  dans  un  milieu  d’usine,  sur 
les  individus  et  sur  la  collectivité.  Or,  l’organi¬ 
sation  actuelle  laisse  le  médecin  loin  de  l’usine, 
libère  le  patron  de  ses  préoccupations  directes  à 
l’égard  de  la  santé  ouvrière.  C’est  l’éparpillement 
dans  la  ville  au  lieu  de  la  concentration  et  de 
l’esprit  de  suite  dans  la  collectivité.  L’hygiène  — 
en  donnant  à  ce  mot  toute  la  plénitude  de  sa 
signification  —  n’est  plus  installée  à  demeure 
dans  l’activité  ouvrière;  elle  n’y  fait  plus  que  des 
apparitions  administratives  par  l’intervention 
des  lois  et  règlements.  Ainsi,  parfois,  telle  légis¬ 
lation  qu’on  présente  comme  un  progrès  social 
comporte  un  élément  de  stagnation  ou  même  de 
recul. 

Le  projet  de  loi  française  est  trop  semblable  à 
la  loi  allemande  pour  ne  pas  recéler  les  mêmes 
périls.  Ce  n’est  pas  seulement  l’intérêt  matériel 
des  médecins  qui  est  en  jeu,  mais  l’excellence  de 
leur  profession  et  la  santé  des  citoyens.  Sans 
doute,  inspirons-nous  des  lois  alsaciennes  si  elles 
sont  bonnes,  mais  avec  un  esprit  critique  ;  recueil¬ 
lons  les  fruits  de  l’expérience  alsacienne,  mais 
dans  la  plénitude  de  sa  sincérité. 

Certes  l’esprit  social  de  la  loi  est  excellent.  Il 
est  utile,  il  est  indispensable  que  la  famille  ou¬ 
vrière  soit  mise  à  l’abri  de  la  crise  redoutable 
que  comporte  la  maladie  du  chef.  Mais,  dans  l’in¬ 


térêt  même  des  buts  poursuivis,  aiguisons  notre 
prudence.  Le  principe  du  forfait  et  la  question 
hospitalière  mettent  des  germes  de  médiocrité 
dans  un  code  pour  lequel  les  masses  françaises 
ont  déjà  peu  d’affinité.  Que  le  législateur  veuille 
bien  remettre  sur  le  métier  son  projet,  s’il  ne 
veut  pas  risquer  l’aventure  stérile  et  déprimante 
d’une  loi  mort-née. 

C.  Leciund, 

Mcdeoin-rhel  de  ta  place  de  , Mulhouse. 


LA.  DONATION  DIEULAFOY 


La  Presse  Médicale  a  fait  connaître  le  geste 
généreux  de  Georges  Dieulafoy,  qui  vient 
d’attribuer  à  la  Faculté  de  Paris  une  rente  de 
2Q.OOO  francs.  Cette  magnifique  donation  ravive, 
un  moment,  le  souvenir  du  grand  clinicien  dont 
toute  la  vie  fut  consacrée  au  culte  de  la  science 
médicale.  Dieulafoy  aété  véritablement  un  Maître; 
il  a  été  un  Maître,  parce  qu’il  avait  la  foi,  une  foi 
absolue  dans  le  progrès  de  la  science;  il  avait  le 
talent  de  convaincre,  parce  qu’il  était  convaincu; 
il  faisait  aimer  la  recherche,  parce  qu’il  s’y  consa¬ 
crait  avec  passion;  il  inculquait  à  ses  disciples 
l’amour  et  le  respect  de  la  profession  médicale, 
parce  qu’il  donnait  l’exemple  d’une  haute  probité 
morale  et  d’un  inlassable  dévouement.  Malgré 
ses  occupations  multiples,  malgré  les  appels  in¬ 
cessants  et  réitérés  des  malades  qui  sollicitaient 
ses  avis  et  des  confrères  qui  lui  demandaient  des 
conseils,  jamais  Dieulafoy  ne  manqua  l’hôpital; 
jamais  il  n’y  arriva  en  retard.  A  l’heure  exacte,  il 
pénétrait  dans  les  salles,  examinait  les  malades, 
établissait  les  diagnostics,  interrogeait  les  élèves, 
forçant  les  plus  nonchalants  à  s’intéresser  à  la 
clinique;  se  dépensant  à  son  enseignement  et 
trouvant  une  joie  infinie  à  se  voir  entouré  de  dis¬ 
ciples  attentifs,  dont  il  dirigeait  les  efforts  et 


assurait  le  succès.  C’étaient  les  heures  pour  lu^ 
les  plus  agréables,  celles  qu’il  passait  ainsi,  tous 
les  matins,  dans  sa  clinique  de  l’Hotel-Dieu.  Le 
soir,  rentré  dans  sa  demeure  paisible,  après 
l’agitation  du  labeur  quotidien,  il  goûtait  la  dou¬ 
ceur  de  vivre  auprès  de  la  compagne,  amie  et 
collaboratrice,  qui  partageait  ses  goûts  artis¬ 
tiques,  s’associait  à  ses  joies  intellectuelles, 
prenait  modestement  la  part  de  ses  succès. 

L’ccuvre  de  Dieulafoy  restait  déjà  comme  un 
monument  impérissable  élevé  à  la  gloire  de  la 
clinique  française.  M““  Dieulafoy  a  voulu  que 
cette  œuvre  fût  continuée  et  agrandie  par  les 
disciples  et  les  successeurs  du  Maître.  La  rente 
qu’elle  donne  permettra  d’améliorer  l’enseigne¬ 
ment  clinique,  d’entreprendre  des  travaux,  de 
poursuivre  des  recherches.  N’est-ce  pas  le  meil¬ 
leur  moyen  d’honorer  la  mémoire  de  Georges 
Dieulafoy? 

Fonder  un  prix...  Mais  des  prix,  on  en  a 
suffisamment,  tant  à  la  Faculté  qu’à  l’Académie 
de  Médecine!  Ce  qui  manque,  ce  sont  les  moyens 
de  travail,  ce  sont  les  dotations  aux  cliniques  et 
aux  laboratoires.  C’est  ce  qu’avaient  déjà  com¬ 
pris  M""  Lemonnier,  qui  a  créé  et  doté  un 
laboratoire  spécial  de  bactériologie,  et  M““  De- 
jerine,  qui  a  consacré  une  rente  importante  à  la 
fondation  d’un  laboratoire  de  neuropathologie. 
Mmes  Lemonnier,  Dejerine,  Dieulafoy  ont  donné 
an  exemple  ;  elles  ont  trouvé  la  bonne  formule  ; 
elles  ont  fait  le  geste  du  semeur  qui  prépare  la 
moisson.  Puissent-elles  être  comprises;  puissent- 
elles  être  suivies  par  tous  ceux  qui  ont  une  dette 
envers  la  Faculté!  Que  les  Maîtres  auxquels  la 
Faculté  a  ouvert  ses  portes,  auxquels  elle  a  donné 
le  moyen  de  créer  une  école  et  de  parvenir  à  la 
renommée  ou  à  la  gloire;  que  les  malades  qui 
lui  doivent  le  retour  à  la  santé  et  au  bonheur, 
aient  un  mouvement  de  reconnaissance!  Il  faut 
qu’en  France,  comme  cela  se  fait  depuis  si  long- 
1  temps  à  l’étranger,  l’initiative  privée  complète 
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les  allocations  officielles,  forcément  insuffisantes. 
Nous  manquons  de  ressources  ;  nous  manquons 
de  moyens  de  recherches.  Combien  de  sayants 
français  ont  eu  la  douleur  de  concevoir  une  expé¬ 
rience  et  d’être  arrêtés  dans  son  exécution,  faute 
des  crédits  nécessaires.  Dans  tous  les  pays  du 
monde,  on  s’est  mis  au  travail;  partout  on  crée 
et  on  organise  des  laboratoires;  partout  sur¬ 
gissent  des  travaux  qui  accroissent  le  patrimoine 
de  la  science.  Qui,  dans  cette  course  vertigi¬ 
neuse  vers  le  progrès,  s’arrête  un  instant  est 
sûr  d’être  dépassé. 

Pour  que  la  Science  française  reste  à  son 
rang,  pour  qu’elle  marche  à  la  tête  des  tra¬ 
vailleurs,  il  faut  lui  fournir  les  moyens  d’action. 
Le  génie  n’a  jamais  fait  défaut  en  France;  il  faut 
seulement  lui  donner  le  moyen  de  s’épanouir. 
Aider  au  développement  de  la  science  médicale, 
c’est  travailler  au  bonheur  de  l’humanité. 


LA  SOCIÉTÉ  MÉDICO-PSYCHOLOGIQUE 

La  dernière  séance  de  1921,  le  29  Décembre, 
a  été  une  séance  d’élection.  Election  du  bureau 
pour  l’année  1922;  M.  Toulouse  devenant  prési¬ 
dent  de  droit,  aura  à  ses  côtés  M.  Antheaume,  élu 
vice-président  et  M.  H.  Colin,  maintenu  secrétaire 
général.  Félicitons  le  nouveau  bureau  et  ceux  qui 
l’ont  nommé.  Election  d’un  membre  correspon¬ 
dant,  M.  Naudascher,  et  d’un  membre  associé 
étranger,  M.  Hoedemakers,  chef  du  service 
d’anthropologie  pénitentiaire  belge,  qu’accueille 
une  flatteuse  et  juste  unanimité. 

Cette  unanimité  ne  s’est  pas  retrouvée  quand  il 
s’est  agi  d’apprécier  les  effets  du  gardénal  dans 
l’épilepsie.  M.  ÎMarchand,  ayant  rapporté  l’obser¬ 
vation  d’un  Etat  de  mal  épileptique  mortel  au  cours 
du  traitement  par  le  gardénal  et  semblant  préférer 
à  celui-ci  le  traitement  brorauré,  s’est  vu  opposer 


les  heureux  résultats  obtenus  avec  le  gardénal 
par  MM.  Ducosté  et  Raffegeau. 

Par  contre  l’adrénaline  a  eu  les  faveurs  de  la 
séance.  M.  Naudascher  a  nettement  amélioré 
par  l’opothérapie  surrénale  et  l'adrénaline  des 
états  mélancoliques  avec  hypotension  artérielle  et 
MM.  Ducosté  et  Martimor  ont  eu  à  se  louer  du 
traitement  des  ictus  de  la  paralysie  générale  par 
V  adrénaline . 

M.  Hamel  (de  Maréville)  communique  un  travail 
sur  V  expertise  mentale  et  la  justice  militaire  qui 
aboutit  à  cette  conclusion  :  nécessité  absolue 
d’éviter  l’incorporation  des  débiles  et  des  dégé¬ 
nérés.  C’est  sage.  Et  il  demande  la  présence  d’un 
spécialiste  des  maladies  mentales  au  conseil  de 
révision.  M.  Pactet  avait  fait  la  même  proposition 
au  Congrès  de  Berlin  en  1910.  Sans  doute,  pendant 
de  nombreuses  années  encore,  c’est  le  conseil  de 
guerre  et  non  le  conseil  de  révision  qui  aura  à 
statuer  sur  le  sort  des  débiles  et  des  dégénérés  et 
celui-ci  dépendra  de  la  présence  ou  non  d’un  mé¬ 
decin  expert  ! 

Qu’il  nous  soit  permis  de  rendre  ici  un  hommage 
lourd  de  douleur  à  la  mémoire  d’Emmanuel 
Lefas.  11  ne  faisait  pas  partie  delà  Société  médico- 
psychologique,  mais,  du  temps  déjà  lointain  où  il 
était  chef  du  laboratoire  d’anatomie  pathologique 
à  la  Faculté  de  Médecine,  plusieurs  d’entre  nous 
avaient  trouvé  en  lui  un  guide  aflable,  modeste  et 
éclairé.  Aujourd’hui  encore  son  petit  traité 
ü Hématologie  et  Cytologie  cliniques  nous  rend  de 
précieux  services.  La  mort  de  son  maître  Cornil 
avait  chassé  Lefas  de  la  Faculté.  Mais  l’étranger 
avait  fait  appel  à  une  collaboration  dont  il 
appréciait  chaque  jour  davantage  la  valeur  et  la 
Faculté  de  Médecine  du  Paraguay,  où  Lefas  était 
professeur  d’anatomie  pathologique  et  où  il 
faisait  aimer  la  France,  le  pleure  avec  ses  compa¬ 
triotes. 

R.  Mallet. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 

Un  de  nos  abonnés  nous  pose  la  question 
suivante  : 

Directeur  d’une  grosse  maison  d’orthopédie, 
appareils  herniaires  et  de  prothèse,  dois-je 
communiquer  aux  agents  du  fisc  mes  livres  pour 
les  impôts  sur  les  bénéfices  de  guerre? 

Notre  abonné  nous  fait  observer  qu’il  n’invoque 
pas  le  titre  de  médecin,  qu’il  possède,  qu’il  doit 
être  considéré  ici  comme  un  simple  particulier 
propriétaire  d’une  firme  commerciale.  11  ajoute 
qu’il  reçoit  journellement  la  visite  de  clients  ou 
de  clientes,  atteints  de...  (suit  l’énumération  de 
certaines  maladies)  dont  il  a  inscrit  les  noms  et 
les  adresses  sur  ses  livres,  et  il  nous  demande  si 
les  communications  de  ses  livres  ne  constituent 
pas  la  violation  du  secret  professionnel. 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 
dique  : 

Les  lois  et  décrets  qui  ont  établi  de  nouvelles 
taxes  et  organisé  le  contrôle  des  agents  du  fisc 
chez  les  industriels  et  commerçants  en  leur  don¬ 
nant  notamment  le  pouvoir  de  prendre  commu¬ 
nication  de  leurs  livres,  ne  contiennent  pas 
d’exception  pour  le  cas  où  cette  communication 
serait  de  nature  à  donner  connaissance  à  l’agent 
du  fisc  d’un  secret  d’ordre  professionnel. 

Le  Conseil  d’Etat  a  décidé,  par  arrêt  du  30  Jan¬ 
vier  1920,  que  les  médecins  étaient  imposables  à 
la  contribution  des  bénéfices  de  guerre  {Gazette 
des  Tribunaux  du  13  mars  1920).  M.  le  commis¬ 
saire  du  gouvernement  Mazerat,  dans  ses  conclu¬ 
sions  précédant  cet  arrêt,  rappelle  que  les  diffi¬ 
cultés  relatives  au  secret  professionnel,  ont  été 
aperçues  par  le  législateur  qui,  dans  l’article  5  de 
la  loi  du  l'"’  Juillet  1916,  donne  la  faculté  au  con¬ 
tribuable  qui  ne  veut  ou  ne  peut  fournir  les 
éléments  nécessaires  à  la  détermination  du  béné¬ 
fice  normal  à  évaluer  celui-ci  à  une  somme  égale 


On  peut  tout  attendre  de 

.OPOTHERAPIE 

HEMATIQUE 

par  îe 

Sirop  de  DESCHIENS 

à  l’Hémoglobine  ptire 


employé  par  30.000  Médecins  du  monde  entier 

Pour  leurs  malades 

Pour  leur  famille 

Pour  eux-mèmes 


ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 


Remplace  la  Viande  crue,  son  jus  et  le  fer. 

SJâSt-Jl  s  Dccteas'  an  Pharaacïe.  9p  Rne  Paul-Baudry,  PARIS,  —  DOSES  !  Une  cuUlerie  à  soupe  à  chaaup.  rapae.  —  Donbîer  tiane  les  cti  âïatirsa,. 
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à  30  fois  le  principal  de  la  patente  sans  que  cette 
somme  puisse  être  inférieure  ni  à  5.000  fr.,  ni  à 
6  pour  100  des  capitaux  réellement  engagés  dans 
les  entreprises. 

D’autre  part,  la  disposition  de  l’article  378  du 
Code  pénal,  qui  défend  aux  médecins,  chirur¬ 
giens,  pharmaciens,  sages-femmes,  et  toutes 
autres  personnes  dépositaires,  par  état  ou  par 
profession  des  secrets  qu’on  leur  conne  de  révéler 
ces  secrets,  n’est  applicable  qu’à  une  révélation 
volontaire,  car  la  communication  obligatoire  que 
le  directeur  d’une  maison  d’orthopédie  donne  de 
ses  livres  aux  agents  du  fisc  n’a  pas  le  caractère 
d’une  révélation  dans  les  termes  de  l’article  378, 
puisqu’il  ne  fait  qu’obéir  à  la  loi. 

Enfin,  les  agents  du  fisc  sont  tenus  au  secret 
professionnel,  dans  les  termes  de  l’article  378  du 
Code  pénal  (art.  18  de  la  loi  du  l'’'  Juillet  1916) 
et  il  leur  est  rigoureusement  interdit  de  révéler 
ce  que,  dans  l’accomplissement  de  leurs  fonc¬ 
tions,  ils  ont  pu  apprendre  sur  les  aÛaires  des 
contribuables  ou  des  tiers  en  relation  avec  eux. 

En  persistant  à  refuser  de  donner  communi¬ 
cation  de  ses  livres,  notre  abonné  s’exposerait 
fort  inutilement  à  des  pénalités  fiscales. 

Rappelons  que,  en  ce  qui  concerne  la  taxe 
sur  le  chiffre  d'affaires,  l’article  35  de  la  loi  du 
31  Juillet  1917,  il  appartient  au  tribunal  de  tenir 
compte  des  obligations  du  secret  professionnel. 
Ce  texte,  qu’on  peut  considérer  en  cette  matière 
comme  applicable  même  aux  redevables  imposés 
en  vertu  du  titre  !"■  de  la  loi  du  31  Juillet  1917 
(professions  non  libérales),  est  étranger  à  la  ma¬ 
tière  des  bénéfices  de  guerre. 

H.  Montal. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


PRATIQUE  COURANTE 


L’IPÉCA  DANS  LA  PNEUMONIE  GRIPPALE 


Les  méthodes  modernes  de  traitement  de  la  pneu¬ 
monie  ne  sont  pas  toujours  d’une  efficacité  telle  qu’il 
faille  renoncer  pour  jamais  aux  pratiques  qui  ont 
rendu  des  services  à  nos  aînés.  Parmi  celles-ci,  l’ad¬ 
ministration  de  l’ipéca  tient  une  place  éminente.  Sans 
doute,  la  méthode  est  infidèle,  surtout  parce  que  le 
mieux  obtenu  par  une  première  dose  ne  se  continue 
pas  longtemps,  et  aussi  parce  qu’il  ne  se  reproduit 
pas  sûrement  à  la  seconde  tentative. 

Nous  nous  sommes  demandé  si  cela  ne  provien¬ 
drait  pas  du  mode  d’administration  et  de  l'emploi  de 
doses  trop  fortes.  A  la  dose  suffisante  pour  provo¬ 
quer  un  ou  plusieurs  vomissements,  nous  avons  sub¬ 
stitué  l’emploi  d’une  dose  très  légère, capable  tout  au 
plus  de  causer  des  nausées,  mais  en  prenant  soin 
qu’il  n’y  ait  jamais  de  vomissement. 

Nous  avons  prescrit  dans  ce  but  de  5  à  10  gr.  de 
sirop  d’ipéca,  associé  à  0  gr.  10  de  caféine,  dans  une 
potion  de  150  gr.  Une  cuillerée  à  soupe  de  deux  en 
deux  heures,  en  sautant  une  ou  deux  prises,  dès  que 
les  nausées  sont  trop  fortes,  ce  qui  se  produit  très 
vite  dans  la  plupart  des  cas,  contrairement  à  ce  qu’on 
pourrait  supposer.  Continuer,  s’il  y  a  lieu,  les  injec¬ 
tions  d’huile  camphrée  et  les  révulsifs. 

Les  résultats  ont  dépassé  toute  espérance,  ils  nous 
ont  causé  une  surprise  très  voisine  de  la  stupéfac¬ 
tion  à  tel  point  que  nous  nous  sommes  dit,  à  chaque 
cas,  que  c’était  une  coïncidence  et  que  les  mêmes  faits 
ne  se  reproduiraient  pas  au  cas  suivant.  Ils  se  sont 
cependant  reproduits  avec  une  régularité  qui  semble 
bien  indiquer  qu’il  en  sera  toujours  de  même. 

Dans  10  cas  de  pneumonie  ou  de  congestion  pul¬ 
monaire  grippale,  dont  4  graves  et  üü  extrêmement 
grave,  traités  par  cette  méthode,  la  détente  était 
assez  marquée  dès  le  premier  jour  pour  qu’on  pût 
considérer  les  malades  comme  étant  hors  de  tout 
danger  et  tout  était  terminé  dès  le  lendemain.  Nous 
n’avons  pas  compté  un  seul  échec,  ou  même  un  demi- 
succès.  L'évolution  a  été  la  suivante  dans  les  10  cas. 


La  médication  ayant  été  commencée  vers  midi,  la 
température,  qui  était  le  soir  autour  de  40“  ou  au- 
dessus,  était  tombée  le  lendemain  matin  au-dessous 
de  SS®  et  ne  remontait  pas  le  soir.  Le  souffle  qui, 
dans  trois  cas,  s’entendait  dans  tout  un  lobe  inférieur, 
était  complètement  disparu  le  lendemain  matin.  Si 
l’on  avait  affaire  à  des  râles  fins,  avec  respiration  souf¬ 
flante,  on  constatait  le  lendemain  la  disparition  com¬ 
plète  des  râles  fins  et  leur  remplacement  par  quel¬ 
ques  râles  bullaires  disséminés.  Le  point  de  côté, 
qui  était  très  violent  dans  deux  cas,  évait  disparu  en 
quelques  heures,  sans  scarification,  voire  même  sans 
sinapisation. 

Dans  les  deux  ou  trois  jours  suivants,  la  tempéra¬ 
ture  était  tombée  au-dessous  de  37“,  sauf  dans  les 
cas  où  à  l’arrêt  de  la  poussée  congestive  du  paren¬ 
chyme  pulmonaire  survivait  une  légère  inflammation 
pleurale  ou  de  la  bronchite  grippale.  Dans  ces  der¬ 
niers  cas,  la  température  se  maintenait  pendant  quel¬ 
ques  jours  autour  de  38°,  en  corrélation  avec  l’évo¬ 
lution  du  processus  pleural  ou  bronchitique,  mais 
sans  qu’unenouvellepoussée  congestive  se  soit  jamais 
produite. 

Les  résultats  obtenus  sont  si  remarquables  et  si 
rapides  qu’il  semble  bien  que  ée  soit  là  une  médica¬ 
tion  véritablement  abortive.  Les  cas  traités  sont  sans 
doute  trop  peu  nombreux  pour  faire  preuve  défini¬ 
tive  ;  nous  croyons  cependant  utile  de  les  signaler 
aux  praticiens.  Sans  oser  affirmer  que  la  méthode 
sera  toujours  Infaillible,  nous  pensons  qu’elle  pourra 
leur  être  utile  au  cours  de  la  poussée  de  grippe 
actuelle. 

P.-F.-L.  Gaumk, 

Ancien  interne  des  Hôpitaux  de  Paris. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Absence  congénitale  du  péroné. 

L'absence  congénitale  du  péroné  est  une  déforma¬ 
tion  qui  n’est  pas  exceptionnelle. 

Dans  le  cas  présent,  jeune  homme  de  17  ans,  la 
jambe  droite  est  notablement  plus  courte  que  la 


TUBERCULOSE 


Par 


PULMONAIRE  GANGLÎONAÎRE  VISCERALE  ÊT  CUTANÉE 


e 


Hyperleucocytose  durable 

Action  sclérosante  sur  les  tissus 

Action  spécifique  sur  le  Bacille  Tuberculeux 

DOSES  : 

Injections  quotidiennes  intraveineuses  de  2  à  5  ce.  d’une  solution  à  2  %  de  sels. 

COMMUNICATIONS  ; 

Société  Biologie  :  1912,  29  Mai  1920.-  Académie  deMédecine  :  2  Mars  1920, 6  Avril  1 920, 15  Juin  1920— Académie  des  Sciences  ;  14  Juin  1920— 
Thèse  Bléton.  —  Thèse  S.  Guerquin  1920. 
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génitale  du  péroné  chez  un  jeune  hon 


gauche  i  elle  est  dif¬ 
forme  ;  le  pied  est  tourné 
complètement  en  valgus, 
il  ne  présente  que  les 


orteils  internes  ;  le  second 
recouvre  le  gros  orteil  forte¬ 
ment  porté  en  dedans.  Le  tibia 
forme  un  angle  dont  le  sommet 
occupe  la  partie  moyenne  de 
l’os  et  se  dirige  en  avant  et  en 
dedans. 

On  constate,  sur  la  radio¬ 
graphie,  que  l’extrémité  supé¬ 
rieure  de  l’os  péroné  est  repré¬ 
senté  par  une  sorte  d’épine 
qui  se  détache  du  plateau  ti¬ 
bial.  La  partie  inférieure  du 
péroné  existe,  assez  volumi¬ 
neuse.  Le  tibia,  volumineuxj 
est  déformé  angulairement.  Il 
n’existe  que  trois  os  du  tarse, 
l’astragale  est  déformé,  aplati, 
le  calcanéum  très  allongé,  les 
trois  cunéiformes  sont  absents, 
t  absent  ou  fusionné  avec  le  cal- 


Fig.  2.  —  Radiographie  de  face  et  dé  profil.  Noter  1' 
presque  complète  du  péroné,  l’absence  de  trois  os 
et  de  deux  orteils  avec  leurs  métatarsiens. 


D.  marche  mal  ave 
que  des  plus  disgra 


LA  MEDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


Une  loi  italienne  récente  accorde  aux  directeurs 
dë  clihiquès  ùniversitairës  et  âtlx  chèfs  de  ser- 
vicë  des  hôpitaux  le  droit  de  paSsër  outre  à  toute 
opposition,  lorsqu’ils  jugeront  de  la  nécessité 
d’une  autopsie,  dans  un  but  scientifique  [Revue 


Dans  l’île  de  Java,  on  trouve  une  population 
extraordinairement  dense  ;  moyenne  de  l’île  : 
259  habitants  au  kilomètre  carré;  dans  certains 
points  la  population  est  de  497  habitants  par  kilo- 


CORRÈSPOMDAHCE 


Monsieur  le  Rédacteur  eu  chef, 

Noïs  avons  reçu  la  lettre  suivante  : 

A  propos  de  l’article  de  M.  Arthus  Vérnes  «  Mesure 
de  la  fluculatiun  par  la  pholométrie  «,  numéro  du 
3  Décembre  1921,  nous  croyons  devoir  vous  signaler 
que  nous  avons,  les  premiers,  dès  1919,  d’après  les 
travaux  de  divers  auteurs  et  de  longues  expériences 
personnelles  ayant  porté  sur  des  solutions  colloïdales 
et  des  suspensions  très  variées,  énoncé  la  loi  reliant 
l’absorption  d’un  milieu  trouble  quelconque  à  la 
masse  du  précipité  en  suspension. 

Si  l’on  appelle  le  rapport  de  l’intensité  trans¬ 
mise  par  un  milieu  trouble  à  l’intensité  initiale  reçue, 
M,  la  masse  totale  des  particules,  B  et  p  des  coeffi¬ 
cients  dépendant  de  la  nature  des  grains  en  suspen¬ 
sion  et  de  la  longueur  d’onde  de  la  lumière  utilisée, 
la  loi  indiquée  plus  haut  peut  s’exprimer  ainsi  : 


c’est-à-dire  que  V absorption  de  la  lumière  est  une 
fonction  exponentielle,  donc  continue,  de  la  masse 
totale  des  grains. 

La  liste  suivante  de  publications  montre  comment 
nous  avons  été  amenés  à  formuler  cette  loi,  que  l’on 
trouve  énoncée,  avec  preuves  expérimentales,  dans 
les  mémoires  n”*  3  et  5  ; 

Comptes  rendus  de  l'Académie  des  Sciences.  —  Sur 
l’absorption  par  les  milieux  troubles  :  influence  du 
diamètre  et  dunombre  de  particules,  1 919,  t.  CLXVIII, 
p.  553.  —  Sur  l’absorption  par  les  milieux  troubles  : 
dispersion  par  diffusion  intérieure,  1919,  t.  CLXVIII, 
p.  684.  —  Sur  l’absorption  par  les  milieux  troubles  : 
application  au  dosage  des  suspensions,  1919, 
t.  CLXVIII,  p.  766.  —  Sur  la  vitesse  de  la  lumière 
dans  les  milieux  troubles,  1919,  t.  CLXVIII,  p.  937. 
—  Annales  de  physique  :  sur  quelques  propriétés 
des  milieux  troubles,  1920,  t.  XIII,  9'  série,  p.  134. 

La  loi  précédente  est  incontestablement  celle  qui 
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intervient  dans  l'appareil  de  M.  Vernes;  elle  permet 
de  connaître  la  masse  M  si  l’on  détermine  le  rap¬ 
port  i,  ce  que  l’on  peut  faire,  pour  une  lumière  de 

longueur  d’onde  quelconque,  à  l’aide  d’un  spectropho- 
tomètre  convenablement  étalonné.  Nous  avons  insisté 
sur  ce  fait  que  la  méthode  photoméirique  est  correcte 
alors  que  la  méthode  consistant  à  évaluer  la  diffé¬ 
rence  des  concentrations  de  deux  suspensions  en 
comparant  les  intensités  de  lumière  diffusée  par  elles, 
n’est  pas  à  l’abri  de  toute  critique  ;  nous  avons,  en 
effet,  montré  que,  dans  la  loi  de  lord  Rayleigh,  géné¬ 
ralisée  par  Boutaric  ; 

-  =e^^'‘ 

l’exposant  n  de  la  longueur  d’onde  X,  et,  par  consé¬ 
quent,  l’intensité  de  la  lumière  diffusée,  varient,  non 
seulement  avec  le  diamètre  des  grains,  mais  aussi 
avec  leur  nombre. 

Afin  de  donner  aux  chercheurs,  dans  une  voie  peu 
explorée  et  où  il  y  a  tant  à  trouver,  un  moyen 
commode  de  doser  rapidement,  sans  employer  de 
spectrophotomètre,  une  suspension  ou  une  flocula¬ 
tion,  nous  avons  tiré  de  la  loi  précédente  (1)  un  appa¬ 
reil  extrêmement  simple,  le  néphélémètre,  qui  permet 
de  déduire  immédiatement  d’une  mesure  d’ahsorp- 
tion  faite  en  lumière  monochromatique  la  masse  du 
précipité  en  suspension  dans  un  milieu  trouble. 

Cet  appareil,  récompensé  d’une  médaille  d’hon¬ 
neur  de  vermeil  par  la  Société  nationale  d’Encoura- 
gement  au  Progrès,  a  été  successivement  décrit  dans 
les  publications  suivantes  :  Comptes  rendus  de  l’Aca¬ 
démie  des  Sciences,  1920,  t.  CLXX,  p.  728;  La  Na¬ 
ture,  27  Novembre  1920,  p.  347  ;  Science  et  Vie,  Jan¬ 
vier  1921,  p.  109  ;  Journal  de  Physique  et  le  Radium, 
1921,  t.  II,  n-1,  p.  19. 

On  trouvera,  en  particulier,  dans  les  trois  der¬ 
nières  publications,  le  schéma  de  réalisation  et  la 
vue  d’ensemble  de  l’appareil.  Nous  en  rappellerons 
sommairement  le  principe,  extrait  des  Comptes  ren¬ 
dus  des  séances  de  la  Société  française  de  physique. 

Pour  évaluer  le  rapport—,  on  compense  par 
l’absorption  d’une  lame  prismatique  de  verre  à  teinte 


neutre  l’absorption  due  au  milieu  trouble.  Pour  un 
milieu  de  nature  donnée,  il  suffit  alors  de  déter¬ 
miner,  en  lumière  monochromatique,  la  courbe 
reliant  les  masses  M  de  particules  dans  des  émul¬ 
sions  titrées  aux  déplacements  x  du  coin  compensa¬ 
teur.  Les  lois  d’absorption  étant  de  forme  exponen¬ 
tielle  pour  le  verre  et  pour  le  milieu,  il  est  facile  de 
voir  que  la  courbe  est  une  ligne  droite  ;  le  déplace¬ 
ment  X  de  la  lame  de  verre  varie  alors  proportion¬ 
nellement  à  la  masse  M  des  particules  ;  de  sorte  qu'il 
suffit  en  principe  de  deux  expériences  avec  des  émul¬ 
sions  titrées  pour  obtenir  l’étalonnage  de  l’appareil. 

Le  modèle  réalisé  comprend  deux  prismes  éclairés 
par  la  lumière  homogène  émanant  d’une  lentille  au 
foyer  de  laquelle  se  trouve  une  lampe  à  incandes¬ 
cence  convenable.  Par  une  double  réflexion  l’un  des 
prismes  renvoie  le  faisceau  transmis  par  le  milieu 
trouble  et  l’autre  prisme  le  faisceau  qui  a  traversé 
la  lame  prismatique  de  verre  noir  dont  la  déviation 
est  annulée  par  un  prisme  en  verre  blanc  collé  en 
sens  contraire.  Les  deux  faisceaux  transmis  sont 
ainsi  réunis  côte  à  côte  dans  une  lunette  où  le  trou 
pupillaire  de  l’oculaire  est  recouvert  d’un  écran 
monochromatique  convenable.  Il  suffît  de  déplacer 
la  double  lame  jusqu’à  ce  que,  son  absorption  com¬ 
pensant  celle  du  milieu  trouble,  les  deux  plages 
lumineuses  paraissent  également  éclairées  dans  la 
lunette.  La  lame  de  verre  noire  étant  entraînée  par 
un  cadre,  mû  par  crémaillère  et  pignon,  on  peut 
facilement  mesurer  son  déplacement  à  l’aide  d’une 
graduation  mobile  avec  le  cadre,  devant  un  index 
fixe  porté  par  le  support  du  cadre. 

La  courbe  d’étalonnage,  pour  le  déplacement  a; 
mesuré  pris  comme  abscisse,  donne  immédiatement 
l’ordonnée  correspondante,  c’est-à-dire  la  masse  M 
cherchée. 

Il  apparaît  donc  que  l’appareil  de  M.  Yernes  n’est 
qu’un  modèle  légèrement  modifié  de  notre  néphé¬ 
lémètre. 

D’ailleurs,  étant  donnée  la  similitude  que  le  lecteur 
pourra  remarquer,  au  point  de  vue  physique,  entre 
notre  travail  et  celui  tout  à  fait  récent  de  M.  Vemes, 
nous  sommes  obligés  de  revendiquer  la  priorité,  que 
l’auteur  a  dû  oublier,  au  moins  sur  les  deux  points 


1“  Loi  reliant  l’absorption  de  la  lumière  par  une 
suspension  à  la  masse  totale  des  granules  ; 

2“  Appareil  pour  le  dosage  des  suspensions,  basé 
sur  cette  loi  et  sur  un  procédé  photométrique  en 
lumière  monochromatique. 

Veuillez  agréer,  etc... 

C.  CuÉNEVEAU,  R.  AuDUBERT, 

Chargé  de  cours  à  !a  Faculté  Préparateur 

des  Sciences.  à  la  Faculté  des  Sciences. 


Suivant  la  règle,  nous  avons  communiqué 
cette  lettre  à  M.  A.  Vernes  qui  nous  a  adressé  la 
réponse  suivante  ; 

1»  Traité  d’une  certaine  manière,  le  sérum  sanguin 
d’homme  précipite  et  le  sérum  d’homme  syphi¬ 
litique  précipite  davantage.  On  peut  dès  lors 
régler  l’opération  pour  que  seuls  les  sérums 
syphilitiques  précipitent.  Si  l’on  est  maître  des 
procédés  d’observation  qui  permettent  d’enregistrer 
les  plus  petites  nuances  d’augmentation  ou  de  dimi¬ 
nution  de  ces  précipités,  on  peut  en  noter  les  varia¬ 
tions  successives  comme  on  le  fait  sur  une  feuille 
de  température  grâce  aux  divisions  du  thermomètre. 
J’avais  consacré  déjà  plusieurs  années  à  la  réali¬ 
sation  optique  de  ces  mesures  lorsque  l’appareil  de 
MM.  Chéneveau  et  Audnhert  a  fait  son  apparition. 

Quant  à  la  loi  dont  MM.  Chéneveau  et  Anduhert 
veulent  me  faire  bénéfîcier,  elle  peut  être  vraie 
pour  des  suspensions  physiquement  déterminées, 
telles  que  les  suspensions  de  mastic  ou  de  sulfate 
de  baryte  qu’ils  ont  employées,  mais  elle  ne  Test  pas 
pour  les  liquides  biologiques  dont  nous  nous  occu¬ 
pons  ;  la  relation  qui  existe  dans  ce  cas  entre  la  masse 
des  précipités  en  suspension  et  les  déplacements  du 
coin  photométrique  est  figurée  par  une  courhe  (voir 
figure  6  de  mon  article)  et  non  par  une  droite  ; 

2“  Sous  le  rapport  de  l’exécution,  je  ferai  remar¬ 
quer  que  le  système  des  deux  faisceaux  est  employé 
depuis  fort  longtemps  dans  toutes  sortes  d’appareils 
optiques  dont  on  peut  trouver  la  liste  dans  le  cata¬ 
logue  de  nombreux  constructeurs  :  colorimètres, 
(Voir  la  suite,  p.  181.) 
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B  L'Ætbone  rendra  des  services  considérables  au 
point  de  vue  antispasmodique. 


B  J’ai  pu  me  rendre  compte  des  propriétés  sédatives 
extrêmement  puissantes  de  ce  médicament  qui,  d’après 
les  résultats  que  j’ai  pu  observer,  est  inûniment  supé¬ 
rieur  au  bromoiorme.  » 

Extrait  dos  Comptes  rendits  de  la  Société  de  Thérapeutique  de  Paris 
(séance  du  23  avril  1907). 


L’ 


ÆTHONE 


EST  LE  PLUS  PUISSANT  SÉDATIF 


de  la 


spasmodique 


en 

gcnêrnl 


Coqueluche 

Toux  des  Tuberculeux 

auxquels  il  permet  le  sommeil 


Monsieur  te  Docteur, 


L’épidémie  de  grippe  actuelle  nous  engage  à  attirer  votre  attention  non 
seulement  sur  les  remarquables  effets  de  l’ ÆTHONE,  comme  calmant  de  la 
toux  quelle  qu’en  soit  la  cause,  mais  particulièrement  sur  les  résultats  que 
vous  obtiendrez  par  l’association  de  la  QUININE  à  T  ÆTHONE  contre  la  grippe. 

Dans  cette  association,  !' ÆTHONE  agit  comme  sédatif  énergique  de  la  toux 
et  aussi  comme  auxiliaire  du  rôle  antitoxique  de  la  quinine,  la  solubilité  de 
T  ÆTHONE  dans  les  lipoïdes  du  système  nerveux  lui  permettant  de  modifier 
la  nature  de  T  imprégnation  de  ce  tissu  par  les  poisons  microbiens. 

Ajoutons  que  T  ÆTHONE,  non  toxique,  et  bien  supérieur  au  bromoforme, 
n’a  aucun  des  inconvénients  des  opiacés  et  dérivés. 

Veuillez,  Monsieur  le  Docteur,  agréer  nos  salutations  distinguées, 

FALCOZ  &  C'^ 


POSOLOGIE 


ENFANTS  :  Administrer  à  chaque  fois  : 


Répéter  5  à  B  fois  les  doses  oi-dossus  et 
pius,  par  ijouros,  selon  les  besoins. 
ADULTES  :  50  à  00  gouttes  par  dose  : 
Administrer  5  à  6  doses  et  plus  par 


2  lieures  après  le  repas. 


IVIODE  D'ADMINISTRATION  : 

L-Æthone,  très  volatil;  doit  être  mé- 


un  peu  d’eau 

do  sirop  de 
on  potion. 


Littérature  et  Échantillons  :  FALCOZ  & 
»,  Rue  Boissonade.  PARIS  (XIV*). 
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A.  1/4  de  microgra 


11.  1  microgramme  par  cc 
C.  2  microgrammes  par  i 


Arthritisme. 

Anémies. 

Rhumatisme  blennorragique 
Sciatiques.  —  Anémies  gra\ 
Cancers. 


MEDICATION 

RADIO-ACTIVE 


LITTÉBATUKE  : 

Établissements  Albert  BUISSON 

157,  ru6  de  Sèvres,  PARIS  ixvM. 


Traitement  du  SYNDROME  ANÉMIQUE 


PAR  LE  FER  colloïdal 


ÉLECTROMARTIOL 

Fei*  coÊlo'ïtial  élactniqua,  à  petits  grains 

Isotouique,  directement  injectable  et  complètement  indolore. 


PROPRIÉTÉS  BIOLOGIQUES 

L'ELECTIIOIIIARTIOL  est  dépourvu  de  toxicité, 
li  n’est  pas  hémolytique;  il  peut  être  injecté  sous  la  peau, 
dans  les  muscles  ou  dans  les  veines  sans  douleur  et  sans 
inconvénient  d’aucune  sorte.  Les  injections  môme  répétées 
et  à  hautes  doses  ne  déterminent  aucun  des  troubles 
provoqués  par  les  injections  trop  fréquentes  des  sels  de 
fer  injectables.  Sous  leur  action,  on  observe  chez  les  sujets 
anémiés  une  régénération  globulaire  plus  rapide  et  plus 
complète  qu’avec  les  autres  préparations  ferrugineuses. 


APPLICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

Z 'ÉLECTROMARTIOL  unit  les  propriétés 
générales  des  colloïdes  dux  propriétés  propres  du  fer. 
Ildoitêtre  employé  dans  l’anémie  essentielle(chlorose) 
et  dans  toutes  les  anémies  symptomatiques  :  anémie 
par  hémorrhagie,  anémie  toxique,  anémie  infec¬ 
tieuse  (convalescence  des  maladies  graves). 


PHARMACOLOGIE -DOSES  et  MODE  D’EMPLOI 

L’ÉLECTROIHARTIOL  est  délivré  en  ampoules  de  2  c.c.  (12  par  boîte)  et  de  5  c.c.  (6  par  boîte). 
Dans  l’anémie  chronique  :  injection  sous-cutanée  ou  intramusculaire  quotidienne  de  2  c.  c.  Dans 
l’anémie  aiguë  (post-hémorrhagique)  injection  quotidienne  intraveineuse  de  5  c.c.  d’Electromartiol 
pur  ou  dilué  dans  une  injection  massive  de  sérum  physiologique. 


Laboratoires  CLIN  -  COIHAR  &  20,  Rue  des  Fossés-St-Jacques,  PARIS  ^ 


lODALOSE 


IODE  PHYSIOLOGIQUE*  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  Ylode  avec  la  Peptoao 
Découverte  en  1S9C  par  E.  CALBRUN,  doctkur  en  pmarmacik 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  lodism&« 

Vingt  gouttes  lODALOSB  agissent  comme  un  gramme  lodureialcalin. 

Doses  moyennes  :  Cinq  à.  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  les  ' 

LnrtRATDRE  «T  ÊcBRRTiLLoifï  !  i_  A  BOR  Avoi  R  E  G  A  L  BR  U  N ,  8  4 10,  Rue  du  Petit  Musc ,  PARIS 


'  Me  pas  confondre  riodaÈose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires 
parus  depuis  notre  COmmunicatlQn  eu  Congrès  Intemptioml  de.MtdecIne.ae  Pênt  im. 
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GLYCÉROPHOSPHATE  de  CHAUX  et  de  SOUDE 

Xi0  Seul  JPhosphate  assimilable  ne  fatiguant  pas  ÏEstomao 

dans  X.SS  ECOFITAXTSS:  r>s  P/kRlS 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS,  CROISSANCE  chez  les  ENFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHENIE,  SURMENAGE  INTELLECTUEL,  etc 

COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiques  0,15  centigrammes  de  glycérophosphate  de  chaux  par  comprimé. 
tMJECTABLEg  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrammes  de  glycérophosphate  de  soude  par  centimètre  cube. 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTATLi  :  PRmcTPAi.ES  Pharmacies. 


Flacon  de  Sirop  Berthè 

DOSES  : 

4  cuillerées  à  soupe  par  jour 


Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  Gorgea 

ÎHEOP  BEETIHÉ 

Goût  très  agréable  -  0  gr.  Olü  de  Codéine  par  cuillerée  à  soupe 


Bonbon  médical  -  0  gr.  0005  de  Codéine  par  morceau 
ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


mÊmsmm 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUNEL 


s  FUMOUZE,  78,  F  g-  St-Denis,  Paris 


ANÉMIES  *  TUBERCULOSES  ^  HÉMORRAGIES 

CONVUESCEIICESÎ-  CROISSMCE  ■- lErUISENEIIT  CÉIIÊR/IL  ET  ROUTES  DÉCHÉANCES  ORCAHIQUES 


(Sang  total  VIVANT,  concentré  dans  le  vide  et  à  basse  température,  dès  sa  sortie  des  vaisseaux.; 

RECONSTITUANT  OPOTHÉRAPIQUE  INTÉGRAL  DU  SANG  -  LE  PLUS  RICHE  EN  HÉMQGLOSINE 


ET  PRINCIPES  ACTIFS  TOTAUX  DU  SERUM  ET  DES  GLOBULES 


nnoni  nnu  i  ADULTES  :  2  cuillerées  à  soupe  de  sirop  ou  8  à  12  comprimes  par  jour 
rubULUlillS  ^  enfants  au-dessous  de  10  ans  ;  2  à  4  cuillerées  à  calé  ou  S  à  8  comprii 


it  les  repas-,  goût  très  agréable. 


Iilttérature  et  ÉohantUlonB 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9').  —  Tèl.  :  Centr.  aa-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  5 


DIX-HUIT  MOIS 

DE  PRATIQUE  VACCINOTHÉRAPIQUE 


La  cure  vaccinothérapiqiie  est  le  Iraitcmcnt  de  choix  de 
certaines  maladies.  Notre  expérience  nous  montni  qu'elle  est 
particulièrement  elTicace  dons  les  alTcctions  suivantes: 

La  Furonculose  :  qu’elle  soit  i/tv/crfl/wcc  ou /oca/isde,  qu’elle 
ait  une  évolution  aitjué  ou  chronique  doit  toujours  être  traitée 
par  la  vaccino thérapie. 

Dans  presque  tous  les  cas,  sous  l’influence  du  vaccin,  le 
furoncle  accélère  son  évolution  et  vide  son  bourbillon,  ou  bien 
il  se  cicatrise  rapidement  s'il  est  ouvert;  ou  bien  il  avorte  et 
se  dessèche,  s’il  est  pris  au  début.  Les  poussées  furonculeuses 
sont  moins  intenses,  s’espacent,  disparaissent.  Dans  dos  cas 
fort  rares,  il  semble  qu'il  y  ait  quelques  récidives,  qui  sont 
ducs  soit  b  une  prédisposition  particulière  du  malade,  soit  à 
un  traitement  trop  brutal  cl  trop  intensif  qui  parait  le  sensi¬ 
biliser.  Dans  ces  cas,  en  espaçant  les  injections  et  en  dimi¬ 
nuant  les  doses,  on  arrive  à  des  résultats  meilleurs. 

L’Entérite  muco-menabraneuse  avec  ses  périodes  de  cons¬ 
tipation  et  ses  débâcles  diarrhéiques,  bénélicie  du  traitement 
par  les  vaccins.  Les  fausses  membranes  disparaissent  dos 
selles,  les  crises  diarrhéiques  douloureuses  s'atténuent;  la  cons¬ 
tipation  seule  persiste. 

11  s’agit  alors  do  traiter  l’atonio  ou  l'hypertonicité  de  l’in¬ 
testin. 

La  vaccinotbérapie  dans  l'Appendicite  a  donné  à  plu¬ 
sieurs  chirurgiens  des  résultats  excellents,  soit  pour  accélérer 
le  «  refoidissement  »  d'une  crise  appendiculaire,  soit  pour  aider 
la  guérison  d'une  appendicite  grave,  compliquée  de  péritonite 
localisée  ou  d’abcès  de  la  paroi.  (Observation  communiquée.) 

L’Asthme  essentiel  et  l’Asthme  des  foins,  cette  manifes¬ 
tation  pulmonaire  de  l'anaphylaxie,  cède  maintenant  devant  le 
traitement  vaccinothérapique .  Le  vaccin  dans  ces  cas  agit,  sui¬ 
vant  Danycz,  sur  les  microbes  de  l'intestin,  modifiant  les  albu¬ 
minoïdes  anaphylactisants,  ou  bien,  c’est  par  schock  protéi¬ 
nique  que  le  vaccin  marque  son  action.  Toujours  est-il  que 
les  résultats  thérapeutiques  sont  là  pour  nous  montrer  que  la 
((  cure  vaccinothérapique  »  fait  disparaître  les  crises  chez  les 
asthmatiques. 

Les  Infections  urinaires  :  cystites,  pyélonéphites,  de 
l’avis  des  spécialistes,  doivent  dorénavant  être  traitées  par  les 


vaccins.  Le  colibacille  est  très  sensible  à  la  vaccinotbérapie,  et 
l'on  peut  dire  que  le  traitement  est  efficace  dans  presque  tous 
les  cas. 

75  de  guérison  dans  les  Métrites,  avec  le  vaccin 
approprié:  tels  sont  les  résultats  obtenus  par  un  médecin  qui 
en  traite  beaucoup,  et  qui  nous  a  communiqué  ses  observa¬ 
tions. 

Do  ce  rapide  exposé  il  ressort  que  le  traitement  vaccinothé¬ 
rapique  est  efficace  dans  un  grand  nombre  d'alfections  :  nous 
n’en  avons  cité  que  quelques-unes. 

Mais  quel  vaccin  employer? 

Un  vaccin  polyvent,  polymicrobien,  atoxique,  efficace, 
approprié  à  chacun  des  cas  envisagés. 

Les  Immunizols  Grémy  possèdent  toutes  ces  qualités,  et  c’est 
grâce  à  eux  que  les  résultats  cités  plus  haut  ont  été  obtenus, 
soit  en  injections,  soit  en  comprimés. 

Prescrire  :  dans  la  Furonculose  :  Immunizol  Grémy  n°  10 
«  Furonculose  »,  en  injections  ou  en  comprimés. 

Dans  l'Enléritc  ;  Immunizol  Grémy  n®  Il  «  Entérite  »,  en 
injections  ou  en  comprimés. 

Dans  l' Appendicite  :  Immunizol  Grémy  n®  12  «  Appendi¬ 
cite  »  en  injections  ou  en  comprimés. 

Dans  l'Asthme:  Immunizol  Grémy  n"  1.3  «  Asthme  »,  en 
injections  ou  en  comprimés. 

Dans  l' Asthne  des  foins  :  Immunizol  Grémy  n®  14  «  Asthme 
des  foins  »,  en  injections  pu  en  comprimés. 

Dans  les  Infections  urinaires  :  Immunizol  Grémy,  n“  40 
«  cystites,  pyélonéphrites  »  en  injections  ou  en  comprimés. 

Dans  les  Métrites:  Immunizol  Grémy  n®  41  «  Métrites  »,  en 
injections  ou  en  comprimés. 

Faire  à  trois  ou  quatre  jours  d’intervalle  une  injection 
de  1 12,  1,11  /2,  2  cm"  de  vaccin  sous  la  peau  du  bras  ou  de  la 
cuisse,  sans  dépasser  2  cm"  (8  ou  10  injections). 

Ou  bien  ordonner  pendant  dix  à  quinze  jours,  de  prendre 
8  à  10  comprimés  par  jour,  en  dehors  des  repas,  dans  un  peu 
d’eau. 

Les  Immunizols  Grémy  sont  conditionnés  d’une  façon 
nouvelle.  Nous  les  présentons  sous  une  forme  plus 
conforme  à  la  pratique  thérapeutique. 


En  ampoules  isolées  au  prix  ....  5  francs. 

La  boite  de  5  ampoules . 20  » 


en  diminution  sur  les  précédents. 
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pyromètre  de  Le  Chatelier,  néphélémètre  de  Zim- 
mern,  microphotomètre  de  Fabry  et  Buisson, 
opacimètre  de  Vies,  de  Wattevüle  et  Lambert 
(1919),  etc.  ;  pour  la  construction  de  l’appareil 
décrit  dans  La  Presse  Médicale,\e  n,’al  fait  qu’utiliser 
des  pièces  que  chacun  peut  trouver  dans  le  com¬ 
merce  (coins  photométriques  tels  que  celui  du 
microphotomètre  de  Fabry  et  Buisson  (1913)  ou  du 
colorimètre  de  Josse,  utilisé  dans  les  sucreries 
depuis  quelque  25  ans,  spectroscope  ou  verres 
colorés,  prismes,  lentilles,  etc.). 

3“  M’entourant  des  conseils  de  MM.  Charles 
Henry,  Henri  Le  Chatelier,  Vies,  j’ai  fait  construire 
successivement  5  modèles  de  photomètre,  dont  l’un 
des  derniers  a  été  décrit  dans  La  Presse  Médicale  du 
3  Décembre  1921.  Le  modèle  type,  tel  qu’il  a  été 
breveté,  était  en  service  dans  mon  laboratoire  bien 
avant  qu’on  puisse  se  procurer  un  néphélémètre 
Chéneveau  et  Audubert. 

Conclusion.  —  Il  me  fallait  un  appareil  permet¬ 
tant  de  pratiquer  rapidement  de  nombreuses  me¬ 
sures  en  valeur  absolue  avec  toute  la  rigueur 
nécessaire  :  un  tel  appareil  n’existait  pas  ;  j’ai  dû  le 
faire  construire.  Arthur  Vernrs. 


UVRES  NOUVEAUX 


La  dyspepsie  :  grands  symptômes  et  grands  syn¬ 
dromes  dyspeptiques,  par  M.  Gabriel  Leven, 
secrétaire  général  de  la  Société  de  Thérapeutique. 
2'  édition,  revue  et  augmentée.  1  vol.  de  302  pa¬ 
ges,  avec  figures  dans  le  texte  {G.  Doin,  éditeur), 
Paris,  1922.  —  Prix  :  14  Ir.  net. 

Elève  de  son  père,  dont  les  travaux  ont  notamment 
mis  en  relief  la  notion  du  rôle  du  plexus  solaire  chez 
les  dyspeptiques,  G.  Leven  a  consigné  dans  ce 
livre  l’enseignement  si  personnel  qu'il  donne,  depuis 
de  nombreuses  années  déjà,  dans  le  service  hospi¬ 
talier  de  M.  Caussade.  Aux  développements  de  la 
première  édition,  il  a  ajouté  des  additions  impor¬ 
tantes,  sous  la  rubrique  de  «  Notes  de’  clinique  et 
de  thérapeutique  ». 


Il  étudie  successivement  la  dyspepsie  et  ses  reten¬ 
tissements  ;  le  symptôme  douleur  en  pathologie 
gastrique;  la  dilatation  de  l'estomac;  l'asthme,  la 
dyspnée  et  la  toux  gastriques  ;  l’aérophagie  ;  les  vo¬ 
missements  ;  la  dyspepsie  et  la  tuberculose;  l’amai¬ 
grissement  et  l’engraissement  des  dyspeptiques;  la 
syphilis  gastrique;  l’appendicite  et  les  erreurs  de 
diagnostic  qu’elle  occasionne.  Enfin,  le  chapitre  des  ré¬ 
gimes  alimentaires  a  été  considérablement  développé. 

Sur  tous  ces  sujets,  on  trouvera  les  vues  person¬ 
nelles  de  l’auteur  exposées  en  un  langage  imagé,  et 
de  la  lecture  de  chaque  chapitre,  le  praticien  gardera 
quelques  notions  précises  d’application  courante  et 
simple,  qu’il  saura  gré  à  l’auteur  de  lui  avoir  fait 
connaître. 

L.  Rivet. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS 

Sommaire  du  n»  1. 

Mémoires  originaux  : 

Suzuki.  —  Sur  la  quininothérapie  dans  le  paludisme 
des  enfants. 

J.  Comby.  —  Les  collaborations  françaises  des 
pédiatres  polonais. 

Eyzaguirre.  —  La  tache  mongolique  au  Pérou. 

Clémente  Ferreira.  —  La  tache  bleue  mongolique 
à  Sâo  Paulo  (Brésil). 

Recueil  de  faits  : 

E.  Lasnler  et  M"'  Alice  Armand-Ugon.  —  Un  cas 
de  cirrhose  cardio-hépatique  d’Hutinel  avec  un 
énorme  tuberculome  de  l'oreillette  droite. 

M™®  Mathilde  de  Blehler.  —  Un  cas  rare  de  rachi¬ 
tisme  congénital  compliqué  dans  la  suite  d’ostéo¬ 
malacie. 

Revue  générale. 

J.  Comby.  —  La  maladie  de  Mikulicz. 

Analyses  _ 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Chaire  d’hygiène.  —  Sous  la  direction  de  MM.  le  pro¬ 
fesseur  Léon  Bernard,  le  professeur  Aug.  Broca  et  de 
M.  Méry,  agrégé,  médecin  de  l’hôpital  des  Eufants- 
Malades,  avec  la  collaboration  de  MM.  P.  Armand- 
Delille,  médecin  de  l’hôpital  Debrousse;  Robert  Debré, 
agrégé,  médecin  des  hôpitaux;  J.  Genevrier,  médecin  de 
l’hôpital  Saint-Joseph;  L.  Girard,  chef  do  laboratoire  à 
l’hôpital  des  Enfants-Malades,  commenceront  le  mercredi 
l.’i  Février  au  laboratoire  d’hygiène  de  la  Faculté,  à  17  h., 
et  continueront  les  vendredis,  lundis  et  mercredis  sui¬ 
vants,  à  la  même  heure,  des  Leçons  sur  la  tuberculose  infan¬ 
tile  et  sa  prophylaxie. 

Progra.m-me  du  cours.  —  Mercredi  15  Février,  M.  Méry. 
Etiologie  de  la  tuberculose  infantile.  Voies  d'infection. 

—  Vendredi  17  Février.  Tuberculose  du  nourrisson, 
M.  Debré.  —  Lundi  20  Février,  professeur  Léon  Bernard. 
Prophylaxie  de  la  tuberculose  du  nourrisson.  —  Mercredi 
22  Février,  M.  Méry.  Adénopathie  trachéo-bronchique. 
Anatomie  pathologique  et  séméiologie.  —  Vendredi 
24  Février,  M.  Méry.  Adénopathie,  diagnostic  clinique 
et  radiologique.  —  Lundi  27  Février,  M.  Armand-Delille. 
Tuberculose  pulmonaire  chronique  et  pneumothorax 
chez  l’enfant.  —  Mercredi  1®'’  Mars,  M.  Girard.  Formes 
aiguës  do  la  tuberculose  infantile.  —  Vendredi  3  Mars, 
M.  Génevrier.  Méningite  luberculense.  —  Lundi  6  Mars, 
M.  Armand-Delille.  Péritonite  tuberculeuse  et  tubercu¬ 
lose  intestinale.  —  Mercredi  8  Mars,  M.  Girard.  Tuber¬ 
culose  de  la  plèvre  et  du  péricarde.  —  Vendredi  10  Mars, 
M.  Méry.  Syphilis  et  tuberculose.  —  Lundi  13  Mars, 
M.  Génevrier.  Tuberculose  médicale  citerne,  cutanée, 
ganglionnaire,  formes  disséminées.  —  Mercredi  15  Mars, 
professeur  Aug.  Broca.  Diagnostic  clinique  des  lésions 
ostéo-articulaires  chez  l’enfant.  —  Vendredi  17  Mars, 
professeur  Aug.  Broca.  Diagnostic  radiologique  des 
lésions  ostéo-articulaires  chez  l’enfant.  —  Lundi  20  Mars, 
M.  Méry.  Principes  généraux  du  traitement  de  la  tuber¬ 
culose  infantile.  —  Mercredi  22  Mars,  M.  Armand- 
Delille.  Cure  solaire  et  cure  marine.  —  Vendredi 
24  Mars,  M.  Méry.  Préventoriums  et  écoles  de  plein  air. 

—  Lundi  27  Mars,  M.  Armand-Delille.  Prophylaxie  fami¬ 
liale  et  sociale.  Œuvre  Grancher. 

Des  stages  hospitaliers,  visites  et  exercices  pratiques 
compléteront  les  leçons  théoriques  à  des  dates  indi¬ 
quées  ultérieurement. 

Ce  cours  est  ouvert  aux  docteurs  en  médecine  et  étu¬ 
diants  français  et  étrangers  immatriculés  à  la  Faculté 
(Fofr  la  suite,  p.  183.) 
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,  I  Adultes  ;  On  verre  fl  liqueur. 

'  I  Enfants  :  Une  cuillère  fl  soupe. 

Toutes  Pharmacies  et  l  G. 


Voir  comptes-rendus 
de 

lACADÉMIEdes  SCIENCES 

5éô.nces  du 
30  Mai,  E6  Juillet, 
17  Oct  obre  1  921  i 
Communications  de  | 
fc.  MM:‘ 

SA2ERAC 

etLEVADITI 
D'^^Louis  FOURNIER  I 
^  L.GUÉNOTetc.. 


,  MEDICATION  SPECIFIQUE  INTRA  MUSCULAIR 


(TARTROBISMUTHATEdePOTASSIUMetdeSODIUM) 

SP/a/LL/C/DE  A  BASE  DE  B/SMUTH  ACT/E 

NOUVEAU  TRAITEMENT  dé  te  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

Laboratoires  CHENAL?  &  DOUILHET 

ZZ  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS  ^ 


Les  expérience 
sur  Lhomme  dont  j  i! 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 


I  (Tartro-Bismuthatede 
Potassium  et  de  Sodium) 
I  préparé  spéciale  trient 
par  les  Laboratoires 
'  ÇHENAL'&'DOUILHE 


Een^yie 

AZIL 


Médication  antispasmodique  des  Muscles  lisses 

Asthme  wai  Spasmes  du  Pylore  Colique  hépatique 
Coqueluche  Dysménorrhée  Hoquet  persistant,  etc. 

PARFAITE  TOLERANCE  -  AUCUNE  TOXICITÉ 

lAffllSn  3E=*résentê  soxis  Isl  garantie  de  la  IVEarqne 
LITTÉRATURE  &  ÉCHANTILLONS  ; 

Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE”,  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8») 


Convalescence 


BRAVAIS 

contiu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d'âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 


Tonique 


ELIXIR 


DUCHAinP 

Extrait  de  foie  dè  morue,  quinquina 
Un  flacon  de  cette  liqueur  EXQUISE  équivaut  à  : 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
I  litre  de  vin  de  quinquina. 
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de  Médecine.  Un  droit  de  laboratoire  de  lOO  francs  sera 
perçu.  Un  certificat  d'assiduité  sera  délivré  &  la  fin  du 

Prière  de  s’inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté  de 
Médecine,  guichet  n°  3,  les  jeudis  et  samedis,  de  midi 
à  3  h. 

Chaire  de  pathologie  générale.  —  MM.  Marcel 
Labbé,  professeur;  Henri  Labbé,  agrégé;  Stévenin  et 
Nepveux,  chefs  de  laboratoire,  commenceront  le  mer¬ 
credi  1’“'  Mars  1922,  à  3  h.,  au  laboratoire  de  pathologie 
générale,  un  cours  pratique  sur  les  l'rocédés  d'examen 
(clinique  et  laboratoire)  dans  les  maladies  de  la  nutrition 
et  les  affections  du  tube  digestif. 

Programme  du  cours.  —  Les  principes  de  la  nutrition. 
—  Les  grands  syndromes  gastriques.  Examen  clinique 
des  dyspeptiques.  —  Analyse  du  suc  gastriqué.  —  Les 
syndromes  intestinaux  et  pancréatiques.  Entérites  aigücs 
et  chroniques,  —  Les  fèces.  Examens  macroscopique  et 
microscopique  ;  recherche  du  sang,  recherche  des  para¬ 
sites.  —  Analyse  chimique  des  fèces  :  azote  total,  azote 
ammoniacal  et  azote  aminé  ;  indice  d’oxydabilité  ;  hydrates 
de  carbone.  —  Les  fèces;  dosage  des  graisses,  des  insa- 
poniflables,  des  acides  volatils.  —  Analyse  des  urines; 
azote  total,  ammoniaque,  acides  aminés,  azote  colloïdal, 
coefficients  d’utilisation  azotée.  —  Acide  uriqueetpurines  : 
dosage  dans  les  urines  et  dans  le  sang.  Créatine  et  créa¬ 
tinine.  —  Pigments  biliaires,  sels  biliaires,  urobiline  ; 
dosage  dans  l’urine  et  dans  le  sang.  Lipoïdes  et  choles¬ 
térine  dans  le  sang.  —  Chlorures  et  phosphates  uri¬ 
naires.  —  Albumines,  albumoses  et  peptones  dans  les 
urines.  —  Glucose  dans  les  urines  et  dans  le  sang.  Les 
divers  sucres  de  l’urine.  Méthodes  microchimiques  pour 
le  dosage  du  glucose  dans  le  sang.  —  Réactions  d’acidose  : 
corps  acétoniques  dans  l’urine,  le  sang,  le  liquide 
céphalo-rachidien.  Dosage  de  l’acide  carbonique  dans  le 
sang.  —  Le  métabolisme  basal  ;  mesure  des  échanges 
respiratoires.  —  L’obésité  :  pathogénie  et  thérapeu¬ 
tique.  —  L’uricémie  et  l’oxalémie  :  goutte,  lithiase  uri¬ 
naire,  migraine.  —  Le  diabète  ;  pathogénie,  évolution 
et  thérapeutique.  —  L’acidose  :  le  coma  diabétique  et 
les  acidoses  non  diabétiques.  —  Les  grands  syndromes 
rénaux  :  diagnostic  et  thérapeutique.  —  Les  syndromes 
hépatiques  :  diagnostic  des  insufifisances  fonctionnelles 
du  foie.  —  Interprétation  clinique  des  analyses  d’urine. 

Le  cours  aura  lieu  tous  les  jours  à  3  h.  et  sera  terminé 
en  un  mois.  —  Les  élèves  seront  exercés  individuelle¬ 
ment  aux  diverses  méthodes  d'examen. 

Le  montant  du  droit  à  verser  est  de  150  francs. 

Seront  admis  les  docteurs  français  et  étrangers,  ainsi 
que  les  étudiants  pourvus  de  16  inscriptions,  immatri¬ 


culés  à  la  Faculté,  sur  présentation  de  la  quittance  du 
verscihént  diï. 

Les  bulletins  de  versement  relatifs  au  cbtlrs  séront 
délivrés  dès  à  présent  jusqu’au  1“''  Mars  aü  secrétariat 
de  la  Faculté  (guichet  n»  3),  les  jeudis  et  samedis,  de 
midi  à  3  h. 


eoncoons 

luterÙBt;  —  Oral.  —  Signes  et  diagnostic  de  Vadè- 
nopalhie  iràchdo-broncliîque.  Invagination  intestinale.  — 
Ont  obtéfatt  ;  MM.  Merkien,  13;  GaFcin,  14;  Desotibry, 
14;  Calligari,  11  1/â;  ChauveaU;  13  1/2;  Raymond  Bér- 
naad,  14  1/2;  Pareui,  14;  Robert  Lévÿ,  6;  Bàrtik,  13; 
Ripert,  14  1/2;  Theillier,  12. 

kôpital  Saint-Joseph.  —  Le  concours  d’internat  de 
rfaôpital  .Saint-Joseph  aura  lieu  dans  la  première 
qdihzaine  de  Mars.  Des  affiches  et  avis  ultérieurs  en 
feront  connaître  la  date  précise  ainsi  que  le  nombre  de 
plates  mises  au  concours.  PbUr  tous  renseignements, 
ééHre  à  M.  l’Administrateur  délégué,  7,  rue  Pierre- 
Latousse,  Paris,  14". 


nsmyynins 

Distinctions  honorifiques.  —  Ofi-icier  de  l’Instruc¬ 
tion  PUBLIQUE.  —  MM.  Blanche  Continean,  Hormus,  à 
Paris;  Chauvet,  à  Perignac  (Gharehte-lnférieure) ;  Che¬ 
vron,  à  Chèlons-sur-Marno;  Cornu,  à  Irvy-Ie-Chatel 
(Aube);  Coste,  à  Charroux (Allier) ;  Debenais,  à  la  Bochë- 
Chalais  (Dordogne);  Dubois,  à  Tetes  (Seine-Inférieure); 
Duchesne,  à  Gournay-en-Braye  (Seine-Inférieure);  Du¬ 
rand,  à  Saint-Martin-d’Auxigny  (Cher)  ;  Emeric,  à  Saint- 
Etienne  (Loire)  ;  Folly,  è  Saverne;  Fouassier,  à  Chalais 
(Charente);  Gautier,  à  Evraa  (Côtes-du-Nord);  Gauthier, 
médecin  principal  de  2"  classe;  Gazin,  à  Tarbes;  Gros, 
à  Auxon  (Aube);  Grosjean,  à  Gérardmer  (Vosges);  Jan- 
dou,  à  AuInay-sur-Marne  (Marne);  Jarricot,  à  Lyon; 
Labarrère,  à  Monein  (Basses-Pyrénées);  Laboric,  à 
Beaumont-de-Lomagate  (Tarn-et-Gatonne)  ;  Lamarque, 
Lasnier,  à  Bordeaux;  Looten,  à  Lille;  Marotte,  médecin 
principal;  Mignon,  au  Vésinet  (Seine-ët-Oise);  Pourticr, 
à  Manzat  (Puy-de-Dôme)  ;  Régnault,  à  Brinon-sur-Beu- 
vron  (Nièvre);  Renault,  à  Saint-Sulpice-Ies-Feuilles 
(Haute-Vienne)  ;  Rinckenbach,  à  Maffiens  (Seine-et-Oise)  ; 
Rouget,  médecin  inspecteur  général;  Sirot,  à  Avesnes 
Nord);  Taconnet,  à  Lille;  Vallet,  médecin-major  de 
1»  classe;  Zentler,  à  Marullat  (Allier);  Coiscou,  à  Santo- 


Domingo  ;  llaegier,  à  B.ôle  (Suisse)  ;  Zelewski,  à  Cracovie. 
(Jbnf-ù.  àff.,  24  Janvier.) 

OffIcier  d’Acadèmie.  —  Hii'c  Fédorotf;  MM.  Ddreux,  à 
Paris;  Abbalucci,  inédëcin-chef  de  l’hôpital  franco- 
fchinois  db  Bàk-Hôï  (Cbine);  Béck,  à  AnhfeniasSë  (Haute- 
Savoie);  Bouchard,  à  Lyon;  Cep,  à  Salies-du-Sabat 
(Haute-Garonne)  ;  Cochot,  à  La  Ferté-Gàüchër  (Sëihë-et- 
Marnel;  Detroy,  à  Fiers-Lille  (Nord);  Dupouy,  à  Arzdbq 
(Basses-Pyrénées);  Durand,  au  Puy  (Haute-Loire);  DuVàl, 
à  Patanges  (Orne);  d'Eschevannes-Poncelin,  à  Dijdb; 
Fayet,  Foley,  médecins-majors  de  1"  classe;  Fournier, 
a  Capdenac-Gére  (Aveyron);  Gorsse,  à  Bagdères-de- 
Luchon  (Hautë-Garonne)  ;  Guybt;  à  Ldtines  (Piièvbe); 
James,  à  Fauviile  (Seine-lnfériëüi-o)  ;  Lutiaussois,  Lévy, 
médecins  principaüx  de  clOsse;  Ladhaux,  Le  Férs, 
médecins-majors  de  2"  classe  ;  Léger,  médecin-major  de 
irs  classe;  Manesse,  à  Berky  (Nbrd);  Marcandier,  à 
Brest;  Melache,  à  Saint-Nazaire;  MesmaiU,  à  Mighë- 
Auxances  (Vienne);  Queste,  à  Saint-Just-en-ChauSsëe 
(Oise);  Roch,  à  Charmes  (Vosges);  Schalek,  à  Hagüë- 
neau  (Bas-Rhin);  Schœpfer,  à  Marmoutier  (Bas-Rhiii); 
Tardif,  médecin-major  de  Ir»  classe;  Tournant,  à  Cbih- 
piègne  (Oise);  Ulzac,  Viguier,  médecins  principaux  de 
2"  classe;  Cegan,  A  Alexandrie  (Egypte);  Coicon,  à  Pbtt- 
au-Prince;  Deminne,  à  Bruxelles;  Garcia-Gautiet,  à 
Saint-Domingue;  Godts,  à  Anvers;  Goffin;  à  Ostënde'; 
Jessusin,  è  Haarlem  (Hotlandé);  Liitys,  à  Custallamare  di 
Stabia  ;  Pijoan  Soleras,  à  Barcelone,  ’l’urell  y  Isbert,  à 
Barcelone.  (Journ.  off.,  24  Janvier.) 

Noltlinatioh.  —  Dans  sa  séancë  du  31  Décembre  1921, 
l’Académie  royale  dë  Médecine  de  Belgique  a  élu  à  la 
majorité  absolue,  à  titrë  dë  membte  honoraire  étranger, 
&t.  le  professeur  de  Lapërsbnne,  à  qui  nous  sommes 
heureux  d’adresser  hbs  vives  félicitations. 

MlHlstèt’e  de  là  Ôtièrre  et  des  Pensions.  — 
M.  ebrétien,  médecin  -major  de  l"'*'  classë,  est  nommé  à 
l’état-ihajor  particulier  du  mihistte  de  la  Guerre  ët  des 
Pensions.  (Joiirn.  off.,  21  Janvier.) 

Ministère  de  1  Hygiène.  —  MM.  Dëqüidt,  insFébtenr 
général,  et  Fillassier  sont  chargés  de  hiisêibiis. 

Ecole  nationale  des  âtis  décoratifs.  —  Üii  emploi 
de  professeur  d’anatomie  cbtnpaiëë  est  déclaré  vacant  à 
l’Ecole  nationale  dës  aVts  défcbrdtlts. 

Les  candidats  oHt  un  délai  dë  vingt  joürs  pbiir  faire 
parvenir  leur  demande  accompagnée  de  lëiirs  titrés  à 
l’Administration  des  bedui-arts  (bureau  dë  l’ëhseigne- 
ment  et  des  manufactures  natibbalës),  3,  rue  dë  'Valois. 

Par  application  d’un  décret  ën  date  du  7  Ociobre  1919, 
(Voir  la  iuitCi  p.  185.) 


Le  plus  FIDÈLE,  le  plus  CONSTANT,  te  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTIQUES 


IpiaosfPH-A.xœ:Ei 

Adjuvant  le  plus  sûr  dës  cures  de  déchlorura¬ 
tion,  est  pour  le  brightiqne,  oe  que  la  digitale  ëst 
pour  le  cardiaque.  Te  remède  le  plus  Eërolqùë. 

DOSES  :  2  à  4  cachets  par  Jour.  Cés  cachets  àüiit  en  FORME  DÉ  CŒ'OR 


ions  SES  QUATBB  FORMES 

CAJi'ÊlIIWÉiEe  1  E^IITHXWÉIE!: 

des  cardiopathies  Le  traitement  rationnel  de  l’arthritisme  et  d( 

- at  la  dyspnée,  re-  —  ”’  '  ■ 

systole,  régularise  le  coUrs  dn  san 


i  PRODUIT  FRANÇAIS  •i-i*  DÉPÔT  SÉNËRAL  :  i,  me  dn  Roi-ds -Sicile,  *  -  PARIS  •î-t*  PRODUIT  FRANÇAIS 


REMINCRALiSATEUR 

RECALCiFlANT 

POLYOPOTflÉRAPiÉ 


PAR  ATH-r  ROI  DE- 

3URRÉ.NALEL 

ti-irMus> 

OS  FRAis 
StLS  CÀLciç)(JE.s 
assimilables 

(Fl.|v!g;Mri.) 


LITTERATURE-  ET  tChé\NTiLLON 
i.ftP.,0?ATOlRE.  A.RANSON  Poct.  tn  PMARMACiE.  121  AVENUE.  6AMBE.TTA  J=AR.lS 


CACHETS 

CO/APRinèS 

CRANULL 
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TERKAL  MONAL 


.E  PLUS  ACTIF.  LE  MIEUX  TOLERE 


DOSE:4à6  dragées  par  jour  enCre  les  repas 
La,b  or  Bvtoir  es  MONAL. 


MONAL,6Rue  Ot 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’ORANGE  MANNITÉ  -  EnKcremcnt  végétal, 

EJS-EMFT  de  drastiques,  de  Ehtaléïne  de  Fhénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Sirop  Polybromw 
le  J.-P.  Larozi 


Contre  tous  les  accidents  nerveux. 


(1  gr.  Bromure  de  Potassium, 
gr.  Bromure  de  Sodium, 

(  1  gr.  Bromure  d*Àmmonium. 


ROHAIS  &  C-,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 


gnées  de  tous  les  litres,  justifications  ou  références  per¬ 
mettant  d’apprécier  leurs  connaissances  scientifiques  et 
administratives,  ainsi  que  la  notoriété  acquise  par  eux 
dans  des  services  analogues  ou  des  fonctions  antérieures. 
Cette  candidature  s’applique  exclusivement  au  poste 

A  la  demande  doit  être  jointe  une  copie  certifiée  con¬ 
forme  des  diplômes  obtenus:  l’exposé  des  titres  doit  être 
aussi  détaillé  que  possible  et  accompagné  d’un  exem¬ 
plaire  des  ouvrages  ou  articles  publiés.  Les  candidats 
peuvent,  en  outre,  demander  à  être  entendus  par  la 
Commission  du  Conseil  supérieur  d’hygiône.  [Journ.  off., 
25  Janvier.) 

Vaccination  antivariolique  —  Les  séances  gra¬ 
tuites  ont  lieu  : 

1er  arrondissement  :  les  1er  et  3'  samedis,  rue  de 
l’Arbre-Sec,  à  2  heures;  les  2«,  4*  et  6"  samedis,  place 
du  Marché-Saint-Honoré,  à  2  heures. 

2’  arr.  ;  vendredi,  à  la  mairie,  à  11  h. 

3«  arr.  ;  jeudi,  à  la  mairie,  à  10  h.  30. 

4»  arr.  :  lundi,  à  la  mairie,  à  10  h.  30. 

5*  arr.  :  mardi,  à  la  mairie,  à  2  h. 

6»  arr.  :  jeudi,  74,  rue  de  Seine,  à  1  h.  30. 

7»  arr.  :  jeudi,  5  la  mairie,  à  2  h.  30. 

8“  arr.  ;  mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h.  30. 

9“  arr.  :  samedi,  à  la  mairie,  à  10  h. 

10”  arr.  ;  mercredi,  à  la  mairie,  à  9  h. 

11'  arr.  :  mercredi,  rue  Japy  (gymnase  Voltaire),  à  10  h. 

12"  arr.  :  jeudi,  28,  rue  de  Citeaux,  à  3  h. 

13'  arr.  ;  mardi,  23,  rue  Bobillot  (dispensaire),  à  10  h. 

14“  arr.  ;  jeudi,  place  de  Montrouge,  à  3  h.  30. 

15“  arr.  :  vendredi  13,  rue  d’Alleray,  à  10  h. 

16»  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h. 

17'  arr.  ;  jeudi,  43,  rue  Gaulhey,  à  4  h.  30. 

18'  arr.  :  mardi,  à  la  mairie,  à  2  h. 

19' arr.  :  vendredi,  rue  Jomard,  à  1  h. 

20*  arr.  ;  samedi,  hôpital  Tenon,  à  8  h. 

Hôpitaux  (services  externes).  —  Lundi  :  Bichat,  à  8  h.; 

Bretonneau,  à  9  h.;  Hôtel-Dieu,  à  9  h.;  Sl-Antoine,  à  9  h. 


ban,  à  la  place  d’Epinal;  Prat,  à  la  place  de  Ville- 
franche;  Godar,  à  la  place  d’Alger;  Brunhammer,  à  la 
place  d’Oran;  Martin,  à  la  place  de  Bourges;  Gron- 
denne,  à  la  place  de  Lyon;  Arene,  à  la  place  de  Lille; 
Bassargotte,  à  la  place  de  Clermont-Ferrand;  Faur,  à  la 
place  de  La  Rochelle;  Collet,  Brunet,  Ravoui,  Roux,  aux 
troupes  d’occupation  du  Maroc;  Bretton,  à  l’hôpital 
militaire  d’instruction  du  Val-de-Gr,4ce ;  Bonnet,  à  la 
place  de  Constantine;  Fricker,  au  6'  corps  d’armée. 

Mddecins  aides-majors.  Sont  affectés  :  MM.  Henry,  à  la 
place  de  Montluçon;  Cahier,  à  la  place  de  Compiègne; 
Cherfils,  au  gouvernement  militaire  de  Paris;  Barraud, 
à  la  place  de  Vendôme.  {Journ.  off.,  25  Janvier.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  M.  le  médecin 
principal  Lesson  est  désigné  pour  remplir  les  fonctions 
de  médecin-chef  du  centre  de  réforme  du  2'  arrondisse¬ 
ment  maritime.  {Journ.  off.,  29  Janvier.) 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
affectés  ;  En  Afrique  occidentale,  MM.  Sorel,  médecin 
principal  de  2°  classe;  Cavazza,  médecin-major  de 

A  la  Nouvelle-Calédonie,  M.  Gonevray,  médecin-major 
de  2'  classe. 

A  la  Guyane,  M.  Fraissinet,  médecin  principal  de 
2”  classe  est  désigné  comme  chef  du  service  de  santé; 
M.  Fauchereaud  est  désigné  comme  chef  du  service  de 
santé  de  l’Administration  pénitentiaire;  M.  Roche,  mé¬ 
decin-major  de  1"  classe  est  désigné  pour  service  hors 
cadres  à  l’Administration  pénitentiaire. 

En  France,  sont  affectés,  MM.  Martin,  Labernadie, 
Fonquernie,  Muraz,  médecins-majors  de  2"  classe,  (/ourn. 
off.,  25  Janvier.) 

—  Sont  nommés  ;  au  grade  de  médecin  aide-major  de 
1*'  classe,  MM.  Toubert,  Pécarrere,  Clément,  Girard, 
Raguecaud,  Materre,  Legendre,  Bouny,  Pierron,  Boulle, 
Lacommère,  Routier,  Masson;  au  grade  de  médecin  aide- 
major  de  2'  classe,  MM.  Jabin-Dudognon,  Charrier,  Duga, 
Souplet.  {Journ.  off.,  26  Janvier.) 


Miii.  Lescase  du  Plessix,  médecin  de  1"  classe  de  la 
le;  Mondin,  Le  Christon,  médecins  de  2'  classe  de 
irine.  {Journ.  off’.,  21  Janvier.)  ' 


Hroméinet 

(Bi-Bromure  de  Codéine) 

SIROP  (0.04)  1 

GOUTTES  (Xg=0.011  ) 

PILULES  (0,01)  J 
AMPOULES  (0,03) 

49i  Boulcrard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale^  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Pharmacien,  ex-chef  travaux  analyse  chimique, 
ayant  pratiqué  laboratoire  médico-pharmaceutique, 
cherche  laboratoire  à  reprendre,  seul  ou  par  asso¬ 
ciation.  —  Ecrire  seulement  P.  M. ,  n<>3984. 

On  demande  remplaçant  pour  clientèle  province, 
O.-R.-L.  et  surtout  ophtalm.  Ecrire  P.M.,  n“  3994. 

{Voir  la  suite,  p.  187.) 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  interne 

VULCASE 

Comprimés  laxatifs-dépuratifs 
au  Soufre  organique  colldidqf  . 


Constipation 


Acné 


Dermatoses  Arthritisme 

Reminéralisation  soufrée 


Litt. etéch°"  : Labor.  P.  BRI5S0N  k  C'®, 74,  r, Championnet,  Paris-  xviii® 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  externe 


::  Topique  onctueux  :: 
réducteur  k^ratoplastique 

::  Prurits  ::  ::  Lichens  :: 


PSORIASIS 

Parakératoses  et  ::  Pityriasis  :: 

Dermatoses  à  forme  squameuse 

Litt.  et  éch  "  :  Labor.  P.  &RISS0N  &  C'®,  74,  r.  Championnet.  Paris  -xviii» 
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LE  SULFARSENOL 

Dans  la  Syphilis  est  TArsénobenzène 


LE 

MOINS 

DANGEREUX  : 

LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  : 

Parce  qu’il  se  dissout  vile,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  o 
excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 


Parce  que  la  puU.iplicilé  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 


■  Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  Jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOGEIMIE  MÉDICALE,  88,  Rue  Claude-LoTrain,  PARIS  (18^).  — Tél.  :  Aut.  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  l'®  classe,  54  rue  de  ia  Chaussèe-d'Antin  et  toute  bonne  pharmacie. 


OPOTHERAPIE  VICIER 


12,  Bonloî.  Bonne-gQDVBl]^ 

PARIS 


CAPSULES  OVARIOUES  VICIER 

à  0  gr.  25.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Capsules  Corps  thyroïde 


à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 


CAPSUl^ES  Surrénales  à  0  gr.  25;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  30;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  20;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  50;  C.  Thymus  é  0  gr.  30; 
C.  Rénales  &  0  gr.  30;  C.  Knpeptiqnes  à  0  gr.  30,  etc. 


Tontes  »e  donnent  à  Im  dose  t 

per  Jour. 


On  OOULbITTE;  Ingéaienr-Gonstmctenr  j 

15  à  21,  rue  BOBILLOT,  PARIS  (13*).  —  Ancienne  7,  rqe  fiinné. 


Télépbonb  ;  Gobelms  28-33. 


AppveilsiiFniiiilgi 

MÉDBÇiNB 

4T  l* 

PHYSIOLOGlit 


Appareils  pour  la  meicre 
de  U  prteiipn  arUrialle. 


APPABEILS  POUR  LU 

SêTHODE  B84PKIQÎII 


OSGILLOMÉTRE  SPHYenOMÉTRIQUE 

du  Prol'  PACHQK  {bssviiiI  t.  #.  o.  «) 


Liquide 

ou 

Comprimes 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES^NEURASTHÉNIE.NÉVRALGIESetc 


ANTIINIERVEUX: 2 à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  |eS0MMEIL;2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 


Echantillons  et  Littérature  :  LAaoRPiTQi res  VENQT.  IQh  Avenue  Mqzart,  Paris. 


Extrmts  OPOTHERAPIQUES  CHAIK 


Ovarique  -  Tyroîdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

Laboratolra  CHAiX  IC,  Rus  ds  l'Oms,  PARIS  —  Téléph.  ;  Sais  12.55  ■■■ 


l'AMÉNORRHÉE,  la  DYSMÉNORRHÉE,  la  MÉNORRHAeiÊl 

cèdent  rapidement  si  Von  emploie,  à  la  dose  de  2  d  4  capsules  par  Jour,  les  ® 


Capsules  te  Dr  JO  RET  &  HOMOLLE 

(à  base  d’AFIOL  obtena  par  le  Procédé  JOBET  et  HOUOLLE) 

Phabmacii  o.  SEGX72N-,  165,  Rue  St-Honoré.  PARIS. 


PILULES 
dosées  &  0,0!)  centigr. 

4  à  0  par  jour. 

AMPOULES  INJECTABLES 

à  0,10  contigr.  par  C,  C.  —  1  à  3  par  jour, 
_  _  Psiris.  —  9,  Hue  de  la  Perle.  19 


1  ^ 

REMPLACE  1 

PBOD77IT  FRAWÇA.ZS  «>  FABJRICATIOD,  FRANÇAISE 

1 

AGIT  PLUS  VITE 

sanB  aes  tnoonvénieuta 

Je  Colohiqua  éaas 

LA  QOMTTi  1 

1 

lATOPHAN-CRUET 

qm  lea  Saliaylaiea 
dam  Isæ 

En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.) 

lilEATiSHS  IMTISUIiilHIS 

f 

Il  Littérature  avec  analyaes  d’nrinea  oomplètee  et  étehantiUone,  13,  Rue  dee  Mlnimea,  13  —  PAJIIS  (ra*)  |[ 
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Nice.  Cabinet  dentaire  important  i  céder.  — 
Ecrire  P.M.,  n®  3404. 

Maison  dp  spécialités  pharmaceutiques  demande, 
pour  yisi^r  médecins  Paris,  un  médecin,  30  à 
45  ans,  nqn  installé.  — Ecr.  seul.  P.M.,  n“  3412. 

Docteur  reprendrait  clinique  tombée,  en  boutique, 
dans  quartier  commercant.  D'  Wallet,  7  bis,  rue 
Saint-Augustin,  Asnières. 

Médecin  cherche  clinique  libre  quelques  heures 
par  semaine,  dans  quartier  populeux,  pour  vacclno- 
thérapie  ;  pourrait  donner  grande  extension  à  la 
clinique.  —  Ecrire  seulement  P.  M.,  n“  3414. 

A  vendre  :  Somptueux  hôtel  sur  Côte  d’Azur,  site 
merveilleux,  bord  mer,  dans  parc  22  hectares.  Exploi¬ 
tation  possible  d’eaux,  été  comme  hiver.  Convient 
pour  sanatorium,  Jiôtel  de  thermes.  Affaire  unique  et 
exceptionnelle.  S’adresser  ;  Service  immobilier  du 
consortium  agric.,29,  rue  de  l’Orangerie,  Versailles. 

A  vendre  :  Microscope  Zeiss,  grand  statif,  très 
complet  et  ultra.  —  S’adresser  :  Librairie  A.  Legrand, 
place  de  l’Ecole-de-Médecine,  Paris. 

Matériel  provenant  d’un  hôp.  de  guerre  de  200  lits  ; 
app.  à  transfusiqp,  app.  à  chloroformer,  app.  à 
éther,  app.  à  chlqrétyle  ;  cuvettes  émaillées;  bibe¬ 
rons  pour  malade^  ;  tubes  à  Dakin  ;  pinces  à  caoutc.  ; 
I  grande  baignoire:  béquilles  ;  app.  Delbet,  Thomas, 
etc.,  pour  bras  et  cuisses;  tables  de  nuit,  de  lit,  etc.  ; 
'iatguts;  ûlsenbrqpze;  drains;  garrots; bandes  d’Es- 
inarck,  etc.  Ecr.  à  M.  Baret,  28,  r.  de  Monceau,  Paris. 

I  Parts  :  'Près  import,  clientèle  de  médecine  génér. 
A  reprendre  après' décès.  Ecr.  seul..  P.M.,  n”  3418. 

Maison  de  spécialités 'pharmaceutiques  recuerche 


collaborateur  pour  visites  medicales,  Paris,  province. 
—  Ecrire  :  Vial,  19,  rue  Alain-Chartier,  Paris  (15'). 

On  demande  médecin  qualifié  pour  écrire  article 
scientifique  de  vulgarisation  concernant  un  produit 
médicamenteux.  —  Ecrire  seulement  P.M.,  n»  3420. 

A  céder,  grande  ville  Côte  d’Azur,  cabinet  médical 
très  bien  situé,  avec  installation  rayons  X  (contact 
tournant  et  Coolidge),  électrothérapie.  Mobilier  et 
bail  à  reprendre.  —  Ecrire  P.  .Af.,  n“  3421. 

On  demande,  ponr  maison  de  santé,  une  infirmière 
sérieuse,  munie  de  références  et  connaissantles  voies 
urinaires.  —  Écrire  P.M.,  n”  3422. 

Conduite  Intérieure,  châssis  Ford,  carr.  franc, 
luxe,  rad.  coupe-vent,  démarr.  élec.,  éplairage  élec. 
continu,  écon.  essence,  contact  sûreté  Yale.  Balconnet, 
58,  avenue  Malakoff,  Paris. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 


1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTU  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Lahoratolros  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Parts. 


VENTE,  Etude  de  M'  Burthe,  notaire,  6,  m 
Royale,  le  vendredi  17  Février  1922,  à  14  heures  t 
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LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIRECTION  SCIENTIFIQUB  : 

D"  Raymond  LETDLLE  -  D'André  BERGEHOH  -  A.  lESDRE,  »'  en  Phi- 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


LES  ESCALDES 

STATIOK  CLIMATIQUE  FRAHÇAISE  à  1400  mètres. 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  tontes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  mconnu,  le  psnortuna  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DAMS  L'ÉTABLISSEMENT 
s’adrciiter  ;  soit  aux  Escaldei),  par  Angonstrlna  (Pyré- 
uéei-Orientaies),  soit  au  Sanatoiio»  des  Ping,  A  LamoUe< 
Bouvron  (Lolr-et-Gher). 

TUBERCULOSE 


PES 


GEPEDE 

ESTRADER,D'(DPh‘" 


ANTALGOL  GMâdM  DALLOZ 


Quinb-SaJicyJate  \  de::Pÿr^^ 


Névralgies  ^  Migraines  Grippe  Lombago  Goutte  ^  Rhumattsme  aigu  ou  chronique,  etc. 


Adopté  par  les  Ministères  do  la  Oaerre,  de  la  Marine  et  des  Coloni 


et  de  tontes  les  Affections  de  l’Appareil  uro -génital 


du  Ed.  L^NGLEBERT 

^  Pansement-Compresse  Instantané 
Aseptique,  Emollient. 

FURONCLES,  ANTHRAX,  ABCÈS 

PHLEËfHONS,  PANARIS,»BRULyRES 
ECZÉMAS,  PHLÉBITES,  RHUMATISMES, et. 

et  foutes  Inflantrnetëons  de  la  Peau 
10,  Rua  Pierre  Ducreux,  PARJS  et  Toutes  PHABiimES 


du  D«UV0UÉ 


LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  Ï-Ë  FLtJS  ACTIF 

comme  JLatiffdïrasoGüï^iïe 

JkïitiSëpiiiqTîe 

DQS.E  r  A^StlffÔSiqriQ 

U ID  CapiBiilaB  par  Jbor 

,  Diurétique 


y  Ullorature  et  Echanlillons  sur  demaode  adrosBâo 

du  BCSTOt-  -  RgWWES  f^Wanoo) 


CHIMIOTHERAPIE  ANTITUBERCULEUSE 


MANGANATE  CALCI CO -POTASSIQUE 

en  ampoules:  de3.5eMoc-c 
pour  injeelions  intraveineuses  |  pour  instillations  rectales 

)ES  D^É^HANrfLLONl  AUX  USINES  CH  INIQUES  DU  PECO 

DÉPÔT  DANS  LES  PRINCIPALES  PHARMACIES  DE  FRANCE 

eh  à  PARIS  .  Laboratoires  BAUDRY,  6Ô. Boulevard  Malesherbes 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  9 


—  188  — 


Mercredi,  1“'  Fé^ 


THÉOBRYL 

\ 

"  ROCHE” 

Thcobrominc 

injectable. 

Injections 

intramusculaires  indolores 

OU  endoveineuses 

3  Ampoules  parjour  et  plus  , 

Gouttes 

Dans  un  liquide  quelconque 
30  gouttes 

3  à  4  fois  parjour  et  plus  . 

Travaux  scientifiques  et  fi:har\tillor\5  . 
Produits  F. Hoffmann -/.A Roche. 

£1  .Place  des  Vosges .  P^R^. 

Antiseptique  Cardiotonique 


Désodorisant  Diurétique 


Sans  Odeur  et  Non  Toxique 


lUSOFORIE 

Formol  saponiné 
Désinteotant  général 


Gynécologie . 

Obstétrique . 

Chirurgie  d’AccIdints  .  .  . 
StirlIlsaUiH  du  Instruments. 


El  solution 
do  I  à  5  V. 


Littérature  et  Échantillons  :  M.  CARTERET 
16,  Kne  d^Argenteuii  —  PARIS  (!")• 


/V«  10 


P  Irl. 

Samedi,  4^FéfirfeJ  1922 


PRESSE  HEDIGALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADlltlKlSTRATlOIV  — 

MASSON  ET  C‘«,  ÉDITEURS 

110,  boulevard  St-Germain,  FAHIS  (6*) 
Compte  Chèques  postaux  n»  699 


PRIX  DE  L’ABONHEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  4S  fr.  » 


—  DIRECTION  SCIENTIFIQUE  — 
F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE 


do  Clinique  ophtalmologiquo, 
Idembre  de  l’Académie  de  médecine. 


Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 


H.  ROGER 

n  do  la  Faculté  do  Paria 
Sdocin  do  l’Hotol-Dieu, 


CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin 

nrgien  de  l’hôpital  Saint-Louis.  à  l’hôpital  Broca. 


—  RÉDACTION  — 

SECBÊTAlaES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 

Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6‘) 


SOMMAIRE 


Articles  originaux  : 

Emil-e  Sergent.  —  L’enseignement  hospitalier  et  la 
chaire  de  cUniqne  médicale  propédeutique,  p.  101. 

i  Sociétés  de  Paris  :  Académie  de  Médecine.  —  Aca- 

^  DÉMiB  DES  Sciences.  —  Société  de  Chieubgie.  — 

f  Société  d’Oputalmologie.  —  Société  clinique  de 
Médecine  mentale. 

Sociétés  de  province  :  Société  de  Chirurgie  de^Lton. 

Revue  des  Journaux. 

Répertoire  de  Médecine  :  N°  62. 

Léon-Meunier.  —  Traitement  de  l’hypersécrétion  par 
l’oléate  de  chaux. 

Supplément  : 

J. -B.  DE  Moni  aucon.  —  Les  Médecins  et  le  Monde  ; 
nécessité  pour  le  médecin  d’être  lettré. 

Georges  Vitoux.  —  Société  de  Médecine  publique  et 
de  Génie  sanitaire. 

H.  Montal.  —  Intérêts  professionnels. 

Variétés. 

Petites  consultations  de  Phytothérapie  : 

Henri  Leclerc.  —  Les  hémorroïdes. 

La  Médecine  a  travers  le  monde. 

D.  —  Anatomie  du  vivant  (1  fig.). 

Livres  nouveaux.  —  Livres  reçus. —  Sommaires  des 
Revues. —  Université  de  Paris.  —  Universités  de 
Province.  —  Hôpitaux  et  Hospices.  —  Concours. 
—  Nouvelles.  —  Actes  de  la  Faculté  de  Paris.  — 
Renseignements  et  Communiqués. 


LES  MÉDECINS  ET  LE  MONDE 

NÉCESSITÉ  POUR  LE  MÉDECIN  D’ÉTRE  LETTRÉ 

La  culture  des  lettres  ne  fait  point  partie 
essentielle  des  études  du  médecin;  il  peut  être 
très  habile  et  médiocrement  versé  dans  la  littéra¬ 
ture  ;  cependant,  occupant  un  rang  dans  la  société 
et  y  paraissant  même  comme  savant,  quelle  idée 
donnerait-il  de  lui  s’il  était  contraint  de  garder 
un  silence  honteux  sur  tous  les  objets  qui  n’ont 
point  un  rapport  direct  avec  la  médecine;  ou,  ce 
qui  est  pis  encore,  si  son  ignorance  lui  arrachait, 
à  chaque  instant,  des  inepties  sur  des  matières 
familières  à  tout  homme  qui  a  quelque  instruc¬ 
tion. 

Certains  docteurs  déclament  contre  le  soin  que 
mettent  quelques-uns  de  leurs  confrères  à  orner 
leur  esprit  de  connaissances  variées  :  sans  goût, 
comme  sans  jugement,  ils  dénigrent  ce  qu’ils  ne 
sauraient  acquérir.  Ils  ont  tort.  La  sottise  seule 
peut  s’étonner  de  voir  un  médecin  parler  judicieu¬ 
sement  de  littérature. 

Il  n’est  pas  de  délassement  plus  digne  d’un 
médecin  que  la  cultpre  des  lettres,  elle  ne  peut 
que  lui  être  infiniment  utile,  s’il  la  renferme  dans 


les  bornes  convenables.  L’histoire,  la  critique, 
l’art  dramatique  charmeront  ses  instants  de  repos  ; 
il  apprendra  à  penser  dans  les  ouvrages  des 
philosophes,  à  connaître  le  cœur  humain  dans 
ceux  des  moralistes,  à  bien  écrire  dans  ceux  de 
nos  plus  éloquents  écrivains.  Bientôt  ses  progrès 
l’étonneront  lui-même;  sa  mémoire,  enrichie  des 
plus  beaux  traits  des  poètes  et  des  orateurs, 
rendra  son  commerce  infiniment  agréable;  son 
esprit,  nourri  des  beautés  des  anciens  et  des 
modernes,  prendra  une  force  et  une  activité  nou¬ 
velles. 

De  bonnes  lectures  mûrissent  singulièrement 
le  jugement;  elles  donnent  à  l’espritplus  de  force; 
elles  règlent  l’imagination  en  perfectionnant  le 
goût;  les  belles-lettres  font  à  l’esprit  ce  que  fait 
au  corps  une  excellente  nourriture. 

Que  le  médecin  ne  sacrifie  pas  à  ces  études 
accessoires  un  temps  précieux  à  ses  malades, 
qu’il  fasse  des  belles-lettres  un  délassement,  et 
non  son  occupation  exclusive,  et  on  ne  pourra 
que  le  louer  de  chercher  à  orner  son  esprit  par 
leur  culture. 

Celui  qui  donne  tout  son  temps  aux  études 
médicales  fait  bien;  celui  qui,  en  s’y  livrant  avec 
la  même  ardeur,  sait  consacrer  quelques  moments 
à  la  littérature  fait  mieux. 


UIAtStl  t 
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CURATIFS  ET  PRÉVENTIFS 
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A 

Gui  Patin  fut  un  des  hommes  les  plus  savants 
de  son  temps.  Son  esprit  caustique,  le  charme  de 
sa  conversation  lui  avaient  acquis  une  réputation 
si  grande  que  des  seigneurs,  des  princes  pla¬ 
çaient  une  pièce  d’or  sous  son  assiette  chaque 
fois  qu’il  daignait  dîner  chez  eux.  Qui  fut  le 
plus  savant,  plus  lettré,  plus  célèbre  que  notre 
Rabelais?  Cet  homme  étonnant  possédait  une 
érudition  prodigieuse,  il  parlait  presque  toutes 
les  langues  anciennes  et  modernes. 

A 

De  nos  jours,  le  goût  des  sciences  est  si 
répandu  qu’il  n’est  plus  permis  aux  médecins  de 
rester  étranger  aux  éléments  de  ces  sciences  et  à 
leur  progrès.  On  leur  suppose,  dans  le  monde,  de 
grandes  connaissances  en  botanique,  en  zoologie, 
en  chimie,  etc.  Un  médecin  doit  pouvoir  être 
capable  de  répondre  d’une  façon  intelligente  à 
toutes  les  questions  qui  peuvent  lui  être  posées 
en  ces  matières. 

Quelque  immense  que  soit  le  seul  domaine  de 
la  médecine,  le  médecin  doit  pouvoir  trouver  le 
temps  de  faire  quelques  excursions  sur  des  terres 
étrangères.  Il  n’en  sera  que  plus  prisé  s’il  joint  à 
la  solidité  des  connaissances  médicales  les  grâces 
de  son  esprit  et  l’immensité  de  son  savoir. 

J. -B.  DE  Monfaucon. 


SOCiÉTÉ  DE  MÉDECINE  PUBLIQUE 

ET  DE  GÉNIE  SANITAIRE 


La  vaccination  antityphoïdique  par  le  vac¬ 
cin  bilié  Besredka.  —  La  lièvre  typhoïde,  grâce 
à  la  vaccination  antityphoïdique,  est  sans  aucun 
doute  une  affection  appelée  à  disparaître,  comme 


a  aujourd’hui  disparu  à  peu  près  la  variole. 

Mais  comment  convient-il  de  réaliser  cette  vac¬ 
cination  ?  La  méthode  des  injections,  qui  donne 
les  meilleurs  résultats,  n’est  pas  toujours  accep¬ 
tée  de  bon  gré  par  les  sujets  intéressés,  et,  de  ce 
fait,  on  peut  craindre,  tant  que  la  vaccination  ne 
sera  pas  rendue  obligatoire,  que  de  nombreuses 
personnes,  redoutant  ses  petits  inconvénients 
momentanés,  ne  viennent  à  se  soustraire  à  son 
application. 

Pour  cette  raison,  comme  l’a  fort  bien  mis  en 
lumière  dans  sa  communication  M.  Louis  Vail¬ 
lant,  médecin  inspecteur  départemental  des  ser¬ 
vices  d’hygiène  du  Pas-de-Calais,  en  s’appuyant 
pour  cela  sur  les  résultats  obtenus  au  cours  d’une 
épidémie  récente  survenue  dans  le  département 
du  Pas-de-Calais,  épidémie  qui  s’étendit  à  un 
certain  nombre  de  communes,  il  serait  particuliè¬ 
rement  intéressant  de  disposer  d’un  moyen  de 
réaliser  la  vaccination  sans  recourir  à  la  méthode 
des  injections. 

Or,  un  tel  procédé  existe.  L’absorption  par  la 
bouche  de  l’entéro-vaccin  bilié  Besredka  permet 
en  effet  de  réaliser  fort  simplement  l’immunisa¬ 
tion.  Les  renseignements  recueillis  concernant 
l’épidémie  dont  nous  parlions  à  l’instant  en  four¬ 
nissent  la  démonstration  très  nette. 

La  population  exposée  à  l’épidémie  compre¬ 
nait  environ  2.000  habitants.  De  ceux-ci,  1.236 
furent  vaccinés  par  l’entéro-vaccin  bilié  et  173 
par  le  T.  A.  B.  chauffé.  Les  600  à  650  habitants 
restants  échappèrent  à  toute  vaccination. 

Or,  tandis  que  l’on  eut  à  relever  chez  ces  der¬ 
niers  21  cas  de  typhoïde,  l’on  en  compta  seule¬ 
ment  4  dans  le  groupe  des  vaccinés  par  le  vaccin 
T.  A.  B.  et  5  dans  celui  des  personnes  ayant 
absorbé  l’entéro -vaccin  bilié.  De  plus,  chez  les 
sujets  atteints,  la  maladie  se  déclara  au  cours  de 
la  vaccination  ou  le  lendemain  et,  dans  un  cas,  au 
dixième  jour  pour  les  vaccinés  par  l’entéro- 
vaccin  bilié  et  entre  le  cinquième  et  le  douzième 


jour  après  l’injection  pour  les  sujets  ayant  reçu 
du  vaccin  T.  A.  B.,  c’est-à-dire,  pour  tous  les 
cas,  dans  un  délai  inférieur  à  celui  de  quinze  jours 
que  M.  le  professeur  Vincent  admet  comme  étant 
nécessaire  pour  que  l’immunisation  soit  acquise. 

Ce  sont  là,  de  toute  évidence,  des  résultats  fort 
encourageants  et  qui  doivent  nous  inciter  à  faire 
confiance  au  nouveau  mode  de  vaccination,  encore 
que  l’on  soit  jusqu’ici,  dans  l’impossibilité  de 
préciser  la  durée  de  l’immunité  conférée  par 
l’entéro-vaccin  bilié  Besredka.  L’absorption  de 
celui-ci  ne  déterminant  aucun  trouble  ne  saurait 
manquer,  de  ce  fait,  d’être  facilement  acceptée  par 
tous.  Et  c’est  là,  sans  aucun  conteste,  une  qualité 
précieuse,  surtout  si  l’opération  de  l’immunisa¬ 
tion  doit  être  répétée  à  diverses  reprises. 

Le  problème  du  lavage  de  la  verrerie  dans 
les  cafés,  brasseries  et  débits  de  boissons.  — 
Aller  au  café,  quel  que  soit  l’établissement  choisi, 
c’est  sans  aucun  doute  se  condamner  à  boire  dans 
un  verre  sale. 

Rien  n’est  plus  certain.  Alors,  en  effet,  que  l’on 
peut  rencontrer  dans  un  restaurant  une  assiette 
propre  et  non  contaminée,  parce  que  celle-ci  a 
pu  être  nettoyée  dans  de  l’eau  suffisamment 
chaude  pour  réaliser  la  stérilisation  des  microbes, 
au  café  les  verres  n’ont  jamais  connu  les  bien¬ 
faits  de  l’eau  bouillante  dont  l’usage  les  expo¬ 
serait  à  être  brisés. 

Une  telle  situation  ne  laisse  pas  de  présenter 
de  graves  inconvénients  dont  le  pire  est  que  les 
germes  de  certaines  affections,  oubliés  par  un 
premier  buveur,  sont  parfois  recueillis  par  un 
second  qui  à  son  tour  pourra  devenir  malade. 
Qui  nous  dira  combien  de  malheureux  ont  ainsi 
contracté  la  tuberculose,  la  syphilis,  le  can¬ 
cer,  etc.? 

A  une  telle  situation,  un  remède  simple  serait 
de  ne  pas  aller  au  café.  Mais,  comme  le  reconnaît 
M.  Briau,  si  le  conseil  de  l’abstinence  du  café  est 
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aisé  à  donner,  pour  beaucoup  il  est  moins  aisé 
à  suivre. 

En  telles  conditions,  et  puisque  l’on  ne  peut 
songer  à  supprimer  le  café,  il  convient  de  recher¬ 
cher  si  l’on  ne  peut  modifier  les  conditions  habi¬ 
tuelles  du  nettoyage  de  la  verrerie  de  telle  sorte 
que  ce  nettoyage  donne  les  garanties  que  cha¬ 
cun  est  en  droit  d’exiger.  Or,  à  cet  égard,  tout, 
peut-on  dire,  est  à  faire,  même  dans  les  cafés  de 
luxe,  où  l’on  fait  usage  du  système  dit  des  deux 
bacs,  dont  l’un  contient  de  l'eau  chaude  à  40°  où 
l’on  plonge  le  verre  pour  un  premier  lavage  avant 
de  le  passer  dans  le  second  bac  à  eau  courante  où 
ü  est  rincé  avant  l’essuyage  ;  le  nettoyage  est, 
bactériologiquement  parlant,  tout  à  fait  insuf¬ 
fisant-  En  elîet,  la  verre,  dans  ces  conditions,  n’a 
jamais  été  stérilisé  et,  s’il  a  l’apparence  de  la 
propreté,  il  n’a  nullement  été  débarrassé  des 
microbes  qu’ont  pu  déposer  sur  sa  surface  les 
lèvres  d’un  buveur,  sans  compter  qu’il  a  pu 
encore  en  récolter  d’autres  dans  le  bac  à  eau 
chaude  dont  l’eau  est  renouvelée  quatre  ou  cinq 
fois  seulement  par  soirée  alors  que  les  verres  à 
nettoyer  s’y  succèdent  sans  interruption, 

Que  si  maintenant  nous  passons  dans  les  éta- 
hlissements  de  second  et  surtout  de  troisième 
catégorie,  nous  y  rencontrons  des  conditions 
infiniment  moins  favorables.  Là,  en  effet,  les 
apparences  de  propreté  n’existent  même  plus. 
L’eau  de  rinçage  n’est  plus  changée  et  les  ser¬ 
viettes  d’essuyage  sont  le  plus  souvent  d’une  mal¬ 
propreté  révoltante. 

Une  réforme,  dans  l'intérêt  de  tous,  s’impose 
donc.  Et  c’est  pourquoi  M.  Briau  voudrait  qu’un 
service  spécial  d’inspection,  service  qui  pourrait 
être  confié  à  l’inspecteur  du  travail  qui  protège 
les  ouvriers  contre  les  poussières,  le  surmenage 
et  autres  dangers  du  travail,  fût  organisé  pour 
protéger  les  consommateurs  contre  les  dangers 
qu’ils  courent  de  ce  chef. 

Mais  il  est  encore  autre  chose  à  faire.  Nettoyer 


réellement  les  verres  servant  aux  consommateurs 
n’est  nullement  une  œuvre  irréalisable.  On  pour¬ 
rait  par  exemple,  comme  le  demande  M.  Briau, 
recourir  au  procédé  suivant  :  tout  d’abord  obli¬ 
ger  tous  les  débitants  à  opérer  le  lavage  de  la 
verrerie  dans  deux  bacs,  comme  il  est  d’usage 
présentement  dans  les  cafés  de  luxe. 

Dans  le  premier  de  ces  bacs,  au  lieu  de  simple 
eau  tiède,  on  devrait  mettre  une  solution  forte 
d’acide  chlorhydrique.  Ainsi,  sans  abîmer  la  ver¬ 
rerie,  les  germes  organisés  qui  la  souillent  seraient 
sûrement  détruits.  Dans  ie  deuxième  bac,  obli¬ 
gatoirement  à  eau  courante,  les  dernières  traces 
d’acide  seraient  aisément  enlevées  et  la  verrerie, 
essuyée  alors  soigneusement  avec  des  linges 
propres  et  fréquemment  renouvelés,  arriverait  au 
consonimateur  débarrassée  sûrement  de  tous 
germes  nuisibles. 

La  recette  préconisée  par  M.  Briau  est  simple, 
mais  quand  sera-t-elle  mise  en  application  ?  En 
attendant,  puisqu'en  l’état  de  notre  législation 
ce  moyen  ou  un  autre  analogue  ne  peut  être  im¬ 
posé  aux  débitants,  M.  Briau  verrait  volontiers 
la  Société  de  Médecine  publique  encourager  son 
application  en  donnant  à  ceux  qui  voudraient 
bien  se  soumettre  à  ses  conseils  un  insigne 
visible  et  extérieur,  insigne  qui  indiquerait  aux 
consommateurs  que  dans  l’établissement  les 
verres  sont  propres. 

A  propos  des  vaccinations  antityphoïdiques 
gratuites.  — On  sait  que  tout  récemment  l’Assis¬ 
tance  publique  vient  d’ouvrir  à  Paris,  dans  ses 
hôpitaux,  quatre  services  gratuits  de  vaccination 
antityphoïdique,  celui  de  'Trousseau  étant  spécia¬ 
lement  réservé  pour  les  enfants. 

A  ce  propos,  et  dans  le  but  d’éviter  que  des 
accidents  déterminés  par  des  imprudences  com¬ 
mises  par  les  vaccinés  ne  soient  à  tort  imputés 
au  vaccin,  ce  qui  aurait  pour  effet  possible  de 
faire  refuser  la  vaccination  par  une  partie  de  la 


population,  M.  Gbanjox  demande  à  la  Société 
d’émettre  le  vœu  suivant  : 

K  La  Société  de  Médecine  publique  et  de  Génie 
sanitaire,  considérant  que  les  écarts  de  régime  et 
la  fatigue  se  produisant  après  la  vaccination  anti¬ 
typhoïdique  sont  de  nature  à  provoquer  des  inci¬ 
dents  pathologiques,  émet  le  vœu  que,  lors  de  ces 
vaccinations  gratuites,  il  soit  remis  aux  intéres¬ 
sés  une  notice  indiquant  les  précautions  hygié¬ 
niques  auxquelles  ils  devront  se  soumettre  sous 
peine  de  troubler  les  suites  de  cette  opération.  » 
GEOnCBS  ViTOÜX. 


INTÉftÉTS  PROFESSIONNELS 

Un  de  nos  abonnés  nous  pose  la  question  sui¬ 
vante  : 

«  Cette  année,  dans  les  avertissements  de 
l’impôt  sur  le  revenu  envoyés  aux  médecins,  le 
fisc  a  fusionné  les  deux  cédules  :  salaires  et  béné¬ 
fices  professionnels  non  commerciaux,  et  a  cal¬ 
culé  l’impôt  cédulaire  sur  le  total  ainsi  obtenu  au 
lieu  de  le  calculer  sur  les  deux  cédules  distinctes, 
comme  précédemment. 

«  C’est  en  tant  que  médecin,  déclare  le  fisc, 
que  vous  touchez  ces  salaires  afférents  à .  des 
emplois  publics,  ils  doivent  donc  être  ajoutés  à 
vos  bénéfices  professionnels. 

«  Or,  cette  fusion  n’a  pas  été  voulue  par  le 
législateur.  Est-elle  admissible  légalement?  * 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 

dique. 

Pour  que  le  mode  de  procéder  du  fisc  pût  être 
critiqué,  il  faudrait  qu’il  se  heurtât  à  quelque 
disposition  légale  ordonnant  la  séparation,  dans 
les  avertissements  délivrés  aux  contribuables 
médecins,  ou  dans  une  situation  analogue,  des 
deux  éléments  :  salaires  afférents  à  un  emploi 
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public  (médecin  d’hôpital,  médecin  d’un  lycée, 
médecin  des  pauvres,  etc.,  et  bénéfices  profes¬ 
sionnels  proprement  dits).  Or,  la  législation  de 
l’impôt  sur  le  revenu  ne  contient  aucune  disposi¬ 
tion  de  cette  nature.  11  n’y  a  rien  de  tel,  notam¬ 
ment  dans  le  décret  du  17  Janvier  1917  (modifié 
par  le  décret  du  15  Septembre  1917)  où  les  revenus 
sont  classés  (art.  l"')  en  vue  des  déclarations  à 
faire  par  les  contribuables  et  du  contrôle  de 
l’Administration  sur  les  déclarations,  mais  il  n’est 
pas  question  des  avertissements  qui  leur  sont 
délivrés. 

Y  eùt-il  d’ailleurs,  dans  la  réunion  globale,  par 
l’Administration,  des  deux  cédules  dans  son 
avertissement,  une  incorrection,  il  ne  saurait  en 
résulter  une  nullité  de  cet  avertissement  et  de  la 
réclamation  faite  au  contribuable.  Celui-ci  ne 
devait  pas  être  fondé  à  s’en  prévaloir  pour  refuser 
le  paiement  de  l’impôt  ou  pour  le  diSérer. 

H.  Montal. 


VARIÉTÉS 

Une  conférence  de  Nicolas  Sténon 
sur  l’anatomie  du  cerveau. 

Sténon,  de  son  vrai  nom  Stevenson,  eut  une  exis¬ 
tence  mouvementée,  i’ils  d’un  orfèvre  luthérien,  né 
à  Copenhague  en  1631,  Sténon  étndie  la  médecine 
dans  sa  ville  natale,  puis  passe,  en  1661,  trois  ans  à 
Leyde  pour  suivre  les  leçons  de  Sylvius.  En  1664,  il 
est  à  Paris  ;  ami  de  Thévenot  qui  tenait  ses  assemblées 
scientifiques,  Sténon  et  Winslow  avaient  pour  ami 
Bossuet  auquel  ils  inspirèrent  l'amour  de  la  Science 
anatomique.  Celui-ci,  en  revanche,  devint  leur  direc¬ 
teur  de  conscience  et  leur  fit  abjurer  le  protestan¬ 
tisme.  Après  avoir  parcouru  l’Autriche  et  l’Italie, 
Sténon  se  fixe  à  Florence.  En  1672,  il  est  appelé  à  la 
chaire  d’anatomie  de  Copenhague,  où  il  est  violem¬ 
ment  combattu  à  cause  de  sa  conversion.  11  quitte 
alors  son  pays  et  revient  à  Florence  où  il  est  chargé 
de  l’instruction  du  grand-duc  Côme  III.  En  1675,  il 


entre  dans  les  ordres;  nommé,  en  1667,  évêque 
d’Uéliopolis  et  vicaire  apostolique  des  pays  du  Nord, 
il  demeure  à  Hanovre.  11  est  ensuite  envoyé  à  Munster 
où  son  séjour  est  écourté  pour  des  raisons  d’ordre 
ecclésiastique.  Après  avoir  résidé  à  Hambourg,  il 
meurt  à  Schwerin  en  1687.  Sa  dépouille  voyagea 
encore  après  sa  mort  :  son  corps  fut  transporté  à 
Florence. 

Des  œuvres  de  Sténon,  celle  qui  mérite  le  plus 
d’être  retenue  est  précisément  la  conférence  qu’il  fit 
sur  l'anatomie  du  cerveau  à  »  Messieurs  de  l'Assem¬ 
blée  qui  se  fait  chez  M.  Thévenot  «  et  qui  fut  «  im¬ 
primée  à  Paris,  chez  Robert  de  Ninville,  au  bout  du 
pont  St-Michel,  au  coin  de  la  rue  de  la  Huchette,  à 
1  Ecu  de  France  et  de  Navarre,  en  1669  ». 

La  lecture  de  cet  opuscule  ne  manque  point  de 
surprendre  ceux  qui  pensent  que  la  science  médicale, 
sous  le  grand  roi,  n’est  qu’un  recueil  de  dissertations 
et  de  controverses  sur  les  systèmes  des  anciens. 

La  première  phrase  de  la  conférence  est  une  véri¬ 
table  profession  de  foi  scientifique,  bien  différente 
en  pédantisme  irréductible  si  souvent  reproché  aux 
savants  du  xvii®  siècle.  «  Au  lieu  de  vous  promettre 
de  contenter  votre  curiosité  touchant  l’anatomie  du 
cerveau,  je  vous  fais,  dit  modestement  l’autenr,  une 
confession  sincère  et  publique  que  je  n’y  connais 
rien.  »  M.  Paul  Sainton,  médecin  de  l'hôpital  Tenon, 
qui  vient  d’étudier  cette  conférence  dans  les  Annales 
médico-physiologiques,  montre  combien  la  plupart 
des  idées  de  Sténon  étalent  judicieuses  et  seraient 
encore  applicables  de  nos  jours. 

Ce  qu’il  dit,  par  exemple,  de  l’insuffisance  des 
études  anatomiques  est  toujours  vrai.  D’un  côté,  nous 
dit  Sténon,  sont  les  médecins  et  les  chirurgiens  qui, 
après  avoir  acquis  quelques  connaissances,  sont  occu¬ 
pés  à  voir  leurs  malades,  ne  peuvent  plus  consacrer 
le  temps  nécessaire  à  leurs  recherches  et  se  bornent 
à  guérir  »  un  corps  dont  ils  ne  connaissent  pas  la 
structure  »  ;  d’un  antre  côté,  il  y  a  les  anatomistes 
qui  ne  voient  point  de  malades  et  se  bornent  à  ensei¬ 
gner  ce  que  les  anciens  ont  dit;  ils  se  livrent  à  des 
démonstrations  publiques,  à  l’enseignement,  qui  les 
détournent  de  leurs  recherches. 

La  fin  de  la  conférence  de  Sténon  expose  ce  qu’il 
y  aurait  è  faire  pour  compléter  des  connaissances  si 


imparfaites  ;  dans  ce  programme,  se  révèle  tout  entier 
l’esprit  moderne  de  recherche  scientifique  de  Sténon; 
c’est  à  peine  si  certaines  parties  de  ce  programme 
ont  été  réalisées. 

Il  faut  ;  1“  mettre  à  contribution  l’anatomie  com¬ 
parée,  (c  disséquer  autant  de  têtes  qu’il  y  a  de 
différentes  espèces  d’animaux  et  de  différents  états 
dans  chaque  espèce  »  ;  2“  ne  pas  négliger  l’embryo¬ 
logie  :  on  «  voit  dans  les  fœtus  d'animaux  comment 
le  cerveau  se  forme  »  ;  3“  interroger  Tanatomie 
pathologique  :  «  ce  que  Ton  n’aurait  point  vu  dans  le 
cerveau  sain  et  en  son  entier,  on  le  verra  dans  les 
cerveaux  qui  ont  été  changés  par  quelque  maladie  »  ; 
4°  la  clinique  a  aussi  son  utilité;  l’étude  des  plaies, 
des  blessures,  en  un  mot  de  la  chirurgie  cranio- 
cérébrale  est  conseillée  par  Sténon;  5°  enfin,  il 
n’hésite  pas  à  préconiser  l’expérimentation,  et- 
combien  vaste  et  hardi  est  son  plan  d’études  :  action 
des  médicaments  sur  le  cerveau  chez  l’animal  après 
trépanation  pour  voir  si  en  appliquant  certaines 
drogues  à  la  dure-mère,  à  la  substance  du  cerveau, 
ou  aux  ventricules,  on  n’en  pourrait  pas  apprendre 
quelques  effets  particuliers;  Injections  de  substances 
dans  les  vaisseaux. 

La  conférence  de  Sténon  se  termine  par  un  appel 
au  travail  personnel,  en  sachant  selibérer  des  anciens. 
«Nous  serons  toujours  dans  une  misérableignorance, 
si  nous  nous  contentons  du  peu  de  lumière  qu’ils 
nous  ont  laissée,  et  si  les  hommes  les  plus  propres 
à  faire  les  recherches  ne  joignent  leurs  travaux, 
leur  industrie  et  leurs  études  pour  parvenir  à  quel¬ 
que  connaissance  de  la  vérité  qui  doit  être  le  prin¬ 
cipal  but  de  ceux  qui  raisonnent  et  qui  étudient  de 
bonne  foi.  » 


PETITES  CONSULTATIONS  DE  PHYTOTHÉRAPIE 


LES  hémorroïdes 

Les  hémorro'ides  représentent  assez  fréquemment 
un  émonctoire  nécessaire  pour  que  leur  suppression 
radicale  par  le  fer  ou  par  le  feu  devienne  un  danger 
en  privant  l’organisme  d’une  soupape  de  sûreté  desti¬ 
née  à  libérer,  par  les  lacs  sanguins  que  forment  les 


GRIPPE 


Nous  attirons  l’attention  des  Praticiens  sur  la 
remarquable  efficacité  de  la  NÉIfROSTHENINE 
dans  les  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post-grippale  (Voir  ci-dessous). 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  composition  minêraie  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE 

(XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de 
Glycérophosphates  alcalins  sans  sucre,  chaux  ni  alcool). 

à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  dan» 
le  premier  verre  de  boisson,  dans  les  cas  de  : 

FREYSSINGE 

SURMENAGE  1  VERTIGES 
Dëpbessiow  Nerveuse  II  ANEMIE  CEREBRALE 
NEURASTHENIE  CONVALESCENCES 


V 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  1^/3.  GAHD  :  Héd.  d’Or—  1920.  MONACO 


i 

fPil 


>  c 

'arIsS  f 


î 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N«  10 


198  — 


Samedi,  4  Février  1922 


veines  dilatées  de  l’extrémité  inférieure  du  rectum,  le 
trop-plein  de  la  pléthore  abdominale  :  les  cirrhotiques, 
les  neuro-arthritiques,  les  goutteux,  les  hypertendus 
que  guettent  l’hémorragie  cérébrale  et  les  congestions 
du  poumon,  ont  à  se  féliciter  d’être  des  hémorroï- 
dalres,  et  ce  serait  une  aberration  thérapeutique  que 
de  vouloir  les  débarrasser  de  leurs  varices  rectales. 
Il  est,  certes,  des  cas  où  l’opération  s’impose,  par 
exemple  lorsque  l’hémorragie  est  assez  tenace  et 
assez  abondante  pour  entraîner  une  profonde  anémie  ; 
mais  ces  cas  doivent  être  l’exception  :  chaque  fois 
que  les  malades,  suivant  l’expression  de  M.  Tuilier, 
vivent  en  bonne  intelligence  avec  leurs  hémorroïdes, 
il  faut  les  conserver  et  faire  appel  à  la  thérapeutique 
pour  les  rendre  aussi  tolérables  que  possible. 

Le  point  essentiel  du  traitement  médical  des 
hémorroïdes  est  de  lutter  contre  la  constipation, 
sans,  toutefois,  irriter  la  muqueuse  rectale.  On  évi¬ 
tera  donc  les  drastiques  pour  recourir  aux  laxatifs 
cholagogues,  tels  que  la  Bourdaine  et  le  Polypode, 
dont  j’ai  déjà  eu  l’occasion  d’indiquer  le  mode  d’em¬ 
ploi,  ou  à  ceux  qui  agissent  mécaniquement  en  favo¬ 
risant  la  progression  du  bol  fécal  :  extrait  fluide  de 
Mauve  stabilisée,  1  à  2  cuillerées  à  café;  semences  de 
Psyllium,  1  à  2  cuillerées  à  soupe  délayées  dans  un 
verre  d’eau  froide. 

A  la  douleur,  an  ténesme  et  au  prurit  qui  accom¬ 
pagnent  la  poussée  hémorroïdaire  on  opposera  les 
applications  locales  calmantes  :  on  obtiendra  d’excel¬ 
lents  eflets  de  cataplasmes  d’amidon  préparés  avec  la 
décoction  suivante  ; 


Faire  bouillir  cinq  minutes  dans  un  litre  d’eau  ; 
laisser  infuser  une  demi-heure. 

Lorsqu’il  s’agit  d’hémorroïdes  internes,  prescrire 
de  petits  lavements  de  la  même  décoction  (100  à 
200  gr.)  ou  des  suppositoires  ainsi  composés  : 


Extrait  aqueux  de  Morelle.  .  0  gr.  05 


Pour  1  suppositoire  :  2  à  3  par  jour. 

S’il  y  a  prédominance  des  phénomènes  congestifs 
et  hémorragiques,  substituer  ou  associer  les  astrin¬ 
gents  aux  calmants  (lavements  additionnés  d’une 
cuillerée  à  café  d’extraits  fluides  de  Cyprès,  de  Prêle, 
de  Myrtille,  de  Bistorte,  d’alcoolature  de  Marron 
d’Inde  ou  de  teinture  d’Achillée). 

Aux  malades  pour  qui  la  préparation  et  l’absorption 
d’un  lavement  sont  une  affaire  d’Etat,  prescrire  les 
astringents  en  suppositoires,  par  exemple  : 

Extrait  aqueux  de  Cyprès  .  .  0  gr.  20 

—  d’Opium  ...  0  gr.  02 

Beurre  de  Cacao . 5  gr. 

pour  un  suppositoire. 

Dans  l’intervalle  des  crises,  l'hémorroïdaire  fera  un 
usage  continu  des  vaso-constricteurs  destinés  à 
restreindre  ou  à  prévenir  la  fluxion  variqueuse  : 
chaque  mois,  il  prendra  alternativement,  par  périodes 
de  10  jours,  du  Marron  d’Inde  et  du  Cyprès.  Le 
Marron  d’Inde  parait  avoir  une  double  action  :  il 
calme  l’élément  douleur  par  l’intermédiaire  du  sym¬ 
pathique  et  abaisse  l’indice  de  viscosité  du  sang 
veineux  (Artault  de  Vevey)  :  la  préparation  pharma¬ 
ceutique  la  plus  eflicace  est  l’alcoolature  qu’on  donne 
à  la  dose  de  X  gouttes  avant  chacun  des  2  repas.  Le 
Cyprès,  ainsi  que  j’ai  tu  fréquemment  l’occasion  de 
le  signaler,  exerce  des  eflets  identiques  et  même 
supérieurs  à  ceux  qu’on  attribue  à  l’Hamamelis  ;  sous 
son  influence  prolongée,  on  voit  les  bourrelets 
hémorroïdaires  s’aflaisser,  le  flux  sanguin  se  tarir, 
les  sensations  de  pesanteur  et  de  douleur  s’atténuer  : 
on  le  prescrit  sous  forme  d’extrait  fluide  (XXX  à 
L  gouttes  avant  chacun  des  2  repas).  On  fera  bien  de 
le  désigner  autrement  que'sous  son  nom  français,  le 
mot  Cyprès  manquant  rarement  d’éveiller  dans 
l’esprit  des  malades  une  association  d’idées  macabres 
entre  le  médicament  et  l’arbre  dont  le  sombre  feuil¬ 
lage  est  l’emblème  de  la  mort. 

Henui  Leclerc. 

Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  cuaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  Journal  et  de  1  Irane 
en  timbres-poste . 


!  U  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ITALIE 

Université  royale  de  Rome.  —  Cours  de  perfec¬ 
tionnement  de  la  Clinique  médicale.  —  Le  l"’  Février 
1922,  s’ouvrira,  à  la  Clinique  médicale  de  cette  Uni¬ 
versité,  au  «  Policlinico  »  Humbert-1'‘’,  un  cours  de 
perfectionnement  pour  les  docteurs  en  médecine  et 
en  chirurgie. 

Ce  cours  est  destiné  à  compléter  l’instruction  des 
médecins  sur  les  formes  morbides  qui  tiennent  une 
si  grande  place  en  pathologie  et  en  clinique,  et  à 
mettre  les  travailleurs  au  courant  de  l’état  actuel  de 
nos  connaissances  sur  l’infection  tuberculeuse,  des 
progrès  réalisés  sur  le  terrain  scientifique  et  dans 
sa  pratique,  des  moyens  de  lutte  et  de  défense  so¬ 
ciale  contre  la  maladie. 

Le  cours  comprendra  des  leçons  et  des  exercices 
pratiques,  dont  voici  le  programme  : 

1“  Leçons  cliniques  sur  la  tuberculose  (Prof.  As- 
coldi);  2“  Évolution  anatomique  des  lésions  taber- 
culeuses  (Prof.  F.  Marcora);  3“  Séméiotique  de  la 
tuberculose  pulmonaire  (Prof.  A.  Carducci)  ;  4“  L’exa¬ 
men  radiologique  dans  la  tuberculose  pulmonaire 
(Prof.  P.  Alessandrinl)  ;  5“  Preuves  biologiques  de 
l'infection  tuberculeuse  (Prof.  J.  Pontano);  6“  Phy¬ 
sicothérapie  de  la  tuberculose  pulmonaire  (Prof. 
A.  Angelini). 

Outre  les  cours  ci-dessus,  des  conférences  seront 
faites  sur  les  sujets  suivants  : 

1°  Séméiologie  des  signes  de  la  tuberculose  (Prof. 
A.  Zeri)  ;  2“  Tuberculose  rénale  et  génitale  de  l’homme 
(  Prof.  Alessandri)  ;  3»  Tuberculose  génitale  delà  femme 
(Prof.  E.  Pestalozza);  4°  Tuberculose  osseuse  (Prof. 
L.  Leotta);  5®  Lupus  et  tuberculose  cutanée  (Prof. 
A.  Ducrey);  6»  Tuberculose  chez  l’enfant  (Prof.  T. 
Luz/.atti);  1°  Tuberculose  des  voies  aériennes  (Prof. 
S.  Ferreri);  8“  Tuberculose  et  travail  (Prof.  A.  Ran- 
nelletti);  9“  Fonctionnement  technique  des  dispen¬ 
saires  antituberculeux  (Prof.  Benedetti);  1Q«  Fonc¬ 
tionnement  technique  des  sanatorinms  contre  la  tuber¬ 
culose  (Prof.  C.  Mendes). 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


<  Il  n’est  pas  douteux 
qu’en  mettant  en  évi- 
dence  des  métaux, même 
à  doses  infinitésimales. 


«  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 


dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garrigcû  combler  une  lacune  dans 
a  ouvert  des  voies  nou-  rutilisatioti  du  liquide 
vellesàla  thérapeutique  marin  au  point  de  vue 


Médaille  D’Hygiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  i 

‘  LA  BIOMARINE''  à  dieppe 

Laboratoire  d’ÉtUdee  &  Blarrlti:.  —  Direeteur  :  A.  CUSBAC.  «""lur  en  I 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  10 


—  194  — 


Samedi,  4  Février  1922 


Les  élèves  désireux  de  se  perfectionner  pourront 
suivre  le  service  de  U  Clinique  médicale.  Un  diplôme 
spécial  de  perfectionnement  sera  délivré  è  ceux  qui 
auront  suivi  le  cours  et  fait  la  preuve  de  leurs  pro¬ 
grès. 

Les  droits  d’inscription  sont  de  250  lires. 

Les  demandes  doivent  être  adressées  au  Recteur 
de  l’Université  de  Rome,  et  accompagnées  des  pièces 
suivantes  : 

a)  Acte  de  naissance  dûment  légalisé  ;  k)  Diplôme 
et  certificat  de  docteur  en  médecine  et  en  chirurgie  ; 
c)  Quittance  du  versement  des  droits  d’inscription, 
délivrée  par  l’Econome  de  l’Université. 

ILES  PHILIPPINES 

«  une  Gouttë  de  lait  »  a  été  fondée  &  Cebu;  elle 
est  entretenue  au  moyen  de  donations  et  de  quêtes. 

Une  corijoràtlon  chinoise  de  Manille  a  demandé  la 
permission  d’établir  ün  hôpital  pour  le  traitement  des 
intoxiqués  par  l’usage  de  la  futnerie  d’opinin  et  qui 
ont  été  privés  subitement  de  la  drogue  par  les 
récentes  mesures  de  police  {The  journal  ofthe  Philip¬ 
pine  Islande  Medical  association). 


ANATOMIE  DU  VIVANT 

Myopathie  familiale  àii  type 
péronier  ou  distal. 

Trois  frèréS,  observés  par  L.  Rimbaud  et 
Gaston  Giraud’,  de  Montpellier,  dans  une  même 
famille,  oiït  été  frappés  l’un  après  l'autre,  en  par¬ 
venant  aux  confins  de  l’adolescence,  d’un  syn¬ 
drome  d’amyotrophie  progressive  à  début  péri¬ 
phérique  ou  distal,  atteignant  d’abord  les  mem¬ 
bres  inférieurs  puis  les  membres  supérieurs.  Les 
jambes  sont  en  légère  flexion  sur  lès  cuisses  et 
l’exteriSion  passive  complété  S’accompagne  d’une 
douleur  par  élongation  des  tendons  du  triangle 
poplité  supérieur;  les  genoux  sont  en  valgus;  les 

î.  LUùis  KiMSxùo  èt  Gaston  GiIlaud.  —  «  lHyopothie 
familiale  du  typé  pérônier  où  distal  ».  Herué  neural 
1921,  n»  10,  p.  1004. 


pieds  sont  très  déformés,  eh  varus  équin,  les 
couS-de-pied  sont  en  hyperextension;  le  tarse 
saille  en  tumeur  dorsale  (pied  bot  creux  équin 
varus).  Le  gros  orteil  est  en  hyperextension 
permanent  et  se  rabat  par-dessus  les  autres.  Les 
mollets  sont  effacés,  en  mollets  de  coq.  La  flexion 
et  l’extension  de  la  cuisse  sur  le  tronc,  la  flexion 
de  la  jambe  s’effectuent 
normalement;  l’exten¬ 
sion  de  la  jambe  sur  la 
cuisse,  bien  que  forte, 
ne  peut  être  complé¬ 
tée  spontanément,  et  il 
semble  que  la  raison 
en  soit  plus  dans  une 
certaine  rétraction  des 
muscles  de  la  loge  pos¬ 
térieure  que  dans  une 
insuffisance  du  quadri- 
ceps.  La  flexion  dor¬ 
sale  du  pied  est  impos¬ 
sible  spontanément; 
les  mouvements  volon¬ 
taires  des  orteils  sont 
très  limités. 

L’altération  de  la  mo¬ 
tilité  est  proportion¬ 
nelle  au  degré  d’atro¬ 
phie  musculaire  et  pa¬ 
rait  conditionnée  par 
elle,  Dans  l’ensemble, 
l’une  et  l’autre  sont 
d’autant  plus  accen¬ 
tuées  que  l’on  se  rap¬ 
proche  de  l’extrémité  distale  des  membres.  Les 
racines  des  membres  sont ,  complètement  épar¬ 
gnées. 

L’amyotrophie  s’accompagne  de  rétractions 
fibro-tendineUses  précoces  très  marquées  aux 
pieds  et  aux  jambes  où  elles  ont  entraîné  la  for¬ 
mation  de  pieds  bots  creux  équins. 


Il  s’agit  de  syndromes  purement  moteurs, 
sans  troubles  sensitifs,  sans  troubles  sphincté¬ 
riens. 

D. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Traité  d’embryologie  des  vertébrés,  par  A.Braoukt, 
professeur  à  l’UùIversité  de  Bruxelles,  corréspon- 
dantde  l'Institut.  1  vol.  de  602  pages  avec  667  figu¬ 
res.  [Masson  et  C'*,  éditeurs).  —  Prix  ;  60  fr.  net. 
Le  Traité  d’embryologie  des  vertébrés  du  profes¬ 
seur  Brachet  n’est  pas  un  ouvrage  venant  s’ajouter  à 
des  œuvres  similaires. Les  si  remarquables  Eléments 
d’embryologie  du  professeur  Prenant  datent  d’un 
certain  nombre  d’années;  le  Précis  d'embryologie 
du  professeur  Tourneux  envisage  surtout  le  dévelop¬ 
pement  des  mammifères  et  de  l’homme,  Une  place 
très  grande  y  est  réservée  à  l’Organogénèse  ;  lêS 
Eléments  de  morphologie  du  professeur  Viàlletoü 
s’inspirent  d’une  conception  toute  différente. 

Le  grand  caractère  de  ce  traité  est  d’être  une 
œuvre  longuement  mûrie,  c’est  une  mise  au  point 
de  faits  prouvés,  et  l’auteur  met  en  garde  contre  les 
conclusions  contradictoires  de  ceux  qui  ont  ten¬ 
dance  è  généraliser  d’une  façon  hâtive. 

L’embryologie  générale  occupe  la  placé  de  beau¬ 
coup  la  plus  importante  de  l’ouvrage  ;  les  premières 
phases  de  l’évolution  ontogénique,  exposées  avec  Un 
ordre  parfait  dans  toute  la  série  des  vertéhrés, 
mettent  en  évidence  les  grandes  lois  fondamentales 
de  l’évolution,  lois  qtte  nous  retrouvons  du  reste 
sans  cesse,  soit  exprimées,  soit  en  puissance,  au  cours 
du  traité. 

Il  estimpossible  d’émettre  la  prétention  d’analyser 
complètement  cet  ouvrage  ;  il  laudrait  le  reprendre 
paragraphe  par  paragraphe,  car  partout  l’auteur  a 
mis  sa  note  personnelle  et  partout  l’on  sent  qu’aucun 
fait  n’a  été  décrit  sans  que  sa  valeur  n’ait  été  lon¬ 
guement  discutée,  que  cette  valeur  soit  immédia¬ 
tement  exposée,  ou  qu’elle  n’apparaisse  que  plus 
tard  &  propos  d’autres  phénomènes.  Il  faut  donc  se 
contenter  d’attirer  l’attention  sur  un  certain  nombre 


Fig.  1.  —  Myopathie  fami¬ 
liale  du  type  péronier  ou 
distal.  Dessin  d’après  pho¬ 
tographie.  (L.  Rimhaüd 
et  G.  Giraud.) 


Traitement  efficace 

des  affections  broncho^pulmonaires 
du  Lymphatisme  ^ 

^  de  la  .  Scrofule  ^ 

de  la  Tuberculose 

dans  toutes  ses  manifestations 


Le  Résy!  réalise  l’antisep¬ 
sie  pulmonaire  et  possède  tous 
les  avantages  de  la  médication 
créosotée 
sans  aucun  da 

ses  inconvénients. 
Sous  son  inflüènce.  la  iécrè- 
tion 'bronchique  se  tarif,  la  toux 
s'apaise,  les  lésions  cessent  d’é¬ 
voluer  puis  se  cicatrisent,  le  poids 
augmente,  les  sueurs  disparais¬ 
sent,  i’éfat  général  devient 
meilleur. 


Trois  formes 


4  francs. 


,  a)  Sirop,  flacon  de  20  doses.  .  .  . 

I  b)  Comprimés,  tube  de  20  doSés . 

.  c)  Ampoules  de  2  cm=^  (injection  sous-cutanée). 


Echantillons  : 
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de  chapitres.  L'étade  de  la  spermatogenèse  et  de 
l’oogenèse  au  point  de  vue  purement  morphologique 
entraîne  la  discussion  et  la  réfutation  des  diverses 
théories  élaborées  sur  la  permanence  et  la  continuité 
des  chromosomes  et  amène  à  conclure  que  la  forme 
chromosomiale  prend  la  signification  d’un  état  fonc¬ 
tionnel  déterminé  par  la  composition  du  cytoplasme. 
La  question  delà  valeur  de  l’hétérochromosome  n’est 
pas  tranchée,  l’exposé  complet  des  faits  acquis  ne 
permet  pas  de  conclure. 

La  segmentation  ne  doit  pas  être  envisagée  au 
point  de  vue  purement  descriptif.  Si  le  résultat  défi¬ 
nitif  est  le  même  chez  tous  les  vertébrés,  les  différents 
stades  ne  sont  pas  semblables,  et  c’est  à  la  physio¬ 
logie  qu’il  faut  s’adresser,  pour  expliquer  la  valeur  de 
la  réapparition,  incomplète  d*allleurs,  de  certains 
stades  ancestraux,  tels  que  la  blastula.  L’étude  de  la 
gastrulation  dans  la  série  montre  qu'entré  les  diverses 
espèces  il  existe  des  intermédiaires  grêce  auxquels 
on  peut  dépister  tous  les  processus  fondamentaux 
sous  la  diversité  de  leurs  aspects.  La  connaissance 
de  ces  processus  fondamentaux  autorise  à  affirmer 
que  tous  les  embryons  se  constituent  sous  l’influence 
des  mêmes  lois  morphogénétiques  appliquées  à  des 
matériaux  différents,  ice  qui  revient  à  dire  que  tous 
les  vertébrés  dérivent,  sinon  d’une  souche  commune, 
du  moins  de  souches  extrêmement  voisines. 

Parmi  les  sujets  les  plus  longuement  traités,  il 
faut  citer  la  formation  de  la  tête  et  du  tronc.  S’ap¬ 
puyant  sur  des  faits  bien  précis,  l’auteur  expose  une 
conception  s’écartant  souvent  beaucoup  des  données, 
encore  admises  actuellement.  Il  faut  cesser  de  consi¬ 
dérer  la  tète  et  le  tronc  comme  des  différenciations 
secondaires  d’une  ébauche  unique;  la  tête  n’est  pas 
un  tronc  transformé  et  adapté  à  des  fonctions  spé¬ 
ciales,  les  deux  grandes  réglons  du  corps  des 
vertébrés  ont  chacune|leur  substratum  propre';  elles  se 
surajoutent  l’une  à  l’autre.  C’est  surtout  à  l’occasion 
de  la  mise  en  évidence  de  ces  faits  que  l’auteur 
s’élève  contre  ceux  qui  ont  tendance  à  généraliser  les 
faits  observés  en  un  point  localisé.  C’est  dès  les 
premiers  stades  qu’il  faut  chercher  la  différenciation 
et,  à  partir  de  la  gastrulation,  on  peut  suivre  les  trois 
grandes  étapes  par  lesquelles  se  constituent  le  corps 
d’un  vertébré  ;  formation  de  l’extrémité  préchordale 


de  la  tête  aux  dépens  de  la  voûte  de  l’archentéron,  de 
la  partie  chordale  de  la  tête  au  niveau  des  lèvres  du 
blastopore,  du  tronc  dans  le  prolongement  de  la  tête 
aux  dépens  d’une  zone  appositionnelle.  Les  limites 
des  divers  segments,  primitivement  très  nettes,  se 
mélangent  secondairement  au  cours  de  l’accroissement 
sur  une  étendue  plus  ou  moins  grande  en  rapport 
avec  l’élévation  des  espèces  dans  la  série  zoologique. 

Le  développement  de  l’appareil  vasculaire  est,  dans 
l’état  actuel  de  la  science,  bien  loin  d’être  éclairci;  on 
ne  connaît  pas  encore  an  juste  l’origine  de  l’endothé¬ 
lium  vasculaire  et  des  futurs  globules  rouges,  mais 
deux  faits  sont  à  mettre  en  valeur  ;  les  vaisseaux  et 
le  sang  ne  se  forment  pas  en  un  point  quelconque, 
leurs  ébauches  sont  localisées  dans  le  germe,  ce  n’est 
que  plus  tard  qu’elles  évoluent  d’une  façon  autonome  ; 
les  futures  cellules  endothéliales  sont  jusqu’à  un 
certain  point  indépendantes  des  futars  globules  rou¬ 
ges,  c’est-à-dire  qu’il  ne  se  forme  pas  du  sang  partout 
où  il  se  forme  des  vaisseaux, 

La  lecture  du  traité  est  rendue  aisée  par  le  plan 
parfait  et  par  le  soin  qu’apporte  l’auteur  à  n’em¬ 
ployer  qu’une  terminologie  simple  «  débarrassée 
d’une  série  de  termes  inventés  aux  fins  de  dénommer 
des  formations  dont  les  unes  n’ont  qu’une  durée 
éphémère  et  ne  sont  que  des  états  transitoires,  dont 
les  autres  sont  des  complexes  mal  définis  ».  La  pré¬ 
sence,  après  chaque  chapitre  important,  d’un  court 
paragraphe  mettant  en  valeur  les  faite  essentiels  et 
en  dégageant  l’esprit,  l’exposé  isjlé  après  chaque 
grande  division  des  faits  controversés  facilitent 
grandement  la  compréhension  de  l’idée  générale  de 
cet  ouvrage  dans  lequel  on  peut  suivre  la  portée 
biologique  des  faits  matériels  exposés.  Ce  livre,  fort 
bien  édité,  s’adresse  non  seulement  à  ceux  qu’intéresse 
l'embryologie,  mais  aussi  à  tous  ceux  qu’intéressent 
les  problèmes  de  la  biologie  générale. 

A.  Hovelacque. 

Hygiène  et  médecine  des  vieillards,  par  M.E.  Monin. 

1  vol.  in-16de480  pages  (G.  Doin,  éditeur),  Paris. 

—  Prix  :  10  francs. 

Ce  nouveau  livre  du  vulgarisateur  médical  qu’est 
le  üv  Monin  est  divisé  en  38  chapitres,  où  l’esprit 
littéraire  est  combiné  avec  les  notions  médicales. 


L’auteur  insiste  surtout  sur  le  côté  pratique  de  la 
médecine  prophylactique  et  curative.  On  y  trouve 
des  développements  sur  l’art  de  vieillir  et  celui  de 
retarder  la  vieillesse,  et  des  chapitres  sont  consacrés 
aux  principaux  états  pathologiques  du  vieillard. 

Parasitisme  et  symbiose,  par  M.  Caulleky,  profes 
seur  à  la  Sorbonne.  1  vol,  in-16  de  400  pages 
avec  53  figures  dans  le  texte  (Encyclopédie  scienti¬ 
fique.  Bibliothèque  de  biologie  générale).  {G.Voin, 
éditeur),  Paris,  1922.  —  Prix  :  broché  12  fr.  ;  car¬ 
tonné  toile,  14  fr.  net. 

Les  parasites  intéressent  non  seulement  le  zoolo¬ 
giste  ouïe  botaniste  de  profession,  mais  le  médecin, 
l’agronome  et  bien  d’antres  praticiens,  par  les  mala¬ 
dies  et  les  dégâts  qu’ils  causent.  En  outre,  le  parasi¬ 
tisme  est  un  des  chapitres  les  plus  significatiVs  de  la 
biologie  générale,  et  c’est  à  ce  point  de  vue  qu’il  est 
considéré  dans  ce  livre.  Il  offre,  en  particulier,  une 
des  manifestations  les  plus  significatives  de  l’Evolu¬ 
tion,  en  nous  montrant  des  types  bien  définis  d’or¬ 
ganismes  profondément  transformés  par  des  condi¬ 
tions  de  vie  étroitement  déterminées  et  analysables, 
que  l’auteur  s’efforce  de  préciser. 

D’autre  part,  le  parasitisme  n’est  qn’nn  cas  parti¬ 
culier  de  multiples  associations  d’organismes  aux¬ 
quelles  il  est  relié  par  des  transitions  invisibles  et 
dont  ne  le  sépare  aucune  distinction  qualitative 
essentielle  ;  des  plus  lâches,  désignées  habituellement 
sous  le  nom  de  commensalisme,  aux  plus  étroites, 
appelées  symbiose,  et  auxquelles  on  rattache  géné¬ 
ralement  à  tort  l’idée  d’une  réciprocité  d’avantages 
entre  les  associés,  en  passant  par  le  parasitisme,  il 
est  impossible  de  fixer  des  frontières,  et  ce  livre 
montre  qu’on  ne  peut  davantage  les  séparer  légiti¬ 
mement  par  des  conditions. 

Parmi  les  exemples  choisis  par  l'auteur,  il  faut 
citer  notamment  l’étude  du  commensalisme  chez  les 
Fourmis,  de  la  spécificité  parasitaire,  des  galles  et 
surtout  de  la  symbiose.  L’ouvrage  constitue  une 
étude  de  biologie  générale  appuyée  sur  une  docu¬ 
mentation  considérable  et  accompagnée  d’une  copieuse 
bibliographie. 


VARICES 

VARICOCÈLES 

PHLÉBITES 
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Introduction  à  la  Psychanalyse,  par  le  D''  Sigm. 
Fkeud,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
Vienne,  traduit  de  l’allemand  par  le  D''  S.  Jankk- 
LÉviTcn.  Un  vol.  ln-8“  de  484  pages  [Payot  et  C‘', 
éditeurs).  —  Prix  :  18  francs. 

Les  doctrines  freudiennes  n’ont  guère  obtenu, 
jusqu’à  présent,  de  succès  en  France,  et  l’on  a  pu 
attribuer  cette  indifférence  ou  cette  réserve  à  ce  que, 
faute  de  texte  authentique  en  notre  langue,  nos 
compatriotes  n’ont  pu  être  touchés  directement  et 
convaincus  par  la  parole  éloquente  du  Maître.  De  là 
le  but  de  la  présente  traduction  qui  se  propose  de 
combler  cette  lacune. 

«  h’ Introduction  à  la  Psychanalyse  constitue  la 
reproduction  fidèle  des  leçons  faites  pendant  les 
semestres  d’hiver  1915-1916  et  1916-1917  devant  un 
auditoire  composé  de  médecins  et  de  profanes  des 
deux  sexes.  »  Dans  trois  parties  successives,  ayant 
respectivement  pour  titres  «  Les  actes  manqués  », 
«  Le  Rêve  »,  «  Théorie  générale  des  névroses  », 
l’auteur  expose  les  grands  principes  de  sa  doctrine 
et  ses  applications  à  la  thérapeutique  des  affections 
nerveuses. 

Je  n’ai  guère  la  place  pour  décrire  ici,  même 
sommairement,  la  théorie  et  la  pratique  de  la  psycha¬ 
nalyse  :  le  système  est  si  subtil  et  si  touQh  qu’il 
est  indispensable  de  s’en  instruire  par  la  lecture  du 
texte  même.  Je  ne  tenterai  pas  davantage  de  rappe¬ 
ler  les  nombreuses  et  violentes  critiques  qui  lui  ont 
été  adressées  :  on  en  trouvera  un  aperçu  dans  le  très 
remarquable  ouvrage  de  Régis  et  Hesnard,  La 
Psychanalyse  des  névroses  et  des  psychoses.  Je 
voudrais  me  borner  seulement  à  indiquer  l’impres¬ 
sion  personnelle  que  m’a  procurée  le  livre. 

Or,  très  sincèrement,  je  dois  avouer  que,  pas  plus 
que  les  précédentes,  cette  nouvelle  œuvre  de  Freud 
ne  m’a  converti;  et  je  ne  pense  pas  davantage  que, 
malgré  le  talent  d’exposition  et  l’habileté  de  dialec¬ 
tique  de  son  auteur,  l’édition  française  de  l'Intro¬ 
duction  à  la  Psychanalyse  n’éveille  chez  nous  ce 
mouvement  de  prosélytisme  qu’on  paraît  en  espérer. 
11  y  a  vraiment,  dans  ces  pages,  trop  de  propositions 
choquantes  pour  le  bon  sens  psychologique,  l’évi¬ 
dence  clinique,  l’esprit  scientifique  tout  entier. 
Comment  le  lecteur  impartial  ne  serait-il  pas  stu¬ 


péfait  devant  cette  exagération  colossale  du  rôle 
attribué  à  la  sexualité  et  qui,  par  son  énormité  et 
son  extravagance,  fait  penser  invinciblement  à  un 
délire  érotique  !  Comment  le  praticien,  qui,  chaque 
jour,  observe  et  contrôle  l’étiologie  infectieuse, 
toxique,  endocrinienne,  émotive  des  névroses  et  des 
psychoses,  pourrait-il,  faisant  table  rase  de  ses 
constatations  objectives,  ne  plus  voir  dans  les 
troubles  nerveux  que  le  produit  d’une  sensualité 
dévoyée!  Enfin,  et  surtout,  la  méthode  générale, 
les  techniques  de  la  psychanalyse  se  trouvent  être 
si  différentes  et  si  éloignées  de  nos  procédés  habi¬ 
tuels  de  travail  en  neuro-psychiatrie  qu’on  a  bien 
vite  le  sentiment  de  s’égarer  sur  un  terrain  qui  n’a 
plus  rien  de  scientifique  ni  de  médical.  Ces  confé¬ 
rences,  adaptées  à  la  mentalité  de  profanes  des  deux 
sexes,  où  les  affirmations  pures  et  simples  rempla¬ 
cent  les  démonstrations  cliniques,  ressemblent  beau¬ 
coup  plus,  par  leur  ton  dogmatique  et  leur  éloquence 
littéraire,  à  des  entretiens  philosophiques  et  à  des 
prédications  d’apôtre  qn’à  des  cours  de  science 
exacte.  Comme  le  fait  observer  très  justement 
M.  Pierre  Janet,  la  psychanalyse  se  rapproche  de  la 
<c  Christian  Science  »  et  des  autres  systèmes  de 
médecine  religieuse  auxquels  leurs  adeptes  adhèrent 
non  par  la  logique,  mais  par  la  foi.  Avant  ou  an 
lieu  de  comprendre,  il  faut  croire  d’abord.  Elle 
mérite  ainsi,  par  son  caractère  extra-scienUfîque,  le 
nom  que  lui  adonné  Kraepelin,  de«Métapsychiatrie)>. 

En  conséquence,  je.  continuerai  personnellement 
à  rester  réfractaire  à  la  contagion  freudique.  Je 
persiste  à  croire  que  l’examen  des  malades,  les 
recherches  de  laboratoire,  l’anatomo-pathologie  nous 
livreront,  mieux  que  l’interprétation  des  rêves,  le 
secret  des  troubles  du  système  nerveux  et  les 
moyens  de  les  guérir.  Et  je  souhaite  que  la  science 
française,  soucieuse  avant  tout  de  logique  et  de 
clarté,  ne  cesse  de  se  garder  avec  prudence  de  cette 
vague  de  mysticisme  soufflant  de  l’Est  et  demeure 
digne,  longtemps  encore,  des  éloges  qu’un  neutre 
impartial,  M.  Schnyder,  de  Berne,  lui  adressait 
récemment  en  ces  termes  :  «  C’est  le  grand  mérite 
de  l’Ecole  neuro-psychiatrique  française  de  s’être 
montrée  réservée  à  l’égard  des  doctrines  freudiennes 
et  de  ne  pas  les  avoir  appliquées  aveuglément  au 


traitement  des  états  névropathiques.  Elle  a  fait 
preuve,  en  cela,  de  ce  respect  de  la  mesure  qui  est 
une  des  marques  essentielles  de  l’esprit  latin...  » 

P.  Hartknuerg. 


LIVRES  REÇUS 


2638.  La  distribution  géographique  des  animaux, 
par  E.-L.  Thouessart,  professeur  au  Muséum  d’His- 
toire  naturelle  de  Paris.  1  vol.  de  350  pages  avec 
figures  dans  le  texte  et  11  cartes  [G.  Doin,  éditeur). 
—  Prix  ;  broché,  10  francs;  cartonné  toile,  12  francs. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  NEUROLOGIQUE 
Sommaire  du  n”  9-10. 

Neurologie. 

L.  Guyon  .  —  Résultats  anatomiques  et  fonction¬ 
nels  observés  au  cours  de  la  cicatrisation  des  nerfs 
chez  le  chien. 

André  Thomas.  — Les  centres  pilo-moteurs  et  les 
voies  pilo-motrices. 

A.  Wlmmer.  —  Etudes  sur  les  syndromes  extra¬ 
pyramidaux  :  spasme  de  torsion  progressif  infantile. 

Alfred  Gordon.,  —  Syndrome  des  fibres  longues 
du  faisceau  latéral  moteur. 

Pierre  Marie,  H.  Bouttler  et  René  Mathieu.  — 
Remarques  à  propos  de  la  guérison  clinique  d’un 
syndrome  de  Brown-Séquard. 

A.  Souques.  —  Diagnostic  du  siège  et  de  la  nature 
d’une  variété  de  tumeurs  cérébrales  (psammomes  ou 
sarcomes  anglolithiques)  par  la  radiographie. 

Edouard  Flatau.  —  Recherches  expérimentales 
sur  les  tumeurs  malignes  du  système  nerveux  central. 

Denis  Hellln  et  Adolphe  Szwara.  —  Du  rôle  du 
labyrinthe  dans  la  maladie  de  Basedow. 

Louis  Rimbaud  et  Gaston  Giraud.  —  Myopathie 
familiale  du  type  péronier  ou  distal. 

Psychiatrie. 

R.  Benon.  —  Guerre  et  hyperthymies  aiguës 
délirantes. 

Analyses. 

Neurologie.  —  Psychiatrie. 


Les  Sports  d’Hiver  à  MEGÈVE  (Haute-Savoie) 

CENTRE  IDÉAL  POUR  LE  SKI 


HOTEL  DU  MONT  D’ARBOIS 

Altitude  ;  1.210  mètres 


Par  son  cxcepLioiincllo  position,  ;i  i.U3  mètres  d’allituilc, 
son  climat,  ses  avantages  tonristiiiues  et  s])orlif.s,  Megève 
se  classe  désormais  parmi  les  stations  les  plus  justement 
réputées  des  Alpes  françaises. 

Sédnisanle  en  été,  elle  exerce,  d'une  mainère  supé¬ 
rieurement  puis.sante,  pendant  l'inver,  la  iiléinlude  de  ses 


Air  nnr  ..  Ponns  Non  loin  de  Cliamonix,  , à  quatre 
Air  pur  Kepos  Mont-Blanc,  dans  la  Hante 

•  •'  -  ■  •  -,-.g  jg 

c  température 


Saine  nourriture,  ci  lumineuse 

Megève  Jouit  d  - 

lu-dessus  de  ; 


des  mois  les  plus  chauds  de  l'année.  1 
brouillards.  L'air  pur  est  saturé  des  pat  fums  et  des  prin¬ 
cipes  viviliants  des  végétations  alpestres.  .\  ceux  qui 
cherchent  le  réconfort  des  poumons  et  de  l'estomac,  la 
détente  des  nerfs,  l'ouhli  parlait  des  préoccupations  et  des 
agitations  de  la  ville,  ce  paisible  et  cliarmant  pays  accorde 
toutes  les  satisfactions  désirables. 


Sous  les  yeux  une  .nesadmir 
splendide  nature. 


ms  de  Megève  sont  dignes  qu'on  les  visite 
5.  De  tous'côtés  s'ofl'rent  des  buts  d'excur- 
ms  dont  il  coniient  de  désigner  les  princiiiaux  :  les 

_  - _ ^  Grottes-aux-Fées.  le  Cirque  de  Passy-Sallanches, 

Le  Kavet-Saint-Gervais,  le  Pont-du-Diable.  les  Gorges  de  l'.Arly,  le  Col  des 
Aravis!  le  Lac  de.  la  Grotte,  la  Cascade  du  àlax.  la  Croix  du  Christomet  d'où  le 
regard  embrasse  l'immensité  des  Alpes.  Ces  excursions  se  font  à  pied  ou  en 
voiture,  en  traîneau  ou  à  dos  de  mulet.  Elles  conduisent  a  des  spectacles 
magpin’ques  et  suscitent  des  émotions  inoubliables. 

Doe  îoi.v  Doc  pvorriros  Ici.  fête  des  muscles,  concours  et  divertisse- 
Ues  jeu.\  "  Des  e.\ei  eiecs  ,1e  toutes  sortes.  Parmi  les  amoncelle- 

Les  DIuS  beaux  sports,  ments  de  neige,  les  givres  et  les  poussières  cle 

"  c  -  cristal,  s'ébattent  et  circulent  les  amateurs  de 

la  ■<  Luge  »  et  du  ■■  Bobsleigh  »,  du  «  Curling  »  et  du  «  Patinage  »  <>'  !•'=  finncniinn- 
nels  »  Skieurs  »  .l  A.-Unic  r„=i. 

Les  champs  de 
plus  ’ - -  ' 


..  _ _ _  - . c  --  - . .  c-  --  les  sensation- 

Sur  les  pentes  du  Mont'd'Arbois,  des  pistes  sont  organisées. 

....  ..  Ski  »  s'étendent  aux  alentours  et  se  prêtent  aux  évolutions  les 

_ _ ises  et  les  plus  extraordinaires.  Les  hôtels  de  Megève  assistent,  sous 

des  formes  diverses  et  multiples,  aux  plus  beaux  des  sports,  aux  triomphes 
les  plus  étonnants  du  sang-froid,  de  l’adresse,  du  coup  d  œil,  de  la  maîtrise 
personnelle,  de  l'énergie. 

Pour  tous  Renseignements  s’adresser  à  f’ilütel  (lu  Mont  irArliois.  ù  Megiîve  (llaiife-Savoie) 


Cet  établissement,  dè  construction  récente,  s'est  ellorcé 
de  réaliser  les  conditions  de  gaieté,  de  santé  et  de  beauté 
qui  constituent  le  triple  idéal  des  créateurs  de  àlegève.  Il 
s'applique  à  fournir  aux  hivernants  tous  les  éléments  d'un 
(jour  agréable.  Placé  à  200  mètres  au-dessus  du  village,  auc|ucl  il  est  relié  par 


L’Hôtel  du  Mont 
d’Arbois.  m  ü 


_  route  carrossable  .  —  .  , 

horizon  superbe.  11  met  à  la  disposition  de 

dos  salles  de  bains  avec  \V.-C.,  très  luxueuses,  des  meubles  d',...  „ 
et  affiné,  une  cuisine  exquise.  Chaulî'age  central,  éclairage  éleciriqi  _ 
garage,  tennis  et  Jardin,  salon  de  coifi'ùre.  Un  Jeu  de  Golf  est  en  voie  de 
lion  et  sera  probablement —  r-'-'-u-'"''-’-  <>"  -m 


du  village 

dients  des  chambres  spacieuses, 
goût  artistique 
téléphone, 

_ état  de  fonctionner  au  cours  de  l'année  1922. 

Tout  y  est ‘disposé  selon  les  e.xigenccs  du  confort,  de  l'hygiene,  du  bien-être» 
et  de  l'esthétique.  Le  service  médical  et  pharmaceutiiiue  est  assuré  par  le 
D»  Meslier,  de  Pougues. 

Pfiiii*  vpnir  Entre  la  gare  de  Sallanches  et  ITIôtel  du  Mont  d'Arbois,  un 
1  uui  Yciiii  gei.yice  de  voyageurs  est  assuré  par  des  autos  et  des  traîneaux  à 
à  Mevève.  chenilles.  Le'trajet  est  de  12  kilomètres  et  ce  premier  parcours, 

°  -  par  Tintérèt  qu'il  présente,  luouve  déjà  que  Megève  est  en  mesure 

de  tenir  toutes  les  promesses,  d’accomplir  toutes  les  espérances,  de  répandre 
toutes  leu  générosités  de  nos  Alpes  vertigineuses. 


ï  Paris,  Société  Française  des  Hôtels  de  Montagne,  1.5,  rue  Auber. 
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jNTÉRlTES,  D|ARRHÉES.(0NSTIPATI0NS,  DERMATOSES. 

Auto-intoxications 


CULTU] 


LLOIM 

PRIMÉS  /i/^freSdP&dèref^riour 
O  é8  (pmprimés  parjour  avant  repas  ^ 


A  A  i  i  i 


Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉNIEF^.  12,  rue  Clapeyron,  PARIS. 


LE  PHOSPHARSYL 

est  Je  me/ne  produit  contenant  3  cent, 
de  méthylarsinàte  sadique 
^par  ouiUeré^ 
soupeÆ 


Rjéajddficcdion  intensioe 
par  assimilation,  maocùna. 


PHOSPHATE  PINARD 


EXTRAIT  DI  RECTEIVIENT  DES  OS 

X  - -  X 

TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
CR  O/S^N  CE,  CONVALE^ENCES 


I  - POSOLOQl  E - 

£  (  ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
g  I  avant  les  deux  principaux  repas. 

£  1  ENFANTS  :  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

^  (  ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  les- 
S  <  deux  grands  repas. 

S  I  ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  café 

S;  selon  lage. 


RA  CH  l  Tl  SME 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 
rANGOULÊWlE  (CHARENTE) 


ULCERE  DE  LESTOMAC-duDUODENUIVI  g  .  3  p^cs 

HYPERCHLORHYDRIE  _  AÉROPHAGIE  I  assurant  au  minimum 
DOULEURS &SPASMES  GASTRIOUEsI  dixjours  de  traitement 

DIARRHÉE  desTUBERCULEUX.  ejC 


SUPÉRIEUR  auxSELS  deBISMUTH: 
AUSSI  EFFICACE 
JAMAIS  TOXIQUE 
SEPT  FOIS  MOINS  CHER 


EcWillon^  LABORATOIRE  DELA  SULFOLÉiNE  ROZET^  BENDERITTER  .Vendôme  ri  ^  CM 


^ryüiiitdecfémtÂérapLe- 

(Jeiræ) 


1922 


ff  i 

llfi 


» 


ISI 


I  l«'l 


MmnomtwŒi 


_PRIX:9.75_ 

(sans  impôt) 
le  flacon àe300gr. 
pour 

ôjoursde  traitcmeat 


Approvisionnement  gratuit 
sur  àemanôe 
ôu  (^orps  Médical 

21  RUE  d’AUMALE.parIS 

__  Tcléph.  Central  40-62 ,  Louvre  16-22  ^ 
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SEDATIF  ANALGÉSIQUE. 
HYPNOTIQUE-HYPOCRINIQUE. 

mm 


Association  Scopolamine-Morphine 

EN  AMPOULES  POUR  INJECTIONS  HYPODERMIQUES 

SA  COIViPOSITION  :  Chaque  ampoule  de  un  centim.  cube  contient: 

^  0,006  Chlorh.  de  Morphine  ; 

0,0002  Bromh.  de  Scopolamine. 

SES  INDICATIONS:  Pliénomènes  Douloureui : 

Coliques  Hépatipes,  Néphrétiques. 
Cancers  douloureux.  Grises  tabétiques. 
Spasmes  et  Insomnies. 

Anesthésie  chirurgicale. 

Accouchements. 

SES  DOSES  :  1  à2  ampoules  en  injections  sous-cutanées  par  24  heures 
chez  l’adulte. 


X^ittêxrei.t'ux'e  sixx*  dexrL^xxde  : 


Etablissemeats  Albert  157,  rae  de  Sèvres,  PA^IS  (ïf  ) 
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BAILLY 


BRONCHÔ  PULMONAIRES 


•pULMOSERyN-BAILLX 

\  15, Rue  de  Rome  ,  PARIS  " 


^  ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR  ^ 

DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 


des  affections 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 

Employé  dans  les  Hôpitaux 
Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Françai 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  !  Une  cuillerée  malin  ' .  Soir 


échantillons  franco  sur  demande 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 

VACCIN 

VACCINS 

=  Anti-Staphylococcique 

PNEUMO-STREPTO 

Polyvalents 

- Anti-Gonococcique 

1.0.  D. 

Ânti-lYIélitococcique 

=  Anti-Streptococcique 

GRIPPE  ET  SES  COMPLICATIONS 

Anti-Dysentérique 

Pulmonaires  et  Bronchopulmonaires. 

- Anti-Cholérique 

1.  O.  D. 

Pour  Littérature  et  Échantillons  :  DÉPOSITAIRES- 

LABORATOIRE^  MÉDICAL  ^DE  BIOLOGIE  j).  p^nbourg  Poissoüiiière,  PARIS  II  HÂHELIN,  Pharmacien,  31,  me  Michelet,  Alger 

M  ARSEiLL-E  REBODL,  D' OH  Ph'®,  15, Ailécs Capncînes,  Marsoille  CAMEE,  Pharm'”*,  10,  me  d’Angleterre,  Tunis 


LABORATOIRES 

BAILLY 


«  5  et  1  T,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8") 

Téléphone  WAGHAM  8B-191  63-29,  63-79.,'' 


Il  ANÀLŸSl^'MEDlÇÀLE^I 


Bactériologiques,  Biologiques,  Chimiques 
CATALOGUES  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNIQUE  DE  PRÉLÈVEMENT 


Examen  du  sang  Contenu  stomacal 

(Réaction  de  Wassermann).  • 

Sérosités  Selles 

Sécrétions  pathologiques  Recherches  des  bactéries 

Examens  bactériologiques  vibrions  &  cocci 
SUR  FROTTIS  ttrines 


(  Toutes  Recherches  ,  Etudes  , 

Travaux  spéciaux  pour  MM.  les  Docteurs , 
Etudes  Anatomo-Pathologiques. 
Analyses  its  Produits  Alimentaires ,  Analyses  Industrielles  | 
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UNIVERSITE  DE  PARIS 

Clinique  obstétricale  Baudelocque.  —  Stage  et 
;oursde  perfectionnement  du  25  Avril  au  13  Juillet  1922, 
éservés  aux  étudiants  et  médecins  français  et  étrangers 
lyant  déjà  une  certaine  instruction  obstétricale  et  dési- 


2“  M.  Devraigne,  accoucheur  des  hôpitaux.  Physiologie 
générale  et  pathologie  du  prématuré.  —  3“  M.  le  profes¬ 
seur  Couvelaire.  Hémorragies  méningées  et  hémorragies 
du  système  nerveux  central  chez  le  nouveau-né.  — 
4“  M.  le  professeur  Couvelaire.  Hématomes  du  sterno- 
mastoïdien  et  torticolis  congénital.  —  5“  M.  le  profes¬ 
seur  Brindeau.  Fractures  et  enfoncements  du  crône 
chez  le  nouveau-né.  —  6»  M.  Lévy-Solal,  agrégé.  Frac- 


réparatrices.  —  4“  M.  Siredey,  médecin  honoraire  des 
hôpitaux.  Glandes  endocrines  et  pathologie  génitale.  — 
50.110  M.  Levant,  accoucheur  des  hôpitaux.  Infections 
génitales.  Vaccinothérapie.  Métrites  et  salpingo-ovarites. 
Tumeurs  utérines  (fibro-myomes,  sarcomes,  cancer)  en 
dehors  et  au  cours  de  la  gravidité.  Tumeurs  do  l'ovaire 
(tumeurs  kystiques,  tumeurs  solides)  en  dehors  et  au 
cours  de  la  gravidité.  Gestations  ectopiques.  Tumeurs 
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comportant  10  leçons,  sera  illustré  par  des  projections 
et  accompagné  de  présentations  de  malades. 

Laboratdlre  de  bactériologie.  —  Le  Conseil  général 
de  la  Seine,  sur  un  rapport  de  M.  François  Latotir,  rient 
de  prendre  une  délibération  attribuant,  pour  l’année 
1922,  nue  subvention  de  12.000  francs  au  laboratoire  de 
la  Faculté  de  Médecine  dé  Faris.  > 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 


Faculté  de  Médecine  de  Toulouse.  —  M.  Vallois, 
agrégé  près  la  Faculté  mixte  de  Médecine  et  de  Phar¬ 
macie  de  l’Université  de  Toulouse,  est  nommé,  à  partir 
du  IB  Janvier  1922,  professeur  d’anatomie  à  ladite 
Faculté,  en  remplacement  de  M.  Soulié,  décédé.  {Journ. 
ojf.,  31  Janvier.) 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 


Hôpital  Saint-Louis.  —  M.  F.  Lemaître,  chef  de  ser¬ 
vice  à  l’hùpilal  Saint-Louis  a  repris  ses  conférences  le 
samedi  4  Février,  à  10  h.  1/2,  salle  des  conférences  du 
musée  de  rhôpital  Saint-Louis  et  les  continuera  les 
samedis  suivants  à  la  même  heure. 

Programme  des  con/érences.  —  Anatomie  normale  et 
pathologique  de  la  spécialité;  applications  pratiques. 

Asile  clinique.  —  Conformément  aux  conclusions 
d’un  rapport  de  M.  Henri  Rousselle,  au  nom  de  la 
3°  Commission,  le  Conseil  général  de  la  Seine  a  décidé 
d'autoriser  de  procéder  immédiatement  à  l'installation 
d'nn  service  libre  de  prophylaxie  mentale  à  l'Asile  cli- 

Ce  service  doit  comprendre  les  trois  organismes  sui- 

1'  Dn  service  de  traitement,  composé  de  deux  pavillons 
(les  Perches,  pour  les  hommes,  et  Ferrus,  pour  les 
femmes).  Ce  service  recevra  surtout  des  malades  atteints 
de  trouble.^  psychopathiques  aigus  nécessitant  l'alite¬ 
ment  et  des  soins  intensifs  (états  de  confusion  intermit¬ 
tents,  infections  et  intoxications). 

2“  Un  dispensaire,  aménagé  auprès  de  la  consultation 
externe  actuellement  existante. 

Ce  dispensaire  remplira  divers  buts. 

Ou  y  examinera  les  .malades  du  dehors  qui  demande¬ 
ront  leur  admission  et  dont  le  triage  devra  être  très 


sévère.  On  sélectionnera  les  malades  nécessitant  l'hospi¬ 
talisation  et  les  plus  accessibles  à  une  intervention  thé¬ 
rapeutique.  Il  importe  de  ne  pas  admettre  les  individus 
susceptibles  d'être  soumis  à  un  traitement  externe. 

Ce  dispensaire  permettra  de  donner  des  soins  et  des 
conseils  à  un  grand  nombre  de  prédisposés,  de  surmenés 
ou  de  malades  dont  les  troubles  permettent  une  activité 
sociale  régulière  sous  la  surveillance  médicale. 

Les  invalides  mentaux  de  la  guerre,  particulièrement 
intéressants  et  qui  ne  trouvent  pas  l’assistance  à  laquelle 
ils  auraient  droit  ; 

Les  malades  sortis  des  asiles; 

Ceux  envoyés  par  d'autres  dispensaires  —  dispensaires 
antisyphilitiques,  par  exemple,  et  par  les  cliniques  hos¬ 
pitalières  —  chez  lesquels  des  troubles  mentaux  auront 
été  soupçonnés; 

Les  ouvriers  venus  spontanément  ou  envoyés  par  les 
compagnies  pour  des  fautes  professionnelles  susceptibles 
de  relever  d’un  trouble  mental  (waltman,  par  exemple); 

Les  enfants  que  les  parents  ou  les  maîtres  considèrent 
comme  des  arriérés  ou  comme  atteints  d’anomalies 
psychiques  ; 

Les  petits  délinquants  bénéficiaires  d’un  non-lieu,  à 
raison  de  leur  état  psychique  et  non  justifiables  d’un 
internement  ; 

Et  d’une  manière  générale  tons  les  individus  qui 
auront  des  doutes  sur  la  valeur  de  leur  résistance  psy¬ 
chique  et  désireront  être  soumis  à  des  épreuves  psycho¬ 
physiologiques. 

Pour  tous  ces  cas,  des  fiches  seront  établies  et  remises 
aux  intéressés. 

Des  examens  périodiques  de  cet  ordre  permettront  de 
saisir,  dès  son  début,  le  fléchissement  de  la  résistance 
psychique  et  de  réaliser  une  véritable  prophylaxie. 

Ce  dispensaire  devra  être  organisé  techniquement 
comme  les  autres  dispensaires  prophylactiques,  comme 
ceux  de  la  tuberculose  et  de  la  syphilis,  par  exemple. 

3°  Des  laboratoires  permettant  de  faire  les  divers 
examens  cliniques  et  biologiques,  du  sang  et  du  liquide 
céphalo-rachidien  notamment,  et  toutes  les  réactions 
psycho-physiologiques  qui  apparaissent  de  plus  en  plus 
indispensables  pour  poser  un  diagnostic,  rattacher  un 
trouble  psychique  ù  ses  causes  Immédiates  et  prescrire 
un  traitement. 

Dans  ces  laboratoires  seront  mises  au  point  des 
méthodes  permettant  de  dépister  la  prédisposition  pSy- 
chopatique  et  de  réaliser  la  sélection  des  écoliers  ainsi 
que  celle  des  ouvriers,  dont  le  travail  dépend  en  premier 
Heu  d’uUe  bonne  activité  psycho-physiologique  (chauf¬ 
feurs,  mécaniciens,  par  exemple). 


COMCOUPS 

Internat.  —  Oral.  —  Séance  du  81  Janaier.  —  Signes 
et  diagnostic  du  cancer  de  la  tête  du  pancréas.  Phlegmon 
des  gaines  synoviales  dés  fléchisseurs  des  doigts.  —  Ont 
obtenu  :  MM.  Lévy  (Maurice),  l3;  Oberthiir,  13;  Pérou, 
16  1/2;  Ravina,  15  1/2;  Raiga.  13  1/2;  Laquière,  14; 
Surmont,  12;  Verger,  14  1/2;  Blancani-Daveggio  (Elio), 
11  l/2;Lapeyre,  11  1/2;  Biar,  10. 

Pharmacien  des  hôpitaux.  —  Le  concours  qui  vient 
d’avoir  lieu  s’est  terminé  par  la  présentation  de  M.  Prat. 

Vétérinaires  départementaux.  —  Des  concours 
seront  ouverts,  aux  lieux  et  dates  ci-après,  pour  la  nomi¬ 
nation  de  15  vétérinaires  départementaux  : 

A  l'Ecole  vétérinaire  d’Alfort,  le  lundi  29  Mai  1922, 
pour  les  départements  suivants  :  Manche  et  Haute- 

A  l’Ecole  vétérinaire  de  Lyon,  le  jeudi  8  Juin  1922, 
pour  les  départements  suivants  ;  Ain,  Ardèche,  Isère, 
Savoie  et  Var. 

A  l’Ecole  vétérinaire  de  Toulouse,  le  lundi  19  Juin  1922, 
pour  les  départements  suivants  ;  Ariège,  Charente-Infé¬ 
rieure,  Creuse,  Dordogne,  Gers,  Loire  (Haute-),  Lot-et- 
Garonne  et  Lozère. 

Les  demandes  d'admission  sont  reçues  pour  un  ou 
plusieurs  concours.  Elles  doivent  être  parvenues  à  M.  le 
ministre  de  l’Agriculture  (direction  des  services  sani¬ 
taires  et  scientifiques,  42  bis,  rue  de  Bourgogne,  à 
Paris),  avant  le  10  Mai  1922.  Les  candidats  peuvent 
obtenir  de  la  même  direction  toutes  indications  relatives 
aux  pièces  è  fournir,  ainsi  que  le  programme  des  matières 
du  concours.  {Journ.  ojf.,  29  Janvier.) 


HOUVELLES 

Distinctions  honorifiques  : 

Médaille  d'honneur  des  épidémies.  —  Médaille  d'or. 
—  M.  Allain,  médecin  inspecteur  des  troupes  coloniales, 
à  Madagascar. 

Médaille  de  vermeil.  — M.  Fonloynont,  à  Tananarive  ; 
Rajaobelina,  médecin  principal  de  Ir»  classe  à  Mada¬ 
gascar;  Glines,  à  Porto-Ricco;  Norrie,  médecin  d’état- 
major  de  l’armée  danoise;  Powilewicz,  interne  à  l’hôpital 
Trousseau,  à  Paris. 

Médaille  d'argent.  —  MM.  Cachin,  médecin  inspecteur 
(Foir  la  suite,  p.  205.) 


OP  O  THÉRAPIE  CA  RDI  A  O  UE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTUEUSES 


ilHU 


EXTRAIT  TOTAL  du  MUSCLE  CARDIAQUE 

1  cachet  =  0,50  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  =  3  grs  d'organe  frais  —  3  à  6  par  jour. 


Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  du  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

;  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 

Diminuent  ou  font  Disparaître  |  dILATATIDNS'cARDIAQUES 


les  établissements  â'SriL.-A.,  se,  Avenue  de  l’ÔsorvatoIre  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 
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Traitement  de  Thypersécrétion 
par  Foléate  de  chaux 


L’hypersécrétion  gastrique  est  presque  toujours  un  symptôme 
secondaire,  fonction  d’une  mauvaise  évacuation  stomacale 
(spasme,  rétrécissement  pylorique,  ptose...).  Le  traitement 
normal  est  donc  un  traitement  étiologique. 

Une  thérapeutique  illogique  est  le  traitement  par  les  alcalins, 
puisqu’il  ne  soulage  le  malade  qu’en  saturant  l’acide  chlorhy¬ 
drique,  en  exagérant  la  fonction  et  en  créant  la  lésion  anato¬ 
mique. 

Par  contre,  un  traitement  logique  réside  dans  l’emploi  des 
corps  gras,  les  expériences  classiques  de  Pawlow  nous  mon¬ 
trant  que  les  matières  grasses  exercent  une  action  inhibitrice 
sur  la  sécrétion  chlorhydrique. 

Parmi  tous  les  corps  gras  que  nous  avons  étudiés,  celui  qui 
nous  a  paru  cliniquement  et  chimiquement  donner  les  meilleurs 
résultats  est  l’oléate  de  chaux  ou  plus  réellement  le  classique 
Uniment  o/éo-cafcaiVe  qui  est  plutôt  une  suspension  d’huile  dans 
une  solution  calcaire. 

Il  constitue  en  effet  un  double  traitement  : 

1"  Un  traitement  protecteur,  par  son  adhérence  à  la  muqueuse  : 
il  la  protège  exactement  comme  il  protège  la  couche 
papillaire  dans  le  cas  de  brûlures  cutanées  ; 

2“  Un  traitement  antisécréteur ,  par  son  action  inhibitrice  sur 
la  sécrétion  chlorhydrique. 


(  Thérapeutique)  HYPERSÉCRÉTION  GASTRIQUE 

Voici  les  différentes  formes  sous  lesquelles  on  peut  le  pres¬ 
crire  chez  tout  malade  présentant  des  douleurs  tardives  qui 
paraissent  liées  à  une  hypersécrétion  gastrique. 

Donner  le  matin  à  jeun  ou  avant  les  principaux  repas  une  à 
plusieurs  cuillerées  à  soupe  d’une  des  préparations  suivantes  : 

a)  Mélanger  à  parties  égales  eau  de  chaux  et  huile  d’olive 

qu’on  battra  fortement. 

b)  Faire  prendre  séparément  l’eau  de  chaux  et  l’huile  d’olive. 

Etendre  ensuite  le  malade  et  lui  imprimer  des  mouve¬ 
ments  de  massage  ou  d’agitation,  de  manière  à  émul¬ 
sionner  l’huile  dans  la  cavité  gastrique  même. 

c)  Remplacer  l’huile  d’olive  par  l’huile  d’amande  douce  : 

Huile  d’amandes  douces. .  20  gr. 

Gomme  arabique  pulvérisée  . .  20  gr. 

Sirop  de  gomme .  40  gr. 

Eau  de  chaux . Q.  S.  pour  200  c.  c. 

d)  Remplacer  l’huile  d’amande  douce  par  un  lait  d’amandes  : 

Amandes  douces  mondées .  30  gr. 

—  amères  mondées .  2  gr. 

Sucre  blanc .  30  gr. 

Gomme  adragaute  pulv .  0  gr.  50 

Eau  de  chaux . Q.  S.  pour  200  c.  c. 

Léon-Meunier. 
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3a. 

Adresse  Tèlègraphioue 

CRÉOSAL-PARIS 


fîtrÆ?  35  —  FJLms  (XVI<') 


Téléphone  : 

PASSY  43-89 


DESIGN  ATION 
PRODUITS 


différentes 

FORMES 


COMPOSITION 


comprimés; 


AMPOULES 

de  1  cc. 


25  Centigr.  de  Créosal 

par  comprimé 

{Monogiiicopnosohate  de  Caloium) 

15  Centigr.  de  Créosal 

associés  à  5  centigr. 

de  Mélhylarsinate  doubi» 
de  fotatsium  et  de  Strychnine 
par  centicube. 

20  Centigr.  de  Créosal 

associés  à  2  centigr. 

de  Phosphate  de  Coaéine  et 
d' Alcool,  d' Aconit  et  de  Drosera 
par  cuillerée  à  bouche 


PROPRIETES 

ET 

PRINCIPALES  INDICATIONS 


Recalcifiant  poissant 
Accélérateur  de  la  Nutrition 
Ântibacillaire 

TuùBrcülosBS.  -  Bronchites. 

Toux  ûloerses.-  Lymphatisme. 

Scrofule.- Anémie.- OiaPôte,  etc. 


SEDATIF 

de  la 

TOUX 


DOSES 

MOYENNES 


4  à  8  comprimés 
par  jour 
20  a  60  gouttes 
par  jour. 

IUtie  injection 
quotidienne  pendant 
12  jours  consécuiifa. 

ADULTES  ; 

2  à  4  cuillerées 
à  soupe  par  jour. 
ENFANTS  :  ' 

1  à  3  cuillerées 
à  café  suivant  l  âgc. 


Littérature  et  Echantillons  à  la  disposition  de  Messieurs  les  Docteurs 
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1920 


Extraits 


!  Bardane,  Berberis,  Cvpressus,  Osier  rouge.  Sauge,  de  Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d’Inde,  Valériane, 

Salicaire,  Seneçon,  etc.  Sirophanihus ,  etc. 

SCLÉRAMINE  COLLOBIASES 

Iode  organique  injectable.  Cachets  et  toutes  prescriptions,  de  Chaulmoogra,  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargyre, 

?{mpouIes.  Térébenthine,  etc. 

Fondants  Payéron 

:  Condurango ,  Étain,  lodotannique.  Levure  de  Bière,  Opium  injectable 

Mangano-ferreuK,  Soufre,  Salicaire,  etc.  ?\.mpouIes,  Comprimés  et  toutes  prescriptions. 


Intraits 

Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d’Inde,  Valériai 
Strophanthus ,  etc. 

COLLOBIASES 

Chaulmoogra,  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargy 
T érébenthine,  etc. 

Payéron 

Opium  injectable 

?\.mpouIes,  Comprimés  et  toutes  prescriptions. 


SPECIMENS  ET  LITTERATURE 

r-  -1  à  MM.  les  Docteurs  i  . 


VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPÉCIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


ViPPIl  ET  Q  nép|i]ip  ENTÉRO-STAPHYLOCOCaQüE  poly- 


Ml  S.P.E.S.  ME 

100  millions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

lACCH  S.P.E.S.  Me 

400  millions  par  cc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

TiCCi  E  Me 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  enterococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

Ticcn  S  Me 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

Ml  Sa  ME 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

Mn  E.S  me, 

ENTÉRO-STREPTOCOCCIQUE  poly¬ 
valent. 

Ml  E.Sa 
m  S.Sa 
ÎACCII  S.E.S. 

g||TiMP.E.S. 

IACCII  S.P.E.S.Ca 
Ml  AcSa 
TACCB  C.E.S. 
lACCl  G.S.E.S. 


U  m 
lAra 
g  TACCn 

“  ücrâ 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTl-ACNÉIQUE  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  GÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  {déaignéa  par  lea  initialea  dea  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  avenue  Reille,  PARIS  (xiv*).  Téléph.  :  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 
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de  l’assistance  médicale  indigène  de  la  province  de 
Tananarive;  J.  de  Coyon,  médecin-major  de  1'®  classe  à 
Tamatave. 

Médaille  de  bronze.  —  MM.  Winfred  O.  Brown,  médecin 
du  camp  américain  de  la  Celle-Brnère  (Cher);  Fenard, 
Doumenge,  à  Paris  ;  Le  Calvé,  médecin  aide-major  de 
Ire  classe;  Ramiséray,  Ranaïvo,  à  Tananarive;  Marquezy, 
Omont,  Toupet,  Ollivier,  Frossard,  Ehrard,  Longepierre, 
Dana,  M'>e  Lecoq,  internes  et  externes  des.  hôpitaux  de 
Paris;  Ramarotafika,  Ramaroelina,  étudiants  en  méde¬ 
cine  à  l’Ecole  de  Tananarive. 

Mention  honorable.  —  M.  Ramahandry,  médecin  prin¬ 
cipal  à  l’assistance  médicale  indigène  à  Madagascar. 
[Joiirn.  off.,  28  Janvier.) 

Collège  de  France.  —  M.  Victor  Démontés,  chargé 
d’nn  cours  sur  l’Algérie  économique  au  Collège  de 
France  fcréation  du  Gouvernement  général  de  l’Algérie), 
a  repris  ses  conférences.  Il  traite  cette  année  des  popu¬ 
lations  indigènes  et  européennes  de  la  colonie;  il  esquis¬ 
sera  à  cette  occasion  une  démographie  musulmane,  ce 
qui  n’a  pas  été  tenté  jusqu’ici.  Les  cours  ont  lieu  le 
mercredi  etle  samedi  de  chaque  semaine  à  15  h.  (salles  5 
et  3  du  Collège). 

Conseil  supérieur  d’hygtène  publique  de  France. 

—  Onze  places  d’auditeur  au  Conseil  supérieur  d’hygiène 
publique  de  France  sont  déclarées  vacantes. 

Le  ministre  nomme  les  auditeurs  sur  une  liste  double 
de  présentation  dressée  par  le  Conseil  supérieur.  Le 
règlement  intérieur  de  cette  assemblée  prescrit  que  les 
places  d’auditeur  sont  réparties  entre  diverses  caté¬ 
gories  de  savants,  savoir  : 

1“  Les  médecins;  2-'  les  bactériologistes;  3“  les  chi¬ 
mistes,  physiciens  et  pharmaciens  ;  4“  les  fonctionnaires 
sanitaires  ;  6“  les  hydrologues  ;  6“  les  ingénieurs  et  archi¬ 
tectes  ;  70  les  membres  du  Conseil  d’Elat. 

Les  vacances  actuelles  se  sont  produites  par  suite  de 
la  nomination  comme  membres  du  Conseil  supérieur 
d’hygiène  publique  de  France,  de  MM.  Marchoux,  Dimitri, 
Richaud,  Labbé,  Debré,  Frois,  Diénert,  Le  Couppey  de 
la  Forest,  Auscher,  Vallée,  et  du  non-renouvellement  du 
mandat  de  M.  Ribierre,  parmi  les  places  d’auditeur 
réservées  ;  1“  aux  bactériologistes,  1  place;  2“  aux  chi¬ 
mistes,  physiciens,  pharmaciens,  2  places;  3»  aux  doc¬ 
teurs  en  médecine,  2  places;  4°  aux  fonctionnaires  sani¬ 
taires,  2  places;  5®  aux  ingénieurs  hydrologues  et 
géologues,  3  places;  aux  vétérinaires,  1  place. 

C’est  donc  dans  cette  catégorie  que  les  candidats  à 
présenter  au  ministre  seront  choisis  par  le  Conseil  supé- 


Les  candidats  sont  invités  à  produire  leur  demande  I  —  î 


accompagnée  de  leurs  titres  dans  un  délai  d’un  mois 
expirant  le  27  Février  1922,  au  ministre  de  l’Hygiène 
(direction  de  la  santé  publique  et  de  l’hygiène  sociale, 
lor  bureau,  1,  rue  Cambacérès).  {Journ.  off.,  27  Janvier.) 

Société  scientifique  d’hygiène  alimentaire.  —  Les 
conférences  publiques  de  la  Société  scientifique  d’hygiène 
alimentaire  auront  lieu,  cette  année,  le  samedi  soir,  à 
21  heures,  dans  le  grand  amphithéôtre  de  l’Institut 
d’hygiène  alimentaire,  à  l’angle  des  rues  Sainte-Clotilde 
et  de  l’Estrapade  (5®  arrondissement).  L’ordre  des  con¬ 
férences  est  le  suivant  : 

Samedi  4  Février  :  «  Brillat-Savaiin  et  l’alimentation 
rationnelle  »,  M.  A.  Hemmerdinger,  agrégé  de  l’Univer¬ 
sité;  samedi  11  Février  :  «  Les  conserves  alimentaires 
industrielles  et  ménagères  »,  M.  Henri  Labbé,  professeur 
agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine;  samedi  18  Février  : 

U  L’alimentation  dans  les  sports  »,  M.  le  professeur  Lan¬ 
glois,  de  l’Académie  de  Médecine;  samedi  25  Février  ; 
«  Les  abattoirs  modernes  et  l’inspection  des  viandes  », 
M.  H.  Martel,  de  l’Académie  de  Médecine  ;  samedi 
4  Mars  :  «  Alimentation  de  l’enfant  après  le  sevrage  et 
de  l’adolescent  »,  M.  J.  Renaut,  médecin  des  hôpitaux; 
samedi  11  Mars  ;  «  Bien  manger  pour  bien  vivre  »,  M.  de 
Pomiane  Pozerski,  de  l’Institut  Pasteur. 

XVI®  Congrès  français  de  médecine.  —  Sur  la 
proposition  de  M.  Léon  Riotor,  le  Conseil  général  de  la 
Seine  a  prononcé  le  renvoi  à  l’Administration  pour 
enquête  et  avis  d’une  demande  formulée  pàr'M.  le  secré¬ 
taire  général  du  XVI®  Congrès  de  médecine,  en  vue 
d’obtenir  l’appui  matériel  et  moral  du  Conseil  général  de 
la  Seine,  pour  le  susdit  Congrès  qui  doit  se  tenir  à 
Paris  en  Octobre  1922. 

Banquet  de  l'Internat,  —  Le  banquet  annuel  de 
l’Internat  aura  lieu  le  samedi  6  Mai  1922  au  Claridge, 
sous  la  présidence  de  M.  Témoin  (de  Bourges). 

Cette  date  est  définitive  et  ce  communiqué  annule  les 
renseignements  précédemment  donnés. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Port-Saïd 
(Egypte),  de  M.  S.  Khoury,  drogman  honoraire  du  Con¬ 
sulat  de  France  et  médecin  de  la  Compagnie  universelle 
du  canal  maritime  de  Suez. 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 

Exaubks  de  doctorat. 

iNDi  6  Février.  —  S®!®® A. R.  Oral  (2  séries).  Faculté. 
5®  1«®.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique.  —  1®®. 


Dissection.  Ecole  pratique.  — 5®  i®®.  Obstétrique.  Baude- 
locque. 

Mariii  7  Février. —  1®®  et  2“  N.  R.  Analoinie  orale. 
Faculté.  —  3®  N.  R.  Médecine  opératoire  et  obstétrique. 
Ecolepratique.  —  3*  1®®.  A.  R.  Oral  (2  séries).  Faculté. 

—  2‘.  Faculté.  —  Clinique  obstétricale  N.  R.  Faculté.  — 
Mercredi  8  Février.  —  3®  1*®.  A.  R.  Oral  (3  séries). 

Faculté.  —  'i®.  A.  R.  (2  séries).  Faculté.  —  5®  1®®.  A.  R. 
Chirurgie.  Faculté.  —  5®  2®  A.  R.  Clinique  médicale.  Fa- 

Jeudi  9  Février.  —  1®®  et  2®  N.  R.  Histologie.  An  labo¬ 
ratoire  d’histologie  à  1  h.  1/2.  —  3®  N.  R.  Parasitologie 
et  bactériologie.  Laboratoire  de  parasitologie  à  1  h.  1/2. 

—  3®  t®®  -A.  R.  Oral  (2  séries).  Faculté.  —  -i"  .V.  R. 
Faculté.  —  3"  2®  A.  R.  Pratique.  Laboratoire  d’ana¬ 
tomie  pathologique.  —  S®  1“®  A.  R.  Clinique  médicale. 
Faculté. 

Vendredi  10  Février.  —  2®  N.  R.  Physique  et  chimie. 
Laboratoire  de  chimie,  à  9  h.  1/2.  —  3®  4®  N.  R.  Patho¬ 
logie  (interne,  e.vterne,  etc.).  Faculté.  —  3®  1®®  A.  R. 
Oral  (2  séries).  Faculté.  —  1®®  A.  R.  Oral.  Faculté.  — 
3®  2®  A.  R.  firal.  Faculté. 

Samedi  11  Février.  —  3®  1'®  A.  R.  Oral  (2  séries). 
Faculté.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R.  Faculté. 


Jeedi  9  Février.  —  Lunaud  (André)  :  Essai  de  Iraile- 
menl  opolhérapigiie  des  eczémas  du  nourrisson.  — 
Veyfour  :  Conlribulion  à  l’élude  des  plaies  du  cou.  — 
Collot  (Noël)  :  De  l'emploi  des  injections  sous-culances 
dans  le  Iraite.menl  de  la  si/p/iilis  nerveuse.  —  Cébron 
(Joseph)  :  Conlribulion  à  l'élude  de  l’achondroplasie.  — 
Jury  :MM.  Marfan,  Lejars,  Jeanselme,  Brindeau. 

Vendredi  10  Février.  —  Santenoiso  (Daniel):  De  l’ana- 
phylaxie  el  du  déséquilibre  du  système  nerveux  dans  la 
folie.  —  Weitz  (René)  :  Les  lycitim  européens  et  exo- 
liques.  —  Foubert  (Jacques)  ;  Conlribulion  ii  l'élude  des 
fractures  du  maxillaire  inférieur.  —  Jury  :  M.M.  Pouchet, 
Richet,  Sebileau,  Tiffeneau. 


Dragées 

ouD»lIecquet 


T  ’ATTENTiON  de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
JLi  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


s  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales. 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 

Ces  Oleos-Gomenol  sont  en  flacons 


teûi)eiti(jueCûcodj!i(|ueMeRSiveet!n(lo!o 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 

pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


«UX  CaCODYUCTEÇ  ■ALCALIS 

One  injection  intro-|(wsculairètous  les  deuxjoiirs. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL  j 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 


LoMoires  CORBIÈRE &L10NNET' 

27  Rue  Desrenaudes 
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ANTISEPSIE  INTESTINALE 

par  la 

Phosphate  de  o^Trlnaphtyle 


Médication  Laxative  Infantile 


SIROP 

MATERNITÉ 


(Sirop  de  Fleur  de  Pêcher  composé) 

P^BG£  DOUCEMENT  sans  coliques 


ABSOLUMENT  PUR 

Préparé  à  froid,  dans  le  vide  à  l’abri  de  l’air. 

Aiîmonf^fepment  renfermant  ta  totalité  île  la 
diastase  et  des  matières  ^  solubles  de  l’orge  germee 

Indications  Thérapeutiques  :  DYSPEPSIES,  ENTÉRITES 
ALINIENTATION  INTENSIVE  DES  TUBERCUI.EUX  ET  DES 
CONVALESCENTS,  SEVRAGE  DES  NOURRISSONS 

^  Mode  d’Emploi  ;  Seul;  en  solution  dans  tous  les  liquides;  associé  aux  farines;  ^ 
Jonno  des  bouiilies  et  des  purées  très  facilement 


X30SEIS  : 

Jusqu’à  2  mois  environ  :  tcne  demi-cuillerée  à  café 
Au-dessus  de  cet  âge  :  une  cuillerée  à  café  ou  à  dessert. 


Grevasses  des  Seins  -  Rougenrs  des  Nouveau-Hes 

et  toutes  gerçures  en  général 


POUR  LES  NOURRISSONS 


Le  Tube  :  3  30  (impôt  compris). 


PH'®  DE  lA  MATERNITE,  86,  Bonl^  Port-Royal,  PARIS,  et  toutes  PV" , 
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RENSEIIONEIIIENTS  et  communiouës 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  oaraetèi'e 
médical  ou  paramédical  ;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


Dame  Initr,,  mell.  soc.,  ch.  dlr.  clia,  gn  sapator. 
Paris  ou  banl.,  garderait  ds  fam.  riche  infirme  ou 
enf.  déb.,  ferait  instruction.  —  Ecr.  P.  M.,  n“  3971. 

Docteur,  anc.  ext.  hôp.  Paris,  remplac.  confr. 
accept.  situât,  d.  clin,  malad.  rénér.  P.M.,  n“  3424. 

Pharmacien,  ex-préparateur,  au  courant  pharma¬ 
cie  industrielle  et  fabrication  spécialités,  panse¬ 
ments,  etc.,  cherche  situation  même  partie.  —  Ecrire 
seulement  P.  M.,  n“  3983. 

Jeune  fille,  instruite,  au  cour,  chirurgie,  notions 
radiologie,  demande  situât,  maison  de  santé, 'œuvre. 


on  secrétariat  médecin.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  3425, 
Dans  famille  médicale  ayant  trop  grand  apparte¬ 
ment,  plusieurs  chambres  à  louer  pour  confrères 
venant  suivre  cours,  on  étnd.  sér.  Ecr.  P.M.,  n»  3426. 

Hôtels  particuliers  à  vendre  dans  le  XY1“  arrond- 
—  F.  Strauss,  6,  rue  Henri-Heine,  Auteull  35-67, 
Infirmière  diplômée  des  hôpit.  cherche  situation 
près  Docteur  on  dans  clinique.  Ecr.  P.M.,  vP‘  3427. 

Confrère  recommande  particulièrement  infirmière 
an  courant  accidents  du  travail,  injections  intra¬ 
veineuses,  travaux  de  laboratoire;  ferait  excellente 
collaboratrice  de  médecin.  —  Ecrire  P.M.,  n°  3423. 


ANTI-ÉPILEPTIQUE.  Comprimés 
Tartrate  borico-potassique  et  phé- 
nyl -éthyl- mal onyl- urée  —  6  par 
jour  —  Trois  dosages  :  Fort  C, 
Moyen  B,  Faible  A.  (Débuter  tou¬ 
jours  par  la  Formule  C.) 
GRQRICHARD  pharma  ende 
1"  cl.,  ancien  élève  de  l’Instiiui  Pasteur,  Besançon  (Doubs). 


r*  A  BIN  E"T  (  OESSiOir  de  ouentêles 

OMBIlEBil  )  MEDICALES  BT  TODTBS  AFViraas 
A  I  I  BT  )  pabAhéd.  BEMFLAOSMENTS 
U  M  l_  la  K  I  (  RsBselgnements  grataits  sur  dsmandi 
17,  boni.  Salnt-llehsl,  Parts.  —  T61.  lob-  tUL 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


AUTO-LECONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cpnrs  gratuit  de  mécanique  par  Ingénienr, 
GonditloDs  spéciales  pour  Hit.  les  Hédecins. 
GEORaE,  77,  av.  de  la  Grande-Armé»  —  Paity  3B.70. 


MICROSCOPES  er 
BAS.CULES„.L 
“ÏS'  MEDICALES  S 

Et*'  E.  MABILLE,  9,  PUS  Dupuis  -  HBTRO  ;  République. 


TVBERCULOSIES,  Bronebitea,  Caterrbea,  GRIPPES 

EMULSION  MARCHAIS 

Phospho-créosotée— Cnime  laTOÜI,  relève  TAPPÉTIT 


Paris.  —  L.  Marethedx,  imprimeur,  1,  nje  Cassette. 


jglLABELONYE 


L  ABORAToiRES  FOÜRNIER  Frères 


mT-l88-B0SES 


LA  MAISON  DE.  SANTÉ  MODERNE  POUR  LES  DAMES 

Afleotlons.  duisystème  nerveux,  cures  de  désintoxications 


ET  LES  JEUNES  FILLES 

1,  de  repos  et  4e  régimes. 


ESCULEOL 


Alcoolé  de  Marron  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

(lO  à  20  Gouttes  2  fois  par  jour). 

s  fois  sur  10  la  crise  hêmorroïdaire 
est  jugulée  en  moins  de  24  heures. 

ÉOH ANTILLONS  :  A.  FOURIS,  13,  Bue  Lacharrière.  PARIS: 


VILLA  HELVETIAI  Hermitag 


MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REGIMES 


Nouveau  SACCHAROMYCES  en  milieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRION  B” 

-  -  Traitement  de  la  Furonculose  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNAUINE  CARRION 

_  Adrénaline  naturelle 

V.  BORRIEN,  Docléiir  en  Pharmacie,  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 


Extraits  OPOTHÉBÜPIOUES  CHAIX 


'’^ypophysélre  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 
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Robert  Monod  et  Octave  Monod.  —  A  propos  du 
traitement  du  cancer  cervico-utérin  par  Thyslérec- 
tomie  consécutive  0  la  radiumthérapic,  p.  113i 

Henri  Dufour.  —  De  l’immunité  acquise  à  la  maladie 
chronique,  p  115. 
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L’hôpital  français  du  quartier  diplomatique  à  Pékin 
(hôpital  Saiut-Mlchel)  [3  fig.]. 

J.-L.  Faure.  —  J. -A.  Monprofit. 
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Aux  Internes  morts  pour  la  Frange. 

Petites  consultations  de  phytothérapie  t 

Henri  Leclerc.  —  La  grippe. 
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H.  Colleu.  —  Rédaction  d’une  luxation  traumatique 
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Ll-IOPITAL  FRANÇAIS 

DU  QUARTIER  DIPLOMATIQUE  A  PÉKIN 

(Hôpital  Saint-Michel)  ‘ 


Construit  en  1902  par  la  Mission  Lazariste 
pour  les  besoins  de  la  Colonie  étrangère  et  des 
troupes  du  Corps  expéditionnaire,  l’Hôpital 
français  du  Quartier  diplomatique  était  désuet 
et  Insuffisant  en  1914.  Il  n’y  avait  ni  eau,  ni 
installation  sanitaire  ;  tout  était  en  assez  mauvais 
état.  Les  travaux  pour  sa  modernisation  ont  été 
poursuivis  depuis  1915.  Le  terrain  représente 
une  valeur  immobilisée  et  improductive,  pour  la 
Mission,  d’environ  350,000  dollars. 

La  situation  est  actuellement  la  suivante  : 

Locaux.  —  Les  pavillons  Central  et  Est  sont 
entièrement  remis  à  neuf.  Ils  comprennent  sept, 
chambres  de  première  classe  à  un  lit,  quatre 
chambres  à  deux  lits,  une  chambre  de  sous- 
officiers  à  deux  lits,  une  chambre  d'isolement  à 


1.  D’après  les  documents  fournis  à  M.  Tuffier  îors  de  son 
f’Oÿa^e  en  Chine  par  M.  J.  Dubsières,  médecin  chef  de  îa 
légation  de  France  à  Pékin. 


un  lit  et  une  salle  militaire  à  quatre  lits  ;  au  total 
vingt-deux  lits,  très  confortables,  avec  cabinets  de 
toilette  complets,  baignoires,  eau  chaude  et  eau 
froide,  électricité,  chauffage  central  et  tout-à- 
l’égout.  Il  ne  manque  que  le  chauffage  central 
des  chambres  elles-mêmes,  différé  en  raison  de 
l’insuffisance  des  crédits  et  du  prix  des  maté¬ 
riaux  :  coût,  5.000  dollars  mexicains. 

Le  rez-de-chaussée  du  pavillon  Est,  provisoi¬ 
rement  occupé  autrefois  par  les  services  géné¬ 
raux,  rend  disponibles,  depuis  l’aménagement 
du  pavillon  de  l’Indochine,  trois  chambres  avec 
sept  lits.  Leur  transformation  a  été  exécutée  aux 
frais  de  l’Etablissement.  La  suppression  d’une 
cage  d’escalier  a  donné  une  salle  d’électrothé¬ 
rapie  en  voie  d'installation.  Même  observation 
pour  le  chauffage  central;  coût  :  3.000  dollars. 

Pavillon  de  l’Indochine.  Le  rez-de-chaussée, 
entièrement  occupé,  comprend  : 

a)  La  plmrmacie,  avec  laboratoire  et  magasins 
(sous-sol)  ; 

h)  La  salle  d’opérations  septiques  et  panse¬ 
ments,  avec  ses  annexes  :  cabinet  de  toilette,  salle 
de  lavages  génito-urinaires  ; 

c)  Le  cabinet  du  médecin  chef  avec  salle  d’at¬ 
tente,  laboratoire  de  bactériologie,  examen  cli¬ 
nique  et  analyses  médicales,  salle  d’examens 
spéciaux,  yeux,  oto-rhino-laryngologie, rayons X; 


StDS  tous  iti  eu  ail  vons  ordonniez  l'U  rstropine.  preserhezl 


“"sr’  Gùbev 

Comprimés  dosés  S  0  gr.  50  (3  h  8  par  Jour).  &  ^ 
BehenUllont  tmtulti  ;  13,  Boulevard  Salnt-lîartla. 


FHYTINE  CIBA 

Le  plus  riche  et  le  plus  assimilable 
des  médicaments  phospborés 

RÉMINERALISAlTEUR 

Cachets  —  Comprimés  —  Granulés. 
Laboratoires  CIBA,  1,  place  Morand,  LTOÎY. 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

ËPIDOSIME 

G.gGBÉMY,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


A  la  Orindalla  Robnata 


centre  la  COOUELUCHl 

Ke  ooKtlont  al  tezlqne  ni  narootiqns 
50  ANS  as  SUCCÈS 

74  bnuler  Henuma'v.kriis.  f^nris. 


PELOSPANIMES 

FOURNIER 


TRAITEWENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
PAR  LES  SULFATES  DE  TERRES  RARES 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26, Boulevard  de l'ilâpital  _  PARIS. 


PITUSLOBINE  BYLÂ 

Extrait  parlfié  de  Lobes  postérieurs  d’hypophyses 
TITRÉ  PHYSIOLOGIQUKMKNT 
1  CO.  =  1  lobe  postérieur.  —  Bettes  de  4  amp.  do  1  cc. 

OBSTÉTRIQUE 

Inertie  utérine.  —  Rétrécissement  dn  bassin, 
HÉMOPTYSIES  DES  TUBERCULEUX 
DEFAILLANCES  DU  MYOCARDE 
Littôr.etéchant.;  Établis.  BYLA,  36,  av.  de  l’Observatoire,  Paris 


lALËRlÂiË  LIQÜIOE 

I  deL.PAOHAUT 

i  La  plus  ellicase  ûüs  Préparations  deTalOriani 

J  La  plus  lacilement  aeceptde  par  les  Maladei 

H  De  1  àftcuill.àcatô  par  jour  dansun  liquide  quelconqui 
VKWTg  DANB  TOÜTBB  LK8  PHARMACIBS. 


AniimjpMHtique  très  puissant 

Adopté  par  les  Hôpitaux  civils  et  militaires  des  Pays  alliés 

Plus  actif  et  mieux  toléré  que  606  et  néo-606  (914) 

1  DOSES  fractionnées  .  25  cmiliEr.  tous  les  4  jours  («iff  //ije^l/oiiiaoi/r  uns  ctüiLj| 
DOSES  MOYENNES  M  t  OOeentlgr  tous  les  C  ou  8  loui  s  (tO  injtelions  amr  un.  curt).  { 


Littérature  :  Laboratoires  NAUME,  à  Vilieneava-lm-Omrenna  (Seine). 
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une  vasic  entrée  avec  grand  escalier  desservant 
les  éuges  du  pavillon  de  l'Indochine  et  le  pavillon 
de  L’Est. 

Le  premier  étage  (4  chambres  de  première 
classe)  et  le  sous-sol  sont  achevés.  Il  reste  à 
installer  le  chauffage  central  et  à  élever  deux 
étages.  Coût  approximatif  :  25.000 
dollars.  ' 

Bâtiments  Ouest.  L’administration  _ _ 

a,  sur  ses  ressources  particulières, 
pourvu  la  Maternité  de  cabinets  de  i 
toilette,  avec  eau  chaude  et  froide, 
fosse  septique  particulière  (4  lits)  et 
fait  quelques  réparations  aux  cham¬ 
bres  de  troisième  classe  (6  lits),  à  la 
salle  des  indigents  (6  lits).  C’est  là  la 
partie  à  moderniser,  à  démolir,  pour 
y  construire  deux  pavillons  de  méde¬ 
cine  et  chirurgie  à  trois  étages,  salles 
d’hommes  et  de  femmes  dans  chaque 
service  et  annexes  :  chambre  d’iso¬ 
lement,  consultation,  cabinet  du  mé¬ 
decin,  etc.,  pour  donner  4  salles  de  ' 

24  lits. 

Ceci  est  évalué  à  250.000  dollars 
environ  avec  l’équipement,  le  chauf-  p,  ^  , 

âge,  l’ameublement. 

L’hôpital  dispose  actuellement  de  de  la  cas 
,5  lits  ;  prochainement  il  en  aura  55, 

Otai  encore  insuffisant  :  il  faudrait  arriver  à 
voir  150  lits. 

Ma'."kuiei..  —  D’importantes  améliorations  ont 
té  faites  par  l’Administration,  à  ses  frais  ou 
^râce  à  des  libéralités  particulières.  Le  président 
Li  Yuen  Houng  a  offert  1.000  dollars,  en  recon¬ 
naissance  des  soins  qu’il  y  a  reçus. 

Le  département  a  envoyé  un  appareil  radio¬ 
graphique. 

Mais  l’équipement  des  salles  d’opération,  du 
laboratoire,  du  service  d’hydrothérapie,  etc.. 


reste  un  problème  à  résoudre.  Nous  espérons 
toujours  que  la  demande  au  département  des 
Affaires  étrangères,  que  nous  avons  adressée 
collectivement  avec  les  autres  oeuvres  médicales 
de  Chine,  pour  des  dons  des  Croix-Rouges, 
recevra  satisfaction. 


Personnel.  —  Il  comprend  ;  deux  médecins 
français,  un  médecin  chinois,  un  infirmier  euro¬ 
péen,  deux  infirmiers  chinois,  douze  filles  de  la 
Charité,  trente  domestiques  chinois  divers  des 
deux  sexes;  c’est  vraiment  très  peu,  au  moins  en 
tant  que  personnel  technique.  Un  second  infir¬ 
mier  européen  est  devenu  indispensable.  11  est 
demandé  au  département  des  Affaires  étrangères 
une  subvention  nouvelle  de  2  400  francs  par  an, 
à  inscrire  au  chapitre  23  du  budget,  pour  1922. 
Mais  il  serait  préférable  que  cette  somme  mo¬ 
dique  fût  accordée  d’urgence.  En  attendant,  je 


paie  de  mes  deniers  une  allocation  à  M.  Ho-San, 
de  l’Ecole  d'Hanoï.  Il  nous  faudrait,  pour  main¬ 
tenir,  en  face  de  la  formidable  concurrence  améri¬ 
caine,  la  position  que  nous  détenons  dans  les 
milieux  officiels  chinois  et  la  colonie  étrangère, 
un  troisième  médecin  français  adjoint  au  médecin 
^  de  la  Légation,  également  demandé 

.  au  département. 


L’hôpital  Saint-Michel  n’est  pas  en¬ 
core  organisé  pour  un  grand  rende¬ 
ment  :  l’indigence  extrême  de  son 
personnel  technique,  le  nombre  ré¬ 
duit  de  lits  de  troisième  classe,  ont 
limité  son  action.  Cependant  les 
hospitalisations  se  maintiennent  à 
GOO  par  an  environ,  avec  7.500  à 
8.000  journées  d’hospitalisation.  Les 
consultations  externes  varient  de  60 
à  80  par  jour.  Ces  chiffres  n’expri- 
—  ment  que  la  moins  importante  partie 
de  l’activité  de  l’équipe  médicale 
française.  Il  faut  y  ajouter  les  ser¬ 
vices  externes  :  Légation  de  France 
,  et  sa  garde.  Garde  belge.  Présidence 

^(vae  prise  République,  Université  de;Pé- 

kin.  Postes  chinoises  avec  son  Admi¬ 
nistration  'centrale.  Chemins  de  fer 
du  Kin-Han  et  du  Lung-Ha'i,  Hôpital  annexe 
Saint-'Vincent  (150  lits,  300  consultants).  Sanato¬ 
rium  de  Pi  Yun  Sze,  Séminaires,  Collèges  et 
Ecoles  libres  et  congréganistes,  clientèle  privée 
franç«ise  et  étrangère  ou  chinoise,  activité  grâce 
à  laquelle  se  maintient  notre  influence  et  s’ali¬ 
mente  notre  hôpital. 

On  conçoit  que,  pour  faire  face  à  des  charges 
pareilles,  le  personnel  ait  dû  fournir  un  travail 
soutenu,  sans  défaillances,  et  que  le  repos  lui  ait 
souvent  manqué.  Par  comparaison  avec  les 


BOUILLON-STOCK  VACCIN  MIXTE,  du  Professeur  Pierre  DELBET 

(Adopté  par  les  Hôpitaux  de  Paris.) 

PROPllDON 

INDICATIONS  : 

Infections  pyogènes,  j^tats  infectieux.  Erysipèle.  Staphylococcies  fébriles.  Ostéomyélite,  etc. 

Littérature  franco  sur  demande. 


établi sseuients  POUtiEXC  Frères,  92,  rue  ’Vieille-du-Teniple,  PARIS  (3') 


«  La  Calcéose  cré= 
«  tifie  les  lésions  et 
«  rend  le  terrain  ré= 
«  fractaire  à  rinva= 
«  sion  bacillaire.  » 

Prescrire  6  comprimés  ou  6  mesures 
=  de  poudre  chaque  jour. 

J.  BOULOT  &  e,  9,  rue  St-Paul,  PARIS 
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major  de  nurses  et  infirmiers  que  comporte 
l’Institut  Rockefeller,  avec  ses  100  lits,  les  Fran¬ 
çais,  dans  le  cours  de  ces  dernières  années, 
réduits  à  un  médecin  et  demi  pendant  les  trois 
premières  années  de  la  guerre  (service  du  chemin 
de  fer  du  Ghansi  assuré  chaque  semaine  à 


commissions  médicales —  Quartier  diplomatique, 
ministère  de  1  Intérieur,  des  Communications, 
Chemins  de  fer,  etc.,  de  Comités,  Œuvres, 
Congrès  dé  Sociétés,  Organisations  contre  les 
épidémies  de  peste  ou  de  choléra  ou  contre  la 
famine  —  auxquelles  ces  médecins  n’aient  figuré 


Conclusions.  —  Vers  1914-1915,  l'Hôpital 
français  du  Quartier  diplomatique  vivait  sur  son 
ancienne  réputation,  mais  allait  inévitablement 
tomber  aux  derniers  rangs  des  établissements 
similaires,  chinois  ou  étrangers. 

Alors  s’élt  valent,  dans  la  ville  chinoice. 


Fig  2.  —  Pavillon  de  l'Iadochine  ;  façade  ou 

a 

250  km.  de  Pékin),  à  un  seul  médecin  avec  un 
seul  infirmier  pendant  près  de  deux  ans,  ont,  non 
seulement  défendu  le  doniaine  dont  ils  avaient 
hérité,  mais  ils  l’ont  considérablement  élargi, 
amélioré,  tant  au  point  de  vue  matériel  que  moral, 
gardant  leur  rang  honorable  et,  quoique  sur  un 
plan  modeste,  participant  pour  une  part  non 
négligeable  au  développement  des  œuvres  d’assi¬ 
stance  dans  la  capitale  de  la  Chine. 

A  mentionner  qu’il  n’y  a  pas  eu  de  grandes 


t  sur  jardin.  Fig.  3.  — 

et  n’aient  pris  une  part  active,  en  tête  du  Corps 
médical  étranger. 

Un  journal  médical  bilingue,  franco-chinois, 
est  publié  trimestriellement,  tiré  à  13.000  exem¬ 
plaires,  pour  faire  connaître  aux  Chinois  la 
science  médicale  française. 

La  situation  présente  est  enviable.  Elle  est 
l’objet  de  la  jalousie  étrangère,  particulièrement 
américaine,  dont  le  but  avoué  est  de  contrôler  le 
développement  médical  de  la  Chine. 


Pharmacie  et  Laboratoire  de  Pharmacie. 

l’Hôpital  métropolitain,  dans  la  ville  tartare 
l’Hôpital  central  et  celui  du  Kin-Han,  tous  sur 
des  données  modernes.  Les  missions  protestantes 
anglo-américaines  unissaient  leurs  efforts  pour 
élever  Ecoles  de  médecine,  hôpital-maternité, 
hôpital  d’enseignement.  Rockefeller  versait  ses 
millions  de  dollars  sur  la  Chine  :  six  millions 
pour  Pékin  seulement.  La  Mission  Lazariste, 
découragée,  parlait  de  vendre  son  immeuble  et 
son  terrain. 


ÆTHONE 

Toux  spasmodique 

Coqueluche 

■.osoLooiE  Toux  émélisante  des  Tuberculeux 

BHPAHTS  :  Administrer  h  chaipie  tela  î  , 

A«deSV£;itl«  auxquels  il  permet  fe  sommeil 
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Du  milieu  français  même  venaient  des  paroles 
de  désistement  et  de  découragement.  Et  c’était 
la  guerre,  le  grand  drame  angoissant  qui  para- 
lys.ait  les  initiatives... 

Pourtant  les  conseils  défaitistes  n’ont  pas 
prévalu.  Le  Ministère  des  Affaires  étrangères, 
le  Gouvernement  général  de  l’Indochine,  par 
leurs  subventions;  le  Président  Li  Yuen  Houng, 
M.  Robert  Lebaudy,  par  leurs  libéralités,  ont 
permis  de  réaliser  partiellement  un  plan  de 
complète  modernisation  et  d’éviter  le  déclasse¬ 
ment  de  rilàpltal  français.  L’administration  de 
l’Etablissement,  reprenant  courage,  consacre  à 
cette  rénovation  tout  ce  qu’elle  peut  réunir  de 
ressources. 

Dès  maintenant,  tout  imparfait  qu’il  soit 
encore,  notre  hôpital  soutient  sans  désavantage 
la  comparaison  et  peut  espérer  garder  le  rang  de 
première  maison  de  santé  de  la  capitale. 

Cependant,  il  reste  beaucoup  à  faire  : 

1“  Liquider  les  dépassements  de  crédits. 

2°  Achever  les  travaux  entrepris. 

3*  Etudier  les  moyens  financiers  qui  permet¬ 
tront  de  poursuivre  l’exécution  complète  du  plan 
de  modernisation  de  notre  établissement  d’in¬ 
fluence,  lequel  doit  comporter,  en  plus  des 
pavillons  qui  en  font  la  première  maison  de 
santé  de  la  capitale,  des  pavillons  pour  petits 
payants  et  indigents,  qui  en  feront  un  hôpital 
complet  de  150  lits  environ. 

Nous  avons  confiance  que  les  hautes  autorités, 
qui  ont  si  efficacement  aidé  à  l’exécution  de  la 
première  partie  de  ce  programme  voudront  en 
assurer  l’achèvement  :  le  maintien  de  notre 
influence  dans  la  capitale  de  la  Chine  en  dépend. 

Pour  cette  œuvre,  qui  doit  être  faite  d’urgence, 
étant  donné  le  cours  actuel  du  dollar  (7  fr.  50), 
un  million  de  francs  est  nécessaire. 

L’Administration,  le  Gouvernement  général  de 
l’Indochine,  ie  Gouvernement  français,  ont  fait 
tout  ce  qu’ils  ont  pu.  Ils  continuent  leurs  efforts  ; 


mais  ils  ne  sauraient  faire  face  à  une  dépense  de 
cette  importance. 

L’Administration  a  dépensé  30.000  dollars, 
représentant  300  000  fr. 

Le  Gouvernement  français  a  donné  150.000  fr. 
et  continue  à  allouer  une  subvention  de  11.000  fr. 
par  an. 

L’Indochine  a  contribué  pour  30.000  dollars, 
soit  300  000  fr. 

Soit  un  total  de  francs  :  750.000. 

La  Mission  Lazariste  immobilise  un  capital 
improductif  de  2.600  000  fr.  au  moins,  au  taux 
actuel  du  dollar,  représentant  la  valeur  du 
terrain. 

La  construction  à  élever,  le  chauffage  central  à 
installer  partout,  l’équipement  des  salles  d’opé¬ 
rations,  du  laboratoire,  des  consultations  externes, 
exigeront  une  somme  qui  ne  peut  être  inférieure 
à  un  million  de  francs. 


J. -A.  MONPROFIT 

(1858-1922) 

Hier  encore,  à  Strasbourg,  quand  nous  remet¬ 
tions  à  Bœckel  cette  médaille  qu’il  avait  si  bien 
méritée,  Monprofit  était  là,  tout  vibrant,  soule¬ 
vant  l’émoiion  de  tous  par  son  éloquence  entraî¬ 
nante,  et  aucun  de  ceux  qui  le  connaissaient  bien, 
aucun  des  vieux  amis  que  sa  nature  généreuse 
avait  su  conserver  depuis  les  jours  lointains  de 
la  jeunesse,  n’aurait  pu  supposer  que  celte  tête 
vigoureuse,  aux  cheveux  rebelles,  au  nez  puissant 
et  dont  la  difformité  même  accentuait  l’énergie, 
aux  yeux  qui  savaient  s’éclairer  tour  à  tour  des 
flammes  de  la  volonté  et  des  caresses  du  sourire, 
allait,  si  peu  de  temps  après,  voir  descendre  sur 
elle  le  masque  auguste  de  la  mort  ! 

Avec  lui  disparait  un  de  ces  chirurgiens  qui 
ont  travaillé  de  toutes  leurs  forces,  et  avec  le 


plus  de  succès,  à  cette  œuvre  de  décentralisation 
de  la  chirurgie  qui  a  rendu  de  si  grands  services 
aux  populations  des  campagnes  françaises. 

Tout  jeune  encore,  au  sortir  de  son  internai, 
il  était  revenu  au  pays  qui  l’avait  vu  naître,  et  là, 
dans  cet  Anjou  fertile  et  magnifique,  dans  celte 
douce  terre  des  moissons  abondantes  et  des  vins 
généreux,  il  avait  répandu  à  pleines  mains  les 
trésors  d’une  chirurgie  bienfaisante. 

C’était  un  chirurgien  de  haute  valeur,  au  geste 
sûr  et  précis,  à  l’esprit  méthodique,  au  jugement 
droit.  Il  se  plaisait  aux  grandes  entreprises  de  la 
chirurgie  abdominale.  11  fit  partie  de  cette  avant- 
garde  de  jeunes  audacieux  qui  se  passionnèrent 
pour  la  chirurgie  gastrique,  et  il  est  de  ceux  qui 
ont  le  plus  contribué  aux  progrès  de  la  gastro- 
entérostomie. 

C’est  à  lui  qu’est  due  —  et  c’est  peut-être  et  à 
juste  titre,  ce  dont  il  était  le  plus  fier  —  l’idée 
de  confier  à  un  point  d’appui  automatique  cette 
merveilleuse  valve  sus-pubienne  dont  Doyen 
venait  d’enrichir  l’outillage  gynécologique  et  que 
rien  ne  détrônera. 

Il  était  d’une  incessante  activité  et,  au  sortir 
d’une  séance  opératoire,  il  fallait  le  voir,  comme 
je  l'ai  vu,  se  promenant  dans  sa  bonne  ville 
d’Angers,  plein  d’autorité  en  même  temps  que 
de  bonhomie,  interpellant  de  sa  voix  chaude  et 
bienveillante  des  passants  auxquels  il  avait  ouvert 
le  ventre,  montrant  avec  amour  les  vieilles  mai¬ 
sons  pittoresques,  et  s’arrêtant  avec  orgueil 
devant  la  bastille  imprenable,  devant  le  vieux 
château  flanqué  de  tours  inaccessibles,  qui  défie 
l’injure  du  temps  1 

C’est  cette  activité,  c’est  cette  éloquence  même 
qui  l’entraînait  à  dominer  les  foules,  qui  le  lan¬ 
cèrent  dans  la  politique.  Dès  lors  cet  homme,  qui 
répandait  à  flots  le  bien  autour  de  lui,  vit  se 
dresser  sur  son  chemin  des  adversaires.  Il  eut 
des  ennemis  I  et  le  temps  que  lui  prit  la  politique 
dévorante  fut  perdu  pour  la  chirurgie. 


^orqza,  rhinites 


otites 


8  à  !0  prises  ou  insumations  par  jour 
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Mais  son  autorité  était  telle  parmi  ses  collègues 
qu’en  1906,  le  premier  des  jeunes  chirurgiens  pris 
en  dehors  des  grandes  Facultés,  il  fut  nommé 
président  du  Congrès  de  chirurgie  —  où,  je  le 
vois  encore,  dans  la  séance  inaugurale,  à  la 
grande  stupéfaction  de  ceux  qui  le  connaissaient 
mal,  prononçant  d’abondance  et  sans  aucune  note 
un  discours  magnifique  ! 

Pendant  la  guerre,  il  s’éiait  donné  sans  comp¬ 
ter  dans  les  grands  hôpitaux  du  front.  Il  avait 
été  en  mission  dans  celte  armée  d’Orient  qui, 
dans  des  circonstances  si  difficiles,  a  fait  cepen¬ 
dant  de  si  grandes  choses  I 
Après  la  victoire,  il  fut  de  ceux  qui  crurent 
toujours  aux  destinées  de  la  Patrie,  et  son  opti¬ 
misme  robuste  ne  pouvait  supposer  que  tant 
d’héroïsme,  tant  de  force  et  tant  de  vaillance  ne 
trouveraient  pas  un  jour  leur  récompense,  à  con¬ 
dition  que  le  peuple  qui  en  a  donné  le  magnifique 
exemple  ne  s’abandonne  pas  lui-même. 

Il  est  parti  dans  l’espérance  I  II  ne  reverra  pas 
les  mauvais  jours,  s’ils  doivent  revenir  1  II  dort 
du  grand  sommeil  des  morts  dans  la  douce  terre 
angevine,  dans  ce  beau  jardin  de  la  France,  et 
l’haleine  embaumée  du  printemps  qui  s’annonce 
fera  bientôt  germer  des  fleurs  sur  son  tombeau. 

J.-L.  Faure. 


I/ARIÉTÉS 

Un  nouvel  homme  fossile. 

Il  y  a,  dans  le  nord  de  la  Rhodesia  (Afrique  du 
Sud),  à  150  kilomètres  au  nord  de  la  rivlere  ICafue, 
affluent  de  gauche  du  Zimbèze,  une  colline,  Broken 
mu,  exptoiiée  à  ciel  ouvert  par  une  compagnie  mi¬ 
nière  qui  en  retire  des  minerais  de  zinc  et  de  plomb. 
Cette  colline  est  creusée  d’une  longue  r.avei  ne  signa¬ 
lée  depuis  longtemps  pour  sa  décoration  de  stalactites 
et  pour  sa  richeise  en  ossements  d'animaux  plus  ou 
moins  foBsiliiés  et' transformés  en  minerais. 


Fig.  1.  —  Crâne  de  VBomo  Rhodesiensis  de  Broken  Hill. 

L’exploitation  de  la  colline  à  ciel  ouvert  l’a  déjà 
en  partie  démolie,  mettant  ainsi  au  jour  la  grande 
anfractuosité  souterraine.  C’est  au  fond,  c’est-à-dire 
au  point  le  plus  bas  de  cette  anfractuosité,  que,  vers 
la  fin  de  l'été  dernier,  un  crâne  humain  a  été  trouvé 
dans  les  mêmes  conditions  que  les  ossements  d’ani- 


Fig.  2.  —  Cl  Ane  de  V Borna  NeanderthaJensis 
de  la  Chapelle-aux-Saints'. 


maux  incessamment  extraits.  Il  a  été  apporté  en  An¬ 
gleterre  et  offert  an  British  Muséum  par  M.  Ross 
.Macarlney,  le  .directeur  de  la  Compagnie  Ithodesia 
Broken  Hill  Mine. 

Ce  crâne,  malheureusement  dépourvu  de  sa  mâ¬ 
choire  inférieure,  est  dans  un  excellent  état  de  con¬ 
servation.  Il  n'est  pas  minéralisé,  c’est-à-dire  pas 
fossilisé;  il  n’a  perdu  que  sa  matière  organique.  Et 
pourtant  il  diffère  complètement  de  n’importe  quel 
crâne  humain  de  l’Atrique  actuelle.  Il  ressemble 
extraordinairement,  par  contre,  aux  crânes  de 
l’Homme  fossile  qui  vivait  dans  nos  pays  pendant  la 
dernière  époque  glaciaire  et  que  ses  caractères  mor¬ 
phologiques  très  spéciaux  ont  fait  distinguer,  au  titre 
d’espèce  différente,  du  bloc  des  formes  humaines 
actuelles  ;  VHomo  Neanderthalensis. 

Sa  boîte  cérébrale  est  bien  humaine,  avec  des 
parois  peu  épaisses  et  sa  càpacité  crânienne  —  non 
encore  mesurée  d’une  façon  précise  . —  est  certaine¬ 
ment  au-dessus  de  la  limite  inférieure  humaine.  Mais 
les  arcades  orbitaires  sont  aussi  saillantes  que  chez 
l’Homme  de  Neanderthal  et  son  front  est  encore  plus 
fuyant.  , 

La  longueur  du  crâne  est  de  210  mm.,  sa  largeur 
maxima  de  145  mm.  Il  est  donc  de  forme  très  allon¬ 
gée,  dolichocéphale.  La  hauteur  de  la  voûte  crânienne 
est  de  131  mm.  Ces  divers  chiffres  concordent  extra¬ 
ordinairement  aves  ceux  du  crâne  à’ Homo  Neander¬ 
thalensis  de  la  Chapelle-aux-Saints. 

La  face  ressemble  aussi  beaucoup  à  celle  du  célè¬ 
bre  fossile  français  :  mêmes  grands  maxillaires  plats 
et  sans  fosses  canines,  donc  même  apparence  de  mu¬ 
seau,  encore  plus  accentuée  par  une  plus  grande 
étendue  de  l’espace  sous-nasal  (entre  le  nez  et  la 
bouche).  Les  ouvertures  nasales,  larges,  se  perdent 
insensiblement  sur  la  face,  comme  chez  le  Gorille. 

Le  palais  est  énorme.  Les  dents  sont  cependant 
tout  à  fait  humaines  ;  les  canines  sont  normales, 
mais  toutes  les  dents  sont  cariées  et  ce  phénomène 
pathologique  n’a  encore  jamais  été  observé  sur  des 
crânes  européens  vraiment  fossiles.  La  mâchoire 
inférieure  a  dû  être  massive. 

Un  coup  d  oeil  jeté  sur  les  figures  qui  accompa¬ 
gnent  cet  article  et  qui  reproduisent  des  photogra¬ 
phies  très  obligeamment  communiquées  parM.  Smith 


Médication  arrhénique 


L  Médication  Arrhénique  Simple 

gacodylate7soudeclin 

(Dimétbylarsinate  monoBodiqno) 

Gouttes  Clin,  O  gr.  Ol  par  5  gouttes; 

Globules  Clin,  o  gr.  01  par  globule,  enrobés  au  gluten-, 
Tubes  stérilisés  Clin, 

1»  à  0  gr.  01,  0  gr.  02,  0  gr.  03  par  c.c.  (20  tubes  par  botte); 

2“  àOgr.  OS  par  c.c.  (20  tubes  par  boîte  entière, 10  tubes  par  l/2boite); 
3»  à  0  gr.  10  par  c.c.  (14  tubes  par  boîte); 

4»  à  0  gr.  15  par  c.c.  et  dosages  plus  élevés. 

Doses:  La  dose  moyenne  est  de  0  gr.  05  par  jour,  que  l’on  peut 
porter  à  0  gr.  10  et  à  0  gr.  IS. 

METHARSIMATE  CLIN 

(  MonométhylarBÎnate  disodique,  arrbénal) 

Gouttes  Clin,  à  o  gr,  01  par  5  gouttes; 

Globules  Clin,  à  0  gr.  01  par  globule,  enrobés  au  gluten; 
Tubes  stérilisés  Clin,  à0gr.05  et  à  0  gr.  10  par  c.c. 

(20  tubes  par  boite  entière,  10  tubes  par  1/2  boîte). 

Doses:  En  moyenne  0  gr.  05  par  jour. 


!L  Médication  Arrhénique  Composée 

I*  ARSENIC,  PHOSPHORE  &  STRYCHNINE 

INJECTION  CLIN  STRYCHNO-PHOSPHARSINÉE 

Dosage  par  c.c.  :  Glycérophosphate  de  Soude,  0  gr.  10. 
Cacodylate  de  Soude,  0  gr.  03.  Sulfate  de  Strychnine,  1/2  mgr. 
(6  et  12  tubes  par  boîte). 

2*  ARSENIC  ET  MERCURE 

ËNËSOL  (Salicylarsinate  de  Hg)i 

Solution,  pour  injections  intramusculaires  et  intraveineuses, 
dosée  à  0  gr.  03  par  c.c.  Ampoules  de  2  c.c.  et  de  5  c.c. 

3*  ARSENIC  ET  FER 

MARSYLE  (Cacodylate  de  protoxyde  de  fer). 

Gouttes  Clin,  à  0  gr.  025  par  5  goutle.s  ;  Globules  Clin,  à  0  gr.  025 
par  globule;  Tubes  ■  stérilisés  Clin,  à  0  gr.  05  par  c.c. 
(injections  intramusculaires),  14  tubes  par  boîte. 

MÊTHARSINATE  DE  FER  CLIN 

Mêmes  formes  et  mômes  doses  que  le  Métharsinate  Clin. 

4*  ASSOCIATIONS  DIVERSES 
TUBES  STÉRILISÉS  CLIN  de  Cacodylate  do 
Soude  Bt  Glycérophosphate  de  Soude ;'Cacodylate 
de  Soude  et  Sulfate  de  Strychnine  y  Cacodylate 
de  Strychnine;  Cacodylate  de  Gaïacol,  etc. 


LABORATOIRES  CLINf  COM&R  &  C'%  20,  Rue  des  Fossés-St^jacques,  PARIS 
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Woodward,  à  côté  d’nne  photographie  à  peu  près 
«imilalre  du  crâne  de  La  Chapelle-aiix-Saints,  suffit 
â  montrer  l’étroite  ressemblance  de  ces  deux  pièces 
ostéologiques. 

Il  n'est  pas  douteux  que  l’Homme  de  Broken  Hlll 
se  rapproche  li  finiment  plus  de  \' Homo  Neanderlha- 
lensis  que  de  n  importe  quelle  race  ou  variété,  vivante 
ou  fossile,  de  VHomo  sapiens. 

Pourtant  M.  Smith  Woodward,  qui  reconnaît  par¬ 
faitement  ces  similitudes,  a  donné  au  crâne  qu’il 
vient  d'étudier  un  nom  spécial:  Homo  Hhodesiensis, 
et  voici  pourquoi.  —  Tandis  que  chez  VHomo  Nean- 
derthalensis,  le  trou  occipital  occupe,  à  la  base  du 
crâne,  une  position  pins  reculée  que  chez  1  Homme 
actuel,  ce  qui  est  eu  relation  avec  une  attitude  géné¬ 
rale  du  corps  encore  imparfaitement  droite,  chez 
VHomo  Hhodesiensis,  le  trou  occipital  occupe  une 
position  plus  avancée,  pins  centrale,  plus  normale, 
de  sorte  que  le  crâne  devait  reposer  sans  effort  et  en 
parfait  équilibre  sur  la  colonne  vertébrale.  Quel¬ 
ques  autres  ossements  trouvés  avec  le  crâne,  notam¬ 
ment  un  tibia  et  les  deux  extrémités  d’un  fémnr, 
viennent  également  à  l’appui  de  ce  fait,  h  tiumo  Rho- 
desiensis,  au  crâne  si  grossier,  si  bestial,  aurait  donc 
eu  une  attitude  droite  parfaite. 

Ce  crâne  a  fait  partie  d’un  dépôt  superficiel  revê¬ 
tant  le  plancher  de  la  caverne  et  ayant  livré  des 
«  tonnes  >>  d’ossements  d'animaux.  Or,  ces  osse¬ 
ments,  accompagnés  de  grossiers  instruments  en 
pierre  et  en  os,  se  rapportent  aux  espèces  vivant 
encore  dans  le  pays  ou  n’en  dirtéraut  que  très  légè¬ 
rement.  Il  s'ensuit  que  l’occupation  de  la  caverne  par 
ces  animaux  et  le  remplissage  de  l’excavation  par  les 
dépôts  ossifères  ne  sauraient  remonter  à  une  époque 
géologique  diffé  -ente  de  l’époqne  actuelle.  L’excel¬ 
lente  conservation  du  crâne  humain,  non  fossilisé, 
parle  clairement  dans  le  même  cas. 

D’après  M.  Marcellin  Boule,  dont  nous  analysons 
le  travail  paru  dans  la  Nature  du  17  Décembre  1921, 
les  caractères  du  crâne  de  Broken  Hill  semblent 
indiquer  que  le  propriétaire  de  ce  crâne  n’est  pas 
mort  depuis  très  longtemps  et  peut-être  trouvera- 
t-on  un  jour,  dans  quelque  coin  reculé  de  la  mysté¬ 
rieuse  Afrique,  des  exemplaires  vivants  de  VHomo 
Neanderthaiensis  on  de  sa  variété  Hhodesiensis. 


AUX  INTERNES  MORTS  POUR  LA  FRANCE 

L’Association  corporative  des  Internes  en 
exercice  rappelle  quelle  a  publié,  sous  forme  d'une . 
brochure  élégamment  présentée,  le  discours  pro¬ 
noncé  par  son  président,  le  André  Ceillier,  à 
r inauguration  du  monument  élevé  à  la  mémoire  des 
Internes  morts  pour  la  France  pendant  la  guerre. 

Cette  brochure,  dont  il  reste  quelques  exemplaires, 
est  en  distribution  à  la  Librairie  Masson  et  C‘", 
120,  bout.  Saint  Germain.  —  En  faire  la  demande 
par  lettre  accompagnée  de  0  fr.  50  pour  frais  de 
port. 

PETITES  CONSULTATIONS  DE  PHYTOTHÉRAPIE 


Bien  que  la  grippe,  qnl,  en  ce  moi 
partout,  soit  généralement  d'allure 
n’est  pas  hors  de  propos  de  se  re 


tnt,  sévit  un  peu 
Bsez  bénigne,  il 
émorer,  pour  la 


fournis  la  pandémie  si  meurtrière  de  1918.  Ce  fut, 
il  faut  en  faire  l’aveu,  l’échec  de  bien  des  médica¬ 
tions  que,  jusqu’alors,  on  jugeait  héroïques  :  ni  la 
sérothérapie,  ni  les  métaux  les  plus  rares  et  les  pins 
précieux,  réduits  à  Tétat  colloïdal,  ni  les  nombreux 
antltbermiques  dont  est  encombrée  la  pharmacopée, 
ni  l’injection  dans  les  veines  de  salmis  de  microbes 
ne  répondirent  pleinement  aux  espérances  qu’on 
avait  fondées  sur  leur  emploi.  Dans  cette  levée 
d'armes  de  tons  les  calibres,  d  aucunes  se  mon¬ 
trèrent  résolument  inertes,  d’antres,  les  plus  dange¬ 
reuses,  opérèrent  mais  à  rebours.  Sans  souscrire  au 
scepticisme  de  Lepecq  de  la  Clôture  —  un  auteur 
normand  qui,  en  1782,  pendantuue  épidémie  de  grippe, 
borna  sa  thérapeutique  à  l’usage  de  l’eau  sucrée  — , 
force  est  de  reconnaître  que  les  médications  les  plus 
efficaces  furent  souvent  les  plus  simples,  celles  qui 
se  faisaient  humblement  les  auxiliaires  de  la  bonne 


natura  medicatrix.  Si  donc,  comme  il  y  a  lieu  de  le 
présumer,  ce  qui  était  presque  de  règle  en  1918  Test 
encore  actuellement,  la  pbytu<hérapie  a  sa  place 
toute  marquée  dans  le  traitement  rationnel  de  la 
grippe. 

Le  symptôme  de  la  maladie  qnl  affole  le  plus  le 
malade  et  son  entonragr  est  la  fièvre  ;  c'est,  cepen¬ 
dant,  celui  que  le  praticien  doit  se  garder  de  perdre 
son  temps  à  combattre.  Si  vous  vous  trouvez  dans 
un  milieu  suffisamment  compréhensif,  expliquez  que 
la  fièvre  n’est  pas  une  entité  morbide,  «  une  maladie 
dans  la  maladie  »,  mais  une  réaction  de  défense 
prévue  par  la  nature  ;  cherchez  à  démontrer  ce  qu’il 
y  a  d’erroné  et  de  puéril  dans  Téqna'ion  «  élévation 
de  température  =  antithermique  ».  On  vous  adjure 
de  donner  de  la  quinine  ?  Répondez  que  la  grippe 
n’est  pas  le  paludisme  Du  pyramidon,  de  l’antipy¬ 
rine,  de  la  cryogénine  î  Si  ces  drogues  abaissent  la 
température  de  quelques  dixièmes  de  degré,  ce  n’est 
qu’en  entravant  les  fonctions  éliminatrices,  en  dimi¬ 
nuant  la  résistance  des  centres  nerveux.  On  vous  ' 
objecte  qu’elles  provoquent  la  sudation?  Oui,  parce 
qu’elles  font  insuffisante  l’excrétion  rénale.  Au  besoin 
servez  cette  parabole  :  lorsque  vous  voulez  débar¬ 
rasser  une  chambre  de  ses  poussières,  fermez-vous 
la  fenêtre  pour  confier  l’épuration  au  trou  de  la 
serrure  ?  Si  vos  arguments  q  ne  prennent  pas  »,  rési¬ 
gnez-vous  à  donner  le  cachet  sans  lequel  il  n’est  pas 
de  salut;  mais  vons  le  formulerez  de  façon  &  concilier 
ces  deux  indicaiions  ;  satistaire  le  malade  et  respec¬ 
ter  sa  réaction  thermique.  Je  prescris  couramment  : 


Cette  formule  al’avantsge  d’être  exempte  de  noci¬ 
vité  et  de  diminuer  la  couibatnre  si  pénible  du  début 
de  la  grippe  ;  en  y  ajoutant  des  enveloppements 
humides,  à  5“  au-dessous  de  la  température  constatée, 
vous  n’aurez  rien  à  vous  reprocher. 

Il  faut,  par  contre,  s’attacher  minutieusement  à 
favoriser  la  diurèse  ;  la  Pariétaire,  le  Bouleau,  l'Ul- 
maire,  la  feuille  de  Cassis,  et  autres  simples  que  j’ai 
précédemment  étudiés,  rempliront  utilement  ce  but; 
l’uropnïétique  le  plus  actif  est  l’association  de  Genêt 
et  de  Piloselle  dont  je  rappelle  la  formule  : 


LACTOBACILLINE 


Affections 

Gastro-Intestinales 
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Extrait  Uaide  de  Piloselle  stabilisée.  4  gr. 

—  de  Genêt  stabilisé.  .  .  2  gr. 

Sirop  des  cinq  racines.  .......  100  gr. 

Eau  bouillie . Q.  S.  pour  500  cmc 

Â  prendre  par  tasses  à  café  dans  les  24  heures. 

Aux  diurétiques  on  adjoindra  les  sudorifiques  tels 
que  les  infusions  de  Bourrache,  de  Pensée  sauvage, 
la  décoction  de  Buis  à  6  pour  100  (2  tasses  par  jour) 
et  surtout  l’Opium  qui,  à  doses  minuscules  (0  gr.  01 
à  0  gr.  02  pro  die)  constitue,  ainsi  que  l’enseignait 
au  xvii“  siècle  Ettmüller,  le  plus  puissant  des  dia- 
phorétiques.  On  trouvera  d’ailleurs,  dans  les  mani¬ 
festations  trachéo-bronchiques  de  la  grippe,  une 
autre  indication  de  l’emploi  des  opiacés  pour  calmer 
la  toux  qui,  par  sa  fréquence  et  son  opiniâtreté, 
fatigue  tant  les  malades  ;  il  sera  bon  de  les  associer 
aux  expectorants  (Bryone,  Violette,  Asaret,  Iris  de 
Florence,  Scille  ;  proscrire  cette  dernière  si  l’on 
soupçonne  un  état  inflammatoire  des  reins).  Voici 
quelques  formules  qui  combinent  l’action  de  l’opium 
et  celle  des  expectorants  : 

Sirop  de  Karabé .  20  gr. 

Teinture  de  Bryone .  2  gr. 

Alcoolat  de  Mélisse .  10  gr. 

Hydrolat  de  Tilleul  .  Q.  S.  pour  150  cmc 
Une  cuillerée  à  soupe  toutes  les  deux  heures. 

Racines  de  Violette .  6  gr. 

Faire  bouillir  jusqu’à  réduction  de  moitié  dans  : 

Eau .  300  gr. 

Ajouter  ; 

Sirop  Diacode.  . .  80  gr. 

Teinture  d’Anis  vert .  2  gr. 

Une  cuillerée  à  soupe  toutes  les  heures  et  demie. 

Pavéron .  0  gr.  01 

Alcoolature  d’Asaret .  2  gr. 

Sirop  de  Capillaire .  80  gr. 

«  Eau  distillée  ....  Q.  S.  pour  150  cmc 
Une  cuillerée  à  soupe  toutes  les  deux  heures. 

Aux  phénomènes  congestifs  de  l’appareil  respira¬ 
toire,  on  opposera  les  révulsifs  dont  j’ai  déjà  signalé 
l’emploi  à  propos  de  la  pneumonie  (cataplasmes 
sinapisés,  pulpe  de  racine  de  Raifort).  Enfin  on  aura 
soin  d’assurer  l’antisepsie  du  rhino-pharynx,  ce 
«  quartier  général  »  où  s’assemblent  les  germes  de 


la  maladie  :  le  malade  reniflera  2  fois  par  jour  gros 
comme  un  pois  de  la  pommade  suivante  ; 


Essence  de  Menthe  ....  X  gouttes. 

—  de  Serpolet.  ...  V  gouttes. 
Vaseline . .'  20  gr. 


Il  se  gargarisera  toutes  les  4  heures  avec  un  verre 
de  décoction  chaude  de  Saponaire  additionné  d’une 
cuillerée  à  café  de  cette  mixture  : 


Espence  de  Sauge . 

—  de  Lavande  .... 
Teinture  d’Aunée . 


âà  2  gr. 
40  gr. 


mixture  qu’on  peut  également  utiliser  pour  prati¬ 
quer  des  fumigations. 

Contre  l’adynamie,  prescrire  les  injections  d’huile 
camphrée,  l’extrait  fluide  d’Osier  rouge  (5  gr.  dans 
150  gr.  de  vin  d’Espagne),  l’extrait  mou  de  German- 
drée  (2  gr.  dans  une  potion  alcoolisée). 

En  se  conformant  à  cette  esquisse  thérapeutique, 
le  praticien  pourra  faire  face  aux  manifestations  les 
plus  fréquentes  de  la  grippe  sans  se  renfrogner  dans 
une  humiliante  expectation,  mais  aussi  sans  entraver 
les  défenses  naturelles  de  l’organisme  par  des  médi¬ 
cations  d’un  héroïsme  intempestif. 

Hekri  Leclerc. 


PRATIQUE  COURANTE 


RÉDUCTION 

D’UNE  LUXATION  TRAUMATIQUE  RÉCENTE 

DE  LA  HANCHE 


Depuis  Malgaigne,  on  est  d’accord  sur  l’ensemble 
des  manœuvres  à  effectuer  pour  réduire  une  luxation 
traumatique  de  la  hanche. 

Savoir  ;  fléchir  au  moins  à  angle  droit  la  cuisse 
sur  le  bassin,  tirer  de  bas  en  haut  sur  celte  cuisse 
toujours  fléchie  et  la  porter  ensuite  en  abduction  ou 
en  adduction  (en  associant  une  légère  rotation  externe 
ou  interne)  suivant  qu’il  s’agit  d’une  luxation  pos- 
téro-supérieure  ou  antéro-inférieure. 


Mais  il  y  a  des  variantes  dans  l’exécution  de  ces 
différentes  manœuvres. 

On  préconise  en  général,  pour  faciliter  les  trac- 


Fig.  1.  —  Luxation  traumatique  récente  postéro-supé- 
rieure  gauche.  Le  blessé,  bien  endormi,  a  le  bassin  au 
bord  d’une  table  (ou  d’un  lit).  Un  ou  deux  aides  (n»  1) 
fixent  solidement  le  bassin.  L’aide  n»  2  tire  sur  le 
pied  pour  maintenir  la  flexion  de  la  jambe  et  per¬ 
mettre  une  bonne  traction  de  bas  en  haut  sur  la 

Le  chirurgien,  face  au  blessé,  a  chargé  la  jambe 
gauche  sur  son  épaule  gauche.  Son  bras  et  sa  main 
gauches  maintiennent  solidement  la  cuisse.  Sa  main 
droite  contrôle  la  tête  fémorale.  Il  a  amené  progres¬ 
sivement  la  cuisse  en  flexion  (au  moins  à  angle  droit). 
Continuant  son  effort,  il  va,  en  se  redressant,  opérer 
des  tractions  de  bas  en  haut  sur  la  cuisse,  tractions 
lentes,  soutenues,  énergiques.  La  tête  réintègre  parfois 
le  cotyle  dès  ce  moment.  Sinon,  tout  en  accentuant  les 
tractions,  il  fait  (à  l’aide  de  la  main  et  du  bras  gau¬ 
ches)  un  peu  d’ahdnction  et  de  rotation  externe  du 
membre.  Et  sa  main  droite  (qui  peut  être  secondée 
dans  son  effort  par  un  aide  non  spécialisé)  pousse 
la  tête  dans  la  cavité  cotyloïde. 

Cette  «  prise  »  (adaptable  à  toutes  les  variétés  de 
luxations)  est  très  efficace.  Le  chirurgien,  à  l’aise  et 
bien  d’aplomb,  peut  exécuter  seul  les  principaux  temps 
'  de  la  réduction  ;  effort  considérable  de  traction  sur  la 
cuisse,  contrôle  de  l’abduction  et  de  .la  rotation  faites 
au  moment  et  au  degré  voulus,  propulsion  de  la  tête 
fémorale. 

Cela  est  appréciable,  et  pour  un  chirurgien  bien 
aidé  et  pour  un  praticien  isolé,  secondé  par  un  entou¬ 
rage  quelconque. 


Granulé  à  base  de  Silicate  de  Soude  lithiné 

Chimiquement  pur 

Hypotensif 

Antiscléreux 


Solution  titrée  de  Chlorure  de  Calcium  stabilisé 

Chimiquement  pur 


RECALCIFIANT 


Lymphatisme, Croissance, Tuberculose 
Rachitisme,  Carie  dentaire,  Fractures 
Grossesse,  Allaitement. 


HEMOSTATIQUE 


Toutes  hémorragies.  Hémophilie 
Maladies  du  Sang ,  Anémie  et 
Chlorose. 


DÉCHLORURANT 


Néphrites,  Albuminuries 
Œdèmes. 


LIXXÉRATURE  EX  ÉCH A NXIUUONS  : 

Laboratoire  P.  MICHELS,  22,  Rue  des  Bernardins,  PARIS  (\)> 


SILISODE 


SILISOOE 


Granulé  à  base  de  Silicate  de  Soude  lithiné 

Chimiquement  pur 

Hypotensif 

Antiscléreux 


SILISODE 


SILISOOE 


CURE  DE  DIURESE 

“RAJEUNIT 

LES  ARTÈRES" 


Hypertension 

Artériosclérose 

Arthritisme 


Bains-tes-'Bains  (Vosges) 
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lions  sur  la  cuisse,  de  coucher  le  patient  sur  un  ma¬ 
telas  placé  par  terre. 

Cette  position  est  très  incommode  pour  le  chlrur- 


Fig.  2.  —  Il  faut,  chaque  fois  qu’on  le  peut  (et  cela  est  très  facile  dans 
les  centres),  user  du  contrôle  radiographique  au  domicile  même  du  blessé. 
Voici  deux  radiographies  prises  au  fiV  du  patient  (clichés  du  DrAubourg). 

La  première  radio  (A)  faite  immédiatement  avant  l’intervenlion,  —  le 
malade  étant  endormi,  —  a  confirmé  le  diagnostic  clinique  de  luxation 
co±o  fémorale  en  haut  et  en  arrière,  et  a  précisé  qu’il  n’y  avait  pas  de 
fracture  du  fémur  ni  de  la  cavité  cotyloïde. 

Le  deuxième  cliché  (B)  a  été  pris  aussitôt  après  la  réduction  et  montre 
la  tète  fémorale  dans  le  colyle,  bien  à  sa  place  normale. 


en  arrière  :  le  membre  luxé  est  en  adduction,  flexion, 
rotation  interne. 

1“  Le  sujet,  anesthésié  à  fond,  est  placé  sur  une 
table  ou  sur  un  lit  pas  trop  haut, 
le  bassin  tout  au  bord  de  la  table 
ou  du  lit. 

Un  ou,  mieux,  deux  aides  vigou¬ 
reux  (n“  1)  fixent  le  bassin  en  ap¬ 
puyant  de  tout  leur  poids  sur  les 
crêtes  iliaques. 

Un  autre  aide  (n°  2),  saisissant 
le  pied,  commence  à  tirer  sur  le 
membre  luxé. 

2“  Le  chirurgien  (n“  3),  face  au 
patient,  engage  alors  son  épaule 
sous  le  jarret.  Et,  se  relevant  pro¬ 
gressivement,  il  amène  la  cuisse 
en  flexion  sur  le  bassin  (la  jambe 
restant  elle-même  en  flexion  sur  la 
cuisse),  cependant  que  de  sa  main 
gauche  il  empaume  solidement  la 
cuisse  et  que  de  sa  main  droite, 
glissée  sous  la  fesse,  il  suit  la  mi¬ 
gration  de  la  tête  fémorale. 

3”  Lorsque  la  cuisse  est  fléchie, 
au  moins  à  angle  droit,  le  chirur¬ 
gien,  bien  d’aplomb  sur  ses  jambes, 
—  donne  tout  son  effort  pour  se 
redresser.  La  traction  ainsi  exercée 
de  bas  en  haut  est  considérable,  et 
la  tête,  guidée  par  la  main  droite, 
réintègre  bien  souvent  sa  place  è 


gien  et  ses  aides,  tons  obligés  de  travailler  tête 
basse,  presque  à  ras  du  sol. 

II  est  plus  avantageux  de  procéder  de  la  façon 
suivante  (fig.  1). 

Soit  une  luxation  de  la  hanche  gauche,  èn  haut  et 


4»  Sinon,  tout  en  continuant,  à 
l’aide  de  l’épaule  les  tractions  de 
bas  en  haut,  le  chirurgien  porte  alors  doucement  la 
cuisse  (bien  maintenue  par  le  bras  et  la  main  gauches) 
en  abduction  avec  légère  rotation  en  dehors.  La  main 
droite,  pendant  ce  temps,  pousse  énergiquement  la 
tête  fémorale  vers  la  cavité  cotyloïde. 


1.  Au  cas  de  luxation  antéro-interne  gauche  (membre 
en  abduction  et  rotation  externe)  le  chirurgien,  toujours 
face  au  malade,  se  placerait  cette  fois  entre  les  jambes 
du  patient.  Et,  chargeant  la  jambe  gauche  sur  son  épaule 
droite,  fixant  la  cuisse  avec  la  main  droite  et  agissant 


sur  la  tête  fémorale  avec  sa  main  gauche,  il  ferait  aisé¬ 
ment  les  manœuvres  nécessaires  ;  traction  de  bas  en 
haut,  adduction,  rotation  interne,  etc. 

2.  Cf.  Desfosses  et  Robert.  Technique,  suspension, 
extension. 


5°  Une  fois  entendu  et  senti  le  claquement  carac¬ 
téristique,  l’aide  n"  2,  toujours  tirant  sur  le  pied, 
ramène  le  membre  en  extension*  (fig.  2). 

6°  Il  est  bon  de  maintenir  ensuite  dans  le  Ut  le 
membre  étendu,  et  en  abduction  de  30  à  45”  environ, 
à  l’aide  d’une  légère  extension  continue  (5  à  8  kilogr. 
environ).  Extension  facilement  improvisée  partout 
avec  de  l’ouate  et  quelques  bandes  (Velpeau  ou 
toile).  On  peut  également  utiliser  avec  avantage, 
pour  celle  extension,  un  appareillage  genre  améri- 

Cette  légère  extension  continue  atténue  les  dou¬ 
leurs  et  oblige  le  patient  à  une  immobilité  relative 
(la  luxation  peut  se  reproduire  si  le  malade  s’asseoit 
brusquement  :  Verneuil  et  Malgaigne  l’ont  observé). 

A  partir  du  huitième  ou  dixième  jour,  le  patient, 
débarrassé  de  ses  bandes,  fait,  dans  son  Ut,  de  la 
mobilisation  active  (à  laquelle  ou  pourra  associer 
quelques  massages).  Le  quinzième  jour,  on  peut  le 
mettre  sur  pied  avec  des  béquilles.  Et,  en  général,  il 
peut  marcher —  avec  ou  sans  canne  — un  mois  après 
l'accident. 

H.  Colleu. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDÉ 


COCHINCHINE 

L’avion  chirurgical,  accueilli  à  ses  débuts  avec 
quelque  scepticisme,  prend  aux  colonies  une  place 
importante.  Dernièrement,  en  Cochinchine,  eut  Heu, 
sur  le  terrain  d’aviation  de  Phu  'l’ho,  l'expérience 
d’un  aéro  chirurgical  par  le  capitaine  Gressin,  com¬ 
mandant  l’escadrille  n“  2,  et  le  docteur  Solier,  en 
présence  du  gouverneur  de  la  Cochinchine,  du  capi¬ 
taine  Bénard,  '  officier  d’ordonnance  représentant 
M.  Long,  gouverneur  général.  Assistaient  également 
aux  essais  ;  M.  Lecomte,  directeur  du  Service  de 
Santé;  le  capitaine  de  vaisseau  Poulet  ;  le  docteur 
Blanc.  L’expérience  fut  divisée  en  deux  parties  : 
1”  l’avion  conduit  le  chirurgien  opérer  sur  place; 
2“  l'avion  va  chercher  des  blessés  qu’il  ramène  dans 
des  centres  hospitaliers  où  ils  sont  opérés.  L’expé¬ 
rience  fut  très  concluante.  M.  Lecomte  proposa 


Traitement  de  la  CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 


LIQUIDE 

Une  cuillerée  à  soupe 
matin  et  soir. 


Par  action  mécanique  ViCARiO 


GELÉE  SUCRÉE 

agréable  au  goût 

2  cuillerées  4  café  matin  et  soir. 


Sans  aucun  purgatif 


LAXATIF  NON  ASSIMILABLE,  INOFFENSIF,  NON  FERMENTESCIBLE 
k  base  d’huile  minérale  ehimiquement  pure,- spécialemenifc  préparée  pour  rabsorpfcion 

'.r.:' ^  -  par  VOÎC  bUCCalO  -  ■  '  :  .  ■  '  — ...  , . 


ÉCHANTILLONS  GRATUITS 


laboratoire  yjCARIO,  17,  boulevard  Haussmann,  PARIS  (JX»). 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANÉMIES 

r  en  AIWPOULES  stérilisées.-  Prix  de  la  Boîte  de  Auipoules  :  5.50 
2°  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 

Prix  du  Flacon  compte-gouttes  :  4.40 


Gba.qne  mnoule  contient  : 

,  Gacorfyliite  de  Fer  :  0  gr.  01. 

-■s™'  Soluté  de  Sérum  Névroslhéiilquè  :  ï  cent.  cube. 

LABORATOinsa  FfiÀiSSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  (en  face  le  85  avenue 
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quelques  modification»  de  détail,  adaptant  l’appareil 
au  climat  tropical.  (Avenir  du  Tonhin.) 

GROENLAND 

Les  Kskimos  au  Giioenland  et  au  Laueadok.  — , 
K.  Sapper  publie  une  relation  sur  les  perspectives 
des  Eskimos  au  Groenland  et  au  Labrador.  Les  plus 
récentes  évaluations  de  ces  populations  accusent  un 
accroissement  au  Groenland  et  une  d'niinution  au 
Labrador.  Le  premier  fait  trouve  son  expU  alion 
dans  1  isolement  où  le  Groenland  a  pu  être  tenu 
pendant  deux  siècles.  Ainsi  on  a  pu  réglementer 
efficacement  la  question  de  l'alcool  et  celle  des  mala¬ 
dies  contagieuses  (syphilis).  Aux  autres  Eskimos  a 
manqué  cette  protection,  d’ailleurs  presque  unique 
dans  l’histoire  de  la  colonisation.  D’où  il  «'ensuit 
qu’ils  disparaîtront  probablement  tous,  dans  -un 
avenir  plus  ou  moins  éloigné,  par  le  mélange  avec 
le»  éléments  blancs.  Sapper  croit  qu’avec  le  temps 
les  Groënlandais  n’échapperont  pas  non  plus  à  ce 
même  sort.  (La  Géographie,  1921.) 

ITALIE 

Le  1V“  Congrès  Italien  de  Radiologie  aura  lieu  à 
Bologne  dans  le»  locaux  de  l’Institut  orthopédique 
Rizzoli,  sou»  la  présidence  du  professeur  Aristide 
Busi,  les  9,  10  et  11  Mai. 

Au  Congrès  sera  annexée  une  exposition  d’ap¬ 
pareils  radiologiques,  à  laquelle  pourront  prendre 
part  les  maisons  italiennes  et  étrangères. 

Pour  renseignements,  s’adresser  à  M.  Alberto 
Possati,  secrétaire  du  Congrès,  vUla  Verde,  Bo- 
logna. 

NIGÉRIA,  OUGANDA,  RHODÉSIE 

Mission  contiie  la  .maladie  du  so.m.meil.  —  Sur  les 
instance.a  de  la  Tropical  Diiease  Prévention  Associa¬ 
tion,  le  Colonial  Ollioe  a  décidé  l’envoi  en  Nigéria  et 
en  Ouganda  d'une  mission  scientifique  dirigée  par 
les  docteurs  NarshalletVassalo,  du  service  médical  de 
rO Uganda,  et  qui  comprendra  deux  médecins  et  deux 
vétérinaires,  ceux-ci  devant  étudier  la  maladie  du 
sommeil  chez  les  animaux. 
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oorhespomdahce 

Mon  cher  confrère, 

Voulez-vous  me  permettre  de  vous  signaler  une 
erreur  matérielle  qui  s’est  glissée,  dans  le  numéro 
du  11  Janvier  de  l.a  Presse  Médicale,  sous  la  plume 
de  notre  distingué  confrère  militaire  Bonnette. 

Parlant  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Montpellier, 
M.  Bonnette  dit  «  l’enseignement  de  la  Faculté 
comprend  22  chaires  magistrales  »  11  comprend  en 

réalité,  à  la  Faculté  de  Médecine,  25  chaires  magis¬ 
trales  effectivement  organisées,  auxquelle  s’ajoutent 
l'i  enseignements  complémentaires. 

De  plus,  alors  que  la  plupart  des  autres  Facultés 
sont  des  Facultés  mixtes  de  Médecine  et  de  Phar¬ 
macie,  où  le  nombre  global  des  chaire»  exprime  tant 
les  «  médicales  »  que  les  «  pharmaceutiques  », 
Montpellier  possède  une  Faculté  de  Médecine  et  une 
Faculté  de  Pharmacie  séparées.  Aux  25  chaires,  aux 
l'i  enseignements  complémentaires  de  la  Faculté  de 
Médecine,  s’ajoulent  le»  8  chaires  magistrales  et  les 
6  enseignements  complémentaires  de  la  Faculté  de 
Pharmacie. 

Ce  sont,  d’autre  part,  des  professeur»  de  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  de  Montpellier  qui  président  les 
sessions  d’examen  des  Ecoles  de  Médecine  de  son 
ressort. 

Veuillez  agréer,  etc. 

E.  Derkien, 

Doyen  de  la  Faculté  de  Médecine 
de  Montpellier. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Avancement  des  élèves  de  Lyon. 

Concours  de  1012  et  1913. 

D.  —  Ta  serais  heureux  d’avoir  des  renseignements 
et  votre  avis  sur  les  faits  suivants  : 

P  Par  suite  de  quelle  anomalie  des  camarades 
refusés  à  4  inscriptions  au  concours  de  l’Ecole  de 
Lyon,  en  1919  (loi  militaire  de  1905],  se  trouvent  être 
à  3  galons  depuis  plus  d’un  mois,  alors  que  les  cama¬ 
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rades,  reçus  à  ce  même  concours  de  1912,  sont  toujours 

Or,  cas  camarades  refusés  en  1912  ont  été  reçus  à 
<S’  inscriptions,  en  191'S  (loi  militaire  de  1913),  et  sont 
entrés  directement  h  l’Ecole  de  Lyon,  sans  faire  aupa¬ 
ravant  une  année  de  service  militaire. 

2“  Comment  se  fait- il  que  les  2  promotions  entrées 
à  1  inscriptions  en  1913  à  l'Ecole  de  Lyon  (l’une 
apres  une  année  de  service  militaire,  l’autre  sans 
avoir  fait  de  service],  après  avoir  été  classées  sépa¬ 
rément  (liste  provisoire  parue,  au  Journal  officiel), 
soient  aujourd’hui  confondues  dans  une  même  liste 
de  classement,  parue  également  à  /Officiel 

Ces  camarades,  reçus  à  l’Ecole,  en  1913,  avec  4 
inscriptions,  passeront-ils  avant  nous  à  3  galons? 

R.  —  La  loi  de  recrutement  de  1905  obligca't  les 
candidats  à  l'Ecole  du  Service  de  Santé  mllilaire  à 
accomplir  une  année  de  service  avant  leur  admission 
effective  à  cette  Ecole. 

Comme  compensation,  la  loi  du  C  ./uillet  1912  a 
permis,  pour  les  élèves  nommés  sous  le  régime  de  la 
loi  de  1905,  de  majorer  d’un  an,  sans  rappel  de  solde, 
leur  nomination  dans  le  grade  d'aide-major  de 
2"  classe. 

La  loi  du  7  Août  1913,  modifiant  la  loi  du  21  Mars 
1905,  n’a  plus  exigé  l’accomplissement  d’une  année 
de  service  militaire  avant  l’entrée  à  l’Ecole  du 
Service  de  Santé  militaire;  les  élèves  auxquels  cette 
loi  était  applicable  q’ont  donc  pas  subi,  dans  leurs 
études,  le  retard  d’un  an  résultant  de  l’application 
de  la  loi  de  1905,  mais  il»  n’ont  pas  à  bénéficier  de 
la  majoration  accordée  par  la  loi  du  6  Juillet  1912. 

D’antre  part,  il  y  a  lieu  de  remarquer  que,  par  le 
jeu  combiné  de  ces  deux  lois,  des  aides-majors 
soumis  à  chacune  de  ce»  lois  peuvent  prendre  rang 
dans  le  grade  d’aide-major  de  2°  classe,  à  la  même 
date;  les  un»  gnlce  à  la  majoration  d’ancienneté 
accordée  par  la  loi  du  6  Juillet  1912  et,8ans  rappel 
de  solde;  les  autre»,  sans  majoration,  avec  entrée 
en  solde  à  cette  date. 

Ces  derniers,  qui  ont  le  grade  eifectif  avec  tous 
ses  avantages,  doivent  par  suite  se  classer  eu  tête  de 
la  liste  de  la  promotion  du  31  Décembre  1916,  avant 
les  premiers,  bien  que  ceux-ci  aient  accompli  comme 
soldat  un  service  militaire  préalable. 
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Ce  sei'vice  militaire  compte  d'ailleurs  h  ceux  qui 
l’ont  elîectué  dans  la  détermination  de  leur  échelon 
de  solde,  pour  le  décompte  des  annuités  lors  de  la 
présentation  pour  le  tableau  de  concours  de  la  Légion 
d’honneur  et  pour  la  retraite. 

En  outre,  il  ne  faut  pas  oublier  que  ce  classement 
dans  le  grade  d’aide-major  de  2'  classe  peut  subir, 
parla  suite,  de  notables  modiGcatlons,  lors  de  l’éta¬ 
blissement  du  tableau  d’avancement  pour  médecin- 
major  de  2“  classe,  ainsi  que  permettent  de  le 
constater  les  tableaux  d  avancement  normaux  et  sup¬ 
plémentaires  publiés  depuis  la  cessation  des  hos¬ 
tilités. 

P.  Bünketie, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Précis  de  Thérapeutique,  par  A.  Masquât,  cones- 
pondant  national  de  l’Académie  de  Médecine,  ancien 
professeur  agrégé  du  Val-de-Grâce.  1  vnl.  in-8“  de 
680  pages  {Librairie  J.-/1  flaillière  et  fils.  1022.  — 
Prix  :  25  francs. 

Le  plan  de  ce  Précis  de  Thérapeutique  diffère  peu 
de  celui  du  Traité  de  Thérapeutique  de  M.  Manquât, 
dont  le  mérite  a  été  consacré  par  un  succès  de  six 
éditions;  mais,  ces  deux  volumes  réduits  ne  devant 
contenir  que  l’étude  des  médicaments  usuels,  l’auteur 
a  élagué  de  ce  dernier  ouvrage,  non  seulement  les 
agents  hygiéniques,  physiques,  mécaniques  et  natu¬ 
rels,  mais  encore  la  plupart  des  médicaments  qu'on 
n’emploie  plus,  à  l’exception  pourtant  de  ceux  qui 
figurent  encore  au  Codex.  Beaucoup  sont  appelés  à 
disparaître  quand  le  Codex  sera  conçu  dans  un  esprit 
plus  moderne;  mais  iln’estpas  superflu  de  mention¬ 
ner  quelque.s-uns  des  essais  condamnés  par  une 
expérience  qu’il  est  inutile  de  renouveler.  Il  n’est  pas 
indifférent  non  plus,  pour  qui  veut  acquérir  l’esprit 
thérapeutique  (qui  est  celui  de  la  pratique  journa¬ 
lière  de  la  médecine)  de  connaître  les  raisons  de  la 
décadence  de  médications  dont  quelques-unes,  comme 
la  diète,  la  saignée,  le  vésicatoire  et  l'émétique,  ont 


tenu  une  place  prépondérante  en  médecine,  il  y  a  à 
peine  uni  demi-siècle. 

Tout  en  cherchant  à  être  court,  M.  Manquât  s'est 
efforcé  de  n’omettre  aucune  des  connaissances  essen¬ 
tielles  k  la  pratique  médicamenteuse.  Les  réductions 
et  suppressions  ont  porté  surtout  sur  la  bibliogra¬ 
phie,  riiiitorique,  l’expérimentation  et  le  nombre 
des  médicaments. 

A.  M. 

Les  greffes  mortes,  par  G.  Puelma.  1  vol.  de  148  pages 
avec  28  ligures.  —  [Imprimerie  “  La  Illustracion  ”), 
calle  Moneda,  873,  Santiago  de  Chili. 

L’auteur  rend  hommage  au  Profesteur  Nageotle 
dont  il  expose  et  adopte  complètement  les  théories. 
Il  apporte  à  l’actif  de  la  méthode  une  série  de  résul¬ 
tats  opératoires  fort  intéressants  :  restaurations  ner¬ 
veuses,  urétérales  (par  segment  d’artères),  cartilagi¬ 
neuses,  tendineuses,  etc.).  Il  s’agit  d’un  travail  cons¬ 
ciencieux  et  documenté,  que  le  chirurgien  consultera 
avec  fruit. 

M.  Nathan-, 


LIVRES  REÇUS 


2639.  Hygiène  et  médecine  des  vieillards,  par  le 
Dr  E.  Mo.mn.  1  vol.  in-I6  de  480  pages  [G.  Doin. 
é  lilcur).  —  Prix  :  10  francs. 

2640.  Manuel  pratique  pour  le  choix  des  verres 
de  lunettes  et  l'examen  de  la  vision,  par  le  DrScarNi, 
ancien  chef  de  clinique  ophtalmologique  à  la  Faculté 
de  Paris, etle  Dr  Fortin,  médecin  oculiste.  2“  édition 
augmentée  avec  49  figures  dans  le  texte  (  Vigot  frères. 
edtieurs).  —  Prix  ;  7  francs. 

2641.  Etudes  sur  la  pression  du  sang,  par  Geokce 
Oliver,  du  Collège  royal  de  médecine  de  Londres. 
Traduction  française  sur  la  3'  édition.  1  vol.  de 
180  pages  avec  figures  dans  le  texte  (G.  Doin,  édi¬ 
teur).  —  Prix  :  10  francs. 

26>2.  Traité  d'analyse  chimique  qualitative,  par 
Fr.ÉsÉMUs.  12'  édition  française.  .Rédaction  française 
de  M.  l-'iiEXKEi.,  docteur  ès  sciences,  vice-présidett 
de  la  Société  des  chimistes  français,  chimiste  à  la 


Compagnie  Saint-Gobain.  1  vol.  de  834  pages,  avec 
tableaux  et  figures  dans  le  texte  et  une  planche  hors 
texte  on  couleur  [Masson  et  C'",  éditeurs).  —  Prix  : 
60  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE-  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  .Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  100  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes.  ■ 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 

Sommaire  du  n”  6. 

Mémoires  originaux. 

Ladislas  Byllckl.  —  Contrihutioas  à  la  biologie 
du  fœtus. 

H.  Fleurent.  —  A  propos  de  quelques  cas  de  rup¬ 
ture  de  l’utérus. 

G.  Bardon.  —  Circulation  artérielle  dans  les 
fibromes  utérins. 

Weber.  —  Inondation  péritonéale. 

Technique  gynécologique  : 

Robert  Collez.  —  Le  pneumo-péritoine  artificiel  en 
gynécologie. 

Comptes  rendus  de  la  Société  belge  de  Gynécologie 
et  d'obstétrique. 

'~Séâïmëlhr7Mai  1921. 

Séance  du  4  Juin  1921. 

Sociétés  savantes. 


AETÉRIOSCLÉEÔSE 


Silicyl 


Médicament 

de  BASE  et  de  RÉGIME 


6  à  12  globules 
par  jour. 


ANTISEPTIQUE  URINAIRE 
et  HÉPATO-RÉNAL 


ijoàpôf  de  Par;»;  P.LOISEAÜ,7,R.duRocher.— Ec/ianf///on  et  Littérature  :  Laboratoire  PYRËTHATJTI  —  A^,r>|q(s.p-oi„)  I 


GOUTTES 

26  à  50  par  dose. -300  Pro  Die 
(en  eau  bicarbonatée). 
AMPOULES  A  2  c>.  Antlthermliiues. 
AMPOULES  B  5  O'.  Antiné-vralgiques. 

1  i  Z  par  Jour  arse  ou  uni 
mUtiatipM  intêrcalaira  par  loutta. 


Atttittévral^que 
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PANSEMENT  : 

Rigoureusement  ASRPTIQUE 
Instantanément  prêt\^^  Application  taoile 


Le  Laboratoire  de  l’AMBRINE,  48,  Bd  de  la  Tour-Maubourg,  PARIS  —  Téléph.  ;  Saxe  41-80 
enverra  avec  le  plus  grand  plaisir  Echantillons  et  Littérature  à  Messieurs  les  Docteurs 


CICATRISATION  DES  PLAIES 

Traumatiques,  chirurgicales,  résultant  d’Affections  cutanées 


Plaie  traumatique  par  écrasement. 
Accident  du  travail. 


Cicatrisation  par  l’ AMBRINE,  sans  adhérence, 
ni  impotences,  ni.  rétractions  cicatricielles. 


WH 

l^mlM 

1 
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LABORATOIRES  PEPIN  dr  LEBOUCQ 


COURBEVOIE  (SEINE, 


Anorexie  -  T nlierculose-Anémie .  Chlorose .  Surmenage  -  Neurasthénie  -  Paludisme 
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Médication  phagocytaire 


Ql 


'4:.,  NU,CLÉ0/ÂRSÉN10-PH0SPHAT|£;  ... 


(A.oide  nuoléintqaa  combiné  ç  ns  phosphates  çi’oriffipe  végétale). 

Le  NUCj^iSATOIc  possède  les  propriétés  de  l’acide  nucléinique, 
c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose,  il  est  injectable  et 
contrairement  aux  nucléinates,  il  est  indolore,  de  plus  son  action 
reconstituante  e^t  doublée  par  l’action  dps  phosphates.  S’emploie 
sous  forme  de  : 

NUCLÉATOL  ENJEOTABLE 

(Nucléophospbaie  de  Soude  chimiquement  pur  ) 

A  la  dose  de  2  c.c.  à  5  c.c.  par  jour,  il  abaisse  la  température  en 
24  heures  et  jugule  les  fièvres  pernicieuses,  puerpérales,  typhoïde, 
scarlatine,,etc.  —  Injecté  l’avant-veille  d’une  opération  chirurgicale, 
le  NUCLEATOL  produit  une  épuration  salutaire  du  sang  et 
diminue  consécutivement  la  purulence  des  plaies,  tout  en  favorisant 
la  cicatrisation  et  en  augmentant  les  forces  de  l’opéré, 

NUCLEATOL.  GRANULÉ  et  COMPRIMÉS 

{Nucleophosphates  de  Chaxis  et  de  Soude) 

Dose  :  4  cuillers-mesures  ou  4  Comprimés  par  jour. 

Reconstituant  de  premier  ordre,  dépuratif  du  sang*  S'emploie 
dans  tous  les  cas  de  Lymphatisme,  Débilités,  Neurasthénie, 
Croissance,  Recalcification,  etc. 


(AoldB  nuolélnlciaB  oomuiné  ou;?  pUosphatea  et  ai?  méthylarslnate  dlsodlque) 
Le  NUCLiÉ ABSITOIa  possède  les  propriétés  de  l’acide 
nucléinique, c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose,  il  est  injectable 
et  indolore  et  joint  à  l’action  reconstituante  des  phosphates  celle 
de  l’arsenic  organique  (méthylarslnate  disodique). 

M’emploie  sous  forme  de  : 

NUCLÉARSBTOL  ENUECTABLE 

(Nucléopboepbsite  de  Soude  mêibylarBiné  cbimiquement  pur) 
S’emploie  à  la  dose  de  une  ampoule  de  2  c.c.  par  jour  chez  les 
prétuberculeux,  les  affaiblis,  les  convalescents,  dans  les 
fièvres  paludéennes  des  pays  chauds, etc.— En  cas  de  fièvre  dans 
la  Phtisie,  le  remplacer  par  le  NucÊéatoi  Injoctablem 

NUCLÉARSBTOL  GRANULÉ  et  COMPRIMÉS 

base  de  Nucléopboepbatea  de  Cbanx  et  de  Soude  méthylarsinés) 
Dose  ;  4  cuillers-mesures  par  jour  ou  4  Comprimés,  soit  4  centi¬ 
grammes  de  Méthylarslnate  disodique. 

Prétuberculose,  Débilités,  Neurasthénie,  Lymphatisme, 
Scrofules ,  Diabète ,  Affections  cutanées ,  Bronchites , 
Convalescences  difficiles, etc. — Reconstituant  de  premier  ordre. 


'  ^  ^  ^  NUCLEO-ARSÉNIO-STRYCHNO-PHOSPHATÉE  „ 


I  E  C, 


=  .c\.  Complètement  indoloj^ë 


de  Soude,  Métbylarsinate  disodique  et  Métbylaraiuate  de  etrycbnine)  , 

Donne  le  coup  tie  fouet  ù  l’organisme,  dans  (es  Affaiblissements  neroeux,  Paralysie,  etc-: 

(0  gr.  02  ctg,  de  Méthylarslnate  de  Soude  et  6  gr.  001  mgr.  Méthylarslnate  de  Strychnine  par  ampoule  de  2  c.c.) 

ZjiA.B0feA70XRsa  lEtSEw  ESOEIIV,  31,  Ru©  de  Poiss^3P/kI^r© 


.  mnfmmnMHMni 


womure  intensi 

Régime  décMorurê  rendu  agréable 

JndicaHon&  ■■  Tous  les  éfafs  perveu^  :  neurn'Slhème .  èpUepste, 

psychoses  de  toute  nature^  hyperexcitahiiiié^  irisomnie^,;^ 

J) oses  :  Qda/tes  ■  1âêtab/ette6.parjour 

infants  à  ^  tçbldles  sgon  t'èye  , 

fpcÂcz/iCiftcm-  et  y lU'éàatuhe.  diut  cte/mcuide .Rrodu/ts  FHorrfiANff-LA  RocH£ 


concentré  achtoruré  et  bromure 
.  itab/etle  Sedobrol  "Roche 
=  H»"  -L.  T  A  •n  -w^ 
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DIGITALINE  LAB.  LACTO 

PETIT- MIALHE  FERMENT 

Solution  au  1/1000"  -  GRANULES,  AMPOULES  Digestion  du  Lait 


MIALHE 

8,  Rue  Favart  PARIS  IP 


ELIXIR  ou  D  MIALHE  ANUSOL 

Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques  I  Hémorrhoïdes 


Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


Un  suppositoire  matin  et  soir. 


registres  des  consignations  pour  le  3*  examen  probatoire  (2*  par¬ 
tie)  (ancien  régime). 

—  Marseille  :  Ouverture  du  concours  pour  une  place  de  chef 
do  clinique  do  chirurgie  infantile. 

20  Mars.  —  Paris  ;  Ouverture,  au  ministère  de  l’IIygièno, 
de  rAssistanco  et  de  la  Prévoyance  sociales,  du  concours  pour 
radinissioD  aux  emplois  do  médecin  des  asiles  publics  d'aliénés 
et  pour  l'aptitude  aux  fonctions  de  médecin  d’asiles  privés. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  médicale  de  l’hôpital  Cochln.  —  Sons  la 
direction  de  M.  le  professeur  Widal  et  de  MM.  Lemierre 
et  Abrami,  agrégés,  commenceront,  à  la  clinique  médi- 


roniqne.  Insuffisance  hépatique  et  rétention  biliaire. 
Insuffisance  protéopexiqne  dn  foie  et  recherche  de  l’hé- 
moclnsie  digestive. 

2»  L’hémoclasie  et  sa  valeur  clinique  (1  leçon); 

3“  Diagnostic  des  maladies  typhoïdes  {1  leçon).  Hémo¬ 
cultures  et  séro-diagnostic; 

4“  Réactions  de  fixation  (2  leçons).  Généralités.  Séro¬ 
diagnostic  de  la  syphilis.  Maladie  hydatique.  Lèpre. 
Peste.  Mycoses; 

5"  Cytodiagnostiedes  épanchements  pleuraux  (1  leçon). 
Pleuro-tubercnlose.  Pleurésies  septiques,  méonniques, 
cancéreuses.  Epanchements  puriformes.  Eosinophilie 
pleurale. 

6"  Examen  du  chimisme  gastrique  (1  leçon). 


des  lésions  ostéo-articulaires  chez  l’enfant.  —  Vendredi 
17  Mars,  professeur  Auguste  Broca  :  Diagnostic  radiolo¬ 
gique  des  lésions  ostéo-articulaires  chez  l’enfant.  — 
Lundi  20  Mars,  M.  Méry  :  Principes  généraux  du  traite¬ 
ment  de  la  tuberculose  infantile.  —  Mercredi  22  Mars, 
M.  Armand-Delille  ;  Cure  solaire  et  cure  marine.  —  Ven¬ 
dredi  24  Mars,  M.  Méry  :  Préventoriums  et  écoles  de 
plein  air.  —  Lnndi  27  Mars,  M.  Armand-Delille  ;  Prophy¬ 
laxie  familiale  et  sociale.  Œuvre  Grancher. 

Des  stages  hospitaliers,  visites  et  exercices  pratiques 
compléteront  les  leçons  théoriques  à  des  dates  Indiquées 
ultérieurement. 

Ce  cours  est  ouvert  aux  docteurs  en  médecine  et  étu¬ 
diants  français  et  étrangers  immatriculés  ù  la  Faculté 


>> . . . . . •*>•"  •••#> . . . . . 


contre  la  CONSTIPATION 


Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 


Résultat  au  bout  d’une  demi-heure 

BOITES  DE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 

Exiger-  la  Marque  triangulaire  ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


P . . 


Flacon  de  Sirop  Berthè 


Bonbon  médical  -  0  gr.  OOOB  de  Codéine  par  morceau 
ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78.  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 
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Eczéma  aigu 


Type  de  réaction  cutanée  d’étiologie  indéterminée,  mais 
caractérisée  par  un  ensemble  de  lésions  élémentaires  qui 
imposent  le  diagnostic  :  érythème,  vésicules  miliaires  intactes 
ou  rompues,  suintement  plus  ou  moins  abondant  de  sérosité 
citrine  qui  poisse  aux  doigts,  croûtelles  séreuses,  parfois  légère 
desquamation. 

Prototype  des  dermatoses  inflammatoires,  l’eczéma  aigu  doit 
être  traité  avec  beaucoup  de  prudence,  sous  peine  de  l’exas¬ 
pérer  et  de  le  généraliser.  Se  garder  soigneusement  d’employer 
des  pommades  actives. 

1“  Supprimer  toute  balnéation  générale  ou  locale  suivant  le 
siège  et  l’étendue  des  lésions.  Faire  la  toilette  des  téguments 
du  voisinage  avec  du  cold-cream  frais  ; 

2”  A  la  période  de  suintement,  abondant  pansement  demi- 
humide,  renouvelé  deux  fois  par  jour:  plusieurs  épaisseurs  de 
gaze  trempées  dans  une  décoction  de  racines  de  guimauve  ou 
de  feuilles  de  noyer  (une  petite  poignée  pour  un  litre  d’eau, 
faire  bouillir  cinq  minutes),  exprimer,  envelopper  la  partie 
malade  en  protégeant  le  pourtour  avec  de  la  pâte  de  zinc.  Pour 
éviter  la  macération,  interposer  entre  la  gaze  et  le  taffetas 
chiffon  une  couché  d’ouate  non  hydrophile; 

3°  Dès  que  le  suintement  abondant  a  cessé,  commencer  pru¬ 
demment  à  toucher,  tous  les  jours  ou  tous  les  deux  jours,  avec 
un  tampon  de  ouate  imbibée  de  solution  de  nitrate  d’argent  au 
100°,  et,  matin  et  soir,  appliquer  une  couche  épaisse  de  pâte 
de  zinc. 

Oxyde  de  zinc 

Ceysiatite  .  . 

Lanoline  .  . 

Vaseline.  .  . 

(Nettoyer  chaque  fois  avec  vaseline  ou  huile  d’amandes  douces). 

4“  Lorsque  le  suintement  a  totalement  disparu  et  qu’il  s’est 
reformé  un  épiderme  rosé,  lisse,  avec  desquamation  légère, 
passer  aux  réducteurs  doux. 


.  .  4  gr. 

.  .  2  gr. 

I  ââ  7  gr. 


(  Traitement)  ECZÉMA  AIGU 

Attouchement  avec  solution  de  nitrate  d’argent  à  1  pour  50 
tous  les  deux  à  quatre  jours.  Appliquer  matin  et  soir  la  pâle 
suivante  : 


Ichtyol .  I  gr. 

Tuménol . 1  gr. 

Oxyde  de  zinc . <>  gr. 


5°  S’il  s’agit  d’un  eczéma  n’immobilisant  pas  le  malade, 
réserver  la  pâte  précédente  au  pansement  de  nuit.  Le  malin, 
nettoyer  à  la  vaseline.  Pour  le  jour  appliquer  un  onguent  de 
caséine  tel  que  le  Veloucrème  ou  le  Laccoderme,  soit  simple, 
soit  à  l’ichthyol,  en  poudrant  au  talc  par-dessus  ;  ces  onguents, 
solubles,  se  nettoieront  le  soir  à  l’eau  de  noyer; 

6°  En  cas  de  persistance  ou  de  récidive  du  suintement, 
employer  les  badigeons  de  coaltar  (goudron  de  houille  brut 
lavé  à  l’eau  chaude  pour  le  débarrasser  des  imptiretés  ammo¬ 
niacales).  Bien  nettoyer  la  surface  eczématiqueà  l’eau  chaude 
et  au  savon  pour  éviter  toute  infection  ;  sécher;  appliquer 
le  goudron  au  pinceau;  laisser  sécher  deux  à  trois  heures, 
poudrer  au  talc,  envelopper  d’une  compresse;  le  pansement 
peut  rester  trois  à  quatre  jours.  Pour  nettoyer  la  croûte  de 
coaltar,  appliquer  le  soir  de  la  pâte  de  zinc;  nettoyer  le  len¬ 
demain  malin  à  la  vaseline.  On  peut  renouveler  deux  à  trois 
fois  ces  badigeons; 

7°  Régler  le  traitement  interne  suivant  la  dominante  étiolo¬ 
gique  probable  de  l’éruption.  S’il  s’agit  d’un  eczéma  profes¬ 
sionnel  ou  manifestement  d’origine  externe  chez  un  sujet  jeune, 
le  traitement  interne  est  inutile;  supprimer  la  cause  efficiente. 
S’il  n’y  a  pas  de  cause  manifeste  à  l’éruption  et  qu’il  s’agisse 
d’un  malade  d’un  certain  âge,  veiller  au  bon  fonctionnement 
du  foie,  du  rein,  du  système  nerveux,  du  tube  digestif,  par 
médicaments  appropriés.  Régime  alimentaire  sobre  avec 
suppression  de  tout  aliment  fermentescible,  riche  en  purines 
ou  excitant. 

L.-M.  Pauthieii. 


Les 


Comprimés  de 


ITHÉOBROMOSE 
^“bUMESNIL  A 


Tbêobrominate  de  lithium  pui- 1  C?  W  02  Li. 

Corps  déüni  et  cristallisé,  obtenu  par  l’auteur  en  190b 
(Société  de  Thérapeutique,  Mars  1906). 

doivent:  remplacer 

dans  tous  les  cas  la  Théobromine 

pure  ou  mélangée 


parce 

que 


Les  Dermatoses  | 

sont  gruéries  sowvent  | 

améliorées  constsiument  | 

calmées  toujours  1 


DERMO-PLASTOL 


Pâte  poreuse  très  homogène  préparée  aseptiquement 
et  dont  l’action  énergique  est  due 


à  ses 
propriétés 


Antiseptiques  ) 

Réductrices  | 

Antiprurigineuses , 


non 

irritantes 


(la  Théobromose  ast  soluble, 
elle  ne  provoque  ni  céphalée, 

ni  troubles  digeetife; 
le  est  cinq  fois  plus  active, 
le  agit  plus  rapidement  et  quand  la 
Théobromine  n’agit  pas. 

ILe  lithium,  contrairement  aux  métaux 
alcalino-terreux  (calcium,  etc.),  n’est  jamais 
ooutre-iiidiqué  chez  le.s  aiTôiTo-sOléi'etix  et 
constitue  uii  adjuvant  utile  de  là  Théobrornine. 

ÉCHANTILLONS  et  LITTÉHATURÉ  :  X- ABOK  A.TOIK.ES  DTTIWŒESJNriX.,  10,  Eue  du  Plâtre.  PARIS. 
EUMESNILi  Docteur  en  Pharmacie,  Ancien  Interne  Lauréat  des  Hôpitaux,  de  la  Faculté  de  Pharmacie  et  de  la  Société  de  Pharmacie  de 
'  (médailles  D’OR).  —  FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


Lé  DermO’Plastol  peut  être  remplacé,  selon  les  cas.  par  le 
Zébo-PlastoÊ  ou  le  Cpémo~PiastoÊ  avec  lesquels  il  forme  le 
groupe  des  Ptastoia-Dumesnilm 

INDICATIONS;  ECZÉMAS, PSORIASIS,  PARAKÉRATOSES  PSORIASIFORMES, PRURITS, etc. 
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Le  LACTOCHOL 

Combinaison  de  ferments  lactiques  er  d’extraits  biliaires 

constitue  l’agent  de  désinfection  gastro-intestinale  le  plus  puissant  :  il  n’est  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire. 


Ladochol  est  soixante  fois  plus  actif 

que  les  ferments  lactiques  seuls. 


Le 

L  Laclochol 


est  indiqué  dans  les  cas  d’entérites 
aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et 
du  nourrisson, 

d’appendicite  chronique, 
contre  les  dermatoses,  la  furon¬ 
culose,  l’insuffisance  biliaire,  la 
cholémie,  les  états  infectieux  et  toxiques. 

LITTÉRATURE.  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  :  159  avenue  de  Wagram,  PARIS 


Médication  Anti-Tuberculeuse 

AZOTYL 

en  Ampoules 

pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-muscul aires 

et  en  PILULES  KÊRATINISÉES 

à  base  de  : 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires.  Cholestérine  pure> 

"Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 

Littérature  et  Échantillons:  Laboratoires,  i59,  avenue  de  Wagram,  paris 


SOLUTiON  DE  BENZOATE  Hg  dans  SÉRUM  RtNGER  rendu  INJECTABLE 

1  cc.  =  1  cgr.  benzoate  Hg. 


xzvdox.oxs.e:  ooo^xn'e: 


AMPOULES  DC  2  ec 


THÉR«PEUTIOUE 
-  PULMONAIRE 


PNEUMOBIOL 


IN  J  ECT  IONS 
TRACHÉALES 


Ses  directives  ;  t  Ses  indications  :  |  Ses  résultats  thérapeutiques  : 

Supprimer  la  Dyspnée,  |  Les  diflérents  Asl/imea,  la  1°  Crises  aigués  de  Dyspnée  : 


“IPNEÜMOBIOL  ",  saire  d’injecter  que 
ampoule  (soit  6  c< 
à  quelques  minute! 


nobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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rnPO.ÏSTQLIE,  ASY8TDLIE,  ENDOCARDITES 
HÉRIJARDITES,  TACHYCARDIE,  ATONIES  CARDIAQUES 
DYSPNEE  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCISSEMENT  MITRAL 
NÉPHRITES  DIVERSES,  ALBUMINURIE  AVEC 
OU  SANS  OEDÈME,  ASCITES,  PNEUMONIE, 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES,  NEPHROSOLÉHOSES 


Ùi.tq,.e  cat/iiit  ause  ..  l',Oo  cmii.  ue  f'uuui'e  lie  üi^itah  curée  fj/iysiulugiqueineni,  asseciée  à  a 
DimUhylphosphoxantliine  sodique  et  à  l.i  scille  débarrassée  de  ses  principes  éinetocathartiques. 

ACTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DURÉE 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L’ESTOMAC 

TOLÉRANCE  PARFAITE  ii 


posologie 

£  MASSIVE*  —  2  à  3  cachets  par  Jour  pendant 
E  CARDlOTONigUE*  —  1  cachet  par  Jour  pendant 


s  garanties  OÛSE  CARDIOTONIQUE  D’ENTRETI  N.  —  1  cachet  toui 

its  curatifs.  2  Jours  pjenda/it  15  Jours.  Interrompre  10  Jours  ei 
1  recommencer. 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  AUX 

LABORATOIRES  L.  BOIZE  &  G.  ALLIOT  285,  Avenue  Jean-Jaurès 

PHARMACIENS  DE  !'•  CLASSE  ratoire  de  f'Hôuital  de /a  Charité,  à  Paris,  Ancien  £/éve  de  l'/nst/tut  Pasteur,  Bi-tauréat  i  \/  /^  ivi 

’  embres  de  la  Société  de  Chimie  bioolgique  de  France  de  la  Faculté  de  Pharmacie  de  Paris.  »  V-^  |>| 


Glycéroplasme  hydrophile 

à  chaleur  constante  et  durable 


INDICATIONS  de  VJ^lSTTIF^HLOGISTllSrE  : 

Affections  Grippales,  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons,  Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites 
Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites,  Entorses,  Rhumatismes.  —  En  Gynécolog 

échantiHons  et  Littérature  ;  Laboratoire  de  l’ANTIPHLOGISTINE,  3.TILLIER,  Ph‘''",l  i6,RuedelaGonvention,PARIS(XV”).  Téi.Saxe  40- 


Traitement  spéciâque  QYPUII  iQ  I  T^^BERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  -  PALUDISME  | 

et  abortif  de  la  Ô  I  rniLld  |  za  MÉDICATION  A" 


iilPi  R  LA^ 


GOUTTES  dosées 

à  2  milligr. 

10  à  20  par  jour. 

en  deux  fois, 

^  1  AMPOULES  — 

à  50  — 

là  2  par  jour. 

M  A  COMPRIMÉS 

à  25  — 

1  à  3  — 

3  1  GRANULES  — 

à  1  ceiitigr. 

2  à  6  = 

™  f  _ 

à  2  — 

là  3 

0,  d©  I 
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tion  pos^e.  La  durée  de  chaque  communication  ne  peut  j  Offlce  public  d'Hyglène  sociale  dû  département  |  Corps  de  santé  militaire.  —  Sont  nommés  dons 


dépasser  dix  minutes.  Il  est  accordé  pour  chaque  com-  de  la  Seine  (9,  place  de 
iuunication  au  plus  quatre  pages  d’impression  et  une  L’Ofaoe  public  d’hygiéi 
page  pour  choque  discussion.  organise  la  défens. 

Ne  sont  publiés  dans  les  comptes  rendus  de  la  Réunion  cnleux;  les  dispensaires 


Seine  (9,  place  de  rHôtel-de-Vllle,  Paris-IV«). 
'Bce  publlc'd’hygléne  sociale  du  département  de 


remis  au  cours  des  séances. 

Des  projections  cliniques  ou  anatomiques  ainsi  que 
des  présentations  de  malades  peuvent  être  faites,  après 
entente  préalable. 

Prière  d’adresser  les  réponses  aux  invitations  et  les 
titres  des  communications  au  secrétaire  général, 
M.  Henry  Meige,  35,  rue  de  Grenelle,  Paris  (7»). 

Asiles  d’aliénés.  —  Les  postes  de  médecin  chef  de 
service  sont  actuellement  vacants  dans  le.»  asiles  d’aliénés 
de  Pains  (Meuse);  Premontre  (Aisne)  et  Lafond  (Charente- 
Inférieure). 


>mptes  renuus  ue  la  neunion  cnleux;  les  dispensaires  d’hygiène  sociale  sont  ses  pre-  1”  cl.  de  réserve  ( 

discussions  dont  le  texte  est  miers  centres  d’action.  médecin  aide-major 

Conseil»  d’hygiène  pour  tous.  médecin  aide-m»joi 

ou  anatomiques  ainsi  que  Consultations  gratuites  par  des  médecins  agréés,  pour  coloniales.  [Journ,  i 
is  peuvent  être  faites,  après  les  malade?  privés  do  ressources. 

Radiologie.  —  Bactériologie.  Service  de  San 

onses  anx  invitations  et  les  Des  infirmières-visiteuses  d’hygiène,  attachées  aux  dis-  médecin  de  Irc  clos 
r  «eorélaire  général,  pensaires,  assurent  l’exécution  des  prescriptions  médi-  est  nommé  avec  son 

rene  e,  ans  (  ).  cples  et  sanitaires,  veillent  à  la  désinfection  des  locaux  mer.  (Journ.  off.,  2 

postes  de  médecin  chef  de  contaminés  par  les  malades  atteints  de  tuberculose, 
cants  dans  le»  asiles  d’aliénés  aident  à  déterminer  les  mesures  d’assistance  à  prendre;  *1®  santé 

(Aisne)  et  Lafond  (Charente-  hospitalisation,  préservation  de  l’eufa 
famille. 


cadre  des  officiers  du  Corps  de  Santé  de  l’armée  terri¬ 
toriale  :  an  grade  de  médecin  aide-mnjor  de  l»®  classe, 
MM.  Le  Strat,  Valdeiron,  médecins  aides-mojors  do 
l”  cl.  de  réserve  des  troupes  coloniales  ;  au  grade  de 
médecin  aide-major  de  2®  classe,  M.  Boyer  de  lo  Girodoy, 
médecin  aide-major  de  2»  classe  de  réserve  des  troupes 
coloniales.  (Journ.  off.,  2  Février.) 


5  la  marine.  —  M.  Laurens, 


Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  M.  Gris- 


Les  médecins  toulousains  à  Paris.  —  MM.  Ducor,  — -m _ _ _ _  . 

Montzarat,  Privai,  Bourgnet,  Bosquet,  Larcher,  Emonet,  tuiles  ont  lieu  •  séances  gra- 


"‘rbre-Sec,  à  2  heures;  les  2“,  4”  et  5*  samedis,  place 
Marché-Saint-Honoré,  à  2  heures. 

5®  arr.  :  vendredi,  à  la  mairie,  à  11  h. 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 


UôpUaux  (services  externes).  —  Lundi  ;  Bichat,  à  8  h.; 
ctonneau,  à  9  h.;  Hôtel-Dieu,  à  9  h.;  St-Autoine,  à  9  h. 
Mardi  ;  Tenon,  à  9  h.;  Lariboisière,  è  10  h. 

Mercredi  :  Lacnnec,  à  8  h.;  Enfants-Malades,  à  9  h.: 
ichin,  à  9  h. 

Jeudi  :  Hérold,  à  9  h.;  Trousseau,  à  9  h. 

Vendredi  :  Pitié,  à  9  h.;  Beaujon,  &  9  h. 

Samedi  :  Saint-Louis,  à  9  h.;  Charité,  à  9  heures. 


I©dém@i 


eOÜ7TES(Ij.=0,M)  l  Toux 

s/flop(0.M)  J  Emphysème 
PILULES  (0,01)  (  Asthme 


VITELLINATE  ARGENTO  CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

SPÉCIFIQUE  DE  LA  BLENNORRAGIE 


Par  sa  richesse  en  argent,  le  PHYTOL  a  une 
action  spécifique  sur  le  gonocoque  qu’il  (iétruit  en 
quelques  injections.  -  ‘ 

Par  l’action  combinée  du  cuivre  et  de  l’argent  à  l’état 
colloïdal,  il  est  aussi  efficace  contre  les  associations 
microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  gonorrhée 
Le  PHYTOL  est  indolore  et  fait  immédiatement 
disparaître  la  sensation  de  brûlure  à  la  miction. 

Le  PHYTOL  n’est  ni  toxique,  ni  caustique  et  il  a 
une  action  kératolytique  remarquable  sur  l’épithélium 
des  muqueuses  enflammées. 

Le  PHYTOL  est  présenté  sous  les  formes  sui¬ 
vantes  : 


A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés. 

B.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  10  et 
20  p.  100  et  d’Électr O- Phytol  à  2  p.  1000  dosées  et 
prêtes  pour  l’injection  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 
embout  à  collerette  obturatrice. 

G.  —  Tubes-Seringues  de  Glyco-Phytol,  pro¬ 
phylaxie  de  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 
chroniques. 

D.  —  Tubes-Injecteurs  de  Gynéco-Phytol,  per¬ 
mettant  d’introduire  le  topique  dans  la  cavité  utérine 
sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalable  du  canal 
cervical.  Traitement  des  métriles. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAITÉE  SANS  DÉLAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENS  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 

Li.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  PARIS-AÜTEUIL 

TAlAnbone;  AUTEUII^  36-81.  —  Adr.  télégr.  :  LABALBARAN 
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TROUBLES  NERVEUX 


NEURINASE 


Comprimés  Solution 

Le  meilleur  sommeil  aux  plus  faibles  doses. 
Sans  accoutumance.  Sans  effets  toxiques  ni  pénibles. 


ÉPILEPSIE 

Nouveau  Traitement  Sûr,  Simple,  Sans  Danger, 

avec  2  comprimés  par  jour 


à  base  de  PHÉNYLÉTHYLMALONYLUREE  combinée 

Communication,  à  la  Société  Mcdico  Psychologique  de  Paris. 
Août  1921. 

Nombreux  essais  dans  les  Hôpitaux  et  Asiles 


Valériane  fraîche  et 
Véronal  sadique. 
Odeur  et  Saoeur 
agréables. 


Littérature  et  ÉchemtiUons  : 

Laboratoire  GENEVRIER 

2,  Eue  du  Débarcadère,  PARIS 


Aucun  Régime 
spécial 


I^É  R  D  R  I  E  L- 


^  GLYCEROPHOSPHATE 

DOU  B  LE  de  CH  A  UX  et  de  FER  EFFERVES  CENT' 
LE  PLUS  COMPLET 


CONVIENT  à  tous  les  tempéraments.nar 


el;  Sels  de 

RADIUm  “SATCH 


AN"-‘  DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 


Quai  au  Chatefier 


au  capital  de  1.000.000 


O.A.TjA.IjOC3-XTB3  STJE® 


ILE-St-DENIS  (Seine) 


IDIIODOrORME  IVUM 


TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 


12.  BlÙT.  üfllUU-lBITlIlB 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

&  0  gr.  05  par  cent.  cube.  —  Prix  dn  Hacon  i  3  tr,  SB 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORES  VICIER 

à  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  eeat.  cnbe. 

AMPOULES  AU  BI-lOOURE  DE  MERCURE  IND0L8RES  VICIER 

&  0  gr.  01  et  à  0  gr  02  uar  oent  cube. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  11 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
ÿô  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  drnit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnésà  La  Presse  Médicale). Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 

Les  laboratoires  duNéol  s'excnsentde  n’avoir  pas 
encore  répondu  à  MM.  le»  Docteurs  qui  leur  ont 
demandé  des  échantillons  de  Codoforme  Botta. 
Bonne  note  eu  est  prise,  et  il  leur  sera  donné  satisfac¬ 
tion  aussitôt  que  la  fabrication,  véritablement  dé¬ 
bordée  par  l’épidémie  de  grippe  actuelle,  sera  en 
mesure  d  assurer  le  service  des  vente»  et  celui  de» 
échantillons. 

Médecin  brésilien,  ex-externe  des  hôp.,  ex-interne 
d-s  la  Croix-Rouge  franc.,  35  a.,  tr.  bonnes  réf. ,  chero. 
place  dans  clin.,  mais,  de  sant.  Ecr.  P.  d/.,n°  4029. 


—  231  — 


Dans  région  riche,  ligne  de  f  yon.  5  h.  de  Paris, 
poste  'médical  avec  clinique  chirurgicale,  salle  de 
stérilisation  moderne,  à  vendre  :  25.000  fr.  —  Belle 
maison,  garage,  jardin,  loyer  :  1.200  fr.  —  Ecrire  ; 
M.  le  D''  D.,  rue  de  Belleville,  293,  Pari.  (19“). 

Etudiant  médecine,  fini  scolarité,  entièrem.  libre, 
désire  emploi  stable  rémunéré,  logé,  nourri,  clinique, 
maison  de  santé,  etc.,  Paris  ou  banlieue  immédiat. 
Ecrire  :  Raverdy,  27  bis,  rue  Bertrand,  Paris  (7'). 

On  demande  pour  maison  de  santé,  une  infirmière 
sérieuse,  munie  de  référence-  et  connaissant  les  vo  es 
urinaires.  Ecrire  P.  M.,  n»  3422 

Je  demande  pharmacien  ou  docteur  ayant  capitaux 
pour  prendre  avec  moi  agence  générale  produit» 
scientifiques  nouveaux  ;  attestations  probantes. 
J’apporte  50  000  francs.  Ecrire  seul.  P.M.,  n“  4032. 

Docteur  achèterait  clientèle  Paris;  aiderait  con¬ 
frère  Agé  en  vue  succession  Ecrire  P.  Al.,  n“  4033. 

Demoiselle,  ayant  dirigé  clin,  chirurg.,  au  courant 
de  l'anesthésie  et  de  la  salle  d’opérat.,  chère,  situât, 
analogue  ou  d’infirmière-major.  Ecr.  P. Al.,  n“  4034. 

A  céder  :  bon  poste  oculiste  d.  ville  importante 
du  Midi.  Conditions  à  débattre.  Ecr.  P  M.,  4035. 
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AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  an 
timbre  deOfr  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


Vomissements  de  la  Grossesse 

calmes  par  l’Eau  de  La  Roche-Posav,  dits  •  Kan  de 
Velours  ",  merveilleux  sédatif  do  l'iistomoo.  Très  légère 
pousse  aux  urines,  élimine  le  Sable  et  les  Calcula 
(Kégimo  des  Arthritiques,  Rhumatisants,  Ooutteux  et 
de  tons  ceux  que  tourmente  l’acide  urique). 

PARIS  ■  Dépôt,  24,  rue  du  4-Soptombre,  livre  »  doiiucilo  1  fr.  50 
la  beuloil  o,  par  10.  (Tél.  :  Cul.  42-80).  —  PROVI.NCE  :  Ecrire 
La  Ro  iio-Poa.ay  (Vienne);  69fr.  50  la  caiaao  (10  50  bouteilles. 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMAT  tous  FRANÇAISE  d  MOL  métrés 
Admirablement  protégée.  Ouverte  en  tontes  saisons.  Le  bronlUirè 
T  est  inconnn  te  panorama  tncomparabla. 
SOURCES  tMAUOES  ETFRriDES  DANS  L’ÉTABLISSEMINT 
SadretnT  «oit  aai  Es  aldas.  par  Ingonstrina  (Pyré- 
sées-Orientaleü,  soit  an  SanatoriniD  das  Pin»,  è  LanotU 
Banvro»  (l-oir-^t-Cher). 


Le  Giran.t  ;  O.  Pobék. 


Paris.  —  L.  Mabbthedx,  imprimeur,  1,  rue  CassoUo. 


de  Oatilloa  II  Granules  de  Catillon  I  Tapettes  de  Oatiiion 


STROPHANTUSI 


IsTROPHANT^MÊgl  mno-THYROÏDINE 


Dans  le  Traitement  des  ; 


blennorragies,  Cgsfifes,  pyèlîfes... 


et  de  tontes  les  Âllectlons  de  l'Appareti  sro -génital 


du  DHAVOUÉ 


LeÜl^ 


LE  MIEUX  toléré  e?  LÊ  PLUS  ACTIF 


L  I  AJsmëpïïfsne 

DOSE  ■  ASMlffésime 

8  i  10  Capsnles  par  Jour  ^  ’ 


PETITE  'SALLÉ  DOPÊRATiONS  ETor  PANSEMENTS 


DlIFTAIID  sC  tab’-’ows'-’di  CHIRURGIE  11  Rue  DUPUYTREN  paris 


JL  (  VINdeLAVOIX)  ^4 


P  QUINQUINA 
^  PHOSPHATES 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 


Paratûne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 

NOUVEAU  UAXATIF  MINERAE 


■J  •  lllilj  1 1  m  >  h^^niiiEiy  iflIllIlBll  II  ni  [>}  1 1  i  W  n  llll  OrM  nll  (!l  'i  iHH  n[îFSll|IIl]lll  lill  [îkB 


Littérature  et  échantiHons  :  PHAR5IACIE  HAÎIEL  —  LE  ÎIANS 

à  PARIS  :  Laboratoires  BBTJKEAU  et  Ci<,  17  bit,  nie  de  BerrL—  Tél.  :  Elysées  61-46. 


ALLAITEMENT  ÉPUISEMENT  RACHITISME 


SSSSPLACE 
sans  ses  inoonvénienta 
ta  ColcbiQua  dans 


Extraits  OPOTHÉAAPIQUES  CHAIK 


OvariquB  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphtétique  -  Thymique  -  Orchitique 

WÊÊÊk  Laboratoire  CHAIX  10,  Rue  d»  l’Omt,  PARIS  -  réiépA.  ;  Saxe  12.85  ■■■ 
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MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Septicémies 

Pneumonies 


Paludisme 

Etc. 


\  Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX,  18,  Avenue  Moche.  PARIS 


(Ficus  GADus  OLeiiTti) 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 


VIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L  EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  ;  huile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  gluten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées. 

Parfaitement  supporté  par  \es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable,,  que  ren¬ 
ferme  le  Figadol,en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
indique. 


6,  Rue  d’ASbeville,  6,  PARIS 


ELTA  B  U  i  S  3  El  M  El  N  nrs 

Ml  AYE.T-  e  U I U-OT 

MAi30N  RRAN^îAiSE.  P-OIMBÉE.  El  N  1Ô30 


BANDAGES  ,  BAS  ,  CORSEITS  APPAREILS  d 'ORTH OPÉdIe  .  d  e: 

EiT  CEINTURE-S  .  PROXHÈ-SE  ex  CHAUSSURE-S  . 

ST  RUE  MQNTORQULiL  .  PARIS  II"  S  rue  CASTE.X  ,  PARIS  IVT 

Téléphone  ;  CENTRAL  Ô9-0I  Téléphona  i  ARCHIVES  17-22 


JSI&GC.  JSOOiAU  «e  USINE-  ô  Rue  CAS"l"E->^  JVi 


r  12 


Samedi,  11  Février  192:. 


PRESSE  MÉDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  40  centimas. 


-  ADUINISTRATIOIV  — 
lïlASSON  ET  C“,  ÉDITEURS 

110,  bonlevard  Si-Germain,  FABIS  (6«) 
Compte  Chèqwt  pottame  n°  699 

PBK  DE  L’ABOHIIEMENT  POUR  1921 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 4S  fr.  » 

Les  abonnomonls  partent 


■  DIRECTION  SCIENTIFIQUE  - 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  CMniquo  ophtalmologique,  1 

leinbre  de  l’ Académie  de  médecine.  M< 

J.-i..  FAURE 

■  de  clinique  gynécologique 
à  rhôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 


M. LETULLE 

^^Profepeur  à 


médecine.  Membre  d( 


H.  ROGER 

Doyen  de  la  Faculté  de  Pari 
Méd  . - 


F.  WIDAL 

'ofessour  de  clinique  médicale, 
Membre  de  l'Institut 
t  de  l’Acadomio  de  médecine. 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  l'hôpital  Saint-Antoine, 
Membre  do  rAcadémie  de  médecine. 


de  rhôpital  Saint-Antoine. 


CH.  LENORMANT 

Profes.seur  agrégé. 
Chirurgien  do  l'hôpitâl  SainUL 


-  RÉDACTION  - 

SECBÉTAlaaS 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


tdresaer  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6') 


SOMMAIRE 


ArHcles  originaux  : 

Maurice  Letulle.  —  Action  du  radium  sur  Tutérus 
cancéreux  (5  fig.),  p.  121. 

E.  Co.NSTAXTiN  et  L.-C.  SoüLA.  —  Sur  les  variations 
respiratoires  de  la  pression  artérielle(2  fig.),  p  123. 

M.  PoMARET.  — Bases  expérimentales  de  l’arsénothé- 
rapie  de  la  syphilis  par  voie  intramusculaire,  p.  121, 
Mouvement  thérapeutique  ;  _ 

L  CiiEiNissE.  —  Quelques  précisions  sur  l’emploi  de 
la  quluidine  en  thérapeuiique  cardiaque,  p,  126. 
Sociétés  de  .Paris  :  Académie  de  Médecine.  —  So¬ 
ciété  DE  CmuuRGiE.  —  Société  Anatomique. 
Sociétés  de  province;  Société  deCbirurgie  de  Lyon 
Revu*  des  Joarnaui 


Répertoire  de  Médecine  :  N°  64. 

Marion.  —  Quelques  aphorismes  louchant  à  la  patho¬ 
logie  urinaire  susceptibles  d'éviter  beaucoup  d’er¬ 
reurs  de  diagnostic  et  quelques  désastres. 

Supplémer»  : 

Baron.  —  Centenaire  de  la  Société  médicale  de 
Varsovie . 

La  Vie  syndicale. 

Cii.  Joyeux.  —  L’institut  Molleno  de  Cambridge (2  fig.) 

Petites  consultations  de  Phytothérapie  : 

Henri  Leci.erc.  —  Les  pilules  atttichlorotîqUes  de 
Blaud  et  les  pilules  ferrugineuses  de  Vallet. 

Pratique  courante  : 

V.  Cristoe.  —  Le  hoquet  et  son  traitement  par  la 
dilatation  de  l'œsophage. 

Anatomie  du  vivant  (1  fig.).  —  La  Médecine  a  travers 
LE  MONDE  (l  fig.). —  Livres  nouveaux,  Livres  reçus. 
—  Nouvelles.  —  Renseignements  et  Communiqués. 


LE 

CEINTENAIRE  DE  LA  SOCIÉTÉ  MÉDICALE 

DE  VARSOVIE 

Au  mois  de  Décembre  dernier,  la  Société  médi¬ 
cale  de  Varsovie,  la  plus  ancienne  de  la  Pologne, 
a  célébré  son  centenaire. 

Fondée  à  la  fin  de  l’année  1820,  par  des  profes¬ 
seurs  qui  s’étaient  retires  de  la  Faculté  à  la  suite 
de  vexations  du  gouvernement  russe,  son  pro¬ 
gramme  tenait  dans  les  lignes  suivantes  ; 

«  La  Société  médicale  prend  pour  but  de  con- 
«  tribuer  à  la  perfection  des  sciences  médicales, 
i(  de  rapprocher  entre  elles  les  personnalités 
U  scientifiques  et  de  s’occuper  des  questions 
«  intéressant  le  pays  tout  entier.  » 

Ce  programme,  elle  l’a  rempli  fidèleniient,  en 
dépit  des  difficultés  matérielles  et  des  persécu¬ 
tions  de  toute  sorte  subies  par  la  nation  polo¬ 
naise  pendant  le  siècle  éco.ulér 

La  Société  a  été  un  foyer  scientifique  où  les 
meilleurs  médecins  de  l’époque  se  communi¬ 
quaient  leurs  observations  sur  leur  pratique  de 
la  ville  et  de  l’hôpilal  et  s’initiaient  mutuellement 
aux  méthodes  nouvelles  de  diagnostic  et  de  trai¬ 
tement.  Elle  publiait  ses  comptes  rendus  et  rédi¬ 


geait  une  revue  médicale  trimestrielle  .qui  était 
au  niveau  des  meilleurs  périodiques  européens. 
Elle  fondait  une  bibliothèque  qui  possède  aujour¬ 
d’hui  45.000  volumes  catalogués. 

Au  point  de  vue  professionnel,  elle  aidait  les 
jeunes  médecins  de  ses  conseils,  entretenait  leur 
émulation  par  des  concours  dotés  de  prix  et  s,’oc- 
cupait  d'élever  le  niveau  moral  et  intellectuel  de 
la  profession  médicale. 

Enfin,  grâce  aux  libéralités  de  généreux  mé¬ 
cènes,  elle  soulageait  les  misères  et  aidait  maté¬ 
riellement  les  veuves  et  les  orphelins  des  méde¬ 
cins  polonais  décédés. 

Ces  résultats  font  le  plus  grand  honneur  à 
l’abnégation,  au  courage,  à  l’énergie  et  au  travail 
des  premiers  membres  de  la  Société  médicale. 


Un  tel  faisceau  de  mérites  et  d’efforts  perse 
rants  devait  être  célébré  dignement  par  leu 
éminents  successeurs,  dans  la  capitale  de  la 
Pologne  enfin  libre. 

Aussi,  de  toutes  les  parties  de  la  Pologne.  les 
délégués  répondirent-ils  nombreux  à  rinvilallon 
de  la  Société  qui  avait  également  convié  les  méde¬ 
cins  de  la  Mission  française  à  se  joindre  ii  eux. 

Le  6  Décembre,  à  10  heures,  il  y  eut  messe 


VANIDIRSINE 

(Solution  d’Arséniate  do  Vanadium). 

Augmente  le  taux  de  l'hemoglaDine,  le  poids 
et  les  forces. 

bout™  :  Tl  ô  XI  gonttea  par  Jour. 

IHPODIBI  :  1  ce.  par  jour  'ou  tona  les  Jaaz  Joars 

lisbiiratolri  i.  aniLLlOlIH,  13,  rne  do  Clierelie-UiU.  PiBIS 


Le  Diurétique  Rénal  par  excellence 

“laSANTHÉOSE” 

no  ae  déll-vre  qu’en  boitea  de  24  c&olietB 


4,  rue  du  Roi-de-Sicüe.  PARIS 


SCOPOLAMINE 
OtUwL.  MORPHINEZZ 

En  ampoules  de  1  cmc. 

Le  calmant  le  plus  puissant 
de  la  douleur. 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS  IS”. 


BIOUftCTyi. 

FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CULTURE  LIQUIDE  .CULTURE  SÈCHE 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26,  Bou/evard de  JHôpiteJ  -PARIS 


ASPIRINE  VICARIO 

GARANTIE  CHIMIQUEMENT  PURE 

6RÂMULÉS  -  COMPRIMÉS  -  CACHETS 

Toujours  spécifler  :  VICARIO 
Laboratoir#  VICARIO,  17.  bonlev.  Hanssmann,  PARIS. 


STRYCIAL  LONGUET 

Dérivé  synthétique  de  la  Strychnine 

p.  LONGUET,  34,  rue  Sedalne  —  Paria-XI". 


RHUMATISME 

Collobiase  de  SOUFRE 

SYPHil-IS 

SULFHYDRARaVRE 

LabarAt-sIrts  DAU88E,  4,  rue  Aubrlol,  PARIS. 
XXX'  Année.  —  N®  lîS.  11  Févrieu  1922. 


HETËROLYSINE 

Vaccin  antigonococcique  en  CAPSULES 

BLEHNHORRAGIE  -  GOUTTE  MILITAIRE 

SÉROSITÉ  URÉTRALE  ET  VAGINALE 

(3  à  6  capiules  par  jour.) 

UtiHtiln  II  llitMnjli  OIIYIÉRO,  H.  r.  yuiirt  liikmii,  Pirli 


Granules  DES 

Z.  Vosges 

Rhume  de  cerveau  picotements  de  la  gorge 
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commémorative  à  l’église  Sainte-Croix,  en  pré¬ 
sence  du  cardinal  Kakowski. 

Ensuite  eut  lieu  la  séance  solennelle  d’ouver¬ 
ture  à  la  grande  salle  de  la  Société  d’hygiène.  Le 
président  de  la  Société,  le  professeur  Drao- 
chowski,  adressa  à  l’assistance  ses  souhaits  de 
bienvenue.  Puis  successivement,  au  milieu  de 
manifestations  de  chaude  sympathie,  on  entendit 
les  coibpliments patriotiques  etiesvœux  adressés  à 
la  Société  par  les  délégués  du  Ministre  de  la  Santé 
publique,  de  la  Commission  de  Santé  de  la  Diète, 
de  la  Municipalité,  de  l’Université  de  Varsovie 
et  des  Universités  de  province,  des  diverses 
sociétés  médicales,  de  la  Croix-Rouge  polonaise, 
des  journaux  médicaux,  etc.,  etc. 

Ensuite  le  président  donna  lecture  de  la  liste 
des  membres  d’honneur  de  la  Société,  Polonais, 
étrangers,  nommés  à  l’occasion  du  centenaire. 
Parmi  les  membres  étrangers,  nous  relevons  les 
noms  des  professeurs  Achard,  Babinski,  Chauf¬ 
fard,  Letulle,'LeJars,  Roger,  Richet. 

Enfin  la  séance  se  termina  par  une  belle  confé¬ 
rence  du  professeur  Dmochowski  sur  le  sujet 
suivant  :  «  Un  coup  d’œil  sur  le  lonctionneraent 
de  la  Société  médicale  pendant  les  cent  années 
de  son  existence.  » 

Dans  l’après-midi,  la  Société  tint  une  séance 
scientifique  dans  laquelle  il  y  eut  deux  communi¬ 
cations  très  intéressantes. 

Le  professeur  Sokolowki  parla  «  des  membres 
principaux  de  la  Société  méelicale  pendant  les  cent 
ans  »,  et  le  professeur  Pawinski fit  une  conférence 
intitulée  ;  «  Esquisse  historique  de  la  conception 
de  la  force  vitale  [pneuma,  spintas  viialis).  » 

Enfin,  le  soir,  un  grand  banquet  confraternel 
réunissait  dans  les  salons  de  la  Resursa  Kupiecka 
les  membres  de  la  Société,  les  délègues  et  un 
grand  nombre  de  personnalités  médicales. 

Des  toasts  chaleureux, émaillés  de  souvenirs  et 
animés  du  plus  pur  patriotisme,  firent  vibrer  les 


cœurs  et  provoquèrent  à  maintes  reprises  l’en¬ 
thousiasme  de  l’assistance. 

Le  médecin  principal  Gauthier,  directeur  du 
Service  de  Santé  de  la  Mission  française,  obtint 
un  grand  succès  en  associant  le  corps  médical 
français  à  la  cérémonie  du  centenaire.  Il  rappelle 
le  Congrès  médical  franco-polonais  du  mois  de 
Septembre,  redit  les  excellentes  impressions  des 
médecins  français  sur  l’hospitalité  charmante,  le 
labeur  et  l’essor  vigoureux  de  la  nation  polo¬ 
naise  et  énuméra  les  mesures  à  l’étude  pour  res¬ 
serrer  encore  les  relations  scientifiques  entre  les 
deux  pays. 

Enfin,  chacun  se  sépara,  emportant  de  celte 
journée  une  joie  sincère  et  un  grand  réconfort 
moral. 

Un  passé  aussi  glorieux  est  un  sûr  garant  de 
l’avenir. 

Baron. 


LA  VIE  SYNDICALE 

UNION  MÉDICALE  DE  CASABLANCA 

L'Union  Médicale  de  Casablanca  est  une  associa- 
li(in  professionnelle  (ondée  le  7  Avril  1919. 

Elle  a  pour  objet  : 

1“  La  défense  des  intérêts  professionnels; 

2°  L'arbilrage  dans  les  conflits  professionnels  mé¬ 
dicaux  de  tous  ordres  ; 

3“  L’assistance  à  ses  membres  et,  en  particulier, 
la  (.rotection  contre  les  poursuites  dort  iis  pour¬ 
raient  être  l’objet  à  l’occasion  de  l’exercice  de  leur 
profession; 

4»  La  colla tjoratlon  avec  les  Pouvoirs  publics  du 
■  Proledorat  ou  les  autorités  compétentes  dans  le  but 
d  étudier  ou  de  préparer  de  concert,  pour  le  mieux 
des  parties  en  cause,  l’application  locale  des  mesures 
générales  d  hygiène,  de  médecine,  de  protection  et 
d’assistance  de  la  santé  publique  ; 

5“  L'etablissement  des  tarifs  généraux  d’hono¬ 
raires,  de  concert  et  en  collaboration  avec  les  admi¬ 


nistrations,  sociétés  et  tontes  autres  collectivités 
directement  intéressées. 

6“  Les  poursuites  pour  la  répression  de  l’exercice 
illégal  de  la  médecine; 

7“  Dans  l’ensemble,  l’étude  des  questions  et  la 
réalisation  de  tous  les  projets  intéressant  le  corps 
médical  civil  au  Maroc; 

8“  L’étude  de  toutes  les  questions  scientifiques 
dans  leurs  rapports  avec  la  Médecine. 

Seuls  en  peuvent  faire  partie  les  médecins  titu¬ 
laires  du  diplôme  de  Docteur  en  Médecine  valable 
pour  l’exercice  de  l'art  médical  dans  toute  l’étendue 
des  possessions  de  l’Etat  qui  a  délivré  ce  diplôme. 

•  Dès  la  première  réunion  générale  de  l’U.  M.  G.,  le 
Mai  1919,  des  vœux  ont  été  rédigés  au  sujet  : 

1“  Des  fonctions  médicales  civiles;  2“  des  soins 
médicaux  aux  fonctionnaires;  3“  de  l’exercice  de  la 
profession  médicale  civile  ;  4“  de  la  consultation  des 
Unions  Médicales  par  les  Pouvoirs  publics  pour  l’éla¬ 
boration  de  certaines  lois,  arrêtés  ou  mesures,  dont 
lapplicatiou  intéresse  le  corps  médical;  5°  de  l’assis¬ 
tance  médicale  aux  indigents  européens  et  indigènes  ; 
6°  des  soins  dans  les  hôpitaux  et  consultations  pu- 

Ces  vœux,  avec  leurs  commentaires  détaillés,  ont 
été  adressés  le  20  Mai  1919,  à  M.  le  Directeur  du 
Se  vice  de  Sauté  et  à  M,  le  Directeur  des  Affaires 
civiles 

Dtpuis  lors  LU.  M.  C.  a  eu  a  intervenir  dans  un 
grand  nombre  de  questions  médicales  profession¬ 
nelles  de  tous  ordres. 

Le  bureau  de  l’U.  M.  G.,  élu  à  la  réunion  générale  de 
Malt9'21,  est  compose  comme  iLsuit  ;  Président  :  Spe- 
der;  Vice- présidents  ■.  Peau,  Lombroso;  Trésorier  •. 
Fraiçois;  Assesseurs  :  Perard,  B^ro^. 

M.  Murat,  president  de  1  U.  M.  C.  depuis  sa  fonda¬ 
tion,  a  été  nommé  /-résident  d‘/ionntur  à'ia  même 
réunion  généiale.  {^Le  Maroc  Médical.) 


Nous  rappelons  à  nos  uLonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  cuaüue  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  Iranc 
en  tiuibres- poste . 
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FARINES  MALTEES  J 
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RÉGIME  DES  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS  /Jiime/itatiûn 


Farines  légèrea 

0RGÉ08E 

Crème  d’orge  maltêe 

GRAMEN08E 

(Avoine,  blé,  orge,  'mais) 

BLÉ08E 

Blé  total  préparé  et  malté  -f 

MALTS,  SEMOULES,  CÉRÉALES  spÉcialement  Dréparées  pour  DÉCOCTIONS 

I  Usine  et  Laboratoires  à  LE'VALLOIS-PERRET.  —  Brochure  et  Échantillons  sur  demande. 


of  gé/iéral:  M^-^JÂMMET  Rue  de  Mi  rom  Paris. 


Farinea  très  légèrea 

BIZrXE 

Crème  de  riz  maltée 

ABISTOSE 

i  basB'  de  farine  maltée  de  blé  et  d’avuine 

CÉRÉStAETIÉfE 

(Arrow-root,  orge,  blé,  inaïs) 


Farines  plus  substantielles 

A  VENOSE 

■  Farine  d’avoine  maltée 

CÂSTANOSE 

à  base  de  farine  de  châtaignes  maltée 

IjENTIE08E 

Farine  de  lentilles  maltée 


L’INSTITUT  MOLTENO  DE  CAMBRIDGE 


Le  28  Novembre  dernier,  l’Université  de 
Cambridge  fêtait  l’inauguration  d’un  Institut 
destiné  aux  recherches  de  parasitologie,  et  entiè¬ 
rement  dû  à  la  libéralité  de  M. .P.  A.  Molteno, 
dont  il  porte  le  nom. 

P.  A.  Molteno  est  un  grand  éleveur  de  l’Afrique 
du  Sud.  Le  bétail  de  cette  .contrée  est  souvent 
attaqué  par  des  acariens  de  la  famille  des  Ixodidés, 


vulgairement  connus  sous  le  nom  de  tiques. 
Outre  les  lésions  locales  et  toxiques  qu’ils  pro¬ 
duisent,  ces  parasites  transmettent  à  leurs  hôtes 
une  dangereuse  maladie,  la  piroplasmose,  occa¬ 
sionnée  par  des  hématozoaires  assez  voisins  de 
ceux  du  paludisme.  Mais  la  tique  n’a  pas  d’ailes 
comme  le  moustique  ;  elle  reste  fixée  à  la  peau  de 
l’animal  et  ne  peut  jouer  son  rôle  de  transmission 
qu’indirectement.  Les  germes  pathogènes  passent 
dans  les  œufs  de  la  femelle,  pondus  sur  le  sol; 
les  tiques  filles  qui  en  sortiront  inoculeront  la 
maladie.  On  lutte  contre  l’aBection  en  débarras¬ 
sant  le  bétail  de  ses  ectoparasites. 


C’est  pour  y  arriver  que  P.  A  Molteno 
fit  appel  à  la  compétence  du  professeur  G. 
H.  F.  Nuttall,  de  Cambridge,  bien  connu  par 
ses  travaux  d’entomologie  médicale 
et  qui  a  consacré  aux  parasites 
dont  nous  venons  de  parler  de 
marquables  monographies.  Ce  sa¬ 
vant  fut  assez  heureux  pour  instituer 
une  prophylaxie  pratique  et  obtenir 
de  bons  résultats.  En  reconnaissance, 

P.  A.  Molteno  offrit  de  lui  construire 
et  d’entretenir  à  ses  frais  un  Institut 
de  recherches  parasitologi- 
ques.  Les  plans  en  furent 
tracés  (fig.  1  et  2)  suivant  les 
conceptions  du  professeur 
Nuttall  (G.  H.  F.  Nuttall, 

The  need  of  an  Jnstitule  for 
parasitological  research 
Cambridge,  1919.  Privately 
printed.  )  et  le  bâtiment 
était  terminé  pour 
la  fin  de  l’an¬ 
née  1921. 

La  cérémonie 
inaugurale  fut 
présidée  par  lord 
Buxton,  ancien 
gouverneur  général  de  l’Afrique  du 
Sud,  en  présence  de  nombreuses  nota¬ 
bilités  universitaires  ;  le  vice-chance¬ 
lier  E.-G.  Pearce,  directeur  du  collège 
Corpus  Christi,  Mr.  et  Mrs.  Molteno, 
les  généreux  donateurs,  sir  Arthur 
Shipley,  H.  Read,  etc.  Des  Invitations 
avaient  été  courtoisement  envoyées  à 
un  certain  nombre  de  parasitologues 
et  de  biologistes. 

Seule  la  France  y  était  représen¬ 
tée  par  le  professeur  M.  Caullery, 
de  la  Sorbonne,  et  le  docteur  M.  Lan- 


geron,  du  Laboratoire  de  Parasitologie  de  la 
Faculté  de  Médecine.  C.  H.  P’.  Nuttall  n’eut 
malheureusement  pas  la  joie  d’assister  à  cette 
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FIRST-FLOOR-PLAM 


Fig.  2.  —  PlaD  de  l'iDstitat  Molteno.  D'après  le  projet  de  l'architecte 
H.  Redfern. 
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POMMADE  AORENO-STYPTIQUE 


IHEMOl=moIDES 


cérémonie,  étant  tombé  gravement  malade  la 
veille. 

Les  figures  ci-contre  donnent  une  idée  de 
l'aménagement  du  nouveau  laboratoire.  Il  est  situé 
à  côté  d’autres  bâtiments  universitaires  ;  Instituts 
de  physiologie,  d’agriculture,  de  botanique. 
L’Lcole  de  Médecine  est  à  proximité.  On  voit 
qu’il  se  compose  d’un  rez-de-chaussée  et  de  deux 
étages,  dont  le  second  est  destine  aux  collections. 
Huit  pièces  sont  réservées  aux  travailleurs;  le 
reste  comprend  les  laboratoires  des  assistants, 
des  chambres  pour  diverses  manipulations,  une 
bibliothèque,  un  aquarium  ;  il  y  a  même  un  salon 
de  réception  et  une  salle  de  thé. 

A  l’occasion  de  la  cérémonie  inaugurale,  des 
discours  ont  été  prononcés,  dans  lesquels  on  a 
fait  ressortir  Futilité  d’un  pareil  Institut  et  l’im¬ 
portance  des  recherches  parasitologiques  pour  la 
connaissance  et  la  prophylaxie  des  maladies  exo¬ 
tiques.  Ajoutons  que  la  France  possède,  elle 
aussi,  uh  vaste  domaine  colonial  et  que,  si  nous 
ne  voulons  pas  nous  laisser  distancer  par  nos 
voisins  en  pathologie  tropicale,  il  est  grand  temps 
que  l’exemple  de  P.  A.  Molteno  soit  suivi  dans 
notre  pays. 

Ch.  Joyeux. 


PETITES  CONSULTATIONS  DE  PHYTOTHÉRAPIE 


LES  PILULES  ANTICHLOROTIQUES  DE  BLAUD 
LES  PILULES  FERRUGINEUSES  DE  VALLET 


I.’idé.-?  d’établir  une  relation  entre  le  fer,  symbole 
de  la  force,  et  le  sang,  symbole  de  la  vie,  doit  être 
vieille  comme  le  monde  :  peut-être  existait-elle  con¬ 
fusément  dans  l'esprit  de  l’homme  préhistorique 
contemporain  de  Tubalcaïn,  le  premier  forgeron, 
lorsqu’il  contemplait  la  hache  grossière  où  les 


taches  de  la  rouille  se  confondaient  avéc  celles  du 
sang.  Ce  qui  paraît  certain,  c’est  que,  dèe  l’époque 
mythologique,  l’oxyde  rutilant  qui  ronge  le  fer  pas'- 
sait  pour  un  remède  propre  à  réveiller  les  énergies 
défaillantes.  L’historien  des  temps  fabuleux  de  la 
Grèce,  Appolodore,  de  Rhodes, rapporte  quTphiclus, 
(Ils  de  Thiestes,  désolé  de  ne  pas  avoir  de  progéni¬ 
ture,  s'en  fut  consulter  le  devin  Melampus  qui  lui 
conseilla  de  boire,  pendant  dix  jours,  de  la  rouille 
qu'il  avait  râclée  sur  un  vieux  couteau  oublié  dans 
un  chêne.  Si  mes  connaissances  en  chimie  étaient 
moins  rudimentaires,  je  pourrais  reconstituer,  à 
quelques  atomes  près,  la  formule  du  produit  résul¬ 
tant  de  ce  contact  prolongé  du  métal  avec  l’acide 
quercitanniqne  de  l’arbre:  c’était,  à  coup  sûr,  une 
heureuse  combinaison,  puisque,  grâce  à  cette  chimio¬ 
thérapie,  Ipbiclus  ne  tarda  pas  â  devenir  père  d’un 
fils  qui  reçut  le  nom  de  Podarque.  Une  autre  tradi¬ 
tion  affirme  qu’llomère,  atteint  d’une  cécité  consécu¬ 
tive  à  la  sénilité  précoce,  à  l’artériosclérose  ou 
même  à  la  syphilis  diraient  les  maîtres  de  la  clinique 
rétrospective,  eut  recours  à  une  médication  Ide'n- 
tique  :  moins  heureux  qu’Iphiclus,  il  ne  recouvra 
pas  la  vue.  Cet  échec  n’empêcha  pas  le  fer  de  s’ac¬ 
quérir  une  réputation  qui  n’a  fait  que  croître  de 
siècle  en  siècle. 

Les  premiers  expérimentateurs  de  la  médication 
martialene  disposèrent  que  d’agents  assez  grossiers, 
différant  peu  du  remède  préconisé  par  Melampus  : 
l'eau  de  mer  où  l’on  a  jeté  des  morceaux  de  fer  rougis 
au  feu,  la  rouille  (rubigo  ferri),  le  mâchefer  (stercus 
terri),  l’écaille  de  fer  [sqiiama  ferri),  la  pierre  héma¬ 
tite,  qui  est  un  oxyde  ronge,  et  l’æthiops  martial, 
qui  est  un  oxyde  noir,  firent  le  fond  de  la  thérapeu¬ 
tique  employée  par  Hippocrate,  par  les  médecins  de 
la  période  gréco-romaine,  par  les  Arabes,  par  les 
mires  du  Moyen  âge  et  par  les  alchimistes  de  la 
Renaissance.  Mais  l’indigence  de  cette  pharmacopée 
était  largement  compensée  par  les  vertus  Innombra¬ 
bles  et  souvent  contradictoires  qu’ils  lui  attii- 
buaieut  :  on  n’én  finirait  pas  à  vouloir  énumérer  tous 
les  maux  que  guérissait  le  fer,  depuis  les  ongles 
incarnés  jnsqu’à  l’éléphantiasis.  Nous  retiendrons 
seulement  l’opinion  de  Yan  Halmont  qui  voulait  que 
le  fer  fût  à  la  fols  astringent  et  laxatif,  astringent 


par  sa  nature  propre,  laxatif  parce  qu’il  se  com- 
bitfe  avec  îé  sel  de  rorgànismé'  pour  conCfîtue'r  dés 
substances  solubles  qu’on  retrouve  dans  les  selles. 

Les  progrès  de  la  science  eurent  un  double  résul¬ 
tat  :  le  nombre  des  préparations  martiales  se  mul¬ 
tiplia  tandis  que  leurs  indications  se  réduisaieuTA' 
de  justes  proportions.  Mais  il  fallut  attendré'  jus¬ 
qu’au  début  du  XIX'  siècle  pour  voir  se  produire  cette 
évolution.  Le  ferrugineux  auquel  avaient  alors 
recours  de  façon  presque  exclusive  les  médecins 
était  le  sous-carbonate  de  fer;  encore,  ce  sel  qui 
faisait  la  base  des  pilules  de  Griffith  adoptées  par 
la  Pharmacopée  de  Londres  (1815)  et  des  pilules 
emménagogues  de  la  Pharmacopée  d’Espagne,  ne  fut- 
il  réellement  accrédité  auprès  du  monde  médical 
qu’en  1832,  époque  à  laquelle  Blaud,  de  Beau- 
caire,  présenta  à  l’Académie  de  Médecine  un  mé¬ 
moire  sûr  des  pilules  de  son  invention  dont  la  for¬ 
mule  était  la  suivante  :  sulfate  de  protoxyde  de  fer 
purifié,  desséché  et  pulvérisé,  30  gr.,  carbonate  de 
potasse  pur  desséché  30  gr.,  gomme  arabique  5  gr., 
eau  30  gr.,  sirop  simple  15  gr.  Blaud  affirmait 
obtenir  ainsi  la  production  «  d’un  protosel  instan¬ 
tané  ferrugineux,  le  carbonate  dé  fer,  et  des  traces 
de  sulfate  de  potasse,  combinaison  favorable  pour 
combattre  la  constipation  ».  Cinq  ans  plus  lard, 
Gabriel  Alfred  Yallet,  établi  pharmacien,  rue  Gre- 
nier-Saint-Honoré  et  récemment  reçu  docteur  en 
médecine  après  avoir  soutenu  une  thèse  intitulée 
«  Des  principaux  services  rendus  par  la  chimie  mo¬ 
derne  à  la  thérapeutique  »,  fit  connaître  à  son  tour 
une  préparation  similaire  (sulfate  de  fer  pur,  carbo¬ 
nate  de  soude  pur  ââ  500  gr.,  miel  300  gr.,  sirop  de 
sucre  Q.  S.,  taire  des  pilules  de  2  décigr.  avec  Q.  S. 
de  gomme)  mais  dont  l’avantage  était  d’être  plus 
stable.  En  effet,  dans  celle  de  Blaud,  l’oxygène 
de  l’air  changeait  peu  à  peu  le  carbonate  ferreux 
en  peroxyde  de  fer.  Vallet  évita  cet  inconvénient  en 
se  servant  d'eau  sucrée  pour  ses  manipulations  ;  c’est 
dans  l’eau  sucrée  qu’il  dissolvait  le  sulfate  de  fer  et 
le  carbonate  de  sonde  ;  c’est  avec  de  l’eau  sucrée 
qu’il  faisait  les  lavages  ;  c’est  enfin  dans  nn  linge 
imprégné  de  sirop  de  sucre  qu’il  exprimait  le  carbo¬ 
nate  de  fer  égoutté.  Planche,  Martin  Solon  et  Sou- 
beiran,  chargés  par  l’Académie  de  Médecine  de  se 


La  Dialacétine  Ciba, 


troaûe  son  Indication  formelle  dans  tous  les  cas  ou 

nnltabUitê^^JTerve^  compte  parmi  les 
symptômes  dominants. 


Échantillons  et  Littérature 

Laboratoires  CIBA,  0.  ROLLAND,  place  Morand  LYON 


Seul  Traitement  des  MAtADIES  EU  FOIE  associant  les 

OPOTHÉR.APIES  HÉPATIQUE  et  BILIAIRE  aux  meilleurs  CBOLAGOGUES  sélectionnés. 

2  à  12  PILULES  par  jour  on  i  à  6  cuillerées  à  dessert  de  SOLUTION _ 

CONSTIPATION  et  AUTO-INTOXICATION  INTESTINALE 

Leur  Traitement  rationnel  d'après  les  derniers  travaux  scientifiques. 

LAVEWENT  D'EXTRAIT  DE  BILE  glycérine  et  de  PANBILINE.  —  2  cuillerées  à  café  dans 
200  c.c.  d’eau  bouillie  chaude  à  prendre  en  lavement.  —  Enfants  :  demi-dose. 

EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 


ÉchaxtiUonetUttérature:  LABORATOIRE  DE  LA  PANBILINE  -  ANNONAY  (Ardèche). 
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prononcer  sur  la  valeur  des  pilules  ferrugineuses  de 
Vallet,  les  déclarèrent  supérieures  aui  pilules  anti¬ 
chlorotiques  de  Blaud  parce  que  plus  atables  et  plus 
constantes  en  leurs  effets.  Celte  conclusion  donna 
lieu  à  une  protestation  de  Blaud  ;  il  fit  remarquer 
aux  commissaires,  en  termes  d’ailiers  très  cour¬ 
tois,  que  si  l’Académie  avait  entièrement  adopté 
leur  rapport,  elle  aurait  déclaré  par  cela  même  que 
ses  pilules  étalent  un  médicament  infidèle  qui  devait 
être  abandonné.  Or,  il  n’en  avait  rien  été;  plusieurs 
académiciens,  notamment  Bouillaud,  Rochoux,  de 
Lens  et  Double,  s’étalent  élevés  contre'ies  conclu¬ 
sions  de  leurs  collègues,  estimant  qu’il  importait  de 
distinguer  soigneusement  la  question  chimique  de  la 
question  médicale.  Une  telle  réclamation  était  assez 
juste  ;  Planche  et  Soubeiran  n’y  répondirent  qu’en 
faisant  observer  à  Blaud  que  l’association  d’un  car¬ 
bonate  alcalin  au  sulfate  de  fer  avait  été  faite  par 
d’autres  bien  avant  lui  et  qu’on  pouvait,  par  consé¬ 
quent,  s’étonner  de  l’entendre  «  parler  encore  de  ses' 
pilules  anticblorotlques  ».  Vallet,  qui  proclamait 
urbi  et  orii  l’ excellence  de  ses  pilules  ferrugineuses 
en  les  enrobaut  des  conclusions  académiques,  était 
passible  du  même  reproche  :  si  les  rapporteurs  de 
la  docte  compagnie  le  lui  épargnèrent,  cela  tient 
sans  doute  .à  ce  qu'il  était  persona  grata  en  haut 
lieu,  taudis  que  Blaud  ne  l’était  pas.  De  tout  temps 
on  a  ..vu  se  glisser  ces  manifestations  de  l’individua¬ 
lisme  dans  les  débats  scientifiques  :  humanum  est\ 
En  dépit  de  cette  partialité,  les  pilules  antichioro- 
liques  de  Blaud  et  les  pilules  ferrugineuses  de 
Vallet  continuèrent  à  rallier  un  nombre  à  peu  près 
égal  de  partisans.  Je  me  rappelle,  à  ce  sujet,  une 
anecdote  de  ma  jeunesse  :  le  médecin  de  ma  famille, 
homme  d’un  aimable  scepticisme,  avait  prescrit  è 
une  de  mes  parentes  des  pilules  de  Blaud  ou  de 
Vallet  à  son  choix  :  u  Comment  saurai-je,  lui  dit- 
elle,  quelles  sont  les  meilleures?  »  «  En  jouant  à 
pile  ou  face  »,  répondit  le  praticien. 

Hbkri  Leclerc. 


PRATIQUE  COURArtITE 


LE  HOQUET 


TRAITEMENT  PAR  LA  DILATATION  DE  L’ŒSOPHAGE 


Il  a  beaucoup  été  dit  ces  derniers  temps  sur  Le 
hoquet  à  forpie  épidémique,  souvent  suivi  d’encé- 
pha.lite  léthargique  (Staehelin,  de  B,âl,e),  è  tel  point 
qu’il  a  été  considéré  comme  une  modali.té  de  cette 
maladie  nouvelle  (.Netter). 

Apparu  pour  la  première  fols  à  Vienne,  en  1919,  le 
hoquet  épidémique  Tut  bien  obs.erjé  par  Econpmo. 
Le  tsbleau  clinique  tracé  par  ce  médecin  est  iden¬ 
tique  è  celui  indiqué  il  y  a  quelque  temps  par  Slcard 
à  Paris.  La  maladie,  qui  'dure  en  générai  de  3  à 
4  jours,  peut  avoir  une  évolution  plus  longue.  Ordi¬ 
nairement  bénigne  et  se  terminant  spontanément,  on 
a  obeeryé  des  cps  plus  sérieux.  Putpur,  en  1920,  a 
signalé  à  Paris  un  cas  de  bo.quet  acçpmpagué  de 
convulsions  avec  délire  et  terminé  par  la  mort.  De 
nombreuses  observations  ont  été  apportées  au  sujet 
de  cette  complication  elinique  par  iGiaude,  Logre, 
Laignel-Lavastine,  etc. 

La  maladie  atteindrait,  d’après  Sicard,les  hommes 
plutôt  que  les  femmes.  Dès  leur  apparition,  les  se¬ 
cousses  diaphragmatiques  arrivent  avec  ténacité, 
incessantes  et  rythmées  de  façon  différente. 

Le  hoquet  reconnaît  des  causes  multiples.  Le  plus 
souvent,  il  s’agit  d’une  lésion  des  organes  de  la  di¬ 
gestion,  mais  des  causes  aussi  variées  qne  possible 
peuvent  être  invoquées.  Quoi  qu’il  en  soit,  on  peut 
dire  qu’il  s’agit  toujours  d’une  convulsion  clonique 
du  muscle  diaphragme.  Les  traitements  les  plus 
bizarres  ont  été  mis  eu  honneur  pour  diminuer  le 
pouvoir  excito-motenr  de  la  moelle  d'où  partent  les 
nerfs  phréniques.  Nous  ne  voulons  pas  les  énumérer, 
ils  seraient  trop  longs. 

Nous  croyons  utile  de  rapporter  l’observation 
suivante,  relative  ànn  cas  de  hoquet  persistant. 

M.  G  ..,  âgé  de  51  ans,  soigné  à  notre  cabinet  pour 


syphilis,  se  présente  une  après-midi  à  la  fin  des 
consultations  et  nous  explique  que,  depuis  la  veille 
au  soir,  il  a  été  pris  de  hoquet,  il  invoque,  comme 
cause  de  l’apparition  de  cette  complication  désa¬ 
gréable,  l'ingestion  d’un  fruit,  un  kaki,  pris  è  çontre- 
cceur  et  ayant  produit  une  sensation  de  froid  sto¬ 
macal. 

Pendant  qu’il  nous  parle,  le  hoquet  revient  4  à 
5  fois  par  minute.  Cet  état,  qui  date  de  près  de 
24  heures,  a  duré  toute  la  nuit,  entrecoupant  le  som¬ 
meil.  lycs  différents  moyens  employés  pour  le  com¬ 
battre  sont  restés  sans  résultat.  Une  potion  à  l’eau 
cbl()rofor.*uée,  délivrée  par  un  pharmacien,  a  amené 
un  répit  .de  quelques  minutes. 

Peygpt  cet  état  pénible,  nous  demandons  au 
malade  de  vouloir  bien  se  soumettre  à  un  lavage 
slomsiceL  susceptible  de  le  guérir.  11  accepte  volon¬ 
tiers. 

Nous  nous  mettons  en  demeure  de  pratiquer  le 
cathétérisme  de  l'oesophage  avec  un  tube  de  Faucher 
de  gros  .calibre  n°  3.  Nous  constatons  une  première 
ditjàçulté  au  niveau  du  rétrécissement  aortico-brou- 
cbiqne.  Nous  avons  la  sensation  de  nous  trouver 
devant  un  spasme  identique  au  spasme  de  l'urètre 
me.mbraneux.  Après  plusieurs  tentatives,  nous  par¬ 
venons  à  franchir  cet  obstacle.  Nous  constatons  alors 
que  la  descente  dl  lube  est  arrêtée  à  nouveau  au 
niveau  du  cardia.  Mais,  à  cet  endroit,  l’obstacle 
n’est  pas  puissant  et  se  laisse  vaincre  presque  sans 
difficulté. 

Le  lavage  stomacal  ramène  des  débris  alimentaires 
épais,  noirâtres,  mais  le  liquide  ressort  presque 
clair.  Des  fragmenis  d’aliments  plus  gros  sont  même 
évacués  spontanément  par  la  bouche,  au  milieu 
d’cifurls  de  vomissements  très  puissants.  Un  corps 
étranger  obture  finalement  la  lumière  de  la  sonde 
nous  obligeant  à  cesser  le  lavage.  Le  lube  est  retiré 
et  nous  attendons  ce  qui  va  se  passer.  Les  suites 
sont  heureuses.  Le  malade  se  déclare  soulagé  :  le 
hoquet  ne  se  produit  plus.  Il  a  disparu  pour  ne  plus 
reparaître. 

Si  nous  réfléchissons  à  ce  qui  a  pu  se  passer,  nous 
sommes  porté  à  croire  que  ce  n’est  pas  l’évacuation 
stomacale  des  débris  alimentaires  qui  a  été,  seule,  la 
cause  de  là  disparition  du  hoquet. 


RECOIi^lTUÂNT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotéesr^ 
Méthylarsinate  disodique. 


i  3  cuUlerèes  à  dessert  . 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE''  à  dieppe 


Laboratoire  d’études  à  BlarrlU'.  -r 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

nlln’estpas  douteux 
qu'en  mettant  en  évi¬ 
dence  desmétaux, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l'eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 
marine.  » 


D'  Albert  R 


([  Les  travaux  de 
M.  Gussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  unelacune  dans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GARRIGOU, 
Profosfiour  d'HydrpIogii 


Médaille  d’Hygiène  Publique 

décerné*  aur  la  proposition  ae  l'Académie  da  Médaetne 
(Journal  Ojjîcitl,  Arrêté  MmUtérIal  du  10  Jenvler  Uil, 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


I 
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Le  cathétérisme  de  l’œsophage  avec  un 
de  caoutchouc'  a  fait  disparaître  le  spas 
deux  endroits  différents  de  ce  conduit, 
tion,  maîtresse  du  spasme,  eipliqueralt, 
mieux  que  l’évacualion  de  l’estomac, 
l’effet  particulièrement  rapide  du  trai¬ 
tement.  C’est  d'ailleurs  ainsi  que  l’ex¬ 
pliquent  certains  auteur.».  Le  tubage  de 
l'œsophage,  en  ayant  soin  de  laisser  en 
place  le  tube  pendant  quelques  minutes, 
est  considéré  par  M.  E.  Fulde  comme 
le  melllenr  moyen  pour  faire  disparaître 

Somme  toute,  il  s’agit  d’un  spasme 
de  la  musculature  œsophagienne.  Ce 
spasme,  qui  a  été  considéré  comme  lo¬ 
calisé  au  niveau  des  fibres  muscùlaires 
du  diaphragme  venant  s’enrouier  autour 
du  cardia,  peut  être  sitné  à  tout  autre 
point,  comme  dans  le  cas  de  notre  ma¬ 
lade.  Chez  lui,  en  effet,  la  grosse  diffi¬ 
culté  du  cathétérisme  a  été  dans  le 
franchissement  du  spasme  correspon¬ 
dant  au  rétrécissement  aortlco-bronchl- 
que  ;  l’obstacle  au  niveau  du  cardia  a 
été  presque  nul.  Il  semble  donc  que 
tonte  la  musculature  du  conduit  puisse 
être  le  siège  de  spasmes  provocateurs 
du  hoquet. 

De  toutes  façons  le  traitement  par 
la  dilatation  de  l’œsophage  paraît  avoi 
curatif  remarquable  et  immédiat. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Nouveau-né  pourvu  d’appendice  caudal. 

La  fillette  de  quinze  jours  dont  Errard  à  publié 
l’observation  à  la  Société  anatomique  le  21  .lan- 
vier  1922,  présentait  un  appendice  caudal  cylin¬ 
drique,  long  de  10  cm.,  gros  comme  un  crayon, 


ffîlé  à  son  extrémité  et  légèrement  contourné  à 
1  façon  d’une  queue  de  cochon.  Cet  appen- 
ice  était  mou,  sans  os;  il  s’implantait  par  une 


LA  MEDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


Dans  le  Journal  de  Médecine  militaire  britan¬ 
nique  (Juin  1921,  n°  6),  le  mélecin-major  Aycry,  qui 
fit  toute  la  campagne  de  1914-1918,  dans  des  troupes 
montées,  en  Egypte  et  en  Pales-  , 

line,  se  plaint  du  nombre  très  con-  \ 

sidérable  de  seringues  eh  verre,  | 

qui  sont  utilisées  en  Angleterre,  | 

avec  des  embouts  métalliques  va-  | 

riés,  susceptibles  de  se  perdre.  | 

Aussi  demande-t-il  que  tontes  les  1 

seringues  soient  terminées  par  des  A 

bouts  perforés  de  même  dimension,  Q 

permettant  l’emploi  d’aiguilles  in-  X  X 

terchangeables,  comme  l’indique  la  LI  [Î 

figure  cl-joinfe.  iT^ll 

Ce  même  vœu  peut  être  fait 
pour  nos  seringues^ en  verre  hypo-  J 

dermique.  -  l»^!!  ” 

P.  Bonnette.  -  |  ^|j  ! 


L’ablation,  pratiquée  par  M.  Albert  Mouchet, 
fut  facile;  on  ne  trouva  à  l’intérieur  de  cet  appen¬ 
dice  ni  os,  ni  tissu  fibreux,  mais  seulement  du  tissu 
adipeux.  Une  ligature  dut  être  faite  sur  une  arté¬ 
riole. 

La  radiographie,  pratiquée  par  M.  Gastaud,  à 
l’hôpital  Saint-Louis,  n’avait  permis  de  constater 
aucune  anomalie  du  rachis.  L’enfant,  née  à  terme, 
de  poids  normal,  ne  présentait  aucune  autre  mal¬ 
formation. 


Le  pourcentage  de  décès  par  [|  *  |[ 
tuberculose  aux  Philippines  pour  '■|||  lii'’ 

1919  est  de  282  pour  100.000  habi-  |  || 

tauts.  I  I 

Le  directeur  du  Service  de  Santé  \  f 
estime  que  5  pour  100  de  10  mil-  4 
lions  500.000  Philippins  sont  at-  i,  — 
teints  de  tuberculose.  (The  Journal 
of  the  Philippine  Islande  Medical  Association, 
1921,  n«  4.) 


QUESTIONS  MEDICO-MILÏTAIRES 


D.  —  Que  faut-il  faire  pour  un  jeune  soldat  envoyé 
en  convalescence  pour  un  mois,  à  l’occasion  d’une  bron¬ 
chite  aiguë,  et  chez  lequel  l’examen  des  crachats  a 


Mmmm 


(DRAGEES,  GRANULE,  AlVIPOULES) 

TONIQUE  DU  SYSTÈME  NERVEUX 


PROPIDON 

Bouillon  Stock-Vaccin  mixte 
du  Prolesseür  Pierre  IDEI-iBET. 


ÂNTHEMA 

Sérum  Sérique  anti-hémorragique 
Des  Docteurs  DUFOUR,  et  .DE  HELLO. 


GELOBARINE 

Sulfate  de  Baryum  Crémeux 
pour  examens  radiologiques. 


RÉNALEPTINE 

Adrénaline  pure,  lévogyre 
contrôlée  physiologiquement. 


GARDÉNAL 

Hypnotique 

Puissant  sédatif  nerveux. 


STOVAÏNE 

Anesthésique  local  sans  danger. 
Ne  crée  pas  d'accoutumance. 


LITTÉRATURE  FRANCO  SUR  DEMANDE 


ILies  3Bt;^33l±ssexxi.exx'ts  I=*OXJI-iEll>a'G  lî’x-ères 
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révéle  l’existence  de  bacilles  de  Koch?  Fant  il  le 
laisser  retourner  à  son  corps  et  demander  un  nouvel 
examen?  Mais  comme  il  est  à  peu  près  guéri  en  appa¬ 
rence,  il  ne  crache  prese/ue  plus,  ne  tousse  presque 
plus,  et  que  l  examen  microscopique  dit  a  bacilles 
très  peu  nombreux  r,  faut-il  attendre  qu’il  retombe 
plus  gravement  malade  pour  provoquer  un  nouvel 
examen? 

Les  parents  avertis,  terrorisés,  vont  me  demander 
ce  qu'il  faut  faire.  Aussi  je  m’empresse  de  venir  au 
préalable  vous  demander  votre  avis  motivé. 

R.  — Dans  tous  nos  hôpitaux  dignes  de  ce  nom,  il 
existe  actuellement  un  laboratoire  de  bactériologie 
et  un  cabinet  de  radioscopie  qui  permettent  d’asseoir 
le  diagnostic  de  tuberculose  sur  un  trépied  vraiment 
solide  (auscultation,  radioscopie  et  examen  baclé- 
riologique). 

L’armée  serait  criminelle  si  elle  gardait,  dans  la 
promiscuité  des  chambrées,  des  porteurs  de  bacilles 
de  Koch  si  contagionnants  ;  aussi  les  circulaires 
ministérielles  recommandent-elles  de  dépister  les 
jeunes  recrues  tuberculeuses  et  de  les  éliminer  le 
plus  tôt  possible  du  rang.  Pour  ce  faire,  elles  enjoi¬ 
gnent  de  multiplier  les  examens  bactériologiques, 
radioscopiques  et  l’observation  dans  un  milieu 
ho-pitalier. 

Les  tuberculoses  ganglionnaires  de  l’enfance  sont, 
défiant  tous  les  examens  cliniques,  souvent  réveillées 
et  révélées  parles  premières  fatigues  durnde  métier 
militaire.  Ces  constatations  ont  fait  dire  à  l’éminent 
maître,  le  professeur  KeLch,  du  Val-de-Giâce  ;  «  On 
entre  tuberculeux  dans  l’armée  aussi  souvent,  plus 
souvent  qu’on  ne  l’y  devient...  Les  tuberculeux  y 
entrent  porteurs  de  tuberculose  localisée  et  latente, 
de  foyers  ganglionnaires,  viscéraux  ou  osseux,  dissi¬ 
mulés  dans  les  replis  inaccessibles  du  corps,  de 
nodules  solitaires  épars  dans  le  poumon  ou-quelque 
autre  organe.  Compatibles  avec  les  attributs  d'une 
constitution  vigoureuse  et  d’une  santé  florissante,  ces 
lésions  ne  se  trahissent  par  aucun  trouble  fonction¬ 
nel  et  se  dérobent  à  l’examen  le  plus  pénétrant.  Qu’on 
ne  révoque  pas  en  doute  leur  existence!  Elles  ont  été 
signàRÇs  par  tous  les  médecins  qui  se  sont  adonnés 
à  l’anatomie  pathologique.  Je  les  ai  constatées  dans 
mes  nombreuses  autopsies,  au  moins  deux  fois  sur 


•  cinq  chez  des  sujets  tn  rts  de  maladies  étrangères  à 
la  tubeiculose,  empottés  par  des  affections  diverses 
ou  par  de  grands  traumot  smés.  Elles  m’ont  ajiparu 
indistinctement  chez  les  militaires  jeunes  eu  anciens, 
cous  forme  de  tubercules  massifs  et  solitaires  du 
poumon,  de  la  plèvre,  du  foie,  du  cerveau,  surlo 't  sous 
l’aspect  de  ganglions  bronchiques  et  mésentériques 
dégénérés,  métamorphosés  en  vastes  masses  fibro- 
caséeuses,  c’est-à-dire  d’altérations  anciennes,  évi¬ 
demment  antérieures  à  l'incorporation.  » 

Et  Em.  Sergent  d’ajouter  ;  «  IL  n’y  a  peut-être 
aucune  décision  plus  difficile  à  prendre  que  celle 
qui  consiste  à  dire  si  une  lésion  pulmonaire,  chez 
un  sujet  non  cracheur  de  bacilles,  est  tuberculeuse 
ou  non  et  surtout  si  elle  est  en  évolution  ou  cicatri- 


Mais,  puisqu’il  existe  des  bacilles  des  Koch  dans 
les  crachats  de  ce  soldat  convalescent,  le  doute  n’tst 
plus  permis  et  il  faut  éloigner  du  rang,  sans  retard’ 
ce  semeur  de  bacilles  spécifiques. 

Pour  ce  faire,  le  médecin  du  corps  ouïe  médecin- 
chef  de  l’hôpiial  de  sa  garnison,  après  examen 
et  constatation,  le  présentera  au  Centre  spécial 
de  réforme  du  Corps  d’Armée,  qui  le  réformera 
teipporalremenln”  1.  avec  11)0  pour  100  de  pension, 
pour  maladie  aggravée  au  service  (cette  pension 
pour  les  simples  soldats,  est  de  2.400  francs). 

Dans  votre  cas,  voici  quelle  ligne  de  conduite  vous 
pourriez  tenir. 

l”  Lui  faire  accorder  une  prolongation  de  conva¬ 
lescence  de  longue  durée,  puisque  son  état  général 
s’améliore  beaucoup.  Pour  cela,  il  faudrait  l’accom¬ 
pagner  à  l'hôpital  militaire  ou  mixte  voisin,  le  pré¬ 
senter  au  médecin-cfaei,  lui  faire  part  du  résultat  de 
l’analyse  bactériologique  et  demander,  en  sa  faveur, 
une  prolongation  de  convalescence. 

Pendant  cette  prolongation,  constituer  le  dossier 
médical  de  votre  malade,  le  faire  légaliser  par  le 
maire  et  le  transmettre  au  chef  de  corps,  en  le  priant 
de  faire  mettre  en  observation,  à  l’hôpital,  le  sol¬ 
dat  X...,  pour  qu’il  soit  statué  sur  son  sort,  comme 
poiteur  de  bacilles  de  Koch. 

Dès  son  retour  à  la  caserne,  il  sera  hospitalisé  et 


soumis  à  de  nouveaux  examens  cliniques,  baitériolo- 
giques,  radioscopiques  etpréseuié  pour  la  réforme 
U'*  1,  avec  pension,  s’il  y  a  lieu. 

Soyez  persuadé  que  mes  camarades  connaissent  et 
pratiquent  ces  moyens  d'investigation,  qui  sont  de 
première  nécessité  pour  les  tuberculeux  qu'ils 
doivent  présenter  à  la  réforme  temporaire  n“  1  avec 
100  pour  100  de  pension. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


UYRES  NOUVEAUX 


Animaux  venimeux  et  venins,  par  Makie  Phisalix, 
2  vol.  in-8“  de  656  -f  864  pages,  avec  232  289 

figures  dans  le  texte  et  17  planches  dont  8  en 
couleur,  avec  une  Préface  du  professeur  Lavefan. 
Masson  (éditeur).  —  Prix  :  120  fr.  net. 

L’ouvrage  de  M™®  Phisalix  est  un  monument 
considérable  où  s’harmonisent  ei  se  développent 
dans  leur  ampleur  toutes  les  recherches  effe.  luées 
jusqu'ici  sur  la  fonction  venimeuse  chez  les  animaux. 
Nul  ne  pouvait,  mieux  que  l’auteur,  mener  à  bien 
cette  lourde  tâche  :  élève  puis  collaboratrice  de  si  n 
mari,  le  regretté  Césaire  Phisalix,  M®®  Phisalix  fut 
à  la  fois  témoin  et  acteur  dans  la  période  héroïque 
où  l’on  réussit  à  maîtriser  les  venins  par  l’emploi 
des  sérums  antivenimeux;  et,  quand  le  trépas  vint 
mettre  un  terme  à  cette  collaboration,  elle  pour¬ 
suivit  l’oeuvre  entreprise  avec  une  persistance  et  un 
courage  que  le  malheur  semblait  avoir  décuplés. 
L’ouvrage  qu’elle  offre  au  public  représente  vingt- 
ciuq  années  d’un  travail  ininterrompu  ;  elle  y  a  mis 
pieusement  tout  son  cœur,  toui  sou  savoir  et  toute 
sa  science  ;  elle  a  voulu  en  faire  un  flambeau  où  la 
lumière  du  passé  et  du  présent  se  condensent  pour 
éclairer  l’avenir,  et  Ion  peut  alfirmer  sans  exagéra¬ 
tion  qu’elle  a  réussi  dans  cette  tentaiive  difficile. 

M"ic  Phisalix  entend  par  venin  tout  poison  élaboré 
normalement  par  un  animal  en  une  région  quel¬ 
conque  de  son  organisme.  La  substance  toxique 
peut  se  trouver  dans  le  sang  comme  chez  les 


PEPTONATEde  FER  robin 

est  le  Véritable  Sé!  ferrugineux  assimilable  . 


DêCOUOert  en  1881  par  Maurice  ROBIN,  ancien  Chef  de  Laboratoire  des  Hôpitaux  de  Paris. 
Objet  d’un  rapport  à  l’Académie  des  Sciences  en  1885  par  le  grand  Chimiste  BURTHELOT. 

Préconisé  par  les  Professeurs;  Hayem,  Huchard,  Dujardin-Beaumetz,  Raymond, 
Dumontpallier. 

Le  Professeur  G.  Pouchet.  de  la  Faculté  de  Médecinej  l’appréciait  ainsi  ; 

«  Le  PEPTONATE  de  FER  ROBIN  est  un  sel  organique  défini  constitué  par  deux 
<L  combinaisons  :  i°  de  Peptone  et  2°  de  Glycérine  et  de  Fer,  formant  un  sel  ferrique  double,  à  l’état 
N  «  de  combinaison  particulière,  et  telle  que  le  fer  ne  peut  être  décelé  ni  précipité  par  les  réactifs 
«  ordinaires  de  la  chimie  minérale.  Cet  état  particulier  te  rend  éminemment  propre  à  l’assimilation.  » 

En  1890,  le  Docteur  J  ai  11  et,  ancien  Chef  de  Laboratoire  de  Thérapeutique  à  la  Faculté  de 

Médecine,  écrivait.  Le  PEPTONATE  de  FER  ROBIN  a  vraiment  une  action  curative  puissante  bien- 

«  supérieure  à  celle  des  autres  préparations  similaires.  » 

Quelles  plus  éloquentes  consécrations  officielles  pour  une  Spécialité  pijrmaceutique! 
Le  FER  ROBIN  augmente  le  nombre  des  globules  rouges  et  leur  richesse  en  hémoglobine; 
Combat  l’Anémie,  la  Chlorose,  les  hémorragies  de  toute  nature; 

Est  employé  avec  succès  dans  le  Diabète,  la  Glycosurie”;  le  Lymphatisme  èt  toutes 
manifestations  scrofuleuses  ou  syphilitiques; 

Il  active  la  nutrition. 

Très  économique  î  Un  flacon  représente  un  mois  de  traitement. 

DOSE  :  10  à  30  gouttes  par  repas  dans  un  peu  d’eau  ou  de  vin  et  dans  n’importe  quel  liquide  ou  aliment. _ 

Pour  les  personnes  délicates,  Convalescents  et  Vieillards  :  | 

VIN  ROBIN  au  PEPTONATE  de  FER  et  PEPTO-ELIXIR  ROBIN  | 

DOSE  :  Un  verre  à  liqueur  p-ar  repas.  .  i 


Exiger  la  Marque  ••FER  ttOBIM  avec  un  UOH  COUCHÉ**. 

Vente  en  Gros  ;  PARIS,  13,  Rue  de  Poissy.  —  Détail  :  TOUTES  PHARMACIES 
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Anguilles,  dans  des  glandes  comme  chez  les  Insectes 
venimeux,  ou  dans  les  denx  à  la  fois  comme  c’est  le 
cas  chez  les  Serpents;  mats  on  n’est  pas  üxé  sur  les 
corrélations  qui  existent  entre  le  venin  de  l’une  et 
l’autre  sorte.  En  tout  cas,  la  fonction  venimeuse 
n’est  point  éliminatrice,  comme  on  l’a  pensé  long¬ 
temps;  elle  joVie  un  rôle  dans  le  métabolisme  et  sert 
en  même  temps  à  la  défense  de  l’individu  par  l’im¬ 
munité  qu’elle  lui  confère  à  l’égard  de  certaines 
toxines  ;  c’est  par  métabolisme  que  la  toxine  du 
sang  des  araignées  femelles  s’accumule  dans  les 
œufs,  et  c’est  en  neutralisant  par  sa  toxine  paraly¬ 
sante,  la  salamandrine  convulsivante,  que  la  vipère 
peut  dévorer  sans  inconvénient  de  nombreuses 
salamandres.  Les  venins  servent  sous  une  autre 
forme  à  la  défense  quand  l’espèce  est  pourvue 
d’armes  qui  servent  à  les  inoculer  ;  mais  il  n’y  -a 
aucun  rapport  direct  entre  leur  toxicité  et  le  déve¬ 
loppement  de  ces  armes  :  les  Anguilles  sont  dépour¬ 
vues  d’appareil  d’inoculation  encore  que  leur  sang 
soit  très  toxique  ;  la  plupart  de  nos  Couleuvres  ont 
des  glandes  venimeuses  sans  qu’aucune  de  leurs 
dents  soit  modifiée  pour  introduire  la  salive  toxique 
issue  de  ces  glandes  ;  au  contraire,  les  dents  anté¬ 
rieures  se  présentent  sous  la  forme  de  crochets 
canaliculés  dans  les  Cobras  et  les  Vipères,  mais  elles 
sont  mobiles,  de  grande  longueur  et  protractiles  chez 
celles-ci,  tandis  qu’elles  restent  fixes  et  réduites  chez 
le  Cobra  dont  le  venin  a  pourtant  une  toxicité  plus 

Abstraction  faite  des  Spongiaires  et  des- Oiseaux, 
la  fonction  venimeuse  s'observe  dans  toutes  les 
grandes  subdivisions  du  règne  animal,  mais  avec 
des  différences  fort  grandes  ;  elle  est  constante  chez 
les  Polypes  ou  Célentérés  où  elle  se  manifeste  par  la 
présence  de  capsules  urticantes,  elle  s’observe  avec 
une  généralité  assez  grande  chez  'les  Serpents  et  les 
Batraciens,  et  dans  beaucoup  de  g;ronpes  d’Arthro- 
podes  tels  que  les  Arachmldes,  les  Myriapodes  et  les 
Insectes  hyménoptères  ;  elle  est  plus  rare  dans  les 
autres  groupes,  surtout  chez  les  Mammifères  où  elle 
n’est  connue  que  dans  le  Hérisson  et  le  mâle  des 
Ornithorynques. 

Phisalix  étudie  successivement  la  fonction 
venimeuse  et  les  organes  venimeux  dans  tous  les 


groupes  où  elle  existe  ;  cette  étude  forme  pour  cha¬ 
que  groupe  un  tout  complet  où  sont  envisagée  et 
décrits  les  organes  venimeux  de  chaque  espèce,  les 
propriétés  chimiques  et  physiologiques  des  venins, 
les  phénomènes  d’immunité  et  de  métabolisme  qui 
s’y  rattachent,  les  procédés  de  vaccination  et  les 
remèdes;  chacune  de  ces  études  est  suivie  d’une 
liste  bibliographique  très  complète  et  illustrée  de 
nombreuses  figures,  souvent  originales.  Le  premier 
volume  est  consacré  à  tous  les  groupes  inférieurs 
depuis  les  Protozoaires  jusqu’aux  Poissons  inclusi¬ 
vement;  le  second,  le  plus  étendu,  aux  Batraciens, 
aux  Lézards,  surtout  aux  Serpents,  avec  quelques 
pages  pour  les  Mammifères.  Tous  ces  chapitres  sont 
du  plus  haut  intérêt;  on  lira  dans  le  premier  volume 
les  paragraphes  où  sont  mis  en  relief  les  travaux  de 
MM.  Richet  et  Portier  sur  Tanaphylaxie  produite 
par  la  toxine  urticante  des  Anémones  de  mer,  les 
travaux  de  divers  auteurs  sur  la  toxicité  des  Vers 
parasites,  des  Guêpes,  des  Abeilles  et  des  Arachni¬ 
des,  et  l’étude  relative  aux  Poissons  venimeux.  Le 
second  volume  est  peut-être  plus  intéressant  encore, 
en  raison  des  belles  recherches  de  l’auteur  et  de  son 
mari  sur  les  Salamandres,  les  Crapauds,  les  Gre¬ 
nouilles,  les  Vipères,  et  des  importantes  découvertes 
sur  la  vaccination  antivenimeuse  (Phisalix  et  Ber¬ 
trand  d’un  côté,  Calmette  de  l’autre)  qui  s’y  trouvent 
très  exactement  rapportées. 

Mais  il  est  impossible  de  rendre  compte  en  quelques 
lignes  de  l’importance  d’une  œuvre  dont  la  valeur  est 
si  haute.  Chacun  y  trouvera  de  quoi  glaner,  s’ins¬ 
truire  et  penser,  depuis  le  simple  particulier  pour  la 
pratique  de  la  vie  courante,  jusqu’aux  médecins  et 
aux  chercheurs  des  laboratoires.  «  Notre  exposé  sur 
les  appareils  venimeux  et  l’envenimation,  dit  l’auteur, 
se  présente  comme  un  complément  naturel  aux 
Traités  d'Anatomie  comparée,  de  Physiologie,  de  Pa¬ 
thologie  exotique,  de  Toxicologie  et  de  Biologie 
générale.  »  Ce  n’est  pas  assez  dire  ;  sans  doute  le 
livre  de  M“''  Phisalix  a  sa  place  marquée  dans  tous 
les  laboratoires  soumis  à  ces  multiples  disciplines, 
mais  il  est  fait  aussi  pour  le  grand  public  cultivé,  et 
je  suis  bien  sûr  qu’il  recevra  de  ce  public  un  excellent 
accueil. 

E.-L.  Bouvier. 


LIVRES  REÇUS 

2643.  Etude  sur  Iapr;sslon  du  sang,  par  Geüroe 
Oliver  du  Coliege  royal  de  médecine  de  Londres. 
Traduction  française  sur  la  3“  édition  anglaise.  Pré¬ 
face  du  professeur  Gi.iîy.  1  vol.  de  180  pages  avec 
figures  dans  le  texte  [G.  Doin,  éditeur).  —  Prix  ; 
10  francs. 
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GRIPPE 


Nous  attirons  l’attention  des  Praticiens  sur  la 
remarquable  efficacité  de  la  NÉVROSTHÉNINE 
dans  les  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post-grippale  (Voir  ci-dessous). 


«  Primum  non 
nocere.  » 


IDEHTITÉ  DE 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


«  Aucune  ^ 
contreHndication»  » 

<r 


GLYCÉROPHOSPHATES 


DE  SOUDE,  POTASSE 
ET  MAGNÉSIE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTH ÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprocliables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÊVROSTHÉNINE  F  R  E  YS  S I  N  G  E 


d^x3.s  toias  les  cets  de 

SURMENAGE,  DÉPRESSION  NERVEUSE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE.  NEURASTHÉNIE 
DÉMINÉRALISATION,  CONVALESCENCES 

:  Arlérioscléreux,  Dyspeptiques,  Diabétiques  général  l’Adulte  et  le  Vieillard. 


XX  gouttes  contiennent  0.40  cenligremmes  de  Glycérophosphates  aicniins 
Prescrire  :  XV  6  XX  gouttes  à  chaque  repas  dans  le  premier  vi 


ns  suo.’e,  chaux  ni  alcool, 
e  de  boisson. 


Prépiirée  par  L.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  ^dte  de 
Pharmacie  de  Paris,  ancien  éléve  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  la  Névrosthénine  a  obtenu  les  recompenses  suiv  n 

19!3.  GANÛ  :  ma.  d'Or-  t9l4.  LYON  :  Dipl.  ü  Honneur.  - 19/5.  SAN  FRANCISCO  ;  H.  Conc.  -  1920.  MONACO  :  Grand  Prix. 
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Êréce  ;  M.Zograpbos  et  Vlakis,  51,  Rue  Aihinas.  à  Athènes. 
Roumanie  :  M.  F.  Sillan,  4.  Sirada  Pilar  Mosn.  à  Bucarest. 
Îchéoo-Slovaquie  :  M.  Michelin,  Spalena  4,  Pragua  II. 


Turquie  et  Orient  méditerranéen  et  Balkanique  :  M.  Thiriet  et  G  «. 


Egypte  :  M.  Suzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hussein  Kamel.  Ai.EXANhniE. 

Canada  ;  MM.  Rougier  Frères,  210,  Une  Lemoine,  a  Montréal. 
mexique  :  M.  G.  Bizet,  Apartado  02.  à  .\iExico  D  V 

Brésil  :  M.  E.  Ch.  Vautelet,  22,  llna  Primeii  o  de  Março.  Uin  ne  .UneIRO. 
Argentine  :  M.  P.  Deshayes,  300.  Cali»  MonO  vidoo.  a  Buenos-Aires. 

Cuba  :  M.  Masmontet  et  G".  Apartado  2260,  La  Havane. 


3  Fabrication  !  39,  Rue  de  l’Arbalète.  —  Echantillons  et  Vertes  :  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xn°). 
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SOLUTION  ORGANIQUE  TITREE 

DE  FER  ET  DE  MANGANÈSE 

Oombinés  à  la  Peptone  et  à  la  Glycérine 
ET  ENTIÈREMENT  ASSIMILABLES 


L’association  de  ces  deux  métaux,  en  combinaison  organique,  renforce 
singulièrement  leur  pouvoir  catalytique  et  exçito-fonctionnel  réciproque. 


NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 


Tonique  puissant,  Reconstituant  énergique 


Vingt  gouttes  de  PROSTHÉNASE 

contiennent  un  centigramme  de  FER  et  cinq  milligrammes  de  MANGANÈSE. 
DOSES  MOYENNES  : 

Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  enfants  ;  dix  à  quarante  gouttes  pour  les  adultes. 


ECHA-NTILLONS  ET  I.ITXÉR.A.TTTR.E  : 

LABORATOIRE  GALBRUM,  8  et  10,  rue  du  Petit-Muso,  PARIS 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  VJode  avec  la  Peptone 
Découverte  en  189G  par  E,  GALBRUN,  docteur  en  pharmacie 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures'sans  Iodisme 

Vingt  gouttes  lODALOSE  agissent  comme  un  gramme  lodure  alcalin. 

Doses  moyennes:  Cinq  à  vingt  gouttes  pour' les  Enfants,  dix  à  cinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 

LrrréRATCR»  BT  ÊcnA»>Tti,Loi<s  :  I-aboratqire  ÇàALBPIJN,  18,.  Rue  Oberkampf,  PARIS. 

'  He  pas  confondre  l’Iodalose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires  IhHMIH 
parus  defHliS  notre  communication  au  Congrès  international  de  Médecine  de  Pans  1900. 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 


14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9').  —  Tél.  :  Centr.  38-62.  —  Adresse  iélégr.  :  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  6 


iïlANIFESTATIONS  CUTANÉES 
ET  TROUBLES  DE  LA  CROISSANCE  CHEZ  L’ENFANT 


lônomèues  inllammatoires, 


la  douleur,  disparaissaient. 


L’opinion  classique  i'rançaise  considère  cerlains  étals  cutanés 
chez  l’enfant  comme  étant  la  projection  sur  la  peau  de  niani- 
feslations  provenant  de  l’intérieur  et  résultant  de  [la  dévialion 
de  la  nutrition. 

La  séborrhée  simple,  suhUanle,  la  séborrhée  é’njlhémaleme  avec 
ou  sans  craquelures,  certaines  démangeaisons,  certains  pruri/s 
essentiels,  \&s  séborrhéides,  Vecz-éma,  qui  forment  un  masque  à 
l’enfant,  les  poussées  de  slrophulus,  toutes  ces  manifestations 
cutanées  résultent  d'une  digestion  insuffisante,  d'une  mau¬ 
vaise  assimilation.  Equivalents  arthritiques  de  la  débilité 
infantile,  suirant  l'expression  de  Lesage,  ces  manifestations 
cutanées  sont  contemporaines  d’un  certain  retard  de  la  crois¬ 
sance  et  de  la  dentition.  On  les  observe  de  préférence,  en 
dehors  du  nourrisson,  chez  les  enfants  de  deux  à  cinq  ans. 

Compléter  l’action  dos  sucs  digestifs  par  un  stimulant  tel 
que  l’extrait  do  foie,  régler  l’assimilation  à  l’aide  de  vitamines 
végétales  et  animales,  aider  la  poussée  dentaire  par  du  tluor 
organique,  donner  le  phosphore  nécessaire  au  développement 
du  squelette;  ajouter  enfin  un  produit  régulateur  de  la  crois¬ 
sance,  comme  le  lobe  antérieur  de  l’hypophyse,  telloest  l'action 
jouée  par  l'ÉPIDOSlNE  GRÉMY,  qui  réunit  tous  ces  principes 
en  une  pâle  de  fruits,  dont  on  prescrit  à  l’enfant  une  demi- 
rondelle  avant  chaque  repas. 


LA  VACCINOTHËRAPIE  DANS  UN  CAS  D’ECZÉMA  SUINTANT 

Un  médecin  nous  écrit  le  résultat  surprenant  obtenu  par  ce 
mode  de  traitement  .  «  Un  eczéma  suintant  étendu  de  tout  le 
«  membre  inférieur  gauche  a  guéri  radicalement  et  complète- 
«  ment  par  une  seule  série  d’injections  (10  injections  d’Im- 
«  munizül  Grémy,  n"  lu  Eczéma),  alors  que  depuis  plusieurs 
«  mois  tous  les  traitements  classiques  avaieut  échoué.  » 


LE  LABORATOIRE  AUXILIAIRE  DE  LA  VACCINOTHËRAPIE 

Avant  de  prescrire  un  traitement  vaccinothérapique,  il  est 
indispensable  de  connaître  les  germes  qui  causent  la  maladie, 
afin  de  faire  un  choix  judicieux  du  vaccin  à  employer.  Au 
cours  du  traitement  et  après  lui,  le  médecin  a  besoin  de  suivre 
pour  ainsi  dire  «  bactériologiqucment  »  son  malade. 

Dans  ce  but,  nous  mettons  à  la  disposition  des  médecins  un 
Laboratoire  d’analyses  bactériologiques  (laboratoire  gratuit  à 
r-usage  de  leur  clientèle  plus  modeste). 

Nous  envogons  sur  demande  un  nécessaire  de  prélèvements. 
Une  fois  ceux-ci  effectués,  ils  sont  expédiés  au  Laboratoire 
d'analyses  Grémy ,9,  rue  de  Metz,  à  Courbevoie,  où  les  examens 
sont  faits  par  un  personnel  choisi  et  rompu  aux  méthodes  de 
laboratoire.  .  ' 


SALPINGO-OVARITE  GUÉRIE  PAR  LA  VACCîNOTHÉRAPIE 

On  nous  communique  l’observation  suivante  :  «  Il  s’agit 
;<  d’un  cas  de  salpingo-ovarite  gauche  avec  métrite  importante, 

<  et  pour  lequel  l’intervention  chirurgicale  apparaissait  seule 

<  possible.  5  injections  d’Immunizol  Grémy,  n"  41  «  niétrites 

<  salpingites  »  firent  véritablement  fondre  la  poche  purulente. 


Les  Immunizols  Ctrèmy  sont  conditionnés  d’une  façon 
nouvelle.  Nous  les  présentons  d’une  manière  plus 
conforme  à  la  pratique  thérapeutique. 

En  ampoules  isolées  au  prix  ....  5  francs. 

La  boite  de  5  ampoules .  20  » 

Le  flacon  de  comprimés.  ......  12  50 

en  diminution  sur  les  précédents. 
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Si 


vous  prescrivez  le  CHARBON  DE  PEUPLIER 

SOUS  SA  FORME  LA  PLUS  ACTIVE 

Grains  anisés  de  CHARBON  TISSOT 

dans  toutes  les  affections  de  l’Estomac  et  de  l’Intestin,  vous 

CONSTIPATION 
FERMENTATIONS 
DERMATOSES 
ENTÉRITES 
COLITES 
MIGRAINES 

STC.  ETC.  , 

Echantillons  gratuits 


guérissent 
parce  qije  : 


-,  _ le  RÉSULTAT  MAXIMUM 

Humectent  par  le  Gluten  mucogène 
Désinfectent  par  le  Charbon 
Divisent  par  leur  forme 
Expulsent  par  leur  volume 
34,  Boulevard  de  Clichy,  Paris. 


OrOTHÉRA^PIE  CA.njDIA.aUE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTUEUSES 


FORME  SOLIDE 


FORME  LIQUIDE 


EXTRAIT  TOTAL  du  MUSCLE  CARDIAaUE 

1  cachet  =  0,50  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  =  3  grs  d’organe  frais  —  3  à  6  par 


SUC  INALTÉRABLE  RÉSULTANT  DE  L’EXOLYSE  ASEPTIQUE  A  FROID  DE  L'ORGANE  FRAIS 

10  grs  =  5  gr.  MYORCARDE  FRAIS  —  2  à  4  cuillerées  à  dessert  par  jour. 

Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  du  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 


Diminuent  ou  font  Disparaître 


DILATATIDNS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  3BY1L.A,  26,  Avenue  de  l’OservatoIre  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 


INJECTIONS 

INTRAVEINEUSES 

avec  la  dissolution  du 
914dansreaubi0istillee 


INALTÉRABLES 

A  BASE  D- 

ARSENOBENZOL 
=  C  606  )  = 
sous 

enveloppe 

métallique 


AMPOULES 

ORDINAIRES 

ET  EN 

DISPOSITIF 
3  PIÈCES 

(HelhodeRAmUT) 


ENVELOPPE 
FIÉTALLIOUE 
HERMÉTIOUÈ 
NOS  suppositoire: 

SE  CONSERVENT 
I  INDEFINIMENT 
SOUS  TOUS 
LES  CLIMATS 


INJECTIONS 
SOUS  CUTANEES 
INDOLORES 

en  dissolvant  le  914 
dans  notre'‘SOL\/ANT 
extern  porane  CORBIÈRE, 
en  ampoules  de?" 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  S  LIONNET 

PANTuro  paris  27.RUE  DESRENAUDES.PARIS  wao...  32  t 
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Clinique  chirurgicale  infantile.  —  M.  le  professeur 
Broca  fera  examiner  les  malades  à  la  consultation  les 
mardis,  jeudis,  samedis,  à  10  heures. 

Le  vendredi,  à  9  h.  1/2,  consultation  sur  les  tubercu¬ 
loses  osseuses,  et  leçon  avec  projections  radiographiques. 

L"3  leçons  magistrales,  avec  l’assistance  de  M.  Ombré- 
danr  t  ,  agrégé,  ont  lieu  le  vendredi  (M.  Broca)  et  le  mardi 
(M.  Ombrédanne),  à  10  h.  1/2. 

11  sera  fait  en  Juillet  un  cours  de  Pathologie  chirur¬ 
gicale  infantile  en  20  leçons  (droit  d’inscription,  150  fr.). 

Clinique  médicale  de  l'hôpital  Cocbln.  —  Sous  la 
direction  de  M.  le  prolesseur  Widal  et  de  MM.  Lemierre 
etAbrami,  agrégés,  commenceront  à  la  clinique  médicale 
de  l'hôpital  Cochin,  à  partir  du  lundi  6  Mars  1922,  des  leçons 
avec  exercices  pratiques.  Ces  leçons  auront  lieu  tous  les 
jours,  à  14  h. 

Deux  cours,  de  dix  leçons  chacun,  seront  faits  succes¬ 
sivement.  Les  cours  seront  terminés  le  28  Mai-s.  Le 
nombre  des  assistants  est  limité  à  25. 

Objet  du  cours.  —  Procédés  d’exploration  clinique 
appliqués  au  diagnostic  des  maladies. 

Premier  cours  :  1“  Maladies  du  rein  (6  leçons), 
a)  Rétention  chlorurée.  Dosage  des  chlorures  dans 
l’urine  et  le  sang.  Seuil  d’excrétion  des  chlorures.  Rythme 
en  échelons  de  l’élimination  chlorurée.  Réfractométrie 
du  sérum  sanguin.  —  b)  Rétention  azotée.  Dosage  de 
l’urée  dans  l’urine  et  le  sang.  Constante  d’Ambard. 
Epreuve  de  la  phénolsulfonephtaléine.  Valeur  de  l'azote 
résiduel.  —  c)  Hypertension  artérielle  et  oscillométrie. 
Procédés  de  mesure  et  interprétation. 

2»  Procédés  d’examen  d’un  diabétique  (2  leçons).  Prin¬ 
cipes  généraux  du  traitement.  Dosage  du  glucose.  Le  seuil 
de  la  glycémie.  Recherche  de  l’acétone  et  ses  dérivés. 
Leur  importance  dans  l'établissement  du  régime. 

3»  Examen  du  liquide  céphalo-rachidien  (2  leçons). 
Examen  chimique  ;  albumine,  sucre,  urée.  Examen  cyto¬ 
logique  :  tuberculose,  syphilis,  états  méningés,  hémor¬ 
ragies  méningées.  Examen  bactériologique  ;  les  ménin¬ 
gocoques.  Réaction  du  benjoin  colloïdal. 

Deuxième  cours  :  1°  Maladies  du  foie  (4  leçons). 

a)  Etude  des  ictères.  1.  Recherche  de  la  bilirubine,  de 
l’urobiline  et  de  la  stercobiline.  Valeur  de  ces  recher¬ 
ches.  —  II.  Recherche  des  sels  biliaires.  Epreuve  des 
hémoconies.  Ictères  dissociés.  —  III.  Ictères  hémolyti¬ 
ques.  Recherche  de  la  résistance  globulaire,  des  hématies 
granuleuses,  de  l’auto-agglutination  dep  hématies.  — 

b)  Etude  de  l’insuffisance  hépatique.  Rapport  azoturique 


et  azote  résiduel  dans  les  maladies  du  foie.  Acide  glycu- 
ronique.  Insuffisance  hépatique  et  rétention  biliaire. 
Insuffisance  protéopexique  du  foie  et  recherche  de  l’hé- 
moclosie  digestive. 

2»  L’hémoclasie  et  sa  valeur  clinique  (i  leçon). 

3”  Diagnostic  des  maladies  typhoïdes  (1  leçon).  Hémo¬ 
cultures  et  séro-diagnostic. 

4“  Réactions  de  fixation  (2  leçons).  Généralités.  Séro¬ 
diagnostic  de  la  syphilis.  Maladie  bydatique.  Lèpre. 
Peste.  Mycoses. 

5“  Gyto-diagnostic  des  épanchements  pleuranx(l  leçon). 
Pleuro-tuberculose.  Pleurésies  sepliques,  mécaniques, 
cancéreuses.  Epanchements  p.uriformes.  Eosinophilie 
pleurale. 

6“  Examen  du  chimisme  gastrique  (1  leçon). 

Le  droit  d’inscription  est  fixé  .è  100  francs  pour  chacun 
des  deux  cours.  S’inscrire  ou  secrélariat  de  la  Fac.ul'é 
de  Médecine  (guiefiet  n»  3),  les  jeudis  et  samedis,  de 
midi  à  ,3  h. 

Clinique  de  dermatologie  et  de  sypblUgraphle 
(hôpital  Salat-iLfèhis)'  —  Uri  cours  ,de  perfectionnement 
de  dermatologi.e  .et  maladies  vénériennes  aura  lieu  sous 
la  direction  de  M.  le  professeur  Jeanselme  avec  la  colla¬ 
boration  de  M.  le  professeur  Sebileau  et  de  MM.  Hudelo, 
Milieu,  Ravaut,  Lortat-Jacob,  Louste,  médecins  de  l'hô- 
pital  Saint-Louis;  Lian,  Darré,  Tixier,  De  Jong,  Sézary, 
médecins  des  hôpitaux;  M.  Gougerot,  professeur  agrégé, 
médecin  des  hôpitaux;  MM.  Coutela,  ophtalmologiste 
des  hôpitaux;  Hautsnt,  Lemaître,  oto-rÛno-iaryngolo- 
giste  des  hôpitaux;  Sabouraud,  chef  du  laboratoire  muni¬ 
cipal  de  Saint-Louis;  Touraine.  P.  Chevalier,  Burnier, 
Marcel  Bloch,  Schulmann,  chefs  de  clinique  et  de  labora¬ 
toire  à  la  Faculté;  Pomaret,  Giraudeau,  chef  des  travaux 
chimiques  et  physiques;  Marcel  Sée,  Bizard,  Nolic, 
Civatte,  Ferrand,  chefs  de  laboratoire  à  l’hôpital  Saiut- 
Lonis;  Barbe,  médecin  des  Asiles;  Rubens-Duval,  Linos- 
sier,  Demonchy. 

Deux  séries  de  cours  auront  Heu  chaque  année  en 
Octobre,  Novembre,  Décembre,  et  en  Avril,  Mai,  Juin. 
Le  deuxième  lundi  d’Avril  et  de  Novembre. 

Chaque  série  comprendra  :  1"  un  cours  complet  de 
dermatologie;  2“  un  cours  complet  de  vénéréologie. 

Le  droit  d’inscription  pour  chaque  cours  est  de 
150  francs.  Les  cours  commenceront  Je  deuxième  lundi 
d’Octobre  et  le  deuxième  lundi  d’Avril  de  'chaque  auuée. 
Un  programme  détaillé  sera  envoyé  sur  demande. 

Les  cours  auront  lieu  au  musée  de  l'hôpilal  Saint- 
Louis  et  à  l’amphithéûtre  de  la  cliniqu-e  (salle  Renri-IV), 
40,  rue  Bichat,  Paris  (X').  Ils  seront  complétés  par  des 
examens  de  malades,  des  démonstrations  de  laboratoire 


(tréponème,  réaction  de  ’^’assermann,  haclériolegie, 
examen  et  cultures  des  teignes  et  mycrscs,  hiopsie,  eic.), 
de  physiothérapie  (électricité,  rayons  X,  houle  fréquence, 
air  chaud,  neige  carbonique,  rayons  ultra-violets,  finsen- 
Ihérapie,  radium),  de  thérapeutique  (frotte,  scarificu- 
lions,  pharmacologie),  etc. 

Le  musée  des  moulages  est  ouvert  de  9  h.  à  midi  cl  de 
2h.  ù  5  h. 

Les  cours  auront  lieu  tous  les  après  midi,  de  1  h.  30  à 
4  h.,  et  les  matinées  seront  réservées  eux  polycliniques, 
visites  des  salles,  contullalions  externes,  ouvertes  dans 

Un  certificat  sera  allrihué  aux  ussislants  à  la  fin  )d,es 
cours. 

On  s'insprit  au  se.crélaxial  .de  la  Fp.cullé  de  M.édecine, 
rue  de  l’Ecolc-dp-Mddecin.e  (guichet  3).  Pour  tous  rensei¬ 
gnements,  s'adresser  à  M.  Marcel  Clo.ch,  chef  d.e  Jab.oya- 
tpire  à  Ip  Faculté,  (lO,  rue  Bipbat  (ÿ"),  hôpital  S.pip.l- 
Louis. 

Epole  4e  pii.ériciilture  de  1^  Faculté  de  Bléde- 
clne  dp  Paris  (04,  rue  Desnouett.es).  —  Epf.eignpfli.ent 
donnant  lieu  à  l’atlrihulion  du  diplôme  de  pnérlcpllure 
dp  rUniversit.é  de  Paris.  Cet  cpseig.nem.ent  es)  ^fslioé 
aux  étudiants  en  médecine  en  fin  de  scplpriié  e,t  p.ux 
docteurs  ,cn  médecine  français  .et  étrergers. 

Seront  admis  :  1°  Jps  .étudiants  en  mèd.ecinc  justifiant 
de  trois  périodes  de  stages  dans  les  services  suivants  ; 
3  mois  dans  un  service  d’accouchement;  4  mois  dans  un 
service  de  première  enfance;  4  mois  dons  un  service  de 
deuxième  enfance  ; 

2»  Les  étudiants  et  docteurs  en  méd.ecine  dont  les 
litres  auront  été  jugés  équivalents  par  la  Commission 
de  l’enseignement  de  TEcole  de  puériculture  ayant  la 
session  d’examen. 

Les  candidats  devront  suivre  l’enseignement  de  l’Ecole 
de  puériculture  et  justifier  par  un  certificat  de  leur 
assiduité  aux  cours.  L’enseignement  aura  lieu  à  l’Ecole 
de  puériculture  et  comprendra  :  1”  un  stege  dans  les  dis¬ 
pensaires  de  l’Ecole  de  puériculture;  2“  14  leçons  et 
démonstrations  ;  3“  12  visites  à  des  œuvres  de  protection 
maternelle  et  infantile. 

Programme.  —  1"  Leçon.  M.  le  professeur  Couvplalre  : 
Il  Mortinatallté.  —  2'  Leçon.  M.  le  professeur  Couve- 
laire  :  n  Protection  de  la  femme  en  état  de  gestation  et 
de  la  femme  accouchée  ».  —  3'  Leçon.  M.  le  professeur 
Marfan  :  «  Mortalité  des  entants  du  premier  Age.  — 
40  Leçon.  M.  A.  Gnillon,  directeur  de  TOIfice  public 
d’hygiène  sociale  du  département  de  la  Seine  «  L’or¬ 
ganisation  administrative  de  l'hygiène  sociale  de 
l'enfance  en  France.  La  lutte  contre  la  dépopulation  et 


lOPOTHÉRAPJE  osseuse 

est  la  plus  sûre  méthode  de 

RE  MINÉRALISATION 

tuberculoses  -  RACHITISME  -  PHOSPHATURIE 
CÉRÉBRASTHÉNIE  -  GROSSESSE  -  ALLAITEMENT 
CONVALESCENCES  -  DENTITION  -  FRACTURES 


HOLOS 


POUDRE  D’OS  iOPOTHÉRÔ.PIQUE  (prépmr.ée  à  la  température  physiologique) 

con-tenant  FLUOR  -  CHAUX  -  PHOSPHORE 

à  J’.état  biologique 


Rue  Paui-Baudry,  PARIS  (E 
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contre  la  mortalité  infantile.  Rôle  des  ponvoirs  publics 
(Etat,  départements,  communes,  établissements  publics) 
et  des  œuvres  privées  Les  dispensaires  d  hyfjiéne  soci  île. 
Le  rôle  des  infirmièfes  visiteuses.  Les  Offices  publics 
d’hygiène  sociale  n  —  5'  Leçon.  M.  Guillon  :  «  Mesures 
propres  à  encourager  la  natalité  ».  —  6*  Leçnn.  M  Guü- 
lon  :  (I  Protection  de  l’enfant  du  premier  flge  élevé  par 
sa  famille  ».  —  7"  Leçon.  M.  GuiHnn  :  «  Protection  de 
l'enfant  du  premier  ôge  élevé  hors  de  sa  famille  ».  — 
8*  Leçon.  M.  Guillon  :  a  Protection  de  l'enfant  d’Age  sco¬ 
laire  et  de  l’apprenti  —  9=  Leçon.  M.  le  professeur 
Léon  Bernard  :  «  La  tuberculose  chez  l'enfant  ».  — 
10“  Leçon.  M.  le  professeur  Léon  Bernard  :  »  Prophy¬ 
laxie  sociale  de  la  tuberculose  chez  l’enfant  ».  — 
11»  Leçon.  M.  Weill-Hallé,  médecin  de  l’hôpital  de  la 
Charité  :  «  Le  lait  et  ses  dérivés  au  point  de  vue  de 
l’hygiène  sociale  ».  —  12»  Leçon.  M.  Weill-Hallé  ;  «  Pro¬ 
phylaxie  des  maladies  transmissibles  aiguës  ».  — 
13»  Leçon.  M.  Marcel  Pinard,  médecin  des  hôpitaux  : 
«  Syphilis,  organisation  du  traitement  de  l’hérédo- 
’syphilis  ».  —  14*  Leçon.  M.  le  professeur  Nobécourt  ; 
Il  Contrôle  médico-social  de  la  santé  de  l’enfant  ». 

Les  cours  auront  lieu  de  5  à  6  h. 

Visites.  —  1»  Ecole  de  puériculture  ;  2»  refuge-ouvroir 
de  l’allaitement  maternel;  3»  maison  maternelle  nationale 


école  d’Anteuil;  7»  crèche  garderie  Fnrtado-IIeinp ; 
8“  cantine  maternelle  du  XV»;  9»  groupe  scolaire; 
10"  préventorium  de  Plessis-Robinson;  11“  placement 
îamilial  de  nourrissons  de  Mandres  (Argonne  Association)  ; 
12“  office  public  d  hygiène  sociale  du  dépar.ement  de  la 
Seine. 

Diplôme  universitaire  de  puériculture.  —  Le  diplôme 
universitaire  de  puéricnllure  sera  attribué  après  examen 
probatoire.  Les  épreuves  comporteront  :  1"  des  épreuves 
pratiques;  2“  des  interrogations  sur  la  puériculture 
avant  et  après  la  naissance;  3»  l’examen  des  titres  des 
candidats. 

Droit  d’inscription  ;  100  francs.  Durée  du  cours  :  du 
26  Juin  au  23  Juillet. 

Pour  tout  renseignement,  s’adresser  è  M.  Weill-Hallé, 
secrétaire  général  de  lEcole  de  puériculture,  64,  rue 
Desnouettes. 

HOPITAUX  ET  HOSPim 

Amphithéâtre  d’anatomie.  —  Un  cours  de  bacté¬ 
riologie  clinique  (avec  travaux  pratique»)  en  dix-sept 
leçons,  par  M.  Georges  Faroy,  chef  de  laboratoire,  com¬ 


mencera  le  mercredi  l»»  Mars  1922,  à  2  h.,  et  continuera 
les  lundis,  mercredis  et  vendredis  è  la  même  heure. 

Ce  cours  est  gratuit  pour  les  interne»  et  externes  des 
hôpitanx.  Le  nombre  des  élèves  admis  comme  auditeurs 
n'est  pas  limité.  Vingt  élèves  seront  seuls  admis  aux 
manipulations  Droit  d’inscription  :  150  francs. 

Programme  du  cours.  —  I.  Technique  générale.  Maté¬ 
riel.  Etuves.  Inoculations.  —  II.  Coloration  des  microbes 
dans  les  cultures  et  les  produits  pathologiques.  —  III. 
Milieux  de  cultures.  Ensemencement  des  produits  patho¬ 
logiques.  Isolement  des  microbes.  —  IV.  Pus.  Staphylo¬ 
coque.  Streptocoque.  Pyocyanique.  — V.  Angines.  Bacille 
ds  Lœtfler  et  bacille  paendo-dipbtériquc.  Angine  de  Vin- 
reht.  —  VI.  Crachats.  Liquides  pleuraux.  Tuberculose.  — 
Vil.  Crachats.  Pneumocoque.  Pneumobacille  Bacille  de 
Pfeiffer.  —  VIII.  Hémoculture».  Bacilles  typhique  et 
paratyphique.  Agglutination.  —  IX.  Matière»  fécales. 
Colibacille.  Bacilles  dysentériques.  Amibes.  —  X.  Matières 
fécales  et  urines.  Vibrion  cholérique.  Entérocoque.  Tétra¬ 
gène.  —  XI.  Sang.  Spirochétose  ictéro-hémorragique. 
Fièvre  de  Malte.  Hématozoaires.  — XII.  Liquide  céphalo¬ 
rachidien.  Méningocoque.  —  XIII  Syphilis.  Gonocoque. 
Bacille  de  Ducrey.  —  XIV.  Séro-diagnostics.  Réaction  de 
fixation.  Opsonine».  —  XV.  Mycoses.  Sporotrichose. 
Muguet.  Actinomycose.  Teignes.  —  XVI.  Pus.  Microbes 
anaérobies.  Tétanos. 

Hôpital  Cochin.  —  M.  A.  Cantonnet,  ophtalmologiste 

Cochin.  une  série  de  leçons.  Celles-ci  auront  lieu  à 
14  h.  1/2  aux  dates  suivanies  jeudi  2  Mars.  Examen  de 
l’œil.  Traumatismes  oculaire».  —  Samedi  4  Mars.  Trau¬ 
matismes  oculaires  {fin).  —  Mardi  7  Mars.  Les  conjonc¬ 
tivites.  —  Jeudi  9  Mars.  Maladies  des  paupières  et  des 
voie»  lacrymales.  —  Samedi  11  Mars.  Kératites  et  iritis. 
—  Mardi  14  Mars.  Les  cataractes.  —  Jeudi  16  Mars.  Les 
glaucomes.  Affections  de  l’orbite.  —  Samedi  18  Mars. 
Paralysies  des  muscles  oculaires.  Strabisme.  Vices  de 
réfraction.  —  Mardi  21  Mars.  Séméiologie  oculaire  géné¬ 
rale  et  révision.  —  Samedi  25  Murs.  Troubles  oculaires 
dans  les  maladies  générales.  Thérapeutique  oculaire. 

Cours  de  curiethérapie  et  de  radiothérapie  chi¬ 
rurgicales.  —  M  Proust,  chirurgien  de  l’hôpital  Tenon, 
commencera  le  lundi  20  Février,  à  11  heures  du  mutin, 
à  l’amphithéatre  des  cour»  de  l’hôpital  Tenon,  une  série 


de  la  curiett'érapie  et  de  la  radiothérapie  pénétrante  ; 
fcundi  27  Février.  —  Des  applications  pratiques  de  la 
t  curiethérapie  et  do  la  radiothérapie; 


Lundi  6  Mars.  —  De  l’application  du  radium  dans  le 
cancer  du  col  de  Putérus; 

Lundi  13  Mars.  —  Radiothérapie  pénétrante  dans  le 
cancer  do  col  de  l’utérns; 

Lundi  20  Mars.  —  Curiethérapie  et  radiothérapie  dans 
le  cancer  du  rectum; 

Lundi  27  Mar».  —  Curiethérapie  et  radiothérapie  dans 

Lundi  3  Avril.  —  Curiethérapie  et  radiothérapie  des 
sarcomes  et  des  fihro-myomes  de  l’utérns. 

Ce  cours,  absolument  gratuit,  est  principalement  des¬ 
tiné  aux  étudiants  en  fin  d’études.  Il  envisage  particu¬ 
lièrement  le»  indications  et  les  contre-indications  des 
méthode»  radiothérapiques  (radium  et  rayons  X),  ainsi 
que  la  comparaison  et  l’association  de  ces  méthodes 
avec  la  chirurgie  sanglante. 

Chaque  leçon  est  précédée,  à  10  heures,  d’examens 
cliniques  au  Ht  du  malade  (salle  Dnflocq)  et  de  démon¬ 
strations  de  radium  et  de  radiothérapie  pénétrante. 


Internat.  —  Oral.  —  Séance  du  k  Février.  —  Signes 
et  diagnostic  de  la  péricardite  avec  épanchement.  Phlegmons 
périnéphtéliques.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Kourilsky,  12;  de 
Peretti  délia  Rocca,  11;  Dolfus,  12  1/2;  Séguy,  13  1/2; 
Aubry,  14  1/2;  Mollaret,  14  1/2;  Gallois,  13;  Tassin, 
13  1/2;  Bedermann,  14;  Azerard,  12  1/2;  Dubois 
(Paul),  11. 

Séance  duft  lévrier,  cé.  Symptômes  et  complications  des 
oreillons.  Signes,  diagnostic  et  traitement  dr  la  tumeur 
blanche  du  coude.  —  Ont  obtenu  ;  MM.  Decourt,  10; 
Huguendu,  10;  Lafourcade-Cortina,  14;  Enge  hard, 
13  1/2;  Favory,  15;  Veil  (Prosper),  11  1/2;  Lutny,  14; 
Thomas,  13;  Duchon,  15;  Benda,  10.  —  M  Huet,  a  filé. 

Séance  du  1  Février.  —  Examen  clinique  d'un  tabétique. 
Fractures  du  maxillaire  inférieur.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Loubeyrc.  12  1/2;  Lonjumeau,  12  1/2;  Lebon,  16; 
Olivier,  1 1  1/2  ;  Largeau,  13  ;  Doiteau,  11  ;  DossoJ,  14  1/2; 
Chabrut,  12;  Ducuing,  12  1/2;  Lemonnier,  14  1/2.  — 
M.  Bohn.  a  filé. 

Nos  lecteurs  trouveionl  à  l'intérieur  du  journal, 
à  la  fin  de  la  Revue  des  journaux  {page  132),  les 
résultats  de  la  dernière  séance  du  concours  de 
iJnternat  ainsi  que  la  liste  des  candidats  nommés. 

Médecin  des  asiles  d’aliénés.  —  Sont  désignés  pour 
faire  partie  du  jury  du  prochain  concours  des  médecins 
(Voir  la  sutÜi  p.  249.) 
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Quelques  aphorismes  touchant  à  la 

Pathologie  urinaire 

susceptibles  d’éviter  beaucoup  d’erreurs  de  diagnostic 
et  quelques  désastres 

1°  Toute  pyurie  rénale  qui  neyt  pas  démontrée  nettement 
d'origine  tuberculeuse  impose  la  radiographie. 

Beaucoup  de  calculs  rénaux  ne  se  caractérisent  en  effet 
que  par  de  la  pyurie  sans  déterminer  jamais  ni  douleur, 
ni  hématurie.  La  radiographie  est  seule  capable  de  les 
révéler  et  d’éviter  des  traitements  soi-disant  désinfectants 
prolongés  et  bien  inefficaces. 

2°  Toute  hématurie  commande  la  cystoscopie. 

Une  hématurie  est  toujours  un  symptôme  important.  Elle 
provient  souvent  d’un  polype  vésical  ou  d’une  tumeur 
rénale.  En  tout  cas,  il  ne  faut  jamais  dire  qu’il  s'agit  de  la 
rupture  d’une  varice  vésicale  :  cela  n’existe  pas.  A  ne  pas 
vouloir  faire  examiner  un  malade  atteint  d’hématurie,  on 
risque  de  laisser  croître  et  se  transformer  un  petit  polype 
vésical  dont  un  étincelage  de  quelques  minutes  aurait 
raison,  et  qui  nécessitera  plus  tard  une  taille,  ou  même 
deviendra  inopérable.  A  ne  pas  faire  examiner  le  malade, 
on  risque  de  laisser  se  développer  un  néoplasme  rénal 
dont  l’ablation  précoce  aurait  pu  procurer  une  guérison 
définitive, 
f 

3“  Toute  cystite  spontanée,  toute  cystite  récidivante, 
toute  cystite  rebelle  aux  traitements  classiques, 
doit  être  tenue  pour  suspecte  de  bacillose. 

La  plupart  des  bacilloses  récentes  commencent  par  se 
manifester  par  des  phénomènes  de  cystite.  Celle-ci  apparaît 


(  Traitement)  PATHOLOGIE  URINAIRE 

de  façon  spontanée  en  dehors  de  tout  sondage,  de  toute 
infection  urétrale.  Bien  souvent  cette  cystite  disparaît  spon¬ 
tanément  ou  sous  l’influence  d’un  traitement  banal,  mais  elle 
récidive,  finit  par  ne  plus  céder  et  par  s’installer  de  façon 
.  définitive.  En  présence  de  ces  cystites  spontanées,  de  ces 
cystites  qui  guérissent  mais  récidivent,  ou  de  ces  cystites  qui 
résistent  à  tout  traitement,  il  faut  toujours  penser  à  la 
tuberculose  et  pratiquer  les  explorations  nécessaires  qui 
permettront  de  caractériser  la  lésion  (examen  des  urines, 
cystoscopie,  cathétérisme  des  uretères). 

4“  Ne  jamais  sonder  un  prostatique  en  état  de  rétention 
incomplète  chronique  avec  distension  :  le  cys- 
tostomiser  d'emblée. 

Le  prostatique  en  état  de  distension  est  dans  un  état  de 
santé  absolument  instable  du  fait  que  très  souvent  les  ‘f 
uretères  et  les  reins  ont  déjà  participé  à  la  distension. 
Qu’un  sondage  soit  fait,  il  risque,  même  avec  les  précau¬ 
tions  les  plus  grandes,  d’entraîner  dans  la  vessie  un 
microbe  qui,  au  lieu  de  rester  cantonné  à  la  vessie,  remonte 
immédiatement  aux  reins  dilatés,  y  créant  des  lésions 
toujours  graves,  le  plus  souvent  mortelles  (90  pour  100). 
L’ouverture  de  la  vessie  par  le  large  drainage  qu’elle 
constitue  évite  ces  accidents;  elle  sauve  95  pour  100  des 
malades. 

Du  reste,  se  garder  de  confondre  la  rétention  complète 
aiyuc  avec  distension,  le  malade  ne  pouvant  plus  uriner  du 
tout,  avec  la  rétention  incomplète  chronique  avec  distension, 
le  nialade'pouvant  uriner,  urinant  même  trop  souvent,  ou 
ayant  parfois  de  l’incontinence.  Dans  les  deux  cas,  il  y  a 
distension  vésicale  ;  mais,  dans  le  premier  cas,  la  distension 
date  de  quelques  heures  et  n’a  pas  en  le  temps  de  gagner 
l’uretcre  et  les  reins  ;  l’autre  est  de  date  ancienne  et  a  gagné 
uretère  et  reins.  Le  premier  malade  doit  être  sondé,  le 
second  doit  être  cystostomisé. 

G.  Marion. 


1  Golloïdes  de  IVEétaux  (IVIn-F’e)  en  injections  h.ypodernaiq;nes  1 

Traitement  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 

OIÉNOL 

Traitement  antipneumococcique 

jPALUmS^^ 

muÊmi  B  B  0  N  G  H  0  -^mÊÊÊm 

IpneumonieI 

Echanlillon.s  et  Lilléralurc  Franco.  —  J.  DE!F*mUKrEA.XJZlSl 

,  Pin™  de  P”  Clas.se,  1 8,  lR.-u.e  de  Beanne,  BABIS  (7=) 

Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE” 


URAZINE 


(Citrosalicylate 
de  Pipérazine) 


Etudiée  et  préparée  avec  le  soin  minutieux  dont  le  Laboratoire  des  Produits  “USINES  DU 
entend  faire  la  caractéristique  de  Sa  marque.  l’URAZINE  ajoute,  à  l’action  de  la  P.perazine,  les  qualités 
analgésiques  et  antiseptiques  de  VAcîde  saiieytique. 

t  Un  énergiiiae  dissolvant  de  l'Acide  Urigue  et  des  Urates;  ,  ..a»  »/«•  - 

L’URAZINE  est  donci  Un  Anaigésittue  exfrêmemen#  efficace  des  douleurs  rhumatismales ,  nephrôtigues,  e  c-, 

I  Un  antiseptigue  puissant  des  reins  et  de  ta  uessie. 

Parfaitement  tolérée  par  l’estomac,  sans  action  sur  le  cœur  et  sur  le  système  nerveux,  I MUR AZI NE  est  le 
médicament  de  choix  à  opposer  à  la  Lithiase  trénale  et  à  toutes  les  manifestations  arthritiques. 

Présentée  sous  deuco  formes 


r  CROISSANCE  •  RACHITISME  •  SCROFULOSE  •  DIABÈTE 
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;  TU  B  ERCU  LOSE  •  lYM  PH  ATIStà  EVaR  ÉM  I E 


PURE 

RECONSTITUANT 


L  E  PLUS  PUI^SANT-tE  PtU.S  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


RECAlCIflCAJION 

/Vepeuâêûre  ASSURÉE 

CERTAINE 
et  PRATIQUE 

QUE  PARLA  TRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDieAMENTEUSE 

PelaTRICALCÜME 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  qif^elques 
cfis  par  les  a:s§oci.atj.pns  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  l'assimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  mQ-l(niies  phrQni^M^  • 


TUBERCULOSE 

CROISSANCg  ALLAITÇ/HglNT 
TROUBLES  oe DENTITION, DYSPEPSIES  AÇI  DE 
RACHITIS/^E.  5CPOFULOSÊ.CARIE  DENTAIRE 
ANÉMIE 

U  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  copiprjipgs  grspjjjés  et 
Y  ■  •  .  ^  '  ,!î^  tablettes  de  chocolat. 

Doses  :  ApULTES  \  3  cap}iet§,  3  cuillers  mesure  ppudre. 

^  fi  cuillers  pj^sure  grgpulés,  -, 

^3  cofîjprjiBgs  ou  fi  ta.bLetfes  gJïocojgj  par  jour. 

ENpANTS  :  mpitié  d.e  ces  doses. 


SE  Méfier  des  IMITATIONS  et  des  SIMILITUDES  de  NOM 
Bien  spjêçifier  "  TRjeALCfNE  " 
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Èchantillom  et  LiliéTaluTe  gratuits  sut  demandes  aux  Dtocleurs,  Hàpilaux,  AmhuJqnt 
BORATOIRE  DES  PRODUITS SGIENTIA  “  D'  E.  PERRAUDIN.  PH»  OE  U»  CL.  t  O.  R.  pROMEl 


Tevriër 


dei  asiles  d'aliénés  qui  doit  s’ouvrir  le  30  Mars  prochain  ; 

■  Président  :  1*.  Deqaidt,  inspectenn' généraldas- senvicea 
administratifs,  chef  du  service  central  du  contrôle  du 
ministère  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociales. 

Membres  titulaires  ;  MM.  Raviart,  professeur  de  cli¬ 
nique  psychiatrique- à-  la  Faculté  de  Médècitoe  de  Lille; 
G-îstan,  professeur  de  clinique  neurologique  et  de  psy¬ 
chiatrique  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Toulouse;  Gal- 
mettes,  médecin-chef  de  l’asile  d’aliénés  de  Naugeat 
(Haute-Vienne)  ;.  Anglade,  médecin-chef  de  Tasile  public 
autonome  d’aliénés  de  GhAteau-Picon  (Gironde);  Pezet, 
médecin-chef  de  l’asile  d’aliénés  de  Pontorson  (Manche)-; 
Sizaret,  médecin-chef  de  l’asile  public  d’aliénés'  dé 
Saint-Méen  (Ille-et-Vilaine). 

Membres  suppléants  ;  MM.  Journiac,  médecin-chef  de 
l’asile  public  autonome  d’aliénés  de  Marseille  (Bouches- 
du-Rhône);  Mignard,  médecin-chef  de  l’aaile  public 
d’aliénés  de  Vaucluse  (Seine-et-Oise).  {Journ.  off.,  4  Fé- 

Sanatorlums  publics.  —  Un  concours  est  ouvert  en 
vue  de  pourvoir  à  trois  vacances-  die  médecins  directeurs 
des  sanatoriums  publics.  Les  postes  vacants  sont  ceux 
d’Ecouis  (Eure),  de  «  Bon  accueil  »  à  Montpellier  (Hérault) 
et  do  M-indin  (Loire-Inférieure)  (osseux  et  ganglionnaires). 

La  traitement  fixe  de  début  est  de  12.000  francs.  En 
outre,  et  conformément  à  l’article  31  du  décret  du 
décret  du  10  Août  1920,  les  médecins  des  sanatoriums 
publics  bénéficient  gratuitement  du  logement,  du  chauf¬ 
fage,  de  l’éclairage  et  du  blanchissage  avec  faculté  d’uti¬ 
liser,  à  titre  onéreux,  le  ravitaillement  de  l’établisse¬ 
ment.  Ils  ne  peuvent  faire  de  clientèle  au  dehors  que 
dans  les  conditions  prévues  aux  articles  23  et  23  du 
décret  susvisé. 

Les  candidats  devront  être  Français,  âgés  de  moins  de 
fiO  ans,  produire  un  extrait  de  leur  acte  de  naissance,  un 
diplôme  de  docteur  en  médecine  d’une  Faculté  do  l’Etat, 
et  toutes  justifications  d’une  pratique  suffisante  du  labo¬ 
ratoire  et  des  services  spéciaux  de  tuberculeux. 

Ils  ont  un  délai  de  vingt  jours  à  dater  de  la  présente 
publication  pour  adresser,  par  l’intermédiaire  du  préfet, 
au  ministère  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociales  (direction  de  la  santé  publique  et  de 
l’hygiène,  4«  bureau)  leurs  demandes  accompagnées  des 
titres  et  justifications  ci-dessus  énumérés.  [Journ.  off., 
4  Février.) 

Bureau  municipal  d'Ivry.  —  Un  emploi  d’assistante 
d’hygiène  est  vacant  au  Bureau  municipal  dTvry-sur- 
Seine;  cet  emploi  comporte  des  émoluments  de  début  de 
G.492  fr.  50  compris  l'indemnité  annuelle  et  temporaire 


de  résidence  et  pouvant  s’élever  jusqu’à  7.687  francs  par 
augmentation:  bienuale- 

ün  examen  d’aptitudes  devant  avoir  lieu  le.  2  Mars  1922, 
ài  9  hi  l/2„  ès  l«i  mairie  d’Ivry,  les  inscriptions  des  candî- 
d'ate*  sont  reçue»,  dès  aujourd’hui  à  la  mairie,  et  seront 
closes  le  jeudi  28  Février  prochain.  Les  candidates 
devront)  être  majeures  et  âgées  de  moins  de  35  ans. 

Pour  l’inscription  seront  exigées. les  pièces  suivantes; 
une  pièce  d’état  civil,  un  titre  universitaire,  brevet  éiér 
mentaire  ou  équivalent. 


HOUVELLES 

Société  des  Amis  de  la  faculté  de  Médecine.  — 

Les  membres  de  la  Société  des  Amis  de  la  Faculté  de 
Médecine  ont  visité  le  6  Février,  sous  la  direction  du 
professeur  Pierre  Duval,  la  nouvelle  clinique  de  Théra¬ 
peutique  chirurgicale,  fondation  franco-brésilienne,  à 
l’hôpital  de  Vaugirard. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  nommés  dans  le 
cadre  des  officiers  du  Goirps  de  Santé  de  réserve  et  de 
l’armée  territoriale  ;  Au  grade  de  médecin  principal  de 
1"  classe,  MM.  Pascal,  Gapillery;  au  grade  de  médecin 
principal  de  2'  classe,  M.  Lenez  ;  an  grade  de  médecin- 
major  de  1'”  classe,  MM.  deLibessart,  Guichard,  Guiche- 
merre,  Davreaux;  au  grade  de  médecin-major  de  2“  classe, 
MM.  Greyfié  de  Bellecombe,  Bravet,  Sinrotles,  Mussa, 
Richard,  Segrais,  Pradourat  ;  au  grade  de  médecin  aide- 
major  de  1“  classe,  M.  Cazalis.  (Journ.  off.,  3  Février.) 

—  Sont  nommés  dans  les  cadres  du  Corps  de  Santé 
militaire  de  la  réserve  et  de  l’armée  territoriale  ;  Au  grade 
de  médecin  aide-major  de  2®  cl.  à  titre  définitif,  MM.  Par- 
sat,  Martine,  Faure,  Clément,  Bertoin,  Devons,  Lamy- 
Lapeyrière,  Lortet,  Legrand,  Barbier,  Bonnardot,  Resler, 
Dubrulle,  Hagard,  Rollet.Rasetli,  Taquet,  Leclercq,  Bar¬ 
bier,  Maurin,  Cœurdacier,  Lefèvre,  Bernard,  Rouarts, 
Coste,  Gobert,  Polheau,  Thierry,  Brapic,  Levi-Valenai, 
Chapuis,  Lesage,  Derieux,  Mounot,  Ringard,  Ferrieux, 
Guilhou,  Avertant,  Marange,  Legroux,  Pomanet,  Gue- 
ranger,  Barbanneau,  Laporte,  Lefebvre,  HannedoncHe, 
Massie,  Guitard,  Delcour,  Blanc,  Jasey,  Marcant,  Fran- 
colin,  Roussel,  Dupire,  Loy,  Imbert,  Rouvier,  Pelloux, 
Hennart,  Julien,  Féron,  Marquis,  Laferrière,  Lemaître, 
Gandin,  Henaut,  Mechiche,  Seal,  Messines,  Hôbert, 
Mavre,  Dacheux,  Benoît,  Capron,  Godechoux;  au  grade 
de  médecin  aide-major  de  l^e  classe,  MM.  Parsat,  Mar¬ 
tine,  Faure,  Clément,  Bertoin,  Devuns,  Lamy-Lapeyrière, 
Lortet,  Legrand,  Barbier,  Bonnardot,  Resler,  Dubrulle, 
Hagard,  Romanet,  Rouvier.  [Journ.  off.,  5  Février,) 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


ExAMKSS  de  UOÇTOH.tT. 

hu.Nut  13  Féviuek.  —  3*  2»  A.  R.  Pratique.  Laboratoire 
d'analamie  palhologique. 

M.tuut  14  Févuieu.  —  3'  2'.  Qral.  Faculté.  —  5"  l®"'. 
Obstéti  ique.  Tarnier. 

MEBcaEDt  15  Féviueb.  —  4e.  Faculté.  Faculté.  —  il®  1=®. 
Chirurgie.  Faculté.  —  il*  2*.  Clinique  tnéclicale.  Faculté. 

Samedi  18  Fkvbieb.  —  Clinique  médicale  N.  R.  Faculté. 

Thèses  de  doctobat. 

Jeudi  16  Févuieb.  —  Mulfat  (René)  :  Du  tmilemenl  des 
mèli'Ues  par  les  sels  de  terres  rares.  —  Dariau  (E.)  :  Le 
spasme  vasculaire  cause  du  sphacèle  dans  la  rjnnprène 
senife.  —  Jury  :  MM.  J.-L.  Faure,  Duval,  Roussy,  Vil- 
laret. 

Dumont  (Jean)  ;  Théorie  nerveuse  du  psoriasis.  — 
Foréau  (Féli.v)  ;  Contribution  à  Tétude  du  diaynoslic  de 
la  syphilis.  —  Briend  (Gustave)  ;  Traitement  de  l’eczéma 
du  nourrisson  par  l'adrénaline.  -  Jury  ;  MM.  Jeanselme, 
Nobéco.urt,  Lereboullet,  Philibert. 

Lange  (Gabriel).  —  itec/ierc/ies  sip-  la  venlUation  pul¬ 
monaire  chez  l’homme.  —  Clément  (François)  :  Etude  sur 
quelques  cas  de  labes.  —  Fontaine  (René)  :  Mesure  de 
la  tension  de  l'acide  carbonique  dans  Tair  alvéolaire 
[pronosliç  dans  le  diabète).  —  imy  :  MM.  Achard,  Bezan- 
çon,  Carnot,  Rathery. 


Broméine 

{Bl-Bromure  de  Codéine) 


MONTAGU 


SIROP  (0.04)  , 

GOUTTES  (Xg=0,01)  1 

PILULES  (0,01) 
AMPOULES  (0,02) 
le  Port-Royal,  PARIS 


INSOMNIES 

Sciatique 

NÉVRITES 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  leoieUrs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
35  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  quirépon^nt 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
(Voir  la  suite,  p,  251.) 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

milEILliilePÉiiilpoiirlaHeDnE 

physiologie,  iüématolegiei;  Enregistreurs  graphiques. 

du  ÎJpetPUr  J;  HUUBINOVITGÏÏ 

APPARTO-S  dia&?^ostic 

Mode  d’emploi  du  Tensiophqne.  ,j ..  .....  -  - 

ïtA  SPHVQjVjqjlMïlOPlT^IE  OWNIQÜt  ^ 

par  la  Méthode  auscultatoire 

SPHYGMOTENSIOPHONE 

du  Professeur  H.  VAQUEZ  et  du  Docteur  CH.  LAHBRY 
LE  PLUS  SIMPLE  —  LE  PLUS  PRÉCIS  —  LE  PLUS  PRATIQUE 
Poids  de  l’Appareil  complet  ;  650  gTftmmes. 

PRIX  :  210  FRANCS  (Dyré  dans  une  pochette  epir), 

LITTËUATUR-Ï!  BT  NP^0E  SUR  DEMANDE 

Ë»  SPEN6LËR,  Gonstructeurr-^lO,  rue  de  l’Odéon  PARIS 

-  TÉLPPHOrVlE  :  Fleuras  30-46.  -  TeitsiophoneEVaquez-Laubry,  - 


Comprimés  pluriglandulaircs 


T.O.S.H. 

ThyroIJo 

Ovàli-o 

Surrénale 

0  It'.  10 

A  n  (  Ovaire 

U, S  H  Surrénale 

^  Hypophyse 

0  gr.  15 

0  gr.  05 
0  gr.  05 

T.A.S.H. 

(  Hypophyse 
(  Thyroïde 

0  |r.  03 
O.gr.  02 

QU  {  Surrénale 

0  gr.  20 
0  gr.  0^ 

(  Hypophyse 

0  gr.  10 

0  gr.  03 

T.O.  1 

0  Rf-  03 
0  gr.  20 

J.S.H. 

(  Thyroïde 

1  Surrénale 
(  Hypophyse 

0  gr.  02 

0  gr.  20 

AU  (  Ovaire 

n  m  s  Mammaire 

1  1  (glande 

0  30 

ADRÉNALINE  CARRION  -  RÉTROPITUINE  CARRION 


V.  BORRIEN,  Docteur  en  Pharmacie,  54,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS. 


ÉCONOMIE  l'AH  LA  DUREE  —  GRANDE  FINESSE  DE  TOUCUER 
Gantent  bien  et  Mans  gène 

IIMSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

Caiaio,u.  MOBILIER  CHIRURGICAL 

sur  demande.  STERILISATION 


BAILLY 


BRONCHO  PULMONAIRES 


fe  Exiger  le  nom 

'jJLMOSERp -BAILLY 

"15, Rue  de  Rome  ,  PARIS 


^  ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR  ~ 

DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 


MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  80.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  :  Une  cuillerée  malin  r  .  soir 


ILLONS  FRANCO 


Toutes  les  DYSPEPSIES  du  groupe  hyperslénique  où  domine  le 
symptôme  hyperchlorhydrie  sont  éminemment  justiciables  du  traitement 
par  fa  (Pastille  ou  Poudre) 

MALTINE  GERBAY 

il  base  d’extrait  de  Malt 
VÉRITABLE  SALIVE  ARTIFICIELLE 

qui  réalise  à  coup  sûr  la  digestion  des  féculents  et  par  là  même  soulage 
très  rapidement  les  malades. 

Produits  dosés  et  titrés  par  le  D’ COÜTARET,  Lauréat  de  l’Institut  1874. 


La  Liqueur  de  Fo  wier  consacrée 

par  tous  les  Codex,  a  des  efûcaoités  pbamaGodynamiques 
supérieures  à  celles  des  eacodylates  et  des  métbylarsinates. 
Elle  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées. 

I*  NEOARSITE 

n  nAITfO  Ferlulea  de  Liqueur  de  Fowler  absorbée 
lllieIBnKVI  I  ne  par  un  colloïde  seo  éminemment  dillusibie 
2°  I  b  (solubles  seulement  dans  l’intestin). 


PRÉTUBERCULEUX  -  CONVALESCENTS  -  AMAIGRIS,  etc. 

Exremple:  Accroissement  de  poids  moyen  par  mois:  1 .800  gr. 

Produits  Biologiques:  USINE  des  AUBRAIS,  286,  FsBannier,  LES  AYDES  (Orléans) 


Sirupeux,  tonique-protéique  au  Quinquina,  Colombo  et  Coca,  acidulé  à 
l’acide  normal  de  l’estomac. 

HYPOCHLORHYORIE,  ANÉMIES,  CONVALESCENCES 

Jh.  GERBAY,  44,  Rue  du  Lycée,  ROANNE  (Loire). 


APRÈS  et  ENTRE  lee  REPAS 

Hygiène  de  la  Bouche  et  de  VEstomac 

Pastilles  Vichy-Etat 

Les  Seules  fabriquées  avec  les  SELS  YICHY-ÉTAT 


EAU  de  RÉGimE  des 

Arthritiques 

DIABÉTIQUES  -  HEPATIQUES 


CELESTINS 

BOUTEILLES  —  DEMIES  et  QUARTS 
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annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  {2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  I, a  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  S  à  10  jours  après  réception  de  leur 


Dans  famille  médicale  ayant  trop  grand  apparte- 
meat,  plusieurs  chambres  à  louer  pour  confrères 
venant  suivre  cours,  ou  étud.sér.  Ecr,  P.M.,  n*  3426. 

Médecin  brésilien  ex-eïterne  des  hôp.,  ex-interne 
de  la  Cro'.x  Roiige  franc  ,  35  ans,  tr.  bonnes  réf., 
cherc.  pl.  ds  clin.,  mais.  sant. ,  etc.  Ecr.  P.M.,  n”  4029. 

Demoiselle  ayant  dirigé  clin  chirurg.,  au  coura.  t 
de  l’anesthesie  et  de  salle  d’operat.,  cherc.  situât, 
analogue  ou  d’infirmière-major.  Ecr.  P.M.,  n“  4034. 

Echangerais  cab.  opht.  oto-rhino,  province,  coatre 
situât,  avec  fixe  d.  cliniq.  Paris.  Ecr.  P.  M.,  n“  3410 

Jeune  fille,  27  ans,  études  secondaires  complètes, 
désire  gestion  de  clinique.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4036. 

Syphlligraphe  cherche  salon  et  cabinet,  ou  clin., 
deux  fois  par  semaine.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4037. 

Docteur  cherche  clinique,  cabinet  ou  local  pour 
exercice  médical.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4038. 

Fantômes  vésicaux  pour  cystos'  op  e  et  lithotritie, 
demandés.  —  Ecrire/*.  4/.,_n“  4039. 

St  Gratien  près  Enghien  (S -et-0)  :  à  vendre  à 


l’am  cbàteaudelapriDcesse  Mathilde,  av.  21.000  in. 
1er  b  isé,  40  cham  jouiss.  nnm  ;  facil.  paiem.  Pou¬ 
vant  serv.  mais  repos  climq.,  étab  hydro.,  mais, 
conval.,  à  l'exclus,  de  mal.  épid.  ou  contag.  —  Prix  : 
bûtim  75.000,  terrain  ront.  au  gré  am.  10  fr,  le  m. 
S'adresser  à  Paris,  9,  rue  de  1  Isly,  le  matin. 

Docteur,  anc.  int  hOp.  Paris;  méd.  gén.,  dermrto- 
syph.  (St  Louis),  cherche  occupations  :  a’de  à  con¬ 
frère,  clinique,  etc.,  sauf  matin.  Ecr./*.  M.,  n”  404  l. 

Femme  de  médecin  sous-louerait  bureau  et  salon 
à  con  rère  —  Ecrire  /*.  M.,  n“  4042. 

Fam.  ebrèt  ,  province,  éduc.  dist.,  élèv.  enf  nat. 
ou  autre,  au-dessus  2  ans,  moy.  rétrib.  conv.  ;  accept. 
ei  Iremise  médecin.  —  Err.  P.  M,,  n»  4044. 

Méd.,  gros,  cliect.  Paris,  dem.  assist.  :  étud.  ay. 
term.  scol  oujeuuedoct.  Eciireseaf  P  .W.  n“  4045. 

BOURBON-  Paralysies 

tresïuTel"  L’ARCHAMBAULT 


POUR  MAISON  DE  SANTÉ 

Grande  Propriété  à  vendre.  Kup.  14.000  mètres, 


A  9  I  B*  T  /  PAEÂMân.  BKMPLAOBMSHTS 
^  M  Bn  Ba  I  I  ReBaBlfrnemsnta  grataita  sur  dsmands. 
il.  boni  Ratnt-Hlehsl  farli.  -  Til.  Bob.  1411. 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  lei  Médecins. 
GFORCf-Fx.  77.  av.  do  la  (iranda-^rmés  -  Psssy  M-70. 

Le  Laboratoire  ALPH.  BrUNOT 
±Q,  rue  de  Boul  ainvilliers,  à  L  aris, 
met  le  “iSel  ce  Hunt”  et  le  “  Dialyl” 
à  disposition  de  jMlAI.  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 


IHÉDICATION  OPOTHÉRAPIQUE  •  • 


OPOTHÊRAPIES  ASSOOIEES 


PREVENTIF  &  ABORTIF 

des  CRISES  d'AsTHME: 


LES  SAHATomuMS  DE  LEYSIR 

Ligne  du  Slmplon 
1A50  OUlOOC  2  h.  de  Lausanne 

TRAITEMENT  spécial  de  la  TUBERCULOSE 
PULMONAIRE  par  la  méthode  du  SANATORIUM 
combinée  avec  la  CURE  d’ ALTITUDE/ 
et  le  régime  HYGIÉNO-DIETÉTIQI  E. 

A  été  pendant  la  guerre  là  principale  station  de  cure  des 
INTERNÉS  FRANÇAIS  TUBERCULEUX 

i'Sanarofium.x  moderne-t  Appartements  et  Chalets  â  louer  , 
Slruarlon  ensoleillée  et  abritée  —  Églises  catholique  et  protestante. 

Tour  tout  ^oHttigHtmtuh  l'adrttttr  à  :  SOCIÉTÉ  CnJffATE7{1QVE 

Dirtettur  du  Sanatorium-Grand-Ttottl,  I.ETS77V  fSuittt) 


iRONCHITErS 

— lEÊ^msum] 

paris 

L'HÈÏàiiUNÈOE  KORAB  calme  la  toux,  les  \ 
guintes  méme  Incoercibles,  tarlt  l'expectoraVon, 
a iminue  là,  dyspnée ,  prévient  les  hémôptystes 
‘  Slériilse  les  bacciles  de  là  tùbèrcülose  ' 

,  'et  né  fatloiir'  oas Jesinm 
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Calciline 


RECALCIFICATION 


REMINÉRALISATION 


GLOBULES 


ENROBAGE  oe  GLUTEN 


Insoluble  dans  l’Estomac 


Murnw,  pi 


Ml' 


eniiii 


rrsf^ 


^  RAQ,Uif 
COP’AMiVATI 


78,  Faubourg  Saint-Denis  j| 


L^IODÉOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antitheimique  des  métaux  colloïdaux 

Faction  bactéricide,  anti-toxique  et  lymphagogue  de  Flode  métalloïdique. 


PNEUMONIE 

BRONCHO-  PNEUMONIE 
GRIPPE 


UlODÉOL 

N’A  PAS  D’ÉQUIVALENT 

EN  THERAPÈUTIQJE 


CONGESTION  PULMONAIRE. 
ÉRYSIPÈLE  MYCOSES^-^ 


E.  VIEL  & 

tic  Rivoli  et  3,  rne  de  Sévigné.  PARIS 


PROVOQUE  la  défervescence 

en  48  à  72  heures 

ABRÈGE  la  durée  de  la  maladie 


ÉVITE  toute  complication 


!i*  AMPOULES  dosées  à  O  gr.  20  par  cent,  cube  pour  injections 
intra-musculaires  indolores  (une  ou  deux  par  jour). 

2°  CAPSULES  :  six  à  huit  par  jour. 

3“  LIQUIDE  pour  usage  externe.  S’emploie  comme  la  teinture  d’iode, 
mais  10  fois  plus  actif.  Ne  colore,  n’irrite  pas  la  peau. 
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Mercredi,  15  Février  1922 


PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


MASSON  ET  Editeurs 

110,  boulevard  St-Oermain,  PAHIS  (6<) 
Compte  Chiques  postaux  n»  599 


—  MBECTION  SCIENTIFIQUE  - 
F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté, 

de  Clinique  ophtalmologique,  Médecin  honoraire  des  hôpitaux. 
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p.  134. 
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Pratique  courante  : 
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ET  Communiqués. 


LA  MAISON  MA-TERNELLE  ■ 

DE  L’HOPITAL  DE  TOURS 


Médecin-chef  de  rHôpital  de  Tours. 

En  1916,  l’hôpital  de  Tours  commença  à 
héberger  les  femmes  récemment  accouchées  qui 
sortaient  de  la  Maternité  (vingt  ans  auparavant 
une  première  tentative  avait  été  faite  par 
M.  ïe  D’’  Thierry,  accoucheur  de  la  Maternité, 
pendant  un  an  environ  et 

avait  déjà  donné  d’excellents  .j: 

des  salles  de  la  crèche  trans- 
formée  en  dortoir,  elles  furent 
reçues  à  la  seule  condition 
d’allaiter  leur  enfant,  en  prin- 
cipe  pour  une  période  de  trois- 
mois,  en  fait  tant  qu’elles 
nourrissaient  leur  bébé.  Immédiatement  la  mor¬ 
talité  de  cette  crèche,  qui  atteignait  souvent  et 
dépassait  parfois  50  pour  100,  tomba  à  3  pour  100 
et  le  nombre  des  abandons  diminua  dans  la  même 
proportion. 

Un  don  généreux,  dû  à  la  Vicomtesse  de 
la  Panouse,  a  permis  depuis  le  9  Mai  1921  de 


transformer  cette  première  expérience  en  une 
œuvre  durable  et  parfaite. 

La  Maison  maternelle  est  située  aux  portes  de 
la  ville,  dans  une  maison  de  ^ 

campagne  appartenant  à  l’hô-  ^  S  ^ 

pital;  c’est  à  flanc  de  coteau,  f 

dans  un  site  admirable,  ) 

une  construction  ancien-  i 

sur  les  vallées  réu-  , 

;  nies  de  la  Loire  et 


du  Cher,  séparée  de  (a  grande  route  par  dévastés 
jardins,  ouverte  sur  des  terrasses  baignées  de 
soleil  à  toute  heure  du  jour  et  ombragées  l’été 
par  de  magnifiques  allées  d’arbres. 

A  leur  sortie  de  la  Maternité,  les  mères  y  sont 
admises  pour  un  temps  Indéterminé,  tant  qu’elles 
peuvent  allaiter  leur  enfant  complètement  ou 
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incomplètemenl  ;  quelques-unes  donnent  le  sein 
à  des  enfants  que  leur  propre  mère  ne  peut 
nourrir. 

Chaque  nourrice  reçoit  du  Service  dépar¬ 
temental  de  l'Assistance  publique  une  prime 
de  1  fr.  25  par  jour  pendant  toute  la  durée 
de  son  séjour  ;  lorsqu’une  nourrice  s’occupe  de 
deux  enfants,  elle  louche  une  prime  double. 
Elles  reçoivent  en  outre  mensuellement  un  petit 
salaire,  variant  de  5  à  30  francs  selon  les  services 
qu’elles  rendent(couture,  ménage,  aide  de  cuisine, 
laveuse,  etc.  ;  prochainement  un  ouvroir  per¬ 
mettra  d’augmenter  encore  ce  pécule).  Il  n’y  a 
én  elTet  pas  d’autre  personnel,  en  dehors  de  la 
surveillante,  d'une  sage-femme  et  d’une  cuisi¬ 
nière;  tout  le  travail  intérieur  est  fait  par  les 
nourrices,  qui  trouvent  ainsi  à  leur  sortie  de  la 
jVIaternité  une  profession  payée,  tout  en  restant 
avec  leur  enfant.  La  direction  médicale  est  assurée 
par  M.  le  D''  Thierry,  professeur  de  clinique 
obstétricale  à  l'Ecole  de  Médecine. 

Actuellement,  la  maison  est  aménagée  pour 
recevoir  20  femmes  avec  leur  enfant;  dans 
trois  mois  l’aménagement  d’un  bâtiment  annexe 
permettra  de  porter  ce  chiffre  à  35.  Du  9  Mai  1921; 
date  de  l’ouverture,  au  31  Décembre  1921,  elle  a 
reçu  : 

4C  mères  et  hG  enfants.  Il  riy  a  eu  aucun  décès. 
Ily  a  eu  un  seul  abandon. 

Grâce  à  la  même  initiative  gêtiéreüsè,  le  sort 
des  enfants,  dont  les  mères  quittent  la  Maison 
maternelle  après  plusieurs  mois  de  séjour,  est 
également  assuré.  Ils  sont  reçus  au  château  de 
bourdigal,  situé  en  pleine  campagne,  à  15  kilo¬ 
mètres  de  Tours  et  qui  peut  contenir  jusqu’à 
50  enfants  ;  ils  seront  élevés  là  pendant  une 
période  qui  n’est  pas  encore  déterminée,  mais 
qui  pourra  se  prolonger  jusqu’à  3,  4  et  5  ans,  de 
telle  façon  que  les  mères  auront  la  possibilité  de 
se  placer  sans  avoir  à  se  préoccuper  du  sort  de 
leur  enfant.  Là  encore  le  service  de  dette  nou¬ 


velle  fondation  est  assuré  par  des  mères  qui  y 
sont  entrées  avec  leur  enfant. 

En  terminant  cet  exposé,  nous  ne  pouvons 
que  répéter  le  vœu  que  nous  formulions  déjà  en 
1919,  dans  notre  première  communication  à 
l’Académie  de  Médecine  ;  toute  Maternité  doit 
être  doublée  d'une  Maison  maternelle  où  sont  reçues, 
sans  la  moindre  formalité  administrative:  1°  toute 
femme  qui  désire  abriter  sa  grossesse,  et  cela  dès 
les  premiers  mois;  2°  toute  femme  récemment 
accouchée  qui  allaite  son  enfant.  C’est  un  tryp- 
tique  indivisible  :  une  Maternité  né  doit  fonc¬ 
tionner  que  si  elle  est  encadrée  de  ces  deux 
asiles.  Ceux-ci  peuvent  être  installés,  comme  la 
Maison  maternelle  de  Tours,  dans  un  paradis 
terrestre  ou,  comme^était  la  nôtre  à  ses  débuts, 
dans  le  local  le  pliis  modeste. 

Il  faut  que  partout  les  administrations  sachent 
bien  que  cette  œuvre,  qui  réduit  à  presque  rien  la 
mortalité  infantile  et  les  abandons  d’enfants,  ne 
coûte  pas  un  centime  aux  finances  publiques,  les 
dépenses  (elles  sont  à  Tours  de  7  francs  par  jour 
par  mère  et  enfants  hospitalisés),  étant  lar¬ 
gement  récupérées  par  la  suppression  des  aban¬ 
dons.  L'Assistance  publique  recueille  des  enfants 
pendant  quelques  mois,  au  lieu  d’avoir  à  les 
élever  jusqu’à  l'âge  de  12  à  15  ans. 

Dans  quelques  villes  de  France  des  maisons 
semblables  commencent  à  fonctionner  ;  nous 
lançons  un  nouvel  appel  au  monde  médical  pour 
que  cette  institution  soit  réalisée  partout  où 
existe  une  Maternité.  C’est  la  vie  de  milliers 
d’enfants  désormais  assurée,  c’est  la  suppression 
définitive  de  cette  monstruosité,  inconnue  dans 
les  races  animales  :  l’abandon  d’un  être  nouveau- 
né  par  sa  mère. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  inDiepaneABLE 
tP accompagner  chaque  cHAanEUEnT  d'adrebbe  de  le 
bande  du  journal  et  de  1  iranc  en  timbres-poste. 


UN 

MONUMENT  AU  PROFESSEUR  CHAUVEAU 

Tout  au  début  de  Janvier  1917,  succombait  à 
Paris,  dans  sa  82' année,  M.  le  professeur  J. -B. -A. 
Chauveau,  ancien  président  de  l’Académie  des 
Sciences,  de  l’Académie  de  Médecine,  de  la  Société 
de  Biologie,  de  l’Association  française  pour  l’avan¬ 
cement  des  Sciences,  etc. 

Cette  mort  d’un  des  savants  les  plus  éminents 
de  notre  temps,  et  dont  l’œuvre  dans  le  domaine 
de  la  biologie  aura  été  particulièrement  féconde, 
attira  à  peine  l’attention,  retenüe  alors  entièrement 
par  la  guerre. 

Aujourd’hui,  i!  n’en  est  plus  de  même,  et  un 
certain  nombre  de  collègues,  d’amis,  d’élèves  et 
d’admirateurs  du  Maître  disparu  ont  pensé  juste¬ 
ment  que  l’heure  était  venue  de  rendre  à  sa 
mémoire  un  hommage  mérité. 

Un  Comité  d’honneur  ayant  à  sa  tête  comme 
présidents  :  MM.  Emile  Loubet,  ancien  président 
de  la  République;  Léon  Bourgeois,  président  du 
Sénat;  le  ministre  de  l’Agriculture  et  le  ministre 
de  l’Instruction  publique  et  un  Comité  de  propa¬ 
gande  présidé  par  M.  G.  Barrier,  membre' de 
l’Académie  de  Médecine,  Inspecteur  général  des 
Ecoles  vétérinaires,  se  sont  constitués  en  ces 
derniers  temps  en  vue  de  réunir  les  ressources 
indispensables  pour  élever  au  professeur  Chau¬ 
veau,  à  l’Ecole  nationale  vétérinaire  de  Lyon, 
«  qui  fut  le  berceau  de  sa  renommée  scientifique 
et  le  principal  théâtre  de  ces  découvertes  »,  un 
monument  digne  de  lui. 

L'appel  de  ce  Comité,  qui  groupe  à  côté  des 
membres  du  Corps  enseignant  des  Ecoles  natio¬ 
nales  vétérinaires  de  Lyon,  d’Allort  et  de  Tou¬ 
louse,  les  noms  des  recteurs  des  Académies  de 
Paris  et  de  Lyon,  ceux  du  directeur  et  des  pro¬ 
fesseurs  du  Muséum  d’histoire  naturelle  de  Paris, 
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du  do)’en  et  des  professeurs  de  la  Faculté  de 
Medecipe  de  Lyon,  de  mniliples  représentants 
des  Pouvoirs  puitlics,  des  Académies,  Sociétés 
et  Associations  scientifiques  diverses  auxquelles 
Chauveau  appartenait,  ainsi  que  ceux  de  nombreux 
savants  étrangers,  ne  saurait  donc. manquer  d’ob¬ 
tenir  un  réel  succès. 


Pour  toutes  les  communications  intéressant  le 
monument  au  professeur  Chauveau,  s’adresser 
à  MM  Arioing,  professeur  à  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  de  Lyon;  Maîgnon,  professeur  à  l’Ecole 
vétérinaire  de  Lyon  ;  Tissot,  professeur  au 
Muséum  d'histoire  naturelle  de  Paris,  secrétaires 
généraux  et  à  MM.  Boucher,  professeur  à  l’Ecole 
vétérinaire  de  Lyon,  et  Nicolas,  professeur  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Lyon,  trésoriers  du 
Comité  de  propagande. 


VARIÉTÉS 

L’ozone  dans  la  conservation 
des  denrées  alimentaires. 

Des  essais  ont  été  effectués  à  Lorient,  par  la  Com¬ 
pagnie  générale  de  1  Ozone,  en  vue  de  déterminer 
Iss  eflels  de  l’ozone  sur  le  poisson  conservé  et  d’ap¬ 
précier  le  rôle  que  peut  jouer  cet  agent  dans  la  dés¬ 
odorisation  des  salles  de  conservation  de  la  marée, 
où  celle-ci  est  entreposée  jusqu’à  ce  qu’elle  soit  livrée 
à  la  consommation. 

A  ce  euj-t,  bon  nombre  d’industries  alimentaires, 
intéressées  par  les  expériences  faites  de  divers  côtés, 
recherchent  les  conditions  rationnelles  d'application 
de  l’oz  me  à  la  conservation  des  denrées  alimen¬ 
taires.  M.  Blin  (Henri)  vient  de  les  résumer  dans  un 
intéressant  article  de  La  Nature. 

Le  moyen  vraiment  pratique  et  industriel  de  pro¬ 
duire  l'ozone  économiquement  consiste  à  faire  passer 
de  l’air  atmosphérique  ordinaire  à  travers  des  effluves 


[  électriques:  l'oiyeène  qui  se  trouve  dans  cet  air  se 
trinsl.  rnie.  sois  l’aclii  n  dis  étinrellts  éleclriquts, 
en  l'Zone  et  dégage  une  o-ttur  spéciale. 

Pour  produire  les  fffluves,  on  utilise  le  courant 
électrique,  que  l'on  transfui  me  en  courant  alternatif 
d'ei  viron  50  périodes,  et  que  l'on  porte  à  une  tension 
de  10  000  à  20.0i'0  volts  ;  1  effluve  se  produit  entre 
les  sur'aces  intérieures  de  deux  plaques  non  conduc¬ 
trices  d’électricité,  dont  les  surfaces  extérieures  sont 
maintenues  à  des  voltages  différents. 

Au  point  de  vue  économique,  les  progrès  réalisés 
résident  dans  ce  fait  qu'on  plonge  les  ozoneurs  ou 
plaques  métalliques  dans  le  ml  ieu  même  à  ozoner. 

S'il  s’agit  d'ozoner  de  1  huile  pour  la  blanchir,  l’épu¬ 
rer  et  la  désodoriser,  on  fait  passer  les  effluves  dans 
.  l’air  introduit  dans  le  liquide  même.  S'il  s’agit  d’ozo- 
ner  l’air  pour  le  stériliser,  comme  dans  la  conserva¬ 
tion  des  viandes,  des  salaisons,  du  poisson,  etc.,  on 
place  les  pTàquesdans  la  chambre  même  où  se  trouvent 
les  denrées  à  conserver.  On  réalité  ainsi  ^5  pour  100 
d’économie,  par  l’utilisation  de  l’ozone  naissant,  c'est- 
à-dire  de  l  ozone  qu’on  utilise  à  l'instant  même  de  sa 
production,  sans  canalisation,  sans  tube,  ni  tuyau¬ 
terie,  ni  réfrigérants. 

Plus  intense  est  la  circulation  d’air  entre  les  e'fluves 
plus  on  produit  d'ozone,  la  quantité  d’oxygène  à 
transformer  étant  plus  grande. 

L’installation  d’une  station  de  conservation  des 
denrées  alimentaires  comprend  les  éléments  sui¬ 
vants  :  un  transformateur  électrique,  des  ozoneurs, 
un  insuiflatenr  d’air  et  un  ventilateur. 

Le  mécanisme  fonctionne  automatiquement  ;  il  suffît 
d’établir  le  contact  en  tournant  le  commutateur:  le 
courant  électrique  passe  et  l’ozone  se  produit. 

L’opération  d’ozonisation  se  renouvelle  chaque  jour 
perdant  deux  ou  trois  heures,  dans  les  chambres  de 
conservation,  sans  manipulation,  ni  frais  d’entretien 
du  matériel. 

L’ozone  n’exerce  aucune  action  nocive  sur  les  pro¬ 
duits  conservés.  Son  action  antiseptique  s’exerce  dans 
l’air  ambiant  et  non  dans  les  substances  à  conserver. 
En  dosant  convenablement  l’ozone  dans  les  locaux  de 
conservation.  On  détruit  les  agents  de  décomposition 
des  matières  organiques. 

La  combiUaiton  d’une  température  voisine,  mais 


'  supérieure  y.  celles  en  usage  dans  la  ré  fi  igéralion, 
avec  une  insiilllalion  d’air  i  zoné  pas  trop  coucentré, 
résout  le  p-ob  èmc  dune  cou  ervalioii  parfaiie  et  de 
très  longue  duree  En  stérilUiul  l’eir,  l  ozone  met 
obstacle  à  la  décompo’sitiou  de  la  viande,  comme  si 
celle-ci  était  plongée  dans  un  bain  protecteur  isolant, 
de  c're  ou  d’huile  imput- escible  ;  elle  reste  telle 
qu’elle  était  au  début  sans  se  mudifîer  et  saus  subir 
la  moindre  altération. 

L'emploi  de  l'ozone  offre  le  grand  avantage  de 
supprimer  les  r<f  igératii  ns  trop  énergiques,  qui 
gonfl-nt  la  trame  des  tissus,  détruismt  les  qualités 
physiques  des  matières  organiques  et  favorisent,  de 
ce  fait,  liur  d- composition  rapide  dès  qu'elles  sont 
soustraites  à  l’actirn  des  frigorifères. 

Au  point  de  vue  de  la  désodorisation  des  locaux  de 
conservation,  des  essais  forent  cHectués  dans  '  les 
chambres  de  la  halle-type  de  mareyeurs,  à  Morlaix, 
où  avaient  été  placées  à  dessein  des  caisses  conte¬ 
nant  des  déchets  de  poissons  répandant  une  odeur 
ammoniacale  irrespirable.  Après  enlèvement  de  ces 
cal'ses,  quelques  minutes  suffirent  pour  faire  dispa¬ 
raître,  par  ozonisation,  toute  mauvaise  odeur.  Des 
poissons  frais,  traités  semblablement,  ne  présen¬ 
tèrent  aucun  changement  particulier,  ni  dans  l’as¬ 
pect,  ni  dans  le  goût,  après  avoir  séjourné  dans  un 
air  saturé  d’ozone  à  la  température  ordinaire  (cas 
défavorable,  qui  ne  se  présente  jamais). 

L’ozonisation  constitue  donc  un  réel  progrès  dans 
les  méthodes  de  conservation  des  denrées  alimen¬ 
taires.  [La  Nature,  n“  2487,  3  Décembre  19'21.) 

Henbi  Blin. 


A  PROPOS  DU 

«  DIVORCE  POUR  CAUSE  D’ÉTAT  MORBIDE  » 


Monsieur  le  Rédacteur, 

Dans  La  Presse  Médicale  du  25  Janvier,  G.  Vitoux 
a  bien  voulu  insérer  les  lettres  de  nos  distiigués 
confrères  MM.  P.  Mathieu  et  de  'Vaugiraud  qui 
apportent  d’excelUntts  raisons  contre  sa  défense 
du  divorce  pour  cause  d  état  morbide.  Pourrai-je’ 
ajouter  ma  note  perïonuelle  ? 


OUABAINE 


CRISTALLISÉE 


«  Les  Comprimés  dosimétriques 
d’Ouaba'ine  Arnaud,  parfaitement 
soluLles  et  assimilables,  doivent 
remplacer  les  granules  des  diverses 
Strophantines  amorphes  ou  cristal¬ 
lisées,  ou  les  préparations  à  base 
d’extraits  des  diverses  variétés  de 
,  Strophantus.  » 


du  Professeur 


ARNAUl 


PRINCIPE  ACTIF,  CHIMIQUEMENT  PUR,  du  STROPHANTUS  GRATUS 


**  UOuabainet  Véritable  tonique  du  myocarde,  ne  remplace  ms, 
mais  complète  heureusement  la  Digitaline 


ÉCHANTILLONS 


LABOitAToiRE  Nativellb,  49,  BouP  de  Port-Royul,  PARIS. 


(11  Académie  de  Médecine,  20  Mars  1917. 
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Un  médecin  appuierait  une  proposition  de  loi 
rendant  le  divorce  possible  pour  cause  d’état  mor¬ 
bide  «  survenu  ou  révélé  pendant  le  mariage...  »  ? 
Mais  nous,  médecins,  nous  sommes  là  pour  les 
traiter  ces  états  morbides  ;  nous  soignons  aujour¬ 
d’hui  la  syphilis  avec  une  assez  grande  efficacité,  et, 
si  l’un  des  parents  est  tuberculeux,  nous  savons  la 
conduite  à  tenir,  et  nous  avons  assez  à  faire  pour 
conserver  ou  refaire  santé  à  parents  et  enfants  sans 
songer  à  dissoudre  les  familles.  Ce  n’est  qu’en  trem¬ 
blant  que  l’on  devrait  agiter  les  questions  concernant 
le  divorce.  Si  l’on  pouvait  voir  d’un  coup  d’œil 
quelques-uns  des  considérables  malheurs  causés  par 
la  séparation  des  pères  et  mères  de  famille,  on  serait 
assurément  épouvanté  de  ce  spectacle,  et  l’on  ne 
songerait  pas  à  la  légère  à  de  nouvelles  facilités 
légales  pour  que  chaque  jour  s’accomplissent  de  nou¬ 
veaux  déchirements  dans  les  foyers. 

C’est  le  plus  souvent  un  époux  d’un  égoïsme  féroce 
qui,  pour  satisfaire  sa  passion,  usera  du  divorce, 
quel  qu’en  soit  le  motif  allégué,  pour  rompre  avec 
son  conjoint.  Mais  songez  aux  enfants,  ce  sont  eux, 
les  innocents  qui  paieront  des  souifrances  de  leur 
jeunesse  le  soi-disant  légitime  désir  de  leurs  parents 
de  chercher  séparément  le  bonheur  qu’ils  ne  trouvent 
plus  ensemble,  qu’ils  ne  trouvent  plus  dans  l’union 
sacrée  jurée  un  jour  et  devenue  odieuse  à  leurs 
passions  égoïstes. 

Et  l’on  viendrait,  pour  raison  de  santé,  permettre  à 
l’un  des  conjoints  de  lâcher  son  époux  ! 

Mais  c’est  la  lâcheté  qu’on  veut  lui  légitimer. 
Serait-ce  pour  raison  de  syphilis,  maladie  qui  se 
traite  avec  de  merveilleuses  méthodes  aujourd’hui  et 
dont  on  peut  préserver  la  descendance  ;  d’ailleurs 
les  deux  époux  sont  atteints  en  général  ;  s’il  n’y  en, 
a  qu’un,  par  suite  de  certaines  circonstances,  il  n’a 
pas  à  estimer^  la  vie  de  famille  comme  achevée  pour 
lui;  malgré  notre  grand  Fournier,  il  semble  bien 
aujourd’hui  qu’il  peut  espérer  procréer  des  enfants 
sains.  Serait-ce  pour  raison  de  tuberculose,  d’alcoo¬ 
lisme,  d’aliénation  mentale,  et  pourquoi  pas  aussi 
d’arthritisme,  goutte,  diabète,  et  que  sais-je  encore? 
Mais  n’est-ce  pas  le  devoir  de  chacun  des  époux  de 
venir  en  aide  à  l’autre  et  de  soigner  jusqu’au  bout 
celui  près  de  qni  il  a  fait  le  serment  solennel  de 


rester  nni  toute  la  vie  non  seulement  pour  les  jours 
heureux,  mais  aussi  pour  les  jours  de  souffrance, 
chacun  devant  se  consacrer  au  bonheur  de  l’autre. 

Où  s’arrêterait  le  divorce  pour  cause  d’état  mor¬ 
bide  ?  J’ai  vu  un  jeune  ménage  —  jeune  homme  de 
bonne  santé,  belle  situation  ;  belle  jeune  femme 
semblant  devoir  faire  une  excellente  mère  de  famille 
—  le  mari  tomba  atteint  d’une...  fièvre  typhoïde!  La 
belle-mère  veuve,  égoïste,  qui  s’était  longtemps 
opposée  an  mariage  de  sa  fiile  pour  la  conserver 
avec  elle,  trouva  là  une  excellente  occasion  pour  la 
séparer  du  mari  malade  :  «  Que  vas-tu  le  soigner  et 
tomber  malade  à  ton  tour,  viens  chez  ta  mère.  ■>  Plus 
tard  :  «  Nous  avons  assez  de  fortune  ensemble,  nous 
pourrons  vivre  et  tu  n’auras  pas  de  souci.  «Et  la  fille, 
persuadée,  laissa  son  époux  qui  obtint  le  divorce 
pour  cause  d’abandon  du  foyer  conjugal.  Or,  la  jeune 
femme  était  enceinte  ;  ses  secousses  morales  furent 
la  cause  probable  de  l’épilepsie  de  son  fils  ;  puis  le 
mari  délaissé  fonda  un  nouveau  foyer  et  eut  des 
enfants  sains.  La  mère  du  petit  épileptique  devint... 
femme  galante. 

Suis-je  mal  venu  à  rappeler  le  point  de  vue  moral 
où  se  trouve  la  seule  vérité  et  la  seule  loi  et  qui 
persiste  toujours  au  fond  de  nous  tous  1 

Mais  il  faut  rappeler  qu’il  est  là,  ce  point  de  vue 
moral,  pour  lutter,  dans  les  colonnes  d’un  grand 
journal  médical,  contre  une  tendance  qui,  sous  cou¬ 
leur  de  favoriser  une  procréation  meilleure,  n’abou¬ 
tirait  en  fin  de  compte  qu'à  fla,tler  et  satisfaire  des 
passions  égoïstes. 

Veuillez  agréer,  etc...  x 

D'  Vidal  (de  Beaucaire). 


PRATIQUE  COURANTE 


LAVAGE  ET  BRASSAGE  A  L’ÉTHER 

DES  HYDARTHROSES  CHRONIQUES  DU  GENOU 


Il  y  a  plus  d’nn  an,  j’ai  attiré  l’attention  des  pra¬ 
ticiens  [Gazette  hebdomadaire  des  Sciences  médi¬ 
cales  de  Bordeaux,  28  Novembre  1920)  sur  le  trai¬ 
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tement  des  hydarthroses  chroniques  par  la  ponction 
évacualrice  suivie  de  l’injection  d'éther  sulfurique 
dans  la  synoviale,  avec  brassage  du  liquide,  de 
manière  à  faire  le  lavage  complet  de  l’article  et  à 
permettre  une  action  de  présence  d’au  moins  cinq 
minutes  sur  la  synoviale  malade.  Jusqu’ici,  je  n’ai 
eu  l’occasion  d’employer  la  méthode  que  pour  le 

La  technique  en  est  simple.  Après  avoir  rasé 
l’articulation  au  niveau  d’un  des  culs-de-sac  péri- 
rotuliens  et  m’être  muni  d’une  aiguille  de  2  mm.  de 
diamètre,  à  biseau  court  et  Lien  affûtée,  je  ponc¬ 
tionne*  d’un  coup  rapide  l’articulation  :  le  liquide 
s’écoule  facilement  sans  qu’il  soit  besoin  de  l’aspirer  ; 
je  vide  l’articulation  par  expression  douce,  et,  au 
moyen  d’une  seringue  de  Luer,  j’injecte  de  l’éther 
sulfuriqué  pur  jusqu’à  distension  légère  de  l’articu¬ 
lation.  Je  ferme  du  bout  du  doigt  le  pavillon  de 
l’aiguille,  pendant  que  je  fais,  de  l’autre  main,  le 
brassage  du  liquide,  de  telle  façon  qu’il  pénètre 
dans  tous  les  replis  et  diverticules  de  l'articulation. 
Au  début,  l’injection  d’éther  est  moyennement  dou¬ 
loureuse;  au  bout  de  quelques  minutes,  il  se  produit 
un  état  anesthésique  de  la  synoviale,  qui  fait  que 
cette  petite  intervention  ne  réclame  pas  d’anesthésie 
générale,  du  moins  pour  les  adultes  un  peu  coura¬ 
geux,  qui  aiment  mieux  supporter  un  peu  de  douleur 
que  de  subir  les  inconvénients  d’une  anesthésie  devant 
durer  cinq  minutes. 

L’éther,  après  un  séjour  de  deux  minutes  environ 
dans  l’intérieur  de  la  synoviale,  est  évacué,  rame¬ 
nant  avec  lui,  en  dissolution,  une  certaine  .quantité 
de  liquide  synovial.  Je  réinjecte  une  nouvelle  quan¬ 
tité  d’éther  variant  de  5  à  20  cmc,  suivant  le  volume 
de  l’articulation.  11  ne  faut  pas  faire  de  distension 
forcée  de  l’article.  Lorsque,  après  plusieurs  lavages 
.et  brassages  qui  doivent  durer  environ  cinq  minutes, 
l’articulation  est  vidée  de  son  contenu,  l’aiguille  à 
ponction  est  retirée  et  je  pratique  un  pansement 
généralement  compressif. 

Dans  les  quarante-huit  heures  qui  suivent,  il  se 
produit  une  légère  réaction  articulaire  qui  se  carac- 


1.  Après  anesthésie  locale  à  la  novocaïne,  de  préfé¬ 
rence  à  l’anesthésie  par  jet  de  chlorure  d’éthyle. 
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térise  par  un  pèu  de  douleur  ne  durant  pas  plui  de 
vingt-quatre  heures  et  par  une  moyenne  distension 
de  l’articulation  due  à  l’irritation  synoviale  par 
l’éther.  Cette  hydarthrose  de  réaction  disparaît  en 
général  en  moins  de  huit  jours,  d’une  façon  définitive. 

J’avais  employé  jusqu’ici  cette  technique  dans  une 
dizaine  de  cas  d’hydarthrose  chronique  du  genou, 
d’origine  traumatique,  rhumatismale  ou  tubercu¬ 
leuse,  lorsque,  tout  dernièrement,  j’ai  eu  l’occasion 
de  traiter  deux  nouveaux  cas,  l’un  d’origine  trauma¬ 
tique,  l’autre  d’origine  rhumatismale  chronique,  qui 
soulignent  chacun  la  valeur  de  la  méthode. 

Le  premier  cas  concerne  un  gendarme,  Léon  C.,., 
âgé  de  48  ans,  qui  fut  victime,  en  Août  1915,  d'une 
entorse  grave  du  genou  droit,  causée  par  la  chute  de 
son  cheval  sur  son  genou,  appuyant  par  sa  face 
externe  sur  le  rebord  d’un  trottoir  :  gonflement 
énorme,  pas  de  ponction.  Le  blessé  continue  à  mar¬ 
cher  avec  un  pansement  très  serré  :  vésicatoires, 
massages,  rehonteur. 

En  Août  1916,  le  gendarme,  vu  la  diminution  de 
son  hydarthrose,  part  au  front,  où  il  reste  trois 
ans  :  port  d’nne  genouillère. 

En  Mars  1921,  à  la  suite  de.  fatigues  de  service, 
le  genou  augmente  de  volume. 

Le  15  Septembre  1921,  le  malade  s’alite  à  cause  de 
l’augmentation  continue  de  volume  du  genou;  gêne 
de  la  flexion,  douleur  sourde  à  la  marche,  faux  pas 
douloureux.  Grosse  atrophie  du  quadriceps. 

Tous  les  traitements  sont  essayés  sans  succès. 
L’arthrotomie  pour  méniscite  chronique  ou  corps 
étranger  est  proposée  au  malade  qui  vient  alors  me 
consulter. 

Au  mois  de  Novembre,  traitement  électrothéra- 
pique  faradique  rythmé.  Devant  la  persistance  de 
l’hydarthrose  et  l’impotence  du  sujet,  je  pratique, 
le  15  Décembre,  la  ponction  de  l'articulation  avec 
brassage  à  l’éther.  Au  bout  d’une  heure,  le  malade 
regagne  son  domicile  en  tramway,  et  garde  le  repos 
vingt-quatre  heures. 

Le  17,  l’articulation  est  distendue  moyennement 
par  l’hydarthrose  de  réaction. 

Le  21,  l’articulation  est  complètement  asséchée. 

J’ai  revu,  le  27  Décembre,  le  malade  :  il  marche 
bien,  ne  souffre  pas,  n’est  nullement  gêné  ;  est 


remonté,  cinq  jours  après  la  ponction,  à  cheval. 

L’atrophie  qnadricipitale  est  toujours  marquée, 
mais  le  genou  paraît  absolument  normal,  sauf  la 
flexion  qui  n’est  pas  encore  totale  ( — 10)“. 

Combien  d’hydarthroses  consécutives  à  des  en¬ 
torses,  soit  uniques,  soit  récidivantes,  bénéficieraient 
de  cette  méthode,  alors  que  le  liquide  qu’on  laisse 
dans  l’article  distend  lentement  l’appareil  capsulo- 
ligamenteux,  et  par  la  laxité  articulaire  qu’il  aggrave, 
ne  tend  qu’à  s’accroître  du  fait  de  nouvelles  entorses, 
favorisées  par  l’atrophie  musculaire  réflexe. 

Le  deuxième'cas  a  la  signification  d’une  véritable 
expérience,  car  elle  met  en  parallèle  la  valeur  de  la 
ponction  simple  et  de  la  ponction  suivie  de  lavage 
et  de  brassage  de  l’articulation  à  l’élher. 

M“'“  L...,  femme  de  service,  50  ans,  souffre  depuis 
quatre  ans  de  rhumatisme  subaign  à  l’épaule,  au 
pied  et  au  poignet,  du  côté  droit,  quelquefois  dans 
les  lombes. 

Depuis  Avril  1921,  elle  souffre  beaucoup  et  de 
plus  en  plus  de  ses  genoux. 

Au  début  de  Septembre  1921,  marchant  très  diffi¬ 
cilement  avec  des  cannes,  ne  pouvant  pas  monter 
les  escaliers,  souffrante  et  véritablement  Impotente, 
cette  malade  vient  me  voir.  Elle  a  deux  énormes 
genoux  hydarthrosiques  surmontés  d’une  atrophie 
qnadricipitale  notable. 

Je  pratique  donc,  le  12  Septembre  1921,  une  ponc¬ 
tion  évacuatrice  simple  sur  le  genou  gauche,  et  une 
ponction  suivie  d’injection  d’éther  et  brassage  sur 
le  genou  droit.  Le  résultat  fut  le  suivant  :  du  côté 
où  le  brassage  à  l’éther  fut  fait,  l’articulation  fut 
asséchée  en  moins  de  huit  jours  ;  du  côté  où  la  ponc¬ 
tion  simple  fut  pratiquée,  le  liquide  se  reproduisit 
sans  vouloir  disparaître.  Il  fut  donc  nécessaire,  an 
bout  de  trois  semaines,  de  repratiquer  une  nouvelle 
ponction  évacuatrice,  cette  fois  suivie  de  brassage  à 
l’éther.  Depuis  celte  époque,  l’articulation  droite, 
comme  la  gauche,  qui  avait  été  traitée,  primitive- 
ment,  par  la  technique  que  je  propose,  sont  restées 
complètement  sèches. 

J’ai  revu  la  malade  régulièrement  pendant  ce  der¬ 
nier  trimestre,  car  bien  que  n’ayant  plus  de  liquide 
dans  ses  genoux,  elle  souffrait  ,  du  côté  droit  :  quel¬ 
ques  petits  craquements.  Or,  après  quelques  séaùces 


de  thermothérapie  et  de  pointes  de  feu  sur  ce  genou, 
aujourd’hui,  27  Décembre,  cette  malade,  femme  de 
service,  a  repris  son  métier,  sa  gaieté  et  ses  habi¬ 
tudes  ;  elle  se  met  à  genoux,  marche,  monte  et  des¬ 
cend  sans  soutien  les  escaliers;  elle  qualifie  du  reste 
ce  résultat  d’admirable. 

Ce  qu’il  importe  de  savoir  pour  les  hydarthroses 
traumatiques  et  rhumatismales,  c’est  que  les  mou¬ 
vements  de  l’articulation  peuvent,  après  ce  traite¬ 
ment,  devenir  complètement  indolores;  il  semble  y 
avoir  arrêt  et  guérison  du  processus  de  synovite 
chronique. 

Mais,  dans  d'autres  cas  les  douleurs  et  l’impo¬ 
tence  persistent,  et  il  est  utile  de  continuer  le  traite¬ 
ment  du  rhumatisme  chronique  par  les  différents 
traitements  révulsifs  :  pointes  de  feu,  application  de 
teinture  d’iode,  thermothérapie  locale,  etc...  qui, 
plus  ou  moins  rapidement,  redonnent  à  l’articulation 
son  maximum.)d’usage. 

Lorsqu’il  s’agit  d’hydarthrose  d’origine  bacillaire, 
l’articulation  du  genou  doit  être  immobilisée  dans 
une  gouttière  ouatée  ;  l’immobilisation  prime  la  cure 
de  toutes  les  tuberculoses  synoviales.  L’éther  agit 
ici  comme  liquide  modificateur;  et,  dans  les  cas  où  je 
l’ai  employé,  il  a  paru  amener  très  rapidement 
l’assèchement  de  l’articulation. 

J’ai  enfin  obtenu  la  guérison  simultanée  d’une 
hydarthrose,  et  d’un  kyste  du  creux  poplité  (bourse 
commune  au  demi-membraneux  et  au  jumeau 
Interne)  qui  la  compliquait,  chez  une  femme  de 
35  ans,  victime  d’une  chute  sur  le  genou,  deux 
semaines  auparavant.  Ce  qui  m’étonna  le  plus,  c’est 
que  le  kyste  poplité  qui  ne  présentait  pas  de  commu¬ 
nication  appréciable,  cliniquement,  avec  l’hydar- 
throse  (puisque,  après  ponction  de  celle-ci  et  quatre 
brassages  à  l’éther  lln’avait  subi  aucune  modification 
de  volume),  disparut  en  dix  jours,  en  même  temps 
que  le  liquide  de  réaction  qui  s’était  formé  dans 
l'articulation,  après  la  ponction  et  brassage  à 
l’éther. 

En  résumé,  la  technique  pour  le  traitement  des 
hydarthroses  chroniques  du  genou  par  ponction  et 
brassage  à  l’éther  est  pratique  et  facile  ;  elle  donne 
des  résultats  rapides  et  mérite  d’être  recommandée 


On  peut  tout  attendre  de 
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Remplace  la  Viande  crue,  son  Jus  et  le  fen 
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dans  la  cure  des  ITydiirlhroses  d’origine  traumatique, 
rhumatismale  et  bacillaire. 

H.  Louis  Rociieb, 
Professeur  agrégé. 
Chirurgien  de  rhôpital  des  Enfants 
*  de  Bordeaux. 


CORBESPONDANCE 


Monsieur, 

Nous  ne  pouvons  laisser  passer  sans  quelques 
remarques  un  article  paru  dans  La  Presse  Médicale 
du  ï'i  Décembre  1921,  où  nous  sommes  mis  en  cause 
par  M.  Dubus  qui  écrit  : 

«  Nous  avons  jugé  utile  de  remettre  en  lumière 
cet  appareil,  un  article  récent  ‘  de  ce  journal  ayant 
décrit  sous  le  même  titre  et  presque  dans  les  mêmes 
termes  un  dispositif  de  même  principe,  dont  les  ana¬ 
logies  f.appantes  ne  se  rachètent  par  aucun  perfec¬ 
tionnement  sensible,  d 

Il  est  parfaitement  exact  que  M.  Dubus  a  modifié 
en  1914  le  dispositif  Lian-Pachon,  mais  ceci  n’in¬ 
terdit  pas  à  d  autres  de  chercher  dans  la  même  voie, 
et  il  est  faux  que  nous  nous  soyons  inspirés  de  son 
travail  que  nous  ignorions  totalement  Les  dessins 
reproduits  par  La  Presse  Médicale  suffisent  à  mettre 
en  évidence  les  dllferences  essentielles  qui  distin¬ 
guent  les  deux  appareils. 

M.  Dubus  a  simplifié  le  dispositif  Lian-Pachon  de 
la  façon  suivante.  11  conserve  le  robinet  à  3  voies, 
lui  adjoint  un  double  séparateur,  un  2'  robinet 
(2  voies  seulement),  le  tout  réuni  par  un  système  de 
tuyaux  eu  chicane  about. ssant  à  5  tétons  dtfférents, 
et  fixé  sur  une  plaque  métallique  indépendante  de 
l'oscillométrie.  Sept  tuyaux  de  caoutchouc  sortent 
en  rayonnant  de  l’appareil  pour  établir  les  connexions 
nécessaires. 

.  Alin  d’éviter  la  manœuvre  répétée  du  robinet  à 
3  voies  qui,  seule,  permet  de  passer  de  la  méthode 
de  Pachon  à  celle  de  Riva-Rocci,  M.  Dubus  procède 


1.  Legrand  et  .Auguste.  —  La  Presse  Médicale,  7  Sep¬ 
tembre  1921,  p  716. 


en  2  temps.  Il  gonfle  et  dégonfle  pour  obtenir  la 
roinima,  puis  il  tourne  le  robinet,  regonfle  et  redé¬ 
gonfle  pour  mesurer  la  maxlma. 

Nous  pensons  que  cette  détermination  séparée  des 
deux  éléments  de  la  tension  artérielle  expose  à  des 
erreurs  qui  ne  sont  nullement  négligeables.  L'on  sait 
que  l’exploration  oscillométrique  doit  être  rapide¬ 
ment  menée,  et  que  les  lectures  effectuées  au  cours 
de  compressions  et  de  décompressions  successives 
coïncident  rarement. 

Il  est  donc  essentiel  de  déterminer  les  pressions 
maxima  et  miuima  au  cours  d'une  même  décompres¬ 
sion  rapide.  C'est  précisément  là  ce  qui  nous  a  donné 
l'idée  de  remplacer  le  robinet  à  3  voies  par  un  tube 
en  T  et  de  faire  tout  simplement  passer  sous  le 
séparateur  du  Pachon  le  tuyau  qui  se  rend  au 
brassard  brachial.  Il  suffit  d’ajouter  latéralement 
un  séparateur  simple  pour  obtenir  un  dispositif  qui 
permet  de  déterminer  rapidement  en  un  seul  temps 
la  courbe  oscillométrique  et  la  maxima  Riva-Rocci. 

Apres  cette  mise  au  point  nécessaire,  il  ne  nous 
reste  plus  qu’à  remercier  La  Presse  Médicale  de 
l’hospitalité  qu'elle  a  bien  voulu  nous  donner  et 
M.  Dubus  d’avoir  à  nouveau  attiré  l'attention  sur 
notre  petit  dii  positif  qui,  sans  lui,  eût  peut-ê.re 
risqué  de  tomber  dans  l’oubli. 

Veuillez  agréer.  Monsieur  le  Rédacteur  en  chef, 
l’assurance  de  notre  considération  la  plus  distinguée. 

G.  Auguste  et  R.  Legrand. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ITALIE 

L'islituto  orlopedico  liizsoli  de  Pologna  vient  de 
décerner  le  prix  »  Humbert  l'i  »,  dont  le  concours  a 
été  ouvert  eu  Janvier  1920,  à  M.  le  D'  Murk  Jansen 
de  Leyden. 

ILES  PHILIPPINES 

L'Association  médicale  des  Iles  Philippines  demande 
des  médecins.  Il  y  a  actuellement  969  médecins  aux 
Iles  Philippines  pour  10.000.000  d  habitants,  soit 
environ  1  médecin  pour  11.000  habitants. 


Aux  Etats-Unis  il  y  a  un  médecin  pour  726  habi¬ 
tants. 

La  mortalité  aux  Philippines  est  de  26  pour  1.000. 
La  motalité  infantile  est  de  297  pi  ur  I.OÜO.  La  mor- 
tallié  par  Hèvre  typhoïde  estdè  32  pour  100.000  sans 
parler  de  la  mortaliié  par  tubei'culose  qui  est 
énorme. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Rétuaite  ou  bente  viagère  aux  médecins  de 

COMPLÉMENT  ADMIS  DANS  LES  TROUPES  COLO¬ 
NIALES  (loi  de  Mai  1910). 

D.  —  Médecin  de  complément,  passé  avec  mon 
grade  dans  le  cadre  actif  (troupes  coloniales),  par 
application  de  la  loi  du  21  Décembre  1916,  actuel¬ 
lement  âgé  de  44  ans  et  réunissant,  à  la  date  de  ma 
mobilisation,  en  l914,  5  ans  de  service  militaire, 
sans  compter  les  5  ans  pour  études  préliminaires 
(ait.  35  du  décret  du  23  Mars  1852),  aurai  je  droit, 
comme  je  t’ai  cru  jusqu'à  présent,  sur  la  foi  des 
textes,  et  en  particulier  de  ta  notice  of/icielle  publiée 
en  Janvier  1919  par  la  direction  des  troupes  colo¬ 
niales,  à  une  pension  de  retraite,  au  même  titre  que 
les  officiers  de  l'active  ne  provenant  pas  des  officiers 
de  complément,  ou,  au  contraire,  devrai  je  me  con¬ 
tenter  de  la  rente  viagère  que  ta  loi  du  30  Avril  1920 
(art.  7)  et  ta  circulaire  038  4/5  du  4  Juin  1921 
envisagent  ? 

Dans  ce  dernier  cas,  en  quoi  consisterait  cette 
rente  viagère  ?  —  Que  deviendraient  les  retenues 
faites  jusqu  à  présent  sur  ma  solde?  —  Serviraient- 
elles  à  couvrir  les  premiers  versements  ? 

R.  —  Le  décret  du  28  Février  1917,  relatif  à  l’ap¬ 
plication  de  l'article  1"  de  la  loi  du  21  Décembre 
1916,  est  précédé  d  un  rapport  au  Président  de  la 
République,  où  il  est  dit  :  «  Il  est  évident  que  bon 
nombre  des  officiers  ainsi  admis  dans  l’armee  active 
ne  pourront,  vu  leur  âge,  acquérir  le  droit  à  la 
retraite,  si  l  on  se  réfère  aux  principes  des  lois  en 
vigueur-,  mais  cette  situation  a  déjà  attiré  l'attention 
du  Gouvernement  et  des  commissions  parlementaires 
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compétentes  et  la  nécessité  de  poser  sur  ce  point 
particulier  de  nouvelles  règles  législatives  a  été  envi¬ 
sagée.  » 

L’arttclfi  7  de  là  loi  du  30  Avril  1920  a  précieément 
pour  but  de  fixer  ces  nouvelles  régies  législative», 
pulsqu  il  vise  les  olficierj  adtni»  dan»  l’armée  active 
par  application  des  dispositions  de  l’article  1"  de  la 
loida2t  Décembre  1916,  «  dans  des  conditions  telles 
que  la  durée  de  leurs  services,  à  52  ans,  ne  soit  pas 
suffisante  pour  donner  droit  à  la  pension  de  retraite 
pour  ancienneté  »  dont  les  lois  du  11  Avril  1831 
(armée  le  terre)  et  du  18  Avril  1831  (armée  de  mer) 
fixent  les  conditions  d’obtention.  . 

Puisque  vous  avez  actuellement  4'»  ans  et  réunissez 
17  ans  de  service  actif  (y  compris  les  5  années  d’é¬ 
tudes  préliminaires),  vous  aurez  à  52  ans  d’âge, 
c’est-à-dire  dans  8  ans,  17  -j-  8  =  25  ans  de  services. 
Or,  vous  ap'partenez  aux  troupes  coloniales,  et  il 
n’est  pas  douteux  que,  d  ici  1929,  vous  aurez  eu  le 
temps  de  faire  les  6  ans  de  colonies  qui  vous  don¬ 
nent  droit  à  la  retraite,  à  25  ans  de  services,  en  vertu 
de  la  loi  du  18  Avril  1831.  Il  est  inutile  de  vous 
inquiéter  :  à  52  ans,  vous  aurez  droit,  (sous  réserve 
des  6  ans  de  colonies),  à  la  pension  de  retraite  pour 
ancienneté. 

L’article  7  de  la  loi  du  30  Avril  1920  ne  saurait 
donc  s'appliquer  à  voua.  11  ne  vise  que  les  anciens 
médecins  de  complément  de  votre  âge  remplissant 
actuellement  les  mêmes  conlitions  de  services,  mai» 
qui  appartiendraient  à  l'armée  métropolitaine,  car  à 
52  ans  ils  n’auraient  que  25  ans  de  service  au  lieu 
des  30  ans  qui  sont  nécessaires  aux  médecins  de 
l’armée  de  terre. 

Eu  résumé,  la  loi  de  1916  a  ouvert  la  porte  de 
l’armée  active  à  deux  catégories  dtfficiers  de  la 
réserve  et  de  l'armée  territoriale: 

1“  Officiers  pouvant  réunir  à  62  ans  d’âge  les  con¬ 
ditions  de  service  exigées  pour  le  droit  à  la  pension 
de  retraite  :  les  qfticier»  de  cette  catégorie  n'ont  pas 
à  tenir  compte  de  la  loicTu  30  Avril  1920,  ni  du  décret 
qui  en  assure  l’application. 

2“  Officiers  qui  ne  pourront  prétendre  à  la  pension 
de  retraite  à  la  limite  d’âge  de  leur  grade.  Aussi, 
pour  sauvegarder  les  intérêts  de  ces  derniers, 
l’Etat  a  prévu  la  constitution  d’une  rente  viagère, 


dont  le,  montant  sera  évidemment  proportionnel  au 
temps  de  service,  cette  rente  sera  partiellement 
constituée  au  moyen  de  retenues  sur  la  solde 
(5  pour  100)  identiques  à  celles  que  subissent  les 
officiers  de  la  l*'"  catégorie. 

En  définitive,  grâce  à  cette  prévoyante  mesure, 
tous  les  officiers  admis  en  1911 ,  dans  les  cadres  de 
l'active,  touchent,  dans  le  même  grade,  la  même  solde 
nette  et  subissent  la  même  retenue.  Mais,  pour  les 
un»,  cette  retenue  ya  au  budget,  pour  les  autres,  elle 
va  à  la  Caisse  nationale  des  retraites  pour  la  vieillesse. 

La  rente  viagère  prévue  par  la  loi  est  constituée 
dans  les  conditions  établies  par  les  lois  du  20  Juil¬ 
let  1886  et  du  27  Mars  1911. 

P.  Bomnettb, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Conférences  pratiques  sur  l’alimentation  des  nour¬ 
rissons,  par  P.  WoBÉcouBT,  professeur  de  clinique 
médicale  des  enfants  à  la  Faculté  de  Métecine 
de  Paris.  1  vol.  de  318  pages,  avec  45  figures. 
3“  édition  remaniée  [Masson  et  C'“,  éditeurs).  — 
Prix  :  18  francs. 

L’enseignement  du  professeur  Nobécourt  est  très 
suivi  et  les  divers  livres  qu’il  a  publiés  sont  très 
appréciés  des  étudiants  et  des  médecins.  Leur  succès 
s’explique  par  le  soin  qu’apporte  leur  auteur  à  être  à 
la  lots  clair  et  complet. 

Ce»  conférences  pratiques,  au  nombre  de  vingt, 
renferment  toutes  le»  notions  que  le  médecin  doit 
connaître  pour  réglementer  l’alimentation  du  nour- 
risaon  soit  a  l’état  normal,  soit  à  1  état  pathologique. 
Il  serait  à  désirer  qu  il  soit  entre  les  mains  de  tous 
les  praticiens,  car,  en  dépit  des  progrès  réalisés  en 
ces  dernièi  es  année»  en  matière  de  puériculture,  un 
trop  grand  nombre  de  nos  confrères  ne  sont  pas 
eacore  snffisament  familiarisés  qvec  les  régimes  si 
variés  du  premier  âge. 

Le  livre  du  protesseur  Nobécourt  constitue  le 
pins  méthodique  des  cours  de  puériculture.  Tous  les 
sujets  qu  il  faut  connaître  y  sont  traités,  comme  on 


peut  s’en  rendre  compte  par  les  titres  des  confé¬ 
rence»  :  1.  L'hygiène  alimentaire  du  nourrisson.  Le 
nourrisson  normal  :  Sa  croissance.  Ses  besoins  ali¬ 
mentaires.  —  2.  Allaitement  naturel.  Le  lait  de 
femme.  —  3.  Technique  de  l'allaitement  naturel.  — 
h.  Allaitement  maternel  et  allaitement  mercenaire. — 
5.  7/qgiène  des  nourrices.  Troubles  provoqués  par 
un  allaitement  naturel  défectueu.r.  —  6.  Allaitement 
artificiel.  Le  lait  de  vache.  —  7.  Production  et  con¬ 
servatif  n  du  lait  de  vache  destiné  au.r  nourrissons. 
—  8.  Procédés  de  correction  du  lait  de  vache  destiné 
à  l'all'iitcment  artificiel.  -  9.  Technique  de  l'allai¬ 
tement  artificiel.  Allaitement  mi.rte.  —  10.  Troubles 
et  affections  causées  par  un  allaitement  aiiificiel 
défectueux.  —  11  Lait  de  chèvre.  Lait  d'ânesae. 
Comparaison  de  l'allaitement  naturel  et  de  l'allaite¬ 
ment  artificiel.  —  12.  Ablactation  et  sevrage.  Leurs 
principes.  Les  aliments  utilisés.  —  13.  Technique  du 
sevrage.  Troubles  provoqués  par  un  sevrage  mal 
conduit.  —  14  Protection  des  mères  nourrices  et  des 
nourrices  mercenaires.  — 15,  Protection  des  nourris¬ 
sons.  —  16  et  17.  Les  aliments  destinés  au.x 
nourrissons  malades.  —  18  et  19.  L  alimentation 
des  nourrissons  présentant  des  troubles  digeslifss-  — 
20.  I-' alimentation  dans  les  divers  états  pathologi¬ 
ques.  Mesures  d  hygiène  sociale  destinées  à  permettre 
t’ alimentation  des  nourrissons  malades. 

Chacun  de  ces  sujets  a  trait  à  des  question»  dont 
le  médecin  se  préoccupe  journellement  dans  sa 
clientèle.  Il  lui  suifirade  se  reporter  à  l'index  alpha¬ 
bétique  des  matières  pour  être  immédiatement  ren¬ 
seigné  avec  précision  sur  le  point  qu’il  désire 
connaître  plus  spécialement.  En  même  temps,  il 
bénéficiera  de  la  très  grande  expérience  de  l'auteur 
qui  ne  recommande  que  les  techniques  qu’il  a  pu 
éprouver  personnellement.  " 

Comme  le  prévoyait  le  professeur  Hutinel  dans 
la  préface  de  la  première  édition,  ces  leçons  ont  rendu 
de  très  grand»  services  non  seulement  aux  médecins 
qui  n’ont  pas  le  temps  de  lire  les  ouvrages  trop 
volumineux,  mais  même  aux  parents  qui  ne  savent 
souvent  où  trouver  une  direction.  D  ailleurs,  ces 
conférences  ont  déjà  été  traduites  en  espagnol  et  en 
russe,  ce  qui  prouve  qu’elles  rencontrent  nue  égale 
faveur  en  France  et  à  l’étranger.  Schreiber. 


et  non 


son  synonyme  allemand 


Antiseptique  interne,  diurétique  et  dissolvant  de  l’acide  urique 
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L'engrenage,  par  Edouard  Demeuse.  Up'vol.  in-16. 

(Librairie  académique  Perrin  et  C'“).  Paris,  1921. 

—  Prix  :  7  francs. 

Voici  un  roman'  qui  ne  manquera  pas  de  faire 
quelque  bruit  dans  le  monde  médical,  auquel  il 
s’apparente  tant  par  sa  donnée  que  par  le  milieu  où 
évoluent  ses  personnages. 

A  voir  l’exactitude  de  la  documentation,  on  ne  peut 
s’empêcher  de  diagnostiquer  que  l’auteur,  très  averti, 
doit  certainement  appartenir  à  notre  profession.  11 
est  telles  scènes,  comme  la  séance  de  l’Académie  de 
Médecine,  la  consultation  du  fils  de  l’empereur  des 
.Balkans,  les  récriminations  et  les  menaces  de  l’in- 
jecté.-malchanceux,  qui  sont  d’une  réalité  vraiment 
saisissante  (poussée  un  peu  loin,  à  notre  sens,  sur¬ 
iront  en  ce  qui  concerne  la  dernière).  Il  est  difficile 
de  trouver  des  pages  plus  véridiques  dans  la  littéra¬ 
ture  de  ces  dernières  années. 

Si  l’on  ajoute  à  cela  une  intrigue  qui  parsème  le 
livre  de  ses  notes  émues,  le  tout  reposant  sur  une 
découverte  prodigieuse  dont  l'extraordinaire  n’ex¬ 
clut  pas  la  vraisemblance  —  ne  s’agit-il  même  pas 
d’nae  simple  anticipation? —  on  comprendra  le  très 
vif  Intérêt  que  nos  confrères  trouveront  à  la  lecture 
de  ce  roman  plein  de  vie  et,  ce  qui  ne  nuit  pas,  écrit 
dans  un  style  élégant,  alerte  et  des  plus  agréables. 

J.  Dumont. 


LIVRES  REÇUS 


2644.  Précis  de  thérapeutique,  par  A.  Manquât, 
correspondant  national  de  l’Académie  de  Médecine, 
ancien  professeur  agrégé  du  Val-de-Grâce.  Tome  I. 
1  vol.  de  680  pages  [Jiaillère  et  fils,  éditeurs).  — 
PMx  :  25  francs. 

2645.  Précis  d’alimentation  des  '  nourrissons, 
4®  édition,  par  Eugène  Terrien,  ancien  chef  de  clinique 
de  maladie  des  enfants  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
Paris.  1  vol.de  309  pages  (Sfassonet  éditeurs).  — 
Prix  :  12  francs. 

2646.  Précis  d’alimentation  des  jeunes  enfants 
(du  sevrage  à  10  ans),  par  Eugène  Terrien,  ancien 
chef  de- clinique  de  maladie  des  enfants  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Paris.  1  vol.  de  465  pages  (Masson  et 
C‘“,  éditeurs).  —  Prix  :  14  francs. 


2647.  GonférencesJ;prat}ques  ‘sur  l’alimentation 
des  nourrissons  (3®  édition),  par  P.  Nobècourt,  pro¬ 
fesseur  à  la  Faculté  dejMédecine  de  Paris,  médecin 
des  hôpitaux.  1  vol.  de1  318  pagea ‘(Masson  et  C'®, 
éditeurs).  —  Prix  :  18  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Ae  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  10  pour  f  00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVÜE  DE  STOMATOLOGIE 

SoMMAIEE  du  n®  1. 

Mémoires  originaux. 

Sauvez.  —  Rapport  sur  les  réformes  à  introduire 
dans  l’enseignement  dentaire,  projet  complet  de 
réorganisation. 

Waton.  —  Sur  quelques  cas  de  granulomes. 
Thésée.  —  Un  cas  de  chute  naturelle  de  dent  tem¬ 
poraire  ayant  déterminé  la  mort  chez  un  hémophi- 
lique  vrai. 

Technique. 

A.  Petit.  —  Obturations  dentaires. 

Travaux  français  : 

Jacques.  —  L’ostéo-périostite  odonpathiqne  sub- 
aiguë  du  maxillaire  supérieur. 

Société  de  Stomatologie  de  Paris. 

Séance  du  21  Novembre  1921. 

Pevue  critique  des  travaux  pancais  et  étrangers. 
Revue. bibliographique.  — ;  Nouvelles. 


AVIS  ET  REMSEIGMEMENTS 


16  Février.  -  Paria  :  Ouverture,  à  17  h.  1/-2,  au  laboratoire 
(l’hygiène  do  la  Faculté  do  Médecine,  d’une  série  do  leçons  sur 
la  tuberculose  infantile  ej,  sa  prophylaxie. 

18  Février.  —  Paria  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  de  la  Faculté  pour  l’examen  de  fin  d’année  (étu¬ 
diants  de  deuxième  année,  nouveau  régime). 

21  Février.  —  Paria  :  Clôture,  au  secrétariat  do  la  Faculté 
de  Médecine,  du  registre  des  consignations  pour  le  premier 
examen  probatoire  (ancien  régime). 

22  Février.  —  Paria  :  Dernier  délai,  pour  l’inscription,  au 
ministère  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  do  la  Prévoyance 
sociales  (4"  bureau  do  la  direction  do  la  Mutualité  et  de  l’Assis¬ 
tance,  7,  rue  Cambacérès),  dos  candidats  au  concours  pour  l’ad¬ 
mission  aux  emplois  de  médecin  des  asiles  publics  d'aliénés  et 
aux  fonctions  do  médecin  d’asiles  privés. 

24  Février.  —  Paria  :  Dernier  délai  pour  les  consignations 
au  secrétariat  do  la  Faculté  pour  l’examen  de  fin  d’anaée  (étu¬ 
diants  de  troisième  année;  nouveau  régime). 

25  Février.  —  Paris  :  An  secrétariat  de  la  Fatuité,  consi¬ 
gnation  par  les  élèves  de  quatrième  année  (nouveau  régime)  en 

27  Février.  —  Paris  :  An  secrétariat  do  la  Faculté,  consi¬ 
gnation  par  les  élèves  de  cinquième  année  (nouveau  régime)  en 
vue  de  l’examen  de  fin  d’année. 

—  Paria  :  Dernier  délai  pour  la  production  de  leur  demande  et 
de  leurs  litres  par  les  candidats  aux  places  vacantes  d’auditeur 
au  Conseil  supérieur  d’hygiène  publique  do  Franco  (Ministère 
do  l'Hygiène,  direction  de  la  Sanié  publique  et  do,  l'Hygiène 
sociale,  1"  bureau,  7,  rue  Cambacérès). 

—  Pans  :  Ouverture  h  1  Hôtel-de-Ville,  2,  rue  Lobau,  du 

ternes  dos  asiles  publics  d’aliénés  de  la  Seine. 

—  Toulouse  :  Ouverture  de  oonoonrs  pour  l’emploi  de  suppléant 
de  la  chaire  do  pharmacie  et 'matière  médicale  et  pour  l’emploi 
de  suppléant  dos  chaires  d’histoire  naturelle  à  l’Ecole  de  Méde¬ 
cine  et  de  Pharmacie  do  Clermont. 

1"  Mars.  —  Paris  :  A  10  heures,  à  l’hôpital  des  Enfants- 
Malades,  pavillon  de  la  diphtérie,  par  M.  Lerebonllot,  enseignc- 
Sphtérie. lagnostic  et  d  tra  toment  pratique, de 

6  Mars.  —  Amiens  :  Ouverture,  devant  l’Ecole  préparatoire 
de  médecine  et  de  pharmacie,  du  concours  pour  un  emploi  de 
chef  des  travaux  do  physiologie  à  ladite  Ecolo. 

—  Paris  ;  Ouverture,  à  la  clinique  médicale  de  l'hôpital  Cochin, 

d’un  cours  do  perfectionnement  avec  exercices  pratiques,  sous 
la  protection  do  M.  le  professeur  AVidal,  et  de  MM.  Lemierre  et 
Abrami,  agrégés.  ,  'i' 

7  Mars.  —  Paria  :  Clôture,  au  secrétariat  do  la  Faculté,  dos 

registres  des  consignations  pour  le  3’  .  examen  probatoire  (2'  par¬ 
tie)  (ancien  régime).  r 

—  A/arseiiie:  Ouverture  du  concours  pour  une  place  de  choi 
de  clinique  do  chirurgie  infantile. 

11  Mars.  —  Paris  :  Fermeture,  à  rHôtol-do-Ville,  2,  rue 
(Voir  la  suite  p.26B.i 


^  LE  MEILLEUR  AGENT 

æ  DDFOTHËRAPIE  BILIAIRE  S 

CHOLËINE 

•  CAMUS  • 


CAPSULKiS  (SLÜTINISÉES  DOSÉES  A  0  GR.  20. 
D'EXTRAIT  INALTÉRABLE  DE  FIEL  DE  BŒUF. 
DOSE  MOYENNE  :  4  A  6  CAPSULES  PAR  JOUR 
PRISES  AU  MOMENT  DEÎt  REP.AS  ET  SUIVANT- 
INDICATIONS  FORMULÉES  PAR  LE  MÉDECH^.. 


SOUMISE  DEPUIS  DE  NOMBREUSES  ANNÉES  A 
L'EXPÉRIMENTATION  'DU  CORPS  MÉDICAL,  LA 
CHOLËINE  CAMUS  LUI  A  TOUJOURS  DONNÉ  EN¬ 
TIÈRE  SATISFACTION.  ENVOI  GRAT.  lyÉCHANT. 
ET  LITTÉR,  AU  CORPS  MÉDICAL  SUR  DBMANI». 


CHOLÈInE  CAiyiUS,  IS,  Rue  Pavée,  PARIS  (IV«). 


- COLIQUES  HÉPATIQUES 

LITHIASE  BILIAIRE  -  ENTÉROCOLITES 
CHOLÉMIE  -ICTÈRES  -  CONSTIPATION 
- AUTO-INTOXICATIONS - 
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MICTASOL 


CHAQUE  COMPRIME  TITRE  : 

Camphre  monobromé _ _ _ _ 0,02 

Héxaméthylènetétramine  ... 


INoix  de  Sterculia  purpuéra  pulv . 0,25 

Sucre  vanillé..... - - - ....... Q. 5. 


MODE  D^EMPLOt: 
CRooueft  e  comprimés  par  jour 

MATia  -=»  MIDI  SOIR 


PRIX  :  8  FRANCS  LE  FLACON 


SPÉCIFIQUE  DU 

PROSTATISME 

EST  UN  DÉCONGESTIF  EXTRÊMEMENT  PUISSANT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT.  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
■INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE-INDICATION  . 

IL  EST  TOUT  INDIQUÉ  DANS  LES 

BLENNORRAGIES  —  U  RÉTH  RITES 
CYSTITES  _  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-CONGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE  _ 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 

Littérature  et  échantillons  sur*  demande 

LABORATOIRES  vJOCYL 
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SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE  DE  FER  ET  DE  MANGANÈSE 

COMBINÉS  A  LA  PtPTONE  ET  ENTIÈREMENT  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATiON 

ANÉMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  -  CONVALESCÉNGÉ 

DOSES  QUOTIDIENNES  t  6  à  SO  gouttes  pour  le»  enfant»  s  20  â  40  goutUt  pour  le»  adulU» 


Labopafolpe  6ALBRUN,  8itl0,rüsilii  Petlt-iMo^PARJS. 


ÉehantlUon»  fc.1  Littératur» 


LABORATOIRES  CLIN 


PREPARATIONS  COLLOÏDALES 

(Métaux  CDlloïdaux  électriques  à  petits  grains.  —  Colloïdes  électriques  et  chimiques  de  métalloïdes  ou  dérloés  métalliques) 


ELECTRARGOl 


ELECTRAUROLr.^ 

Ampoulea  de  1  c.o.  (Boîte  de  12  amp.) 
Ampoules  de  2  c.o,  de  12  amp.) 

Ampoules  de  5  c.  c.  (Boîte  de  G  amp.) 
Ampoules  de  10  c.o.  (Boîte  de  3  amp,) 

ELECTROPLATINOL  (Platine) 
ELECTROPALLADIOL  (Palladium. 


ELECTROCUPROL)  Cancer,  Tuberculose, 

(Cuivre)  >  Maladies  infectieuses. 


Toutes 

maladies  infectieuses, 
sans  spécificité 
pour  l’agent  pathogène 


N.  B.  —  L’Electrargol  est 
également  employé  dans  le 
traitement  local  de  nombreuses 
affections  septiques  (Anthrai, 
Otites,  Epididymites,  Abcès  du 
Sein,  Pleurésie,  Cystites,  etc...) 


ELECTRORHODIOL  (Rhodiui 

Ampoules  de  5  c.c. 


CipïVIAj 


ELEGTROSELENIUMI 

Traitement  du  cancer. 

(Sélénium)  ( 

En  boîtes  de  3  ampoules  de  5  o.  o.  1 

ELECTR=Hg  (Mercure)  |  "^^^^^Syphiîis 

En  boîtes  de  6  ampoules  de  5  C.C.  ) 

ELECTROMARTIQL] 

(Fer)  I 

En  boites  de  12  ampoules  de  2  0.0.  F  Traitement  du 

et  de  G  ampoules  de  5  0.0.  )  x  i 

ARRHENOMARTIOL 

(Fer  colloïdal  +  Arsenic  organique) 

En  boîtes  de  12  ampoules  de  1  o.c.  I 

COLLOTH  lOL  ISmifre)  \  Tontes  les  indications  de  la 

'  Médication  auituréo, 

(6  par  boite)  —  Fomznade.  I 

lOGLYSOL  iode-g/vcogène)  |  Cures  iodée  et  iodurée 


PARIS 


Toutes  formes  de  la 
Syphilis. 


Traitement  du 
Syndrome  anémique. 
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lODONE  ROBIN 


Êodo  organique  physiologique  assimilable,  véritable  Peptonate  d’iodem 

(Voir  Tbète  du  D'  Boulairb,  1906.  —  Communication  à  V Académie  do  Médecine,  1907). 

ARTHRITISME,  ARTÉRIOSCLÉROSE 


LiODONE  est  préparé  par  M,  Maurice  ROBIN,  auteur  des  o 


ions  métallo-peptoniques  déoouver 


is  Soiencss  par  Berthelot.  1885). 


j  LIODONE  ROBIN  est  la  seule  combinaison  titrée  à  base  de  peptone  trypsique | 


P  Flacon  de  Sirop  Berthô 

'à  ■■ 

fl  1  à  4  cuillerées  il  soupe  par  jour 


Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  Gorges 

SnRÔP  BERTHÉ 

Goût  très  agréable  -  0  gr.  013  de  Codéine  par  cuillerée  à  soupe 


Bonbon  médical  -  0  gr.  0003  de  Codéine  par  morceau 
ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg’  Saint-Denis  -  PARIS 


Boite  de  Pâte  Berthô 
6  a  16  morceaux  par  jour. 


à  la  Glycérine  Solidifiée 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9').  —  Tél.  :  Centr.  33-63.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  7 


LA  VACCINOTHÉRAPIE  BUCCALE 
DANS  LA  FURONCULOSE 


La  vaccinothérapie  buccale,  comme  nous  l’avons  dit  dans 
un  précédent  bulletin  (Bulletin  n°  o),  est  aussi  efficace  que  les 
vaccinothérapies  sous-cutanées,  intramusculaires  ou  intra¬ 
veineuses. 

•  La  vaccinolhérapie  buccale  permet  d’ordonner  des  doses  con¬ 
sidérables  de  vaccin,  sans  stock,  sans  réaction  importante  ; 

Elle  est  le  complément,  de  la  cure  vaccinotliérapique  sous- 
cutanée,  permettant  après  une  série  d’injections  de  conlinuer 
l'action  du  vaccin; 

Elle  peut  être  ordonnée,  dans  les  cas  sérieux  et  rebelles,  en 
même  temps  que  la  vaccination  sous-cutanée; 

Elle  permet  au  malade  de  continuer  le  traitement,  quand 
les  circonstances  l’éloignent  de  son  médecin. 

La  Furonculose  peut  être  traitée  par  la  vaccination  buccale, 
d’autant  plus  qu’elle  est  souvent  d’origine  intestinale. 

Les  observations  suivantes  viennent  à  l’appui  de  ce  que  nous 
avançons  : 

Furonculose  du  nez.  —  Un  furoncle  du  nez,  très  doulou¬ 
reux,  avec  plaque  lymphangitique  et  œdème  de  la  narine, 
est  traité  par  les  Immunizols  Grémy  n°  10,  «  Furonculose» 
en  comprimés,  à  l’exclusion  de  tout  autre  traitement.  En 
vingt-quatre  heures,  le  bourbillon  est  évacué;  en  quarante-huit 
heures,  la  cicatrisation  commence. 


Chez  les  nourrissons,  on  rencontre  souvent  de  la  part  des 
parents  de  l’opposition  à  faire  des  injections  de  vaccin,  dans 
les  cas  de  Furonculose. 

Parmi  nos  dossiers,  cinq  observations  sont  concluantes;  on 
donne  5  à  6  comprimés  d’immunizol  Grémy  n“  10,  «  Furon¬ 
culose  »  dans  un  peu  d’eau  sucrée  bouillie  en  dehors  des  tétées 


pendant  dix  jours  de  suite.  Les  poussées  furonculeuses  s’atté¬ 
nuent,  avortent;  les  furoncles  en  évolution  se  vident  rapide¬ 
ment  et  cicatrisent.  L’enfant  reprend  l'appétit  et  du  poids. 

Prescrire  l’Immunizol  Grémy  n"  10,  Furonculose  en  com¬ 
primés  ;  Prendre  chez  l’adulte  de  8  à  10  comprimés  par  jour 
en  2  ou  3  fois,  délayés  dans  un  verre  d’eau,  en  dehors  de 
l'heure  des  repas,  à  jeun  pendant  dix  à  quinze  jours  de  suite. 

Chez  l’enfant  et  le  nourrisson,  réduire  les  doses  de  moitié 
ou  du  tiers. 

LE  LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLO¬ 
GIQUES  est  l’auxiliaire  de  la  vaccinothérapie.  11  permet 
d’identilier  les  germes  inlectieux  en  cause  et,  par  suite,  de 
prescrire  le  vaccin  indiqué. 

Pour  permettre  aux  médecins  do  faire  bénéficier  tous  leurs 
malades  des  renseignements  fournis  par  le  laboratoire,  nous 
mettons  à  leur  disposition  un  nécessaire  de  prélèvement  dans 
lequel  ils  peuvent  nous  envoyer  les  produits  à  examiner.  Les 
examens  sont  faits  gratuitement  par  un  personnel  choisi  et 
compétent.  Envoyer  les  prélèvements  :  Laboratoires  Grémy, 
9,  rue  de  Metz,  à  Courbevoie  (Seine). 


L’OCRÉINE  GRÉMY  dans  les  troubles’menstruels  de  la 
puberté,  de  l’âge  adulte  et  de  la  ménopause. 


Les  Immunizols  Grémy,  vaccins  ataxiques,  sont 
nouvellement  conditionnés,  suivant  les  besoins  théra¬ 


peutiques  en 

I  .'Ampoules  par  unité.  . .  5  fr. 

La  boîte  de  5  ampoules . .  20  » 

Le  flacon  de  comprimés .  42  50 


en  diminution  sur  les  prix  précédents. 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

SPÉCIFIQUE  DE  LA  BLENNORRAGIE 


Par  sa  richesse  en  argent,  le  PHYTOL  a  une 
action  spécifique  sur  le  gonocoque  qu’il  détruit  en 
quelques  injections. 

Par  l’action  combinée  du  cuivre  et  de  l’argent  à  l’état 
colloïdal,  il  est  aussi  efficace  contre  les  associations 
microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  gonorrhée 
Le  PHYTOL  est  indolore  et  fait  immédiatement 
disparaître  la  sensation  de  brûlure  à  la  miction. 

Le  PHYTOL  n’est  ni  toxique,  ni  caustique  et  il  a 
une  action  kératolytique  remarquable  sur  l’épithélium 
des  muqueuses  enflammées.  m 

Le  PHYTOL  est  présenté  sous  les  formes  sui¬ 
vantes  : 


A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés. 

B.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  10  et 
20  p.  100  et  d’Êlectro-Phytol  à  2  p.  1000  dosées  et 
prêtes  pour  l’injection  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 
embout  à  collerette  obturatrice. 

G.  —  Tubes-Seringues  de  Glyco-Phytol,  pro¬ 
phylaxie  de  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 
chroniques. 

D.  —  Tubes-Injecteurs  de  Gynéco-Phytol,  per¬ 
mettant  d’introduire  le  topique  dans  la  cavité  utérine 
sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalable  du  canal 
cervical.  Traitement  des  métrites. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAITÉE  SANS  DÉLAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENS  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 

L>.  LAPORTHy  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  PARIS-AUTEÜIL 

Téléphone;  AUTEUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  ;  LABALBARAN 


fi  ea 
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France  parfa.-t 


INTRA-VEINEUX  _ 
ou  SOUS -CUTANÉ 


(EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABI 


^  ECHANTILLONS: 

A  M  I LLET.  CONCESSIONNAIRE 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPLIQUÉE 
S  (  S- AC  A  ) 


assurés, SUR  DEMANDE. PAR 


DUCHAmPil 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina  ^  ^ 
Un  flacon  de  oette  liqueur  exquise  équivaut  à  :  •  • 

I  litre  d’huüe  de  foie  de  morue  •  î 

1  litre  de  vin  de  quinquina.  '  i  i 

ÿ  - —  •  • 

Un  quart  d’heure  avant  les  repas  |  1  uS/cuiîlôre ‘i."ioupe.  •  • 


Tonique 


%%  T  7 


!  I  Convalescence  ^ 


BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans,  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 

»  rtooroy. 


Coaltar  Saponiné  Le  Beuf 

:  Antiseptique  :  admis  officiellement  par  les  hôpitaux  de  paris 


::  ::  Üétetfsif  ::  :: 


Antidiphtérique 


C(^  proiliiit,  qui  a  joué  un  rôle  primordial  dans  la  genèse  de  l’antisepsie, 
a  été  olHçiellement  admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris.  11  est,  en  particulier, 
très  elTicace  dans  les  cas  d’angines  couenneuses,  anthrax,  blessures 
de  guerre,  leucorrhées,  otites  infectieuses,  eczémas,  ulcères,  etc. 
Il  est  aussi  recommandé  pour  les  usages  de  la  toilette  journalière. 


J.  LE  PERDRIEL,  11,  rue  Milton,  PARIS  (D”).. —  (Se  méfier  des  imitations  que  son  succès  j 


LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHINIIQUE 
1B9,  «venue  de  Wagrsm,  Paris- 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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;  Traitement  de  la  paralysie  infantile 

Les  indications  et  les  méthodes  thérapeutiques  varient  pour 
chacune  des  quatre  phases  de  la  maladie. 

I.  Phase  d'invasion  ou  préparaly tique.  —  Elle  est  carac¬ 
térisée  par  des  symptômes  de  maladie  infectieuse,  auxquels 
s’associent  assez  souvent  des  douleurs  vives  et  des  phénomènes 
de  réacdon  méningée. 

On  prescrit  : 

1°  Contre  la  fièvre,  des  bains  tièdes  (35°)  ou  des  envelop¬ 
pements  HUMIDES  FRAIS,  répétés  toutes  les  cinq  ou  six  heures  ; 
s’il  existe  des  douleurs  om  des  symptômes  méningés,  des  hains 
CHAUDS  (38-39'’).  f 

2°  Contre  les  douleurs,  de  I’aspiriné  (0  gr.  05  ou  0  gr.  10 
par  année  d'âge,  en  quatre  prises). 

Dans  \a.  forme  méningée,  on  pratique  une  ponction  lombaire, 
pour  prélever  le  liquide  à  fin  d’examen  ;  en  diminuant  l'hyper¬ 
tension,  file  atténue  les  douleurs. 

Si  le  diagnostic  peut  être  fait,  en  temps  d’épidémie  notam¬ 
ment,  on  commence  la  médication  spécifique  (Voir  plus  loin). 

II.  Phase  de  paralysie  müsculaire.  —  En  général,  la  fièvre 
disparaii,  les  paralysies  s’installent  rapidement;  dans  certains 
cas,  elles  surviennent  d’emblée,  sans  phase  d’invasion.  Les 
médications  répondent  à  des  indications  diverses. 

a)  Médications  physiologiques  pour  décongestionner  la 
moelle  épinière  et  atténuer  les  réactions  méningées  : 

1“  Mepos  absolu  dans  le  décubitus  dorsal. 

2“  Bains  chauds,  quatre  ou  cinq  par  vingt-quatre  heures, 
supérieurs  aux  ventouses  sèches  ou  scarifiées  et  aux  cataplasmes 
sinapisés  B\iv  la  région  dorso-lombaire. 

3“  'Ponctions  lombaires,  qui  semblent  avoir  une  action  favo¬ 
rable. 

b)  Médications  antiseptiques  et  modificatrices.  —  On  a 
conseillé  : 

1°  Fornnne  (urotropine)  par  la  voie  buccale  (0  gr.  10  par 
année  d'âge  en  cinq  ou  six  prises). 


{Thérapeutique)  PARALYSIE  INFANTILE 

2“  Adrénaline  :  injection,  toutes  les  trois  à  six  heures  dans 
le  liquide  céphalo-rachidien,  après  évacuation  du  liquide,  de 
0  cmc  5  à  3  cmc  de  la  solution  à  1  p.  l.OÜO. 

c)' Médications  spécifiques.  —  Sérums  de  malades  guéris. 
Employer  de  préférence  des  sérums  prélevés  sur  des  malades 
atieints  depuis  trois  ou  quatre  mois,  conservés  à  la  glacière;  la 
réaction  de  Bordet-Wassermann  doit  être  négative. 

Pratiquer  la  première  injection  aussitôt  que  possible.  Faire 
chaque  jour,  pendant  six  à  huit  jours,  une  injection  intrara¬ 
chidienne  de  10  15  crac,  et,  au  début,  une  injection  intravei¬ 
neuse  ou  intramusculaire  de  50  cmc. 

2“  .Sérums  expérimentavuc ,  préparés  avec  le  streptocoque 
pléomorphe  considéré  comme  l’agent  pathogène. 

Formes  graves  avec  paralysie  des  muscles  respiratoires. 

—  En  plus  du  traitement  précédent,  injections  sous-cutanées 
d'/iuile  camphrée  ou  éthéro-camphrée. 

Contre  les  troubles  respiratoires,  inAafol/ou.s  d'o.iy gène,  respi¬ 
ration  artificielle,  poursuivie  aussi  ioiigtemps  qu  il  est  néces- 


III.  Phase  de  régression.  —  Bains  chauds  (39-40“),  air 
chaud,  diathermie  ;  massages  et  e.vercices  prudents  ;  électrothé¬ 
rapie  conduite  d'après  les  résultats  de  l’électrodiagnostic  ; 
sulfate  de  strychnine. 

Reprise  de  la  marche,  quand  elle  est  possible  sans  trop 
d’elîorts. 

A  un  moment  donné,  bains  salés,  cures  thermales  aux  sources 
salines  (Salis-de-' Béarn ,  Biarritz-Briscous ,  Bourbonne-les- 
Bains,  Salins-du-Jura,  etc.). 

IV.  Période  de  paralysie  définitive.  —  Appareils  orthopé¬ 
diques.  Interventions  chirurgicales  :  ténotomies  ;  anastomoses 
tendineuses,  arthrodèses.  Balnéation  chaude. 


/méISSONNIÊR i.  . 


SULF 


d'  HANANELIDINE 


domine  toute  la  thérapeutique 
cardio  -  vasculaire 


CURE  SULFUREUSE 

instituée  d'une  façon  active 
partout  8.  en  toutes  saisons 


AFFECTiONSdelàf 


VOIES  RESPIRATOIRES 


pastIlles  agréables  à  sucer 

contenant  la  synthèse  des 

EAUX  MINÉRALES  SULFUREUSES 

Dose:  2  â6  pastilles  par  jour 
Laboratoires  M0NAL.6  Rue  Daubigny  .  PARÎS 


TRAiïEIIENT  SULFO  -  MERCURÎEL 

dans  la  SYPHILIS 


Maladies 
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USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS  | 

INEO-LAXATIE 

' CHAPO 

TOTl 

E^EMF^T  de  drastiques,  de  Ehtaléïne  de  Ehértol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  —  AÜBRIOT|  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOM  NI  ES-N  EURASTHÉNI  E.N  ÉVRALGI  ES  etc 

Une  cuilleree  è  café  ou  un  compnmé  contient  0g25  de  l/éwnalsolubleassoàéà  detbéaitde  Valériane,  plante  fraîche. 

ANTINERVEUX:  2  à  3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT.  IOL  Avenue  Mozart,  Paris. 


Sirops  lodures 

de  J. -P.  Laroze 


à  riodure  de  Potassium, 
à  riodure  de  Sodium, 
à  riodure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  j  gr.  d'iodure 
chimiquement  pur,  complètement  exempt 
d’iodates. 


^  Artériosclérose  au  début;  Angine  dé  poitrine,  Asthme^  Emphy- 

£  ION\  sème,  Bronchite  chronique,  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme 
chronique,  Scléroses  viscérales,  Syphilis  secondaire  et  tertiaire. 


L.  ROHAIS  &  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 


4 
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êalites.  —  Le  soir,  à  16  h.  30,  M.  Deral.  Le  dia- 
c  de  l’insuffisance  biliaire  et  pancréatique  par  les 
lés  de  laboratoire.  Examen  chimique  des  fèces 


seille,  du  13  au  18  Février  1922,  suivant  les  i 
ci-après  : 

Lundi  et  mardi,  13  et  14  Février,  délivrance 


I  Hôtel-de-Ville,  2,  rue  Lobau,  tous  les  jours,  diras 
et  fûtes  exceptés,  de  10  à  12  heures  et  de  14  à  17  h 
du  27  Février  au  11  Mars  1922. 


PAR  AXH  Y  R  OÏ O  E- 
bURRÉMALE 
TI-IYAVUS 
OS  FRAIS 
SELS  CALCigUES 
ASSir^lLABLES 
(FI.Mg,Mn.) 


REMINERALISATEUR 

RECALCiFIANT 

POLYOPOTMÈRAPiE 


CACHETS 

Cû/APRiritS 

CRANULÊ 


LITTERATOREl  tT  Ê.CH  AN  tI  LLON  .  . _  rip 

l.ftE>0PAT0lRE  A.RANSOIni  PocC.  En  PMaRHIAC’iE  l2ly\VtNUE.  6AnBETTA  .PARIS 


_LE  SULFARSENOL 

Dans  la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

LE  MOINS  DANGEREUX  *  Parce  qu’i^ne  contient  jamais  d^arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  à  5  fois  moindre 

LE  PLUS  COMMODE  *  Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 

LE  PLUS  EEFTPAPF  *  Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOGHIMIE  MÉBIGALE,  36,  Rue  Glrnde-Lorrain,  PARIS- (16^).  —  Tél.  :  Aut.  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  classe,  54  rue  de  la  Chaussée-d’Antin  et  toute  bonne  pharmacie. 
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nuiee' 

Le  Plu actif  des  PoJydigestifs 


Dyspepsies  gastro-intestinales  par  insu|}isance  sécrétoire. 


Dans  /e  Traitement  des  : 


hnnorragies,  Cystites,  pyêtites..... 


et  de  tontes  les  Arfeotions  de  l'Appareil  sro -hôpital 


du  DHAÎOUÉ 


LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  PLOB  ACTIF 


cèwmc  AjatîgonocüGQiqae  ■  ' 

!  '  Ajitiseptiqim 

, , , .  5  °  ®  ^  *  Aiïa^ésislî© 

î  110  Capsules  par  Jditt  ^  •> 

■T  -  ;  XJiurôWtfTzô  ; 

LiltërilurB  ’cI^EchânliîîoQS  sur  demande  ftdr6S8êi"4B"™^^ 


Pharmacie  VIGIER  et  HUERRE,  Docteur  ès  sciences 

12,  Boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS 

Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 


SUCCÉDANÉ  DE  L'HUIDB  DE  CADE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DÉPILANTES  du  Cuir  chevelu 

cHnoHosaupou  vicier 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE _ 


^OUDRES 

ipiô9a 

r-  Soulager  et  Guérir  I 


Messieurs  tes  Docteurs  sont  priés 
de  vouloir  bien  demander  aux 
Laboratoires  Phosoda  des  bottes 
de  Poudres  PHOSODA  qui  seront 
envoyées  à  titre  gracieux  pour  exa¬ 
men  technique  et  thérapeutique. 

les  Poudres  PHOSODA 

sont  an  réel  spécifique  des 

Maladies  de  rEslomac 

à  base  de  sels  alcalins  et  trical- 
ciqueS  sans  aucune  trace  de  narco¬ 
tique.  Soulagement  immédiat  des 
douleurs,  guérison  de  l’état  hyper 
ou  hj-pochlorhydrique  suivant  les 
doses  prescrites  : 

Hyperchlorhydrie,  -  1  culllcnlc  à  café 
dans  un  Terre  d'eau  2h.  l/îaprès  Ica  repas. 


qnart  djbeure  arast  Ici  repas. 

ratoires  PHÔS.OÛA 
COT,  phonn-cien  de- U®  cl. 
d<  l'ATeair,  28,  ASNIÈRES  \Sdnè) 


G  B  B  O  U  L  ITT  T  E ,  Ingénienr-Constmetenr 

16  à  21,  rue  BOBILLOT,  PARIS  (13*).  —  Ancienn',  7,  rue  Linné. 


TéLlPEonB  :  aobellns  28-33. 


IpinnllssFrielilin 


Apparsili  pour  la  msinrt 
de  U  prtiiion  artirislla. 


APPAREiU  POUR  LA 

■ÊTHDDE  BRAPHIQUE 


Catalogues  sttr  demande. 


OSCILlOMËTRE  SPHYGMOMÊTRIOUE 
dn  ProP  PACBON  (biuvitA  «.  a.  d.  e) 


IÂMËNORRHEE,  la  Dt&MÊHOBRHEE,  la  MENORRHAGIE 

cèdent  rapidement  et  Von  emploie^  d  la  doiè  de  2  a  i  dapsulea  par  jour.  Les 


Capsules  i 


■JORETaHOMOLLE 

Prooèds  JpBirr  et  HOMOLLE) 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 

Pàratûne  liquide  chimiquement  paie,  sans  saveur. 

IVOUVEAtJ  LA-XATIF  MIIVERAL. 


OPOTHÈRAPiOÜES  CHAIH 


OvanquB  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

MMM  taibéMMIrS  CHAIX  l6,  Sat  dt  Vbmit  PARIS  -  tiUph.  !  SsÉd  iA.BS  |g||j||||| 


Littératare  et  échantillons  :  PHÂRMACIE  HAMEL  —  LE  MANS 

à  PAHIS  :  Laboratoires  BBUHEAÜ  et  O'*,  17  6à,  rue  de  Berrl.  —  Tél.  :  Elyaéea  61-<8. 


TONIQUE  REIWINËRALISATEUB  SANS  ALCOOL 

ADuiTK  I  4  Cuillerées  i  soupe  par  jour, 
EKïâiiTs  j.4  à  dessert 


LIQUIDE  ou  GRANULÉ 


ADRIAN 


TROUBLES  OEiA  CROISSANCE 
LYIHPHATISINE-AHÉIIIE 

MALADIES  DE  NUTRITION  AIGUES  ou  CHRONiaUES 

Rue  de  la  Perle,  PARIS, 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Prbssé  Médicale  rappelle  d  ses  lecteurs  qu’elle 
transmet  tontes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  atix  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Celte  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical’,  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  te  dmit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 


Docteur  achèterait  clientèle  Paris;  aiderait  con 
frère  âgé  en  vue  succession.  Ecrire  P.  M.,  n»  4033 
Fantômes  vésicaux  pour  cystoscople  et  llthotrili 
demandés.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4039. 

St  Gratlen,  près  Enghien  (S. -et- O.).  A  vendre 
l’am.  Cbâteàa  dcIaptiticesCe  Màihitde,  av.  21 .000  m 
terr  boi^^ë.  40  cliath.  Joti'ss.  imm.;  fâcil.  paiem 
Pouv.  serv.  mais,  répos,  clinit|  ,  étab.  bÿdrù.,  mais 
conval.,  à  l'exelus.  de  mal.  épid.  on  contag.  —  Prix 
bâtim.  75  000,  terrain  cont.-aà  gré  am.  10  fr.  le  m 
S’adress  à  Paris,  9,  rue  de  l’Isly,  le  malin. 

Jeune  radiologiste,  anc.  interne  prov.,  cherc.  sit 
dans  clinique  sérieuie  ou  maison  de  santé,  Paris  o 
banlieue.  Fournirait  matériel.  Ecr.  P.M.,  n“  4046 


Docteur  en  médecine  (dipl.  russe),  en  même  temps 
dentiste,  demande  occupations.  Ecr.  P.  M.,  n“  4047. 

Microscope  à  vendre.  —  S’adresser  ;  M.  Rollin, 
138,  me  de  Rivoli.  Paris. 

Hôtels  particniitrs  à  vendre  dans  le  XVI"  arrond. 
F.  Strauss,  6,  rue  Henri-Heine.  Auteuil  35-67. 

Sud-Ouest  A  céder  clienièle  chef-lieu  de'  canton. 
Faible  indemnité. —  Ecrire  P.M.,n<‘  4.050. 

Liquidation  mat.  bOp.  chemises  7  fr.  50,  pyjamas 
(homme)  10  fr.  Mardi, jeudi,  sam.  9àl2  h.8  pl.Ei-Unis. 

A  vendre.  Château  Louis  XIV  grande  annexe  très 
ensoleillée.  Beau  parc  boisé  1 4  hectares  ;  ferme  66  hec¬ 
tares,  35  chambres  maîtres  en  partie  meublées; 
confort  moderne.  Conviendrait  pour  sanatorium,  mai¬ 
son  de  santé.  47  km.  Paris.  S’adresser  Pedroso,  34, 
avenue  Mozart,  Paris. 


PRESCRIRE  DiNs  GRIPPE  ET  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolét  selon  form.  des  Hôp  de  Paris. 

Deux  cuillerées  à  potage  de  Nc>OL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  tottx  Spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
•par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTD  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL.  9,  rue  Dupuytren,  Parla. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

D' Raymond  LETOLLE  -  D' André  BEROERON  -  A.  LEStRE,  II"  en  Phi» 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PAT  HOLOGIQUE 

Téleph.:  Sa.Te  01-18. ,  ~  LESOltE  et  O",  70,  rue  du  Bac,  Paris 

LES  ESCALDES 


SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adretser  :  soit  aux  Eacaldes,  par  Angonstrlna  (PTri- 
aées-Orientales),  loit  an  Sanatorinai  dss  Pins,  à  Laaotts- 

BAnvrofi 

TUBERCULOSE 


SPES 


CEPEDE 

ESTRADER,  r«iiPli“ 

30, St.  Rellle,  Paris  -  Gob. 08-08 


BRUME  SELENIA  GUÉRIT  L* 


Le  «  Baume  Seieiim  »  est  à  base  àe  Bëiotimm  colloïdal,  pfiiicipë  aehr  des  eatlx  minérales  de  La  Boche-!- 
Posay,  dans  la  Vienne.  B  guérit  les  ËCüémàë,  les  Üloérâtiôttë  de  la  Peaü;  le  Bouton  d’Orient. 

■Nous  sollicitons  du  corps  médical  une  opinion  jusliSéc  :  nous  enverrons Jmmédiateinent.,  sur  demande, 
une  quantité  de  Baume  amplement  stiBlsante  pour  que  le  médecin  praticien  puisse  être  édi/ié  sur 
sa  valeur.  Les  demandes  des  médecins  de  Tunisie,  Grèce,  Égypte,  Turquie ,  désireux  d'essayer 
le  Baume  «  Sclenia  »  pour  la  cure  du  «  Bouton  d’Orieat  »  recevront  toujours  le  meilleur  aücueil. 


Sédiments  des  “fontaines”+ huile + cire 


La  ROCHE-POSAY  n’est  pas  seulement  la  station  auti-arthri- 
Uqiie  et  (liiirëtiqtie  que  chacun  sait,  le  Vittel  et  l'Evian  du  Ceutre- 
OüOSt  de  la  France,  c’est  aussi  la  Slaiioii  tics  Lezémas  et  des 
Pruiûts.  De  date  immémoiiale  les  baigneurs  venus  aux  »  bonnes 
fontaines  »  appliquaient  sur  leurs  téguments  eczéinalisés  ou 
uleérës  des  sortes  de  cataplasmes  enàpruntés  aux  touffes  d’algues 
croissant  dans  les  bassins.  Milon,  sous  les  derniers  Valois,  procla¬ 
mait  leur  vertu. 

En  1909,  le  Prof.  Taboury  décèle  le  Sélcnîiini  dans  les  eaux  de 
La  Roche-Posay  (Soc.  Cbim.  de  France,  séance  du  21  juillet)  :  le 
secret  de  lètir  action  est  expliqué.  Ce  cutieux  métalloïde,  proche 
parent  du  Soufre,  se  fixe  électivement  sur  les  cellules  morbides, 
anormales,  frappées  de  déchéance,  et  en  provoque  1  expulsion  :  il 
rénove  ainsi  les  épidermes  et  les  ëpithéliums.  Dans  le  BAUME 
SELENIA  son  action  décapante  s’unit  à  l’action  kératoplastique, 
cicatrisante,  de  riiiiile  d’olive  vierge  et  de  la  cire  d  al)eillc.s.  Le 
Baume  n’est  d'ailleurs  que  la  mise  au  point  d'un  topique  plus  ancien 
obtenu  à  La  Roche-Posay  en  incorporant  à  un  mélange  de  cire  et 
d’huile  de  noix  les  sédiments  des  eaux  :  on  le  disait  souverain  pour 
lès  «  gàllés,  rongnes,  teignes  ».  n 

. . Eczémas.  Ulcérations.  Bouton  d’Orient  | 

1  de  La  Roebe-Ponzay  ont  .  .  ..  .  . . ,  H 

i  entre  autres  telle  vertu  iii.  i.i  IT.  I  n  i  i  i.  l'm  ,  l'il  i  ..i  j,  H 

ou  rgngue.  tant  soit  elle.  H 

Invétérée  qui  estant  lavée  Lg  Baume  Se  montre  vraiment  hors  de  pair  dans  3  ordres  de  cas 

66  dessècne  incontinent.  «  ^ 

midine  trompe  à  La  Rochr  de  Eczéiiias  6t  les  Prui-ils  (chroniques,  ano-vulvaires...,  etc.); 

"r-ièi7ad-ir"!it")  '  IcéraiioÉis  de  la  Peau  (fissures,  gerçures,  crevasses,  plaies)  ; 

3»  Le  Boutou,  d'Orieut,  dit  aussi  «  clou  de  Biskra  »,  «  clou  d’Alep  ». 

Mode  d'emploi.  —  //  a  une  consistance  ferme  duè  à  là  birè  d  abeilles.  On  l’emploie  soit  à  froid  (il  se  ramollit 
au  coinaal  de  la  peau  tiède)',  soit  à  chaud  (après  fusion  aa  bain-marie  bouillant).  On  recouvre  d’une  feuille 
de  gaze  et  on  maintient  par  une  bande.  Les  parties  découvertes  se  passent  de  tout  pansement  protecteur. 

Échanti'.lons  et  littérature  :  Labqratoire  du  Bbaume  Sêlénia,  8,  rue  de  Constantinople,  Pàrls. 
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Je  viens  de  passer  quelques  jours  à  Saragosse 
où  j’avais  l’honneur  de  remplir  une  mission  chi¬ 
rurgicale  qui  m’avait  été  confiée  par  la  Faculté. 

Il  semble  que  les  souvenirs  du  grand  siège, 
qui  ne  laissent  plus  aujourd’hui  dans  le  cœur  des 
anciens  adversaires  que  les  sentiments  d’une 
admiration  réciproque  pour  un  héroïsme  devenu 
légendaire,  aient  suscité  entre  les  Français  et  les 
habitants  de  la  ville  indomptable  les  manifesta¬ 
tions  d’une  amitié  particulièrement  cordiale. 

Un  monument  grandiose,  érigé  précisément 
devant  la  Faculté  de  Médecine  à  l’occasion  de 
l’Exposition  franco-espagnole  de  1908,  en  com¬ 
mémoration  du  centenaire  de  cette  lutté  de  héros, 
témoig^ne  d’une  façon  magnifique  des  senti¬ 
ments  d’estime  et  d’aSection  mutuelles  qui  unis¬ 
sent  les  Français  à  tous  ces  fils  de  l’Aragon  qui 
sont  parmi  les  plus  nobles  enfants  de  la  noble 
terre  espagnole. 

La  guerre  nous  a  appris  à  connaître  tout  ce 
que  la  vertu  militaire  comporte  de  grandeur  et  à 
admirer  ceux  qui  nous  en  ont  donné  l’exemple. 
Mais  la  gloire  de  Verdun  n’efface  pas  celle  de 
Saragosse,  et  ces  grands  noms  restent  pour  nous 


les  symboles  éclatants  du  courage  et  du  sacrifice 
pour  le  salut  de  la  patrie  ! 

L’accueil  que  j’ai  reçu  là-bas  de  tous  les  mem¬ 
bres  de  la  Faculté  avec  lesquels  il  m’a  été  donné 
d’entrer  en  relations  m’a  profondément  touché. 

Au  premier  rang,  je  tiens  à  nommer  le  doyen 
de  la  Faculté,  le  professeur  Borobio  Diaz,  dont 
j’ai  pu  chaque  jour  apprécier  la  complaisance 
inaltérable  et  la  constante  amabilité.  De  même, 
je  ne  puis  qu’unir  dans  un  même  sentiment  de 
reconnaissance  les  professeurs  Münos  et  Homo 
qui  m'ont  généreusement  ouvert  leur  service  de 
gynécologie,  le  professeur  Lozano  qui  m’a  éga¬ 
lement  permis  d’opérer  un  malade  choisi  dans 
son  service  de  chirurgie  générale,  les  professeurs 
Garcia,  Fairein,  Ramon  y  Cajal  qui  porte  digne¬ 
ment  le  grand  nom  de  son  frère,  et  enfin  le 
professeur  Rocasolano,  qui  m’a  très  aimable¬ 
ment  prêté  son  amphithéâtre  et  son  appareil 
cinématographique. 

La  Faculté  de  Médecine  de  Saragosse  compte 
environ  500  étudiants.  Construite  assez  récem¬ 
ment  dans  le  plus  beau  quartier  de  la  ville,  elle 
ne  manque  pas  d’élégance  et,  si  je  juge  de.-8es 
divers  laboratoires  par  celui  du  professeur  Roca¬ 
solano  que  j’ai  visité,  elle  n’a  rien  à  envier  à 
beaucoup  de  nos  Facultés.  M.  Rocasolano,  pro¬ 
fesseur  de  chimie,  élève  de  Sabatier,  de  Toulouse, 


niobroiiii  iiueaiii  eUilQDiiHt  pin 
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est  un  homme  de  haute  culture  qui  s’attaque 
actuellement  aux  problèmes  les  plus  élevés  de  la 
biologie  moderne  et  a  entrepris  sur  les  colloïdes 
une  série  de  travaux  remarquables. 

L’hôpital  où  se  trouvent  réunis  les  divers  ser¬ 
vices  de  chirurgie  est  attenant  à  la  Faculté.  Dans 
une  ville  comme  Saragosse,  le  nombre  des  ma¬ 
lades  ne  saurait  être  très  considérable  et  les 
salles  n’ont  que  dix  lits;  mais,  tel  qu’il  est,  il  pré¬ 
sente  des  ressources  intéressantes.  La  salle 
d'opération  est  belle.  Le  service  de  stérilisation 
m’a  paru  parfait,  et  j’ai  vu  avec  joie  qu'une  grande 
partie  de  l’outillage  instrumental,  qui  est  très 
complet,  venait  de  chez  Collin! 

Nos  collègues  espagnols,  les  professeurs  Muii  )s, 
Lozano  et  Homo,  ont  bien  voulu  mettre  à  ma 
disposition  les  malades  de  leurs  services.  Si  bien 
qu’avec  l’assistance  de  M.  Douay,  mon  chef  des 
travaux,  j’ai  pu  pratiquer  dans  de  bonnes  condi¬ 
tions  plusieurs  hystérectomies  de  difficulté  va¬ 
riable  et  opérer  également  un  cancer  de  la  lèvre 
avec  ganglions  cervicaux. 

Mais  il  est  bon  de  s’instruire  soi-même  en 
essayant  d’instruire  les  autres,  et  j’ai  été  heureux 
de  voir  le  professeur  Lozano  pratiquer  avec  une 
technique  parfaite  une  taille  hypogastrique  pour 
calcul  chez  un  enfant  de  deux  ans. 

J’ai  pu  faire  quatre  conférences  :  une  sur  la 
technique  générale  de  l’hystérectomie  abdomi¬ 
nale;  une  sur  la  tactique  de  l’hystérectomie  dans 
les  annexites;  une  sur  les  indications  respectives 
du  traitement  chirurgical  et  des  traitements  radio- 
et  radiumthérapiques  dans  les  fibromes;  une  enfin 
sur  les  indications  du  traitement  chirurgical  et 
du  traitement  par  le  radium  dans  le  cancer  du  col 
utérin.  Ces  diverses  conférences  que  le  profes¬ 
seur  Munos  a  bien  voulu  traduire  pour  les  trop 
nombreux  auditeurs  qui  comprenaient  mal  le 
français,  avec  une  admirable  clarté  qui  montrait 
avec  quelle  perfection  il  possédait  son  sujet,  ont 
été  suivies  de  projections  cinématographiques. 


Fig  1.  —  Slhénomèlre  de  Bloch.  —  Les  déformations  imprimées  au 
ressort  elliptique  sont  transmises  à  une  tige  à  ciémailtère.  Celle-ci 
actionne  un  pignon  denté  qui  mobilise  les  aiguilles.  L’aiguille  ter¬ 
minée  en  fer  de  lance  mobilise  l’autre  qui  sert  d’aiguille-index  et 
reste  en  place,  après  l’accomplissement  de  l’effort,  permettant  ainsi 
de  lire  a  loisir  la  graduation  atteinte.  La  graduation  est  double.  La 
plus  interne  indique  la  force  des  pressions  exercées  directement  sur 
les  convexités  de  l'appareil;  la  graduation  périphérique  indique  la 
force  des  tractions  exercées  sur  les  sommets  de  l’ellipse. 


Une  défaillance  dans  le  courant 
électrique  a  nui  aux  premières  pro¬ 
jections.  Mais  la  dernière  — 
opération  d’hystérectomie  large  pour 
cancer  du  col  j —  a  pu  se  faire  d 
des  conditions  excellentes.  Elle 
pas  été  sans  impressionner  sérieu¬ 
sement  nos  collègues  qui  ont  pu 
rendre  compte  de  tout  le  parti  qu’on 
peut  tirer  pour  l’instruction  des 
élèves  et  le  perfectionnement  des 
chirurgiens  de  cette  admirable  mé¬ 
thode  d’enseignement. 

Mais  dans  ces  voyages,  les  confé¬ 
rences  et  les  opérations  ne  sont  pas 
tout.  Il  y  a  une  toute  autre  partie  qui 
a  son  importance.  Ce  sont  les  rela¬ 
tions  cordiales  que  l’on  noue  avec 
d’aimables  collègues,  et  souvent  avec 
leurs  familles. 

J’ai  rencontré  là-bas  l’accueil  le 
plus  touchant,  le  plus  amical,  le  plus 
fraternel.  Qu’il  me  soit  donc  permis  d’on  remer¬ 
cier  ici  tous  mes  amis  de  Saragosse,  auxquels  je 
tiens  à  associer  le  consul  de  France,  M.  Hournet, 
qui  s’est  multiplié,  et  dont  l’intelligente  initiative 
a  été  pour  beaucoup  dans  la  réussite  de  celte 
mission. 

J.-L.  Faube. 


:\IESURE.DE  LA  FORCE  MCSCUI..\1RE 

Ou  mesure  couramment  la  force  de  l’homme  à 
l’aide  de  dynamomètres.  A  l'exception  de  celui  de 
Ch.  Henry,  ce  sont,  pour  la  plupart,  des  ressorts 
dont  les  déformations  sont  proportionnelles  aux 
forces  qui  les  produisent.  Ces  mesures  manquent 
généralement  de  rigueur.  Les  appareils  sont  de  typfs 
très  divers  et  s  appiiquent  souvent  à  l’évaluation  de 
la  force  déployée  par  des  groupes  musculaires  diffé¬ 


rents.  L’application  des  mains,  l’attitude  des  segments 
de  membres  et  celle  du  tronc,  pendant  les  mesures, 
varient  suivant  les  appa¬ 
reils.  Il  en  résulte,  pour  les 
observateurs,  une  certaine 
dilliculté  à  s’entendre  sur 
les  résultats  obtenus.  Ils 
devraienttoujours  spécifier 
le  nom  de  l’appareil  qu’ils 
ont  utilisé  et  les  muscles 
ou  groupes  musculaires 
dont  la  force  a  été  mesurée, 
l  es  termes  :  force  de  pres¬ 
sion  ,  force  de  traction, 
force  rénale,  etc.,  n’ont 
aucune  signification  phy¬ 
siologique  précise. 

Pour  évaluer  prompte¬ 
ment  la  f  >rce  de  nos  athlè¬ 
tes  et  nous  rendre  compte 
de  ses  progrès  ou,  au  contraire,  de  ses  fléchisse- 


Fig.  2.  —  Schéma  du 
dynamomètre  pour  me¬ 
surer  la  force  des  mus¬ 
cles  dorso-lombaires. 
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DOSES  :  2  à  4  cachets  par  Jour.  Oea  cachets  sont  en  FOBME  DE  CŒUK  et  se  présentent  en  boîte  de  24,  -  Prix  :  6  francs  _ 


"l^ODUIT  FRANÇAIS  DÉPÔT  GÉNÉRAL  4,  me  dn  Roi-de-Siclle,  4  —  PARIS  _»M«__PRODUlT__FRANÇAIS_ 


Le  plus  Puissant  Stimulant  de  la  Dépression  Organique 

I  “  En  AIWPOULES  stérilisées.  Prix  de  la  Bolie  de  12  Ampoules  !  6.50 
2° En  GOUTTES  (voie  gastrique)^ 

Prix  du  Flacon  compj.e-gouites  ;6.50 


^  chsiqiiB  ampoule  contient  : 
1/2  milHjir.  Cacodylate  de  Strychnine, 
O.iO  de  Glycérophosphate  de  Soude. 

^•^owaTOiRES  FBAISSEa  6.  Rne  Jasmin.  PAMS  qvi*^  gn 


GRIPPE 


Nous  attirons  l’attention  des  Praticiens  sur  la 
remarquable  efficacité  de  la  NÉIfROSTHENINE 
dans  /es  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post~grippale  (Voir  ci-dessous). 


NÉVROSTHENINE 


FRËYSSINGËI 


.OU  ASS I  N£ 
F  R  É  M  I  N  T 


APPÉTIT 


CHLORAMINE  FREYSSIN6E 


î  Bomposition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


Cette  identité 
je  pratique,  av 


(XX  goulles 


goût  lés 
1  boisson. 


VERTICES 

ANEMIE  CEREBRALE 
CONVALESCENCES 


IDENTITE  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Dépression  Nerveuse 


NEURASTHENIE 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  /ÿ/3.  GASD  :  Méd.  d’Or—  1920.  MOHACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xn«). 
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ressort.  Cet  index  suit  l’extrémité  mobile  du  ressort 
dane  les  déplacements  qui  lui  sont  imprimés  ;  il  se 
déplace  aü-devant  d’une  graduation  placée  sur  le 
flanc  de  l'appareil. 

Chez  un  homme  de  25  ans,  non  exercé,  mais  bien 
portant,  la  force  moyenne  des  mnsoles  lléchi..aeurs 
de  l'avant-bras  est  d’environ  35  Icilogr.  :  on  évalue 
celle  des  muscles  scapnlo-dorsanx  à  45  bilogr.  ;  quant 
i  celle  des  muscles  extenseurs  du  'tronc,  elle  atteint 
110  kllogr.  Chez  un  champion,  ces  valeurs  peuvent 
atteindre  respectivement  90,  120  et  300  kllogr. 

Maurice  Boigeï, 

Médecin  chef  de  l’Ecole  de  Joinville. 


GROUPE  MÉDICAL  PARLEMENTAIRE 


Le  groupe  médical  parlementaire  est  ainsi  composé  : 
Président  d'honneur  :  M.  le  D'  Pinard,  député. 
Président  :  M.  le  Di  Chauveau,  sénateur. 
Vice-présidents  MM.  les  D''*  François,  député 
d’Alsace-Lorraine,  Maunoury,  député,  Pédebidou, 
sénateur. 

Secrétaire  général  :  M.  le  Gilbert  Laurent,  député. 
Secrétaires-adjoints  :  MM.  le  Dr  Merlin,  sénateur, 
Dezarnaulds,  député. 

Questeur  :  M.  leD' Amo^ru. 

Députés.  —  MM.  Albert  Favre,  Augé,  Baille, 
Berquet,  Boussenot,  Burnet  (Jules),  Causeret,  Cla¬ 
ment,  Claussat,  A.  Constans,  Decloux  (Allier),  Even, 
Gadàud,  Grinda,  Hermabessière,  Legros,  Lévy, 
J.  Molinié,  H.  Molinié.  Montprofit,  V.  Morel, 
Morucci,  Mourier,  Oberklrch,  Peyroux,  Pfleger, 
Queuille,  H.  Régnier  (Nièvre),  Simyan,  Sireyjol, 
ThévÆny,  Thibout,  E.  Vincent. 

Sénateurs.  —  MM.  Baudet,  Bollet,  Cazals,  Coyrard, 
Daraignez,  Debierre,  Dclpierre,  Durand,  Eymery, 
Félix  Martin,  Flaissière,  Foucher,  Gallet,  Gauthier, 
Gay,  Gulllois,  Jouis,  Labrousse,  Lancien,  .Vasclanis, 
Poitevin,  Roché,  Trouvé,  Sabaterie. 


LA  PROLONGATION  DES  SAISONS 

DANS  LES  VILLES  D’EAUX  OU  STATIONS  CLIMATIQUES 


Depuis  la  guerre,  dans  un  but  louable  assurément, 
mais  Impraticable,  on  a  préconisé  la  prolongation  de 
la  durée  des  saisons  thermales  ou  climatiques.  Je  ne 
crois  pas  que  les  promoteurs  de  l'idée  connaissent 
suffisamment  l’industrie  thermale.  Il  faut  se  garder 
des  illusions  et  envisager  toute  une  série  de  facteurs 
qui  rendent  cette  réalisation  impossible. 

1“  Au  point  de  vue  climatique,  dans  certaines  villes 
d’eaux  de  l’Est  ou  du  Centre,  les  commencements  et 
fins  de  saison  sont  souvent  gênés  par  un  climat  plus 
ou  moins  rigoureux.  Depuis  quelques  années,  nous 
sommes  un  peu  gâtés,  mais  viendra  la  période  des 
années  moins  clémentes. 

2»  Au  point  de  vue  préparation,  aucune  ville  d’eau 
ou  climatique  n’est  prête,  aménagée  pour  la  date 
d’ouverture  fixée  par  la  réclame.  Ce  sont  des  vérités 
qu’il  faut  avoir  le  courage  d’affirmer,  dans  l’intérêt 
même  des  stations  afin  que  le  visiteur  n’emporte  pas 
une  mauvaise  impression  de  son  séjour. 

3“  Au  point  de  vue  traitement,  celui-ci,  par  les 
mauvais  temps,  est  forcément  restreint,  moins  effi¬ 
cace  et  quelquefois  dangereux. 

4“  Au  point  de  vue  distraction,  concerts,  théâtre, 
orchestre  sont  très  réduits  au  commencement  et  à 
la  fin  de  chaque  saison.  Résultat  :  mauvaise  impres- 

5“  An  point  de  vue  'financier,  car  il  faut  songer 
aux  actionnaires,  les  hôtels  sont  occupés  par  un  per¬ 
sonnel  nombreux  avec  peu  de  clients.  Donc,  déficit 
forcé  dans  la  gestion  pendant  15  ou  20  jours. 

6”  Au  point  de  vue  habitude.  .Quelle  que  soit  l’in¬ 
tensité  de  la  réclame,  on  ne  changera  rien  à  ce  qui 
est  établi  par  la  force  des  circonstances  et  la  situa¬ 
tion  des  personnes. 

Vous  ne  pourrez  jamais  obliger  M.  X...,  avocat, 
avoué,  banquier,  etc.,  à  venir  dans  une  station,  en 
pleine  période  d’affaires;  il  n’apparaîtra  que  dans  la 
saison  morte  où  les  affaires  sont  à  peu  près  sus¬ 
pendues. 

Vous  ne  pourrez  jamais  retenir  le  chasseur  au 


moment  de  l’ouverture  de  la  chasse.  Vous  ne  pouvez 
pas  fixer  l’époque  du  congé  de  l’employé.  Vous  ne 
ferez  pas  avancer  la  période  de  vacances  pour  l’ins¬ 
tituteur. 

Les  familles  doivent  rentrer  de  bonne  heure  pour 
l’ouverture  des  classes. 

Si  je  voulais  prolonger  l’examen  de  toutes  ces  con¬ 
ditions  qui  limitent  forcément  la  durée  de  la  saison 
thermale,  j’allongerais  beaucoup  trop  l’importance 
de  cet  article. 

Conclusion.  —  A  chaque  station,  suivant  sa  situa¬ 
tion  climatique,  de  fixer  modérément  sa  durée  saison¬ 
nière,  en  tenant  compte  des  considérations  ci-dessus. 

Constant, 

Ancien  interne  des  Hôpitaux  de  Nancy, 
Médecin  çonsuliant  aux  Eaux  de  Vittel. 

APPAREIL  D’ÉCLAIRAGE  A  USAGES  MÉDICAUX 
CHIRURGICAUX  ET  D’ART  DENTAIRE 

L’appareil  Labrely  se  compose  de  plusieurs  pièces 
articulées.  Le  carter  A  est  destiné  à  la  fixation  de 
tout  le  dispositif  au  mur,  il  contient  un  transforma¬ 
teur  à  bas  voltage. 

Sur  ce  carter  sont  fixés  deux  tubes  B  et  C.  Le 


tube  supérieur  B  est  à  coulisse,  il  porte  le  système 
d’éclairage  à  son  extrémité  libre  ;  le  tube  inférieur 
sert  de  soutien. 


LE  PHOSPHARSYL 

est  le  me/77e  produit  contena^  3  cent, 
de  méthylarsinate  sadique 
^par  cuillerée^ 
aoupeÆr 


RjécalàficaJtwTi  inlenswe 
par  assimilatio/z  uiaxlma. 


PHOSPHATE  PINARD 


EXTRAIT  DI  RECTEIYIEIMT  DES  OS 

X  =— 

TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
CR  O /SSA  N  CE,  CONVALESCENCES- 


RA  G  H I  Tl  SJVIE 


POSOLOQl  E - 

(■adultes  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  doux  principaux  repas. 
I  ENFANTS  :  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

(ADULTES  :  Un©  Cuillerée  à  potage  avant  lesf 
deux  grands  repas. 

ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
selon  l'âge. 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSEIMAL 
lANGOULÊlVlE  (CHARENTE)] 
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A  l’extrémité  du  tube  lupérleur  se  trouve  montée 
une  lanterne  arliculable  en  tous  sens. 

Elle  est  formée  d’un  bloc  en  aluminium  fondu  qui 
contient  une  lampe  de  60  bougies  à  bas  voltage  dont 
la  lumière  est  recueillie  et  projetée  par  un  miroir 
argenté  et  un  condensateur. 

Sur  le  côté  du  carier  appliqué  se  trouve  une  prise 
de  courant  sur  laquelle  on  peut  utiliser  toutes  sortes 
d’appareils  tels  que  ;  lampes  &  bouche,  cautères,  etc. 

La  dépense  du  courant  est  extrêmement  réduite  et 
l'intensité  lumière  bien  supérieure  à  tous  les  appa¬ 
reils  existants. 

Son  prix  est  de  500  francs,  tel  qu’il  est  décrit. 

Sa  construction  est  irréprochable. 

11  ne  marche  que  sur  courant  alternatif  110  ou 
220  volts. 


VARIÉTÉS 


Chez  les  optimistes. 

Au  Cercle  interallié,  sous  la  présidence  du  profes¬ 
seur  Roger,  vient  d’avoir  lieu  la  première  conférence 
pour  le  progrès,  organisée  par  la  Société  des  Opti- 

Devantune  assemblée  nombreuse,  tant  de  la  société 
parisienne  que  de  la  colonie  américaine,  M,  Dagin- 
court  a  parlé  sur  la  santé. 

Après  avoir  brossé  rapidement  le  tableau  de  l’évo¬ 
lution  de  la  vie,  il  a  montré  quels  étaient  les  ennemis 
qui  la  menaçaient  perpétuellement.  «  Mais  l'homme, 
a-t-il  dit,  peut  agir  sur  les  événements,  il  peut  pré¬ 
venir  les  attaques  de  ses  ennemis  et  s’en  rendre 
maître  pour  améliorer  sa  vie.  » 

«  Si  l’homme  veut  faire  l’effort  nécessaire  pour  se 
débarrasser  des  maladies  infectieuses  qui  déciment 
encore  l’humanité,  il  peut  réussir  à  s’en  rendre 

Celle  dont  il  peut  se  débarrasser  le  plus  vite,  c’est 
la  syphilis,  qui  est  actuellement  la  maladie  la  plue 
répandue  et  la  grande  pourvoyeuse  de  la  mortalité 
infantile,  de  la  cécité  et  de  la  folie.  Si  l’on  fait  le 
nécessaire,  en  deux  générations  la  syphilis  peut 
disparaître  et  devenir  une  maladie  historique. 


M.  Dagîneourt  a  montré,  en  terminant,  de  nom¬ 
breuses  projections  relatives  aux  difiérentes  étapes 
du  progrès  de  la  médecine  et  un  film  impressionnant 
montrant  le  spirochète  pA!e  et  l’ultra-microscope. 

Le  professeur  Roger  dans  une  charmante  improvi¬ 
sation  a  dit  toute  sa  foi  dans  le  progrès  et  dans  l’amé¬ 
lioration  de  la  santé  humaine. 

Il  a  démontré  que  les  recherches  des  laboratoires 
sont  è  la  base  de  tout  le  progrès  médical  et  que  sans 
les  animaux,  sans  l'étude  de  leurs  maladies  et  sans 
les  expériences  auxquelles  ils  servent,  les  découvertes 
scientifiques  seraient  impossibles.  A  l’appui  de  son 
dire,  il  a  rappelé  les  magnifiques  observations  de 
Jenner,  qui  ont  conduit  à  la  découverte  du  vaccin, 
celle  de  Davalne  sur  le  mouton  atteint  du  charbon, 
celle  de  Galtier  sur  les  animaux  atteints  de  tétanos, 
et  de  ses  propres  observations  sur  la  tuberculose 
des  animaux  et,  en  particulier,  le  perroquet. 

En  terminant,  il  a  fait  appel  à  la  générosité  du 
public  parisien  pour  aider  les  savants  dans  leurs 
recherches  et  a  cité  l’exemple  de  Rockefeller  qui, 
chaque  année,  donne  des  millions  à  la  science  amé¬ 
ricaine,  millions  qui  ont  fait  faire  de  grands  progrès; 
il  désirerait  que  quelques  généreux  mécènes  veuillent 
bien  s’intéresser  à  notre  Faculté  de  Médecine  afin  de 
lui  permettre  d’installer,  dans  ses  nouveaux  locaux 
de  Vaugirard,  des  laboratoires  de  recherches  aussi 
bien  outillés  que  ceux  de  l’étranger. 

La  prochaine  conférence  organisée  par  la  Société 
des  Optimistes  aura  lieu  à  l’Union  interalliée,  le 
25  Avril  prochain;  elle  sera  «  Pour  la  Paix  i>  et  sera 
présidée  par  le  professeur  Charles  Richet. 


PRATIQUE  COURANTE 


TRAITEMENT  RAPIDE  DE  LA  GALE 


Le  professeur  Ehlers,  de  Copenhague,  recommande, 
dans  le  Uruielles  médical  du  15  Novembre  1921, 
pour  la  cure  rapide  de  la  gale,  un  onguent  à  base  de 
poly sulfure  de  potassium,  surtout  le  pentasulfure 
K‘S”.  On  l’obtient  en  préparant  une  solution  de  foie 
de  soufre  à  33  1/3  pour  100,  en  dissolvant  à  une 


douce  chaleur  100  grammes  de  soufre  sublimé  du 
commerce  dans  200  grammes  de  solution  d’hydrate 
de  potasse  à  50  pour  100. 

Vu  le  fort  dégagement  de  chaleur  qui  accompagne 
cette  opération,  il  faut,  en  la  pratiquant,  s’entourer 
des  précautions  nécessaires. 

On  filtre  ensuite  la  solution  et  on  obtient  de  la 
sorte  une  solution  de  pentasulfure  de  potassium  d’un 
beau  jaune  orangé. 

La  réaction  est  la  suivante  : 

12.S-f6KOII  =  (à  bosse  lempernliire <2000) 
2K=S'-K»S'0-‘-f  3It"-(). 

Si  l'on  opère  avec  une  température  trop  élevée 
(au-dessus  de  250”,  la  réaction  sera  la  suivante  ; 

10S-J-8KOtl:rn:iK»S“-l-  K=SO‘-l-4  HH), 
et  l’on  obtient  un  produit  qui  se  rapproche  le  plus 
du  foie  de  soufre  officinal. 

Il  est  donc  très  important  de  procéder  par  une 
chaleur  lente,  car  ces  deux  produits  diffèrent  beau¬ 
coup  au  point  de  vue  chimique. 

Pour  le  pentasulfure,  K'S“,  sa  plus  forte  teneur  en 
soufre  électronégatif  exagère  son  caractère  dans  le 
sens  électronégatif,  ce  qui  signifie  que  l’action  caus¬ 
tique  (alcaline)  de  cette  substance  sur  la  peau  est 
moindre  que  celle  du  K'S“. 

Ayant  fabriqué  cette  solution  de  pentasulfure  de 
soufre,  l’on  procède  à  la  préparation  de  l'onguent  de 
foie  de  soufre,  contenant  12,5  pour  100  dé  soufre. 
Vaseline  et  lanoline  anhydrique  ââ  225  grammes  sont 
intimement  mêlées  à  basse  température  et  l’on  y 
ajoute,  petit  à  petit,  la  solution  précitée  de  foie  de 
soufre,  375  grammes. 

On  y  incorpore  un  peu  d’hydroxyde  de  zinc,  pré¬ 
paré  d’avance  en  délayant  dans  28  grammes  de 
sulfate  de  zinc  40  grammes  d’une  solution  (de 
20  pour  100)  d’hydrates  de  soude,  qui  sert  à  fixer 
autant  que  possible  l’hydrogène  sulfuré  pour  empê¬ 
cher  sa  mauvaise  odeur. 

Benzaldéhyde  (5  grammes)  et  paraffine  liquide 
jusqu’à  une  totalité  de  1.000  grammes  achèvent  la 
fabrication. 

On  étend  l’onguent  avec  un  grand  pinceau;  il  est 
extrêmement  commode  à  appliquer  et  disparaît 
étonnamment  bien  au  lavage  du  bain  consécutif,  qui 
sera  donné  vingt-quatre  heures  après  la  friction. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


COMPOSITION 

Eaa  do  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  (Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Méthylarsinate  disodique. 


poaOLOQiE  ■  Par  ]o 


1  lïourrijjonj,  2  à  3  cuiltêféos  a  café. 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE ”  à  DIEPPE 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

t  Un' est  pas  douteux 
t  mettant 


dence  desmétaux, môme 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l’eau  de  mer,  le 
Professeur  Garr  igou 


D'  Albert  ROBIN, 


i  Les  travaux  de  | 
M.  Cussac,  basés  si 
l'absorption  de  l'eau  t 
mer  par  la  voie  gastro- 1 
intestinale,  sont  venus  | 
combler unelacune dans  I 
l’utilisation  du  liquide  | 
marin  au  point  de  vue  " 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GARRIGOU, 

Pi  otosseur  d-Hy.lrolosio 


Médaille  D’Hygiénb  Publique 

(Journal  OMloitC.  ArrtM  MinUtéritl  du  10  Janviar  tUI 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

!.  Parla.  11  F<v.  1911) 


Laboratoire  d'études  ft  Blarrittr.  —  Dinetaur .  a.  CUSBAC. 
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La  care  agit  toujouri  aans  Inauccèa.  Les  acares 
sont  promptement  tués,  ce  dont  il  est  facile  de  se 
convaincre  en  les  examinant  sous  le  microscope. 

L’onguent,  par  son  contact  avec  l’acide  sudoral  et 
les  sécrétions  des  sillons,  dégage  de  l’hydrogène 
sulfuré  qui  envahit  et  ballonne  les  sillons  en  y  tuant 
les  acares. 

L’onguent  tue  immédiatement  tous  autres  Insectes 
parasites  de  la  peau  humaine  (morpions  et  poux)  et 
peut  par  conséquent  servir  à  une  désinfection  per- 
.  BOnnelle  des  plus  efficaces  (utile  vis-à-vis  du  typhus 
exanthématique). 

La  méthode  est  très  bon  marché,  la  cure  est  très 
certaine  et  efficace.  Son  unique  inconvénient  est 
l’odeur  de  l’hydrogène  sulfuré  qui  peut  laisser  un 
faible  malaise,  accompagné  de  nausées  et  de  vertiges, 
qui  affecte  quelques  malades  et  provient  de  l’influence 
de  l'acide  carbonique  de  l’air. 

Quant  à  l'application  de  l’onguent,  on  procédera 
de  la  façon  suivante  : 

Le  malade  doit  se  savonner  tout  le  corps  avec  du 
savon  de  Marseille  (ne  pas  se  servir  de  savon  noir) 
et  prend  ensuite  une  douche  tiède. 

O  a  l’enduit  ensuite,  du  cou  jusqu’à  la  plante  des 
pieds,  à  l’aide  du  pinceau,  avec  l’onguent  de  foie  de 
soufre  en  peignant  un  peu  plus  fort  sous  les  bras, 
aux  aisselles,  autour  de  l'anus  et  sur  les  parties 
génitales. 

Quand  tout  le  corps,  à  l’exception  des  mains,  a  été 
couvert  d’onguent,  le  malade  se  rhabille  et  on  lui  dit 
ensuite  ceci  : 

c<  En  vous  couchant  ce  soir,  vous  vous  frotterez  les 
mains  avec  un  peu  d’onguent  que  vous  prendrez  entre 
les  mains  comme  du  savon  et  eu  frottant  fortement 
les  poignets  et  les  doigts.  Couchez-vous  avec  une 
paire  de  chaussettes  anx  mains,  la  nuit. 

«  Le  lendemain  matin,  lavez-vous  les  mains  et  le 
visage  comme  d’habitude,  mais  laissez  le  corps 
Intact. 

«  Le  soir,  vous  vous  frotterez  encore  une  fois  les 
mains  st  vingt-quatre  heures  après  la  cure,  vous 
prendrez  un  bain  de  nettoyage  an  savon  de  Marseille. 
Après  ce  bain,  mettez  du  linge  et  du  lainage  propres. 
Aucune  autre  désinfection  des  vêtements  n’est  néces¬ 


saire.  Le  lit  sera  fait  avec  des  draps  et  des  taies 
d’oreiller  propres.  » 

La  cure  est  terminée,  mais  il  faut  encore  prémunir 
le  malade  contre  des  démangeaisons,  qui  peuvent 
survenir  après  la  cure.  Celles-ci  seront  facilement 
calmées  par  quelques  douches  tièdes  et  un  onguent 
neutre  (par  exemple  la  pâte  de  zinc). 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Déformation  du  thorax  par  anomalie  musculaire. 

L’os,  qui  constitue  la  charpente  du  corps,  est  en 
même  temps  la  partie  peut-être  la  plus  malléable 
de  l’organisme.  La  courbure  des  os,  la  forme  et  le 


Fig.  1.  —  Tracé  du  pourtour  du  thorax  !  1,  tracé  pris 
à  la  partie  supérieure  du  thorax,  au  niveau  du  3”  car¬ 
tilage  costal;  on  voit  l’aplatissement  du  thorax  à 
droite;  2,  tracé  pris  au  niveau  de  l’appendice  xiphoïde. 

volume  des  crêtes  sont  modelées  par  la  contraction 
musculaire. 


De  même,  il  semble  bien  que  la  courbure  des  côtes 
soit  conditionnée  par  l’action  des  muscles  qui  y 
prennent  insertion.  Sur  le  dessin  ci-contre,  on  voit  le 


Fig.  2.  —  Absence  congénitale  des  muscles  grand 
et  petit  pectoral.  Cas  de  A.  Souques. 

thorax  aplati  dans  tonte  la  zone  qui  correspond  au 
muscle  grand  pectoral  droit  déficient*,  les  côtes  sont 
fuyantes.  Le  thorax  est  nettement  asymétrique. 

Dans  un  cas  publié  par  Souques  dans  l’Iconogra¬ 
phie  de  la  Salpêtrière,  1902,  p.  132,  les  côtes  sont 
déprimées  au  niveau  du  mamelon.  Le  sternum  est 
dévié  obliquement  vers  le  bas  et  la  droite.  Le  demi- 
périmètre  thoracique  est  plus  petit  à  droite  de  2  à 
3  cm.  si  on  le  mesure  du  rachis  à  l’un  et  l’autre  bord 
sternal,  au  niveau  de  la  ligne  bimamelonnaire.  La 
main  droite  est  beaucoup  plus  petite  et  plus  étroite 
que  la  main  gauche. 


1.  L’absence  congénitale  du  pectoral  n’est  pas  très 
rare.  On  en  a  publié  une  soixantaine  de  cas.  Une  obser¬ 
vation  nouvelle  se  lit  dans  le  Marseille  Médical.  — 
H.  Roger.  Absence  congénitale  unilatérale  du  petit  pec¬ 
toral  et  de  la  partie  inférieure  du  grand  pectoral.  Mar¬ 
seille  Médical,  16  Octobre  1921,  n»  20. 


Aous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adresse  delà  bande 
du  Journal  et  de  1  tranc  en  timbres-poste. 
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M.  VICTOR  CmPPE 


Ces  jours  derniers,  succombait  à  Auteuil,  à 
l’âge  de  75  ans,  M.  Victor  Galippe,  membre  de 
l’Académie  de  Médecine  depuis  1902.  Fils  d’un 
pharmacien  de  Grandvilliers  (Oise),  M.  Galippe 
avait  commencé  tout  naturellement  sa  carrière  à 
l’Ecole  supérieure  de  pharmacie  où,  successive¬ 
ment,  il  fut  préparateur  d’histoire  naturelle,  puis 
interne  en  pharmacie,  puis  chef  de  laboratoire  à 
l'Ecole  des  Hautes-Etudes. 

Devenu  pharmacien,  il  voulut  encore  prendre 
le  titre  de  docteur  et  s’adonna  dès  lors  exclusive¬ 
ment  à  la  médecine  et  aux  recherches  biolo¬ 
giques. 

Celles-ci  ne  devaient  pas  tarder  à  le  faire 
connaître  non  seulement  du  monde  savant,  mais 
aussi  du  grand  public  dont  il  éveilla  l’attention  à 
l’occasion  d’un  procès  crimineFfameux  en  démon¬ 
trant  victorieusement,  par  une  expérience  sur 
lui-même,  que  le  sulfate  de  cuivre,  à  l’encontre 
de  ce  qu’on  admettait  couramment  alors,  ne  pou¬ 
vait  être  considéré  comme  un  poison. 

Depuis  lors,  M.  Galippe,  qui  s’est  tout  spécia¬ 
lement  consacré  aux  études  bactériologiques  et 
aux  recherches  d’anatomie-pathologique  humaine 
et  comparée,  s’était  adonné  à  la  pratique  de  la 
stomatologie,  qui  fut  pour  lui  l’objet  de  travaux 
importants  et  estimés.  Ses  recherches  de  stoma¬ 
tologie  humaine  et  comparée,  en  particulier,  com¬ 
portent  de  nombreux  mémoires  formant  une  série 
importante  de  volumes  parmi  lesquels  nous 
devons  en  particulier  rappeler  son  «  Etude  sur 
l’hérédité  des  anomalies  des  maxillaires  et  des 
dents  »  et  surtout  son  livre  si  curieux  «  L’héré¬ 
dité  des  stigmates  de  dégénérescences  dans  les 
familles  souveraines  » . 

En  ces  dernières  années,  M.  Galippe  s’était 
plus  particulièrement  consacré  aux  recherches 


microbiologiques,  et  l’on  n’a  pas  oublié  les  notes 
si  curieuses  qu’il  présenta  à  l’Académie  des 
Sciences  sur  les  microorganismes  vivant  dans  le 
papier  où  ils  déterminent  ces  «  piqûres  »  qui 
font  le  désespoir  des  bibliophiles,  et  sur  ceux 
que  l’on  rencontre  pareillement  dans  l’ambre  et 
dans  les  feuilles,  et,  tout  dernièrement  encore,  il 
publiait,  de  concert  avec  M™"  Soufflant,  un  tra¬ 
vail  original  et  du  plus  grand  intérêt  sur  la  Vie  de 
la  matière. 

Durant  de  longues  années,  avec  le  professeur 
Cornil,  il  dirigea  le  .Tournai  des  connaissances 
médicales  pratiques. 

Membre  de  la  Société  de  Biologie,  du  Comité 
supérieur  d'Hygiène  publique  de  France,  M.  Ga¬ 
lippe  qui  fut  en  Août  1907  le  président  d’honneur 
du  premier  Congrès  français  de  stomatologie, 
laissera  le  souvenir  d’un  savant  d’une  grande 
originalité  et  d'une  belle  indépendance. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ALLEMAGNE 

De  récentes  statistiques,  la  mortalité  par  cancer 
s’est  beaucoup  élevée  dans  les  grandes  villes  telles 
que  Hambourg,  Leipzig,  Berlin.  Celte  mortalité  est 
moindre  à  Breslau  et  à  Francfort. 

BRESIL 

Lss  dames  de  la  Colonie  syrienne  viennent  de  réa¬ 
liser  à  Sao-Paulo  une  Société  de  bienfaisance  dans  le 
but  d’édifier  à  Sao-Paulo  un  hôpital  syrien. 

CANADA 

CONGIIÈS  DES  DENTISTES  DU  CANADA.  -  Du  15  aU 

20  Mai  prochain,  aura  lieu,  à  Toronto,  le  Congrès  de 
l'Association  des  dentistes  du  Canada,  qui  se  tient 
tons  les  deux  ans. 

Pour  toutes  informations,  s’adresser  au  doyen  de 
la  Faculté  de  chirurgie  dentaire,  le  Dr  Eudore  Dubeau, 
380,  rue  St-Hubert,  Montréal. 


CONGO  BELGE 

La  lutte  contre  la  maladie  du  sommeil.' —  Une 
mission  scientifique  organisée  par  «  The  Tropical 
Disease  Association  »  en  vue  d’expérimenter  sur 
place  les  remèdes  4  la  maladie  du  sommeil  se  rendra 
au  Congo  belge  après  avoir  opéré  dans  l’Ouganda 
britannique. 

L’expédition  se  composera  de  quatre  médecins 
spécialisés  dans  les  maladies  tropicales  et  de  deux 
vétérinaires,  également  spécialistes.  La  mission 
séjournera  deux  ans  et  demi  dans  les  régions  infes¬ 
tées,  poursuivra  ses  expériences  dans  diverses  colo¬ 
nies  avec  l’aide  des  gouvernements  intéressés  ;  grâce 
à  un  système  très  étendu  de  vaccination,  elle  espère 
pouvoir  préserver  de  la  contagion  toutes  les  per¬ 
sonnes  inoculées. 

Il  est  probable  qu’après  avoir  visité  l’Ouganda,  la 
Nigeria  et  le  Congo  belge,  les  spécialistes  de  l’asso¬ 
ciation  anglaise  se  rendront  aussi  dans  la  Rbodesie 
et  au  Soudan,  où  le  fléau  sévirait  sérieusement  à 
l’heure  actuelle.  D’après  un  câblogramme  reçu  en 
Afrique  australe,  la  mission  sera  dirigée  par 
MM.  Marshall  et  Vassals,  tou.s  deux  détachés  au  ser¬ 
vice  médical  de  l’Ouganda. 

INDE 

Le  Docteur  Hellas, qui  faisait  partie  del’expédition 
au  Mont-Everest,  est  mort  le  5  Juin,  à  KampaDzong. 
C’était  un  des  meilleurs  connaisseurs  de  THimalaya. 
Il  y  avait  fait  de  nombreuses  ascensions  ;  le  Cho- 
miomo,  le  Chamaihari,  le  Hungehinjinga,  le  Kamet. 
Il  avait  particulièrement  étudié  les  effets  des  hautes 
altitudes  sur  l’organisme  humain.  Sa  mort  fut  parti¬ 
culièrement  cruelle  aux  membres  de  l'expédition  du 
Mont-Everest. 

Le  professeur  I.  J.  Roch  est  rentré  l’été  dernier 
après  avoir  passé  onze  mois  à  explorer  les  parties 
les  plus  reculées  du  Slam,  de  la  Birmanie,  de 
TAnnam  et  du  Bengale  pour  le  ministère  de  l’Agri¬ 
culture  des  Etats-Unis.  11  a  montré  à  la  Société 
botanique  27  photographies  (les  premières  que  l’on 
possède)  de  Tarbre  Tarahtogenos  Kurzii,  dans  son 
habitat  naturel.  L’huile  qu’il  donne  est  un  remède 
contre  la  lèpre.  Une  plantation  va  en  être  essayée  à 
Hawaii  par  les  soins  du  professeur  Roch. 


VIRGIIIItliyRDAHL 
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QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Légion  d’honnkuh. 

D.  —  Il  y  O-  quelques  mois,  le  directeur  du  Service 
de  Santé  de  ma  région  m'a  prévenu  que  si  je  n’avais 
pas  déjà  le  titre  de  chevalier  de  la  Légion  d'honneur 
il  me  proposerait  pour  le  tableau  de  Concours  de 
1922  [en  vertu  de  l’article  289  de  l'Instruction  mi¬ 
nistérielle  du  2  Mai  191i,  vol.  22  bis).  A  ce  sujet,  je 
serais  très  heureux  de  recevoir  quelques  explications. 
Que  dit  l'article  289  ?  Cette  proposition  est-elle  pour 
1922seulemenl,  ou  doit-elle  être  renouvelée  les  années 
suivantes  ? 

R.  —  L’article  289  du  Tolume  du  Hulleiin  officiel 
(B.  O.),  n“  22  bis,  concernant  les  tableaux  d’avance¬ 
ment  et  de  concours  pour  la  Légion  d’honneur  (vo¬ 
lume  arrêté  à  la  date  du  2  Mal  1914),  stipule  que  : 
«  Pour  les  médecins  ou  pharmaciens  qui  sont  l'objet 
d’une  proposition,  la  feuille  de  notes  est  établie  par 
l’autorité,  qui  a  qualité  pour  prendre  l'initiative  de 
la  proposition  »,  etc. 

Donc,  comme  vous  voua  trouvez  dans  les  conditions 
d’ancienneté  exigées  (avec  les  majorations  de  la 
guerre),  votre  directeur,  avant  d’établir  votre  pro¬ 
position,  a  voulu  avec  raison  s’assurer  que  vous 
n'aviez  pas  déjà  été  décoré  pendant  la  guerre  et  que 
sa  proposition  ne  fasse  pas  double  emploi. 

Le  minimum  d'annuités  exigé  est  le  suivant  : 

a)  Pour  oiTicier  :  50  annuités  (campagnes  et  majo¬ 
rations  comprises). 

b]  Pour  chevalier  :  30  annuités  (campagnes  et  majo¬ 
rations  comprises). 

■Votre  proposition,  si  elle  estretenue  par  le  minis¬ 
tre,  paraîtra  dans  le  prochain  concours  de  la  Légion 
d’honneur  de  1922.  Si  elle  n’est  pas  retenue,  puisque 
vous  êtes  dans  les  conditions  voulues,  automatique¬ 
ment  elle  sera  renouvelée,  chaque  année,  par  les 
soins  de  la  direction  du  Service  de  Santé  de  votre 
région,  jusqu’à  votre  radiation  des  cadres. 

Mais  surtout  ne  vous  impatientez  pas  et  souve¬ 
nez-vous  qu’il  y  a  beaucoup  de  proposés,  mais  peu 

Le  ministre,  dans  son  choix,  tient  surtout  compte 


des  notes,  des  citations,  des  blessures,  en  un  mot 
des  efforts  individuels  que  chacun  de  nous  a  pu  faire 
dans  les  fonctions  confiées,  pour  le  bien  du  service, 
durant  cette  longue  guerre.  P.  Bon.nictti: . 


LIVRES  NOUVEAUX 


Précis  d’alimentation  des  nourrissons .  Etat  normal . 
Etats  pathologiques,  par  M.  Eugène  Tbkbien, 
ancien  chef  de  clinique  infantile  de  la  Faculté  à 
l’hôpital  des  Enfants-Malades.  4°  édition  revue  et 
augmentée.  1  vol.  in-S»  de  309  pages  [Masson  et 
C'“,  éditeurs),  Paris.  —  Prix  ;  12  francs  net. 
L’hygiène  alimentaire  du  nourrisson  sollicite  toute 
l’attention  des  médecins  praticiens;  elle  comporte  une 
série  de  règles  et  de  détails  auxquels  les  traités  et 
manuels  de  médecine  infantile  ne  consacrent  qu’une 
place  tout  à  fait  insuffisante.  Le  précis  de  M.  E.  Ter¬ 
rien  contribue  à  combler  heureusement  cette  lacune  ; 
d’ailleurs,  la  publication  d’une  4°  édition  montre  qu'il 
répond  à  un  réel  besoin. 

La  première  partie  du  précis  traite  de  l’alimenta¬ 
tion  de  l’enfant  bien  portant  dans  les  huit  premiers 
mois  et  à  partir  du  neuvième  mois.  L’auteur  étudie 
en  détail  le  choix  d’un  mode  d’allaitement,  les  diffé¬ 
rents  modes  d’allaitement,  les  premières  bouillies, 
le  sevrage,  l’alimentation  au  cours  de  la  deuxième 

La  deuxième  partie  est  consacrée  à  l’alimentation 
dans  les  états  pathologiques. 

Le  premier  chapitre  qui  traite  des  troubles  diges¬ 
tifs  du  jeune  enfant  contient  une  introduction 
détaillée  à  l'étude  des  régimes  dans  laquelle  l’auteur 
fait  part  de  ses  expériences  personnelles.  11  envisage 
ensuite  la  description  et  le  traitement  des  dyspepsies 
infantiles,  des  gastro-entérites,  de  l’intolérance  gas¬ 
trique  primitive  et  expose  une  méthode  générale  de 
traitement  dont  la  base  est  un  régime  mixte  hydro¬ 
carboné.  L’emploi  de  la  bouillie  de  malt  particulière¬ 
ment  étudié  par  M.  Terrien  est  l’objet  d’une  étude 
approfondie;  il  la  prescrit  isolément  ou  en  combi¬ 
naison  avec  le  lait  caillé. 

Le  second  chapitre  se  rapporte  aux  états  de  crois¬ 


sance  retardée  (faiblesse  congénitale,  athrepsie, 
atrophie,  hypotrophie);  le  troisième  est  intitulé: 
Syphilis  et  allaitement. 

Le  précis  se  termine  après  une  étude  des  techniques 
coprologiques  utiles  au  diagnostic  et  au  traitement, 
par  un  résumé  des  formules  et  par  l'énoncé  des  règles 
schématiques  d’usage  journalier. 

Gomme  on  peut  s’en  rendre  compte  par  cet  aperçu, 
ce  volume  constitue  un  guide  de  l’alimentation  du 
premier  âge  qui  sera  très  apprécié  par  tous  nos 
confrères. 

G.  SCURBIBEK. 


LIVRES  REÇUS 


2648.  Technique  de  la  réaction  de  déviation  du 
complément  de  Bordet  et  Gengou,  par  P.-  F.  Armand- 
Delii.i.e  et  L.  Nègre  (2®  édition).  1  vol.  de  194  pages, 
avec  figures  [Masson  et  C'”,  éditeurs).  —  Prix  ;  9  fr. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  D’DROLOGIE 

Sommaire  du  n”  6. 

Mémoires  originaux  : 

G.  V.  Tardo.  —  Introduction  à  l’étude  de  l’emploi 
de  la  phtaléine  dans  la  chirurgie  urinaire. 

Averseneq.  —  Sur  les  extraprostatites  d’origine 
urétrale. 

Recueil  de  faits  : 

G.  Marion.  —  Un  cas  d’hématurie  par  rupture 
d’une  varice  vésicale.  Arrêt  de  l’hémorragie  par 
cautérisation  au  moyen  de  Tétincelage. 

Pratique  journalière  : 

L.  Ferria.  —  A  propos  de  Turéométrie  pour  la 
constante  uréo-sécrétoire. 

Association  française  d'Urologie  : 

Séance  du  14  Novembre  1921. 

Analyses. 


OPOTHERAPIE  CARDIAQUE 

i  INSUFFISANCES  CARDIAQUES 

I  DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 

I  MYOCARDITES  POST-INFECTUEUSES 


Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  du  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 


Diminuent  ou  font  Disparaitre 


DILATATIONS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  BYL-A.,  26,  Avenue  de  l’OservatoIre  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 
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«  Prescrivez  aux  personnes  qui  rendent  des 

membranes  de  l’extrait  de  fiel  de  bœuf . 

Vous  verez  souvent  les  douleurs  s’apaiser,  les 
fausses  membranes  disparaître.  » 

P;  ROGER 

(Alimentation  et  Digestion) 

Trailemenl  de  V Entérocolite,  p.  475  et  476. 


«  Les  plus  recommandables  (des  préparations 
biliaires)  nous  paraissent  être  celles  qui  unissent 
aux  sels  biliaires  les  ferments  intestinaux,  parce 
que  leur  action  est  double.  » 

D'  M.  DE  LANGENHAGEN 

{Presse  Médicale, 

2  Avril  1910,  p.  211.) 


Cette  double  indication  se  trouve  remplie  par  ta 


KINASE 


en  ovoïdes  kératinisés 

COMPOSÉ  EXCLUSIVEMENT  d’Extrait  spécial  inaltérable  de  fiel  de  bœuf  et  Entérokinase 

(6  à  12  et  plus  PAR  JOUR) 


Traitement  spécifique  de 


L’ENTÉROCOLITE 


MUCO-MEMBRANEUSE 


RECOMMANDATION  IMPORTANTE.  —  Ne  pas  hésiter,  surtout  au  début  du  traitement,  à  atteindre  des' 
doses  progressivement  élevées,  la  remise  en  train  do  la  fonction  biliaire  les  rendant  souvent  nécessaires.  Se  baser  pour 
augmenter  ou  diminuer  le  nombre  des  dragées  sur  les  indications  fournies  par  les  selles  :  si  elles  sont  nulles  ou  cons¬ 
tipées,  augmenter;  diarrhéiques,  diminuer;  normales,  s’en  tenir  à  la  dose  d’entretien. 


ÊGhmtillons  et  Littérature  sur  demande  adressée  à 

mwwÊT  &  m4i¥ 

li'aboratbires  à 

PARIS  (18").  5,  Avenue  des  Tilleuls 
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Traitement  PHysioiOGiouE' 
rONSiCATION 


A  BASE 

DE 

- 19  - 

EXTRAIT  TOTAL  DES 
GLANDES  de  {'INTESTIN 

qui  renforce  les  sécrétions 
glandulaires  de  cet  organe 


_ go  ^ _ 

EXTRAIT  BILIAIRE 
DÉPIOMENTÉ 

qui  régularise 
la  sécrétion  de  la  bile. 


AGAR  ACAR 

qui  rehydrate  le 
contenu  intestinal. 


FERMENTS  LACTIQUES 
SELECTIONNES 

action  anti-microbienne 
et  anti- toxique. 


LABORATOIRE  DE  BIO  CHIMIE  APPLIQUEE 

J.  LEGRAND.  Pharmacien,  21. Rue  Théodore  de  BéhviUe .  PARIS  ( I7S ) 


i  OXYDANT 

1  BACTÉRICIDEE 

ê 

üiBOMTomt  dil  Bio- Chimie.  AppliquéC-j 

St  Rue  Théodore  de  Banville  PARJ/t 

DOSE 

J2  Compr/mèf 

i  ÜÈSODORISAN 

L 

J.  LEGRAND. Pharmacien 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


UN  HOMMAGE  A  M.  PAUL  STRAUSS 

Depuis  de  longues  années  M.  le  sénateur  Paul 
Strauss,  notre  nouveau  ministre  de  l’Hygiène,  de 
l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales,  n’a  jamais 
cessé  de  s’intéresser  aux  multiples  oeuvres  d’assis¬ 
tance  ou  de  bienfaisance  qui  poursuivent  le  bon  com¬ 
bat  en  vue  de  venir  en  aideaux  mères  infortunées  et 
à  leurs  enfants.  Aussi,  désireuses  de  lui  donner  un 
gage  de  leur  reconnaissance,  la  Ligue  contre  la  mor¬ 
talité  infantile  et  de  multiples  œuvres  d’Assistance 
maternelle  et  infantile,  ainsi  qu’un  certain  nombre 
d’autres  œuvres  d’assistance  ou  de  bienfaisance,  ont- 
elles  pris  l’initiative  de  marquer  à  M.  Strauss  toute 
la  satisfaction  qu’elles  éprouvent  à  le  voir  appelé  à 
diriger  le  ministère  de  l'Hygiène  en  lui  offrant  un 
banquet  qui  sera  servi  le  dimanche  5  Mars  prochain, 
à  midi,  à  l’hôtel  Lutetia,  43,  boulevard  Raspail. 

Dans  la  pensée  de  ses  promoteurs  cette  manifes¬ 
tation  doit  constituer,  pour  toutes  les  œuvres  qui  y 
participeront,  une  occasion  parfaite  de  témoigner 
publiquement  leur  reconnaissance  à  l’homme  poli¬ 
tique  éminent  qui,  depuis  nombre  d’années,  n'a 
jamais  cessé  de  s’intéresser  à  leurs  travaux  et  qui 
toujours  a  contribué  de  tous  ses  efforts  à  les  faire 
réussir. 

Aussi  les  organisateurs  de  cette  manifestation  ne 
font-ils  point  doute  que  tontes  les  œuvres  sociales 
de  France  tiendront  à  s’y  faire  représenter. 

Au  surplus,  en  vue  de  laisser  à  M.  le  sénateur 
Paul  Strauss  un  souvenir  durable  de  la  réunion 
qu’ils  préparent,  les  promoteurs  du  banquet  ont-ils 
décidé  de  lui  remettre,  à  titre  d’hommage,  un  album 
où  seront  réunies  toutes  les  signatures  des  adhérents 
au  banquet. 

Les  souscriptions,  dont  le  montant  a  été  fixé  à 
20  francs,  sont  dès  à  présent  reçues  par  M®"  Landi, 
au  siège  de  la  Ligue  contre  la  mortalité  infantile, 
40,  rue  de  Mircmesnil. 

La  carte  qui  servira  d’entrée  à  la  salle  du  banquet 
sera  remise  en  échange  du  versement  de  la  cotisa¬ 
tion. 


Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  Un  cours 
de  technique  et  de  diagnostic  anatomo-pathologique 
appliqué  a  la  médecine,  et  à  la  chirurgie  sera  fait  par 
MM.  G.  Roussy,  agrégé,  chef  des  travaux;  Ameuille, 
médecin  des  hôpitaux  et  Lhermitte,  médecin  de  l’hos¬ 
pice  Paul-Brousse,  anciens  préparateurs  ;  Gornil  et  Le¬ 
roux,  préparateurs  ;  Peyre,  moniteur.  Ce  cours  essentiel¬ 
lement  pratique  Comprendra  42  leçons  de  technique  et  de 
diagnostic  anatomo-pathologique  appliqué  à  la  médecine 
et  à  la  chirurgie. 

Les  leçons  commenceront  le  lundi  6  Mars,  à  2  heures, 
au  Laboratoire  des  travaux  pratiques  et  auront  lieu  tous 
les  jours,  exception  faite  pour  les  vacances  de  Pâques. 

Chaque  séance  sera  divisée  en  trois  parties  et  com¬ 
prendra  ;  1»  un  court  exposé  théorique  avec  projections 
de  coupes  microscopiques  et  démonstration  de  pièces 
anatomiques  :  2“  une  partie  technique  dans  laquelle  les 
élèves  seront  exercés  aux  différentes  manipulations  de 
l'histologie  pathologique  (inclusion,  coupes,  colorations); 
30  à  la  fin  de  chaque  séance  les  élèves  seront  appelés  à 
procéder  eux-mêmes  à  la  discussion  du  diagnostm  Msto- 
logiqne  d’une  des  préparations  qu’ils  auront  eu  à  faire. 

Les  microscopes  et  les  réactifs  seront  fournis  par  le 
Laboratoire  (à  l’exception  des  lames,  lamelles  et  de  l’al¬ 
cool  absolu).  Les  préparations  faites  par  les  élèves 
resteront  leur  propriété. 

Les  auditeurs  qui  auront  tait  preuve  d’assiduité  pour¬ 
ront,  s’ils  le  désirent,  recevoir  un  certificat  à  la  fin  de  la 
série  des  conférences. 

Seront  admis  les  docteurs  français  et  étrangers,  et  les 
étudiants,  immatriculés  à  la  Faculté,  sur  la  présentation 
de  la  quittance  du  versement  du  droit.  MM.  les  étudiants 
devront  produire,  en  outre,  la  carte  d’immalriciilation. 
Les  bulletins  de  versement  seront  délivrés  au  secréta¬ 
riat  de  la  Faculté  (guichet .n»  3),  les  mardis,  jeudis  et 
samedis.  Le  droit  à  verser  est  de  150  francs.  Le  nombre 
des  auditeurs  est  limité. 

Dans  notre  prochain  numéro,  nous  donnerons  le  détail 
des  leçons  de  ce  cours. 

Amphithéâtre  d’anatomie.  —  Le  cours  hors  série 
d’opérations  chirurgicales  (chirurgie  du  tube  digestif,  du 
foie  et  des  voies  biliaires,  en  dix  leçons),  par  M.  Jean 
Quénu,  prosecteur,  commencera  le  vendredi  17  Mars  1922, 
à  2  h.  et  continuera  les  jours  suivants  à  la  meme  heure. , 

Les  élèves  répètent  individuellement  les  opérations. 
Droit  d’inscription  :  150  francs. 

Programme  du  coure.  —  1.  Technique  générale  des 
sutures  et  anastomoses  gastriques  et  intestinales.  — 
II.  Gastrostomies.  Les  gastro-entérostomies.  —  III. 
Castro-  et  pyloroplasties.  Exclusion  du  pylore.  Traite¬ 
ment  de  l’estomac  biloculaire.  —  IV.  Pylorectomie.  Gas-  . 
trectomie.  —  V.  Chirurgie  du  cæcum  et  de  l’appendice. 
— _VI.^Anus  iliaqne.^lléo-sigmoïdostomies.  — .Vll.  Colec¬ 


tomie.  —  VIII.  Traitement  des  hémorroïdes,  des  fîstnles 
anales,  des  cancers  et  rétrécissements  du  rectum.  — 
IX.  Traitement  des  abcès  du  foie  et  des  kystes  hydati¬ 
ques.  Cholécystostomie,  cholécystectomie,  cholécysto- 
anasfomoses.  —  X.  Cholédocotomie  sus-  et  transduodénale, 

—  Un  cours  hors  série  d’opérations  chirurgicales  (chi¬ 
rurgie  des  voies  urinaires),  en  10  leçons,  par  M.  Daniel 
Pelit-Dutaillis,  prosecteur,  commencera  le  mercredi 
29  Mars  1922,  à  2  h.  et  continuera  les  jours  suivants  à  la 
même  heure. 

Droit  d'inscription  :  150  francs.  Se  faire  inscrire  17, 
rue  du  Fer-à-Moulin. 

Programme  du  coure.  —  I.  Découverte  du  rein.  Néphro- 
pexies.  —  II.  Néphrotomie,  néphrostomie,  pyélotomie, 
néphrectomie.  —  III.  Chirurgie  de  l’uretère.  —  IV. 
Cystostomie,  lithotritie,  cathétérisme  urétéral  à  vessie 
ouverte.  —  V.  Traitement  de  l’cxslrophie  vésicale,  uré- 
throtomie  interne  et  externe.  —  VI.  Traitement  des  rup¬ 
tures  traumatiques  de  l’urètre.  —  VU.  Traitement  de 
l’hypospadias,  traitement  du  phimosis.  — VIII.  Chirurgie 
de  la  prostate.  —  IX.  Traitement  du  varicocèle  et  de 
l’hydrocèle.  —  Epididymectomie.  Castration. 

Institut  de  phonétique  de  la  Sorbonne.  —  Cours 
de  physiologie  de  la  parole  et  du  chant,  par  M.  Marage, 
Ce  cours  aura  lieu  tous  les  samedis,  à  5  h.  1/2,  à  partir 
du  4  Mars,  dans  l’amphithéâtre  de  Physiologie,  à  la 
Faculté  des  Sciences  ;  entrée,  place  de  la  Sorbonne. 

Programme  de  chaque  coure.  —  4  Mars  :  Plan  général 
du  cours;  principales  projections;  principaux  films.  — 
11  Mars  :  Respiration;  anatomie.  —  18  Mars  ;  Respira¬ 
tion  ;  physiologie  ;  exercices  respiratoires.  —  25  Mars  : 
Larynx;  anatomie.  —  l'v  Avril  ;  Larynx;  physiologie; 
cinématographie  des  cordes  vocales.  —  8  Avril  ;  Réso¬ 
nateurs  supra-laryngiens  ;  pharynx,  nez,  bouche,  anato¬ 
mie  et  physiologie. 

Vacances  de  Pâques. 

29  Avril  ;  Comment  se  forment  les  voyelles  et  les 
consonnes  ;  le  langage  articulé.  —  6  Mal  :  Voix  chantée  ; 
les  lois  physiologiques  de  l’émission  vocale.  —  13  Mai  : 
Voix  parlée;  les  lois  de  la  diction;  travail  et  portée  des 
diverses  voix;  photographie  des  vibrations  de  la  voix. 
—  20  Mai  :  L’oreille  ;  anatomie.  —  27  Mai  :  L’oreille; 
physiologie;  acoustique  des  salles.  —  3  Juin  ;  Résumé 


Hôpital  Saint-Joseph.  —  Le  concours  d’internat  de 
l'hôpital  Saint-Joseph  s’ouvrira  le  mardi  14  Mars  pour 
7  places  d’internes  titulaires  et  plusieurs  places  d’internes 
provisoires. 

Pour  les  inscriptions  et  tous  renseignements  écrire, 
avant  le  8  Mars,  à  M.  l’Administrateur  délégué,  7,  rue 
Pierre-Larousse,  Paris,  XIV=. 


POWmE  •  COMPRIMÉS  -  GRANULÉS  •  ttCHETS 

1  fr.  M  le  fliinin  iioiir  :iu  Jiitire  de  Iriilltami 


CACHKTS  taiteiMcnl  douce  c-rortoiicnl  a 
aanttee  de  eoluUun  d'AIlHK.f.tlJXIS  <m 
JtiCme  par  mrliW.  6  fr.  lU  Bwlr  de  1»  ritr/Irt* 
“cachets  eettlenient  donee,  v-rartraicnl  a 
E,  »  de  H.VOIWHK  DK  VM.r.ll  SI  par  raetltt 
frSetii'tloileileairarJiele. 


Produits  "  Sclentia  ".  lO.  vue  Fromentin.  Part*. 


Echantillons  et  Ifltérature  sur  demande.  Laborator 


TU  BERfcU  LOSÊ"  ~  •  ~  LYMPH  AT ÎSM  E  ~  ÀH  Et^Ê  '  T  • 


TRICAl-CIIf 


r^/l  /  TE  MENT  DE  LA  TUBERCULOSE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT  -  LE  PLUS  SCIENTIFIQUE  —  LE  PLUS  RATIONNEL, 


H(\la  recalçification 

nepeut  être  ASSURÉE  d’une  Façon  CERTAINE 
ei  PRATIQUE 

QUE  par  la 

EN  POUDRE -COnPRI/v\ÉS- GRANULÉS -CACHETS 


LA  TRICALCINE  EST  VENDUE 

TRICACCINE  P 


TRIC/\LCIN£ 


METHYLARSINEE 

ÀORÉNAUNÉE 

FLUORÉE 


ElümitiacmaM  ptSf.  S  fr.  f<i  itoitü  Hc  m  ntchel» 
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THEINOL 

■  BAILLY  ■ 


Laboratoires  A.BAILLTC^ 


Fatigue  cérébrale  :  :  Surmenage 

RHUMATISMES 


Calmant  de  la  Douleur 
Stimulant  du  Système  Nerveux 
Régulateur  des  Fonctions  Cérébrales. 


Mode  d'emploi  ;  2  cuilleréea^à  dessert  par  jour. 


ÉCHANTILLONS  FRANCO  SUR  DEMANDE 


1834 

Extraits 


86^  Rnnêe 


1920 


Intraits 


Bardane,  Berberis,  Cupressus,  Osier  rouge.  Sauge,  de  Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d'Inde,  Valériane, 

Salicaire,  Seneçon,  etc.  [  Strophanihus ,  etc. 


SCLÊRAMINE 


COLLOBIASES 


Iode  organique  injectable.  Cachets  et  toutes  prescriptions,  de  Chaulmoogra,  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargyre, 

Rmpoules.  Térébenthine,  etc. 


Fondants 

de  Condurango,  Étain,  lodotannique.  Levure  de  Bière, 
Mangano-ferreuK,  Soufre,  Salicaire,  etc. 


Pavêron 

Opium  injectable 

Ampoules,  Comprimés  et  toutes  prescriptic 


SPECmENS  ET  LITTERATURE 
i  à  MM.  les  Docteurs  i _ i 


UROPHILE 

BAILLY 


Combinaison  SYNTHÉTIQUE  à  base  de  Benzoate  d’Urotropine 
NIÉDICATION  LA  PLUS  COMPLÈTE  ET  INOFFENSIVE  DES 


I^CTÂT  S^L  I T  H I A  S I Q  0  E 


GRAVELLE  URIQUE-  LITHIASE  BILIAIRE. 


|»ACClDENTSéARTHRITI^UES>| 


GODTTE.  RHDMATISmS,  MIGRAINES  «NÉVRALGIES 


MODE  D’EMPLOI 

Une  cuillerée  à  soupe  dans  la  matinée,  autant  dans  la  soirée, 
dans  un  demi-verre  d’eau  ou  de  tisane. 


Laboratoires  A.BAltLY 
»  JS.  Rdc  dè^o'me.  PARIS  ° 
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Désireux  (In  no  tiéfilii/or  nnouno  lagon  d'in- 
forwrr  rapidomoni,  nos  /oo/oiirs,  nous  inaur/u- 
rons  à  partir  d’aujourd'hui  uno  disposition 
non  votif!  i/ui  nous  pornvttra  dn  pulilior  sans 
retard  toutes  les  in/orrnations  nous  parvenant 
au  dernier  instant. 

Nos  h'oteurs  trouveront  ces  (tivers  ronsei- 
ijneinents  réunis  toujours  à  la  mémo  place  et 
sous  te  titre  (jénéral  de  «  Dernières  nouvelles  ». 


oculaire.  Tonométrie.  Exercices  pratiques.  —  lO»  Samedi 
3  Juin.  Technique  de  l'iridectomie.  Sclérotomie.  Opéra¬ 
tion  de  Lagraug^e.  Procédé  d’EIliot.  Manœuvres  opéra¬ 
toires.  —  llo  Mardi  .5  Juin.  Les  rétinites.  Notions  récentes 
sur  la  rétinite  azotémi(}ue.  — 12»  Mercredi  7  Juin.  Hémor¬ 
ragies  rétiniennes,  embolie  et  thrombose.  Décollement 
delà  rétine.  —  13°  Jeudi  8  Juin.  Les  névrites  optiques  et 
la  stase.  Atrophies  papillaires.  —  14°  Vendredi  9  Juin. 
Ponction  lombaire.  Liquide  céphalo-rachidien.  Réaction 
Bordet-Wassermann.  Travaux  pratiques. 

1.5“  Samedi  10  Juin.  Acuité  visuelle.  Examen  pratique 


Ecole  de  Médecine  de  Marseille.  —  Des  cours  de 
vulgarisation  d’hygiène  et  de  prophylaxie  intéressant 
tous  ceux  qui  sont  appelés  à  séjourner  dans  les,  pays 
chauds  ou  qui  vivent  dans  les  régions  de  l’Europe  en 
constantes  relations  avec  les  pays  chauds  seront  faits 
chaque  semaine,  les  lundis  et  jeudis,  à  6  h.  15  du  soir, 
dans  le  grand  amphithéâtre  dn  lycée  de  jeune  fille,  rue 
Montgrand. 

Il  est  superflu  de  souligner  l’intérêt  actuel  que  prë- 
s?nte  pour  notre  population,  mais  plus  particulièrement 
pour  ceux  qui  peuvent  être  appelés  à  participer  à 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Ménorragies  et  métrorragies 
de  Fadolescence 

(NON  LIÉES  A  DES  TUMEURS) 


L’exagération  de  la  perte  cataméniale  lors  de  la  formation  et 
pendant  l’adolescence  est  due  :  1“  à  un  trouble  de  fonctionne¬ 
ment  de  la  glande  ovarienne  ;  2°  à  un  défaut  de  forme,  de  posi¬ 
tion  ou  de  structure  de  l’utérus. 

L’état  de  la  glande  dépend  de  l’hérédité  du  sujet,  de  ses 
conditions  de  vie  et  des  maladies  déjà  contractées. 

Interrogez  la  lignée  :  dépistez  le  métissage;  creusez  du  point 
de  vue  alcoolisme,  syphilis,  tuberculose,  cancer  ;  cherchez  le 
fonctionnement  ovario.- utérin  chez  les  ascendants. 

Ensuite,  étudiez  la  morphologie  du  sujet;  taille,  poids, dia¬ 
mètres,  systèmes  osseux,  musculaire,  adipeux.  Complétez  par 
les  appareils  endocrinien,  veineux,  cutané.  Terminez  par  : 
poumons,  cœur,  foie,  reins. 

Koas  comprendrez  ainsi:  I’Ovaike. 

Pour  I’Utérus,  examen  direct.  D’abord,  déduction  de  l’état 
vulvaire:  s’il  y  a  de  la  vulvite  ou  même  seulement  des  pertes 
purulentes,  une  flore  microbienne  polymorphe  a  envahi  le  vagin 
et  le  col. 

Ensuite,  examen  de  l’utérus.  Dans  la  très  grande  majorité  de 
ces  cas,  le  toucher  vaginal,  avec  un  doigt  effilé,  est  possible. 
Gombinez-le  au  palper  et  voyez  si  l’utérus  est  gros,  s’il  est  en 
antéflexion  corporelle  ou  cervico-corporelle,ou  en  rétroversion 
ou  rétroposition.  Cherchez  les  ovaires.  A  défaut  de  toucher 
vaginal,  toucher  rectal. 

Mettez  le  spéculum  virginal,  si  le  toucher  vaginal  est  possible. 
Vous  trouverez  généralement  un  col  avec  un  orifice  trop  grand 
et  plus  ou  moins  rouge. 


(  Traitement)  MÉNORRAGIES  ET  MÉTRORRAGIES 

Que  faire  ? 

l"  Désinfecter  le  vagin  : 

Injection  d’un  litre  de  solution  de  permanganate  de 
potasse  à  0  gr.  10  pour  1000  : 

Toutes  les  trois  heures  pendant  cinq  jours  ; 

Toutes  les  quatre  heures  pendant  trois  jours  ; 

Toutes  les  cinq  heures  pendant  quinze  jours  ; 

Matin  et  soir  pendant  des  mois. 

2“  Arrêter  les  hémorragies  : 

a)  Injection  sous-cutanée  de  liquide  hypophysaire  Choay 

(n“  1,  pour  les  sujets  peu  développés  ;  n"  2  pour  les 
autres),  à  dix  heures  du  matin,  suivie  de  deux  heures 
de  repos  : 

Tous  les  deux  jours  pendant  un  mois  ; 

Deux  fois  par  semaine  pendant  un  mois  ; 

Une  fois  par  semaine  pendant  trois  mois  ; 

En  plus,  le  jour  du  début  des  règles,  le  quatrième  jour  et 
ensuite  quotidiennement  jusqu’à  leur  cessation. 

b)  Il  y  a  échec  au  traitement:  curettage;  exceptionnel¬ 

lement  en  cas  de  rétroversion,  raccourcissement 
extrapéritonéal  des  ligaments  ronds. 

L’hémorragie  arrêtée,  reste  l’amélioration  de  la  glande  : 

a)  Par  le  traitement  de  l’organisme,  variable  avec  chaque 
sujet  :  retour  à  la  terre  ancestrale, exercices  musculaires, hygiène 
alimentaire,  hygiène  pulmonaire,  hygiène  vasculaire,  dévelop¬ 
pement  ou  diminution  du  pannicule  adipeux; 

b)  Par  opothérapie  ovarienne,  thyroïdienne,  surrénale,  hypo¬ 
physaire  ou  mixte. 

F.  Jayle. 


ïam 


üy 


Lobonilolres  Corbière &LI0NNET 

2Z  Rue  Desrenaudes 
•PARIS* 


Giflant Jtimulanl 

de  l^àmÈipoïéfeetél^â^o^Èire 

Gî^IPPE  Corvtre  toute 

TubEÎJCULOSE  Altération  du 
Paludisme  Contre  les 

Néoplasme  Maladies  Infèctieiîsea 
Neurasthénie  Contre  les 
Convalescences  Cachexies  de  toute  origine 


L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  -est 
indispensable  de  prescrire  le 


sous  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à  A 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Inslillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 

Ces  Oleos  Gomenol  sont  en  flacons 

de  50,  100  et  <50  ce.  T 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 


KO» 


à 
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CÉRÉAIES  GiRMEES 


DIGESTION  DES  FÉCULENTS.  MATERNISATION  DU  LAIT. 

^ifBEI^ClfLOSE 

l  T  ■  WT *  (Ômvalescénce 


1»  J  Ifiiiiit»  . . — 2  cuillerées  à  cafc  après 

^  2à  3  imprimés  après  chaque  repas  chaque  repaS 

Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉNIER  12,  rue  Clapeyron,  PAÎ?1S 


Chacfue  granefeur 

£n  boite 
et  en  V2  boite 


Adultes 

Garçonnets 

Bébés 


losiloires  creux  au  beurre  de  cacao  pur 
contenant  de  la  dlycérine  liejuide 
cbïmicjuement  pure 

Produits  Pharmaceuticjues  Sélectionnée 

^  Henry  R  odier  D'en  Pharmacie 
Av  de  Villiers 
Paris 


Les  Sports,  si  bienfaisants  son 
ie  Surmenage .  Pour  en treten 
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HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE 

f^EDICATiON  CAUSALE  NATURELLE 


SPECIFIQUE  EXALTEE 

INNOCUITE  ABSOLUE 


S.P.E.S.  CÊPSDE 

iOO  raillions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  1. 1.  degrés,  i 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  00.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

TACCni  S.P.E.S.  CÉFÈDE 

400  millions  par  cc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

TÂCCIE  E  CEFEIE 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  entérococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

MCCIE  S  CEFEDE 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

TACCIE  Sa  CEFEDE 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

TACCIE  E.S  CEFEDE 

ENTÉRO-STHEPTOCOCCIQUE  poly- 

45.1 

TACCIE  E.Sa  CEFEDE 

ENTÉRO-STAPHYLOCOCCIQÜE  poly- 

w; 

Ql 

'M  ' 

TACCIE  S.Sa  CEFEDE 

STREPTO-STAPHYLOCOCCIQUE  po¬ 
lyvalent. 

CL 

'W 

O 

TACCIE  S.E.S.  CEFEDE 

Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staph  ylococci  ques. 

CO 

TACCIE  P.E.S.  CEFEDE 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

O 

O 

TACCn  S.P.E.S.Ca  CEFEDE 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

oli 

TACCIE  AcSa  CEFEDE 

ANTl-ACNÉIQUE  polyvalent. 

O 

pc\ 

TACCffl  C.E.S.  CÉFÈDE 

coli-entéro-streptococgiqüe; 

entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

O 

TACCIE  G. S. E.S.  CEFEDE 

Blennorragie  et  complications. 

Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques 


Diphtérique  I 
sur  demande  c 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  avenue  Reille,  PARIS  (xiV)-  Téléph.  :  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 


‘-L.a,B0RAT0iRES  FOURNiER:-,:F-RËRE%  ■ 

.A'MPitgl  r 

Extraits  OPOTHÉRAPIQUES  CHAIN 


Ovariquc  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

Laboratoira  CHAIX  10,  Rue  de  l’Orne,  PARIS  —  Télépn.  ;  Saie  13. SS 


SOÜTIES  DE  SERÜ 

au  Cupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


Contre  DERMATOSES 

Eczémas,  Pityriasis,  Psoriasis, 
Tricophyties.  Dermites  diverses 

DERMOFAGINE 


VILLA  HELVETIA 


MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REGIMES 


MENTON  l“^'//e/*/î7/Vû^e- 


GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTÉROGOGGËNE 

— ’  "  (Vaccin  entérococcique). 

VACCIN  DE  DELBET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

A  TJ  T  O  -  O  C  I  3sr  S 

V.  BORRIEN  et  C‘«,  54,  Faubs  St-Honoré,  PARIS 


DE  D'  BAYEUX 

Employé  joarneliement  à  l’Hôpital  militaire  des  Moalineaui 
et  au  Val-de-Grâoe,  ainsi  que  dans  les  formations  sanitaires 
et  les  hôpitaux  civils  et  militaires. 

U  SEUL  PEftüETTANl  D’EFFECTUER  LES  INJECTIONS  DOSÉES  O’OXYSÈNE 
AVEC  FRÉCISION  ET  SÉCURIJÉ 

PRIX  BARBIER  1913  (Faculté  de  mMecine  de  Paris). 

Voir  La  Prts.it  Nédicale,  dm  Ï9  avril  1915,  p.  1*1. 

JULES  RICHARDi  Ingéiiieur-Constnict.«ui 

as,  Rn»  Mélingue  —  l  jtHIS 

A  la  même  Maison  :  LE  VÉRASCOPE 

LE  BAROMÈTRE  ENREGISTREUR 

ENVOI  DES  NOTICES  ILUUSTRtES  SUR  DEMANDE 
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.  ibre  de  suite.  Occai.  except.  àtous  égardf. Nombreux 
rapides  moyens  de  communication.  S'adr.  M.  De- 
•aères,  26,  rue  du  Four,  Paris.  Tel.  Fieurus  08-21. 
Dans  famille  médicale  ayant  trop  grand  apparte- 

■  ent,  plusieurs  chambres  à  louer,  pour  confrères 
!uant  suivre  cours,  ou  étud.  sér.  Ecr.  P.M.,  n»  3426. 
Syphlllgraphe  cherche  salon  et  cabinet,  ou  clin., 

:;ux  fois  ptr  semaine.  —  Ecrire  P.  JH.,  n”  4037. 
Docteur  en  médecine  (diplôme  russe)  cherche 
importe  quel  'ravail.  —  Ecrire  P.  JH.,  n°  4048. 

A  vendre  :  château  Louis  XIY,  gr.  annexe  très 
isoleillée  ;  beau  parc  boisé  14  hectares,  ferme  66  hec- 
res,35  chambres  maîires  en  partie  meublées, confort 
oderne.  Conviendrait  à  sanatorium,  maison  de 
pos;  47  kilomètres  de  Paris.  —  S  adresser  : 
adroso,  34,  avenue  Mozai  t,  Paris. 

Pharmacien,  Bruxelles,  dispos,  personnel  spécial, 
auvant  fournir  références  et  garanties  de  solvabilité 
isire  dépôt  et  représentation  de  spécialités  pharma- 
utiques  ne  faisant  pas  de  réclame  dans  les  journaux 
.tramédicaux.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4053. 

A  Londres,  dans  3  semaines,  sera  disponible  un 

■  )ste  de  médecin  résident  à  I  Hôpital  Français.  Mini¬ 
um  de  séjour  :  un  an.  Grade  de  docteur  en  médecine 
atçais  indispensable.  Trait.  ;  logem.,  nourr.,  cbauil. 
lairage,  plus  une  Indemnité  eu  espèces,  au  total 
650  francs  par  an,  au  cours  actuel  du  change.  —  Pour 
us  renseignements  s’adresser  au  D''  Roberi  Plerret, 
his,  rue  Raynouard,  Paris.  Tél.  Auteuil,  03-33. 


Docteur,  Paris,  visiterait  médecins  et  pharmaciens 
pour  produits  spécialisés. —  Ecrire  P.  JH.,  n“  4056. 

A  céder  de  suite,  clientèle  oto-rhino-laryngologie; 
50.000  fr.  en  1921.  —  Ecrire  P.  JH.,  n"  4058. 

A  vendre  :  inslal.  rad.  sur  c.  cont.  110  v.,  transf. 
GailTe  n”  2;  châasisrad.  Victor;  table  milit.  — Ecrire 
D'',  18,  rue  Blanche. 

A  céder,  bonnes  conditions,  cabinet ophtalmo-oto- 
rhi'.o,  province.  —  Ecire  P.  JH.,  n"  4061. 

A  C;der  :  un  tube  radium  9  mm.  4  bromure,  tube 
platine.  —  Ecrire  P.  JH.,  n"  4062. 


AVIS  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres 


M.  DUTERTRE,  constructeur  d’appareils  radio¬ 
logiques,  vient  de  terminer  la  mise  au  point  de  son 
nouveau  châssis  »  Dupleix  Blindé  »  D“  5i4  pour 
radiodiagnoBtic  dans  la  position  verticale  et  hori¬ 
zontale.  Cet  appareil  iutéressera  tout  clinicien  dési¬ 
reux  de  confirmer  son  diagnostic.  Des  dispositifs 
nouveaux  lui  assurent  une  grande  maniabilité  et  une 
grande  sécurité  de  manœuvre.  La  démonstration  en 
est  faite  journellement  dans  les  magasins  d’exposition 
48,  rneMonsienr.le-Prince  Paris.  Tél  ;  Fieurus 07 -80. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  Mil.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armé*.  —  Pasiy  29-70. 


P  A  RI  N  PT  1  CE88IOH  dr  OLIEWTÈLE8 
a  V  MEDICALE, s  sr  toutss  xffaihs» 

Gn  a  a  pt  )  pahamSd  bemp lacements 
AI<.L.Ë,l  <  RoesolrnAmants  u'raloil-snr  dsminds. 
H,  bon!.  lalnt-Btctial  ?srl.i.  .  TCI.  Bob  S-Î-Sl 


KllCROSCOPESrr 
BâSGULESkÆ^e 
'Sr  MÉDICALES  S' 

Et‘‘  E.  MABILLE,  9,  rue  Dupuis  -  mÉTRa  :  République. 


3AUJOK 

STATION  DE  CURE  FRANÇAISE 
OUVERTE  TOUTE  L’ANNÉE 
pour  Convalescents,  Gastropathes,  Névropathes 

Maisons  de  régime.  Laiterie  médicale.  Grand  établisse¬ 
ment  thermal.  —  Source  du  Puils-Doux. 

S'adresser:  D’’  R.  DUBOIS,  Saujoii  (Charente-Inf'"). 


TUBERCULOSES,  Broncbitea,  CaUtrrbes,  GRIPPES 
IMi.  ci-rosoSOc  —  Toux,  l'ièvio,  i;x|icrfor:i(ioii. 


Le  Gérant  :  O.  Pohée. 
Paris.  —  L.  Mahbtheux,  imprimeur,  1,  nio  Gassello. 


Les  Laboratoires  du  NËOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris, 
tiennent  à  la  disposition  de  MM.  les  Docteurs  du 

goOFORME 

BOTTU 


TOUX 

nerveuses,  spasmodiques 
et  coqueluchoïdes. 


Nouveau  composé  COXiéino-bromOTO^fliique  solide  et 
stable  pouvant  être  rigoureusement  dosé  en  COM  PRIM  ÊS  ; 
ceux-ci  étant  dragéifiés  sont  agréables,  faciles  à  prendre 

et  sans  la  moindre  intolérance  gastrique. 

Par  Pefet  synergique  de  doses  très  faibles, 
mais  non  toxiques,  le  Codo forme  détermine  une 

SÉDATION  PUISSANTE  des  formes  rebelles  de  la 


TOUX 


TOUX 

émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


PRESCRIRE  5  COIVIPRIlïlÉS  PAR  JOUR 
6  francs  l’étui 
pour  S  à  e  Jours  de  traitement. 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes 

et  guérit  l’AIMGINE 
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BIOPHORINE  GIRAR 

Kola  Glycërophosphatée 


nDynamoséne 


^*'™se3,  lîcvraigtÆ 

î^SSl^fi  I 


Agréable  au  goût, 
exactement  dosée, 
d^une  efficacité  constante, 
elle  est  acceptée  avec  plaisit  par  leô  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 
entier. 

NEURASTHENIJE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMLE  CÉRÉBRALE 
ATAXIE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE  :  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour,  que  l’ôn  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  de  nombreuses 
imitations,  bien  exiger  la  marque  et  la  signature  de 

A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 


N’>  15 


Mercredi,  22  Février  1922^ 


MASSON  ET  C%  Editeurs 

no,  boulevard  St-Germain,  PARIS  (6«) 
Compte  Chèques  postaux  ii«  B99 

PRIX  DE  L’ABONNEMENT  PODH  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  » 


—  DIBECTION  SCIEIMTIFIQUE 
f.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE 

Professeur  Professeur  à  la  PacuUé, 

lie  Clinique  ophlalmologique.  Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 

ombre  de  ['.Académie  do  médecine.  Membre  do  l’Académie  de  médecine.  ; 

J.-L.  FAURE  F.  WIDAL 

Professeur  Professeur  do  cliniqiio  médicale, 

de  clinique  gynécologique  Membre  de  l'Institut 

à  l’hôpitàl  Broca.  et  do  Académie  do  médecine. 

PH.  PAGNIEZ  CH.  LENORIWANT 

Médecin  Profos.sour  agrégé, 

do  riiôpit.nl  Saint-Anicine,  Chirurgien  de  l'hôpital  Saint-Louis. 


LERMOYEZ 

Médecin 

ital  Saint-Antoine, 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédact^a'  , 
à  “  Presse  Médicale  ”  — 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6') 


SOmMAIRE 

Articles  originaux  ; 

I,.  IIaiid.  —  De  l’influence  exercée  sur  le  sterno- 
cléido-mastoïdien  par  la  paralysie  de  la  branche 
externe  du  spinal,  p.  157. 

A.xuiié  Lkri.  — La  5“  vertèbre  lombaire  et  ses  varia¬ 
tions  :  leur  image  radiographique,  leur  valeur 
clinique:  sacralisations  et  pseudn-sacralisalioni, 
(8  fig.),  p.  158. 

Sociétés  de  Paris  :  Acadf.mie  de.s  Sciknces.  —  So¬ 
ciété  MÉDICALE  DES  HÔPITAUX.  -  Sol.IÉTÉ  DI.  BlOl.O- 

—  Société  de  Médecine  et  d'Hïciène  tropicales. 

Revue  des  Journaux. 

Répertoire  de  Médecine  ;  N“  67. 

A,  IBozo.  —  Les  atrésies  des  maxillaires. 
Supplément  : 

E.-Il.  PF.HKK.ti'.  —  Impôts  médicaux  et  secret  fiscal. 
Naissances  et  décès  du  premier  semestre  1921. 
Alphonse  Huguier.  —  Eloge  de  Louis  Rigollot- 
Simounot. 

Pratique  courante  : 

Cm.  Mantoux.  —  La  fausse  manoeuvre  de  l'appareil 
Potain  :  un  bloque-embout  de  sûreté  (1  fig.). 

Aux  Internes  morts  pour  la  France. 
Correspondance.  —  Anatomie  du  vivant  (2  fig.).  — 
La  Médecine  a  travers  le  monde.  —  Questions  médi- 

CO-MIHTAIRES.  —  LiVEES  NOUVEAUX,  LlVRES  REÇUS. 
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IMPOTS  .MKDIC.\IX  ET  SECRET  FISC.VL 


Un  récent  arrêt  du  Con.scil  d’Etat  malgré 
les  sérieux  arguments  qui  militent  en  sens 
inverse  ",  ayant  décidé  que  les  médecins  sont 
assujettis  à  l’impôt  .sur  les  hénéfices  de  guerre, 
institué  par  la  loi  du  30  Juin-l"-  .liiillet  1911),  une 
élémentaire  prudence  commande,  puisqu’on  ne 
])cut  éviter  entièrement  le  dommage,  de  le  limiter 
le  mieux  possible  et  surtout  d’éviter  qu’il  no 
puisse  être  la  source  d’un  dommage  plus  grand. 

Or,  entre  autres  inconvénients  de  la  soumission 
de.s  médecins  à  cotte  loi,  il  en  est  un  des  plus 
fâcheux  pour  eux;  la  menace  de  tracasseries  sans 
nombre,  un  sujet  d’une  série  de  taxes,  par  les 
agents  du  fisc  invoquant  des  renseignements  de 
tous  ordres  qu’ils  auraient  puises  ou  cru  puiser 
dans  les  papiers  des  médecins,  ou  leurs  réponses 
à  leurs  interrogations  à  l’occasion  de  la  contribu¬ 
tion  sur  les  bénéfices  de  guerre. 

La  loi  du  .30  Juin-1"'  Juillet  1.916,  pour  rétablis¬ 
sement  de  ce  dernier  impôt,  arme  en  effet  l’Admi- 

1.  Conseil  d'Etat,  23-:iO  Janvier  1920;  Gaz.  Irib.,  20.2. 
203;  Commission  supérieure  des  bénéfices  de  guerre, 
2r)Ocl.  1017,  Revue: /.a  contrib.sur  béncf.de  guerre,&viA^\. 


DIGITAL^INE  crlstalliséa 


nistration  financière  d’un  pouvoir  absolument 
exorbitant  d’inquisition  et  de  perquisition  :  <>  La 
Commission  (des  bénéfices  de  guerre)  examine 
les  déclarations  ;  elle  peut  entendre  les  intéressés, 
et  se  faire  communiquer  par  eux...  tous  docu¬ 
ments  nécessaires  pour  établir  les  bases  d’im¬ 
position.  —  Elle  peut  faire  procéder,  par  l’un  ou 
l’autre  des  services  financiers,  à  des  vérifications 
surplace»  (art.  8,  !;S1  et  2). 

Si  tel  politique  fameux  prétendait  pouvoir 
trouver  de  quoi  faire  pendre  tout  homme  dans 
cinq  lignes  de  son  écriture,  combien  plus  encore 
une  Administration  tracassière  et  intéressée 
pourrait-elle  causer  d’ennuis,  avec  ces  pouvoirs 
sans  bornes,  à  tout  contribuable  et  spécialement 
aux  médecins,  dont  les  écritures  simplifiées  par 
une  prudente  discrétion  ou  les  déclarations 
tronquées  par  respect  du  secret  des  clients  pour¬ 
raient  être  facilement  interprétées  contre  eux,  si 
l’on  y  mettait  la  moindre  malveillance? 

Heureusement,  des  Cours  de  justice  voyant  le 
danger  ont  adopté  une  solution  que  les  médecins 
pourront  utiliser  grandement.  Les  agents  du  fisc 
soutinrent  leur  opinion  avec  une  telle  insistance, 

2.  Dugas.  —  La  contribution  extraordinaire  des  béni'- 
ficcs  de  guerre  ci  les  membres  des  professions  libérales, 
Toulouse,  1921. 
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AntisyphilUique  puissant  -  Action  extrêmement 
rapide  -  Qualités  remarquables  de  tolérance. 
Littérature  et  échantilloni  :  A.  MILLET,  pharmacien, 
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Antisyphilgtlqae  très  puissant 

Adopté  par  les  Hôpitaux  civils  et  militaires  des  Pays  alliés 

Plus  actif  et  mieux  toléré  que  606  et  néo-606  (9  14) 


LI’TTÉRATURS  :  Laboratolrea  NAXJME,  à  "Villenenve-la-aitrenne  (Seine). 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  15 


—  294  — 


Mercredi,  22  Février  1922 


que  les  juges  durent  examiner  la  question  à  fond. 
L’arrêt  d’appel  ayant  soulevé  quelques  critiques  ‘, 
la  question  fut  portée  devant  la  Cour  de  cassa¬ 
tion.  Dans  ces  conditions,  nous  pouvons  consi¬ 
dérer  la  solution  intervenue  comme  ayant  les 
chances  les  plus  sérieuses  de  devenir  définitive. 
Cependant, devantla  ténacité  du  fisc, nous  croyons 
utile  aux  médecins  de  leur  résumer  l’argumen¬ 
tation  ayant  triomphé  devant  la  justice. 

I.  —  En  examinant  les  écritures  et  la  compta¬ 
bilité  d’un  commerçant,  au  siège  de  son  négoce, 
pour  établir  sa  part  dans  la  contribution  des  béné¬ 
fices  de  guerre,  des  agents  des  finances,  croyant 
y  relever  la  trace  de  contraventions  aux  lois  sur 
les  contributions  indirectes,  s’étaient  hâtés  de 
dresser  procès-verbal  et  de  poursuivre  le  com¬ 
merçant  de  ce  chef  en  police  correctionnelle.  Mais 
—  probablement  à  leur  grande  surprise  —  leurs 
poursuites  lurent  complètement  rejetées  soit  par 
la  Cour  d’appel,  soit  par  la  Cour  de  cassation  ’. 
Pour  y  parvenir  il  a  suffi  aux  deux  Cours  d’invo¬ 
quer  la  jurisprudence  bien  connue,  qui  interdit 
de  baser  nulle  décision  de  justice  sur  une  violation 
du  secret  professionnel  *. 

Toute  personne  qui  collabore,  à  raison  de  ses 
attributions  ou  fonctions,  à  l’établissement,  la  per¬ 
ception  ou  le  contentieux  de  l’impôt  sur  les  béné¬ 
fices  de  guerre  est  tenue  de  garder  le  secret  sur 
tous  les  faits  découverts,  chez  le  contribuable,  dans 
ses  investigations  (loi  du  30  Juin-l®"' Juillet  1916, 
art.  18  §  3).  Cette  obligation,  comme  l’observe 
l’arrêt  d’appel,  est  «  impérative,  générale,  ab¬ 
solue...  et  ne  comporte  ni  modalité,  ni  tempéra¬ 
ment  ».  En  révélant  des  faits  de  cette  nature 
devant  les  tribunaux,  les  fonctionnaires  qui  les 


t.  Fabien-Thibault.  —  Journ.  La  loi,  6  et  7  Août  1919. 
—  COPPER  Roter.  Commentaire  thêr.  et  prat.  de  la  loi  du 
1«  Juillet  1916,  p.  99  et  »niv. 

2.  Besançon,  H  Mai  1919,  Sire^,  1920,  2.4;  Cass.  crim. 


ont  découverts  violent  donc  le  secret  profession¬ 
nel,  encourent  les  peines  prévues  à  l’article  378 
du  Code  pénal  et  leur  déclaration,  étant  illicite, 
ne  saurait  servir  de  base  aune  décisionjudiciaire. 

En  vain  les  agents  de  la  Régie  soutenaient-ils 
que  l’exacte  rentrée  des  impôts  et  la  bonne  obser¬ 
vation  des  lois,  fiscales  touchent  essentiellement  à 
l’ordre  public.  C’est  incontestable,  mais  c’est 
insuffisant  pour  entamer  l’obligation  du  secret. 
L’observation  des  lois  pénales,  la  répression  des 
crimes  et  délits  contre  les  biens  et  surtout  contre 
les  personnes  engagent  certainement  l’ordre 
public  encore  plus  que  l’application  de  n’importe 
quelle  loi  financière  ;  et  l’on  sait  pourtant  que  la 
jurisprudence  ne  délie  pas  du  secret  les  médecins 
et  les  autres  personnes  légalement  tenues  à 
l’observer,  même  pour  venir  déposer  devant  les 
juridictions  criminelles  *. 

Vainement  encore,  on  objecterait  que  l’État  ne 
saurait  avoir  de  secret  pour  lui-même,  et  que  la 
Régie  ne  peut  ignorer  ses  propres  découvertes. 
C’est  une  vérité  de  bon  sens,  mais  de  nulle  portée 
dans  notre  question.  Il  s’agit  en  effet  de  savoir  si 
les  agents  de  l’Etat  peuvent  se  prévaloir  en 
justice,  à  d’autres  égards  que  le  paiement  de 
contribution  sur  bénéfices  de  guerre,  des  faits 
découverts  en  usant  de  pouvoirs  exceptionnels 
exclusivement  donnés  au  fisc  pour  l’établissement 
de  cette  contribution.  Depuis  longtemps,  la  juris¬ 
prudence  décide  que,  pour  le  recouvrement  de 
chaque  impôt,  le  fisc  dispose  exclusivement  des 
seuls  moyens  d’investigation  ouverts  à  ses  repré¬ 
sentants  spécialement  pour  cet  impôt  ‘.  Il  est 
d’ailleurs  contraire  aux  principes  les  plus  élémen¬ 
taires,  non  seulement  d’interprétation  juridique 
mais  aussi  du  simple  sens  commun,  de  permettre 


Il  Décembre  1919,  Sirey,  1920.  1.,  bnll.  sommaires,  p.  47 
et  Bull,  crim.,  n»  269,  p.  442. 

,  3.  Rég.,  13  Juillet  1897;  Sirey,  98.  1.  220;  1«  Mai  1899, 
Sirey,  01.  1.  161,  et  note  du  professeur  Esmeln;  Crim., 


aux  fonctionnaires  des  Finances  d’étendre  à 
l’application  de  n’importe  quel  impôt  les  pouvoirs 
d’investigation  exorbitants  que  la  loi  leur  accorde, 
uniquement  pour  recouvrer  la  contribution  des 
bénéfices  de  guerre  ;  les  privilèges  exceptionnels 
ne  s’étendent  point  à  d’autres  matières  que  celles 
où  la  loi  les  concède.  En  outre,  n’oublions  pas 
que  cette  obligation  du  secret  est  édictée  non  seu¬ 
lement  pour  l’avantage  du  contribuable,  mais 
aussi  pour  celui  du  Trésor,  la  confiance  avec 
laquelle  les  contribuables  soumettent,  sans  cher¬ 
cher  à  rien  masquer  ni  distraire,  leur  comptabilité 
à  la  Régie  devant  aider  puissamment  à  la  rentrée 
de  la  contribution  des  bénéfices  de  guerre. 

Sans  plus  de  succès,  la  Régie  prétendait  que  le 
secret  ne  doit  profiter  qu’aux  seuls  contribuables 
de  bonne  foi,  invoquant  en  sa  faveur  un  avis  du 
ministère  des  Finances  daté  du  15  Mars  1916.  La 
Cour  de  Besançon  répondit  qu’il  n’appartenait 
pas  aux  agents  du  fisc  de  s’ériger  en  juges  de  la 
bonne  ou  mauvaise  foi  du  contribuable,  et  que 
l’avis  précité,  dépourvu  de  toute  autorité  légis¬ 
lative,  de  toutes  manières  inapplicable  à  une  loi 
postérieure  qu’il  ne  pouvait  interpréter  d’avance, 
perdant  toute  autorité  morale  comme  émanant 
précisément  de  l’Administration  intéressée,  était 
contredit  par  une  lettre  du  sous-secrétaire  d'Etat 
des  Finances  du  2  Octobre  1918,  assurant  de  la 
scrupuleuse  observation  du  secret  professionnel 
par  l’Administration  précisément  en  matière  de 
contribution  sur  les  bénéfices  de  guerre. 

Moins  encore ,  les  agents  enquêteurs  auraient  pu 
soutenir,  qu’en  l’espèce,  ils  avaient  été  chargés 
d’une  mission  étrangère  à  leurs  fonctions  habi¬ 
tuelles,  et  que  seuls  sont  expressément  astreints 
au  secret,  par  la  loi  du  1°''  Juillet  1916  (art.  18) 


10  Mai  1900,  Sirey,  ibid.  ;  et.  Cass.,  18  Juillet  1904,  Sirey, 
09.  1.  233. 

4.  Crim.,  10  Mai  1900,  précité. 

5.  Cass,  crim.,  5  Juin  1880,  Sirey,  1880.  1.  183  (motif). 
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ANTI-.RHUMATISMAL  EXTERNE 

1  NON  IRRITANT 

(Salicyldioxyisobutyrate  de  Propyle) 

Succédané  INODORE  du  salicyiate  de  méthyle 

INDICATIONS:  | 

MODE  D’EMPLOI  : 

Rhumatisme  articulaire  aigu,  suhaigUj  chronique.  1 

Enduire  les  régions  doulourenses  sans  frictionner; 

Névralgies  de  toutes  natures.  | 

recouvrir  d’imperméable  et  d’ouate. 

Douleurs  musculaires  (lumbago,  torticolis).  | 

Douleur  de  la  oblique  hépatique.  | 

Prurit.  j 

PRÉSENTATION  :  En  flacons  [stilligouttes. 

Les  Établissements  POULENC  Frères,  92,  rue  vieiiie-du=Tempie  —  paris  (v)  | 

((  On  n’a  pas  appliqué  le 
«  traitement  de  recalcif  ica- 
«  tion  avec  toute  sa  chance, 
«  si  l’on  n’a  pas  prescrit  : 

CALCÉOSE 
«  6  comprimés  ou  6  me- 
«  sures  de  poudre  par  jour.  » 

J.  BOILLOT  &  C‘,  9,  rue  St-Paul.  PARIS 
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les  personnes  appelées  ®  à  l’occasion  de  leurs 
fonctions  ou  attributions  »  à  concourir  à  son 
fonctionnement.  La  Cour  d’appel  répond  péremp¬ 
toirement  que,  si  les  membres  de  la  Commission 
d’évaluation  des  bénéfices  de  guerre  sont  obligés 
au  secret,  leurs  délégués,  quels  qu’ils  soient,  ne 
sauraient  avoir  des  pouvoirs  supérieurs  aux  leurs, 
et  qu’il  ne  peut  être  permis 'à  ladite  Commission, 
en  choisissant  ses  délégués  dans  telle  ou  telle 
branche  de  l’Administration  financière,  de  pro¬ 
curer  indirectement  à  celle-ci  les  facilités  de 
documentation  en  des  matières  où  la  loi  ne  les  lui 
donne  pas. 

La  généralité  des  arguments  ci-dessus  montre 
que  l’obligation  du  secret  sur  les  bénéfices  de 
guerre  ne  se  limite  pas  aux  seules  confidences 
susceptibles  d’étre  utilisées  par  les  concurrents 
d’un  commerçant.  Du  reste,  notre  droit  ne  connais¬ 
sant  pas  de  contribuables  privilégiés,  il  est  impos¬ 
sible  d’admettre  cette  limitation  qui,  nécessaire¬ 
ment,  aboutirait  à  conférer  aux  commerçants  plus 
d’avantages  qu’aux  autres  contribuables. 

II.  —  Ces  décisions  judiciaires  contre  le  fisc 
sont  devenues  pour  les  médecins  d’une  impor¬ 
tance  capitale,  depuis  que,  le  Conseil  d’Etat  les 
ayant  déclarés  astreints  à  l’impôt  sur  les  bénéfices 
de  guerre,  les  agents  du  fisc  possèdent,  pour  son 
établissement,  un  pouvoir  presque  illimité  de 
perquisitionner  dans  leurs  papiers  ou  d’interroger 
leur  personne.  Les  renseignements  ou  indices 
qu’à  tort  ou  à  raison  l’Administration  fiscale  aura 
cru  se  procurer  par  cette  voie,  sur  leurs  affaires, 
ne  doivent  jamais  servir  contre  eux,  en  d’autres 
matières  que  les  bénéfices  de  guerre,  de  base  à 
de  quelconques  réclamations. 

Sans  doute,  on  trouvera  peu  souvent  trace,  dans 
leurs  livres,  comme  dans  l’affaire  dont  nous 
venons  de  parler,  de  contraventions  aux  lois  sur 
les  contributions  indirectes,  mais  une  Adminis¬ 
tration  tatillonne  et  intéressée  prétendrait  parfois 


trouver  celle  d’infractions  à  beaucoup  d’autres 
lois  fiscales,  par  exemple  aux  lois  sur  le  Timbre 
et  l’Enregistrement,  d’un  domaine  très  étendu, 
principalement  depuis  dix  ans,  et  surtout  aux 
lois  relatives  à  l’impôt  cédulaire  ou  l’impôt  géné¬ 
ral  sur  le  revenu,  taxes  dont  les  bases  demeurent 
tellement  imprécises  que  des  erreurs  importantes 
peuvent  être  commises,  par  des  personnes  expé¬ 
rimentées,  de  la  meilleure  foi  du  monde,  et  que 
•souvent  la  Régie  pourrait  invoquer  en  sa  faveur 
des  arguments  équivalents  à  ceux  du  contribuable. 
Enserrés  comme  nous  le  sommes  par  un  épais 
réseau  de  lois  fiscales,  manquant  fréquemment  de 
clarté,  les  médecins  risqueraient  à  toute  heure 
d’être  en  butte  à  des  réclamations  fantaisistes,  si 
le  fisc  pouvait,  en  toute  matière,  invoquer  les 
résultats  de  ses  perquisitions  fondées  sur  la  loi 
du  l"  Juillet  1916. 

Ce  que  nous  venons  de  dire  au  sujet  des  recher¬ 
ches  faites  par  les  agents  du  fisc  en  matière 
d'impôt  sur  les  bénéfices  de  guerre,  nous  le 
répéterions  au  sujet  de  celles  qu’ils  font  en 
matière  d’impôt  cédulaire  et  d’impôt  sur  le  revenu 
général,  les  lois  qui  les  instituent  astreignant  les 
personnes  chargées  de  leur  etablissement,  per¬ 
ception  et  contentieux  au  secret  professionnel, 
dans  les  mômes  termes  que  la  loi  précitée  sur  les 
bénéfices  de  guerre  (lois  des  15  Juillet  1914, 
art.  23,  §  3,  et  31  Juillet  1917,  art.  51).  A  leur 
égard,  nos  observations  auront  encore  bien  plus 
d’importance  pratique  ;  la  perception  de  l’impôt 
sur  les  bénéfices  de  guerre  touche  à  son  terme  en 
effet,  tandis  que  l’impôt  sur  le  revenu  général  et 
l’impôt  cédulaire  sont  des  taxes  permanentes 
continuant  indéfiniment  d’être  perçues. 

Nous  serions  heureux  si  les  lignes  qui  précè¬ 
dent  pouvaient  aider  les  médecins  à  se  défendre 
contre  le  zèle  de  fonctionnaires  trop  fiscaux. 

E.-H.  Perreau, 
Professeur  à  la  Faculté  de  droit 
de  Toulouse. 


NAISSANCES  ET  DÉCÈS 

UU  PREMIER  SEMESTRE  1921 

Le  .lournal  officiel  vient  de  publier  les  cbilîres  rela¬ 
tifs  au  mouvement  de  la  population  en  France  durant 
le  premier  semestre  1921.  Le  nombre  des  naissances 
s’est  élevé  à  '121.180,  contre  421.668  l’an  dernier; 
celui  des  décès  à  318.329,  contre  356.728  eu  1920;  il 
y  a  eu  228.185  mariages,  soit  une  diminution  de  plus 
de  95.000  sur  le  semestre  correspondant  de  1920,  où 
ce  nombre  avait  atteint  333.242  ;  le  nombre  des 
divorces  a  été  plus  élevé  que  jamais  :  il  a  atteint 
15.567. 

L’excédent  des  naissances  sur  les  décès  a  été  de 
72.851.  Ce  ebiffre  peut  sembler  relativement  satis¬ 
faisant  à  première  vue,  bien  qu'il  apparaisse  très 
faible  en  comparaison  du  chiffre  de  179.356  qui  repré¬ 
sente  l’accroissement  de  la  population  allemande 
durant  les  trois  premiers  mois  de  1921,  c’est-à-dire 
en  moitié  moins  de  temps.  En  réalité,  le  nombre  de 
nos  naissances  a  été  absolument  insuffisant,  l’année 
1921  ayant  été  exceptionnellement  favorisée  au  point 
de  vue  de  la  natalité  par  le  fait  que  nous  avons  eu 
500.000  mariages  en  1919,  626.000  en  1920,  par  suite 
de  la  démobilisation;  si  la  fécondité  de  nos  jeunes 
ménages  reste  à  l’avenir  aussi  faible  qu’elle  l’a  été 
l’an  dernier,  nous  n’aurons  plus,  d’ici  peu,  que 
450.000  naissances  par  an,  vu  que  le  nombre  de  nos 
mariages,  qui  était  de  300,000  eu  1913,  va  forcément 
être  moindre  qu’avant  la  guerre.  Nous  n’aurons 
même  pas  moitié  autant  de  naissances  qu’en  1865,  où 
nous  en  avions  un  million  ! 

Le  problème  de  la  dépopulation  doit,  plus  que 
jamais,  préoccuper  tous  les  Français. 


Aoas  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indis- 
PEWSABLE  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  i  franc 
en  timbres-poste. 


T0Ü)C  spasmodique 

Coqueluche 


Toux  ém  élisante  des  Tuberculeux 


auxquels  il  permet  le  sommeil 
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LOUIS  RIGOLLOT-SIMONNOÏ 


/.e  Alphonse  Hugiiier  vient  de  prononcer,  à  la 
Société  des  chirurgiens  de  Paris,  l’éloge  d'un  des 
membres  de  la  Société,  mort  en  captivité,  Louis 
Iligollot-Simonnot.  Aous  tenons  à  reproduire  quelques 
passages  de  ce  discours  qui  fait  revivre  une  figure 
noble  entre  toutes,  au  milieu  des  horreurs  des  camps 
de  prisonniers  en  Allemagne. 

Trois  jours  après  la  mobilisation,  le  médecin  aide- 
major  de  2“  classe  de  territoriale  Rigollot-Simonuot 
part  à  Rennes,  en  compagnie  de  notre  collègue  Cou- 
tela,  pour  rejoindre  sa  région.  Il  est  affecté  à  la 
9'  ambulance  du  10“  Corps  d’armée. 

Sitôt  organisée,  son  ambulance  est  dirigée,  par 
voie  ferrée,  sur  Somme-Py.  Elle  gagne  ensuite  la 
Belgique,  par  étapes.  Le  23  Août,  elle  avance  sur  la 
route  de  Florennes  lorsqu’elle  reçoit  l’ordre  de 
rétrograder  sur  Phllippeville.  C’est  là  qu'elle  s’in¬ 
stalle  dans  le  pensionnat  des  Sœurs  Notre-Dame  et 
fonctionne  pour  la  première  fois,  pendant  toute  la 
nuit.  Le  lendemain,  24  Août,  les  Allemands,  victo¬ 
rieux,  arrivaient.  Le  médecin  chef  de  la  9'  ambulance, 
M.  le  médecin-major  Perdri/.et,  reçoit  du  médecin 
inspecteur  Follenfant  l’ordre  de  se  replier  en  lais¬ 
sant,  sur  place,  les  grands  blessés,  avec  deux  infir¬ 
miers,  sous  la  garde  de  l’aide-major  le  plus  jeune  en 
grade. 

Un  chirurgien,  son  ancien  collègue  d’internat,  de 
la  meme  ancienneté  que  Rigollot,  mais  plus  jeune  de 
cinq  ans,  est  désigné  par  son  âge,  les  considérations 
de  famille  n’entrant  pas  en  jeu  à  cette  époque  de  la 
guerre  II  accepte  son  sort  avec  calme.  Rigollot  sur¬ 
saute.  «  Pars,  lui  dit-il,  c’est  à  moide  rester,  je  suis 
célibataire,  tu  as  femme  et  enfants  »,  et  il  refuse 
énergiquement  de  tirer  au  sort  comme  le  proposait 
son  camarade.  Ils  tombent  dans  les  bras  l’un  de  l’au¬ 
tre  et  le  médecin  chef  ne  peut  qu’accepter  la  déci¬ 


sion  irrévocable  de  son  subordonné.  C'est  pour 
expier  mes  péchés  de  vieux  garçon  écrivait,  plus 
tard  Rigollot  à  la  sœur  de  sou  service,  elle-même 
prisonnière  à  Ham,  cherchant  par  cette  phrase  d’une 
modestie  charmante,  qui  le  dépeint  tout  entier,  à 
expliquer  Pacte  généreux  qui  devait  lui  coûter  la  vie. 

Le  25  Août,  à  7  heures  du  matin,  les  Allemands, 
ayant  pénétré  dans  Philippeville,  font  prisonniers 
Rigollot  et  ses  blessés.  De  l’hôpital  où  il  est  consigné 
et  où  il  travaillait  sans  relâche,  refaisant  avec  soin 
tous  les  pansements,  on  ne  sait  ce  qui  peut  arriver. 
Rigollot  entend,  avec  angoisse  pour  sa  patrie, passer 
sans  interruption,  pendant  trois  jours  et  trois  nuits, 
le  (lot  des  armées  ennemies. 

Le  30  Août,  une  «  Croix-Rouge  »,  boche  envahit 
■  l’hôpital  où  de  nombreux  blessés  allemands  ont  été 
amenés.  Le  premier  soin  de  nos  confrères  d’outre- 
Rhin  est  de  mettre  Rigollot  à  la  porte  avec  défense 
absolue  de  s’éloigner  de  la  ville. 

L’ambulance  allemande  reste  huit  jours  à  Philip- 
peville.  Lorsque  après  son  départ  Rigollot  reprend 
la  direction  de  l’hôpital,  il  retrouve,  mais  dans  quel 
état,  ses  anciens  blessés  augmentés  de  ceux  des  leurs 
laissés  par  les  ennemis.  Aucun  pansement  n’avait  été 
touché.  Les  savants  «  Docktors  »,  au  lien  de  soigner 
leurs  hommes  et  les  nôtres,  avaient  passé  tout  leur 
temps  à  table,  mangeant  et  buvant  le  vin  qu’iis  avaient 
fait  enlever  par  leurs  infirmiers  dans  les  maisons 
abandonnées  de  leurs  propriétaires.  Ils  avaient  tout 
emporté  :  pansements,  médicaments,  linge,  vin  et 
même  la  trousse  de  Rigollot.  C’était. le  dénuement 
absolu. 

Grâce  au  dévouement  des  habitants,  et  en  particu¬ 
lier  de  deux  Belges,  MM.  Firson  et  Scheepers,  qui 
s’occupaient  de  l’administratiou  de  l’hôpital,  on  put, 
an  prix  de  mille  difficultés,  procurer  ce  qui  leur 
manquait  aux  blessés  etau  docteur  français,  car  c’est 
le  nom  qu’on  donne  encore  aujourd’hui,  là-bas,  à 
Rigollot-Simonnot. 

Notre  ancien  collègue  se  consacra  entièrement 
avec  un  dévouement  inlassable,  dont  tout  Philippe- 
ville  était  émerveillé,  à  soigner  les  blessés  ennemis 
comme  amis,  commençant  souvent  sa  journée  par  les 
premiers.  Un  certain  jour,  comme  M.  Pirson  lui 


témoignait  son  étonnement  sur  cette  façon  d’agir,  il 
lui  répondit  :  o  Un  blessé,  dans  son  lit,  est  un  mal¬ 
heureux  qui  souffre,  il  a  droit  à  mes  soins  :  un  homme 
n’est  Allemand  que  lorsqu'il  a  son  casque  à  pointe.  » 

Lorsqu’il  opérait,  les  médecins  boches  de  passage 
et  ceux  installés  dans  les  villages  voisins,  en  parti¬ 
culier  ceux  de  Marienbourg,  ne  manquaient  pas  de 
venir  assister  à  ses  interventions.  Tous  admiraient 
la  sûreté  de  son  diagnostic  et  son  habileté  opératoire. 
Ils  devaient  en  parler  aux  leurs,  car,  à  plusieurs 
reprises,  des  officiers  allemands  vinrent  se  faire  soi¬ 
gner  par  Rigollot  au  lieu  de  se  faire  transporter  dans 
leurs  propres  hôpitaux. 

Sa  politesse,  son  aménité,  son  dévouement,  son 
désintéressement  quand  il  était  appelé  à  donner  des 
soins  aux  civils  belges  de  la  région  dépourvue  de 
médecins,  lui  avaient  valu  la  sympathie  et  le  respect 
de  la  population. 


En  Décembre,  quand  l’hôpital  fut  presque  vidé,  ses 
amis  belges  voulurent,  à  plusieurs  reprises,  le 
décider  à  passer  en  Hollande  pour  regagner  la 
France.  La  chose  était  faisable  sans  gros  risques. 
Toujours,  il  refusa,  la  ville  devant  être  rendue  res¬ 
ponsable  de  son  évasion  et  surtout  parce  qu’il  avait 
donné  sa  parole  de  ne  pas  fuir.  Avec  son  âme  droite,  il 
croyait  au  respect  de  la  «  Convention  de  Genève  »  et 
à  la  promesse  des  Boches,  qui  s’étaient  engagés  à  le 
remettre  en  liberté  sitôt  après  l’évacuation  des  der¬ 
niers  blessés.  Le  30  Décembre,  jour  de  son  départ 
de  Phllippeville,  il  avait  encore  la  certitude  que 
Namur,  où  il  avait  Tordre  de  se  rendre,  était  sa  pre¬ 
mière  étape  vers  la  France,  qu’il  aimait  tant  et  où  il 
retrouverait  son  vieux  père,  dont  il  parlait  chaque 
jour  et  dont  il  n’avait  eu  aucune  nouvelle  depuis  la 
mobilisation. 

Il  laissa  un  tel  souvenir  à  Philippeville  que  lors¬ 
qu’on  y  apprit  la  mort  du  «  Docteur  français  »,  un 
service  funèbre  fut  célébré  en  sa  mémoire.  Toute  la 
ville  y  assista  :  l’église  était  archicomble. 

C’est  le  5  janvier  1915  que  commence  la  captivité 
de  Rigollot-Simonnot  en  Allemagne.  Il  fut  envoyé  au 
camp  de  Gustrow,  en  Meckllnbourg,  au  nord  de 
Berlin. 


ANÉMIES  TUBERCULOSES  ^  HÉMORRAGIES 

CONVILESCENCES  -  CROISStHCE  -  iEPUISEMEIIT  SÊNERAl  ET  jTOHTES  DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 
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(Sang  total  VIVANT,  concentré  dans  le  vide  et  à  basse  température,  dès  sa  sortie  des  vaisseaux. 

RECONSTITUANT  OPOTHÉRAPIQUE  INTÉGRAL  DU  SANG  -  LE  PLUS  RICHE  EN  HÉMOGLOBINE 
ET  PRINCIPES  ACTIFS  TOTAUX  DU  SÉRUM  ET  DES  GLOBULES 
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Il  faut  lire  daus  la  thèse  de  Léonetti  (Paris,  1915), 
l’un  de  ses  compagnons  de  captivité,  la  description 
de  ce  camp  au  moment  de  leur  arrivée. 

Au  milieu  d’un  bois,  dans  un  terrain  marécageux, 
12.000  prisonniers  alliés  dont  4.000  civils,  vieillards, 
enfants  et  infirmes,  étaient  parqués,  par  groupes  de 
800,  dans  de  longues  tentes  de  toile  non  chauffées 
malgré  le  froid.  On  était,  rappelez-vous,  en  plein 
hiver.  Suivant  des  instructions  machiavéliques 
venues  du  ministère  de  la  Guerre  de  Berlin  —  nous 
en  verrons  les  conséquences  au  camp  de  Langen- 
salza  —  ils  couchaient, ^o«r  que  les  alliés  apprennent 
mieux  à  se  connattre,  côte  à  côte,  en  rangs  serrés, 
dans  l’ordre  suivant  :  un  Russe,  un  Français,  un 
Anglais,  un  Belge,  et  ainsi  de  suite,  sur  une  maigre 
litière  de  fibres  pourries,  jamais  changée,  revêtus, 
par-dessus  leurs  uniformes  en  lambeaux,  d’une  seule 
et  mince  couverture  de  coton. 

Ils  buvaient  de  l’eau  sale,  tirée  de  quelques  trous 
creusés  à  même  dans  le  sol  du  camp. 

Pour  toute  nourriture,  ils  avaient,  par  jour,  un 
demi-litre  d’eau  foncée,  baptisée  café,  trois  litres  de 
soupe  sans  viande  et  200  grammes  de  pain  noir  ! 
Cette  ration  déjà  famélique  fut  encore  réduite  dans 
les  semaines  suivantes  !  Et  les  malheureux  ne  rece¬ 
vaient  ni  argent  ni  colis  !... 

Beaucoup  mouraient,  tous  souffraient  de  la  faim. 
Léonetti  dit  avoir  vu  de  ses  yeux  des  Russes  se 
jeter  par  terré,  à  plat  ventre,  et  laper  comme  des 
chiens  la  soupe  qui  s’était  répandue  à  même  sur  le 
sol;  d’autres  se  battre  pour  arriver  à  gratter,  avec 
leurs  ongles,  les  parois  des  seaux  vides,  qu’ils  repor¬ 
taient  à  l’unique  cuisine. 

Aucune  hygiène,  des  feuillées  infectes,  sans  cana¬ 
lisation,  dont  le  contenu  se  répandait  dans  le  camp 
les  jours  de  pluie.  Pas  de  douches,  pas  d’appareils  à 
désinfection.  Faute  d’eau  en  quantité  suffisante,  im¬ 
possibilité  presque  absolue  de  laver  les  effets.  C’était 
le  royaume  des  poux, 

A  l’infirmerie,  dans  quatre  baraques,  200  typhiques 
couchés  sur  de  mauvaises  paillasses  urinaient  et 
déféquaient  partout  !...  Trois  médicaments  en  tout 
et  pour  tout  :  teinture  d’iode,  aspirine,  morphine, 
pas  de  matériaux  de  pansements,  pas  meme  de  réci¬ 
pients  pour  faire  houiliir  de  l’eau,  et  il  y  avait  dans 


le  camp,  soumis  au  régime  commun,  des  centaines 
de  blessés  à  plaies  encore  suppurantes!...  Deux  étu¬ 
diants  en  médecine  allemands  assuraient  à  eux  seuls 
le  service  médical  !... 

La  colère  monte  aux  lèvres  des  médecins  français, 
prisonniers,  qui  viennent  d’arriver,  d’autres  se 
lamentent  :  Au  milieu  de  tant  de  misères,  leur  dit 
Rigollot,  notre  devoir  n’est  plus  de  nous  réclamer  de 
nos  droits,  mais  de  travailler. 

Petit  à  petit,  le  camp  présente  une  ébauche  d’orga¬ 
nisation.  Les  prisonniers  sont  transportés  dans  des 
baraques  en  bois  qui  viennent  d’être  achevées.  On 
reçoit  quelques  médicaments,  du  vaccin  antity- 
pho'idique,  des  étuves  à  désinfection.  Mais  le  rôle 
professionnel  de  Rigollot  reste  bien  limité. 


Il  supplée  à  cette  inaction  forcée  par  un  dévoue¬ 
ment  absolu  aux  prisonniers.  Il  se  donne  tout  à  tous 
avec  une  souriante  sérénité,  qui  lui  conquiert  tous  les 
coeurs. 


Quand  Rigollot  passe  dans  les  allées  du  camp  et 
pénètre  sous  les  tentes,  toutes  les  mains  se  tendent 
et  les  regards  s’éclairent  de  joie. 

Souvent,  à  la  fin  du  jour,  avec  notre  collègue 
Monsaingeon,  il  arpente,  dans  la  neige  et  la  boue,  le 
pourtour  du  camp  en  dedans  des  fils  de  fer  barbelés 
et  électrisés.  11  lui  parie  du  changement  que  la  guerre 
va  imprimer  à  sa  vie,  de  son  grand  désir,  au  retour, 
de  fonder  un  foyer.  Il  lui  parle  de  son  père  pour 
lequel  il  a  des  mots  touchants  d’une  tendresse 
infinie. 

Soudain,  un  jour,  une  lettre  Ignoblement  et  pres¬ 
que  complètement  passée  «  au  caviar  »  lui  apprend 
brutalement,  crûment,  sans  détails,  que  ce  père  tant 

Ce  fut  un  effondrement.  Rigollot,  qui  avait  tant  de 
fois  relevé  le  courage  des  autres,  reste  plusieurs 
jours  dans  un  état  de  prostration  douloureuse.  Ce 
coup  moral  a  ébranlé  sa  santé.  Pendant  plus  d’une 
semaine,  il  doit  garder  le  lit.  11  se  relève,  amaigri 
et  sans  forces.  Puis  il  se  ressaisit,  touché  par  les 
marques  de  sympathie  que  lui  donne  tout  le  camp. 

A  quelque  temps  de  là,  ses  camarades  et  lui,  sur¬ 
pris  par  un  remue-ménage  fébrile  autour  d’eux, 


apprennent  par  un  soldat  allemand  dont  ils  se  sont 
assurés  l'indiscrétion,  que  Içs  ambassadeurs  d'Espa¬ 
gne,  des  Etats-Unis  et  un  délégué  suisse,  M.  Ador, 
viendront  prochainement  visiter  le  camp  de  Gustrow. 
Rigollot,  Monsaingeon,  et  deux  autres  camarades 
décident,  en  secret,  de  révéler  aux  ambassadeurs 
quelle  est  la  véritable  attitude  des  chefs  allemands 
afin  que  la  Commission  de  contrôle  ne  juge  point  sur 
les  apparences  qu’on  voudra  bien  lui  montrer.  La 
démarche  est  grave.  Il  s’agit  d’empêcher  nos  compa¬ 
triotes  de  mourir  de  faim,  d’interrompre  les  services 
et  de  jeter  bas  les  masques  du  colonel  comman¬ 
dant  et  de  ses  acolytes. 

Le  jour  de  la  visite,  nos  quatre  confrères  parvien¬ 
nent  à  causer,  sans  témoins,  avec  les  ambassadeurs. 
L’entretien  fut  court,  mais  suffisant  pour  dire  ce 
qu’il  faut.  Il  n’était  pas  achevé  quand  le  colonel- 
gouverneur,  non  prévenu  de  l’audience,  aperçoit  les 
médecins  français  causant  librement  avec  la  mission. 
Plein  de  colère,  il  court  immédiatement  rejoindre  le 
groupe. 

Nos  confrères,  pendant  leur  entretien,  avaient 
omis  de  montrer  aux  ambassadeurs  avec  quoi  étaient 
nourris  les  prisonniers.  L’un  d’eux  se  charge  de 
réparer  cet  oubli.  Se  posant  carrément  devant  le 
cortège,  il  demande  à  parler  aux  ambassadeurs.  Sous 
le  regard  courroucé  du  colonel,  il  crie  misère  et 
montre  un  morceau  du  pain  immangeable  qui  lui  a 
été  distribué.  Le  colonel  a  l’audace  de  traiter 
l’homme  d’imposteur  et  soutient  que  ce  pain-là  a  été 
maquillé.  Il  est  tellement  en  rage  d’avoir  été  décou¬ 
vert  que  des  larmes  de  colère  sortent  de  ses  yeux 
exhorbités  et  que  savoir  peut  à  peine  être  entendue, 
tellement  il  est  suffoqué. 

La  vengeance,  habilement  dissimulée, ne  tarde  pas. 

Quelques  jours  après  la  visite  des  ambassadeurs, 
nos  compatriotes  apprennent  que  le  camp  de  Gustrow 
va  devenir  un  camp  pour»  Peine  Leute  »,  c’est-à-dire 
pour  gentlemen,  pour  gens  chics,  et  qu’il  n’y  restera 
plus  un  seul  médecin  français.  Les  uns  doivent  être 
dirigés  sur  Grossen-sur-Oder,  les  autres  sur  Lan- 
gensalza.  Le  sort  désigne  les  médecins  aides-majors 
Rigollot-Simonnot  et  Poinsot  et  le  médecin-auxiliaire 
Léonetti  pour  Langensalza. 

«  Langensalza  »,  leur  dit  le  commandant  du  camp 


Combinaison  iodo--mefcurielIe  réalisant  l’association  et  la  synergie  médicamenteuse  de  l’iode  et  du 
merçure,  avec  exaltation  de  l’activité  thérapeutique  propre  à  ces  deux  composants. 

Une  seule  forme  j  *  Tolérance  parfaite. 
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|ni  les  avait  rassemblés,  ville  d'eau  en  Saxe,  dans  | 
a  Tbu: inge,  station  très  courue  avec  installations 
nodêles,  vous  serez  très  bien  là-bas.  »  Et,  se  tour-  | 
lant  vers  Kigollot  :  «  Vous  pourrez  y  opérer  tout  à 


Eigollot,  après  avoir  parconin  le  camp,  se  tourna 
vers  Donrnay,  lui  prit  la  main  et  lui  répéta  à  peu 
près  ce  qu’il  avait  déjà  dit  à  Gustrow  :  Devant  de 
pareilles  misères,  il  n'y  a  qu'un  devoir  :  rester  et  faire 
ce  que  l'on  peut. 


Ils  arrivent  la  nuit  en  gare  de  Langenaalza. 

Vite,  ils  sont  mis  au  courant  de  la  situation  par  les 
confrères  français  arrivés  avant  eux. 

L’nc  épouvantable  épidémie  de  typhus  exanthéma¬ 
tique  et  de  diphtérie  sévit  sur  les  10.000  prisonniers 

Le  typhus  avait  débuté  le  12  Janvier,  vingt  jours 
exactement  après  le  mélange  des  prisonniers.  Vingt 
jours,  j’insiste  sur  le  chilfre,  juste  la  durée  moyenne 
de  la  période  d'incubation  du  typhus.  Le  mal  avait 
d’abord  été  nié  par  un  médecin  allemand  qui  avait 
payé  de  sa  vie  son  ignorance.  Reconnu  le  15  Février, 
il  avait  fait,  eu  .Mars,  de  terribles  progrès.  A  part 
M.  Rheberg,  auquel  il  faut  rendre  justice,  les  méde¬ 
cins  allemands  n’avaient  jamais  osé  approcher  des 
malades.  Ils  se  contentaient  de  les  regarder  à  bonne 
distance.  Depuis  l’extension  de  l’épidémie,  ils 
n’osaient  même  plus  traverser  le  camp.  On  avait  dû 
faire  appel  à  des  médecins  étrangers  prisonniers. 
Depuis  l’arrivée  de  ces  derniers,  15  avaient  déjà 
été  atteints.  M.  Lassalas  et  3  médecins  russes 
étaient  morts.  M.  Matier  était  à  l’agonie.  Il  mourut 
le  7  Avril.  Les  6  médecins  encore  debout,  dont  4 
Français,  avalent  soigné,  en  8  jours,  plus  de  3.000 
malades  !  Ils  étaient  surmenés.  11  fallait  du  renfort. 

Rigollot  exprime  sou  étonnement  d’être  envoyé  lui, 
chirurgien,  pour  soigner  des  malades.  11  déclare 
que,  pouvant  être  plus  utilement  employé  ailleurs, 
il  va  protester  dès  le  lendemain  et  demander  à  être 
affecté  à  un  autre  poste.  «  N’en  fais  rien,  lui  dit 
M.  Dournay,  son  ancien  condisciple  de  collège,  qui 
était  arrivé  à  Langeusalza  depuis  le  début  de  l’épi¬ 
démie  ;  n’en  fais  rien,  avant  d’avoir  visité  demain 
matin  le  camp  avec  moi.  u 

Je  ne  vous  décrirai  pas  ici  le  camp  de  Langen- 
salza,  plus  infernal  encore  que  celui  de  Gustroxv. 


Quinze  jours  après  son  arrivée,  le  20  Avril, 
Rigollot  était  atteint  lui-même  du  terrible  mal.  Douze 
jours  plus  tard,  à  la  phase  critique  de  la  maladie, 
alors  que  tout  faisait  présager  une  intensité  normale, 
il  fut  pris  d’un  hoquet  continu,  symptôme  du  plus 
fâcheux  pronostic.  Malgré  les  soins  les  plus  dévoués 
de  ses  camarades,  et,  en  particulier,  de  Léonetti,  qui 
ne  le  quitta  pas  d’une  minute,  Rigollot-Simonnot 
s'éteignit  le  5  Mai  1915,  à  5  heures  du  matin,  à  l’âge 
de  38  ans  ! 

11  fut  enterré  deux  jours  plus  tard  dans  le  cime¬ 
tière  du  camp  au  milieu  des  hommes  qu’il  avait 
soignés.  La  cérémonie  fut  simple  et  touchante.  Tous 
les  prisonniers  valides  avaient  tenu  à  y  assister. 
Les  honneurs  furent  rendus  par  un  piquet  d’infan¬ 
terie  ennemie  en  présence  des  officiers  allemands, 
raides,  sanglés...  et  indifférents. 

Deux  discours  furent  prononcés  :  l’un  terne  et  froid 
par  l’aumônier  allemand,  l’autre  par  un  confrère 
français,  discours  à  double  sens,  plein  d’ironie  ven¬ 
geresse,  auc[uel  les  Boches  ne  comprirent  rien. 

Le  lendemain  du  jour  où  Rigollot  s’était  senti 
atteint,  il  avait  écrit,  avant  d’entrer  à  l’hôpital  du 
camp,  un  testament  dans  lequel  il  demandait  qu’un 
souvenir  de  lui  fût  laissé  à  chacun  de  ses  amis. 

Les  premières  et  les  dernières  phrases  de  ce 
testament  valent,  je  pense,  la  peine  d’être  lues  ici  : 

J'accepte  avec  joie  et  sans  regrets  d’aucune  sorte 
la  volonté  de  Dieu,  quelle  qu’elle  soit,  croyant  abso¬ 
lument  et  fermement  en  Lui,  en  Sa  justice,  en  Son 
infinie  bonté,  et  Le  remerciant  de  m’avoir  rappelé 
quand  je  m'éloignais  de  Lui  et  de  m’avoir  donné  la 
possibilité  de  mourir,  alors  que  j’étais  plus  près  de 
Lui  et  plus  confiant.  J’espère  qu’il  me  fera  rejoindre 
mes  chers  Parents,  ma  mère  qui  a  donné  sa  vie  pour 
moi,  mon  père  dont  les  souffrances  morales  auront 
été  comptées. 

Je  désire  que  mon  corps  soit  rapporté  à  Bar  et 
enterré  près  de  mes  chers  Parents. 


&MDR0CBIH0L 


<Asth(^iiie  et  stérilité  m&scalino 
retard  de  croisocnco,  sénilité 

C&ROIOCRiNOL 

LipoTdo  du  stascle  cardiaque 


CËRÉBRÛCRINOL 

Lipoïde  phosphoré  du  cerveau 


HÉIHOCRINOL 

Lipoïde  extrait  dts  giobnies 
rouges  du  eaug 

{Anémies  conséoctives  anx  hê- 
morrhaglos,  chlaroses,  hémo- 
phyllea,  etc.) 


Lipo-Phosphatides  de  tous  les  Organes 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 
un  ALIMENT  et  un  EXCITANT 
spécifiques 

de  l'organe  dont  il  provient. 


Traitement  an  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques, 
ou  do  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  inaltérable,  et  toujours  égale  à  elle-même. 


AMPOULES  iNJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
ou  4  pilules  îjar  jour. 


Je  dis  merci  à  tous  ceux  qui  ont  entouré  mon  cher 
père,  et  je  prie  Dieu,  quand  il  le  voudra,  de  me 
prendre  avec  Lui  dans  la  Pai.v. 

Malgré  toutes  les  démarches  de  sa  famille,  le 
dernier  désir  de  notre  ancien  collègue  n’est  pas 
exaucé.  Ses  restes  reposent  encore  aujourd’hui  là- 
bas  en  terre  allemande,  dans  le  cimetière  des  prison¬ 
niers  de  Lengensalza. 


Telle  fut  la  vie  de  Rigollot-Simonnot.  Je  pense 
qu’elle  peut  être  citée  en  exemple  an.x  jeunes.  Un  tel 
homme  a  fait  honneurà  la  Chirurgie,  à  notre  Société, 
à  notre  Patrie  et  à  l’Humanité. 

Alphonse  Huguiek. 


PRATIQUE  COURANTE 


FAUSSE  MANŒUVRE  DE  L’APPAREIL  POTAIN 

UN  BLOQUE-EMBOUT  DE  SÛRETÉ 


Il  y  a  quelques  mois,  nous  tûmes  à  pratiquer  une 
thoracentèse,  avec  insufflation  d’azote,  chez  nne 
tuberculeuse  traitée  par  pneumothorax  artificiel, 
et  qni  faisait  un  grand  épanchement  purulent. 

La  mère  de  la  malade,  qui,  lors  de  plusieurs  in¬ 
terventions  analogues,  avait  déjà  rempli  le  même 
oflice,  fut  chargée  de  manœuvrer  la  pompe  de  l’aspi¬ 
rateur  Potain. 

'l'out  étant  bien  préparé,  nous  ponctionnons  avec 
le  petit  trocart;  puis  nous  ouvrons  le  robinet  qui 
fait  communiquer  le  tnhe  d’aspiration  avec  la  bou¬ 
teille  où  le  vide  avait  été,  pensions-nous,  fait  au 
préalable. 

Aussitôt  la  malade  pousse  un  cri,  se  débat;  son 
visage  devient  livide  et  se  couvre  de  sueur;  elle  se 
plaint  d’étouffer;  une  syncope  paraît  imminente. 

Nous  retirons  aussitôt  le  trocart.  Un  jet  de  pus 
jaillit  avec  une  très  grande  force  par  le  trou  de  la 


OYNOCRINOL 

Lipoïde  de  l’Ovaire 

(Hvçoovaries,  aménorrhées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sénilité 
précoce,  troubles  de  la  méno- 
punse  et  de  la  puberté,  chlo- 


GÏNOLÜTÉOL 

Lipoïde  du  Corps  jaune 


ETGss  ETGs 


FOLYCBINOL 


AFÂTYL 

Médication  iodée  seasibllisée 


(Rhumatismes  chroniques,  adiposes, 
Artériosclérose,  .Arthritisme.) 


Thyrol,  Adrénol  total  et  Hypophysol  (T.  A.  H.) 


ANDBO-POLYCRINOL 


GYHO-POLYCRINOL 


îesiieoie,  thyroïde,  snrréaaie  totale  et  hypophyse  Ovaire',  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

jlssuffioaiaca  plnrl-slBadalalra  chez  l’homiac  on  l’enfant  mâle.)  f  (InsuHisanoo  pluri-glBadulslro  cl 

etc.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médecins. 


Envoi  Echantillons  et  Bibliographie  sur  demande. 

DépSl  général  :  Laborateira  de  Biologie  appliquée  H.  CARRÎON  et  —  V.  BORRIEN,  Bé,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS  (S®) 

Téléphou#  :  Élysées  36-64  st  36-45  —  Adr.  télégr.  :  Rloucsr-Pariï. 
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ponction.  En  même  temps,  une  partie  du  pus  sorti  de 
la  plèvre,  ne  trouvant  pas  une  issue  sufiisante  par 
l’orifice  cutané,  s’étale  sous  la  peau  en  une  nappe 
bombée  qui  dépasse  les  dimensions  d’une  grande 
paume  de  main. 

Nous  reponctionnons  aussitôt  dans  un  espace 
voisin  en  laissant  cette  fois  le  tube  faire  siphon.  Le 
pus  coule  très  abondamment  sous  forte  pression,  et 
la  malade  est  aussitôt  soulagée.  L’intervention 
s’achève  sans  incidents.  Nous  avions  craint  la  for¬ 
mation  ultérieure  d’ùn  vaste  ahcès  froid  et  d’une 
fistule  ;  en  une  dizaine  de 
jours,  le  pus  se  résorba, 
sans  laisser  même  une  indu¬ 
ration  locale. 

Il  n’y  en  avait  pas  moins 
eu  là  un  accident  des  plus 
pénibles  et  qui  aurait  pu 
avoir  des  conséquences  très 
graves  :  on  sait  combien  les 
réflexes  pleuraux  peuvent 
être  redoutables. 

Quelle  avait  été  l’origine 
de  cet  accident? Nous  pûmes 
facilement  l’établir  ;  la  mère 
de  notre  maladeavaitd’abord 
placé  l’ajutage  du  tube  sur 
l’embout  de  la  pompe  cor¬ 
respondant  à  l’aspiration. 
L’ajutage  s’était  détaché;  elle  l’avait  mis,  par  mé- 
garde,  sur  le  second  ajutage  correspondant  au  refou¬ 
lement.  La  bouteille  s’était  remplie  d’air  comprimé: 
c’est  cet  air  comprimé  que  nous  avions  injecté  dans 
la  plèvre,  alors  que  nous  pensions  y  pratiquer  une 
aspiration  par  le  vide  ! 

Cette  fausse  manœuvre  provenant  de  la  confusion 
entre  les  deux  embouts  de  la  pompe  du  l’otain  est- 
elle  le  fait  d’une  malechance  unique  et  toute  person¬ 
nelle  ?  Nous  avons  interrogé  nombre  de  nos  con¬ 
frères.  Plusieurs  d’entre  eux  nous  ont  confessé 
qu’ils  avaient  eu  mésaventure  analogue. 

La  raison  s’en  comprend  aisément  :  les  deux 
embouts  du  Potaln  sont  semblables  ;  ils  se  distin¬ 
guent  seulement  par  leur  direction,  et,  sur  certains 
appareils,  par  une  lettre  :  A,  pour  l’aspiration  ;  B, 


pour  le  refoulement,  gravée  sur  l’embout,  mais  fort 
peu  visible. 

D’autre  part,  il  est  très  fréquent  que  le  tube  qui 
relie  la  bouteille  où  l’on  fait  le  vide  à  la  pompe  se 
détache  de  celle-ci,  par  suite  des  secousses  que  lui 
imprime  le  va-et-vient  du  piston.  On  rajuste  le  tube 
sur  la  pompe,  parfois  au  petit  bonheur.  Ceci  d’autant 
plue  aisément  qu’on  confie  souvent  la  pompe  à  des 
mains  qui  n’ont  rien  de  médical.  Mais  nous  ne  jure¬ 
rions  pas  que  des  médecins  ne  s’y  sont  pas  trompés. 

Comment  éviter  cette  erreur?  Il  nous  a  paru  qu’un 
dispositif  très  simple  le  permettrait.  Nous  avons, 
fait  établir  par  la  maison  Bruneau  un  bloque-embout 
de  sûreté  composé  d’un  simple  ressort  muni  de  cro¬ 
chets  à  ses  deux  extrémités.  L’un  des  crochets  s’in¬ 
troduit,  sans  toutefois  l’obturer,  dans  la  lumière  de 
l’embout  que  l’on  veut  bloquer,  l’autre  se  fixe  sur 
l’embase  de  l’embout  qu’on  veut  utiliser. 

On  peut  bloquer  à  volonté  l’embout  compresseur 
lorsqu’on  se  sert,  comme  il  est  habituel,  de  la  pompe 
pour  faire  le  vide,  ou  l’embout  aspirateur  dans  le 
cas  contraire. 

L’erreur  devient  ainsi  impossible  ;  on  n’a  plus  à 
craindre  la  fausse  manœuvre  qui  a  donné  lieu  chez 
notre  malade  —  et  chez  quelques  autres  dont  on  n’a 
pas  publié  l’histoire  —  à  de  si  pénibles  incidents. 

Ch.  Mantoux 
(de  Gannes-le-Cannet), 

Ancien  interne  des  Hôpitaux  de  Paris. 


AUX  INTERNES  MORTS  POUR  LA  FRANCE 


L’Association  corporative  des  Internes  en 
exercice  rappelle  quelle  a  publié,  sous  forme  d’une 
brochure  élégamment  présentée,  le  discours  pro¬ 
noncé  par  son  président,  le  D”  André  Ceillier,  à 
V inauguration  du  monument  élevé  à  la  mémoire  des 
Internes  morts  pour  la  France  pendant  la  guerre. 

■  Cette  brochure,  dont  il  reste  quelques  exemplaires, 
est  en  distribution  à  la  Librairie  Masson  et  C*', 
120,  boul.  Saint- Germain..  —  En  faire  la  demande 
par  lettre  accompagnée  de  0  fr,  50  pour  frais  de 


CORRESPONDANCE 


Je  viens  de  lire  avec  le  plus  grand  intérêt  l’article 
paru  dans  le  n“  4  de  La  Presse  Médicale  1922  sur  «  le 
traitement  cinésithérapique  de  la  crampe  des  écri¬ 
vains  »  d’après  la  communication  du  D’’  Callawoert 
à  la  Société  belge  de  Neurologie,  etc.,  et  sa  façon  de 
rééduquer  la  crampe  professionnelle.  D’après  cet 
article,  je  vois  que  notre  confrère  belge  n’a  pas  eu 
l’occasion  de  lire  mon  travail  sur  la  rééducation  de 
la  crampe  des  écrivains  présenté  au  Congrès  de 
Médecine  de  1904  et  publié  par  V  Iconographie  de 
la  Salpêtrière  en  1905  et  par  plusieurs  revues  phy¬ 
siothérapiques  d’avant-guerre.  On  ne  peut  tout  savoir 
et  tout  connaître,  même  en  médecine.  Mais  il  me 
semble  qu’il  serait  juste  de  montrer,  nous  aussi,  que 
nous  nous  sommes  occupé  de  la  rééducation  de  la 
crampe  des  écrivains  en  France,  il  y  a  18  ans. 

J’ai  en  ma  possession  un  certain  nombre  d’obser¬ 
vations  des  plus  intéressantes,  touchant  cette  affec¬ 
tion  et  les  résultats  obtenus  par  ma  méthode  rééduca¬ 
tive.  J’ai  eu  le  bonheur  de  suivre  quelques  cas  assez 
longtemps  et  un  cas  plus  de  vingt  ans.  J’ai  pu,  par 
conséquent,  constater  la  valeur  de  cette  méthode.  Il 
y  a  douze  ans,  l’Académie  de  Médecine  m’accorda  une 
mention  très  honorable  pour  ma  méthode  de  réédu¬ 
cation  des  crampes  professionnelles.  Ma  méthode  a 
été  décrite  dans  mon  livre  sur  la  kinésithérapie  et 
aussi  dans  la  thèse  du  D'  Macé  de  Lapinay,  qui 
l’appliqua  à  Néris-les-Bains  avec  succès.  Sans  vou¬ 
loir  faire  de  revendication  de  priorité,  je  désire 
seulement  signaler  que  dans  son  ensemble,  la  mé¬ 
thode  décrite  par  le  D'  Calla\voert  ressemble  en 
grande  partie  à  celle  qui  se  trouve  exposée  dans  mon 
article,  sauf  en  ce  qui  concerne  la  rééducation  de 
l’écriture  elle-même.  Celle-ci  est  faite  chez  moi  avec 
la  main  renversée,  moyen  qui  me  semble  plus  ration¬ 
nel  pour  faire  reposer  les  fléchisseurs. 

P.  Kouindjï, 


R-IÎXJAÆES  -  OR-IFFES 

Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  Gorges 


IIEOP  BERTHÉ 

Goût  très  agréable  -  0  gr.  OIS  de  Codéine  par  cuillerée  h.  soupe 


Flacon  de  Sirop  Berthé 
1  û  4  cuillerées  à  soupe  par  jour. 


Bonbon  médical  -  0  gr.  0008  de  Codéine  par  morceau 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOVZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 
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ANATOMIE  DU  VIVANT 

Formes  extérieures  du  corps  humain 
et  conformation  intérieure. 

Une  bonne  conformation  du  corps,  des  membres 
bien  développés,  un  abdomen  musclé  coexiste 
d’ordinaire  avec  la  situation  normale  du  contenu 
abdominal  :  l’entéroptose  se  traduit  au  contraire 
par  la  déformation  de  l’abdomen,  le  fléchissement 
de  la  région  lombaire  en  lordose,  le  dos  rond. 

Les  figures  ci-dessous  montrent  une  jeune  fille 


bien  conformée  avec  abdomen  suffisamment  mus¬ 
clé,  ligne  du  dos  harmonieuse.  L’estomac  et 


A  B 

Fig.  2.  —  A,  Schéma  de  la  radiographie  de  l’estomac  et 
du  gros  intestin  de  Bl.  li...  Sujet  couché.  —  B,  Schéma 
de  la  radiographie  du  gros  intestin.  Sujet  debout. 

l’intestin  apparaissent  à  la  radiographie  en  posi¬ 
tion  normale. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


AFRIQUE  OCCIDENTALE  FRANÇAISE 

La  peste,  implantée  au  Sénégal  en  devait  y 

faire  des  apparitions  renouvelées.  De  Février  1915  à 
Mars  1917,  aucun  foyer  important  n’est  signalé,  mais 
à  la  lin  d’Avril  de  cette  dernière  année  apparaissent 
de  nouveaux  cas  suspecte  à  Dagana,  Saint-Louis, 
Louga,  etc.  En  1917,  344  décès.  En  1918,  â.783  cas 
connus  et  2.833  décès.  Enfin,  en  1919,  5.462  cas  et 
4.370  décès. 

Les  premiers  cas,  de  Juin  1919,  ont  sévi  à  Dakar 
sur  des  Européennes  et  des  métisses.  Des  cas  ont 
été  signalés  aussi  à  Rufisque  à  la  même  époque.  En 
somme,  cette  deuxième  épidémie  a  été  un  réveil  de 


l’endémicité.  (Esquier,  Ann.  de  Méd.  et  de  Pharm. 
coloniales.) 

CUBA 

Le  IV'  Congrès  de  la  Presse  médicale  cubaine  a 
eu  lieu  en  décembre  dernier.  On  y  a  étudié  plus 
spécialement  le  rôle  de  la  Presse  médicale  dans  le 
développement  de  la  science. 

La  nomination  des  membres  du  bureau  chargés  de 
préparer  le  Y"  Congrès  qui  aura  lieu  en  1924  a  été  la 
suivante  ; 

Président  :  D"^  Julio  I  Arteaga  ; 

Vice-présidents  ;  D'®  Carlos  Pineiros,  Antonio 
Gonsalez  Curquejo,  Franck  Hart  J.,  Ernesto  R.  Ara¬ 
gon  et  Gonsolo  Arostegui  ; 

Secrétaire  et  vice-secrétaires  ;  Di^®  Solano  Ramos, 
José  Ramirez  Olivella,  Angel  Iduarte,  Pedro  Gon¬ 
salez  Liquerica,  Luis  Felipe  Rodriguez  Molina  et 
Alberta  Inclan.  [Revue  médicale  de  Cuba.) 

INDES 

Le  professeur  Gopaly  Ahluwalia  a  fondé  à  Labore 
une  Société  d’Eugénique  hindoue  pour  l’amélioration 
Ae  la.  Ta.ce.  [La  Reforma  Medica .) 

ITALIE 

Une  nouvelle  clinique  chirurgicale  avec  amples 
locaux  vient  d’être  inaugurée  à  Modane.  Le  directeur 
de  la  Clinique,  le  professeur  Mario  Donati,  a  pris 
comme  thèse  de  son  cours  d’ouverture  «  Doctrine  et 
pratique  en  chirurgie  ».  [La  Reforma  Medica.) 

Le  VID  centenaire.de  PUniversité  de  Padoue  sera 
célébré  avec  éclat  par  des  fêtes  auxquelles  seront 
conviées  toutes  les  Universités  d’Italie,  d’Europe  et 
d’Amérique. 

Le  Comité  de  préparation  est  présidé  par  Luigi 
Lucatello,  recteur  de  l’Université  de  Padoue;  il  est 
composé  des  professeurs  A.  Arcangeli,  E.  Belmondo, 
A.  Favaro,  C.  Ferraris,  L.  Landucci,  V.  Lazzarini, 
F.  Flori,  N.  Tamassia,  F.  Severi,  S.  Soler,  P.  Spica 
et  A.  Ballini,  secrétaire  général. 

[Il  Policlinico.) 


DlURETiQUE  --  TOMi-ûâüOiJIQyE  et  iiSPIBÂTOIRE 

Asthme,  Emphysème,  Oppressions,  Bronchite  chronique 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux,  Artériosclérose,  Hydropisîes 
Angine  de  Poitrine,  Intoxications,  Urémie,  Suites  de  rinfluenza. 

LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS:  EUPNINE  VERNADE,  13,  Rue  Pavée  PARIS. 
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QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


Médecins  civils  conventionnés. 

D.  —  Depuis  la  cessation  récente  des  stages  d'in¬ 
struction.  un  certain  nombre  de  médecins  civils  ont 
été  appelés  à  faire  du  service  militaire  au  titre  d’une 
convention. 

Vous  serait-il  possible  de  me  dire  ce  que  l'autorité 
militaire  accorde  comme  solde  et  ce  qu'elle  demande 
comme  service,  car  dans  ma  ville  de  garnison  le 
confrère  civil  qui  assure  actuellement  le  service  du 
régiment  de  cavalerie  parle  de  rompre  son  contrat, 
en  raison  de  sa  mauvaise  santé. 

R.  —  Aux  termes  de  la  loi  relative  à  l'organisation 
provisoire  du  Service  de  Sauté  militaire  (Journal 
officiel  du  1'"'  Novembre  1919),  les  stages  d’instruc¬ 
tion  à  solde  entière  ont  pris  finie  23  Octobre  1921. 

Ces  stagiaires  ont  été  remplacés  par  des  médecins 
civils  ou  des  médecins  militaires  en  retraite  qui  cnt 
consenti  à  assurer,  après  cette  date,  le  service 
médical  de  ces  unités  dépourvues  de  médecins  mili¬ 
taires,  dans  les  conditions  des  médecins  civils  servant 
en  convention,  c'est-à-dire  moyennant  une  rétribution 
mensuelle,  payée  non  plus  par  l’intendance,  mais 
par  la  direction  du  Service  de  Santé  militaire. 

Cette  rétribuiûin  mensuelle  s’élève  à  la  somme  de 
450  francs.  Cette  dernière  peut  être  portée,  dans 
certaines  circonstances  déterminées  par  le  minis tie, 
an  maximum  à  600  f  ancs  (en  parti<  ulier  quand  le 
même  médecin  assure  le  service  régimentaire  d’un 
bataillon  ou  d’un  régiment  de  cavalerie  et  le  service 
hospitalier  des  salles  militaires).  Ce  surcroît  de  tra¬ 
vail  lui  fait  accorder  le  maximum  de  600  francs. 

Service.  —  Comme  service,  le  directeur  régional 
du  Service  de  Santé,  avec  lequel  est  contractée  la 
convention,  vous  demandera  à  passer,  tous  les  ma¬ 
tins,  la  visite  médicale  des  hommes  et  à  vous  teuir 
prêt  à  répondre  à  tout  appel  d’urgence  auprès  d’un 
blessé  éventuel  ou  d’un  malade  à  la  chambre  ou  à 
l’iniirmerie,  présentant  une  complication  grave.  En 
outre,  vous  serez  appelé  à  faire  soigneusement  la 
visite  d’incorporation  des  recrues,  leur  vaccination 


antityphoïdique  et  les  vaccinations  anticholériques  et 
antipesteuses  aux  militaires  portés  sur  la  liste  de 
départ  pour  les  T.  O.  E. 

Pour  le  service  hospitalier,  il  vous  demandera  de 
passer,  tous  les  jours,  une  visite  et  une  contre-visite. 

Et  puisque  votre  confrère  est  d’une  santé  précaire, 
n  hésitez  pas  à  offrir  votre  candidature  à  la  direction 
du  Service  de  Santé,  en  cas  de  départ  éventuel  du 
confrère  agréé. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Nouveau  Traité  de  Médecine,  publié  sous  la 
direction  de  G.-H.  Roger,  Fernand  Wiual,  P. -J. 
Teissier.  Fascicule  IV  :  Maladies  infectieuses 
{suite]  et  parasitaires,  par  MM.  Ch.  Dopter, 
E.  May,  g.  Ferré,  G. -II.  Roger,  P.  Couh.mont, 
P.  CouRMONT  et  André  Dueoirt,  L.  Perrin, 
J.  Guiaist,  L.  L.i;derich,  M.  Langeron,  E.  Bru.mpt, 
J.  Nicolas.  Un  vol.  de  718  pages,  avec  134  figures 
et  5  planches  en  couleur,  relié.  [Masson  et  C'^, 
éditeurs).  Prix  ;  40  francs. 

La  publication  du  Nouveau  Traité  de  Médecine 
se  poursuit  avec  régularité,  et  l’étude  des  maladies 
infeclieu^es  et  parasitaires  se  continue  dans  le 
fasci' ule  IV’  en  une  douzaine  d'articles  très  documen¬ 
tés,  qui  exposent  clairement  les  récentes  acquisi¬ 
tions  scientifiques,  en  se  bornant  à  une  courte 
bibliographie.  Une  présentation  élégante,  une  très 
riche  illustration  en  rendent  la  lecture  extrêmement 
attrayante. 

M.  Dopter  donne  de  la  Maladie  de  Ileine-Medin 
une  excellente  description  anatomique  et  clinique, 
insistant  à  juste  titre  sur  les  multiples  formes  qu  elle 
peut  revêtir. 

M  May,  étudiant  \' Encéphalite  léthargique,  a  bien 
mis  eu  relief  les  caracterioiiques  de  cette  affection  : 
maladie  à  grande  diü'ution  anatomique,  à  sympto¬ 
matologie  protéiforme,  à  évolution  irrégulière  et 
acyclique,  à  séquelles  nombreuses,  lointaines  et  qui 
ne  sont  encore  qu’impartaitement  connues.  Il  étudie 


les  lésions  histologiques,  qui  sont  actuellement  le 
meilleur  moyen  de  confirmer  le  diagnostic,  et  expose 
les  travaux  exp|rimentaux  qui  ont  jeté  quelque  clarté 
sur  la  nature  de  la  maladie.  Ainsi  se  trouvent  mises 
au  point  les  données  actuelles  sur  une  maladie  qui, 
malgré  maintes  recherches,  est  encore  loin  d’être 
bien  connue. 

M.  Ferré,  dans  le  chapitre  consacré  à  la  Rage, 
décrit  successivement  la  rage  des  animaux  et  celle 
de  l’homme,  le  virus  rabique,  la  rage  expérimentale, 
l’immunité  active  et  passive,  le  traitement  par  la 
méthode  de  Pasteur  et  par  les  procédés  récents. 
Ecrit  avec  clarté,  par  un  auteur  très  compétent,  ce 
chapitre  retiendra  particulièrement  l’attention. 

M.  Roger  a  condensé  en  une  centaine  de  pages 
l’Etude  de  la  Tuberculose.  Nous  ne  pouvons  que  citer 
les  principaux  chapitres  ;  morphologie  du  bacille 
tuberculeux,  bacilles  acido-résistants,  évolution  de 
la  tuberculose  chez  les  animaux,  contagion,  portes 
d’entrée  du  bacille,  anatomie  et  histologie  patholo¬ 
giques,  constitution  chimique  du  bacille  de  Koch, 
tuberculine,  méthodes  de  diagnostic  et  de  traitement. 
Cette  étude  est  remarquable  par  la  richesse  de  la 
documentation,  la  sobriété  et  la  clarté  de  l’exposi¬ 
tion,  la  critique  judicieuse  des  faits.  A  l’heure  où  se 
multiplient  les  études  cliniques  et  les  tentatives 
thérapeutiques,  où  s’intensifie  la  lutte  contre  la 
tuberculose,  fléau  social,  cette  étude  servira  de  base 
solide  et  sera  consultée  avec  fruit  par  tous  les  mé¬ 
decins  et  les  chercheurs. 

Sous  le  titre  de  Septicémie  tuberculeuse,  M.  Cour- 
mont  décrit  très  clairement  les  septicémies  tuber¬ 
culeuses  à  lésions  granuliques  et  à  lésions  inflam¬ 
matoires  non  folliculaires;  il  insiste  sur  les  variations 
et  les  modalités  de  virulence  du  bacille  de  Koch  et 
relate  à  ce  propos  les  nombreux  travaux  expéri¬ 
mentaux  de  l’école  lyonnaise.  Puis  il  étudie  les  bacil- 
lémies  tuberculeuses,  exposant  les  résultats  variables 
que  donne  l’inoculation  du  sang  des  malades  ou  des 
animaux  tubercuiisés. 

M.  Roger  décrit  ensuite  les  Pseudo-tuberculoses, 
dues  à  des  substances  inanimées,  à  des  parasites 
animaux,  à  des  mycoses,  à  des  bactéries. 

Puis  viennent  d’excellentes  études  de  MM.  Cour- 
mont  et  André  Dufourt  sur  la  Morve  et  de  M.  Léon 


suppriment  les  inconvénients 
et  intensifient  l'action  de  la 


MEDICATION  CREOSOTEE 


Littérature  &  Echantillons  gracieux  à  M.N?  les  Médecins 
PRODUITS  LAMBIOTTE  FR  ÈR  ES  .  3,  Rue  d' Edi  m  bourç  .  PA  R IS  (ô") 


lambjotte:  frere3  .  -  v 

au  Tanne -Phosphate  de  Créosote 


Adultes  5  Perles^par  jour  v 

Enfants  :  1  à4  Perles  paVjOiUrsüiydnt  l'age 


Doses  habituelles 
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Perrin  sur  la  Lèpre.  Nous  citerone  en  particulier  la 
deecription  clinique  de  la  lèpre,  qu’Uluatrent  de  très 
belles  pliotographies,  l'étude  des  lésions,  l’esposé 
des  discussions  qu’ont  soulevées  la  notion  de  conta¬ 
gion  et  le  mécanisme  de  cette  contagion. 

Signalons  ensuite  les  études  de  M.  Guiart  sur  la 
Verruga,  de  M.  Ls'derich  sur  V Aclinumycose  et 
V Aspergillose,  de  M.  Laiigeron  sur  les  Mycéiomes, 
les  Oosporoses,  les  ÿporotric/ioses,  les  IHasiomy- 
coses.  Chacun  de  ces  chapitres  contient  la  description 
de  l’agent  pathogène,  des  diflérentes  localisations 
cutanées  ou  viscérales,  et  montre  comment  le  dia¬ 
gnostic  est  aidé  p'ar  les  moyens  de  laboratoire. 

M.  Brumpt  a  consacré  aux  Spirochétoses  une  inté¬ 
ressante  étude.  Ces  affections,  dont  le  domaine  s'est 
fort  élargi  en  ces  dernières  années,  méritaient  une 
description  d’ensemble  pour  laquelle  .M.  Brumpt 
était  particulièrement  qualifié.  Il  donne  une  courte 
description  des  80  espèces  connues,  et  insiste 
naturellement  sur  celles  qui  jouent  un  rôle  impor¬ 
tant  en  pathologie  humaine  :  Treponema  bronchiale, 
T.  Duttoni,  T.  icterohemorragiæ,  T.  icteroïdes, 
T.  morsus  mûris  (du  sodoku),  T.  pallidum,  T.  per- 
tenue  (du  plan),  T.  recurrentis ,  T.  venezuelense.  La 
différenciation  des  espèces,  les  caractères  biologi¬ 
ques  et  les  réactions  humorales,  le  rôle  des  animaux 
réservoirs  de  virus,  l’étude  clinique  sont  étudiés  en 
détail,  et  les  médecins  de  France,  comme  ceux  des 
colonies,  y  trouveront  des  notions  du  plus  haut 
intérêt. 

Le  volume  se  termine  par  une  longue  élude  de 
M.  Tv'icolas  sur  la  Syphilis,  œuvre  très  personnelle 
où  l’auteur  affirme  ses  convictions,  basées  sur  une 
longue  expérience  clinique.  Il  décrit  d’abord  la 
morphologie,  la  culture,  l’inoculation  expérimen¬ 
tale  du  tréponème,  puis  l’étiologie  de  la  syphilis. 
Les  accidents  primaires,  les  accidents  cutanés, 
muqneux  et  viscéraux  de  la  période  secondaire,  la 
syphilis  tertiaire  des  téguments  et  des  viscères  sont 
l’objet  d’une  description  très  complète,  qu’illustrent 
de  nombreuses  photographies.  La  syphilis  hérédi¬ 
taire,  précoce  et  tardive,  les  dystrophies  hérédo- 
syphilitiques  sont  décrites  en  détail.  L’auteur  expose 
ensuite  l’anatomie  pathologique  des  principale.s 
lé. ions  ;  puis  il  en  vient  au  diagnostic  basé  sur  la 


clinique  et  les  méthodes  de  laboratoire  :  il  fait  à  ce 
propos  une  critique  serrée  et  parfaitement  juste  des 
renseignements  fournis  par  la  réaction  de  Bordet- 
’W'assormann,  et  conclut  que  l’avant-dernier  mot 
doit  rester  à  la  clinique,  et  le  dernier  au  traitement 
d’épreuve.  Après  quelques  pages  consacrées  à  la 
prophylaxie  individuelle  et  sociale,  la  thérapeutique 
est  soigneusement  étudiée  :  les  diverses  médications, 
leurs  avantages,  leurs  dangers,  leurs  accidents  font 
l’objet  d’une  intéressante  discussion.  M.  Nicolas 
montre  enfin  comment  on  doit  diriger  le  traitement 
des  syphilitiques  ;  il  Insiste  sur  la  nécessité  d’un 
traitement  de  fond,  méthodique,  prolongé,  à  doses 
suffisantes,  au  cours  duquel  on  n’attachera  pas  à  la 
réaction  de  Wassermann  une  importance  excessive. 

J.  RoUil.LAKD. 


LIVRES  REÇUS 


2649.  Recherches  sur  les  ictères  (3“  édition),  par 
le  D'’  M.  Buci.É,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris. 
1  vol.  de  280  pages  [Masson  et  0'“,  éditeurs).  — 
Prix  ;  9  francs. 

2650.  Deuxième  expédition  antarctique  française 
(IS08-1910),  commandée  par  Jeax  Cii.vrcot.  Bota¬ 
nique  ;  diatomées  d’eau  douce  et  diatomées  d’eau 
salée,  par  le  Commandant  MAunicE  Peii.agai.lo.  1  vol. 
de  100  pages, avec  6  planches  [Masson  et  C'*,  édi¬ 
teurs).  —  Prix  :  8  francs. 

26,61.  Centenaire  de  l’Académie  de  Médecine. 
Livre  d’or  publié  par  le  Bureau  de  l’Académie.  1  vol. 
grand  in-i”,  avec  illustration  hors  texte  [Masson 
et  C'',  éditeurs).  —  Prix  :  100  francs;  exemplaire 
avec  la  médaille,  120  francs. 

2652.  An  index  of  Treatment  by  varions  writers, 
par  RoBi  in-  Hutciii.xsox  et  James  Siiekrex.  8'  édition, 
revue  et  augmentée.  1  vol.  de  1021  pages  avec 
figures  (John-  Wright  et  fils,  éditeurs).  —  Prix  : 
42  francs  net. 

2653.  The  relations  of  tuberculosls  to  general 
bodily  conditions  and  to  other  dlseases,  par  F.  Pae- 
Ki.s  'W'i  iiEK.  1  vol.  de  27  pages  [Lewis  and  €“).  — 
Prix  ■  2/6  d.  net. 


2654.  Diderot  et  la  médecine,  par  le  D"'  P. -H. 
Tninouii.i.ET.  1  vol.  de  53  pages  avec  5  figures  hors 
texte  [f.ibrairie  Renau.r],  Lyon.  —  Prix  ;  5  francs. 

2655.  La  vaccinothéraple  curative  et  prophylac¬ 
tique  de  la  tuberculose  humaine  et  animale,  par  le 
D“'  F.  F.  Fiued.mank,  professeur  à  l’Université  de 
Berlin.  1  brochure  de  100  pages  [Librairie  Le  Fran¬ 
çois).  —  Prix  :  5  francs. 

2656.  L’infirmière.  Renseignementslndlspcnsables 
aux  infirmières  et  à  celles  qui  veulent  le  devenir, 
par  M“'’  Edoeaiu)  Khkbs  Jaey,  ex-externe  des  hôpi¬ 
taux.  1  vol.  de  136  pages.  [Armand  Colin,  éditeur). 
—  Prix  :  6  fr. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  i  00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


sorumaires  des  revues 


ANNALES  DE  DERMATOLOGIE 

ET  DE  SYPHILIGRAPHIE 

Sommaire  du  n“  1. 

Travaux  originaux  : 

J.  Nicolas,  G.  Massla  et  D.  Dupasquier.  , — 
Considérations  étiologiques  sur  la  pellagre  avec 
5  observations  inédites. 

Escher.  —  Neuro-fibromatose,  acromégalie. 

L.  Chatellier.  —  Lupus  érythémateux  subaigu  avec 
alopécie  totale. 

P.  Ravaut  et  Boulin.  —  Trichophytie  de  ia  barbe 
à  type  de  Kérion,  rapidement  guérie  par  des  injec¬ 
tions  intraveineuses  de  solution  de  lugol. 

Revue  de  Syphiligraphie. 


MALADIES  INFECTIEUSES 


E  à  4  Ampoules  pair  jour  de 


GRIPPES 


Septicémie» 

Pneumonie» 

Typhoïde 

Paludi*in@ 

EtCs 


\  Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboraloîres  COUTÜRIEÜX,  18,  Avenue  Hoche.  PARIS 


Comprimés 


ASPIRINE 


VICARIO 


Cachets 


RHESAL  VICARIO 

(LIQUIDE) 

Antinévr algique,  Antirhumatismal,  Antigouttenx 


Saccéd&né  inodore  de  Salicylate  de  Méthyle 


Échantillons  gratuits 
LABORATOIRE  VICARIO 

f7,  Bouler ard  Haassmana 
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ABlîttévral^ique  Puissant 


GOUTTES 

25  à  50  |)ar  dose  -  300  pi'o  die  (en  enu  hienrlmiiulée). 
AMPOULES  A  2c’'.  Antitherraiques. 
AMPOULES  B  ôc.  Antlnévralgiqueo. 

I  à  2  par  jour 

avec  ou  sans  médication  intercalaire  par  gouttes. 


.  LOISEAU,  7,  Rue  du  Rocher.  —  J-jchantillous  et  Lit! 


■et  Laboratoire  PYRÉTHAN  E  -  ABLON  (S.-el-O,).  ï' 


Action  Ântiathéromateuse. 
Action  Hypotensive. 

Action  Déchlorurante. 

Action  de  Diurèse. 

Action  Modificatrice 

sur  l’endartère. 


.  l'adrénaline  ne  prod 

athéromateuse  chez  les  sujets 
du  silicate  de  soude. 

Professi 


lit  plus  de  lésio 
ioumis  à  l'actiu 

W  GOUGE  T. 


.  l'injection  intraveineuse  abaisse  la 

tension  artérielle  et  ramène  la  viscosité  sanguine 
à  la  normale. 

Professeur  SARTOliV, 
SCHEFFER-PÉL  ISSIEIi .  C.R.  loid.Stiiiic.,l9ÎOiloùt. 


Médicafm 

de  BASE  ef  de  BtCME 

des  États  Artérioscléreux 


COMPRIMÉS  :  3  à  6  par  jour,  ampoules  :  5'  intraveineuses  tous  les  a  jours. 
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I  MEJDICA.TIOI 


MBJniCA.TîO]Sr  I^OUVELLE 


Troubles  trophiques  sulfurés 


Soufre  colloïdal  chimiquement  pur 

Très  QSf'ÉQÈlBg  SÜ/IS  goût,  ni  OÜBUr,  —  contient  0,10  centigr.  de  SoUfre  colloïdal  par  cniller-mesure» 


L‘ 


Le  SOUFRE  COLLOÏDAL  est  une  des  formes  du 
soufre  la  plus  soluble,  la  plus  assimilable,  c’est  un  soufre 
non  oxydé,  c'est  sa  forme  VIVANTE. 

Ce  qui  fait  la  supériorité  du  SULFOifSOLi  sur  tous 
ses  congénères,  c’est  son  mode  de  préparation. 

En  effet,  il  ne  contient  pas,  comme  dans  les  solutions,  des 
acides  thioniques,  ni  autres  dérivés  oxygénés  du  soufre,  c’est 
ce  qui  explique  son  goût  agréable  et  sa  parfaite  conseroatlon. 

Il  se  dissout  dans  l’eau  pour  former  un  liquide  blanc 
comme  du  lait,  sans  dégager  aucune  odeur  et  sans  qu’il  soit 
besoin  comme  dans  les  solutions  de  l’additionner  d’essences 
fortes  (eucalyptus). 

Par  le  procédé  spécial  ROBIN,  le  Soufre  colloïdal 
(S U Ifoïdol)  reste  un  colloïde,  qu’il  soit  desséché  ou  non, 
parce  gu' Il  peut  toujours  être  remis  en  s  us  pr  ns  ion  dans 
Ceau,  qu’il  ne  oarle  pas  de  composition  et  qu’il  présente 

Za.A.330X£^Tr0ZR£ïS  XS.OBXN,  13, 


tous  les  caractères  des  mouvements  browniens  comme  on 
peut  le  constater  à  l’ultramicroscope. 

INDICATIONS  ;  S’emploie 

dans  r  ARTHRITISHIE  chronique, 

dans  1’  ANEMIE  REBEL.I.E«  'a  DËBII.ITE, 
en  DERMATOLOGIE,  dans  la  FURONCULOSE, 
1  ACNE  du  TRONC  et  du  VISAGE, 
les  PHARYNGITES,  BRONCHITES, 
VAGINITES,  URÊTRO-VAGINITES, 
dans  les  INTOXICATIONS  METALLIQUES, 
SATURNISME,  HYDRARGYRISME 
Le  SÜLFOÏDOL  se  prépare  également  sous  forme  ; 

1»  ÊnjectaMe  (ampoules  de  2  o.  cubes)  ; 

2®  Capsules  glutinisées  (dosées  à  0,10  de  soufre  coll.  par  capsule); 
On  1  1°  dosée  à  1/15®  pour  frictions; 

O  Hommaae  j  dosée  à 2/15®  pour  soins  du  visage  (acné,  rhinitét); 
4®  Ovules  à  base  de  Soufre  colloïdal  ^vaginites,  urétro-vaginites). 


I 

I 

I 


IB,  SI,  de  Faissy,  ’iLlElIS 

m  tmmm 


administration  prolongée 


à  hautes  doses 

5ans  aucun  inconvénient 


THIOCOL'ROCHE 


uniquement  sous  forme  de 

SIROP  "BOCHE 
COMPRIMÉS  "BOCHE  ’ 
CACHETS  "BOCHE’ 


échantillon  et  l/lléralure 
Prodi/Hs:  P  Hoffmann- La  Hochf&-  O 
2!  Place  des  liasses  Paf/s 


[MCHETS  "ROCHE 
i  oeTHIOCOL 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Faculté  de  Médecine.  —  Le  1“^  Mars,  a  la  Faculté 
de  Médecine  commenceront  :  M.  Lecène  son  cours  de 
Pathologie  chirurgicale;  M.  Mulon  ses  conférences 
d'Histologie,  et  M.  .loyeui  ses  conférences  de  Parasito¬ 
logie  et  Histoire  naturelle  médicale. 

Le  2  Mars,  débat  du  cours  d’Histologie  de  M.  Prenant 
et  des  conférences  de  Pathologie  expérimentale  et  com¬ 
parée  de  M.  Garnier. 

Clinique  gynécologique  (Hôpital  Broca).  —  MM. 
Douay,  chef  des  traTaui  gynécologiques;  Mossé,  chef  de 
clinique;  René  Bloch,  chef  de  clinique  adjoint,  feront  un 
cours  de  perfectionnement  à  la  clinique  gynécologique 
(hôpital  Broca),  du  lundi  G  Mars  au  samedi  18  Mars  1922. 
Le  cours  complet,  en  12  leçons,  aura  un  caractère  essen¬ 
tiellement  pratique.  Les  leçons  auront  lieu  chaque  après- 
midi,  de  5  &  7  heures  du  soir.  Les  élèves  seront  e.xercés 
individuellement  à  l'examen  gynécologique  des  malades. 
Une  démonstration  cinématographique  aura  lieu  le  sa¬ 
medi  18  Mars  à  G  heures  du  soir. 

Programme  du  cours.  —  i'»  Leçon  :  Examen  gynécolo¬ 
gique.  Interrogatoire  et  moyens  d’exploration.  Malfor¬ 
mations  des  organes  génitaux.  —  2»  Leçon  :  Les  voies 
do  l’infection  génitale.  Vulvite  et  vaginite.  Bartholinite. 
Tuberculose  et  cancer  de  la  vulve  et  du  vagin.  Fistules 
vaginales,  leur  traitement.  —  ,3'  Leçon  :  Troubles  et 
accidents  de  la  menstruation.  Troubles  do  la  sécrétion 
interne  de  l’ovaire.  Puberté.  Ménopause.  Castration.  Sté- 


rine.  Rupture  et  hématocèle  pelvienne.  Leur  traitement. 
Cancer  du  sein.  L’opération  et  la  radiothérapie.  —  11' Le¬ 
çon  ;  Cancers  du  corps  de  l’utérus.  Diagnostic  et  traite¬ 
ment.  Cancers  du  col  do  Tutérus.  Traitement  palliatif. 
Radiumlhérapie.  Limites  de  l’intervention  dans  les  can¬ 
cers  du  col.  — 12»  Leçon  ;  De  l’hystérectomie  abdominale,  la 
totale  et  la  subtotale.  La  tactique  de  Fhystérectomie  pour 
salpingite.  De  l’hystéreclomie  élargie  pour  cancer  du  col. 

Le  droit  à  verser  est  de  1.50  francs.  Un  certificat' d’as¬ 
siduité  sera  délivré  à  la  fin  du  cours.  Seront  admis  les 
docteurs  français  et  étrangers,  ainsi  que  les  étudiants 
titulaires  de  16  inscriptions,  sur  lu  présentation  de  la 
quittance  de  versement.  Les  bulletins  de  versement 
seront  délivrés  au  secrétariat  de  la  Faculté  (guichet 
n»  i;,  les  jeudis  et  samedis,  de  midi  à  3  heures. 

Clinique  obstétricale  Baudelocque.  —  M.  le  pro¬ 
fesseur  Couvelaire  reprendra  ses  leçons  de  clinique  obsté¬ 
tricale  tous  les  vendredis,  à  IG  h.,  à  partir  du  10  Mars  à 
la  clinique  Baudelocque. 

Les  arythmies  cardiaques  en  clinique.  —  M.  A. 
Clerc,  agrégé,  médecin  de  l’hôpital  Lariboisière,  com¬ 
mencera  le  lundi  6  Mars,  à  17  h.  (petit  amphithéâtre), 
une  série  de  11  leçons  sur  les  Arythmies  cardiaques  en 
clinique,  et  les  continuera  les  lundis,  mercredis,  ven¬ 
dredis  à  la  même  heure. 

En  outre,  si  le  nombre  des  demandes  est  suffisant,  des 


Hôpital  Lariboisière  (service  Civiale).  —  M.  Marion 
commencera  le  samedi  11  Mars  un  cours  d’Urologle. 

Le  mardi,  à  10  h.  1/2.  Leçon  de  Cystoscopie  (salle  de 
cystoscopie).  —  Le  jeudi,  à  11  h.  Leçon  pratique  d’Eiamen 
des  urines,  par  M.  Colom^et,  chef  de  laboratoire  (amphi¬ 
théâtre  de  la  salle  d’opérations).  —  Le  samedi,  à  9  h.  1/2. 
Leçon  de  Pathologie  urinaire  et  de  Technique  opératoire 
(amphithéâtre  de  la  salle  d’opérations). 

Opérations  :  mercredi,  à  9  h.  et  samedi  après  la  leçon. 
Visites  dans  les  salles  :  lundi  et  jeudi,  salle  des  hommes  ; 
mardi  et  vendredi,  salle  des  femmes. 

Enfants-Malades.  —  Mercredi  prochain,  l"  Mars. 
M.  Lereboullet  ouvrira  au  pavillon  de  la  diphtérie  un 
cours  sur  la  diphtérie. 

Hôpital  Saint-Joseph.  —  Service  de  dermatologie  et 
de  syphiligraphie.  A  partir  du  12  Mars,  tous  les  diman¬ 
ches,  à  10  h,,  présentation  et  étude  de  malades,  par 
MM.  Lenglet,  Ayvignac,  Desaux,  Rabreau. 

Prière  de  s’inscrire  au  pavillon  Saint-Louis.  L’inscrip 
tion  est  gratuite. 

Médecin  des  hôpitaux.  —  Sont  désignés  pour  faire 
partie  du  jury  du  prochain  concours  de  médecin  des  hôpi¬ 
taux,  MM.  Pierre  Marie,/ Ribierre,  Babonneix,  Vaquez, 
Lortat-Jacob,  Garnier,  Milian  et  Léri  qui  ont  accepté. 

MM.  Sainton,  Pissavy,  Legry  et  Teissier  n’qnt  point 


le  certains  médicaments  sur  le  rythme  cardiaque. 
Faculté  de  Médecine  de  Bordeaux.  —  Le  cours  de 
o-rhino-laryngologie  du  pro- 
Jnillet  au  5  Aontl922,immé- 
rès  international  d’otologie. 
•a  publié  ultérieurement. 


^2»  Soit  ne  prêter  leur  concours  que  pour  ui 

L’épreuve  écrite  aura  lieu  le  lundi  27  Févrie 
Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à 
M.  Leudet,  ancien  président  de  la  Société  d’I 
et  de  la  Société  de  Médecine  de  Paris. 


VALEROBROMINE  LEGRAND 

SÉDATIF  ÉNERGIQUE  DES  CENTRES  NERVEUX 


A  ¥  /¥  rapidement  les  Névralg'ies  diverses,  la  Neurasthénie,  l’Epilepsie, 

I  ^  1  y  i  l’Hystérie,  l’Insomnie  due  à  l’agitation  fébrile,  la  Coqueluche,  les  Toux 

*  AA-J  irritantes  dites  nerveuses,  l’Asthme.  etc. 


LIQUIDE  0,50  de  bromovalôrianate  de  soude  par  cuillerée  â  calô, 
CAPSULES  0.25  de  bromovalérfajiate  de  magnésie  par  capsula 
DRAGÉES  0,125  de  bromovalérianate  de  gatacol  par  dragée. 


Vente  en  Gros,  Échantillons  et  Littérature  : 


DETAIL 


Toutes  Pharmacies 
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AVIS  ET  REHSEIGNEHIENTS 


24  Février.  —  Paria  :  Dernier  délai  pour  los  coosi^nalions 
au  secrétariat  de  la  Faculté  pour  l’oxamen  do  lin  d’année  (étu¬ 
diants  de  troisième  année;  nouveau  régime). 

25  Février.  —  Paris  :  Au  seorétarial  do  la  Faculté,  consi¬ 
gnation  par  los  élèves  de  quatrième  année  (nouveau  régime)  en 
vue  do  rexamon  do  lîu  d'année. 

27  Février.  —  Paris  :  Au  secrétariat  do  la  Faculté,  consi¬ 
gnation  par  los  élèves  de  cinquième  année  (nouveau  régime)  en 
vue  do  l’examen  do  lin  d'année. 

—  Paris  :  Dornior  délai  p'>ur  la  production  de  leur  demande  et 
do  leurs  litres  par  los  candidats  aux  places  vacantes  d’auditeur 
au  Conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de  Franco  (inini.stère 
de  l’Hygiôno,  direction  do  la  San'ô  publique  et  do  riiygicDo 
sociales,  l**"  bureau,  7,  rue  Cambacérès). 

—  Paris  :  Ouverture  à  1  Ilôtel-de-Villo.  ‘i,  rue  Lobm,  du 
registre  d’inscription  au  coniours  pour  les  places  vacantes  d’in¬ 
ternes  dos  asilos  publico  d’aliénés  de  la  Seine. 


UNIVERSITE  DE  PARIS 

Clinique  thérapeutique  chirurgicale  (hôpital  do 
Vaugirard,  389,  rue  de  Vaugirard).  —  ProFesseur  Pierre 
Daval.  Lundi,  mercredi,  vendredi  :  Démonstrations  opéra¬ 
toires.  Mardi,  jeudi,  samedi  :  Examen  des  malades.  Confé¬ 
rences  cliniques  par  le  professeur  assisté  de  M.  Basset, 
professeur  agrégé,  et  de  M.  Gatelier,  chef  de  clinique. 

Consultations  spéciales  ;  mardi,  samedi  (10  h  )  ;  Mala¬ 
dies  du  tube  digestif,  MM.  J.-Ch.  Roux,  Moutier,  Caillé. 
—  Mercredi  (10  h.)  :  Maladies  des  yeux,  M.  Monbrun.  — 
Jeudi  tio  h.)  :  Maladies  des  voies  urinaires,  M.  Henry.  — 
Vendredi  (10  h.)  :  Maladies  du  nez,  des  oreilles,  de  la 
gorge,  M.  Rouget. 

L'enseiguement  débutera,  le  lundi  13  Mars  1922,  par 
une  série  spéciale  de  conférences  sur  les  acquisitions 
récentes  en  thérapeutique  digestive.  Les  conférences 
auront  lieu  tous  les  jours  à  10  h.  1/2.  Des  démonstrations 


Lundi,  20  Mars,  à  10  h.  1/2  :  Psychopathes  etinanitiës, 
M.  Caillé.  A  l  h.  1/2  :  Analyse  des  urines.  Les  recherches 
de  l’acidose,  M.  Golil'on. 

Mardi,  21  Mars,  à  10  h.  1/2  :  Gastropathies  exogènes 
(appendicite,  cholécystite,  radiculites,  etc.),  M.  Giraud. 
A  1  h.  1/2  :  Radiologie  de  l’intestin  normal,  M.  Béclère. 

Mercredi,  22  Mars,  à  10  h.  1/2  :  Stase  intestinale  chro¬ 
nique.  Radiologie.  Traitement  chirurgical,  prolessenr 
Pierre  Duval,  M.  J.-Ch.  Roux.  A  1  h.  1/2  :  Rectoscopie, 
M.  Giraud. 

Jeudi,  23  Mars,  à  10  h.  1/2  :  Colites  aiguës.  Leur  trai¬ 
tement  médical  et  chirurgical,  MM.  Basset,  Moutier. 
.A  1  h.  1/2  :  Colites  chroniques  et  colites  parasitaires, 
M.  Moutier. 

Vendredi,  24  Mars,  ù  10  h.  1/2  :  Tuberculose  de  l'in¬ 
testin  et  du  péritoine,  M.  Moutier.  Al  h.  1/2  ;  Les 
diarrhées  et  leur  traitement,  M.  Caillé. 

Samedi,  25  Mars,  à  10  h  1/2  :  Cancer  de  l’intestin  et 
occlusion.  Démonstration  radiologique  et  traitement  chi- 
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Les  atrésies  des  maxillaires 


Description  générale.  —  Cette  anomalie  est  1“  héréditaire  ou 
primitive;  2“  acquise  ou  secondaire  (le  plus  souvent  à  une  obstruc¬ 
tion  des  voies  respiratoires  supérieures).  Elle  porte  sur  les  deux 
maxillaires  supérieur  et  inférieur  ou  sur  l’un  des  deux  seulement. 

Elle  peut  n’intéresser  que  le  corps  de  l’os  ou  intéresser  particu¬ 
lièrement  les  procès  alvéolaires. 

Elle  est  dite  «  simple  »  quand  l’atrésie,  symptôme  principal, 
s’accompagne  seulement  de  quelques  malpositions  dentaires. 

Elle  est  dite  «  complexe  »  si  elle  s’accompagne,  en  outre,  de 
troubles  de  l’engrènement  dentaire  :  rétrusion  du  maxillaire  infé¬ 
rieur  avec  protrusion  du  maxillaire  supérieur,  ou  bien  béance  des 
arcades,  etc.,  ce  qui  a  pour  conséquence  des  troubles  sérieux  de  la 
physionomie  :  menton  fuyant  avec  sillon  labio-mentonnier  exagéré, 
saillie  vraie  ou  fausse  des  incisives  supérieures  ou  au  contraire 
augmentation  de  la  distance  naso-mentonuière,  béance  de  lèvres, 
faciès  adénoïdien. 

Traitement.  —  Au  point  de  vue  thérapeutique,  il  y  a  lieu  de 
distinguer  trois  indications  générales  : 

t°  Traitement  chirurgical  qui  rétablira  la  perméabilité  nasale; 

2®  Traitement  prothétique  qui  corrigera  les  déformations 
osseuses,  dentaires  et  faciales; 

3“  Traitement  complémentaire  :  médication  reconstituante  et 
gymnastique  respiratoire. 

1“  Au  point  de  vue  du  traitement  chirurgical,  qui  relève  de  la 
technique  oto-rhino-laryngologique  (cloison,  cornets,  végétations, 
amygdales)  on  a  cru  trop  souvent  que  le  rétablissement  de  la 
perméabilité  nasale  était  suffisant  à  lui  seul.  C’est  vrai  pour  cer¬ 
taines  atrésies  acquises,  peu  accentuées,  et  traitées  de  très  bonne 
heure;  mais  ces  anomalies  osseuses  sont  parfois  héréditaires  et 
l’obstruction  par  lésion  inflammatoire  de  la  muqueuse  du  naso- 
pharynx  est  alors  secondaire.  Si  on  se  contente  de  «  râcler  »  un 
naso-pharynx  dont  la  charpente  osseuse  est  déformée  héréditaire¬ 
ment,  on  supprime  seulement  l’effet  sans  atteindre  la  cause  et  cet 
effet  se  reproduit  régulièrement  quelques  années  après. 

2“  Il  faut  donc,  dans  tous  les  cas,  avoir  recours  ensuite  au 
traitement  prothétique. 

A  quel  âge  doit-on  intervenir? 

Toujours  le  plus  tôt  possible. 

A  ce  point  de  vue,  on  peut  diviser  l’enfance  en  trois  périodes 
principales  : 


{Thérapeutique)  ATRÉSIES  DES  MÜXILLAIRES 

La  première  qui  va  du  moment  où  toutes  les  dents  de  lait  ont 
achevé  leur  éruption  à  celui  de  la  chute  des  premières  d’entre  elles, 
c’est-à-dire  de  3  à  7  ans  environ; 

La  deuxième  qui  va  de  l’éruption  des  incisives  permanentes 
accomplie  à  la  chute  des  molaires  de  lait,  de  8  à  12  ans  environ; 

La  troisième  à  partir  de  12  ans  quand  les  dents  permanentes  ont 
achevé  leur  éruption. 

La  première  période  est  la  plus  favorable,  les  os  ont  encore  une 
grande  souplesse;  les  dents  de  lait,  largement  implantées,  ont,  par 
l’intermédiaire  des  appareils,  une  action  certaine  sur  les  maxil¬ 
laires.  La  deuxième  période  est  moins  favorable,  car  on  se  trouve 
en  présence  de  dents  de  lait  mobiles,  et  incapables  de  servir  de 
point  d’appui  à  un  appareil.  Seules  les  incisives  et  les  dents  de 
6  ans  (dents  permanentes)  peuvent  remplir  cet  office. 

La  troisième  période  offre  des  points  d’appui  solides,  mais  le 
système  osseux  est  moins  souple  et  les  occupations  de  l’enfant  sont 
souvent  une  gêne  pour  un  traitement  de  longue  baleine. 

Appareils.  —  On  peut  diviser  les  appareils  en  deux  catégories 
principales  :  les  appareils  amovibles  et  les  appareils  fixes. 

Les  premiers  sont  en  caoutchouc  durci,  rarement  en  métal.  Ils 
agissent  sur  les  deux  maxillaires  simultanément  ou  consécutive¬ 
ment.  Ils  sont  indiqués  dans  la  seconde  période  décrite  plus  haut, 
car,  les  points  d’appui  dentaires  faisant  défaut,  ils  portent  surtout 
leur  action  sur  les  os  eux-mêmes.  Ils  ont  l’inconvénient  d’être  volu¬ 
mineux,  et  mal  tolérés  par  le  porteur  qui  peut  les  retirer  à  volonté. 

Les  seconds  sont  constitués  par  des  bagues  ou  capsules  métal¬ 
liques,  scellées  sur  les  dents  et  portant  des  écrous,  des  ressorts 
de  forme  et  de  disposition  multiples.  Leur  action  est  plus  précise 
et  plus  vive,  trop  vive  parfois,  car  agissant  sur  les  dents  et  par 
leur  intermédiaire  sur  les  os,  les  dents  peuvent,  si  l’appareil  est 
manié  sans  prudence,  se  mobiliser,  s’eitruser,  et  n’opérer  sur  les 
08  qu’une  action  nulle  ou  insignifiante. 

Contention.  —  Elle  sera  assurée  par  des  appareils  de  forme 
simple  et  robuste  qui  devront  être  portés  très  longtemps. 

3®  Traitement  complémentaire.  —  En  même  temps,  on  soignera 
l’état  général,  et  on  prescrira  surtout  une  gymnastique  respiratoire 
rationnelle  et  longtemps  prolongée.  Ces  enfants  ne  savent  plus  res¬ 
pirer  normalement,  c’est  là  un  côté  de  laquestion  trop  souvent  négligé. 

Pronostic.  — ■  Dans  les  atrésies  acquises,  le  pronostic  du  traite¬ 
ment  est  toujours  favorable,  il  doit  être  un  peu  plus  réservé  dans 
les  atrésies  héréditaires.  A.  Bozo, 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

SPÉCIFIQUE  DE  LA  BLENNORRAGIE 


Par  sa  richesse  en  argent,  le  PHYTOL  a  une 
action  spécifique  sur  le  gonocoque  qu’il  détruit  en 
quelques  injections. 

Par  l’action  combinée  du  cuivre  et  de  l’argent  à  l’état 
colloïdal,  il  est  'aussi  efficace  contre  les  associations 
microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  gonorrhée 

Le  PHYTOL  est  indolore  et  fait  immédiatement 
disparaître  la  sensation  de  brûlure  à  la  miction. 

Le  PHYTOL  n’est  ni  toxique,  ni  caustique  et  il  a 
une  action  kératolytique  remarquable  sur  l’épithélium 
des  muqueuses  enflammées. 

Le  PHYTOL  est  présenté  sous  les  formes  sui¬ 
vantes  : 


A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés. 

B.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  10  et 
20  p.,  100  et  d’Électro-Phytol  à  2  p.  1000  dosées  et 
prêtes  pour  l’injection  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 
embout  à  collerette  obturatrice. 

G.  —  Tubes-Seringues  de  Glyco-Phytol,  pro¬ 
phylaxie  de  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 
chroniques. 

D.  —  Tubes-Injecteurs  de  Gynéco-Phytol,  per¬ 
mettant  d’introduire  le  topique  dans  la  cavité  utérine 
sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalable  du  canal 
cervical.  Traitement  des  métrites. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAITÉE  SANS  DÉLAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENS  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 


L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  ^  ^ 


LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  paris-auteuil 

Téléphone  ;  AUTEUIL  36-8i.  —  Adr.  télégr.  i  LABALBARAN 
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PUISSANT 4  MODIFICATEUR 
ET  DES  FONCTIONS  VÉSICO 

Idiuroicÿstinei 


INDICATIONS 


ANTISEPSIE  DES  VOIES  URINAIRES 
URÉMIE,  URICÉMIE,  CYSTITES 
CATARRHE  VÉSICAL,  URÉTHRITES 
DIATHÈSES  URIQUES,  GRAVELLE,  GOUTTE 
ARTHRITISME,  RHUMATISMES 


DE  L’EXCRETION  URIQUE 
iPf  RÉNALES  AL|ÊjFtÉES  •  •  •  { 


:  AFFECTIONS 


Laboratoires  L.  BOIZE  &  G.  ALLIOT 

PHARMACIENS  DE  I™  CLASSE 


CAS  AIGUS 

5  cachets  par  jour  pendant  6  Jours 

CURE  DE  DIURÈSE 

2  cachets  par  Jour  pendant  15  Jours 
interrompre  10  Jours  et  recommencer. 

285,  Avenue  Jean -Jaurès,  2 

LYON 


THÉ  Û  É  RO  NI  0  SËV  D  U  M  ESN  I  L 


doivent  remplacer  dans  tous  les  cas 

(DOS.  :  Deu.  h  hui.  „.r  Jour,.  ThéobrOminC  pure  ou  mélangée 


ÉCHANTILLONS  ki  LITTÉNATUSE  ;  Laborat.  DUMESNIL 
E.  DUMESNIL,  Iioi-kur  en  Phaniiade 
I  O,  Rue  du  Plâtre,  PARIS  (IVM. 


(  çfuéries  souvent 

Les  sont\^^éliorées  constamment 

I  calmées  toujours 

par  le  .  V  - -  •  — 


PLAST0L 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANEMIES 

JO  en  BtérilÏBéea.- Prix  de  k  Boîte  do  ^2  Ampoules:  5.50 

2°  en  GQLITTES  (voie  gaBtrique). 


Chaque  ampoule  contient  : 


Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  :  ï  cent.  cube. 
Laboratoires  FRASSSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  (g>i  race  Le  85  avenue  Mozart) 
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coloration  et  technique).  —  11.  Le  liquide  ciiphalo-rnchi- 
dicn.  Cytologie  et  rciictions  chimiques  et  biologiques.  — 
d2.  L’épanchement  des  séreuses  :  cytologie,  chimie,  tech¬ 
niques  diverses.  —  13.  Les  réactions  inflammatoires 
aiguës,  subaiguës  et  chroniques  du  tissu  conjonctif.  — 
14.  Les  réactions  inflammatoires  aiguës  et  chroniques  du 
tissu  malpighien.  Peau  et  muquéuses.  —  15.  Les  réac¬ 
tions  inflammatoires  do  revêtement  cylindrique  (intestin, 
appendice).  —  16.  Les  réactions  intlommaloires  des 
parenchymes.  Poumon  et  plèvre,  pneumonie,  broncho¬ 
pneumonie,  infarctus,  gangrène,  sclérose.  —  17.  Les 
réactions  inflammatoires  des  parenchymes.  Rein  : 
néphrites,  aiguës  et  chroniques.  —  18.  Les  réactions 
inflammatoires  des  parenchymes.  Poie  :  foie  chlorofor¬ 
mique,  hépatites  infectieuses,  cirrhoses.  —  19.  Coeur  : 
péricardites,  myocardites  et  endocardites. 

20.  Vaisseaux  ;  thromboses,  artériosclérose,  athérome 
artériel.  —  2t.  Les  réactions  inflammatoires  des_  tissus 
lymphoïdes  ;  rate,  ganglions,  amygdale.  —  22.  Les 
réactions  inflammatoires  des  glandes  endocrines  (thy¬ 
roïde,  surrénale,  hypophyse).  —  23.  iSystème  nerveux. 
Les  inflammations  aiguës  non  spécifiques  ;  encéphalites 
et  myélites  aiguës.  Inflammations  spécifiques  :  tubercu¬ 
lose,  syphilis,  sclérose  en  plaques  (technique  des  cellules 
nerveuses).  —  24.  Système  nerveux.  Les  lésions  vascu¬ 
laires  ;  nécrose,  hémorragie,  thrombose  (technique  des 
fibres  nerveuses.  Méthode  de  Weigert,  de  Pal).  —  25.  Sys¬ 
tème  nerveux.  Les  dégénérescences  systématiques  et  non 
systématisées.  Sclérose  latérale  amyotrophique,  tabes, 
scléroses  combinées.  Les  atrophies  du  cervelet.  — 
26.  Classification  des  tumeurs.  Les  éléments  de  dia¬ 
gnostic  des  tumeurs  épithéliales.  —  27.  Papillonies.  Epi- 
théliomas  malpighiens.  —  28.  Adénomes  (sein  et  foie).  — 
29.  Epithéliomas  cylindriques  (intestin,  estomac,  utérus). 
—  30.  Epithéliomas  des  parenchymes  acineux  (sein  et 
pancréas).  —  31.  Epithéliomas  des  parenchymes  tubulés 
(rein  et  tumeurs  des  voies  urinaires).  —  32.  Epithé¬ 
liomas  des  parenchymes  trabéculés  (foie).  Epithélioma 
des  voies  biliaires.  —  33.  Epithéliomas  des  glandes 
sexuelles  et  endocrines. —  34.  Classification  des  tumeurs 
conjonctives.  Leurs  éléments  de  diagnostic.  —  35.  An¬ 
giome,  lipome,  ostéome,  chondrome,  myome.  —  36. 
Fibrome,  fibrosarcome  et  lymphosarcome.  —  37.  Sar¬ 
comes  des  os  et  des  viscères.  Endothéliomes.  —  38. 
Tumeurs  nerveuses  (colorations  de  la  névroglie).  —  39. 
Tumeurs  mélaniques  et  nmviques.  —  40.  Tumeurs 
embryonnaires.  —  41.  Le  cancer.  Biologie  de  la  cellule 
cancéreuse.  Evolution  et  physiologie  pathologique  du 
processus  cancéreux.  —  42.  Le  cancer  dans  la  série 
animale.  Le  cancer  expérimental.  —  43.  Le  cancer  du 


Prix  décernés  par  la  Faculté  de  Médecine  de 
Paris  au  cours  de  1  année  scolaire  1920  1921.  — 

Prix  de  thèses.  —  Médailles  u’auoent.  —  MM.  .\nderson 
(Ch.  W,  J.  G.),  Bierry  (H. -G.),  Cathnla  (.1.-11.),  Caudre- 
licr  (R. -G.),  Coirre  (J  -L.-M.),  Ernst  (H  -E.-II.),  Hague- 
Beau(J,),Jacqnemin-Guilli.ume(G-.A.-B.),Jivanovilch(G.), 
M"“  Lacheret  (P.-M.-J.),  Lantucjoul  (P. -J. -R.),  Lmrousse 
(L.-A.-M.-F.),  Lauret  (G.),  Lavier  ^G.-V.-D),  Leroux 
(P.-H.-R.),  Loevvy  (G.-A.-R.),  Mujnoni  d'Intignano 


Médailles  de  bkokze.  —  MM.  .Alary  (E.-A.),  Allot 
(P.-G.-J.),  Baudet  (Ch.-J. -G. -M.),  Caille  (E.-J.-X.),  Calde- 
ron{J..C.),Chailley-Bert  (P.-A.),  Charpentier(J.-P.-M,-J .), 
Cbatelin  (Ph.-E.),  Cony  (R.),  Cornil  (L.-L.),  Darcissac 
(M.  P.),  de  Leobardy  (M.-M.-Ch.),  Mm«  Dernier,  née 
Schwariz  (S.),  M"«  Gulland  (P.-J;- J.-M.),  Girard  (A.-G.), 
Guerilhault  (L.-B.),  Guillemet  (P.-M .),  Uoudry  (R.-L.-J.), 
M'">IloveIacque,  née  Lévy-Alvarès,  Mignot(R.-J.-.\.-J.-B.), 
.MO»  Moisaonnier  (M.-ll.-S.),  Peindarie  (J.-F.-J.),  Peyre 
(E.-J.-P.-R.),  Uabeau  (II.-F.-F.),  Rollot  (A.-Ch -E.),  Sou- 
pault  (M.-J.-R.),  Turquety  (R.-L.-A.-J.),  M“‘»  Van  Geer- 
trnidjen,  née  Bernard  (M.  Y.),  Woirin  ÿCh.  P.). 

Mentions  uonohabli  s,  —  MM.  Apaid  (E.-M.-E.),  Bu¬ 
reau  (A.-L.-J.),  Chanal  (L.),  Cotiez  (R.-Th.-E.),  Deguy 
(C.-R.), Fleury  (M.-L.),Jacob(,!. -Ch. ),Kurzenne(M.-J,-Ed.), 
Maioulia  (C.),  M"«  Prospert  (A.-G.-E.),  Ruelle  (L.-R.-L.), 
Sales  (D.-I.-G.),  Vallery-Rudot  (F.-E.-P.). 

Prix  Barbier.  —  M.  Rolland  )Pierre-V.-C.). 


Internat  en  pharmacie.  —  Un  concours  pour  la 
nomination  aux  places  d’élève  interne  en  pharmacie 
vacantes  au  l'r  Juin  1922  dans  les  hôpitaux  et  hospices 
civils  de  Paris  sera  ouvert  le  lundi  20  Mars  1922,  à  10  h. 
du  mutin,  dans  l’ampbithéiïtre  de  In  pharmacie  centrale 
des  hôpitaux  et  hospices,  47,  quai  de  lu  Tournelle. 

M.\I.  les  élèves  qui  désireront  prendre  part  à  ce  con- 
conrs  seront  admis  à  se  faire  inscrire  à  l'Administration 
centrale,  3,  avenue  Victoria  (bureau  du  Service  de  Santé), 
tons  les  jours,  les  dimanches  et  têtes  exceptés,  de  14  à 
17  h.,  jusqu’au  samedi  4  Murs  inclusivement. 

Ecole  de  Médecine  de  Grenoble.  —  Un  concours 
s’ouvrira  le  23  Octobre  1922,  devant  la  Faculté  mixte  de 
Médecine  et  de  Pharmacie  de  l’Université  de  Lyon,  ponr 
l’emploi  de  suppléant  des  chaires  de  physique  et  de 
chimie  à  l’Ecole  préparatoire  de  Médecine  et  de  Phar¬ 
macie  de  Grenoble. 


Ecole  de  Médecine  de  Tours.  —  Un  conc 
vrira  le  23  Octobre  1922,  devant  l'Ecole  prépii 
-Médecine  et  de  Pharmacie  de  Tours,  pour  1’ 
chef  des  travaux  anatomiques  à  ladite  Ecole. 


Ecole  de  Médecine  de  Marseille.  —  Un  concours 
pour  une  place  de  chef  de  clinique  médicale  s’ouvrira  à 
l’Ecole  de  plein  exercice  de  Médecine  et  de  Pharmacie  do 
Marseille,  le  lundi  10  Juillet  1922. 


justifie  du  grade  de  docteur  en  médecine 

Les  candidats  doivent  se  faire  inscrire  au  secrétariat 
de  l’Ecole,  huit  jours  fruncs  avant  l’ouverture  du  con¬ 
cours,  et  déposer  en  même  temps  leur  acte  de  naissance, 

leurs  publications  scientifiques. 

Dispensaire  d’hygiène  sociale  du  Finistère.  —  Un 
concours  en  vue  du  recrutement  de  trois  médecins  spé¬ 
cialistes  pour  les  dispensaires  d’hygiène  sociale  et  de 
préservation  antituberculeuse  du  Finistère  aura  Heu 
dans  la  deuxième  quinzaine  d’Avril,  au  ministère  do 
I  Hygiènc,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales. 

Les  candidats  doivent  être  .Agés  de  28  ans  au  moins  et 
de  40  ans  au  plus,  être  pourvus  du  diplôme  de  docteur 
en  médecine  français. 

Les  appointements  de  début  sont  fixés  à  18.000  francs, 
susceptibles  d’augmentation  de  1.000  francs  tous  les 
deux  uns. 

Pour  tous  renseignements  complémentaires  s’adresser 
à  M.  de  Guébriant,  président  du  Comité  départemental 
d’hygiène  sociale  et  de  préservation  antituberculeuse. 
Préfecture  du  Finistère  ou  63,  avenue  d'iéna,  à  Paris. 


Association  des  anciens  médecins  des  corps 
combattants.  —  M.  .Maginot,  ministre  de  la  Guerre  et 
des  Pensions,  a.  reçu.  Je  10  Février,  une  délégation  de 
1  Association  amicale  des  anciens  médecins  des  corps 
combattants,  venue  lui  présenter  le  vœu  que  voici. 

L’Association  des  anciens  médecins  des  corps  combat¬ 
tants,  émue  de  la  composition  des  différents  services 


THÉRAPEUTIQUE 
-  PULMOHfllRE 


f  Ses  résultats  thérapeutiques  : 


2"  Crises  larvées  et  Essoufflement  latent  : 
Après  la  première  aiuponlo,  euphorie  rospiratoii 
normale  après  6  à  8  iujoctions.  Dans  l'avenir,  rocli 
état  catarrhal  chaque  fois  moins  prononcé. 

3*  États  chroniques 

Suppression  de  la  purulonco  des  crachats,  doatrucli 


EN 

INJECTIONS 
TR ACH  ÉALES 


lurulonce  des  crachats,  destruction  do  la  floro  microbienne,  vidage  des 
n  de  l'hématose,  abaissement  do  la  température,  aocroissement  do 
on  du  poids,  suppression  des  sueurs,  euphorie  respiratoire,  sommeil, 
quéo  de  l'état  général. 


I  etc. 

OOQNETg  43,  Rue  de  Saintonge,  PARIS 


Combinaison  définie  et  soiuble  de  l’Iode  (47°/o) 
avec  Sa  Thiosinnamine. 


PILULES  :  2  à  5  par  jour. 

P0S0l0G/£  UmOTJLES  : 

les  2 


Littérature  sur  Pneumobiol  et. nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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I  PAGE  MENSUELLE  |  ■ 

réservée  à  la 

BIBLIOGRAPHIE  DE  MM.  MASSON  ET  ÉDITEURS 


Animaux  venimeux 
et  venins 


Par  Marie  PHISALIX,  avec  une  préface  du  Professeur  LAVERAN 
Deux  volumes  grand  in-8“,  formant  ensemble  1000  pages  avec  521  figures  en  noir 
et  17  planches  hors  texte  dont  8  en  couleurs.  120  fr.  net. 


Ce  très  boi  ouvrage  est  le  fruit  de  longues  années  de  travail  et  de  recherches  techniques  faites  au  Muséum 
d'Histoire  Naturelle  de  Paris  ;  il  comprend  la  fonction  venimeuse  tout  entière  et  l’Anatomie  dos  Appareils 
venimeux  dans  tous  les  groupes  zoologiques;  c'est  une  œuvre  de  portée  générale  aussi  bien  que  de  documentation 
précise  et  étendue,  par  son  développement  même  et  les  nombreuses  références  bibliographiques.  Il  coordonne 
les  acquisitions  anciennes  et  modernes,  montre  F  importance  des  espèces  venimeuses.  Il  fi.xe  le  sens  biologique 
de  la  fonction  venimeuse.  Il  montre  enfin  les  rapports  étroits  que  présente  la  connaissance  des  animau.x  veni¬ 
meux  et  des  venins  avec  les  principales  branches  des  sciences  naturelles  et  médicales  :  Anatomie  comparée, 
Cluinie  biologique,  Physiologie,  l^athologie.  Médecine  tropicale.  Parasitologie,  Protozoologie,  Thérapeutique. 


Centenaire 

de  l’Académie  de  Médecine 

(1820-1920) 


Publié  par  le  Bureau  de  l’Académie.  1  volume  grand  in-8“  de 
280  pages  avec  22  reproductions  photographiques  hors  texte 
et  3  fac-similés  en  couleurs,  tirage  limité  sur  beau  piipier  à  la 

forme .  100  fr. 

l'ne  médaille,  a3uvre  de  M.  Paul  RICHER,  a  été  frappée 
pour  commémorer  la  célébration  du  Centenaire.  Le  volume  et  la 
médaille  commémorative .  120  fr 


Ce  volume  a  été  publié  pour  perpétuer  le  souvenir  dos  létes  du  Centenaire  de  l’Académie  du  20  décem¬ 
bre  1920.  7'iré  à  petit  nombre  sur  beau  papier  à  la  forme,  illustré  avec  soin,  il  confient  le  compte  rendu  des 
fêtes  qui  eurent  lieu,  des  hommages  qui  furent  adressés,  ainsi  que  le  texte  complétées  conférences  dont  la  série 
constitue  le  tableau  le  plus  fidèle  de  l'évolution  de  la  médecine  et  de  la  chirurgie  en  France  au  cours  d’un  siècle. 


Teclinique  de  la  Réaction 
de  déviation  du  complément 
de  Bordet  et  Gengou 


2°  ÉDITION.  Par  les  D-  P. -F.  ARMAND-DELILLE, 

médecin  des  Hôpitaux,  et  L.  NÈGRE, de  l'Institut  Pasteur. 

ün  volume  de  196  pages  avec  23  ligures  et  1  planche 
en  couleurs .  9  fr.  zief. 


Le  succès  du  petit  volume  de  la  Technique  de  la  Déviation  du  complément,  publié  il  y  a  10  ans  par 
M.  Armand-Dellile,  a  engagé  cet  auteur  à  eu  faire  une  nouvelle  édition,  enrichie  des  progrès  réalisés  depuis 
cette  époque.  Les  auteurs  ne  présentent  pas  dans  ce  manuel  un  traité  complet  de  la  déviation  du  complément, 
ils  veulent  lui  conserver  un  caractère  essentiellement  pratique  à  l’usage  de  ceux  qui  manipulent  dans  les 
laboratoires.  Sans  égarer  les  travailleurs  dans  le  dédale  des  innombrables  modilications  qui  ont  été  suscitées 
par  les  applications  de  la  déviation  du  complément,  ils  s’attachent  à  les  familiariser  avec  la  méthode  simple  et 
sûre  do  Calmette  et  Massol,  qu’ils  pratiquent  eux-mêmes  depuis  plusieurs  années. 


3°  ÉDITION-  Par  le  D''  BRULÉ,  ancien  interne  des  Hôpitaux, 
sur  les  Ictères  chef  de  Laboratoire  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

Un  volume  in-8°  de  280  pages .  9  fr.  net. 

Le  Brulé  justifie  l’intérêt  qu’on  porte  à  cet  ouvrage  en  tenant  ses  nouvelles  éditions  au  courant  des 
recherches  effectuées  récemment  sur  les  ictères,  tant  en  France  qu’à  l’étranger.  Ces  faits  nouveaux  sont 
signalés  dans  cette  troisième  édition,  qui  contient  100  pages  de  plus  que  la  première. 

L’auteur  expose  le  rôle  do  l’iiitection  dans  la  genèse  de  nombreux  ictères,  et  montre  que  l’on  peut  la 
découvrir  dans  bien  des  cas  où  le  microbe  no  peut  être  encore  décelé.  11  fait  ainsi  connaître  l’étiologie  des 
ictères  et  s’attache  à  expliquer  le  mécanisme  de  la  rétention  biliaire,  il  prouve  que  l’obstacle  à  l’excrétion  do 
la  bile  doit  siéger  bien  souvent  au  niveau  mémo  de  la  cellule  hépatique.  Cette  conception  jette  une  grande  clarté 
sur  l’étude  des  jaunisses. 


Recherches  sur 
le  Principe  curateur  ” 

contenu  dans  la  tuberculine 


Par  le  Professeur  J.  GABRILOVITGH,  préface  du  Professeur 
G.  PETIT,  d’Alfort,  membre  de  l'Académie  de  Médecine. 

Un  volume  de  101  pages .  5  fr.  net. 


La  tuberculine,  spécifique  par  son  principe  curateur,  est  dangereusement  toxique  par  ses  corps  protéiques. 
Or,  Fauteur  pense  avoir  résolu  le  délicat  problème  de  la  purilicnlion  de  la  tuberculine.  Il  n’est  pas  seul  à  avoir 
cliniquement  éprouvé  .su  tuberculine  pure,  mais  de  nombreux  et  éminents  spécialistes  étrangers  sont  arrives  à 
des  conclusions  concordantes  et  positives.  En  France,  la  méthode,  insuFlisammeiit  divulguée,  n'a  pu  (aire  jus¬ 
qu’ici  que  peu  d’adeptes.  Cet  ouvrage  estimable  en  augmentera  promptement  Je  nombre.  C’est  le  vœu  de  Fauteur 
et  c'est  ma  conviction.  (Extrait  de  la  préface  du  P' Petit.) 


Traité  de  Chimie  Physique 

Tome  ni  et  dernier  :  Théories  modernes 
Théorie  des  Quanta 


Par  'Wiliam-C.  Mac  LE'WIS,  Professeur  de  Chimie  Phy¬ 
sique  à  rUniversité  de  Liverpool.  Traduit  sur  la  2"  Edition 
anglaise  par  H.  "VIGNERON. 

Un  volume  de  188  pages  avec  13  figures .  20  fr.  net. 


Précédemment  parus  ;  Tome  I.  ‘Théorie  cinétique,  40  fr.  ;  Tome  II.  Thermodynamique,  40  fr.  net. 

Ce  troisième  volume  est  consacré  à  F  application  de  la  théorie  des  Quanta  à  la  Chimie  physique.  On  trouvera 
d'abord  un  essai  d’application  de  ce  qu’on  appelle  la  mécanique  statique  classique  d’une  part  au  problème  de 
Féiiergie  contenue  dans  les  corps  et  de  sa  variation  avec  la  température-,  d’autre  part  au  problème  de  la  radia¬ 
tion.  —  Et  là  où  elle  est  impuissante  à  interpréter  tous  los  phénomènes  observés  et  à  fournir  une  explication 
sut  Usante  Fauteur  introduit  «  l’hypothèse  des  Quanta  ». 


MASSON  ET  ÉDITEURS  -  LIBRAIRES  DE  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

i20,  BOULEVARD  SAINT-GERMAIN  —  PARIS-VI» 
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battant  lui-même  et  mutilé  de  guerre,  l’attribution  de 
ces  postes,  empiois  réservés  au  premier  chet,  soit  faite, 
de  préférence,  à  des  médecins  mutilés  ou  anciens  com¬ 
battants. 

M.  Maginot  a  réservé  un  accueil  très  cordial  aux  délé¬ 
gués  et  leur  a  promis  d’examiner  la  question  avec  tonte 
l'attention  qu’elle  comporte. 

En  conséquence,  le  Comité  directeur' de  l’Association 
invite  ceux  de  leurs  camarades,  que  cela  Intéresse,  à 
s’adresser  au  secrétaire  général,  M.  Claude,  102,  rue  de 
Vaugirard. 

Dispensaire  d'hygiène  sociaie.  —  M.  Daraignez, 
sénateur,  ayant  demandé  à  M.  le  ministre  do  l’Hygiène, 
de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales  si,  dans  un 
département  où  il  n’existe  pas  de  dispensaire  d’hygiène 
sociale  et  où  les  fonds  restés  disponibles  après  la  disso¬ 
lution  du  Comité  d’assistance  aux  militaires  tuberculeux 
n’ont  pas  encore  reçu  d’affectation,  ce  Comité  est  déchu 
du  droit  que  lui  donnaient  ses  statuts  de  se  reconstituer, 
après  dissolution,  en  dispensaire  d’hygiène  sociale,  a 
reçu  la  réponse  suivante  : 

■1  Rien  ne  s’oppose  à  ce  que  le  Comité  d'assistance  aux 
militaires  tuberculeux  se  reconstitue  après  dissolution 
et  conformément  à  ses  statuts  en  dispensaire  d'hygiène 
sociale  ayant  le  caractère  d’une  Association  déclarée. 
(Journ.  off.  17  Février.) 

La  destruction  des  rats  et  des  souris.  —  M.  Roé- 
land,  conseiller  municipal  de  Paris,  ayant  demandé,  le 
24  Janvier  1922,  à  M.  le  préfet  de  la  Seine,  pourquoi 
l’Administration  a  supprimé  la  fourniture,  dans  les 
écoles,  du  virus  Pasteur  qui  faisait  disparaître  les 
souris  pendant  plusieurs  mois,  pour  le  remplacer  par  un 
produit  qui,  n’étant  pas  consommé  par  ces  rongeurs, 
reste  complètement  impuissant,  a  reçu  la  réponse  sui- 

«  ,La  suppression  de  la  fourniture  du  virus  Pasteur 
dans  les  écoles  a  été  décidée  à  la  fin  de  1920  sur  la 
demande  formelle  de  M.  l’Inspecteur  général  des  ser¬ 
vices  d’hygiène. 

Il  Conformément  aux  instructions  de  M.  le  ministre  de 
l’Hygiène  relatives  à  la  destruction  des  rongeurs,  des 
produits  de  remplacement  à  base  d’extrait  de  scille  ou 
de  baryte  ont  été  recherchés. 

<1  Des  expériences  ont  été  faites,  notamment,  dans  les 


«  Au  surplus,  la  Commission  interpréfectorale  de  pro¬ 
phylaxie  des  maladies  contagieuses,  présidée  par  M.  le 
professeur  Gabriel  Bertrand,  de  l’Institut  Pasteur, 
étudie  spécialement  la  question  de  la  destrnetion  des 
rats  et  préconise  exclusivement  l’emploi  de  pâle  phos- 
phorée,  sauf  à  prendre  toutes  précautions  utiles  au  sujet 
de  la  manipulation  et  de  l’emploi  de  ce  produit. 

Il  Une  entente  est  réalisée  avec  l’Assistance  publique 
pour  la  préparation  et  la  délivrance  aux  établissements 
municipaux  de  la  pâte  phosphorée  ;  la  Commission  doit 
arrêter  dans  sa  prochaine  séance  le  texte  des  instruc¬ 
tions  qui  seront  distribuées  ù  tous  les  chefs  de  service  et 
directeurs  d’établissements  an  sujet  de  l’emploi  du  nou¬ 
veau  produit.  » 

X'  Congrès  international  d’otologie  (19  au  22  juillet 
1922).  —  Le  X*  Congrès  international  d’olologie,  présidé 
par  le  professeur  Sebileau,  se  réunira  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris,  du  19  au  22  Juillet  1922,  sous  le  patro¬ 
nage  de  M.  le  ministre  de  l’Instruction  publique. 

Les  rapports  suivants  ont  été  mis  à  l’ordre  du  jour. 

1.  Les  abcès  du  cervelet.  —  11.  La  méningite  auricu¬ 
laire.  —  La  valeur  des  épreuves  fonctionnelles  de  l’appa¬ 
reil  vestibulaire.  —  IV.  La  syphilis  de  l’oreille  dont  les 
rapporteurs  seront  :  MM.  Buys,  Gradenlgo,  Uennebert, 
Hinojar,  Jenkins,  Qnix  et  Schmiegelow. 

A  l’occasion  du  Congrès,  une  séance  supplémentaire 
sera  consacrée  à  la  discussion  du  sujet  suivant  : 

Le  traitement  du  cancer  du  larynx  par  la  chirurgie  et 
par  les  radiations  (rayons  X  et  radium),  dont  les  rap¬ 
porteurs'  seront  :  MM.  Chevalier-Jackson,  D.  Bryson 
Delavan,  Moure,  Regaud,  Saint-Clair-Thomson,  Sebileau 

Tous  ces  rapports  seront  imprimés  et  distribués  avant 
le  Congrès. 

Les  matinées  du  Congrès  seront  réservées  aux  visites 
dans  les  services  d’oto-rhino-laryngologie  et  de  chirurgie, 
de  la  tête  et  du  cou  (opérations,  présentations  de  ma¬ 
lades,  etc.). 

Un  musée  d’instruments,  ainsi  que  des  pièces  anato¬ 
miques  et  pathologiques  concernant  les  maladies  de 
l’oreille,  des  fosses  nasales  et  du  naso-pharynx,  sera 
organisé  à  la  Faculté  de  Médecine  pendant  le  Congrès. 

Faire  parvenir,  au  plus  tard,  avant  le  1“'  Avril  1922, 
au  secrétaire  général,  M.  A.  Hantant,  28,  rue  Marbenf, 
Paris  (8"),  le  titre  des  communications. 


M.  Georges  Laurens,  4,  avenue  Hoche,  Paris  (8“). 


Broméine  t 


PILULES  (0.01)  J  insomnies 

AMPOULES  (O.OÏ)  j 

«,  Boulevard  de  Port-Royâl,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu’elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
23  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Docteur  achèterait  clientèle  Paris;  aiderait  con¬ 
frère  âgé  en  vue  succession.  Ecrire  P.  M.,  n“  4033. 

A  vendre  :  Château  Louis  XIV  grande  annexe  très 
ensoleillée.  Beau  parc  boisé  14  hectares  ;  ferme  66  hec¬ 
tares,  35  chambres  maîtres  en  partie  meublées  ; 
confort  moderne.  Conviendrait  pour  sanatorium,  mai¬ 
son  de  santé;  47  km.  Paris.  —  S’adresser  Pedroso, 
34,  avenue  Mozart,  Paris. 

Pharmacien,  Bruxelles,  disposant  personnel  spé¬ 
cial,  pouvant  fournir  références  et  garanties  de  solva¬ 
bilité,  désire  dépôt  et  représentation  de  spécialités 
pharmaceutiques,  ne  faisant  pas  de  réclame  dans  les 
journaux  extramédicaux.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4053. 

(Voir  la  suifs,  p.  315.) 
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«  Le  Fosfoxyl  est,  pour  les 
dépressions  nerveuses,  ce  qu'est  la, 
Digitale  pour  celles  du  cœur.  » 

Indications  du  F0SF0XYL-< 
Algies,  Asthénies  \ 

Morliidesse,  Dépressions,  Psychasthénie. 

Neurasthénies  s 

Fatigues  cérébrales.  Angoisses  \ 
Déchéances  organiques  ? 
MaP'^de  la  Nutrition,  Rachitisme  > 

Impuissance  \ 

Epuisement  nerveux.  > 


Carron 


(Cto  h‘5  Ph  02  Na2) 

Phosphore  colloïdal  assimilable,  le  plus  Actif,  non  Toxique. 


X  cuillerées  à  dessert,  par  jour,  dans  4  ou  5  fois  son  volume  d’ea 


Véritable  aliment  de  la  cellule  nerveuse 

NOMBREUSES  ATTESTATIONS  ET  RÉFÉRENCES  MÉOlCAI-ES  . 

-  Echantillon  et  Littérature  :  Laboratoires  B.  CARRON,  40,  Rue  Milton,  PARIS  (9«). 
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012,  BoqIb?.  Bonns-HoGiellB  |  | 

PARIS  i  il 


CAPSULES  OVARIOUES  ÏIGIEB 

à  O  gr.  26.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Caosules  Corps  thyroïde 

à  0  gr.  10."  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 

CAPSULES  Surrénales  à  Ogr.  25;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  30;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  20;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  50;  C.  Thymus  à  0  gr.  30; 
C,  Rénales  à  0  gr.  30;  C.  Supeptiques  à  0  gr.  30,  etc. 

toni»s  mm  ■  Omprmîss  ms  àonaeai  à  Is.  âess  de  8  à  6 
par  four. 

fLa  Démorphinisâlion 

Seurage  rationnel  des  Morphinomanes  et  des  Opiomanes 


L'ACHANOL 


L’ACHANOL  aide  à  la  désintoxication  des  Morphinomanes 
j  ou  des  Opiomanes  et  prévient  les  rechutes  en  luttant 
I  contre  les  défaillances  cellulaires,  grâce  à  sa  composition. 

Berberine  —  Hélénine  —  Granatotanin.  j 

L^ACHANOL  ne  renferme  aucun  toxique  [Tableau  A  et  B). 
^  fabrication  etVente:  USINE  des  ftUBRAIS,  286,  Faute  Bannier.  LES  AYDES  (Loiret)  ^ 


I  CURE  ET  RÉGIME 

DES 

fflilADIES  INmTIHAlES 


(Entérites,  Constipation,  Diarrhées  \ 
Dyspepsies  gastro- intestinales  / 


EAUX  DE  CHATEL-GUYON 


Il  '  Eau  de  Rdiie 
fl  ClIATEl-GCYOÏ 
1  mlM 


Eau  de  Cure  m 
(înATEL-Gl;YOY  M 
GIBLER 

inlt^ri'tdTipiips  par 
quinze  jours 

do  roj>os.  IfeUBLEBj 


LES  SOUS-PRODUITS  CG-GUBLER 

GUBLER  PURGATIVE,  SALINÉS  [laxatil] 

PASTILLES  DIGESTIVES  [digeslif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  [toutes  ontérociyses]. 


!  Renseignements  et  Commandes  : 

Société  des  E.  M.  de  CHATEL-GUYON,  6,  square  de  l’Opéra,  PARIS 
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A  Londres,  dans  3  sem.,  sera  disponible  un  poste 
de  médecin  résident  à  l’hôpital  français.  Minimum  de 
séjour  :  un  an.  Grade  de  docteur  en  médecine  franc, 
indispensable.  Traitement  :  logem.,  nourr,,  chauiï., 
éclairage,  plus  une  indemnité  eu  espèces,  au  total 
5.650  francs  par  an,  au  cours  actuel  du  change. 
—  Pour  tous  renseignements  s’adresser  au  D'’  Robert 
Pierret,  7  bis,  rue  Raynouard.  Tél.  Auteuil  03-33. 

A  céder  de  suite,  clientèle  oto-rhino-laryngologie; 
50  000  fr.  en  1921.  —  Ecrire  P.M.,  n»  405.8. 

Microscope  Stlassnle,  modèle  Roux,  état  de  neuf, 
4  objectifs  dont  un  à  immersion  1/16;  2  oculaires 
compensateurs.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4059. 


A  vendre  ;  i 
Gaiffe  n°  2; 
Ecrire  Docteur 


stall.  rad.  sur  c.  cont.  110  v.  tram 
hâssis  rad.  Victor;  table  milit. 
18  rue  Blanche. 


A  céder  :  un  tube  radium  9  mm.  4  bromure,  tube 
platine.  —  Ecrire  P.M.,  n®  4062. 

Jeune  ,  fllle,  excellente  éducation,  au  courant 
chirurgie,  secrétariat,  bonnes  référ.,  cherche  emploi 
chez  médecin  ou  chirurgien.  Ecrire  P.M.,  n°  4063. 

Cause  double  emploi  :  1  Citroën  1920,  conduite 
intérieure,  3  places.  Tous  accessoires.  Etat  neuf. — 
Ecrire  P.M.,  n®  4064. 

Dame  diplômée,  meill.  soc.,  bonnes  connaissances 
laboratoire,  anglais,  sténo-dactylographie,  cherche 
situation.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4065. 

Demoiselle,  très  au  courant  littérat.  médicale, 
notions  sténo-dactylo,  désire  situation  près  médecin. 
Références.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4066. 

Interne  des  hôplt.  donnerait  leçons.  Préparation 
aux  examens.:  l'®,  3“,  5®.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4068. 


Docteur  français  participerait  à  clinique  accidents 
travail,  médecine,  chirurg.  génér,  Ecr.  P.JV.,n“  4069. 

Docteur  cherche  occupation  :  remplacement  ou  aide 
à  confrère,  clinique,  syph.,  etc.  Ecr.  P.M.,  n“  4070. 

Salon,  6  p.  'et  faut.,  bergères,  bi  meubles  à  vendre 
ap.  déc.  S’adr.  Dutilh,  92,  boul.  Garibaldi,  P.  XV®. 

Docteur  fait  remplacements.  Ecr.  P.M.,  n“  4072. 

On  céderait  tout  un  matériel  de  laboratoire  bactér., 
histologie,  chimie  et  produite,  le  tout  état  de  neuf, 
avec  réduction  50  pour  100  sur  prix  catalogues.  Ecr. 
pour  rendez-vous  :  Mauguin,  20,  rue  Navarin,  Paris. 

Infirmière-radiologiste  demandée  Paris.  Urgence. 


Docteur  spécialisé  dans  laboratoire  (bactériologie, 
histologie,  chimie],  cherche  situation.  Sérieuses 
références .  Paris  ou  banlieue  de  préférence.  — 
Ecrire  P.  M.,  n»  4076. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  Hôp.  de  Paris. 

Deux  cnillerées  à  potage  de  NEOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTXD  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Lahoratolres  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Parts. 


Bouteille  THERMIDOR 


Voifementslieia  Grossesse 


(Ké^imo  dos  Arthritiques,  Rhumatisants,  Eroutte 
do  tous  ceux  que  tourmente  l’acide  urique). 

S  :  Dépôt,  2-î,  rue  du  4-Soplombre,  li-vre  à  domicile  1 
iloillo,  par  10.  (Tél.  :  Gut.  42-80).  —  PROVINCE  :  : 


LES  ESGALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  métros 

A.dmlrablBment  protégée.  Ouverte  en  tontes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panoram»  Incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DAHS  L’ÉTABLISSEMKNT 
S'adrtiztr  :  soit  aux  Eacaldes,  par  Angoustrina  (Pyré- 
aées-Orien  taies),  soit  an  Sanatorinm  do»  Pias,  &  iasnotte- 
Beuvroa  (lioir-et-Cher), 


@ra<nul@g  de  Oatillozi  II  de  Catillon 


Tablettes  de  Catîllon 


STROPHANTUS 


ISTROPHÂNTÎMFminnTl-THYRnïnillF 


TONIQUE  DU  CŒUR, _ ,, _ 

ASY8T01IE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  Aüecüons  HITRAtES,  Cardiopathies  des  ENFANTS  et  VIEILIARDS 

^^m^^^^Sirop/ianfüs  sont  inertes,  les  teinturessont  infidèles,  exiger  la  f ©®®9®  @  0980 


.  '  Dans  le  Traitement  des  ;  ,  .  . 

blennorragies,  Cystites,  Pyéliies.,. 


3t  de  tontes  les  Âiiectlons  de  l’Appareil  nro-génltai 
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CRÉATION 

SOCIÉTÉ  DE  NEURO-OTO-OCULISTIÜIJE 

A  STRASBOURG 

Presque  toutes  les  spécialités  médicales  ont 
pris  en  ces  derniers  temps  un  développement 
considérable,  et  leur  large  et  brusque  essor 
constituera  sans  doute  une  des  caractéristiques 
de  l’évolution  de  la  médecine  à  notre  époque. 

,  A  beaucoup  d’égards,  nous  devons  nous  louer 
de  ce  séparatisme  scientifique,  puisqu’il  a  permis 
d’approfondir  un  grand  nombre  de  questions  qui 
demeuraient  très  vagues  dans  l’esprit  des  méde¬ 
cins  de  l’époque  antérieure  à  la  nôtre,  et  que 
nous  lui  devons  déjà  des  acquisitions  abondantes 
et  du  plus  haut  prix. 

Mais  si  fructueuse  qu’elle  se  soit  déjà  montrée, 
la  spécialisation  peut  n’être  pas  sans  danger;  et, 
au  lieu  de  considérer  avec  un  enthousiasme  sans 
mélange  le  mouvement  qui  l’a  produite  et  la  sou¬ 
tient,  au  lieu  de  la  protéger  de  toute  la  force  dont 
on  dispose,  il  semble  prudent  de  lui  mesurer  sa 
sympathie  et  de  modifier  sa  direction. 

En  effet  on  peut  noter  certains  indices  qui  éta¬ 
blissent  déjà  que  la  spécialisation  a  dépassé  les 


limites  dans  lesquelles  elle  pouvait  se  développer 
en  demeurant  purement  utile. 

Certaines  spécialités,  nouvellement  enrichies^ 
ont  tendance  à  devenir  présomptueuses  et  négli¬ 
gent  de  garder  contact  avec  leurs  voisines, 
comme  si  elles  voulaient  affirmer  par  là  leur  soli¬ 
dité  et  leur  puissance.  Cet  isolement  superbe,  au 
cas  où  il  durerait,  ne  leur  laisserait  pas  long¬ 
temps  une  activité  saine  et  productive. 

Pour  se  développer  normalement,  les  spécia¬ 
lités  doivent  obéir  à  certaines  règles  de  vie.  Il 
est  à  peine  besoin  de  répéter  qu’avant  tout,  peut- 
être,  elles  doivent  conserver  d’abondantes  et 
constantes  relations  avec  la  médecine  générale. 
Elles  doivent  également,  au  cours  de  leur  évolu¬ 
tion,  chercher  tour  à  tour,  en  cultivant  une  ou 
plusieurs  sciences  dites  accessoires,  un  élément 
nouveau  de  vie  et  de  production.  La  neurologie 
et  l’oculistique,  par  exemple,  après  avoir  beau¬ 
coup  bénéficié  de  l’anatomo-pathologie,  puis  de 
la  bactériologie,  semblent  se  trouver  actuellement 
dans  les  meilleures  dispositions  pour  utiliser 
largement  la  collaboration  de  la  physiologie. 
D’assez  nombreux  essais  poursuivis  déjà  dans 
ce  sens  permettent^  de  le  supposer  avec  vraisem¬ 
blance. 

Enfin  il  est  à  nos  yeux  une  troisième  règle  à 
laquelle  toute  spécialité  doit  se  soumettre  si  elle 
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veut  se  développer  pleinement  et  à  l’aise  :  elle 
doit  demander  appui  réel  aux  spécialités  voisines 
vers  lesquelles  la  dirige  davantage  son  fonction¬ 
nement  quotidien.  Or,  il  n’est  pas  suffisant  pour 
l’ophtalmologiste  d’envoyer  au  service  des  mala¬ 
dies  nerveuses  tel  malade  dont  l’examen  oculaire 
commande  cette  direction  ;  il  doit  y  avoir  pour 
un  même  malade  échange  de  renseignements;  un 
entretien  doit  suivre  les  deux  examens;  chacun 
des  spécialistes  doit  poser  à  l’autre  des  questions  ; 
il  doit  y  avoir  intrication  des  efforts  et  collabo¬ 
ration  pour  un  bénéfice  bilatéral.  Il  faut  que  les 
spécialités,  après  s’être  séparées  les  unes  des 
autres,  fusionnent  à  leurs  points  de  contact  et  tra¬ 
vaillent  ensemble  à  l’éclaircissement  des  ques¬ 
tions  mitoyennes. 

Chaque  spécialité  doit  ainsi  contracter  d’étroites 
relations  avec  des  médecins  qui  s’adonnent  à 
d’autres  spécialités;  mais,  dans  leur  nombre,  il  en 
est  qui  se  trouvent  rapprochées  à  chaque  instant 
devant  des  questions  très  variées  ou  très  fré¬ 
quentes,  et  qui  de  ce  fait  constituent  une  sorte  de 
groupement  naturel.  La  neurologie,  l’ophtalmo¬ 
logie  et  l’oto-laryngologie  offrent  un  exemple 
frappant  de  ces  groupements  naturels. 

Aussi,  après  avoir  pris  conseil  des  faits  et  col¬ 
laboré  à  deux  pendant  quelques  années,  un  peu 
au  hasard  des  circonstances,  l’idée  nous  est-elle 
venue  de  réaliser  pratiquement  une  association 
des  trois  spécialités  que  nous  avons  nommées, 
en  lui  donnant  pour  objet  l’étude  des  questions 
qui  intéressent  à  la  fois  ces  trois  spécialités  ou 
deux  quelconques  d’entre  elles. 

Le  champ  de  travail  qui  s’offre  ainsi  à  notre 
activité  est  vaste.  On  sait  quelle  importance  a 
déjà  la  neurologie  oculaire  et  combien  de 
questions  y  demeurent  obscures.  L’étude  du 
labyrinthe,  qui  intéresse  à  la  fois  la  neurologie, 
l’oculistique  et  l’otologie,  est  à  peine  ébauchée  ; 
ces  deux  exemples  suffisent  à  marquer  la  valeur 


des  mines  qui  s’offrent  à  nos  efforts  de  péné¬ 
tration. 

Nous  croyons  que  cette  Société  de  Neuro-oto- 
oculistique  (dont  le  nom  a  été  contracté,  non 
seulement  en  vue  d’éviter  une  longueur  gênante, 
mais  pour  bien  marquer  le  fusionnement  aux 
points  de  contact),  nous  croyons  que  cette  Société 
répond  à  un  besoin  scientifique  réel,  qu’elle  vient  à 
son  époque,  et  qu’elle  objective,  en  quelque  sorte, 
une  idée  dont  beaucoup  pourront  légitimement 
dire  qu’ils  l’ont  eue  déjà  sans  l’avoir  formulée. 

Enfin,  et  ce  point  n’est  pas  sans  importance, 
nulle  part,  peut-être,  mieux  qu’à  Strasbourg,  cette 
Société  ne  pouvait  trouver  plus  de  facilités  à  se 
constituer  et  à  fonctionner.  En  effet,  la  proxi¬ 
mité  des  différents  services  d’ophtalmologie,  de 
neurologie  et  d’otologie  facilite  leurs  rapports 
journaliers,  et  les  chefs  de  ces  différents  Instituts, 
moins  absorbés  peut-être  que  dans  plusieurs 
autres  très  grandes  villes,  trouvent  le  temps,  et 
garderont  le  désir  de  se  réunir  assez  fréquem¬ 
ment,  et  de  discuter  des  questions  soulevées  par 
leur  pratique  fusionnée. 

Les  réunions  sont  mensuelles  et  ont  lieu  le 
deuxième  samedi  de  chaque  mois.  La  première  a 
eu  lieu  le  14  Janvier. 

Voici  son  programme  : 

1.  M.  Barré  :  Symptômes  oculo-palpébraux  de  la 

paralysie  faciale  (Présentation  de  malade.  Pro¬ 
jections). 

2.  M.  Cakutt  :  Sur  un  cas  de  paralysie  faciale 

otogène;  antrotomie;  guérison  (Présentation 
de  malade). 

3.  MM.  Barré  et  Duyergeh  ;  Hémianopsie  et  dévia¬ 

tion  conjuguée  de  la  tête  et  des  yeux  (Présen¬ 
tation  de  malade). 

4.  MM.  Duverger  et  '  Barré  :  Syndrome  parkinso¬ 

nien  postencéphalitique;  troubles  oculaires 
(Présentation  de  malade). 

5.  M.  Canuyt  :  Lésions  et  troubles  des  nerfs 

cocbléaire  et  vestibulaire  dans  l’otosclérose. 


Le  nombre  et  la  qualité  de  ceux  qui  ont  assisté 
à  cette  première  séance  montrent  quelle  sym¬ 
pathie  notre  Société  de  N.  0.  O.  a  déjà  reçue  et 
semblent  justifier  la  eonflance  qu’ont  ses  fonda¬ 
teurs  dans  le  succès  de  leurs  efforts. 

Le  bureau  est  actuellement  composé  de  la 
façon  suivante  : 

Président  :  M.  Barré,  professeur  de  neurologie  ; 
Vice-président  ;  M.  Duverger,  professeur  d’ophtal¬ 
mologie  ; 

Secrétaire-trésorier  :  M.  Canuyt,  chargé  de  cours 
d’oto-rhino-laryngologie. 


VINGT  ANS  DE  FONCTIONNEMENT 
DU  SERVICE  DE  LA  RAGE 
A  L’INSÏITUT  BACTÉRIOLOGIQUE  DE  LYON 

L'Institut  bactériologique  de  Lyon  et  du  Sud-Est, 
fondé  en  1900  par  S.  Arloing  et  Jules  Courmont, 
dirigé  actuellement  par  le  professeur  Paul  Courmont, 
a  terminé  en  1919  sa  vingtième  année  d’existence. 
Le  premier  service  organisé  en  1900,  très  modeste¬ 
ment  alors,  dans  des  locaux  de  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine,  jusqu’à  son  transfert,  en  1906,  dans  les  bâti¬ 
ments  actuels  de  l’Institut,  a  été  le  service  de  la 
rage.  Comme  le  font  la  plupart  des  Instituts,  il 
^publie  aujourd’hui  le  fonctionnement  de  ce  service 
pendant  les  vingt  premières  années  de  son  existence 
(1900-1919). 

Les  personnes  mordues  ou  contaminées  d’autres 
façons  (lèchements  sur  plaies,  etc.),  qui  viennent  se 
soumettre  au  traitement  à  l’Institut  bactériologique 
de  Lyon  et  du  Sud-Est,  proviennent  surtout  des 
départements  constituant  la  région  lyonnaise  :  Rhône, 
Ain,  Jura,  Loire,  Haute-Loire.  Saône-et-Loire, 
Isère,  Drôme,  Ardèche,  Savoie,  Haute-Savoie,  etc., 
soit  environ  15  départements.  Pendant  la  guerre  de 
1914-1918,  par  suite  du  mouvement  considérable  qui 
se  produisit  alors,  il  en  est  venu  de  départements 
plus  éloignés. 
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De  1900  à  1919,  le  service  antirabique  de  l’Inetitut 
a  traité  12.886  personnes  contre  la  rage  :  6.950  pen¬ 
dant  la  première  décade  (1900-1909)  ;  5.936  pendant 
la  seconde  (1910-1919)! 

Les  formules  de  vaccination  antirabique  étaient 
primitivement  celles  qu’avait  établies  Pasteur  ;  mais 
elles  ont  été  modifiées  à  plusieurs  reprises  au  fur  et 
à  mesure  que  l’on  connaissait  mieux  Ije  vaccin  pasto¬ 
rien.  Actuellement  la  vaccination  se  fait  en  quinze, 
dix-huit,  vingt  et  un,  et  vingt-cinq  jours,  suivant  le 
siège  et  la  gravité  de  la  morsure. 

La  mortalité  chez  les  individus  traités  à  l’Institut 
bactériologique  de  Lyon  est  une  des  plus'  faibles  que 
l’on  connaisse.  Dans  la  plupart  des  Instituts,  la  mor¬ 
talité  oscille  entre  0,73  à  0,77  pour  100.  A  l’Institut 
de  Lyon,  la  mortalité,  comme  on  l’a  vu  plus  haut,  a 
été,  pour  12.886  personnes  traitées  pendant  cette 
période,  de  0,085  pour  100. 

Les  11  personnes  qui  chargent  la  statistique  ont, 
pour  une  part,  présenté  des  morsures  multiples  et 
très  peu  profondes  à  la  face,  en  particulier  aux. 
paupières  et  aux  lèvres  (cas  des  années  1900,  1902, 
1905).  Dans  un  cas,  l’autopsie  a  révélé  des  lésions 
rénales  (cas  d’une  petite  fille  morte  en  1916,  dans  le 
service  du  professeur  Weill,  à  la  Charité  :  elle  avait 
un  petit  rein  gauche  atteint  de  sclérose  avec  aplasie 
artérielle).  Dans  d’autres  cas,  il  s’agissait  d’éthyliques 
avérés  (un  des  deux  cas  de  1912,  cas  de  1919).  Enfin, 
la  cause  probable  de  l’échec  du  traitement  a  échappé 

Les  accidents  véritables,  imputables  au  traitement, 
en  dehors  des  réactions  locales  au  point  d’inoculation 
et  de  l’urtiçaire,  toujours  bénins  et  relativement 
rares,  se  résument  dans  les  paralysies  ascendantes, 
qui  évoluent  ordinairement  sous  l’aspect  du  type 
Landry. 

Ces  paralysies  sont  une  rareté.  A  l’Institut  '  de 
Lyon,  pour  12.886  personnes  traitées,  3  cas  ont  été 
observés.  On  sait  que  la  question  de  la  pathogénie 
de  ces  paralysies  n’est  pas  encore  tranchée.  La  toute 
dernière  théorie  les  attribue  à  l’action  neurotoxique 
de  la  substance  nerveuse  étrangère  injectée  exerçant 
une  action  défavorable  sur  Ja  nutrition  des  neurones 
bulbaires  et  spinaux. 

(Annales  de  VInstilut  Pasteur,  Décembre  1921.) 
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VARIÉTÉS 


Rôle  du  lapin  et  autres  animaux  domestiques 
dans  la  défense  contre  les  moustiques. 

«  On  a  souvent  besoin  d’un  plus  petit  qne  soi  ». 
Ce  dicton  se  vérifie  nne  fois  de  plus  par  les  recher¬ 
ches  qne  MM.  Jean  Legendre  et  Oliveau  ont  entreprises 
sur  le  rôle  du  lapin  domestique  dans  la  protection  de 
l’homme  contre  les  moustiques  et  spécialement  contre 
les  plus  dangereux  d’entre  eux,  ceux  qui  inoculent  la 
fièvre  paludéenne. 

En  France,  il  existe  encore  quelques  zones  à 
malaria,  dans  la  Loire-Inférieure,  la  Camargue  et 
divers  points  du  littoral  méditerranéen.  Le  mous¬ 
tique  qui  la  transmet,  YAnopheles  maculipennis,  se 
trouve  dans  les  régions  les  pins  diverses  de  notre 
territoire  :  aux  environs  de  Paris,  en  Bretagne,  en 
Charente,  en  Champagne,  dans  la  Somme,- en  Alsace, 
dans  le  Midi,  etc.,  même  dans  des  localités  qui  ne 
sont  pas  marécageuses,  mais  où  il  subsiste  quelques 
mares,  étangs,  ruisseaux  ou  canaux  aux  rives  her¬ 
beuses  auxquelles  la  femelle  de  l’anophèle  confie  sa 
ponte,  car,  du  stade  de  l’œuf  à  celui  d’insecte  ailé, 
l’anophèle,  comme  les  autres  moustiques,  mène  nue 
existence  aquatique. 

Au  retour  dans  leur  pays  des  mobilisés  de  l’armée 
d’Orient,  où  la  malaria  sévit  avec  nne  intensité  excep¬ 
tionnelle  parmi  les  effectifs  alliés,  d’anciens  foyers 
de  cette  maladie  se  sont  rallumés  dans  Lest,  Fouest 
et  le  sud  de  la  France,  en  particulier  à  Fréjus.  En 
effet,  si  l’anophèle  sans  paludéen  ou  le  paludéen  sans 
anophèle  n’offrent  aucun  danger  pour  l’entourage,  il 
y  a  risque  de  contagion  quand  paludéen  et  anophèle 
se  trouvent  réunis,  soit  à  la  eampagne,  soit  dans  la 
banlieue  des  villes  ;  l'intérieur  des  villes  est  exempt 
de  malaria,  l’anophèle,  strictement  rural,  n’y  péné¬ 
trant  jamais. 

La  fièvre  paludéenne  est  due  à  la  présence  d’un 
microscopique  protozoaire  dans  le  sang  de  l’homme 
I  où  l’anophèle  le  puise  en  se  nourrissant  sur  lui  ;  ce 
virus  se  conserve  et  sé  développe  dans  l’estomac  du 
moustique  et,  quand  celui-ci  pique  l’homme  sain,  11 
1  lui  transmet  la  maladie.  Le  moustique  devient  ainsi 
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un  dangereux  agent  de  liaison  entre  les  personnes 
malades  et  les  personnes  saines. 

Lors  même  qu’il  n’y  a  pas  de  risque  de  fièvre 
paludéenne,  l’abondance  des  moustiques  dans  une 
localité  est  une  cause  d’incommodité  —  piqûres, 
insomnies  —  qu’il  est  bon  de  supprimer  ou,  tout  au 
moins,  d’atténuer. 

Il  n’y  a  pas  que  les  anophèles  qui  se  nourrissent 
sur  les  animaux  domestiques,  les  autres  moustiques 
font  de  même  avec  une  prédilection  plus  ou  moins 
marquée  pour  telle  espèce  animale  de  ferme  ou  de 
basse-cour  :  équidés,  bovidés,  suidés  ou  rongeurs, 
quand  ils  ont  le  choix.  Toutefois,  ils  ne  paraissent 
pas  aimer  les  oiseaux,  on  ne  les  trouve  qu’exception- 
nellement  dans  les  poulaillers,  tandis  qu’ils  envahis¬ 
sent  en  grand  nombre  les  logements  des  mammifères 
domestiques. 

La  protection  exercée  à  l’égard  de  l’homme  est 
d’autant  plus  efficace  que  les  écuries,  étables  et 
basses-cours  sont  plus  peuplées.  Toutefois,  un  seul 
porc  suffit  parfois  à  retenir  les  petites  éclosions  pro¬ 
venant  d’une  mare  à  purin,  d’nn  tonneau  ou  autre 
collection  d’eau  peu  étendue. 

Parmi  les  animaux  domestiques,  le  lapin  joue  un 
rôle  de  premier  ordre  dans  la  protection  de  l’homme 
contre  les  piqûres  de  moustiques,  surtout  contre 
celles  de  Tanophèle  vis-à-vis  duquel  il  exerce,  pour 
le  gîte  et  la  nourriture,  une  attraction  tout  à  fait 
remarquable.  En  Charente-Inférieure,  dans  une  pro¬ 
priété  où  les  anophèles  avaient  le  choix  pour  leurs 
repas  entre  une  jument,  plusieurs  vaches,  des  por¬ 
celets,  des  lapins  et'des  poules,  ouïes  trouvait  presque 
exclusivement  dans  les  cages  à  lapins,  cela  en  Mai  et 
Juin,  c’est-à-dire  à  leur  période  d’activité,  de  repro¬ 
duction  et  de  pullulation.  On  n’en  découvrait  pas  un 
dans  l'habitation  située  à  proximité. 

Au  cours  de  l’été  dernier,  à  Fréjus  (Var),  les  fer¬ 
miers  et  autres  éleveurs  d’animaux  de  basse-cour 
habitant  près  des  marais  de  la  zone  littorale  ont 
remarqué  que  des  essaims  de  moustiques  (unique¬ 
ment  des  anophèles)  fréquentaient  leurs  lapinières 
où  ils  piquaient  leurs  élèves  dans  les  parties  dépour¬ 
vues  de  poils,  à  l’oreille  et  au  museau,  y  provoquant 
de  véritables  plaies  par  démangeaisons  et  grattages. 

Pendant  tout  TLiver,  dans  les  dépendances  des 
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mêmes  fermes  et  habitations,  les  lapinières  attiraient 
la  totalité  des  anophèles,  qui  y  prenaient  leurs  quar¬ 
tiers  d’hiver  et  délaissaient  les  locaux  occupés  par 
des  chevaux,  des  porcs  et  des  poules. 

Sur  le  littoral  provençal,  l’anophèle  vit  donc  toute 
l’année  dans  l’atmosphère  du  lapin.  L’élevage  de  ce 
rongeur  (le  plus  souvent  lapin  gris  vulgaire)  y  est 
très  répandu;  à  la  campagne  et  dans  les  petites 
villes,  la  plupart  des  habitants  possèdent  une  ou 
deux  cabanes  où  on  élève,  ensemble  ou  séparément, 
un  lot  plus  ou  moins  important  de  poules  et  de  lapins. 
Le  lapin  procure  ainsi  à  peu  de  frais  un  écran  vivant 
contre  les  moustiques. 

Des  personnes  habitant  la  campagne  en  été  et  en 
automne  dans  les  régions  à  moustiques  ne  se  doutent 
pas  qu’il  y  en  a,  parce  qu’ils  sont  attirés  par  des 
animaux  de  ferme  ou  de  basse-cour  dont  ils  préfèrent 
le  sang  à  celui  de  l’homme. 

Pour  se  préserver  des  hordes  avides  de  sang  des 
Culex,  moustiques  communs,  le  cheval  et  le  porc 
sont  des  voisins  recommandables  sur  lesquels  les 
Culex  font  volontiers  leur  saignée  alimentaire,  dans 
la  proportion  de  8  à  9  sur  10  pour  le  cheval,  d’après 
les  observations  de  Jean  Legendre  à  Fréjus. 

La  côte  méditerranéenne,  de  Marseille  à  Nice,  est 
connue  pour  sa  richesse  en  moustiques  pendant  l’été, 
mais  en  automne,  pendant  la  saison  des  pluies,  le 
nombre  de  ces  insectes  est  si  considérable  qu’on  peut 
dire  que,  s’ils  étaient  des  abeilles,  la  région  suffirait 
à  fournir  de  miel  l'Europe  entière;  des  deux  espèces 
de  Culex  en  cause  (C.  pipiens  et  C.  vexans)  ce  der¬ 
nier  est  plus  acharné  que  tous  ses  semblables  des 
colonies. 

Les  petites  dimensions  des  cages  à  lapins  y  ren¬ 
dent  facile  la  destruction  des  anophèles  qui  s’y  lais¬ 
sent  capturer  eu  toutes  saisons. 

Quoique  n’exerçant  pas  une  action  aussi  élective 
vis-à-vis  des  Culex,  les  lapins  en  attirent  un  très 
grand  nombre,  rendant  ainsi  à  l’homme  un  service 
qui  méritait  d’être  connu.  Eu  retour,  celui-ci  doit  au 
petit  rougeur  et  aux  autres  animaux  de  ferme  et  de 
basse-cour  de  les  protéger  contre  les  moustiques  en 
attaquant  ceux-ci  dans  l’eau  pendant  le  stade  aqua¬ 
tique  de  leur  existence  par  les  procédés  classiques. 

{La  Nature.) 
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L’OIGNON 


Il  faut  être  botaniste  pour  se  faire  à  l’idée  qu’il 
existe  entre  l’oignon  et  le  lis  des  liens  de  parenté.  A 
les  voir  dans  les  jardins  où  souvent  ils  voisinent, 
l’un,  rustaud  et  vulgaire,  exhalant  par  tous  ses  pores 
une  odeur  indiscrète  et  canaille  et  balançant,  comme 
un  grand  dadais,  une  grosse  tête  grise  au  bout  d’une 
longue  perche  glauque ,  l’autre,  vraiment  royal, 
imprégné  d’un  parfum  à  la  fois  voilé  et  capiteux, 
dressant  au  sommet  d’une  tige,  hiératique  un  calice 
neigeux  où  scintillent  des  clous  d’or  fin,  on  a  quelque 
peine  à  les  croire  de  la  même  lignée;  ils  appar¬ 
tiennent  cependant  l’un  et  l’autre  à  la  famille  des 
Liliacées,  y  symbolisant,  le  lis  la  beauté,  l’oignon 
l’utilité. 

L’oignon  est,  en  effet,  une  des  plantes  alimentaires 
les  plus  anciennement  appréciées.  Les  Egyptiens 
l’entouraient  d’une  telle  considération  qn’ils  lui 
avaient  décerné,  ainsi  qu’à  l’ail  et  au  poireau,  les 
honneurs  dus  aux  divinités  ;  malheureusement,  ainsi 
déifié,  l’oignon  était  devenu  sacré  au  point  qu’il  n’était 
plus  licite  aux  dévots  du  culte  d’Isis  d’y  porter  une 
dent  sacrilège  : 

Porrum  et  cwpe  nefas  violare  et  frangere  mor.’sti. 

Les  prêtres  de  Péluse  donnaient  pour  raison  de 
cette  prohibition  que  l’acrimonie  de  l’oignon  fait 
verser  des  larmes  et  excite  la  faim  et  la  soif  :  on  ne 
pouvait  donc  en  faire  usage  ni  les  jours  de  fête  où 
les  pleurs  ne  conviennent  pas,  ni  les  jours  de  jeûne 
où  il  est  interdit  de  manger  et  de  boire.  Les  Hébreux, 
que  n’arrêtaient  pas  de  semblables  scrupules,  appré¬ 
ciaient  au  contraire  l’oignon  à  cause  de  sa  valeur  ali¬ 
mentaire  :  nous  savons  combien  ils  regrettaient,  à 
leur  sortie  d'Égypte,  le  bulbe  qui  leur  rappelait 
cependant  l’exil  sur  une  terre  étrangère.  Les  Grecs 
en  usaient  au  moins  autant  que  d’ail,  bien  qu’un  pas¬ 
sage  du  Banquet  de  Xénophon  semble  indiquer  qu'ils 
goûtaient  peu  son  odeur  :  «  Nicétas  s'étant  fait 
apporter  des  oignons  afin  de  boire  plus  largement  et 
avec  plus  de  plaisir,  Charmide  se  mit  à  le  plaisanter. 


disant  que  c’était  pour  prouver  à  son  épouse,  par  la 
puanteur  de  son  haleine,  qu’il  n’avait  pas  eu  l’idée 
d’embrasser  une  autre  femme.  »  A  Rome,  c’était, 
comme  l’ail,  la  nourriture  réservée  aux  basses 
classes,  à  la  «  rafataille  »,  tandis  qu’au  Moyen  Age 
une  table  bien'servie  offrait  toujours  un  plat  d’oignons 
rouges  de  Corbeille,  les  plus  recherchés  des  gour- 

Si  nous  nous  élevons  des  sphères  de  la  cuisine  à 
celles  de  la  thérapeutique,  nous  voyons  l’oignon 
considéré  par  les  médecins  de  jadis  comme  un  puis¬ 
sant  diurétique  :  Dioscoride  le  recommande  cuit 
pour  chasser  fortement  les  urines  et  Pline  vante  son 
suc  contre  l’hydropisie.  Platine  de  Crémone,  dans 
un  traité  de  cuisine  médiévale.  De  Vhonneste  vo¬ 
lupté,  déclare  que  les  oignons  «  divisent  les  hu¬ 
meurs  gluenses,  ouvrent  ia  bouche  des  veines  et 
font  yssir  l’orine  ».  Lanzoni  et  Murray  citent  des  cas 
d’ascite  qui  cédèrent  à  leur  usage  exclusif. 

Ges  effets  diurétiques  de  l’oignon ont’été  confirmés 
au  xix“  siècle  par  de  nombreux  observateurs.  Serres 
(d’Alais),  en  1853,  affirme  que  nul  autre  traitement  ne 
lui  a  donné  de  meilleurs  résultats  dans  l’hydropisie 
que  l’oignon  cru  joint  au  lait  :  c’est,  d’après  lui,  le 
spécifique  des  symptômes  anasarque  et  œdème*. 
Trastour  ayant  appliqué  cette  médication  à  un 
malade  qui  présentait  un  œdème  considérable  des 
membres  inférieurs,  de  l’albuminurie  et  un  épan¬ 
chement  pleufal,  voit  ces  symptômes  s’améliorer  rapi¬ 
dement  à  la  suite  d’une  forte  diurèse’;  Soubeiran 
obtient  des  effets  analogues  de  l’oignon  cru  associé 
au  petit-lait  ou  haché  dans  du  vin  blanc. 

En  1910,  M.  Mongour  communiquait  à  la  Société 
de  Médecine  et  de  Chirurgie  de  Bordeaux  l’observa¬ 
tion  d’un  homme  atteint  de  cirrhose  hépatique  bi- 
veinense  qui,  vainement  traité  par  le  lait,  par  le 
calomel  et  par  les  diurétiques,  fit,  au  bout  de  trois 
jours  de  cure  d’oignons,  une  polyurie  abondante 
suivie  d’une  diminution  de  l’ascite  et  de  l’œdème 


1.  Serres.  —  «  Sur  le  traitement  de  l’anasarque  par 
la  diète  lactée  et  l’oignon  ».  Bull,  de  Thérap.,  1853. 

2.  E.  Trastour.  —  «  Bons  efiete  de  l’oignon  cm  et  du 
lait  dans  un  cas  d’albuminurie  goutteuse  ».  Revue  de 
Thérap.  méd.-chirurgicale,  1868. 


GRIPPE 


Nous  attirons  l’attention  des  Praticiens  sur  la 
remarquable  efficacité  de  la  NÉifROSTHENINE 
dans  les  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post~grippale  (Voir  ci-dessous). 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  composition  minéraie  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forma  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 
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1  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  dans 
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FREYSSiNGEl 

SURMENACE  |  VERTIGES 
PiPRESsiOM  Nerveuse  II  ANEMIE  CEREBRALE 
NEURASTHENIE  CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  /if/3.  6AHD  :  /V/éd.  d’Or—  /920.  /KOHACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (Xn<>). 


î 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  16 


—  321 


Samedi,  25  Février  1922 


des  membres  inférieurs  *.  La  publication  de  ce  fait 
donna  lien  à  d’intéressantes  observations  de  la  part 
d’antres  membres  de  la  Société  :  M.  Vitrac  signala 
les  services  que  rend  l’oignon  dans  les  rhumatismes  ; 
M.  Cruchet  rapporta  l’histoire  d’un  cuisinier  qui  fut, 
en  un  mois,  guéri  d’hydropisie  après  avoir  absorbé 
de  15  à  20  oignons  par  jour;  enfin  M.  P.  Caries  pré¬ 
cisa  les  conditions  dans  lesquell  es  s’exerce  l’action 
pharmacodynamique  du  médicament.  Cette  action, 
selon  lui,  est  imputable  à  des  sels,  à  des  sucres  et 
à  une  essence;  les  sels  sont  des  sels  de  soude  et  de 
potasse  formés  d'acides  organiques,  capables,  par 
conséquent,  de  se  transformer  dans  le  torrent  circu¬ 
latoire  en  carbonates  alcalins  ;  les  sucres,  qui  existent 
dans  la  proportion  de  6  pour  100,  confèrent  à  l’oignon 
une  action  laxative  secondaire  ;  l’essence,  constituée 
comme  celle  de  l’ail  par  du  sulfure  d’allyle,  parait 
être,  en  s’éliminant  par  les  reins,  une  cause  de 
suractivité  de  ces  organes.  D’ailleurs,  les  effets 
obtenus,  notamment  dans  l’ascite,  tiennent 'moins  à 
la  dose  des  principes  médicamenteux  qu’à  leur  heu¬ 
reux  agencement  ;  ils  trouvent  encore  leur  explica¬ 
tion  dans  la  présence  de  diastases  et  d’oxydases  que 
la  chaleur  stérilise  ;  d’où  la  nécessité  de  n’adminis¬ 
trer  l’oignon  que  cru  on  soumis  à  une  cuisson  juste 
snffisante  pour  assurer  la  tolérance  stomacale  ’. 

M.  Dalché,  dans  un  Important  travail  qu’il  a  con¬ 
sacré  à  la  cure  d'oignons  conclut  de  diverses  obser¬ 
vations  recueillies  dans  son  service  qu’elle  provoque 
une  diurèse  qui  peut  s’élever  à  trois  litres  ;  cette 
.  diurèse  «  s’est  manifestée  de  préférence  lorsqu’il 
y  avait  des  oedèmes  généralisés  ou  certains  épan¬ 
chements  séreux,  ascitiques  surtout,  relevant  beau¬ 
coup  plutôt  d’un  processus  oedémateux  hydropigène 
que  d’un  processus  inflammatoire.  »  Le  traitement 
semble  déterminer  une  sorte  de  chasse  des  chlorures 
préexistants,  car  c’est  sur  les  œdèmes  dont  la  patho¬ 
génie  relève  de  la  rétention  chlorurée  qu’il  a  le  plus 
de  prise  ;  c'est  ainsi  qu’on  voit  diminuer  certaines 
ascites  au  point  qu’on  peut  les  considérer  comme 
négligeables.  Mais  il  faut,  pour  obtenir  ce  résultat, 
que  la  cellule  hépatique  ne  soit  pas  trop  altérée  ; 


lorsqu’on  se  trouve  en  présence  d’une  cirrhose 
avancée,  d’un  cancer  du  foie,  de  certains  épanche¬ 
ments  ascitiques  d’origine  franchement  inflamma¬ 
toire,  on  ne  peut  fonder  de  grandes  espérances  sur 
la  cure  d’oignons. 

J’ai  eu  fréquemment,  surtout  pendant  la  guerre, 
l’occasion  d’expérimenter  les  effets  diurétiques  de 
l’oignon  cru.  Je  citerai  notamment  le  cas  d’un  Séné¬ 
galais  qui,  à  la  suite  d’une  angine  diphtérique,  pré¬ 
senta  de  la  péricardite  et  de  la  pleurésie  avec 
œdème  des  membres  inférieurs  et  albuminurie  ; 
l’analyse  du  sang  révélait  une  cblorurémie  mani¬ 
feste  :  je  lui  fis  prendre  chaque  jour  six  oignons  crus 
qu’il  croquait,  d’ailleurs,  avec  une  satisfaction  évi¬ 
dente  ;  au  bout  de  huit  jours  de  ce  régime,  le  volume 
de  l’urine  tripla,  les  épanchements  se  résorbèrent, 
l’œdème  disparut  et  l’élimination  des  chlorures  se  fit 
normalement. 

Dans  la  clientèle  il  serait  difficile  de  faire  accepter 
l’oignon  cru  consommé  en  nature  ;  peu  de  malades 
partageraient  l’estime  de  mon  Sénégalais  pour  cette 
friandise.  Mieux  vaut  recourir  à  la  préparation  dont 
M.  P.  Caries  a  indiqué  la  formule. 


L’oignon  doit  être  réduit  en  pulpe  et  tamisé  de 
façon  à  former  avec  le  vin  et  le  miel  une  masse 
liquide  homogène  qu’on  agite  avant  d’en  faire  usage. 
La  dose  de  ce  vin,  dont  50  gr.  représentent  15  gr. 
d’oignon,  est  de  2  à  4  cuillerées  à  soupe  par  jour.  On 
peut  prescrire  également  l’àlcoolature  qu’on  obtient 
en  faisant  macérer  pendant  dix  jours  de  la  pulpe 
d’oignon  frais  dans  son  poids  d’alcool  à  90“  et  dont 
une  cuillerée  à  café  correspond  à  environ  50  gr. 
d’oignon  (Grimbert). 

Ces  préparations,  mieux  tolérées  par  l’estomac 
qu’on  ne  le  supposerait,  sont  assez  bien  acceptées 
des  malades  ;  mais  quelqu’un  qui  est  bien  à  plaindre, 
c’est  le  pharmacien  chargé  de  les  exécuter  :  penché 
sur  le  mortier  d’où  s’échappent  d’âcres  effluves,  il 


léditer  tout  son  saoul  le  «  siml  lacrjina- 
I  du  poète,  tandis  que  des  pleurs  brûlants 
lissent  ses  yeux.  Hunui  Lrcleuc. 

CORRESPOHOANCE 


La  réponse  de  M.  Vernes,  en  noua  mettant  en 
cause,  nous  oblige  à  préciser  les  rectifications  sui- 

1“  La  courbe  établie  par  M.  Vernes  et  dans 
laquelle  il  se  refuse  à  voir  la  vérification  de  la  loi 
qu’il  veut  bien  nous  reconnaître  a  été  publiée  par 
lui  dans  La  Presse  Médicale  du  3  Décembre  1921, 
p.  958,  fig.  6.  Cette  prétendue  courbe  est  incontesta¬ 
blement,  pour  toute  personne  habituée  aux  détermi¬ 
nations  quantitatives,  une  droite  dont  le  trajet  est 
vérifié  à  3  pour  100  près,  approximation  bien  supé¬ 
rieure  à  celle  que  l’on  peut  obtenir  dans  les  mesures 
optiques  —  comme  chacun  sait  —  et  bien  supérieure 
aussi  à  l’approximation  obtenue  par  M.  Vernes  lui- 
même  dans  ses  expériences  et  qu’il  indique  p.  959, 
1''“  colonne,  50°  ligne. 

Pour  quelques  points,  pris  au  hasard,  nous  avons 
obtenu  les  résultats  suivants  : 


Nous  sommes  donc  heureux  de  constater  que  les 
expériences,  certes  très  soignées  de  M.  Vernes, 
vérifient  exactement  la  loi  probablement  générale  que 
nous  avons  énoncée  dès  Avril  1919. 

2°  Sans  chercher  à  discuter  les  conseils  éclairés 
qui  ont  pu  amener  M.  Vernes  à  établir  son  appareil, 
nous  le  prierons  simplement  de  retourner  —  puisqu’il 
ne  lui  est  plus  sans  doute  d’aucune  utilité  —  l’appareil 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inzütérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


tlln'estpas  douteux 
qu’en  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métaux, mé  me 
à  doses  infinitésimales, 


«  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l'absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  voie  gastro- 


Eau  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  (Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsiuate  disodique. 


Ia  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  àla  thérapeutique 
marine.  » 


l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 


Médaille  d’Hygiénb  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 

ratotrs  d’Études  à  Blarrlt'-:.  —  DIrteteur  :  A..  CUSSAC-  a»  Phsi 
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Chéueveau-Audubert  (breveté  en  Février  1!)20)  qu’il 
a  emprunté  à  notre  constructeur  M.  Deffez,  31,  rue 
Saint-Séverin,  il  y  a  quelque  huit  mois,  après  avoir 
envoyé  à  plusieurs  reprises,  depuis  environ  deux  ans, 
un  de  scs  collaborateurs  se  renseigner  auprès  de 
nous  sur  la  technique  néphélémétrique  et  sur  notre 
appareil  déjà  réalisé  à  cette  époque  [Société  de  Phi/- 
siqiie,  19  Mars  1920). 

CoNci.usioM.  —  La  priorité  que  nous  revendiquons 
nous  paraissant  suffisamment  étabiie,  nous  nous 
refu.sons  à  poursuivre  désormais  une  polémique  qui 
n’aurait  plus  aucun  intérêt. 

Veuillez  agréer.  Monsieur  le  rédacteur  en  chef, 
l'expression  de  nos  sentiments  très  distingués. 

C.  CiiÉNEVEAu  et  R.  Audubekt. 

M.  Vernes  nous  a  fait  parvenir  la  réponse 
suivante  : 

MM.  Chéneveau  et  Audubert  veulent  décidément 
se  donner  l’air  d’avoir  inventé  la  néphélémétrie  et 
de  me  l’avoir  apprise.  Cette  prétention  fera  sourire 
quelques  physiciens,  entre  autres,  le  professeur  Du- 
toit  (de  Lausanne),  avec  qui  je  m’entretiens  de  ce 
sujet  depuis  plus  de  cinq  ans. 

MM.  Chéneveau  et  Audubert  prétendent  même  que 
j’aurais  emprunté  è  leur  constructeur  un  appareil 
(.  il  y  a  quelque  huit  mois  »,  et  laissent  sous-entendre 
que  c’était  pour  le  copier.  La  vérité  est  que  cet  appa¬ 
reil  a  été,  non  pas  emprunté,  mais  commandé  par 
moi;  il  m’a  été  livré  le  22  Juin  1921,  comme  en  témoi¬ 
gnent  facture  et  lettre  du  constructeur,  M.  Deffez.  A 
cetté  date,  ledit  appareil  a  d’ailleurs  été  refusé:  les 
délais  de  livraisou  avaient  été  tellement  dépassés  que 
j’avais  été  obligé  de  faire  reproduire,  après  perfection¬ 
nements,  les  appareils  de  fortune  construits  dans  mon 
laboratoire  :  le  premier  a  été  fourni  le  26  Mars  1921 
avec  facture  du  constructeur,  M.  Calmels. 

J’avais  consenti  à  garder  quelque  temps  eu  dépôt 
l’appareil  en  question,  pour  tâcher  de  lui  trouver  un 
acquéreur  :  Une  me  reste  aujourd’hui,  pour  déférer  au 
désir  exprimé  par  MM.  Chéneveau  et  Audubert,  qu’ A  le 
faire  remettre  au  constructeur  par  ministère  d’huissier . 

Pour  ce  qui  est  des  visites  qui  ont  été  faites  par 
mon  collaborateur  M.  Bricq  à  M.  Chéneveau,  elles 
s’expliquent  d’abord  par  la  nécessité  tonte  naturelle 


de  connaître  l’appareil  avant  de  le  commander,  et 
ensuite,  par  l’obligation  où  m’a  mis  M.  Chéneveau, 
par  son  retard  de  livraison,  de  lui  rappeler  ma  com¬ 
mande  à  différentes  reprises.  Insinuer  que  nous  avons 
profité  de  ces  visites  pour  copier  son  appareil  est 
aussi  injuste  que  d’accuser  M,  Chéneveau  d’avoir 
copié  les  appareils  similaires  et  antérieurs  au  sien, 
qu’il  a  dû  étudier  avant  d’établir  le  sien,  micropbo- 
tomètre  de  Fabry  et  Buisson,  néphélémètre  de  Zlm- 
mern,  opacimètre  de  Ylès,  de  Watteville  et  Lambert, 
photomètre  de  Baillaud,  etc. 

Quant  à  la  question  de  la  droite  ou  de  la  courbe, 
les  étalonnages  les  plus  minutieux  et  les  plus  répétés 
ont  toujours  donné  une  courbe.  Alors  qu’une  droite 
aurait  singulièrement  facilité  le  travail,  il  n’a  jamais 
été  possible  d’admettre  la  proportionnalité  des 
abscisses  aux  ordonnées  ;  la  constance  des  résultats 
est  formelle  à  cet  égard  et  a  été  contrôlée  avec  le 
spectrophotomètre  qu’ont  bien  voulu  construire  sur 
notre  demande  MM,  Jobin  et  Yvon. 

Pour  l’étude  de  la  floculation  des  humeurs  syphili¬ 
tiques,  la  forme  de  la  courbe  est  d’ailleurs  variable 
avec  certaines  conditions  d’expérience  et  sa  courbure 
peut  devenir  telle  qu’il  ne  peut  être  question  de  la 
transformer  en  droite,  même  avec  3  pour  100  d’erreur. 
Dans  le  cas  des  dosages  d’albumine,  cette  courbe 
présente  deux  inflexions  très  marquées  et  je  suis 
d’avis  que  MM.  Chéneveau  et  Audubert  auraient 
quelques  surprises  s’ils  étendaient  leurs  recherches 
à  l’étude  des  humeurs  syphilitiques. 

Arthur  Vehneb. 


PRATIQUE  COURANTE 


CORPS  ÉTRANGER  ARTICULAIRE  DU  GENOU 


A.  Paré,  le  premier,  a  décrit  une  observation  de 
corps  mobile  articulaire  et  pratiqué  le  traitement 
rationnel  :  ouverture  de  l’articulation  et  ablation 
du  corps  étranger.  Depuis  cette  époque,  les 
observations  se  sont  multipliées,  mais  la  connais¬ 
sance  de  la  pathogénîe  n’a  guère  progressé.  Le 


grand  progrès  qui  a  été  réalisé,  c’est  la  radiogra¬ 
phie  qui  nous  l’a  apporté  en  permettant  de  voir 


Fig.  1.  —  Corps  étranger  de  l’articulation  du  genou: 
a  souris  articulaire  »  de  nature  fîbro-oartilagineuse. 

in  situ  le  corps  du  délit  et  d’en  suivre  le  déplace¬ 
ment. 

Tout  genou  douloureux,  surtout  après  trauma¬ 
tisme,  doit  être  radiographié. 


U  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ESPAGNE 

Le  17  Janvier  a’est  terminé  àSaragoase  le  premier 
congrès  sur  les  accidents- du  travail.  Les  intéres¬ 
santes  conclusions  suivantes  ont  été  votées  : 

<(  La  hernie  ne  sera  pas  considérée  comme  inca¬ 
pacité  maximum,  l’indemnité  équivaudra  au  montant 
de  deux  mois  de  salaire  journalier,  l’ouvrier  lésé 
aura  le  choix  entre  l’indemnité  votée  ou  l’opération 
radicale  faite  à  l'hôpital  aux  frais  du  patron. 

«  Les  maladies  contagieuses  contractées  pendant 
le  stage  à  l’hôpital  ou  les  complications  ainsi  que  les 
décès,  conséquences  de  l’opération,  seront  l’objet 
d’une  indemnité. 

«  On  ne  pourra  pas  exiger  que  l’ouvrier  se  fasse 


C’est  à  Maurice  ROBIN  que  l’on  doit  la  découverte 
(en  1881)  des  combinaisons  métallo-peptoniques  actuellement 
si  répandues. 

Toutes  les  préparations  dites  à  base  de  peptones,  aujourd’hui 
dans  le  commerce,  sont  postérieures  à  sa  decouverte  et  n’ont 
fait  qu’imiter  sans  égaler  sa  combinaison  initiale. 

lIODONE  R9BIN  est  la  meilleure  et  la  plus 
assimilable  des  préparations  iodees. 

Ne  pas  confondre  rIODONE  avec  des  imitations 
anciennes  ou  récentes  qui  surgissent  chaque  jour  avec  des 
noms  plus  ou  moins  similaires. 

lIODONE  robin  à  base  de  PEPTONE  TRYP- 

SIQUE,  contient  de  la  TYROSINE,  le  seul  produit  fixateur 
de  l’iode  et  formant  une  combinaison  définie,  ainsi  que  Ta 
démontré  le  Professeur  A.  Berthelot,  de  l’Ecole  Supérieure 
de  Pharmacie  (Voir  i°  comptes  rendus  de  l’Académie  des 
Sciences  en  Mai  i9H;  2°^  Thèse  du  D'^  Boulaire,  intitulée 
“Etude  comparative  des  composés  iodés  organiques”  (1906). 


lIODONE  ROBIN  est  parmi  les  préparations  de 
Peptones  iodées  ; 

1°  La  Seule  à  base  de  Peptone  Trypsique  ; 

3*  La  Seule  qui  soit  INJECTABLE  et  iNÛÔLORÉ; 

3°  La  Seule  qui  ait  eu  un  rapport  favorable  à 
r Académie  ^e  Médecine  par  le  Professeur  Blache 
(iSêance  du  mars  1907).  ~ 

lIODONE  ROBIN  est  employé  avec  succès  à  la 
place  de  l’Iodure  de  Potassium  poiir  éviter  l’Iodisme  dans  : 

Artério-Sclérose,  Emphysème,  Asthme.  Arthritisme, 
Goutte,  Obésité.  Fièvre  des  Foins,  Syphilis,  etc. 

Il  modifie  la  diathèse  de  ces  maladies  en  excitant  les  vaso¬ 
moteurs  et  en  activant  la  citculation  du  sang. 

MODE  D>EMPLOI  g 

lODONJB  GOUTTES  :  iO  à  30  gouttes  aum  deux  principaux  repat  dam 
de  l’eau  additionnée  de  lait  ou  de  uin  blanc,  etc.  Dans  les  manifestations 
goutteuses,  on  l’emploie  à  la  dose  de  40  à  50  gouttes  par  repas. 

lODONE  INJECTABLE  :  Une  ampoule  de  2  centimètres  cubes  par 
jour  (dosée  par  centimètre  cube  à  0  gr.  02  et  à  O  gr.  04  d’iode  piétallique). 

L'IODONE  INJECTABLE  est  employé  avec  succès  dans  les  cas  de 
Septicémie  généralisée  ou  locale,  ainsi  que  dans  les  manifestationa 
goutteuses. 


Nous  prions  Messieurs  les  Docteurs  de  Vouloir  bien  Vérifier,  par  Vexpêrimentation,  les 
assertions  ci=dessus,  afin  qu'ils  soient  convaincus  de  la  supériorité  de  Tl  O  DO  N  Er 


Dépôt  Général  et  Vente  en  Gros  :  13  et  15,  Rue  de  Folssy,  PARIS 
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opérer  contre  son  gré,  mais  le  patron  pourra  donner 
le  choix  entre  l’opération  on  la  renonciation  à  une 
indemnité  en  cas  d'accidents  consécutiis, 

«  On  créera  des  écoles  spéciales  pour  la  rééduca¬ 
tion  des  mutilés. 

«  Une  revue  exclusivement  réservée  aux  cas  d’acci¬ 
dents  du  travail  sera  publiée . 


Le  député  Martinez  Villar  a  soulevé,  avant  le 
congrès,  une  question  qui  a  été  jugée  intéressante 
par  le  ministre  du  gouvernement  et  le  gouverneur 
civil  de  Madrid  et  de  Barcelone.  Martinez  Villar  a 
présenté  des  ordonnances,  rédigées  par  de  soi-disant 
médecins,  et  déposées  dans  les  pharmacies  de  Madrid 
et  de  Barcelone  où  étaient  mentionnés  les  médicaments 
les  plus  extraordinaires  tels  que  :  «  extracto  de  ener- 
gumeno  >  (extrait  d’énergumène),  «  tlntura  de  canibal  » 
(teinture  de  cannibale],  «  sacaruro  sindicalis  »  (saccha- 
rure  de  syndicat),  etc.  Le  plus  curieux  est  que  les 
pharmaciens  aient,  avec  de  telles  ordonnances,  pu 
fournir  des  médicaments  ;  aussi  les  formules  et  les 
médicaments  fournis  ont  été  remis  aux  autorités 
judiciaires,  qui  ont  ordonné  immédiatement  une 
enquête . 

La  grippe  en  Espagne  a  présenté  un  caractère  de 
gravité  tout  particulier,  bien  que  la  mortalité  ne  se 
soit  pas  sensiblement  accrue 

MAROC 

Nos  confrères  du  Maroc  viennent  de  remettre  sur 
pied  Le  Maroc  médical.  Ce  nouveau  journal  est  à  la 
fois  un  organe  médical  scientifique  et  l’organe  officiel 
des  Associations  professionnelles  de  médecins  du 
Maroc  (Casablanca,  Rabat,  Fez)  qui  lui  ont  accordé 
une  subvention.  Le  Maroc  médical  aura  en  outre 
une  partie  officielle  où  paraîtront  les  dahirs  sur 
l’exercice  de  la  médecine  et  de  la  pharmacie  au 
Maroc,  les  décisions  administratives  intéressant  les 
médecins  {Service  de  la  Santé  et  de  l’Hygiène 
publique). 

POLOGNE 

Au  cours  des  mois  de  Novembre  et  de  Décembre, 
la  fréquence  du  typhus  et  de  la  fièvre  récurrente  s’est 


considérablement  accrue  dans  les  districts  de  Nowo- 
grodek,  de  Polesie  et  de  Volhynie,  tandis  que  le  dis¬ 
trict  de  Lubin  se  trouve  menacé  de  l’épidémie.  La 
Gallcie  orientale  (districts  de  Tamopol  et  de  Sta- 
nislarvow)  n’est  pour  le  moment  pas  atteinte.  En 
raison  de  l’interruption  temporaire  du  cordon  sani¬ 
taire  à  Baranowicze  et  à  Rowno  le  typhus  a  sensi¬ 
blement  augmenté  à  Varsovie.  Les  nombres  men¬ 
suels  des  déclarations,  de  27  en  Octobre,  s’élèvent 
à  45  en  Novembre,  143  en  Décembre  et  123  dans  les 
premiers  jours  de  Janvier  1922.  Un  foyer  épidémique 
a  été  découvert  à  Bydgosgez  (Bromberg)  en  Pos- 
nanie.  Des  mesures  énergiques  ont  été  prises  par  les 
autorités  polonaises;  un  commissaire  spécial  a  été 
nommé,  ainsi  qu’un  commissaire  épidémique  extra¬ 
ordinaire  pour  Varsovie.-  On  procède  au  renforce¬ 
ment  du  cordon  sanitaire,  alors  que  la  Pologne  et 
la  Russie  font  des  démarches  pour  régler  d’un 
commun  accord  le  rapatriement  dans  les  provinces 
orientales  de  la’  Pologne  [Publication  de  la  Société 
des  Hâtions). 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Hygiène  au  Soudan. 

D.  —  Désigné  pour  le  Soudan,  je  serais  heureux 
de  connaître  les  précautions  hygiéniques  à  prendre. 

Est-il  nécessaire  d'emporter  des  vêtements  spéciaux 
une  moustiquaire,  de  la  quinine,  etc.  ?  He  pourrais-je 
pas  acheter  ces  objets  à  mon  arrivée  à  Dakar. 

R.  —  Le  Soudan  français  fait  partie  de  la  longue 
bande  de  steppes  et  de  savanes  qui  s’étend  en 
travers  de  l’Afrique  centrale,  entre  le  Sahara  et  la 
forêt  équatoriale.  Il  comprend  surtout  le  bassin  du 
Niger,  qui  confine  au  Fouta-Djallon,  au  Sahara  et  au 
lac  Tchad. 

Le  Niger,  surnommé  le  NU  du  Soudan ,  à  cause  de  ses 
crues  fécondantes,  est  la  providence  de  cette  région  ; 
il  est  appelé,  dans  un  avenir  prochain,  à  devenir 
le  grenier  de  la  France,  quand  la  population  sera 
devenue  plus  dense,  plus  Intéressée,  plus  commer¬ 
çante.  Les  terres  Inondées  par  le  fleuve  sont  d’une 
fertilité  remarquable. 


Le  climat  est  chaud  et  humide,  il  déprime  l'orga¬ 
nisme  de  l’Européen  et  favorise  le  développement 
des  micro-organismes. 

Avec  la  rapidité  des  transports  modernes  (sept  jours 
de  Bordeaux  &  Dakar  par  les  paquebots  des  Message¬ 
ries  maritimes),  vous  pouvez  être,  dans  quinze  jours,. 4 
Bamako  sur  le  Niger.  Dans  cette  période  d’acclima¬ 
tement,  l’équilibre  organique  reste  instable  et  la 
conservation  de  la  santé  exige  de  grandes  précautions. 

Il  faut  partir  aux  colonies  avec  une  belle  provision 
de  santé,  de  jeunesse,  d’entrain,  d’optimisme,  de 
viriles  résolutions  ;  la  vie  du  blanc  sous  les  tro¬ 
piques  est  une  lutte  incessante.  La  brousse  a  des 
iipretés  assez  grandes  qu’il  faut  vaincre.  Avec  de  la 
méthode,  de  la  volonté,  de  la  ténacité,  le  succès  est 

Une  constitution  sèche,  des  reliefs  musculaires 
bien  dessinés,  une  forte  ossature,  une  large  poitrine 
et  un  tempérament  bien  équilibré  sont  l’idéal  du 
parfait  colonial. 

Les  obèses,  les  tuberculeux,  les  cardiaques,  les 
rénaux,  les  alcooliques  doivent  être  soigneusement 
éliminés  pour  éviter  ces  crises  de  soudanite,  source 
de  tant  d’abus,  de  folies  regrettables.  La  conscience 
se  bronze  vite  sous  le  feu  de  l’Equateur  et  sous  les 
vapeurs  de  l’alcool-assassin. 

Il  faut  fuir  les  terres  basses,  humides,  alluvion¬ 
naires,  les  palétuviers,  sous  lesquels  dorment  les 
crocodiles  et  les  marigots  couverts  d'herbes  aqua¬ 
tiques,  où  pullulent  les  anophèles. 

Le  paludisme  et  la  fièvre  jaune  ne  se  développent 
pas  aux  hautes  altitudes  :  ils  préfèrent  les  bas-fonds, 
les  marais  et  les  sentes  ombragées  aux  monticules 
baignés  d’air,  de  lumière  et  de  soleil. 

Avant  le  départ,  se  faire  vacciner  contre  la  fièvre 
typhoïde,  la  peste  et  le  choléra,  qui  attaquent  si 
-sournoisement  les  nou'feaux  venus,  non  acclimatés, 
non  immunisés. 

Eviter  les  libations  aux  ports  de  relâche  et  d’arrivée, 
qui  sont  autant  d’occasions  d’avaries,  de  troubles 
digestifs  et  de  congestions  du  foie. 

Le  choix  d’une  maison  salubre  doit  tout  primer.  A 
l'instar  des  Anglais,  faire  le  vide  autour  d’elle,  en 
déboisant  et  débroussaillant  par  la  hache  et  le  feu  : 
ainsi  disparaîtront  les  nids  à  moustiques.  Le  soleil 
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est  partout,  même  sons  les  tropiques,  le  meilleur  des 
aisainisseurs. 

Protéger  tous  les  orifices  avec  de  fines  toiles 
métalliques,  utiliser  une  large  moustiquaire  recou¬ 
vrant  le  lit  en  entier,  assez  longue  pour  que  les  pans 
verticaux  puissent  être  bordés  sous  le  matelas.  Le 
tulle  de  la  moustiquaire  sera  doublé  sur  50  cm.  d’une 
toile  fine,  qui  empêchera  les  moustiques  de  piquer  les 
mains,  au  travers  du  tulle,  pendant  le  sommeil.  Se 
servir  d’un  lit  en  fer,  très  large,  avec  sommier  métal¬ 
lique.  Faire  reposer  les  pieds  du  lit  sur  des  godets 
remplis  de  cendre  ou  d’eau  pétrolée  pour  éviter 
l’ascension  des  fourmis. 

Dans  la  salle  à  manger  et  même  dans  le  bureau, 
faire  installer  un  panka,  large  éventail  suspendu  an 
plafond  et  dont  les  va-et-vient  chassent  les  mous¬ 
tiques,  les  mouches  et  rafraîchissent  le  visage  ; 
c’est  le  plaisir  le  plus  exquis  que  j’ai  goûté  dans  la 
palmeraie  de  Djenien  bon  Rezq. 

Utiliser  des  feuiliées  profondes  ou  un  tonneau  fixé 
sur  les  brancards  d’une  brouette,  les  désinfecter  au 
chlorure  de  chaux. 

Eviter  les  refroidissements  la  nuit.  Utiliser  des 
vêtements  amples,  blancs*,  laissant  rayonner  la 
chaleur  du  corps,  couvrir  le  ventre  pour  éviter  la 
diarrhée.  Tnb  matin  et  soir.  Port  permanent  d’un 
casque  en  liège  ou  en  moelle  de  sureau,  haut  de 
forme,  &  bords  très  évasés  pour  recouvrir  la  nuque, 
les  tempes,  la  face  et  dont  l’intérieur  laisse  un  libre 
passage  à  l’air.  Des  lunettes  fumées  à  verres  coquilles, 
une  ombrelle  blanche  doublée  de  vert  et  des  espa¬ 
drilles  complètent  heureusement  la  tenue  blanche, 
ample,  facilement  lavable  du  colonial. 

Manger  et  boire  avec  sobriété.  Peu  ou  pas  de  porc, 
beaucoup  de  volaille,  des  œufs,  du  lait,  du  poisson 
(le  Niger  est  très  poissonneu^,  beaucoup  de  légumes 
frais,  de?  mangues,  des  ananas  et  surtout  des  bananes, 
cette  providence  des  tropiques,  ce  roi  des  aliments 
frais,  ce  lénitif  Intestinal,  qui  se  mange  cru  ou  cuit,  en 
particulier  sous  forme  de  beignets. 


1.  A  Dakar  vous  trouverez  des  facilités  très  grandes 
pour  vous  équiper.  N’oubliez  pas  surtout  les  comprimés 
de  quinine  à  40  cenligr.  Rappelez-vous  les  recherches  de 
Bouffard  sur  les  zjgotes  dans  l’estomac  et  les  sporozoïtes 
dans  les 'glandes  salivaires  des  moustiques  de  la  bonde 


Sous  les  tropiques,  il  faut  éviter  surtout  l’alcool, 
qui  tue  la  volonté,  l’initiative,  avant  de  tuer  l’orga¬ 
nisme.  Il  faut  aussi  savoir  résister  au  priapisme  des 
terres  ardentes,  source  fréquente  de  l’anémie  tropi- 

L’exercice  est  indispensable  :  il  active  la  circula¬ 
tion,  la  fonction  du  foie,  ce  foyer  comburant  des 
produits  toxiques  de  l’organisme. 

Avec  de  la  jeunesse,  de  la  sobriété,  de  l’optimisme 
on  goûte  la  griserie  des  nuits  tropicales,  le  charme 
des  grands  fleuves  et  des  vastes  horizons,  la  joie  de 
la  vie  libre,  la  satisfaction  d’accomplir  un  devoir 
social,  de  reculer  les  ténèbres  du  Centre  africain  et 
d’élargir  l’œuvre  de  l’Humanité. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Diagnostic,  traitement  et  expertises  des  séquelles 
oculo-orbitaires,  par  F.  Terrien,  ophtalmologiste 
de  l’hôpital  Beanjon,  agrégé.  1  vol.  lu-16, 276  pagès, 
67  figures  (^Librairie  J. -B.  Baillière  et  fils,  19,  rue 
Hautefeuille),  Parie,  1921.  —  Prix  :  16  fr. 

Terrien,  Mouchet  et  Yillaret  se  sont  mis  à  la  tête 
d'un  groupe  d’auteurs  très  qualifiés  et  ont  entrepris 
la  publication  d’une  petite  encyclopédie  qui  com¬ 
prendra  8  volumes  ayant  trait  aux  séquelles  des 
blessures,  à  l’évaluation  des  invalidités  en  résultant 
et  à  l’appareillage  ainsi  qu’à  la  rééducation  profes¬ 
sionnelle  des  blessés. 

C’est  là  une  œuvre  fort  intéressante  et  pleine 
d’utilité.  Terrien  s'est  chargé  de  la  partie  oculistique 
et  faciale  supérieure. 

La  description  rapide  des  différentes  blessures 
ouvre  ce  travail,  puis  viennent,  longuement  traitées 
et  illustrées,  les  descriptions  des  procédés,  auto- 


du  Niger  (Kayei,  20  pour  100;  Bamako,  16  pour  100; 
Konlikoro,  18  pour  100;  Segou,  16  pour  100).  Quoi  d’éton- 
nant,  avec  nnc  telle  abondance  de  moustiques  parasités, 
qu’il  soit  si  difficile  d’échapper  au  paludisme! 

Mais  un  colonial  averti  en  vaut  deux! 


plastiques  et  autres,  destinés  à  remédier  aux  déla¬ 
brements.  L’ophtalmie  sympathique,  le  glaucome 
secondaire,  la  recherche  et  l’extraction  des  corps 
étrangers  intra-oculaires  sont  passées  en  revue.  La 
prothèse,  les  améliorations  de  la  prothèse,  dont  s’est 
beaucoup  occupé  l’auteur,  tiennent  une  place  impor¬ 
tante;  même  il  parle  de  la  protection  des  yeux  contre 
les  projectiles,  protection  qu’il  a  en  vain  proposée 
pendant  la  guerre  et  qui  aurait,  tout  porte  à  le  croire, 
diminué  très  notablement  le  nombre  des  infirmes  de 
la  vue. 

La  partie  terminale  porte  sur  les  expertises,  le 
dépistage  de  la  simulation  (forcément  un  peu  briè¬ 
vement  brossé,  étant  donné  le  caractère  du  volume), 
puis  sur  les  évaluations  des  pourcentages  d’invalidité 
à  accorder  aux  blessés  des  yeux. 

Ce  livre  est  un  guide  pour  l’ophtalmologiste,  pour 
l’expert,  pour  le  chirurgien  et  sera  lu  avec  fruit  par 
tous,  avec  plaisir  aussi,  car  il  porte  la  caractéristi¬ 
que  de  l’esprit  de  l’auteur  :  la  clarté. 

A.  Cantonnet. 

Annexltes  non  infectieuses  ;  maladies  de  l’oTulation, 
par  le  D'  Paul  Dalché,  médecin  de  l'Hôtel-Dieu. 
1  vol.  in-16  de  la  collection  «  L’Actualité  obstétri¬ 
cale  et  gynécologique  ».  (L’Expansion  scientifique 
française,  23,  rue  du  Cherche-Midi),  Paris,  1921. 
—  Prix  :  4  fr. 

M.  Dalché,  qui  a  le  souci  de  l’observation  clinique 
en  gynécologie,  vient  de  consacrer  une  intéressante 
brochure  aux  maladies  de  la  fonction  d’ovnlation. 
Les  «  conclusions  »  de  ce  livre  pourraient  être  les 
suivantes  : 

1»  En  matière  d’annexites,  on  a  exagéré  l’impor¬ 
tance  de  l’étiologie  infectieuse  (qui  a  cependant  une 
importance  primordiale); 

2“  Il  existe  des  annexites  non  infectieuses,  d’ori¬ 
gine  fluxionnaire  (annexites  à  début  brusque,  de 
volume  variable,  évoluant  sans  fièvre,  changeant  de 
côté)  ; 

3“  Leur  mécanisme  est  d’ordre  vaso-moteur  : 
congestion,  hématosalpinx,  etc.  ; 

4“  La  congestion  génitale  non  infectieuse  peut 
engendrer  des  adhérences  ; 

(Voir  la  suite,  p.  330.) 
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TRAITEMENT  DES 

RACILLQSES 

SuBÂiQUËs  &  Chroniques 

Sulfates  de  terres  rares 

(NÉODYME  —  FRASÈODYME  —  SAMARIUM) 

CHIIÏIIQUEIÏIENT  PURS  ET  NOTAWIÏIENT  EXEfflPTS  DE  CÉRIUIÏI 


«  Si  le  traitement  n’est  pas  appliqué  d’une  manière 
continue  et  suffisamment  prolongée,  il  est  inutile  et 
peut-être  même  nuisible.  « 

Gkenet  et  Drouin,  Pressa  Médicale  (23  fév.  1921). 


«  On  n’obtient  un  résultat  que  par  un  traitement 
prolongé  ;  plusieurs  séries  sont  donc  nécessaires.  » 

Ghenet  el  Drouin,  Presse  Médicale  (23  fév.  1921). 


PELOSPMINES  FOURNIER 


nHA02  :  terre;  2nANI02  :  rare 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  '! 

LABORATOIRES  FOURNIER  FRÈRES,  26,  boulevard  de  l’Hôpital,  PARIS  (5”) 
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Laboratoires  G.  GREMY 

14,  rue  de  Clichy  —  PARIS  (9“).  —  Tél.  ;  Centr.  33-62.  —  Adresse  tèlègr.  :  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  8 


LES  MÉTHODES  VACCINOTHÉRAPIQUES  ASSOCIÉES 
DANS  LE  TRAITEMENT  DES  INFECTIONS 

La  pliipai'l  (les  médecins  introduisent  les  vaccins  micro¬ 
biens,  par  injections,  sous  la  peau.  Il  se  produit  une  immu¬ 
nité  locale  qui  dilliise  bientôt  dans  l'organisme. 

Par  la  vaccinothérapie  buccale  l'immunité  est  d'abord 
locale,  comme  l’a  montré  Besredka,  puis  devient  générale, 
sans  que  l’on  puisse  déceler  dans  l’organisme  d’anticorps, 
témoins  inconstants  de  l’infection. 

On  conçoit  que  V aasocialiun  des  deux  méthodes  puisse 
donner  d’hcureu.v  résultats,  si  l’on  songe  que  trop  souvent 
l’organisme  entretient  dans  la  cavité  intestinale  les  germes 
nocifs  qui  déterminent  l’infection  en  cause. 

C’est  pourquoi  nous  conseillons  en  matière  de  vaccinotlié- 
rapie  d'associer  les  deux  méthodes  :  voie  sous-culanée  et  voie 
buccale. 

On  peut  concevoir  cette  association  de  trois  façons  ; 

1"  Vaccination  sous-cutanée,  suivie  d’une  vaccination  buccale, 
afin  do  prolonger  l’action  du  vaccin,  quand  l’infection  est 
jugulée  et  n’a  plus  besoin  d’être  surveillée  aussi  rigoureuse¬ 
ment  [)ar  le  médecin  ; 

2"  Vaccination  sous-cutanée  et  vaccination  buccale  associées 
dans  le  même  temps,  dans  les  cas  rebelles,  récidivants; 

3”  Vaccination  sous-cutanée  précédée  d’une  période  do  vacci¬ 
nation  buccale,  chez  les  malades  pour  lesquels  on  craint  une 
réaction  vaccinale  trop  forl('. 

Les  Immunizols  Grémy  répondent  à  ces  médications  puisque 
certains  il’entro  eux  se  font  en  ampoules  injectable.-;,  et  en 
comprimés  pouvant  se  prendre  par  la  bouche. 

On  prescrit  : 

Immunizol  Grémy  n”  10,  «  Furonculose  »  en  injections  ou 
comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  II,  «  Entérite  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Immunizol  Grémy,  n"  12,  <(  Appendicite  »  en  injections  ou 
on  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n”  13,  «  Asthme  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  14,,  «  Asthme  des  foins»  en  injections 
ou  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  IS,  «  Eczéma  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 


Immunizol  Grémy  n®  18,  »  Uréthritc  chronique  »  en  injec¬ 
tions  ou  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n"  22,  «  Typho'ide  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  40,  «  Cystites  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  41,  «  Métrites,  Salpingites  »  en  injcc- 
tipns  ou  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  70,  »  Pyorrhée  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Injections  :  1/2,  1,  1  1/2,  2  c.c.  à  trois  ou  quatre  jours  d’in¬ 
tervalle  sans  dépasser  cette  dose. 

Comprimés  :  8  à  10  comprimés  par  jour  délayés  dans  de 
l’eau  à  jetai  en  dehors  des  repas,  pendant  dix  à  quinze  jours. 

DÉBILITÉ  DIGESTIVE  DE  L’ENFANT  ET  SDN  TRAITEMENT 

Eu  dehors  des  affections  reconnues  comme  l’appendicite, 
l’entérite  muco-membraneusc,  il  existe,  chez  l’enfant,  des 
manifestations  digestives,  d’étiologie  mal  établie,  comme  les 
débâcles  intestinales,  les  crises  de  tympanisme,  la  rapidité  du 
transit  intestinal,  les  crises  hépatiques,  les  crises  hémorroï- 
d air  es. 

Tous  ces  états  digestifs  sont,  en  somme,  le  fait  d’une  débilité 
fonctionnelle  de  l’intestin,  du  foie  et  du  pancréas,  qui  entraî¬ 
nent  une  débilité  organique  se  traduisant  par  un  ralentisse¬ 
ment  de  la  croissance. 

11  suffit  parfois  d’un  traitement  opothérapique  avec  de 
l’extrait  d'organes,  auquel  on  associe  des  éléments  propres  au 
développement  du  squelette  et  des  dents  :  phosphore  et  fluor 
organiques,  des  vitamines  nécessaires  à  l’assimilation,  de 
l’extrait  de  lobe  antérieur  d’hypophyse  et  de  glandes  intersti¬ 
tielles  pour  régler  la  croissance. 

Tous  ces  éléments  sont  compris  dans  l’Épidosine  Grémy, 
pâte  de  fruits  dont  on  prescrit  une  demi-rondelle  avant  chaque 
repas. 


Les  Immunizols  Grémy  se  vendent  actuellement  : 


En  ampoules  isolées . ,  •  ■  •  5  fr, 

La  boîte  de  5  ampoules .  20  » 

Le  flacon  de  comprimés .  12  50 


en  diminutions  sur  les  prix  précédents. 
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D  E  R  N  !  E  R  B  S  NOUVELLES 


Clinique  de  pathologie  mentale.  —  M.  Claude, 
agrégé  libre  près  la  Faculté  de  Médecine  de  l’Universilé 
de  Paris,  est  nommé,  à  partir  du  1»r  Avril  1922,  profes¬ 
seur  de  clinique  de  pathologie  mentale  et  des  maladies 
de  l’encéphale  à  ladite  Faculté,  en  remplaiement  de 
M.  Dupré,  décédé.  (Journ.  of]..  23  Février. 

Hygiène.  —  M.  le  prote.sseiir  Léon  liernard  commen¬ 
cera  le  cours  le  lundi  6  Mars  1922,  à 4  h.,  au  petit  amphi¬ 
théâtre,  et  le  continuera  les  vendredis  et  lundis  suivants, 
à  la  même  heure. 

Objet  du  cours.  —  Eléments  d’épidémiologie  et  de  pro¬ 
phylaxie,  d'hygiène  alimentaire,  d’hygiène  urbaine,  d'hy¬ 
giène  professionnelle,  d'hygiène  sociale  et  d’hygiène 
publique. 

Les  démonstrations  pratiques,  réservées  aux  étudiants 
de  .■)'  année,  seront  dirigées  par.M.  Robert  Debré,  agrégé, 
chef  des  travaux,  et  auront  lieu  au  laboratoire  d’Hygiène, 
les  lundis  et  vendredis,  après  le  cours.  Le  mercredi  sera 
consacré  à  la  visite  d’institutions  ou  d’installations  rela¬ 
tives  à  l’hygiène. 

Pathologie  chirurgicale.  —  M.  Georges  Lardennois, 


Sujet  du  cours.  —  Histoire  de  la  Médecine  et  de  la  Chi¬ 
rurgie  depuis  le  Moyen  âge  jusqu’au  xvm'  siècle. 

Pathologie  interne.  —  M,  Pierre  Abrarai,  agrégé, 
commencera  ses  leçons  de  Pathologie  interne  le  mercredi 
8  Murs  1922,  à  18  h.  (petit  amphithéâtre  ,  et  les  conti¬ 
nuera  les  vendredis,  lundis  et  mercredis  ssivants,  à  la 
même  heure.  Ce  cours  est  plus  spécialement  réservé  aux 
étudiants  de  3°  et  4”  année  d’études. 

Programme  du  cours.  —  Maladies  des  reins.  Maladies 
des  glandes  à  sécrétion  interne. 

Chimie  médicale.  —  M.  le  professeur  A.  Desgrez 
commencera  une  série  de  leçons  de  Chimie  appliquée  à 
la  médecine  les  lundis,  mercredis  et  vendredis  de  chaque 
semaine,  à  17  h.  (amphithéâtre  Vulpian),  à  partir  du 
lundi  13  Mars  inclusivement. 

Des  exercices  pratiques  auront  lieu,  sous  la  direction 
de  M.  Henri  Labbé,  agrégé,  chef  des  travaux,  aux  jours 
et  heures  indiqués  à  l’horaire  des  travaux  pratiques,  et 
porteront  sur  les  matières  enseignées  au  cours  théorique. 

Pathologie  médicale.  —  M.  le  professeur  Louis  Rénon 
commencera  le  cours  de  Pathologie  médicale  le  mardi 


Le  droit  de  laboratoire  de  chacune  de  ces  cinq  séries 
est  de  h'O  francs.  Ces  séries  de  leçons  n’nuront  lieu  que 
s’il  y  a  au  moins  dix  élèves  inscrits. 

Il"  série.  —  Cours  de  vacances.  Dix  leçons  donnés  du 
1"'  au  12  Juillet  inclus.  Droit  de  laboratoire  :  100  francs. 

Les  leçons  théoriques  sont  publiques  et  gratuites,  mais 
le  droit  de  laboratoire  est  exigé  pour  prendre  part  aux 
démonstrations  et  manipulations  pratiques. 

Hôpital  Cochln.  —  Rappelons  que  le  jeudi  2  Mars, 
M.  Cantonnet  commencera  dans  son  service  une  série  de 
10  leçons  d’ophtalmologie  pratique  accompagnées  de 
quatre  séances  d’examens  de  malades. 

Le  prix  de  ce  cours  est  de  100  francs. 

Hospice  Paul  Brousse.  —  Un  concours  est  ouvert 
à  la  Préfecture  de  la  Seine  pour  la  nomination  d’un 
chef  de  laboratoire  du  médecin  en  chef,  d’un  chef  du 
laboratoire  de  radiumlogie  et  d’un  chef  du  laboratoire 
de  radiologie  à  l'hospice  départemental  Paul-Brousse, 
Villejuif  Seine). 

Les  candidats  (hommes  on  femmes)  qui  désireraient 
concourir,  devront  se  faire  inscrire  â  la  Préfecture  de  la 


Pharmacologie.  —  M.  Tiffeneai 
cera  le  cours  le  mardi  7  Murs  1922,  à 
Vulpian),  et  le  continuera  les  mard 

Physique  médicale.  —  M,  le  prr 
commencera  son  cours  le  mardi  7  J 
théâtre  de  physique,  à  la  Faculté) 
enseignement  les  jeudis,  samedis  el 
la  même  heure. 

Programme.  —  1“  Electricité;  2“ 
actions  moléculaires  et  mécanique. 

Histoire  de  la  Médecine  et  dr 


estination  des  arrérages.  [Jou 


OP  O  THEPAuPIE  CA.HniA.  O  UE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTUEUSES 


EXTRAIT  TOTAL  du  IVIUSCLE  CAftDIAaUE 

;t  =  0,50  POUDRE  de  âlYOCAKDE  de  BŒUF  =  3  grs  d’organe  frais  —  3  à  6  par  Jour. 


Accroissent  la  POESSANCE  de  RÉSEBVE  du  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

.1  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 


Diminuent  ou  font  Disparaître 


DILATATIONS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  BYLA,  26,  Avenue  do  i’OservatoIre  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 
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AMPOULES 

ORDINAIRES 


ENVELOPPE 

MÉTALLIOUE 

HERMÉTIQUE 


DISPOSITIF 
3  PIÈCES 

(Méthode  RAVAUT) 


INJECTIONS 
SOUS  CUTANEES 
INDOLORES 

en  dissolvant  le  914 
dans  natre"SOLVANT 
extern  porane  CORBIÈRE, 
en  ampoules  de  2'.' 


SE  CONSERVENT 
INDEFINIMENT 
SOUS  TOUS 
LES  CLIMATS 
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5»  L’origine  des  annezites  non  infectieuses  peut 
être  le  froid,  les  excès  de  coït,  les  intoxications,  le 
tempérament  hémorroîdaire,  le  tempérament  ner¬ 
veux  (Doléris,  Richelot),  la  défectuosité  des  sécré¬ 
tions  internes,  les  anomalies  anatomiques,  la  tubercu¬ 
lose  et  la  syphilis  ; 

6“  Les  maladies  de  l’ovulation  sont  de  divers 
ordres  :  dysovarle,  chlorose  ménorraglque,  situation 
trop  profonde  de  Tovisac  amenant  la  dysménorrhée 
ovarienne,  hyperémie  ovarienne,  ovarite menstruelle, 
apoplexie  ovarienne,  congestion  utérine,  certaines 
hématocèles,  ovarite  scléro-kystique; 

7°  Le  traitement  des  annezites  non  infectieuses  se 
fonde  sur  le  repos,  les  médicaments  analgésiques, 
les  sangsues,  l’hydrothérapie  (injection  et  bain  de 
siège),  la  révulsion; 

8“  Le  traitement  des  maladies  de  l’ovulation  se 
fonde  sur  l’hydrothérapie,  l’opothérapie,  la  kinési¬ 
thérapie  et  la  crénothérapie. 

Henri  Vignes. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  J  U  pour  /  00  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 

SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVDE  D’ORTHOPÉDIE 


Mémo  ires  originaux  : 

L.  TavernIer.  —  L'épioondylite  des  sportsmen. 
R.  TilHer.  —  De  l’individualisme  de  la  métaphyse. 
Costantini  et  Duboucher.  —  A  propos  d’un  cas 
de  luxation  antéro-latérale  de  la  colonne  verté¬ 
brale  réduite  par  la  méthode  sanglante. 


P.  Feutelais.  —  Pseudo-mal  de  Pott  hystérique; 
quelques  remarques  sur  le  diagnostic  du  mal  de 
Pott. 

Recueil  de  faits  ; 

Emmanuel  Vincent.  —  Main  double  à  sept  doigts 
cubitaux  sans  pouces,  accompagnée  de  malformations 
congénitales  curieuses  de  tout  le  membre  supérieur. 

J.  Dupont.  — Ancienne  arthrite  coxo-fémorale  pro¬ 
bablement  d’origine  typhoïdique;  ostéites  péri- 
artloulaircs. 

Appareillage. 

Lucien  Michel.  —  Un  procédé  de  «  contention 
[  prolongée  »  dans  le  traitement  orthopédique  du  pied 
bot  varus-équin  chez  le  nouveau-né. 

ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS 


Rohmer  et  René  Lévy.  —  Recherches  sur  la 
perméabilité  pathologique  de  la  paroi  intestinale  du 
nourrisson  et  ses  rapports  avec  les  phénomènes  toxi¬ 
ques  du  choléra  infantile. 

Mathilde  de  Blehler.  —  Mongolisme  infantile. 

Recueil  de  faits  ; 

P.  Nobécourt  et  Henri  Janet.  —  Tctère  congénitar 
par  absence  de  canal  hépatique,  survie  de  sept  mois 
et  demi. 

P.  Lereboullet,  G.  Blechmann  et  M”'  J.  Blech- 
mann.  —  Un  cas  de  diabète  infantile  familial è  marche 

Dnmoutet.  —  A  propos  des  rapports  du  zona  et 
de  la  varicelle. 

Revue  générale. 

J.  Comby.  —  Les  ictères  hémolytiques  chez  lea 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  chanobment  d’adresse  de  la 
bande  du  Journal  et  de  1  franc  en  tinabres-poste. 


UNIVERSITE  DE  PARIS 

Pathologie  chirurgicale.  —  M.  Lecène,  professeur, 
commencera  son  cours  le  mercredi  l'r  Mars  1922,  à  17  h., 
et  le  continuera  les  vendredis,  lundis  et  mercredis  sui¬ 
vants,  à  la  même  heure,  au  grand  Amphithéâtre.  fNom- 
breuses  projections  à  chaque  leçon.)  Gonrs  spécialement 
destiné  aux  étudiants  de  4*  année  d’études. 

Programme.  —  Affections  chirurgicales  de  la  paroi  de 
l’abdomen,  du  péritoine,  du  tube  digestif  et  des  glandes 
annexes;  hernies. 

Histologie.  —  M.  P.  Mulon,  agrégé,  commencera 
ses  conférences  le  mercredi  l"  Mars  1922,  à  16  b.  (grand 
Amphithéâtre),  et  les  continuera  les  vendredis,  lundis 
et  mercredis  suivants,  à  la  même  heure.  Ce  cours  est 
plus  spécialement  réservé  aux  étudiants  de  2^  année 
d’études. 

Sujet  des  conférences.  —  Appareil  circulatoire.  Appa¬ 
reil  digestif.  Appareil  respiratoire.  Appareil  uro-génital. 

Parasitologie  et  Histoire  naturelle  médicale.  — 
M.  Joyeux,  agrégé,  commencera  ses  couférences  le 
mercredi  Rr  Mars  1922,  à  16  h.,  à  1  amphithéâtre  Vulpian 
et  les  continuera  les  vendredis,  lundis  et  mercredis 
suivants,  à  la  même  heure.  (Plathelminthes,  animaux 
venimeux  et  vénéneux,  animaux  réservoirs  de  virus, 
champignons  parasites  et  vénéneux.) 

Les  accidents  du  travail  et  les  maladies  profes¬ 
sionnelles.  —  Des  leçons  seront  faites  pendant  le  mois 
de  Mars  sous  la  direction  de  M.  le  professeur  Ballhazard, 
tous  les  jours,  à  6  h.,  au  grand  Amphithéâtre.  Elles  por¬ 
teront  sur  les  Accidents  dn  travail  et  les  Maladies  pro¬ 
fessionnelles. 

La  première  conférence,  par  M.  Ballhazard,  aura  lien  le 
2  Mars.  Pour  le  détail  des  leçons,  voir  notre  tableau 
hebdomadaire. 

Histologie.  —  M.  Prenant,  professeur  d’histologie, 
commencera  le  cours  le  jeudi  2  Mars,  à  16  h.,  an  grand 
Amphithéâtre  de  la  Faculté,  et  le  continnera  les  samedis, 
mardis  et  jeudis  suivants.  Les  cours  du  jeudi  et  du 
samedi  seront  consacrés  à  l’enseignement  élémentaire 
(programme  de  1'°  année).  Le  cours  dn  samedi  sera  con¬ 
sacré  â  l’enseignement  supérieur  de  l’Histologie. 

Programme  du  cours  supérieur.  —  Notion  de  la  cellule, 
unité  et  individualité  cellulaires  (le  complexe  morpholo¬ 
gique  et  la  relation  physiologique  nuoléo-plasmique  ; 
énergides,  syncytinms  et  cellules  géantes;  symbiotes 
cellulaires  et  parasites  intracellulaires.) 

(Foir  la  suite,  p.  333.) 
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Cinésithérapie  du  pied  plat 


Le  pied  plat  valgns  consiste  en 
un  afTaisaement  du  pied  caractérisé 
par  rolTondrement  des  voûtes  in¬ 
terne  et  externe  du  pied  avec  sub- 
luxalion  par  en  bas  de  l'avant-pied  * 
sur  l'arrière-pied.  Dans  les  cds  gra¬ 
ves,  le  soaphoïderemonte  et  glisse  en 
dehors  sur  la  tête  de  l’astragale  ;  le 
tendon  d'Achille  élève  l’extrémité 


(  Traitement)  PIED  PLAT 


Fig.  1.  —  Em¬ 
preinte  de 
pied  noriaal, 

postérieure  du  calca¬ 
néum,  le  cuboïde  re¬ 
monte  au  devant  du 
calcanéum  (fig.  4). 

Le  pied  plat  ré¬ 
sulte  de  la  rupture 
de  l’équilibre  nor¬ 
mal  entre  le  poids 
du  corps  et  la  résis¬ 
tance  des  muscles 


qui  maintiennent 
la  voûte  plantaire  : 
quand  les  muscles 
ne  suffisent  plus  à 
leur  tâche,  les  liga¬ 
ments  se  laissent  dis¬ 
tendre,  le  pied  pose 


Le  pied  plat  valgus  se  remarque  :  n)  chez  l’enfant  de  3  à  12  ans; 
b)  chez  l’adolescent  de  14  à  20  ans  (garçon  épicier);  c)  chez  l'adulte  vers 
50  ans.  Le  pied  plat  est  normal  dans  certaines  races  (sémites).  Il  s’observe 
surtout  chez  les  sujets  dont  le  pied  est  long. 

Le  traitement  du  pied  plat  comporte  dans  tops  les  cas  :  1°  le  port  d’une 

chaussure  spéciale;  _ _ _  _ 

2“  un  traitement  ciné- 
sithérapique  ;  3“  dans 

traitoment  opératoire 

(arthrodèse  médio  ■  jjf 

tragalienne).  i  ‘Il 

Chaussures. — Dans  H  \  |  1  /  1  ■  VH  r 

les  cas  légers,  on  met-  - !_L_\ _ ' -I  '  Il  _ '  -<!=■ 

••  -  s-pi......  ....r. 

J  j»A  J  .•  y  8QD8  résislance. 

en  dos  d  âne  destinée 

à  maintenir  concave  la  voûte  du  pied  (Qg.3);  pour  les  cas  plus  sérieux, 
on  applique  une  semelle  en  aluminium  en  dos  d’âne  à  la  partie  interne 
et  comportant  à  la  partie  externe  des  butées  pour  empêcher  le  pied 
de  fuir  par  le  côté  externe  (fig.  4).  Ces  semelles  déterminent  un  soula¬ 
gement  immédiat. 

CiNÉsiTHÉRAïuE.  —  La  cinésithérapio  utilise  des  mouvements  faits  par 
le  médecin,  des  mouvements  libres  du  sujet.  Pur  les  mouvements  passifs, 


J  v] 


le  médecin  essaye  de  reformer  la  Toûte  plantaire  :  empanmant  de  la 
main  gauche  le  talon  et  pressant  de  la  main  droite  l’avant-pied  par  son 
bord  externe,  il  cherche  à  produire  d'une  façon  progressive  le  redresse* 
ment  forcé  de  la  voûte  plan* 

taire  et  l’attitude  du  pied  en  u/ J  JJ  ^  — 

Le  médecin  fera  pratiquer  (  (j  (  '  |  (  «  U  3  1  |  |  | 

au  sujet  des  mouvements  de  \  f  ]  /  \  1/  If  |/  If 

i  (■  ’l  Si  1/  U 

part  lüg.  5).  4— 

Les  principaux  mouve-  _ _ I 

ments  libres  à  faire  exécuter  ABC 

sont  :  1°  des  mouvements  de 

supination  du  pied  en  posi-  Fig.  G.  —  Mouvements  libres  contre 
tion  assise  (fig.  5);  2“  des  le  pied  plat, 

élévations  sur  la  pointe  des 

pieds,  les  pointes  tournées  en  dedans,  des  marches  avec  cette  position 
des  pieds  C;  3°  des  stations  debout  sur  les  bords  externes  des  pieds  6; 
4°  des  élévations  sur  la  pointe  des  pieds  parallèles  avec  flexion  des 
genoux  A.  P.  Desfosses. 


Prépare  pour  l’Dsa^e  Medical 

3  CONCENTRATIONS  A,  B.  C. 

en  Ampoules  pour  Injections  hypodermiques. 


CONCENTRATION  A 

Solution  faible  dosée  à 
1/4  de  microgramme  de 
BROMURE  DE  MÉSOTHORIUM  par  cc. 

ARTHRITISME  -  ANÉMIES 

1  à  3  CO.  par  jour  pendant  1  semaine  ou  2. 


CONCENTRATION  B 

Solution  moyenne  dosée  à 
1  microgramme  de 

BROIÆURE  DE  MÉSOTHORIÜM  par  CC. 

RHUMATISMES  BLENNORRAGIQUES 
SCIATIQUES  -  ANÉMIES  GRAVES 

r  1  à  3  cc.  pendant  10  à  12  jours. 


CONCENTRATION  C 

Solution  forte  dosée  à 
2  microgrammés  de 
BROMURE  DE  MÉSOTHORIUM  par  cc. 

CANCERS 

1  à  3  cc.  tous  les  3  à  4  jours. 


Littérature  :  Établissements  Albert  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv*) 


C  R  0 1  SS  A  W  C  E  •  R  A  C  H1 TIS  M  E  s  C  R  Of  U  LOS  E  •  DI  A  B  ETE 


LYM  PH  AT I S  M  E  •  A  N  EM  I E 


DYSPEPSIE  NERVEUSE  •  TUBERCULOSE 


TUBERCULOSE 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTITION 
-•  CARIE  DENTAIRE 

La  TRICALCINE  MÉTHYLARSINÉE  est  vendu 
en  Boîtes  de  60  cachets  dosés  exactement  a  0  gr.  01  de  Méthylarsinate  de  soud 
chimiquement  pur. 


PULMONAIRE  -OSSEUSE 
PÉI^ITONITE  TUBERCULEUSE 


cachet 


ADULTES  :  3 


Se  MéEi 


itations  et  oes  similitudes  de  nom 
àPÉciF.ER  '•  TRICALCINE  ”  ^ 


Échanüllot 


demander  aUx  Docteurs,  Hôpitaux.  Ambulances 


IRATOIRE 
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MÉTHYLARSINÉE 


RECONSTITUANT 

LEPLUS  PUlSSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


RECALCIFICATION 

A/e  preut  être  ASSURÉE 
c/^/7e/S>^:o/7  CERTAINE 

ez*  PRATIQUE 


QUE  PAR  LA  TRICALCINE  ET  PAR 
SES  ASSOCIATIONS  /v\ÉDICA|VîENTEUSE5 

LaTRICALCIIME  MÉTHYLARSINÉE 

est  •  l'association  la  plus  active.  L’arsenic  organique 
diminue  les  pertes-  phosphorées.  »  P"  ROBIN^ 


CARIE  DENTAIRE  •  TROU  BLES  DE  DENTITION 
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Pathologleexpérlmentale  et  comparée.—  M.  Marcel 
Garnier,  agrégé,  conllnuera  ses  conférences  les  mardis, 
jeudis  et  samedis  de  chaque  semaine,  à  17  h.,  à  partir 
du  2  Mars  1922,  au  petit  Amphithéâtre  de  la  Faculté. 

Objet  du  cours.  —  Programme  de  l’examen  de  3»  année. 

Stomatologie.  —  M.  Léon  Frey,  chargé  de  cours, 
commencera  le  cours  de  Stomatologie  le  samedi  4  Mars 
1922,  à  14  h.  1/2  (petit  Amphithéâtre),  et  le  continuera 
les  mardis  et  samedis  suivants,  à  la  même  heure.  Ce 
cours,  plus  spécialement  réservé  aux  étudiants  de 
5“  année,  comportera  15  leçons  d’une  heure  et  demie. 
Les  cinq  séances  de  travaux  pratiques  auront  lieu  à  des 
dates  qui  seront  ultérieurement  fixées. 

Obj'et  du  cours.  —  Pathologie  dentaire. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Maison  de  Santé  départementale.  —  Une  place 
d’interne  en  médecine  est  actuellement  vacante  à  l’Asile 
d’aliénés  de  Sainte-Gemmes-sur-Loire  (près  Angers, 
Maine-et-Loire). 

Les  internes  sont  nommés  pour  trois  ans.  Ils  sont 
logés,  nourris,  chauffés  et  éclairés. 

Ils  reçoivent,  en  outre,  un  traitement  fixé  ainsi  qu’il 
suit  ;  Irc  année,  1.500  francs;  2“  année,  2.000  francs; 
3®  année,  2.400  francs;  3.000  francs  pour  les  internes 
docteurs. 

Pour  tous  autres  renseignements,  s’adresser  à  M.  le 
Directeur,  médecin  en  chef  de  l’asile  d’aliénés  de  Sainte- 
Gemmes-sur-Loire. 


KOUYELLES 

Distinctions  honorifiques.  —  Parmi  les  nouveaux 
chevaliers  de  la  Légion  d’honneur,  décorés  au  titre  du 
ministère  du  Commerce  et  de  l’Industrie,  nous  relevons 
avec  plaisir  le  nom  de  M.  Jules-Léon-Hippolyte  Comar, 
fabriquani^  de  produits  chimiques  et  pharmaceutiques, 
président  de  l’ünion  commerciale  française,  fonctionnant 
tant  en  Europe  qu’en  Amérique,  et  notamment  en  Rou¬ 
manie,  Pologne,  Yougo-Slavie,  Tchéco-Slovaquie,  Egypte, 
Brésil,  Mexique,  Cuba,  Chili,  Argentine,  etc. 

Nous  sommes  heureux  de  lui  adresser  nos  plus  vives 
félicitations. 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  M.  Jobard, 
médecin  de  2®  classe  démissionnaire,  est  nommé  avec  son 
grade  dans  la  réserve  de  l’armée  de  mer  et  est  affecté 
au  port  de  Brest.  [lourn.  off'.,  9  Février.) 

—  Bouthillier,  médecin  de  l®»  classe,  est  désigné  pour 


remplir  les  fonctions  de  médecin  résident  à  l’hôpital 
maritime  de  Rocheforl.  {/ourn.  off.,  12  Février.) 

—  M.  Glerant,  médecin  de  2'  classe  auxiliaire,  est 
remis  à  la  disposition  du  directeur  du  Service  de  Santé 
du  2®  arrondissement.  {Jourti.  off.,  15  Février.) 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
nommés  dans  la  réserve  du  Corps  de  Santé  des  troupes 
coloniales  ;  Au  grade  de  médecin  principal  de  2"  classe, 
MM.  Ortholan,  Creignon;  au  grade  de  médecin- major 
de-U®  classe,  MM.  Brunati,  Fargier,  Chagnolleau,  Rous¬ 
seau  ;  an  grade  de  médecin-major  de  2®  classe,  MM.  Clu- 
zan.  Moulinas;  au  grade  de  médecin  aide-major  de 
1”  classe,  MM.  Rougnon,  Pochavd,  Pujol.  [Journ.  off., 
11  Février.) 

—  Sont  affectés  en  France,  MM.  Ouzilleau,  Butin, 
médecins-majors  de  l®»  classe;  Le  Hur,  Dublaen,  Arrighi, 
Bordes,  médecins-majors  de  2*  classe;  Jeansotte,  mé¬ 
decin  aide-major  de  l”  classe. 

—  Sont  autorisés  à  prolonger  leur  séjour  :  Au  Maroc, 
M.  Bernoud,  médecin-major  de  1®®  classe;  en  Afrique 
occidentale,  M.  Peltier,  médecin-major  de  2"  classe  ;  aux 
Antilles,  M.  Lasserre,  médecin-major  de  1®®  classe;  à 
Madagascar,  M.  Pichon,  médecin-major  de  U®  classe. 
(Journ.  off.,  10  Février.) 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  328. 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  db  doctokat. 

Mekcheoi  U®  Mahs.  —  ,1®  i®®  .A.  R.  Médecine  opératoire. 
Ecole  pratique.  —  3*  2®  A.  R.  Anatomie  pathologique. 
Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  4»  A.  R.  Faculté. 
—  5®  1«®  A.  R.  Obstétrique.  Baudelocque.  —  2*  Anatomie 
N.  R.  Pratique.  Ecole  pratique.  —  4"  Anatomie  patholo¬ 
gique.  N.  R.  Pratique  orale.  Laboratoire  d'anatomie 
pathologique. 

Jeudi  2  Mabs.  —  3®  1"®  Oral.  Faculté.  3«  2®  Oral. 
Faculté.  —  2'  Anatomie  N.  R.  Pratique.  Ecole  pratique. 

Vendhedi  3  Mabs.  —  3®  1“®  Oral.  F’aculté.  —  5®  1®®  Chirur¬ 
gie.  Faculté.  —  5®  2».  Clinique  médicale.  Faculté.  — 
2’’  Anatomie  N.  R.  Pratique.  Ecole  pratique.  —  4®.  Ana¬ 
tomie  pathologique  N.  R.  Pratique  et  oral.  Laboratoire 
d’anatornie  pathologique. 

Samedi  4  Mabs.  —  5“  1®®  Chirurgie.  Faculté.  —  5®  1®® 
Obstétrique.  Tarnier.  —  5”  2®  Clinique  médicale. 
Faculté.  —  2®  Anatomie  N.  R.  Pratique.  Ecole  pratique. 
Thèses  de  doctorat. 

Jeudi  2  Mars.  —  Pouillard  (Fernand)  :  L’aii  (son  action 


sur  la  tension  artérielle).  —  M"®  Donzeau  (Berthe)  :  La 
maladie  des  vomissements  du  nourrisson.  —  Dubranle 
(Raymond)  :  Elude  sur  les  relations  entre  certaines  formes 
de.  vomissements  des  nourrissons.  —  Jury  :  MM.  Achard, 
Marfan,  Villaret,  Joyeux. 

Millet  (P.)  :  Contribution  à  l'élude  de  l'occlusion  intes¬ 
tinale  chez  l'adulte  et  le  vieillard.  —  Barouch-Konünof  : 
Quelques  prescriptions  hygiéniques  de  ma'inonide.  — 
Deiord  (J.)  ;  J.es  gaïujrcnes  par  artérile  chez  les  sujets 
jeunes.  —  Jury  ;  MM.  Lejars,  Bernard,  Lecène,  Philibert. 

Dragées 

.uDs.tSeeqnet 

•n  Sesqul-Bromure  de  Fer  {  C  H  L  O  RO- A  N  ÉM I B 
(4  à  6  per  Jour)  \  NERVOSISME 
ilOHUGD,  49,  Boni,  te  Fort-Soiil,  flBI} 


RENSEIfSNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  MimcALE  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titutaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  ins(^ées  S  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  Londres,  dans  3  semaines,  sera  disponible  un 
poste  de  médecin  résident  à  l’Hôpital  Français.  Mini¬ 
mum  de  séjour  :  un  an.  Grade  de  docteur  en  médecine 
français  Indispensable.  Trait.  ;  logem.,  nourr.,  cbaniT. 
éclairage,  plus  une  indemnité  en  espèces,  au  total 
5  650  francs  par  an,  au  cours  actuel  du  change.  —  Pour 
tous  renseignements  s’adresser  au  D®  Robert  Pierret, 
7  bis,  rue  Rayuouard,  Paris.  Tél.  Auteuil,  03-33. 

Pharmacien,  Bruxelles,  disposant  personnel  spéc. , 
pouvant  fournir  références  et  garanties  de  solvabilité 
(Voir  la  tuile,  p.  335.) 


BElNiagOATE  PB  BJESM'ZYI.E 

RHOD  AZIL 

M:é(lication  antispasmodique  des  jyiuscles  lisses 

Asthme  vrai  Spasmes  du  Pylore  Colique  hépatique 

Coqueluche  Dysménorrhée  Hoquet  persistant,  etc. 

PARFAITE  TOLÉRANCE  ■  ÂÜËüNi~TÔHiCITÊ 

LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS  ;  Laboratoire  des  Produits  “USINES  OU  RI^ONE”  2t,Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8*). 


Enfants  ;  t  à  2  cuillerées  à  café  i 
par  année  d’âge.  1 
Adultes  :  4  à  6  cuillerées  à  soupe  ) 


'  ÉCHANTILLON  et  J^ITTÊRATURE  : 

Laboratoire  rehieaud 

I  38.  Qrande-Rue.  roi  li  nnNig-giip-o®- 


Mon  toxique. 
Calmant  sûr. 

Goût  agréable. 
Tolérance  parfaite. 


BAILLY 


BRONCHO  PULMONAIRES 


PULMOSERyM -BAILLY 


15. Rue  de  Rome  ,  PARIS 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 


Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES  j 

ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES  i 

SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Ck>rps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  80.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  i  Une  cuillerée  malin  f .  soir 


ÉCHANTILLONS  FRANCO  SUR  DEMANDE 


Nouveau  SACCHAROMYGES  en  milieu  isotomiq,ue 
administré  par  VOIE  BUCCALE 


-  -  Traitement  de  la  Furonculose  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  CARRION 

Adrénaline  naturelle 


LITTÉRATURE  &  É  C  H  A  NTI  LLO  NSÎ 

Laboratoire  G.IviIESCH,^28,Boulfde  ia  Villette.PARISdss 


V.  BORRIEN,  Doctenr  en  Piarmeie,  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 


2  à  4  comprimés  par  jfoicft 

NE  SE  DÉCOMPOSE  QUE  DANS  L’INTESTIN 

Laboratoire  CLËRAMB0UR6  ÇgndA  00 ISOR.  4.  rue  Tarbé,  PARIS 


PRÉVENTIFS  ABORTIF 

des  CRISES  d'ASTHMEL 


Fermentations  gastro-intestinales 
Intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationne!  par 


à  base  d’extraits  végétaux 

Un  seul  grain  au  repas  du  soir 
Régularise  tes  fondions 
digestives  et  intestinales 

ÉGhantilloüs  :  64,  Boul*^  Port-Royal,  PARIS 
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désire  dépôt  et  représentation  de  spécialités  pharma¬ 
ceutiques  ne  faisant  pas  de  réclame  dans  les  journaux 
extramédicaux.  —  Ecrire/'.  M.,  n“  4053. 

Docteur,  Paris,  visiterait  médecins  et  pharmaciens 
pour  produits  spécialisés.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4056. 

Dame  diplômée,  melll.  soc.,  bonne»  connaissances^ 
laboratoire,  anglais,  sténo-dactylographie,  cherche 
situation.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4065. 

Demoiselle  très  au  courant  litt.  médicale,  notions 
sténo-dactylo,  désire  situation  près  médecin.  Réfé¬ 
rences.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4066. 

Infirmière  radiologiste  demandée  Paris.  Urgence. 
Sérieuses  références  exigées.  —  Ecr.  P.M.,  n”  4074. 

A  céder  :  clinique  voies  urinaires,  banlieue  très 
proche  Paria.  —  Ecrire  P,  M.,  n“  4078. 

Infirmière  demandée  Paris  pour  asslst.  médecin, 
seraitlogée.  Urg.  Sér.  rélér.  exig.  Ecr.  P.  M.,  n”  4080. 

On  demande  à  acheter  ou  louer  ollniq.  dans  quartier 
populeux,  ou  locaux  5  à  6  pièces  pouv.  être  aménagés 
pour  clinique.  —  Ecrire  seulement  P-  M.,  n°  4081. 

Docteur  anglais,  chirurgien,  ancien  chef  hôpitaux 
anglais,  43  ans,  connaissant  parfaitement  bactério¬ 


logie,  analyses,  etc.,  demande  situation  dans  labora¬ 
toire,  Paris  ou  province.  — Ecrire  P.M.,  n“  4082. 

3  microscopes  Leiiz,  statif  C,  de  4  oculaires  et  4 
objectifs,  dont  un  à  1/12  immers,  d'huile,  è  1.500  fr. 
3  microscopes  Leitz,  statif  G.  H.,  3  oculaires, 
3  objectifs,  dont  un  k  1/12  immersion  d'huile,  à 
1.150  fr.  Tous  neufs  et  en  boîtes  élégantes  d’origine. 
S’adresser  J.  Pirim,  15,  me  du  Louvre,  Paris. 

A  vendre,  d’occasion,  table  d’examen;  série  de 
bénlqués  et  divers  instruments  de  chirurgie.  —  Ecrire 
P.M.,  n»  4084. 

Docteur,  marié,  anc.  int.  hôp.  St-Louis,  recherche, 
à  Paris,  clientèle  de  médecine  gén.  ou  dermatologie, 
cession  on  associât,  médicale.  Ecr.  P.  M.,  n"  4085. 


AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  tr.  86  pour  la  transmission  des  lettres. 


BOURBON  -  '"‘'“pfr.’y'.i.s 

L’ARCHAMBAULT 

OUVERXURE  LE  d  »'  MAI 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MH.  les  Médecins. 

OEOROE.  77.  av.  de  la  Grande-Armé*  -  Paisv  78-70. 


Le  LaLo/atoire  ALPH.  BRUNOT 
xGy  rue  de  BoulainviUierSy  à  B  ans, 
met  le  “tSel  ce  Himt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  jMjM.  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 


TVBBRCVLOSES,  Bronebites,  Catarrhes,  GBJPPE8 

Ef^ULSION  MARCHAIS 

PU.  crcosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 


Le  Gérant  ;  O.  PoRÉE. 


Paris.  —  L.  Maeetheui,  imprimeur,  1,  rae  Cassette. 


docteurs, 

qui  voulez  vous  installer 

La  MaiSOD  DRAPIER  &  FILS 

Fabricants  d’instrnments  de  ohirnrgie  et  do  mobilier  chirurgical 
7,  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (1'^) 
dans  le  but  d’être  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxLcl.itlonis  de  x>eAlexia.exLt 

Renseignements  et  Catalogues  sur  demande. 


Extraits  OPOTHERAPtOUES  CHAIX 


Ovarique  -  Tyroldien  -  Sarréna!  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  ^Orchitique  _ 

■101  Laboratoire  CHAIX  10,  Rus  ds  l’Orns,  PARIS  —  TBépe.  :  Saxâ  12. SS 


LxABL_i  S3LME.N-TS 

MAYeT-GUIUpT 

MAISON  FRANÇAISE.  FONDÉ.E_  EN  1S30 

PROTHÈSE.  5  orthopédie: 


BANDAGES , 

BAS  ,  CORSETS  e-t 

CEINTURES 


■  APPAREILS 

D'ORTriOPLOiE ,  DE  PROTHÈSE 

lt  chaussures. 


PARIS  II? 

Té  lé ph  :  Central  ÔS'01 


^  RUE  OAST&X 

PARIS  IV  f 
Té léph  :  Archives  17-22, 


EIXriVTA.TIS53VIE  -  GtOXTT: 


lOUEUR  PEPTO-PHOSPHORIQUE  ADRIAN 


d'Aclde  Phioipixoriqu»  Anhydre. 

IODE  OROANIQUE  DISSIMULE 

Remplitant  le  lodures.  — Pa-tsilement  toléré. 
Pas  d’IODI83£E 
B  6  90  goutte*  I  foi*  |u  {ou. 


I  MÏFAara  Mcitté  an  u  ao*» 


BROMAtBIN 

A.IÎ  Tt  l  ATtff 


I  10  Cenligr. 

-T 


BROME  OROANIOUE  DISSIMULÉ 

Remplaçant  Te*  Bromures  alcalins. 

*  JPsa  de  BROMISXS, 

BROME  jpar  cLitimétre  ente.  M  I  Î6  gouttes  t  f^  pu  l*«g  **s  isfm.  ^ 
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Golloïdes  d©  ]VCét.a.tix  (3\Æn-F'©)  ©n  injections  liypodei*miq[n©s 


iDiÊMÉNT^u  niFNCI 

Traitement  des  Paludéens  chroniques  m  a 

Remplace  avec  succès  la  quinine  Traitement  antipneumococcique 
dans  le  _ _  ■ 


PALUDISMEIIIp^UMONIE 


Eclianlillous  cl  Lillératiiro  Franco.  —  JT.  IDEF*RXJNEA.U3£1,  Ph*®"  de  P°  Classe,  1 8,  En©  de  Beaune,  BA.RIS  (7«) 


ENROBAGE  de  GLUTEN 


JéfO^ 


GLOBULES 


Insoluble  dans  l’Estomac 


IPAHiVATE 


L’IODÉOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

l’action  bactéricide,  anti-toxique  et  lymphagogue  de  l’Iode  métalloïdique. 


PNEUMONIE 

BRONCHO-  PNEUMONIE 
GRIPPE 

CONGESTION  PULMONAIRE. 

ÉRYSIPÈLE 


0k 


E.  VI EL  & 

de  Rivoli  et  3,  rue  de  Sevigné,  PARIS 


PROVOQUE  la  défervescence 

en  48  à  72  heures 

ABRÈGE  la  durée  de  la  maladie 


EVITE  toute  complication 


/  1*  AMPOULES  dosées  à  0  gr.  20  par  cent,  cube  pour  injections 
V  intra-musculaires  indolores  (une  ou  deux  par  jour), 

et  <  2°  CAPSULES  :  six  à  huit  par  jour. 

>RME:S  /  I'IQüIDE  pour  usage  externe.  S’emploie  comme  la  teinture  d’iode, 
I  mais  10  fois  plus  actif.  Ne  colore,  n’irrite  pas  la  peau. 
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Mercredi,  Z®'’  Mars  1922 
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PRESSE  HEDIGALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 
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DIGITALINE  cristalliiée. 

PETIT-MIALHE 

annnlag  —Solation— Ampoalet. 


L’ASSISTANCE  FRANÇAISE 

EN  RHÉNANIE 


Au  cours  d’une  mission  d’études  sur  les  éta¬ 
blissements  hospitaliers  en  Rhénanie,  M.  Gros 
Mayrevielle*  a  pu  apprécier  les  œuvres  d’assis¬ 
tance  réalisées  par  le  général  Dégoutté,  avec  le 
concours  du  Haut-Commissaire  M.  Tirard. 

Un  des  premiers  problèmes  qui  se  posaient 
était  celui  de  notre  dépopulation  ;  il  était  néces¬ 
saire  que  la  France  donnât  un  démenti  aux  pré¬ 
dictions  de  Rummel  sur  les  cinq  fils  pauvres  de 
la  famille  allemande  venant  facilement  à  bout  du 
fils  unique  de  la  famille  française.  Il  fallait  que 
tout  fût  mis  en  œuvre  pour  que  la  famille  fran¬ 
çaise  \  comprît  son  intérêt  qui  est  d’être  nom¬ 
breuse.  .«  En  pays  occupé,  écrit  le  général 
Dégoutté,  notre  natalité  est  une  manifestation 
tangible  de  la  vitalité  de  notre  race ,  dont  la 
haute  valeur  n’échappe  pas  aux  populations  alle¬ 
mandes.  »  Aussi  le  haut  commandement  français 
en  Rhénanie  entoure-t-il  de  son  active  sollici¬ 
tude  celles  qui,  en  territoire  occupé,  donnent  des 


1.  Cros-Mayrevielle.  —  «  L’assistance  française  en 
Rhénanie  ».  La  Revue  philanthropique,  15  Janvier  1922. 


États  infectieux  AIGUS 

Septicemine 

INJECTABLE  Cortial 

DI  UROTROPINB  lODOBENZOMÈTHYLÉE 

Échanùi/ona  :  GORTIÂL,  125,  rue  de  Turenne,  PARIS 


CYTOmOPlNES' 

RENFORCEMENT  Ll  POÏDO -SPECI  Fl  QUE 
Cinq  Préparations 
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FOURNIER  Frères 
26.  BouJ^ de /  Wô/f/fo/ PARIS. 


enfants  à  la  patrie.  L’œuvre  du  Berceau  français 
à  l’armée  du  Rhin,  conception  personnelle  du 
général  Dégoutté  qui  a  su  donner  l’impulsion 
nécessaire  à  sa  création  (6  Mars  1921)  vient 
apporter  sa  pierre  à  l’édifice  de  la  reconstruction 
nationale. 

Déjà  le  Service  de  Santé  avait  organisé  des 
Maternités  militaires,  en  particulier  à  l’hôpital 
militaire  de  Mayence  où  jamais  une  vacance  ne 
se  produit  dans  les  douze  chambres  qui  y  sont 
installées  (et  cependant  la  moyenne  est  de  douze 
jours  de  présence!).  Cette  Maternité,  aménagée 
spécialement  pour  un  service  d’obstétrique  et  de 
gynécologie  au  courant  des  pratiques  médicales 
modernes,  constitue  nécessairement  un  des  mul¬ 
tiples  avantages  d’une  garnison  importante;  elle 
parait  être  le  type  de  ce  qu’il  faut  tenter  de  réaliser 
en  mainte  place  des  territoires  occupés.  Mais  la 
généralisation  d’un  tel  dispositif  constitue  une 
œuvre  de  longue  haleine  susceptible  de  se  heurter 
à  de  grosses  difficultés  matérielles.  Aussi,  en  bien 
des  garnisons,  les  accouchements  se  font  soit  à 
domicile,  soit  dans  les  Maternités  allemandes.  Et 
c’est  là  qu’intervient  l’œuvre  du  Berceau  français. 

Basée  sur  des  adhésions  volontaires,  elle  est  en 
réalité  une  société  de  secours  mutuels.  C’est  une 
œuvre  essentiellement  privée  qui  en  aucun  cas  ne 
doit  employer  de  militaires  détachés.  Elle  vient 


TUBERCULOSES  -  ANÉMIES 

AZOTYL 

AMPOULES - PILULES 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires 
Cholestérine  Goménol,  Camphre. 

189,  avenue  de  Wagram  —  PARIS 


PITUILOBINE  BYLA 

Extrait  pnrifU  de  Lobes  postérienri  d’hypophyses 
TIIRi  PHT8IOLOGIQIIKHKNT 
1  cc.  =  1  lobe  postérienr.  —  Boites  de  t  amp.  de  1  cc. 

OBSTÉTRIQUE 

Inertie  utérine.  —  RétréclaBoment  da  bassin. 
HÉMOPTYSIES  DES  TUBERCULEUX 
DEFAILLANCÉS  DU  MYOCARDE 
LUtér.  et  échant.  :  ÉUbUs.  6TLA,  26,  av.  de  l'Observatoire,  Paria 


SpécMqne  de  V ADYNAMIE  ; 


FRAISSE 


en  ampoules 
on  en  gouttes. 


Traitement  moderne  de  la  SYPHILIS 
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Voio  ÊNTRA  VEINEUSE 

HEGTARGYRE 

Injection  Intraveineuse  d’une  Ampoule 
A  ou  B  tous  les  2  ou  3  Jours. 

IB  Ampoules  pour  une  oure. 
YilIensuve-la-Garenns  (Seine). 
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en  aide  aux  officiers,  sous-officiers  et  soldats  de 
notre  armée  d’occupation  et  à  toutes  les  per¬ 
sonnes  civiles  françaises  résidant  en  Rhénanie. 
Sitôt,  que,  du  fait  de  la  grossesse,  une  Française 
demande  son  appui,  ou  se  trouve  signalée  comme 
susceptible  de  le  recevoir,  l’œuvre  se  présente  ; 
elle  pourvoit  à  la  garde  des  enfants,  aux  néces¬ 
sités  du  ménage,  aux  soins  indispensables  à  la 
future  maman.  Le  moment  venu  de  l’accouche¬ 
ment,  il  peut  avoir  lieu  soit  à  la  Maternité  mili¬ 
taire,  quand  il  en  existe  une,  soit  à  domicile,  soit 
dans  une  Maternité  civile.  A  la  Maternité  mili¬ 
taire  les  frais  sont  calculés  suivant  un  barème 
prévu,  mais,  du  fait  que  sa  famille  est  inscrite 
comme  membre  adhérent  à  l’œuvre  du  Berceau 
français,  la  nouvelle  accouchée  est  dégrevée 
d’office,  par  lés  soins  du  trésorier  du  Comité 
local,  du  tiers  des  frais  d’hospitalisation  qui  lui 
sont  réclamés  par  la  Maternité  militaire  où  s’est 
fait  l’accouchement. 

En  cas  d’accouchement  à  domicile  ou  dans  une- 
Maternité  civile,  le  membre  adhérent  reçoit  une 
aide  financière  égale  au  tiers  des  frais  d’hospita¬ 
lisation  qu’il  aurait  eu  à  couvrir  si  la  naissance 
avait  eu  lieu  dans  une  Maternité  militaire. 

A  la  période  des  relevailles,  l’aide  médicale 
hygiénique  et  diététique  la  plus  éclairée  est  pro¬ 
diguée  d’abord  à  la  mère,  ensuite  à  son  bébé.  Il 
peut  être  procédé  à  la  distribution  provisoire  ou 
définitive  de  layettes,  berceaux,  baignoires  pour 
bébés,  etc. 

Le  budget  de  l’œuvre  est  alimenté  par  les 
cotisations  des  membres  adhérents  (un  officier 
général  ou  assimilé  paie  48  francs  par  an  ;  un 
officier  supérieur  ou  subalterne  24  ou  12  francs, 
un  sous-officier  6  francs,  un  capora.1  ou  soldat 
3  francs). 

L’œuvre  est  patronée  par  le  général  Dégoutté, 
M.  Barthou,  le  maréchal  Foch,  M.  Tirard  ; 
d’autres  personnalités  s’y  intéressent,  nos  maré¬ 
chaux,  M”'”  Dégoutté,  lagénérale  Lavisse,  d’Haus¬ 


sonville  de  Ghaponay,  de  la  Bachellerie,  une 
«  grand’mère  »,  le  professeur  Pinard,  M.  Mou- 
rier,  M.  Eugène  Fayart,  M.  Félix  Potin,  etc., 
personnalités  dont  le'concours  financier  a  été  un 
sérieux  appoint  pour  le  Berceau  français.  Elle 
reçoit  en  outre  des  subventions  du  Ministère  de 
l’Hygiène,  de  l’Union  des  Femmes  de  France,  de 
l’Association  des  Dames  Françaises. 

Au  point  de  vue  de  l’organisation,  il  existe  à 
Mayence  un  Comité  central  présidé  par  le  géné¬ 
ral  Michel  ;  dans  chaque  secteur  médical  de  l’ar¬ 
mée,  existe  un  a  Comité  régional  »  et  dans  chaque 
place  ou  groupe  de  places  un  Comité  ou  délégué 
local. 

Ce  dernier  est  le  véritable  organe  d’exécu¬ 
tion  ;  il  est  assisté  par  un  Comité  de  dames,  qui 
se  trouve  avoir  auprès  des  mamans  et  de  leurs 
familles  le  rôle  le  plus  immédiatement  agis- 


Pendant  que  nous  mettons  un  soin  extrême  à 
préparer  l’avènement  des  fils  de  la  Patrie,  nous 
nous  appliquons  à  imposer  le  souvenir  et  le  res¬ 
pect  de  tout  ce  qui  se  rattache  dans  le  passé  à 
notre  glorieuse  histoire.  Les  vivants  sont  peu  de 
choses  à  côté  des  ancêtres  à  qui  l’on  doit  tout. 
Chez  nous,  le  respect  des  morts  est  une  qualité 
de  la  race.  La  charge  était  lourde  pour  donner  à 
tous  nos  morts  la  sépulture  légitime  digne  de  leur 
sacrifice.  Evidemment,  d’après  les  clauses  du 
traité  de  Versailles,  l’Allemagne  a  la  charge  de 
l’établissement  et  de  l’entretien  de  nos  cimetières 
militaires  français.  Il  fut,  dès  le  début,  tenu  la 
main  à  ce  que  cette  obligation  fût  scrupuleuse¬ 
ment  remplie,  mais  ce  qui  était  fait  ne  pouvait 
suffire  ni  à  nous  ni  à  nos  morts.  Dès  les  premiers 
mois,  le  général  Mangin  (X' armée)  créait  Y  Œuvre 
des  Tombes  françaises  dans  les  pays  rhénans,  bien¬ 
tôt  suivi  par  le  général  Gérard  (VIIP  armée)  dans 
le  Palalinat.  De  Mai  1919  à  Mai  1920,  les 
cotisations  dans  les  pays  rhénans  s’élevaient  à 


86.207  fr.  33,  ce  qui  permit,  en  plus  d’une  déco¬ 
ration  modèle  des  tombeaux  individuels,  de  réa¬ 
liser  à -Landau  l’édification  d’un  monument  com¬ 
mémoratif  principal,  pendant  qu’un  second  est  à 
l’étude  pour  le  cimetière  de  Kaiserslautern. 

L’armée  française  du  Rhin  et  son  chef  le  géné¬ 
ral  Dégoutté  ont  eu  à  cœur  de  continuer  cette 
patriotique  et  pieuse  initiative  ;  mais,  les  effectifs 
diminuant,  les  ressources  sont  moins  importantes  : 
le  rapport  du  24  Juillet  1921  accuse  un  fonds  de 
disponibilités  de  69.470  fr.  28.  L’œuvre  s’attache 
à  édifier  le  plus  possible  de  monuments  indivi¬ 
duels  (elle  a  pu  le  réaliser  à  Mayence,  Wiesbaden, 
Kreuznach,  Simmern,  Bingen,  Worms,  Saint- 
Goar,  Boppard,  Nassau).  Pour  les  monuments 
commémoratifs  principaux,  elle  préfère  attendre, 
afin  d’en  élever  d’artistiques  et  de  durables, 
susceptibles  de  survivre  à  notre  occupation. 

Aurions-nous  tant  à  faire  pour  que  notre  sou¬ 
venir  persiste  en  ces  provinces  où  notre  influence 
fut  si  grande  aux  temps  de  la  Révolution  et  de 
l’Empire  ?  Et  faut-il  penser  que  les  Rhénans  de 
1921  sont  de  nouveau  prêts  à  poser  vigourèuse- 
ment  la  question  rhénane  ?  Cette  question  est  pour 
nous  grosse  d’intérêt.  Dans  tous  les. cas,  tout  nous 
invite  à  nous  attacher  les  sympathies  actives  de 
nos  amis  rhénans.  Les  populations  des  régions 
occupées  ont  eu  leur  vie  matérielle  et  morale 
bouleversée  par  les  vicissitudes  de  la  guerre  et 
de  la  paix  :  chômage,  grèves,  misère  en  furent  la 
conséquence.  Aussi  dès  Novembre  1919  des 
ordres  téléphoniques,  reçus  directement  de  l’Ar¬ 
mée  du  Rhin,  prescrivaient  au  général  Daugan  à 
Landau  d’organiser  dans  'la  place  de  Ludwigs- 
haffen  un  essai  de  soupes  populaires.  Dès  le 
20  Novembre  1919,  une  première  distribution 
avait  lieu  pour  750  personnes.  Le  prix  de  revient 
par  rationnaire  était  fixé  à  0  fr.  30 .  Le  résultat 
matériel  fut  satisfaisant,  et  l’effet  moral  pro¬ 
duit  <(  excellent  » ,  ainsi  le  qualifiait  le  général 


F2  E IST  A.  L  E  F*  T I N  E 

(Adrénaline  pure,  cristallisée,  lévogyre) 

Les  contrôles  - - 

;  notamment  la  détermination  du  pouooir  rotatoire,  et 

F»H  YSIOLOGIQUE  :  la  détermination  du  coefficient  toxique  et  du  pouooir  oaso-constricteur 
sont  praliquês  systématiquement  pour  chaque  fabrication  de  notre  RÉNALEPTINE. 

Nous  pouvons  donc  donner  la  plus  formelle  garantie  de  son  activité  thérapeutique  et  de  la  constance  de  celle-ci. 


PRÉSENTATION  :  a)  en  flacons  de  15  ce.  d'une  solution  a 


-  b)  en  ampoules  de  l  cc.  contenant  I  mgr.  ou  l  mgr.  de  RÉNALEPTINE. 


Les  Établissements  POULENC  Frères 


92j  Rue  Vieille-du-Temple.  PARIS. 
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Dégoutté  lui-même,  qui  ajoutait  qu’il  y  avait  lieu 
d’étendre  l’expérience  à  d’autres  centres  :  Kai- 
serslautern,  Mayence,  Trêves.  Son  appel  fut  en¬ 
tendu:  actuellement  4.500  soupes  sont  distribuées 
par  jour.  La  désignation  des  bénéficiaires  est 
laissée  à  la  désignation  des  curés,  pasteurs, 
rabbins  et  instituteurs  locaux. 

La  distribution  se  fait  dans  un  local  clos,  muni, 
si  possible,  de  tables  et  de  bancs.  Les  locaux  doi¬ 
vent  être,  ainsi  que  les  ustensiles,  mis  à  la  dis¬ 
position  de  l’œuvre  par  les  bourgmestres';  les 
cuisines  roulantes  ne  doivent  jamais  être  em¬ 
ployées. 

Les  vivres  nécessaires  sont  touchés  à  titre 
remboursable  à  la  gestion  de  vivres  la  plus  voi¬ 
sine,  sur  bon  signé  de  l’officier  désigné  par  le 
commandant  d’armes  pour  le  seconder  et  le  sup¬ 
pléer  dans  cette  organisation. 

Les  sommes  attribuées  à  l’œuvre  lui  sont 
aScctées  par  le  Haut-Commissaire  français  ;  le 
Général  commandant  l’armée  du  Rhin  en  est  le 
dépositaire  et  les  distribue  aux  généraux  com¬ 
mandant  les  corps  d’armée  qui  en  font  une  sous- 
répartition  proportionnelle  entre  les  comman¬ 
dants  placés  sous  leurs  ordres. 

Les  résultats  jusqu’ici  ont  été  des  plus  encoun 
rageants.  Toutes  ces  œuvres  ont  contribué  à 
rendre  aux  populations  rhénanes  leur  confiance 
d’autrefois,  l’influence  française  redevient  réelle 
sur  les  rives  du  Rhin,  et  une  preuve  en  est  dans 
les  marques  de  sympathie  publique  qui  nous  ont 
été  prodiguées  au  Congrès  de  Bonn  sous  la  pré¬ 
sidence  de  M.  Smeels,  chef  du  parti  et  directeur 
du  journal  la.  République  rhénane. 


VOYAGE  DES  MÉDECINS  FRANÇAIS 

EN  ESPAGNE 

Sous  le  patronage  des  Facultés  de  Médecine 
de  Bordeaux,  Lyon,  Montpellier, 

Paris,  Strasbourg 

et  sous  les  auspices  du  Comité  franco-espagnol. 

Organisé  pour  répondre  aux  visites  que  nous 
ont  faites  les  médecins  espagnols  au  cours  de  la 
guerre  et  depuis  1919,  ce  voyage  de  courtoi¬ 
sie,  d’étude  et  de  tourisme  aura  lieu  du  2  au 
18  Avril  1922.  Des  professeurs  des  Facultés  en 
ayant  accepté  le  patronage  y  participeront. 

Toutes  facilités  seront  données  aux  médecins 
qui  désireront  avancer  la  date  du  départ  ou 
retarder  celle  du  retour. 

Itinéraire  :  Paris  —  Barcelone  —  Valence  — 
Madrid  —  (excursion  à  Tolède,  Valladolid  ou 
Burgos  au  choix)  —  Saint-Sébastien  —  (excursion 
projetée  à  Loyola  et  à  Testons)  —  Biarritz  — 
Paris. 

Le  prix  du  voyage  sera  de  1.200  francs  envi¬ 
ron.  Le  nombre  des  places  est  limité. 


Pour  tous  renseignements  et  inscriptions 
s’adresser  à  M.  Mathé,  rue  Demours,  29  bis, 
Paris  (XVIP). 


UNE 


NOUVELLE  CONFÉDÉRATION  TOURISTIQUE 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  dé  la  bande  du  journal  et  de  1  iranc 
en  timbres-poste . 


On  sait  que  les  quelque  30  Fédérations  de  syndi¬ 
cats  d’initiative  qui  constituent  aujourd'hui  les  cadres 
de  l’organisation  du  tourisme  français  peuvent  encore 
s’unir  entres  elles,  par  deux,  trois  ou  davantage, 
pour  constituer  des  confédérations  chargées  de 
défendre  les  intérêts  communs  de  régions  voisines. 


Déjà  les  Fédérations  pyrénéennes,  celles  de  l’Afri¬ 
que  du  Nord  s’étaient  groupées  en  confédérations. 
Ces  jours  derniers,  à  la  suite  de  l’Assemblée  Géné¬ 
rale  des  Syndicats  d’initiative  de  la  Fération  Côte 
d'Azur  et  Corse,  celle-ci  s’est  confédérée  de  même 
avec  ses  voisines  :  Provence  et  Alpes  françaises,  du 
sud-est  de  la  France.  Ainsi  ces  trois  Fédérations 
pourront-elles  poursuivre  en  commun  l’oeuvre  de 
propagande  générale  de  la  belle  région  touristique 
qui  s’étend  entre  le  Rhône,  la  Méditerranée  et  les 
Alpes.  C’est  M.  Crolard,  d’Annecy,  qui  a  été  nommé 
président  de  la  nouvelle  confédération. 

Les  VOÏAGE5  D’ÉTUnt  D4NS  LES  STATIONS  THERMALES. 

—  Les  voyages  d’études  faits  par  des  médecins  étran¬ 
gers  constituent  évidemment  la  meilleure  des  pro¬ 
pagandes  en  faveur  desdites  stations.  Encore  faut-il 
qu’ils  soient  organisés  de  la  façon  la  plus  méthodique 
et  la  plus  économique  possible  par  les  groupements 
professionnels  ou  locaux  qui  y  ont  intérêt. 

C’est  pour  multiplier,  en  les  facilitant,  de  tels 
voyages  que  M.  Fernand  David,  président  de  l’Office 
national  du  Tourisme  (dont  le  conseil  d’administra¬ 
tion  est  formé,  par  un  tiers,  de  représentants  des 
stations  thermales)  a  Invité  ces  groupements  à  lui 
faire  part  de  tous  leurs  projets  en  pareille  matière. 

L'Office  national  du  Tourjsme,  organisme  régula¬ 
teur  des  efforts,  s’offre  à  étudier  lui-même,  à  soute¬ 
nir  moralement,  ët  même,  le  cas  échéant,  pécuniai¬ 
rement,  ces  voyages  médicaux  si  profitables  à  nos 
stations  thermales. 

Nos  BUREAUX  DE  BENSEIGNEMEKTS  TOURISTIQUES  à 

l’étranger.  —  Les  Nouvelles  d'Hycres,  bulletin  du 
Syndicat  d’initiative  d’Hyères  et  des  Maures;  constate 
curieusement  l’heureux  fonctionnement  des  bureaux 
de  renseignements  créés  à  l’étranger  par  l’Office 
national  du  Tourisme,  et  spécialement  du  Bureau  de 
Londres  ; 

«  Nous  constatons,  disent  les  Nouvelles  d’Hyères, 
ce  fait  curieux,  que  beaucoup  des  visiteurs  auxquels 
une  brochure  est  offerte  dans  notre  bureau  de  Syn¬ 
dicat  d’initiative,  répondent  :  Merci  !  on  nous  l’a  déjà 
donnée  en  Angleterre.  )i 

C’est  là  un  précieux  témoignage  sur  Tntilitéde  ces 
bureaux  de  renseignements  à  l’étranger. 


Académie  de  Médecine  de  Paris 

Prix  Orfila,  ô-oaQ'"'  ' 

Prix  Desportes. 


/ ....  <r  Tontes  les  préparstions  de  Digitale,  nées  ou  à  naître, 
/  a  ne  vaudront  jamais,  au  double  point  de  vue  scientiûque  j 
/  tr  et  pratique,  la  digitaline  cristallisée  (<)  dont  i 
/  a  Daotion  sûre  et  puissante,  exempte  de  dangers,  a  t . 
/  tr  été  oonsaoréa  déjà  par  une  expérience  de  40  années,  n  g 

HUCEARD  / 

(i)  Découverte  par  NATIVELLE.  _  # 


note  d'entretien  eerdlo-tonlque; 
Traitement  préeeatif  de  rÂejfetolle. 
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CINÉSITHÉRAPIE  PRATIQUE 


chement.  Une  semblable  alternative  de  contraction 
et  de  relâchement  se  produit  sur  le  même  mnscle  de 
la  jambe  portante  ;  au  début  du  pas  la  contraction 


MARCHE  EN  FLEXION 


La  marche  en  flexion  consiste  eu  ce  que  le  membre 
oscillant,  au  lieu  d'aborder  le  sol  en  extension  et  par 
le  talon,  prend  contact  avec  lui  par  toute  l’étendue  de 
la  plante  et  alors  que  la  flexion  du  genou  est  plus  ou 
moins  prononcée.  Le  haut  du  corps  est  plus  penché 
en  avant,  les  pas  sont  plus  longs.  C’est  la  marche 
nécessaire  quand  on  marche  en  tirant  ou  en  poussant, 
quand  on  marche  en  montagne  ou  dans  des  terrains 
accidentés  (labour,  broussailles). 

La  dépense  musculaire  est  plus  considérable  dans 
la  marche  en  flexion  que  dans  la  marche  ordinaire. 
P.  Richer*  en  a  bien  montré  les  raisons. 

Dans  la  marche  ordinaire  la  jambe  oscillante  arrive 
au  contact  du  sol  en  extension 
complète  et  l’aborde  par  le  talon. 

Le  mouvement  d’extension  est 
déterminé  par  une  contraction 
brusque  du  muscle  quadriceps', 
contraction  ditè  balistique,  qui 
se  produit  au  moment  de  la  ver¬ 
ticale,  alors  que  la  flexion''du 
membre  place  le  muscle  en  état 
de  distension,  pour  cesser  pres¬ 
que  aussitôt,  bien  avant  que  l’ex¬ 
tension  du  membre  soit  achevée 
et  que  le  talon  touche  le  sol. 

Il  en  résulte  que,  dans  l’inter¬ 
valle  d’un  pas,  ce  muscle  de  la 
jambe  oscillante  est  tour  à  tour 
dans  un  état  de  contraction  de 
courte  durée  et  de  complet  relâ¬ 


1.  Paul  Ricuer.  —  Nouvelle  ana¬ 
tomie  artisiii/uc  :  physiologie-,  atli- 


Marclic  en  flexion  d'après  P.  Richer. 


se  manifeste,  mais  plus  soutenue  et  prolongée, 
pour  cesser  complètement  à  la  fin,  avant  que  le 
pied  quitte  le  sol.  On  trouve  dans  ce  mécanisme 
une  des  conditions  les  plus  favorables  à  un  travail 
musculaire  longtemps  prolongé,  c’est-à-dire  des 
alternatives  de  contraction  et  de  relâchement,  d’acti-- 
vité  et  de  repos. 

Dans  la  marche  en  flexion,  au  contraire,  le  qua- 
driceps  travaille  continuellement.  La  contraction 
balistique  n’a  plus  sa  place  ici. 

Pendant  toute  la  durée  de  l’oscillation,  le  quadri- 
ceps  maintient  sa  contraction  jusqu’au  moment  où  le 
pied  prend  contact  avec  le  sol,  la  jambe  en  flexion. 
A  ce  moment,  ce  mnscle,  au  lieu  d’être  comme 
précédemment  dans  un  état  de  relâchement  com¬ 
plet,  voit  sa  contraction  s’accentuer  encore  pour 
soutenir  le  poids  du  corps  qui  tendrait  à  accen¬ 
tuer  la  flexion  du  membre  qui  lui  sert  alors  de 
soutien. 

Cette  contraction  frénatrice  dure  tout  le  temps 
du  soutien.  Au  lieu  d’alternatives 
de  travail  et  de  repos,  on  voit 
dans  la  marche  en  flexion  un 
muscle  en  travail  continuel  pen¬ 
dant  toute  la  durée  du  pas,  bien 
que  le  genre  de  travail  varie 
(contraction  dynamique  pendant 
l’oscillation,  contraction  fréna¬ 
trice  pendant  le  soutien). 

La  marche  en  flexion  simple,  ou 
la  marche  sur  plan  ascendant,  la 
marche  en' poussant,  constitue  un 
des  moyens  les  plus  puissants 
pour  renforcer  la  tonicité  et  la 
force  du  muscle  quadriceps  si 
souvent  atrophié  dans  les  afiec- 
tions  du  genou. 

P.  D. 


tudes  et  mouvements,  p,  154.  (Librai¬ 
rie  Plon-Nourrit),  Paris,  1921. 
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CORRESPONDANCE 

A  PROPOS  DU  HOQUET  ET  DE  SON  TRAITEMENT 
PAH  LA  DILATATION  DE  .  l’œSOPHAGE  ' 

Je  vous  serais  recouDaissant  de  vouloir  bien 
insérer  dans  un  prochain  numéro  de  La  Presse  Médi¬ 
cale  ces  quelques  lignes  au  sujet  de  l’article  de 
M.  Cristol  intitulé  «  Le  hoquet  et  son  traitement  par 
la  dilatation  de  l’œaophage  »  qui.y  est  paru  le  11  cou¬ 
rant  : 

Le  cas  de  hoquet  incoercible  publié  récemment 
par  M.  Cristol  nous  a  vivement  intéressé.  Il  nous 
parait,  en  eSet,  apporter  un  appui  à.  la  théorie  gas¬ 
trique  des  hoquets  épidémiques,  théorie  émise  à 
Strasbourg  en  1920  par  notre  maître,  M.  Paul  Blum, 
et  développé  ultérieurement  dans  la  thèse  de  M.  Krit- 
ter.  Ce  dernier,  à  la  fin  de  son  travail,  proposait 
même  le  lavage  d’estomac  comme  «  thérapeutique 
d’urgence  »  du  hoquet  épidémique.  M.  Cristol,  qui 
pourtant  ignorait  cet  ouvrage,  a  en  le  mérite  de  met¬ 
tre  en  pratique  ce  petit  moyen.  Mais,  croyons-nous, 
c’est  bien  à  l’é^cuation  de  la  poche  gastrique  qu’il 
doit  attribuer  son  succès.  La  dilatation  simple  de 
l’œsophage,  tentée  déjà  par  Sicard  et  Paraf,  s’était 
montrée  très  infidèle  dans  ses  résultats.  Et  si  des 
déductions  devaient  être  tirées  en  faveur  de  cette 
méthode,  il  faudrait  que  ce  fût  après  l’introduction 
d’une  bougie  et  non  après  nu  lavage  au  tube  de  Fau¬ 
cher.  La  crise,  d’ailleurs,  s’était  ici  produite  après 
l’ingestion  d’un  fruit.  N’est-il  pas  logique  de  penser 
que,  sublata  causa  tollitur  effectus  ? 

A.  Topsent. 

La  Presse  Médicale  du  11  Février  a  publié  un 
article  de  M.  Cristol  (de  Nice),  indiquant  ùn  moyen 
de  traitement  de  certains  hoquets  par  la  dilatation 
de  l’œsophage.  Il  n’est  pas  toujours  aisé  de  déter¬ 
miner  la  cause  de  ce  pénible  symptôme. 

J’ai  observé  plusieurs  fols  que  cette’  cause  était 
une  ptose  abdominale.  Voici  un  fait  de  ce  genre  bien 
typique  assurément. 

Je  vis  un  jour  une  religieuse  de  26  ans,  p;  tite, 
d’une  maigreur  squelettique,  souffra.  t  depuis  plu¬ 


sieurs  mois  d’un  hoquet  incessant,  ayant  résisté  à  de 
multiples  médications,  instituées  par  des  médecins 

Ces  médications  n’ayant  donné  aucun  résultat,  je 
ne  crus  pas  devoir  en  prescrire  d’autres  et  pensai  à 
la  possibilité  d’une  ptose.  Le  ventre  de  la  religieuse 
était  cependant  creusé  en  bateau.  Je  pousssai  forte¬ 
ment  le  poing  de  bas  en  haut  dans  celte  concavité  et 
le  hoquet  cessa  instantanément.  Sans  plus  chercher, 
je  prescrivis  une  ceinture  renfermant  dans  son 
épaisseur  un  ressort  à  boudin. 

Je  revis  trois  ou  quatre  fois  cette  religieuse.  Elle 
restait  complètement  guérie  de  son  infirmité,  tant 
que  le  ressort  conservait  sa  force  primitive.  Peut  être 
dans  les  cas  de  certains  hoquets  rebelles,  ferait-on 
donc  bien  de  penser  à  la  possibilité  d’une  ptose  abdo¬ 
minale. 

P.  Teoisfontaines 
(de  Liège). 


PRATIQUE  COURANTE 


AU  SUJET 

DE  LA.  FIBROSE  CURATIVE  DES  VARICES 

(MÉTHODE  DE  SIGABD) 

SA  RÉALISATION  SIMPLIFIÉE 
PAR  INJECTIONS  INTRA  VEINEUSES  LOCALES 
DE  BIIODURE  DE  MERCURE 


La  méthode  de  Sicard,  destinée  à  «  guérir  »  mé¬ 
dicalement,  si  l’on  peut  dire,  les  varices,  parait  de¬ 
voir  être  acceptée  avec  enthousiasme.  L’injection 
intraveineuse  d’une  solution  concentrée  de  carbonate 
de  soude  entraîne,  à  son  niveau,  une  réaction  endo- 
phléhitiqne  exsudative  avec  formation  d'un  thrombus, 
et,  par  organisation  rapide  de  ce  thrombus,  une 
oblitération  définitive  delà  veine.  Il  semble,  a  priori, 
que  l’on  aitàcralndie  de  voir  cette  phlébite  chimique, 
à  caillot  aseptique,  dur  et  adhérent,  se  transformer, 
même  sans  faute  de  technique,  chez  un  porteur  de 
germes,  en  phlébite  infectieuse,  et,  par  suite,  exposer 


le  sujet  traité  au  danger  d’un  ramollissement  puri- 
forme  du  thrombus.  En  fait,  cette’  objection  paraît 
rester  toute  théorique.  Il  suffit,  pour  s’en  convaincre, 
d’envisager,  d’une  part,  le  nombre  assurément  très 
respectable  de  thromboses  qui,  chaque  jour,  se  (c  com¬ 
mettent  »  au  cours  du  no  hbre  formidable  d'injections 
intraveineuses  quotidiennement  pratiquées  (arséno- 
benzènes,  cyanure  de  Hg,  géodyl,  etc.,  etc  .),  et  de 
considérer,  d’antre  part,  que  le  premier  cas  d’em¬ 
bolie  consécutive  à  ces  thromboses  accidentelles  n’est 
pas  encore  publié. 

En  tout  cas,  les  résultats  directs,  sur  la  veine 
ectasiée,  de  l'injection  intraveineuse  de  carbonate  de 
sonde,  sont  indiscutables;  les  résultats  indirects, 
escomptés,  sur  tout  ce  qui  est  la  conséquence  de 
l’état  variqueux,  en  particulier,  sur  les  dermites  à 
répétition  et  les  ulcères  interminables,  ne  semblent 
pas  l'être  moins.  C’est  donc  là  une  méthode  à  laquelle 
les  chirurgiens  reprocheront,  sans  doute,  d’être  fort 
peu  chirurgicale,  mais  qui  n’en  conservera  pas  moins 
un  intérêt  pratique  considérable. 

Or,  bien  que  la  technique  au  carbonate  de  soude, 
décrite  par  Sicard,  Paraf  et  Forestier,  puisse  être, 
entre  des  mains  expertes,  très  notablement  simplifiée, 
elle  n’en  doit  pas  moins  rester  assez  rigoureuse  et 
elle  devra  nécessairement  garder  ce  minimum  de  ri¬ 
gueur  puisqu’il  s’agit  d’injecter,  dans  des  veines  à 
parois  délabrées  et  friables,  une  solution  éminem¬ 
ment  caustique  et  escarrotique  pour  les  tissus  de  voi¬ 
sinage.  Ce  serait  donc  un  très  heureux  perfectionne¬ 
ment  apporté  à  cette  méthode  que  de  remplacer  cette 
solution  de  Sicai'd  par  un  autre  liquide  possédant  le 
même  pouvoir  «  d’irritation  chimique  »  sur  l’endo- 
veine  et  ne  présentant,  par  contre,  aucun  danger  pour 
les  tissus  sous-cutané  et  dermique.  » 

Ce  liquide,  nous  pensons  le  trouver  dans  la  solu¬ 
tion  biiodnrée  mercurielle  de  1/4  à  1/2  centigr.  par 
centimètre  cube,  employée  couramment  en  syphili- 
graphle. 

Avec  cette  solution,  la  technique  de  la  fibrose  cu¬ 
rative  des  varices  se  trouve  réduite  à  sa  plus  simple 
expression.  L’injection  se  pratique,  comme  tonte  in¬ 
jection  intraveineuse,  sans  aucune  précaution  spé¬ 
ciale,  en  un  seul  temps.  Tout,  au  plus,  est-il  bon 
d’employer  une  aiguille  fine  à  injection  hypoder- 
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Remplace  la  Viande  crue,  son  jus  et  le  fer, 
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mlquc  et  de  pratiquer  quelques  minutes  de  compres¬ 
sion  au  siège  de  la  piqûre,  si  l’on  veut  éviter  que  la 
veine  ne  saigne  dans  le  tissu  sous-cutané.  Le  reflux 
de  la  solution  a  d’ailleurs  peu  d’importance  et  ne 
saurait  retenir  l’attention. 

Un  cmc  de  la  solution  biiodurée,  an  1/200™' environ, 
oblitère  un  segment  de  veine  de  5  à  10  cm.  SI  l’on 
vent  activer  le  processus  phlébitique,  11  suffit,  afin 
de  prolonger  l’irritation  chimique  de  l’endovelne,  de 
pousser  lentement  l’injection,  sans  desserrer  le  lien 
compressif. 

Vingt- quatre  à  quarante-huit  heures  après  l’injec¬ 
tion,  la  veine  Injectée  est  épaissie,  tuméfiée;  on  note 
alors  assez  fréquemment  quelque  peu  de  périphlé¬ 
bite,  avec  rougeur  légère  des  téguments.  A  la  fin  du 
premier  septénaire,  la  veine  est  noyée  dans  un  cordon 
d’empfltement  à  peine  sensible  et  ne  gênant  en  rien 
les  occupations  du  malade. 

Les  résultats  anatomiques  de  l’injection  intravei¬ 
neuse  de  biiodure  sont  très  superposables  à  ceux 
qu’obtiennent  Sicard  et  ses  collaborateurs  avec  la 
solution  de  carbonate  de  soude.  Les  biopsies,  prati¬ 
quées  en  séries,  à  différents  stades  du  travail  phlébi- 
tiquë,  nous  ont  permis  de  suivre  le  processus  de 
thrombose  et  d’oblitération.  En  général,  au  quatrième 
jour,  la  thrombose  est  totale  et,  au  vingtième,  le 
caillot  organisé. 

Tout  l’intérêt  de  cette  note  réside  donc  dans  la 
simplification  delà  technique  d’injection.  La  solution 
utilisée,  surtout  après  cette  dernière  guerre,  se  trouve 
sur  les  étagères  de  tous  nos  confrères  ;  l'injection  est 
à  la  portée  du  plus  modeste  praticien  de  campagne, 
puisque  le  gros  point  noir  de  la  méthode  au  carbo¬ 
nate  de  soude  —  l’escarre,  soit  par  défaut  de  tech¬ 
nique,  soit  par»simple  malechance  —  est  considéra¬ 
blement  atténuée. 

Les  indications  de  notre  procédé  sont  d’abord 
celles  du  procédé  de  Sicard  ;  il  est  inutile  de  les  re¬ 
tracer  ici. 

Mais  l’innocuité,  suffisamment  grande,  de  la  solu¬ 
tion  biiodurée  pour  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  et 
le  derme,  nous  permet  d’étendre  les  indications  de 
cette  méthode.  Elle  rend  possible  son  application  au 
traitement  des  dilatations  variqueuses  superficielles 
et  même  de  certaines  télangiectasies  inesthétiques. 


qu’une  aiguille  è  injection  sous-conjonctivale,  bien 
maniée,  permet  de  cathétériser. 

Enfin,  n’est-il  pas  permis  d’espérer  que  cette  fibrose 
thérapeutique,  qui  peut  être  tentée  sans  risque  d’es¬ 
carre,  pourra  s’étendre  à  la  guérison  de  certains  an¬ 
giomes  næviques  on  autres,  de  lymphangiectasies  et 
de  quelques  anévrismes,  en  particulier  d’anévrismes 
artérioso- veineux  et  surtout  cirsofdes? 

J.  Montpellier  et  Â.  Lacroix 
(d’Alger). 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ALBANIE 

Notre  distingué  confrè'',*  M.  B.  Conos  (de  Con¬ 
stantinople),  nous  fait  remarquer  que  l’Albanie,  telle 
qu’elle  a  été  limitée  par  la  Conférence  de  Londres, 
comprend  un  grand  nombre  de  Grecs,  Au  moins  les 
2/3  de  la  population  totale  de  l’Albanie  du  Sud  ou 
plus  correctement  de  l’Epire  du  Nord,  ci-devant 
l'Epire  autonome,  sont  des  Grecs  d’origine  et  de 
conscience.  La  colonie  épirote  (de  l’Epire  du  Nord) 
à  Constantinople  tient  une  place  prépondérante  parmi 
la  population  grecque. 

GABON 

La  population  du  Gabon  disparaît  progressive¬ 
ment,  avec  une  grande  rapidité,  par  extinction  des 
adultes  et  des  enfants,  quelles  que  soient  les  races 
envisagées.  Sur  un  total  de  189  enfants,  de  six  races 
différentes,  98  (soit  51,85  pour  100)  sont  morts  avant 
l’ftge  de  dix-sept  ans.  Les  causes  sont  :  l’insuffisance 
de  l’alimentation,  pauvre  en  albuminoïdes  et  en 
graisse  et  souvent  de  quantité  trop  faible  ;  l'absence 
de  résistance  aux  affections-  broncho-pulmonaires  ; 
la  trypanosomiase  et  la  syphilis  viennent  en  troi¬ 
sième  ligne  ;  la  première  cause  souvent  un  cinquième 
des  décès,  la  deuxième  provoque  les  avortements,  la 
stérilité,  la  débilité  congénitale.  D’autres  affections 
parasitaires,  intestinales,  etc.,  interviennent  comme 
facteurs  secondaires,  La  mortalité  infantile  est 
effrayante.  L’assistance  médicale  ne  pourra  être 
efficace  que  si  les  indigènes  sont  mieux  -alimentés 


(production  de  cultures  vivrières  intensives),  La 
question  de  main-d’œuvre  reste  subordonnée  à  cette 
transformation.  (Geobgelin,  Ann.  de  Méd.  et  de 
Pharm.  coloniales.) 

SIAM 

En  Janvier  et  sous  le  patronage  du  roi  de  Siam, 
se  tient  à  Bangkok  une  foire  annuelle  où  de  luxueuses 
boutiques,  tenues  par  les  principaux  dignitaires  du 
royaume,  vendent  des  objets  de  toutes  sortes,  au 
bénéfice  d’œuvres  de  bienfaisance  ou  pour  venir  en 
aide  à  certaines  associations. 

Cette  année-ci,  le  clou  de  la  fête  a  été,  sans  con¬ 
tredit,  l’Exposition  de  propagande  médicale,  d’hygiène 
et  de  police  sanitaire  organisée  par  la  Société  de  la 
Croix- Rouge, du  Siam,  en  collaboration  avec  les  ser¬ 
vices  de  la  Santé  aux  ministères  de  Bangkok  et  de 
l’Intérieur. 

Installée  dans  un  splendide  pavillon  permanent, 
cette  exposition  compreLalt  : 

Une  section  hospitalière  montrant  l’organisation 
moderne  d’un  hôpital  ; 

La  section  scientifique  de  la  Croix-Rouge  :  Institut 
Pasteur  et  Ecole  de  Microbiologie,  avec  leurs  subdi¬ 
visions  ;  médecine  humaine,  médecine  vétérinaire, 
biologie  générale  pour  l’Inslitut  Pasteur  ;  bactério¬ 
logie,  parasitologie,  épidémiologie  pour  l’Ecole  de 
Microbiologie  ; 

Une  section  d’hygiène  et  de  prophylaxie,  qui  expo¬ 
sait  les  divers  moyens  employés  dans  la  lutte  contre 
l’ankylostomiase,  la  peste,  le  choléra,  la  dysenterie, 
les  fièvres  typhoïde  et  paratyphoïdes,  etc.; 

Une  section  de  secours  en  temps  de  paix  (calamités 
publiques)  et  en  temps  de  guerre. 

Des  filins  cinématographiques,  des  photographies, 
des  maquettes  de  tontes  sortes  montraient  et  des 
conférenciers  expliquaient  au  public  tout  ce  qui  con¬ 
cerne  l’activité  de  ces  différentes  sections. 

Une  souscription  ouverte  pour  l’établissement 
d’une  léproserie  dans  les  environs  de  Bangkok  a 
produit  pins  de  300.000  francs. 

Plus  de  50.000  personnes  ont  défilé  dans  le  stand 
de  l’Exposi'ion  pendant  les  six  jours  qu’tlle  a  duré, 
et  son  succès  fait  songer  à  l’organisation  d’une 
Exposition  permanente  semblable. 


USAGE  INTERNE  :  COmPRIIÏIÉS,  AMPOULES,  CACHETS,  ,  . 

USAGE  EXTERNE  ;  STANNOXYL  LIQUIDE,  BAIN,  POWWADE,  GLYCERE.  GAZE 

PRODUITS  A  BASE  D’ÉTAIN  ET  D’OXYDE  D’ÉTAIN  PRÉPARÉS  SOUS  LE  CONTROLE  SCIENTIFIQUE  DE  A.  FROUIN 

Communications  :  Académie  des  Sciences  :  4  Mai  1911.  -  Académie  de  Médecine  :  29  Mai  1911  21  Novembre 
Société  Médicale  des  Hôpitaux  :  23  Mai  1911,  23  Octobre  1918.  -  Société  de  Çhmirgie  ’■ 

The  Lancet  :  19-26  Janvier  1918,  24  Août  1918.  —  Thèse  Marcel  Perol  :  Pans  1911.  —  These  A.  Bnens  .  Pans  1919. 
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QUESTIONS  MEDICO^MILITAIRES 

Soins  ghatüits  des  mdtilés. 

^AiUF  spécial  pour  LES  MÉDECINS  SPÉCIALISÉS. 

D.  —  Le  décret  d'application  de  l’art.  6i  de  la  loi 
du  31  Mars  1913,  concernant  les  soins  gratuits  aux 
mutilés  et  réformés  de  la  guerre  prévoit-il  un  tarif 
spécial  pour  les  examens  et  les  soins  des  médecins 
spécialisés,  par  exemple  :  examen  d’un  appareil 
(larynx,  vessie,  etc.),  examen  bactériologique  d'une 
sécrétion,  e.vamen  radioscopique  (poumons,  etc.)? 

R.  —  A  cette  question  posée,  le  chef  du  service 
administratif  d'un  comité  départemental  des  mutilés, 
réformés  et  veuves  de  lETguerre  m’a  fait  parvenir  la 
réponse  suivante  : 

«  J’ai  l'honneur  de  vous  faire  savoir  qu'un  projet 
de  loi',  actuellement  déposé  à  la  Chambre  des  députés, 
prévoit  un  tarif  spécial  pour  les  examens  et  les  soins 
des  médecins  spécialisés.  » 

Tout  arrive  à  qui  sait  attendre! 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


La  distribution  géographique  des  animaux,  par 
E.-L.  Tbouessart,  1  vol.  in-16  de  350  pages,  avec 
figures  dans  le  texte  et  11  certes.  [Gaston  Doin, 
éditeur).  —  Prix  :  broché,  10  francs.  Cartonné 
tollé.  12  francs. 

Ce  livre  n’est  pas  une  nouvelle  édition  de  celui  que 
l’auteur  a  publié,  il  y  a  30  ans  (en  1890),  sous  le  titre 
de  Géographie  zoologique,  et  qui  a  été  honoré  d'une 
traduction  en  langue  allemande,  à  laquelle  l’auteur 
est  resté  complètement  étranger. 

Le  plan  du  nouvel  ouvrage  qu’il  offre  aujourd’hui 
an  public  a  été  complètement  remanié,  tout  en  le 
faisant  profiter  des  progrès  incessants  de  la  science, 
La  distribution  actuelle  des  animaux  étant  intimement 


liée  aux  révolutions  géologiques  qui  ont  fait  varier 
la  configuration  des  terres  et  des  mers  à  la  surface 
du  globe,  un  premier  chapitre  esquissant,  à  grands 
traits,  ces  révolutions,  sert  d’introduction  indispen¬ 
sable  aux  chapitres  qui  suivent.  Parmi  ces  chapitres, 
ceux-  qui  sont  relatifs  aux  Migrations  des  oiseaux, 
aux  Faunes  marines  et  d'eau  douce,  peuvent  être 
considérés  comme  entièrement  nouveaux. 

.  La  seule  ambition  de  l’auteur,  c’est  que  son  livre 
puisse  servir  à  relier  entre  eux  les  différents  traités 
de  zoologie  que  rcnlermeV Encyclopédie  scientifique, 
à  une  époque  où  les  naturalistes  ont,  par  la  force  des 
choses,  trop  de  tendances  à  se  spécialiser  dans 
l'étude  d’une  seule  classe  du  règne  animal. 

Manuel  pratique  pourle  choix  des  verres  de  lunettes 
et  l’examen  de  la  vision,  par  ScniNi  et  Fortin. 
1  voL  de  176  pages  et  40  fig.  [Vigot,  éditeur).  — 
Prix  :  7  francs. 

Cette  seconde  édition  du  petit  manuel  déjà  bien 
connu  prouve  le  succès  de  la  première.  C’est  un 
livre  clairement  écrit  et  simplement,  laissant  de  côté 
les  données  mathématiques  pour  n’exposer  que  ce 
qu’il  faut  au  débutant  pour  s’initier  à  la  réfraction  ; 
diagnostic  et  correction  optique. 

Cette  partie  de  l’ophtalmologie  est  assez  dé-ou- 
tante  pour  le  débutant  et  fort  longue;  elle  est  cepen¬ 
dant  d'une  importance  capitale.  Aussi  Scrini  et  Fortin 
ont  ils  en  raison  de  donner  cette  seconde  édition, 
mise  an  point  des  données  nouvelles.  Nous  lui  sou¬ 
haitons  le  succès  de  la  première. 

A.  Cantonnet. 

Le  typhus  exanthématique ,  par  M .  T  o  p  i  a  et 
J.  Blanco,  1  vol.  de  170  pages,  in-12  [Editorial 
Saturnine,  Colle.)  Madrid,  1921. 

Cet  ouvrage,  élégamment  présenté  au  public,  est 
une  mise  au  point  clair  et  complète  de  la  question. 
Tous  les  chapitres  sont  traités  avec  un  jugement  des 
plus  sûrs  par  un  clinicien  et  un  homme  de  laboratoire 
averti,  qui  sait  donner  à  chaque  détail  son  impor¬ 
tance.  Une  préface  fort  bien  venue  du  professeur 
Maranon  retrace  Thistorique  du  typhus  exanthé¬ 
matique,  qui  fut,  au  cours  des  siècles,  le  triste 
privilège  de  l’armée  et  de  la  nation  espagnoles. 


En  l’année  1489,  Luis  de  Toro  décrit  pour  la  pre¬ 
mière  fois  la  maladie  sous  le  nom  de  <<  febre  punti- 
culare  »,  fièvre  pointillée. 

M.  Nathan. 


LIVRES  REÇUS 


2657.  Poeumo-Peritoneat  Roentgen  Ray  Diagnosis, 
par  les  D'*  Arthur  Sïein  et -William,  H.  Stewakk. 
1  vol.  in-é»  73  pages  de  texte  suivies  de  33  planches 
hors  texte.  [The  Southvorth  Company),  New-York. 

2658.  The  Practice  of  medlclne  in  the  Tropics  by 
many  authorities,  par  W.  Byam  O.  B.  E.  et  R.  G.  Ar- 
cHiBOLD.  D.  S.  O.  Tome  1.  1  vol.  de  962pqges  avec 
334  figures  et  35  planches  en  couleurs  [Oxford  Medi¬ 
cal  Publications).  —  Prix  :  relié,  4  liv.  4  sch. 

2659.  La  vie  de  la  matière.  Recherches  expéri¬ 
mentales,  par  le  D'  V.  Galippe  et  M™®  G.  Sôuffland, 
1  vol.  de  115  pages  [Imprimerie  Bouchy)  Paris. — 
Prix:  10  fr. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANHALES  DE  MÉDECINE 

Sommaire  du  n®  6. 

Mémo  ires  originaux--. 

V.  Hutlnel  et  M.  Maillet.  —  Dystrophies  glandu¬ 
laires  et  particulièrement  dystrophies  mono-sympto- 
matlques  (4®  mémoire). 

R.  Harqnézy  et  P.  Zizine.  —  Troubles  du  métabo¬ 
lisme  des  protéiques  et  urémie. 

Ch.  Aubertln.  —  Les  thromboses  de  l’aorte  et 
leur  symptomatologie. 

E.  Janselme  et  M.  Pomaret.  —  Etude  expérimen¬ 
tale  des  «  phénomènes  de  choc  »  produits  par  les 
arsénos  et  les  novarsénobenzènes  (Recherches  phy¬ 
sico-chimiques  et  physiologiques). 

Mouvement  neurologique. 


r 


^  s®  ^ 


KAOLINASE 


pour  le  Traitement 

DE 

Mes  les  GASTMLGIES 
HYPERGHLGRHÏDKIE 
Ulcères  tiuicerationsieiEstoniac 
Ferinentatlons  Muas  oniMnles 
COLITES,  etc. 

J’ai  étendu  l’usage  du  Kaolin  à 
tous  les  états  gastriques  dans  lesquels 
je  prescris  habituellement  le  bismuth  : 
il  lui  est  même  supérieur  au  point  de 
vue  des  effets  sur  l’intestin,  car  il  tend 
à  en  calmer  les  troubles  et  à  en  régula¬ 
riser  les  fonctions.  Professeur  HAYEM. 

AanUnUt  Ut  MVu>oa,M  Avril  1920. 

ÉCHANTILLON  GRA  TOIT 

PHARMACIE  RATIONNELLE 

4,  Faubourg  Foi8Bonnière,PARIS  (Xa) 


ÇUrotropine  FrançàiseJ 


gobî:<  t 


ANTISEPTIQUE  IDÉAL  des 

Voies  BiiuiREs  et  Urinaires 


RAfArences  MAdigaleb 


Prof.  Legueu.ParislNccker), 
Oraison,  Chef  Cl., Bordeaux. 
Potoclrl,  M.  des  H. 

Prof.  Pousaon,de  Bordeaux. 
Rabèro,  Ch.  dei  H.  Bordeaux. 
Richelot,  Ch.  des  H. 
Rieffel,  Ag.  Ch.  des  HSp. 

_  „  Thlrololx,  M.  des  H. 

PRESCRIVEZ 

L’UROFORMINIE 


Bazy,  Cb.  des  H. 
Barbier,  M.  des  H. 
Chaput,  Ch.  des  II. 
Ertzbischolf,  Ex-Int.  H. 
Fleaslnger,  £x-lnt.  H. 
Gallois,  do  Lille. 
Gulard,  Ex-lnt.  H. 

Prof.  Jeannelidt  Toulouse. 


I  affections  c 


français,  dans  toutes 

prescriviez  l’Urotropin.. .  .  -- — 

BiliaireaetXTrinairaB.Rbuniatiams.PboBphes- 

turie,  Fropbylaxia  do  la  Fiàvra  typhoïde,  etc. 

3  k  6  Compriméa  par  jour  dans  un  verre  d'eau  froide,  v 
s.  ÉcnANnLLONi:12,Bonlev®  SalntjlartlmJPAMS^^ 
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Cliniques  des  maladies  de  l’enfance  (hôpital  des 
Eaiants-Malades,  149,  rue  de  Sèvres,  et  hospice  des 
Eulants-Assistés,  74,  rue  Denlert-Rochereau).  —  Eusei- 
goement  de  vacances  (PAques  1922).  Des  cours  de  révi¬ 
sion  et  de  perlectionnement  auront  lieu  ,  pendant  les 
mois  d’Avril  et  Mai  1922  dans  l'ordre  suivant  : 

I.  Hygiène  et  clinique  de  la  première  enfance.  —  Le 
cours  d’Hyglène  et  de  Clinique  de  la  première  enfance 
aura  lieu  à  l’hospice  des  Enfants-Assistés,  sous  la  direc¬ 
tion  de  M.  le  professeur  Marfan,  avec  le  concours  de 
MM.  Henri  Lemaire,  médecin  des  hôpitaux;  Blechmann, 
Hallez,  Turquety  et  Salés,  chefs  de  clinique;  Dorlenconrt, 
chef  de  laboratoire,  et  Rondinesco,  assistant.  Il  com¬ 
prendra  des  leçons  didactiques,  des  examens  de  malades 
et  des  travaux  pratiques.  Il  commencera  le  samedi 
1"^  Avril  1922  et  sera  terminé  le  15  Avril.  Il  auralieu 

tous  les  jours,  le  matin,  de  9  h.  à  11  h.  ;  l’après-midi,  de 

3  h.  1/2  à  6  h.  1/2. 

II.  Clinique  de»  maladies  des  enfants.  —  Le  cours  de 
Clinique  et  de  Médecine  des  enfants  aura  lien  A  l’hôpital 
des  Enfants-Malades,  sous  la  direction  de  M.  le  profes¬ 
seur  Nobéoourt  et  de  M.  Lerebonllet,  agrégé,  avec  l,g 
concours  de  MM.  Babonneix,  Darré,  Merklen,  Milhit^ 
médecins  des  hôpitaux;  Léon  Tixier,  médecin  des  hôpi¬ 
taux,  chef  de  laboratoire;  Nadal  et  Paraf.  chefs  de  cli¬ 
nique;  Duhem,  radiologistades  Enfants-Malades.  Il  com¬ 
prendra  30  leçons  et  démonstrations  de  clinique,  de 
laboratoire,  de  radiologie  et  d’électrologie.  li  commen¬ 
cera  le  mercredi  19  Avril  1922  et  sera  terminé  le  samedi 
6  Mai  1922.  Il  aura  lieu  tous  les  jours,  le  matin  à  10  h., 
et  le  soir  de  S  h.  à  6  h. 

ni.  Clinique  chirurgicale  infantile.  —  Le  cours  de  Cli¬ 
nique  chirurgicale  infantile  et  Orthopédie  sera  fait  par 
M.  le  professeur  Broca,  sur  la  Chirurgie  infantile  (cli¬ 
nique  et  radiographique).  Il  comprendra  12  leçons  et 
des  examens  de  malades.  Il  commencera  à  l’hôpital  des 
Enfants-Malades,  le  lundi  24  Avril  1922  et  sera  terminé 
Is  samedi  6  Mai.  Il  aura  lieu  tous  les  jours  de  4  à  5  h. 

Admission  aux  cours  de  révision  et  de  perfectionne¬ 
ment.  Sont  admis  aux  cours  de  révision  et  de  perfection¬ 
nement  les  étudiants  et  médecins  français  et  étrangers, 
sur  la  présentation  de  la  quittance  du  versement  d'un 
droit  de  150  francs  pour  chaque  cours.  Les  mômes  séries 
de  cours  seront  données  en  Juillet,  Août  et  Septembre. 
Les  bulletins  de  versement  du  droit  sont  délivrés  au 
secrétariat  de  la  Faculté  (guichet  no  3),  les  jeudis  et 
samedis,  de  12  à  15  c. 


—  844  — 


Physiologie  appliquée  à  l’éducation  physique.  — 
M.  J.-P.  Langlois,  chargé  de  cours,  commencera  le  cours 
dans  le  grand  amphithéâtre  de  l’Ecole  pratique  le  samedi 
l*r  Avril  1922,  à  17  h. 

Objet  du  cours.  —  Physiologie  appliquée  à  l’éducation 
physique. 

Les  mardis,  à  16  h.  :  Exercices  pratiques  de  physio¬ 
logie  et  d’anthropométrie  appliquées  à  l’éducation  phy¬ 
sique,  an  laboratoire  d’éducation  physiquè.  Annexe  du 
laboratoire  du  professeur  Richet.  Les  jeudis,  heure 
variable  ;  Démonstrations  en  plein  air,  à  l’Institut  Marey 
et  dans  différents  stades  on  écoles.  Les  samedis,  à  17  h.  : 
Cours  théorique  avec  projections  cinématographiques, 
au  grand  amphiihéAtre  de  l’Ecole  pratique  de  la  Faculté. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Ecole  de  Médecine  de  Marseille.  —  Lès  se.^sions 
d’examens  du  certificat  d’études  exigé  des  aspirantes 
sages-femmes  par  l’arrêté  du  11  Janvier  1917  auront 
lien,  à  Marseille,  au  palais  du  pharo,  à  8  h.  du  matin, 
le  lundi  3  Juillet  1922  et  le  lundi  9  Octobre  1922. 

Mesdames  les  aspirantes  devront  s’inscrire  au  secréta¬ 
riat  de  l’Ecole  de  Médecine,  huit  jours  francs  avant 
l'examen,  en  déposant  ;  l’extrait  de  leur  acte  de  naissance 
sur  timbre  et  un  certifiéatds  bonne  vie  et  mœurs  délivré 
par  la  mairie. 

—  Les  examens  en  vue  du  certificat  d’études  spécial 
exigé  des  herboristes  de  l"  classe  auront  lien  à  l’Ecole 
de  Médecine  et  Pharmacie,  palais  du  Pharo,  à  Marseille, 
à  9  h;,  les  samedi  29  Avril  1922,  samedi  14  Octobre  1922. 

Les  candidats  devront  s’inscrire  au  secrétariat  de 
l’Ecole,  huit  jours  francs  avant  l’examen,  en  produisant 
un  extrait  de  leur  acte  de  naissance  et  un  certificat  de 
bonne  vie  et  mœurs. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôpital  Saint-Joseph.  —  Sous  la  direction  de 
M.  Georges  Lanrens,  chef  du  service  oto-rhino-laryngo- 
logiqne  et  avec  le  concours  de  ses  assistants  MM.  Hubert 
et  Girard,  deux  cours  cliniques  seront  faits  à  partir  du 
28  Mars  1922. 

1»  Un  cours  élémentaire  en  9  leçons  à  l’usage  des 
médecins  et  des  étudiants  désirant  acquérir  les  prin¬ 
cipes  indispensables  en  spécialité.  Un  cours  de  technique 
oto-rhino-laryngologique  en  20  leçons  pour  les  médecins 
désirant  se  spécialiser. 


Mercredi,  1"  Mars  1922 


I.  Cours  élémentaire.  —  Le  cours  élémentaire  com¬ 
mencera  le  mardi  28  Mars  et  finira  le  samedi  15  Avril. 
Les  leçons  auront  lieu  les  mardis,  jeudis,  samedis 
à  9  h.  Ce  cours  aura  un  but  eisentiellemehr  pra¬ 
tique  et  aura  surtout  en  vue  de  donner  à  des  méde¬ 
cins  non  spécialisés  munis  d’une  instrumentation  res¬ 
treinte,  des  notions  cliniques  et  techniques  sufSsantm 
pour  établir  un  diagnostic  et  poser  une  indication  thé¬ 
rapeutique.  Chaque  séance  comprendra  un  bref  aperçu 
théorique  suivi  d'exercices  sur  des  appareils  fantômes,  et 
dans  ce  but,  MM.  les  médecins  sont  priés  d’apporter,  dès 
le  premier  cours,  un  frontal  ordinaire.  De  plus,  les 
élèves  pourront  assister,  après  la  leçon,  à  la  consultation 

du  service  où  des  démonstrations  cliniques  leur  seront 

faites  sur  les  cas  les  plus  fréquents .  dans  la  pratique 
quotidienne.  Droit  d’inscription  :  60  francs. 

IL  Cours  de  technique  oto-rhino-laryngologique  en 
30  leçons.  —  Le  cours  commencera  le  mardi  18  Avril  et 
finirais  samedi  24  Juin.  Les  leçons  auront  lien  les  mardis, 
jeudis,  samedis,  à  9  h.  Elles  consisteront  en  un  cours 
théorique  avec  présentation  de  préparations  osseuses, 
pièces  anatomiques,  dessins.  Les  élèves  seront  exercés 
aux  examens  cliniques.  Ils  pourront  assister  aux  consul¬ 
tations  faites  aussitôt  après  le  cours,  et  aux  interven¬ 
tions  pratiquées  les  lundis,  mercredis,  vendredis  à  10  h. 
Un  certain  nombre  d’entre  eux  pourront  être  admis  ulté¬ 

rieurement  à  travailler  dans  le  service.  Le  nombre  des 
places  est  limité  à  10.  Droit  d'inscription  :  150  francs. 
S’inscrire  pour  chacun  de  ces  [cours  à  l’hôpital  Saint- 
Joseph  dans  le  service  de  M.  Georges  Lanrens/Ie  matin 
à  10  h.  auprès  des  assistants. 


MOUVEi  LES 

Distinctions  honorifiques.  —  Lécion  d’honneub.  — 
Chevalier.  —  MM.  Vallois,  Granel,  'Vialleton,  Courchet, 
à  Montpellier.  {Journ.  off.,  22  Février.) 

—  MM.  Pons,  à  l’Ille-sur-Tet;  Bloch,  Desmarest,  Lian, 
Pettidi,  Planson,  Quiserne,  à  Paris;  Chevreau,  &  Vitry- 
sur-Seine;  Deroyer,  à  Fougères;  Profichet,  au  Havre; 
Raoul,  &  Lonargat;  Bressot,  médecin  aide-major  de 
Ire  classe.  (Journ.  ofj.,  23  Février.) 

Société  de  Neurologie  de  Paris.  —  La  prochaine 
séance  de  la  Société  de  Neurologie  de  Paris  aura  lien  le 
jeudi  9  Mars,  ù  9  h.  1/2,  rue  de  Seine,  12. 

Une  séance  supplémentaire  aura  lieu  le  jeudi  30  Mars, 
à  9  h.  1/2,  dans  l’amphithéAtre  de  l’Ecole  des  Infirmières, 
à  la  Salpêtrière. 

Cette  séance  sera  consacrée  A  l’exposé  des  recherches 
(Voir  la  suite,  p.  357.) 


(Dioxydiaminoarsénobenzol  Méthylène  Sulfoxylate  de  Soude) 

Agent  curatif  puissant  a  régutier 

•  de  U.  SYPHILIS 

Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE’ 

21,  Rue  Jean  Goujon,  PARIS  s). 
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«  L'Ætbone  rendra  des  services  considérables  au 
point  de  vue  antispasmodique. 

«  J’ai  pu  me  rendre  compte  des  propriétés  sédatives 
extrêmement  puissantes  de  ce  médicament  qui,  d’après 
les  résultats  que  j’ai  pu  observer,  est  infiniment  supé¬ 
rieur  au  bromoforme.  » 

Extrait  des  Gomptes  rendus  de  la  Société  de  Thérapeutique  de  Paris 
(séance  du  23  avril  1907). 


de  la 


spasmodique 


en 

général 


Coqueluche 

Toux  des  Tuberculeux 

auxquels  il  permet  le  sommeil 


Monsieur  le  Docteur, 


L 'épidémie  de  grippe  actuelle  nous  engage  à  attirer  votre  attention  non 
seulement  sur  les  remarquables  effets  de  l’ÆTHONE,  comme  calmant  de  la 
toux  quelle  qu’en  soit  la  cause,  mais  particulièrement  sur  les  résultats  que 
vous  obtiendrez  par  l’association  de  la  QUININE  à  l’ÆTHONE  contre  la  grippe. 

Dans  cette  association,  l'ÆTHONE  agit  comme  sédatif  énergique  de  la  toux 
et  aussi  comme  auxiliaire  du  rôle  aniitoxique  de  la  quinine,  la  solubilité  de 
l'ÆTHONE  dans  les  lipoïdes  du  système  nerveux  lui  permettant  de  modifier 
la  nature  de  T  imprégnation  de  ce  tissu  par  les  poisons  microbiens. 

Ajoutons  que  TÆTHONE,  non  toxique,  et  bien  supérieur  au  bromoforme, 
n’a  aucun  des  inconvénients  des  opiacés  et  dérivés. 

Veuillez,  Monsieur  le  Docteur^  agréer  nos  salutations  distinguées, 

FALCOZ  &  CK 


POSOLOGIE 

ENFANTS  :  Adminislror  à  chaque  fois  : 
6  mois  à  1  an  :  8  à  10  gouttes. 

1  an  à  2  ans  :  10  à  lô  gouttes. 
Au-dossus  do  2  ans  :  15  à  30  goutlos., 

et  plus  selon  l’âgo  et  le  cas. 
Répéter  5  à  G  fois  los  doses  ci-dessus  et 
.plus,  par  24  heures,  selon  les  besoins. 
ABULTES  :  50  à  60  gouttes  par  dose  : 
Administrer  5  à  6  doses  et  plus  par 
24  heures,  une  demi-heure  avant  ou 

2  heures  après  le  repas. 

MODE  D’ADMINISTRATION  : 

L'Æthonei  très  volatil,  doit  être  mé¬ 
langé  au  moment  du  besoin  à  un  pou  d’eau 
à  la  température  do  la  chambre,  soit  su¬ 
crée,  soit  mieux  éducoloréo  do  sirop  do 
tolu.  Il  no  doit  pas  être  mis  en  potion. 


Littérature  et  Échantillons  :  FA-LGQZ  & 
9,  Rué  Boissohade,  PARIS  (XI'V*). 
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®  A.  d/4  de  micrograinrae  par  ci 

3  ) 

W  P  <  lî.  d  microgramme  par  cc.  .  . 

^  I 

S  f  C.  2  microgrammes  par  ec.  . 


V I  •''P 


^  Khuniatisme  blemior 
^  Sciatiques.  —  Aiiémt 


f^^EDICATION 

RâDIÛ-ACTIVE 


Établissements  Albert  BUISSON 
157,  rue  do  Sèvres,  PARIS  (xvM. 


KTOUVELLJEJS  JP  JFLBlI^JLFi  JETIONS 


a  SMIonobpomisovalépySsspéo 
HYPM’OTHQUE  et  SÊDATEF 

AcétyÊtanin 

AS^TIOBARRHÊEQUE 

Libérant  seulement  dans  l’intestin  le  tanin  à  l’étatnaissant, 
le  TANACETYL  es\  le  traitement  de  choix  et  complètement 
inoffensif  des  diarrhées  de  toute  nature  du  nourrisson  aussi 
bien  que  de  l’adulte. 

Procure  un  sommeil  tranquille,  sans  aucun  effet 
secondaire  fâcheux. 

Dose  hypnutique  :  l  oii  2  comprimés  avant  le  coucher. 

Dose  sédative  ;  fi  ou  i  comprimé  au  repas. 

Forme  i  Tubes  de  i  S  compi-imés  a  0  gr.  30. 

Enfanls  etAduUes  ■  1  ti  'i^om primés  par  dose,  3  fois  par  Jour. 
Forme:  Tubes  de  BO  comprimés  b  ;  gr.  25. 

VALIMYL 

SALICÉEAL 

DiéthyCSsovaSépBsstTiïdiB 

IVIono-salicylslycépSs^e) 

L.8NBHIENT  AI^TBBHU§1$3 ATISEHAB. 
Complètement  inodore. 

Traitement  externe  des  affections  rhumatismales, 
pleurites,  etc.,  en  badigeonnages  loco  dnlenH. 

A  substituer  dans  tons  les  cas  nu  salirylati’  de  mcthyle. 

Forme  :  Liniment  de  Salicéral  il  '.0  ,  en  flacon  de  50  cc. 

ANTSSPASÜSOSSg^^E 

Mêmes  propriétés  que  l’essence  de  valériane. 

Activité  constante.  Tolérance  absolue.  Absence  d’odeur. 

Doses  -4^3  perles  par  jour  en  2  ou  3  fois,  au  milieu  ries  repas. 
Forme  Flacon  de  75  perles  do.sées  ù  U  gr.  Oü. 

Mk  ‘  ^  /  hH.rznncjens  de  1  classe  —  S'ournisseurs  des  Hôpitaux 

iWi ^  20,  Bue  des  Fossés-St-Jacques,  PARIS.  —  Usine  à  MASSY(S.-et-0.)  «es 

IODE  PHYSIOLOOmUE,  SOLUBI^E,  SS  I M  I L  A  BL  E 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  do  l’Zodo  avec  la  F&ptoaa 

Découverte  en  18%  par  E.  GALBRUN,  docteur  en  pharmacie 

Heznplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  Iodisme^ 

Vingt  gouttes  lODALOSS  agissent  comme  un  gramme  Jodure  alcalin. 

&08es  moyennes;  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  gnlants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  ie»  ArïVîïüi^i, 

LrrrtHATnm  kt  ÉcniuiTiLLoitv  .  Laboratoiwe  G  aubR UN ,  8 &10,  Rae  dnPetit  Musc,  PARIS 

'  Wa  pas  confondre  l*lodaJose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires 
p^rus  Pepülî  ^Ctr§'^çfr.mon>rgtfsr  S'.i  ‘-.^fnttinngi  h,,  «pno 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Laboratoire  d'anatomie  pathologique. —  Un  cours 
de  Technique  et  de  Diagnostic  anatomo-pathologique 
appliqué  à  la  médecine  et  à  In  chirurgie  sera  tait  par 
MM.  G.  Rou.say,  agrégé,  chef  des  travaux;  Ameuille, 
médecin  des  hôpitaux,  et  Lhermitte,  médecin  de  l’hos¬ 
pice  Paul-Brousse,  anciens  préparateurs;  Cornil  et 
Leroux,  préparateurs;  Peyre,  moniteur. 

Ce  cours  essentiellement  pratique  comprendra  42  leçons 
de  Technique  et  de  Diagnostic  anatomo-pathologique 
appliquées  à  la  médecine  et  à  la  chirurgie. 

Les  leçons,  dont  le  drltiil  paraîtra  dans  le  numéro  de 
samedi,  commenceront  le  lundi  6  Mars,  à  2  h.,  au  labo¬ 
ratoire  des  travaux  pratiques  et  auront  iieu  tous  les 
jours,  exception  faite  pour  les  vacances  de  Pâques. 

Chaque  séance  sera  divisée  en  trois  parties  et  com¬ 
prendra  ; 

1"  Un  court  exposé  théorique  avec  projections  de 
coupes  microscopiques  et  démonstration  de  pièces  ana¬ 
tomiques  ; 

2«  Une  partie  technique  dans  laquelle  les  élèves  seront 
exercés  aux  dilTérentes  manipulations  de  l'histologie 
pathologique  [inclusion,  coupes,  colorations); 

.2"  A  la  fin  de  chaque  séance  les  élèves  seront  appelés 
à  procéder  eux-mêmes  à  la  discussion  du  diagnostic 
histologique  d’une  des  préparations  qu’ils  auront  eu  ù 

Le  droit  à  verser  est  de  150  francs.  Le  nombre  des 
auditeurs  est  limité.  Les  microscopes  et  les  réactifs 
seront  fournis  par  le  laboratoire  (à  l’exception  des 
lames,  lamelles  et  de  l'alcool  absolu).  Les  préparations 


Ecole  d'application  du  Service  de  Santé.  —  Sont 
nommés  à  l'emploi  de  professeurs  agrégés  à  l’Ecole 
d'application  des  Services  de  Santé  et  reçoivent  les 
affectations  suivantes  ; 

Seviion  de  médecine.  —  .M.  le  médecin-major  de  2'  cl. 
Ballet,  affecté  fl  l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé 
militaire,  chaire  d'hygiène  et  de  prophylaxie. 

M.  le  médecin-major  de  2“  classe  Pilod,  affecté  à  l’Ecole 
d’application  du  Service  de  Santé  militaire  (attaché  pro¬ 
visoirement  à  la  chaire  d’expertises  médicales  et  légis¬ 
lation  militaire). 

M.  le  médecin-major  de  2''  classe  Uouquier  affecté  à 
l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé,  à  la  chaire  de 
neuropsychiatrie  et  de  médecine  légale. 

M.  le  médecin-major  de  2'  classe  Zoeller,  affecté  à 
l'Ecole  du  Service  de  Santé  militaire. 

M.  le  médecin -major  de  1'»  classe  Jude,  affecté  à 
l’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire. 

Seelion  de  chirurgie.  —  M.  le  médecin-major  de  U'  cl. 
Paitre,  affecté  à  l’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire. 

.M.  le  médecin-major  de  2'  classe  Clavelin,  affecté  à 


duisant  ses  traits,  dans  l'amphithéâtre  où  il  enseigna 
la  clinique  médicale  pendant  34  ans. 

Prière  d’envoyer  les  cotisations  à  M.  Froment,  25,  rue 
Godefroy,  à  Lyon  ;  elles  ne  devrontpas  dépasser  .50  francs. 

Congrès  des  Dermatologistes  et  SyphlHgraphes 
de  langue  française.  —  Un  Congrès  des  Dermatolo¬ 
gistes  et  Syphiligraphes  de  langue  française  se  réunira 
à  Paris  les  mardi  6,  mercredi  7  et  jeudi  8  Juin  1922,  sous 
le  patronage  de  la  Société  française  de  Dermatologie  et 
de  Syphiligraphie.  Il  a  pour  Comité  d’organisation  le 
Bureau  de  cette  Société. 

Peuvent  s’inscrire  comme  membres  titulaires  du  Con¬ 
grès  ;  a)  les  membres  des  Sociétés  nationales  de  Derma¬ 
tologie  et  Syphiligraphie;  b)  les  médecins  s’intéressant 
aux  questions  dermato-syphiligraphiques  et  qui  seront 
agréés  par  le  Comité  d’organisation.  Le  prix  de  la  coti¬ 
sation  est  fixé  à  60  francs. 

Les  séances  auront  lieu  à  l’hôpital  Saint-Louis,  à 
9  heures  et  à  14  heures.  Les  séances  du  matin  seront 
consacrées  à  des  présentations  de  malades  et  aux  com¬ 
munications  particulières;  celles  de  Taprès-mldi,  à  la 
discussion  des  rapports  sur  les  questions  suivantes  ; 
1“  les  épidermomycoses  (à  l’exclusion  des  teignes).  Rap¬ 
porteur  ;  M.  Petges  (de  Bordeaux);  2"  lymphogranulo¬ 
matose  inguinale  subaiguë  d'origine  vénérienne  (ulcère 
vénérien  adénogène).  Rapporteurs  ;  M.  le  professeur 
J.  Nicolas  et  M.  Favre  (de  Lyon);  3»  les  réactions  col¬ 
loïdales  dans  la  syphilis  veineuse.  Réactions  à  l’or  col¬ 
loïdal,  à  la  gomme  mastic,  au  benjoin  colloïdal.  Rap¬ 
porteur  ;  M.  Guy  Laroche. 


Médecine  de  Marseille.  —  Les  examens 
Mars-Avril  1922  auront  lieu  à  TEcole  de 
diurmacie  ou  palais  du  Pharo,  à  Marseille, 


Série  B.  —  Déterminations  pulmonaires  de  la  grippe.  Conseil  supér: 

Questions  restées  dans  l’urne.  —  .'^érie  A.  —  Le  rein  président  du  Cons 
dans  la  syphilis.  Intoxication  oxycarbonée.  médecins  de  F 

Série  B.  —  Formes  anatomo-cliniques  de  la  néphrite  supérieur  d’hygièi 
scarlatineuse.  Formes  prolongées  subaiguës  des  endo-  Comité  supéri 


Comité  supéri 
premier  âge.  — 

nommés  membres 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

SPÉCIFIQUE  OË  LA  BLENNORRAGIE 

Pnr  sa  riclies.se  en  argent,  le  PHYTOL  a  une  A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés, 

action  spéciliqiie  sur  le  gonocoque  qu’il  détruit  en  B.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  10  et 

quelques  injections.  20  p.  100  et  d’Électro- Phytol  à  2  p.  tOOO  dosées  et 

I^ar  1  action  conihineo  du  cuivre  et  de  1  argent  a  1  état  jirêtes  pour  l’injection  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 

colloïdal,  il  est  aussi  eflicacc  contre  les  associations  .  collerette  obturatrice. 

microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  nonorrhée.  „  i  i  /-n  x-n-  x  ^ 

‘  C.  —  Tubes-Seringues  de  Glyco-Phytol,  pro- 

Le  PHYTOL  est  indolore  et  lait  immédiatement  i  i  i  i  i  i  ■  .  t  •.  i  i  n  •. 

,  1  ,,  ,  ,  •  pbvla.xic  de  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 

disparaître  la  sensation  de  brûlure  à  la  miction.  i  • 

Le  PHYTOL  n’est  ni  to.xique,  ni  caustique  et  il  a  cnonujueb. 

une  action  kératolytique  remarquable  sur  l’épithélium  Tubes-Injecteurs  de  Gynéco-Phytol,  per¬ 
des  muqueuses  enhammées.  mettant  d’introduire  le  topique  dans  la  cavité  iitérinc 

Le.  PHYTOL  est  présenté  sous  les  formes  sui-  sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalable  du  canal 

vantes  :  I  cervical.  Traitement  des  métrites. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAITÉE  SANS  DELAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENS  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 

L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  chanez  -  paris-auteuil 

Téléphone  ;  AUTEUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  ;  LABALBARAN 


a  Ha 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clîchy,  PARIS  (9®).  —  Tél.  :  Centr.  33-62.  — '  Adressa  télégr.  ;  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  9 


I 

LA  VACCINOTHÉRAPIE  BUCCALE  DANS  L’ENTÉRITE 

CHRONIQUE 

■  X  .  ■  ; 

Un  certain  nombre  d’états  intestinaux  réalisent  le  syndrome 
de  r Entérite  mucG-memhraneuse,  avec  sa  constipation  habi¬ 
tuelle,  ses  débâcles  diarrhéiques  et  ses  mucosités  dans,  les 
selles.  Reliquat  d’Entérit.es  aiguës  non  spécifiques,  ou  spéci¬ 
fiques  (dysenteries  bacillaires),  l’Entérite  eët  entretenue  par  les 
microbes  habituels  de  l’intestin  :  Colibacilles,  Entérocoques, 
Proteus,  Staphylocoques. 

Depuis  les  travaux  de  Besredka  sur  V Immunité  /oca/e,  notam¬ 
ment  de  l’intestin,  on  conçoit  que  l’on  puisse  vacciner  la 
muqueuse  intestinale  par  l'Ingestion  de  vaccins. 

L’Immunizol  Grémy  n°  .11  Entérite,  qui  renferme  les 
microbes  de  l’intestin  :  Colibacilles,  Entérocoques,  Proteus, 
Staphylocoques,  permet,  sous  forme  de  comprimes,  de  vac¬ 
ciner  par  la  boiichenn  cours  d’une  Entérite  chronique. 

Prescrire  :  Immunizol  Grémy  n®  H  Entérite  en  comprimés. 

Prendre  8  à  lO.comprimés  par  jour  pendant  dix  à  quinze 
jours.  Délayer  les  comprimés  dans  un  verre  d’eau,  que  l’on 
boira  en  trois  fois  dans  la  journée,  à  jeun,  en  dehors  de  l’heure 
des  repas.  ; 

Si  nous  résumons  les  résultats  relatés  par  les  observations 
que  nous  possédons,  nous  constatons  que  : 

Les  crises  diarrhéiques  s'espacent,  diminuent  d' intensité, 
disparaissent. 

Les  mucosités  des  selles  deviennent  rares;  mais  ta  constipation 
persiste  :  il  faut  la  combattre  par  d'autres  moyens.  y 

La  sensibilité  de  t abdomen  s'atténue. 

L’élat  général  s'améliore. 

CHEZ  L’ENFANT,  ordonner  les  doses  moitié  moindres. 

L’Immunizol  Grémy  n®  H  en  comprimés  entretient  l’état 


saprophytique  des  microbes  de  l’intestin,  en  empêchant  la 
virulence  des  germes.  _ 


II 

LA  FIÈVRE  DE  CROISSANCE  ET  SON  TRAITEMENT 

L’enfant  fait  de  la  fièvre  parfois  sans  raison,  en  dehors  des 
infections  reconnues,  de  la  tuberculose  et  des  végétations 
adénoïdes.  Cette  fièvre  cryptogénétique  est  connue  sous  le  nom 
de  fièvre  de  croissance. 

Elle  peut,  prendre  le  caractère  cyclique,  survenir  après 
l’ingestion  de  certains  aliments. 

Tous  ces  états  fébriles  sont  la  conséquence  d’une  mauvaise 
hygiène  alimentaire,  d’une  débilité  des  organes  digestifs. 

Régler  l’assimilation  par  l’adjonction  de  vitamines,  remédier 
à  la  débilité  digestive  par  les  extraits  d’organes,  diriger  la 
nutrition  et  lacroissance  grâce  au  lobe  antérieurde  l’hypophyse, 
apporter  le  phosphore  étle  fluor  nécessaires  au  développement 
du  squelette,  tel  est  le  rôle  de  YÉpidosine  Grémy  qui  réunit 
tous  ces  principes  actifs  en  une  pâte  de  fruits  dont  on  prescrit  : 
une  demi-rondelle  avant  chaque  repas. 


III 

LABORATDIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES 

Pour  permettre  au  praticien  de  faire  bénéficier  tous  ses  clients 
des  renseignements  donnés  par  le  Laboratoire,  nous  mettons  à 
sa  disposition  un  Laboratoire  d’analyses  bactériologiques,  dont 
les  examens  sont  faits  gratuitement  par  un  personnel  compétent 
et  choisi. 

Une  trousse  de  prélèvements  est  envoyée,  sur  leur  demande, 
aux  Docteurs.  Faire  parvenir  les  prélèvements,  9,  rue  de  Metz, 
à  Courbevoie  (Seine).  ’ 
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Voir  comptes- rend 
de 

l'ACADÉMIEdes  SCIENCES 

séô^nces  du 
30  Mai,  £6  Juillet, 
1/  Octobre  1^21. 
Communications  de 

SAZERAC 

et  LEVADITI 
D^^Louis  FOURNIER 
L.GUÉNOTetc.., 


'MÉDICATION  SPÉCIFIQUE  INTRA-MUSCULAIRI 

(TARTROBISMUTHATEdePOTASSIUMetdaSODIUM) 

SP//=)/LL/C/D£  A  BASE  DE  B/SMUTH  ACT/E 

NOUVEAU  TRAITENENT  delà  SYPHILIS 


Les  expérience; 
sur  rhomme  dont'*  il 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 

ir%oX 

(Tartro-Bismuthatede 
Potassium  et  de  Sodium) 
préparé  spécialement 
par  les  Laboratoires^ 

sCHENALVDOUILHEI 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTÉRATURE  AUX 

Laboratoires  CHENAÜf  &  DOUILHET 

^  Z%  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS  J 


Sirops  Bromures  ^ 

de  J.-P.  Laroze  ^ 


Âu  Bromure  de  Potassium, 
Âu  Bromure  de  Sodium, 
Au  Bromure  de  Strontium» 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  J  de  Bromure, 
chimiquement  pur,,  complètement 
exempt  de  Bromates. 


S'emploie  contre  toutes  les  affections  nervemm. 


y.  ROUAIS  &  C-,  X  Rue  des  Lions-Samt-Paul,  ^ 

PARIS 


r'ELIXIR^d 
DUCHAmP 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  quart  d'heure  avant  les  repas  [  :  uSeTuiflIre  TsSSpe. 

Toutes  -Pharmacies  et  le.  H 


Convalescence  vQc 

<  FER  \ 
BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  gfoutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l'eau  sucrée. 


Hooroy.  3E=»A.H1S 
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PRODUIT 

FRARCXIS 


sous  SES  QUATBE  VOBMES 

■  onrcB  d«  (Ucblonira- 1  Ls  mAdtounant  d*  ohoix  dan  cardi 
B,  oa  qna  U  digitale  est  I  fait  diapanitre  las  «dbmaa  at  U  djspo 

,  .  ,  .  ..  .  , _ ide.la  plus  hdroïqno.  I  force  la  ayatala,  rfgnlariaa  le  opnra  ( 

DOSES  ;  2  >  4  cachetg  par  jour.  Oeg  oachete  sont  en  FOBMB  PB  CCEPB  et  ae  présentent  en  boita  de  2d. 


PXTRK 

Mddicamaiit  rignutenr  du  cœi 


Le  traitement  rationnel  de 
ea  manifaetationa  ;  jngnle  le 
U  thèse  nriqna,  solnbuise  le 


Bxoellee 


DÉPÔT  GÉNÉRAL  :  4,  rae  du  Roi-de-Siclle,  4  —  PARIS  H-t*  PRODUIT  FRANÇAIS 


PRODUIT  FRANÇAIS 


REMINERALISATE.UR 

RECAUiPiANT 

POLYOPOT/ltRAPiE 


H/NRAXHYROIDe, 

SURRÉ.NALE' 

T-1-tr/^US> 

05  F-RAÎS 
SELS  CALCipUES 
ASStr^lLABLE^ 

(FI.Mo.Mn) 


LiTTÉR  ATOBE.  ET  ÉCtlANTiLLON  J^li 

LAPj,OPAToi»L  At.RANSON  Pott.  En  PiiARMAc'lE.  121  AVtNUE.  fSAMBETTA  .PARiS 


CACHETS 

COP\PRIMtS 

CRANULÊ 


Phimosis  et  adhérences  préputiales 


Un  phimosis  très  serré,  non  dilatable,  nécessitant'la  circon¬ 
cision,  est  plutôt  rare.  Quand  on  regarde  les  choses  de  près 
(et  j’engage  tous  les  pédiatres  à  le  faire),  on  voit  que  les 
prépuces  très  longs,  très  étroits,  irréductibles  en  apparence, 
sont  en  réalité  dilatables  par  les  moyens  de  douceur.  Ce  qui 
entrave  le  jeu  du  prépuce  sur  le  gland,  c’est  moins  l’étroitesse 
du  méat  cutanéo-muqueux  que  la  présence  d’adhérences  serrées 
unissant  le  gland  au  prépuce.  Les  adhérences  balano-prépu¬ 
tiales  sont  très  communes  dans  la  première  enfance  ;  elles 
peuvent  être  partielles  ou  totales  (symphyse  balano-prépu¬ 
tiale).  Avant  de  prendre  lé  bistouri,  on  essayera  de  décaloter 
le  gland  en  ramenant  le  prépuce  en  arrière  avec  la  main  droite, 
tandis  que  la  verge  est  soutenue  par  la  main  gauche.  En  renou¬ 
velant  cetle  manœuvre  chaque  jour  avec  patience,  on  obtiendra 
peu  à  peu  la  libération  des  adhérences  et  la  mobilité  du  pré¬ 
puce  sans  écoulement  de  sang.  Mon  but,  en  écrivant  ce  petit 
article,  est  de  mettre  en  garde  les  praticiens  contre  une  inter¬ 
vention  précipitée.  Si  petite,  si  bénigne  que  soit  ou  que 
paraisse  une  opération,  on  doit  l’écarter  absolument  quand  elle 
est  inutile.  Or  quel  médecin  un  peu  occupé  n’a  pas  vu  faire 
d’optérations  inutiles  ? 

1®  En  présence  d’un  prépuce  trop  long  et  trop  étroit  chez 
un  petit  enfant,  avant  de  prendre  le  bistouri,  on  essayera 
modestement  de  le  décoller,  dilater  et  ramener  en  arrière  avec 
les  doigts.  Répétant  avec  douceur  et  prolongeant  cette  manipu¬ 
lation,  on  verra  bientôt  l’oriüce  préputial  se  dilater  et,  à  tra¬ 
vers  sa  béance,  le  gland  apparaître.  Toute  opération  sanglante 
est  dès  lors  condamnée. 


(Traitement)  PHIMOSIS 

2°  Si,  après  avoir  aperçu  le  gland,  on  est  arrêté  par 
des  adhérences  balano-préputiales,  on  cessera  les  tractions 
rétrogrades,  remettant  au  lendemain  les  manœuvres  libéra¬ 
trices. 

.3®  Au  besoin,  après  avoir  lavé  le  gland  et  le  prépuce  à  l’eau 
bouillie  tiède  ou  à  l’eau  oxygénée,  oh  détache  les  adhérences 
avec  l’extrémité  d’une  sonde  cannelée  préalablement  flambée. 

Ce  travail  pourra  être  terminé  en  une  ou  plusieurs  séances, 
suivant  les  cas. 

4“  Si  l’enfant  est  endormi  pour  une  grande  opération,  on  en 
profitera  pour  dilater  le  phimosis  avec  une  pince  hémostatique 
propre  et  libérer  en  même  temps  toutes  les  adhérences  balano- 
j  préputiales. 

5°  Cela  fait,  on  lubréfie  avec  la  vaseline  stérilisée  ou  la 
pommade  au  collargol  et  on  panse  avec  la  gaze  stérilisée. 

6®  La  circoncision,  sauf  les  cas  rituels,  sera  réservée  aux 
enfants  dont  le  prépuce  n’est  pas  dilatable  et  dont  la  miction 
est  gênée  par  son  étroitesse.  Un  médecin  polonais,  de  race 
juive,  Chalm-H.  Sztark  (Arc/i.  de  méd.  des  Enfants,  1920 
p.  654),  préconise  la  circoncision  pour  tous  les  enfants  sans 
exception,  voulant  les  préserver  ainsi  de  troubles  nerveux,  de 
hernie,  de  lithiase  urinaire,  d’onanisme,  d’incontinence  d’urine. 

Par  contre,  G.  S.  Thompson  (Brit.  med.  Journal,  27  Mars  1920) 
déclare  la  circoncision  inuÜle  [drcumcision  an  unnecessary 
mutilation)  et  la  remplace  dans  tous  les  cas  par  la  dilatation 
préputiale.  Nous  inclinons  vers  cette  dernière  pratique. 

J.  COMBY.  1 


Le  plus  FIDELE,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTIQUES 
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SNDICATIONSscJï^eâ  ^ajvgxLUteè 
^rotiMeù 

FORMULE  J^midre.  ci' RaJwoMièùô  ^toMCùùé. 
HODE  p^EnPLOI  s  Zbv  cocket  ojulk  deux  Pejiae. 


/  ^/Toraï\^  I 
[  ★  (Hamamélis)  -h 
\  Vsrabili^  J 


TOT'HAMELIS 

CHANnREAU 


Renferme  des  principes  acMfs  insolubles  dans  l'alcool 
que  ni  la reinture  ni  les  exlrairs  nè  peuvenr  contenir- 


cSc^ftcmUCfb1^<b  = 

LABORATOIRE  CHANTEREAU 

S,  Rue  de  Constantinonle 
PARIg/  Ville 


ThérapeuHquegj  Dermatologique 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  interne 

VULCASE 

Comprimés  laxatifs-dépuratifs 
au  Soufre  organique  colloïdal 

Constipation  ::  Acné  :: 

M 

Dermatoses  Arthritisme 

Reminéralisation  soufrée 

Litt.ctéch™:Labor.  P.  BRISSON &  C''.74.  r. Championnet. Paris- xviip 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  externe 

PROCUTA 

Topique  onctueux  :: 
réducteur  k^ratoplastique 

::  Prurits  ::  Lichens  :: 


PSORIASIS 

Parakératoses  et  ::  Pityriasis  :: 

Dermatoses  à  forme  squameuse 

Litt.  et  éch""  :  Labor.  P.  BRI5S0N  &  74.  r.  Championnet.  Paris  -XVlii® 


Làboratoire#Pierre  BRISSOM 
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des  attribntaires  dn  ' fonds  Dejerine  de  la  Société,  de 
Neurologie  de  Paris.  M.  Lhermitte.  Syndromes  anatomo¬ 
cliniques  du  corps  strié.  —  M.  Jumentié.  Etudes  ana- 

Société  clinique  de  Médecine  inentale  ;  Dnpon^,  trésc 
de  la  Société  de  Psychiatrie;  Mallet,  trésorier  d 
Société  médico-psychologique,  a  décidé  de  profiter  t 

e  il 
ie  la 

Seules, 
antenrs  j 

les  communications  faites  oralement  par  leur» 
>ourront  figurer  dans  le  volume  des  comptes 

DRAGÉES CALMANTES 

TERPiNO-CODÊiNÉ  ASSOCiÉAU  CURATIVES 

FLUORURE  DE CALCiunNUCLÉiNB  cvor/-rr 


DÔSE:4à6  dragées  par  jour  entre  les  repas 
Lè.bôr  ©vto’ires  M  ON  AL. 


de  Radiologie  médicale 


la  Mode,  8,  rae  de  Valois. 
Banquet  de  l'Internat. 


vioe-présidf 
taie;  Toulc 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’ORANGE  MANNITÊ  -  Entièrement  végétal. 

JEJS.EMF*T  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  F*hénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


'hèse  de  Bayle  ('1822-1922). 
Médecine  mentale  de  Paris 


Q 


TERKAL 


MONAL 


EXPECTORANTES 

REMÎNÉRALiSANTES 
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EifiMTs  OrDIHERÀnilUES  CHAIH 


ATOPHAN-CRUETi 


Ovar/que  -  Tyroldien  -  Sutréno!  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphréüqué  -  Thymique  -  Orchitique 

■n  kabontolra  CHAIX  10,  Rua  da  l'Orat,  PARIS  —  THéph.  :  Sus  IS.SS 


r  En  cachets  oa  comprimés. dosês-à  0,50  centigrammes  (3  à  8  pu  24  henres.) 


Llttératnre 


analyaea  d^urlnes  complètes  et  échantHLona,  13,  Rue  des  Minimes, 


LE  SULFARSENOL 

Dans  la  Syphilis  est  rÀrsénobenzène 


LE  MOINS  DANGEREUX 


A  TVfîWRTâ’TTJr  •  contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  à  5  fois  moindre 

xjmxtxiiu  A  .  qyg  ggjgj  jgg  autres  arse'nobenzènes. 

PDMMnD'P  •  Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,,  dans  les  veines  ou  sous.Ja  peau  sans 
VJ  XYi  m  U  m  .  excipient  spécial  et- sans  inconvénient. 

FFFTPArF  •  Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 

iiij  c  Av^Av^xii  .  ggg  gf  jg  fgjpg  jgg  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 

profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  : 

LABORATOIRE  de  BIOGEIMIE  MÉBIGALE,  86/  Rue  Claude- Lorrain,  PARIS  (16^).  — Tél.  :  Aux  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAŸ,  Pharmacien  de  1'°  classe,  B4  rue  de  la  Chaussée-d’AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. 


TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 


12.  Biiln.  Boui-IbitiIIb 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

à  O  gr.  05  par  cent.  cube.  —  Prix  da  flaeon  i  2  fr.  SS 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDDLORES  VICIER 

à  O  gr.  Ot  et  &  O  gr.  02  par  eext.  cube. 

AMPOULES  AU  BI-IODURE  DE  MERCURE  INDOLBRES  VICIER 

&  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  cenL  aube. 


Ponr  éviter  les  accidents 
iuteaux,  ordmntr  U 


4»ir«.',’fMr4irriHüaMoai.tknHta.is,g<ie!»w-HHMiiecPMia 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEU  RASTH  ÉN I  E.N  ÉVRALGI  ES  etc 

Une  ojlllereeé  café  OU  un  œmpnmè  contient  0ÿ25  de  l/éfonalst^uMeassodéàdetExtraitdeVdlériâne.  plante  fraidie. 

ANTINERVEUX:2à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24-  heures. 
POUR  PROCURER  leS0NNEIL:2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT.  JOI,  Avenue  Mozart.  PARIS. 


REMPLACE 

amn»  aaa  iDconvénianta 
i«  Colohigue  iaaa 

LA  QOUTTS 


PRODUIT  WRAirÇAIS 


VABRICATIOh  FRANÇAI8B 


Ga  BOULITTE,  Ingénlear-Constmcteiir 

16  à  21,  me  BOBILLOT,  PARIS  (13*).  —  Ancienne  7,  me  Linné. 


InuallieFrielilin 

MÉDECINE 


PHYSIOLQGII 

H» 

Appariili  pour  la  meinre 
da  U  praiilon  artirlalle. 

APPAIEILS  POUR  U 

■ÉTHODE  aiAPHIQUE 
H» 

Catalogues  sur  demande. 


OSGILLOMËTRE  SPHY6MOMETRI0UE 

da  Prof'  PACHON  (BHaTiTl  a.  < 
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Xodéinei 


(Bl-Iodnre  de  CodélnS) 

GOD3TBS  (ig.=o,(tt)  \  Toux 
smop(o.M)  <  Emphysème 
PJZOI£S(0,0i)  f  ASTHME 

*9,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La.  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
2S  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucüne  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical-,  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  {S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant, 

A  Londres,  dans  3  sem.,  sera  disponible  un  poste 
de  médecin  résident  à  l’hôpital  français.  Minimum  de 
séjour  ;  un  an.  Grade  de  docteur  en  médecine  franc, 
indispensable.  Traitement:  logem.,  nourr.,  chaufi., 
éclairage,  plus  une  indemnité  en  espèces,  an  total 
5.630  francs  par  an,  an  cours  actuel  du  change. 
—  Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  D'  Robert 
Pierret,  7  bis,  rue  Raynouard.  ïél.  Auteuil  03-33. 

Infirmière-radiologiste  demandée  Paris.  Urgence. 
Sérieuses  références  exigées.  Ecrire  P.M.,  n“  4074. 

Interne  hôp.  Paris  (chirurgie  gén.,  v.  urinaires. 


radio.)  cherche  poste  pour  1933.  Accepterait  asso¬ 
ciation  ou  succession.  —  Ecrire  P.M.,  n"  4079. 

Infirmière  demandée  Paris  pour  assister  médecin. 
Serait  logée.  Urg.  Réf.  sér.  exig.  Ecr.  P.M.,n'‘  4080. 

Masseuse  diplômée  cherche  massages  médicaux  et 
esthétiques  à  domicile.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4086. 

Jeune  Docteur,  au  courant  médecine  générale, 
dermatologie  et  syphiligraphie,  désirerait  poste 
d’aide  dans  clinique,  à  Paris  on  banlieue.  Ferait  rem¬ 
placements.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4087. 

À  vendre:  belle  propriété,  minimum  20  chambres, 
parc  splendide  de  .28.000  mètres,  située  à  Vemon 
(Eure),  80  kil.  de  Paris.  Communications  extrême- 
mentrapides  et  directes  avec  Paris.  Conviendrait  tout 
spécialement  pour  maison  de  santé,  etc.  Calme  absolu. 
—  S'adresser  :  Denaix  et  C's,  12,  quai  de  la  Mégis¬ 
serie,  Paris.  Téléphone  :  Central  53-97. 

Auto-Berliet  15  HP.  1920,  déc.,  parf.  état  marche, 
équipé.  Cause  départ  colonies. —  Ecr.  P.M.,  n“  4089. 

Dame  Inf.  sérieuse  demande  emploi  dans  clinique 
ou  maison  de  santé  à  Bordeaux.  Ecrire/’.  Af.,  n°4090. 

On  demande  infirmière  ayant  rhabltude  des 
malades  nerveux,  parlant  couramment  anglais.  — 
Ecrire  P. Af.,  n»  4093. 
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Lk  MÉDECINE  EN  CHINE 

MON  PETIT  DISPENSAIRE  DE  WAN-KIA-TO 
{SEU-TOHOUEN) 

Matin  brumeux  et  doux  dans  ce  petit  coin  de 
Wan-Kia-To,  Ghung-King  s’estompe  en  amont 
sur  l’autre  rive.  Des  hâleurs  chantant  remontent 
des  jonques  chargées  de  soldats  :  les  hostilités  se 
sont  sans  doute  déplacées. 

Sur  les  dalles  de  pierre  du  chemin,  un  chien 
galeux  et  saignant  se  gratte  et  me  guette  d’un 
œil  farouche.  Sur  le  sable,  au  milieu  des  maisons 
construites  en  bambous,  nos  fox  poursuivent  une 
truie,  et  je  m’attarde  quelques  minutes  à  ce  spec¬ 
tacle  familier.  Une  odeur  de  fumerie  monte  d’une 
case. 

Mes  clients  m’attendent.  Tous  les  deux  jours 
le  dispensaire  fonctionne.  Oh  I  institution  bien 
modeste.  Un  de  nos  voisins,  Chinois  notable, 
nous  a  offert  une  grande  pièce  au  fond  d’une 
cour.  Quel  brave  homme  !  Sans  doute*!  sans 
doute!  mais  le  drapeau  français  qu’on  tolère 
sur  SÉ  maison  paye  le  sacrifice  et  au  delà  ;  l’an 
dernier,  lorsque  les  Yunnanais  en  refraite  pil¬ 
lèrent  le  village,  ce  ne  lui  fut  point  inutile  de  se 
dire  protégé  français.  Bref,  il  nous  rend  service. 


Le  local  est  loin  d’être  somptueux.  Vaste  salle 
cimentée,  aux  murs  mal  crépis,  où  nous  avons  dû 
faire  la  chasse  aux  araignées  dont  les  toiles  pen¬ 
dantes  et  poussiéreuses  garnissaient  les  coins. 
Peut-être  avons-nous  eu  tort  d’exproprier  ces 
bonnes  bêtes,  grandes  comme  la  main  ;  elles 
dévoraient  mouches  et  moustiques.  L’ameuble¬ 
ment  est  sommaire.  Je  l’ai  acheté  d’occasion  à 
un  camarade.  Celui-ci  en  mal  de  poésie  avait 
voulu  faire  son  petit  Loti  et  installer  dans  ses 
meubles  une  maîtresse  du  cru  :  le  tout  lui  coûta 
bien  40  dollars.  Il  croyait  déjà  avoir  éveillé  en 
elle  une  sympathie,  quand  il  la  surprit  avec  un 
matelot  anglais,  et  il  mit  le  mobilier  en  vente. 
Nous  avons  donc  une  armoire  noire,  rouge  et  or, 
des  tables  en  bois  blanc,  une  table  à  toilette  boi¬ 
teuse  et  des  escabeaux.  De  grands  paravents 
isolent  ùn  coin  de  la  salle  et  satisfont  la  pudeur, 
pas  très  difficile,  des  Chinois.  Parfois  un  œil 
indiscret  filtre  un  regard  à  travers  les  lattes  de 
bambou  :  je  me  fâche  et  Tordre  règne. 

Des  subsides  ?  Dame  I  même  en  Chine,  il  en 
faut  un  peu.  Le  département  des  Affaires  étran¬ 
gères  s’est  décidé  à  nous  donner  chaque  année 
une  petite  somme,  5  ou  600  francs,  qui  permet¬ 
tront  d’acheter  des  médicaments  chez  nous  ;  il  y 
y  a  de  riches  Chinois  qui  s’intéressent  à  cette 
œuvre.  L’un  de  nos  compatriotes,  qui  vit  depuis 
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dix-huit  ans  à  Ghung-King  et  qui  connaît  bien  les 
milieux  commerçants  et  riches,  bat  le  rappel  et; 
à  la  fin  d’une  partie  de  «  ma  tian  »  très  animée, 
prélève  une  petite  part  pour  nos  pauvres.  Allé¬ 
gorie  pour  une  fresque  et  sujet  à  méditer  : 
»  Le  Vice  soutenant  la  Vertu.  »  Et  nous  allons 
ainsi. 

9  heures  :  devant  la  porte,  des  coolies  dépe¬ 
naillés  fument  leur  pipe  de  bambou,  en  m’atten¬ 
dant,  des  enfants  jouent  aux  sapèques. 

Dans  la  pièce  qui  sert  à  la  fois  de  salle  d’attente 
et  de  salle  de  consultation,  on  jacasse  ferme  : 
sans  doute  les  derniers  potins  du  village,  la 
dernière  attaque  de  nuit  faite  par  les  brigands, 
le  suicide  d’une  jeune  femme  que  sa  belle-mère 
martyrisait  ;  les  langues  vont  leur  train,  on  discute 
sérieusement,  j’entends  qu’il  s’agit  de  «  tchien  », 
de  sapèques. 

L’interprète,  assis  sur  l’unique  escabeau  laqué 
noir,  fume  sa  pipe,  d’un  air  pensif.  C’est  un  gros 
homme  de  quarante-cinq  ans,  dont  la  jeunesse  a 
été  je  crois  tumultueuse,  mais  dont  le  déclin  est 
honoré,  car  il  est  gras  et  doux  et  des  affaires  pros¬ 
pères  lui  ont  permis  de  convoler  en  légitimes 
et  troisièmes  noces  avec  une  fillette  de  quatorze 
ans. 

Mes  malades  sont  dociles,  encore  que  le  bis¬ 
touri  n’ait  point  tous  leurs  suffrages  ;  ils  repro¬ 
chent  volontiers  aux  médecins  européens  d’user 
trop  facilement  des  amputations  et  ils  tiennent  à 
toute  parcelle  d’eux-mêmes  ;  ils  emportent  pré¬ 
cieusement  les  dents  arrachées,  même  lorsque  ce 
sont  de  hideux  chicots.  La  trop  grande  confiance 
qu’ils  me  montrent  s’étonne  souvent  de  mon 
impuissance.  Tout  à  l’heure  il  est  venu  un  aveu¬ 
gle,  joueur  de  violon.  Les  yeux  étaient  ulcérés, 
les  orbites  vides  :  je  lui  ai  fait  dire  qu’il  n’y  avait 
rien  à  faire.  Il  est  parti  son  bâton  à  la  main 
comme  il  était  venu,  sans  récriminer,  mais  pro¬ 
clamant  sans  doute  d’une  voix  intérieure  et  quasi 


inconsciente  la  faillite  de  la  science  des  diables 
étrangers.  Depuis  quelques  jours,  je  vois  un 
vieillard,  tête  bien  typique  avec  son  turban  sur 
son  crâne  rasé,  son  nez  en  bec  d’aigle  et  une 
grande  moustache  tombante;  je  veux  à  toute 
force  que  ce  soit  un  chef  de  pirate  et  je  ne 
m’imagine  pas  autrement  un  capitaine  de  bri¬ 
gands.  Le  pauvre  homme  a  l’air  bien  calme,  mais 
il  est  pressé  de  guérir,  ses  jambes  sont  couvertes 
d’ulcères  variqueux  qu’il  a  depuis  vingt-cinq 
ans.  Il  m’a  fait  gentiment  remarquer  qu’il  venait 
pour  la  sixième  fois  et  qu’il  n’était  pas  encore 
guéri. 

Ceux  qui  ont  recours  à  moi,  avant  ou  après, 
consultent,  j’en  suis  sûr,  le  médecin  chinois;  je 
n’en  suis  pas  jaloux  :  il  ne  faut  pas  se  bêcher 
entre  confrères.  Tous  les  remèdes  sont  bons 
pour  mes  malades,  toutes  les  religions  aussi.  Si 
j’ai  le  malheur  de  leur  donner  des  médicaments 
pour  trois  ou  quatre  jours,  je  suis  bien  assuré 
que,  le  soir,  tout  est  avalé.  Le  bien  n’est-il  pas 
l’ennemi  du  mal  et  celui-ci  ne  peut  naître  de 
celui-là,  raison  péremptoire. 

Tout  le  monde  est  là,  debout,  ou  assis  sur  les 
bancs,  cr  '  ax,  pas  pressé.  Lorsque  j’examine, 
on  -  «.^proche.  Aux  questions  de  l’interprète  on 
répond  pour  le  malade  qui  est  sur  la  sellette;  s’il 
ne  comprend  pas,  on  lui  explique  ce  que  je  veux 
avec  force  gestes,  on  l'aide  à  se  déshabiller. 
Malgré  qu’on  soit  habitué  à  mes  façons  de  faire, 
cela  paraît  drôle  que,  pour  donner  un  remède,  il 
me  faille  interroger  et  taper  si  longtemps.  Je  ne 
fais  pas  payer,  je  donne  les  remèdes  ;  alors  on 
vient  quand  même.  Pas  de  bousculades  :  tout  ce 
monde  est  tranquille,  quoique  un  peu  bruyant,  et 
d’un  ('  chut!  »  j’arrête  facilement  les  conversations 
particulières.  On  se  mouche  bruyamment  avec  les 
doigts,  on  crache  à  terre.  Nous  ne  sommes  pas  à 
la  fin  d’un  repas;  quelquefois,  cependant,  un  rot 
plein  et  sonore  accompagne  ma  percussion  ;  des 
enfants  «  chiaient  »  et  moi...  je  prends  patience. 


J’ai  de  tout  comme  clients.  Il  y  a  une  vieil! 
«  tai-tai  »  ou  madame  qui  vient  en  chaise  à  poi 
teur;  la  chaise  est  usagée  et  fatiguée,  n’import< 
c’est  un  grand  honneur  pour  ma  maisop.  Pe; 
sonne  notable,  car  tous  s’effacent  devant  elh 
elle  est  la  première  servie.  Ses  yeux,  que  la  coi 
jonctivite  granuleuse  a  opacifiés,  se  trouve) 
bien  d’une  belle  solution  bleue  ;  c’est  ce  remèd' 
là  qu’elle  préfère,  elle  n’en  veut  pas  d’autr' 
Patiemment  elle  se  laisse  arracher  les  cils  qi 
se  recourbent  au  bord  de  ses  paupières  scli 
rosées  qui  s’enroulent.  Et  lorsqu’elle  part  ehai 
celante  sur  ses  petits  pieds,  menus  comme  on  : 
faisait  à  l’ancienne  mode,  son  fils  la  soutiei 
respectueusement,  et  ce  n’est  pas  risible  d 
tout. 

A  chacun  il  faut  un  a  io  »,  un  remède;  les  prt 
cédés  simples  ne  frappent  pas  l’imaginatior 
L'étonnement  de  mes  malades  est  grand  lor) 
que  je  leur  fais  traiter  leur  gale,  et  Dieu  sa 
s’il  y  en  a,  avec  du  pétrole. 

—  Frottez-vous  bien  avec  du  pétrole,  troi 
jours  de  suite,  le  soir,  et  changez  de  linge. 

—  Du  pétrole  ?  abîme  de  stupéfaction. 

—  Oui,  l’huile  étrangère  de  lampes.  Sourir 
incrédule  I  Mais  s’il  me  fallait  faire  de  la  pom 
made,  toute  la  vaseline  du  bazar  américain  n’ 
suffirait  pas. 

Gale  et  poux  sont  l’apanage  de  ceux  qui  vien 
nent  à  moi,  et  je  me  méfie  des  dessous  de  coolie 
sales  que  j’examine  ;  le  poux  véhicule  bien  facile 
ment  le  typhus. 

J’aime  mieux  avoir  affaire  aux  mamans  qu 
m’amènent  leurs  nourrissons.  La  diarrhée  infan 
tile  fait  des  ravages  ;  malgré  tout,  pas  trop  d( 
rachitiques,  pas  autant  qu’on  pourrait  le  craindr» 
en  voyant  les  conditions  hygiéniques  effrayante! 
du  milieu  :  bêtes  et  gens  vivent  dans  le  même 
cloaque,  chiens  et  cochons  se  battent  sur  le! 
déjections  humaines,  et  l’odeur  délicieuse  de: 
fèves  et  des  colzas  en  fleurs  n’arrive  pas  è 
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annihiler  celle  des  tinettes  du  voisinage.  Si  les 
enfants  supportent  tant  bien  que  mal  tous  ces 
facteurs  de  mortalité,  c’est  peut-être  que  les 
mamans  lés  nourrissent  très  tard,  deux  ans  et 
demi,  trois  ans  même  ;  on  les  gave  trop  même  ; 
l’enfant  crie,  vite  le  sein  !  la  bienheureuse  poire 
d’angoisse  qui  permettra  à  la  femme  oisive  de 
passer  sa  journée  assise  au  seuil  de  sa  porte  sans 
aucun  souci. 

Syphilis  et  tuberculose  travaillent  activement 
sur  cette  proie  qui  leur  est  offerte.  Les  médecins 
chinois  traitent  très  mal  la.  première  et  pas  du 
tout  la  seconde.  Les  malades  sont  très  étonnés 
de  voir  leurs  ulcérations  rétrocéder  après  quel¬ 
ques  injections  Intraveineuses  ;  ils  se  hâtent, 
d’ailleurs,  de  disparaître  avant  que  la  guérison 
soit- définitive,  se  contentant  d’un  honnête  à  peu 
près. 

Les  hérédos  sont  légion.  Les  Chinois  ont  des 
données  peu  précises  sur  la  contagion  sexuelle 
et  cela  est  parfois  fort  utile  ;  les  ménages  ne 
risquent  pas  d’être  troublés  par  uhe  importune 
révélation. 

Tuberculose  osseuse,  ganglionnaire,  pulmo¬ 
naire  :  il  n’est  question  ni  de  régime,  ni  d’isole¬ 
ment,  non  1.  assécher  les  cavernes,  cicatriser  les 
fistules,  c’est  beaucoup,  on  ne  peut  demander 
mieux. 

Et  puis  le  défilé  des  enfants,  teigneux,  gour- 
meux,  impétigeux,  morveux  cela  va  sans  dire  I 

Les  femmes  se  laissent  examiner  sans  répu¬ 
gnance,  mais  elles  ne  montrent  leurs  pieds  qu’à 
la  dernière  extrémité  (sans  jeu  de  mots).  Chacun 
loge  sa  pudeur  où  11  veut,  et  le  geste  classique  de 
la  femme  surprise,  chez  nous,  n’est-il  pas  de 
cacher  sa  gorge  ? 

Le  Chinois  se  fait  vacciner.  La  variole  est  fré¬ 
quente  :  ecchymoses  et  hémorragies  l’accom¬ 
pagnent,  et,  si  elle  ne  tue  pas  toujours,  souvent 
elle  défigure.  Je  veux  bien  que  quelques  cica- 
■  rices  ne  fassent  pas  mal  sur  un  visage  de  femme. 


mais  il  vaut  mieux  ne  pas  tenter  la  chance. 
Malheureusement,  au  lieu  d’utiliser  l’excellent 
vaccin  que  fournit  l'Institut  Pasteur  de  Tchen- 
Tou,  les  médecins  chinois,  figés  dans  de  vieilles 
habitudes,  préfèrent  les  vaccins  anglais,  souvent 
périmés,  qui  viennent  de  Shangaï.  Ne  déses¬ 
pérons  pas  :  les  produits  français  se  font  appré¬ 
cier  peu  à  peu. 

Quelquefois  il  m’arrive  un  soldât  chinois  dont 
un  bambou  a  caressé  avec  rudesse  la  face  posté¬ 
rieure  des  cuisses.  Elles  sont  rouges,  gonflées 
et  douloureuses.  Au  sous-officier  qui  accom¬ 
pagne  l’homme,  je  fais  répondre  que  le  meilleur 
moyen  de  guérir  ces  hommes  est  de  ne  pas  les 
détériorer.  Il  ne  m’a  pas  compris  et  l’idée  ne  l’a 
pas  effleuré  certainement  d’une  armée  où  les 
coups  de.  bambou  seaient  inconnus. 

*  * 

Tout  cela  n’est  pas  du  mauvais  travail  que 
nous  faisons.  Je  m’intéresse  à  ces  bonnes  gens, 
ils  sont  du  moins  bien  paisibles  :  c’est  une  pâte 
facile  à  pétrir.  La  douceur  et  la  patience  que  l’on 
déploie  auprès  d’eux  et  auxquelles  ils  sont  sen¬ 
sibles,  les  habituent  peu  à  peu  à  notre  contact. 
Je  sais  bien  qu’il  serait  préférable  de  travailler 
dans  un  autre  milieu  et  la  «  canaille,  la  pauvre 
canaille  »  que  l’on  réquisitionne,  que  l’on  pres¬ 
sure,  que  l’on  égorge,  a  en  Chiné  moins  qu’ail- 
leurs  le  droit  d’élever  la  voix,  mais  ce  travail 
que  nous  ne  pouvons  faire,  .d’autres  s’en  char¬ 
gent, 

Les  uns  forment  des  intelligences,  sans  se 
préoccuper  outre  mesure  de  la  religion  de  leurs 
disciples,  d’âutres  fondent  des  comptoirs;  nous, 
comme  nos  prédécesseurs,  nous  guérissons  les 
plaies,  autant  que  faire  se  peut,  et  c'est  de  la 
bonne  semence  qui  germera  quelque  jour  pour 
notre  pays. 

D’’  Jean-Glaudius  BrugeAs. 


SOCIÉTÉ  FRANÇAISE  D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 

Séance  du  4  Février  1922. 

Le  professeur  Jeanselme,  président  sortant,  a 
insisté  sur  la  part  prise  par  la  Société  dans  la  renais¬ 
sance  des  études  historiques  médicales.  Après  le 
Congrès  d’Anvers,  celui  de  Paris  a  permis  de  fonder 
une  Société  internationale  d'Histoire  de  la  Médecine 
qui  tiendra  des  assises  périodiques. 

La  prochaine  aura  lieu  à  Londres.  Pour  y  prendre 
part  en  qualité  de  membi-e  de  la  Société  interna¬ 
tionale  dTIistoire  delà  Médecine,  il  suffit  d’écrire  à 
M.  LaigneLLavastine. 

En  prenant  le  fauteuil  présidentiel,  le  professeur 
Hervé,  de  l’Ecole  d’Anthropologie,  a  montré  l’ampli¬ 
tude  de  notre  tâche,  car  notre  objet  est  tout  ce  quia 
trait  âu  passé  des  sciences  biologiques.  Il  a  terminé 
par  la  lecture  d’une  remarquable  page  de  Louis 
Peisse,  médecin  humaniste,  démontrant  la  nécessité 
delà  culture  classique  pour  la  carrière  médicale. 

Le  président  rappelle  ensuite  l’invitation  de 
M.Dubreuil-Chambardel aux  fêtes  des  24, 25et26  Juin 
qui  auront  lien  à  Tours  en  l’honneur  de  Eretonncau. 

M.  Livet  étudie  ensuite  le  Caducée  au  point  de  vue 
ésotérique.  L’objet  de  ce  travail  très  documenté  se 
rapporte  au  symbolisme  primitif  des  attributs  du 
Caducée,  Sans  rejeter  l’opinion  qui  fait  dériver  ce 
symbolisme  des  mythes  religieux  solaires  préhisto¬ 
riques,  Livet  estime  que  ce  ne  sont  pas  des  considé¬ 
rations  religieuses  qui  ont  guidé  nos  premiers 
ancêtres  dans  le  choix  qu’ils  ont  fait  de  leur  em¬ 
blème  :  ce  sont  plutôt  des  préoccupations  de  magie, 
d’occultisme  et  de  divination.  La  tige  du  caducée 
représente  la  baguette  magique  du  devin,  analogue  à 
celle  de  Moïse,  de  Circé,  des  sorciers  et  des  mages. 
Le  miroir  était  utilisé  dans  un  but  de  divination 
en  Egypte,  à  Rome,  et,  plus  près  de  nous,  les 
spirites  exploitent  encore  ce  procédé.  Les  serpents 
sont  les  animaux  sacrés  dont  on  Interprète  dans 
un  but  prophétique  les  ondulations  capricieuses, 
ainsi  qu’en  témoigent  encore  les  rites  de  Vandoux 
à  Cuba  et  des  fumeurs  de  Mariquana  au  Mexique. 
Enfin  le  chêne  et  le  laurier  étaient,  chez  les  Grecs, 
des  arbres  prophétiques,  le  premier  consacré  à 
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Jupiter,  le  second  à  Apollon.  On  interprétait  les 
murmures  du  vent  dans  les  chênes  et  l’Ivresse  pro¬ 
voquée  par  la  mastication  des  feuilles  de  laurier. 

Le  professeur  Jeanselme  et  L.  OEconomos  com¬ 
mentent  la  traduction,  qu’ils  en  ont  faite,  de  lalibgle 
dit,  réfectoire  du  monastère  de  Saint-Nicolas  de 
Casole,  près  d’Otrante,  et  qui  date  de  1180.  Les 
moines  de  Saint-Nicolas  de  Casole  suivaient  la  règle 
de.  Saint-Basile,  mais  Us  l’avaient  rendue  plus 
rigoureuse.  Non  seulement  ils  ne  mangeaient  pas  de 
viande,  mais  les  œufs  et  le  fromage  leur  étaient 
interdits.  Si  l’on  ajoute  aux  trois  jours  de  jeûne,  qui 
'étaient  de  rigueur  pendant  toute  l’année,  la  durée 
des  carêmes,  on  constate  que  les  moines  byzantins 
ne  faisaient  qu’un  repas  quotidien  pendant  plus  de 
la  moitié  de  l’année.  Etalent-ils  goutteux?  demande 
M.  Hervé.  Quelquefois,  répond  M.  Jeanselme,  et  à 
l’appui  de  son  dire,  il  cite  Saint-Grégoire,  de  Na- 
ziance,  qui,  malgré  son  ascétisme,  fut  goutteux,  mais 
il  était  fils  de  goutteux. 

La  séance  fut  clôturée  par  une  note  de  M.  Molinêry 
sur  le  séjour  du  Prince  impérial  à  Luchon  en  1867. 
Utilisant  des  documents  inédits,  M.  Molinêry  essaie 
de  retrouver  les  causes  qui  amenèrent  à  Luchon  le  fils 
de  Napoléon  III.  On  avait  cru  jusqu’ici  àune  coxalgie. 
L’auteur  croit  pouvoir  dire  que  Nélaton  opéra  l’en¬ 
fant  d’un  kyste  colloïde  de  l’articulation  coxo-fémo- 
rale.  Les  eaux  de  Luchon  terminèrent  la  convales¬ 
cence  du  petit  malade. 

Laionbl-Lavastine. 


PRATIQUE  COURANTE 


DEUX  CAUSES  RARES  DE  STASE  PAPILLAIRE 

Le  signe  ophtalmoscopique  dénommé  Stase  pa¬ 
pillaire  »  est  maintenant  fort  connu  de  tous,  et  les 
neurologistes  ne  manquent  jamais  de  nous  adresser 
leurs  malades  ayant  des  céphalées  violentes  ou  pré- 


1.  De  Lapersonne  et  Velter.  —  Archives  d'Ophtalmo- 
logie,  Avril  1913. 


sentant  des  obnubilations  passagères  de  la  vision. 

Il  nous  arrive  alors  de  constater  la  stase  on  œdème 
de  la  papille  qui  traduit  l’hypertension  du  liquide 
céphalo-rachidien.  Les  deux  causes  les  plus  habi¬ 
tuelles  de  ce  symptôme  sont  :  d’une  part,  les  tumeurs 
Intracrâniennes  (mot  pris  au  sens  large,  les  abcès, 
les  exostoses,  les  anévrismes  étant  compris  sous  cette 
dénomination  générale)  ;  d’autre  part,  les  méningites 
séreuses. 

Sans  doute,  ou  pense  tout  de  suite  à  une  tumeur  ; 
mais  la  pie-mérite  séreuse  aiguë,  subalguc  ou  chro¬ 
nique,  fort  souvent  d’origine  syphilitique,  est  une 
cause  très  fréquente  de  stase  papillaire. 


Je  voudrais  attirer  l’attention  sur  deux  facteurs 


Figure  1.  Figure  2. 

Aspects  atténués  de  stase  papillaire. 

Fig.  1.  —  Tortuosité  d’une  seule  veine  rétinienne. 

Fig.  2.  —  Tortuosité  de  presque  toutes  les  veines  réti¬ 
niennes  (Fombeure). 

fort  peu  connus  de  stases  et  qui  ont  cependant  leur 
importance  :  ce  sont  les  traumatismes  du  crâne  et  la 
poussée  pie>mérienne  de  la  syphilis  précoce. 

La  notion  de  l’apparition  de  la  stase  dans  les 
traumatismes  crâniens  semble  de  date  fort  récente  : 
De  Lapersonne  et  Velter  l’ont  rencontrée  dans  la 
pratique  civile*.  J’ai  rapporté,  dans  les  Archives 
d' Ophtalmologie  (1913,  n“  11,  p.  697),  qu’au  Centre 
ophtalmologique  de  la  VIII®  Région  j’avais  observé 


2.  Dautrelle.  —  Archives  d' Ophtalmologie,  Mai- 
Juin  1916. 


un  assez  grand  nombre  de  stases  papillaires  trau¬ 
matiques.  Dans  cet  article,  je  donnais  les  observa¬ 
tions  de  18  traumatisés  du  crâne.  J’avais  rencontre 
10  fois  de  la  stase  papillaire  proprement  dite, 
en  général  peu  accentuée  et  assez  souvent  uni¬ 
latérale.  La  ponction  lombaire  révéla  le  plus  fré¬ 
quemment  de  l’hypertension  et  souvent  améliora  la 
situation  en  diminuant  les  céphalées  et  les  vertiges. 
6  fois,  je  n’observai  que  du  flou  du  bord  papillaire, 
accompagné  en  général,  mais  non  toujours,  de 
tortuosité  des  veines  rétiniennes.  La  ponction  fut 
généralement  très  améliorante.  Enfin,  2  fois,  il  y 
avait  tortuosité  des  veines  des  rétines  (fig,  1  et  2) 
sans  flou  du  bord  papillaire,  ni  stase  vraie. 

'Tous  ces  malades  venaient  du  Centre  neurologique 
dont  M.  H.  Claude  était  le  médecin-chef.  Un  médecin 
fut  ensuite  vu.  Il  avait  été  renversé  par  un  camion  et 
avait  des  céphalées  que  n’expliquaient  ni  les  antécé¬ 
dents  (négatifs),  ni  les  examens  du  sang  (négatifs). 
Le  traitement  spécifique  fut  sans  effet.  Je  trouvai 
une  stase  papillaire  légère,  qui  céda  très  bien  à  une 
ponction  lombaire.  Le  blessé  partit  en  convalescence 
d’un  mois.  A,son  retour,  je  le  vis  :  il  s’était  reproduit 
un  peu  de  stase  avec  retour  des  céphalées.  Nouvelle 
ponction  lombaire,  disparition  définitive  de  la  stase 
et  des  troubles. 

Dautrelle’,  sur  2.800  malades  et  blessés,  vus  en 
vingt  mois  au  Centre  ophtalmologique  de  la  X”  Ré¬ 
gion,  n’a  trouvé  que  3  fois  une  stase  vraie  ;  bien 
entendu,  on  en  trouverait  bien  davantage  chez  les 
trépanés  avec  enfoncement  de  la  paroi  crânienne. 
Velter  ’  aussi  en  a  observé  un  cas. 

Je  viens  enfin  de  revoir  un  cas  analogue  chez  un 
aviateur  civil,  victime  d’une  chute  sans  gravité,  mais 
choc  de  la  tête, 'suivi  de  vertiges,  de  pertes  de  mé¬ 
moire  et  de  céphalées.  Plusieurs  mois  après  l’acci¬ 
dent,  je  pus  constater  une  stase  minime,  avec  flou  du 
bord  des  deux  papilles,  insignifiante  d’un  côté,  mais 
plus  marquée  à  l’autre  œil.  Il  refusa  la  ponction 
lombaire  ;  peu  à  peu  les  symptômes  s’atténuèrent 
spontanément  et  son  état  objectif  et  subjectif  rede¬ 
vint  normal  environ  sept  mois  après  l’accident. 


3,  Velter.  —  Plaies  pénétrantes  du  crâne  par  projectiles 
de  guerre,  1917,  p.  168. 


ÉTHER  GLYCÊRO-GAÏACOLIOUE  SOLUBLE. 

Traitement  efficace 

des  affections  broncho'pulmonaires 
du  Lymphatisme  ^ 
de  la  Scrofule  ^ 

delà  Tuberculose 

dans  toutes  ses  manifestations 

Le  Réayl  réalise  l’antisep¬ 
sie  pulmonaire  et  possède  tous 
les  avantages  de  la  médication 
créosotée 
sans  aucun  et« 

ses  inconvénients. 

Sous  son  influence,  la  sécré¬ 
tion ‘bronchique  se  tarit,  la  toux 
s'apaise,  Jes  lésions  cessent  d'é¬ 
voluer  puis  se  cicatrisent,  le  poids 
augmente,  les  sueurs  disparais¬ 
sent,  l’état  ffénérai  devient 
meilleur. 

Trois  formes 

Echantillon 

a)  Sirop,  flacon  de  20  doses.  ...  4  francs. 

b)  Comprimés,  tube  de  20  doses .  3  — 

c)  Ampoules  de  2  cm®  (injection  sous-cutanée). 

e  .  O-  ROLLAND,  ph®"".  —  Laboratoires  CIBA 
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On  voit  donc  que  le  pronostic  est  en  général  bon  | 
lorsqu’il  n’y  a  pas  eu  de  lésions  crâniennes  graves. 
Ces  cas  doivent  être  bien  plus  fréquents  qu’on  ne  le  | 
croit.  On  les  rencontrerait  souvent  si  l'on  faisait 
examiner  systématiquement  le  fond  de  l’œil  de  tous 
les  traumatisés  du  crâne,  même  sans  fracture,  sur- 


Fig.  3'.  —  Stase  ou  œdème- papillaire  très  marquée  :  gonfl 
de  la  papille,  de  la  rétine  maculaire,  tortuosité  des  vais 
distension  des  veines,  héniorragies  (Imitée  d’HonSLEv) 

tout  lorsqu'ils  se  plaignent  de  céphalées  ou  de  ver¬ 
tiges  persistants.  Cet  examen  oculaire  est  mainte¬ 
nant  classique  lorsqu'on  soupçonne  une  fracture  avec 
épanchement  sanguin  intracrânien  ;  il  faut  qu’il  le 

1.  Terrien  et  Boubdier.  —  Archives  d' Ophtalmologie, 
1909  et  1911.  —  Terrien.  La  Médecine,  Janvier  1921. 

2.  De  Lapersonne.  —  Société  de  Biologie,  10  Janvier 


devienne  pour  toute  contusion  du  crâne,  même  dé¬ 
nuée  de  gravité  en  apparence. 

On  sait  que  la  stase,  lorsqu’elle  est  due  à  une 
cause  chronique  (tumeur,  méningite  chronique),  per¬ 
siste  fort  longtemps  sans  donner  de  troubles  visuels 
sérieux  ;  on  la  trouve  quand  on  la  recherche  ;  elle  ne 
s’annonce  pas  elle-même.  Si  elle 
est  méconnue,  les  nerfs  optiques 
restent  un  temps  plus  ou  moins 
long  dans  cet  état  voisin  de  la 
normale  (an  point  de  vue  sub¬ 
jectif  et  visuel),  puis  la  dégé- 
nérescence  survient  en  peu  de 
semaines  et  le  patient  devient  ^ 

k  rapidement  et  définitivement  nf' 

Il  semble  au  contraire  que  ' 
cette  stase  post-traumatique  n’ait 
Sm  pas  ce  si  sombre  pronostic  et  que 

la  dégénérescence  des  nerfs  opti-  avSw 
99  quel  ne  soit  pas  à  craindre. 

Une  autre  variété  étiologique  - 
wM  de  stase  papillaire  est  celle  qui 

W  se  rencontre  an  cours  des  cépha- 

f  lées  syphilitiques  de  la  période 

dite  autrefois  secondaire  et  que 
l’on  nomme  maintenant  syphilis  ^ 

précoce.  11  s’agit  là  de  réaction 
méningée. 

Les  méningites  aiguës  (tuber¬ 
culeuse  cérébro-spinale)  ne  la 
donnent  qu’exceptionnellement 
ment  (Terrien  et  Bourdier)  *.  ^  _ 

eaux,  Personne  n’ignore  plus  que  la  s/on  ext 
réaction  méningée  se  produit  toile  d’o 
•  dans  la  syphilis  récente  ;  rappe-  à  la  gai 
Ions  que  M.  de  Lapersonne*,  dès  1903, 
la  notait  dans  la  syphilis  oculaire  précoce.  Ravaut 
Dujardin*  la  signalent,  ainsi  que  nombre  d'auteurs 
dont  on  trouvera  la  liste  dans  la  thèse  de  mon  assis- 


dé-  I  tant  Fombeure'  (à  qui  j’ai  fourni  sujet  et  obsi 


Dès  1912,  j’avais  remarqué  que  des  syphilitiques 
récents  et  atteints  de  céphalées  gravatives  présen¬ 
taient  de  la  stase  papillaire.  On  trouvera  dans  l’inté¬ 
ressante  thèse  de  Fombenre  mes  observptions  datant 


e  d’un  nerf  optique  atteint  d’œdème  papillaire  :  disten¬ 
des  espaces  ;  sous-arachnoïdiens  ;  l'arachnoïde  est  la 
lée  entourant  le  tronc  optique  et  touchant  par  endroits 


de  1912  et  de  1913.  En  1914,  Lavant”  trouve,  chez  des 
syphilitiques  présentant  des  céphalées,  de  l’augmen¬ 
tation  de  la  tension  du  liquide  céphalo-rachidien 

les  céphalées  syphilitiques  secondaires  ».  Thise  Paris 
1921. 

6.  Lavaut.  —  Annales  de  Dermatologie  et  de  Svohili- 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etO- 


L*£au  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


dencedesmétauji,méme  l’absorption  de  l'eau  de 
à  doses  infinitésimales.  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garrigoj!  comblerunelacunedans 
a  ouvert  des  voies  nou-  l'utilisation  du  liquide 
vellesàla thérapeutique  marin  au  point  de  vue 


Médaille  D’Hygiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE ”  à  DIEPPE 

Laboraloira  d'études  à  Blarritr.  —  Dirsitser  :  A.  cnsSAC.  sa  Phu 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  18 


—  366  — 


Samedi,  4  Mars  1922 


dans  2  cas  sur  9.  Dans  les  1  observations  où  l’hy¬ 
pertension  céphalo-rachidienne  n’a  pas  été  constatée, 
il  y  avait  des 'modiiications  telles  du  liquide  que 
l’auteur  conclut  que,  dans  2/3  au  moins  des  cas,  il 
existe  une  méningite  roséolique  accompagnant  les 
céphalées. 

Je  crois  avoir  été  le  premier  à  signaler*  cette  stase 
papillaire  syphilitique  que  j’avais  depuis  longtemps 
constatée  et  Indiquée  dans  les  leçons  faite^  à  Cochin 
dans  le  service  de  M.  Queyrat. 

De  même  que  dans  les  traumatismes  du  crâne,  on 
trouve  tous  les  degrés  de  stase  depuis  la  stase  vraie 
(fig.  3)  jusqu’à  l’oedème,  en  coupe  on  voit  la  disten¬ 
sion  des  espaces  sous-arachnoïdiens  (fig.  4)  n’attei¬ 
gnant  qu’une  partie  du  pourtour  de  la  papille;  par¬ 
fois,  c’est  un  simple  flou  du  bord  papillaire;  enfin,  au 
degré  le  moins  accentué,  on  ne  note  qu’une  tortuosité 
assez  prononcée  des  veines  rétiniennes,  traduisant 
la  gêne  de  la  circulation  de  retour.  On  pourrait 
confondre  cet  aspect  avec  celui  de  la  pseudo-névrite 
des  hypermétropes,  qui  ont  un  certain  degré  de  con¬ 
gestion  de  ces  veines;  mais  de  nombreux  moyens 
sont  là  d’éviter  l’erreur. 

La  connaissance  de  ces  altérations  des  papilles 
optiques  a  une  importance  clinique  qu’il  ne  faut  pas 
négliger.  Laissons  de  côté  toute  pathogénie.  Admet¬ 
tons,  si  l’on  veut,  qu’il  y  a,  dans  le  cas  de  trauma¬ 
tisme  du  crâne,  un  ébranlement,  dans  celui  de 
syphilis  une  infection,  qui  viennent  troubler  et  exa¬ 
gérer  la  sécrétion  des  plexus  choroïdes,  provoquant 
ainsi  l’hypertension  constatable  an  manomètre  lors 
de  la  ponction  et  à  l’ophtalmoscope  par  la  mise  en 
évidence  de  la  stase  ou  de  ses  variétés  moindres. 

Mais,  ce  qu’il  nous  faut  bien  çonnaitre,  c  ?stl’ exis¬ 
tence  au  fond  de  l’œil  d’une  sorte  de  manomètre 
formé  par  la  papille  optique,  se  gonflant  si  facile¬ 
ment.  Regardons  donc  toujours  au  fond  de  l’œil 
lorsque  nous  serons  en  présence  d’un  sujet  ayant 
des  céphalées,  surtout  si  un  traumatisme  ou  une 
syphilis  récente  sont  là  pour  nous  en  expliquer  la 
production. 

Une  ponction  louthaire  suffira  en  général  à  débar- 


1.  Gantonnet.  —  Le  Bulletin  médical,  21  Août  1920. 


rasser  le  patient  de  ses  céphalées.  Au  besoin,  une 
ou  deux  autres  suivront,  pour  le  cas  où  le  processus 
séreux  méningitiqne  ne  serait  pas  achevé  lors  de  la 
première  évacuation  décompressive. 

A-  Cantpiinet, 

Ophtalmplogiste  des  Hôpitaux. 


VARIÉTÉS 


Le  budget  pour  l’année  1922 
du  Comité  d’Hygiène  de  la  Société  des  Nations. 


Comité  d’hygiène . .  63.000 

Enquêtes  et  investigations  spéciales  .  .  .  63.000 

Traitements  .  178.500 


Directeur  médica}.  .  ,  ...  52.500 

Directeur  médical  adjoint  .  .  31.500 

Directeur  médical  adjoint .  .  25.200 

Conseiller  technique  ....  25.200 

Techniciens . 21.000 

Commis,  rédacteurs,  secret. .  23.100 

Frais  de  voyage  et  de  déménagement  con¬ 
gés  compris, 


Dépenses  du  Secrétariat  ........  31.500 

Frais  d’impression  et  de  publication..  ,  .  31.500 

Câblogrammes  et  télégrammes  (notifica¬ 
tion  en  cas  d’épidémies).  ,  .  21.000 

Divers . . .  11.500 

'Total  ....  400.000 


Ce  qui  équivaut  Ù  près  de  19.000  livres  sterling, 
soit  plus  de  un  million  de  francs  français  actnels.' 

{Publications  de  la  Société  des  Nations.) 


CORRESPONDANCE 

Honoré  confrère, 

Quelle  est  la  dose  mortelle  des  sels  mercuriels  et 
surtout  celle  du .  cyanure  de  mercure  en  injection 
intramusculaire? 

J’ai  vu  récemment  un  confrère  qui  avait  fait  à 


un  de  ses  malades,  par  erreur,  une  injection  intra¬ 
musculaire  de  0  gr.  14  (quatorze  centigr.  !)  de  cyanure 
de  mercure  en  même  temps  qu’une  piqûre  intravei¬ 
neuse  de  0,30  centigr.  de  néosalvarsan.  Le  confrère 
attendait  de  sa  grossière  erreur  un  cas  d’intoxication 
grave  et  même  mortelle;  Or  voici  les  symptômes 
éprouvés  par  le  malade  et  rapportés  par  lui-même  ; 
«  Deux  heures  après  l’opération,  je  me  sens  des  ver¬ 
tiges,  je  suis  obligé  de  prendre  une  position  deml- 
couchée  dans  le  compartiment  du  train.  Pende  temps 
après,  je  suis  pris  de'  sueur  abondante  ;  un  de  mes 
compagnons  me  donne  de  l’eau  :  je  bois,  je  sens  un 
peu  de  bien-être.  Je  suis  arrivé,  je  me  rends  à  ma 
maison  à  pied;  à  ce  moment,  je  suis  pris  d’un  violent 
frisson  qui  m’oblige  à  gagner  mon  lit  ;  mais  je  ne 
puis  pas  reposer  en  raison  d’une  diurèse  abondante 
et  très  rapprochée  [toutes  les  5  minutes],  j’éprouve 
des  vertiges,  une  sensation  de  froid  qui,  une  heure 
après,  le  change  en  sensation  de  chaleur,  je  m’endors 
alors  d’un  sommeil  de  plomb  entrecoupé  de  cau¬ 
chemars.  J’avais  une  haleine  fétide.  Le  lendemain 
matin  je  suis  très  fatigué;  le  soir  je  dors  tranquille. 
Le  surlendemain  je  prends  une  purgation  et  je  suis 
très  bien;  dès  lors  je  n’ai  éprouvé  ni  salivation  ni 
douleurs  dentaires.  » 

Dix  jours  après  le  malade  est  revu  :  U  n’a  ni  albu¬ 
mine  ni  aucun  autre  trouble  et  il  est  très  content  de 
l’amélioration  éprouvée.  Localement,  très  peu  de 
douleur  avec  une  vaste  ecchymose  gagnant  presque 
la  totalité  de  face  postérieure  de  la  fesse  et  de  la 
cuisse.  Le  même  jour,  on  administre  une  autre 
piqûre  de  salicylate  de  mercure  et  de  néosalvarsan. 

Dr  Husni  Ahmed, 

Tantah  (Egypte). 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


POLOSNE  et  AFRIQUE  PU  NORD  FRANÇAISE 
L’étroite  collaboration  que  poursuivent  la  France 
et  la  Pologne  dans  leur  politique  extérieure  doit  être 
complétée  et  consolidée  par  un  intime  rapproche¬ 
ment  économique. 

Déjà  des  liens  commerciaux  s’ébauchent  entre 


GRIPPE 


Nous  attirons  l'attention  des  Praticiens  sur  la 
remarquable  efficacité  de  fa  NÉVROSTHENfNE 
dans  les  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post-grippale  (Voir  ci-dessous). 


IDENTITE  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  eginposition  (ninérak  (le  la  HiyRQSTHÉNltlE-at  des  tissus  naryeux,  réalisée  sBi/s  une 
forme  pratique,  avec  da*  produits  irrôproahabks,  oxpliqqg  /es  résultats  Qonstantj  al  k  suogès  aroiasàlit  de  la 


NÉVROSTHÉNINE 


FREYSSINGE 


SURMENAGE 


VERTIGES 


Dépression  Nerveuse  if  ANEMIE  CEREBRALE 


NEURASTHENIE 


J -S 


CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  /ÿ/3.  GAND  :  Méi.  d'Or—  1920.  MONACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xn»). 
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l’Afrique  du  Nord  française  et  la  Pologne  qui  peut  y 
trouver  des  phosphates,  des  laines,  des  huiles,  des 
fruits,  des  vins,  du  tabac. 

L’Afrique  du  Nord  peut  s’offrir  également  à  nos 
amis  de  Pologne,  avec  son  climat  si  radieux,  comme 
station  hivernale.  Il  y  a  toute  une  campagne  à  faire 
dans  ce  sens,  quand  la  question  des  changes  aura 
perdu  de  son  acuité. 

SIAM 

Nous  avons  signalé,  en  son  temps,  l’apparition  à 
Bangkok,  d’une  nouvelle  publication  ;  le  Journal 
médical  de  la  Croix-Rouge  siamoise.  Cette  publica¬ 
tion,  qui  va  entrer  en  Avril  prochain  dans  sa  5»  année 
d’existence,  a  créé  un  mouvement  médical  au  Siam 
dont  le  résultat  vient  d’être  la  fondation  d’une  Société 
médicale. 

Placée  sous  le  patronage  de  S.  A.  R.  le  prince 
de  Nakorn  Sawarn,  vice-président  de  la  Société  de 
la  Croix-Rouge  et  de  S.  A.  R.  le  prince  de  Jainad, 
directeur  de  l’Hygiène,  la  nouvelle  Société  a  élu,  .en 
quelque*  semaines  près  de  200  adhérents. 

Le  Bureau  du  Conseil  a  été  constitué  ainsi  qu’il 
suit  : 

Président  :  le  prince  Tavara,  chef  du  Service  de 
Santé  de  la  Marine. 

Secrétaire  :  le  colonel  Phra  Sakda,  directeur  de 
l’hôpital  Chnlalongkorn. 

trésorier  ;  Luang  Paripal,  professeur  à  l’Lcole  de 
Médecine. 

Membres  du  Conseil  :  Léopold  Robert,  direc¬ 

teur  de  l’Institut  Pasteur  ;  D''  Barne8,de  la  Rockefel- 
•1er  Foundation;  M.  Phya  Vejaklt,  doyen  de  l'Ecole 
de  Médecine  ;  colonel  Phya  Yibulya,  chef  du  Service 
de  Santé  de  l’Armée. 

Les  premières  réunions  de  la  Société  ont  eu  lieu  à 
Bangkok  les  9  et  10  Janvier  1922.  M.  Bame  y  a  fait 
part  de  ses  recherches  sur  <(  la  faune  anophéllenne 
de  Bangkok  »  et  M.  Léopold  Robert  y  a  tracé  un 
portrait  d’ensemble  de-  la  dysenterie  amibienne  et 
de  ses  particularités.  Des  discussions  intéressantes 
ont  suivi  ces  communications  qui  paraîtront  dans  un 
prochain  numéro  du  Bulletin  médical  de  la  Croix- 

Un  banquet  réunissait  le  10  Janvier  au  soir. 


63  membres  de  la  nouvelle  Société  qui  tiendra  ses 
séances  à  l’avenir,  une  ou  deux  fois  par  mois,  sui¬ 
vant  l’importance  et  le  nombre  des  communications 
inscrites  à  l’ordre  du  jour. 


.  QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Elèves  de  l’Ecole  de  Santé  mihtajue 
DE  Lvon. 

Dispositions  paiiticulièhes  aux  intehnes. 

D.  —  J'ai  appris  par  un  de  mes  amis  que  les 
élèves  de  l'Ecole  de  Santé  militaire  de  Lyon,  qui 
arrivent  à  être  internes  des  hôpitaux,  sont  autorisés 
à  terminer  leurs  années  d’internat  et  sont  de  droit 
classés  premiers  de  leur  promotion- 

Connaissant  votre  compétence  et  votre  bienveillance 
habituelle,  je  me  permets  de  vous  demander  si  ces 
renseignements  sont  exacts. 

R.  —  Votre  ami,  mal  renseigné,  vous  a  induit  en 
erreur. 

Y oici  textuellement  (page  8  du  Règlement  du  service 
intérieur  de  l’Ecole  de  Sauté  militaire  de  Lyon),  les 
dispositions  particulières  aux  internes  ;  «  Les  élèves 
qui,  durant  leur  scolarité,  auront  acquis  au  concours 
la  qualité  d'interne  des  hôpitaux  de  leur  ville  de 
Faculté  pourront,  s’ils  le  désirent,  poursuivre  inté¬ 
gralement  leurs  études  dans  ladite  Faculté  ou  Ecole 
supérieure  de  Pharmacie.  « 

«  Les  élèves  qui  sont  internes  des  hôpitaux  des 
villes  de  faculté  ou  école  supérieure  de  pharmacie  se 
présentent  aux  examens  pour  le  diplôme  de  docteur  en 
médecine  ou  de  pharmacie,  dès  qu'ils  ont  la  scolarité 
nécessaire  et  sont  promus  aides-majors  de  2  classe, 
en  même  temps  que  les  élèves  non  internes.  « 

«  Pour  le  classement  de  sortie  de  l’Ecole  d’applica¬ 
tion  du  Service  de  Santé,  Ils  bénéficieront  d’une  majo¬ 
ration  de  points  déterminés  par  une  instruction 
ministérielle.  » 

En  résumé,  les  avantages  consentis  aux  élèves  de 
Santé  militaire  reçus  internes  sont  :  1“  de  pouvoir 
faire  leurs  cinq  ans  d’études  médicales  dans  leur 
Faculté  de  médecine,  sans  passer  par  l’Ecole  de  Lyon  ; 


2“  De  leur  donner  une  majoration  de  points  qui,  au 
concours  final,  les  fait  classer  dans  les  premiers  de 
la  promotion,  ce  qui  leur  asaure,  dans  l’avenir,  des 
succès  de  carrière. 

Mais  les  internes  doivent  être  reçus  docteurs  en 
même  temps  que  leurs  camarades  non  internes,  et  ne 
sont  pas  autorisés  à  terminer  leurs  années  d’internat. 


A  ce  propos,  un  de  nos  confrères,  père  d’un  élève 
de  l’Ecole  de  Santé  militaire,  qui  vient  d’être  reçu 
interne  des  hôpitaux  d’une  ville  de  Faculté  nous  écrit 
la  lettre  suivante  : 

Mon  fils  a  été  reçu  interne  au  dernier  concours  des 
hôpitaux  de  X.  Il  est,  en  même  tem])S,  sous-aide 
major  et  élève  de  l’Ecole  de  Lyon.  D’après  la  loi,  il 
termine  ses  études  à  X  6t  devra  être  reçu  docteur, 
en  même  temps  que  ses  camarades  de  promotion, 
Il  sera  obligé  de  quitter  l’hôpital  de  X,  où  U  fait 
«uvre  utile  et  intéressante,  pour  aller,  durant  l’année 
1923,  assurer  un  service  dans  un  hôpital  militaire 
d’une  autre  ville  quelconque. 

Ne  pourrait-on  pas  obtenir  que,  dans  ce  cas,  les 
internes  appartenant  h  l’Ecole  de  Lyon  puissent 
rester  à  leur  Faculté  d’origine,  tout  en  ayant  le  grade 
d’aide-major. 

D’après  un  vœu  récent,  les  internes  des  hôpitaux 
demandent  de  pouvoir  obtenir  le  grade  de  docteur 
tout  en  étant  internes.  Cela  simplifierait  la  question 
pour  les  internes  appartenant  à  l’Ecole  de  Lyon. 

Serai-je  obligé  de  faire  donner  sa  démission  à 
mon  fils  pour  lui  permettre  de  terminer  ses  années 
d'internat  ? 

R.  —  Oui,  votre  fils  sera  obligé  de  donner  sa 
démission,  s'il  ne  renonce  pas  à  terminer  ses  années 
d’internat,  car  les  internes  de  l'Ecole  de  Lyon  doivent 
être  reçus  docteurs  en  même  temps  que  leurs  cama¬ 
rades  de  promotion  et  être  promus  médecins  aides- 
majors  de  2“  classe,  en  même  temps  que  les  élèves 
non  internes. 

Quant  aux  vœux  que  vous  émettez,  je  ne  puis  que 
les  transmettre  à  l’autorité  supérieure,  seule  juge. 

P.  Bommette, 

Médecin  militaire. 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Précis  d'alimentation  des  jeunes  enfants  :  du 
sevrage  à  10  ans,  par  M.  Eugène  Teebien,  ancien 
Chef  de  clinique  Infantile  de  la  Faculté  à  rhôpital 
des  Enfants-Malades,  1  vol.  in-8°  de  465  pages 
{Masson  et  C"',  éditeurs).  Paris.  —  Prix  :  14  fr. 
net. 

Ce  livre  fait  suite  au  précédent.  Les  deux  volumes 
constituent  un  manuel  complet  d’alimentation  infan¬ 
tile  qui  prend  l’enfant  à  la  naissance  et  le  conduit  au 
seuil  de  la  onzième  année. 

Comme  dans  le  premier  Précis,  l’auteur  étudie 
d’abord  le  régime  de  l'enfant  bien  portant-,  il  envisage 
en  détail  les  besoins  de  l’organisme  et  les  rations 
théoriques  qui  lui  conviennent.  Il  expose  les  rations 
dans  la  pratique,  le  choix  des  aliments  et  consacre 
un  chapitre  spécial  i  l’étude  des  vitamines. 

Le  régime  aux  différents  âges  est  l’objet  d’une 
description  très  minutieuse,  mois  par  mois,  pour 
l’enfant  d’un  an  ;  année  par  année  ensuite.  Après  avoir 
envisagé  en  détail  le  rendement  en  calories  des 
différents  aliments  et  des  différents  menus,  l’auteur 
ne  va  pas  jusqu’à  faire  le  procès  de  la  doctrine  des 
calories,  maie  il  reconnaît  qu’elle  est  à  elle  seule 
insuffisante  pour  composer  on  régime. 

La  deuxième  partie  est  consacrée  à  l’étude  des 
régimes  dans  les  états  pathologiques.  L’auteur  envi¬ 
sage  les  différents  types  de  régime  (lacté,  végétarien, 
albuminoïde,  etc.),  les  avitaminoses  infantiles  ;  il 
insiste  longuement  sur  les  régimes  dans  les  divers 
troubles  digestifs  (anapbylaxles  et  idiosyncrasies 
alimentaires,  anorexies  de  l’enfance,  vomissements 
cycliques,  dyspepsies  infantiles,  entérites)  et  sur  lés 
régimes  des  troubles  de  nutrition  (états  de  croissance 
retardée  et  anormale,  obésité  infantile). 

La  troisième  partie  est  consacrée  i  l’étude  des 
adjuvants  du  régime,  cure  d’air,  héliothérapie,  myo- 
thérapie,  hydrothérapie,  etc. 

Ce  volume  contient  de  multiples  renseignements 
pour  les  médecins  et  pour  les  parents. 

G.  Sghreiber. 


Contre  la  tuberculose.  Pour  la  race,  par  MM.  G. 

Roux, médecin-chefetH.RouBE, médecin  adjoint  du 
Sanatorium-Ecole  de  rééducation  de  Campagne-les- 
Bains  (Aude).  1  vol.  de  592  pages  (Am.  Legrand, 
éditeur,  93,  boulevard  Saint-Germain),  Paris,  1922. 
—  Prix  :  12  francs. 

Dans  ce  livre  de  vulgarisation,  les  auteurs  font  un 
exposé  pratique  de  la  question  de  la  tuberculose. 
Désirant  rendre  service  aussi  bien  aux  médecins 
qu’aux  infirmières-visiteuses,  aux  malades  eux-mêmes 
et  au  public,  ils  ont  laissé  de  côté  tout  ce  qui  ne  leur 
paraissait  pas  d’une  utilité  incontestable,  et  ont 
essayé  de  faire  de  leur  livre  un  guide  où  se  trouvent 
condensées  les  notions  indispensables  à  connaître 
dans  la  lutte  médicale  et  dans  la  lutte  sociale  contre 
la  tuberculose  :  [diagnostic  précoce  ;  pronostic  et 
traitement  de  la  tuberculose;  prophylaxie;  œuvres 
antituberculeuses  ;  législation  antituberculeuse.  Le 
médecin  trouvera  dans  cet  ouvrage  nombre  de  ren¬ 
seignements  susceptibles  de  lui  rendre  service  dans 
la  pratique  journalière. 

Traitement  médical  des  maladies  des  femmes,  par 
Albert  Robin,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris  et  Paul  Dxlchê,  médecin  de  l’Hotel-Dieu. 
Cinquième  édition  entièrement  refondue.  1  vol. 
in-8“  de  724  pages.  (Vigot  frères,  éditeurs,  23,  rue 
de  l'Ecole-de-Médecine),  Paris.  —  Prix  :  25  francs. 
Il  n’y  a  plus  à  batailler  pour  faire  reconnaître  que 
les  traitements  non  opératoires  ont  souvent  du  bon 
en  gynécologie. 

Mais  MM.  Robin  et  Dalché  avalent  dù  plaider,  il  y 
a  20  ans,  pour  que  la  «  gynécologie  médicale  »  eût 
droit  de  cité.  Leur  ouvrage  en  est  à  sa  5‘  édition,  il 
est  plein  de  renseignements  utiles.  Plus  spécialement 
cette  édition  s’est  augmentée  de  notions  sur  l’opothé¬ 
rapie,  sur  l’émétine,  sur  le  radium  et  aussi  sur  les 
maladies  de  l’ovulation  auxquelles  récemment 
M.  Dalché  consacra  des  pages  si  judicieuses  et  si 
suggestives. 

Henri  Vignes. 


LIVRES  REÇUS 

2660.  Le  choix  d’un  métier  et  les  aptitudes  phy¬ 
siques,  par  Julien  Fontècne,  directeur  du  service 
régional  d’orientation  professionnelle  pour  l’Alsace- 
Lorraine.  1  brochure  de  48  pages  (Bavisse,  éditeur). 
—  Prix  ;  2  fr,  75. 

2661.  La  Science  de  l’Éducation,  par  le  D'  Jean 
Demoor,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
l’Université  de  Bruxelles  et  Tobie  Jonckbeebk, 
directeur  de  l’Ecole  normale  de  Bruxelles.  2°  édition. 
1  vol.  de  436  pages  avec  26  figures  (Lamerlin, 
Bruxelles,  et  Alcan,  Paris). 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  i  00  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


Sommaire  du  numéro  de  Novembre-Décembre  1921. 

Mémoires  originaux-. 

Leriche.  —  Notes  sur  la  physiologie  pathologique 
des  moignons  oedémateux  et  sur  la  direction  de  leur 
traitement. 

Plotrowskl.  —  Contribution  à  l’étude  de  la  cure, 
radicale  de  la  hernie  crurale  par  la  suture  en  U. 

Morel.  —  Note  sur  un  cas  de  hernie  congéni¬ 
tale  du  diaphragme. 

Deatot.  —  Fractures  du  scaphoïde. 

Société  de  Chirurgie. 

Séances  des  21,  28  Avril,  12,  19,  26  Mai  1921. 


(ONSTIPATION 

/fi  LaCTOBYL  est  rnmnosp  dp . 


Hérature':  LABORATOIRE  DE  THERAPIE  BIO-CHIMIQUE, 
1B9,  avenueldeJWsgram,  PARIS 


LacTobyl  est  composé  de, 

I?  Ferments  Lactiques  qui  enragent  la  putréfaction  intestinale, 
2!  AgaR-AgaR  qui  hydrate  le  contenu  înteslinal. 
3“  Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  du  foie. 

Extrait  total  des  Clan  des  de  u  I  ntesti  n 

qui  réactive  le  fonctionnement  de  cet  Organe 


PHOSPHARSITL  PHOSPHATE 
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LE  PHOSPHARSYL 


est  le  même  produit 
^^ntenant  3  cent  J 
de  me^jJans/nate  sodigue 


numma, 


par  cuillerée 


EXTRAIT  DIRECTEMENT  DES  os 


TUBERCULOSE.  AFFECTIONS  OSSEUSES 

%  a 

CROISSANCE,  CONVALESCENCES 


RACHITISME 


POSOLOGIE 


ADULTES:  Uneà  deux  cuillerées  à  potage 
avantles  deux  principaux  repas. 
ENFANTS:  Uneà  deux  cuillerées  à  dessert. 


Approvisionnement  gratuit 
sur  dernande 
du  Corps  Médical 


ADULTES:  Une  cuillerée  à  potage  avant. 

les  deux  grands  repas. 
ENFANTS:  Une  Cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
selon  lage. 


22,  RUE  DE  L'ARSEIMAL 

ANGOULÊWIE  (Charente) 
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ThwvdêL-et 

ttoiAième. 


Fremière  Médication  spécifique 

d  OPOTHÉRAPIE  SÉRO:SANGUlNE  TOTALE 
>  Extraite  d'Anipnaux  vivants 


-PRIX  :  9.75  _ 

(sans  impôt) 
le  flaconbe300gr. 
pour 

ôjours  de  traitement 


Approvisionnement  gratuit 
surôetnanôe 
ôu  Corps  Médical 

21  RUE  d’AUMALE.PARIS 

—  Téléph.  Central  40-62, Louvre  16-22- 
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I  SES  INDICATIONS  :  Tuberculoses  et  Pré-Tuberculose  ; 

I  Rachitisme,  Troubles  de  Croissance  ; 

rJ  Consolidation  des  Fractures  ; 

k  Troubles  de  Dentition  ; 

1)  Grossesse  et  Allaitement,  Phosphaturie. 


I  SA  COHHPOSITION  :  Chaux  silico-fluorée  organique  (partie  centrale  de 
^  l’écaille  d’hnitre)  et  Phosphates  assimilables. 

SES  FORMES  1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Poudre  ou  1  Cuillerée  à 
SES  DOSES  (  café  de  Granulé  au  milieu  de  chaque  repas. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  18 


—  372  — 


Samedi,  4  Mars  1922 


DERNIERES  NOUVELLES 


Thérapeutique  chirurgicale  (hôpital  de  Vaugirard).  |  Accld 
—  Landi,  mercredi,  vendredi.  Démonstrations  opéra-  nelles. 


:  maladies  profession- 


toires.  —  Mardi,  jeudi,  samedi.  Examen  des  malades. 
Conférences  cliniques  par  le  professeur  Duval,  assisté 
de  M.  Basset,  agrégé,  et  de  M.  Gatellier,  chef  de  clinique. 

Consuliatiuns  spéciales.  —  Mardi,  samedi,  à  10  h., 
MM.  J. -Ch.  Roux,  Moutier,  Caillé.  Maladies  du  tube 


faites  pendant  le  semestre  d’été  sous  la  direction  de  M.  le 
professeur  Balthazard,  tous  les  jours,  à  6  h.,  au  grand 
amphithéôtre.  Elles  porteront  sur  les  Accidents  du  tra¬ 
vail  et  les  Maladies  professionnelles. 

6  Mars.  —  M.  Devvieux.  Les  cas  d’interprétation  diffi- 


digestit.  —  Mercredi,  ù  10  h.,  M.  Monbrun.  Maladies  des  cile.  Hernie,  lumbago,  durillon  f< 


pratique),  et  les  continuera  les  lundis,  vend: 
credis,  à  la  même  heure. 

Programme.  —  Physiologie  du  système  n 


Bureau  municipal  d’Ivry.  —  Le  concours  pour  li 
place  d’assistant  d’hygiène  est  reporté  au  28  Mars,  è  li 
mairie  d’Ivry.  Les  inscriptions  sont  reçues  jusqu’ai 


-  M.  Laignel-Lavastine.  Commotion  céré- 


Les  étudiants  roumains  e: 


35.  HUE  HEHGOLÈSE,  35  — 


Adresse  Télégraphique  : 

CRÉOSAL-PARIS 


FOURNISSEURS  des  HÔPITAUX  M 


Téléphone  : 

PASSY  43-89 


DESIGNATION  DIFFÉRENTES 
PRODUITS 


COMPOSITION 


Un  Suppositoire 
ou  2  gr.  Pommade 


PRINCIPALES  INDICATIONS 


Hémorroïdes 
Internes  et  Externes. 
Prurit  anal.  -  Fistules. 


DOSES 

MOYENNES 


1  à  3  Suppositoires 


gClîi-Tnsus.  L  Prurit  anal.  -  Fistules. 
Marronsi’indei  Congestlon  üu  rectum 

et  de  la  Prostate. 


Extr.  Surrénal. 
Extr.  Hépatique. 
Stovaïne. 

Cocaïne  Chl. 


TRINITRINE 

lAFÉINÉE  DUBOIS 

DRAGÉES 

noyau  mou. 

2  Gouttes  (3  Centigr  1 
de  Trinitrine  auCentième 
2  Centigr.  de  Caféine  et 
i/2  mil  Mgr.  de  Dionine 
par  DragÉe. 

Angine  de  Poitrine. 
Astnme  cardiaque. 

Œdème  pulmonaire,  etc. 

Croquer 
une  dragée  au 
moment  des  accè 
Maximum  ; 

10  dragées 
par  24  heures. 

Littérature  et  Ec 

hantillons  à  la  disposition  de  Messieurs  les  Docteurs 
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O  JP  O  THÉlHÆriE  CA  RDI  A.  Q,  UE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTUEUSES 


EXTRAIT  TOTAL  du  MUSCLE  CARDIAOUE 


0  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  =  3 


Accroissent  la  PUISSAMCE  de  RÉSERVE  du  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

.  .  \  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 


Diminuent  ou  font  Disparaitre 


DILATATIONS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  26,  Avenue  de  l’OservatoIre  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 


PÜLMOSERÜM 


BAILLY 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 


PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


BRONCHO  PULMONAIRES 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emplm  r  Une  cuillerée  malin  el  soir 


Exiger  le  nom  ( 

PULMOSERUM -BAILLY 

15 ,  Rue  de  Rome  ,  FARtS  î 


LABORATOIRE^ 


BAILLY 


15  et  17,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8") 

Téléphone  WAGKAM  85-19^  62-29,  68-79.1" 


1  ANALYSES  MEDIÇALESH 


Bactériologiques,  Biologiques,  Chimiques 


CATALOGUES  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNIQUE  DE  PRÉLÈVEMENT 


Examsn  du  sang  Contenu  stomacal 

(Réaction  de  Wassermann).  _  .. 

Sérosités 

Sécrétions  patlioiogiques  Recherches  des  bactéries 

Examens  bactérioiogiques  vibrions  &  cocci 
SUR  FROTTIS  ïrinos 

Matériel  stérilisé  pour  Prélèvements  sur  demande. 


Toutes  Recherches  ,  Etudes  ,  | 

I Travaux  spéciaux  pour  MM. les  Docteurs,  | 
I  Etudes  Anatomo-Pathologiques.  | 
I  Analyses  des  Produits  Alimentaires,  Analyses  Industrielles  I 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Laboratoire  d'anatomie  pathologique.  —  Détail  des 
leçons  du  cours  de  Technique  et  de  Diagnostic  anatomo¬ 
pathologique  appliqué  h  la  médecine  et  à  In  chirurgie 
de  M.M.  G.  Roussy,  agrégé,  chef  des  travaux;  Ameuille, 
médecin  des  hôpitaux,  et  Lhcrmilte,  médecin  de  l'hospice 
Paul-Brousse,  anciens  préparateurs;  Cornil  et  Leroux, 
préparateurs  :  Peyre,  moniteur. 

Programme  des  conférences.  —  I.  La  biopsie  et  scs 
appHcations  médico-chirurgicales.  Principe  de  technique 
histologique  générale.  Prélèvements,  fixation,  inclusion, 
coupes,  coloration  simple,  conservation  des  pièces.  — 
II.  L'inQammation  aiguë  et  son  évolution.  Abcès,  bour¬ 
geon  charnu,  pus  {coloration  à  l’éosine  bleu).  —  III.  In¬ 
flammations  spécifiques  :  la  tuberculose  et  ses  réactions 
tisBulairos  et  cellulaires  (coloration  du  bacille  de  Koch). 
—  IV.  Inflammations  spécifiques  :  la  syphilis  primaire, 
secondaire  et  tertiaire  (imprégnation  du  spirochète).  — 
V.  Réactions  des  tissus  à  l'égard  des  corps  étrangers’ 
(solides,  huileux,  etc.).  Les  mycoses  (coloration  des 
graisses.  Coupes  à  la  congélation).  —  VI.  Les  scléroses  : 
poumon,  foie  (coloration  au  Van  Gieson  et  hu  bleu).  — 
VII.  Les  dégénérescences  ;  graisseuse,  hyaline,  amy¬ 
loïde  (coloration  au  bleu  de  toluidine,  an  violet  de 
Paris).  —  VIII.  Les  nécroses  :  infarctus  et  gangrène 
(coloration  à  l’orcéine  et  à  la  fuschéline  de  ^eigert).  — 
IX.  Le  sang  ;  éléments  cellulaires  (numération,  colora¬ 
tion  et  technique). 

X.  Le  liquide  céphalo-rachidien.  Cytologie  et  réactions 
chimiques  et  biologiques.  —  XI.  L’épanchement  des 
séreuses  :  cytologie,  chimie,  techniques  diverses.  — 
XII.  Les  réactions  inflammatoires  aiguës,  subaigucs  et 
chroniques  du  tissu  conjonctif.  —  XIII.  Les  réactions 
inflammatoires  aiguës  et  chroniques  du  tissu  malpighien. 
Peau  et  muqueuses.  —  XIV.  Les  réactions  inflammatoires 
des  revêtements  cylindriques  (intestin,  appendice).  — 
XV(  Les  réactions  inflammatoires  des  parenchymes. 
Poumon  et  plèvre  :  pneumonie,  broncho-pneumonie, 
infarctus,  gangrène,  sclérose.  —  XVI.  Les  réactions 
inflammatoires  des  parenchymes  :  rein  (néphrites  aiguës 
et  chroniques).  —  XVII.  Les  réactions  inflammatoires 
des  parenchymes.  Foie  (foie  chloroformique,  hépatites 
infectieuses,  cirrhoses).  —  XVIII.  Cœur  :  péricardites, 
myocardites  et  endocardites.  —  XIX.  Valsseani  :  throm¬ 
bose,  artério8clérose,'athérome. 

XX.  Les  réactions  inflammatofres  des  tissus  lym¬ 
phoïdes  :  rate,  ganglion,  amygdale.  —  XXI.  Les  réac¬ 
tions  inflammatoires  des  glandes  endocrines  (thyroïde, 
surrénale,  hypophyse).  —  XXII.  Système  nerveux.  Les 


inflammations  aiguës  non  spécifiques  :  encéphalites  et 
myélites  aiguës.  Inflammations  spécifiques  :  tuberculose, 
syphilis,  sclérose,  en  plaques  (technique  des  cellules 
nerveuses).  —  XXIII.  Système  nerveux.  Les  lésions  vas¬ 
culaires  :  nécrose,  hémorragie,  thrombose  (technique 
■  des  fibres  nerveuses.  Méthode  de  Weigert,  de  Pal).  — 
XXIV.  Système  nerveux.  Les  dégénérescences  systéma¬ 
tiques  et  non  systématisées.  Sclérose  latérale  amyotro¬ 
phique,  tabes,  scléroses  combinées.  Les  atrophies  du 
cervelet.  —  XXV.  Classification  des  tumeurs.  Les  élé¬ 
ments  do  diagnostic  des  tumeurs  épithéliales.  —  XXVI. 
Papillomes.  Epithéliomas  malpighiens.  —  XXVII.  Adé¬ 
nomes  (sein  et  foie).  —  XXVIII.  Epithéliomas  cylindriques 
(Intestin,  estomac,  utérus),  —  XXIX.  Epithéliomas  des 
parenchymes  acineux  (sein  et  pancréas). 

XXX.  Epithéliomas  des  parenchymes  tubulés  (rein  et 
tumeurs  des  voies  urinaires).  —  XXXI.  Epithéliomas 
des  parenchymes  trabéculés  (foie);  épithéliomas  des 
voies  biliaires.  —  XXXII.  Epithéliomas  des  glandes 
sexuelles  et  endocrines.  —  XXXIII.  Classification  des 
tumeurs  conjonctives.  Leurs  éléments  de  diagnostic.  — 
XXXIV.  Angiome,  lipome,  ostéome,  chondrome,  myome. 

—  XXXV.  Fibrome,  fibrosarcome  et  lymphosarcome.  — 
X.XXVl.  Sarcomes  des  os  et  des  viscères.  Endothéliomes. 

—  XXXVII.  Tumeurs  nerveuses  (colorations  de  la  névro-' 
glie).  —  X.XXVIII.  Tumeurs  mélaniques  et  næviques.  — 
XXXIX.  Tumeurs  embryonnaires. 

XL.  Le  cancer.  Biologie  de  la  cellule  cancéreuse.  Evo¬ 
lution  et  physiologie  pathologique  du  processus  cancé¬ 
reux.  —  XLI.  Le  cancer  dans  la  série  animale.  Le  cancer 
expérimental.  —  XLII.  Le  cancer  du  point  de  vue  étiolo¬ 
gique,  pathogénique  et  jocial. 

Prix  Salle.  —  Attribué  à  M.  Jacques  Madeleine.  j 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Faculté  dé  Médecine  de  Bordeaux,  —  Cours  com¬ 
plémentaire  d’orthopédie  chez  l’adulte  pour  les  acci¬ 
dentés  du  travail,  les  mutilés  de  guerre  et  les  infirmes. 

Le  professeur  agrégé  H.-L.  Rocher,  chirurgien  de 
l’hôpital  des  Enfants,  commencera  son  cours  le  jeudi 
9  Mars  1922,  à  5  h.,  à  la  Faculté.  Une  consultation 
d’orthopédie  adulte  aura  Heu  tous  les  samedis,  à  1  h.  1/2, 
A  l'annexe  de  la  Faculté,  3,  rue  Jean-Burguet. 

Programme  du  cours.  —  1“  Pertes  de  substance  dinphy- 
saire  ;  pseudarthroses  et  membres  ballants;  2»  cals 
vicieux;  3»  articulations  laxes  et  ballantes;  4“  ankylosés 
vicieuses;  5°  le  bon  moignon  et  son  appareillage; 
G°  cinématisation,  moignons  vicieux;  7°  lea  impotences 


et  déviations  par  lésions  musculo-tendineuses;  8*  les 
impotences  fonctionnelles  paralytiques  des  membres  ; 
9»  spondylite,  ménlscite,  hanche  à  ressort,  contractions 
réflexes;  10°  interventions  orthopédiques  et  réparatrices 
dans  les  pieds  bots,  le  mal  de  Pott,  la  cranioplastie, 
l'enchevlllement  du  col  du  fémur;  11°  les  agents  théra¬ 
peutiques  dans  la  convalescence  des  traumatismes  des 
membres  (massage,  thermo-  et  électrothérapie,  cures 
thermales,  etc.).  Le  cours  aura  lieu  tous  les  jeudis,  à  5  h. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôpltal-hopplce  de  Saint-Germàln-en-Laye.  — 
Le  poste  de  médecin  radiologiste  est  actuellement  vacant. 
Adresser  an  directeur  toute  candidature  avec  titres  sur 
lesquels  elle  s’appuie  ainsi  que  conditions  demandées 
pour  service  durant  trois  matinées  par  semaine. 

Hôpital  maritime  de  Berck.  —  M.  Sorrel,  chirur¬ 
gien  des  hôpitaux  de  Paris,  chirurgien  en  chef  de 
l'hôpital  maritime  de  Berck,  fera,  du  lundi  10  Avril  an 
samedi  15  Avril  1922,  six  leçons  sur  le  Traitement  des 
tuberculoses  ostéo-articulaires  et  ganglionnaires. 

Programme  des  cours.  —  Lundi  10  Avril.  Traitement 
du  mal  de  Pott.  —  Mardi  11  Avril.  Traitement  de  la 
coxalgie.  —  Mercredi  12  Avril.  Traitement  de  la  tumeur 
blanche  du  genou.  —  Jeudi  13  Avril.  Traitement  des 
ostéo-arthrites  tuberculeuses  du  pied.  —  Vendredi 
14  Avril.  Traitement  des  ostco-arthrites  tuberculeuses 
du  membre  supérieur.  —  Samedi  15  Avril.  Traitement 
des  adénites  tuberculeuses. 

Les  COUTS  auront  lieu  le  matin,  à  9  h.,  à  l’hôpital  mari¬ 
time.  Chaque  cours  sera  suivi  des  opérations,  ponctions, 
confection  d’appareils  pl&trés,  etc.,  correspondantes. 
Pour  tous  renseignements  écrire  à  M.  Parin,  hôpital 
maritime,  Berck-Plage  (Pas-de-Calais). 

Clinique  médicale  de  l’hopital  Saint-Sauveur  de 
Lille.  —  Service  de  M.  leprofessear  Lemoine,  assisté  de 
MM.  les  professeurs  Surmont,,  Vanverts  et  Minet,  de 
M.  R.  Legrand,  chef  de  clinique,  et  de  MM.  Benoit,  Dubus 
et  Hayem,  chefs  de  laboratoire  (semestre  d’été  1921-1922). 

Lundi,  à  8  h.  1/2.  Exercices  de  séméiologie  et  prises 
d’observations.  A  9  h.  Visite  dans  les  salles  (lecture 
d’observations  ;  examens  de  malades),  M.  le  professeur 
Minet.  A  10  h.  1  /2,  Conférence  sur  Télectrothérapie  du 
praticien,  M.  Hayem. 

Mardi,  à  8  h.  15.  Consultation  externe  et  leçon  sur  les 
Maladies  du  tube  digestif  et  de  la  nutrition,.  M.  Surmont, 
M.  Dubus. 

{Voir  la  suite,  p.  3’3’7.) 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 


Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  ITode  —  Procédé  BANQUE  ic  SENEZ 


VacGin  Anti-StaphylocoGGique  1. 0.  D. 

Traitement  des  Furoncles,  Anthrax 
et  infections  dues  au  Staphylocoque. 


VACCINS 

-  Pneumo-Strepto 


Anti  -Typhoïdique 


iti- 


liOOB  I  0  D  ~  Anti-lVIénlngococcique 


Traitement  de  l’Érysipèle,  des  infections  dues  au  Streptocoque, 
Prévention  de  l’infection  puerpérale. 


Anti-Gonococcique  ; 


Anti-IYlélitococcique 


1. 0.  D. 


Anti-Dysentérique  : 


Type  I.  —  Staphylo-Strcpto-Pyocyanique. 
Type  II.  —  Staphylo-Streplo-Colib. -Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations. 


:  Anti-Cholérique 


I.  O.  D. 


Pour  Lüiérature  et  Ecbantülous  : 
UBORATOIRB  MÉDICAL  DB  BIOLOQIB 
16,  Rue  Dragon 
marse:ii-i_e 


DÈP  OSIT  AIRES  ; 

D'  DKFFINS,  40,  Faubourg  Poissonnière,  PARIS  II  HAHELIH,  Pharmacien,  31,  me  Ilohelet,  Alger 
REB0DL,r  en  PlI'^  15,  Aüées  Capucines,  MarselUe  II  CAMEE,  Phann‘“  10,  me  d’Angleterre,  Tunis 
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Ménopause 


(rRAlTEMENT  MÉDICAMENTEUX  DES  TliOUIlLES  DE  i 


Du  point  de  vue  purement  symptomatique,  les  troubles  de 
la  ménopause  peuvent  se  cataloguer  en  4  groupes  : 

Pléthore,  congestion,  constipation; 

2**  Troubles  nerveux,  instabilité  neuro-circulatoire  ; 

3“  Douleurs  viscérales  et  rhumatoïdes  -, 

4“  Hémorragies.  Irrégularités  menstruelles. 

Encore  que la  pathogénie  de  chacun  de  ces  groupes  de 
symptômes  puisse  être  différente,  —  et  impliquer  en  consé¬ 
quence  des  indications  différenciées,  —  les  médications  sui¬ 
vantes  répondent  aux  indications  les  plus  générales. 


(  Thérapeutique)  IVIENOPÂUSE 


11.  —  Troubles  nerveux  : 

1“  Hydrothérapie  tiède  :  tubs,  douches,  grands  bains  bi¬ 
hebdomadaires  (alcalins,  carbo-gazeux)  3(3°  à  38",  12  à 
1.")  minutes; 

2°  Valériane  ou  ses  dérivés  (éthers  de  bornéol)  ou  bromures; 


4“  Ecarter  :  thé,  café,  alcool,  liqueurs,  épie 


111.  —  Douleurs  viscérales  ou  rhumatoïdes  : 

1“  Opium,  belladone,  jusquiame,  chanvre  indien-, 

2°  Salicylate  de  soude  :  1  à  2  gr.  pro  die. 

3°  Cure  à  Bourbonne,  nomhicres. 


I,  —  Pléthore,  congestion,  constipation  : 

1"  Béginie  de  réduction,  à.  prédominance  végétaro- fruita- 
rienne  :  hypoazoté,  hypopurinique,  hypochloruré  et 
globalement  réduit; 

2"  Traitement  déplétif  :  ventouses  scarifiées  mensuelles,  voire 
ponctions  veineuses  ou  saignées  déplétives  ; 

3"  Traitement  purgatif  ~  drastiques  :  aloès  ou  seammonée, 
Ogr.  05  à  0  gr.  10,  2  fois  par  semaine; 

4"  Entraînement  physique  :  exercices  dits  de  plancher; 
marche;  sports  a  féminins  »  modérés; 


IV.  —  Hémorragies  : 

1"  S’assurer  qu’elles  ne  sont  subordonnées  ni  à  un  fibrome, 
ni  à  une  néoplasie,  ni  à  une  altération  sanguine  grave, 
ni  à  une  hypertension  marquée; 

2“  E.z-trait  fluide  d’hamamelis  virginica  :  1  à  3  cuillerées  à  café 
par  jour; 

E.rtrait  fluide  hydrastis  canadensis  :  1  à  3  gr,  par  jour 
(1  gr.  =  LX  gouttes)  ; 

Extrait  fluide  de  «  cupressus  sempervirens  »  :  1  à  3  gr. 
par  jour  ; 

3°  Eventuellerâent  ;  radiothérapie  des  ovaires. 


TRAITE  ME  NT  DE  LA  TUBERCULOSE 


TRiCALCINEj 


COMPRIMÉS  -  GRANULÉS  .  CACHEtS 


SlEfltïtAli'il.S-Xi 


Ittérature 


Parts. 


ICAI-CIFi 


E  CONS  Tl  T  U  AN  T 

LE  PLUS  PUISSANT  -  LE  PLUS  SCIENTIFIQUE  LE  PLUS  RATIONNEL 


EN  POUDRE-COnPRIMES-GRANULES- CACHETS 


LA  TRICALCINE  EST  VENDUE 


PURE 

MÉTHYLARSINÉE 


TRICA.t.CiNE 


ADRENALINEE 

FLUORÉE 


TRiC/\LCINe 


TRIC/\L.C  NE 


ne  peut  être  ASSURÉE  dune  Façon  CERTAINE 
et  PRATIQUE 

QUE  PAR  LA  T  R  I  O  A  L»  O  i  N  E 
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■  'ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  I! 


XJ  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


îhjrapeüti(luetoot!i(jueËenslveetM^^^^ 


GomoI  ei  iK  Prodnils  «  Goinol 


AUX  CACODYLATES  ALCALUMS 

I  /  Une  iiÿection  iidraÿiiwsciilciiré  te 


s  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 


t  RHIN0-60MEN0L  en  tube 
pour  Antisepsie  nasale. 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 


GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul- 


I 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
•  chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 

Ces  Oleos -Gomenol  sont  en  flacons 


GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 


GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

•17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  {IX *) 


ffulfscmtJtimulant 


vmeet(k/a//imoci/me 


Grippe  Contre  toute 

Tuberculose  Altération  du  aoug' 
Paludisme  Contre  les  f 

Néoplasme  MaîadfesfiifecUônsea 
Neurasthénie  Contre  les  > 
Convalescences  Cachexiesde toute  ürîgîne 


Lobomtoiits  Corbièrë&Uonni^'' 

KRueDesreaaudes  '' 
-PARIS- 
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Extraits 


Intraits 


de  Bài^dane,  Berberis,  Cupressus^  Osier  rouge.  Sauge,  de  -Colchique,  Digitale,  Guii  Marron  dinde t  Valériane t 


Salicaire,  Seneçon,  etc. 

SCLÊRAMINE 


Sirophanthvs ,  etc. 


COLLOBIASES 


Iode  organique  injectable.  Cachets  et  toutes  prescriptions,  de  Chaulmoograi  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargyre, 

Ampoules.  Térébenthine,  etc. 


Fondants 

de  Condurango,  Étain,  lodotannique.  Levure  de  Bière, 
Mangano-ferreuK,  Soufre,  Salicaire,  etc. 


Payéron 

Opium  injectable 

S^mpoules,  Comprimés  et  toutes  prescriptions. 


SPECmENS  ET  LITTEPRTÜRE 


ÉCONOMIQUE 

Aux  personnes  ne  pouvant  faire 
usage  de  Teau  minérale  naturelle, 

Prescrire  le 

SEL  VICHTETIT 

le  seul  réellement  extrait  de 
l’eau  des  Sources  de  l’Etat 
dont  il  contient  tous  les  principes. 


CHAOUË  PAQUET  dosé  pour  1  litre 
BIEN  SPÉCIFIER  LA  MARQUE 
TOUTES  PHARMACIES 


Echantillons  au  Corps  médical. 

sur  demande,  24,  Boulevard  des  CapuoineSs  PARIS. 
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Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  4*  A.  R.  Facuîtc. 
—  S»  le--  A.  R.  Obstétrique.  Baudelocque. 

Jeudi  9  Ma  us.  —  3«  N.  R.  Bactériologie.  Laboratoire 
(le  bactériologie.  —  5»  N.  R.  Thérapeutique.  Faculté.  — 
■  3*  2«  A  R.  Pratique.  Laboratoire  d’anatomie  pathologique. 
^  5*  l'“‘'  A.  R.  Chirurgie.  Faculté.  —  o"  2"  A.  R.  Clinique 
médicale.  Faculté. 

Vendhkdi  IüMaiiS;—  io.  N.  II.  Anatomie  pathologique. 
Laboratoire  d'anatomie  pathologique.  —  3'  2"  A.  R.  Oral. 
Faculté.  —  4»  A.  il.  Faculté. 

Samedi  tt  Mabs.  —3"  N.  R.  Bactériologie.  Laboratoire 
de  bactériologie.  —  B*  Thérapeutique.  Faculté.  —  3«  A.  R. 
Oral.  Faculté.  —  Clinique  obstétrioalé.  N.  R.  Fàculté. 

ÏHèBES  de  DOOTORÀt. 

Lundi  6  Mabs.  —  BianCahi  (Hugo)  :  Contribution  ri 
l'élude  dés  réactions  réversibles  en  biologie.  —  Lascotilbe 
(Jean)  :  Traitement  du  bec-de  liévre  bilatéral.  — CaÜlet 
(André)  :  De  la  pyélograplUe  dans  la  lithiase  réno-uré- 
térale.  —  Jury  :  SlM.  Roger,  Legueu,  Delbet,  Leniier. 

Mabdi  7  Mabs.  —  .M.  Simeray  :  Contribution  à  L'étude 
des  séquelles  psychiques  et  traumatismes  cranio-cérébrauæ 
de  guerre.  —  Forestier  :  Le  trou  de  conjugaison  ver¬ 
tébral.  —  Scali-Barsky  ;  Syndromes  slriés-syndromes  de 
Foffl. —Jury  :  M.M.  Gilbert,  Widal,  Guillain,  Villaret. 

Jeudi  9  MAbr.  —  Dhérs  (Georges)  ;  La  rhinité  spasmo¬ 
dique  et  périodioue  et  so7i  traitement  par  l'aulosérolhé- 
rapie.  —  Paillet  (iVlarcel)  :  £0(c(c  t/e  l’évolution  des  adé¬ 
nopathies  tuberculeuses.  _ —  ParisOt  (René)  :  Incision 
postérieure  sus-iliaque  dans  certaines  formes  d’abcès 
appendiculaires.  —  Jury  :  MM.  Bezançon,  Pouchet, 
Lecône,  Baudoin. 


Broméîne 


MONTAGU 

(Bt-Bromure  de  Codéine) 

SIROP  (0,04)  1  _ 

AMPOULES  (O.OS) 

«,  Boulerard  de  Port-Royal,  PARIS  ^^VRITES 


SËNSËiëNËMËNtS  ËT  âÔ»MüNlQUËS 

Docteur  anglais,  chirurgien,  ancien  chef  hôpitaux 
anglais,  43  ans,  connaissàUt  parfaitement  bactério¬ 
logie,  analyses,  etc.,  demaude  situation  dans  labora¬ 
toire,  Paris  ou  province.  Ecrire  P.M.,  n“  4082. 

A  vendre  :  belle  propriété)  miulmuin  20  chambres, 
paré  Bpïëiidide  dë  28.000  mètreë,  située  à  VerUbu 
(Eufe),  80  kil.  dë  Raris.  Gommunléationé  éiitrêmeiaent 
rapides  ét  dirëotee  avec  Rarl».  Convlëtidraît  tout 
spécialement  pour  mais,  de  santé,  ètc.  dalmë  absolu. 
—  S’adresser  :  Üeiiaix  ét  Ç’“,  12;  quai  de  la  Mégis- 
sérlë,  Paris.  Téléphone  :  Central  53-97, 

A  vendre,  porte  Versailles,  pfdp.  l.OOO  m.,  pavil. 
20  p.,  beaux  ombrages,  situai,  eacept.  pour  clinique 
Pr,  120,000,  facilités.  S‘y  âdr,  86,  r.  JüliëU,  VaUVes. 

Cède  à  tub.  brOm.  ràd,  25  mgr.  chac.,  max. activité, 
certif .  Curie  :  35.000.  LaroqUe,  34,  Faisanderie,  Paris. 

On  désire  acheter  maison  d’accouchements,  Paris 
ott  banlieue  immédiate.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4095. 

Docteur  achèterait  installation  ràâidlogiquè  mo¬ 
derne,  Gaitte  ou  Drault,  de  préférence  contact  tour¬ 
nant,  avec  dispositif  pour  Coolidge  sur  courant 
continu  110  volts.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4097. 

Famille  inéd.,  habit.  campT,  sans  ènf.  ni  hér., 
adop.2  fillettes  saines,  sans  tares.  Ecr.P.  Af.,n'>4098. 

A  Nice,  cabinet  médical  à  céder  avec  belle  installa¬ 
tion  de  rayons  X  toute  neuve  (contact  tournant  et  Coo¬ 
lidge),  électrothérapîe.  Bail  et  mobilier  à  reprendre. 
On  accepterait  un  échange  avec  cabinet  similaire  à 
Paris.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4099. 

A  vendre  :  Voiture  Zèbre  1920,  8  HP  torpédo, 
2 places;  éclairage  et  démarrages  électriques,  parfait 
état.  —  D'  Lefèvre,  158,  rue  de  Conrcelles,  Paris 
(7*).  Visible  ;  32,  rüe  Rennequin,  Paris  (17«). 


ÉDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Maison  Idéale  pour  enfants  délicats  ou  en  retard. 
Etudes.  Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  :  Abbé  Jouiikiac. 
Etablissement  de  PUyréanx,  par  Mànsle  (Charente). 


A'ViS.  —  Piriéré  do  joiadté  aux  rêpànaëO  un 
timbre  de  O  fr.  36  pour  la  transmission  des  ieUrOs. 
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CE  QU’IL^FAUDRAIT  MONTRER  A  CASABLANCA 

AU  PRÉSIDENT  DE  LA  RÉPUBLIQUE 

M.  le  Président  de  la  République  va  prochai¬ 
nement  entreprendre  un  rapide  voyage  dans 
notre  Afrique  septentrionale.  Il  le  commencera 
sur  la  côte  atlantique,  et  c’est  à  Casablanca  que  le 
maréchal  Lyautey  le  recevra  d’abord  pour  le 
guider  durant  quelques  jours  dans  notre  Maroc, 
son  œuvre  personnelle  dont  nous  avons  avec  lui 
le  droit  d’être  fiers  I 

Nul  doute  que  le  maréchal  ne  fasse  admirer  à 
son  visiteur  le  vaste  port  en  construction,  tout 
entier  gagné  sur  l’Océan, puis  les  grands  travaux 
publics  bu  privés,  qui  ont  en  dix  ans  fait  jaillir 
d’un  bled  pierreux  l’amorce  d’une  très  grande 
ville  européenne.  Il  n’aura  garde  d’oublier  de 
conduire  le  représentant  de  la  France  tout  à  côté 
des  remparts  de  l’ancienne  ville  indigène,  auprès 
d’un  simple  figuier  rabougri.  Cet  arbre  abrite,  à 
l’ombre  maigre  de  ses  quelques  feuilles,  une  stèle 
de  marbre  dressée  sur  l’emplacement  où  le  géné¬ 
ral  Drude  installa,  au  mois  d’Août  1907,  son  quar¬ 
tier  général,  dans  ce  qui  était  alors  la  pleine 
campagne. 

Le  Président  se  trouvera  là  entre  l’hôtel  mo¬ 


numental  des  Postes  et  le  Palais  de  Justice,  et, 
d’un  seul  coup  d’œil  il  pourra  mesurer  le  chemin 
parcouru  depuis  le  débarquement  encore  si  rap¬ 
proché  de  nos  troupes. 

Mais  après  avoir  vu  cet  arbre  symbolique  et 
les  divers  organismes  qu’il  est  classique  de  mon¬ 
trer  aux  chefs  d’Etats  en  déplacement,  le  Prési- , 
dent  quittera  la  ville  sans  avoir  admiré  la  plus 
belle  partie  de  l’œuvre  française  à  Casablanca, 
car  cela  n’étant  ni  un  palais  ni  un  ouvrage  d’art 
ne  s’aperçoit  pas  sur  le  terrain.  Il  faudrait,  pour 
en  faire  saisir  l’impressionnante  beauté  au 
Président  de  la  République,  qu’on  étale  devant 
lui  deux  ou  trois  graphiques  représentant  des 
morts-  et  des  naissances,  celles  des  dix  années 
écoulées  comparées  à  celles  de  maintenant. 
Et  qui  songerait  à  lui  demander  un  peu  des 
courtes  heures  de  son  séjour  si  rempli  pour 
dérouler  devant  ses  yeux  de  grandes  feuilles 
sur  lesquelles  s’inscrivent  des  colonnes  de 
chiffres  arides,  quand  tant  de  choses  sont  à  voir 
et  tant  de  gens  à  présenter  dans  la  ville  en 
gestation  ! 

Si  sèches  qu’elles  puissent  paraître^  ces  statis¬ 
tiques  sont  cependant,  il  faut  le  dire,  le  plus 
éclatant  témoignage  de  l’excellence  de  notre 
entreprise  marocaine. 

Les  voici  résumées  en  deux  courts  tableaux 
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dont  un  bref  commentaire  suffira  pour  en  tirer 
l’enseignement  utile. 

Tableau  statistique 

indiquant  la  progression  de  la  population  casablan¬ 
caise  de  1911  à  1921,  le  chiffre  de  ses  décès  et  le 
taux  de  sa  mortalité,  selon  les  races  ou  la  nationa¬ 
lité  de  ceux  qui  la  composent. 

Le  chiffre  global  des  habitants  par  races  ou  nationa¬ 
lités  est  en  caractères  gras;  celui  des  décès  est  placé  en 
dessous;  la  troisième  ligne  de  chiffres  représente  le  taux 
de  mortalité  par  1.000  habitants. 


1912  1915  1920  1921 


Population  totale.  30.000  58.000  90.C00  105.000 

Nombre  de  décès..  2.';;î6  2.190  2.331  2.129 

Taux  de  mortalité.  90  0/00  3S  0/00  20  0/00  23  0,co' 

Indigènes  musul¬ 
mans .  20.000  32.500  45.000  50.000 

Nombre  de  décès.  2.1.SÜ  1.530  1.413  1.200 

Taux  de  mortalité.  109  0/00  .'i7  0/00  .31  0/00  24  0/00 

Indigènes  Israéli¬ 
tes  ......  .  6.000  9.000  14.000  15.350 

Nombre  de  décès.  4U0  309  313  3'0 

Taux  de  mortalité.  60  0/00  33  0/00  22  0/00  21  0,00 

Français  .  2.000  9.000  14.000  16.772 

Nombre  de  décès.  79  101  287  322 

Taux  de  mortalité.  39  0/00  27  0/00  20  0/00  18,4  0/00 

Espagnols .  1.200  4.500  7.500  8.121 

Nombre  de  décès.  .  77  124  178  132 

Taux  de  mortalilé.  (14  0,00  25  0/00  23,0  0/00  17  0/uU 

Italiens .  400  2.000  5.500  6.755 

Nombre  de  décès.  8?  11?  100  112 

Taux  de  mortalité.  20  0/00  6  0/00?  18  0/00  17  0/00 

Divers' .  300  500  '  1.000  1.316 

Nombre  de  décès.  2  5  40  37 

Taux  de  mortalité.  7  0/00  10  0/00  40  0/00  27  0/00 


1.  En  y  comprenant  ta  populalion  comptée  à  pari. 

2.  Anglais,  Maltais,  Grecs,  Portugais,  etc. 


Nombre  des  naissances  par  années  et  par  races  ou 
nationalités  avec  le  taux  de  natalité  par  1.000  ha- 

1911  1915  1920  1921 


Musulmuu.s  citadin 
Taux  de  natalité. 
Israélites  .... 
Taux  de  natalité. 
Français.  .... 
Taux  de  natalité. 
Espagnols  .... 
Taux  de  natalité. 


»  >.  I.  1.260 

.1  ..  »  34  0/00 

..  ..  ..  46  0,00 

57  324  574  689 

19  0/00  36  0/00  39  0,00  39  0/00 
..  218  248  344 

»  41  0/00  38  0/00  42  0/00 

»  219?  250?  320 

23  0,00  39  0/00 


Il  ressort  de  cet  ensemble  de  chilïreg  que  l'an¬ 
cienne  bourgade  mogrébinne  transformée  en  un 
camp  militaire  par  des  événements  imprévus, 
puis  bientôt  après  en  une  ville  moderne,  voit  sa 
population  s’accroître  chaque  année  tandis  que 
sa  mortalité,  d’abord  excessive,  diminue  de  plus 
en  plus  au  point  de  ne  pas  dépasser  celle  de  nom¬ 
breux  Etats  d’Europe. 

Nos  nationaux  n’y  meurent' guère  plus  qu’en 
France,  malgré  le  dépaysement.  Nos  voisins  de 
race  latine,  venus  en  grand  nombre  nous  apporter 
l’appoint  de  leurs  bras,  ne  font  pas  que  vivre  et 
s’enrichir  chez  nous,  ils  y  meurent  moins  et  y 
naissent  plus  tjue  dans  leur  pays  d’origine. 

Mais  les  indigènes  chez  qui  nous  sommes 
venus  au  nom  d’une  civilisation  supérieure  et 
dont  nous  prétendons  être  les  protecteurs  et  les 
guides  ■(’  Ont-ils  gagné  au  nouvel  état  de  choses  1 

Les  statistiques  précédentes  l’affirment  si  net¬ 
tement  qu’elles  seules  justifieraient,  pour  le  cas 
011  cela  serait  nécessaire,  notre  présence  dans 
leur  pays.  La  mortalité  indigène  musulmane  n’est 
plus  en  effet  que  de  24  pour  1.000,  tandis  qu’elle 
dépassait  100  pour  1.000  il  y  a  dix  ans  et  qu’elle 
atteignait  au  moins  34  pour  1.000  avant  notre 
occupation.  Ce  dernier  chiffre  indique  à  peu  près 
le  taux  de  mortalilé  normal  des  pays  islamiques 


comparables  au  Maroc  et  demeurés  indépen¬ 
dants. 

Nous  avons  donc  le  droit  de  conclure  que,  du 
fait  de  notre  présence  à  Casablanca,  nous  y  sau¬ 
vons  de  la  mort,  environ  600  indigènes  par  an.  Et 
cela  constitue  un  titre  de  gloire  dont  les  Français 
peuvent  être  d'autant  plus  fiers  que  l’action  de 
leur  patrie  s’étend,  semblable  à  elle-même,  sur 
toute  notre  zone,  qu’elle  distribue  ses  bienfaits  à 
près  de  trois  millions  d’hommes  dont  elle  amé¬ 
liore  chaque  jour  l’hygiène  comme  elle  garantit 
la  sécurité  de  leurs  personnes  ou  de  leurs  biens. 


Cette  œuvre  de  notre  pays  n’est  pas  toute 
sortie  des  mains,  du  cerveau  ou  du  cœur  des 
seuls  médecins.  Nos  soldats,  nos  administra¬ 
teurs,  nos  ingénieurs,  nos  colons,  voire  même 
nos  capitalistes,  en  peuvent  revendiquer  une  part 
plus  ou  moins  large,  mais  la  part  médicale  est 
égale  aux  plus  grandes.  Et  nous  médecins,  dont 
les  morts  sur  cette  terre,  si  nouvellement  fran¬ 
çaise,  sont  en  proportion  au  moins  aussi  nom¬ 
breuses  que  celles  des  soldats  du  front  marocain, 
nous  devons  exalter  l’utilité  nationale  de  notre 
travail  à  tous  comme  celle  du  sacrifice  de  nos 
pairs  que  continuera  peut-être  demain  le  nôtre  ! 

L.  D’ANFnKVILLIi  DE  LA  SaLLE. 


SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  PUBLIQUE 

ET  DE  GÉNIE  SANITAIRE 

Les  services  publics  départementaux  de 
désinfection.  —  C’est  un  fait  avéré  qu’à  l’excep¬ 
tion  d’un  petit  nombre  de  départements,  comme 
celui  de  la  Seine-Inférieure,  par  exemple,  qui, 
lui,  est  particulièrement  bien  outillé  à  cet  égard, 
les  services  publics  départementaux  de  désin- 
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fection  sont  communément  très  insuffisamment 
dotés  et  ne  disposent  point  d’une  organisation 
répondant  aux  réels  besoins  de  l'hygiène  publi¬ 
que. 

Un  tel  état  de  choses,  particulièrement  regret¬ 
table,  tient  en  grande  partie,,  estime  M.  Julien 
Salmon,  à  l’impossibilité  matérielle  où  se  trou¬ 
vent  de  nombreux  départements  d’engager  les 
dépenses  nécessaires  à  l’aménagement  et  au  fonc¬ 
tionnement  d’un  service  convenablement  outillé. 

De  façon  générale,  cependant,  il  serait  possi¬ 
ble,  par  une  meilleure  utilisation  des  ressources 
courantes,  de  réaliser  des  services  de  désinfection 
pouvant  donner  satisfaction.  Mais,  pour  cela,  fait 
remarquer  M.  Salmon,  il  est  indispensable  de 
s’appuyer  sur  quelques  principes  généraux,  les 
uns  d’ordre  administratif  et  les  autres  d’ordre 
technique. 

Principes  administratifs.  —  Ils  sont  au  nombre 
de  trois  :  1°  centralisation  directe  au  siège  de 
l’inspection  départementale  d’h3'giène  de  toutes 
les  déclarations  de  maladies  contagieuses. 

Envoi  direct  au  chef  de  poste  des  ordres  d’opé¬ 
rations  et  des  visites  par  l’inspection  départe¬ 
mentale  d’hygiène. 

2°  Emploi  de  désinfecteurs  spécialisés  se  con¬ 
sacrant  exclusivement  à  leurs  fonctions. 

3“  Contrôle  sur  place  à  tout  moment  et  liaison 
constante  avec  les  médecins  praticiens,  les  maires, 
les  sous-préfets  par  l’inspecteur  départemental 
d’hygiène,  chef  unique  du  service,  muni  de 
moyens  de  locomotion  rapides. 

Principes  techniques.  —  1“  Importance  prépon¬ 
dérante  de  la  désinfection  au  cours  des  maladies. 

Institution  aussi  rapide  que  possible  des  me¬ 
sures  prophylactiques  au  lit  du  malade  et  dans 
son  entourage  avec  le  concours  du  médecin 
traitant. 

2°  Relégation  au  deuxième  plan  et  même,  au 
besoin,  suppression  de  la  désinfection  en  profon¬ 
deur  par  les  étüves  portatives. 


Ces  dernières  désinfections  ne  sont,  en  effet, 
particulièrement  indispensables,  note  M.  Julien 
Salmon,  que  dans  les  postes  frontières,  terres¬ 
tres  ou  maritimes. 

En  somme,  estime  t-il,  le  service  doit  être 
organisé  de  la  façon  suivante  : 

Un  inspecteur  départemental,  chef  de  service, 
qui  reçoit  directement  les  déclarations  des  méde¬ 
cins  praticiens  et  donne  des  ordres  aux  agents 
chargés  de  la  désinfection. 

A  cet  effet,  l’inspecteur  départemental  doit 
disposer  d’une  voiture  automobile  agencée  de 
telle  sorte  qu’elle  puisse  emporter  un  matériel 
convenable. 

Dans  ces  conditions,  l’inspecteur  départe¬ 
mental  a  toute  commodité,  lorsque  survient  une 
épidémie,  pour  se  rendre  sans  délai  sur  place  et 
effectuer  lui-même  ou  avec  l’aide  de  son  chef  de 
laboratoire  tous  les  prélèvements  indispensables 
et  aussi  pour  prendre,  en  cas  de  besoin,  les 
premières  mesures  urgentes  de  prophylaxie  et 
s’entendre  avec  les  praticiens  et  les  autorités 
locales. 

En  ce  qui  concerne  la  désinfection  proprement 
dite,  il  est  nécessaire  que  soient  organisés  deux 
ou  trois  postes  convenablement  aménagés  et 
distribués  en  tenant  corhpte  des  dispositions 
géographiques  du  département. 

Chacun  de  ces  postes,  dirigé  par  un  chef 
spécialisé,  doit  être  pourvu  d’une  camionnette 
de  dix  chevaux,  à  deux  places,  munie  au  besoin 
d’une  remorque  légère  permettant  le  transport  des 
désinfectants  et  de  tout  le  matériel  indispensable 
à  un  certain  nombre  d’opérations  finales  ou  de 
visites  initiales. 

L’organisation  d’un  service  de  désinfection 
conçu  sur  de  telles  bases  présente  un  avantage 
des  plus  précieux  en  pratique,  celui  d’être  d’un 
coût  peu  élevé,  pouvant  représenter  pour  le 
département,  défalcation  faite  de  la  contribution 
de  l’Etat,  une  dépense  de  15  à  20.000  francs. 


En  semblables  conditions,  comme  le  fait  fort 
justement  observer  M.  Julien  Salmon,  aucune 
objection  valable  ne  saurait  donc  être  présentée 
contre  l’organisation  dans  chaque  département, 
sans  exception,  d’un  service  de  désinfection  qui, 
de  toute  évidence,  doit  exister  avant  que  l'on 
puisse  utilement  entreprendre  toute  autre  amvre 
pratique  d’hygiène. 

GivoncEs  ViToux. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 

Un  de  nos  abonnés  nous  pose  la  question  sui¬ 
vante  : 

—  J’organise  un  établissement  de  cure  clima¬ 
tique  (désigné  ci-contre)  qui  sera  ouvert  inces¬ 
samment. 

Ai-je  une  déclaration  à  faire,  au  Maire,  au 
Préfet  ou  au  Contrôleur  des  contributions  ? 

—  A  qui  dois-je  la  faire  ? 

—  Sous  quelle  forme  ? 

—  A  quels  impôts  suis-je  soumis  ? 

—  Quels  registres  et  comptabilité  dois-je  tenir 
obligatoirement  ? 

—  Quels  contrôleurs  ou  fonctionnaires  ont 
qualité  pour  la  visiter  ? 

—  Si  j’adjoins  à  mon  établissement  une  cli¬ 
nique  médico-chirurgicale,  suis-je  soumis  par 
elle  aux  mêmes  loife  ? 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 
dique. 

Il  résulte  d’ün  avis  du  Conseil  d’Etat  du 
14  Janvier  1892  (Recueil  des  arrêts  du  Conseil 
d’Etat,  1898,  page  235)  que,  dans  l’état  actuel  de  la 
législation,  le  Gouvernement  ne  possède  de  droits 
de  police  et  de  contrôle  que  sur  les  établissements 
de  bienfaisance  privés,  fondés  par  des  associa¬ 
tions  de  plus  de  vingt  personnes  ou  sur  ceux 
auxquels  s’applique  une  réglementation  résultant 


ÆTHO 


Toux 


POSOLOOTB 


spasmodicjne 

Coqueluche 

Toux  émétisante  des  Tuberculeux 

auxquels  il  permet;  le  sommeil 
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de  textes  spéciaux.  Or,  parmi  les  textes  cités 
par  le  Conseil  d’Etat  dans  ses  considérants, 
aucun  n’est  relatif  aux  maisons  de  santé  ou  aux 
hôpitaux. 

D’autre  part,  aucun  texte  nouveau  n’est  venu 
modifier  à  notre  connaissance  la  situation  légale. 

Le  Conseil  d’Etat  a  jugé  le  18  Mars  1898 
(affaire  Noualhier  (/lec.,  p.  225),  et  le  15  Février 

1901  dans  une  autre  affaire  concernant  la  même 
personne  (JRec.,-p.  177),  «  qu’aucun  texte  de  loi 
en  vigueur  ne  permet  au  maire  d’interdire  la 
création  ou  le  maintien  d’asiles,  maisons  de  santé 
et  autres  établissements  privés  de  bienfaisance 
ou  d’en  subordonner  l’ouverture  à  des  conditions 
d’autorisation  et  de  contrôle  »,  et  il  a  en  consé¬ 
quence  annulé  les  arrêtés  pris  par  le  maire  de 
Limoges  en  vue  d’interdire  l’ouverture  dans 
cette  ville  de  maisons  de  santé  pour  tuber¬ 
culeux.  Même  décision  par  arrêt  du  19  Décembre 

1902  {Rec.,  p.  763)  en  ce  qui  concerne  une  lépro¬ 
serie.  «  S’il  appartenait  au  Maire,  dit  l’arrêt,  en 
vertu  des  pouvoirs  à  lui  conférés  par  la  loi  du 
5  Avril  1884,  de  prescrire,  dans  l’intérêt  de  la 
santé  publique,  les  précautions  convenables  à 
l’effet  de  prévenir  les  dangers  de  contagion  que 
l’établissement  projeté  par  le  requérant  pourrait 
présenter,  il  n’a  pu,  sans  porter  atteinte  au  droit 
de  propriété  de  ce  dernier,  lui  interdire  de  rece¬ 
voir  et  de  soigner  chez  lui  les  personnes  atteintes 
de  la  lèpre.  » 

Il  n’y  a  donc  ni  autorisation  préalable  ni  con¬ 
trôle  organisé,  et  cela  que- l’établissement  com¬ 
porte  ou  non  une  clinique  médico-chirurgicale. 

La  question  de  savoir  si  une  maison  de  santé 
constitue  une  exploitation  commerciale  est  déli¬ 
cate  (voir  notre  article  dans  La  Presse  Médicale 
du  7  Décembre  1912).  L’affirmative  tend  à  préva¬ 
loir.  Elle  implique  la  tenue  de  livres  de  com¬ 
merce. 

La  taxe  sur  le  chiffre  d’affaires  est  due  par  les 


cliniques.  En  effet,  elles  semblent  bien  rentrer 
dans  la  catégorie  des  redevables  visés  par  le 
titre  !"■,  de  la  loi  du  31  Juillet  1917  qui  vise  les 
bénéfices  industriels  et  commerciaux. 

La  commission,  instituée  par  l’article  8,  classe 
les  cliniques  chirurgicales  dans  les  établisse¬ 
ments  qui  doivent  être  frappés  de  l’impôt  prévu 
par  le  titre  I''",  de  la  loi  du  31  Juillet  1917  (Journ. 
off.  du  10  Mars  1918,  p.  2467  à  2477). 

En  dehors  donc  des  impôts  généraux,  l’établis¬ 
sement  visé  doit  la  taxe  sur  les  bénéfices  indus¬ 
triels  et  commerciaux  et  la  taxe  sur  le  chiffre 
d’affaires. 

Bien  entendu  le  médecin,  en  tant  que  médecin 
et  bien  que  patenté,  ne  doit  pas  la  taxe  sur  le 
chiffre  d’affaires  (instruction  du  ministère  des 
Finances,  articles  59  à  73)  ;  il  doit  seulement  l’im¬ 
pôt  visé  par  le  titre  W  de  la  loi  du  31  Juillet  1917 
sur  les  bénéfices  des  professions  non  commer¬ 
ciales. 

H.  Montal. 


NOTES  D’HISTOIRE  THÉRAPEUTIQUE 


LE  DIASCORDIUM  DE  FRACASTOR 


L’an  de  grâce  1535, l’empereur  Charles-Quint  visi¬ 
tait  l'Italie  ;  comme  il  quittait  la  ville  de  Peschiera, 
l’élite  de  la  société  accourut  pour  le  saluer  ;  pressé 
d’échapper  à  la  foule  massée  sons  un  soleil  de  plomb 
le  long  d’une  route  poudreuse,  l’empereur  ne  faisait 
attention  à  personne,  lorsque  le  cardinal  Madrucci 
qui  l’accompagnait  lui  désigna  du  doigt,  parmi  les 
assistants,  un  homme  encore  jeune,  très  brnn,  petit 
de  taille,  large  d’épaules  et  remarquable  par  la  forme 
de  son  nez  qu'il  avait  aplati  et  retroussé.  Charles- 
Quint,  s’étant  enquis  de  son  nom  et  ayant  appris  qu'il 
s’appelait  Fracaslor,  s’arrêta  pour  le  considérer 
longuement  ;  le  vainqueur  de  Pavie  savait  que  Fra- 
castor  était  l’auteur  d’un  poème  sur  le  «  mal  fran¬ 
çais  »  et  il  avait,  tout  comme  son  rival  François  I", 


des  raisons  pour  s’intéresser  à  cette  affection  et  à 
son  traitement. 

C’était  un  personnage  déjà  célèbre  que  Gérôme 
Fracastor  :  né  à  Vérone  en  1483  de  Paul  Philippe  et 
de  Camille  Mascarelli,  il  semblait  que  la  Providence 
se  fût  plu  à  le  désigner,  dès  l’âge  le  plus  tendre,  à 
l’attention  de  ses  compatriotes.  On  racontait  qu’il 
était  venu  an  monde  les  lèvres  soudées,  à  l’exception 
d’un  étroit  pertuis  par  où  il  s’alimentait,  et  qu’un 
chirurgien  avait  dû  les  séparer  secundum  artem,  et 
c’était  un  fait  connu  de  tous  que,  lorsqu’il  était 
encore  enfant,  sa  mère  qui  le  portait  dans  ses  bras 
avait  été  écrasée  parla  foudre  sans  qu’il  eu  éprouvât 
la  moindre  gêne. 

L’opinion  publique  vit  dans  ces  prodiges  des  pré¬ 
sages  de  gloire  :  l’avenir  prouva  qu’elle  ne  s’était 
pas  trompée.  Le  jeune  Fracastor  était  doué  de  si 
heureuses  dispositions  pour  tout  ce  que  peut  em¬ 
brasser  l’intelligence  humaine,  qu’en  peu  de  temps 
il  excella  dans  la  poésie,  dans  la  philosophie  et  dans 
l'astronomie  ;  c’est  même  à  force  de  contempler  les 
étoiles,  assure  un  de  ses  biographes,  qu’il  donna  à 
son  nez  la  forme  qui  le  rendait  singulier,  naso  ab 
diuiissime  contemplandis  stellis  contracio  fimoque. 
De  tels  mérites  lui  valurent  la  confiance  du  général 
des  troupes  vénitiennes,  Barthelemi  Alviani,  qui  se 
l'attacha  comme  médecin  pendant  plusieurs  campa¬ 
gnes,  puis,  voulant  le  soustraiçe  au  tumulte  des 
armées,  lui  procura  une  chaire  à  l’Académie  de 
Porto-Naone  qu’il  venait  de  fonder,  dans  le  Frioul. 
A  la  mort  de  son  Mécène,  Fracastor  retourna  à 
Vérone,  puis,  sur  la  fin  de  sa  vie,  se  retira  dans  une 
maison  de  campagne  située  sur  la  colline  d’Incassi 
où  il  partagea  sa  laborieuse  existence  entre  le  com¬ 
merce  de  nombreux  amis  et  l’élude  de  l'astronomie  ; 
il  y  mourut  d’apoplexie  le  6  Août  1553,  âgé  de  71  ans  ; 
on  raconte  que,  privé  de  la  parole  et  sentant  la 
gravité  du  mal  qui  le  frappait,  il  manifesta  par  des 
signes  le  désir  qu’on  lui  posât  des  sangsues  et  qu’on 
lui  fît  respirer  certaines  herbes  aromatiques  dont  il 
avait,  dans  un  cas  semblable,  éprouvé  l’efficacité 
chez  une  religieuse  de  Vérone  ;  mais  son  entourage 
ne  comprit  rien  à  sa  mimique  et  il  expira  paisible¬ 
ment  sans  qu’on  eût  pu  lui  porter  secours. 

Fracastor  était  en  relation  avec  tous  les' grands 
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Laboratoires  CLIN,  20,  Rue  des  Fossés-Saint-Jacques,  PARIS. 


hommes  de  son  temps  ;  c’est  ainsi  que  l’illustre 
Fernel  le  consulta  sur  les  moyens  de  procurer  la 
fécondité  à  Catherine  de  Médicis  et  le  pria  même, 
dans  ce  but,  de  faire  un  voyage  en  France.  Fra- 
castor,  ayant  diagnostiqué  la  cause  de  la  stérilité 
de  sa  royale  cliente,  indiqua  à  son  confrère  le 
traitement  propre  à  la  faire  cesser,  traitement  cou¬ 
ronné,  comme  on  le  sait,  d’un  plein  succès.  Il  eut 
aussi  pour  ami  et  pour  protecteur  le  cardinal  Pierre 
Bembo,  secrétaire  intime  du  pape  Léon  X  et  l’une 
des  ilinstrations'littérairea  de  sou  siècle.  C’est  à  lui 
que  Fracaslor  dédia  le  poème  Syphilis  sive  de  morbo 
gallico  libri  très  (1530)  auquel  il  doit  sa  célébrité  et 
dont  la  correction  et  le  perfectionnement  occupèrent 
une  partie  de  sa  vie.  De  nos  jours,  on  ne  compren¬ 
drait  guère  la  dédicace  à  un  prince  de  l’Eglise  d’un 
ouvrage  de  ce  genre  ;  du  moins  en  sourirait-on, 
comme  on  a  souri  de  la  thèse  consacrée  aux  condy- 
lômes  de  l’anus  et  dont  l’auteur  avait  jugé  galant 
d’offrir  les  prémices  à  sa  fiancée.  Mais  à  l’époque  de 
Fracastor,  qui  était  l’âge  d’or  de  la  littérature  clas¬ 
sique,  tout,  pourvu  qu’on  l’exprimât  en  latin,  pouvait 
inspirer  un  poète,  depuis  la  vie  de  Marie-Magde- 
Icine  dans  le  désert  jusqu’à  l’art  d’accommoder  les 
bécasses  :  c’était  le  temps  où  les  lettrés  se  pâmaient 
d’aise  à  la  lecture  du  De  partit  virginis  de  Sannazar. 
D’ailleurs,  contrairement  à  ce  qu’avancent  ceux  qui 
en  parlent  sans  l’avoir  lue,  l’œuvre  de  Fracastor, 
d’une  valeur  poétique  réelle,  d’une  pompe  et  d’une 
élégance  tontes  vlrgillennes,  ne  renferme  aucune 
description  dont  ait  pu  s’effaroucher  la  pourpre  car¬ 
dinalice  ;  l’affreux  mal  dont  le  poète  donne  une 
description  si  exacte  n’a  rien  de  honteux  et  ne  com¬ 
porte  aucune  allnsion  aux  stupres  de  la  chair,  à 
l’usage  licencieux  des  plaisirs  de  Vénus  ;  cette  déesse 
n’apparaît  que  comme  une  comparse  sans  impor¬ 
tance  ;  ce  n’est  pas  d'elle  qu’est  victime  l’infortuné 
berger  Syphile,  mais  d’Apollon  qui,  pour  le  punir  de 
son  orgueil  et  de  ses  blasphèmes,  sature  de  venins 
pestilentiels  l’air  qu’il  respire  et  couvre  sou  corps 
d’une  lèpre  hideuse. 

Grisé  par  ses  succès  poétiques,  Fracaslor  voulut 
faire  prendre  à  sa  muse  un  essor  plus  élevé  en  com¬ 
posant  une  sorte  d’épopée  sur  Joseph  ;  mal  lui  en 
prit,  car,  moins  bien  inspiré  par  ce  héros  biblique 


que  par  «  Dame  Vérole  »  il  ne  prodnisit  qu’une 
œuvre  Incolore  et  fade  qu’il  eut  d’ailleurs  le  bon 
goût  de  laisser  inachevée. 

Fracastor  ne  se  distingna  pas  moins  comme  mé¬ 
decin  que  comme  chantre  du  «  mal  français  ».  On  Ht 
tocjours  avec  intérêt  le  traité  des  maladies  conta¬ 
gieuses,  De  contagiosorum  morborum  curations 
(1546)  dans  lequel  il  affirme  la  contagiosité  de  la 
phtisie  et  dont  un  chapitre  (Livre  III,  Chapitre  VII) 
renferme  la  formule  du  Diascordium  ;  il  donne  de 
cet  électuaire  la  composition  suivante  ;  Snordium, 
roses  ronges,  bol  d’Arménie  ââ  1  once  1/2,  storax 
calamite,  cannelle,  casse  odorante,  feuilles  de  dictame 
de  Crête,  racines  de  tormentille,  de  historié,  de 
gentiane,  galbanum,  succin,  terre  lemnienne  âà  1/2 
once,  opium,  poivre  long,  gingembre,  semences 
d’oseille  ââ2  drachmes,  miel rosat  Sllvresâ  onces,  vin 
de  Malvoisie  2  onpcs.  Cette  «  petite  thériaque  »,  plus 
favorisée  que  la  grande,  subsiste,  à  peine  modifiée, 
dans  la  dernière  édition  du  Codex  ;  telle  qu’elle  est 
actuellement,  elle  représente  environ  6  milligrammes 
d’extrait  d’opium  par  gramme.  L’heureux  agence¬ 
ment  de  ses  composants  en  fait  un  antidiarrhéique 
d’une  réelle  efficacité.  Aussi  serait-il  à  souhaiter  que 
les  membres  de  la  commission  chargée  de  rédiger  le 
prochain  Codex  lui  conservassent  sa  place.  Ce  que 
faisant.  Us  s’attireraient  les  bénédictions  des  curieux 
du  passé  et  des  partisans  de  la  pharmacopée  d’antan, 
de  tous  ceux  qui  sont  restés  fidèles  aux  vieux  bou¬ 
quins  et  aux  vieilles  drogues. 


PRATIQUE  COURANTE 


INJECTIONS  INTRAVEINEUSES 


Si  les  injections  intraveineuses  ont  acquis  une  la  veine,  qui  se  dérobe  sous  l’aiguille.  Ce  n’est  ( 

importance  primordiale  dans  le  traitement  de  cer-  grâce  à  une  longue  pratique  que  l’on  arrive  à  s 

laines  affections,  il  ne  reste  pas  moins  que  leur  monter  cette  difficulté. 

technique  est  restée  suffisamment  difficile  pour  que  Nous  avons  fait  construire  un  appareil  qui  imr 
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blHie  la  veine,  de  sorte  qu'il  devient  presque  impos¬ 
sible,  même  aux  opérateurs  le  moins  expérimentés, 
de  manquer  l’injection. 

L’appareil  se  compose  essentiellement  de  deux 
lames  Al  et  A2,  mobiles  autour  d’une  charnière 


longitudinale  (B1  et  B2)  et  solidaires  de  l’extrémité 
des  vis  Cl  et  C2  (flg.  1). 

Après  avoir  mis  le  lien  constricteur,  on  applique 
l’appareil  (fig.  3)  de  telle  sorte  que  les  lames  soient 
parallèles  à  la  veine  (1"'  temps).  On  tire  sur  les 
bandes  fixés  dans  le  cadre  D  et  on  lie,  l’appareil  au 
bras.  Les  lames  Al  et  A2  s’enfoncent  légèrement 


dans  la  peau  de  chaque  côté  de  la  veine  (2“  temps). 
On  visse  enfin  Cl  et  C2.  Les  lames  Al  et  A2  pren¬ 
nent  la  position  2  et  la  veine  fait  hernie  dans  la 
.lumière  de  l’appareil  (3®  temps). 

La  veine  est  absolument  immobilisée  et  la  piqûre 
peut  se  faire  avec  la  simplicité  et  la  sûreté  d’une 
injection  sous-cutanée. 


CORRESPONDANCE 


DE  MM.  Marcel  Bloch  et  Pierre  Hébert 
Monsieur  le  Rédacteur  en  chef, 

Notre  article  de  La  Presse  Médicale  du  21  Décem- 
>bre  a  suscité  une  note  de  MM.  Bloch  et  Hébert 
{La  Presse  Médicale.  28  Janvier  1922)  sous  le  titre  : 
«  Rareté  extrême  des  bactériémies  secondaires  dans 
la  fièvre  typhoïde  ».  Le  nombre  imposant  de  leurs 
analyses  en  fait  un  travail  d’un  haut  intérêt,  mais 
,  d’un  autre  ordre  que  le  nôtre,  et  nous  contestons  que 
leurs  résultats  puissent  nous  être  opposés,  parce  que 
leurs  recherches  personnêlles  et  celles  de  MM.  Le- 
bœuf  et  Braun,  auxquelles  elles  font  suite,  diffèrent 
des  nôtres  à  tous  les  points  de  vue,  comme  technique 
et  comme  conditions  d’observation. 

La  technique  de  ces  auteurs  est  celle  dont  nous 
avons  dit  :  «  On  ne  se  préoccupe  guère  d’appliquer 
aux  hémocultures  une  technique  propre  à  les  (les 
infections  secondaires)  mettre  en  évidence.  »  Ayant 
en  vue  le  diagnostic  bactériologique  des  états 
typhoïdes  et  particulièrement  la  distinction  des  cas 
à  bacille  d’Eberth  et  à  paratyphiques,  obligés  d’ail¬ 
leurs  d’aller  vite  par  l’abondance  des  analyses  d’un 
service  extrêmement  chargé, ils  ont  employé  tout  na¬ 
turellement  la  technique  courante,  ensemencement 
avec  le  sang  du  malade  d’un  tube  de  bile,  transport 
en  bloc  de  cette  culture  primaire  sur  tube  d’agar  et 
application  à  cette  dernière  culture  des  divers  con¬ 
trôles  des  bacilles  du  groupe  typhique.  Parfaitement 
adaptée  au  but  visé  par  ces  auteurs,  nous  estimons 
que  cette  méthode  est  tout  à  fait  insuffisante  pour 


déceler  à  coup  sûr  dans  le  sang  une  association  ou 
pour  la  nier.  Dès  le  début  de  nos  recherches,  nous  . 
avons  jugé  absolument  nécessaire  une  technique 
permettant  d’isoler,  à  l’état  de  colonies  séparées, 
les  germes  pouvant  se  trouver  mêlés  dans  la  culture 
primaire.  Si  l’on  se  borne  à  vérifier  la  pureté  ou  le 
caractère  mixte  de  la  culture  globale  sur  agar  par 
l’examen  microscopique,  on  peut  laisser  échapper 
un  coccus  même  Gram  positif,  car  la  culture  pri¬ 
maire  en  bile  a  donné  le  pas  au  bacille  du  groupe 
typhique,  de  telle  sorte  que  le  germe  associé  peut 
être  dans  la  culture  seconde  en  quantité  très  minime 
et  même  totalement  manquer  si  le  transporta  été  fait 
à  un  moment  où  la  pullulation  du  bacille  est  beau¬ 
coup  en  avance  sur  le  germe  qui  l’accompagne;  à 
plus  forte  raison,  le  seul  examen  microscopique  de 
la  culture  mixte  sera  insuffisant  s’il  s’agit  d’un 
germe  décolorable  parle  Gram. 

Les  faits  de  MM.  Lebœuf  et  Braun,  Bloch  et 
Hébert  diffèrent  encore  foncièrement  des  nôtres  à  un 
autre  point  de  vue.  Leurs  analyses  ont  porté  sur 
tous  les  malades  d’une  importante  formation  sani¬ 
taire,  sans  distinction  de  gravité,  et  c’étaient  des 
analyses  précoces,  à  Ventrée  des  malades,  tout  au 
plus  quelquefois  après  quelques  jours  de  présence  à 
l’hôpital.  Les  nôtres  concernent  des  malades  sélec¬ 
tionnés  :  nous  avons  noté  expressément  que  c’étaient, 
au  cours  d’épidémies  graves,  partiellement  intriquées 
avec  une  épidémie  de  grippe,  des  malades  avancés, 
que  (t  leur  état  sévère,  la  prolongation  de  la  phase 
d’état  ou  des  recrudescences  désignaient  particu¬ 
lièrement  à  notre  attention  ».  En  raison  de  cette 
sélection,  il  est  évidemment  très  loin  de  notre  pensée 
de  considérer  le  nombre  de  nos  résultats  positifs 
comme  donnant  la  mesure  des  Infections  secondaires 
dans  la  fièvre  typhoïde. 

MU.  Lebœuf  et  Braun  écrivent  d’ailleurs  qu’ils 
out  rencontré  à  un  moment  donné  des  coccus  Gram 
positifs  dans  leurs  hémocultures.  MM.  Bloch  et  Hé¬ 
bert,  dans  leur  conclusion  d’ensemble,  n’en  tiennent 
pas  compte.  Cependant,  malgré  sa  rareté,  le  fait 
n’est  peut-être  pas  négligeable,  vu  que  les  analyses 
portaient  sur  la  totalité  des  cas,  sans  sélection,  et 
avec  une  technique,  à  notre  sens,  non  appropriée.  Il 
est  vrai  que  MM.  Lebœuf  et  Braun  attribuent  la 
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présence  d'nn  coccas  dans  leurs  analyses  et  dans 
celles  des  autres  observateurs  à  une  contamination 
par  les  microbes  des  glandes  cutanées  échappant 
souvent,  d’après  eux,  à  la  stérilisation  même  soignée 
de  la  peau.  Dans  cette  interprétation,  il  semble  qu’on 
aurait  toujours  une  variété  de  staphylocoque  ou  de 
tétragène,  et  surtout  on  ne  s’expliquerait  pas  du  tout 
la  relation  notée  par  une  série  d’observateurs  et  p'ar 
nous-mêmes  entre  la  culture  mixte  et  la  gravité  de 
la  maladie. 

A  tout  prendre,  les  critiques  de  MM.  Bloch  et 
Hébert  ne  visent  que  la  présence  des  microbes  d’in¬ 
fection  secondaire  dans  le  sang  circulant,  la  «  bacté¬ 
riémie  ».  Notre  objectif  était  plus  large  ;  c’était 
V infection  secondaire,  qui  n’entraîne  pas  nécessaire¬ 
ment  la  constatation  du  germe  associé  dans  le  sang 
et  peut  souvent  être  affirmée  en  dehors  d’un  résultat 
d’hémoculture. 

MM.  Bloch  et  Hébert  contestent  par.  des  argu¬ 
ments  de  valeur  fort  discutable  que  les  ulcérations 
intestinales  constitnent  une  porte  d’entrée  pour  les 
microbes  d'infection  secondaire  :  nons  n’avons  fait  à 
ce  sujet  qu’une  brève  allusion  à  titre  d’hypothèse. 

A.  Rodet  et  S.  Bonxamoür. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ARGENTINE 

Le  Syndicat  des  médecins  de  Buenos-Ayres  a  été 
fondé  le  5  Janvier  1921.  Ce  syndicat  est  la  première 
fondation  de  ce  genre  qui  ait  eut  lieu  dans  l’Amé¬ 
rique  du  Sud.  Dès  le  début  il  comptait  une  centaine 
d’adhérents. 

Aujourd’hui  le  nombre  d’adhérents  s’est  accru  avec 
une  rapidité  prodigieuse.  L’Uruguay  compte  de 
nombreux  approbateurs  en  faveur  de  ce  mouvement 
syndical. 

Il  ne  faudrait  pas  cependant  trop  exiger  de  ce  syn¬ 
dicat  qui  vient  à  peine  de  se  fonder,  et  avant  de  lui 
demander  de  résoudre  toutes  les  questions  intéres¬ 
sant  l’organisation  coopérative  médicale  il  faut  le 
laisser  s’organiser  et  se  discipliner. 

L’union  des  médecins  et  l’affermissement  moral 


médical  sont  è  l’heure  actuelle  les  deux  mobiles  qui 
doivent  préoccuper  le  syndicat.  [Hulletin  du  Si/ndi- 
cat  des^médecins  de  Hucuos-Ayres,  Décembre  1921.) 

ITALIE 

En  Septembre  1921,  la  cité  de  Vérone  a  émis  le 
projet  d’élever  un  monument  à  la  mémoire  de  César 
Lombroso  qui  est  né  dans  cette  ville  en  1825. 

Le  monument  sera  sculpté  par  le  maître  Leonardo 
Bistolli.  Il  représentera  César  Lombroso  en  tenue 
de  ville,  assis  sur  un  banc,  et  il  portera  comme  ins¬ 
cription  :  Offert  par  sa  ville  natale  par  toute  l’Italie 
et  trente-trois  nations  étrangères. 

PÉROU 

L’Académie  nationale  de  Médecine  de  Lima  a 
décidé,  sur  l’initiative  de  M.  Carlos  A.  Bambaren  de 
s’associer  aux  fêtes  qui  auront  lieu  à  Strasbourg  en 
l’honneur  du  centenaire  de  la  naissance  de  Louis 
Pasteur.  Dans  ce  but,  une  souscription  a  été  ouverte 
dans  le  Corps  médical  du  Pérou  pour  recueillir  des 
fonds  pour  le  monument  qui  sera  érigé  dans  la  ville 
de  Strasbourg.  Etant  donné  le  grand  nombre  des 
médecins  péruviens  qui  ont  fait  leurs  études  en 
France  et  ont  perfectionné  leur  connaissance  à  l'Ins¬ 
titut  Pasteur,  il  est  certain  que  la  souscription 
atteindra  une  somme  considérable. 

RUSSIE 

La  famine  en  Russie.  —  Le  haut  commissariat  de 
M.  Nansen  vient  de  communiquer  à  la  Ligue  des 
Sociétés  de  la  Croix-Rouge  le  radio  suivant  :  dans  la 
région  de  Samara,  la  misère  est  pire  que  les  plus 
sombres  prévisions  ne  le  faisaient  supposer.  Daus  le 
district  de  Buzuluk,  sur  915.000  habitants,  537.000 
n’ont  plus  de  vivres,  30.'i05  sont  morts  durant  les 
mois  de  Septembre,  Octobre  et  Novembre.  Mais  la 
mortalité  augmente  rapidement  et,  avant  le  prin¬ 
temps,  les  deux  tiers  au  moins  de  la  population  péri¬ 
ront  aides  secours  suffisants  ne  parviennent  pas 
promptement.  Dans  la  ville  de  Buzuluk,  on  trouve 
chaque  matin,  dans  les  rues,  des  cadavres  d’enfants, 
de  femmes  et  d’hommes  qui  y  restent  pendant  des 
jours,  à  cause  du  manque  de  moyens  de  transport. 


J’ai  vu,  dans  la  rue,  un  cadavre  déchiré  par  des  chiens 
affamés.  Au  cimetière,  il  y  avait  à  peu  près  80  morts 
empilés  les  uns  sur  les  autres,  surtout  des  enfants, 
tous  dépouillés  de  leurs  vêtements  dont  on  avait 
besoin  pour  les  survivants  ;  c’était  la  récolte  des 
tombereaux  pendant  deux  jours.  Comme  on  deman¬ 
dait  au  fossoyeur  combien  de  cadavres  arrivaient  au 
cimetière  par  jour,  il  répondit  qu’il  ne  pouvait  pas  le 
dire,  parce  qu’on  les  amenait  par  charretées.  Impoji- 
sible  de  décrire  les  centaines  d’enfants  qui  n’ont  plus 
que  la  peau  sur  les  os  et  ne  peuvent  presque  pas  se 
tenir  debout,  les  mères  hagardes  portant  leurs  bébés 
mourants  et  suppliant  qu’on  leur  donne  de  la  nourri¬ 
ture  pour  saliver  la  vie  de  ceux  qui  leur  sont  chers, 
non  plus  que  les  hommes  qui  regardent,  silencieux 
et  désespérés,  s’approcher  un  destin  implacable. 

«  Tout  ceci  n’est  qu’un  exemple  pris  dans  un  seul 
district  où  les  conditions  sont  meilleures  que  dans 
d’autres  parties  du  gouvernement  de  Samara.  Mais 
la  situation  est  la  même  ou  pire  dans  de  vastes 
régions  de  toute  la  Russie  de  l’Est. 

«  L’American  Relief  Administration  et  les  Quakers 
font  un  travail  excellent.  Des  Suédois  viennent  d’ar¬ 
river  et  commencent  leur  œuvre  ;  mais  cette  action 
de  secours,  dans  son  ensemble,  ne  peut  atteindre 
qu’une  partie  de  la  misère.  La  population  résignée 
souffre  et  meurt  dans  l’attente  de  secours.  Il  faut 
envoyer  du  grain  pour  la  nourriture  à  des  districts 
entiers.  Chaque  minute  est  précieuse  et  représente 
la  perte  de  centaines  de  vies.  Il  est  aussi  nécessaire 
d’envoyer  du  blé  pour  les  semailles  de  printemps, 
car  les  champs  sont  labourés  et  préparés,  mais  on 
n’a  pas  de  semences.  Il  faut  que  les  peuples  et  les 
gouvernements  de  l’Europe  se  réveillent  et  réalisent 
l’horreur  de  ce  qui  se  passe  ici.  Au  nom  de  l’huma¬ 
nité,  on  ne  peut  pas  permettre  qu’un  tel  état  de 
choses  continue.  11  est  tard  ;  mais  il  est  encore  pos¬ 
sible  d’agir.  (JiuUetin  de  la  Ligue  des  Sociétés  de  la 
Croix-Rouge.  ) 


Aoîzs  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  Raccompagner  chaque  chanqehent 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 
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ANATOMIE  DU  VIVANT 


d’une  main  droite  pour  son  métier  dedéménageur; 
avec  sa  main  droite,  il  arrivait  à  serrer  très  for¬ 
tement  les  objets  entre  le  pouce  et  l’auriculaire. 


Absence  totale  de  l’index,  du  médius 
et  de  ï annulaire. 

Un  sujet  vigoureux,  d’une  bonne  conformation 
générale  du  corps,  présentait  une  absence  totale 
des  doigts  index,  médius  et  annulaire  de  la  main 


5® 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


D.  — •  Nous  ayons  reçu  un  diplôme  provisoire  de 
la  Médaille  d' honneur  des  épidémies,  étant  en  Orient, 
du  général  commandant  l'armée,  en  vertu  des  pouvoirs 
à  lui  conférés  par  délégation  du  sous-secrêtaire 
d'Etat  du  Service  de  Santé  (re"  9803). 

Or,  depuis  le  16  Avril  1919,  nous  sommes  en  posses¬ 
sion  de  ce  diplôme. provisoire,  qui  «  donne  droit  au 
port  du  ruban  »,  maisnous  n’avons  reçu  ni  le  diplôme 
définitif,  ni  les  médailles  d’honneur,  qui  «  doivent 
nous  être  adressées  par  le  ministre  de  la  Guerre  ». 

Devons-nous  considérer  ce  retard  comme  normal 


)tale  de  l’index,  du  médius  et  de 
les  noires  de  l’épaule  gauche  et  dn 
oduites  par  de  la  teinture  d’iode 


droite,  avec  persistance  des  métacarpiens  corres 
pondants.  L’avant-bras  droit  était  beaucoup  plus 
court  que  le  gauche. 

Le  sujet  se  servait  de  sa  main  gauche  comme 


R. —  Les  médecins,  infirmiers  ou  infirmières,  ayant 
reçu  la  médaille  des  épidémies  en  Orient,  doivent 
demander  le  diplôme  et  l’insigne  (s’ils  ne  leur  ont 
pas  été  délivrés)  au  ministre  de  la  Guerre,  7®  direc¬ 
tion  du  Service  de  Santé  militaire,  en  joignant  à 
leur  demande  une  copie  conforme  de  leur  diplôme 


D.  —  Peut-on  recevoir  plusieurs  médailles  des 
épidémies,  comme  on  peut  avoir  plusieurs  fois  la  mé¬ 
daille  de  sauvetage?  Ou,  quand  on  est  titulaire  de 
cette  médaille,  ne  peut-on  plus  être  proposé  que  pour 
les  échelons  suivants  [médaille  de  vermeil  ou  d’or, 
après  celle  d'argent,  par  exemple).  Et  la  nouvelle 
médaille  reçue  supprime-t-elle  la  première,  comme 
pour  les  différents  grades  de  nos  ordres  nationaux  ? 

Quels  sont  les  documents  ministériels  à  consulter? 

R.  —  On  peut  obtenir  plusieurs  médailles  des 
épidémies,  comme  plusieurs  médailles  de  sauvetage, 
mais  dans  l’ordre  de  leur  valeur  :  bronze,  argent. 


Chaque  épidémie  est  un  nouveau  drame  profes¬ 
sionnel  au  cours  duquel  chacun  de  nous,  médecins 
praticiens,  nous  pouvons  nous  dévouer  jusqu’au 
sacrifice  suprême. 

Quand  on  a  reçu  une  première  médaille  (d’argent, 
par  exemple),  on  est  proposé  pour  une  distinction 
plus  élevée  (médaille  de  vermeil  ou  or),  puisque  la 
récidive  constitue  un  surcroît  de  mérite,  un  plus  beau 
titre  à  la  reconnaissance  nationale. 

La  nouvelle  médaille  reçue  ne  supprime  pas  la 
première  :  elle  s’ajoute. 

Les  documents  à  consulter  sont  :  Instruction  sur 
le  service  courant,  article  284  B.  O.E.M.,  vol.  75. 
Arrêté  du  27  Avril  1892 ;Æ.  O.E.  30,  p.  153. 


D.  —  Je  désirerais  connaître  ;  1°  les  conditions 
d' ancienneté  de  grade  dans  la  Légion  d'honneur  et 
le  nombre  d’annuités  de  services  nécessaires  pour 
pouvoir  être  proposé  pour  officier  de  la  Légion  d’hon- 

2“  Un  officier  de  complément,  actuellement  hors 
cadres  pour  maladie  contractée  au  front  pendant  la 
guerre,  peut-il  être  proposé? 

3°  Enfin,  à  quelle  époque  les  directeurs  du  Service 
de  Santé  des  corps  d’armée  établissent-ils  leurs 
propositions  ? 

R.  —  I.  Armée  active  : 

Pour  commandeur  de  la  Légion  d’honneur  :  3  ans 
de  grade  d’officier  de  la  Légion  d’honneur  et  être 
colonel  ou  assimilé. 

Pour  officier  de  la  Légion  d’honneur  :  8  ans  de 
grade  de  chevalier  de  la  Légion  d’honneur  et  45  an¬ 
nuités  ;  en  outre  être  officier  supérieur,  sauf  dans 
quelques  cas  exceptionnels. 

Pour  chevalier  de  la  Légion  d’honneur  :  6  ans  de 
services  et  24  annuités. 

II.  Réserve  et  armée  territoriale  : 

Article  204.  Les  conditions  à  remplir  pour  être  pro¬ 
posé,  dans  les  réserves,  pourla  Légion  d’honneur  ou 


Traitement  de  la 

CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 

LIQUIDE 

Une  cuillerée  à  soupe 
matin  et  soir. 

['  USTOSE  HBiH 

Par  action  mécanique  VICARIO  Sans  aucun  purgatif 

LAXATII 

NON  ASSIMILABLE,  INOFFENSIF,  NON  FERMENTESCIBLE 

à  base  d’huile  minérale  chimiquement  pure,  spécialement  préparée  pour  l’absorption 

ÉCHANTILLONS  GRATUITS 

.VAX/  - - - - 

Laboratoire  VICARIO,  17,  boulevard  Haussmann,  PARIS  (IX®). 

THÉRAPEUTIQUE  f%|L 
-  PULMONAIRE  |nll 

lEUmOBIOL 

EN 

INJECTIONS 

TRACHÉALES 

Ses  directives  : 

'  S/es  indications  :  ' 

'  Ses  résultats  thérapeutiques  : 

'  Sa  posoloffie  : 

f  Supprimer  la  Dyspnée, 
quelle  qu'en  soit  l’origine 

Améliorer  rapidement , 
et  souvent  immédiatement, 
l’Essoufflemeut  ; 

Laver  les  Bronches 
et  tarir  les  suppurations  i 
flore  microbienne  variée.  . 

Les  difiérents  Asthmes,  la 
Tuberculose  pulmonaire  dans 
la  plupart  do  ses  formes. 

Bronchites  ehroniquss,  les 
Bronchectasies,  la  Coqueluche, 
la  Gangrène  pulmonaire,  les 
conséqnenoes  pnlmonairea 
dues  aux  Gas,  la  Broncho- 
Pneumonie,  It  Bilatalion  bron- 
,  chiqtse  sm  expectoration,  ett.  , 

1*  Crises  aiguës  de  Dyspnée  : 

Soulagement  immédiat  après  la  première  injection  d’nno  ampoule  do  “|PNEÜMOBIOL  ”. 

2“  Crises  larvées  et  Essoufflement  latent  : 

Après  la  première  ampoule,  euphorie  respiratoire  marquée.  Sensation  de  respiration 
normale  après  6  à  8  injections.  Dana  l’avenir,  rechutes  plus  ditflcilos  et  plus  espacées, 
état  catarrhal  chaque  fois  moins  prononcé. 

3*  États  chroniques 

Suppression  do  la  pnmlence  des  crachats,  destruction  do  la  flore  mlorobienne,  vidage  dos 
cavernes,  amélioration  de  l’hématose,  abaissement  de  la  température,  aecroisaement  de 
l’appétit,  augmentation  dn  poids,  suppression  des  suenra,  euphorie  respiratoire,  sommeil, 

S  amélioration  très  marquée  de  l’état  général.  , 

D'une  façon  habituelle  il  est  néces¬ 
saire  d’injecter  quotidiennement  une 
ampoule  (soit  6  cc.)  en  3  ou  4  fois, 
à  quelques  minutes  d’intervalle,  pen¬ 
dant  10  à  15  jours  consécutifs.  Espa¬ 
cer  ensuite  les  injection  suivant 
les  résultats  obtenus.  Les  inter¬ 
valles  sont  naturoUemont  variables 
selon  lés  cas.  La  clinique  seule  doit 
servir  de  règle  au  cours  du  traito- 
,  ment.  —  Produit  non  toxique. 

Littérature  sur  Pneumobiol  etjnouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales:  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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Pour  officier  :  50  annuilés,  campagnes  et  majora- 

Pour  chevalier  :  30  annuités,  campagnes  et  majora¬ 
tion  comprises  ; 

Pour  la  médaille  militaire  ;  20  annuilés,  campagnes 
et  majoration- comprises. 

Toutefois,  les  chefs  de  corps  et  de  service  poui-- 
ront  signaler  les  candidats  remplissant  les  con¬ 
ditions  indiquées  aux  articles  131  et  145  de  Tlnstrur- 
tion  du  2  Mai  1914  et  dont  les  titres  seraient 
particulièrement  Intéressants. 

Tous  ces  candidats  devront,  en  oatre,  compter  au 
moins  5  ans  de  service  dans  les  réserves  (art.  2  de 
la  loi  du  18  Décembre  1905). 

Les  officiers  de  complément  hors  cadres,  même 
pour  des  maladies  contractées  au  front,  ne  peuvent 
pas  être  proposés. 

Pour  être  proposé,  il  faut  rentrer  dans  les  cadres 
de  l’Armée  ;  Il  sera  alors  tenu  compte  de  votre 
maladie  contractée  aux  armées. 

Les  propositions  doivent  parvenir  au  ministre  de 
h  Guerre  (7“  direction),  le  25  .lanvier  1922.  Aucune 
date  n'est  fixée  aux  échelons  inférieurs  ;  ce  sont  les 
généraux  commandant  les  corps  d’armée  qui  fixent 
les  dates  pour  que  le  travail  arrive  en  temps  voulu 
au  ministre. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIYRES  NOUVEAUX 


Le  Bactériophage  ;  son  rôle  dans  l'Immunité,  par 
F.  d’HÉRELLE,  de  l’Institut  Pasteur.  1  vol.  de  227 
pages  avec  1  planche  hors  texte.  Monographies  de 
l’Institut  Pasteur  (Masson  et  C*“,  éditeurs).  Paris, 
1921.  —  Prix  :  12  francs. 

Les  découvertes  de  d’Hérelle  marquent  une  date 
dans  l’histoire  de  la  Bactériologie,  et  l’on  peut  dire 
sans  exagération  qu’elles  constituent  le  progrès  le 
plus  important,  réalisé  dans  cette  science  depuis  les 
mémorables  recherches  de  Bordet.  C'est  tout  un 
champ  fécond  et  fort  vaste  qui  s’ouvre  à  l’expéri¬ 
mentateur  ;  ce  sont  de  nouveaux  horizons  pour  le 


biologiste  qui  voit  reculer  les  bornes  dudoma  ne  de 
la  vie  et  surgir  une  conception  neuve  et  inattendue 
de  l’immunité  ;  ce  sont  peut-être  pour  demain  des 
armes  nouvelles  fournies  par  la  bactériologie  au 
thérapeute.  C’est  assez  dire  l’intérêt  passionnant  qui 
s’attache  à  la  lecture  de  cette  oeuvre  si  originale,  si 
pleine  d’aperçus  nouveaux  et  de  remarques  ingé¬ 
nieuses  et  profondes. 

Mettant  au  point  les  résultats  des  recherches  qu’il 
a  effectuées  depuis  1917,  l’auteur  expose  d’abord  le 
phénomène  de  la  bactériolyse  transmissible  en 
série  qui  a  été  le  point  de  départ  de  ses  travaux  et 
dont  l’étude  minutieuse  l’a  conduit  à  en  rapporter 
la  cause  à  un  germe  vivant,  à  un  ultra-microbe, 
parasite  obligatoire  des  Bactéries.  L’auteur  indique 
les  méthodes  d’isolement  de  ce  bactériophage,  les 
moyens  de  le  cultiver,  de  le  numérer,  d’exalter  sa 
virulence  très  variable  ;  puis  il  nous  le  montre  aux 
prises  avec  la  bactérie  qui,  comme  tout  être  vivant, 
se  défend  et  peut  acquérir  la  résistance;  il  étudie 
l’action  du  bactériophage  sur  les  diverses  espèces 
bactériennes  qui  paraissent  toutes  sensibles  à  son 
attaque  ;  enfin  vient  la  description  des  caractères 
morphologiques  et  biologiques  du  bactériophage  et 
des  propriétés  antigéniques.  Toutes  les  constata¬ 
tions  autorisent  à  conclure  à  la  nature  animée  du 
principe  actif  en  jeu  dans  les  phénomènes  observés. 

Dans  la  deuxième  partie,  l’auteur  expose  le  rôle 
du  bactériophage  dans  l’immunité  :  l’ultra-microhe 
Intervient  dans  les  maladies  infectieuses  les  plus 
diverses  pour  combattre  l’agent  pathogène  ;  la  ma¬ 
ladie,  en  dernière  analyse,  ne  fait  que  traduire  la 
lutte  entre  la  bactérie,  capable  d’acquérir  la  résis¬ 
tance,  et  le  bactériophage  susceptible  d’acquérir  la 
virulence  pour  la  bactérie;  l’évolution  d’une  épidé¬ 
mie  réflète  en  grand  dans  une  communauté  d’indi¬ 
vidus  tontes  les  péripéties  de  la  lutte  entre  la 
bactérie  pathogène  et  l’ultra-microbe  transmissible 
d’individu  à  individu,  si  bien  que  l’immunité  est 
contagieuse  comme  la  maladie  elle-même.  Chez 
l’individu  sain,  le  bactériophage,  hôte  normal  de 
l’intestin,  se  montre  doué  de  virulence  pour  l’une 
ou  l’autre  des  bactéries  intestinales,  prêt  à  s’adapter 
à  l’attaque  des  germes  pathogènes  envahisseurs. 
D’où  une  voie  nouvelle  offerte  à  l’immunisation  : 


l’introduction  dans  l’organisme  infecté  de  culture  de 
bactériophage  virulent  pour  la  bactérie  en  cause. 
Les  succès  obtenus  dans  la  dysenterie  et  la  septi¬ 
cémie  hémorragique  du  buffle  constituent  un  exem¬ 
ple  éloquent  de  la  valeur  de  cette  méthode. 

Ces  conceptions  hardies,  qui  bouleversent  si 
profondément  nos  notions  acquises  au  sujet  de 
l’immunité,  déconcertent  un  peu  l’esprit  au  premier 
abord  ;  mais  la  rigueur  de  l’expérimentation  et  celle 
des  déductions  sont  telles  qu’elles  ne  laissent  planer 
aucun  doute  sur  la  valeur  des  résultats  annoncés. 

P.-L.  Marie. 

Les  maladies  de  l’Intestin  et  leur  traitement  en 
clientèle,  par  M.  L.  Pron.  1  vol  in-S”  de  316  pages 
avec  12  figures  et  une  planche  hors  texte,  de  la 
Collection  u  Comment  guérir?  Bibliothèque  des 
praticiens  »  {Maloineet  fils,  éditeurs),  Paris,  1921. 
Dans  ce  livre  essentiellement  pratique,  l’auteur 
expose  d’abord  les  règles  qui  doivent  présider  à 
l’examen  du  malade  et  les  diverses  méthodes  d’inves¬ 
tigation  (examen  des  matières  fécales,  exploration 
radiologique  de  l’intestin). 

Puis  il  passe  à  l’étude  des  différents  états  morbides, 
en  indiquant  pour  chacun  d’eux  les  éléments  du  dia¬ 
gnostic  et  le  traitement.  Il  envisage  successivement  : 
les  dyspepsies  et  fermentations  ;  les  inflamma¬ 
tions  et  infections  (entérites,  colites,  appendicite, 
etc.),  les  troubles  statico-mécaniques  ;  les  ulcérations 
et  ulcères,  perforations  et  fistules  ;  les  tumeurs 
bénignes  et  malignes  ;  les  modifications  de  calibre 
(dilatation  et  rétrécissement),  les  troubles  circula- 

11  examine  enfin  les  parasites,  et  consacre  deux 
chapitres  aux  grands  symptômes  et  aux  grandes 
médications,  pour  terminer  par  un  formulaire  théra¬ 
peutique  qui  sera  particulièrement  apprécié  du 
praticien. 

L.  Rivet. 

Trattato  d’immunologla,  par  Eugenio  Centanni. 
1  vol.  de  318  pages.  (Societa  éditrice  libraria). 
Milan,  1921. 

L’auteur,  qui  enseigne  la  pathologie  générale  à 
l’Université  de  Modène,  a  cherché  à  combler  un  vide 
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dans  la  littérature  italienne  en  écrivant  ce  volumineux 
Traité  de  l'imiiiiimié.  Expoaant  les  faits  fondamentaux 
qui  sont  à  la  base  des  diverses  théories,  il  essaie  de 
rattacher  les  phénomènes  de  l’immunité  aux  phéno¬ 
mènes  physico-chimiques  et  de  les  envisager  sous 
leurs  aspects  les  plus  variés.  C’est  assez  dire  qu’on 
ne  saurait  donner  même  l’énoncé  de  toutes  les  ques¬ 
tions  étudiées  par  l’auteur. 

Après  avoir  exposé  ce  qu'il  appelle  les  «  bases 
physiologiques  »  de  l’immunité,  il  donne  les  carac¬ 
tères  des  toxines,  endotoxines,  ferments,  ptomaïnes, 
antitoxines,  antiferments,  anticorps.  11  insiste  parti¬ 
culièrement  sur  la  protéinothérapie  et  les  immunités 
d  origine  locale.  De  nombreux  schémas  aident  le 
lecteur  à  comprendre  les  diverses  théories  de  1  immu¬ 
nité,  le  mécanisme  de  la  réaction  de  Wassermann, 
le  phénomène  de  l’agglutination,  le  rôle  des  anti- 


Arequlpa  centre  thermal  américain,  par  En.  Esco- 
MEi..  Un  vol.  de  92  pages.  La  Opinion  nacional, 
Lima,  éditeur,  1921. 

Cette  plaquette  met  en  valeur  la  richesse  et  la 
variété  des  eaux  minérales  de  cet  important  bassin, 
qui,  par  leur  thermalité,  leur  minéralisation,  leur 
gaz  à  l’état  naissant,  leur  radio-activité,  comportent 
de  nombreuses  indications  thérapeutiques.  La 
station  commence  à  être  aménagée  comme  il  convient  ; 
mais,  au  dire  de  l’auteur,  de  nombreuses  améliora¬ 
tions  sont  actuellement  en  cours. 

M.  Nathan. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur- 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  / 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 


I  Anatomie  pathologique. 


Palhologio  interne. 
Pathologie  externe. 
Anatomie  descriptive. 
Clinique  des  maladies  des 
voies  urinaires. 

Clinique  chirurgicale  in- 


I  Pathologie  médicale. 
Pathologie  chirurgicale. 


.natomie  pathologique  et 
microscopie  clinique, 
lédecine  légale  et  déonlo 


G.  de  Rouville  et  Paul  Sappey.  —  Du  rôle  des 
cellules  lutéiniques  de  l’ovaire  dans  certaines  hémor- 
ragics  utérines. 

Kano  Moukayé.  —  Recherches  sur  les  néoplasies 
des  glandes  cervicales. 

Lévy-Solal,  Lelièvre  et  H.  Vignes.  —  Dégénéres¬ 
cence  kystique  lutéinique  dans  deux  ovaires  coexistant 
avec  une  gestation  normale. 

Thérapeutique  gynécologique  ; 

H.  Hartmann.  —  Le  traitement  des  métrorragies 
des  jeunes  filles. 

Comptes  rendus  de  la  Société  belge  de  Gynécologie 
et  d'obstétrique. 

Séance  du  2  Juillet  1921. 

Analyses. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

La  révision  des  titres  des  chaires  de  Facultés. 

—  Un  décret  résidentiel  inséré  an  Journal  officiel 
modifie  de  la  façon  suivante  la  nomenclature  des  chaires 
des  Facultés  de  Médecine  et  Facultés  mixtes  de  Médecine 
et  de  Pharmacie. 


Clinique  chirurgicale  in¬ 
fantile. 

.Anatomie  générale  et  his¬ 
tologie. 

Médecine  opératoire. 
Médecine  expérimentale  et 


n-  Clinique  chirurgicale  infan¬ 
tile  et  orthopédie, 
s-  Histologie. 

Chirurgie  opératoire, 
et  Médecine  expérimentale  et 
comiiarée  et  bactériolo¬ 
gie. 

é  de  Montpellier. 

I  Clinique  d’oto-rhino-Iaryn- 


Cllnlque  thérapeutique  chirurgicale.  —  Programme 
des  leçons.  —  Lundi  13  Mars,  à  10  h,  1/2,  M.  Pierre 
Duval.  Exposé  général  du  cours.  —  M.  J. -Ch.  Roux. 
L’évolution  contemporaine  de  la  pathologie  digestive.  — 
A  1  h.  1/2,  M.  Rouget.  L’œsophagoscopie. 

Mardi  14  Mars,  à  10  h.  1/2,  MM.  Caillé,  Béclère.  L’ulcus 
gastrique.  Conception  moderne  de  l’ulcus.  ülcus  juxta- 
pylorique  et  duodénal.  Démonstration  radiologique.  — 
A  1  h.  1/2,  M.  Béclère.  Radiologie  normale  de  l’estomac. 

Mercredi  15  Mars,  à  10  h.  1/2,  MM.  Pierre  Duval, 
J. -Ch.  Roux,  Béclère.  Ulens  de  la  petite  courbure. 
Démonstration  radiologique.  Indication  cl  résultat  du 
(Voir  la  suite,  p.  396.) 


Comprimés  : 
3  a  6  par  jour. 


Médicamenl  6  à  12  globules  ANTISEPTIQUE  URINAIRE 

de  BASE  et  de  RÉGIME  J  par  jour.  et  HÉPATO-RÉNAL 

loépof  de  Paris:  P.LOISEAU,7,R.(iuRocher.— £c/tanfi//ofi  et  Littérature  ;  Laboratoire  PYRËTHANE  —  ABLON (S.-sl-OUe). 
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Les  Laboratoires  du  NEOL,  9,  rue  Dupuyfren,  Paris, 
tiennent  à  la  disposition  de  MM.  les  Docteurs  du 


Nouveau  composé  COHéino-bromO'FOTKtflique  solide  et 
stable  pouvant  être  rigoureusement  dosé  en  COM  P  RI  M  ÉS  ; 
ceux-ci  étant  dragéifiés  sont  agréables,  faciles  à  prendre 

et  sans  la  moindre  intolérance  gastrique. 

Par  Ceffet  synergique  de  doses  très  faibles, 
mais  non  toxiques,  le  Codoforme  détermine  une 

S  É  D  ATI  O  N  PU  I  SS  A  NT  E  de5  formes  rebelles  de  la 

TOUX 


Cristaux  d’une  combinaison  solide  de  Bromoforme,  parfaitement  cristal¬ 
lisée,  isolée  et  préparée  par  les  Laboratoires  du  A'éol;  les  cristaux, 


TOUX 

nerveuses,  spasmodiques 
et  coqueluchoïdes. 


TOUX 

émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


FfiUSCRIfiE  de  5  à  8  COUFRIJIIIRS  par  JOUR 

6  francs  l’étuî 
pour  4  jours  de  traitement. 


projetés  dans  un  verre  d’eau,  se  transforment  progressivement  en  goutte¬ 
lettes  de  Bromoforme  naissant.  —  Cette  réaction  est  identique  à  celle 
que  produit  le  Codoforme  au  contact  des  liquides  intestinaux,  —  car 


les  comprimés  étant  enrobés  ne  sont  pas  attaqués  par  l’estomac.  «  Véritable 
potion  sèche  «  très  facile  à  avaler,  le  Codoforme  a  l’avantage,  sur  les  sirops  et 
liquides  courants,  d’être  agréable,  pratique  et  de  ne  pas  fatiguer  l’estomac. 


NÉOL 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  IjlO^ 

et  guérit  l’AIMGINE 
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RECALCIFICATION 

BIOLOGIQUES  GLOBALES 
CHAUX  SILICO-FLUORÉE 


PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


tuberculose 

'W  Troubles  d’Ossification,  etc. 

I  I  ■  I  I  '  I  1  Cachet,  1  Oomprimé,  1  Mesure  de  Poudre 

I  A  I  -■  J  I  .  I  ou  1  Cuillerée  à  café  de  Granulé 

A  I  ■  ■  I  ■  1  1  I  ip.  ^  au  milieu  de  chaque  repas. 

MMMrWH)  ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 

/  f  \\  \  )^  Établissements  Albert  BUISSON 

J  V  \  \  ISI,  rue  de  Sèvres,  PARIS, 


ttOOCSSCCSSSCCSSSSjSCSSÔSSSSSSSCCSSSSSSta^"  S8SSS$>8SSSSSSS7  sssssssssssssssssstf 


IRSENOBENZOL  SILLON 
NOVARSENOBENZOL  SILLON 

SYPHILIS,  TYPHUS  RÉCURRENT,  ANGINE  DE  VINCENT,  PALUDISME,  etc. 

NARSENOL 

Comprimés  de  Novarsénobenzol  pour  l’administration  par  voie  buccale. 

DYSENTERIE  AMIBIENNE,  ENTÉRITE  DES  PAYS  CHAUDS,  GRIPPE,  etc. 

VACCINS  ATOXIQUES  STABILISÉS 

DMEGON  Vaccin  antigonococcique  curatif. 

DMESTA  Vaccin  antistaphylococcique  curatif. 

DM  ETYS  Vaccin  anticoquelucheux  curatif, 


.ITTÊRATURE  FRANCO  SUR  DEM 


I_iES  IÉÎT.A.BI_.ISSE1VLH]3^TTS  lE^OTJI-iIEILsrC 

92,  Rue  Vieille- du- Temple  J  PARIS  (IIP)- 


Anorexie . Tuberculose-Anémie  -  Chlorose-  Surmenage  -  Neurasthénie  -  Paludisme 
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Médication  phagocytaire 


NUCLÉO-ARSÉN10-PH0SPHATÉ.E 


(A.cide  Ducléinlqne  eombiai  a  oz  phospbatea  d'oriffine  véffét&le). 

Le  NUCLÊATOIr  possède  les  propriétés  de  l’acide  nucléinique, 
c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose,  il  est  injectable  et 
contrairement  aux  nucléinates,  il  est  indolore,  de  plus  son  action 
reconstituante  est  doublée  par  l’action  des  phosphates.  S’emploie 
sous  forme  de  : 

NUCLÉATOL  INUECTABL.E 

(Naaléopbospbate  de  Soude  cbimiquement  pur) 

A  la  dose  de  2  c.c.  à  5  c.c.  par  jour,  il  abaisse  la  température  en 
2-4  heures  et  jugule  les  fièvres  pernicieuses,  puerpérales,  typhoïde, 
scarlatine,, etc.  —  Injecté  l’avant-veille  d’une  opération  chirurgicale, 
le  NUCLEATOL  produit  une  épuration  salutaire  du  sang  et 
diminue  consécutivement  la  purulence  des  plaies,  tout  en  favorisant 
la  cicatrisation  et  en  augmentant  les  forces  de  l’opéré. 

NUCLEATOL.  GRANULÉ  et  COMPRIMÉS 

{NuoléopbospbateB  de  Chaux  et  de  Soude) 

Dose  :  4  cuillers-mesures  ou  4  Comprimés  par  jour. 

Reconstituant  do  premier  ordre,  dépuratif  du  sang.  S'emploie 

dans  tous  les  cas  de  Lymphatisme,  Débi'"'  - - -  '  ' 

Croissance,  Recalcification,  etc. 


ibilités.  Neurasthénie, 


(Acide  nuclélnl(rue  combiné  aux  phosphates  et  au  mêthylarslnate  dlsodlque) 
Le  NUCLÉARSITOL  possède  les  propriétés  de  l’acide 
nucléinique,c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose,  il  est  injectable 
et  indolore  et  joint  à  l’action  reconstituante  des  phosphates  celle 
de  l’arsenic  organique  (méthylarsinate  disodique). 

S’emploie  sous  forme  de  : 

NUCLÉARSITOL  INJECTABLE 

(Nucléopboepbate  de  Soude  métbyiarBîné  cbimiquement  pur) 
S'emploie  à  la  dose  de  une  ampoule  de  2  c.c.  par  jour  chez  les 
prétuberculeux,  les  affaiblis,  les  convalescents,  dans  les 
fièvres  paludéennes  des  pays  chauds, etc.— En  cas  de  fièvre  dans 
la  Phtisie,  le  remplacer  par  le  Nuoléatol  ÊnjsctabÊBm 

NUCLÉARSITOL  GRANULÉ  et  COMPRIMÉS 

(à  base  de  NucléophoepbateB  de  Chaux  et  de  Soude  mêthylarBinéa) 
Dose  ;  4  cuillers-mesures  par  jour  ou  4  Comprimés,  soit  4  centi¬ 
grammes  de  Méthylarsinate  disodique. 

Prétuberculose,  Débilités,  Neurasthénie,  Lymphatisme, 
Scrofules ,  Diabète ,  Affections  cutanées ,  Bronchites , 
Convalescences  difficiles, etc. — Reconstituant  de  premier  ordre. 


(NucléopboBpbate  de  Soude,  Métbylareinate  diaodique  et  JUétbylarBinate 

Donne  le  coup  de  fouet  à  l’organisme,  dans  (es  Affaiblissements  neroeux,  Paralysie,  etoi 

(0  gr.  02  ctg.  de  Méthylarsinate  de  Soude  et  0  gr.  001  mgr.  Méthylarsinate  de  Strychnine  par  ampoule  de  2  c.c.) 


L Donne  le  i 

Mmmm 


Tablettes  d  extrait  de  bouillon 
concentré  achloruré  et  bromure 

.  1  tablette  éédobrol  "floche  " 

■'*'NABR 

Traitement  bromuré  intensif  dissimulé 

Régime  déchtcruré  rendu  agréable 

Indications  :  Tous  les  états  nerveux.  ;  neurasthénie  ;  épilepsie , 

psychoses  de  toute  nature^  hyperexcitabilitèj  inso/nniesM 

J)oseS  :  O  du  lies  ■  1àô  tablettes. ^^arjour 

enfants  ~y.2  à  ^  tablettes  seton  t'à^e. 

Ictîanà/torL  et  IiUé>iaâtdte  cujt  de/mcuuie .Croduits  fitûFFmNN-lA  Roef/i ^e'n,Ttace^e)^-AtfS 
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DIGITALINE 

PETIT- MI  ALHE 

Solution  au  1/1000  -  GRANULES.  AMPOULES 


LAB.  LACTO 
FERMENT 

Digestion  du  Lait 


MIALHE 

8,  Rue  Favart  PARIS  IP 


ELIXIR  DU  D' MIALHE 


ANUSOL 


Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques 


Hémorrhoïdes 


Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


Un  suppositoire  matin  et  soir. 
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traitement  chirurgical.  —  A  1  h.  1/2,  MM.  Caille,  GoilTon. 
Le  chimisme  gastrique  et  sa  valeur  sémiologique. 

Jeudi  16  Mars,  à  10  h.  1/2,  MM.  Basset,  Mouder.  Lss 
coinplications  de  l'ulcus  et  leur  trailemout  médico-chi¬ 
rurgical.  —  A  1  h.  1/2,  MM.  Caillé,  GoifTon.  Le  chimisme 
duodénal. 

Vendredi  17  Mars,  à  10  h.  1/2,  MM.  Basset.  Giraud. 
Cancer  et  syphilis  de  l’estomac.  Radiologie.  Indication 
et  résultat  du  traitement  chirurgical.  —  A  1  h.  i/2, 
M.  Goiffon.  Coprologie  générale. 

Samedi  18  Mars,  à  10  h.  1/2,  professeur  Pierre  Duval, 
M.  J. -Ch.  Roui.  La  sténose  chronique  sous-vatérienne  du 
duodénum  et  les  ptoses.  Démonstration  radiologique. 
Traitement  chirurgical.  —  .A  1  h.  1/2,  M.  Goiffon.  Gopro- 
logie  spéciale. 

Dimanche  19  Mars,  à  lOh.  1/2,  M.  Moulier.  Innervation 
du  tube  digestif.  Eiploralion  fonctionnelle  du  pneumo¬ 
gastrique  cl  du  sympathique.  Syndrome  sympathique  et 
crises  solaires. 

Lundi  20  Mars,  à  10  h.  1/2  M.  Caillé.  Psychopathes  cl 
inanitiés.  —  A  1  h.  1/2,  M.  Goiffon.  Analyse  des  urines. 
Les  recherches  de  l’acidose. 

Mardi  21  Mars,  à  10  h.  1/2,  M.  Giraud.  Gastropathies 
exogènes  (appendicite,  cholécystite,  radiculites,  etc.).  — 
A  1  h.  1/2,  M.  Béclère.  Radiologie  de  l'intestin  normal. 

Mercredi  22  Mars,  à  10  h.  1/2,  professeur  Pierre  Duval, 
M.  J. -Ch.  Roux.  Stase  intestinale  chronique.  Radiologie. 
Traitement  chirurgical.  —  A  1  h.  1/2.  M.  Giraud.  Rec- 
toscopie. 

Jeudi  23  Mars,  à  10  h,  1/2,  MM  Basset,  Mouticr.  Colites 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 


Hôpital  Boucicaut.  —  Tous  les  samedis,  à  11  h.,  à 
partir  du  18  Mars,  il  est  fait  à  la  Maternité,  par 
M.  Funck-Brentano  ou  par  M.  Ecalle,  une  conférence  sur 
un  sujet  d’obstétrique.  Pour  le  sujet  de  chacune  de  ces 
leçons,  consulter  notre  tableau  hebdomadaire  du  samedi. 


HO  UV ELLES 


Congrès  international  de  propagande  d'Hyglène 
sociale  et  d’Educatlon  prophylactique  sanitaire  et 
morale  (Paris,  18-23  Décembre  1922).  —  Le  Comité  de 
propagande  d’Hygiène  sociale  et  d’Education  prophylac¬ 
tique  organise,  avec  le  concours  de  la  Société  française 
de  Prophylaxie  sanitaire  et  morale,  un  Congrès  d'Hygiène 
sociale  dont  l’objet  sera  la  Lutte  contre  les  Maladies 
sociahs  par  l’Education  prophylactique. 

Ce  Congrès,  co'incidant  avec  le  Centenaire  de  Pasteur, 
se  tiendra  à  Paris  du  18  au  23  Décembre  1922.  Les  méde¬ 
cins,  les  hygiénistes,  les  moralistes  et  tous  les  éduca¬ 
teurs  de  la  jeunesse  y  sont  conviés  dans  le  but  d’établir 
un  programme  d’action  permanente  pour  la  Prophylaxie 
des  Maladies  sociales  et  notamment  des  maladies  véné¬ 
riennes  par  une  éducation  scientifique  et  morale,  indivi¬ 
duelle  et  sociale. 


blennorragie.  Mortinatalité  et  mortalité  infantile  ducs 
aux  maladies  vénériennes.  Rapports  de  la  syphilis  avec 
le  cancer.  Rapports  de  la  syphilis  avec  la  tuberculose. 
Rapports  de  la  syphilis  avec  les  maladies  nerveuses. 
Rapports  de  la  syphilis  avec  les  maladies  mentales. 
Conséquences  sociales  des  maladies  vénériennes. 

3»  Section  ;  Prophylaxie  des  maladies  vénériennes.  — 
Président  :  M.  Queyrat.  Education  prophylactique  contre 
les  maladies  vénériennes.  Hygiène  et  morale  sexuelles. 
Prophylaxie  individuelle,  méthodes  et  résultats.  Pro¬ 
phylaxie  dans  le  mariage  et  la  famille.  Education  et 
direction  des  malades.  Rôle  des  dispensaires  prophylac- 

4»  Section  ;  Education  sexuelle.  —  Président  :  M.  le 
professeur  A.  Pinard.  I.  Nécessité  d’une  éducation  biolo¬ 
gique  complète,  sexuelle  et  prophylactique. 

II.  Etude  d’un  programme  d’éducation  sexuelle. 

a)  Les  devoirs  de  l’homme  en  fait  d’hygiène  (moralité 
physique,  devoirs  biologiques).  —  b)  Hygiène  morale. 
Education  de  la  volonté;  formation  du  caractère.  — 

c)  La  fonction  sexuelle.  Devoirs  et  responsabilités  des 
procréateurs.  L’hérédité  morbide;  l’eugennétique.  — 

d)  La  fonction  maternelle.  Droits  naturels  de  l’enfant.  — 
c)  L’enseignement  pratique  de  la  puériculture.  L’éduca¬ 
tion  des  mères.  Le  rôle  de  Tinfirmière-visiteuse  d’hygiène 
maternelle  et  infantile. 

III.  Education  des  éducateurs. 

5“  Section  ;  Moyens  d'action.  —  Président  :  M.  Justin 
Godart.  I.  Organisation  et  propagande.  A.  —  Rôle  des 
Croix-Rouges  dans  l’organisation,  la  diffusion  et  la  propa- 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

SPËCiFiOUE  DE  LA  BLENNORRAGIE 


Par  sa  richesse  en  argent,  le  PHYTOL  a  une 
action  spécifique  sur  le  gonocoque  qu’il  détruit  en 
quelques  injections. 

Par  l’action  combinée  du  cuivre  et  de  l’argent  à  l’état 
colloïdal,  il  est  |aussi  efficace  contre  les  associations 
microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  gonorrhée 

Le  PHYTOL  est  indolore  et  fait  immédiatement 
disparaître  la  sensation  de  brûlure  à  la  miction. 

Le  PHYTOL  n’est  ni  toxique,  ni  caustique  et  il  a 
une  action  kératolytique  remarquable  sur  l’épithélium 
des  muqueuses  enflammées. 

Le  PHYTOL  est  présenté  sous  les  formes  sui¬ 
vantes  ; 


A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés. 

B.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  10  et 
20  p.  100  et  d’Électro-Phytol  à  2  p.  1000  dosées  et 
prêtes  pour  l’injection  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 
embout  à  collerette  obturatrice. 

C.  —  Tubes-Seringues  de  Glyco-Phytol,  pro¬ 
phylaxie  de  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 
chroniques. 

D.  —  Tubes-Injecteurs  de  Gynéco-Phytol ,  per¬ 
mettant  d’introduire  le  topique  dans  la  cavité  utérine 
sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalable  du  canal 
cervical.  Traitement  des  métrites. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAITEE  SANS  DÉLAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENS  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 

L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 


LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  chanez  —  paris-aüteuil 

Téléphone  ;  AUTEUIL  33-81.  —  Adr.  télégr.  ;  LABALBARAN 
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Du  traitement  des  colites 


L’étude  pathologique  du  gros  intestin  peut  être  faite  selon 
ses  régions  (cæcum,  côlons  segmentaires  —  —  — ),  mais  au 
point  de  vue  thérapeutique,  il  est  possible  de  diviser  schéma¬ 
tiquement  le  gros  intestin  en  deux  segments  ; 

Le  gros  intestin  droit  (G.  I.  D.)  comprenant  cæcum,  côlon 
ascendant  et  moitié  du  transverse. 

Le  gros  intestin  gauche  (G.  I.  G.)  comprenant  la  deuxième 
moitié  du  transverse,  les  côlons  descendant  et  pelvien. 

Cette  division  est  régie  par  l’unité  physiologique  de  ces 
deux  régions.  En  effet  : 

Gros  intestin  droit. 

1“  Les  résidus  de  la  digestion  y  arrivent  à  l’état  liquide  et  en 
sortent  à  l’état  pâteux. 

2°  Dans  le  G.  I.  D.  la  digestion  microbienne  des  féculents 
remplace  la  digestion  par  les  ferments  et  donne  des  fer¬ 
mentations  acides  au  tournesol. 

3“  Par  suite,  toute  inflammation  du  G.  I.  D.  exagère  ces 
caractères  et  détermine  :  selles  liquides,  diarrhées  acides. 
Les  constipations  du  G.  I.  D.  relèvent  surtout  d’ob- 
tacles  ou  de  malformations  d’ordre  chirurgical  (brides 
de  Lane,  dolichocôlon,  mégacôlon). 

Gros  intestin" gauche. 

1“  Les  résidus  de  la  digestion  arrivent  au  contraire  dans  le 
G.  I.  G.  à  l’état  de  matière  demi-solide. 

2°  Dans  le  G.  I.  G.,  l’activité  microbienne  agit  sur  les  albu¬ 
minoïdes  et  aboutit  à  des  putréfactions  ammoniacales 
alcalines  au  tournesol. 

3°  Par  suite,  toute  inflammation  de  G.  I.  G.  exagère  ces  carac¬ 
tères  et  détermine  :  constipation,  alcalinité  des  matières 
fécales  et  symptômes  de  défense  intestinale  :  spasmes, 
mucosités  et  fausses  diarrhées. 


(Thérapeutique)  COLITES 

En  dehors  d’un  traitement  appartenant  aux  deux  segments  : 
traitement  de  l'état  névropathique  et  de  l’état  douloureux,  on 
peut  en  déduire  un  traitement  spécial  à  chacun  des 'deu.v  segments 
intestinaux . 


TnAITKMENT  SPECIAL  AU  G.  I.  D. 

1°  Lutter  contre  la  fermentation  exagérée  des  amidons. 

Ne  donner  que  des  matières  amylacées  parfaitement 
digérées  (bouillies  de  crème  de  riz,  de  farines,  sous 
forme  de  bouillies  maltées).  Remplacer  le  plus  possible 
les  féculents  par  du  sucre.  Supprimer  la  cellulose 
(légumes  verts).  Favoriser  la  digestion  salivaire  des 
amidons  (masticatoires,  chewing-gum).  Favoriser  la  sac¬ 
charification  stomacale  en  diminuant  l’acidité  gastrique  : 
alcalins,  eau  de  Vichy  et  surtout  carbonate  de  chaux  et 
carbonate  de  bismuth  après  le  repas). 

2“  Retarder  V e.xagération  du  péristaltisme  du  G.  I.  D. 

Opium  sous  toutes  ses  formes. 

*** 

Traitement  spécial  du  G.  I.  G. 

1“  Lutter  contre  la  putréfaction  azotée. 

Suppression  de  la  viande  et  du  lait  en  nature. 

Possibilité  de  donner  féculents  et  légumes  contenant 
de  la  cellulose  (légumes  verts).  Donner  des  éléments 
luttant  contre  les  agents  de  la  putréfaction  :  lactose, 
laits  fermentés,  bacilles  lactiques,  salicylate  de  bismuth. 

2“  Lutter  contre  la  stase  des  matières  fécales. 

Pas  de  grands  lavages  d’intestin.  Donner  de  préférence 
des  petits  lavements  huileux.  Lutter  contre  les  spasmes 
par  la  belladone.  Donner  des  laxatifs  exagérant  l’acte 
physiologique  :  agar-agar,  huile  de  vaseline, - . 


Léon-Meunier. 


Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  G 


Flacon  de  Sirop  Berthè 
1  â  4  cuillerées  à  soupe  par  jour. 


SÏEOP  BEETWÉ 

Goût  très  agréable  -  0  gr.  OIS  de  Codéine  par  cuillerée  à  soupe 

PATE  EEETHÉ 

Bonbon  médical  -  0  gr.  OOOS  de  Codéine  par  morceau 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOVZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


Boite  de  Pâte  Berthè 

DOSES  : 

6  a  16  morceaux  par  jour. 
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Médication  Anti-Tuberculeuse 

en  Ampoules 

pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-m use ul aires 

et  en  PILULES  KÉRATINISÉES 

à  base  de  : 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires,  Cholestérine  pure.  gral 

d’u 

Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 

Littérature  et  Échantilk)ns  :  Laboratoires,  IS9,  avenue  de  Wagram,  paris 


CUché  “ATI, AS" 


L  lactochol¥ 

Combinaison  de  ferments  lactiques  er  d’extraits  biliaires 

constitue  l’agent  de  désinfection  gastro-intestinale  le  plus  puissant  :  il  n’est  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire. 

Le  Lactochol  est  soixante  fois  plus  actif 

que  les  ferments  lactiques  seuls. 

Lï  'Indiqué  dans  les  cas  d’entérites 

C  «JCIvIUvIIOa  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et 
du  nourrisson, 
d’appendicite  chronique, 
contre  les  dermatoses,  la  furon¬ 
culose,  l’insuflisance  biliaire,  la 
cholémie,  les  états  infectieux  et  toxiques. 

LITTÉRATURE.  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  :  159  avenne  de  Wagram,  PARIS 


aUeîié  “AT1.AS  " 
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II.  Mesure!  législatives  de  prophylaxie  sanitaire  et  reçus  réguliers  émanant  du  trésorier  du  Congrès  assu-  La  lutte  contre  la  rage.  —  M.  Pierre  Even,  député 
morale.  —  Règlements  et  police  sanitaires  en  vue  de  la  rent  seuls  l’inscription  effective  au  Congrès  et  la  remise  du  département  des  C6te«-du-Nord,  ayant  demandé  à 

lutte  contre  la  pornographie,  la  prostitution,  la  charla-  de  la  carte.  M.  le  ministre  de  l’Hygiène  quelles  sont  les  mesures 

lanisme.  Responsabilité  civile  et  pénale.  Les  rapports  et  les  rapports  généraux  seront  seuls  qu’il  compte  prendre  pour  enrayer  les  progrès  inquié- 

L’expérience  des  Congrès  prouve  qu’aucun  résultat  imprimés  et  adressés  exclusivement  aux  délégués  officiels  tants  de  la  rage  en  France,  a  reçu  la  réponsè  suivante  ; 

utile  ne  peut  être  obtenu  si  le  travail  n’est  pas  méthodi-  et  aux  rapports  avant  le  15  Novembre  1922.  «  Le  ministre  de  l’Hygiène  a  signalé  à  son  collègue  de 

quement  préparé.  Les  communications  parfois  impro-  Les  comptes  rendus  des  séances  du  Congrès  seront  l’Agriculture,  à  qui  incombe  le  soin  de  prendre  toutes 


TRAITEMENT  ANTISYPH ILITIQUE 


SOLUTiON  DE  BENZOATE  Hg  dans  SERUM  RINGER  rendu  INJECTABLE 

1  cc.  =  1  cgr.  benzoate  Hg. 

000./VÏNiE 


AMPOULES  t 
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Glycéroplasme  hydrophile 

à  chaleur  constante  et  durable 


lydropl^iiè;  après  24  d  48 


de  l’ANTIPHLOGISTINE 


INDICATIONS  de  VJLJSTTIF^IILOGl STIJSTE  : 

Affections  Grippales,  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons,  Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites, 
Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites,  Entorses,  Rhumatismes.  —  En  Gynécolog 


Laboratoire  de  l’ ANTIPHLOGISTINE,  B.TILLIER,  Ph' 


Échantillons  et  Littérature 


,H6,RuedelaGonvention,PARIS(Xï‘).  Téi.  Saxe  40-89. 


ÊNSOMNÊES 
TROUBLES  NERVEUX 

ÉPILEPSIE 

Nouveau  Traitement  Sûr,  Simple,  Sans  Danger, 
avec  2  comprimés  par  jour 

1  NEURINASE  II  ALEPSALl 

1  Comprimés  Solution 

Le  meilleur  sommeil  aux  plus  faibles  doses, 
accoutumance.  Sans  effets  toxiques  ni  pénibles. 

1  Valériane  fraîche  et  b 

à  base  de  PHÉNYLÉTHYLMALONYLURÉE  combinée 

Communication  à  la  Société  Médico  Psychologique  de  Paris. 
Août  1921. 

Nombreux  essais  dans  les  Hôpitaux  et  Asiles 

A. 

Odeur  et  Saoeur 
agréables. 


2,  Rue  du  Débarcadère,  PARIS 
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roiit  provisoirement  l’indeninité  et  les  avantages  en 
nature  qui  leur  sont  actuellement  alloués,  en  attendnni 
que  le  décret  qui  doit  fixer  leur  statut  soit  ' 

[Journ.  off.,  2lk  Février.) 


réception  des  malades  pour  prélèvement  de  sang,  |  —  Sont  réintégrés  dans  les  cadres  du  Corps  de  Santé 

tion  de  Wassermann,  examen  à  rultra-microscope,  |  de  l’armée  territoriale  :  avec  le  grade  de  médecin-major 


Vaccination  antivarlollqi 
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ünisi 


nn^»: 


DIURÉTIQUE  PUISSANT 


HYPOiYSTOLIE,  ASÏ8T0LIE,  ENDOCARDITES 
PÉHISARDITES,  TACHYCARDIE,  ATONIES  CARDIAQUES 
DYSPNÉE  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCISSEMENT  MifRAL 
NÉPHRITES  DIVERSES,  ALBUMINURIE  AVEC 
eu  SANS  OEDÈME,  ASCITES,  PNEUMONIE, 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES.  NEPHROSCLÉROSES 


Diméthylphosplwxantliinesodiquc  et  à  h.  scille  débarrassée  de  ses  principes  émetocafhartiqees. 

ACTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DURÉE 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L’ E  S  T  O  M  A  C 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

La  DIUFOCAHDINE  est  un  agent  cardiothérapique  puissant,  offrant  toutes  les  garanties 


LABORATOIRES  L.  BOIZE  8  G.  ALLIOT 

^PHARMACIENS  DE  l'"  CLASSE  ratoire  do  l'Hônifal  de  la  Charité:  à  P 

f  embres  de  la  Société  de  Chimie  bioolgique  de  France  de  la  Faculté  de  Pharmacie  de  Paris. 


POSOLOGIE 

DOSE  MASSIVE-  —  2  à  3  cachets  par  Jour  pendant 
10  Jours. 

DOSE  CARDIOTONIQUE.  —  1  cachet  par  Jour  pendant 
10  Jours. 

DOSE  CARDIOTONIQUE  D’ENTRETIEN.  —  1  cachet  tous 
les  ^  Jours  ptendant  15  jours.  Interrompre  10  jvurs  et 
recommencer. 

285,  Avenue  Jean-Jaurès 
inéat  LYON 


.^X>X>eLz*eils  et  Sels  de 

RADIUM  "SATCH 


üi/û/  du  Chaielier 


S’-^  DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 

«U  capital  de  i.COO  OOO 


fL£-Si-DEm  (Seine) 


Traitement  spéoiûque 
et  abortif  de  la 


SYPHILIS 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSEME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 
ThàrapeuCigua  Arnenicale  Intensive  i.  MÉDICATION  ABRHÈNIQUÉ 


^  GOUTTES  dosées 

à  2  milligr. 

10  à 

« - ^ 

20  par  joDf. 

deux  fois. 

'  AMPOULES  — 

à  50  — 

1  à 

2  par  jour. 

,  COMPRIMÉS  — 

à25  =- 

1  à 

3  — 

GRANULES 

à  1  oentigr. 

2  à 

6 

^  — ■  — 

à  2  — 

là 

3  - 

,  FItj,©  cl»  la 

Perle»  - 

IDIIODOFORME  TAINE 


AïilIT  TOUTES  LES  PROPRIETES  de  LTODDFDRIME  sans  en  at}oir  f  odeur  désagréable. 
.ÀNESTHÈSIQUE  Pansements 

DÉSINFECTANT  rigodbeusement  inodores 

Dans  touiss  Iss  Pharmacies.-  ANTISCROFULEUX 
Bien  Spéeiaer  :  DiiODOFORME  TAINE  Agent  CICATRISANT  ilo  promlcr  ordre. 

fréiaration  et  îcnlo  en  Gros  :  SOCIÉTÉ  FRANÇAISE,  9,  Rue  de  la  Perle,  Paris. 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 


SUCCÉDANÉ  DE  L’ÉUIDE  DE  CADÉ 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  esseotielles  de  Ca,dier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SEBORRHEES  DÉPILANTES  du  Cuir  chevelu 

CHUOi^OSUliFOIi  VICIER 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 
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considérables  pendant  six  mois,  puis  comme  directeur 
du  Service  de  Santé  d'un  corps  d’arinée;  a  servi  jusqu’à 
l’entier  épuisement  de  ses  forces.  {Journ.off.,  25  Février.) 

13ragé@s 

ouDa.liecqu©t 

«U  Sesqul-Bromure  de  Fer  J  C  H  L  O  RO- A  N  É  M I B 
(4  à  6  par  jour)  (NERVOSISME 

HCHUGtl,  49,  final.  di  Fort-Boill.  flSia 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
2o  centimes  aux  titulaires  des  annonces  gui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical-,  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 


Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  {S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10- jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre:  fted/e  propriefé, minimum  20  chambres, 
parc  splendide  de  28.000  mètres,  située  àVernon 
(Eure),  80  kil.  de  Paris.  Communications  eitrême- 
mentrapides  et  directes  avec  Paris.  Conviendrait  tout 
spécialement  pour  maison  de  santé,  etc.  Calme  absolu. 
—  S'adresser  :  Denaiz  et  C'e,  12,  quai  de  la  Mégis¬ 
serie,  Paris.  Téléphone  ;  Central  53-97. 

Cède  2  tub.  brom.  radium  25  mg.  chacun,  max.  activ., 
certif.  Curie,  35.000.  Laroque,  34,  Faisanderie,  Paris. 

A  céder  de  suite.  Voiturelte  Zeiller  et  Fournier, 
7  HP.,  très  bon  état,  cond.  intér.  2  pi.,  caros.  Lan- 
daulet  s’ouvr.,  tr.  soig.  S’ad.  ;  36,  av!  Pierre-de-Serbie. 

A  vendre  :  meuble  d’Arsonval-Gaiffe,  diather.  ; 
haute-fréquence;  Résonat.  Oudin;  cage;  machine 
Wlmshurst  et  accessoires.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4102. 

Docteur,  Paris,  visiterait  médecins  et  pharmaciens 
pour  produits  spécialisés. — ^  Ecrire  P.M.,n'‘  4103. 


Vomissements  deiaGrossesse 

calmes  par  l’Eau  de  La  Bocbe-Fosay,  dite  «  Kau  de 
Velours  «,  merveilleux  ^sédatif  do  l'Fsmmac.  Très  W^èro, 

fKéqime  des  Arthritiques,  Rhumatisants,  Boutteux  et 
de  tous  ceux  que  tourmente  l'acide  urique). 

PARIS  :  Dépôt,  24,  rue  du  é-Seplombre,  livre  i  domicile  1  fr.  SO 
la  boutoillo,  par  10.  (Tél.  :  Gut.  42-80).  —  PROVINCE  :  Éorira 
La  Roohe-Posay  (Vienne)  ;  69  fr.  50  la  caisse  de  50  bouteilles. 

LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
Admirablement  protégée.  Ouverte  en  tontes  saisons.  Le  brouHiard 
7  est  ioconnn,  le  panorama  inoomparabU. 
«OURCES  (MAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Bscaldai,  par  Angonatrina  (Pyré- 
aéei-Oriea taies),  soit  au  Sanatorina  daa  )Pin(,  à  Laœotta- 
Bsuvroa  (Itolr-at-Chor). 


f  -  Sî'a.niiles  as  Catillon  Granules  se  Catîllon.» 

1  II  ■  ow  mtit  ^  ^ 

1^.^  B  BB8  b  g  m  1  k  h  TONIQUE  DU  CŒUR  par  EXCELLENCE 

TONIQUE  DU  CŒUR,  DIUEÉTItJUE  RAPœE  NON  DIURBTIQOB  —  TOLËRANCB  XNDËFINIB 

ASYSTOIIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  AltecUoM  MITRALES,  Cardiopathies  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  ete. 

,  Nombre  de  Strophantus  sont  inertes,  les  teinturessont  inddèles,  exiger  la ^‘gbalnr^C^J^jX^OAL 


Tablettes  de  Oatillon 

08^-25  corps  thyroïdo 

Titré,  stérilisé,  bien  toléré,  actif  et  agréable, 

1  A  2  contre  aEyzoedème. 

2 à  8  contre  Obéalté,  Ooitre,  Berpètlsme, etc. 

—  PARIS,  s  Boal<  8t-Hartln.  > 


,  '  Dans  le  Traitement  des  ;  ' 

blennorragies,  Cystites,  py élites.... 

et  de  tontes  les  Âfrectioos  de  l'Appareil  iro -génital  ^ 

Lei^jlMlMWdij  D"LÂV0UÉ 

,1,  .  ,  p  est  le  médicffULètit 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  PLUS  AXÎTiF 
comme  JLntîgoiîOWJfS!^ijSa& 

AJ33imsmw3L0 

°  °  ®  ^ 

8  à  10  Capsules  par  Jonr  .  ■> 

'  i  Diurétique 


(VINdeLAVOlX)  4  j 


w  VIANDE 

P  QUINQUINA 
J0  PHOSPHATES 


opâ(ott<e  du  pgSTOL  -  RENWES  (FFBnoel  Al 


I  PETITE  SALLE  DOPÉRATiONS  et  Dr.PANSEMENTS  | 


ÉxTRitiTS  OPOTHERAPlOÛES  CHAIM 

DÜFFAUD  &C  wdins^-'de  CHIRURGIEi;ii^R^^  i>upuytren  PARIS  | 


OvariquB  -  Tyroîdiqp  -  Surrénal  -  ^Hypophysaire  -  Pancréatique 
_  Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

HBI  Labontoirs  CHAIX  10,  Rue  de  l'Orne,  PARIS  -  TéldpA.  :  Saxe  12.55  WÊÊ^ 


REMPLACE 

attna  aea  ineonvénianta 
la  Colebiqua  daaa 

LA  OOUTTE 


PRODUIT  rRJLNÇA.13  ♦  FABRICATION  FRARÇAISB 


ATOPHAN-CRUET 


y  En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.)  f 


Littérature  avec  malyaes  d’prlneB  oompIèteB  et  étohunttllonB,  18,  Rne  doB  MlniineB,  18  - 


ACIT  PLUS  VITE 
qu§  laa  Smlieylataa 
dana  laa 

üiiüTisiiis  AiTieiunis 
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MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Septicémies 

Pneumonies 


Paludisme 

Etc. 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX.  18,  Avenue  Moche.  PARIS 


(Ficus  GADus  OLeum.) 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

VIVIEN 

VIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L  EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  i’huile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  g^luten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées. 

Parfaitement  supporté  par  ^es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable.,  que  ren¬ 
ferme  le  Fig-adol,  en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
iodique. 


I  ,  6,  Rue  d’Abbeville,  6,  PARIS 


É-TA  B  L_  i  S  S  El  IM  El  NJ  T-S 

M  AYE.T-  e  U I U-OT 


MAiSON  F-RANpAiSEL  F’ON/BÉ.EL  EL  N  1030 

PRoTH  È-SE.  a,  ORTHOPÉDIE. 


BANDAGES  ,  BAS  ,  GORSE-TS 
ELT  CEiNXURES  . 

er  RUE  MONTOReUE-IL  .  PARIS  11" 

Téléphone  ;  CENTRAL  S9-OI 


APPAREILS  D 'ORTHOPÉDIE  .  de: 
PROTHÈSE  ex  CHAUSSURELS  . 

d  RUE  CASTE.X  ,  PARIS  IVî 

Téléphonie  •:  ARCHIVES  17-22 


jsicoe.  ^OCIAU  «e 


Paris.  —  L.  Mare 


©  Roe  CAS'T'E.X. 


P»ARl^  jvi 


T(in<<  Mil 


Samedi.  11  Mars  1922 


PRESSE 

HSDIGALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  cenUmes. 

—  ADUINISTRATIOIV  —  j 

MASSON  ET  C‘e,  ÉDITEURS 
110,  boulevard  8t-Germain,  FABI8  (6*) 
Compte  Chiques  potiaux  ne  699 

PRIX  DE  L’ABONNEMENT  POUR  1922 

Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  » 

^  Los  abonnements  partent 

F.  DE  LAPERSONNE 

de  Cliniaue  ophtainiologiqao, 
Membre  de  l’Académie  do  médecim 

J.-L.  FAURE 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint-Antoine. 

-  DIBECTIOIV  SCIENTIFIQUE  - 

M. LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  à  ia  Faculté,  Doyen  do  la  Faculté  do  Paris, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux,  Médecin  de  l’HntoI-Dieu, 

9.  Membre  de  l’Académie  de  médooino.  Membre  de  l'Académie  do  médecine. 

F.  WIDAL  M.  LERMOYEZ 

Professenr  do  clinique  médicale,  Médecin 

Membre  de  l'Institut  do  rhôpilal  Saint-Antoine, 

et  do  l’Académie  do  médecine.  Membre  do  l'Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professenr  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 

Chirurgien  do  l'hêpital  Saint-Lonis.  à  l'hêpital  Broca. 

-RÉDACTION- 

secrétaires  |5i  ^  ^  t 

p.  DESFOSSES 

J.  DUMONT 

Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 

à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6<) 

SOMfflAiRE 

Articles  orii;inaax  ; 

M.  Rocii  et  P,  Gautier.  —  Choc  hémoclasiqne  chez 
les  pleurétiques  et  les  ascitiques  par  auto-injection 
du  liquide  de  l’épanchement;  contribution  à  l’étude 
de  l'autosérolhérapie,  p.  209. 

M.-P.  Ameuille.  —  Les  défaillances  de  l’auscultation 
pulmonaire  (9  fig.),  p.  210. 

Mouvement  thérapeutique  : 

L.  Cheinisse.  —  Pour  la  vaccination  antityphoïdique, 
p.  214. 

L  Sociétés  de  Paris  :  Académie  de  Médecine.  —  So¬ 
ciété  DE  Chirurgie. —  Société  Anatomique.  — Aca¬ 
démie  des  Sciences.  —  Société  française  d’Elec- 
TROTHÉRAPIE  ET  DE  RADIOLOGIE.  -  SOCIÉTÉ  DE  THÉRA¬ 

PEUTIQUE. 

Sociétés  de  Province  :  Comité  médical  des  Bouches- 
du-Rhône.  —  Société  des  Sciences  médicales  et 

RIOLOGIQUES  DE  MONTPELLIER  ET  DU  LaNGUEDOC  MÉDI¬ 
TERRANÉEN.  —  Société  de  Chirurgie  de  Toulouse. 
—  Société  de  Médecine  de  Nancy. 

Revue  des  Journaux. 

Répertoire  de  Médecine  pratique  :  N°  72 

Maurice  Dide.  —  La  confusion  mentale  (toxi-infection 
corticale  subaiguë). 

Supplément 

Ch.  Joyeux.  —  Animaux  venimeux  et  venins. 
Georges  Rondel.  —  Une  manifestation  en  l’honneur 
de  M  Paul  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène. 
Pratique  courante  ; 

M.  Delestre.  —  Sur  une  cause  fréquemment  négligée 
d’infection  puerpérale. 

Livres  nouveaux.  —  Nouvelles.  —  Renseignements 
ET  Communiqués. 


VANÂDARSINE 

(Solution  d’Arséniate  de  Vanadium). 

Augmontp  le  taux  de  I  haniogluuina,  la  poids 
ot  les  forces. 

DOnTTZS  ;  TI  é  XX  gouttes  par  Jonr. 

XKPOnLEI  :  1  ce.  par  Jonr  on  tons  les  denz  jours 

Latoratolrs  l.  BUILLIUIII,  13.  rse  dD  MB-lidi  PARIS 


Le  Diurétique  Rénal  par  excellence 

“laSANTHÉOSE” 

ne  se  délivre  qu’en  boîtes  de  SA  oachets 


4,  rae  da  Rol-de-SIcile,  PARIS 


rhumatisme: 

Collobiase  de  SOUFRE 


SYPHII-IS 

SULFHYDRARQYRE 

«-aKoT-mtoiisM  OAUSSE.  4.  !•««  Hubrlot  IPJIRI1S5, 
XXX®  Année-  —  N“  560.  11  Mars  1922. 


ANIMAUX  VENIMEUX  ET  VENINS 


La  fonction  venimeuse  est  très  répandue  dans 
le  règne  animal  tout  entier.  Parfois,  chez  les 
serpents  par  exemple,  il  existe  un  appareil  inocu- 
lateur  perfectionné  qui  injecte  la  substance 
toxique  ;  mais  cet  organe  vulnérant  peut  faire 
défaut,  le  produit  élaboré  est  alors  introduit  de 
diverses  façons  dans  l’organisme  étranger.  Cette 
fonction  apparaît  déjà  chez  les  êtres  les  plus 
inférieurs  ;  les  toxines  microbiennes  en  sont  la 
première  manifestation.  On  la  suit  dans  toute  la 
série  zoologique,  jusque  chez  les  mammifères. 

L’étude  des  venins  ainsi  comprise  est  sin¬ 
gulièrement  complexe.  M"”®  M.  Phisalix,  du 
laboratoire  d’erpétologie  du  Muséum,  vient 
d’en  faire  une  synthèse  aussi  complète  que 
possible,  dont  tous  les  médecins,  naturalistes  et 
physiologistes  lui  sauront  gré  (M.  Phisalix, 
Animaux  venimeux  et  venins,  2  vol.  de  656  p.  et 
864p.,  Masson,  1921).  Il  est  difficile  de  résumer, 
même  d’une  façon  sommaire,  un  ouvrage  aussi 
important  et  aussi  documenté  :  tout  au  plus,  pou¬ 
vons-nous  en  extraire,  dans  cet  article  et  dans  un 
prochain,  quelques  passages  des  plus  caracté¬ 
ristiques  qui  intéresseront  certainement  les 
lecteurs  de  La  Presse  Médicale. 


SCOPOLAMINE 

OCLUV/L.  MORPHINE 

En  ampoules  de  1  cme. 

Le  calmant  le  plus  puissant 
de  la  douleur. 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS  15®. 


EndocrisineS 

FOURNIER 

THYROÏDE  -OVAIRE  _  FOIE 
etc,  etc. 

Lâboratoipes  FOURNIER  Frères 
Z6,  Boulevard  de  l'Hopital  _  PARIS 


Il  existe  déjà  un  appareil  venimeux  chez 
certains  Protozoaires  ;  quelques  infusoires,  le 
Sphxrophyra  mogno  par  exemple,  possèdent  des 
suçoirs  terminés  par  des  renflements  auxquels  se 
heurtent  les  proies  qui  sont  presque  immédiate¬ 
ment  paralysées.  Parfois,  on  observe  un  filament 
urticant  qui  atteindra  tout  son  développement 
dans  l’embranchement  suivant  :  les  Cœlentérés. 
Rappelons  que  ces  derniers  sont  presque  exclu¬ 
sivement  marins  (anémones  de  mer,  méduses, 
coraux),  fixés  ou  libres  suivant  les  espèces  et  les 
stades  de  leur  existence.  Ici,  l’appareil  venimeux 
peut  atteindre  un  haut  degré  de  perfection.  Il 
consiste  essentiellement  en  un  filament,  renfermé 
dans  une  cellule,  qui,  sous  l’influence  d’une  exci¬ 
tation,  se  détend  comme  un  ressort  et  sert  d’or¬ 
gane  inoculateur.  Ces  animaux  occasionnent  chez 
les  baigneurs,  notamment  aux  Antilles,  des  acci¬ 
dents  locaux  (urticaire)  bu  généraux  (dyspnée, 
dépression)  et  même  une  maladie  profession¬ 
nelle  :  celle  des  pêcheurs  d’éponges  du  littoral 
méditerranéen.  C’est  en  étudiant  les  toxines  des 
Cœlentérés  (congestine  et  thalassine)  que  Ch.  Ri¬ 
chet,  Portier  et  leurs  collaborateurs  ont  décou¬ 
vert  l’anaphylaxie. 

Les  Echinodermes,  animaux  également  marins 
(oursins,  étoiles  de  mer)  possèdent  aussi  des 
appareils  venimeux,  représentés  par  de  petits 
organes  couvrant  leur  carapace  et  composés 


Névralgies,  Grippe,  Douleurs  rhumatismales 

NOPIRINE 

KCIIOH  GALMAHTE  RAPIDE  ET  PERSISTANTE 

■  -  ÉCHANTILLONS  GRATUITS  - 

Laboratoire  VICÀRIO,  17,  bonlev.  Hanssmann.  PARIS. 


STRYGHNAL  LONGUET 

Dérivé  synthétique  de  !a  Strychnine 

Toutes  indications  de  la  Strychnine. 


P.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Parls-XI®. 


HETSROLYSINE 

Vaccin  antigoDococcique  en  CAPSULES 

BLENNHORRAGIE  -  GOUTTE  MILITAIRE 

SÉROSITÉ  URÉTRALE  ET  VAGINALE 

(3  a  6  capsnles  par  jour.) 

litiintiln  liitUrifli  OLITIÉRO ,  8T,  r.  üiilerl-SiikBrHa,  Farli  I 


Granules  DES 

IZ  Vosges 

Rhume  de  cerveau  picotements  de  la  gorge 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  20 


-  iOS  — 


Samedi,  11  Mars  1922 


d’une  pince,  de  structure  variable,  portée  par  un 
pédicule. 

Les  Vers  n’ont  pas  d’appareil  venimeux.  Nous 
savons  pourtant  que  ceux  qui  vivent  en  parasites 
peuvent  occasionner  de  véritables  intoxications  : 
qu’il  nous  suffise  de  citer  l’anémie  bothriocépha- 
lique  et  celle  des  mineurs,  due  à  l’Ankylostorae. 

Avec  les  Arthropodes,  nous  arrivons  à  des 
êtres  capables  de  provoquer  des  accidents  d’enve¬ 
nimation  assez  graves.  Nous  ne  pouvons  tous  les 
passer  en  revue.  Parlons  seulement  des  plus 
connus.  Le  scorpion  est  immunisé  contre  son 
propre  venin;  il  ne  saurait  donc  se  suicider, 
comme  l’enseignait  Paracelse  au  xvi"  siècle, 
lorsqu’on  l’entoure  d’un  cercle  de  feu.  La  piqûre 
des  petites  espèces  est  peu  grave;  celle  des 
grosses  espèces  est  plus  dangereuse,  surtout 
chez  les  enfants.  Le  traitement  local  est  le  même 
que  celui  des  morsures  de  serpent  :  ligature  s’il 
s’agit  d’un  membre,  sinon  succion  de  la  plaie  ou 
aspiration  par  ventouse;  compresses  d’hjpo- 
chlorite  de  chaux  à  1  pour  00,  permanganate  de 
potasse,  chlorure  d’or  à  1  pour  100,  acide  phé- 
nique  à  5  pour  100.  Le  sérum  anticobra  a  donné 
de  bons  résultats  à  Calmette  ;  l’Institut  Lister,  de 
Londres,  a  préparé  un  sérum  contre  le  venin  de 
Bulhus  quinques/riatus  et  l’Institut  de  Butantan 
(Brésil)  contre  celui  de  Tityus  bahicnsis. 

Les  araignées  possèdent  toutes  des  glandes 
venimeuses  qui  leur  servent  à  immobiliser  leurs 
proies.  Quelques-unes,  surtout  les  espèces  de 
l’Amérique  du  Sud  (Mygales),  peuvent  être  dan¬ 
gereuses  pour  l’homme.  B.  Houssay  a  étudié 
récemment  les  effets  de  leurs  morsures,  qu’il 
a  classés  en  deux  types  cliniques  :  nerveux  et 
gangreneux.  Citons  aussi  la  célébré  lycose  taren¬ 
tule  italienne  qu’on  a  accusée  de  provoquer  des 
troubles  psychiques;  en  réalité  les  accidents  se 
bornent  à  quelques  troubles  locaux. 

Parmi  les  insectes  venimeux  les  plus  connus, 
sont  les  Hyménoptères  porte-aiguillon  (abeille, 


guêpe,  etc.).  L’organe  inoculateur  a  une  struc¬ 
ture  compliquée  ;  la  sécrétion  provient  de  deux 
glandes  :  acide  et  alcaline.  La  plupart  du  temps, 
les  accidents  consécutifs  aux  piqûres  d’abeille 
sont  bénins  et  locaux  (douleur,  puis  rougeur  et 
ledème).  Quelquefois,  cependant,  on  observe  des 
symptômes  généraux  :  vertige,  délire,  agitation, 
signes  d’intoxication  bulbaire,  débâcle  intesti¬ 
nale.  Dans  les  cas  les  plus  graves,  l’envenimation 
simule  le  tétanos.  Le  traitement  local  consiste  à 
extraire  l’aiguillon,  s’il  est  resté  dans  la  plaie. 
On  fera  ensuite  des  applications  avec  des  com¬ 
presses  imbibées  de  solution  alcoolique  d’acide 
phénique,  éthérée  de  menthol,  aqueuse  d’hypo- 
chlorite.  Dans  les  cas  graves,  injections  de  sérum 
et  d'huile  camphrée.  Cn.  Joyeux. 


UNE  MANIFESTATION 

EN  L'HONNEUR  DE  M.  PAUL  STRAUSS 

Dimanche  dernier,  un  déjeuner  de  500  couverts 
réunissait,  dans  la  salle  des  fêtes  de  l’hôlel 
Lutétia,  un  public  d’élite  appartenant  au  monde 
médical  et  scientifique,  au  monde  parlementaire 
et  administratif,  à  la  haute  société  parisienne  qui 
s’occupe  de  bienfaisance,  et  aux  grandes  organi¬ 
sations  mutualistes  de  France. 

Nous  craindrions  de  commettre  d’impardon¬ 
nables  oublis  en  donnant  une  liste  abrégée  des 
principaux  noms  ;  car  le  dépouillement  des  signa¬ 
tures,  qu’un  album  a  recueillies  à  l’entrée  de  la 
salle,  fait  apparaître  des  omissions  qui  n’ont  pu 
encore  être  réparées.  Citons  seulement,  pour 
donner  une  idée  de  la  variété  de  cette  réunion  : 
M.  le  professeur  Roger,  doyen  de  la  Faculté  de 
Médecine,  M.  Hébrard  de  Villeneuve,  vice-prési¬ 
dent  du  Conseil  d’Etat,  MM.  les  sénateurs  Péde- 
bidou.  Merlin,  Chauveau  et  Pottevin,  M.  Lépine, 


le  professeur  Berthelemy,  MM.  ^^’illiams  et 
Bruno  de  la  mission  Rockefeller,  MM.  Félix 
Poussineau,  Edouard  Fuster,  Hudelo,  Ambroise 
Rendu,  D''  Bellencontre,  Pierre  Masson,  éditeur, 
et  des  représentants  de  la  grande  presse,  qui  se 
souvenaient  que  l’homme  qu’on  fêtait  est  un  jour¬ 
naliste  de  carrière. 

Nous  renonçons  à  choisir  des  noms  parmi  les 
nombreuses  dames  présentes.  Mais  il  nous  faut 
mentionner  les  excusés  de  marque,  tels  que 
MM.  Léon  Bourgeois  et  Jules  Siegfried  retenus 
par  leur  état  de  santé,  et  indiquer  que  beaucoup 
d’absents  s’étaient  fait  représenter,  comme 
M.  Mourier,  directeur  général  de  l’Assistance 
publique  et  M.  Raquillet,  président  de  la  Société 
française  de  bienfaisance  de  Barcelone. 

Il  s’agissait  de  fêter  la  nomination  comme 
ministre  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la 
Prévoyance  sociales  de  lapersonnalité  compétente 
et  sympathique  qu’est  M.  Paul  Strauss,  sénateur 
de  la  Seine,  écrivain  de  talent  et  philanthrope 
éminent,  qui  est  considéré  dans  les  milieux  spé¬ 
ciaux  comme  le  successeur  de  Théophile  Roussel, 
dont  il  fut  l’ami  et  le  collaborateur  —  on  pour¬ 
rait  dire  :  le  coadjuteur. 

A  l’heure  des  toasts,  M.  Dron,  sénateur,  ancien 
maire  de  Tourcoing,  qui  remplace  aujourd’hui 
M.  Strauss  à  la  tête  du  Conseil  supérieur  de 
l’Assistance  et  du  Comité  supérieur  de  protec¬ 
tion  du  premier  âge,  se  fît  l’interprète  de  tous  les 
souscripteurs  au  banquet  et  donna  la  parole  à 
M.  le  professeur  Marfan  qui,  au  nom  de  la  Ligue 
contre  la  mortalité  infantile  et  de  nombreuses 
Œuvres  de  puériculture,  remercia  M.  Strauss 
d’avoir  donné  à  ces  œuvres  le  meilleur  de  son 
temps  et  de  son  intelligence. 

Après  lui,  M.  Dron,  parlant  au  nom  de  l’Assis¬ 
tance  publique  de  France,  exposa  le  rôle  de 
M.  Strauss  au  Conseil  supérieur  et  au  Parlement, 
puis  lui  demanda  de  soutenir  dans  les  Conseils 
du  Gouvernement  la  campagne  antialcoolique  et 


FA  R I N  ES  M’A  LTÉ  ES  J  AMM  ET 


d.e  la,  Société  ci  ’-A-linaeixtation.  d.iététicï-u.e 

RËSIME  DES  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


Farines  très  légères 


Farines  légères 

ORGÉOSE 

Crème  d’orge  maltce 

GRAMENOSE 

(Avoine,  blé,  orge,  'maïs) 

BLÉOSE 

Blé  total  préparé  et  malté 

CACAOS,  WIALTS,  SEIWOULES,  CÉRÉALES  spécialement 


RIZINE 

Crème  de  riz  maltée 

ARISTOSE 

i  base  de  farine  maltée  de  blé  et  d’avoine 

CÉRÉMA  L  T  EVE 

(Arrow-root,  orge,  blé,  maïs) 


^  Farines  plus  substantielles 


CASTANOSE 

à  base  de  farine  de  châtaignes  maltée 

EENTILOSE 

‘Farine  de  lentilles  maltée 

pour  DÉCOCTIONS 


Usine  et  Laboratoires  à  LEVALLOIS-PERRET.  —  Brochure  et  Échantillons  S 


Dépôt  ^énétâ!:  M^PJAMMET^  Rue  de  Mi  rom  èsh  il ,47,  Paris. 


Chaque  ampoule  contient  : 
1/2  millier.  Cacodylate  de  Strychnine, 

0.10  de  Glycérophosphate  de  Soude^ 


L •  Bow ATOiWES  FRAiSSEf  6.  Rue  Jasmin^,  PARIS  m  fàœ  te  8S  avenue  MoxtirL 
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les  projets  de  simplification  administrative  ou 
de  décentralisation  et  de  rendre  pratique  l’en¬ 
tente  établie  ou  en  voie  de  réalisation  entre  les 
organisations  de  secours  publics  et  les  œuvres 
ou  institutions  de  solidarité  sociale. 

Puis  ce  fut  le  tour  à  M.  Raoul  Bompard,  vice- 
président  du  Conseil  de  surveillance,  de  rappeler 
avec  quel  zélé  et  quelle  persistance  M.  Paul 
Strauss,  conseiller  municipal  de  Paris,  avait 
exercé  ses  fonctions  et  soutenu  l’Assistance  en 
compagnie  de  son  regretté  ami  M.  Thulié,  qui 
fut  lui  aussi  un  édile  parisien. 

Enfin  M.  Vallery-Radot,  délégué  de  l’Office 
central  des  œuvres  de  bienfaisance,  apres  s’être 
plu  à  rappeler,  aux  applaudissements  de  la  salle, 
les  relations  de  M.  Paul  Strauss  avec  l’illustre 
Pasteur,  salua  en  lui  le  ministre  ami  de  l’initia¬ 
tive  privée  sur  lequel  les  œuvres  peuvent  comp¬ 
ter  pour  défendre  leur  indépendance  et  encoura¬ 
ger  leur  action. 

Le  ministre  répondit  par  une  allocution  qui, 
une  fois  la  part  faite  aux  remerciements,  prit 
l’allure  d’un  véritable  discours-programme  écouté 
avec  la  plus  grande  attention  et  chaleureusement 
applaudi. 

Devant  les  menaces  de  la  dépopulation,  a-t-il 
dit,  nous  éprouvons  le  besoin  impérieux  de  nous 
reconstituer,  de  nous  défendre,  de  nous  refaire, 
et  il  n’y  a  pour  lutter  qu’un  moyen  :  c’est  «  réa¬ 
liser  ».  Il  faut  pour  cela  abattre  les  cloisons 
étanches  qui  isolent  entre  eux  les  organismes 
d'Etat  et  ceux  des  départements  ou  des  munici¬ 
palités.  Il  faut  que  tous  les  efforts  tendent  au 
même  but,  qu’ils  soient  coordonnés,  indépen¬ 
dants  pour  aller  vite,  et  unis  pour  diriger  utile¬ 
ment  l’essor  vers  l’œuvre  à  réaliser  :  le  dévelop¬ 
pement  des  méthodes  d’hygiène  et  la  lutte  contre 
les  misères  physiologiques. 

Il  dit  encore  :  il  faut  tenir  compte  des  néces¬ 
sités  de  l’heure  présente,  prendre  sa  part  du 
sacrifice  patriotique  qui  nous  oblige  à  coopérer 
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avant  tout  au  relèvement  économique  du  pays, 
mais  arriver  quand  même  à  des  résultats  pro¬ 
chains  en  surmontant  les  difficultés  financières,  à 
force  de  méthode  et  d’esprit  d’organisation. 

Il  montra,  en  prenant  l’exemple  d’un  récent 
accord  intervenu  entre  son  département  et  le 
ministère  de  la  Guerre  concernant  les  soins  à 
donner  aux  anciens  militaires  dans  les  hôpitaux 
civils,  comment  il  faut  s’entendre  entre  adminis¬ 
trations,  plutôt  que  d’entrer  en  compétition  pour 
le  rattachement  des  services,  afin  de  travailler 
fructueusement  au  bien  public. 

L’unanimité  avec  laquelle  ces  déclarations 
furent  approuvées  est  significative,  étant  donnée 
la  composition  de  l’auditoire.  Il  est  évident  que 
le  récent  ministère  de  l’Hygiène  possède  désor¬ 
mais  de  solides  appuis  dans  l’opinion.  Son  nou¬ 
veau  titulaire  a  promis  et  même  déjà  commencé 
de  se  mettre  résolument  à  l’œuvre,  il  réussira  cer¬ 
tainement,  avec  le  concours  du  corps  médical,  à 
faire  aboutir  des  réformes  qu’on  attend  depuis 
trop  longtemps. 

Georges  Rondei,. 


VARIÉTÉS 

Huile  camphrée  morphlnée  pour  injections 
hypodermiques. 

Dans  certains  cas  d'affections  douloureuses,  il 
peut  être  indiqué  de  prescrire  de  l’huile  camphrée 
pour  tonifier  le  malade  en  même  temps  que  de  la  mor¬ 
phine  pour  calmer  les  douleurs.  Le  praticien  se 
trouvera  souvent  bien  de  combiner  les  deux  sub¬ 
stances  pour  une  seule  injection  . 

L’association  du  camphre  et  de  la  morphine  en 
injections  hypodermiques  présente  quelques  diffi¬ 
cultés  par  ce  fait  que  les  sels  de  morphine  ne  sont 
pas  solubles  daus  les  huiles.  La  combinaison  de 
l’acide  oléique  à  la  base  morphine  remédie  à  cet  in¬ 
convénient  et  permet  d'obtenir  une  solution  injectable 
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parfaitement  limpide  ;  à  cet  effet  voici  une  formule 
excellente  : 

Camphre . 1  gr. 

Morphine . 0  gr.  10 

Acide  oléique  pur . Q.  S.  pour  dissoudre. 

Huile  d’olive  lavée  à  l'alcool.  Q.  S.  pour  10  cmc. 

Un  centimètre  cube  de  cette  solution  contient 
0  gr.  10  de  camphre,  0  gr.  01  de  morphine. 


Savon  dentifrice. 

Une  bonne  formule  de  savon  dentifrice  est  la 
suivante  : 


Extrait  de  ralanhia .  1  gr. 

Magnésie  calcinée .  0,.ô0. 

Borate  de  soude .  '■  gr. 

Glycérine . 10  gr. 

Essence  de  menthe . XX  gouttes. 

Savon  médicinal .  oO  gr. 


En  application  sur  une  brosse  pour  nettoyage  des 

dfUlS. 


L’AVORTEMENT  CRIMINEL 

Pendant  que  des  centaines  de  milliers  de  pères  et 
mères  de  familles  nombreuses  s’imposent  d’admi¬ 
rables  sacrifices  pour  donner  des  enfants  au  Pays  et 
les  élever,  pendant  que  le  Parlement  étudie  ou  vote 
des  lois  destinées  à  leur  venir  uu  aide,  de  monstrueux 
criminels  font  métier  d’assassins  en  supprimant  les 
enfants  qui  vont  venir  au  monde,  et  déciment  ainsi 
nos  générations  ;  les  avortements  se  chiffrent  actuel¬ 
lement  par  centaines  de  milliers. 

Les  criminels  qui  trahissent  ainsi  la  France  sont- 
ils  du  moins  traqués  par  la  police,  condamnés  impi¬ 
toyablement  quand  la  justice  peut  les  atteindre? 
Non,  ils  jouissent  d'une  impunité  presque  absolue 
parce  qu’ils  ne  peuvent  être  déférés  qu’à  la  cour 
d’assises.  La  plupart  des  jurys  les  acquittent,  les 
parquets,  découragés,  ne  les  poursuivent  plus,  et 
c’est  ainsi  que  les  avortenses  s’enrichissent  chaque 
année  davantage  avec  leur  honteux  métier,  certaines 
touchant  jusqu’à  des  milliers  de  francs  pour  accomplir 
leurs  crimes. 
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Un  scandale  aussi  monstrueux  ne  doit  pas  durer  un 
jour  de  plus;  le  Gouvernement  l’a  compris;  il  vient 
de  déposer  un  projet  de  loi  correctionnalisant  l’avor¬ 
tement,  seule  mesure  réellement  efficace  et  pouvant 
être  adoptée  sans  délai.  L’unanimité  doit  se  faire  sur 
ce  projet,  car  maintenir  le  régime  actuel,  c’est,  qu’on 
le  veuille  ou  non,  protéger  l’avortement. 

Au  nom  de  nos  enfants  qui,  sur  le  terrain  de  la 
paix  ou  de  la  guerre,  devront  un  jour  faire  face  aux 
Allemands  un  contre  deux,  et  dont  toute  diminution 
de  la  natalité  compromet  chaque  jour  l’existence;  au 
nom  de  la  jeunesse  française  que  les  avorteuses 
poussent  à  la  débauche  et  au  crime;  au  nom  de  la 
France  que  la  dépopulation  conduit  a  la  ruine,  nous 
demandons  au  Parlement  de  voter  d’urgence  la 
correctionnalisation  de  l’avortement. 

/.'Alliance  nationale  pour  V accroissement 
de  la  population  française. 


LA 

DÉLIVRANCE  DES  CULTURES  MICROBIENNES 


Jusqu’ici,  les  Instituts  médicaux  ou  physiolo¬ 
giques,  les  Laboratoires  de  physiologie  ont  toute 
latitude  de  céder  à  qui  leur  plaît  des  spécimens 
de  bacilles  ou  des  cultures  microbiennes. 

Il  y  a  dans  cette  latitude,  a  pensé  M.  Géo- 
Gérald,  député,  un  usage  regrettable  et  même  un 
véritable  danger  social,  et  cela  pour  diverses 
raisons. 

M.  Géo-Gérald  a  pensé  qu’il  y  avait  lieu  de 
limiter  strictement  les  conditions  dans  lesquelles 
de  telles  cultures  pourront  être  remises  à  des 
tiers  par  les  laboratoires  où  elles  sont  obtenues 
et,  à  cet  effet,  il  a  déposé  dernièrement  sur  le 
bureau  de  la  Chambre  la  proposition  de  loi  sui¬ 
vante  qui  vient  d’être  renvoyée  à  l’examen  de  la 
Commission  d’hygiène  : 

Article  1“L  —  La  manipulation  des  cultures 
microbiennes  est  exclusivement  réservée  aux 
Instituts  médicaux,  physiologiques,  spécialement 


déterminés  à  cet  effet.  La  cession  et  la  délivrance 
de  ces  cultures  sont  soumises,  soit  à  une  autori¬ 
sation  expresse  du  ministère  de  l’Instruction 
publique,  qui  devra  procéder  à  ce  sujet  à  une 
enquête  préalable  sur  toutes  demandes  à  fins 
scientifiques,  soit  à  la  production  d’une  ordon¬ 
nance  médicale,  la  signature  du  médecin  dûment 
légalisée. 

Article  2.  —  Toute  session  et  toute  délivrance 
faites  en  inobservation  des  règles  de  la  présente 
loi  seront  passibles  d’une  amende  de  500  à 
5.000  francs  et  d’un  emprisonnement  d’un  mois 
à  trois  ans. 


PRATIQUE  COURANTE 


SUR  UNE  CAUSE  FRÉQUEMMENT  NÉGLIGÉE 

D’INFECTION  PUERPÉRALE 


•le  désire  attirer  Tattention  de  mes  confrères  accou¬ 
cheurs,  aussi  bien  que  celle  des  praticiens  et  égale¬ 
ment  des  sages-femmes,  sur  une  abominable  faute 
d’asepsie  que  je  vois  commettre  à  chaque  instant  par 
les  sages-femmes  et  les  gardes  les  plus  instruites  et 
les  plus  diplômées,  et  qui  est  commise  également 
dans  les  Maternités  les  plus  savamment  dirigées.  Je 
suis  convaincu  qu’elle  est  à  l’origine  de  nombre  de 
températures  survenant  chez  des  accouchées  pour 
lesquelles  avaient  été  cependant  pris  les  soins  asep¬ 
tiques  les  plus  minutieux,  qu’elle  est  également  la 
cause  d’infections  plue  graves  et  peut-être  même  de 
septicémies  mortelles.  C’est  pourquoi  j'ai  cru  devoir 
la  dénoncer  une  fois  pour  toutes,  afin  qu’elle  reste 
sans  cesse  présente  à  l’esprit  de  tous  ceux  qui  sont 
appelés  à  donner  leurs  soins  aux  parturien'tes. 

Cette  abominable  faute  est  celle  qui  consiste  à 
poser  par  terre  le  bassin  de  lit,  comme  ou  pose 
couramment  un  vase  de  nuit. 

Il  sulfit  de  posséder  quelques  notions  élémentaires 
d’asepsie,  pour  se  rendre  compte  des  conséquences 
de  ce  geste,  que  je  vais  décomposer  en  3  temps  ; 


l”''  temps.  —  Le  bassin  de  lit,  posé  sur  le  soi, 
ramasse,  par  sa  face  postérieure,  toutes  les  saletés, 
poussières  et  microbes  qui  ont  été  ramenés  du 
dehors  avec  les  pieds. 

2»  temps.  —  Le  bassin,  transporté  dans  le  lit,  sous 
le  siège  de  la  femme,  étale  sur  le  drap  toutes  les 
immondices  qu’il  avait  ramassées  par  terre. 

3'  temps.  —  Le  bassin  ayant  été  retiré,  la  femme 
repose  son  siège  et  ses  organes  génitaux  sur  le  drap 
souillé. 

Vous  avez  alors  réalisé  méthodiquement,  en  trois 
temps,  un  geste  analogue  à  celui  qui  consisterait  à 
faire  asseoir  votre  cliente  sur  le  sol,  ou  à  frotter  sou 
siège  et  ses  organes  génitaux  avec  la  poussière 
ramassée  par  terre  1  ! 

Ainsi  donc,  après  avoir  pris  des  précautions  minu¬ 
tieuses,  après  vous  être  savonné  et  brossé  les  mains 
que  vous  avez  probablement  revêtues  de  gants  de 
caoutchouc,  après  avoir  utilisé  des  cuvettes  flambées, 
du  savon  antiseptique,  du  coton  et  de  l’eau  stéri¬ 
lisés,  après  avoir  savonné  et  rasé  la  région  vul¬ 
vaire,  et  peut-être  même,  comme  dans  certaines  Ma¬ 
ternités,  couché  votre  parturiente  sur  des  draps  sor¬ 
tant  de  l’étuve,  vous  allez,  d’un  déplorable  geste, 
réduire  à  néant  toutes  ces  précautions  ;  et,  en  met¬ 
tant  sous  le  siège  de  votre  cliente  le  bassin  qui  avait 
été  négligemment  posé  par  terre,  vous  allez  lui  faire 
courir  les  plus  graves  dangers,  car  vous  ne  savez 
jamais  ce  que  vous  pouvez  avoir  ramassé  sur  le  sol 
avec  votre  bassin. 

Telle  est  la  faute  abominable  que  je  tenais  à  dé¬ 
noncer,  et  qui  est  commise  par  nombre  de  sages- 
femmes,  de  gardes,  et  d’infirmières,  avec  l’approba¬ 
tion  tacite  des  médecins  qui  les  ont  sous  leurs 
ordres,  et  qui  négligent  ce  détail  capital. 

Dans  ma  pratique  personnelle,  j’inculque  à  mes 
gardes  ce  principe  que  le  bassin  de  Ut  est  un  «  vase 
sacré  »  ;  que  son  nettoyage  minutieux  et  le  flambage 
de  sa  face  postérieure  s’imposent  avec  autant  de 
rigueur  que  celui  du  bock  à  injection,  et  qu’il  doit 
avoir  une  place  d’élection  dans  la  chambre  de  Tac- 
couchée,  telle  qu’une  chaise,  un  coin  de  table,  le 
dessus  de  la  cheminée;  je  vais  même  plus  loin,  et 
j’exige  qu’il  soit  enveloppé  dans  une  serviette,  ou 
mieux,  glissé  dans  une  taie  d’oreiller  formant  sac. 
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Je  suis  convaincu  que  ce  détail,  qui  paraît  minime 
si  l’on  n’y  réfléchit  pas,  est  extrêmement  important; 
et,  si  j’y  insiste  avec  une  telle  obstination,  c’est  que 
je  l’ai  vu  constamment  négligé  par  des  sages-femmes 
et  des  gardes  expérimentées.  Dans  la  plupart  des 
Maternités,  qui  devraient  cependant  donner  l’exem¬ 
ple,  cette  précaution  est  ignorée  des  infirmières,  et 
cette  grave  faute  d’asepsie  est  certainement  la  cause 
de  nombreux  accidents. 

N’y  aurait-il  pas  intérêt  dans  ces  Maternités, 
aussi  bien  pour  l’instruction  du  personnel  que  pour 
celle  des  élèves,  à  mettre  en  évidence,  dans  les  salles, 
des  pancartes  aur  lesquelles  serait  inscrit  en  gros 
caractères  ; 

Ne  posez  jamais  un  bassin  par  terre. 

J'attire  encore  sur  ce  point  l’attention  de  ceux  qui 
font  des  cours  aux  sages-femmes  et  aux  infirmières  : 
on  leur  apprend  à  se  laver  les  mains,  à  flamber  les 
cuvettes  et  à  ne  pas  mettre  les  pouces  dedans,  à  ne 
se  servir  que  d’une  canule  bouillie  et  d’un  bock 
flambé,  mais  on  néglige  de  leur  dire  que  le  bassin  de 
lit  est,  pour  une  accouchée,  un  instrument  d’impor¬ 
tance  capitale,  qui  doit  être  soigneusement  savonné, 
ébouillanté,  flambé;  précaution  qu’elles  ne  devront 
jamais  négliger  de  prendre  lorsque  leur  cliente  aura 
été  à  la  garde-robe  sur  ce  même  bassin.  Et  surtout, 
j’insiste  encore  une  dernière  fois  sur  ce  point,  il  faut 
qu’elles  prennent  l’habitude  de  ne  jamais  poser  un 
bassin  par  terre,  mais  de  lui  choisir  toujours  un 
siège  d’élection. 

On  évitera  certainement  ainsi  nombre  de  petites 
ou  de  grosses  élévations  de  température  et  même 
de  complications  dont  l’origine  était  inexpliquée 
chez  des  accouchées  pour  lesquelles  ou  croyait 
n’avoir  négligé  aucune  précaution  d’asepsie. 

M.  Delestre. 


CORRESPONDANCE 


reçu  La  Presse  Médi- 
ier,  où  M.  Feldstein 
trachéales.  Il  faut  lui 


savoir  gré  d’avoir  prêché  pour  ces  injections  qui 
sont  un  peu  délaissées  par  les  praticiens,  à  cause 
des  ennuis  qu’on  a  en  suivant  la  technique  générale 
que  décrivent  les  spécialistes  d’oto-laryngologie. 
M.  Feldstein  supprime  l’anesthésie  de  la  glotte,  mais 
il  n’oublie  pas  le  miroir  laryngien,  faute  duquel  «  on 
ne  peut  pas  bien  faire  une  injection  intratrachéale  ». 

A  mon  avis,  les  autres  méthodes  —  dont  celle  de 
Balay  [Paris  Médical,  29  Janvier  1921,  p.  89)  —  ne 
sont  pas  aveugles  et  ne  doivent  pourtant  être  reje¬ 
tées.  La  meilleure  preuve  de  la  réussite  de  l’injec¬ 
tion  est  la  toux  et  le  crachat,  dit  de  contrôle,  qui  la 
suivent. 

La  langue,  tirée  fortement,  permet  d’introduire  la 
canule,  de  la  passer  au-dessus  et  au  delà  de  l’épi- 
glotte,  qu’on  voit  quelquefois,  et  de  bien  faire  l’in¬ 
jection.  L’entonnoir  pharyngo-oesophagien  est  nor¬ 
malement  fermé  au  moment  de  la  respiration.  Pas 
une  goutte  de  liquide  peut  aller  vers  l’estomac,  si  le 
malade  fait  des  inspirations  profondes  et  lentes. 
Donc,  si  l’on  injecte  le  liquide  juste  au  moment  de 
l’inspiration,  celui-ci  tombe  entre  les  cordes  vocales, 
et  celui  qui  reste  dans  l’entonnoir  est  entraîné  petit 
à  petit  par  les  inspirations  successives.  Il  suffit,  par¬ 
fois,  d’un  peu  de  discipline  de  la  part  du  malade  pour 
arriver  à  bien  faire  l’injection. 

J’ai  fait,  depuis  le  mois  de  Septembre  1920,  chez 
des  tuberculeux  et  d’autres  broncho-pulmonaires, 
987  injections  trachéales,  sans  jamais  employer  le 
miroir  laryngien  et  je  puis  assurer  que  toujours  le 
liquide  a  été  bien  dirigé  vers  la  glotte,  car  j’ai  eu 
toujours  la  toux,  le  crachat  de  contrôle  et  l’haleine 
parfumée  par  le  goménol. 

J’ai  employé  l’huile  goménolée  à  5  pour  100, 
l'huile  avec  goménol  à  3  pour  100  et  eucalyptol  à 
2  pour  100  et  un  vaccin  antituberculeux.  En  une  ou 
deux  fols,  j’ai  injecté  de  2  à  10  cmc  de  cette  huile 
chauffée  au  bain-marie  et  toujours  par  l’action 
directe  du  goménol  j’ai  vu  des  améliorations  sur¬ 
venir  dans  un  délai  variable. 

L’injection  n’oITre  pas  de  danger  et  il  faudrait  en 
étendre  les  indications  et  le  nombre  d’applications. 

Veuillez  agréer.  Monsieur,  mes  meilleures  salu¬ 
tations.  Ernesto  Matons, 


LA  MEDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


Lord  Atholstan,  de  Montréal,  qui  a  déjà  fondé  un 
prix  de  cent  mille  dollars  réservé  au  savant  qui  dé¬ 
couvrira  une  méthode  définitive  de  guérison  du  can¬ 
cer  «  afin,  écrit-il,  que  cette  découverte  soit  donnée 
au  monde  comme  le  turent  celles  de  Lister  et  de 
Pasteur  »,  vient  de  donner  une  somme  équivalente 
destinee  à  faciliter  les  travaux  et  les  recherches  qui 
assureront  cette  découverte. 

De  son  côté,  Sir  William  Veno  a  transformé  un 
prix  de  iO  000  livres,  consacré  au  même  but  en  dix 
allocations  de  1.000  livres  sterling  chacune  à  em¬ 
ployer  à  des  études  du  mal  et  de  ses  évolutions. 


Pescia.  L  Institut  de  Pescia  comprend  quatre 
divisions,  qui  s’adressent  aux  stades  successifs  du 
traitement  des  mutilés,  la  chirurgie,  la  physiothéra¬ 
pie,  la  prothèse  et  la  rééducation  professionnelle. 

Le  département  chirurgical  est  composé  d’un  cabi¬ 
net  de  désinfection  et  de  stérilisation  avec  deux 
grands  autoclaves,  d’une  salle  d’opération  septique 
fct  d’une  salle  d’opération  aseptique. 

Une  salle  est  réservée  à  l’application  des  appareils 
plâtrés  et  orthopédiques. 

Le  département  de  physiothérapie  comprend  diffé¬ 
rentes  salles,  l’une  de  mécanothérapie,  une  autre 
consacrée  au  massage  manuel  ou  mécanique,  avec 
appareils  permettant  l'application  de  la  chaleur 
sèche  et  des  bains  de  lumière.  A  ce  département,  est 
jointe  une  salle  d’électricité  munie  de  tous  les  appa¬ 
reils,  ainsi  qu’une  salle  de  bains  et  nue  grande  salle 
de  gymnastique. 

L’Institut  est  muni  d’une  série  d’appareils  destinés 
au  diagnostic,  aux  microscopes,  dynamomètres,  ergo- 
graphes,  sphygmographes.  Installation  complète  de 
raiiographie  et  de  radioscopie. 

La  rééducation  professionnelle  se  fait  dans  une 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


illn’estpas  douteux 
qu'en  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métaux, même 
à  doses  infinitésimales. 


I  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l'absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  vôie  gastro- 


Eau  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  [Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


Ia  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeut  ique 
marine.  » 


l'utilisation  du  liquide 
piarin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  OARBIOOtT, 


Médaille  D’Hygiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demanda  adressée  A 

'  LA  BIOMARINE"  à  dieppe 

Laboratoire  d’études  A  Biarritz:.  —  airactiur  :  A.  CUSSAC.  an  PSirmit 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 
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baraque  spéciale,  qui  est  située  dans  le  jardin  de  la 
villa  et  est  divisée  en  trois  compartiments,  la  méca¬ 
nique,  l'ébénisterie  et  la  vannerie. 

Il  faut  y  ajouter  l’enseignement  professionnel 
agricole.  {li^vue  Internationale  de  lu  Croix-Ilou^’c, 
1922,  15  Janvier,  n»  37.) 

MADAGASCAR 

La  population  delà  Grande  Ile,  y  compris  la  po- 
,  pulatlon  des  Comores,  s’élève  à  3.387.968  habitants, 
dont  17.119  Français  et  10.310  Européens  ou  assi¬ 
milés.  L’accroissement  de  la  population  est  constant 
et  important.  Le  chillre  relevé  en  1921  est  supérieur 
de  1.113.092  unités  à  celui  de  1900.  Depuis  1909,  ie 
chiffre  de  la  population  indigène  est  passé  de 
2  916.236  à  3.360.509,  D’après  les  opérations  du  re¬ 
censement  de  Juillet  dernier,  la  population  des 
Comores  s’élève  à  109.920  habitants  {Journal  France, 
Jndo-Chine). 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


L’Union  fédkuativf.  des  médecin.s 

DE  RÉSERVE. 

D.  —Je  viens  d'être  sollicité,  par  un  de  mes  amis, 
à  faire  partie  de  l Union  fédérative  des  médecins  de 
réserve.  Quel  est  le  taux;  de  la  cotisation?  Quel  est 
le  hut  de  cette  association?  Cinq  ans  de  guerre  nous 
ont  pourtant  largement  appris  le  fonctionnement  du 
Service  de  Santé.  Pour  assister  à  ces  conférences 
mensuelles,  les  adhérents  ont-ils  droit  à  une  réduc¬ 
tion  de  tarif  en  chemin  de  fer? 

R.  — Votre  ami  vous  a  donné  un  excellent  conseil, 
qui  vous  permettra,  habitant  la  province,  de  vous 
rendre  à  Paris,  une  fols  par  mois,  au  quart  de  place, 
d’assister  è  une  intéressante  conférence  sur  les  par¬ 
ticularités  du  grand  drame  que  nous  avons  vécu 
ensemble  pendant  5  ans,  enfin  d’assister  à  un  dîner 
amicai,  au  Cercie  militaire,  avant  la  conférence,  dîner 
qui  permet  de  renouer  les  amitiés  du  front  et  d’oublier 
les  âpretés  de  la  minute  présente. 


Cette  Union  fédérative  est  une  véritable  école  d’in¬ 
struction  médicale  militaire,  placée  sous  la  présidence 
de  l’éminent  et  si  bienveillant  professeur  agrégé 
Waither,  membre  de  l’Académie  de  Médecine,  chi- 
rurvieu  des  hôpitaux,  qui  est  le  président  très 
assidu  de  ces  réunions  instructives. 

Le  vice-président  est  M.  Maunoury,  de  Chartres, 
député  d’Eure-et-Loir,  membre  de  l’Académie  de 
Médecine,  qui,  au  milieu  de  ses  nombreuses  occupa¬ 
tions,  n’a  qu’un  regret,  celui  de  ne  pas  pouvoir 
assister  à  tontes  les  conférences.  Le  Service  de  Santé 
militaire,  comme  les  étudiants  en  médecine,  n’ont 
pas  de  plus  vaillant  défenseur.  Nous  connaissons 
tous  son  projet  de  loi  concernant  les  étudiants  en 
médecine  et  les  médecins  de  réserve,  pour  que  les 
fautes  de  1911  ne  se  renouvellent  pas,  en  casdemobi- 
lisation  éventuelle. 

Le  prix  de  la  cotisation  est  de  10  francs  pour  les 
médecins  civils  habitant  la  province,  de  15  francs 
pour  les  membres  de  PUnlon  habitant  Paris  ou  la 
Seine  ou  Seine-et-Oiie. 

Pour  devenir  membre  de  l’Union,  il  suffit  d’en¬ 
voyer  une  demande  d’adhésion  et  d’adresser  sa  coti¬ 
sation  au  trésorier  (M.  de  Pradel,  154,  avenue  Emile- 
Zola,  Paris,  Xy*). 

Les  réunions  et  conférences  ont  lieu  tous  les  troi¬ 
sièmes  jeudis  de  chaque  mois,  à  20  heures  30,  au 
Cercle  militaire,  avenue  de  l’Opéra,  Paris,  sauf  en 
Août  et  Septembre. 

Les  conférences  sont  publiées  dans  un  Bulletin  de 
V  Union  fédérative,  qui  permet  déliré  celles  auxquelles 
on  n’a  pas  pu  assister. 

Pour  les  confrères  de  province  désireux  de  venir,  à 
Paris,  assister  aux  réunions  mensuelles  et  qui  veulent 
profiter  d'un  billet  de  chemin  de  fer  à  quart  de  place 
militaire,  il  faut  envoyer  la  demande  au  secrétaire 
général,  .M.  Tollemer,  54,  rue  de  Londres,  Paris, 
tro'is  semaines  avant  la  séance  h  laquelle  ils  veulent 

Us  peuvent  aussi,  par  la  même  demande,  obtenir 
une  place  au  dîner  amical  qui  précède  ces  confé¬ 
rences  (prix  15  francs,  au  Cercle  militaire). 

La  liste  des  conférences  qui  restent  à  faire  en 
1922,  est  la  suivante  :  En  Février  :  Le  triage  chirur¬ 
gical,  par  Lardennois,  agrégé  de  Paris.  —  En  Mars  : 


Le  médecin  divisionnaire,  par  Lanne,  sous-directeur 
de  l’Ecole  de  Lyon.  —  En  Avril  :  Le  traitement  des 
fractures  de  cuisse  par  les  projectiles  de  guerre,  par 
Patel,  agrégé  de  Lyon.  —  En  Mai  :  Organisation  du 
Service  de  Santé  en  campagne  ;  Les  liaisons,  par 
Garnier,  professeur  adjoint  à  l’Ecole  supérieure  de 
guerre.  —  En  Juin-.  Les  dysenteries  aux  armées,  par 
le  professeur  Marcel  Labbé.  —  En  Juillet  :  Plaies 
du  genou,  par  Mondor,  chirurgien  des  hôpitaux  de 
Paris. 

Le  seul  titre  de  ces  conférences  vous  montrera 
tout  l’intérêt  qu’elles  offrent,  en  dehors  du  charme 
réel  qu’on  éprouve  à  reti  ouver,  dans  ces  réunions,  de 
vieux  amis,  des  camarades  de  promotion,  disperses 
dans  toute  la  France,  d'anciens  maîtres  vus  à  l’œuvre 
pendant  les  hostilités. 

Aussi  quelle  évocation  de  souvenirs  communs!  Et 
dans  l’étreinte  de  ces  mains,  qui  se  retrouvent,  passe 
l’effusion  de  ces  coeurs  qui  se  sont  donnés  et  qui  ont 
vécu  ensemble  les  misères  et  les  horreurs  du  drame 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Nouveau  Traité  de  Médecine,  publié  sous  la  direc¬ 
tion  de  G. -H.  Roger,  Fernand  tViDAL,  P.-J.  Teis- 
siER.  Fascicule  VI  :  Intoxications,  par  MM. 
G. -II.  Roger,  Marcel  Pinard,  V.  Baltiia/.ahd, 
Marcel  Garnier,  A.  Clerc  et  L.  Ramond,  H.  Tiii- 
liOULET  et  Roger  Mignot,  Louis  Rénon,  E.  Dupré 
et  J. -B.  Logre,  D.  Thibaut,  M.  E.  Sacquépée, 
M.  Langeron.  Un  volume  de  506  pages,  avec  23 
figures  et  3  planches  en  couleur.  {Masson  et  C'"’, 
éditeurs).  —  Prix  ;  35  francs. 

Le  fascicule  VI  du  Nouveau  Traité  de  Médecine 
est  tout  entier  consacré  à  l’étude  des  intoxications. 
Il  y  a  20  ans,  le  Traité  de  Bouchard  et  Brissaud 
accordait  à  cette  étude  une  centaine  de  pages  ;  au¬ 
jourd’hui,  c’est  un  fort  volume  de  500  pages  qui  lui 
est  réservé,  et  ce  développement  se  justifie  aisément. 
En  effet,  nos  connaissances  sur  les  intoxications  se 


Bromothérapie  physiologique 

SPÉCIFIQUE  des  AFFECTIONS  NERVEUSES 

Traitement  de  rlnsomnie  Nerveuse,  Épilepsiej  etc. 


Première  Combinaison  directe  et  absolument  stable  de  Brome  et  de  Peptone 

découverte  en  1902  par  Maurice  ROBIN,  l'auteur  dos  Combinaisons  Métallo-Peptoniqups  de  Peptone  et  de  Fer  en  1881. 

(Voir  Communication  d  l’Acadeniie  aes  Sciences  par  Berlhelot,  en  18S5) 

Le  Bromone  a  été  expérimepté  pour  la  première  fois  à  la  Salnétriére  dai 
de  Brome”  d’un  de  ses  élèves,  M.  le  Docteur  Mathieu  F.  W.  P.  en  1906. 


le  Service  du  Profes.seiir  Raymond  de  1905 
Rapport  favorable  i  l’Académie  de  ilédteine  par 


1906  Voir  Thèse  “Les  Préparations  organiques 
I  Professeur  Blache,  séance  du  26  Mars  1907. 


Ne  pas  confondre  cette  préparation  aoes  les  nombreuses  Imitations  créées  depuis  cette  üécouüerie. 

Le  BROMONE  est  la  préparation  BROMÉE  ORGANIQUE  la  PLUS  ASSIMILABLE  et  la  SEULE  qui  s’emploie  sous 
forme  INÜECTAB1.E;  elle  est  complètement  INDOL>OREIb 

Remplace  les  Bromures  alcalins  sans  ancnn  accident  de  Bromisme. 

Deux  formea  de  préparation  :  COUTTES  concentrées  et  AMPOULES  injectables. 

DOSES;  ADULTES  |  “  j 

(  Injectables  { 


W  gouttât  correspondent  comme  effet  thérapeutique 
à  1  gramme  de  bromure  de  potassium. 


ri'sxiste  aucune:  autre  véritable  solution -titree  de  Brome  et 
"c  '  -  V  c/e  Peptone  trypsique  que  le  BROMONE. 


DOSES;  ADULTES 
Dépôt  Général  et  Vente 


r  Gros  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  — ,Défa/7  dans  toutes  les  Pharmacies. 
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sont  notablement  étendues  ;  l’alcoolisme,  l’opiomanie 
et  la  cocaïnomanie  sont  plus  que  jamais  à  l’ordre 
du  jour,  et  les  intoxications  par  les  gaz  de  guerre 
sont  un  fait  nouveau  que  le  médecin  ne  peut  ignorer. 
D’autre  part,  toutes  les  questions  d’hygiène,  indi¬ 
viduelle,  professionnelle,  alimentaire,  suscitent  un 
intérêt  croissant  :  le  médecin  doit  instruire  l’opinion 
publique  et  collaborer  aux  mesures  d’ordre  social. 
Aussi  cette  étude  d’ensemble  est-elle  pour  lui  d’un 
intérêt  capital,  et  l’hygiéniste,  le  législateur  y  trou¬ 
veront  également  leur  profit. 

M.  Roger  a  écrit  un  chapitre  d’introduction  intitulé 
les  Intoxications.  C’est  une  belle  étude  de  patho¬ 
logie  générale,  où  sont  exposées  très  clairement  les 
notions  de  physiologie  normale  ou  pathologique, 
et  de  pharmacologie  qui  expliquent  le  mécanisme 
des  empoisonnements.  M.  Roger  étudie  successive¬ 
ment  les  sources  d’intoxication  de  l’organisme,  les 
relations  qui  existent  entre  la  constitution  chimique 
et  la  toxicité  de  certains  poisons,  la  question  des 
doses  mortelles,  les  associations  et  antagonismes 
toxiques.  Il  montre  ensuite  comment  l’organisme  se 
défend  contre  les  poisons,  le  rôle  du  foie,  des  pou¬ 
mons,  du  système  nerveux,  comment  s’éliminent  les 
substances  toxiques;  il  étudie  leur  action  patho¬ 
gène  sur  les  divers  viscères  et  les  fonctions  orga¬ 
niques,  et  le  mécanisme  de  la  mort  dans  les  intoxi¬ 
cations. 

M.  Marcel  Pinard  a  décrit  le  Saturnisme,  puis  les 
Intoxications  par  le  cuivre,  l'étain  et  le  zinc.  Les 
pages  consacrées  au  saturnisme  sont  particulière¬ 
ment  documentées.  Après  un  bref  rappel  des  notions 
étiologiques  et  pathogéniques,  M.  Pinard  étudie  la 
colique  de  plomh,  et,  montrant  qu’il  y  a  là  plus 
qu’un  paroxysme  douloureux  abdominal,  il  insiste 
sur  les  modifications  urinaires  et  cardio-vasculaires. 
Il  envisage  ensuite  les  symptômes  et  les  lésions  du 
saturnisme  chronique,  les  paralysies  saturnines,  les 
troubles  du  système  nerveux  central.  Il  fait  une 
place  importante  à  la  méningite  saturnine,  que  per¬ 
sonnellement  il  a  contribué  à  faire  connaître,  et 
dont  il  décrit  longuement  les  formes  cliniques.  Il 
décrit  enfin  la  néphrite  et  la  goutte  saturnine.  Cette 
intéressante  étude  se  termine  par  le  rappel  des 
mesures  de  prophylaxie  alimentaire  et  individuelle 


et  par  des  conseils  thérapentiques  ;  contrairement 
aux  notions  classiques,  M.  Pinard  préconise  le  trai¬ 
tement  opiacé. 

M.  Balthazard  étudie  le  Phosphorisme,  l'Arseni¬ 
cisme.  V  Hydrargyrisme,  les  Intoxications  par 
l'oxyde  de  carbone,  le  gaz  d’éclairage,  l'hydrogène 
sulfuré,  le  sulfure  de  carbone,  les  hydrocarbures. 
Il  décrit  longuement  la  symptomatologie  et  la 
toxicologie.  Nous  citerons  particulièrement  l’étude 
des  accidents  consécutifs  aux  injections  d’arséno- 
benzol,  et  le  chapitre  consacré  à  l’intoxication 
oxycarbonée.  Sur  ce  dernier  point,  M.  Balthazard  a 
apporté  une  importante  contribution  personnelle,  et 
il  insiste  à  bon  droit  sur  la  valeur  du  coefficient 
d'empoisonnement. 

M.  Marcel  Garnier  décrit  ensuite  V Intoxication 
par  l’acide  picrique,  et  fait  une  étude  détaillée  des 
ictères  picriqués  et  des  procédés  qui  permettent  de 
déceler  l’acide  picramique  dans  les  urines. 

Les  Intoxications  par  les  gaz  de  guerre  sont 
exposées  par  MM.  A.  Clerc  et  L.  Ramond,  qui  ont 
mis  à  profit  les  nombreuses  observations  recueillies 
par  eux  en  1918,  et  les  constatations  anatomiques  et 
expérimentales  faites  par  M.  Achard  et  ses  élèves. 
Ce  chapitre  intéressera  tous  les  médecins  qui  sont 
souvent  consultés  par  d’anciens  gazés,  présentant 
ou  croyant  présenter  des  séquelles  de  leur  intoxica¬ 
tion.  Les  auteurs  décrivent  les  différents  gaz  : 
suffocants,  vésicants,  irritants  ou  toxiques  ;  ils  insis¬ 
tent  sur  les  accidents  aigus  et  sur  les  séquelles 
respiratoires. 

MM.  Triboulet  et  Roger  Mignot  donnent  de 
l'alcoolisme  un  tableau  très  complet,  au  triple  point 
de  vue  individuel,  héréditaire  et  social.  Ils  étudient 
d’abord  l’alcool  éthylique,  les  divers  alcools  et 
essences  ;  leur  valeur  alimentaire  et  leur  toxicité; 
leur  action  sur  les  différentes  fonctions  organiques; 
les  lésions  que  détermine  l’intoxication  prolongée. 
Puis  ils  décrivent  l’ivresse  aiguë,  l’alcoolisme  chro¬ 
nique,  insistant  surtout  sur  les  accidents  nerveux  et 
les  troubles  mentaux.  Iis  envisagent  ensuite  les 
conséquences  médico-légales,  les  relations  de  l’al¬ 
coolisme  et  de  la  criminalité,  et,  au  point  de  vue 
thérapeutique,  réclament  l’établissement  des  asiles 
de  traitement  réservée  aux  buveurs  curable.s,  et  des 


asiles  de  sûreté  où  seraient  définitivement  séquestrés 
les  alcooliques  incurables. 

Vient  ensuite  une  magistrale  étude  de  MM.  Dupré 
et  Logre  sur  les  Intoxications  par  l’opium,  l’éther, 
la  cocaïne.  En  ce  qui  concerne  l’opium,  on  lira  avec 
le  plus  vif  Intérêt  la  description  de  l’intoxication 
aiguë,  caractérisée  par  un  syndrome  psychiatrique 
de  somnolence  progressive,  avec  intelligence  intacte, 
et  de  l’intoxication  chronique  où  s’associent  deux 
ordres  de  symptômes  :  stigmates  organiques,  témoi¬ 
gnant  d’une  imprégnation  chimique  nocive,  et  état 
psychique  particulier,  qui  varie  suivant  la  person¬ 
nalité  psychopathique,  la  prédisposition  mentale  du 
sujet.  Ces  divers  symptômes  se  manifestent  au  cours 
de  la  période  d’état,  et  au  cours  de  l’abstinence.  La 
thérapeutique,  le  prophylaxie,  les  dispositions 
législatives  sont  exposées  en  détail. 

Signalons  ensuite  d’intéressantes  études  de 
M.  Rénon  sur  le  Caféisme,  le  Théisme,  VIntoxica- 
tion  par  le  Kawa,  le  Tabagisme,  et  de  M.  Thibaut 
sur  les  Intoxications  diverses  d’origine  minérale, 
animale,  ou  végétale. 

Les  Intoxications  d'origine  alimentaire  sont  expo¬ 
sées  par  M.  Sacquépée,  qui  envisage  successivement 
les  empoisonnements  par  divers  aliments  vénéneux, 
par  les  moules,  et  les  empoisonnements  alimentaires 
proprement  dits  ;  ceux-ci  doivent,  de  par  la  bacté¬ 
riologie,  être  rapprochés  des  infections  paraty¬ 
phoïdes.  Quelques  pages  sont  consacrées  à  l’ergo¬ 
tisme  (formes  convulsive  et  gangreneuse). 

Le  fascicule  se  termine  par  une  brève  et  substan¬ 
tielle  étude  de  M.  Langeron  sur  les  Intoxications 
par  les  champignons.  Il  donne  d’abord  la  description 
des  champignons  vénéneux  ;  puis  il  distingue,  au 
point  de  vue  clinique,  les  champignons  mortels, 
provoquant  la  dégénérescence  des  cellules  de  l’orga¬ 
nisme  (syndrome  phalloïdien),  les  champignons 
dangereux  agissant  sur  le  système  nerveux  (syn¬ 
drome  muscarlen),  et  les  champignons  irritants  qui 
déterminent  des  troubles  gastro-intestinaux  (syn¬ 
drome  llvidien).  Il  termine  par  des  notions  intéres¬ 
santes  sur  le  traitement,  la  prophylaxie  et  l’examen 
médico-légal. 

J .  Rouillxrd. 


POUDRE  D’OS  OPOTHÉRAPIQUE  (préparée  à  la  température  physiologique)  Admi.se  dans  les  Hôpitaux  de  Paiiis 

OPOTHÉRAPIE  OSSEUSE  =  REMINÉRALISATION 


FLUOR  -  CHAUX  - 

Dose  ;  Une  pelile  mesure  (1  gr.)  à  ( 


PHOSPHORE,  &  l’état  biologique 

chaque  repas,  mêlée  aux  aliments  (aucun  goût). 

Docteur  en  Pharmacie.  9  Rua  Paul-Bauclry.  Paris  (8*).  • 
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SOMMAIRES  DES  REVUES 


GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 

Sommaire  du  n“  2. 

Mémoires  originaux  : 

E.  Orynfeltt  et  C.  Tzélépoglou.  —  Le»  galacto- 
cèles. 

J.  Szymanowicz.  —  Obserratioas  sur  les  condi¬ 
tions  de  prolifération  des  glandes  utérines  chez  la 
femme. 

Thérapeutique  gynécologique. 

H.  Hartmann.  —  L’amputation  autoplastique  du 
col  utérin. 

Comptes  rendus  de  la  Société  belge  de  gt/nécologie 
et  d’obstétrique. 

Séance  du  8  Octobre  192t. 

Analyses. 

ANNALES  DE  DERMATOLOGIE 

S0.MMAIRE  du  n“  2. 

Trarau.v  originaux  : 

L.-M.  Pautrier.  —  Contribution  à  l’étude  des 
lichénifications  anormales.  La  lichénification  circon¬ 
scrite  nodulaire  chronique. 

Cestan  et  RIaer.  —  Les  dissociations  des  réactions 
pathologiques  du  liquide  céphalo-rachidien  dans  la 
syphilis  nerveuse. 

L.  Chatelller.  —  Atrophie  cutanée  eu  placards 
disséminés  d'origine  tuberculeuse. 

P.  Ravaut  et  Rabeau.  —  Réaction  de  Bordet- 
Wsssermann  passagèrement  positive. 

Revue  de  dermatologie. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  Journal  et  de  1  Iranc 
en  timbres-poste . 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  d'accouchements  et  de  gynécologie  Tar- 
nier —  Cours  de  pratique  obstétricale,  par  MM.  Metzger, 
agrégé,  accoucheur  des  hôpitaux  ;  Ecalle,  accoucheur 
de.s  hôpitaux  :  Chômé,  ancien  délégué  dans  les  fonctions 
de  chef  de  c'iniqne;  Vaudescal  et  Lantnéjoul,  chefs  de 
cliniqae;  Didier,  chef  de  clinique  adjoint,  et  de  MM.  Thin, 
Bouscarle,  de  Manet,  Misserliu  et  Risterucci,  moniteurs. 
Réservé  aux  étudiants  ayant  16  inscriptions,  et  aux  doc¬ 
teurs  français  et  étrangers. 

Le  cours  commencera  le  lundi  10  Avril  1922.  Il  com¬ 
prendra  üne  série  de  leçons  cliniques  théoriques  et  pra¬ 
tiques,  qui  auront  lieu  tous  les  jours  à  9  heures  du  matin, 
à  k  heures  et  à  6  heures  du  soir.  Les  auditeurs  seront 
personnellement  exercés  à  l’examen  des  femmes  enceintes 
et  en  couches,  à  la  pratique  des  accouchements  et  aux 
manoeuvres  obstétricales. 

Programme  du  cours.  —  Lundi  10  Avril  :  A  9  h.  du 
matin.  Visite  dans  les  salles  des  femmes  enceintes;  à 
10  h.  Consultation  des  nourrissons;  à  6  h.  Diagnostic  de 
la  grossesse  par  le  palper,  l’auscultation  et  le  toucher 
—  Mardi  11  Avril  :  A  9h  du  matin.  Examen  des  femmes 
récemment  accouchées.  Les  soins  à  donner  aux  femmes 
en  couches;  à  10  h.  Leçon  clinique  (M.  Metzger);  à  4  h. 
Exercices  de  palper,  de  toucher  et  d’auscultation  au  lit 
des  malades;  à  6  h.  Leçon  ;  De  la  conduite  à  tenir  dans 
l’avortement.  —  Mercredi  12  Avril  :  à  9  h.  du  matin.  Exa¬ 
men  des  femmes  enceintes;  à  4  h.  Exercices  de  palper, 
de  toucher  et  d’auscultation  au  lit  des  malades;  à  6  h. 
Leçon  :  Le  forceps  sur  le  sommet  (positions  directes).  — 
Jeudi  13  Avril  :  A  9  h.  du  matin.  Examen  des  femmes 
accouchées;  à  4  h.  Examen  des  bassins  viciés;  à  6  h. 
Le  forceps  sur  le  sommet  (positions  obliques)  et  dans  les 
présentations  élevées.  —  Vendredi  15  Avril  :  A  9  h.  du 
matin.  Consultation  des  femmes  enceintes;  à  4  h.  Exer¬ 
cices  pratiques  du  forceps;  à  6  h.  Le  forceps  sur  la  face 
et  le  front.  Traitement  delà  mort  apparente  du  nouveau- 
né.  —  Samedi  15  Avril  :  A  9  h.  du  matin.  Examen  des 
femmes  accouchées;  à  10  h.  (M.  Metzger).  Mensurations 
des  bassins  rachitiques  et  déductions  qn'on  en  peut  tirer 
nu  point  de  vue  du  pronostic  de  l’accouchement;  à  4  h. 
Exercices  pratiques  de  forceps  ;  à  6  h.  Accidents  de  la 
délivrance.  Hémorragies.  Conduite  à  tenir.  —  Lundi 
17  Avril  ;  A  9  h.  du  matin.  Examen  des  femmes  enceintes; 
à  10  h.  Consultation  des  nourrissons;  à  4  h.  Exercices 
pratiques  de  forceps;  à  6  h.  La  version  par  manœuvres 
internes.  —  Mardi  18  Avril  :  A  9  h.  du  matin.  Examen 
des  femmes  accouchées.  Visite  dans  les  salles;  à  10  h. 
leçon  clinique  (M.  Metzger):  à  4  h.  Exercices  pratiques 


version;  à  6  h.  Des  difficultés  et  des  accidenta  au  cours 
de  l’extraction  du  siège.  —  Mercredi  19  Avril  :  A  9  h 
du  matin.  Examen  des  femmes  enceintes;  à  4  h.  Exer¬ 
cices  pratiques  ;  l'extraction  du  siège;  à  6  h.  L’em¬ 
bryotomie  céphalique  (perforation,  basiotripsie,  cranio- 
clasie). —  Jeudi  20  Avril  :  A  9  h.  du  matin.  Examen  des 
femmes  accouchées  ;  à  4  h.  Exercices  pratiques  d’em¬ 
bryotomie  céphalique;  à  6  h.  L'embryotomie  rachidienne. 
— ■  Vendredi  21  Avril  :  A  9  h.  du  matin.  Consultation  des 
femmes  enceintes;  à  4  h.  Exercices  pratiques  d’embryo¬ 
tomie  rachidienne  ;  à  6  h.  Traitement  des  hémorragies 
par  insertion  vicieuse  du  placenta.  —  Samedi  22  Avril  : 
A  10  h.  (M.  Metzger).  Technique  de  l’opération  césa¬ 
rienne  conservatrice  ;  à  4  h.  Traitement  actuel  des  infec¬ 
tions  puerpérales.  —  Lundi  24  Avril  ;  A  9  h.  Visite  des 
malades  à  l’isolement  ;  à  6  h.  Traitement  actuel  des 
infections  puerpérales. 

Pour  renseignements  et  inscription  s’adresser  à  M.  le 
chef  de  clinique  à  la  clinique  Tarnier.  Les  bulletins  de 
versements,  relatifs  au  cours,  seront  délivrés  an  secréta¬ 
riat  de  la  Faculté,  les  jeudis  et  samedis,  de  midi  à  3  h. 
Le  droit  à  verser  est  de  100  francs. 

Clinique  des  maladies  des  voies  urinaires.  — 
Cours  de  perfectionnement  d’été  sous  la  direction  du 
professeur  Legneu  et  avec  la  collaboration  de  MM.  Marsan, 
chef  de  clinique,  de  Berne-Lagarde,  chef  de  clinique 
adjoint,  Lobo  Oaell,  assistant  étranger,  Fouquiau  et 
Garcin,  assistants,  Conrtade,  chef  du  service  électro- 
thérapique,  Chabanier,  chef  du  laboratoire  de  chimie, 
Verliac,  chef  de  laboratoire  d'anatomie  pathologique. 

Orlre  des  leçons.  —  21  Mars.  Examen  de  l'urètre,  de 
la  prostate  et  des  vésicules.  —  24  Mars.  Examen  de  la 
vessie,  des  reins  et  des  uretères.  —  28  Mars.  Polyurie  et 
anurie.  —  31  Mars.  Rétention  et  incontinence. 

4  Avril.  Pyurie.  Albuminurie.  —  7  Avril.  Hématuries. 

—  25  Avril.  Infections  rénales  et  périnéphrites.  — 
28  Avril.  Infections  rénales  et  rein  mobile. 

2  Mai.  Cystites.  —  6  Mai.  Prostatites  et  vésicnlites.  — 
9  Mai.  Urétrites  aiguës  et  chroniques.  Blennorragie.  — 
12  Mai.  Rétrécissements  de  l'urètre.  —  16  Mai.  Ruptures 
de  l’urètre  et  infiltration  d’nrine.  —  19  Mai.  Lithiase 
rénale  et  urétérale.  —  23  Mai.  Calculs  et  corps  étrangers 
de  la  vessie  et  de  l’urètre.  —  26  Mai.  Tumeurs  du  rein. 

—  30  Mai.  Tumeurs  de  la  vessie. 

2  Juin.  Hypertrophie  et  cancer  de  la  prostate.  — 
6  Juin.  Tuberculose  réno-urétéro-vésicale.  —  9  Juin. 
Tuberculose  génitale.  —  13  Juin.  Les  applications  de 
l'électricité  à  l’urologie.  —  16  Juin.  Examen  clinique 
des  urines.  —  20  Juin.  Interprétation  des  examens  chi- 
(Voir  la  suite,  p.  418  ) 


T'F^An^EM  E 

de: 


L’ HYPERCHLORHYDRIE 


I 


COMPRIMES  SATURANTS 

CARBONATE  DE  BISMUTH  ET  POUDRE  DE  LAIT 

SÉDATIF  DE  LA  DOULEUR 

ICQIVIPRIIVIÉ  TOUTES  LES  5  MINUTES  JUSQU'À  SOULAGEMENT 


Gî^ANULE  SOLUBLE 

REPRODUISANT  LA  FORMULE  DU  PROF.  BQURGET,de  LAUSANNE 
BICARBONATE  DE  SOUDE,  PHOSPHATE  DE  SOUDE, SULFATE  DESQUDE 

LE  MEILLEUR  MODE  DE  SATURATION 
PAR  LES  ALCALINS  EN  SOLUTION  ÉTENDUE 

1  MESURE  DISSOUTE  DANS  UN  VERRE  À  BORDEAUX  D'EAU  PURE. 


I 


LABORATOIRES 

CURETerRtMYI 

5,  avenue  desT  1 1  leu  Is 

Paris  ClSe""®) 


{Rntii 


MINÉRALE 


ET  MAGNÉSIE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE  F  R  EŸS  S  I  N  G  E 


d^xxs  toxas.  les  cas  de 

SURMENAGE.  DÉPRESSION  NERVEUSE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE,  NEURASTHÉNIE 
DÉMINÉRALISATION,  CONVALESCENCES 

chez  les  Artériosclércux,  Dyspeptiques,  Diabétiques  gfnlrai  l’Adulte  et  le  Vieillard* 


nent  0.40  centigrammes  de  Glycérophosphates  alcali 
•e  :  XV  6  XX  gouttes  ù  chaque  repas  dans  le  premie: 


Préparée  par  L.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  Ja  Faculté  de 
Pharmacie  de  Paris,  ancien  élève  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  la  Névrosthénine  a  obtenu  les  recompenses  suiy 

1913.  GAHD  :  Môd.  ü’Or- 1914.  L  YON  :  ûlpl.  ü'Honneur.  - 1915.  SAN  FRAHC/SGO  :  H.  Conc.  -  1920.  OIONACO  :  Grand  Prix. 


DÉPOSITAIRÈS  ET  REPRÉSENTANTS  A  L’ÉTRANGER  : 


Belgique  :  M.  Chocat,  56,  Bue  de  la  Poste,  à  Bruxelles. 

Suisse  ;  M.  Ublmann  Eyraud,  30,  Boulevard  de  la  Cluse,  à  GknÊve. 
Espagne  :  M.  lhanez  y  d»,  Apartado  121,  Saint-Sébastien. 

Grèce  :  M.Zographos  et  Vlakis,  51,  Aue  Alhinas,  à  Athènes. 
Roumanie  :  M.  F.  Dillan,  4,  Strada  Pilar  Mosu,  à  Bucarest. 
Tchécoslovaquie  :  M.  Michelin,  Spalena  4,  Pragua  II. 


Egypte  !  M.  Suzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hussein  Kamol,  Alexandrie. 
Canada’:  MM.  Rougier  Frères,  210,  Rue  Lemoine,  à  Montréal. 

Mexique  :  M.  G.  Bizet,  Apartado  62,  à  Mexico  D.  F. 

Brésil  :  M.  E.  Ch.  Vautelet,  22,  Biia  Primeiro  de  Março,  Rio  de  .Ianeiro. 
Argentine  :  M.  P.  Deshayes,  336,  Galle  Montevideo,  à  Buenos-Aires. 
Cuba  :  M.  Masmontet  et  G‘«,  Apartado  2266,  La  Havane. 


Turquie  et  Orient  Méditerranéen  et  Balkanique  :  M.  Thiriet  et  d®. 

Laboratoire  de  Fabrication  i  39,  Rue  de  TArbalète.  —  Echantillons  et  Ventes  ;  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xii®). 
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IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 


L’IODALOSE  EST  LA  SEULE  SOLUTION  TITRÉE  DU  PEPTONIODE 
Première  Combinaison  direote  et  entièrement  etabie  de  ïlode  avèo  la  Feptone 
DÉCOUVERTE  EN  1896  PAR  E.GALBRUN,  DOCTEUR  EN  PHARMACIE. 

(Communication  au  XIJP  Congrèt  International  de  Médecine,  Paris  i900). 


Remplace  Iode  et  lodures 


SAJirS  IODISME 


Arthritisme  -  Goutte  -  Rhumatisme  -  Artério-Sclérose 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux  -  Asthme  -  Emphysème 
Lymphatisme  -  Scrofule  -  Affections  glandulaires 
Rachitisme  -  Goitre  -  Fibrome  -  Syphilis  -  Obésité. 


Vingt  gouttes  d’IODALOSE  agissent  comme  üii  gramme  d’Iodure  alcalin. 

DosSs  Moyennes;  Cinq  a  vingt  gouttes  pour  les  Ënfants,  dix  d  cinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 


JVe  pas  confonare  U/ODALOSE ,  produit  original,  avec  les 
nombreux  similaires  parus  depuis  notre  communication  au  Congrès 
international  de  Médecine  de  Paris  1900. 

Aucune  combinaison  direote  àe  ïlode  avec  la  Peptone  n’existait  avant  1896. 


JËSCZI.A.SigrrE'XlL.X^OKrS  et  I..ITT^RA.TTTieE  i 

Laboratoire  GALBRUN,  8  &10,  Rue  du  Petit  Musc,  PARIS 


SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE  DE  FER  ET  DE  MANGANÈSE 

COMBINÉS  A  LA  PEPTONE  ET  ENT/ÈflEMENT  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 


ANÉMI.E  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  -  CONVALESCENCE 


DOSES  QUOTIDIENNES  !  B  à  20  goattes  pour  les  enfanta  ;  20  A  40  gouttes  pour  les  adultes 


shantiihns  et  iittérsturs  s  LstbctrAloire  GALBRUN^^IS,  fue  Oberkamnf,  PARIS 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9').  —  Tèl.  :  Centr.  3S-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi: 


BULLETIN  N°  iO 


I 

L’OBÉSITÉ  INFANTILE  ET  SON  TRAITEIÏIENT 


Relfivant  de  débilités  glandulaires  :  glandes  interstitielles, 
lobe  antérieur  de  l'iiypophyse,  corps  thyroïde,  l'obésité  infan¬ 
tile  est  justiciable  du  traitement  opothérapique. 

Tous  les  éléments  de  ce  traitement  polyglandulaire  se  trou¬ 
vent  réunis  dans  l'Epidosine  Grémy,  associés  à  des  vitamines 
de  céréales  et  d’organes  frais,  à  du  phosphore  et  du  fluor  orga¬ 
niques. 

Prescrire  une  demi-rondelle  avant  chaque  repas. 


II 

LE  TRAITEMENT  DE  LA  FIÈVRE  TYPHOÏDE 
PAR  LE  VACCIN  RUCCÂL 

Louis  Foiit’hiër  et  scs  élèves  {Bulle tm  médical,  27  mars  1920) 
traitent  la  fièvre  typhoïde  par  les  vaccins  Iniccaiix. 

Reposant  .sur  les  laits  e.K|)érimeritaux  de  Courmont  et 
Rociiaix,  (le  Besredka,  celte  pratique  thérapeutique  leur  a 
donné  d’excellents  résultats  dans  ItiO  cas. 


Le  malade  se  désintoxique  rapidement,  la  fièvre  baisse  pro 
gressivement,  l'hémoculture  devient  négative. 

Celte  vaccination  ne  détermine  aucun  choc. 

L’Immunizol  Grémy  n"  22  «  Typhoïde  »EA'  COMPRIMES 
permet  de  réaliser  la  cure  de  la  fièvre  typhoïde  par  la  vaccina¬ 
tion  buccale. 

Prescrire  8  à  10  comprimés  par  jour,  pendant  10  à  lo  joiirs, 
à  prendre  en  plusieurs  fois,  en  dehors  des  pri.ses  de  lait. 


111 

TRAITEIÏIENT  DES  COLIQUÈS  UTÉRINES 
ET' DES  RÈGLES  DOULOUREUSES 

Les  règles  sont  parfois  doUloUreuses  en  dehors  de  toute  sal¬ 
pingite  ou  métrite. 

Les  rôgles  sont  souvent  douloureuses  en  raison  do  la  coexis- 
tenbe  d’iinè  salpingite  et  d'une  métrite. 

La  Frialine  Grémy,  en  suppositoire,  calme  les  doUl«urs  (d 
les  coliques  instantanément,  en  agissant  sur  le  sj^stème  ner¬ 
veux  pelvien. 


OclliÉilVE  Grémy  dans  les  troubles 

ÉPIDOSIA^E  Grémy  dans  les  trou- 

PIIYSÉlIVE  Grémy.  Inertie  utérine, 

de  la  ménopaiise  et  db  l'insuffisance  ova- 

blés  de  la  croissance. 

hypotension  vasculaire,  shocks  posl- 

Tienne. 

opératoires. 

FRIALIIVE  Gréniy  dàiis  les  régies  | 

1  TIIYRÉI\I]\E  Grémy  dans  l’irisuf- 

THYOrVRYDROE  Grémy.  Ilhu- 

douloureuses.  ! 

fisance  thyroïdienne. 

malisme  chronique.  Adjuvant  du  traitement 

La  Vaccination  des  Ulétrites  \ 

mercuriel. 

par  riRMUIVIZOË  Grémy  n”  41  ! 

DlASTHÉiVIiVE  Grémy  dans  l'in¬ 

COCCIDAE  Grémy.  Anligonococ- 

«  Mé  tri  tes  ».  i 

! 

suffisance  testiculaire. 

cique. 

• 

I 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Hyglene  et  clinique  de  la  première  enf*.nce.  —  Chimie  toxicologique. -Les  mcrciedis,  22  el  2'J  Murs,  Le  Congrès  international  d'hygiène  mentale 
Durant  les  vacances  de  Pftques  (Avril  1922),  un  cours  5  et  26  Avril,  M.  Kohn-Abrest  fera  de  13  h.  1/2  à  15  h. ,  -  Ce  Congrès,  organisé  par  la  Ligue  française  de  Pr.,- 

auraheu  à  1  hospice  des  Enfants-Assistés,  74,  rue  Denfert-  à  l’amphithéâtre  Vulpian,  des  conférences  de  Chimie  phylaxie  et  d'Hygiène  mentales,  sous  le  haut  patronage  de 

Rochereau,  du  1“  au  15  Avril  1922,  dans  le  service  toxicologique  spécialement  destinées  aux  étudiants  de  M.  le  Président  de  la  République  française  se  tiendra  à 

de  M.  le  professeur  Marfan,  avec  la  collaboration  de  5»  année.  Paris  du  l«r  au  4  Juin  prochain. 

IIi^zItu^  ;t  Sat%\e^^^  DorTenToun:  I»<»titut  de  médecine  et  de  pharmacie  coloniales.  «nf  Itréral^rt.'^ri’lX^sl^nVrTou^'clt  tnfla 


Institut  de  médecine  et  de  pharmacie  coloniales. 


-  La  première  session  pour  les  diplômes  d'études  médi- 


Colloïdes  de  ÜVtétaux  (ÜVLn-F’e)  en  injections  hypodermiques 


idiém^NT^L  TIIFKISI 

Traitement  des  Paludéens  dironiqiies  ^  A  i-/  w 

Remplace  avec  succès  la  quinine  Traitement  antipneiimococcique 
dans  le  _ 


PALUDISMEllIpNEilMONIE 


Echantillons  et  Littérature  Franco.  —  J.  DEF*FIUNEA.TJX,  Phi<=“  de  1”  Classe,  1 8,  Rue  de  Beaune,  RARIS  (7') 


Calciline 


RECALCIFICATION 


més  de  Sels  Calcaires  Fluorés  à  Désagrégation  immédiate. 
1.  de  Chaux  0.35  -  Carb.  de  Chaux  0.07  -  Fl.  de  Calcium  0.005. 

2  comprimés  avant  chaque  repas  —  Enfants  i/2  dose. 


REMINÉRALISATION 


PARIS, 
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Reconstituant  Opothérapique 

INTÉGRAL  du  SANG 


L&  pins  riche  en  HÉMOGLOBiME 
et  principes  actifs  totaux  du  SÉHUHd  et  des  GLOBULES 


Riiasi»iî«» 

ilSWH 

mmÊm 


RÉGÉNÉRATEUR  VITAL  IMMEDIAT 

LE  PLUS  PUISSANT 


■PÜÜŒ 


dans  les  Anémies,  les  Hémorragies,  les  Tuberculoses, 
les  Convalescences,  le  Paludisme,  l’Affaiblissement  général 
et  toutes  Déchéances  organiques. 


Seule  préparation  a  base  de  SANG  TOTAL  VIVANT 


Concentré  dans  le  vide  et  à  froid  dès  sa  sortie  des  vaisseaux. 


Panhémol 

Panhémol 


n’est  pas  seuleme7it  le  stimulant  le  plus 
énergique  de  l’Hèmopoïése  et  des  Réac¬ 
tions  de  défense  do  l’organisme, 


apporte  encore,  déjà  vitallsés  et  au  maxi¬ 
mum  d’assimilabilité,  tous  les  éléments 
indispensables  à  la  reconstitution  du  Sang- 


COMPOSITION  :  Chaque  cuillerée  à  soupe  de  Panhémol  (sirop)  contienl  tous  les  éléments  de  20  grammes 
de  Sang  total,  dont  2  gr.  60  d’Hémoglobine  et  0  gr.  01  de  fer  directement  assimilable.  Chaque  com¬ 
primé  contient  tous  les  éléments  de  2  c.c.  5  de  Sang,  dont  0  gr.  33  d’Hémoglobine. 

POSOLOGIE  :  Adultes.  Deux  cuillerées  à  .soupe  de  sirop  ou  8  à  12  comprimés  ) 


par  jour. 

Enfants  au-dessous  de  12  ans,  2  à  -4  cuil 
8  comprimés  par  jour. 


I  à  café  de  sirop  ou  2  è 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

Laboratoires  R.  BOUYSSOU  &  0%  90,  avenue  des  Ternes,  PARIS  (xvii 
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miques  de  1  tinnc.  —  23  ,Iuin.  E 
giqae  de  l’urine. 

En  Mni  et  Juin  aura  lieu  è 
cystoscopie  et  d'urétroscopie  à  i 
minée  ultérieurement. 

Institutde  médecine  légale.  - 


et  le  continuera  lee  lundis  suivants,  à  la  même  heure. 

Programme  des  leçons.  —  3  Avril.  Histoire  de  la  psy¬ 
chiatrie  médico-légale.  —  10  Avril.  Expertise  psychia¬ 
trique  et  capacité  pénale.  —  1"  Mni.  Réactions  médico- 
légales  des  psychopathes.  —  8  Mni.  Crimes  de  sang.  . — 
15  Mai.  Limites  du  vol  morbide.  —  22  Mai.  Attentats 
aux  mœurs.  —  29  Mai.  Capacité  civile  et  conjugale.  — 
12  Juin.  Capacité  militaire.  — 19  Juin.  Criminalité  juvé¬ 
nile.  —  26  Juin.  Internement  et  sortie. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôpital  Beaujon.  —  La  gynécologie  courante  en 
12  leçons,  du  lundi  20  .Mars  au  l'r  Avril  par  M.  Savariaud, 
chirurgien  chef  de  service;  M.  Cnuchoix,  chirurgien  de 
la  consultation;  M.  Jacob,  moniteur. 

Le  cours  aura  lieu  tous  les  matins  de  9  h.  à  11  heures. 


M.  le  professeur  Desgrez  et  MM.  Bierry,  Bournigault 
et  Violle,  chefs  de  laboratoires  ;  Mardi  14  Mars.  Métabo¬ 
lisme  azoté,  bilans,  équilibre  azoté,  azoturie,  —  Jeudi 
16  .Mars.  Ammoniurie,amino-acidurie;  bases  xanthiques, 
acide  urique;  créatine,  —  Samedi  18  Mars,  Métabolisme 
des  hydrates  de  carbone,  des  corps  gras.  Glycémies; 


externes  des  hôpi-  lipémies,  —  Mardi  21  Mars.  Métabolisme  minéral,  élimi- 


Si 


prescrivez  le  CHARBON  DE  PEUPLIER 


SOUS  SA  FORME  LA  PLUS  ACTIVE 


,  Grains  anisés  de  CHARBON  TISSOT 

dans  toutes  les  affections  de  l’Estomac  et  de  l’Intestin,  vous  aurez  le  RÉSULTAT  MAXIMUM 

CONSTIPATION  )  (  Humectent  par  le  Gluten  mucogène 

FERMENTATIONS  ^  i  r-u  u 

DERMATOSES  ^  guérissent  j  Uesinrectent  par  le  Charbon 

ENTÉRITES  [  parce  que  :  J  Divisent  par  leur  forme 

COLITES  ^  17  1  ^  1  1 

MIGRAINES  1  1  fc-xpulsent  par  leur  volume 

ETC.  ETC.  - 

Echantillons  gratuits  :  34,  Boulevard  de  Clichy,  Paris. 


DRAPIER  EX  FILS 

4i,  Rue  de  Rivoli,  PARIS 

-  APPAREILS  A  AIR  CHAUD 


Massag'e  vibratoire 

IIMSTRUIVIENTS 

DE  CHIRURGIE 
MOBILIER  CHIRURGICAL 
STÉRILISATION 


GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTÉRO GO CGÈNE 

...  .1.=?.  (Vaccin  entérococcique).  - 

VACCIN  DE  DELBET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

JL  TJ.  T.  O  -  CCI  IT£S 


V.  BORRIEN  et  C‘»,  54,  FaubK  St-Honoré,  PARIS 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 

Un  classeur  des  Répertoires  de  Médecine  pratique  est  en  rente  à  nos  bureaux  au  prix  de  5  francs 
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La  confusion  mentale 

(toxi-infecüon  corticale  subaiguë) 


I.  —  Limites  cliniques. 

1”  Symptômes  mentaux.  —  La  pensée  est  brusquement 
modifiée  et  prend  deux  aspects  qui,  ensemble,  sont  pathogno¬ 
moniques.  Leur  association  à  des  degrés  variables  conditionne 
des  variétés. 

Chez  le  même  sujet,  la  confusion  est  généralement  plus  mar¬ 
quée  le  matin,  V onirisme  le  soir. 

a)  L’omrisme  se  traduit  par  l’inaptitude  aux  abstractions, 
la  pensée  ne  se  réalise  que  par  images  comme  dans  le  rêve. 
Cette  kaléidoscopie  naît  d’états  aSectifs  variés  déterminant 
l’anxiété,  l’inertie,  l’agitation. 

b)  La  CONFUSION  dépend  de  perceptions  du  monde  extérieur 
imparfaites  et  de  défectueuse  identification  [agnosie);  les  gestes 
sont  sans  valeur  pratique  {apraxie  confusionnelle).  L’amnésie 
continue  est  la  règle. 

2“  Symptômes  physiques.  —  a)  Le  gatismiî  est  intermittent, 
mais  il  faut  se  souvenir  que  souvent,  les  malades  oublient 
d’évacuer  les  réservoirs  et  sont  sujets  à  la  rétention  d’urine  et 
à  l’extrême  constipation  par  inertie. 

b)  La  vie  organique  ralentie  s’exprime  par  une  diminution 
dj  Vuréc  dans  le  sang  et  dans  l’urine;  la  constante  d’Ambard 
n’a  plus  de  valeur  pratique.  La  densité  de  l’urine  arrive  parfois 
à  1.003.  L’anémie  vraie  avec  leucopénie  est  la  règle.  Le  mieux 
s’annonce  par  la  leucocytose  et  l’éosinophilie.  Le  liquide  C.  R. 
précipite  le  benjoin  colloïdal  dans  les  tubes  de  6  à  12. 

c)  Des  œdèmes  transitoires,  sans  albumine,  des  éruptions 
d’urticaire  ou  bulbeuses  ne  sont  pas  rares. 

11.  —  Diagnostic  étiologique. 

1"  Un  ACCOUCHEMENT  accompagné  d'accidents  puerpéraur, 
suivi  de  grosses  hémorragies,  une  maladie  infectieuse  avec 
insuffisance  hépato-rénale,  seront  reconnus  comme  cause  pro¬ 
chaine  lorsque  la  confusion  éclate  après  la  cessation  de  la  fièvre. 


PSYCHIATRIE  MEDICALE 

car  les  rêvasseries  oniriques  fébriles  ne  font  pas  partie  de  ce 
cadre  clinique,  pas  plus  que  la  confusion  grave  et  pyrétique  de 
l’encéphalite  aiguë. 

2“  La  confusion  complique  une  insuffisance  viscérale 
chronique  ou  parfois  la  révèle;  cette  éventualité  se  produit 
chez  des  sujets  plus  âgés  que  dans  l’hypothèse  précédente. 

3°  Un  onirisme  confusionnel  peut  remplacer  des  attaques 
comitiales  ou  leur  succéder  (notre  théorie  du  choc  protéique 
rend  parfaitement  compte  de  cette  éventualité).  Après  avoir 
éliminé  les  deux  hypothèses  précédentes,  étudier  l’anamnèse 
dans  ce  sens. 

III.  —  Diagnostic  clinique. 

Ne  pas  confondre  avec  V onirisme  émotionnel  (sans  confusion 
et  de  cause  prochaine  affective)  et  avec  les  débuts  oniriques  de 
la  D.  P.  où  l’on  note  du  paradoxalisme  de  l’élan  vital. 

W.  —  Pronostic. 

La  confusion  mentale  de  cause  accidentelle  doit  guérir.  On 
peut  noter  une  limitation  de  l’activité  consécutive.  Les  autres 
formes  récidivent. 

L’amélioration  se  réalise  par  des  éclaircies  journalières  de 
plus  en  plus  fréquentes. 

V.  —  Traitement. 

Régime  de  désintoxication  lacto-végétarien. 

Obtenir  des  selles  quotidiennes  par  lavement  ou  par  purga¬ 
tion  légère. 

La  ponction  lombaire  est  utile  dans  les  formes  agitées. 

La  balnéation  chaude  de  trois  ou  quatre  heures  par  jour  est 
précieuse. 

Lorsque  le  taux  de  l’urée  sanguine  baisse  sensiblement, 
insister  sur  l’opothérapie  hépatique  associée  aux  lipoprotéides 
phosphorés. 

On  peut  parfois  espérer  un  adjuvant  d’injections  de  métaux 
colloïdaux,  mais  des  accidents  d’insuffisance  rénale  aiguë  sont 
possibles  et  le  mieux  est  l’ennemi  du  bien. 

Maurice  Dide, 


OP  O  THÉRÆPIE  CA.  RDI  A  Q  UE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTUEUSES 


EXTRAIT  TOTAL  du  WIUSCLE  CARDIAaUE 


0  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  = 


SUC  INALTÉRABLE  RÉSULTANT  DE  L’EXOLYSE  ASEPTIQUE  A  FROID  DE  L’ORGANE  FRAIS 

10  firs  =  5  gri  MYORCARDE  FRAIS  —  2  à  4  cuillerées  à  dessert  par  jour. 

Accroissent  la  PUISSAI^CE  de  RÉSERVE  du  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

i  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 

Diminuent  ou  font  Disparaître  _ _ « 

^  ]  DILATATIONS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  BYX.A.,  26,  Avenue  de  l’OservafoIre  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 
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LYM  PH  ATIS  M  E  ^  AN  ÉM I E 


DYSPEPSIE  NERVEUSE  •  TUBERCULOSIiï 


LABORATOIRE  DES  PRODUITS"  SCIENTI 


nri  IQ  CT  II  PULMONAIRE-OSSEUSE 

I  U  DCKLrULVyOC.  péritonite  tuberculeuse 

CROISSANCE  ALLAITEME  INT 

TROUBLES  DE  DENTITION. DYSPEPSIES  ACIDE 

RACHITIS/^E.  SCROFULOSE.CARIE  DENTAIRE 

ANÉMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  et 
tablettes  de  choc.olat. 

Doses  :  ADULTES  :  3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre. 

6  cuillers  mesure  granulés. 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour. 

ENFANTS  :  moitié  de  ces  doses. 


SE  MEFIER  DES  IMITATIONS  ET  DES  SIMILITUDES  DE  NOM 

Bien  spécifier  ”  TRICALCINE  ” 


Échantillons  et  Littérature  gratuits  sur  demandes  aux  Docteurs,  Hôpitaux,  Ambulances 


/y'  Nep^ui:  être  ASSURÉE 

y/'  c/ une  façon  CERTAINE 

ez*  PRATIQUE 

QUE  PAR  LA  TRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 

DE  LA  TRICALCINE 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  les  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  Tassimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 


Les  mesures  sanitaires  aux  frontières.  —  M.  Géo- 
jérard,  député,  ayant  expofé  à  M.  le  ministre  de  l’Hy- 
jiène  que  tout  navire  venant  d’un  port  contaminé  subit 
me  inspection  médicale  complétée  par  une  quarantaine 
méreuse,  et,  en  présence  des  épidémies  qui  sévissent  en 
divers  points  d’Europe,  ayant  demandé  pourquoi  les 
exigences  de  la  santé  publique  qui  conditionnent  l'entrée 
d’un  navire  dans  un  port  français  et  le  débarquement  des 
passagers  restent  ignorées  aux  frontières  de  terre  à 
l’égard  des  voyageurs  en  provenance  des  régions  conta¬ 
minées,  à  l’égard  surtout  des  indésirables  entrant  en 
France  sans  passeport,  sans  pièces  d'identité,  sans  visite 
médicale,  dans  les  conditions  physiologiques  les  plus 
inquiétantes,  ce  qui  souligne  au  préjudice  la  contradic¬ 
tion  inexplicable  des  règles  sanitaires  applicables  aux 
frontières  terrestres  et  maritimes,  sans  doute  parce  que 
cette  application  relève  de  deux  administrations  qui 
s’ignorent,  a  reçu  la  réponse  suivante  ; 

«  Les  mesures  sanitaires  aux  frontières,  tant  maritimes 
que  terrestres,  relèvent  de  la  même  adi6inistration  (mi¬ 
nistère  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance 
sociales,  2°  bureau);  mais  ces  mesures  rencontrent,  dans 
l’un  et  l’autre  cas,  des  conditions  d’application  très 
différentes.  Alors  que  les  personnes  arrivant  à  bord  des 
navires  ne  sauraient  s’y  soustraire,  celles  qui  traversent 
les  frontières  terrestres  (frontières  en  quelque  sorte 
virtuelles  dans  une  grande  partie  de  leur  étendue)  ne 
peuvent  y  être  soumises  que  sur  les  points  principaux 
de  pénétration.  Sur  les  antres,  l’administration  de  l’hy¬ 
giène  s’efforce  d’exercer,  en  faisant  appel  aux  agents 
des  douanes,  ù  la  gendarmerie  et  à  la  police,  une  sur¬ 
veillance  dont  les  résultats  ne  sauraient  être  que  relatifs. 
Il  y  a  lieu  toutefois  de  considérer  que  (sauf  le  cas  d’épi¬ 
démie  dans  le  pays  voisin,  cas  peu  fréquent,  motivant 
des  mesures  plus  rigoureuses,  qui  ne  sauraient  être 
prises  en  tout  temps  sans  apporter  aux  relations  com¬ 
merciales  et  autres  de  préjuciables  et  inutiles  restric¬ 
tions)  les  voyageurs  vraiment  dangereux,  au  point  de 
vue  notamment  du  typhus  et  du  choléra,  sont  de  prove¬ 
nance  lointaine,  et  entrant  en  France  par  les  principales 
gares  frontières,  où  l’administration  applique  le  mieux 
qu’elle  peut  les  mesures  sanitaires.  « 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les 
mutations  suivantes  : 

Médecins  principaux  de  2“  classe.  Sont  affectés  : 
MM.  Mangenot.  à  la  place  de  Toul;  Pech,  à  l'armée 
française  du  Rhin;  Spick,  aux  troupes  d’oceupation  du 
Maroc;  Conte,  à  la  place  de  Tarbes. 

Médecins-majors  de  classe.  Sontaffectés  ;  MM.  Folly. 


Aubert,  Enjalbert,  à  l’armée  française  du  Rhin;  Deniard, 
au  19»  corps  d’armée;  Fabre,  à  la  Commission  consulta¬ 
tive  médicale';  Bovle,  à  la  place  de  Metz;  de  Briançon, 
au  Gouvernement  militaire  de  Paris. 

Médecins-majors  de  2»  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Le- 
monon,  à  la  place  de  Colmar;  Ortal,  à  la  place  de 
Vernon;  Camus.  Romain.  Rigoulet,  au  Gouvernement 
militaire  de  Paris  ;  Delpy,  à  la  place  de  Rennes  ;  Feuillet, 
à  la  place  de  Saint-Germain  ;  Simonot,  à  la  place  d’Héri- 
court;  Aycard,  Darlay,  à  la  place  de  Béziers;  Jughon, 
aux  trou'pes  d’occupation  du  Maroc;  Rambault.  à  la 
place  de  Montpellier;  Legler,  à  l’armée  française  du 
Rhin;  Billant,  à  la  place  de  Lyon;  Martin,  à  la  place  de 
Rennes;  Amidieu,  à  la  place  de  Luxeuil;  Chossut-Péret, 
à  la  place  d’Ajaccio;  Vandenbosche,  aux  territoires  du 
Sud  tunisien  ;  Lauzerat,  à  la  division  d’occupation  de 
Tunisie. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés  ;  MM.  Montels, 
Jeannoëi,  à  l'armée  française  du  Rhin;  Bonneterre,  à 
la  place  du  Havre;  Prévôt,  à  la  division  d’occupation  de 
Tunisie:  Dupuy,  de  la  Badonnlère,  à  la  place  de  Bastia; 
Roche,  à  la  place  de  Caen;  Gerol,  Camus,  au  Gouverne¬ 
ment  militaire  de  Paris;  Brouard.  Piquemal,  aux  terri¬ 
toires  du  Sud  algérien;  Salveti,  Brochet,  au  19»  corps 
d’armée;  Raymond,  Bourdon,  Paillier,  aux  troupes  d’occu¬ 
pation  du  Maroc;  Malhey-Doret,  à  la  place  de  Valen¬ 
ciennes;  Jeannest,  au  l»»  corps  d’armée;  Joly,  à  la  place 
de  Strasbourg:  Rocca,  à  la  place  de  Tarascon;  Guégen, 
à  la  place  d’Ancenis;  Noblat,  à  la  place  de  Romans;  Pas- 
tore,  à  la  place  de  Saverne;  Donneaud,  à  la  place  de 
Lille;  Habert,  à  la  place  du  Mans;  Petit,  à  la  place  de 
Sarrebourg;  Ribollet,  à  la  place  de  Rambouillet;  Des¬ 
champs,  à  la  place  de  Lyon;  Michel,  à  la  place  de  Com- 
mercy;  Marion,  à  l’hôpital  militaire  de  Toulouse;  Van- 
dersabeusche,  à  la  place  d’Hagueneau.  (Journ.  o/j., 
25  Février.) 

—  Sont  prononcées  les  affectations  suivantes  :  M.  Ma- 
haut,  médecin-major  de  D»  classe,  est  affecté  à  la  place 
de  Toul;  MM.  Xambeu,  Jarry,  Pierson,  médecins-majors 
de  2‘  classe,  sont  affectés  comme  médecins  adjoints  à 
l’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire;  M.  Poujol  est 
affecté  à  la  place  de  Nantes.  {Journ.  ojf.,  25  Février.) 

—  Sont  désignés  pour  suivre  en  1922  les  cours  de 
franchissement  de  grade  : 

Cours  de  franchissement  de  grade  de  commandant 
{médecin-major  de  classe).  —  MM.  les  médecins-majors 
de  2»  classe  Frlzac,  Grenier,  Pernin,  Ruchaud. 

o)  Cours  théorique  commun,  du  10  Avril  au  29  Avril 
1922,  à  Versailles.  Se  présenter,  le  9  Avril,  à  9  h.  au  centre 
d’études  d’infanterie. 


au  camp  de  Coëtquidan.  Arriver  a  Coëtquidan  le  21  Mai. 

Cours  de  franchissement  des  grades  de  lieutenant-colonel 
et  colonel  {médecins  principaux  de  2»  et  i»»  classe).  — 
M.  le  médecin  principal  de  2»  classe  Coullaud;  MM.  les 
médecins-majors  de  1»»  classe  Melot,  Ardoin. 

a)  Cours  théorique  commun,  du  12  Juin  au  !"■  Juillet 
1922,  à  Versailles.  Se  présenter,  le  11  Juin,  è  9  h.,  au 
centre  d’études  d’infanterie. 

A)  Cours  pratique  commun,  du  17  Juillet  au  22  Juillet 
1922,  au  camp  de  Coëtquidan.  Arriver  à  Coëtquidan  le 
10  Juillet.  {Journ.  o/f.,  25  Février.) 

—  Sont  nommés  au  grade  de  médecin  aide-major  de 
de  2'  classe,  MM.  Schmitt,  Cordier,  Delaporterie,  élèves 
de  l'Ecole  du  Service  de  Santé  reçus  docteurs  en  méde¬ 
cine.  {Journ.  off.,  26  Février.) 


iCTES  DE  LÀ  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  uoctoeat. 

Lundi  13  Mars.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R.  Faculté. 
—  l»»  N.  U.  Anatomie  orale  (2  séries).  Faculté.  —  4»  N.  R. 
Anatomie  pathologique.  Laboratoire  d’anatomie  patho¬ 
logique. 

Mardi  14  Mars.  —  l"»  N.  R.  Anatomie  orale  (2  séries). 
Faculté.  —  3»  N.  R.  Bactériologie.  Laboratoire  de  bacté¬ 
riologie.  —  5»  N.  B.  Thérapeutique.  Faculté. 

Mercredi  lo  Mars.  —  l»rN.  R.  Anatomie  orale  (2  séries). 
Faculté.  —  4"  N.  R.  Anatomie  pathologique.  Laboratoire 
d’anatomie  pathologique.  —  2»  N.  R.  Faculté. 

Jeudi  16  Mars.  —  l»»  N.  R.  Anatomie  orale  (2  séries). 
Faculté.  —  3»  N.  R.  Bactériologie.  Laboratoire  de  bacté¬ 
riologie.  — ’S*  N.  R.  Thérapeutique.  Faculté. 

Vendredi  17  Mars.  —  l»»  N.  R.  Anatomie  orale  (2  séries). 
Faculté.  —  4»  N.  R.  Anatomie  pathologique.  Laboratoire 
d’anatomie  pathologique. 

SamediIS  Mars.  —  l»»  N.  R.  Anatomie  orale  (2  séries). 
Faculté.  —  3'  N.  R.  Bactériologie.  Laboratoire  de  bacté¬ 
riologie.  —  5»  N.  R.  Thérapeutique.  Faculté. 

Teèses  de  doctorat. 

Jeudi  16  Mars.  —  M““  Lacascade  (Marie);  Puéricul¬ 
ture  et  colonisation.  —  Hérier-Fonclaire ;  Conlribulion 
à  l'étude  de  l’hémiplégie  paludéenne.  —  Du  Souich 
(Pierre);  Ponctionnement  d'un  service  d'agités  àl'hôpilal 
Lariboisière.  —  Jury  :  MM.  Menetrier,  Chauffard,  Bar, 
Baudouin. 


Le  produit  original 


ques.  En  outre,  F  Adrénaline  P. ,  D.  &  Co.  est  titrée  physiologi¬ 
quement. 

Pour  assurer  l'obtention  de  l'effet  thérapeutique  typique, 
associé  à  une  action  sûre  et  uniforme,  spécifier  dans  les 
ordonnances  “Adrénaline  P.,  D.  &  Co." 

La  Solution  de  Chlorhydrate  d' AdrénalincP.,D.  &  Co. 
1:1000  se  delivre  en  flacons  de  10  et  30  grammes. 


Parke,  Davis  &!  Co., 


«  Les  phénomènes  vitaux  sont  dus  à  des 
agents  diastasiques  de  fermentation.  » 


Culture  active  de  LEVURE  pure  de  RAISIN 
à  grande  sécrétion  diastasique 

(Saccharomyces  elllpsoïdeus). 

POSOLOGIE.  —  La  formule  donnant  la  composition  est 
jointe  à  chaque  flacon  correspondant  à  une  CURE  de  3  semaines. 

Prendre  1  cuillerée  ù  potage  1  heure  avant  chaque  repas. 

TRAITEMENT.  —  Maladies  des  voies  digestives,  de  mau¬ 
vaise  assimilation  et  altérations  humorales  d’origine  physiologique 
ou  infectieuse. 

INDICATIONS.  —  Contre  manque  d’appétit,  dys¬ 
pepsie,  anémie,  furonculose,  éruptions  et  rougeurs  de  la 
peau  {eczéma,  psoriasis,  anthrax),  diabète,  grippe,  etc. 

Ce  FERMENT  est  très  bon  à  boire,  ayant  un  excellent  goût  de 
vin  nouveau.  Les  enfants  môme  le  prennent  volontiers. 


Une  brochure  explicative  contenant  d’intéressantes  observations  mé¬ 
dicales  est  envoyée  gratuitement  à  MM.  les  Docteurs  qui  en  font  la 
demande  à  l’INSTITUT  de  Recherches  scientifiques  (fondation 
JACQUEMIN),  à  MALZEVILLE-NANCY. 


Se  trouve  dans  toutes  les  Pharmacies  et  à  Flnstitut  Jacqaemin 
qui  lait  l’expédition  directe  aux  malades. 

'  ■  CONDITIONS  SPÉCIALES  A  lïllfl.  LES  DOCTEURS  POUR  EXPÉRIWENTATION 


(.üonseil  technique  :  SIMON,  Ph=io",  Pharmacie  du  Pavillon.  Contrexéville) 

offre  aux  Médecins  les  ressources  thérapeutiques  suivantes  : 

I  "  L’ANTI;URIOUE^oe_  CONTREXÉVILLE  sriBE-fS'ï 

11  empôclie  la  lormation  des  tirâtes,  œanthates,plwsphaies,ete.insolub\e 

2°  L’XNTI-URIQUE  de  CONTREXÉVILLE  abondante  et  régi 

larise  l’osmose  rénale. 

3-  L’ANTI-URIÇÜE  de  CONTREXÉVILLE 

conjuguésctarainôs,  réalise  l  antisepsie  rénaleet  vésicaleelpurifielesaiii 


Littérature  et  Vente  en  Gros:  USINE  des  AUBRAIS,  286.  Po  Bannier.LES  AYDES  (Orléans) 


Toutes  les  DYSPEPSIES  du  groupe  hyperslénique  où  domine  le 
symptôme  h^erchlorhydrie  sont  éminemment  justiciables  du  traitement 
par  la  [Pastille  ou  Poudre) 

HflALTINE  GERBAY 

H  base  d’extrait  de  Malt 
VÉRITABLE  SALIVE  ARTIFICIELLE 

qui  réalise  à  coup  sûr  la  digestion  des  féculents  et  par  là  même  soulage 
très  rapidement  les  malades. 

Produits  dosés  et  titrés  par  le  D''  CODTÂRET,  Lauréat  de  l’Institut  1874. 

ŸlfM  SAPA  GERBAY 

Sirupeux,  tonique-protéique  au  Quinquina,  Colombo  et  Coca,  acidulé  à 
l’acide  normal  de  l’estomac. 

HYPOCHLORHYDHIE,  ANÉMIES,  CONVALESCENCES 

Jh.  GERBAY,  44,  Rue  du  Lycée,  ROANNE  (Loire). 


en  dissolvant,  le  914- 
dans  notre'SOLVANT 
extemporanéCORBIÈRE' 
en  ampoulesde2‘r.'^ 


ANPOULES 

ORDINAIRES 


DISPOSITIFS 
5  PIÈCES 


LABORATOIRES  CORBIERE  &  LIONNET 

NTuro-PARis  27  RUE  DESRENAUDES  .  PARIS  rÉL.wAORAH  î7-< 


Eau  Minérale  PURGATIVE  Française 

i PURGOS 

IB|  Sulfalée  -  Sodique  -  Magnésienne 

wImÜIii  contenant  tous  les  principes  de  T 
alliés  aux  Sels  purgatifs. 


VICHY  AUX  Sti 
I^ùnIsIENNE. 


60  gr.  de  Sulfates  par  bouteille  1/2  litre 


DOSE  LAXATIVE  : 

1  verre  à  Bordeaux  le  matin  i 


DOSE  PURGATIVE: 


ou  2  grands  verres  le  matin  à  jeun. 

Echantillons  au  Corps  Médical 

Administration  :  1 1 ,  Rue  Sornin,  à  VICHY  (Allier). 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 


PUISSANT  RECONSTITUANT 


Organes  de  la  Respiration 


lONGHO- PULMONAIRES 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
EmploYé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  r  Une  cuillerée  malin  el  soir 


Exiger  le  nom 

PULM,OSERUM:BAILLY. 

15.  Rue  de  Rome  ,  PARIS 
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lodéinei 


,  Toux 
;  Emphysème 
Asthme 


A  vendre,  porte  Versailles,  prop.  1.000  m.,  pavil. 
20  p.,  beaux  ombrages,  situât,  except.  pour  clinique 
Pr.  120.000,  facilités.  S'y  adr.  86,  r.  Jalien,  Vauves. 

Famille  méd.,  habit,  camp.,  sans  enf.  ni  hér., 
adop.  2  fillettes  saines,  sans  tares.  Ecr.  P.  M.,  n°  4098. 
Stérilisateur  Lùcr-Poupinel,  état  neuf,  à  vendre. 

-  Ecrire  P.  M.,  n»  4101. 

A  vendre  :  Meuble  d’Arsonval-GaiCte,  diatherm., 
haute  fréquence,  Résonat.  Oudin,  cage,  machine 
Wimshurst  et  accessoires.  —  Ecrire  P.M.^^a.^  4102. 

Maison  de  spécialités  pharmaceutiques  cherche 
docteur  de  30  à  40  ans,  pour  visiter  corps  médical, 
région  de  l’Est  (Collaboration  de  longue  durée). 

—  Ecrire  seulement  P.M.,  n“  4104. 

Cond.intér.  2  pl.  Vinot-Deguingand,  ét.  neuf,  1920, 

4  cyl., 4  vit..  Zénith,  éclair., dé marr.,  5  roues  Michelin, 
pn.  cabl.  neufs,  rap.  lég.,  fac.  D''  11,  r.  Lalo,  Paris  (16®). 
Médecin,  lie.  ès  lang.,  fer.  trad.  articles  et  livres 


médic.  allem.,  angl.,  ital.  —  Ecrire  P.M.,  n”  4106. 

Dame  anglaise,  diplômée  pharm.,  parlant  franc., 
désire  situât,  dans  clin,  ou  hôpital,  ou  remplaç.  ds 
pharm.,  Paris  ou  Côte  d’Azur.  Ecr.  P.M.,  n“  4107. 

Situation  intéressante  pour  docteur  bactériologiste 
et  connaissant  la  radiographie.  —  Ecrire  seulement 
P.A/'.,n'>4108. 

Représentant  établi  à  Genève,  bien  introduit 
auprès  do  la  clientèle  suisse  des  pharmaciens,  dro¬ 
guistes,  etc.,  accepterait  encore  représentation  de 
Ir's  marques  françaises  (verrerie  exclue).  —  Paul 
Panke,  Genève,  13,  rue  des  Yollandes. 

D'  dem.  remplace.,  accept.  aussi  situation  dans 
clinique,  même  hors  Paris.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4110. 

On  demande  infirmière  ayant  l’habitude  des  ma¬ 
lades  nerveux,  pariant  couramment  l’anglais.  — 
Ecrire  P.M.,  n»  4093. 

A  vendre  :  Panhard,  10  HP..  1914,  c.  int.,  4  pl., 
écl.  Magondeau,  bon  état,  14.000.  S’adresser:  12, 
r.  Chomel,  lund.,  merc.,  vend.,  2  à  4,  voilure  médic. 


BOURBON  - 

Blessures  UARCHAIVIBAULT 


^  n  I  I  ITT*  i  rSKAHÉD.  SKMPLAOSMENT8 
U  A  la  K  I  (  Rsnsslgnemsnts  grstaits  sar  dsmindt. 
47.  boni.  Salnt-KlehsI.  Farts.  -  Tél.  Bob.  SUl. 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Conrs  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
QEOROE.  77,  av.  de  la  Grande-Armé»  —  Paaey  29.70. 

Le  Laboratoire  ALPH.  BrUNOT 
±G,  rue  de  Boulainvilliers,  à  Paris, 
met  le  “iSel  c!e  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  les 

Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 

TUBERCULOSES,  Bironohltas,  CaUirriieB,  G/UP.PES 

Er^ULSION  i^SARCHAIS 

Ph.  créosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Exneclornlioii. 
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L’IODÉOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

l’action  bactéricide,  anti-toxique  et  lymphagogue  de  l’Iode  métalloïdique. 


LMODEOL 

N’A  PAS  D’ÉQUIVALENT 

EN  THERAPEUTIQUE 


GRIPPE 

CONGESTION  PULMONAIRE. 
ÉRYSIPÈLE  MYCOSES 


injections 


inture  d’iode. 


»  Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE”  A 

SCURENALINE 

(Adrénaline  synthétiquement  préparée  —  chimiquement  pure) 

Exempte  des  variations  inhérentes  au  produit  extractif,  la  SCURÉNALI NE,  préparée  par  le  Laboratoire  des 
Produits  “USINES  DU  RHÔNE”  avec  le  soin  minutieux  dont  il  entend  faire  la  caractéristique  de  sa  marque,  est 
toujours  identique  à  elle=même;  la  garantie  très  sérieuse  de  sa  régularité  d’action  lui  permet  de  sè  prêter 

à  une  posologie  rigoureuse.  - — - 

Solution  au  1/1000^  '  Flacons  de  lO  et  30  c.c.  i  LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS 

'  ^  )  Ampoules  de  1  c.c.  |  A  LA  DISPOSITION  DE  MM.  LES  DOCTEURS. 


I3tJ3E=ï.A.I>riD,  Pharmacien,  21,  aFt-c 


BROIMCHO- PNEUMONIE 


EVITE  toute  complication 


Établissements 

FUMOUZE 


yv»  27 
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TAPHOSOTE 

«n  Tanao-Pbospbate  de  Créosote 
Uttératnro  et  EchanUUons  :  PRODUITS  LAMBIOTTB  FRÈRES 
3,  RUS  d'Edimboürs,  paris  (8*). 


DIGITALINE  cristalliiée. 

PETIT-MIALHE 

dtanules  — ‘Solution— Ampoules. 


CHIMIOTHÉRAPIE  ANTITUBERCULEUSE 

BACTiOXYNE 

Hauganate  calclco-potassique  en  ampoules 

de  5  eme  '  |  de  3,  5,  10  eme 

pour  injections  intisvelnenses.  |  pour  instiUationg  rectales. 


Littér'*  et  échantlUcas  ;  USINES  CHIMIQUES  DU  PEGQ 
S9,  rue  Oambon  —  Paris. 
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LA 

SYPHILIS  EN  PERSE  A  TRAVERS  LES  SIÈCLES 


Il  est  bien  connu  que  la  syphilis  était  répandue 
en  Asie  plusieurs  siècles  avant  son  apparition 
en  Europe. 

Lors  de  mon  séjour  en  Perse,  mon  savant  ami, 
M.  Mayerber,  m’a  montré  des  plaques  en  terre 
culte  qu’il  possédait  parmi  sa  magnifique  col¬ 
lection  archéologique,  et  provenant  de  diverses 
fouilles.  Sur  ces  plaques  étaient  inscrites  cer¬ 
taines  des  manifestations  de  la  syphilis,  en  par¬ 
ticulier  :  plaies  dans  la  bouche,  enrouement, 
fortes  céphalées,  etc. 

La  syphilis  était  déjà  répandue  en  Perse  et 
l'élude  de  l’histoire  de  la  syphilis  nous  indique 
les  commerçants  phéniciens  comme  les  propaga¬ 
teurs  de  ce  fléau  en  Asie. 

Le  fait  de  voir  le  peuple  lancer  comme  ana¬ 
thème  l’expression  persane  «  Kouft  »,  qui  signifie 
«  Syphilis  »,  est  suffisamment  suggestif  et  nous 
prouve  que  le  mal  était  répandu  anciennement  et 
faisait  de  grands  ravages.  Le  but  de  mes  obser¬ 
vations  est  d’attirer  l’attention  sur  le  fait  qu’ac- 
tuellement  la  syphilis  en  Perse  ne  présente  pas 
le  même  aspect  ;  quoique  très  répandue,  les  com¬ 


RHUMATISME  DÉFODMANT,  TUBERCULOSE,  SYPHILIS. 

lodaseptine 

Gomnmnlcation  I 

Sociita  médicale  des  HSpitanx  JB  J  T  |  I 

lOpO-BENlO-METirL-FaRMIKS  (Ampoulés  et  Comprimés) 
échantillons-.  GORTIAL,  125,  rne.de  Turenne,  PARIS 


CYTOTROPINES' 

RENFORCEMENT  Ll  PO'l  DO  -  SPÉCI  FI  QUE 
Cinq  Préporetions  , 

Sn  -  F.e - H  g - Cu - Ag 

LaAorafo/rea  FOURNIER  Frères 
26.Boul^de/Hôpiio/V\KlS. 


plications  sont  peu  fréquentes  malgré  l’insuffi¬ 
sance  du  traitement. 

Dans  un  de  mes  voyages  de  Téhéran  à  Ispahan, 
pour  une  étude  sur  la  lèpre,  faite  et  publiée 
pour  le  dernier  ouvrage  de  M.  Zambaco,  intitulé 
«  La  lèpre  à  travers  les  siècles  »,  mon  collabo¬ 
rateur,  M.  Isah  Mirza  han,  ex-élève  de  l’Institut 
Pasteur,  a  trouvé  dans  un  village,  près  d’Ispahan, 
des  manuscrits  de  médecine  arabe  rédigés  450  ans 
avant  l’ère  chrétienne  sous  le  titre  de  «  Bouquet 
de  la  Médecine  ».  Dans  ces  manuscrits  on  confon¬ 
dait  la  lèpre  et  la  syphilis  comme  une  et  même 
maladie,  mais  sous  deux  aspects  différents.  La 
première  était  considérée  comme  la  plus  grave  et 
directement  contagieuse,  et  la  seconde  comme 
peu  contagieuse  et  longue  dans  son  évolution. 

Cette  confusion  est  faite  encore  aujourd’hui 
par  les  empiriques. 

La  syphilis  est  répandue  d’une  façon  effrayante 
en'Perse,';Soit  par  contamination,  soit  par  héré¬ 
dité. 

Dans  ce  pays  antique  aucun  moyen  prophylac¬ 
tique  n’existe,  et  la  religion,  qui  permet  la  poly¬ 
gamie  sans  limite,  facilite  la  propagation  de  la 
maladie. 

Malgré  que  la  syphilis  soit  si  répandue,  elle  a 
un  caractère  tDut  à  fait  bénin.  Quelques  injec- 


TAXOL 

Pas  d’accoutumance 

Traitement  Physiologique -de  la  Constipation 

21,  rue  TbéoUore-de-llanville,  PARIS  117”). 


PITUILOBINE  BYLA 

Extrait  purifié  de  Lobes  postérieurs  d’hypophyses 

TITRÉ  PHTSIOLOGIQDUnCNT 
1  cc.  =  1  lobe  postérienr.  —  Baltes  de  i  amp.  de  1  cc. 

OBSTÉTRIQUE 

Inertie  utérine.  —  Rétrécissement  du  bassin. 
HÉMOFTTSIES  DES  TTTBEROULEUX 
DEFAILLAIfOES  DU  MTOOABDE 
Littér.  et  échant.:  Ètablla.  BYLA,26,av.  dorObssrvatoire,  Paris 


Traitement  moderne  de  la  SYPHILIS 

Voio  BUCCALE  et  ÊNTRAmUSCUlAtRE  \  Voio  LMtRA  VEINEUSE 

HECTINE 

HEGTARGYRE 


•  Mon...  1  I  Injection  Intraveineuse  d’une  Ampoule 

AMPOULES  (20  cgr.)  10  à  15  «mpoules,  ^  A  OU  B  tOUS  les  2  OU  3  JourS. 

I  I B  Ampoules  pour  uno  oure. 

Littérature  et  Schantillone  ;  Laborstolras  SS’A.XaXSO’S.  VlllensuTs-Ia-Oarsnna  (Seine). 


HEGTARGYRE 
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lions  de  mercure,  une  trentaine,  suffisent  pour 
faire  disparaître  les  premières  manifestations  de 
la  syphilis,  ce  qui  fait  que  le  malade  abandonne 
le  traitement  et  ne  le  reprend  que  si  de  nouvelles 
manifestations  apparaissent. 

Gomme  cette  maladie  n’a  pas  la  forme  grave  et 
disparaît  avec  quelques  injections  ou  pilules  de 
mercure,  nous  n’avons  pas  observé  de  cas  pro¬ 
venant  d’une  contamination  locale,  car  si  celle 
maladie  avait  le  même  caractère  qu’en  Europe, 
toute  la  population  aurait  été  contaminée  étant 
donné  que,  dans  les  sociétés  persanes,  on  a  l’habi¬ 
tude  de  fumer  avec  la  même  pipe,  tabac  et  opium, 
chacun  à  tour  de  rôle,  et  partout  on  boit  avec  le 
même  verre.  Le  fait  de  le  nettoyer  est  considéré 
comme  un  affront  à  la  religion,  d’après  laquelle 
tout  musulman  est  propre. 

Parmi  3  000  syphilitiques  que  nous  avons  vus 
en  Perse,  à  peine  une  cinquantaine  ont  suivi  un 
traitement  régulier;  les  autres  l'abandonnent 
aussitôt  qu’ils  voient  disparaître  les  manifesta¬ 
tions  de  la  maladie,  et  s’ils  sont  célibataires  ils 
se  marient,  s’ils  sont  mariés  ils  prennent  encore 
une  femme,  et  bien  rarement  le  médecin  les 
revoit,  sauf]  dans  le  cas  où  ils  présentent  une 
nouvelle  manifestation. 

Mon  collaborateur,  M.  Isah  Mirza  han,  faisait 
souvent  un  deuxième  et  trpisième  séro-dlagno- 
slic  de  Wassermann.  Généralement  ces  deuxième 
et  troisième  séro- diagnostic  de  Wassermann 
nous  donnaient  un  résultat  ou  légèrement  positif 
ou  négatif,  et  ceci  arrivait  exactement  après  la 
première  et  la^deuxième  année,  sans,  bien  en¬ 
tendu,  que  le  traitement  durant  ces  deux  années 
eût  été  contrôlé  par  un  médecin. 

Nos  observations  sur  la  syphilis  en  Perse*  nous 
ont  fait  croire,  et  nous  croyons  que  la  maladie  a 
perdu  sa  gravité  à  travers  les  siècles,  soit  par 


1.  Ch.  Chbistidi.  —  Quelques  obserealions  sur  la  syphilis 
en  Perse  à  travers  les  siècles. 


une  immunisation  produite  par  la  syphilisation, 
soit  parce  que  les  tréponèmes  ont  perdu  leur 
virulence  primitive. 

Nous  avons  observé  que,  chaque  fois  qu’un 
Européen  fut  contaminé  par  une  Persane,  la  ma¬ 
ladie  avait  une  forme  tout  à  fait  bénigne  ;  nous 
les  avons  suivis  pendant  plusieurs  années  sans 
observer  nulle  complication,  ni  gravité  ou  mani¬ 
festations  dites  parasyphilitiques.  Au  contraire, 
ceux  des  Européens  qui  furent  contaminés  par 
les  femmes  non  persanes,  présentaient  une  forme 
grave  avec  des  manifestations  qui  persistaient 
malgré  les  injections  mercurielles  et  l’arséno- 
benzol. 

Parmi  22  Européens  contaminés  par  des  femmes 
non  persanes,  2  furent  atteints  'de  paralysie 
générale. 

Pour  les  Persans  je  ne  me  suis  servi  que  rare¬ 
ment  des  injections  de  salvarsan,  et  ceci  parce 
que,  comme  je  l’ai  déjà  dit,  les  manifestations  dis¬ 
paraissaient  rapidement  avec  le  cyanure  de  mer¬ 
cure  en  injections  intraveineuses  de  0,01  à  0,02. 
En  outre,  le  salvarsan  existait  en  quantités  mi¬ 
nimes  et  je  le  réservais  pour  les  Européens  qui 
présentaient  des  formes  persistantes  et  aussi  pour 
les  cas  fréquents,  presque  endémiques,  de  fièvre 
récurrente. 

D’après  ce  que  nous  avons  vu,  la  syphilis  est 
la  maladie  la  plus  répandue  en  Perse,  et  son  trai¬ 
tement  se  fait  par  un  moyen  tout  à  fait  insuffi¬ 
sant  et  empirique;  si,  par  conséquent,  elle  avait 
la  même  virulence  qu’en  Europe,  nous  pouvons 
nous  figurer  quelles  complications  cette  maladie 
nous  aurait  présentées  en  période  d’activité, 
quelles  manifestations  dites  parasyphilitiques 
elle  aurait  causées  (tabes,  paralysie  générale  ainsi 
que  la  leucoplasie)  et  combien  fréquentes  seraient 
les  dystrophies  consécutives  à  l’hérédosyphilis 
(infantilisme,  hydrocéphale,  rachitisme). 

La  seule  chose  que  nous  ayons  rencontrée,  et 
que  nous  pouvons  attribuer  à  l’hérédité  de  la  ! 


syphilis,  c’est  l’épilepsie  que  l’on  rencontre 
beaucoup  chez  les  femmes. 

Parmi  les  3.000  cas  de  syphilis  que  nous  avons 
eu  l’occasion  de  soigner  durant  notre  séjour  t  n 
Perse,  entre  la  mer  Caspienne  et  le  Golfe  Per- 
sique,  nous  n’avons  pu  rencontrer  aucune  com¬ 
plication  parasyphilitique,  malgré  que  le  peuple 
persan  et  surtout  les  classes  supérieures  tra¬ 
vaillent  intellectuellement  et  emploient  l’alcool 
et  l’opium. 

La  plupart  des  cas  de  paralysie  générale  et  de 
tabes  qui  nous  furent  présentés  étaient  de  pro¬ 
venance  non  persane. 

Des  observations  sus-indiquées  nous  pouvons 
conclure  que  la  syphilis  en  Perse  a  perdu  sa 
forme  maligne  à  travers  les  siècles,  peut-être 
par  l’immunisation  de  l’organisme. 

D’après  les  bactériologues  de  la  Perse,  les 
tréponèmes  sont  dégénérés  et,  ils  en  donnent 
comme  preuve,  que  les  Européens  contaminés 
par  les  Persanes  présentent  les  mêmes  formes 
que  les  indigènes.  Ils  nous  disent  aussi  que  les 
tréponèmes  examinés  en  Perse  sont  moins  longs 
que  ceux  examinés  en  Europe  et  qu’ils  ont  moins 
de  spires  en  général. 

Des  laboratoires  spéciaux  n’existant  pas  à 
l’Ecole  de  Médecine  de  ’féhéran,  on  ne  peut 
malheureusement  faire  des  recherches  au  moyen 
d’inoculations. 

Ch.  Ghristidi 

(de  Constantinople). 


GROUPE  MÉDICAL  INTERPARLEMENTAIRE 


PROJET  DE  LOI  SUR  LES  ASSURANCES  SOCIALES 

Résumé  de  la  question. 

Le  Groupe  médical  Interparlementaire  a  mis  h  son 
01  dre  du  jour  l’étude  du  projet  de  loi  sur  les  assu¬ 
rances  sociales. 
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11  a  coniacré  ses  deux  dernières  réunions  à  l’audi- 
tioa  de  M.  Grinda,  rapporteur  du  projet  de  loi  à  la 
Commission  d’Aseurance  et  de  Prévoyance  sociales 
de  la  Chambre. 

Les  Assurances  sociales  couvrent  tons  les  risques 
dus  à  des  causes  physiques,  ce  qui  eu  exclut  le 
chômage  qui  est  dû  à  des  causes  économiques. 

Elles  assurent  à  tons  les  travailleurs  des  presta¬ 
tions  en  argent  et  en  nature  pour  la  maladie,  l’invali¬ 
dité  et  la  vieillesse. 

Sans  avoir  la  prétention  de  résoudre  l'angoissant 
problème  de  la  dépopulation,  elles  y  apportent  des 
solutions  intéressantes. 

A  cet  égard,  il  est  indispensable  de  faire  subir  au 
projet  du  Gouvernement  de  profondes  modifications. 
Maternité,  allaitement,  mères  de  familles  non  sala¬ 
riées,  familles  nombreuses  doivent  trouver  dans  la 
nouvelle  loi  des  secours  efficaces. 

Le  rapporteur  réfute  les  objections  concernant 
l’obligation,  le  précompte  et  met  en  lumière  les  avan¬ 
tages  qui  résultent  de  la  réunion,  dans  une  même 
assurance,  de  tous  les  risques  qui  privent  le  travail¬ 
leur  de  tout  ou  partie  de  son  salaire. 

Les  Assurances  sociales  ne  créent  pas  des  charges 
nouvelles  pour  le  Commerce,  l’Industrie  et  l’Etat. 
Ce  sont  des  charges  de  remplacement  et  non  des 
charges  supplémentaires;  elles  sont  certainement 
inférieures  &  celles  que  les  risques  sociaux  imposent 
dans  l’organisation  actuelle  aux  salariés,  aux  patrons 
et  à  la  collectivité. 

Sans  tenir  compté  des  bénéfices,  impossibles  à 
chiffrer,  qui  résulteront  d’une  morbidité  moindre, 
l’organisation  scientifique  des  secours  et  surtout  de 
la  prévention  introduira  de  l’ordre,  de  l’économie, 
de  la  sécurité  là  ou  règne  le  désordre,  le  gaspillage, 
l’insécurité. 

Au  point  de  vue  financier,  l'assurance-maladie 
jusqu'à  six  mois,  l'assurance-maternité  etl’assurance- 
décès  reposent  sur  le  principe  de  la  répartition, 
l'assurance-vieillesse  et  invalidité  sur  celui  de  la 
capitalisation  combinée  avec  la  répartition. 

Le  service  de  l’Assurance  dans  le  projet  tel  qu’il 
sera  modifié,  d’accord  avec  le  Gouvernement,  exclut 
tout  étatisme.  L’administration  et  la  gestion  des 
caisses  seront  à  peu  près  exclusivement  confiées 


aux  intéressés.  C’est  une  vaste  mutualité  qui  enrôlera 
tous  les  travailleurs  dans  des  caisses  autonomes 
locales,  fédérées  en  caisses  régionales,  'l'outes  ces 
caisses  se  prêtent  un  mutuel  appui,  dans  une  caisse 
générale  de  garantie,  sorte  d’office  de  compensation 
et  de  réassurance.  Le  contrôle  est  assuré  par  des 
offices  régionaux  et  d’arrondissement,  les  contesta¬ 
tions  sont  arbitrées  par  des  conseils  de  contentieux. 

Le  rapporteur  insiste  sur  la  haute  portée  sociale 
des  Assurances  au  point  de  vue  hygiénique,  moral 
et  économique.  Elles  constituent  un  des  moyens  les 
plus  efficaces  de  lutter  contre  la  maladie  et  la 
misère.  Ce  sont,  au  premier  chef,  des  lois  de  paix 

La  plupart  des  pays  civilisés  en  sont  dotés  etéten- 
.  dent  sans  cesse  leur  action  par  l’admission  à  l’assu¬ 
rance  de  nouvelles  lois  sociales. 

Il  est  urgent  d’en  doter  la  France. 

Dans  une  deuxième  conférence,  le  rapporteur  a 
traité  la  question  si  importante  de  l’organisation  des 
soins  dans  l’Association  sociale. 

11  a  exposé  tout  d’abord  le  fonctionnement  du  ser¬ 
vice  médical  des  assurances  à  l'étranger.  Il  est 
incontestable  que  les  fruits  de  l’expérience  acquise 
par  les  antres  pays  ne  peuvent  être  utilisés  en 
France.  Nos  moeurs,  nos  habitudes  médicales,  notre 
organisation  et  notre  outillage  sanitaires,  nos  lois 
en  diffèrent  trop  profondément.  Seuls,  quelques  prin¬ 
cipes  généraux  peuvent  être  retenus. 

C’est  une  loi  nouvelle,  une  loi  bien  française 
adoptée  à  notre  mentalité  qu’il  faut  créer  de  tontes 
pièces. 

Le  corps  médical  français  est  disposé  à  apporter 
son  concours  aux  Assurances  sociales;  il  en  recon¬ 
naît  tous  les  bienfaits. 

Toutefois,  il  demande  que  le  texte  du  projet  soit 
modifié;  dans  l’intérêt  des  assurés  et  des  médecins, 
les  trois  grands  principes  du  libre  choix  du  médecin 
du  contrat  collectif  et  du  payement  à  la  visite,  doi¬ 
vent  être  respectés. 

M.  Grinda  expose  les  avantages  d'un  système  très 
libéral  qui  permettrait  aux  caisses  locales,  sous 
certaines  garanties,  de  traiter  avec  les  groupements 
médicaux  suivait  les  usages  et  les  nécessités  des 
différentes  régions  ou  associations. 


Les  prochaines  réunions  du  groupe  seront  consa¬ 
crées  à  la  discussion  du  projet.  , 

Le  eecrétaire  général.  Le  président, 

Gilbert  Laurent,  Chauveau, 

Député.  Sénateur. 


RAPPORT  ANNUEL  DE  LA  FONDATION  ROCKEFELLER 


La  publication  des  travaux  de  la  Fondation  Rocke¬ 
feller,  pendant  l’année  1920,  montre  son  inlassable 
et  méthodique  activité  et  son  souci  de  multiplier 
dans  le  monde  entier  les  setours  médicaux  qui  assu¬ 
rent  la  santé  publique. 

Le  résumé  de  ses  interventions  et  de  ses  dons 
s’établit  ainsi  ; 

1“  Le  Canada  a  reçu  5  millions  à  répartir  entre 
les  Universités  d’Halifax,  de  Montréal,  de  'Toronto 
et  de  Manitoba. 

2»  Une  somme  très  importante  a  été  réservée  à  la 
section  médicale  du  centre  universitaire  de  Londres. 
Elle  doit  en  grande  partie  être  consacrée  aux  recher¬ 
ches  et  aux  études  de  laboratoire.  5  millions  de 
dollars  sont  réservés  à  la  fusion  en  un  seul  groupe 
de  1  Université  de  l’Ecole  de  Médecine  et  de  l’Hôpital- 
École  qui  seront  agrandis  et  dotés  d’une  installation 
et  d’un  matériel  modernes. 

3»  La  Fondation  de  la  Reine  Élisabeth  de  Bel¬ 
gique  a  reçu  I  million  et,  d’accord  avec  M.  Lepage, 
la  Fondation  Rockefeller  a  établi  tout  un  plan  de 
reconstruction  de  l'Ecole  médicale  de  l’Université 
de  Bruxelles. 

4“  Les  écoles  et  les  bibliothèques  médicales  de  la 
Pologne,  de  l’Autriche,  de  la  Hongrie,  de  la  Yougo- 
Slovaqnie  et  de  la  Tchéco- Slovaquie  reçoivent  des 
abonnements  aux  journaux  et  aux  publications  médi¬ 
cales  anglaises  et  américaines. 

5°  La  construction  et  l’aménagement  de  l’École 
de  Médecine  de  Peking  sont  continués. 

6°  'Trente  et  un  hôpitaux  chinois  sont  subven^ 
tionnés  afin  de  leur  permettre  de  s’agrandir  et,  tout 
en  recevant  un  plus  grand  nombre  de  malades,  d’as¬ 
surer  des  places  aux  futurs  médecins  et  infirmières 
instruits  dans  les  universités  et  les  écoles. 


Académie  de  Médecine  de  Paris 

Prix  Orfila,  6.000 
Prix  Desportes. 
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7®  Une  subvention  est  donnée  à  l’École  d’hygiène 
et  de  santé  publique  de  la  Johns  Hopkins  Université. 
La  fondation  estime,  en  effet,  que  ces  écoles  doivent 
être  multipliées,  car  la  meilleure  façon  d’enrayer  les 
maladies  est  d’apprendre  .au  public  è  s’en  préserver. 


Rockefeller  en  Chine. 

8“  En  cet  ordre  d’idées,  l’Ecole  similaire  de  Sao- 
Paulo,  au  Brésil,  reçoit  une  somme  importante. 

9°  Des  bourses  d’étude  sont  assurées  à  90  étudiants 
se  destinant  an  professorat  et  appartenant  à  13  diffé- 
'rentes  nations. 

10®  Les  commissions  américaines  d’Angleterre,  de 
Belgique  et  de  Yougo-Slovaqule  sont  pourvues  d’hy¬ 
giénistes  et  dç  médecins. 


11"  La  campagne  contre  la  fièvre  jaune  est  pour¬ 
suivie  dans  l'Amérique  du  Sud  et  l'Amérique  cen¬ 
trale. 

12°  La  fondation  aide  le  Gouvernement  dans  l’as¬ 
sainissement  de  10  États  du  Sud  afin  d’y  enrayer  ou 
d’y  prévenir  la  malaria. 

13°  Les  études  sur  les  microbes  sont  poursuivies 
dans  9  États  américains  et  18  nations  étrangères. 

14°  La  lutte  antimicrobienne  est  préconisée  et 
organisée  dans  différentes  contrées. 

15°  Les  dispensaires  et  les  sanatoria,  fondés  en 
France  pendant  la  guerre  pour  combattre  et  guérir 
la  tuberculose,  sont  presque  entièrement  remis  à  la 
France  ainsi  que  les  écoles  et  organisations  d’infir¬ 
mières-visiteuses. 

16°  Le  gouvernement  tchéco-slovaque  reçoit  une 
aide  très  étendue  pour  la  .mise  en  oeuvre  de  son  ser¬ 
vice  de  santé. 

17°  La  fondation  Intervient  encore  par  des  apports 
financiers  et  des  conseils  pour  la  formation  de  co¬ 
mités  d’hygiène,  d’écoles  d’instruction  pour  les  in-' 
firmières  et  pour  l'organisation  de  conférences  de 
vulgarisation  scientifique. 

18°  Enfin,  elle  dote  son  budget  de  la  guerre  par 
un  don  de  1  million  de  dollars  à  répartir  entre  les 
enfants  orphelins  européens. 

La  fondation  a  continué  en  1921  à  étendre  son  ac¬ 
tion  en  la  portant  plus  particulièrement  cependant, 
à  seconder  et  à  étendre  l’enseignement  médical,  à  re¬ 
chercher  et  à  enrayer  les  causes  de  certaines  maladies. 


PRATIQUE  COURANTE 


LE  BLEU  DE  MÉTHYLÈNE 

TRAITEMENT  DES  LÉSIONS  MYCOSIQUES 
DUES  AU  SACCIIÂROMYCES  GRANULATUS 


MM.  Fontoynont  et  Salvat  ont  présenté  à  la 
Société  de  Pathologie  exotique  un  cas  de  'lésions 
mycosiques  rapidement  guéries  par  le  bleu  de  mé¬ 
thylène  intUB  et  extra. 


Une  femme  de  40  ans,  après  avoir  présenté  un 
chancre  d’inoculation  au  front,  généralise  rapide¬ 
ment  son  infection  et  présente,  non  seulement,  une 
série  de  lésions  cutanées  ulcéreuses  réparties  sur 
tout  le  corps,  mais  des  gommes  intramusculaires 
et  de  l’ostéopériostite  du  tibia.  Cette  généralisation 
s’accompagne  d’une  profonde  atteinte  de  l’état 
général  et  d’une  demi-cachexie.  Dans  le  pus  des 
abcès  et  dans  les  grains  provenant  de  la  fonte  des 
gommes  sous-cutanées,  on  trouve  à  difiérentes 
reprises  et,  souvent  à  l’état  de  pureté,  le  Saccharo- 
myces  granulatus,  ce  qui  ne  peut  laisser  aucun  doute 
sur  le  rôle  exclusif  de  cet  agent  pathogène. 

Les  traitements  les  plus  variés  sont  essayés  jus¬ 
qu’au  jour  où  le  bleu  de  méthylène,  donné  intus  et 
extra,  amène  avec  une  rapidité  si  surprenante  la 
guérison  des  lésions,  que  Fontoynont  et  Salvat 
n’hésitent  pas  à  affirmer  le  rôle  spécifique  de  ce 
médicament,  rôle  spécifique  qu’ils  ont  retrouvé  dans 
certains  autres  cas  de  mycoses. 

Il  y  a  donc  lieu  dorénavant  pour  les  lésions  myco¬ 
siques,  qui  auront  résisté  à  l’iodure,  d’essayer  le  bleu 
de  méthylène.  (Pansement  avec  une  solution  saturée. 
Par  os  :  de  10  à  15  centigr.  chaque  jour.) 


PETITES  CONSULTATIONS  DE  PHYTOTHÉRAPIE 


L’ARTÉRIOSCLÉROSE 


Bien  que  le  traitement  de  l'artériosclérose  soit 
surtout  une  affaire  de  régime  où  les  prescriptions 
de  la  diététique  doivent  avoir  le  pas  sur  les. prescrip¬ 
tions  de  la  thérapeutique,  les  agents  médicamenteux 
ne  laissent  pas  d’y  jouer  un  rôle  important,  à  la 
condition,  toutefois,  qu’on  les  choisisse  parmi  ceux 
qui,  présentant  le  minimum  de  toxicité,  ne  peuvent 
grever  un  organisme  déjà  encombré  de  déchets  dont 
il  n’a  que  trop  de  peine  à  s’exonérer  ;  la  phytothé¬ 
rapie  est  tonte  désignée  pour  répondre  à  ce  deside- 

La  première  Indication  du  traitement  de  l’artério¬ 
sclérose  est  de  fsvoriserles  émonctoires,  de  stimuler 
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les  fonctions  de  l’Intestin,  du  foie  et  du  rein.  Ce  qne 
j'ai  dit,  dans  de  précédents  articles,  des  purgatifs  et 
des  diurétiques  me  dispensera  de  revenir  sur  ce 
sujet.  J'insiste  cependant  sur  l’utilité  des  drastiques 
qui,  par  l’action  révulsive  qu’ils  exercent  sur  le  gros 
intestin,  par  les  évacuations  séreuses  qu’ils  provo¬ 
quent,  sont  d’excellents  moyens  d’assurer  la  dépura¬ 
tion  de  l’organisme  et  d’abaisser  la  tension  vascu¬ 
laire.  On  proportionnera  leur  énergie  à  l’état  de 
pléthore  que  présentent  les  malades;  c’est  ainsi  qu’à 
l'hypertendu,  obèse  et  rubicond,  on  ne  fera  pas  diffi¬ 
culté  de  conseiller  certains  eccoprotiques  dont  la 
brutalité  restreint  habituellement  l’usage;  tels  sont 
l’extrait  de  Momordique  ou  elaterium  qu’on  peut 
prescrire  à  la  dose  de  0  gr.  02  à  0  gr.  05,  la  Gratiole 
dont  on  emploie  l’infusion  à  10  pour  200  ou  l’extrait 
fluide  (0  gr.  50  à  1  gr.),  le  Nerprun  associé  au  grand 
Liseron. 


Sirop  de  Nerprun . 

Alcoolatnre  de  racine  de  grand  Liseron 


12  gr. 


A  prendre  le  matin  à  jeun  dans  une  tasse  de  thé. 

Parmi  les  diurétiques  que  fournit  si  généreusement 
la  flore  indigène,  je  rappellerai  le  Bouleau  qui  jouit 
d’une  réelle  efficacité  pour  faire  disparaître  les 
oedèmes  des  cardio-rénaux  (Infusion  de  feuilles  ou 
de  bourgeons  à  50  pour  1.000)  et  la  Prêle  dont  la 
richesse  en  silice  légitime  spécialement  l’emploi  chez 
les  artérioscléreux  (décoction  à  100  pour  1.000). 

Le  praticien  aura  ensuite  à  se  préoccuper  de  sou¬ 
tenir  les  forces  du  myocarde  et  de  faire  baisser  la 
tension  artérielle,  deux  indications  en  quelque  sorte 
solidaires  l’une  de  l’autre,  car,  suivant  la  remarque 
très  judicieuse  de  M.  Ch.  Fiessinger,  «  risn  ne  fatigue 
un  myocarde  déjà  diminué  dans  sa  résistance  comme 
de  lutter  contre  pne  hypertension  accentuée  ».  Le  roi 
dts  cardio-toniques  est  incontestablement  la  digitale 
qui,  convenablement  maniée,  rend  au  muscle  cardia¬ 
que  sa  contractilité  sans  hausser  la  tension  :  ou 
l'emploiera  à  doses  «  quasi  homéopathiques  »,  en 
recourant  à  la  solution  d’intrait  à  10  pour  1  000  qui 
renferme  0  gr.  10  d'inlrait  par  gramme,  0  gr.  002  par 
goutte  et  dont  la  posologie  est  identique  à  celle  de 
la  solution  de  digitaline  cristallisée  au  1.000°  du 
Codex  (III  à  VI  gouttes  le  matin  à  jeun,  5  jours  de 
suite,  1  à  3  fois  par  mois).  Dans  l’intervalle  des 


cures  digitaliques,  on  en  entretiendra  les  effets  au 
moyen  des  cardiotoniqnes  de  second  plan  ;  Adonide, 
Muguet,  Laurier-rose.  L’Adonide,  régulateur  et 
tonique  du  cœur  sans  action  hypertensive,  est  parti¬ 
culièrement  utile  dans  l’éréthisme  cardio-vasculaire 
et  dans  certaines  forme  s  de  tachycardie  qu’on  observe 
chez  les  artérioscléreux;  on  prescrit  sa  teinture  à  la 
dose  de  XY  à  XX  gouttes  avant  chacun  des  deux 
repas.  Le  Muguet,  auquel  un  de  ses  principes  actifs, 
la  Convallamarine ,  confère  une  action  vaso-dilata¬ 
trice,  exerce  sur  le  cœur  une  influence  sédative  qui 
se  traduit  par  la  diminution  de  la  dyspnée  et  de 
l’insomnie;  on  utilise  ses  fleurs  sons  forme  d’infu¬ 
sion  à  5  pour  200,  de  teinture  (XX  à  XL  gouttes), 
d’extrait  (0  gr.  50  à  1  gr.).  Le  Laurier-rose  dont  les 
caractères  botaniques,  la  composition  chimique,  l'ac¬ 
tion  physiologique  font  un  succédané  Indigène  du 
Strophantus,  trouve,  comme  ce  dernier,  son  appli¬ 
cation  dans  les  myocardites  séniles  ;  comme  il  est 
assez  toxique,  on  s’en  tiendra  à  la  dose  maxima  de 
0  gr.  05  d'extrait  par  jour  : 

Extrait  de  Laurier-rose.  ...  0  gr.  05 

Poudre  de  Réglisse . Q.  S. 

Pour  une  pilule  :  deux  à  trois  par  jour  avant  les 

Deux  simples,  l’Aubépine  et  le  Gui,  représentent 
la  contribution  de  la  phytothérapie  au  traitement  de 
l'hypertension  des  artérioscléreux. 

On  peut  considérer  l’Aubépine  comme  l’intermé¬ 
diaire  entre  la  médication  tonicardiaque  et  la  médi¬ 
cation  hypotensive;  tonique  du  cœur,  elle  exerce  en 
même  temps  sur  les  vaisseaux  une  action  régulatrice, 
équilibrante  (H.  Leclerc)  et  oppose  aux  spasmes 
vasculaires,  liés  à  la  vaso-constriclion,  des  effets 
vaso-dilatateurs  (L.  Rénon);  la  préparation  la  plus 
efficace  est  la  teinture  de  fleurs  au  5e  (XV  à  XX 
gouttes  avant  chacun  des  deux  repas)  dont  on  pro¬ 
longera  l’usage  aussi  longtemps  qu’on  veut  entre¬ 
tenir  la  sédation  cardio-vasculaire,  le  médicament 
jouissant  d’une  innocuité  absolue.  Le  Gui,  dont  les 
travaux  de  M.  R  Gaultier  ont  permis  d’attribuer  les 
effets  hypotenseurs  à  une  action  centrale  sur  le  sys¬ 
tème  nerveux  vaso-moteur,  paraît  posséder,  en  outre, 
la  propriété  de  provoquer  l’incoagulabiiilé  du  sang 
(Doyon  et  Claude).  Son  action,  d’après  M.  Lestrat, 


serait  plus  durable  que  celle  du  nitrite  de  soude 
On  prescrit  l’extrait  aqueux  (0  gr.  20  à  0  gr.  40  par 
jour)  sous  forme  de  pilules  de  0  gr.  05  ou  l’intralt 
(0  gr.  30  à  0  gr.  50). 

luirait  de  Gui .  2  gr. 

Alcool  à  OO» .  22  gr. 

Eau . Q.  S.  p.  100  cmc. 

Trois  à  cinq  cuillerées  à  café  par  jour. 

La  médication  hypotensive  trouve  un  utile 
auxiliaire  dans  le  Fumeterre;  de  nombreuses  obser¬ 
vations,  confirmées  par  l’hématologie,  m’ont  prouvé 
que  l’usage  prolongé  de  ce  simple  retarde  la  coagu¬ 
lation  du  sang,  abaisse  dans  de  fortes  proportions 
le  taux  des  hématies  et  détermine,  au  contraire,  une 
hyperleucocytose  accentuée,  toutes  conditions  pro¬ 
pres  à  en  recommander  l’emploi  pour  combattre  la 
pléthore  et  favoriser  les  réactions  de  défense  qui 
incombent  au  globule  blanc.  Aussi  ai-je  l’habitude  de 
prescrire  aux  artérioscléreux  l’infusion  de  Fume¬ 
terre  comme  boisson  ;  sa  saveur  étant  assez  désagréa¬ 
ble,  il  est  bon  de  la  corriger  avec  des  plantes  aroma¬ 
tiques.  Le  mélange  suivant  fournit  un  breuvage  très 
acceptable  : 


Sommités  fleuries  de  Fumeterre.  .  100  gr. 

—  d’Ulmaire.  ...  70  gr. 

Semences  de  Carvi .  .20  gr. 


Une  forte  pincée  pour  une  tasse  d’eau  bouillante; 
laisser  ininser  un  quart  d’heure. 

Aidés  d’une  bonne  hygiène  physique  et  morale,  de 
la  pratique  opportune  des  émissions  sanguines,  de 
l’observance  d'un  régime  bypo-azoté,  cès  moyens 
thérapeutiques  permettront  au  praticien  de  conjurer 
les  accidents  qui  sont  une  menace  incessante  pour 
les  jours  fragiles  de  l’artériosclérenz  ou,  du  moins, 
d’en  retarder  l’échéance. 

Hcnki  Leclerc. 


F^ous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  cHAQti*  changekent 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


On  peut  tout  attendre  -de 


, OPOTHERAPIE 
NEMATIOUE 


Sirop  de  DESCHIENS 

à  l’Hémoglobioe  pure 


employé  par  30.000  Médecins  du  monde  entier 
Pour  leurs  malades 

'Pour  leur  famille 

Pour  eux-mômes 


ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX.  DE  PARIS 


Remplace  la  Viande  crue,  son  jus  et  le  fer. 

JiïgÔî  GfSoiifiBÏ  i  Dectanî  »a  Phamacleu  9,  Rue  Paul-Baudry,  PARIS,  —  DOSKS  ?  Une  cuillerée  à  soupe  à  chaatie  raDas.  —  Doabler  dans  las  cas  dravaa,. 
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VARIÉTÉS 


Etat  actuel  de  la  Presse  neuropsychiatrique 
à  travers  le  monde. 

La  France  conserve  ses  publications  neuropsy¬ 
chiatriques,  moins  cependant  la  Nouvelle  Iconogra¬ 
phie  de  la  Salpêtrière  qui  a  disparu,  mais  que  la 
lieviie  neurologique  est  appelée  à  suppléer,  en  pu¬ 
bliant  des  travaux  de  plus  en  plus  iconographiques. 

.Les  Etats-Unis  ajoutent  à  leurs  publications  déjà 
nombreuses  les  American  Archives  of  Neurology  and 
Psychiatry ,  dont  le  titre  est  bien  semblable  à  celui 
du  journal  anglais  :  Archives  oj  Neurology  and  Psy- 
chiatry. 

Le  Pérou  possède  depuis  19181a.Revista  de  Psiquia- 
tria,  et  La  Havane  les  Arcliivos  de  Medicina  Mental. 

La  Société  de  Neurologie,  de  Psychiatrie  et  de 
Médecine  légale  du  Brésil  a  depuis  1919  pour  organe 
officiel  les  Archivas  Brasileiros  de  Neuratria  Psy- 
chiatria. 

L'Espagne  publi»  à  Madrid,  outre  ses  anciens 
périodiques,  les  Archivas  de  Neurobiologica,  tandis 
que  l’Italie,  sous  la  direction  de  Levi  Biancbini, 
édite  Archivios  generale  di  Neurologie  Psychiatria. 

L’Angleterre  a  vu  disparaître  The  English  revietv 
of  Neurology  and  Psychiatry ,  mais  naître  The  Journal 
of  Neurology  andPsychopathology. 

La  Roumanie  édite  les  Bulletins  et  mémoires  de  la 
Société  de  Neurologie,  Psychiatrie  et  Psychologie  de 
Jassy. 

La  Belgique  a  vu  reparaître  le  Bulletin  de  la  Société 
de  médecine  mentale  de  Belgique,  interrompu  depuis 
la  gu.erre.  Enfin  deux  journaux  internationaux  sont 
mis  au  jour.  L’un  remplaçant  Zentralblatt  für  Psy- 
channalise  se  nomme  Psyché  et  Fros-,  l’autre,  le 
Journal  international  de  Psycho-analyse,  est  l’organe 
de  la  Société  internationale  psycho-analytique. 

{Revue  neurologique.) 


U  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MOPE 


BELGIQUE 

Co.MITÉ  PERMANENT  DU  CoNGRÈS  INTERNATIONAL  DE 
MÉDECINE  ET  DE  PHARMACIE  MILITAIRES.  - Le  ministre 

de  la  Défense  nationale  de  Belgique  a  réuni  à  Bru¬ 
xelles  (les  20  et  21  Février  1922)  le  Comité  permanent 
qui  avait  été  désigné  lors  du  premier  Congrès  inter¬ 
national  de  Médecine  et  de  Pharmacie  militaires  à 
Bruxelles. 

Ce  Comité  avait  été  chargé  par  le  Congrès  d’étu¬ 
dier  la  question  de  continuité  des  travaux  de  ce 
premier  Congrès  et  de  préparer  éventuellement  les 
réunions  futures.  La  séance  du  20  Février  a  réuni 
à  l’hôpital  militaire  de  Bruxelles,  sous  la  présidence 
de  l'inspecteur  général  Wibin,  tous  les  membres  du 
Comité  permanent,  saut  M.  de  Fonseca,  délégué  du 
Brésil,  qui  s’était  tait  excuser. 

Etaient  présents  :  MM.  Bainbridge  (Etats-Unis 
d’Amérique);  Mauri  (Italie);  Stirling  (Angleterre); 
Uzac  f France);  Thomann  (Suisse);  Van  Baumber- 
ghen  (Espagne),  Voncken,  secrétaire  (Belgique). 

L’on  s’est  mis  d’accord  pour  offrir  à  l’Italie  de 
réunir  le  2'  Congrès  international  de  médecine  et  de 
pharmacie  militaires  à  Rome  en  Mai  1923. 

Les  questions  suivantes  ont  été  proposées  ; 

l’’  question:  Les  évacuations  sanitaires. —  I.  Prin¬ 
cipes  généraux  des  évacuations  des  arme'es  en  cam¬ 
pagne  ;  II.  Organisation  des  évacuations,  compte 
tenu  des  exigences  irréductibles  des  nécessités  thé¬ 
rapeutiques  ;  'III.  Adaptation  de  la  thérapeutique 
médicale  et  chirurgicale  aux  diverses  conditions 
résultant  de  la  nécessité  de  procéder  à  des  évacua¬ 
tions. 

2°  question.  Collaboration  des  autorités  civiles  et 
militaires  compétentes  en  matière  d’hygièce  sociale, 
d’éducation  physique  et  de  prophylaxie  (statistique 
démographique  des  maladies  sociales  ;  tuberculose, 
maladies  vénériennes,  alcoolisme,  tare  mentale; 
dépistage,  action  prophylactique  concertée.  Vacci¬ 
nation). 

3*  question.  —  Etude  critique  des  procédés  de 


désinfection  et  de  désinsectisation  en  temps  de  paix 
et  en  temps  de  g;uerre. 

4'  question.  —  Traitement  des  blessures  thoraco- 
pulmonaires  et  de  leurs  séquelles. 

Question  pharmaceutique.  —  Les  laboratoires  de 
chimie  aux  armées.  Leur  rôle.  Leurs  méthodes. 


RUSSIE 

Le  recensement  de  la  population,  commencé  le 
18  Août  1920,  par  l’administration  centrale  de  statis¬ 
tique  de  Russie,  est  singulièrement  intéressant  pa 
le  fait  qu’il  projette  quelque  lumière  sur  les  formi¬ 
dables  pertes  de  vies  humaines  subies  par  ce  pays 
pendant  et  depuis  la  guerre. 

Nous  donnons,  ci-dessous,  le  nombre  des  habitants 
en  1920  de  quelques  villes  russes  comparé  aux  chiffres 
de  1913  : 


Villes 

Petrograd . 

Saratoff . 

Kazan . 

Ivanovo-Voznessensk 

Astrakan . 

Toula . 

Jaroslavl . : 

Nijni-NovgoTod  .  .  . 

Homel . 

Oufa . 

Perm . 

Tzaritzine . 

Ickontsk . 

Orel . 


1913  1920 

2.319.000  706.000 

1.817.000  1.028.060 

236.000  188.000 

195.000  146.000 

168.000  58.000 

163.000  121.000 

140.000  129.000 

120.000  73.000 

112.000  88.000 

105.000  61.000 

106.000  93.000 

105.000  74.000 

100.000  .81.000 

130.000  100.000 

97.000  64.000 


Il  est  probable  que  la  diminution  de  la  population 
a  été  moins  rapide  dans  les  campagnes,  mais  le 
décroissement  total  est  néanmoins  de  beaucoup  plus 
sensible  en  Russie  que  dans  tout  autre  pays  d’Europe 
ayant  procédé  au  recensement  depuis  la  guerre. 

Il  n’est  pas  possible,  pour  le  moment,  d’établir  une 
évaluation  exacte  de  la  population  pour  l’ensemble 
des  territoires  se  trouvant  dans  les  confins  de  la 
Russie  des  Soviets. 


(Publications  de  la  Société  des  Nations.) 


LABORATOIRES  FOURNIER  FRERES 
26,Boulevard  de  THopitaL  PARisCN/fAr^) 

les  ENDOCRISINES 

EXTRAITS  OPOTHÉRAPIQUES  TOTAUX 

desséchés  à  froid  èt  dans  le  vide 
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QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Naturalisation  et  service  militaire 

DES  MÉDECINS  ÉTRANGERS. 

D.  —  Docteur  en  médecine,  étranger,  32  ans  en 
Avril  1922.  En  France  depuis  1913.  Docteur  de  l'Uni¬ 
versité.  A  passé  son  baccalauréat  en  vue  d'obtenir  le 
diplôme  d'Etat.  Ne  peut  se  présenter  aux  examens 
pour  le  diplôme  d'Etat  qu'après  naturalisation, 

A  obtenu  l’admission  à  domicile  en  Janvier  1921  ; 
ne  peut,  d’après  la  loi,  être  naturalisé  avant  trois 
ans  d'admission  à  domicile,  c’est-à-dire  en  192i.  Il 
suivra  par  conséquent  le  sort  de  la  classe  1925.  A 
ce  moment-là,  il  aura  35  ans  et  ne  pourra  plus 
être  appelé.  Il  désire  cependant  faire  son  service, 
ne  serait-ce  que  pour  ne  pas  être  suspect  d'avoir 
voulu  volontairement  échapper  aux  obligations  mi¬ 
litaires. 

1°  Est-il  possible  de  hâter  la  naturalisation  dans 
le  but  de  l’obtenir  à  un  âge  où  il  soit  encore  suscep¬ 
tible  de  faire  du  service  militaire  f  Au  ministère  on  a 
répondu  ;  non. 

2“  Peut-il  faire  son  service  avant  d'être  naturalisé, 
ou  bien  contracter  un  engagement  de  la  durée 
du  service  normal,  engagement  qui  serait  compté 
comme  service  militaire,  une  fois  la  naturalisation 
obtenue  ? 

R.  — Aux  termes  de  la  loi  du  22  Juillet  1893  sur  la 
Datlonallté,  un  étranger  peut  acquérir  la  qualité 
de  Français  s’il  remplit  l’une  des  conditions  sui- 

1“  Avoir  obtenu  l’autorisation  de  fixer  son  domi¬ 
cile  en  France  (naturalisation  après  3  ans  de  domi¬ 
cile,  &  dater  de  l’enregistrement  de  sa  demande  au 
ministère  de  la  Justice)  ; 

2“  Justifier  d’une  résidence  en  France  non  inter¬ 
rompue  pendant  dix  années  (est  assimilée  à  la  rési¬ 
dence  en  France,  le  séjour  en  pays  étranger  pour 
l’exercice  d’une  fonction  conférée  par  le  Gouverne¬ 
ment  français)  ; 

3“  Naturalisation  après  un  an  de  domicile  autorisé, 
s’il  a  rendu  des  services  Importants  à  la  France,  s’il 


y  a  apporté  des  talents  distingués,  des  inventions 
utiles,  etc.,  ou  s'il  a  épousé  une  Française. 

Aux  termes  de  la  loi  du  recrutement,  l’étranger 
naturalisé  est  incorporé  avec  la  première  classe 
formée  après  sa  naturalisation,  s'il  n’a  pas  35  ans 
révolus. 

Le  docteur  X  ne  peut  servir'  actuellement  dans 
l’armée  française  que  par  voie  d’engagement  volon¬ 
taire  à  la  Légion  étrangère,  pour  cinq  ans,  comme 
soldat  de  2^  classe. 

S’il  est  célibataire,  conseillez-lui  donc  d’épouser 
une  Français#,  car  il  pourra  ainsi  (ayant  déjà  un  an  de 
domicile  autorisé),  se  faire  naturaliser  sans  retard  et 
faire  complètement  son  service  (militaire  comme 
infirmier,  puis  comme  médecin  auxiliaire,  et  les  6  der¬ 
niers  mois  comme  médecin  aide-major  de  2=  classe, 
ou  subir  les  dispositions  nouvelles  de  la  future 
loi  de  recrutement  qui  est  actuellement  discutée. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L’Atias,  par  M.  Louis  Dubreuil-Chambardel.  Un  fas¬ 
cicule  de  20  pages  (Vigot,  éditeur),  Paris.  —  Prix  : 
.  5  francs. 

M.  Dubreuil-Chambardel  (de  Tours)  consacre  au 
premier  des  os  du  rachis  cervical  cette  monographie 
de  20  pages  abondamment  illustrées. 

L’importance  de  cette  vertèbre,  au  point  de  vue 
des  études  -anthropologiques,  justifie  la  longueur  des 
études  effectuées  par  M.  Dubreuil-Chambardel  sur 
ce  sujet,  et  ce  sont  les  conclusions  tirées  de  l’examen 
de  près  de  500  pièces  osseuses  recueillies  à  l’Ecole 
de  Médecine  de  Tours,  qui  sont  contenues  dans  cette 
monographie. 

La  publication  de  M.  Dubreuil-Chambardel  est  di¬ 
visée  en  5  parties  consacrées  respectivement  :  1»  aux 
dimensions  de  l’atlas;  2“  au  trou  vertébral  et  aux 
axes  de  l’atlas;  3°  aux  masses  latérales  de  l’atlas; 
h"  aux  apophyses  transverses  de  l’atlas  ;  5»  à  l'appa¬ 
reil  ligamenteux  occipito-atloïdien  ;  6“  enfin,  quelques 
lignes  sont  consacrées  à  l’étude  d’une  particularité 


intéressante,  la  constitution  d'une  anse  anormale  de 
l'artère  vertébrale  dans  la  partie  post-atioïdienne  de 
son  trajet,  c’est-à-dire  au  point  môme  où  ce  vaisseau 
passe  dans  la  gouttière  creusée  dans  l’arc  posté¬ 
rieur  de  l’atlas  à  son  union  avec  la  masse  latérale. 

11  serait  trop  long  de  suivre  M.  Dubreuil-Cham¬ 
bardel  dans  sa  description  anatomique;  il  est  bon 
cependant  de  souligner  l'intérêt  des  passages  consa¬ 
crés  à  l’appareil  ligamenteux  occipito-atloïdien  et,  en 
particulier,  au  voile  de  l’artère  vertébrale,  nappe  cel- 
lulo-fibreuse,  qui,  recouvrant  la  gouttière  osseuse 
dans  laquelle  chemine  l’artère,  transforme  celle-ci  en 
un  tunnel  ostéo- fibreux  ;  dans  ce  tunnel  sont  contenus, 
en  outre  de  l’artère,  les  plexus  veineux  et  les  filets 
nerveux  qui  cheminent  avec  le  vaisseau  artériel  et, 
souvent  aussi,  la  première  cervicale,  dont  les  bran¬ 
ches  perforent  le  voile.  On  peut  décrire  dans  ce  voile 
des  ligaments  de  renforcement  qui,  s’ossifiant  parfois, 
transforment  une  partie  du  tunnel  ostéo-fibreux  en 
un  pont  osseux  total. 

Au  point  de  vue  des  applications,  il  y  a  lieu  de 
retenir  du  travail  de  M.  Dubreuil-Chambardel  les 
faits  suivants. 

A  la  méthode  préconisée  par  Zoja  pour  estimer  les 
différences  de  volume  de  l’atlas,  l’auteur  propose  de 
substituer  un  procédé  différent  qui  serait  plus  exact 
et  qui  permettrait,  sous  le  nom  d'indice  atloïdien,  de. 
reconnaître,  dans  la  majorité  des  cas,  le  sexe  de  l’in¬ 
dividu  dont  on  examine  l’atlas.  Aux  conclusions  de 
M.  Marcel  Baudoin  sur  l'indice  glénoïdien,  qui  per¬ 
mettrait  également  de  fixer  le  sexe,  M.  Dubreuil- 
Chambardel  oppose  les  résultats  de  ses  recherches 
et  peut  conclure  que  l’indice  glénoïdien  n’est  pas  indi¬ 
catif  du  sexe.  Enfin,  l’éjude  du  canal  de  l’artère  ver¬ 
tébrale  chez  les  diverses  variétés  de  singe  montre 
que,  chez  la  plupart  d’entre  eux,  l’ossification  par¬ 
tielle  du  canal  artériel  est  un  fait  constant,  à  l’excep¬ 
tion  toutefois  des  anthropoïdes,  chez- lesquels  la  dis¬ 
position  est  semblable  à  celle  de  l’homme. 

L’auteur  laisse  de  côté  la  discussion  des  cas  d'occi- 
pitalisation  de  l'atlas. 

A.-C.  GUII.1.AU.ME. 

Apropos  de  doctrines  médicales.  Conceptions  d’hier. 

Idées  d’aujourd’hui,  par  M.  Albert  Yillar.  l  vol. 
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Antiseptique  interne,  diurétique  et  dissolvant  de  1  acide  urique 


FIÈVRES  INFECTIEUSES 
GRIPPE  -  ARTHRITISME 


VOIES  BILIAIRES  ET 
URINAIRES  -  RHUMATISME 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N"  21 


de  200  pages  [Jouve  et  C'",  éditeurs,  15,  rue  Uacine), 
Paris  1921.  —  Prix  :  5  francs. 

Dans  ce  livre,  en  grande  partie  consacré  aux  doc¬ 
trines  médicales  de  1  Ecole  de  Montpellier,  l'auteur 
s’attache  particulièrement  à  montrer  ce  que  ces 
doctrines  trop  ignorées  renfermaient  souvent  de 
vérité  et  de  sagesse  cliniques. 

Par  ses  aperçus  sur  le  problème  de  la  vie  et  de  ses 
origines,  sur  la  possibilité  d’un  vitalisme  modernisé, 
par  ses  considérations  sur  la  météorologie  et  l’astro¬ 
nomie  médicales,  chères  aux  médecins  d'hier,  un  peu 
négligées  de  nos  jours,  cet  ouvrage  est  de  nature  à 
intéi;.esser  le  public  non  médical  autant  que  le  médecin 
lui-même,  qui  goûtera  particulièrement  les  chapitres 
consacrés  à  la  lutte  contre  la  cause  morbifique  et  sa 
stratégie,  la  méthode  en  thérapeutique  et  l’évolution 
des  doctrines. 

L.  Rivet. 


SOWIKIAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  DE  RADIOLOGIE 

■Sommaire  du  n“  2. 

Mémoires  originaux  : 

Lucien  Mallet  et  Robert  Collez.  —  Diagnostic 
radiologique  des  tumeurs  de  l’hypocoudre  gauche. 

Faits  cliniques. 

L.  Jh.  Colanéri  et  Delay.  —  Un  cas  de  fracture 
isolée  de  la  cupule  radiale 

R.  Feissly.  —  Diverticule  de  l’angle  inférieur  du 
duodénum  diagnostiqué  par  la  radiographie  (vérifi¬ 
cation  opératoire). 

Chauviré.  —  Corps  étranger  intrathoracique  entre¬ 
tenant  une  suppuration  pleurale. 

A.  Rosselet  et  R.  Gilbert.  —  Observation  radiolo¬ 
gique  d’un  volvuius  de  l'estomac. 

Instruments  nouveaux. 

A.  Jentzor,  —  Traitement  du  cancer  del’œsophage 
par  le  porte-radium  automatique. 

Analyses. 


—  432  — 


AVIS  ET  REHSEIBHEMENTS 


20  Mars.  —  Paris  :  Ouverture,  au  ministère  de  l’Hygiène, 
do  rAssistanco  et  de  la  Prévoyance  sociales,  du  concours  pour 
l’admission  aux  emplois  de  médecin  des  asiles  publics  daliônés 
et  pour  l’aptitude  aux  fonctions  do  médecin  d’asilos  privés. 

27  Mars.  —  Paris  :  Ouverture  du  concours  pour  les  places 
vacantes  d'internes  dos  asiles  publics  d'ali'énés  de  la  Soiue  et  de 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 


Faculté  de  Médecine  de  Lyon.  —  Un  concours  s'ou¬ 
vrira,  le  30  Octobre  1922,  devant  la  Faculté  mixte  de 
Médecine  ét  de  Pharmacie  de  FUniversité  de  Lyon,  pour 
l’emploi  de  suppléant  des  chaires  de  clinique  chirurgicale 
et  de  clinique  obstétricale  à  l’Ecole  préparatoire  de  Méde¬ 
cine  et  de  Pharmacie  de  Grenoble. 

Le  registre  d'inscription  sera  clos  un  mois  avant 
l’ouverture  dudit  concours.  (Journ.  off.,  10  Mars.) 

Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  Diplôme 
d’hygiène  et  certificat  d’études  sanitaires  de  l’Université 
de  Montpellier. 

L’extension  tous  les  jours  plus  grande  des  applica¬ 
tions  de  l’hygiène,  les  modifications  qui  .ont  être  appor¬ 
tées  à  notre  législation  sanitaire  et  qui  auront  pour  effet 
de  multiplier  encore  ces  applications,  l'initiative  déjà 
prise  par  le  département  de  l’Hérault  de  charger  des 
médecins  administratifs  d’assurer  par  eux-mêmes  ou  de 
contrôler  l’exécution  de  diverses  mesures  d  hygiène, 
initiative  qui  certainement  ne  restera  pas  isolée,  sont 
autant  de  raisons  qui  militaient  en  faveur  de  l’organi-a- 
lion  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Montpellier  d’un  ensei¬ 
gnement  spécial  de  l’hygiène  mis  à  la  portée  de  tous 
ceux  qui  peuvent  avoir  à  s’occuper  plus  spécialement 
do  questions  sanitaires. 


Mercredi,  15  Mars  1922  , 


Cet  enseignement,  organisé  à  la  Faculté  de  Médecine 
avec  le  concours  de  professeurs  des  Facultés  de  droit, 
des  sciences  et  de  pharmacie,  vient  de  s’ouvrir.  Il  sera 
sanctionné  par  Toblention  soit  du  diplôme  d’hygiène,  soit 
du  certificat  d’études  sanitaires  de  TUniversilé  de  Mont¬ 
pellier,  diplômes  dont.la  création  vient  d’èlre  approuvée 
par  l’arrêté  ministériel  du  è  Février  1922. 

L’enseignement  préparatoire  au  diplôme  d’hygiène 
comprend  le  cours  d'hygiène  de  la  Faculté  de  Médecine, 
des  cours  complémentaires  d’hygiène,  des  leçons  de 
bactériologie,  de  géologie,  de  chimie  et  de  toxicologie 
appliquées  à  l’hygiène,  des  leçons  sur  la  législaliun 
sanitaire,  des  travaux  pratiques  de  bactériologie  et 
d’hygiène,  des  visites  et  des  excursions. 

.  L’eneeignemenl  préparatoire  au  certificat  d’études  sani¬ 
taires  comprend  les  mêmes  enseignements,  sauf  ceux  de 
bactériologie  et  de  chimie. 

Pourront  suivre  cet  enseignement,  après  immatricula¬ 
tion  et  versement  des  droits  y  afférent,  les  docteurs  en 
médecine  français  et  étrangers,  les  pharmaciens,  les 
vétérinaires,  les  étudiants  en  médecine  ayant  subi  le 
4«  examen  A.  R.  ou  le  5»  examen  de  fin  d’année  N.  R., 
les  étudiants  en  pharmacie  titulaires.de  14  inscriptions, 
les  architectes,  ingénienrs  ou  antres  personnes  qui  s'inté¬ 
ressent  à  ces  études  spéciales. 

L’inscription  des  candidats  non  pourvus  d'un  diplôme 
universitaire  français  devra  être  soumise  à  l’approbation 
du  Conseil  de  la  Faculté  de  Médecine. 

Des  sessions  d’examen  pour  l’obtention  du  diplôme  et 
du  certificat  auront  lieu  en  Juillet  et  en  Novembre. 
L’enseignement  préparatoire  à  ces  examens  durera  de 
Mars  à  Juillet. 

Les  inscriptions  sont  reçues  dès  à  présent  au  secré¬ 
tariat  de  la  Faculté  de  Médecine. 

Droits  ;  immatriculation,  20  francs;  bibliothèque, 
10  francs;  travaux  pratiques,  100  francs  pour  les  candi¬ 
dats  au  diplôme;  50  francs  pour  les  candidats  au  certi¬ 
ficat;  examen,  100  francs. 

Ecole  de  Médecine  de  Marseille.  —  Un  concours 
pour  un  emploi  de  chef  des  travaux  de  pharmacie  et  de 
chimie  biologique  s’ouvrira  devant  l’Ecole  de  plein 
eiercice  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Marseille,  le 
lundi  26  Juin  1922. 

Conditions  du  concours  ;  nul  ne  peut  élrc  admis  à 
concourir  s’il  n’est  Français  ou  naturalisé  Français,  et 
s’il  ne  justifie  d’un  diplôme  de  pharmacien  de  U®  classe. 

Les  candidats  doivent  se  faire  inscrire  au  secrétariat 
de  l’Ecole,  huit  jours  francs  avant  l’ouverture  du  con¬ 
cours,  et  déposer  entre  les  mains  du  secrétaire  leur  acte 
[Voir  la  suite,  p.  441.) 


de  Clichy,  PARIS  (9”).  —  Tél.  :  Centr.  33-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrèmi. 


BULLETIN  N°  11 


STOCKS  VACCINS  ET  AUTO-VACCINS 


II 

TRAITEIÏIENT  DE  L’ANTHRAX  PAR  LA  VACCINOTHERAPIE 


Lrs  anlo-viiccins  sunl  fails  avec  le  microljc  même  du  malade  ; 
ils  scmblon!  ôire,  n  première  vue,  plus  eflicaces  et  spécifirpies. 

Les  stocks-vaccins  renl’erme.nl  des  microbes  dont  les  souches 
sont  entrelenues  au  Laboratoire. 

Les  stocks-vaccins  sont  aussi  efficaces  que  les  auto-vaccins, 
si  l’on  a  soin  de  sélectionner  les  souches,  de  les  renouveler, 
de  les  rajeunir  par  des  passages  sur  l’animal. 

Les  stocks-vaccins  sont  sijécifiques,  un  grand  nombre  de 
germes  microbiens  possèdent  une  Spécificité  non  seulement 
de  race,  mais  de  groupe. 

Les  stocks-vaccins  sont  toujours  prêts  à  être  injectés  au 
malade,  surtout  si  celui-ci  se  trouve  en  dehors  du  layon  d’un 
Laboratoire,  et  tous  les  Laboratoires  ne  peuvent  pas  fabriquer 
des  auto-vaccins.  L’auto-vaccin  demande  un  délai  de  fabrica¬ 
tion,  durant  lequel  la  maladie  évolue. 

Les  Immunizols  Grémy  sont  des  stocks-vaccins,  atoxiipies, 
polijvalents  et  polymicrobiens.  Ils  existent  en  ampoules  (vacci¬ 
nation  sous-cutanée).  Certains  d’entre  eux  (pour  la  furoncu¬ 
lose,  rcntéi'ite,  l’appendicite,  l’asthme,  l'eczéma,  la  iièvre 
typbo'ide,  rurétbrite,  la  cystite,  la  mclrite,  la  pyorrhée  alvéolo- 
dentaire)  se  vendent  aussi  en  comprimés  (vaccination  par 
voie  buccale). 


Observation.  «  Un  anthrax  elfrayant  de  la  nuque  chez  un 
homme  âgé,  arrivé  pour  se  faire  soigner,  avec  une  collection 
ayant  spliacélé  plus  large  que  la  main,  est  inopérable  autre¬ 
ment  que  pour  nettoyer  le  cla])ier.  Cet  anthrax  a  élé  totale¬ 
ment  guéri  après  18  injections  de  vaccin  Immunizol  n"  10.  Il 
était  déjà  stérilisé  après  la  injection.  On  faisait  une  injec¬ 
tion  tous  les  doux  jours.  » 

.  III 

LE  TRAITEWIENT  DE  CERTAINES  ANÊIÏIIES  DE  L’ENFANCE 

Certaines  anémies  de  l’Enfance  tiennent  à  une  alimentation 
défectueuse  :  aliments  de  conserve  entraînant  un  état  pré- 
scorbntique. ;  que  l’on  rende  à  Ulèiifant  des  aliments  vivants, 
non  dévitaminés,  l’anémie  s'améliore  lentement.  L’Améliora¬ 
tion  est  plus  rapide  en  prescrivant  l'EIMDOSINE  (îlîEMY, 
pâte  de.  fruits,  (|ui  renferme  outre  les  vitamines,  des  extraits 
d’organes,  du  phosphore  et  du  Ihior  organiiiues,  de  l’extrait  de 
lobe  aulérieur  de  rby|)opbyse.  Prescrire  une  de.mi-rondelb 
avant  clnuiue  re|)as. 


OCRÉliVE  Grémy  dans  les  troubles 
de  la  ménopause  et  de  l’insuftisance 
ovarienne. 

FRIALIIVE  Grémy  d.  ins  les  règles 
douloureuses. 

La  Vaccination  des  Métrites 
par  riMMUiVIZOL  Grémy  n”  41 

«  Mélrites  ». 


ÉPIDOSliXE  G  rémy  dans  les  trou¬ 
bles  de  la  croissance. 

TIlYltÉXIlVE  Grémy  dans  l’insuf- 
tisance  tliyroïdicnne. 

DIASTÉiVliVE  Grémy  dans  l’insuf- 
lisanco  testiculaire. 

Ea  Euroiiculose  du  iVourrisson, 

traitée  et  guérie  par  les  COiYI  PRIMES 
d’immuuiy.ol  Grémy  n"  10. 


PUVSÉIÎVE  Grémy.  Inertie  utérine, 
liypolension  vasculaire,  sliocks  posl- 
0|)éraloires. 

THYOIVIIYDROE  tJrémy.  Rhuma¬ 
tisme  chronique.  Adjuvant  du  traitement 
mercuriel. 

COCCIDAE  Grémy.  Antigonococ¬ 
cique. 


!  &  Z  cnillorées  a  soupe 
OB  1  à  3  comprimés 
io  soir  au  coucher. 


1  cuillerée 
i  café 

.matin  et  soir. 


SOLUnOJ^  ou  COMPRIMES 


ecH.Kr,u.M  n^umMiuss  Établissements  Albert  -BUISSON,  157,  Rue  de  Sèvres,  PARIS 


ËSOL 


SALICYLARSINATE  de  MERCURE  (38,  46  %  de  Hg.  et  14,4  de  As,  dissimulés). 


AVANTAGES  DE  L’ÉNÉSOL 

FAIBLE  TOXICITÉ,  70  fois  moindre  que  HgT-,  Haute vaieur  anal( 
tique.  Une  dose  de  0  ur.lO  par  kilod’animal  et  contenant  Our.  038  de  merci 
ri’a  pas  incommode  le  lapin',  la  mort  n’est  surcenue  gu'acec  une  dose  tri/, 
soit  U  i/r.  tu  de  Uy.  (CoiGNET). 

INDOLENCE  de  L’INJECTION,  signalée  par  tous  les  auteu 

DOUBLE  ACTION  STÉRILISANTE  SPÉCIFIÇUE; 


1°  L’ÊNÉSOL  agit  comme  hydrargyi 
2"  L’ÉNÉSOL  est,  vis-à-vis  du  spiroch 
iiajeur.  Introduit  dans  l’organisme  par 
utraveiueuse,  il  assure  rapidement  une 


du  spirochète,  un  agent  ajd 


APPLICATIONS  THÉRAPEUTIQUES. 

TOUTES  LES  MANIFESTATIONS  de  la  SYPHILIS. 

L’ÉNÉSOL  réunit  toutes  les  indications  ,  réservées  aux  arse¬ 
nicaux  comme  aux  bydrargyriques.il  est  le  médicament  de  choix  des 
syphilitiques  réduits  à  l’état  de  misère  physiologique.  Il  peut  être 
administré  à  hautes  doses  et  répond  aux  indications  d’urgence  de 
même  qu’il  permet  la  médication  d’entretien.  L’ÊNÈSOL  réussit 
dans  les  affections  nerveuses  parasyphililiques,  là  où  les  autres 
préparations  échouent  si  souvent  {Frey,  Queyrat,  HudoVëRNig). 

L’ËNÉSOL  possède  la  propriété  de  faire  disparaître  la  réaction 
de  Wassermann  dans  la  plupart  des  cas,  résultat  que  l’on  n’obtient 
que  rarement  avec  l’arsenobenzol.  L'action  de  l’ÉNÉSOIi  sur  la 
réaction  de  Wassermann  a  été  bien  étudiée  par  Fleckseder 
(Clinique  du  Prof.  Von  Neusser,  de  Vienne),  par  Frey,  Thorel, 
Fraenkel  et  Kahn,  Agamennone,  Goldstein,  etc.). 


PHARMACOLOGIE  ET  DOSES. 

Ampoules  de  2  ce.  et  de  5  cc.  d’une  solution  dosée  à  0  gr.  0.3  cgr.  par  cc. 

Uose  moyenne  :  2  cc.  correspondant  à  6  cgr.  d’ÊNÉSOL  par  jour. 

Doses  massives  ou  de  saturation  :  Injections  intramusculaires  de  4  à  6  cc.  (soit  i2  à  18  cgr.  d’ÉNÉSOL),  tous  les  2  ou  3  jours, 
ecliotis  intraveineuses  de  2  à  10  cc.  (soit  6  à  30  cgr.  d’ÉNÉSOL),  selon  le  sujet,  l’urgence  et  la  gravité,  tous  les  2  ou  3  jours. 

LasORATORRES  clin,  20,  Rue  des  Fossés-Saint-Jacques,  PARIS.  uts 


ilHENÂSE  GAURUN 


^ÛtUTïOfi  ÙHÛAHmE  TITB4E  DE  FER  ET  DE  HüANGÂRÈSE 

GOUBIflÉS  A  LA  PgFTÛXi  £T  EHTIÈREMENT  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  DONSTIPATiON 

ANÉMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  -  CONVALESCENCE 

DOSEi'  QUOTIDIEfiNES  :  B  à  SO  gouttes  pour  les  enfantas  30  â  40  gouttee  ^.our  les  adulita 


i.'iLimraian  t  Lsboratolre  GALBRUN»  8»&IO,mclu  Petit-i(!f!i,PAR!§< 


C5LYOÈHOPHQSPHATE  os  CHAUX  et  de  SOUDE 

Le  Seul  F^hosphate  assimilable  ne  fatig-uant  pas  VEstomao 

DANS  DBS  DB 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS,  CROISSANCE  chez  les  ENFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHÉNIE,  SURMENAGE  INTELLECTUEL,  etc 

COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiques  0.15  centigrammes  de  glycérophosphate  de  chaux  par  comprimé. 
iUJECTABLEg  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrammes  de  glycérophosphate  de  sonde  par  centimètre  cube. 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Ru©  de  Poissy,  PARIS.  —  DETAIL  ;  Principales  Ph\rmacibs. _ 


R.ia:xj:M:Eîs  -  o-k.if>î=>es 

Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  Gorges 


Flacon  de  Sirop  Berthé 
4  cuillerées  à  soupe  par  jour.  ^ 


Bonbon  medical  -  0  gr.  OOOü  de  Codéine  par  morceau 


'TABLÎSSBMEN-TS  FUMOUZE,  78,  Fanhonrg-  Saint-Denie  -  PARIS 


F^isr3HiisÆEisrT3  ■vjLo-iisrA.xjs: 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUMEL 

la  marque  triangulaire  et  la  signature  Chaumel 


LEi  mk 


à  la  Glycérine  Solidifiée 

et  aux  Principaux  Médicaments 


amiBMBBamiMüsriMi 


Établissements  FUMOUZE,  78,  Fg  St-Denis,  Fari 


Voir  comptes-rendu§ 
de 

I  Académie  des  sciences 

sé&nces  du 
30  M  ai,  E6  J ui  1 1  e  t, 
1/  Octobre  1Ç)21, 
Communications  de 
^  MM" 

SAZERAC 

et  LEVADITÎ 
D'^^Louis  FOURNIER 
L.GUÉNOTetc.. 


MEDICATION  SPÉCIFIQUE  INTFIA-MUSCULAIRÈ 


(TARTROBISMUTHATEdePOTASSIUMetdeSODlUn) 

SP/F/LLJC/OE  A  BASE  DE  B/SMUTH  ACT/F 

NOUVEAU  TRAITEMENT  delà  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

Lô.borô,toires  CHEMAÜf  &  DOUILHET 

22  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS  4  ' 


Les  expérience, 
sur  Thomme  dont'il 
est  question  de^ns  ces 
divers  traiva^ux  ont 
été  poursuivies  ©vvec 

ir^p0l  - 

(Tar  t  ro- B  i  s  m  U  t  h&t  e  de 
Potassium  et  de  Sodium)  I 
prépatré  spécietlemeni 
pé>r  les  Ld^b oratoires  ' 

^CHENAL"&^DOUILHE 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 

Médecineopératoirespéciale. —  CoursdeM  Jacques-  i  du  professeur  Dell^el).  Résections  de  la  hanche.  Désarti-  I  créatiques,  intes 
Charles  Bloch  et  de  M.  Marcel  Poppe,  prosecteurs,  sur  culation  de  la  hanche  (procédé  à  raquette  externe).  Ré-  La  lithiase  bilia 
la  Chirurgie  des  membres.  section  sacro-iiiaque  (sacrç-coxalgie).  liqr  ’  ’ 


-  Mardi  11  Avril.  M.  Harv 
lue  cyslico-cholédocienne 
”  stlves  de  la  lithiase  bili 


INDICATIONS ^cungulneô 

^ixnMeô  cxyn<^tifô  cLeSx  mén<xfi^ 

FORMULE  J^cxudre.  d.’ icuTvoumèùé 

j  I  ★  (Harndmélis)  i 

MODE  d^EMPLOI  s  Zùi  cacmt  aux  dewc  rejuab.  U 


★  (Hamamélis)  -k 

V  srabilis^  J 


TOT'HAMELIS 

OUinEREAU 


Renferme  des  principes  actifs  insolubles  dans  l'alcool 
que  ni  la  teinture  ni  les  extraits  ne  peuvent  contenir - 


cSeAcuvti/CCorrvo 

LABORATOIRE  CHANTEREAU 

ô.  Rue  de  Constantinonle 
PARIc/  Ville 
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ANS  DANGER 


Avec  lesid^ositifs  R  QBE  R  T  CARRIÈRE 


INJECTION  FACILE 


Formule  BALZER 


INJECTIONS! 

INTRAniUSCULAIRES 


Injection  indolore 
aussi  FACILE 


aussi  INOFFENSIVE 
qu’une  injection 
de  Cacodylate 


LABORATOIRE  ROBERT'ET  CARRIERE  57,  Rue  de  Bourgogne. PARIS 


^  mJ  wkn  ^  Skâ  lyi 

Sirop  Polybromuré  ^ 
de  J. -P.  Laroze  ^ 

(Igr.  Bromure  de  Potassium, 
gr.  Bromure  de  Sodium,  Sv3 
(  1  gr*  Bromure  d*Àmmonium« 


Contre  tous  tes  accidents  nerveux^  ^ 

ROHAIS  &  C^,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul,  » 

PARIS  S 
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Tonique 


Convalescence  % 


r  ELIXIR^;  FER 

DUCHAMPli  BRAVAIS 


Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  l-IQUEUfl  EXQUISE  équivaut  à  ; 
I  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
^  1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  quart  d'heure  avant  les  repas  |  1  uS/cuiîlêre'TISupe. 


Toutes  Phabmacies  et  l  € 


connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge  . 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 


'oy, 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPEIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Antiseptique  des  Muqueuses 

SPÉCIFIQUE  DE  LA  BLENNORRAGIE 


Par  sa  richesse  en  argent,  le  PHYTOL  a  une 
action  spécifique  sur  le  gonocoque  qu’il  détruit  en 
quelques  injections. 

Par  l’action  combinée  du  cuivre  et  de  l’argent  à  l’état 
colloïdal,  il  est /aussi  efficace  contre  les  associations 
microbiennes  si  fréquentes  au  cours  de  la  gonorrhée 

Le  PHYTOL  est  indolore  et  fait  immédiatement 
disparaître  la  sensation  de  brûlure  à  la  miction. 

Le  PHYTOL  n’est  ni  toxique,  ni  caustique  et  il  a 
une  action  kératolytique  remarquable  sur  l’épithélium 
des  muqueuses  enflammées. 

Le  PHYTOL  est  présenté  sous  les  formes  sui¬ 
vantes  : 


A.  —  Phytol  en  poudre  et  comprimés. 

B.  —  Ampoules-Seringues  de  Phytol  à  10  et 

20  p.  100  et  d’Électro- Phytol  à  2  p.  1000  dosées  et 
prêtes  pour  l’injection  qu’on  pratique  à  l’aide  d’un 
embout  à  collerette  obturatrice. 

C.  —  Tubes-Seringues  de  Glyco-Phytol,  pro¬ 
phylaxie  de  la  blennorragie  et  traitement  des  urétrites 
chroniques. 

D.  —  Tubes-Injeoteurs  de  Gynéco-Phytol,  per¬ 
mettant  d’introduire  le  topique  dans  la  cavité  utérine 
sans  traumatisme  et  sans  dilatation  préalable  du  canal 
cervical.  Traitement  des  métriles. 


TOUTE  BLENNORRAGIE  DOIT  ÊTRE  TRAITÉE  SANS  DÉLAI 
TOUT  MÉDECIN  DOIT  POUVOIR  SOIGNER  COMME  IL  FAUT 
LES  BLENNORRHÉENS  QUI  VIENNENT  LE  CONSULTER 

L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  rue  Chanez  —  PARIS-AÜTEÜIL 

Téléphone  ;  AUTEUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  i  LABALBARAN 


INTRA-VEINEUX 
ou  SOUS-CUTANÉ 


LLLJIJIIIII t I 


SOCIETE  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPUQUÊÉ 
Vè  r  S- A-C- A  ) 

llllllllllllll 


(EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABLEI 


IIMIIIIIIIIIII 


ÉCHANTiaONS:  ' 
A-MI LLET.  CONCESSIONNAIRE 
‘4RUE  RICHER-PARISO'I 
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Conduite  à  tenir  en  présence . 

d^une  conjonctivite  purulente 


Plus  fréquente  chez  le  nouveau-né  que  chez  l’adulte,  la  conjoncti¬ 
vite  purulente  est  la  conséquence  de  l’infection  de  la  muqueuse  par 
du  pus  blennorragique,  chez  le  premier  au  moment  du  passage  de 
la  tête  fœtale  dans  le  canal  vulvo-vaginal,  chez  l’adulte  par  le 
transport  du  pus  de  l’urètre  à  la  conjonctive.  Sa  rareté  relative, 
comparée  k  la  fréquence  de  l’urétrite,  tient  à  la  prophylaxie  et  au 
peu  de  résistance  du  gonocoque  de  l’organisme. 

Diagnostic. 

Reconnaître  la  conjonctivite  est  facile.  Elle  est  caractérisée  par 
l’intensité  des  phénomènes  réactionnels,  et  nous  retrouvons  là  les 
symptômes  de  toute  conjonctivite  :  rougeur  tt  sécrétion.  La  muqueuse 
est  très  Injectée,  souvent  œdématiée,  et  cette  rougeur  s’étend  aux 
paupières  qui  peuvent  être  infiltrées  et  difficiles  à  écarter. 

La  sécrétion  est  franchement  purulente,  véritable  pyorrhée,  le 
pus  se  reproduisant  avec  une  très  grande  rapidité,  à  tel  point  que 
conjonctivite  purulente  est  souvent  employée  dans  le  sens  de  blen¬ 
norragique.  Il  n’est  pas  mauvais  en  effet,  en  raison  de  la  gravité  de 
cette  variété,  que  l’aspect  purulent  de  la  sécrétion  éveille  aussitôt 
l’idée  de  conjonctivite  blennorragique.  Le  résultat  sera  un  traite¬ 
ment  institué  de  meilleure  heure.  Enfin  l’examen  microscopique  du 
frottis  entre  deux  lames  de  verre  et  coloré  par  le  bleu  de  méthylène 
à  1  pour  100  montrera  la  présence  des  gonocoques. 

L’affection,  presque  toujours  bilatérale,  peut  se  compliquer  de 
kératite  avec  perforation  de  la  cornée  et  entraîner  une  cécité  plus 
ou  moins  complète.  Le  pronostic  est  plus  grave  encore  chez  l’adulte. 
Au  contraire,  chez  l’enfant,  un  traitement  bien  dirigé  et  institué  en 
temps  utile  pourra  souvent  prévenir  toute  complication. 

Traitement  prophylactique. 

Tout-  Individu  atteint  de  blennorragie  sera  prévenu  du  danger 
auquel  il  est  exposé.  Chez  l’enfant,  on  préviendra  l’infection  par  la 
désinfection  complète  et  répétée  du  vagin  au  moyen  de  lavages  au 
sublimé  à  0,25  pour  1.000. 

Aussitôt  la  naissance  et  avant  la  ligature  du  cordon,  les  paupières 
seront  nettoyées  et  on  instillera  une  goutte  d’un  collyre  au  nitrate 
d’argent  à  1  pour  150  {méthode  de  Grédé).  Chez  l’adnlte,  on  cher¬ 
chera  à  protéger  Tœll  indemne  au  moyen  d’une  coquille  en  verre 
appliquée  sur  le  globe.  ü.-...  . 


(Traitement)  CONJONCTIVITE  PURULENTE 


Traitement  curatif. 

Un  traitement  institué  dès  le  début  et  soigneusement  dirigé 
atténue  beaucoup  la  gravité  de  la  conjonctivite.  Alors  que  chez 
l’adulte  il  n’est  pas  toujours  possible  de  prévenir  la  perforation 
de  la  cornée,  alors  même  que  le  traitement  a  été  institué  dès  les 
premières  heures,  chez  le  nouveau-né,  une  issue  funeste  est  presque 
toujours  la  conséquence  d’un  traitement  mal  dirigé  on  institué  trop 
tard. 

1“  On  recommandera  des  lavages  fréquents  avec  des  solutions 
antiseptiques  faibles  ;  oxycyanure  d’hydrargyre  à  1  pour  10.000,  ou 
permanganate  de  potasse  à  7  on  8  pour  1.000.  En  raison  de  la  résis¬ 
tance  de  l'enfant  et  de  la  difficulté  d’écarter  les  paupières,  la  tête 
sera  maintenue  entre  les  genoux  et  tandis  qu’on  écarte  soigneuse¬ 
ment  les  paupières  on  fait  pénétrer  le  liquide  dans  le  cul-de-sac 
en  inclinant  la  tête  en  dehors  afin  d’éviter  que  le  liquide  ne  s’écoule 
dans  l’œil  opposé.  Quelquefois  il  faudra  se  servir  des  écarteurs 
mousses  de  Desmarts,  flamblés  au  préalable  et  introduits  très  déli¬ 
catement  sous  la  paupière  en  évitant  toute  pression  capable  de  léser 
les  cornées. 

2“  Après  les  lavages  on  instillera  2  ou  3  gouttes  d’une  solution 
de  nitrate  d’argent  à  1,  2  ou  même  3  pour  100  qu’aucun  autre 
médicament  (argyrol,  collargol)  n’a  encore  pu  remplacer.  Il  serait 
donc  téméraire  de  vouloir  y  renoncer.  A  mesure  que  la  suppu¬ 
ration  devient  moine  abondante,  on  diminue  la  dose  de  nitrate 
d’argent  qui  pourra  même  être  remplacée  par  une  solution  d’argyrol 
à  5  ou  10  pour  100. 

On  se  rappellera  que  l’argyrol,  comme  tous  les  composés  à  base 
d’argent,  est  capable,  à  la  suite  d’un  emploi  trop  prolongé,  de  déter¬ 
miner  une  pigmentation  indélébile  de  la  conjonctive  qui  devient  d’un 
bleu  ardoisé  (argyrose). 

3»  L’apparition  de  complications  cornéennes  ne  constitue  pas  une 
contre-indication  à  l’emploi  du  nitrate  d’argent.  Les  cautérisations, 
ou  mieux  les  instillations  seront  continuées,  mais  on  redoublera  les 
précautions  afin  de  ne  pas  traumatiser  la  cornée. 

Lorsque  l’ulcération  est  constituée,  on  aura  recours,  suivant 
qu’elle  est  centrale  ou  périphérique,  aux  instillations  d’un  collyre  h 
l'atropine  dans  le  premier  cas  et  à  l’ésérine  dans  le  secondr  afin  de 
réduire  l’enclavement  de  l’iris  au  minimum  au  cas  de  perforation. 
L’atropine,  par  la  mydriase  qu’elle  détermine,  préviendrait  l’encla¬ 
vement  en  cas  de  perforation  centrale.  Au  contraire,  l’ésérine,  en 
contractant  la  pupille,  diminuerait  l’étendue  de  l’enclavement,  si 
la  perforation  est  périphérique. 

On  emploie  dans  les  deux  cas  une  solution  aqueuse  au  centième. 

4"  Enfin  on  a  recommandé  récemment  l’emploi  de  sérums  antigo- 
nococciques,  sérum  de  Stérian,  de  Nicole,  qui  pourront  compléter  la 
médication  argentique  mais  non  la  remplacer.  F.  Tebbien. 


REMlWERALiSATEUR 

RECALCiFlANT 

POLYOPOTnÊRAPie 


Y  R-Oio  È. 
SORRÉ.NALt 
TMY/^UE> 

05  frais 
SELS  CALCipUSS 
ASSiiYlLABLES 
(FI.Mg.Mn.) 


.  CACHETS 
CO/APRinÉS 
CRANULÊ 


LITTE-RAYORE.  tT  E.CMAMTILLON 
IRSORATOIRE.  A.RANSOtNi  Poct.  tn  PHARIHAciE  121  AVE.NUE.  6An8E.TTA  .PARIS 


CURE  SULFUREUSE 

instituée  d'une  façon  active 
partout  8.  en  toutes  saisons 


AFFECTiONS  de  làG  O  R  G  E 

ET  DES 

VOiES  RESPIRATOiRES 


pastilles  agréables  à  sucer 

■i  contenant  la  synthèse  des 

EAUX  MINÉRALES  SULFUREUSES 

Dose:2à6  pastilles  par  jour 
Laboratoires-  MONAL.6  Rue  Daubigny,  PARIS 


TRAiTEMENT  SULFO  -  MERCURiEL 

dans  ta  SYPHILIS 


Maladies  DE laPe AU 


sulfuryl 

MORAL 


^ANTAIJ 

MONAL 

O  BLEU  Dt  MÉTHYLÈNE 


LE  PLUS  ACTIF.  LE  MIEUX  TOLERE 
6  àlO  Capsules  par  jour, 
âboraloires  MONAL.ôRue  Oauoigny.  PARIS 
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LE  SULFARSENOL 

Dans  la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 


le 

MOINS 

DANGEREUX  : 

le 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  : 

Parce  qu’il  ne  contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  ;i  5  fois  moindre 
que  celui  des  autres  arsénobenzènes. 

Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 
excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 

Parce  que  la  multiplicilé  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 


Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  c 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  cei 


me  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
grammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABOBATOIBE  de  BIOGEIMIJE  MEDIGALE^  36,  Bue  Glaude-Lormin,  PABIS  (16^).  — Tél.  ;  Aut  26-62 

Vente  au  détail  ;  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  classe,  B4  rue  de  la  Chaussée-d’Antin  et  toute  bonne  pharmacie. 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’ORANGE  MANNITË  -  Entièrement  végétal. 

E^EMF^T  de  drastiques,  de  Ehtaléïne  de  Ehénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Coaltar  Saponiné  Le  Beuf 

:  Antiseptique  :  admis  officiellement  par  les  hôpitaux  de  paris 

•  •  ••  ••  ••  produit,  qui  a  joué  un  rôle  primordial  dans  la  genèse  de  l’antisepsie, 

..  ..  uecersil  ..  ..  „  AfA  nffioipllpmont  nrlmlQ  Hnns  Ipc  HAnitnriY  Hp  Parie  II  pct  pn  ..ant i li pp 


Antidiphtérique 


Ce  produit,  qui  a  joué  un  rôle  primordial  dans  la  genèse  de  l’antisepsie, 
a  été  officiellement  admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris.  H  est,  en  particulier, 
très  efficace  dans  les  cas  d’angines  couenneuses,  anthrax,  blessures 
de  guerre,  leucorrhées,  otites  infectieuses,  eczémas,  ulcères,  etc. 
Il  est  aussi  recommandé  pour  les  usages  de  la  toilette  journalière. 


J.  LE  PERDRIEL,  11,  rue  Milton,  PARIS  (9').  —  (Se  méfier  des  imitations  que  son  succès  . 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
1 NSOMN I ES-N  EU  RASTHËNIE.N  ÉVRALGI  ES  etc 


ANTI NERVEUX: 2 à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  ieS0MMEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT.  IOL  Avenue  Mozart,  PARIS. 


L’ Analg  ésie  atoxique 


Juccèdanè  de5  Stupéfiants 


Danj  le^  douleurs  = 


névralgiques  _  sciatique: 
spasmodiques  ^dyspnées 
inflammatoires .  arlhri  les 


Succédané  des  borax  impurs 

Sa  quadruple  action  =  bactérie 


=  bactéricide  ^ 

=  vaso-constrictive.O^ 
=  analgésique  |-od 
=  sédative  ' 


Qa  BOULITTE,  IngéDienr-Constractenr 

16  à  21,  rue  BOBILLOT,  PARIS  (13*).  —  AnoiennS  7,  me  Linné. 


Dans  le  Traitement  des  : 


TÉj:.iPHOia:  Gobelins  28-33. 


ippvBlIiiiFrteliloi 


Apparaili  pear  la  naanra 
de  la  praiiloD  artirlella. 


APPAREILS  POUR  LA 

MÉTHODE  aiAPHIQUE  OSCILLOHÈTRE  SPHYGmOBÉTRIQUE 

dn  Prof' PAC  HON  (bmvbtA  a.  è.  d.  a) 

Cataloguts  sur  dsmandt. 


^hnnorragies,  Cystites,  p^élites.... 


et  de  tontes  les  Affections  do  l’Appareil  nro -génital 


DuavouÉ 

j  V  V  .  .  médicammf 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  ^LÜS  ACTIF 


"  emme  JLntiffonwss!^^ 

Asmm&ime 

OOSE:  AS&Vÿésiaiiô 

«  lf0rCîf8¥éspirJotir  ^  '> 
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CONTREluMAUX 

dESTOMAC 


Soulager  rt  Guérir  I 


(le  l’oudros  l’IIüSODA  qui  soroiil 
envoyées  à  litre  gracieux  pour  exa¬ 
men  technique  et  Ihérapeulique. 

les  Poudres  PHOSODA 

sont  un  réel  spécifique  des 

Maladies  de  rCslomac 

à  base  de  sels  alcalins  cl  Irical- 
ciques  sans  aucune  trace  de  narco¬ 
tique.  Soulagement  immédiat  des 
douleurs,  guérison  de  l’état  hyper 
ou  hypochlorhydriqnc  suivant  les 
doses  prescrites  : 

Hyperchlorhydrie.  —  1  euiHcrée  ."i  café 


Laboratoires  PHOSODA 
M.  PICOT,  pharmacien  de  Ire  cl. 
28,  Rue  de  l’Avenir.  28,  ASNIÈRES  (Seine) 


UffiORUTOIRES 

CHAilTEAUD 

FONDÉS  EN  1872 

SEDLin^^H::. 

lin  I  lIroü'0|iine  -  Bf’n7,oatos 

URcOL 


A'TPnini  4  base  de  Caféine  et 

STcWOL?ia’;;'s,-.ar 

KÉNAROL 

à  base  de  Pyrainidon,  Acetamidosalol, 
Salicylate  d’Analgéslue.  —  Calm&nt. 

GRANULES  GHANTEAUD 


GRAH-TOES  AXrTnrAirSXQTrXS 

contre  le  IVIAL  de  IVIER 


CAPSULES  OVARIQUES  VICIER 

à  0  gr.  SS.  —  Prix  du  flacon  :  6  Ir. 

CaDSules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 

CAPSULES  Surrénales  à  0  gr.  SS;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  30;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  80;  C.  P&ncréaliques  à  0  gr.  60;  C.  Thymus  à  0  gr.  30; 
C.  Rénales  i  0  gr.  30;  C.  Eupeptiqnes  à  0  gr.  30,  etc. 

roa<««  eejr  Cmpmnlma  ««  donnent  à  le  dose  de  Jt  à  6 
par  font. 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 


JParafÛne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 
IVOUVEAU  LAXATIF  MIIVFRAL 

ISDIGATiOlli  :  Gonstipatlgn  ppifliâtre,  Geliteg,  EDléroeolites,  Appeoilieiles. 

Littérature  et  échantUloiis  ;  PHARMACIE  HAMEL  —  LE  MANS 

à  FABIS  :  lAboratotres  BRDHEAU  et  O»,  17  iù,  me  de  Berri.  —  Tél.  :  Elyaéea  Cl-U. 


TONIQUE  REMINËRALiSATEUR  SANS  ALCOOL 

ADULTES  i  4  Merées  à  soupe  par  jour, 
EMFABTS  .4  «,  à  dessert 


RHUME  I 

de  CERVEAU 

GAIPPE,  RHUMES 

TOUX 

BRONCHITES 


LIQUIDE  OU  GRANULÉ 


TROUBLESoeiaCROISSANCE 
LYIÏIPHATISIWE -ANÉMIE 
MALADIES  06  NUTRITION  AIGUES  ou  CHRONIQUES 


)  ADRIAN 


9,  Rue  de  la  Perle,  PARIS. 
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RENSEIGNEMENTS  Et  COMMUNIQUÉS 

La.  Prbbbe  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
tratiSmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Docteur,  Paris,  visiterait  médecins  et  pharmaciens 
pour  produits  spécialisés.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4103. 

Situation  Intéressante  pour  docteur  bactériolo¬ 
giste  et  connaissant  la  radiographie.  —  Ecrire  seu- 
ïement  P.  ilf.,  n»  4108. 

A  céder  cab.  peau,  voles  urin  Ecr.  P.M.,  n°  4112. 

A  vendre  ;  Panhard  10  HP  1914,  c,  Int.,  4  pl.  écl. 
Magondeau,  bon  état,  14.000. —  S'adresser  :  12,  rue 
Chomel,  lund.,  merc.,  vend,,  2  à  4,  voilure  médicale. 

A  céder  ;  Clinique  voies  urinaires,  banlieue  mmé- 
diute.  —  Ecrire  P.  Jlf.,  n»  411 3 . 

Laboratoire  chimie,  bactériologie  et  histologie,  ap¬ 
pareils,  verrerie,  prod.  neufs.  On  céd.  l'ensemble  avec 


rémise  50  p.  100.  Mauguln,  20,  rue  de  Navarin,  Paris. 

Installation  complète  radiograph.  Radiguet,  parf. 
état,  à  céder  en  total,  avec  50  p.  i  00  de  remise  sur  prix 
catalogue.  —  Ecr.  Mauguin,  20,  rue  de  Navarin,  Pari'. 

A  céder  dans  polyclinique  quartier  Etoile,  part 
oto-rhino-laryugologlque.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4114. 

Cabinet  radiographique,  dans  ville  climatérique 
du  Midi,  cherche  jeune  docteur  radiographe  pojr 
co-direction.  — Ecrire  seulement  P.M.,  n°  4117. 

Infirmière  dipl.  (chlr.,  méd.)  demande  lit.,  Paris, 
prov,,  établ.  méd.  Ecr.  G. ,  54,  r.  de  France,  Nice. 

Oculiste  cherche  service  après-midis.  Prétentions 
très  modérées.  — Ecrire  P.  M.,  n"  4119. 

Clinique  (voles  urinaires,  accidents  du  travail), 
'située  dans  XIX',  à  vendre.  Conditions  avantageuses. 
Loyer  1.200  fr.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4122. 


PRESCRIRE  DUS  GRIPPE  et  ANGINES 


)dique,  qnii 

T  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTU: 
^  en  ae  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Lahoratoires  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paria. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIRECTION  SOIKNTIEIQUE  : 

D' Raymond  LETULLE  -  D'André  BERDERON  -  A.  LESDBE,  PtD  Phi* 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 

Teléph.:  Saxe  Oi-IS.  —  LESURE  et  Cl«,  70,  rue  du  Bac,  Paris. 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètre». 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisone.  Le  brsnillud 
7  eat  inconnn,  le  panorama  Incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DAMS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Eicaldes,  par  Angqnstrina  (Pjté- 
aéea-Orientalaa),  toit  au  Sanatorltun  des  Pini,  à  Lamott» 
Benvro»  fr.otr-«t.Ch«rl 


TUBERCULOSE 

VACCIN 

SPES 


ES  TRADER,  D*  u  Pk‘’ 

30, a». Raille,  Pari»  -  Gob. 08-08 


PAUME  SELENIA 


GUERIT 


L’ECZEMA 


Le  «  Buume  Seieina  »  est  à  hase  de  Setciinim  coltoldat,  principe  aclir  dos  eaux  minérales  de  La  lîoche- 
Posay,  dans  la  Vienne.  Il  guérit  les  Eczémas,  las  Ulcérations  de  la  Peau,  le  Bouton  d'Orient. 

Nous  sollicitons  du  corps  médical  une  opinion  justifiée  :  nous  enverrons  immédiatement,  sur  demande, 
une  quantité  de  Baume  aniplemoiit  sufllsaiite  pour  que  le  médecin  praticien  puisse  ■  être  édifié  sur 
sa  valeur.  Les  demandes  des  médecins  de  Tunisie,  Grèce,  Égypte,  Turquie,  désireux  d'essayer 
le  Baume  «  Selenia  »  pour  la  cure  du  «  Bouton  d’Orient  »  recevront  toujours  le  meilleur  accueil. 

Sédiments  des  "  fontaines  ”+ huile + cire 


La  ROCHE-PÔSAY  n’est  pas  seulement  la  station  aiiti-artliri- 
tique  et  diurétique  que  chacun  sait,  le  Vittel  et  l'Eviau  du  Centre- 
Ouest  de  la  France,  c’est  aussi  la  Station  des  Eczémas  et  des 
Prurits,  De  date  immémoriale  les  baigneurs  venus  aux  «  bonnes 
,  fontaines  »  appliquaient  sur  leurs  téguments  eczématisés  ou 
ulcéi'és  des  sortes  de  cataplasmes  empruntés  aux  touffes  d’algues 
croissant  dans  les  bassins.  Milon,  sous  les  derniers  Valois,  procla¬ 
mait  leur  vertu. 

En  1909,  le.  Prof.  Taboury  décèle  le  Sélénium  dans  les  eaux  de 
La  Roebe-Posay  [Soc.  Cbim.  de  France,  séance  du  21  juillet)  :  le 
secret  de  leur  action  est  expliqué.  Ce  curieux  métalloïde,  proche 
parent  du  Soufre,  se  fixe  électivement  sur  les  cellules  morbides, 
anormales,  frappées  de  déchéance,  et  en  provoque  l'expulsion  :  il 
rénove  ainsi  les  épidermes  et  les  épithéliums.  Dans  le  BAUME 
SELENIA  son  action  décapante  s’unit  à  l’action  kératoplastique, 
.»  cicatrisante,  de  l'Imile  d’olive  vierge  et  de  la  cire  d’abeilles.  Le 

Baume  n’est  d'ailleurs  que  la  mise  au  point  d’un  topique  plus  ancien 
obtenu  à  La  Roebe-Posay  en  incorporant  à. un  mélange  de  ciré  et 
d'builé  de  noix  les  sédiments'des  eaux  :  on  le  disait  souverain  pour 
les  «  galles,  rongnes,  teignes  ». 

Eczémas.  Ulcérations.  Bouton  d’Orient 


Le  Baume  se  montre  vraiment  hors  de  pair  dans  3  ordres  de  cas 
1“  Les  Eczémas  et  les  Prurits  (chroniques,  ano-vulvaires...,  etc.); 
2°  Les  LIcéraÜons  de  la  Peau  (fissures,  gerçures,  crevasses,  plaies)  ; 
3“  Le  BoutonTd’Orient,  dit  aussi  «  clou  de  Biskra  »,  «  clou  d’Alep  » 


"  Nul  ue  doit  Ignorer  les  oures  qui  par  la 
«  puissance  de  l'eau  de  La  Roche-Ponzay  ont 
•  ôté  falotes.  Elle  a  entre  autres  telle  vertu 
I  «  qu’il  n’y  a  galle  ou  rongne.  tant  solt-ello, 
«  Ulcérée,  de  teigne  Invétérée  qui  estant  lavée 
U  de  ladloto  eau  ne  se  desséche  incontinent.  » 
,  {Dcscriplwn  de  la  fontaine  trouvée  à  La  Roche  de 
Pousay,  prés  Chastelleraud,  reste  année  1113,  ta  force, 
\  vertu  et  admirables  propriétés  d'icelle.} 


Mode- d’emploi.  —  B  a  une  consistance  ferme  due  à  la  cire 
au  contact  de  la  peau  tiède);  Éoit  à  chaud  [après  fusion  au 
de  gaze  et  on-  maintient  par  une  bande.  Los  parties  décou 

Échantillons  et  littérature  :  Laboratoire  du 


d  abeilles.  On  l’emploie  soit  à  froid  [il  se  ramollit 
bain-marie  bouillant).  On  recouvre  d’une  feuille 
’ertes  se  passent  de  tout  pansemenl  protecteur. 

Sèlénia,  8,  rue  de  Constantinople,  Paris. 


I 


GOHME  LK  raHTAllIK  HiHÊRALESeeLARDCIIE-f*DSAr 


PRODUITS  ROCHE 

INJECTABLES 


Hl^ 


PANTOPON 

"Roche”- 


Hémostatique 

injectable. 


21,  Place  des  Vosges,  21 

PARIS 


DIGAtENE 

"RÔéhë” 


Antispasmodique 

injectable. 


THEOBRYt 

-  "Roche” 


Opium  total 

Digitale  totale 

Théobrornine 

injectable. 

1 

injectable. 

injectable. 

ISÉCACORNINE 

[  "Roché” 

1 

SPASMALGINE 

"Roche” 

■ 

SOiyiNIFEKE 

"  Roche,”^ 


Hypnotique 

injectable . 


LABORATOIRES  CARTERET 


SEMÂHIM 

— —  Traitement  i  ■ 

ANTIDIABÉTIOUE 
-  Sans  Régime  - 

PILULES  A  BASE  D'EXTRAITS  VÉGÉTAUX 
- 5  i  1 5  Pilule,  put  jour  - 

Communication  à  VAcaJimic  Je  Médecine.  30  Décembre  1913. 
par  te  Docteur  DinguizU.  de  Tunh.  zur  les  Travaux  J-Avlccnnf. 

E103SOMAL 

HYPNOTIQUE  LÉGER 

SÉDATIF  NERVEUX 

Comprimés  rigoureusement  dosés  à 

1  VÊRONAL  SODIQUE . .  0  gr,  15 

1  INTRAIT  DE  UALÉRIANE . 0  gr.  10 

INSOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES (loScomprim.parjouD 

_  _  1 

^niisQftiqjze  général 

sans  odeur  et  non  toxique 


LUSOFORME 


DIURENE 

Xtrall  Lolard  flDOmS  VERNflLlS 

kRDioPATHiEs -Artériosclérose 
Néphrites  a  Cirrhoses 
Oedèmes  a 


^ésinfooiant  PILULES 

Échantillons  sur  demande  :  15,  rue  d’Argenteuî 

P«ri8.  -  L.  Mabethbux,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


—  RÉDACTION  - 


—  ADUINISTRATION  — 

MASSON  ET  C‘«,  Éditf.urs 

110,  boulevard  St-Qermain,  PARIS  (6<) 
Compta  Chéquea  pottaux  n»  699 

PRIX  DE  L'ABOimEMEIlT  FOUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 4S  fr.  » 


-  DIRECTION  SCIENTIFIQUE  - 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Cliniaue  ophtalmologique, 


de  Clinique  ophtalmologique,  Mé< 

■  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Meml 


M. LETULLE 

rofesseur  à  la  Faculté, 
îin  honoraire  des  hôpitau 


Doyen  de  la  Faculté  do  Pari 
Médecin  do  l’IIôtel-Dieu, 
Membre  de  l'Académie  de  médc 


Articles  originaux  - 

L.  Bernard  et  G.  Poix.  —  L’armement  antitubercu¬ 
leux  français,  p.  233. 

W.  Fiunski.  —  L’augmentation  du  taux  de  la  glo¬ 
buline  dans  le  sérum  du  sang  comme  résultat  de 
l’insuffisance  hépatique,  p.  236. 

Mouvement  médical  : 

M.  Nathan.  —  Les  travaux  récents  sur  le  rajeunis¬ 
sement,  p.  237. 


Sociétés  de  Province  :  Société  médicale  i 
TAUX  DE  Lyon. 

Revue  des  Journaux. 

Tableau  du  Service  médical  des  Hôpitaux 
plces  de  Paris  pour  1922.  (A  suivre.) 

Supplément 

P.  Desfosses.  —  Les  néo-esclavagistes. 

Hommage  à  Bretonneau. 

Variétés.  —  Cobrespondancb. 

P.  D.  —  Anatomie  du  vivant  (4  fig.). 

La  Médecine  a  travers  le  monde.  —  Ques' 
Dico-HiLiTAiRBS.  —  Livres  nouveaux.  —  S 
DES  Ri  VUES.  —  Nouvelles.  —  Actes  de  la 
DE  Paris.  —  Renseignements  et  Cohuuni 


TH£08U.?0SEs 

SoUIItlqne 

ntoirniii  tnieilii  cklBltQMiit  pori  Pboipbatts 

OaUlnés 

Cacheta  doaéa  à  9gr.B0  et  Ogr.ZS  Uthinis 

Litoratoiri  1  eüllllüiri.  18.  ni  <q  Ckireki-lidl.  PiBIS. 


LES  NÉO-ESCLÂYAGISTES 


.  On  le  sait  :  toute  une  école  de  sociologues 
d’inspiration  germanique  semble  s’attacher,  sous 
le  couvert  de  lois  fiscales  et  sociales,  à  saper 
l’énergie  individuelle,  à  enlever  aux  travailleurs 
la  préparation  de  leur  avenir,  le  souci  de  leur  sé¬ 
curité  matérielle,  l’éducation  de  leurs  enfants, 
bref  à  dégrader  les  citoyens  de  leur  rang  d’hom¬ 
mes  libres  et  responsables  pour  les  courber, 
comme  des  esclaves  ou  plutôt  comme  un  vil  bétail, 
sous  le  joug  de  cette  puissance  monstrueuse  et 
anonyme  qu’on  appelle  l’Etat. 

On  va  plus  loin  maintenant.  De  même  que  les 
agriculteurs  assouplissent  par  la  castration  le 
caractère  de  leurs  animaux  de  trait,  les  Néo-Escla¬ 
vagistes  visent  à  Imposer  le  même  procédé  à  la 
race  humaine  asservie. 

Abolir  la  sexualité  par  des  procédés  chirurgi¬ 
caux  ou  par  des  procédés  d’apparence  plus  ano¬ 
dine  tels  que  l’emploi  des  rayons  X,  tel  est  le 
moyen  que  proposent  certains  hygiénistes  pour 
remédier  aux  maladies  sociales. 

Confrères,  qui  savez  réfléchir,  lisez  les  lignes 


suivantes  extraites  du  Bulletin  des  Sociétés  de  la 
Croi-v-Rouge  qui  signale  à  ses  lecteurs  le  nouveau 
péril*. 

«  D’après  Reid  Rentoul,  les  lépreux,  les  fous,  les 
idiots,  les  épileptiques,  les  cancéreux,  les  néphré¬ 
tiques,  les  cardiaques,  les  syphilitiques,  les  tuber¬ 
culeux,  les  prostituées,  les  criminels,  les  vagabonds 
et  les  porteurs  de  gonocoques  y  devraient  être  sou¬ 
mis.  En  1906,  on  a,  sur  ce  point,  haussé  les  épaules  ; 
mais  11  n’y  a  plus  de  motif  de  le  faire  maintenant 
puisque  quinze  Etats  de  ï Amérique  du  Nord  ont 
réa/isé  cette  conception  et  que  M.  Harry  Laughiin, 
du  Cold  Springs  Harbour  Laboratory  of  Experi¬ 
mental  Eugénies  de  Long  Island,  a  proposé,  en  Oc¬ 
tobre  1920,  nue  loi  type  d'État,  avec  une  longue  liste 
de  stérilisables.  Ce  seraient  :  les  aliénés,  les  dé¬ 
voyés,  les  cocaïnomanes,  les  morphinomanes,  les 
épileptiques,  les  ivrognes,  les  lépreux,  les  tubercu¬ 
leux,  les  syphilitiques,  les  personnes  atteintes  de 
maladies  chroniques  et  héréditaires,  les  faibles  d’es¬ 
prit,  les  aveugles  et  ceux  qui  ont  une  vue  sérieuse¬ 
ment  défectueuse,  les  sourds  et  ceux  dont  l’ouïe  est 
sérieusement  aiTalblie,  les  estropiés,  les  difformes  et 
enfin  un  groupe  qu'on  appelle  les  dépendants  qui 
comprend  les  vagabonds,  les  sans-domicile,  les  or¬ 
phelins,  les  indigents  permanents.  D’après  la  pro¬ 
position  de  M.  Laughiin,  cette  loi  devrait  s’appliquer, 
non  seulement  aux  citoyens  des  Etats  visés,  mais 
aussi  aux  immigrants. 

«  Od  peut  croire  que  c’est  là  une  qu-stion  de  men¬ 
talité  ou  de  mœurs  particulières  aux  Etats-Unis;  ce 


DIGITALINE 


OCRÉINE 


NATIVELLE 


Granules  —  Solution  —  Ampoules. 


PROPHYLAXIE 


THYRÉNINE 


MEDICATION  RADIO-ACTIVE 


MUIÏlIlULlH 


Du  Docteur  FAYÊS 


rhumatisme 
Collobiase  de  SOUFRE 

3'Y’ P  Hl  I  I S 

SULFHYDRARQYRE 

I  stvreetÆ!»»»  DA.H89K,  [sa#  Jlubrlfft.. 

XXX»  Année.  —  N”  2?.  1S~Mars  1922 


HISTOGËNOL 

ITaline 


MÉDICATION  ARSÉNIO-PHOSPHORÉE ORGANIQUE 

kplus  POISSANT  mOmiTOmChéral 

Formes  ;  Ellxir  —  Granulé  —  Comprimés 
Emulsion  —  Concentré  —  Ampoules. 

mTtrra’TirttstiSfoaslescasoùl'organlsine  débilité  réclama 
inuiLAiiuNbjy^g  ffiéaicatlon  réparatrice  paissante- 

Iiaboratolrss  NAUNE,  A  ViUeneare-Jai-Osirdndè  (SeineL 
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n’est  pis  le  cas.  lîn  Europe,  cette  manière  de  voir  a 
de  nombreux  partisans.  Le  président  de  la  Société 
belge  d’eugénique  la  défend  avec  force.  M.  Havelock 
Ellis,  de  Londres,  préconise  la  elérllisation  volon¬ 
taire,  soutenant  que  le  mariage  ne  veut  pas  toujours 
dire  propagation  et  que  le  contrôle  des  naissances 
devenant  universel  serait  un  bienfait  sans  nom.  » 

On  le  voit,  il  n'y  a  pas  lè  simplement  une  préoccu¬ 
pation  fallacieuse,  mais  c’est  une  marée  dangereuse 
qui  monte;  c’est  pour  cela  que  le  professeur  Santoli- 
quido,  dans  la  Conférence  internalionale  de  la  Fédé¬ 
ration  abolitionniste  internationale  de  Novembre  1021, 
s'est  élevé  avec  énergie  contre  cette  manière  de  com¬ 
prendre  le  programme  eugénique. 

*** 

Hélas!  nous  n’avons  pas  le  droit  de  traiter 
simplement  par  le  mépris  de  tels  projets  anglo- 
saxons  qui  visent  à  castrer  des  catégories  sociales 
éminemmentintéressantes  telles  que  les  orphelins 
ou,  dans  un  autre  ordre  d’idées,  des  malades 
curables  tels  que  les  porteurs  de  gonocoques  et 
de  tréponèmes. 

Quand,  de  nos  jours,  on  voit  un  immense  et 
riche  pays  comme  la  Russie  acculé  par  des  uto¬ 
pistes  à  la  famine  et  à  la  mort,  quand  on  voit  la 
docilité  avec  laquelle  notre  Parlement  accueille 
des  lois  d’inspiration  étrangère,  on  peut  tout 
craindre. 

Dès  maintenant  il  faut,  nous  médecins  latins, 
joindre  nos  efforts  à  ceux  des  Sociétés  de  la  Croix- 
Rouge  et  à  ceux  de  notre  confrère  Santoliquido 
pour  flétrir  de  telles  idées  qui  sont  la  négation  de 
la  médecine  et  qui  constituent  un  épouvantable 
attentat  aux  droits  imprescriptibles  de  la  person¬ 
nalité  humaine. 

P.  Dksfosses. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adresse  de  la 
bande  du  Journal  et  de  i  trane  en  timbres-poste. 


HOMMAGE  A  BRETONNEAU 


.fOURNFFS  BJlETONfFNNFS  DI:  TOUIîS 


Un  Comité  médical  s’est  formé,  autour  de  l’Ecole 
de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Tours,  pour  commé¬ 
morer  l’enseignement  que  Bretonneau  donna  à  l’Hos¬ 
pice  général  de  notre  ville  au  siècle  dernier. 

Il  y  a  juste  cent  ans  que  l’illustre  clinicien  touran¬ 
geau  affirma  les  principes  de  la  doctrine  de  la  spéci¬ 
ficité  et  rédigea  son  Traité  de  la  Dothiénentérie  resté 
inédit.  C’est  à  Tours  qu’il  recueillit  les  éléments  de 
ses  découvertes  fécondes  que  ses  élèves  Trousseau, 
Velpeau,  Gouraud,  Moreau  et  Baillarger  répandirent 
ensuite  avec  tant  d’éclat  dans  les  milieux  scientifiques. 

A  cette  occasion,  des  têtes  seront  organisées  à 
Tours,  les  24,  25  et  26  Juin  1922.  Elles  comprendront 
notamment  : 

24  Juin  :  Réception  par  la  Municipalité.  Séance 
académique.  Banquet  officiel. 

25  Juin  :  Réception  à  1  Hospice  général  de  Tours 
et  à  1  Ecole  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Tours. 
Excursion  à  Salnt-Georges-sur-Cher,  où  une  plaque 
sera  posée  sur  la  maison  natale  de  Bretonneau. 
Réception  au  château  de  Cbenonceaux  par  M.  G.' 
.Ménier. 

26  Juin;  Excursion  facultative  à  Chinon  et  au  pays 
de  Itabelais. 

Une  Exposition  réunissant  tous  les  documents 
relatifs  à  Bretonneau,  à  sou  époque  et  à  ses  élèves, 
sera  organisée  pendant  toute  la  durée  des  fêtes  ; 
les  médecins  sont  priés  de  signaler  toutes  les  pièces 
intéressantes  qu’ils  pourraient  connaître. 

Pour  le  Comité  :  te  Président, 
Prof.  Thierry, 

Directeur  de  l’École  de  Médecine. 

Le  bulletin  d’adhésion  entraîne  le  versement  d’une 
cotisation  de  20  francs.  Adresser  toute  correspon¬ 
dance  au  docteur  Duhreuil-Chambardel.  à  l’Ecole  de 
Médecine  de  Tours. 


VARIÉTÉS 


L'infection  par  le  virus  du  typhus  exanthématique 
est- elle  héréditaire  chez  le  pou  ? 

MM.  Edmond  Sergent,  H.  Voley  et  Ch.  Vlalatte 
ont  rapporté,  dans  les  Archives  de  l'Institut  Pasteur 
de  l'Afrique  du  Nord,  l’observation  d  un  sujet  qui, 
ayant  reçu  sur  la  peau,  préalablement  scarifiée,  le 
produit  du  broyage  de  55  lentes  recueillies  dans  les 
vêtements  d’un  Indigène  atteint  de  typhus,  a  contracté 
cette  même  maladie  après  une  incubation  de  cinq 
jours.  La  lecture  de  1  observation,  l’examen  de  la 
courbe  thermique,  l’auloriié  des  auteurs  ne  permet¬ 
tent  pas  le  moindre  doute.  L’inoculation  de  ces  œufs 
de  pou  a  bien  été  suivie  du  développement  d’un  typhus 
expérimental. 

Doit-on  conclure  d’une  si  nette  expérience  que 
l’infection  exanthématique  soit  héréditaire  chez  le 
pou?  Charles  Nicolle  ne  le  pense  pas;  cet  auteur  croit 
au  contraire  que  les  résultats  obtenus  tiennent  à  la 
virulence  des  déjections  de  pou.  Les  crottes  de  pou 
deviennent  virulentes  en  même  temps  que  les  poux 
eux-mêmes,  c’est-à-dire  quelques  jours  (en  général 
liult  après  le  repas  infectant),  le  fait  tient  évidem¬ 
ment  à  ce  que  le  microbe  du  typhus  cultive  dans  le 
tube  intestinal  de  l’insecte  ou  tout  au  moins  s’éli¬ 
mine  par  cette  voie.  Or  les  lentes  sont  émises  par  le 
pou  en  même  temps  que  les  crottes,  il  les  dépose 
enrobées  par  elles.  Il  est  donc  impossible  d’inoculer 
des  lentes  sans  inoculer  en  même  temps  les  crottes 
qui  les  souillent. 

Dans  les  expériences  de  Nicolle,  un  singe  (bonnet 
chinois),  avait  reçu  dans  la  cavité  péritonéale  et 
aussitôt  après  leur  éclosion,  20  jeunes  poux,  nés  de 
poux  reconnus  Infectieux,  et  dont  les  crottes,  d’autre 
part,  se  sont  montrées  infectantes.  Ce  singe  n’a  pré¬ 
senté  aucun  symptôme  infectant.  Eprouvé  ultérieu¬ 
rement  par  l’inoculation  d’un  virus  actif,  il  a  contracté 
un  typhus  expérimental  :  il  ne  possédait  donc  aucune 
résistance  naturelle  au  virus.  La  seconde  expérience 
est  la  répétition  exacte  de  la  première,  sauf  que  cette 
fois  l’inoculation  a  été  pratiquée  au  bonnet  chinois 
avec  105  jeunes  poux,  nés  de  poux  infectieux  aussitôt 
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après  leur  éclosion.  Même  inoculation  d’épreuve 
ultérieure  positive,  témoignant  de  la  parfaite  sensi¬ 
bilité  de  l’animal. 

Les  résultats  de  Nicolle  s’opposent  donc  à  ceux  de 
Ssrgent  et  de  ses  collègues.  La  cause  de  celte  contra¬ 
diction  repose  dans  le  matériel  différent  qui  a  servi. 
Dana  le  cas  de  Sergent,  les  lentes  étaient  nécessaire¬ 
ment  souillées  par  des  crottes  de  poux  ;  dans  le  cas  de 
Nicolle  1-s  jeunes  poux  étaient  évidemment  indemnes 
du  contact  virulent  des  crottes  (les  éclosions  deman¬ 
dent  un  minimum  de  huit  jours,  temps  plus  que  suffi¬ 
sant  pour  que  les  crottes,  qui  demeurent  au  contact 
des  carapaces  des  lentes  et  que  les  jeunes  poux  pour¬ 
raient  peut-être  emporter  à  l'état  de  traces  à  leurs 
pattes,  perdent  toute  virulence). 

La  couclufion  est  donc  que  la  transmission  héré¬ 
ditaire  de  l’infection  exanthématique  chez  le  pou 
ne  paraît  pas  prouvée.  (Archives  des  Instituts  Pas¬ 
teur  de  V Afrique  du  Nord.) 


Le  bain  de  sable. 

Attire  documentaire,  j’ai  le  plaisir  de  vous  adresser 
les  renseignements  suivants  qui  pourraient  être 
publiés  sous  le  titre  de  »  Le  bain  de  sable  dans  le 
traitement  des  rhumatismes,  chez  les  Arabes  ».  Ces 
renseignements  m’ont  été  donnés  par  un  lieutenant 
ayant  commandé  le  peloton  de  cavaliers  (goumiers 
algériens)  dont  faisait  partie  le  sujet  ;  il  a  été  lui- 
même  témoin  du  fait. 

Par  3i“  de  latitude,  à  150  kilomètres  environ  à 
l’ouest  de  Colomb-Béchar  et  à  800  kilomètres  de  la 
côte,  à  la  f routière  algéro-marocaine,  en  plein  mois 
de  Juillet,  le  camp  est  installé  dans  une  «  ariguet  » 
(dune  peu  élevée  avec  quelques  arbrisseaux).  A  l’heure 
de  la  «  gaïlla  »  (mot  à  mot  :  heure  où  l’on  cherche 
l’ombre,  vers  2  heures  de  l’après-midi),  la  tempéra¬ 
ture  est  de  50“  à  l’ombre  et  au  moins  de  70“  au 
soleil. 

Un  trou,  profond  de  25  à  30  cm.,  est  creusé  dans  le 
sable,  en  plein  soleil;  un  goumier  rhumatisant,  com¬ 
plètement  nu,  s’y  couche.  Lies  camarades  le  recou¬ 
vrent  alors  complètement  de  sable;  la  tête  seule  est 
à  l’ombre  d’une  gandourah  étendue  sur  deux  fusils 
fichés  en  terre. 


Au  bout  de  20  minutes  euviron,  le  goumier  sort  de 
son  bain  de  sable,  ruisselant.  Il  regagne  rapidement 
son  abri  fait  en  liant  quelques  arbrisseaux  en  dôme 
sur  lesquels  on  jette  une  couverture,  et  là,  il  est 
énergiquement  épongé,  frotté,  massé,  par  des  cama¬ 
rades.  Il  se  repose  en  sirotant  du  thé  très  chaud  et 

Le  goumier  ayant  pris  ce  bain  est  un  indigène  des 
Oolad  Djerir,  tribu  nomade  du  cercle  de  Colomb- 
Béchar.  Il  s’est  déclaré  soulagé  après  avoir  subi  ce 
traitement. 

Henri  Fabriî, 

(Ambulance  Desserie,  Marrakech). 


CQRRESPOHDANCE 


La  lettre  de  M.  Mantoux,  publiée  dans  ],a  Presse 
Médicale  du  22  Février,  me  rappelle  des  souvenirs, 
hélas!  fort  anciens,  puisqu’ils  datent  du  temps  où 
j'étais  chef  de  clinique  de  Po'.ain.  Peut-être  vos 
lecteurs  trouveront-ils  quelque  intérêt  à  ce  que  je 
leur  en  fasse  part. 

Votre  correspondant  signale  les  inconvénients  de 
l’aspirateur  dit  de  Pptain  et  l’erreur  qu’on  commet 
parfois  en  prenant  l’ajutage  aspirant.  Il  propose  pour 
y  remédier  un  dispositif  ingénieux. 

Mais  je  ferai  remarquer  que  Potain  se  servait  d’un 
appareil  exclusivement  aspirateur  et  que  l’adjonction 
de  la  pompe  foulante  n’a  jamais  eu  son  assentiment. 
Il  la  redoutait  en  raison  même  du  mauvais  usage  que 
l’on  peut  en  faire  et  aussi  parce  que  son  action  est 
brutale  et  aveugle.  Pour  injecter  dans  la  plèvre  du 
liquide  ou  mieux  du  gaz,  comme  il  le  faisait  dans  le 
traitement  de  l’hydropneumothorax,  il  avait  recours 
à  des  vases  communicants,  l’un  rempli  d’eau,  l’autre, 
du  gaz  à  injecter.  En  élevant  le  premier,  on  refoule 
le  gaz  dans  la  plèvre.  C’est  la  technique  que  j’em¬ 
ploie  encore. 

De  plus,  les  trocarts  et  les  aiguilles  étaient  numé¬ 
rotés  en  série,  ce  qui  permet  de  les  ajuster  immédia¬ 
tement,  sans  tâtonner,  comme  il  arrive  trop  souvent 
dans  nombre  de  services. 

Enfin  Potain  préférait  aux  trocarts  rigides,  munis 


d’un  orifice  latéral,  les  trocarts  fendus  de  chaque 
côté  à  leur  extrémité.  Leur  supériorité  est  en  effet 
indiscutable,  car,  s'ouvraut  au  moment  du  passage 
de  l’aiguille,  ils  se  referment  ensuite  en  arrière  de  la 
pointe  qui  est  ainsi  la  partie  la  plus  saillante  de 
l'appareil.  L’avantage  d’un  pareil  dispositif  est 
d’éviter  le  ressaut  que  provoque  parfois  la  pénétra¬ 
tion  dans  les  tissus  d’un  trocartmal  calibré. 

J'avais  prié  mon  Maître  de  déposer  un  modèle 
d’aspirateur  construit  sur  ces  données,  mais  il  s'y 
est  teujonrs  refusé,  craignant  qu’en  réservant  à  un 
constructeur  le  monopole  de  cet  aspirateur,  il  n’en 
gênât  par  cela  même  la  diffusion  au  préjudice  des 
malades.  Ce  sentiment  lui  faisait  honneur,  mais  ma 
suggestion  n’en  était  pas  moins  justifiée,  puisqu’elle 
aurait  eu  pour  effet  de  rendre  Impossibles  les  acci¬ 
dents  relatés  par  M.  Mantoux. 

H.  Vaquez. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Gigantisme  partiel  de  la  face. 

La  tête  humaine  est  séparée  extérieurement  par  la 
ligne  médiane  en  deux  moitiés  semblables.  .Cette 
ligue  n’est  que  la  répétition  en  dehors  de  ce  qui 


Fig.  1.  —  La  t(Me  humaine  est  séparée  en  deux  moitiés 
semblables  par  la  ligne  médiane.  Cette  ligne  est  croi¬ 
sée  par  une  ligne  transversale  séparant  la  tête  de 
l'homme  en  deux  moitiés  d’égale  hauteur  (Ch.  Rochet). 

existe  sur  le  cerveau  qui  est  partagé  en  deux  parties 
distinctes,  deux  lobes. 


GRIPPE 


Nous  attirons  (  attention  des  Praticiens  sur  (a 
remarquable  efficacité  de  la  NÉVROSTHENINE 
dans  les  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post-grippale  (Voir  ci-dessous). 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forma  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 
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C’est  par  cette  ligue  que  l’homme  est  un  être  à 
formes  doubles  symétriques,  qu’il  a  deux  yeux,  deux 
ailes  du  nez,  deux  jones,  deux  oreilles,  comme  il  a 
deux  bras,  deux  jambes. 

Si  par  le  milieu  de  cette  ligne,  on  fait  passer  une 
transversale,  on  divise  transversalement  la  tête  de 
l’homme  en  deux  moitiés  d’égale  hauteur.  La  partie 
haute  correspond  au  cerveau,  à  la  partie  basse  cor¬ 
respond  la  face;  dans  le  hhut  de  la  ligne  transversale, 
tout  est  crânien,  dans  le  bas  tout  est  facial  (Cg.  1). 

La  ligne  transversale  légèrement  courbe  s’étend 
du  centre  d’une  oreille  à  l’autre  oreille;  marquant 
anatomiquement  la  base  du  cerveau,  elle  s’arrête  à 
la  place  occupée  parle  cervelet. 

La  rencontre  de  la  ligne  verticale  avec  la  ligne 


mitées  par  ces  lignes,  on  peut  partager  la  tête  en  denx 
moitiés  égales  ou  en  quatre  quartiers  d’égale  hantenr 
(Rocbet). 

transversale  formenne  croix,  dont  le  centre  est  placé 
entre  les  deux  yeux.  Ce  point  est  le  centre  de  l’ex¬ 
pression  pbysionomique,  le  point  où  l’observateur 
porte  son  regard  quand  il  'fixe  bien  réellement  un 
homme  (Ch.  Rochet). 

En  séparant  par  la  pensée  les  parties  délimitées 
par  ces  lignes,  on  partage  la  tête  en  deux  moitiés 
latérales  égales,  ou  en  quatre  quartiers  d’égale  hau¬ 
teur,  deux  crâniens  par  le  haut,  deux  faciaux  par  le 
bas  (lig.  2). 

Quand  on  étudie  la  physionomie  humaine,  on  doit 
tracer  par  la  pensée  ces  deux  lignes  la  verticale  et 


la  transversale,  et  étudier  séparément  chacun  des 
segments  qu’elles  déterminent.. 

On  voit  chez  les  hommes  normaux  les  deux  (ôtés 


Fig.  3.  —  Asymétrie  faciale  chez  un  hérédo-syphilitique. 
I,e  crêne  semble  refoulé  en  masse  vers  le  côté  gau¬ 
che  (Fournier). 

rigoureusement  symétriques,  semblables.  Il  peut 
arriver  que,  dans  certains  cas,  un  des  côtés  soit  plus 
développé  que  l’autre.  Si  nous  examinions  séparé¬ 
ment  chacune  des  moitiés  de  la  face  chez  ces  per- 


Fig.  4.  —  Hémi-hyperlrophfe  congénitale  de  la  face 
(Sabrazès  et  Gabannes). 

sonnes,  nous  croirions  voir  deux  individus  diffé- 

La  figure  3  montre  une  asymétrie  faciale  ch’z  un 
hérédo-syphilitique.  Le  crâne  semble  refoulé  en 


masse  vers  le  côté  gauche.  Le  segment  droit  et  le 
segment  gauche  sont  disparates,  disproportionnés. 
(Cas  de  Fournier). 

La  figure  4  reproduit  une  hémi-hypertrophie  congé¬ 
nitale  où  le  secteur  inférieur  latéral  droit  de  la  face 
est  plus  parti'iulièrement  hypertrophié.  Le  pli  naso- 
génlen  est  ellacé,  la  bosse  frontale  saillante.  Les 
tissus  mous  ainsi  que  les  os  sont  augmentés  de  volume 
(Sabrazès  et  Gabannes). 


LA  MEDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


AFRIQUE  OCCIDENTALE  FRANÇAISE 

Voici  les  résultats  généraux  du  recensement  de  la 
population  occidentale  française  aux  opérations 
duquel  il  a  été  procédé  le  1“''  Juillet  dernier. 

Sénégal  :  1.225.523  habitants,  dont  5.287  Euro¬ 
péens  et  1.220.236  indigènes  ;  6,4  habitants  au  kilo¬ 
mètre  carré. 

Mauritanie  :  261.746  habitants,  dont  214  Euro¬ 
péens  et  261.532  indigènes  :  0,6  habitant  par  kilo¬ 
mètre  carré. 

Guinée  française  :  1.S75.951  habitants,  dont 
1.386  Européens  et  1.874.565  indigènes  :  8  habitants 
au  kilomètre  carré. 

Côte  d’ivoire  :  1.545.680  habitants,  dont  835  Euro¬ 
péens  et  1.544,845  indigènes  ;  4,9  habitants  au  kilo¬ 
mètre  carré.. 

Dahomey  :  842.137  habitants,  dont  538  Euro¬ 
péens  et  841.599  indigènes  :  7,8  habitants  au  kilo¬ 
mètre  carré. 

Soudan  français  :  2.474.589  habitants,  dont  983  Eu¬ 
ropéens  et  2.473.606  indigènes  :  2,6  habitants  au  kilo¬ 
mètre  carré. 

Haute-Volta  :  2.973.442  habitants,  dont  191  Eu¬ 
ropéens  et  2.973.251  indigènes  :  9,9  habitants  an 
kilomètre  carré. 

Territoire  du  Niger  :  1.084.043  habitants,  dont 
216  Européens  et  1.383.827  indigènes  :  0,9  habi¬ 
tants  au  kilomètre  carré.  . 

Si  on  ajoute  à  ces  divers  pays  le  Togo,  pays  à 
mandat  qui  compte  670.904  habitants,  dont  670.694 in- 
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digènes  et  12,8  habitants  au  kilomètre  carré,  on  a, 
pour  l’ensemble  de  l’Afrique  occidentale,  une  popu¬ 
lation  de  12  954.615  habitants  dont  12.9'i3.955  indi¬ 
gènes  et  9.860  Européens,  dont  7.895  Français. 

SYRIE 

Les  AVIOJiS  SANITAIKES  FRANÇAIS  E.\  CiLICIÈ.  -  A 

la  suite  des  combats  victorieux  des  24  et  26  Oc¬ 
tobre,  remportés  dans  les  régions  de  Deir  Ezzer  par 
le  colonel  Debieuvre,  contre  la  belliqueuse  tribu  des 
Ogueidats,le  général  Gouraud,  haut  commissaire  en 
Syrie,  donnait,  le  26  Octobre,  l’ordre  d’évacuer  dans 
le  plus  bref  délai,  sur  l’hôpital  d’Alep,  les  blessés 
français.  Le  trajet  de  400  kilomètres,  qui  sépare  ces 
deux  localités,  le  désert  où  il  est  impossible  d’atter¬ 
rir,  l’hostilité  des  tribus,  les  circonstances  atmo¬ 
sphériques,  enfin  l’impossibilité  de  constituer  un 
dépôt  d’essence  à  Deir  Ezzer  qui  est  à  vingt  jours 
d’Alep  par  convoi  de  chameaux,  rendaient  ce  travail 
pénible  et  dangereux.  Un  détachement  composé  de 
tous  les  avions  sanitaires  en  service  à  l’armée  du 
Levant  était  aussitôt  organisé  à  Alep.  Dès  le  25  Oc¬ 
tobre,  un  chirurgien  militaire  rejoignait  Deir  Ezzer 
par  avion,  pour  pratiquer  les  interventions  chirurgi¬ 
cales  les  plus  urgentes.  Le  même  jour,  cinq  avions 
ramenaient  des  blessés,  parcourant  en  quelques 
heures  les  huit  cents  kilomètres  qui  constituent  le 
voyage  d’Alep  —  Deir  Ezzer  «lier  et  retour. 

Les  évacuations  continuaient  les  jours  suivants  et 
bientôt  tous  les  blessés  transportables,  au  total  44, 
avaient  gagné,  par  la  voie  des  airs,  l’hôpital  mili¬ 
taire  d’Alep,  faisant  ainsi,  en  trois  heures  1/2,  et 
dans  des  conditions  de  confort  très  satisfaisantes, 
un  trajet  qui,  par  automobile,  aurait  demandé  au 
moins  huit  jours  et  par  arabas  ou  cacolets  plus  de 
trois  semaines  sur  des  pistes  défoncées  qui  leur 
auraient  imposé  les  pires  fatigues.  Grâce  à  l’avia¬ 
tion,  le  médecin  divisionnaire  de  la  deuxième  divi 
sion  avait  pu  se  rendre  personnellement  à  Deir  Ezzer 
pour  veiller  aux  conditions  dans  lesquelles  les  bles¬ 
sés  étaient  évacués  ou  soignés  sur  place.  M.  Lié¬ 
geois,  qui  a  dirigé  ces  opérations  au  point  de  vue 
médical,  estime  que,  sans  compter  les  souffrances 
supprimées,  cinq  blessés  devaient  leur  salut  à  ce 
mode  d'évacuation.  Depuis  plus  d’un  an  que  se  font- 


au  Levant  les  évacuations  sanitaires,  pas  un  blessé  ou 
malade  n’a  été  victime  d’un  accident  d’aviation. 

{h'Ayenir  du  Tonkin  ) 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Thaite.uent  de  la  Légion  d’honneur. 

D.  —  Chevalier  de  la  Légion  d'honneur  du  11  Jan¬ 
vier  1!)  19,  j’ai  reçu  du  ministère  de  la  Guerre  un 
titre  qui  porte  la  mention  suivante  : 

a  II  aura  droit  au  port  de  l  insigne  de  la  décoration 
et  aux  arrérages  attachés  à  celle-ci,  à  compter  du 
28  Décembre  1918. 

«  La  présente  concession  sera  régularisée  par  une 
loi  spéciale.  » 

En  dessous  de  la  signature. 

Nota.  —  Pendant  la  durée  des  hostilités,  la  pré¬ 
sente  lettre  d'avis  tiendra  lieu  de  certificat  d'inscrip¬ 
tion  pour  le  payement  des  arrérages,  attachés  à  la 

«  Mention  des  payements  est  faite  au  verso  par  les 
payeurs  dans  les  cases  réservées  à  cet  usage.  « 

Jusqu’à  maintenant,  je  n'ai  pas  reçu  le  certificat 
d'inscription  signalé. 

J  ai  vu  dans  le  du  19  Octobre  de  La  Presse  Médi¬ 
cale  qu’il  était  question  de  donner  aux  légionnaires 
un  livret  spécial  leur  permettant  de  toucher  leurs 
arrérages,  à  leur  choix,  chez  le  trésorier  payeur  ou  le 
receveur  des  finances. 

Je  n’ai  pas  vu  venir  ledit  livret. 

F  a-t-il  une  démarche  à  faire  pour  l’obtenir,  ou 
faut-il  encore  attendre? 

Ai-je  le  droit  de  réclamer  les  arrérages,  échus 
depuis  le  28  Décembre  1918,  et  est-ce  bien  au  tréso¬ 
rier  payeur  général  que  je  dois  adresser  ma  deniande 
et  dans  quelles  conditions? 

Suffit-il  de  me  présenter  à  la  trésorerie,  ou  dois  je 

D.  —  J'ai  été  décoré  de  la  Légion  d'honneur,  au 
titre  militaire,  le  12  Juillet  1919.  Je  l'ai  appris  par 
i'OIficiel.  Quelques  mois  après  (Septembre),  on  m’a 


remis  aux  Invalides  ma  croix  et  un  papier  confir¬ 
matif.  Depuis,  rien.  Or-. 

1»  Nommé  comme  officier  de  complément,  au  titre 
militaire,  ai-je  droit  au  traitement 

2“  Aurais-je  dû  m'en  occuper  ou  attendre  une  convo¬ 
cation  de  la  Chancellerie  à  une  caisse  publique  quel¬ 
conque? 

3°  Ne  dois-je  pas  recevoir  de  la  Chancellerie  un 
livret,  ou  un  diplôme  confirmatif,  et  comment  se  fait- 
il  que,  depuis  2  ans  1/2,  celle-ci  ne  donne  pas  signe 
de  vie?  , 

R.  —  Comme  vous  l’avez  lu  dans  La  Ivresse  Médi¬ 
cale  du  19  Octobre  1921,1a  Grande  Chancellerie  de  la 
Légion  d'honneur  fait  parvenir  aux  légionnaires, 
récemment  décorés  au  titre  militaire  (c’est-à-dire 
recevant,  de  ce  chef,  la  somme  annuelle  de  250  francs 
pour  le  traitement  de  chevalier),  un  carnet  (certificat 
d’inscription),  quiest  généralement  remis  aux  officiers 
et  médecins  de  réserve  par  l’intermédiaire  du  maire  de 
votre  commune.  Ce  magistrat  se  conforme  à  l’instruc¬ 
tion  portée  sur  la  couverture  du  livret,  en  y  faisant 
apposer  votre  photographie,  en  signant  lui-même 
le  procès-verbal  de  remise  du  livret  et  en  vous  faisant 
apposer  votre  signature-type  sur  deux  fiches  mobiles, 
envoyées  par  la  Grande  Chancellerie.  Ce  livret  tient 
lieu  de  certificat  de  vie. 

Enfin,  sur  cette  couverture,  vous  choisissez  l’agent 
qui  devra  vous  payer  vos  arrérages  (percepteur, 
receveur  des  postes,  trésorier  payeur  général,  etc.). 

Deux  fois  par  au  (l'"'  Juin  et  !“■  Décembre),  vous 
voua  présenterez  à  l’agent  de  votre  choix,  qui  décou¬ 
pera  le  coupon  échu  et  vous  payera  125  francs,  sans 
production  de  l’ancien  certificat  de  vie,  le  mode  de 
payement  a  donc  été  très  simplifié. 

Mais,  puisque  vous  n’avez  reçu  de  carnet  ni  l’un 
ni  l’autre,  il  faut  vous  empresser  de  le  réclamer 
au  ministère  de  la  Guerre,  sous  couvert  du  directeur 
du  Service  de  Santé  de  votre  région,  qui  émettra  son 

Si  vous  avez  été  nommé  au  titre  militaire,  le 
ministre  de  la  Guerre  donnera  des  ordres  en  consé¬ 
quence  à  la  Grande  Chancellerie  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur,  qui  vous  fera  parvenir  la  croix  de  la  Légion 

(Voir  la  suite,  p.  452.) 


U  SlIlFOlMf 

■RAITEMENT  RATIONNEL  i  Ê  ^  Ê  Ê  B  U  C 

OFFENSIF,  EFFICACE  DE  LA  ^  l[JI  ^  / 


TRAITEMENT  RATIONNEL 


^  /  INOFFENSIF,  EFFICACE  DE  LA 

^3  Cuill.  à  café  à  dessert,  a  soupe. par  jour  suivant  I  âge  BENDERITTER, Vendôme  (  Z.A(7/i  / 


ULCERE  DE  L'ESTO/v\AC, 


DU  DUODENU/v\. 
HYPERCHLORHYDRIE. 

AÉROPHAGIE. 
DOULEURS  &  SPASMES 
GASTRIQUES. 
DIARRHÉES 
AIGÜES&CHRONIQUES. 


La  Boite 


au  minimum 
dixjourô  de  traitement 

Dose  Moyenne: 
20  Gr'®  (un  sachet) 
par  jour  en  une  ou 
plusieurs  fois. 


REIVIPLACE  AVANTAGEUSEMENT 
LES  SELS  DE  BISMUTH 
DANS  TOUS  LES  CAS! 
MÊMES  INDICATIONS 
MÊMES  DOSES 
MÊME  MODE  D'EMPLOI. 
AUSSI  EFFICACE 

JAMAIS  TOXIQUE 
SIX  FOIS  I^OINS  CHER 


Littérature  > 

Echantillons  LABORATOIRE  DE  la  SULFOLEINE  ROZET  . 


BENDERITTER  .Vendôme  (UCK) 
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d’hoaneur  elle  diplôme,  dont  le  prix  sera  retenu  sur 
vos  premiers  arrérages. 

11  faut  se  rappeler  que  les  traitements  de  la  Légion 
d’honneur  non  perçus,  pendant  une  durée  de  cinq 
ans,  sont  rayés  de  la  Grande  Chancellerie. 

Sans  un  livret  à  coupons  portant  votre  numéro 
d’inscription,  il  est  inutile  de  vous  présenter  à  une 
trésorerie  quelconque,  qui  ne  doit  et  ne  peut  pas  vous 
payer. 

Sans  retard,  agissez  pour  tirer  au  clair  cette  ques¬ 
tion  de  vos  traitements  de  la  Légion  d’honneur. 

I  P.  Bon.nette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L'Année  Thérapeutique.  Médicaments  et  procédés 
nouveaux  année,  1921),  par  L.  Ciieinisse, 
chargé  du  «  Mouvement  Thérapeutique  »  dans  La 
Presse  Médicale,  ancien  rédacteur  de  La  Semaine 
Médicale,  1  vol.  de  152  pages.  —  Prix  :  6  fr.  net. 
Poursuivant  son  tenace  et  méthodique  effort, 
M.  Cheiuisse  nous  donne  la  2“  année  de  son  mouve¬ 
ment  thérapeutique  annuel. 

On  sait  en  quoi  consiste  ce  travail.  L’auteur  se 
propose  de  grouper  et  de  classer  méthodiquement 
chaque  année  les  faits  nouveaux  d’ordre  thérapeu- 
ti.jne  (médications,  procédés  de  traitements,  tech¬ 
niques)  susceptihles  d’être  incorporés  à  la  pratique 
médicale. 

Les  sujets  traités  sont  classés  dans  un  ordre 
analytico- alphabétique.  Le  volume  étant  tout  autre 
chose  qu’un  formulaire,  le  classement  choisi  est 
celui  par  maladies.  D’ailleurs  une  table  alphabétique 
générale  permet  de  retrouver  avec  la  même  facilité 
ce  qui  a  trait  à  un  médicament,  à  un  procédé  ou  à 
une  maladie. 

Mentionnons  au  passage  les  chapitres  :  angine  de 
poitrine,  arythmie  complète,  asthme,  insuffisance 
cardiaque,  crises  nitroïdcs,  diabète,  épilepsie,  héma¬ 
turies,  migraine,  oedèmes,  rhumatisme  articulaire 
aigu,  syphilis,  tuberculose,  ulcère  de  l’estomac, 
vomissements. 


Quaut  à  la  manière,  sobre,  solide,  substantielle 
de  l’auteur,  nous  croyons  inutile  de  la  rappeler  aux 
lecteurs  de  La  Presse. 


DE  L'Année  Thérapeutique. 

Cacodylate  de  soude  à  hautes  doses  contre  l’emphysème 
pulmonaire. 

Cacodylate  de  soude  à  hautes  doses  contre  le  syndrome 
parkinsonien. 

Cacodylate  de  soude  à  hautes  doses  contre  le  tabes. 
Caféine  en  injections  intrarachidiennes. 

Carbonate  de  soude  en  injections  intraveineuses. 
Cathétérisme  de  Testomac  contre  le  hoquet  persistant. 
Chancre  simple. 

Chlorhydrate  d'émétine  contre  le  psoriasis. 

Chlorhydrate  d’émétine  contre  les  hématuries. 
Chlorhydrate  de  quinine  en  injections  inlravariqueuses. 
Chlorure  de  calcium  contre  les  vomissements  des  tuber- 

Chlorure  de  potassium  comme  diuréliqne. 

Choc. 

Choc  anaphylactique. 

Choc  arsenical. 

Gicutine,  voir  Bromhydrate  de  cicutine. 

Cœur  (arythmie). 

Cœur  (insulfisance). 

CoUapsus. 

Colloidoclasie. 


Conjonctivites. 

Contractures. 


Coips  jaune  et  vomissements  de  la  grossesse. 

Crise  nitritoîde. 

Cure  de  jeûne  contre  le  diabète. 

Cures  d'hydrates  de  carbone  dans  le  diabète. 

The  Organs  of  internai  Sécrétion  ;  their  Diseases 
and  tberapeutic  Applications.  (Les  glandes  endo¬ 
crines  ;  leurs  maladies:  applications  thérapeuti¬ 
ques),  par  I.  Ghikib  Cobb,  3“  édition,  un  volume 
in-S»  de  352  pages.  (Baillière,  Tindal  et  Cox,  édi¬ 
teurs).  Londres,  1921.  —  Prix  ;  10  sh.  6. 

Ce  petit  manuel  se  recommande  par  sa  grande 

clarté  d'exposition  qui  lui  a  valu  trois  éditions  succes¬ 


sives.  Destiné  avant  tout  aux  médecins  praticiens, 
il  groupe  les  connaissances  essentielles  récemment 
acquises  sur  la  pathologie  des  glandes  endocrines. 

Après  avoir  tracé  une  esquisse  de  la  physiologie 
générale  des  sécrétions  internes,  l’auteur  aborde 
l’étude  des  divers  syndromes  endocrines  qu’il  fait 
précéder  d’une  mise  au  point  des  fonctions  de  chaque 
glande.  Dans  ses  descriptions,  il  ne  perd  jamais  de 
vue  le  côté  pratique  et  il  s’attache  en  particulier  aux 
considérations  thérapeutiques.  Parmi  les  chapitres 
les  plus  originaux,  il  faut  citer  ceux  qui  sont  consa¬ 
crés  à  l’étude  des  relations  entre  les  glandes  endo¬ 
crines  et  le  système  nerveux  et  au  rôle  que  joue 
la  viciation  des  sécrétions  internes  dans  la  genèse  de 
certains  désordres  nerveux  :  choc  émotionnel,  hys¬ 
térie,  psychonévroses,  démence  précoce.  Une  étude 
d’ensemble  des  applications  pratiques  de  l’hormo¬ 
nothérapie  termine  l’ouvrage. 

'  P.-L.  Makie. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  DE  STOMATOLOGIE 

Sommaire  du  n»  2. 

Mémoires  originaux  t 

L.  Cruet. . —  Magitot  et  son  œuvre. 

Guiliy  —  Erosions  dentaires.  Malformations  den¬ 
taires  et  maxillaires.  Leurs  rapports  avec  l’hérédité 
syphilitique. 

Goustalng.  —  Adénite  sous-mentale. 

Vincent.  — Un  cas  de  lupus  gingival. 

Coffart.  —  Identification  d'un  cadavre  après  sept 
ans  d’inhumation  en  fosse  commune  (1914-1921)  à 
l’aide  d’une  fiche  dentaire. 

Société  de  Stomatologie. 

Séance  du  19  Décembre  1921. 

Revue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 

Revue  bibliographique.  —  Nouvelles. 


[!xajB-£X 


RHUME  ET  ASTHME  DES  FOIHS 


(MÉTHODE 


DES  DRS  billard  et  MALTET) 


î 


RHUME  des  FOINS  :  Médication  curative.  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALENCE  ANTIPOLLINIQUE,  en  instillations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  préventive,  Vaccin  Antipollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  hypodermiques. 

,  ÉTADI  BCCEUCIITC  BV!  A  ■  siège  social  et  administration:  SB,  Avenue  de  l’Observatoire,  Parla 

®  E  E  ADLlOCCmCll  I  O  B9T  LiA  S  usines  el  laboratoires  de  recherches  è  GEHTILLY  (Seine). 


l«CARNINE  LEFRANCQ 


Du  Suc  Musculaire  de  Vinii 
crue,  concentre  rions  le  jide  et 
De  la  Glycérine, 

Du  Sucre,  KLiKnEm: 

De  la  Vanilline. 


La  Camirie  Ijefrancq  no  doit  pas  être  prise  dans  nn 
Hquido  cbnud,  maïs  dans  de  roaii,  du  lait  ou  du  bouillon, 
froid  OH  à  peine  tiède;  ou  pont  la  prendre  pure  cg.ilcmcnt. 


agit  par  les 

FERMENTS  VIVANTS 

qtt’elle  contient 


La  Concentration  du 

SUC  DE  VIAHDE  DE  BŒUF  CRUE 

entrant  dans  sa  composition 

ALIMENT  RECONSTITUANT 
d’une  grande  valeur  nutritive 


,  ADULTES  : 

ETABUSSEMENTS  FUMOUZE  g  euiUcrécs  à  soupo  par  jour  ou  davantage. 
78,  Faubouig  Saint-Denis,  78 

PA  R  I  S 


soupe  par  jour  i 
ENFANTS  : 
i  cnillerrc  il  cafo  par  jour  et  pu 


Du.  K.ôle  des  Ferments  ’Vi-wants  : 

Un  aliment  privé,  par  la  stérilisation,  des  ferments  qu’il  doit  normalement  contenir, 
no  peut  mainlonir  un  êlro  vivant  en  bonne  santé,  son  pouvoir  nutritif  est  insuffi-sniit. 

La  Carnine  Lefrancq  étant  préparée  avec  du  Suc  do  Viande  do  llccuf  orue,  con- 
cenlré  dans  le  vide  et  à  froid,  renferme  intégralement  les  Ferments  vivants  du  tissu 
musculaire,  ferments  qui  remplissent  exuetemenfc  les  fonctions  pliysiologiques  des 
vitamines  et  qui  ne  peuvent  exister  que  dans  les  Sucs  de  Viande  préparés  à  froid, 

La  Carnine  Lefrancq  peut  communiquer  ses  propriétés  vitales  à  différents  ali¬ 
ments  stérilisés,  notamment  au  lait.  Elle  leur  rend,  même  ajoutée  en  très  petite  quantité, 
la  iiroporlion  indispensable  do  ferments  vivants  dont  Us  ont  été  privés  pur  laslérUisation. 


ROUSSEL 


&haJitilloi^;Gttàtiüire  / 

21  RUE  d'AUMALE.paris 


Flacons-ampoules 

de  10‘^.^(je5érüm  p<jr 

' Atc/ërothérapie  jpécÿlque  1 
der  ANÉMIES  (Carnot) 

B)  ^ouj  aatrej  emplois 
du  dèrizm.  de  CkeCfal  : 
HÊMORRAG!ES(REWeill) 

SiropouComprimés  j 

de  5ang  Kémopoïétigue  > 
total  j 

PAnSEMEMTS  (R. Petit) 

(  ANÉMIES 

COMVALESCEMCES 

TUBERCULOS£,etc. 

y 
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LES 


TEMENTS  MODERNES 
k  CONSTIPATION 


Ou  bici? 


*  parce  qu’on  utilise  trop  complètement  ses  aliments,  en  sorte  que  le 
bol  fécal  résiduel  est  à  la  fois  trop  minime  et  trop  sec,  trop 
pauvre  aussi  en  produits  fermentatifs,  dont  le  rôle  est  de 
provoquer  le  péristaltisme  (Professeur  SCHMIDT); 


spasme  de  l’intestin  s’oppose  à  l’évacuation  des 
^gÿugaaaammimimaiù  fn^^lières,  «  les  transformant  en  billes  sècheS  et  dureS  qui  s’accu¬ 
mulent  le  long  du  côlon  descendant,  c’est-à-dire  dans  la  partie  de  l’intestin 
où  la  paroi  musculaire  est  la  [)lus  é[)aisse,  la  tonicité  la  plus  forte  »  (Alb.  MATHIEU); 

OO  péristaltisme  est  troublé  par  défaut,  en  raison  de  l’insuf- 

— - - fisance  de  la  sécrétion  biliaire  qui  en  est  le  régulateur  phy¬ 

siologique  normal  (HALLION  et  NEPPER). 

Qhct  que  soU  le  mécanmne  'pathogénique  hivoqué,  dans  aUCUn  Cas  on  n  obtiendra  le 


retour  à  la  fonelion  normale  par  l'emploi  des  purgatifs  ou  laxatifs.  Les  seuls  procédés 


physiologiques  seront  ■■ 

Ou  bicî)  ’  l’augmentation  du  volume  et  de  l’hydratation  des  fèces 

b®®  substance  mUCÜagineUSe  telle  que  l’agar-agar  additionné 
d’un  extrait  actif  susceptible  de  suppléer  à  l’insuffisance  des  excitants 
normaux  du  péristaltisme  (Prof.  SCHMIDT),  —  ce  qui  est  aisément  réalisable  par  la 
THAOLAXINE  (agar  et  extraits  de  rhamnées)  sous  ses  diverses  formes  (paillettes, 
cachets,  granulés,  comprimés); 


©U  blClD  ’  l’hydratation  des  matières  obtenue  par  l'absorption  d’un  muci- 
lage  pur,  incapable  de  provoquer  la  moindre  irritation  intestinale, 
employé  SÔUl  ou  aSSOCié  à  un  antispasmodique  spécifique,  la 
belladone  (Alb.  Mathieu), —  indications  qui  sont  remplies  par  la  LAXAGARINE 
(gélose  pure)  et  la  LAXAGARINE  BELLADONÉE  (gélose  pure  et  belladone); 

Ou  bien  *  rétablissement  du  péristaltisme  troublé  par  l’insuffisance 

hi  sécrétion  biliaire,  en  utilisant  les  propriétés  cholagogues  de  la 
bile  elle-même,  le  véritable  excito-moteur  physiologique  de  l’intestin 
(HALLION  et  NEPPER),  —  ce  que  l’on  obtiendra  facilement  en  prescrivant  la 
CHOLEOKINASE  (extrait  spécial  de  bile  de  bœuf  et  kinase  en  ovoïdes 
kératinisés  (1). 


(1)  Pour  plus  de  détails  sur  le  sujet,  consulter  la  brochure  intitulée  :  Les  Idées  nouvelles  sur  la  Physiologie  pathologique  et  le  Traitement 
de  la  Constipation  et  de  l'Entérocolite  mucomembraneuse,  S*-'  édition,  1911,  qui  sera  envoyée  gratuitement,  sur  demande  adressée  aux 

Laboratoires  DURET  &  RABY,  Paris  (18®),  5,  àvenue  des  Tilleuls. 
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Traitement  PH xsioiogioueoeuCONSTIPATION 

Extrait  total  des  Glandes  Intestinales  -  Extrait  Biliaire  -  A gar-Agar  -  Ferments  Lactiques 


L/ttéra  turec^  Echantillons:  LA  BO  R  ATOI  REdeBIO-CHIMIEA  PPL!  Q  U  EE ,  21,  rue  Théodore  de  Banville,  PARIS. 


SÉDATIF  NERVEUX 


I  QU  IDE  -  COM  PR  IM  ÉS 'AE^POü  LES 

'ALSODIQUE-EXTRAITdeJUSQUIAME-INTRAIToeVALÉRIâNE 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  — - - ^ 

OCHlMfE  APPLfQUÉE-ü.LEOYlAHD  PhT  2lRue  Théodore  de  Banville-  PARTS,  . 


-- — 

\  BaS£  ^  P  J  gii£  PURIf  Comprtmèf  G/aXiatf^ 


LfBOMTOtoc  De  ^0  - Chimie  AppuQUÉE-f 
SL  Théodopv  de  Banville.  PMl^ 

J.  LEGSAliO ,  PltormacMn 


DOSE 

2  Compr/méf  j 
atra/jf  c^çue  pspoâ 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Faculté  de  Médecine.  —  Echange  de  conférenct 
Six  conférences  seront  faites  en  anglais,  an  grai 
amphithéâtre  de  la  Facnlté  ù  17  h.,  aux  dates  mentio 
nées  ci-après,  par  MM.  les  professeurs  de  rUhiversité  i 
Londres,  dont  les  noms  sont  indiqués  ci-dessous  : 

Samedi  6  Mai.  Sir  Sidney  Russell-Wells.  Sujet  :  Tl 
Circulatory  effects  of  Mitral  Stenos's  and  Aortic  Regu 


mardis,  mercredis  et  vendredis,  à  2  heures. 

Clinique  médicale  propédeutlque  de  la  Charité. 

—  Programme  générale  des  conférences  du  semestre 
d'été  (Mars-Juillet). 

1“  Le  mercredi,  à  11  heures  :  conférence  clinique  faite 


Les  bulletins  de  versement  sont  délivrés  au  secrétariat 
de  la  Facnlté  (guichet  n°  3),  les  jeudis  et  samedis  de 
midi  a  3  h.  S'adresser  au  laboratoire  de  Parasitologie 
(escalier  A), pour  avoir  le  programme  détaillé  des  leçons. 

Chirurgien  des  hôpitaux.  —  Composition  du  jury. 
—  Sont  désignés  pour  faire  partie  du  jury  du  prochain 
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Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RANQUE  &  SENEZ 

Deomo-Slpepto  I.O.D. 

=  Anti-Staphylococcique 

xaitement  des  complications  de  la  Grippe,  - 

ivres  éruptives,  de  la  Pneumonie.  Polyvalents  = 

««!  I  n  n  ==  Anti-Gonococcique 


Vaccin  Pneomo-Strepto  I.O.D. 

Prévention  et  traitement  des  complications  de  la  Grippe, 
des  Fièvres  éruptives,  de  la  Pneumonie. 

Vaccins  Anii-Typlioïdiques  1.0.  D. 

Prévention  et  traitement  de  la  Fièvre  typhoïde 
et  des  Paratyphoïdes. 

Vaccin  ÂnO-MCÉsocccciiine  i.  0. 0 

Complications  septicémiques 
de  la  Méningite  cérébro-spinale. 


Antî-IVIélitococcIque - 

=  Anti-Streptococcique 

Anti-Dysentérique  . . ■ 

■■■  ■  Anti-Cholérique 

I.  O.  D. 


Pour  Littérature  et  Echantillons  : 


LABORATOIRE^  MÉDICAL  M  BIOLOGIE  p.  p^nboiirg  Polssofliiière,  PARIS  II  HAMEUH,  Pharmacien,  31,  rue  Michelet,  Alger 

MARSEiiLLE  |  RKBODL,  D' OD  Ph'°,  15, Allées Capnclues,  Marseille  ]  CAMEE,  Pharm‘“,  10,  rue  d’Angleterre,  Tunis 


1  t  t  y  A  A  %  %  t  À  f 


33, 

1  Adresse  Télégraphique  : 

1  CRÉOSAL-PARIS 

RUE  EERGOEÈSSE,  33  —  F A.R1  S  (XYI*) 

Téléphone  : 

^liSÉiÉiUHiUfeiiâ^B^  passy  43-89 

1,  DÉSIGNATION 

1  OC8 

1  PRODUITS 

différentes 

FORMES 

COMPOSITION 

PROPRIÉTÉS 

PRINCIPALES  INDICATIONS 

DOSES 

MOYENNES 

IÇÔLLO-IOOE 
■  DUBOIS  1 

GOUTTES 

COMPRIMÉS 

Gnq  Centigr.  d’iode 

20  Gouttes  ou 

3  Comprimés 

{lodhydratei  (faoloet  aminia  du  Oiutan). 

lodotliérapie  Courante 

ncMF»i.ACE: 

riode,  les  lodures  et  tous  les 
dérivés  iodés  dans  leurs  indications 
habituelles. 

AJbsence  d'Iodlsme. 

• 

ADULTES: 

10  a  60  Gouttes  ou 

2  à  9  Comprimés 

ENFANTS  : 

5  à  20  Gouttes  ou  | 
1  à  3  Comprimés.  > 

— - —  1 

OLEO-IODE 

DUBOIS 
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T  ’ATTENTiON  (le  MM.  les  Médecins  est  attirée  I 
-Li  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le  I 

GoDieil  m  Iis  Prodnits  »  Gomnol 


sous  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à  A  RHINO-GOMENOL  en  tube 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et  pour  Antisepsie  nasale. 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à  GOMENOL  CAPSULES  en  étui 


cORBlÊffr 


DOSAGE 

ADULTES  OGrIO 
ENFANTS  OGrOS  " 


10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 


pour  Affections  broncho-pul- 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  _  INALTÉRABLES 
GRÂCE  A  LEUR  ENVELOPPE  MÈTALLIOUE  HERPIÉTIOUE  BREVETÉE  S.G.D.G. 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

ao  0/0  pour  Pansements  GOMENOL  SIROP  en  flacon 
ctiirurgicaux  et  gynécologi-  pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
ques.  Instillations  vésicales,  queluche„etc... 

Injeci'ons  inlra-musculaires, 

Lavements,  etc.  GOMENOVULES  pour  Panse- 

Ces  OLeos  Gomenol  sont  en  flacons  Al’ 
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saint-Germain,  120  —  Paris 


c 

EXTERNES 

CHEFS  DE  SERVICE 

INTER.NES 

EXTERNES 

CHEFS  DE  SERVICE 

INTERNES 

EXTERNES 

^irec 

eiir  :  M.  Ciiarlot  ue  Courcv. 

MM. 

Bourdon,  M““  Mauclaire, 
Desprez,  Deslouches, 

Méry  (Jean),  Tribouiet, 

Radiologie 

.M.  Leujia.nn, 
Chef  de  labor. 
Sup.  :  M.  X... 

HOPITAL  BROC 

MM. 

A  {suite). 

MM. 

HOPI 

Radiologie 

M.  Turchim, 
Chef  de  laboratoire. 

TAL  DE  LA  CH 

MM. 

ARITÉ  (suite). 

MM. 

Elcctrothcrapic 

M.  Turc  B  LM, 
Chef  de  laboratoire. 

B*  h  S 

Jacquemain,  Brico, 

M'‘“  Roger,  Aubriot, 

Ferrier,  Rouchaut, 
Betlinger,  Gardelte. 

M.  COUROUX. 

Deiiti.s(e 

M.  CUILLY. 

I‘hai‘iiiacicu 

M.  Richaud. 

M"'  Denis,  M‘‘“  Vasseur, 
Deliiiiàl,  Adriau. 

HOPITAL  BROUSSAIS.  — 

Directeur  :  M.  Poisot. 

Dentiste 

M.  Nogué. 

M™”  Weismann,  Hernu. 

M.  BERGé. 

Serv.  des  tubercuL 
M.  Bercé. 

Azoulay. 

Lefevre  (Jean),  Mégret, 

Morel(Marcelin),Leboucher, 

Faraut. 

HOPITAL  CL 

.Ilédccin 

Prof.  Tkis.sieh. 

M.  Gastinel, 
Chef  de  clinique. 

M.  Camuesskijés, 

AUDE-BERNARl 

Rethoux, 
de  Brun  du  Bois- 

D.  —  Directeur  ;  M.  Brun. 

Ledoux,  Mathias. 

.lullien  (Bernard),  Lortsch, 
Bas,  Thiolat,  Gruntescu, 
Pinalie. 

Bailles,  Soûlas, 

Lefèvre  (B.),  {pr.). 

Gauran,  Denis. 

Mallé  (Roger),  ïroncin. 

M.  Dufour. 

Courtin. 

Lévy  (Gabriel),  Beaugeard, 

Cathala. 

t 

- 

- 

Denniel,  Kenzinger, 

Robert  (Paul). 

Chef  de  clin.  adj. 

M.  Rkilly, 

Chef  de  laboratoire. 

M.  Dufour. 

Decourt  (pr.). 

Duhamel,  Vasseur. 

Pharniacieii 

M.  PiGON, 

Perdu,  l.cmoyne.  Mery, 
Mariani(J.),  Langlois, 

Raron. 

M.  Chevrier. 

Bayle,  Mérat. 

Dentiste 

■U.- 

Directeur  ;  M,  Lu  Ray. 

Bourdin,  Mornet.  M"'  Morin, 
Minon,  Salmon  (Rob.), 
Clayaux. 

horion,  Souty,  Delotte, 
Dubois  (Paul),  Ehrenberg, 
Dessert. 

Consultât,  médecine 
M.  ÜIJVOIR. 

Sup.  ■■  M.  Lebah. 

Maurellet,  Darré. 

HOPITA 

médecins 

L  COCHIN.  —  Di 

Boulin. 

Bocage. 

recteur  :  M.  Boyer. 

Consultât,  chirurgie 
M.  J.  Berger. 
Sup.  :  M.  Lorin. 

Kesseler,  Mahieu. 

M.  Wkissenbach, 
Chef  de  clinique. 

M.  Jacquet, 

Cardol,  üalsace  (Jean), 
Besançon,  Bazouge, 

Buisson,  Lévy-Weismann, 

M'‘®  Hendlé,  M"'  Deschamps, 

Radiologie 

M.  Bonmot. 

Chef  de  laboratoire. 

Chef  de  clin.  adj. 
M.M.  JOLTRAIN, 

Gerson. 

M""  Pauc,  Bucquct, 

M'i'  Conil,  Sufrin, 

Paris  (Raym.),  Brougniart, 

M.  Bhidel. 

Chefs  de  labor. 

M.  Plssavy. 

■ 

Trotot,  Hervé,  Harburger, 
Constant,  üjordjevilch, 

Oossa. 

Dentiste 

M.  Réal. 

Serv.  des  tubercuL 
M.  PiSSAVY. 

Thibault  (Reg.). 

Salmon  (Jean),  Séligraan, 
CunaulL 

HOPITAL  DE  LA  CHARITÉ.  — 

Directeur  ;  M.  Maguklaine. 

Lulon. 

M"“  Bastieii,  Jullien, 

Salmon  (Henri),  Hervier. 

.Ylédeciiis 

Prof.  Sergent. 

'Marquezy. 

Juge,  Turillot,  Laënnec, 
Lefebvre  (René), 

M.  Fournier.  ■ 

Ferrier,  Salles. 

Pourcloux,  Ogliastri, 

Girard  (Raymo-nd), 

Perlbère,  Vergez-Horsta, 
Faugei'on. 

Wallich,  Mousson, 

Segond  (Robert), 

Boudry,Thibault(  Raymond). 

Pruïosl,  Pigiiol  ch  de.  clin. 
Durand,  Coùenol,  ch.  delah. 

M.  Legry. 

Pollct. 

hP*'"  Labat  de  LanibeiT. 

M.  Laubby. 

Bordel. 

Rœser,  Maçon,  M‘'“  Décor, 
Scialom. 

l.eclainche,  M"“  Odier, 

M"“  Tery, 

.M''°  Mircouclie. 

Prof.  Marcel-Labbé. 

Weiss. 

Meurdrac,  Iluguenin, 
Rurgeat,  Len  failli  n, 

Willot. 

M.  Leri. 

Joaiiiiy. 

l.enoir(Rob.), Lazare  (Henri), 
Régnault  (Roger),  Plssavy, 

M.  (iUlLLAIN. 

M.  Weil-IIallé. 

M,  Rabonneix. 

Kudelski. 

Chabanier. 

Brizard. 

Réclère,  Lumière  (Max), 
Denis  le  Sève, 

Delagénière, 

Médelec. 

M'i'  .Maas,  Senoze, 

Violet  (J,),  Terriii. 

Reboul,  Dessaint, 

(ES. 

■ 

Chirurgiens 

Prof.  Delbet. 

M.  Gibode, 

Chef  dé  clinique. 
MM.  Leveuf, 
Mornard, 

Chefs  de  clin.  adj. 
M.M.  Hhriiknscii.iiii)T, 

Chefs  de  labor. 

.Macliavoine. 

Iseliii  (pr.j. 
Grenaudier  (pr.). 

Baudrillarl,  M"'  Rouget, 

M"'  Choquart, 
Pepin-Lehalleur,  Hivierez, 
Bodson,  M“‘"  Duclaux, 

M"'  Jobso. 

Fl  •  M  r 

M‘'''  Lecoq  (Paule), 

Grenierboley,  Pellissier, 

Jany,  Froument,  Rianqnis, 
Birtegaray,  Richard  (André), 
Vignaux,  Didry. 

Berson  (Pierre),  Scemla, 
Pichard,  Mâle, 

Merle  d’Aubigné,  Lavialle, 
Bourloton,  Blanche  (Marcel). 

Antonini. 

Clinique  chirurgie. 

1 

ChirurgicuN 

M.  Fredet.  . 

iM.  Baumgartner. 

Oberlin,M'>"  Brian- 
Garlleld,.Seillé. 

Perrot,  Guillard, 
Leibovici. 

Desoille,  Langue,  Minot, 
Fleury,  llavrel,  M“®  Rizun, 
Breton. 

Guisoni,  Rochette,  M"'  Baud, 
Funck,  Clilaiidre,  Dellhil, 
Petit  (Roger). 

(Pavillon  Bouilly), 

M.  Launay. 

Bonnet,  Viollel. 

Douhière, 

Bonnecaze. 

Vadon,  Gaiiem,  Moatti, 

.M""  Bucsan,  Thibault. 

Pinoche,  Dumas, 

Richard  (Jacques), 

Mi>“  Braun,  Guérin  (Paul), 
Bouchard. 

Accoucheur 

Lacomrae. 

Dufour  (Jean),  Poulet, 

M.  CuEVASSU. 

Brouet,  Nora. 

Lazard,  Vasilesco,  Canoz, 
Lifscliitz,  Mi.ssirliu,  Marcel, 
Seguy,  Levasbor. 

M.  Devbaiünb. 

Rosier,  Compin. 

M'*"  Perrain,  M>''  Reynier, 
M"'  Boyer,  Lenormand, 

Lévy  (Pierre),  Lob, 

Coudrain. 

M.  Skzâhy. 

Sup.  :  M.  Caillé. 

BaiTet  (pr.). 

Perrin  (Julien),  Pcllerin, 
Cauchy. 

Consultât,  médecine 
M.  Abbami. 

Sup.  :  M.  David. 

Mayer  (pr.). 

Rrissaud,  M'"  Vilter. 

Consultât,  chirurgie 
M.  Roux-Berger. 
Sup.  : 

M.  Ehrenpreis. 

U 

Derbyshire,  Lavieille. 

Consultât,  chirurgie 
■  M.  Basset. 

Sup.  :  M.  Lûtaud. 

Marchand  (J.-IL),  M‘““  Duter, 
Vassitch,  Lonjumeau. 
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JPICESTIOW  DES  FÉCÜIENTS.  MATERNISATION  DU  lAlT, 

.j^ElfljâSWÉ/lEj^ACHITISME.  ^lfBE!{ClfhQSE 

^fMVALESCENCE 


2è3  imprimés  après  chaque  repas 


^  cuillerées  à  café  après 
_ chaque  re|?as _ 


^^^J^jato^redesFerm^nts^A^THÉ^NIE^^12jj-u^lapeyr^n^A2£S 

1.^  _ - 


i  IKAlDnTUJ^ 


LIVRAISON  IMMEDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


,  APPAREIL  PERFECTIONNÉ 
POUR  PRODUIRE  LÉMANATION 


Tubes 

Plaques 

Aiguilles 

U  Radium  Company  of  Colorado  .  Denver-  usa 

*  118,'Avenue  des  Champs-Elysées, PARlS.Téléph:  Elyséesl7-43-t744ei25-97  ,, 


VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


w  S.P.E.S.  mde 

100  millions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

U  CUROVACCINS  CÉPÈDE 

YiCCII  E.Sa  CEFEDE 

ENTÉRO-STAPHYLOGOCaQÜE  poly¬ 
valent. 

YKCDI  S.Sa  CEFEDE 

STREPTO-STAPHYLOGOCCIQÜE  po¬ 
lyvalent. 

WCII  S.P.E.S.  CÉFSDE 

400  millions  par  cc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

YiCCn  S.E.S.  CEFEDE 

Abcès,  anthrax,  lièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 

U  E  ME 

ENTÉROCOCCIQÜE.  -  Anémie,  chlo¬ 
rose  d'origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  enterococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

YlCCffl  P.E.S.  CEFEDE 

Pleurésie ,  pneumonie ,  bronchite 
chronique,  grippe. 

YACCn  S.P.E.S.Ca  CEFEDE 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhiniles. 

Ticcn  S  CEFEDE 

STREPTOGOCCIQUE,  -  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

YACCn  AcSa  CEFEDE 

ANT1-ACNEIQUE  polyvalent. 

UCdl  Sa  CEFEDE 

STAPHYLOCOCCIQUE.  -  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

YiCCn  C.E.S.  CM 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQÜE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

TÂCCM  E.S  GEFEEE 

ENTÉRO-STREPTOCOCGIQUE  poly¬ 
valent. 

YàCCII  G.S.E.S.  CM 

Blennorragie  et  complications. 

Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  GÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  on  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n'entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BI0L06IE  APPLIQUÉE,  30,  avenue  Rellle,  PARIS  (xiV).  Téiéph.  :  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 
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Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  pri.v 
de  5  francs  (envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Pathologie  médicale.  —  M.  Paul  Riblerre,  agrégé, 
chargé  de  couri,  a  commrncé  le  cours  de  pathologie 
médicale  le  mardi  14  Mars  1922,  à  18  heures,  et  le  con¬ 
tinue  les  jeudis,  samedis  et  mardis  suivants,  à  la  même 
heure  (amphithéâtre  Vulpian).  Ce  cours  est  plus  spécia¬ 
lement  réservé  aux  étudiants  de  3®  et  4»  année  d'études. 

Objet  du  cours  :  Maladies  du  cœur  et  des  vaisseaux. 


CQMCnURS 

Médecin  des  hôpitaux.  —  Admissibilité.  —  Sont 
déclarés  admissibles  dans  l’ordre  suivant  aux  concours 
de  nomination  qui  auront  lieu  cette  année  :  MM.  Bloch, 
Touraine,  Heuyer,  Leblanc,  Richet,  Hagnenau,  Rouillard, 
Leconte,  May,  Léon-Kindberg,  Tsanck,  Srhulmann,  Bout- 
tier,  Dumont,  Jacob,  Huber,  Donzelot,  Bénard  (René) 
Paraf,  Bith. 

Internat  en  pharmacie.  —  Composition  du  jury.  — 
Le. jury  du  prochain  concours  pour  les  places  vacantes 
d’internes  en  pharmacie  des  hôpitaux  de  Paris  est  défi¬ 
nitivement  composé  de  MM.  André,  Conroux,  Mascré, 
Crut,  Thabuis,  qui  ont  accepté. 


KOUVaUS 

Les  médecins  de  Toulouse  à  Paris.  —  MM.  Bour- 
guet,  Bory,  Thomas,  Pradal,  Periler,  Groc,  Esclavissat, 
Nigoul-Foussal,  De  Berne-Lagarde,  Baudon,  Malaviallc, 
Malietterre,  Terson,  Millas,  Diirand,  Digeon,  Biros, 
Doazan,  Foncand,  Cauzolle,  Monsariat,  assistaient  au 
dîner  mensuel  de  l’Association  des  médecins  de  Toulouse 
à  Paris,  le  11  Mars,  au  «  Bœuf  â  la  mode  ». 

S’étalent  excusés  :  MM.  Louet,  Drlherm,  Motho, 
Parant,  Ganayre,  Roule,  Malet,  Montagne.  Réunion 
aussi  gaie  et  aussi  pleinement  réussie  qu’à  l’accoutumée. 
Le  prochain  dîner  aura  lieu  le  samedi  8  Avril  au  «  Bœuf 
à  la  mode  »,  8,  rue  de  Valois. 


Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Montfnrt- 
l’Amaury  (Seine-et-Oise),  deM.  Henry-L,  Weber,  de  l’Uni¬ 
versité  de  Pensylvanie;  à  Paria,  de  M.  Dnboys  de  la 
Vi^erie,  ex-chef  de  clinique  de  la  clinique  nationale  des 
Quinze.-Vingts,  et  à  Hanoï  (Tonkin),  de  M.  Huot,  médecin 
inspecteur  général  des  tro'  pes  coloniales. 

Pour  tes  “  Dernières  tVonrelles  ”,  voir  la  vase  456 


MCTES  0£  LU  fiCULTÈ  DE  PARIS 


Examens  de  uoctohat. 

Lundi  20  Mahs.  —  3’  i"  Dentistes  (2  séries).  Hôtel-Dieu 
et  Lsriboisièi-e  à  9  heures.  —  3'  2=  Doctorat.  Pratique. 
Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  4»  N.  fl.  Ana¬ 
tomie  pathologique.  Erole  pratique.  —  5=  A.  R.  Obs¬ 
tétrique.  Baudelocque. 

Mabdi  21  Mars.  —  3*  ic  Dentistes.  (2  séries).  Saint- 
L'.uis  et  Saint-Antoine  à  9  heures.  —  3"  2'  Doctorat. 
Pratique.  Laboratoire  d'anatomie  pathologique.  —  3®  2“ 
Oral.  Faculté.  —  3'  N.  R.  Bactériologie.  Ecole  pratique. 
2«  N.  R.  Anatomie  orale  (2  séries).  Faculté.  —  4'  A.  R. 
Faculté.  —  2«  A.  R.  Faculté.  —  5'  l»r  A.  R.  Obstétrique. 
Tarnier. 

Merchedi  22  Mars.  —  3»  2»  A.  R.  Pratique.  Laboratoire 
d’anatomie  pathologique.  —  3»  2»  A._R.  Oral.  Faculté.  — 
4*  N.  R.  Anatomie  pathologique.  Ecole  pratique.  —  2»  N.  R. 
Oral  (2 séries).  Faculté.  —  4-  A.  R.  Faculté.  —  5'  l«r  A,  R. 
Chirurgie  (2  séries).  Faculté.  —  S‘  2=  A.  R.  Clinique  mé¬ 
dicale.  Faculté. 

Vendredi  24  Mars.  —  3'  1«''  Dentistes.  (2  séries).  Hôtel- 
Dieu  et  Lariboi.siére  à  9  heures.  —  3«  2*  Doctorat.  Pra¬ 
tique.  Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  3»  2“  A.  R. 
Oral.  Faculté.  —  4'  N.  R.  Anatomie  pathologique.  Labo- 
ratoirj  d’anatomie  pathologique.  —  4«  N.  R.  (2  séries). 
Oral  Anatomie.  Faculté.  —  4°  A.  R.  Faculté. 

Samedi  25  Mars.  —  3®  1®®  nentistes.  Saint- Louis  à  9  h. 
3"  2'  Doctorat.  Pratique.  Laboratoire  d'anatomie  patho¬ 
logique.  —  3“  2®  Oral.  Faculté.  —  3®  N.  R.  Bactériologie. 
Ecole  pratique.  —  2®  N.  R.  Anatomie  orale  (2  séries). 
Faculté.  —  Clinique  médicale  N.  R.  Faculté.  —  Clinique 
chirurgicale  N.  R.  Faculté. 

Thèses  de  doctorat. 

Lundi  20  Mars.  —  Moullet  (Charles)  :  Traitement  de 
Turétrite  chronique.  —  Bnurret  (Pierre)  :  Les  lésions 
dentaires  des  hommes  préhistoriques.  —  Goldman  (Jean)  : 
Contribution  à  l’étude  du  traitement  de  la  urenouilletle 
par  la  marsupialisation.  —  Jury:  MM.  Legueu,  Sebileau, 
Lardennois  et  Mathieu. 

Barsalou  (E.)  :  Splénectomies  et  gestation.  —  Lepel- 
letier  (.André)  :  Traitement  improvisé  des  fractures 


diaphysaires.  —  Menea-a  (Henri)  :  L’opération  de  Chopart 
{ses  résultats  éloignés).  —  Jury  ;  MM.  Gosset,  Couvelaire, 
Mauclaire,  Le  Lorier. 

Mardi  21  Mars.  —  Puissant  (Jean)  :  Contribution  à 
l'étude  de  la  fièvre  dans  les  hépatites  syphilitiques.  — 
tjblin  (Pierre)  :  Les  vomisseurs.  —  Bégiiin  (Fernand)  : 
Etude  comparée  du  traitement  des  leucémies  chroniques. 
Moigneleau  (Charles)  :  Contribution  à  l'étude  de  la  fis¬ 
tule  pleuro-pulmonaire.  —  iavy.  MM.  Gilbert,  liezanron, 
Marfan,  Joyeux. 

Mercredi  22  Mars.—  M.  Lucas  (Jean)  :  Contribution  à. 
l'élude  des  formes  cliniques  de  la  gangrène  foudroyanle. 
—  M.  Bellan  (Edmond)  :  L'action  toni-cardiaque  des 
comprimés d'ouabaïne.  —  Bévillo  (Denis)  :  La  mélancolie 
thgro-ovarienne..  —  Doumer  (Edouard)  ;  Recherches 
pour  servir  à  l’étude  de  la  cholalurie.  —  Jury  :MM.  Ro¬ 
ger,  Teissier.  Labbé  (M.),  LetuBe. 

Sa.medi  23  Mars.  —  M“"  Alexeievskv  :  Le  Irailement  de 
l'arlhrile  blennorragique.  —  Litaud  (René)  ':  Sur  un  cas 
de  neurofibromatose  localisée.  —  Sajous  (Léo)  :  Du  ren¬ 
forcement  de  l’action  antlsyphililique  du  mercure.  — 
Kama  (E)  :  Les  kératoses  blennorragiques,  —  Jury  ; 
MM.  Achard,  Jeanselme,  Guillain,  Rathery. 

Dragées 

»uDR.llecquef 

•U  Sesqul-Bromure  de  Fer  J  CH  LO  RO- A  N  É  M I S 

(iisp^rjour)  (Nervosisme 

H08UGII,  49,  SodL  11  Fort-Ioill,  tm 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

A  vendre,  porte  Venailles,  prop.  1.000  m,,  pavil. 
20  p.,  beaux  ombrages,  situât,  except.  pour  clinique. 
Pr,  120.000,  facilités.  S’y  adr.  86,  r.  Julien,  Vanves. 

Cond  intér.  2  pl.  Vinot-Deguingand,  et.  neuf,  1920, 
4  cyl. ,  4  vit. ,  Z énith,  éclair,  .démarr. ,  5  roues  Mloheliu, 
pu  cabl.  neufs,  rap.  leg.,  fac.  D®,  11,  r.  Lalo,  Parli{16®). 

Situation  intéressante  pour  docteur  bactériologiste 
et  connaissant  la  radiographie.  —  Ecrire  seulement 
P.M.,nok\0S. 

A  vendre  :  Panhard,  10  HP,  1914,  c.  int.,  4  pL, 
écl.  Magondeau,  bon  état,  14.000.  —  S'adresser  ;  12, 
[Voir  la  Muitt,  p.  463.) 


DAVSSE 


86^  Finnêe 


Extraits 


Intraits 


de  Bardane,  Berberis,  Cupressus,  Osier  rouge,  Sauge,  de  Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d'Inde,  Valériane, 

[  Strophanthua ,  etc. 


Salicaire,  Seneçon,  etc. 

SCLÉRAMINE 

Iode  organique  injectable.  Cachets  et  toutes  prescriptions, 
TKmpouIea. 

Fondants 

de  Condurango,  Étain,  lodotannique,  Le^iure  de  Bière, 
Mangano-ferreux,  Soufre,  Salicaire,  etc!*’  j  ' 


COLLOBIASES 

de  Chaulitioogra,  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargyre, 
Térébenthine,  etc, 

Pavéron 

Opium  injectable 

?\mpouIes,  Comprimés  et  toutes  prescriptions. 


■=>  PARIS  = 

4,  Rue  Aubriot 


SPÉCmENS  ET  LITTÉRATURE 
L...  J  à  MM.  les  Docteurs  i.  i 


■=■  USINES  «= 
Ivry-sur-Seine 


ANTISEPSIE  INTESTINALE 

Phosphate  "de  [^Trinaphtyle  . 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N°  22 


—  468  — 


Samedi,  18  Mars  1922 


r.  Chomel,  lund.,  merc.,  vend.,  2  à  4,  voiture  médic. 

A  céder  :  clinique  voies  urinaires,  banlieue  immé¬ 
diate.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4113. 

Cabinet  radiographique,  dans  ville  climatérique 
du  Midi,  cherche  jeune  docteur  radiographe  pour 
co-lirection.  Ecrire  seulement  P.M.,  n“  4117. 

Gérardmer  (Vosges)  ;  station  climatique,  660  mètr. 
d’altitude.  Etablissement  hydrothérapique  et  de 
bains  comprenant:  hâtim.sur  le  rond-point  duboul. 
du  Lac,  sources,  installation  complète  (cabine»,  pis¬ 
cines,  douches,  étuves,  s.  de  mass.,  etc.), avec  mobil. 
et  matériel,  ainsi  que  le  fonds  de  commerce  précéd. 
exploité  par  le  D''  Charles.  Mise  à  prix  :  80.000  fr. 
A  vendre  par  licitation,  lundi  3  Avril  1922,  14  h.. 
Hôtel  de  Ville,  Gérardmer.  Pourrenseigne  ment  s,  s’adr. 
à  M°  Mathieu,  not.  à  Gérardmer,  dépositaire  du  cahier 
descharges, à  Aubin,  not. à  Gérardmer,  età  La- 
cieretLevesque,  avoués  à  Domfront  (Orne). 

Docteur,  47  ans,  marié,  2  enfants,  qualités  admi¬ 
nistratives  et  bien  secondé  par  sa  femme,  cherche 
situation  gestionnaire,  maison  de  Santé,  sanatorium, 
établissement  médical,  de  préférence  province,  même 
endroit  isolé.  Ecrire  à  l’Association  des  Médecins 
de  France,  5,  rue  de  Sarène,  Paris  (8'). 

Infirmière,  sér.  réf.,  dem,  p.  assist.  méd.,  ou  poste 
ds  cliniq.,  mais,  de  santé,  à  Lille.  Ecr.  P.r1/.,n'‘ 4121. 

Fils  docteur,  étud.  méd.,  dem.  louer  deux  chambr. 
coucher  et  pet.  cab.  travail,  dans  famille  quartier 
des  Ecoles,  pour  Juillet.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4123. 


D’’,  Fac.  Paris,  spécialisé  mal.  nerv.  et  ment.,  anc. 
interne  Ste  Anne,  très  bonnes  rétér.,  cherche  sit.  ds 
maison  de  santé  ou  clin,  privée.  Ecr.  P.M.,  n"  4124. 

Cède  ;  MicroscopcKeirhert,gr.  statlf,  3obj.,  3ocul., 
ultra-micros  ,  hémacytom.,  cloche,  lames,  lamelles, 
access.  ;  1.850  fr.  —  Centrifug.  Krauss  ;  85  fr.  Tout 
état  neuf.  --  Ecrire  P.M.,  n“  4125. 

Pour  clinique.  —  Porte  ouest  Paris,  superbe  pro¬ 
priété  ;  1  ha.  3.500  mètres  construit.  Disposition 
convient  parfaitement  à  clinique.  —  M.  Volteau, 
9,  rue  Bayard,  Paris. 


RESPONSABILITÉ  IVIÉDICALE 

SurSO.OOO  m«îdecins  exerçant  en  France,  plus  de  12.000 
ont  choisi  «  La  Médicale  «pour  couvrir  leur  respon 
‘  'lité  professionnelle  ou  les  accidents  personnels.  Celte 
ciété,  i-ise  à  Paris,  1,  place  des  Deux-Ecus,  est  la  plus 
icienne  et  la  plut  considérable  œuvre  créée  par  le  corps 
médical  (création  :  1900;  garanties  directes:  3.000.000). 
r  s’assurer  ou  compléter  les  contrats  en  cours,  écrire 
ion  inspecteur  délégué  H.  Gillard,  123,  boulevard 
Diderot,  à  Paris,  qai  enverra  tous  renseignements  utiles. 


SAUJON 

STATION  DE  CURE  FRANÇAISE 

OUVERTE  TOUTE  L’ANNÉE 
pour  Convalescents,  Gastropathes,  Névropathes 

Ctimat  Umpéré.  —  Prix  modérés. 

Maisons  de  régime.  Laiterie  médicale.  Grand  établisse¬ 
ment  thermal.  —  Source  du  Pulls-Doux. 

S'adresser  :  D’  R.  DUBOIS,  Saujon  (Gharente-Inf'"*). 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fi-,  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur, 
Conditions  spéciales  ponr  MM.  les  Médecins. 
OEOBfiE,  77,  av.  ds  la  Grande-Armé»  —  Fais;  29-70. 


CABINET^ 


I  OLIRNTELES 


MICROSCOPES. 
BASCULES«.Ï. 
T.r  MEDICALES  C 

Et“  E.  MABILLE,  9,  rue  Dupuis  -  MÉTRO  ;  République. 


TUBERCULOSES,  Bronobitea,  Catarrhes,  GRIPPES 

EMULSION  NIARCHAI8 


Ph.  ciTosoléc  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expccloration. 


_ _ Le  Gérant  ;  O.  Pqrée. 

Paris.  —  L.  Marethbui,  imprimeur,  1,  ruo  Cassotto. 


Les  Laboratoires  du  NEOL,  9»  rue  Dupuytren,  Paris, 
tiennent  à  la  disposition  de  MM.  les  Docteurs  du 


nerveuses,  spasmodiques 
et  coqueluchoïdes. 

Nouveau  composé  GOUéino-bromO¥OT{Wque  solide  et 
stable  pouvant  être  rigoureusement  dosé  en  COM  PRIMÉS; 
ceux-ci  étant  dragéifiés  sont  agréables,  faciles  à  prendre 

et  sans  la  moindre  intolérance  gastrique. 

Par  Hefet  synergique  de  doses  très  faibles, 
mais  non  toxiques,  le  Qodo forme  détermine  une 

SÉDATION  PUlsSAtiTEdes  formes  rebelles  de  la 


TOUX 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


PRESCRIRE  de  5  à  8  COMPRIMES  par  JOUR 

6  francs  l’étui 

pour  4  Jours  de  traitement. 


TOUX 

émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  1\10" 

et  guérit  l’ANQINE 
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Kola  Glycérophosphatée 


fi 

^riVToses,  TîcvralgileSi 

c^ôbrdo,  AtaUcmc^i*' 


\  Boe  d’Alésia  .PAIji 


^ — Atîiyi 


Agréable  au  goût, 
exactement  dosée, 
d’une  efficacité  constante, 
elle  est  acceptée  avec  plaisir  par  leù  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 
entier. 

NEURASTHÉNIE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMLE  CÉRÉBRALE 
ATAXIE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE  :  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour,  que  l'on  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  d3  nombreuses 
imitations,  bien  exig^er  la  marque  et  la  signature  de 


A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 
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à  l’hôpital  Broca. 
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A  la  OrindmU»  Robait* 

contre  la  COQUELUCHE 

Ho  ooatlont  ni  toxlqno  ni  norooUqno 
50  ANS  OE  SUCCÈS 

74,  boutev.  Btaumanhaia,  Paria. 


MIMAUX  VENIMEUX  ET  VENINS 


Dans  un  précédent  article,  nous  avons  cité, 
d’après  le  livre  si  documenté  de  M'“®  Phisalix*, 
divers  exemples  d’animaux  invertébrés  venimeux. 
Examinons  maintenant  quelques-uns  des  verté¬ 
brés  qui  peuvent  être  utiles  à  connaître  pour  le 
médecin. 

Les  poissons  toxicophores  sont  dangereux 
pour  l’homme,  soit  parce  qu’ils  possèdent  un 
appareil  venimeux,  soit  parce  que  leur  chair  est 
vénéneuse.  Une  troisième  catégorie  intéresse 
plus  particulièrement  le  physiologiste,  celle  des 
poissons  à  plasma  sanguin  toxique.  La  plupart 
des  poissons  venimeux  sont  armés  d’un  aiguillon 
creusé  d’une  rainure,  par  laquelle  s’écoule  le 
liquide.  Il  peut  être  situé  sur  l’opercule  des 
branchies,  ou  être  formé  par  les  rayons  des 
nageoires.  On  connaît  près  d’une  centaine  de 
pols.sons  possédant  des  organes  vulnérants  ; 
citons  les  plus  connus  :  les  Synancées  de  l’Océan 
indien,  de  la  Nouvelle-Calédonie,  de  la  Gochin- 
chine.  Ces  animaux  s’enfoncent  dans  le  sable  des 
rivages;  à  l’approche  du  danger,  ils  redressent 


1.  M*"*  PhisA-lix.  —  Animaux  cenimeux  et  venins.  2  vol. 
de  656  et  864  pages.  Masson,  1921. 


PIGITACINE  crlstalliséo 

NATIVELLE 

Granules  —  Solution  —  Ampoules. 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEMENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
PAR  LES  SULFATES  DE  TERRES  RARES 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26,  Boulevard  de  l 'Hôpital   PA  RIS. 


leur  nageoire  dorsale;  si  un  baigneur  vient  à 
poser  pied  à  cet  endroit,  les  rayons  de  la 
nageoire  s’y  enfoncent  et  se  brisent  dans  la 
plaie.  Citons  aussi  les  Vives  de  notre  littoral,  la 
Raie  pastenaque,  les  Rascasses.  D’une  façon 
générale,  les  piqûres  se  manifestent  par  une 
douleur  extrêmement  violente,  pouvant  s’accom¬ 
pagner  de  syncope  par  action  paralysante  sur  le 
cœur.  On  observe  localement"  de  la  lymphangite, 
des  phlegmons,  de  la  gangrène.  Les  panaris, 
avec  toutes  leurs  complications,  sont  fréquents 
lorsque  la  piqûre  a  été  faite  au  doigt.  Au  point 
de  vue  thérapeutique,  nous  sommes  à  peu  près 
désarmés  ;  on  essaiera  de  calmer  la  douleur  et  de 
traiter  les  symptômes.  L’essence  de  térébenthine 
a  donné  de  bons  résultats  à  Fayel. 

Pour  les  poissons  vénéneux,  la  substance 
toxique  est  élaborée  par  les  organes  de  l’animal, 
soit  d’une  façon  permanente,  soit  périodique¬ 
ment,  et,  dans  ce  cas,  le  maximum  de  nocivité 
a  souvent  lieu  au  moment  du  frai.  Il  est  possible 
aussi  que  la  toxicité  de  certaines  espèces  soit  due 
à  leur  alimentation  :  elles  sont  plus  dangereuses 
lorsqu’elles  se  nourrissent  de  polypes  (Cœlenté¬ 
rés).  Un  grand  nombre  de  poissons  sont  réputés 
vénéneux;  ils  vivent  surtout  dans  les  mers 
chaudes;  bornons-nous  à  citer  ceux  du  genre 
Tetrodon.  Il  est  possible  d’ailleurs  que  l’on  ait 
souvent  confondu  les  phénomènes  d’intoxication 


SOUFRE  COLLOÏDAL 

THIONHYDROL 

IRRÉVERSIBLE 

G.  GRÉMY,  14,  rue  de  CUeby  —  PARIS. 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

-  MiflRAINBS,  UBTIOAIRE»  - 

LA  «t  tons  «taU  TBlOMit  d’an*  tntolérane*  aUmintalr* 

PHYLACTONE  8YLA 

eaahati  d«  Peptoaa  ipéciale  Il 
Une  tnrs  nsnt  thsiqsit  rtpsu. 

(Totl  :  i>r<ui  MldicaU  da  S  JLvrU  1919). 

PABIS  -  I«,  avanua  da  l’Obiarvatolra,  16  —  PABIS 


VALERIANE  LIQUIDE 

de  L.  PACHAUT 

La  plDs  ellicase  lies  Préparations  de  Valériane. 

La  pins  lacileinent  acceptée  par  les  Malades. 


-  N»  «3.  22  Mars  1922. 


Antisyphiiiiique  très  puissant 

Adopté  par  les  Hôpitaux  civils  et  militaires  des  Pays  alliés 

Plus  actif  et  mieux  toléré  que  606  et  néo-606  (914) 


DOSES  FBAC’nONNÉES  !  25  oeiitlgr.  tous  les  t  jours  il2i  it  Injections  pour  une  cua), 
DOSES  MOYENNES  !  80  b  60  centigr.  tous  les  6  ou  8  jours  (10  Injections  pour  une  cure). 


Ll’irÉRATUItl  :  Laboratolraa  NUUME,  &  ViJiananve-la-Oaranna  (Seine). 
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proprement  dits,  résultant  de  l’ingestion  d’un  mique  montre  que  sa  nature  varie  suivant  les 
poisson  vénéneux,  avec  ceux  qui  sont  occasionnés  groupes. 

en  consommant  de  la  chair  ayant  subi  un  commen-  Le  traitement  des  morsures  consiste  à. ralentir 
cernent  de  putréfaction.  Les  médecins  espagnols  l’absorption  du  venin  par  ligature;  à  détruire  la 
des  Antilles  ont  décrit  ces  accidents  sous  le  nom  substance  toxique  sur  place,  par  débridement  de 

de  ciguaiera.  Iis  reconnaissent  une  forme  gastro-  la  plaie  accompagné  d’aspiration  par  succion 

intestinale,  la  plus  bénigne  et  la  plus  fréquente;  buccale  ou  ventouse  et  à  combattre  les  symptômes 
une  forme  algide  avec  asthénie  et  troubles  sensl-  de  l’envenimation.  Le  permanganate  de  potasse 
tifs  divers,  qui  peut  se  compliquer  et  même  à  1  pour  100,  les  liypochlorites  alcalins  (chlore 
entraîner  la  mort  par  arrêt  du  cœur  et  asphyxie.  du  commerce  :  une  partie  danç  60  d’eau  distillée 
Enfin,  on  a  observé  les  cas  foudroyants.  La  médi-  et  bouillie),  les  solutions  iodées,  la  teinture  d’iode 
cation  est  purement  symptomatique  :  on  tâchera  ont  été  employés  avec  succès, 
de  débarrasser  le  tube  digestif  par  des  vomitifs.  Enfin  la  médication  sérotbérapique,  due  aux 
des  purgations,  etc.  travaux  de  G.  Phisalix  et  Bertrand  et  de  A.  Cal- 

Je  passe  sous  silence  la  classe  des  Batraciens  mette  est  maintenant  utilisée  partout  où  existent 
qui  sécrètent  deux  sortes  de  venins  par  leurs  des  serpents  venimeux.  Primitivement  le  sérum 
glandes  cutanées  et  dont  le  sang  ainsi  que  les  a  été  préparé  seulement  à  l’Institut  Pasteur  de 
organes  génitaux  sont  également  toxiques.  Ils  ne  Lille;  actuellement  plusieurs  instituts  en  fahri- 
sont  dangereux  pour  l’homme  que  tout  à  fait  quent,  plus  spécialement  destinés  aux  venins  des 
exceptionnellement.  serpents  de  leurs  pays  respectifs. 

Les  serpents  sont,  de  tous  les  animaux  veni-  Ch.  Joyeux. 

meux,  ceux  qui  intéressent  le  plus  le  médecin.  .  ■  -  =• 

Ils  sont  répandus  dans  le  monde  entier;  c’est 

surtout  aux  Indes  qu’ils  font  des  victimes.  Dans  LE  VÊTEMENT  DU  MÉDECIN 

ce  dernier  pays,  plus  de  20.000  hommes  par  an  _ 

sont  mordus  par  des  serpents  venimeux  (22.600 

E  croyez-vous , pas 
que  ce  serait  un 
beau  sujet  de  re¬ 
cherches  pour  un 
érudit  que  l’his¬ 
toire  de  la  robe  et 
du  bonnet  des  mé¬ 
decins.  Suivre  à 
travers  les  âges  les 
variations  que  leur 
forme  a  éprouvées 
amènerait  à  des 

d’être  purs.  Le  venin  est  sécrété  par  une  véri-  1  remarques  philosophiques  excellentes  sur  les 
table  glande  salivaire,  que  nous  pouvons,  grosso  qualités  que  le  vulgaire  attache  à  un  extérieur 
modo,  homologuer  à  la  parotide.  L’étude  anato-  I  imposant. 


en  1918)  ;  c’est  principalement  le  cobra  (Aq/a 
tripudians)  qui  est  redoutable. 

L’étude  physiologique  des  venins  montre  qu’ils 
ne  sont  pas  identiques.  On  peut  schématique¬ 
ment  en  distinguer  deux  sortes  :  celui  des 
Viperidæ,  coagulant  le  sang,  s’accompagnant  de 
douleurs  immédiates,  et  celui  des'  Colubridse, 
anticoagulant,  avec  morsure  peu  douloureuse, 
provoquant  des  phénomènes  d’engourdissement. 
Arthus  a  classé  les  venins  en  curarisants,  dépri¬ 
mants  et  coagulants.  En  réalité,  on  observe  tous 
les  intermédiaires  entre  ces  types  qui  sont  loin 


C’est  ce  qu’a  tenté  M.  P.  Longuet.  Reprenant 
ses  publications  artistiques  d’avant-guerre,  il 
adresse  aux  médecins  le  premier  fascicule  d’une 
intéressante  étude  sur  VUistoire  du  costume  du 


Fig.  2.  —  11.  de  Mondeville,  chirurgien 
au  XIV"  siècle. 


médecin,  due  à  la  plume  alerte  de  notre  confrère 
Gabanès*.  Les  confrères  la  parcourront  avec 
intérêt. 

1.  Cabanès.  —  Le  costume  du  médecin  en  /'Vante  ; 
des  origines  au  xvii"  siècle.  1  broch.  in-4“  avec  nom- 
breuies  gravures,  imprimée  par  De-vv-ambez  et  éditée 
par  P.  Longuet,  34,  rue  Sedaine,  Paris,  qui  sera  heu¬ 
reux  d'en  faire  profiter  gracieusement  les  Membres 
du  Corps  médical  qui  s’intéressent  à  l’Histoire  de  la 
Médecine. 


MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Septicémies 

Pneumomesi 

Typisiey® 

PaïudMfflx® 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX,  18,  Avenue  Hoche,  PARIS 


«  On  n’a  pas  appliqué  le 
«  traitement  de  recalcif  ica» 
<(  tion  avec  toute  sa  chance, 
((  si  Ton  n’a  pas  prescrit  : 

CALCÉOSE 

«  6  comprimés  ou  6  me- 
«  suresdepoudreparjour.» 

J.  B0ILL0T&C?',9,rueSt-Paul  PARIS 
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Au  vi'  siècle  de  notre  ère,  beaucoup  de  mé¬ 
decins  sont  des  moines  ou  parfois  des  évêqués. 
Un  statut  du  chapitre  général  de  Citeaux  nous 
apprend  qu’il  y  avait  des  moines  et  des  convers, 
médecins  dans  les  abbayes  cisterciennes.  Ces 
médecins  ne  se  contentaient  pas  de  soigner  les 
religieux  malades,  on  les  voyait  quelquefois  faire 
des  voyages,  découcher  et  abandonner  tous  les 
exercices  monastiques  pour  aller  soigner  les 
étrangers,  même  des  séculiers.  L’abbaye  de  Mar- 
moutiers,  en  Touraine,  fut,  avant  la  fondation  des 
Universités  de  Montpellier  et  de  Paris,  un  grand 
centre  d’enseignement  médical. 

La  médecine  étant  exercée  par  des  ecclésias¬ 
tiques,  il  était  naturel  que  les  médecins  por¬ 
tassent  là  robe. 

Une  grande  animation  intellectuelle  signale  le 
XII®  siècle.  Des  étudiants  affluent  en  France, 
d’Italie,  d’Angleterre,  d’Allemagne,  du  Dane¬ 
mark,  pour  suivre  les  leçons  des  Maîtres.  Un 
quartier  spécial  de  Paris  était  aSecté  à  ces  immi¬ 
grants. 

Au  nombre  des  médecins  illustres  du  xii®  siècle, 
on  cite  l’archiâtre  de  Louis-le-Gros,  nommé  Obizo 
ou  Obizon,  qui  était  chanoine. 

Dans  les  miniatures  qui  accompagnent  un 
manuscrit  du  xii°  siècle,  le  médecin  est  le 
plus  souvent  représenté  avec  sa  longue  robe  à 
capuchon,  et  tenant  ses  gants  dans  la  main 
gauche. 

On  exigeait  alors  que,  tout  en  étant  vêtu  d’une 
manière  décente,  le  médecin  le  fût  avec  une  cer¬ 
taine  recherche  ;  il  pouvait  réclamer  des  hono¬ 
raires  d’autant  plus  fructueux,  qu’il  en  imposait 
davantage  par  l’élégance  de  sa  mise  et  la  beauté 
de  ses  bijoux. 

Un  document  de  1301  nous  apprend  que  Henri 
de  Mondeville  est,  à  cette  date,  chirurgien  de 


Philippe  le  Bel  ;  il  conserva  cette  charge  jusqu’à 
la  mort  de  ce  roi.  Il  fut  également  chirurgien  de 
son  successeur  Louis  le  Hutin.  Il  enseignais  mé¬ 
decine  et  la  chirurgie  à  la  Faculté  de  Montpellier. 
Une  miniature  de  l’époque  le  représente  faisant 


son  cours,  le  professeur  est  en  chaire,  avec  une 
longue  robe  violette  à  capuchon,  des  bas  rouges 
et  une  calotte  noire. 

Des  miniatures  du  livre  de  chirurgie  de  Guy 
de  Chaulieu  nous  fournissent  des  documents  sur 
le  costume  médical  de  cette  époque.  Le  costume 
était  d’une  richesse  particulière,  c’était  la  chape 
ou  robe  de  taffetas  ou  de  damas  rouge  avec  capu¬ 
chon  doublé  de  bleu. 

A  l’époque  où  la  rareté  de  la  soie  rendait  ce 


tissu  aussi  précieux  que  l’or,  les  médecins  et  les 
chirurgiens  se  distinguaient  par  ce  genre  de  luxe. 
Du  temps  de  Guy  Patin,  les  chirurgiens  étaient 
vêtus  de  noir,  et  portaient  des  bas  rouges, 
les  médecins  prenaient  la  robe  dans  les  céré¬ 


monies  publiques,  et  l’ornaient  d’une  chape 
d’écarlate. 

Tel  docteur  devait  à  sa  robe  la  moitié  de  sa 
renommée  ;  aussi  les  médecins  s’élevèrent-ils 
avec  fureur  contre  des  chirurgiens  téméraires 
qui  osèrent  prétendre  à  l’honneur  de  porter  la 
robe  longue.  Des  flots  d’encre  furent  versés  par 
les  deux  partis  dans  cet  opinâtre  et  important 
combat.  Les  médecins  parvinrent  plusieurs  fois  à 
écourter  les  robes  et  les  bonnets  de  leurs  adver- 


Coqueluche 


Toux  émétisante  des  Tuberculeux 

auxquels  il  permet  le  sommeil 
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saires;  mais  enfin  ceux-ci  triomphèrent  et  obtin¬ 
rent  de  partager  tous  les  privilèges  de  leurs 
rivaux. 

Au  milieu  du  xix'  siècle,  le  praticien  de  grande 
ville  se  fait  remarquer  par  la  solennelle  redingote 
noire  et  la  cravate  blanche  au  nœud  rigide. 

Plus  tard,  un  médecin  fat  se  pare  d’une  cravate 
nouée  avec  la  dernière  élégance  et  illuminée  d’une 
perle  de  prix,  sa  jaquette  est  de  la  nuance  et 
de  la  forme  à  la  mode;  tout  dans  ses  vêtements 
est  au  goût  du  jour;  il  rêve  la  veille  par  où  et 
comment  il  pourra  se  faire  remarquer  le  jour 
qui  suit. 

Plus  près  de  nous,  certains  originaux  se  plurent 
à  s’affubler  des  vêtements  les  plus  ordinaires, 
quoique  l’état  de  leur  fortune  ne  leur  en  fasse 
point  une  loi  ;  sans  doute,  selon  eux,  l’extrême 
simplicité  du  costume  est  l’indice  d’une  grande 
science,  car  un  savant  dédaigne  souvent  son 
extérieur,  s’en  occuper  étant  un  soin  trop  futile 
pour  lui. 


Un  médecin  qui  jouit  d’une  grande  renommée 
peut  se  livrer  impunément  à  son  goût  pour  la 
simplicité;  la  négligence  de  son  extérieur  sert 
même  à  accroître  sa  réputation  ;  mais  un  jeune 
praticien  fera  bien  de  suivre  une  méthode 
opposée;  le  vulgaire  pourrait  attribuer  la  mo¬ 
destie  de  son  extérieur  au  petit  nombre  de  ses 
clients. 

La  négligence  et  le  luxe  des  vêtements  sont 
deux  extrêmes  à  éviter  ;  il  faut  que  l’extérieur  du 
praticien  annonce  qu’il  est  au-dessus  de  l’indi¬ 
gence  :  propreté,  décence,  commodité,  élégance 
sans  prétention,  telles  sont  les  qualités  qui  doi¬ 
vent  présider  à  son  costume. 


Un  médecin  philosophe  se  laisse  habiller  par 
son  tailleur.  Il  y  a,  dit  un  moraliste,  autant  de 
faiblesse  à  fuir  la  mode  qu’à  l’affecter. 

D. 


LA  SOCIÉTÉ  MÉDICO-PSYCHOLOGIQUE 


A  la  séance  du  30  Janvier  1921,  M.  Pactet  a 
cédé  le  fauteuil  présidentiel  à  M.  Toulouse  et 
tous  deux  échangèrent  des  paroles  dont  l’écho 
ne  retentira  malheureusement  pas  au  delà  de  la 
petite  salle  de  la  rue  de  Seine.  Le  président  sor¬ 
tant  a  parlé  du  rôle  social  que  pourrait  remplir 
une  Société  médico-psychologique  non  ignorée 
des  pouvoirs  publics,  il  a  envisagé  notamment 
l’organisation  d’un  service  psychiatrique  des  pri¬ 


sons,  comme  il  en  existe  chez  nos  amis  belges,  et 
celle  d’un  service  d’examen  des  agents  chargés 
de  fonctions  où  la  sécurité  publique  est  en  jeu  ; 
quant  à  M.  Toulouse,  il  s’est  étendu  sur  les  rap¬ 
ports  de  la  psychiatrie  avec  les  sciences  médi¬ 
cales  et  biologiques,  un  thème  qui  lui  est  cher 
et  qu’est  venue  illustrer  une  communication  de 
M.  Claude  à  la  séance  suivante. 

A  celle  de  Janvier,  M.  Robin  avait  présenté  un 
malade  atteint  d’une  psychose  post-commotionnelle 
dont  l’allure  clinique,  malgré  certaines  particu¬ 
larités,  semble  justifier  le  diagnostic  de  psychose 
maniaque  dépressive. 

M.  Legrain  et  M''“  Badonnel  avaient  rapporté 
un  cas  d'intoxication  pan  le  salicylate  de  méthyle, 
une  mélancolique  anxieuse  ayant  absorbé  60  gr. 
environ  de  ce  produit  et  étant  morte,  malgré  des 
soins  immédiats,  d’accidents  convulsifs  au  bout 
de  dix-sept  heures.  De  ce  cas,  M.  Rpgues  de 
Fursac  rapprocha  celui  d’une  intoxication  par  le 
salicylate  de  soude  qu’il  avait  constaté  il  y  a  plu¬ 
sieurs  années  :  un  malade,  qui  avait  absorbé  en 
un  jour  une  potion  contenant  18  gr.  de  ce  médi¬ 
cament,  fut  pris  dans  la  nuit  d’un  délire  halluci¬ 
natoire  intense  avec  agitation  violente  qui  dis¬ 
parut  le  matin.  Dans  ce  cas  comme  dans  le  pré¬ 
cédent,  les  manifestations  toxiques  furent  à  peu 
près  exclusivement  d’ordre  cérébral,  mais  déli¬ 
rantes  et  non  convulsives. 

La  séance  suivante  du  27  Février,  en  dehors 
d’une  intéressante  étude  de  M.  Salomon  sur  les 
hallucinations  lilliputiennes,  fut  consacrée  à  la  com¬ 
munication  —  et  à  la  discussion  qu’elle  entraîna  — 
de  M.  Claude  sur  les  suites  éloignées  des  troubles 
mentaux  post-encéphalitiques,  suites  graves  puis¬ 
qu’il  s’est  agi  de  deux  états  de  mélancolie  anxieuse, 
s’étant  terminés  par  le  suicide  et  de  deux  syn¬ 
dromes  de  démence  précoce.  Ces  observations 
soulèvent  le  problème  de  l’origine  infectieuse 
possible  de  syndromes  mentaux  dont  la  patho¬ 
génie  est  à  peine  ébauchée  à  l’heure  actuelle,  et 


LipoTde  orchitique 
(Asthénie  e' 

retard  de  _ 

précoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

LipoTde  do  moscle  cardiaque 

(Défaillances ,  dégénérescences 
signés  on  chronlqnes  dn  cœnr,  etc.) 

CËRESROCRINOL 

LipoTde  phoephoré  du  cerveau 


HÉKiOCRINOL 

LipoTde  extrait  des  globules 
ronges  dn  sang 
(Anémies  consécntlvei  aux  hé¬ 
morrhagies,  chloroses,  hémo- 
phylics,  etc.) 


Chaque  lipoïde  consdtue  en  même  temps 
on  ALIMENT  et  nn  EXCITANT 
^  spécifiques 

de  l’organe  dont  il  provient. 


AVANTAGES 

Traitement  au  moyen  d’ampoules  pour'injectfons  hypodermiques, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substsmce 
active  Inaltérable,  et  toujours  égale  A  eJ’ - " — 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 

Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
on  4  pilules  par  jour.  ' 


LipoTdes  associés 

FOLYCRINOL 

Thyirol,  Adrénol  total  et  Hypophysol  (T.  A.  H.) 


LipoTde  de  l’Ovaire 

(Hypoovaries,  aménorrhées,  dya- 
ménorrhéea,  stérilité,  sénlUté 
précoce,  troubles  de  la  méno- 
-  puberté,  chlo- 


;c.) 


GYNOLUTEOL 

LipoTde  dn  Corps  jaune 

(Troubles  <16  la  castration,  m^énor- 

ETC.s  ETC. 

Lipoïdes  de  tons  les  antres  organes. 

A  FAT  Y  L 

Médication  iodée  sensibilisée 

Assoclatioa  de  Lipoïde  thyroïdien 
et  dTODE 

(Rhumatismes  chronlqnes,  adlposet, 
Artériosclérose,  Arthritisme.) 


ANDRO-POLYCRINOL 


Testicule,  tbyroTde,  surrénale  totale  et  hypophyse  !  Ovaire,  thyroïde,  snrrénale  totale  et  hypophyse 

(lasnffisaBce  plnri-glaadulBlro  cher  l’homme  ou  l’enfant  mâle.)  j  (Insoffisance  pluri-glaadnlalre  chex  la  femme  et  l’eafaat.) 

etc.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médecins. 


GYNO-POLYCRINOL 


Envoi  Ecbantillons  et  Bibliographie  sur  demande. 


DépSt  général  :  Laboratoire  de  Biologie  appliquée  H.  CARRION  et  C*®  —  V.  BORRIBN,  64,  Panboarg  St-Honoré,  PARIS  (8®) 
Téléphone  :  Élysées  36-64  et  36-41  -  Adr.  télégr.  :  Sloacar-Faris. 
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montrent  comme  il  est  sage  de  ne  pas  s’égarer 
dans  des  spéculations  d’ordre  purement  psycho¬ 
logiques  devant  un  malade  mental. 

R.  Mallet. 


PRATIQUE  COURANTE 


COMMENT  ON  ABIME  SES  CHEVEUX 


Ainsi  que  le  dit  excellemment  M.  Sabouhauu  ‘ ,  il  y  a 
peu  d’organea  qu’on  maltraite  autant  que  le  cheveu. 
Notons  toutes  les  occasions  de  leur  faire  du  mal  qui 
se  présentent  à  nous  journellement  :  les  savonnages, 
shampooings,  lavages,  chauffages  de  tontes  sortes, 
la  frisure  incessamment  renouvelée  et  par  tous 
moyens,  y  compris  la'frisure  permanente  dite  «  in¬ 
défrisable.  »  la  plus  malfaisante  de  toutes.  Il  y  a 
ensuite  les  décolorations  de  toutes  sortes  et  les 
teintures,  qui  de  leur  nature  sont  permanentes, 
mais  demandent,  en  raison  de  la  repousse  conti¬ 
nuelle  du  chèveu,  d'incessantes  retouches.  Beau¬ 
coup  de  ces  erreurs  ne  seraient  pas  graves  si  elles 
ne  se  renouvelaient  pas  Incessamment.  Elles  sont 
graves  parce  qu’on  les  reproduit  sans  cesse;  elles 
sont  graves  par  leur  répétition,  par  leur  permanence. 

Les  Savonnages.  —  Les  savonnages  sont  tous  faits 
avec  des  alcalins  et  tous  les  alcalins  à  dose  forte 
sont  des  dissolvants  du  cheveu.  Tel  est  le  dilemme. 
Ou  Ton  se  servira  de  savons  presque  neutres  et  ils 
savonneront  mal,  surtout  avec  des  eaux  dures 
comme  celles  de  Paris.  Dans  ce  cas,  le  cheveu 
paraîtra  gras  parce  qu’il  est  resté  couvert  de  savon. 
Comme  Teau  dure  coagule  le  savon  au  lieu  de  le 
dissoudre,  plus  on  rince  et  moins  on  l’enlève.  Les 
cheveux  ainsi  mal  rincés  resteront  collés  par  mèches, 
la  brosse  et  le  peigne  en  les  démêlant  se  couvriront 
d’une  crasse  blanche  qui  est  du  savon,  et  quand  il 
en  est  ainsi  il  s’agit  toujours  d’un  mauvais  rinçage. 


1.  Bulletin  mMical,  t.  XXXVI,  n»  5,  25-28  Janvier  1922. 


C’est  cet  inconvénient  très  déplaisant  qu’on  corrige 
par  l’usage,  dans  Teau,  de  cristaux  de  soude;  une 
eau  plus  alcaline  rincera  mieux  le  savon.  Toute  base 
forte  de  même,  et  plus  on  en  ajoute  à  Teau  savon¬ 
neuse,  mieux  se  fera  le  lavage.  On  commence  par 
quelques  gouttes  d’ammoniaque,  on  continuera  par 
cuillerées. 

La  chose  une  fols  faite  par  hasard,  on  n’en  voit 
que  les  avantages  :  besogne  plus  rapidement  et 
mieux  faite,  cheveux  secs  qui  néanmoins  ont  gardé 
leur  lustre.  N’oublions  pas  que  la  séborrhée,  qui 
est  un  flux  de  graisse  perpétuel,  a  rendu  le  cheveu 
laid,  plat  et  terne.  Après  de  tels  savonnages,  le  che¬ 
veu  est  sec,  flou  ;  la  même  tête,  après  ce  lavage,  pa¬ 
raît  en  avoir  deux  fois  plue  ;  la  patiente  ne  peut 
qu’en  être  enchantée.  Elle-même  poussera  son  coif¬ 
feur  à  recommencer  ou  un  autre  coiffeur  à  faire  de 
même.  Et  chacun  se  piquera  de  faire  mieux  et  plus 
vite  qu’un  autre  en  augmentant  la  dose  de  potasse  ou 
d’ammoniaque.  Les  meilleurs  shampooings,  pour  les 
coiffeurs,  seront  ceux  qui  vont  le  plus  vite,  c’est-à- 
dire  ceux  qui  sont  les  plus  alcalins. 

La  tolérance  de  la  peau  limitera  seule  ces  excès 
absurdes  ;  certaines  peaux  ne  tolèrent  pas  l’ammo¬ 
niaque  ou  les  cristaux  à  forte  dose.  Sur  le  moment, 
ce  n’est  qu’une  cuisson  plus  ou  moins  forte  et  du¬ 
rable;  mais,  deux  jours  plus  tard,  Tépiderme  brûlé 
s’exfolie,  se  couvre  de  squames  qui  rendent  un  nou¬ 
veau  savonnage  plus  pénible  et  plus  irritant. 

A  la  longue,  cependant,  les  patientes  s’aperçoivent 
que  leurs  cheveux  sont  d’autant  plus  décolorés 
qu’elles  en  envisagent  un  segment  plus  éloigné  de  la 
peau.  Leur  chevelure  est  tricolore.  Et,  en  effet,  sans 
le  savoir,  elles  ont  copié  le  procédé  des  Vénitiennes 
qui  trempaient  leurs  cheveux  dans  une  solution  de 
soude  caustique  avant  de  les  faire  sécher  au  soleil 
sur  une  claie.  Les  belles  du  temps  jadis  attribuaient 
poétiquement  à  l’action  du  soleil  la  décoloration  qui 
s’ensuivait.  C’était  ainsi  qu’on  fabriquait  le  cheveu 
vénitien  avant  Teau  oxygénée.  Mais  bientôt,  nos 
belles  d’aujourd’hui  remarquent  que  l’extrémité  des 
cheveux  s’effrite  et  tombe  en  morceaux,  et  sur  leur 
peignoir,  lorsqu’elles  se  sont  coiffées,  elles  remar¬ 
quent  des  multitudes  de  cheveux  cassés.  Naturelle¬ 
ment,  coiffeurs  et  clientes  croient  à  une  maladie,  car 


pas  plus  Tun  que  l’autre.  Us  ne  savent  reconnaître  la 
cause  du  mal  qu’ils  ont  fait  ou  laissé  faire. 

D’abord,  avant  de  remarquer  le  mécanisme  qui 
raccourcit  chaque  jour  leurs  cheveux,  les  dames  in¬ 
criminent  leur  état  général,  leurs  fonctions  diges¬ 
tives  qui  ne  se  font  pas,  leur  faiblesse,  leur  anémie. 
Elles  s’imaginent  que  leur  cheveu  cesse  de  pousser 
et  viennent  sérieusement  demander  un  tonique  gé¬ 
néral  pour  leur  anémie  et  une  lotion  qui  réveille 
«  la  pousse  du  cheveu  ».  Cette  croissance  n’a  jamais 
cessé  de  se  faire.  A  la  vérité,  parmi  les  patientes 
qui  ont  remarqué  leurs  cheveux  cassants,  plu¬ 
sieurs  comprennent  que  leurs  cheveux  se  raccour¬ 
cissent  plus  qu’ils  ne  poussent.  Les  plus  observa¬ 
trices  examinent  alors  les  pointes  de  leurs  cheveux 
et  trouvent  que  toutes  sont  divisées  en  petits  pin¬ 
ceaux,  en  balais.  Et  non  seulement  les  cheveux  sont 
frangés  du  bout,  mais  souvent  ils  présentent  à 
1  centimètre  de  leur  extrémité  une  petite  boule 
grise  visible  à  l’œil  nu,  au  niveau  de  laquelle  le 
cheveu  se  coude;  c’est  là  que,  dans  quelques  jours, 
il  se  brisera  tout  à  fait. 

Certains  coiffeurs  ont  observé  cet  état;  ils  ont  vu 
ces  petites  boules  grises  assez  semblables  à  des 
lentes,  mais  trois  fols  plus  petites  qu’elles.  Ils  ont 
cru  à  une  maladie  du  cheveu  et  aussitôt  lui  ont 
donné  un  nom  :  la  maladie  de  la  perle,  ce  que  nous 
appelons  :  la  trichorrexie  noueuse.  Les  coiffeurs  et 
leurs  -clientes  ignorent  tout  à  fait  d’ailleurs  que  ces 
cheveux  ne  sont  pas  malades  mais  estropiés,  et  que 
ce  sont  eux  qui  les  ont  eux-mêmes  estropiés.  Ils 
aiment  mieux  supposer  une  maladie  parasitaire, 
s’efforcer,  comme  les  dermatologistes  l’ont  fait  long¬ 
temps,  d’en  venir  à  bout  par  des  lotions  antisep¬ 
tiques  mordantes  suivies  de  nouveaux  savonnages, 
ce  qui  aura  pour  seul  effet  de  décupler  les  lésions. 

Ce  qui  vient  d’être  dit  des  savonnages  au  savon 
vise  de  même  tons  les  shampooings  qui  ne  sont  que 
des  savons  liquides  et  même  souvent,  des  solutions 
aqueuses  de  soude  ou  de  potasse  caustique. 

Le  Chauffage  et  la  Fki.suiie.  —  Il  ne  semble  pas 
que  le  chauffage  du  cheveu,  au  séchoir  électrique  par 
exemple,  ait  sur  le  cheveu  la  même  influence 
fâcheuse. 


Combinaiison  iodo-'mefcurielle  réalisant  l’association  et  la  synergie  médicamenteuse  de  l'iode  et  du 
merçure,  avec  exaltation  de  l’activité  thérapeutique  propre  à  ces  deux  composants. 

Une  seule  forme  \  s  Jlr  jSu^.  Tolérance  parfaite. 
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La  chaleur,  jusqu’à  la  limite  de  coagulation  de» 
albumines,  ne  semble  pas  nuisible  ;  mais  ce  n’est  pas 
dire  la  même  chose  de  la  frisure  même  légère  qui 
dépasse  de  beaucoup  cette  température.  Celle-ci 
altère  le  cheveu  et  le  rend  cassant,  plus  vite  même 
que  les  savons  trop  alcalins.  Tl  est  à  noter  que  les 
cheveux  le  plus  souvent  frisés  sont  les  plus  courts. 

Mais  la  pire  des  frisures,  au  point  de  vue  qui  nous 
occupe,  est  l’ondulation  dite  permanente  ou  frisure 
dite  indélrisable  ou  électrique.  Elle  est  obtenue  par 
le  chauffage  du  cheveu,  gaufré  d’abord  sur  des  épin¬ 
gles  et  plongé  dans  une  éprouvette  dont  le  liquide 
est  chauffé  par  une  résistance  électrique.  Ici,  comme 
dans  la  frisure  ordinaire,  ce  qui  nuit  c’est  la  tem¬ 
pérature.  Un  tel  procédé  pourrait  être  moins  nocif 
que  la  frisure  directe  au  fer,  entre  des  mains  expertes 
et  soigneuses,  mais  elle  est  faite  avant  tout  pour 
durer  longtemps  ;  alors  la  température  est  poussée 
trop  haut,  quelquefois  jusqu’à  l’ébullition.  On  voit, 
après  trois  mois,  tous  les  cheveux  présenter  à  la  file 
cinq  ou  six  perles  de  trichorrexîe,  embroussaillés 
comme  un  feutre  et  raccourcis  en  ce  laps  de  temps 
de  dix  et  quinze  centimètres  de  longueur.  Ainsi  la 
frisure  dite  permanente  devient-elle  la  plus  malfai¬ 
sante  de  toutes,  alors  que,  maniée  avec  un  peu  plus 
de  prudence,  elle  pourrait  être  le  moins  nocive. 

La  DécoLORATiON.  —  Autrefois  donc,  ou  obtenait 
la  décoloration  des  cheveux  par  le  moyen  des  bases 
fortes.  Les  Gaulois  utilisaient  la  chaux,  les  Véni¬ 
tiennes  la  soude,  aujourd’hui  on  ne  se  sert  plus  que 
de  l’eau  oxygénée;  et,  ici  encore,  on  peut  s’en  servir 
bien  ou  mal.  De  toutes  manières,  cet  artifice  qui 
attaque  le  pigment  des  cellules  propres  du  cheveu 
ne  peut  aller  sans  lui  nuire.  Tout  cheveu  décoloré  est 
plus  fragile  qu’un  cheveunondécoloré  delà  même  tête. 
Mais  on  conçoit  que  des  applications  légères  desti¬ 
nées  à  dorer  légèrement  un  cheveu  châtain,  à  retrou¬ 
ver  chez  une  brune  la  teinte  acajou  chère  auxpeintres, 
soient  moins  nocives  que  les  applications  prolongées, 
amenant  le  même  cheveu  à  la  tête  jaune  paille.  Dans 
ce  cas,  on  observe  aux  extrémités  du  cheveu  un 
singulier  phénomène,  le  cheveu  a  pris  dans  sa  lon¬ 
gueur  une  élasticité  tout  à  fait  étrangère  au  cheveu 
normal.  On  sent  qu’on  allonge  les  cheveux  à  la 


traction,  et  ils  reprennent  tant  bien  que  mal  leur 
longueur  quand  la  traction  a  cessé. 

En  outre,  les  extrémités  des  mèches  sont  intri¬ 
quées,  feutrées,  crêpelées.  On  dirait  du  crin  préparé 
pour  le  feutrage.  Cela,  c’est  l’abus  évident  du  procédé. 

11  est  ruineux  pour  la  chevelure.  Une  très  légère 
«  oxygénation  »,  même  longtemps  poursuivie  aux 
racines,  ne  nuit  pas  beaucoup,  mais  une  application 
forte  est  un  gros  traumatisme  du  cheveu,  un  trau¬ 
matisme  dont  il  subira  les  conséquences  tant  qu’il 
durera  et  qui  abrégera  d’ailleurs  considérablement 

Les  premières  oxygénations  sont  prudentes  et 
sages,  mais  les  suivantes  le  sont  beaucoup  moins. 
On  s’habitue  à  une  teinte  de  cheveux  plus  claire 
comme  à  un  parfum  qu’on  porte.  Beaucoup  de  fem¬ 
mes  en  arrivent  à  des  décolorations,  non  seulement 
préjudiciables  à  leurs  cheveux,  mais  qui,  de  plus, 
sont  ridicules  à  tous  autres  yeux  que  les  leurs.  Le 
disparate  entre  les  cheveux  blonds  et  les  sourcils 
bruns  accuse  la  fraude.  Elles  seules  paraissent 
ignorer  qu’elles  se  sont  beaucoup  enlaidies. 

Les  Teintures.  —  Le  monde  élégant  vit  à  ce  sujet 
sur  trois  équivoques  ;  la  première,  c’est  qu’il  y  a 
des  teintures  non  seulement  Inoffensîves,  mais  utiles 
au  cheveu  et  profitables.  La  seconde,-  c’est  que  le 
henné,  teinture  végétale,  est  le  type  de  ces  bonnes 
teintures.  La  troisième,  c’est  qu’avec  le  henné,  on  peut 
donner  au  cheveu  la  teinte  que  Ton  veut.  Autant 
d’erreurs,  bien  entendu.  D’abord  il  n’y  a  qu’un 
henné  qui  donne  an  cheveu  une  couleur  rousse,  et 
tous  les  hennés,  dits  bruns  ou  noirs,  même  s’ils 
contiennent  du  henné,  ce  qui  n’arrive  pas  toujours, 
renferment  à  côté  de  lui  d’autres  teintures  ayant  leur 
caractère  propre  de  nocuité.  Enfin,  il  n’y  a  aucune 
teinture  qui  soit  utile  aux  cheveux,  toutes  lui  sont 
nuisibles,  seulement  elles  le  sont  plus  on  moins. 
Ajoutons  que  toute  teinture  où  il  entre  du  henné 
donne  un  reflet  roux  général  qui  peut  être  totalement 
étranger  au  type  de  la  chevelure  primitive  et  ne  lui 
convenir  en  aucune  façon. 

Il  y  a  donc  une  totale  différence  entre  des  appli¬ 
cations  légères  de  henné  sur  une  chevelure  brune  ou 
blonde,  pour  lui  donner  une  couleur  plus  chaude  et 


un  reflet  doré,  et  des  teintures  de  plusieurs  heures 
faites  avec  le  henné  d’abord,  ensuite  avec  de  Tacide 
pyrogallique,  du  nitrate  d’argent.  Et  puis,  toute 
teinture  suppose  encore  un  on  deux  shampooings 
qui  ont  leur  coefficient  traumatique  supplémentaire. 

'foute  teinture  même  indifférente  à  la  peau  est 
seule,  au  moins  légèrement,  nuisible  au  cheveu  ;  elle 
le  fragilise.  Sa  répétition  nécessaire  multiplie  ses 
inconvénients.  Il  n’y  a  presque  pas  de  chevelure 
teinte  dont  les  extrémités  ne  soient  cassantes  et  qui 
ne  perde  progressivement  de  sa  longueur.  Là  encore, 
il  y  a  de  bons  et  de  médiocres  teinturiers;  les  pre¬ 
miers  feront  peu  de  mal  aux  cheveux,  les  seconds  en 
feront  beaucoup.  Combien  d’ignares  préfèrent  tein¬ 
dre  fortement  une  chevelure  pour  la  décolorer  en¬ 
suite  et  K  égaliser  la  teinte  »  avec  de  Tean  oxygénée. 
Combien  d’antres,  encore  plus  audacieux,  commen¬ 
cent  par  déteindre  une  chevelure  et  la  conduire  au 
blond  pâle  pour  la  recolorer  plus  également  ensuite, 
double  et  énorme  traumatisme  après  lequel  on  voit 
des  chevelures  réduites  à  moitié  longueur  en  quinze 
jours.  Enfin  certaines  teintures  sont  toxiques  à  cer¬ 
taines  peaux,  telles  que  le  chlorhydrate  de  paraphé- 
nylène  diamine,  la  para  comme  disent  les  coiffeurs, 
responsables  de  presque  tontes  les  dermites  plus  ou 
moins  graves,  qnelqnes-unes  très  graves  qui  se  ter¬ 
minent  par  des  affaires  judiciaires. 

En  résumé,  ce  qn’il  faut  savoir,  c’est  que  toute 
teinture  est  nuisible  au  cheveu,  quelle  qu’elle  soit. 
Elle  est  d’autant  plus  nuisible  qu’elle  traumatise 
davantage  et  plus  souvent  le  cheveu,  certaines  le 
sont  et  par  le  colorant  (nitrate  d’argent)  et  par  le 
fixateur  (sulfure  de  sodium),  d’autant  plus  enfin 
qu’elles  seront  faites  par  certaines  mains  très  mala¬ 
droitement.  R.  B. 
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ESPAGNE 

L’arrivée  de  nombreux  soldats  blessés  et  malades 
dans  les  capitales  andalouses  a  ému  les  autorités 
sanitaires  qui  ont  décidé  de  procéder  à  l’application 
(Voir  la  suite,  p.  473.) 
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de  mesures  préventives  contre  les  maladies  infec¬ 
tieuses  importées  du  Maroc. 

Aussi,  les  conseils  sanitaires  de  Séville  et  Huelva 
ont-ils  résolu  de  prendre  des  mesures  énergiques 
d’hygiène,  propres  à  éviter  la  contagion.  A  cet  effet, 
les  soldats  venant  du  Maroc  subiront  une  désinfec¬ 
tion,  et  des  services  de  désinfection  seront  établis 
aux  stations  et  aux  portes  de  Séville  pour  éviter  que 
des  malades  contagieux  pénètrent  dans  la  ville.  Une 
étape  sera  fondée  à  l'usage  des  mendianis  et  des 
vagabonds,  à  qui  il  ne  sera  pas  donné  asile  san»  la 
présentation  d’un  certificat  de  désinfection.  [El  Siglu 
Medico.) 

ÉTATS-UNIS 

Le  Service  de  Santé  de  l'Etat  de  New-York  a 
interdit  la  fabrication  et  la  vente  des  brosses  faites 
en  crins  de  cheval  après  avoir  établi  que  l’usage  de 
ces  brosses  entraîne  souvent  l’apparition  d’anthrax 
on  de  luronculose. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

RENSEIGNEMENTS  DIVERS 

Un  médecin  NATUIiALISÉ  PIÎUT-H,  FAIRE  SON- 

SERVICE  MILITAIRE  COMME  AIDE-MA.IOR  DE 

2"  CLASSE 

D.  —  Un  de  mes  amis,  médecin  étranger  et  en 
possession  du  diplôme  d' Université,  est  actuellement 
en  cours  d’études  pour  l'obtention  du  diplôme  d' État  ; 
il  veut  se  faire  naturaliser.  Je  lui  ai  conseillé  (n  tort 
ou  à  raison),  et  c’est  là-dessus  que  je  sollicite  votre 
avis,  d’attendre  qu'il  soit  docteur,  il  pourrait  alors 
être  appelé  comme  aide-major  et  non  comme  simple 
soldat. 

Dans  le  cas  de  naturalisation,  on  suit  le  sort  de 
la  classe  à  laquelle  correspond  son  dgef 

R.  —  Un  médecin  étranger,  s’il  est  possesseur  du 
diplôme  d'Etat  français,  bénéficiera,  s’il  se  fait  natu¬ 
raliser,  de  toutes  les  dispositions  d’ordre  militaire 
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applicables  aux  docteurs  en  médecine  français  :  il 
pourra  donc  être  nommé  médecin  aide-major  de 
2'  classe  de  réserve  et  elfectuer  avec  ce  grade  ses 
six  derniers  mois  de  service  militaire  obligatoire. 

L’article  25  de  la  loi  du  7  Août  1913  stipule  en  eift  l 
que  les  docteurs  en  médecine,  qui  subisfenl  avec 
succès,  à  la  fin  de  leur  première  année  de  service, 
l’examen  de  médecin  auxiliaire  peuvent  être  nommes 
à  cet  emploi  et  accomplissent  leurs  deuxième  et 
troisième  années  de  service  comme  médecin  auxi- 

Mais  s'ils  ont  leur  diplôme  de  docteur  en  médecine, 
ils  pourront  accomplir  le  dernier  semestre  de  leur 
troisième  année,  comme  médecin  aide-major  de 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Technique  de  la  réaction  de  déviation  du  complé¬ 
ment  de  Bordet  et  Gengou,  par  P. -F.  Ahmand- 
Delille  et  L.  Nègre.  2®  édition,  un  volume  de 
194  pages,  avec  25  figures  et  une  planche  en  cou¬ 
leurs.  [Masson  et  C>',  éditeurs).  Paris,  1922.  — 
Prix  :  9  francs. 

Bien  des  sérologistes  ont  appris  la  technique  de  la 
réaction  de  déviation  du  complément,  dans  l’excel¬ 
lente  monographie  que  M.  Armand-Delille  avait 
publiée  en  1909.  Les  progrès  réalises  depuis  uéees- 
•  itaiint  une  refonte  de  l’ouvrage  qui,  transformé,  a 
gardé  les  qualités  qui  l’avaient  fait  tant  apprécier 
jadis  :  simplicité,  clarté,  précision.  Comme  le  disent 
les  deux  sérologistes  si  avei  tis  qui  l’ont  écrit,  ce 
n’est  pas  un  traité  complet  de  la  déviation  du  complé¬ 
ment,  c’est  un  manuel  pratique  longuement  mûri, 
débarrassé  du  fatras  des  modifications  innombrables 
apportées  de  tous  les  côtés  par  les  expérimentateurs. 
Les  auteurs  ont  le  mérite  de  s’en  tenir  à  un  petit 
nombre  de  techniques,  accordant  justement  leur 
préférence  à  la  méthode  simple  et  sûre,  de  CalmiUe 
et  Massol,  qui  a  l’avantage  d  être  applicable  à  toutes 
les  recherches  d’anticorps,  peru  citant  ainsi  de 
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standardiser  les  recherclns  et  qui,  de  plus,  gi-cTce  au 
titrage  de  l’activité  alexique  et  de  i  appréciation 
rigoureuse  du  nombre  d’tinitéa  d’alexine  déviées, 
autorise  l  évaluation  de  l’iniection  et  décèle  la  plus 
minime  fixation  due  il  de  faibles  quantités  de 
substances  spécifiquts.  L’application  de  cette  mé¬ 
thode  an  diagnostic  de  la  syphilis,  de  la  tubeiculose 
et  de  l’échinococcose  est  étudiée  dans  ses  moindres 
détails. 

Ainsi  conçu,  cet  ouvrage  est  appelé  à  rendre  de 
grands  services  dans  les  laboraloiies  et  il  tant 
remercier  les  auteurs  du  soin  qu’ils  ont  pris  pour 
exposer  aussi  parfaitement  et  rendie  accessibles  à 
tous,  les  métliodes  délicates  avec  lesquelles  ils  sont 
familiarisés  de  longue  date. 

P.-L.  Mabie. 

Les  glandes  surrénales  et  l’hypophyse  (Clinique 
et  thérapeutique,  par  le  D"'  R.  Pobak,  profes¬ 
seur  à  l’École  de  Médecine  de  Cli.ang-Haï.  Pré¬ 
face  du  professeur  H.  Roger,  Doyen  de  la  Faculté 
de  Médecine  de  Paris.  1  vol.  in-fiv  de  110  pages 
(b’aaiore  Doin,  éditeur).  —  Prix:  7  fr. 

Un  bon  livre  pour  qui  s’intéresse  à  l’endocrino¬ 
logie.  La  documentation  en  est  étendue  et  l’auteur 
est  de  ceux  qui,  tout  en  s’intéressant  aux  problèmes 
passionnants  des  glandes  à  sécrétion  interne,  ont 
contribué  à  «  assainir  »  la  littérature  par  une  critique 
serrée  des  théories  trop  imaginatives. 

HrNKt  Vignes. 


LIVRES  REÇUS 


2652.  Nouveau  traité  de  médecine  publié  sons  la 
direction  de  MM.  les  professeurs  G.- H.  Roger, 
F.  Widal  et  P.-.I.  Ttissier.  Fascicule  IV  :  Maladies 
infectieuses  et  parasitaires,  par  Gh.  Dupter, 
E.  M.vy,  g.  Ferré,  G. -H.  Ro.tER,  P.  Cour.mont. 
And.  UuFOUHT,  Léon  Perrin,  J  Guiart,  L.  Laederich, 
M.  Langeuon,  E.  Bau.MPT  et  .1  Nicoi.as.  1  vol.  in-S» 
de  716  pages,  avec  135  figures  êl  5  planches  hors 
texte  en  couleurs,  relié  (Xasson  et  C'",  éditeurs).  — 
Prix  :  40  tr. 


de  sauu. 

ET  XAr^BHïLÈNE TETRAî 


Médicament 

de  BASE  et  de  RÉGIME 


Comprimés  : 
î  à  6  par  jour. 


ANTISEPTIQUE  URINAIRE 
et  HÉPATO- RÉNAL 

■Echantillon  et  Littérature  ;  L~boratoire  PYRÊTHANE  — ABLON(S.-ii-Qise).gM— 


6  à  12  globules 
par  jour. 


[£épôf  c/e  Paris;  P.LOISEAU,7,R.duRocher. 
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SOMMAIRES  DES  REVUES 

JOURNAL  D'UROLOGIE 

Sommaire  du  n»  1. 

Mémoires  originaux  : 

G.  Marion.  —  La  pyélotomie  élargie. 

Abr.  L.  Wolbarst.  —  Procédés  des  5  verres  au 
cathéter  (Wolbarst)  pour  la  détermination  de  l’ori¬ 
gine  du  pus,  des  filaments  et  du  sang  dans  l'urine 
chez  l’homme. 

Ch.  Perrier  et  Andreae.  —  Contribution  à  l'étude 
du  traitement  du  carcinome  de  la  prostate  par  le 
radium. 

Recueil  de  faits  : 

A.  Cosasesco.  —  Absence  du  sacrum  et  hypoplasie 
vésicale  par  arrêt  de  développement  de  la  moelle, 
traitement,  amélioration. 

Louis  Martin.  —  Fistule  urétéro-vaginale bilatérale 
(deux  tentatives  de  cure  chirurgicale,  autopsie). 
Société  française  d'urologie  : 

Séance  du  12  Décembre  1921. 

Analyses. 

REVUE  D'HYGIÈNE 

Sümmamm;  du  n»  2. 

Mémoires  originaux  : 

M.  F.  Diénert.  —  Epuration  des  eaux  d’égout  par 
les  boires  activées. 

D'  Granjux.  —  La  lutte  antituberculeuse  dans  la 
Seine-Inférieure. 

Variétés.  —  Nouvelles. 

Société  de  médecine  publique  et  de  génie  sanitaire. 
Séance  du  25  Janvierl922. 

iVous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d’accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  cla.sseur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine,  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs). 


Clinique  chirurgicale  de  la  Salpétrière.  —  Pro¬ 
gramme  de  l'enseignement.  —  Leçons  cliniques  par  le 
professeur,  les  mercredis  et  vendredis.  Opérations  par  le 
professeur  les  lundis,  mercredis,  vendredis,  à  10  h.  Visite 
des  salles  par  le  professeur,  mardi,  jeudi,  samedi,  à 
10  h.  Conférences  pratiques,  présentation  des  malades, 
par  MM.  Lœwy  et  Charrier,  chef  de  clinique  et  chef  de 
clinique  adjoint,  mardi  et  samedi,  à  9  h.  Consultation 
de  chirurgie  générale,  par  M.  Desplas,  ancien  chef  de 
clinique,  lundi,  à  9  h.  Consnllation  de  gastro-entérologie, 
par  M.  Gutmann,  attaché  médical  du  service,  lundi,  à 
10  h.  Examen  des  malades  dans  .les  salles,  M.  Monod, 
chirurgien  des  hôpitaux,  jeudi,  à  9  h.  Consultation  des 
voies  urinaires.  Examens  cystoscopiques,  M.  Charrier, 
mardi  et  vendredi,  à  10  h.  Consultation  de  gynécologie, 
M'"'  Francillon-Lobre,  mardi  et  samedi,  à  9  h.  1/2.  Pré¬ 
sentation  de  pièces  anatomiques  et  histologiques,  M.  Ma- 
grou,  chef  de  laboratoire  d’anatomie  pathologique,  deux 
samedis  par  mois,  à  10  h.  Conférences  pratiques  sur  les 
examens  chimiques  en  chirurgie,  M.  Mestrezat,  profes¬ 
seur  agrégé,  chef  du  laboratoire  de  chimie,  les  deux 
samedis  intermédiaires,  à  10  h.  Conférences  pratiques 
de  bactériologie,  M.  Ronché,  chef  de  laboratoire. 

Emploi  du  temps  de  la  semaine  :  Lundi  9  h.  Consulta¬ 
tion  de  chirurgie  générale.  —  10  h.  Opérations.  Consnl- 
tation  des  maladies  du  tube  digestif.  —  Mardi  9  h.  Pré¬ 
sentation  des  malades  nouveaux  et  conférence  clinique 
pratique.  —  10  h.  30.  Visite  des  salles.  —  Mercredi 
9  h.  30.  Leçon  clinique.  —  10  h.  30.  Opérations.  —  Jeudi 
9  h.  Pré.sentation  des  malades  nouveaux  et  conférence 
clinique  pratique.  —  10  h.  Visite  des  salles.  —  Vendredi 
9  h.  30.  Leçon  clinique.  —  10  h.  30,  Opérations.  — 
Samedi  9  h.  Présentation  de  malades  nonveaux  et  con¬ 
férence  clinique  pratique.  — 10  h.  Conférence  d'anatomie 
pathologique,  de  chimie  biologique  ou  de  bactériologie. 

Enseignement  complémentaire.  —  Un  cours  complémen¬ 
taire  facultatif  et  privé  de  clinique  :  examen  des  malades 
dans  les  salles,  conférences  pratiques,  discussion  des 
indications  opératoires,  soins  pré-  et  post-opératoires 


sera  fait  le  soir,  à  4  h.,  par  les  chefs  de  clinique.  Ce 
cours  aura  lieu  trois  fois  par  semaine,  les  mardis,  jeudis 
et  samedis. 

Cours  de  perfectionnement  de  technique  chirurgicale. 
—  Un  cours  complémentaire  d’une  durée  de  quinze  jours, 
réservé  aux  docteurs  français  et  étrangers,  commencera 
le  19  Juin  1922.  Fait  en  anglais,  s'il  y  a  lieu,  il  com¬ 
prendra  :  l»  des  séances  opératoires  précédées  d’un 
exposé  technique,  par  M.  le  professeur  Gosset;  2»  des 
démonstrations  à  l’amphithéâtre;  3®  des  séances  de  chi¬ 
rurgie  expérimentale. 

Les  élèves  répéteront  eux-mêmes  les  opérations  à 
l’amphithéâtre  et  an  laboratoire  de  chirurgie  expérimen¬ 
tale. 

Le  droit  d’inscription  pour  ce  cours  sera  fixé  nlté- 


Clinique  obstétricale  Baudelocque.  —  1.  Enseigne¬ 
ment  régulier  avec  l’assistance  de  :  MM.  Powilewicz,  chef 
de  clinique;  Lelièvre,  chef  de  laboratoire  ;  Hidden,  chef 
de  clinique  adjoint;  Paquy  et  Cleisz,  anciens  chefs  de 
clinique;  Sellet,  ancrien  chef  de  clinique  adjoint  ;  Cham¬ 
peau,  moniteur  des  travaux  pratiques;  Âllard,  Brillant, 
BrousSin,  Couvreux,  François,  Yver,  répétiteurs,  et  la 
collaboration  de  ;  MM.  Lévy-Solal,  professeur  agrégé, 
accoucheur  des  hôpitaux  ;  Ombré danne,  professeur  agrégé, 
chirurgien  de  l'hôpital  des  Enfants-Malades  ;  Ânbertin  et 
Marcel  Pinard,  médecins  des  hôpitaux  ;  Levant  et  Vignes, 
accoucheurs  des  hôpitaux. 

1°  Service  des  consultations.  —  Femmes  en  état  de 
gestation  :  tous  les  jours  de  3  heures  à  18  heures;  Mères 
nourrices  et  nourrissons  :  les  mercredis,  à  9  heures,  les 
lundis  et  vendredis,  à  14  heures  ;  Gynécologie  :  les  mar¬ 
dis,  à  9  heures,  et  samedis,  à  14  heures;  Traitement 
prophylactique  des  maladies  héréditaires  (femmes  et 
nourrissons),  le  mercredi,  à  15  heures  et  le  vendredi,  à 

2®  Service  intérieur.  —  A  10  heures  :  Visite  des  femmes 
et  enfants  hospitalisés.  A  11  heures,  le  lundi  ;  Présenta¬ 
tion  de  malades  par  le  professeur.  .A  11  heures,  les 
mardis  et  samedis  ;  Discussion  des  observations  cliniques. 
A  11  heures,  le  mercredi  :  Opérations.  A  11  heures,  le 
jeudi  :  Leçon  de  pathologie  obstétricale.  A  11  heures,  le 
vendredi  :  Leçon  sur  la  puériculture  et  la  pathologie  du 
nouveau-né.  A  16  heures,  le  vendredi  :  Leçon  de  clinique 
obstétricale  par  le  professeur. 

II.  Enseignements  complémentaires —  1“  Enseignement 
élémentaire.  Cours  de  pratique  obstétricale  aux  séances 
d’examens  cliniques  et  de  manœuvres  opératoires  d’une 
[Voir  la  suite,  p.  483.) 


RHESAL  VICARIO 

(LIQUIDE) 

Antinévralgique,  Antirhumatismal,  Antigoutteui 

usage  extebme 

Succédané  inodore  de  Sallcyl&te  de  Méthyle 


Échantillons  gratoits 

LABORATOIRE  VICARIO 

J  7,  Boulevard  Haussmann 


THÉRAPEUTIQUE 
-  PULMONAIRE 


PNEUmOBIOL 


Améliorer  rapidement , 
et  souvent  immédiatement, 
l'EsBoufflement  ; 


!'  Ses  résultats  tbérapeutigues  : 


Los  différents  Asthmes,  la 
Tuberculose  pulmonaire  dans 
la  plupart  do  ses  formes, 

Y  Emphysème  pulmonaire,  les 

Bronchectasies,  la  Coqueluche, 
la  Gangrène  pulmonaire,  les 
conséquences  pubnonaires 
duos  aux  Gaz,  U  .  Broncho- 
Pneumonie,  Il  Dilatation  bron- 
,  chique  im  expectoration,  etc.  , 


Suppression  do  la  purulence  dos  crachats,  destruction  do  la  flore  miorobionno,  vidage  dos  selon  les  es 
cavoruos,  amélioration  do  l'hématoso,  abaissement  do  la  température,  accroissement  de  servir  do  i 

l'appétit,  augmentation  du  poids,  suppression  des  sueurs,  euphorie  respiratoire,  sommeil,  _.-4  p 

amélioration  très  marquée  de  l’étal  général.  T  meut.  x-, 


EN 

INJECTIONS 

TRACHÉALES 


’  Sa  posologie  : 

D'une  façon  habitneUe  il  est  néces¬ 
saire  d'injecter  quotidiennement  une 
ampoule  (soit  6  co.)  en  3  ou  4  fois, 
à  quelques  minutes  d’intervalle,  pen¬ 
dant  10  à  15  jours  consécutifs.  Espa¬ 
cer  ensuite  les  injection  suivant 
les  résultats  obtenus.  Les  inter¬ 
valles  sont  naturellemonf  variables 


Littérature  sur  Pneumobiol  et  iaouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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^  A^fTiggF§ie  IftfTÊSTINAU  > 

et 

•  Trâitement eie$  Toxi- Infections  SastoJntestmles  • 


Qdopré  par  (’Ctssistance  Publique 


Emcmms 

EXTRAltS  TOTAUX 

yz/c^rcuxci  à.  -ftoii  dtxivo  '£c  çnB«. 

•THYROI  DINE- 
•  OVARINE' 
•ORCHITINE* 
•HYPOPHYSE- 
-SURRENALE- 


-  P  O  I  E- 

^-rèacrvt&i}  en.  CacÆeÙ) 

BILEYU 

«SactiaUr  6i&airca  en,  gfoftttEü  ,fewvtlivu>èn_ 

AGAaYU 

.  ÇtoJUeCc»  3  (SL^<vî.  (agÆi>  ywi,  et  ■«èÊection^^c- 

lODEYU 

Coiit.êtiuitd^a.ioOo'OXâ^iui'Uc  î»  u>3cct3c.ocpta»Lc.  i>u*cc^ 
0^0,01. 

' PHOSKEaYU 

<2mixgi»vaL<.,T,  OT^euw-jr^o^-ino-xtUfi: 
^ùSu&iSZcj  à:  0,70. 


ENTERITES 


DIARRHEES 


FIEVRE  typhoïde 


&1.  ù'oUcid&ûO  CbmprùuCi. 
(^Z^a6j.a.-.j.ne) 


DERMATOSES 


Laboratoires  Tournier  ?reresI 

26  Boulevard  ix  l’Hôpital  "  T^IS  ■ 
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PRESCRIRE 
Aux  Enfants 

10  â  30  gouttes  par  jour 

Aux  Adultes 

40  à  60  gouttes  peu:  jour 


Adénopathies 

Lymphatisme 

Tuberculoses 

Arthritisme 

Artério- Sclérose 

Asthme 

PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30,  me  Armand -Sriveitre 
k  COURBEVOIE  (Seine). 


illiillllliilllllll 
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ra  •  HHi  •  9  HH  9  aüB  »  m  e  BH  ®  irai  a»  la 

MEDICA.TION  NOUVELLE 

-  Troubles  trophiques  sulfurés 


•1 


Soufre  colloïdal  < 

Très  agrèaljleg  sans  goût,  ni  odeur.  —  ( 

Le  SOUFRE  COLLOÏDAL  est  une  des  formes  du 
soufre  la  plus  soluJjle,  la  plus  assimilable,  c'est  un  soufre 
non  oxydé,  c'est  sa  forme  VIVANTE. 

'  Ce  qui  fait  la  supériorité  du  SULFOSDOI-  sur  tous 
ses  congénères,  c’est  son  mode  de  préparation. 

En  effet,  il  ne  contient  pas,  comme  dans  les  solutions,  des 
acides  thioniques,  ni  autres  dérivés  oœygénés  du  soufre,  c’est 
ce  qui  explique  son  goût  agréable  et  sd.  parfaite  conseroation. 

Il  se  dissout  dans  l’eau  pour  former  un  liquide  blanc 
comme  du  lait,  sans  dégager  aucune  odeur  et  sans  qu’il  soit 
besoin  comme  dans  les  solutions  de  l’additionner  d’essences 
fortes  (eucalyptus). 

Par  le  procédé  spécial  ROBIN,  le  Soufre  colloïdal 
(Sulfoîdol)  reste  un  colloïde,  qu’il  soit  desséché  ou  non, 
parce  qu'll  peut  toujours  être  remis  en  susprnsion  dans 
Peau,  qu’il  ne  oarie  pas  de  composition  et  qu’il  présente 

^  Xa.A.SOXe.A.'XTOIREïS  IS,  : 


chimiquement  pur 

Contient  0,10  centigr.  de  Soufre  colloïdal  par  cuiller-mesure. 

tous  les  caractères  des  mouvements  browniens  comme  on 
peut  le  constater  à  rultramicroscope. 

INDICATIONS  :  S’emploie 

dans  l’ARTHRBTISME  chronique, 

dans  1’  ANËNIIE  REBELLE^  DÉBILITE, 
en  DERMATOLOGIE, dans  la  FURONCULOSE) 
l’ACNË  du  TRONC  et  du  VISAGE, 
les  PHARYNGITES,  BRONCHITES, 
VAGINITES,  URÉTRO-VAGINITES, 
dans  les  INTOXICATIONS  METALLIQUES, 
SATURNISME,  HYDRARGYRISME 
Le  sulfoîdol  se  prépare  également  sous  forme  : 

1“  InJectabiB  (ampoules  de  2  o.  cubes); 

2°  CapsuÊBS  glntiiiieées  (dosées  à  0,10  de  soufre  coll.  par  capsule); 

Qo  1  i®  dosée  à  I/IS'  pour  frictions; 

à  t'ommaas  j  doséeà2/15o  pour  soins  du  visage  (acné,  rhinitei); 

4»  Ovules  à  base  de  Soufre  colloïdal,  rvaginites,  urétro-vaginites). 

1  S,  SI.  K.vie  de  Foissy,  ?  »  AMS  ^ 

•  HH9HH«»V9  9H-19BH9^ 


^ll^^^administration  prolongée 

^  gaïacol'Ïnodore  ^ 

à  hautes  doses 

5an«  aucun  inconvénient 

TfflOCOL'ROCHE 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Congrès  d’OphtalmoIogle.  • —  Un  Conerès  d'Ophtal-  |  toute  l’aide  matérielle  possible  et  l’ass 


lindlaDd,  Salisbury  Louse,  Wolverhamplon,  à  Oxford 

Ecole  d’appllcatioii  du  Service  de  Santé  de 
troupes  coloniales.  —  La  chaire  de  clinique  intern 
et  des  maladies  exotiques  à  l’Ecole  d’application  d^ 
Service  de  Santé  des  troupes  coloniales  est  actuellemen 


PRODUITS  SPECIAUX  DES  “  LABORATOIRES  A.  LUMIÈRE 

PARIS,  3,  Rue  Paul-Dubois.  —  IllARIUS  SESTIER,  Pharmacien,  9,  Cours  de  la  Liberté  —  LYOIV. 


LLOCAINE 


CRYOGENINE 


ROS 


PERSODINE 


RHEANTINE 


ENTEROVACCIN 


LUMIERE 


LUMIERE 


ERE 


LUMIERE 


ERE 


È 


LUMIERE 


Aussi  active  que  la  Cocaïne;  sept  fois  moins  toxique. 
Mêmes  emplois  que  la  Cocaïne. 


Antipyrétique  et  Analgésique.  Pas  de  contre-indications. 
1  à  2  grammes  par  jour.  Adoptée  par  le  Ministère  de 
la  Guerre  et  inscrite  au  Formulaire  des  Hôp. -militaires. 


Dans  tous  les  cas  d’anorexie  et  d’inappétence. 


Vaccmothérapie  par  voie  gastro-intestinale  des  urétrites 
aiguës  et  chroniques  et  des  divers  états  blennorra¬ 
giques.  4  sphérules  par  jour,  une  heure  avant  les  repas. 


Antitypho-colique  polyvalent  pour  immunisation  et 
traitement  de  la  Fièvre  typhoïde,  sans  contre-indi¬ 
cation,  sans  danger,  sans  réaction. 


Pour  le  traitement  des  plaies  cutanées.  Évite  l’adhé¬ 
rence  des  pansements,  se  détache  aisément  sans 
douleur,  ni  hémorragie.  Active  les  cicatrisations. 
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MICTASOL 


CHAO-U'E  COMPRlMiÉ  TITRE  : 

Camphre  monobrcmé . . . - . 0,02 

Héxaméthylènetétramine.-—^..» . 0,05 

Koixde  Sterculia(purj)uéra  pulv.-....,.  0,25 
Sucre  vanillé  --  ^ ~  — - - Q.S . 


MODE  D-'EUMP-EOl: 
CROQUES  ©  CûSIPfilMÊS  jour 
MATiJa  i  —  ,  ia«03  #  «—  1  l&o  l  R 


Pm  :  S  fmAHOS  LE  FLACOM 


SPÉCIFIOUE  DU 

PROSTATISME 

EST  UN  DÉCONGESTIF  EXTRÊIVIEIVIENT  PUISSANT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT,  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTR.E-lND.lCATdON  . 

IL  EST  TOUT  JNDIOtrÉ  DANS  LES 

BLENNORRAGIES  ^URÉTHRITES 
CYSTITES  —  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-CONGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE  — 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 


Littérature  et  échantillons  sur  demande 

LABORATOIRES  »JOCYL 

COUDERC  &  ROZI ÉS  ,  Phar-m  de  FfO». 

39. RUE  STGEORGES 


Pub.J.aaeJ’uiybaU^ 
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NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGÏRO-CUPROL 

Ampoules  dosées  à  20°/o  et  10%  ü  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  ;  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  :  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  \  Métrites. 

I  Ovules  de  Phytol  :  Métrites. 

^  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris 


LABORATOIRE  P.  ALBARRAN, 


3,  ru6  Chaaez  —  PARIS-AÜTEUIL 


^Téléphoné  ;  ÀUtÈÜÎL^36-8i .  —  Adr.  téléffr.  :  LABÂLBARAN^ 


dm 

Carron 


1922 


SERVICE  MEDICAL 


Tableau  II 


)  MÉDICALE 

$aint-Germain,  120  —  Paris 


ES 

EXTERNES 

CHEFS DE SERVICE 

INTERNES 

EXTERNES 

CHEFS  DE SERVICE 

INTERNES 

EXTERNES 

DIEU 

id- 

j^laine. 

MM. 

Carpentier,  Azam, 

M""  Heimann,  Fermachi, 
Thiroloix,  SiRwald, 

H 

Chirnri^lens 

M.  Auvray.  . 

OPITAL  LAENN 

MM. 

Lubin,  Dossot, 
Raiga. 

Cornet,  111. 

EC  {suite). 

MM. 

Lauçon,  Beau(H.),Nœtinger, 
Dumas,  Leplat  (Georges), 

M"”  Mortier,  Mitelette. 

Huet  (Pierre),  Marteret, 
Chantier,  Fouquet. 

HOI 

Consultât,  médecine 
M.  Lévy-Valensi. 
Ass.  :  M.  Lesage. 

>ITAL  LARIBOIS 

MM. 

Ackermann  {pr.). 

1ÈRE  {suite). 

MM. 

Brader,  Tournier  (G.l, 
Mondet,  Bœhler. 

M.  Bourgeois. 

Consultât,  chirurgie 
M.  Toupet. 

Sup.  :  M.  Hérisson. 

Gilé  de  Francony,  Mailly, 

M"“  Willème. 

Parat,  M““  Parnt,  Gély, 
Bertrand  (H.-M.-J.),  Chireau,, 
Chapuis  (Pierre),  Corneâu.' 

Serv.  d’Ophtalmolog. 
M.  Rocho.y- 

Duvigneaud. 

Valière-Vialeix. 

Allaire,  Talot  dit  .Margival, 
Paumelle  (Pierre). 

Service  d'électroth. 

M.  Hirciimann, 
Chef  de  laboratoire. 

Consultât,  médecine 
M.  Tixier. 

Sup.  :  M.  Pignot. 

Barret  (pr.). 

Delacloche. 

Radiologie 

M.  Hareï, 

Chef  de  laboratoire. 

èwyn 
i  (/"••)• 

M'>“  Henry  (Gab.), 

Leplat  (G.),  Boulanger, 

Consultât,  chirurgie 

M.  Gadenat. 

Callegari,  Ducoudray. 

Pharmacien 

M.  Patein. 

Froelicher. 

Sup.  :  M.  Métivet. 

Dentiste 

j 

Georges  (M.),  Chassigneux, 
Brunet  (Frédéric), 
Üécoularé-Delafontaine. 

Radiologie 

M.  Rodier. 

k  (pr.). 

M.  Maingot, 

Chef  de  laboratoire. 

' 

MAISON  DE  RETRAITE  DE  LA  ROCHEFOUCAULD. 

Decouninck,  Henne,  Mallet. 

Pharmacien 

M.  Meillère. 

médecin 

Directeur  ;  M. 

Baranger  (André) 

JOYER. 

Dentiste 

Serv.  des  vieillards. 

(1-  sem.), 
Turpin  (2®  sein,). 

Guillot  (Jacques). 

M.  C^nus. 

_ 

HOPITAL  LARIBOISIÈRE.  - 

Directeur  :  M.  Quellet. 

Serv.  des  tubercul. 
M.  Camus. 

Lévy  (Markus). 

Vendel,  Salvan,de  Fresquet, 
.Mouls,  Trystram,  Védrinne. 

médecins 

M.  Florand. 

Froment. 

Taillefer,  Ragouneau, 
Baconnet,  Lemierre  (M.-P.), 
Couturat  (Jacques), 

Soullier,  M"'  Tisserand. 

Dentiste 

M.  Réal. 

INSTITUTION  SAINTE-PÉRINE, 

ES  (I-V 

tienne). 

TRY).  —  Directeur  :  M.  Mora. 

Parisot,  Puech  (P.),  Dana, 
Boiian. 

M.  DE  Massary. 

M.  Gandy. 

Walser. 

Camino,  Vassal,  Lallemani, 
Bouillie,  Poulain  (M.), 
Launay,  de  Lorgerel,  Crama. 

MAISON  DE  RETRAITE  CHARDON-LAGACHE,  ROSSINI 
Directeur  ;  M.  Boyer. 

Médecin  1  . 

M.  ViLLARET.  1  Renault.  |  Desprairies. 

Darquier, 

Vincent  du  Laurier. 

Flahaut,  Laurain, 

Willemin  (Louis), 

M"«  Rogier,  Patel. 

MAISON  MUNIC 

IP  ALE  DE  SANTÉ.  —  Direct.  :M.  Le  Maistre.  | 

:ad. 

Froyez,Laymond,Phelipeau, 
Sélignaan,  Rondy,  Calbet. 

M.  Garnier. 

Prieur. 

Pichat,  Uzan, 

M"'  Oumansky,  Oumansky, 
Fribourg,  Derocque. 

M.  COURTOIS-SUFFIT. 

Bourgeois. 

Lautmànn,  Lamache. 

trnesco. 

Laban,  Marié,  M"'  Corbillou. 

M.  Louis  Ramond. 

Denoyelle. 

W'eill  (Rob.),  Monbarin, 

Huet  (Léon). 

Serv.  des  tubercul. 
M.  Garnier. 

Dufourcq-Lagelouze, 

Lacaisse. 

Chirurgiens 

M.  Chifoliau. 

.Ameline, 

Maleysson. 

Le  Provost  de  Saint-Jean, 
Josset,  Defaye,  Richier, 
Vienne,  LalTaille. 

M.  Clerc. 

Perrochaud. 

Garrigoux,  Vialard, 

Rochard,  Eliet, 

M“"‘  Schœller,  Vogt. 

M.  Heitz-Boyeh. 
Sup.  :  M.  Denikeb. 

Alary,  Marceron, 

Stockmann,  Lucchetti, 

M““  Poulain,  Bergouignan, 

Directeur  :  M.  Pkgheyran. 

Chirurgiens 

Peynet,  Perret  (Ant.), 
Paumelle,  Hesse,  Avril, 
Lemariey,  Louvel. 

Sabadini. 

Derot,  Mathieu, 
de  Ponnierski,  Andler. 

Tissier,Cbomereau-Lamotte, 
M"e  Benoist,  Minet, 

Dubois  (.lean), 

(inéd.  d’or). 
Gaillard,  Soupault, 
Richard. 

Radiologie 

M.  Bouchacourt, 
Sup.  :  M.  Charlier. 

Panis,  Bachelin. 

Gognel,  Mayer,  Moruzi, 
M'‘“Rappoport,M'*®  Zimmer. 

Serv.  des  chroniques 
M.  CuNÉO. 

M.  Wiart. 

Ruppe. 

Hermet,  Le  chaux, 
Philippe  de  la 

Marnière. 

Bertrand  (Louis), 
Godard,  Leroux. 

M"“  Gordier,  Lejeune. 

Suzor,  Benoit  (Marcel), 

M'’e  Lacan,  Périn  (Christian), 
Colino,  Leconte. 

Canal  (Simon),  Veran,  ' 
Maximin,  Gay, 

HOPITAL  DE  L 

Acconchenrs 

M.  Potocki. 

A  MATERNITÉ. 

MM. 

Gremer,  Cornet, 

—  Directeur  ;  M.  Guimbaud. 

MM. 

Pratt-Floltes,  A  ugustin . 

— 

Ass.  .•  M.  Levant. 

Lepaumier  (pr.). 

Carrega  (pr.).  • 

-  • 

Mirault,  M'*“  Paturel, 

Moret  (F.). 

Accoucheur  adjoint. 

M.  Marion. 

Lebrun,  Eltrich. 

M“'  Rosenbaum,  Diriks. 

Marzouk,  Godet,  Philippeau, 

médecin 

M.  Ribadkau-Dduas. 

Meyer. 

M‘'“  Bœgner,  M"“  Baudry, 
Foulon,  Demerliac. 

Lefevre  (Pierre), 

Dalsace  (Robert),  Agnès, 
Lougnon,  Popovitch  (Milan), 
Maechler,  Doiteau. 

Pharmacien 

M.  Béhal. 

Schwarzfeld,  Jouet, 
Cournand,  Tournilhac, 
Chabaud  (J.). 

Prof.  Sebileau. 
Ass.  :  M.  Truffert. 
M.  Dufourmentel, 
Chef  de  clinique. 
MM.  Miégeville, 
Bonnet, 

Chefs  de  clinique  adj. 

M.  Cléret, 

Chef  de  laboratoire. 

- 

Dentiste 

M.  Guilly. 

Mordret,  Moles,  Lemière  (F.), 

Pierre,  Winter.  , 

Vacher  (Gab.),  Gornouec, 
Westphal,  Lougnon,  Vincent, 
Vidal,  Topart. 

HOSPICE  DES  N 

médecin 

M.  Halbron, 

[ÉNAGES  (ISS Y). 

Potez,  Valat  (pr.). 

—  Direct.  ;  M.  Saint-Martin. 

Hazemann. 

Breuillier. 

M"“  Henry  (Th.),  Guyot, 

Chirurgien 

M.  Lahdennois. 

Gaume,  Morice, 
Errard. 

Thullier,  Maigre,  Duhail, 
Bagot,  Chabaud, 

Champenois,  Artigue. 

Michaux  (L.),  Ménégaux. 

Filliol,  Schramech, 

Kollitsch,  Dégrais. 

Lotte,  Oblin,  Joanny,  Monot. 

Serv.  d'Ophtalmolog. 

M.  Morax. 

Ass.  :  M.  Bollack. 

Dujarier, 

Lagrange. 

Hudelo,  Autier,  Isnel, 

Fenal,  Depouilly. 

Pharmacien 

Accouchenr 
Ass.  :  M.  Vignes. 

Chavany, 

Kalt  [pr.]. 

Dauphin,  Menguy,  Fortier, 
Foubert. 

Dentiste 

M.  COUSTAING. 
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HÉMORRAGIES- FIBROMES -IMERTIE  UTERINE 

Dragées  pour  les  affections  chroniques  * 

Ampoules  a  Injection  pour  les  cas  urgents 


njkir  PAFÎfl^ 


CURE  ET  RÉGIME 

DES 

HALADIIS  IHTESTIHALES 

/  Entérites,  Constipation,  Diarrhées  \ 

\  Dyspepsies  gastro- intestinales  / 


EAUX  DE  CHATEL-GUYON 


MB 

/â 

LM 

IbI 

iSublEPÏ 

lè: 

LES  SOUS-PRODUITS  CG-GUBLER 

I  GUBLER  PURGATIVE,  SALINÉS  {laxalit] 

PASTILLES  DIGESTIVES  (digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  (toutes  entéroclyses). 


Renseignements  et  Commandes  ; 

I  Société  des  E.  M.  de  CHATEL-GUYON,  6,  square  de  l'Opéra,  PARIS 


VACCINS  ATOXIQUES  STABILISÉS 

Adoptés  pap  les  Hôpitaa^i  de  Paris 


DiVlEGOlM 

ccin  antigonococcique  cura 
Traitement  de  la  Blennorrhagie 
et  de  ses  complications. 

DMESTA 


Vaccin  antistaphylococcique  curatif 
Traitement  des  infections  dues 
au  Staphylocoque. 

Ftironctilose»  A-ntHraXi  A.bcès»  I>ermatite,  etc. 

DWÈTYS 

Vaccin  anticoquelucheux  curatif 

S'emploient  en  inoculîitions  sous-cutanées  ou  intra-musculaires. 


iMléraîufc  franco  sur  JcmanJe. 


tes  Établissements  FOTTlîEIirc  Frères 

92,  Rue  V'isille-du-Tcmple  —  PARIS 


f  Traitement  spéciSgue  OH'llljlIB  1©  TUBERCULOSE  PULMONAIRE  ^  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  -  PALUUISMI 

1  et  abortif  de  la  dirtlILsd  ï.. ^ÉDICSTIBM  ABKHÈNIQIJE  j 

M  GOUTTES  dosées  à  2  milligr.  10  à  20  par  jonr. 

r^^uLni^li  K 

'  AMPOULES  —  à  50  —  1  à  2  par  jonr. 

COMPRIMÉS  —  à 25  ~  là  3  — 

GRANULES  —  à  1  centigr.  2  à  6  -= 

là3  — 

,  n\3.e  de  la  Perle.  »  ^ 
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I  PAGE  MENSUELLE  . 

réservée  à  la 

BIBLIOGRAPHIE  DE  MM.  MASSON  ET  ÉDITEURS 


-  -  .  .  •  1  •  •  2°  ÉDITION.  Par  A.  CHAUFFARD,  prof,  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 

JL/SI.  XvlTri.l£lS6  l3lllSLll!*0  Médecin  de  l’hêpilal  Saint-Antoine,  membre  de  l’Académie  de  Médecine. 

Un  volume  de  247  pages,  avec  24  planches  hors  texte .  20  fr. 

Dans  ce  volume,  le  professeur  Chauffard  expose  d'abord  la  condition  de  production  du  calcul  et  précise 
avec  de  nombreuses  planches  et  figures  à  f  appui  leur  constitution.  Une  des  parties  les  plus  importantes  du  livre 
est  celle  qui  est  consacrée  à  la  clinique  :  Itéactions  vésicales;  Radio-diagnostic  de  la  lithiase  biliaire;  Diagnostic 
des  états  douloureux  d’origine  vésiculaire;  Diagnostic  topographique  des  calculs  biliaires.  Le  chapitre  consacré 
au  Radio-diagnostic  de  la  lithiase  biliaire  est  tout  à  fait  nouveau.  Trois  chapitres  sont  consacrés  à  la  tbéra- 
rapeutique  médicamenteuse  et  diététique,  hydro-minérale  et  chirurgicale. 


'  -s  -r  3°  ÉDITION.  Par  le  D""  BRULÉ,  ancien  interne  des  Hôpitaux, 

Recnercnes  sur  les  Ictères  chef  de  Laboratoire  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 

Un  volume  in-S”  de  280  pages . . .  9  fr. 

Le  Brulé  a  cherché  à  Justifier  fintérêt  qu’on  a  porté  à  cet  ouvrage  en  tenant  successivement  ses 
nouvelles  éditions  au  courant  des  principales  recherches  qui  ont  été  effectuées  récemment  sur  les  ictères, 
tant  en  France  qu’à  l’étranger.  Aussi  bien  ces  faits  nouveaux  sont-ils  signalés  dans  cette  troisième  édition, 
qui  contient  100  pages  de  plus  que  la  première. 


¥  ’>\-rk-rkAA  GHEINISSE,  chargé  du  «  Mouvement  Thérapeutique  >> 

A  J  .J  pj-f^sse  Médicale,  ancien  rédacteur  de  la  Semaine  Médicale. 

DEUXIÈME  ANNÉE  (1921)  Un  volume  de  144  pages .  6  fr. 

Ce  nouveau  volume  lait  suite  à  «  f  Année  Thérapeutique  1920  »,  qui  a  rencontré  un  si  vif  succès. 

La  rapidité  avec  laquelle  évolue  de  nos  jours  la  thérapeutique,  les  orientations  nouvelles  qu’elle  suit,  la 
multiplicité  même  des  publications  médicales,  rendent  particulièrement  utile  ce  petit  livre,  où  fon  trouve  toutes 
les  médications  nouvelles,  les  procédés  de  traitement  récemment  préconisés  en  France  et  à  f  étranger.  C’est  en 
suivant  au  jour  le  jour  le  mouvement  thérapeutique  dans  les  principaux  pays  du  monde  que  l’auteur  a  été  à 
môme  de  donner,  dans  un  livre  /mraissant  en  février  1922,  le  bilan  complet  de  f  année  thérapeutique  de  1921. 


L’Armement  antituberculeux  comité  national  de  Défense  contre 

la  Tuberculose. 

en  France  Un  volume  de  SOS  pages .  10  fr. 

Le  Comité  Xational  en  publiant  ce  livre  a  pour  but  de  taire  connaître  les  œuvres  antituberculeuses  dont 
nous  disposons.  i 

Pour  chaque  département  on  trouvera  donc  les  documents  les  plus  récents  sur  Iqs  organisations  antituber¬ 
culeuses  suivantes  :  Comité  National,  Comités  locaux,  Comités  départementaux.  Stations  de  cure,  Dispensaires, 

Préventoriums,  Sanatoriurns  marins.  Sanatoriums,  Stations  et  Hôpitaux  sanitaires.  Services  hospitaliers  d’iso¬ 
lement,  Ecoles  de  rééducation  professionnelle.  Placement  familial  et  collectif.  Ecoles  d’infirmières-visiteuses,  etc. 

line  carte  par  département  de  f. Armement  antituberculeux  français  complète  f  ouvrage. 


Les  Diarrhées  ebroniques 

Étude  clinique,  coprologique  et  thérapeutique 


Par  le  D'  Louis  TIMBAL,  ancien  chef  de  clinique  médicale. 
Préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  l’Universilé  de 
Toulouse.  Préface  do  D"  J. -Charles  ROUX. 

Un  volume  de  270  pages,  avec  ligures .  12  fr. 


Les  diarrhées  chroniques  constituent  à  f  heure  actuelle  un  des  chapitres  les  plus  confus  de  la  pathologie. 
L’auteur  consacre  plus  de  la  moitié  de  f  ouvrage  à  la  description  des  types  cliniques  de  la  diarrhée,  il  passe  suc¬ 
cessivement  en  revue  les  diarrhées  d'origine  mécanique,  toxiques,  parasitaires,  spécifiques.  A  côté  de  ces  diar¬ 
rhées  d’origine  extra-intestinale,  il  décrit  les  diarrhées  dyspeptiques  et  les  diarrhées  infectieuses.  Cette 
importante  partie  de  fouvrage  est  précédée  d’un  exposé  complet  des  méthodes  de  diagnostic,  entre  autres  de 
la  méthode  coprologique. 

Enfin  fouvrage  se  termine  par  f  étude  des  méthodes  de  traitement  :  Hygiène',  Repos-,  Régime  alimentaire; 
Thérapeutique  médicamenteuse;  Agents  physiques:  cures  hydro-nunérales. 


Les  Occlusions  aiguës  Pai  a  c.  Guillaume. 

et  siibaiguës  de  Fintestin  avec  21  figures .  12  fr. 

L’ occlusion  intestinale  occupe  une  place  importante  parmi  les  affections  abdominales;  c’est  à  ce  titre  une 
question  de  premier  plan  de  la  pratique  courante  et  qui  a  suscitée  jusqu’ici  de  très  nombreux  travaux. 

Réunir  ces  travaux  pour  les  grouper  en  une  étude  analytique,  clinique  et  pathogénique,  compléter  les  faits 
cliniques  par  une  étude  expérimentale,  enfin  réunir  les  renseignements  puisés  à  ces  deux  sources  différentes 
en  une  physiopathologie  capable  d'expliquer  le  mécanisme  des  accidents  et  de  soumettre  à  la  critique  les 
méthodes  thérapeutiques,  tel  a  été  le  but  que  s’est  proposé  fauteur. 

*  Ainsi  ordonnée',  cette  monographie  réalise  une  étude  analytique,  puis  synthétique,  des  occlusions  aiguës  et 

suhaiguës  de  fintestin,  ce  qui  assure  à  la  critique  des  méthodes  thérapeutiques  une  hase  solide  de  discussion. 


Le  traitement  de  la  Syphilis 
par  les  Composés  Arsenicaux 


3°  ÉDITION  reoue  et  augmentée.  Par  le  D'  LACAPÉRE, 
médecin  de  Sainl-Lazare,  avec  la  collaboration  du 
D''  Ch.  LAURENT,  médecin  des  Hôpitaux  de  Saint- 
Etienne. 


Un  volume  de  240  pages,  avec  figures  .  .  .  .  ^ .  8  fr. 

Cet  ouvrage,  déjà  connu  d’une  grande  partie  du  public  médical,  comporte,  dans  sa  troisième  édition, 
ff importantes  modilicalions. 

L’auteur,  sans  se  borner  exclusivement  à  fétude  des  préparations  arsenicales  utilisées  comme  antisyphi- 
litiques,  compare  les  résultats  donnés  par  les  divers  traitements  aujourd'hui  en  usage. 

Les  indications  particulières  de  la  médication  mercurielle  et  de  la  médication  arsenicale  sont  nettement 
précisées.  Le  traitement  de  la  .syphilis  par  le  bismuth  est  exposé  dans  ses  grandes  lignes. 


MASSON  ET  ÉDITEURS  -  LIBRAIRES  DE  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

t?0.  BOULEVARD  SAINT-GERMAIN  —  PARIS-'VI» 
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Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  Un  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de  clinique  chirurgicale 
infantile  et  orthopédie  s’ouvrira  le  Juin  1922  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Montpellier. 

Les  inscriptions  seront  reçues  au  secrétariat  de  la 
Faculté  jusqu’au  mardi  30  Mai  à  16  h. 

En  se  faisant  inscrire  les  candidats  déposeront  :  leur 


Il  Les  médecins  militaires  faisant  actuellement  partie 
des  Commissions  médicales  ne  perçoivent,  en  sus  de  leur 
solde,  d’autres  indemnités  que  celles  afférentes  normale¬ 
ment  à  leur  grade,  n 


ndcm-  Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
iponse  nommés  médecins  aides-majors  de  l"’  classe,  MM.  Jabin- 
Dudognon,  Charrier,  Duga,  Souplet,  Comès,  Calbairac, 
partie  Gonzalez.  [Journ.  off,,  2  Mars.) 

de  leur  —  M.  BeulTeuil,  médecin  aide-major  de  Iro  classe,  est 
rmale-  mis  à  la  disposition  de  M.  le  maréchal  commissaire, 
résident  général,  commandant  en  chef  les  troupes 
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MALTOSAGE  DES  BOUILLIES 


SCC  de 

ABSOLUMENT  PUR 

Préparé  à  froi^  dans  le  vide  à  l’abri  de  l’air. 

Aiiment-feptaent  renfermant  la  totalité  de  la 
diastase  et  des  matières  solubles  de  l'orge  germée 

Indhations  Thérapeutiques  ;  DYSPEPSIES,  ENTÉRITES  ' 
l^LIIHENTATION  INTENSIVE  des  TUBERCULEUX  ËT  DES 
CONVALESCENTS,  SEVRAGE  DES  NOURRISSONS 

•l’Emploi  :  Sonl;  en  solution  dans  tous  les  liquides;  associé  aux  - 


POUR  LES  NOURRISSONS 


HYGIENE  DE  L'ESTOM&G 

Après  ou  entre  les  repas 

les 

PASTILLES 

VICHY-ÉTAT 

les  seules  fabriquées  avec  les  S£IS  VICHHTAÎ 

assainissent  la  bouche 
et  facilitent  la  digestion 

Bien  prescrire  PASTILLES  VICHY- ÉTAT 

Echantillons  au  Corps  Médical 

sKr  demande,  24,  Boulevard  des  Capucines,  à  PARIS. 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANEMIES 

1  1“  en  AWPOULES  stérilisées.-  Prix  de  la  Boîte  de  -*12  Ampoules  ;  5.5( 

2“  en  GOUTTES  {Toie  gastriqnel. 


Chaque  ampoule  Gouttent  ;  ^ 

Cacodylate  de  Fer  ;  0  gr.  Oi.  "  ~ 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  ;  ï  cent.  cube. 

Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  (en  face  te  85  avenue  Mozart) 


La  Ltqueup  de  F Q  wi&i*  consacrée 

par  tous  les  Codex,  a  des  eïBoaoités  pbarniacodynamiques 
supérieures  à  celles  des  cacodylates  et  des  métbylarsmates. 
Elle  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées. 


CAPSULES  SERAFON 

s.i.'i^Mjj.dUdiii'i.Tma  . 
AU  GAÏA  COL  LODOFOUME 


V  NEOARSITE  fesSs*  .rrs".  ■■dow 

Bipn  H  Ferlulea  de  Liqueur  de  Fowler  absorbée 

nn  lUrlBflfff B  P  par  "n  colloïde  sec  éminemment  diffusible 
L  iHbVmiVl  I  la  (solubles  seulement  dans  i'iutestin). 

Le  NéOARSITE  est  le  médicament  défenseur  par  exoellenoe 
pour  tous  les  sujets  dont  la  nutrition  est  déficitaire. 

PRÉTUBERCULEUX  -  CONVALESCENTS  -  AMAIGRIS,  etc. 

Exemple:  Accroissement  de  poids  moyen  par  mois:  1  .SOO  er 

Produits  Biologiques:  USINE  des  AUBRAIS,  286,  FsBannier,  LES  AYDES  (Orléans) 
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£oâêlii@  ( 


.  Toux 
Emphysème 
Asthme 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  MâDicALB  rappelle  d  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonees  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  {2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  S  à  iO  iours  après  réception  de  leur 
montant.  _ _ 

A  céder  cab.  peau,  voies  urin.  Ecr.  P.  jif.,  n”  4112. 

A  vendre  :  Panhard  10  HP.  1914,  c.  int.,  4  pl.  écl. 
Magondeau,  bon  état,  14.000. —  S’adresser  :  12,  rue 
Chomel,  lund.,  merc.,  vend.,  2  à  4,  voilure  médicale. 

A  céder  :  Clinique  voies  urinaires,  banlieue  immé¬ 
diate.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4113  . 

Cabinet  radiographique,  dans  ville  climatérique 
du  Midi,  cherche  jeune  docteur  radiographe  pour 
co-direction.  —  Ecrire  seulement  P.M.,  n»  4117. 

^  Sténo-dactylo conn.  termes  médic.,parl.angl.,ital., 
cherche  place  secrét.  M"'  Boutillier,  8,  r.  d’Auteuil. 

Jeune  femme  désire  situation  dans  clinique,  ou 


Agréables  situations  d’avenir  pour  médecins,  500 
francs  par  mois  fixe,  plus  intérêts  sur  all'aires,  dans 
cliniques  province.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4130. 

Jeune  docteur,  très  au  courant  allaires,  cherche 
situation  paramédicale.  — Ecrire  P.M.,  n’  4131. 

Dame,  31  ans,  sténo-dactylo  expér.,  au  courant 
technique  médico- pharmaceutique,  sérieuses  réfé¬ 
rences,  cherche  situation.  —  Ecrire  P.M.,  n"  4132. 

Microscope  Leitz,  statif  C;  6  oculaires  dont  2  com¬ 
pensateurs;  4  objectifs  dont  un  1/2  à  immersion; 
gr.  28  —  2450  ;  Prix  ;  1.800fr.  —  Etat  neuf.  —  Borraz, 
7,  av.  Philippe-Auguste,  Paris  (Métro  :  Nation). 

Docteur  belge,  conn.  stom.,  urol.,  injec.  intrav., 
chirurgie,  cherche  occupation  après-midi,  Paris  ou 
banlieue.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4134. 

Docteur  recommande  parente  veuve  qui  prendrait 
en  pension  médecins  ou  étudiants  venant  suivre  des 
cours  à  Paris.  Prix  très  modérés.  —  Ecrire  :  M"'» 
Pinsard,  34,  rue  Théophile-Gautier,  Paris. 

Médecin  oto-rhino-laryngologiste  ayant  clinique, 
dans  6'  ou  7"  arrondissement,  est  demandé  par  la 
Section  Technique  de  l’Artillerie,  1,  place  Saint- 
Thomas-d’Aquin.  Adr.  les  propos,  au  colonel-direct. 

Poste  dispon.  clin,  plein  centre  (Châtelet),  pr  confr. 
voul. donner  consult.mal.  peau,  voies  urin.  etvénér., 
le  mat.  de  8  ou  9  à  11  h.  Frais  minimes.  S’adresser: 
D'  Bortnowsky,  84,  Fg  du  Temple  de  1  h.  à  3  h.,  ou 
à  la  clinique,  m.,  j.,  sam.,  de  4  heures  à  6  heures. 


coCenifâ  MAISON  DE  SANTE 

3  étages  —  10  chambres  de  maîtres,  confortables,  salle 
de  bains.  Eau.  gaz,  téléphone.  Jardin  d’hiver,  communs, 
potager,  pavillon  de  concierge.  —  A  'VENDRE  — 
S'adr.  Me  Max.  Auukox.  notoire  à  Paris,  146,  r.  Rivoli. 

PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  Hûp.  de  Paris. 

Deux  cuillerées  à  potage  de  NEOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTIÜ  : 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL.  9.  rue  Dupuytron.  Parla. 

VomissementsdeiaGrossesse 

calmes  par  l’Bau  de  La  RocÉe-Posay,  dite  .  Kan  do 
Velours  »,  morveilloux  sédatif  do  l'Estomac.  Très  légère, 
pousse  aux  urino.s,  élimine  lo  Sable  et  les  Calculs 
(Régime  des  Arthritiques,  Rhumatisants,  Goutteux  et 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  tontes  saisons.  Le  broniUsrO 
y  est  inconnn,  le  panorama  Incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L'ÉTABLISSEMKNT 
S'adrettér  :  soit  anz  Eacaldea,  par  Angonstrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  dai  Fini,  A  Lamotte- 


iSTROPHANfÏÏSl 


ISTROPHANTÎNII 


lODO -THYROÏDINE 


ASYSTOLIE,  DYSPMÉE,  8PPRESSI8H,  ŒDÈMES,  üiecUoBS  MITRAIES,  Cardiopathiej  des  EHFAKTS  et  VIEIllABDS 

/e  Strophantus  sont  inartoSr  /es  teintùTessont  infidèles f  exigez 


I NOUVEAU  STÉRILISATEUR  électriçueI^^ 


Dans  le  Traitement  des  : 


blennorragies,  Cgsfites,  J>gélifes... 

et  de  Èostes  les  Affections  de  l’Appareil  uro-gisltal 


D"  UVOUÊ 

fst  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLÉRË  ei  LE  PLUS  ACTIF 


(smse  AntîgifMornsmxm^ 

■  ■■  '  . ■"  AjWMSpMmis 

é&£i££JfféSfQUQ 

8^îa%Jiilaï  par  l'oar 


Granules  Ampoules  Sirop 


LUDIN 


Traitement  Arséno-Mercuriel  dissimulé 


Tolérance parfaite 

Action  rapide 

Injections  indolores 


DUFFAÜD&C  W-’  DÏN5%  CHIRURGIE  11  Rue  &ÜPWTREN PARIS 


Laboratoires  REY-DIJON^ 


Littérature  So  Echantillons  gratuits  au  Corps  Médical. 


TRAITEMENT  OE  LA  SYPHILIS 


11.  BiHllT.  BQiBi-lBITlIll 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

à  O  gr.  05  par  cent.  cube.  —  Prix  du  flacon  t  2  fr.  SE 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORESsVIGIER 

à  O  gr.  01  et  à  O  gr.  02  pu  eent.  cube. 

AMPOULES  AH  BHODURE  DE  MERCURE  INDOLORES  VIGIER 

4  0  gr.  01  et  à  O  gr.  02  par  cent.  oubt. 


Pour  éviter  les  accidents 
buccaux,  ordouucr  IcZ 


NAiSON  FRANÇAIsL  FÛNDLL  E.N  AÔ30 
USINES  E.T  ATELIERS  a  PARIS 
SRwE.CASTEX,IÛRwe  <dc5  Lieras, 67 RUE. MONTORGl/LIL,Ô  Rue  Etienne  /Marcel . 


mANUF"ACT"URE. 

Tissus  ÉLASTIQUES 

À  ROMiLL>Y  SWR.  SE.ilME.  (AUBE.) 

MAGASINS  de  VENTE  «  PARIS  : 

Ô7  RUE  MONT”QRQUELiL»-lél.:  Central  âS.Ol 

^CEiNTURES  ,  CORSETS  ,  RANE^AGES 
^AS  ÉUASXi^UES 

AWE.  OAS^Të^X  _  léi .  :  AacHtv&s  1Z22 
PROXMè.âE;:  OR.XHOPÉ.[>iE; 

APPAE^&iuâ  POUR.  MW'TÎt.&S 


S  U  e  C  U  Ak.e.  & 

ALGE^R  :  17  5owievard  LAreRRiLRa 

/nARS£EL.Ë.  :  45  Sowlavcird  de  ïa  NADE.l_E.iNIE. 
VtCHY' ;  Q.  Rv«  Royaee 


NO  24 


Samedi,  25  Mars  1922 


PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 
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—  ADUINISTRATION  — 
WIASSON  ET  C‘«,  ÉDITEURS 

«0,  boulevard  St-Germain,  FaHIS  (6*) 
Compte  Chèques  postaux  n»  699 

PRE  DE  L’ABONNEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postaie . 4S  fr.  » 

Los  abonnomonts  partent 
du  commenoomont  do  chaque  mois. 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Cliniaue  ophtalinolopique, 
fembre  de  l'Àcadémie  do  médoci 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  rhôpilal  Broca. 
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Médecin 
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Médecin  honoraire  des  hôpitaux,  Médecin  do  rilotol-Dion, 

).  Membre  do  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  do  médecine. 

F.  WIDAL  IW.  LERNIOYEZ 

Professeur  do  clinique  médicale,  Médecin 

Membre  do  l'Institut  de  l'hôpital  Saint-Antoine, 

et  do  l’Académie  do  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine. 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé, 

■  Chirurgien  de  l'hôpital  Saint^L 


Ancien  chef  d. 


F.  JAYLE 


Vdressor  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  " 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6‘) 
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DIABETE: 

FOUGERON 

A  basa  d’amandes.  Échant.  :  37,  rue  du  Rocher,  PARIS 


Le  Diurétique  Rénal  par  excellence 

"laSÂNTHÉOSE” 

ne  se  délivre  qn’en  boîtes  de  S4  oaobets 


4,  rue  du  Roi-de-Sicile,  PARIS 


L’ENSEIGNIîMENT  DE  LA.  MÉDECINE 

EN  ARGENTINE 


L’aperçu  général  que  j’ai  pu  prendre  de  la  mé¬ 
decine  argentine  ne  me  permet  point  de  porter  un 
jugement  ;  j’ai  pu  seulement  me  rendre  compte 
de  l’orientation  des  idées  et  des  tendances  profes¬ 
sionnelles. 

Gomme  partout  en  Argentine,  on  voit  dans 
les  Facultés  de  Médecine  un  grand  effort  de 
développement  et  de  création.  A  Buenos-Aires 
où  l’Université  compte  un  siècle  d'âge,  l’Ecole 
s’agrandit  et  se  transforme  rapidement  pour 
répondre  aux  besoins  nouveaux.  A  Cordoba,  la 
Faculté,  plus  ancienne,  tend  à  se  rejeunir.  A  Rosa- 
rio’  a  La  Plata,  c’est  la  création,  la  nomination 
de  pv-ifessejars,  l’organisation  des  laboratoires  et 
des  cliniques  suivant  un  plan  directeur  tout  à  fait 
moderne;  ce  que  j’èn  ai  vu  dans  une  visite  rapide 
me  fait  bien  augurer  de  l’avenir. 

*** 

Pour  être  admis  à  la  Faculté  de  médecine,  il  faut 
être  bachelier  et  avoir  subi  en  outre  un  examen 
portant  sur  les  sciences  physiques,  chimiques  et 


SEDATIOIV  iVERVEUSE 

VERONIDIA 

/  SÉDATIVE,  1  cuillerée  à  calé  matin  et  soir. 
DOSES  )  HYPNOTIQUE,  1  à  2  cuilleréei  h  potage  ou 
(  1  à  2  comprimé!  le  loir  an  concher. 

etabl.  A.  BOÎS^OM,  IRt.  *n»  it,  Sérre*  -  PARIS-1B* 


BÏOliACTyi, 

FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CULTURE  LKfUIOE  —CULTURE  SÈCHE 

•Laboratoires  FOURNIER  Frères 
£6,  Boulevard  de  J'/iôpilaJ  -  PAR/S 


naturelles.  Ce  qui  manque  un  peu  dans  la  prépa¬ 
ration  des  esprits,  c’est  l’étude  du  latin;  le  bacca¬ 
lauréat  argentin  ne  l’impose  pas  ;  il  ne  réclame  que 
des  langues  vivantes,  de  la  littérature,  de  l’histoire 
et  des  sciences  ;  et  cependant,  il  semble  que  le  latin 
ne  serait  pas  moins  utile  aux  Argentins  dont  la 
langue  doit  autant  que  la  nôtre  au  latin  pour  sa  for¬ 
mation. Ilyaurait,dansrétude  des  cerveaux  argen¬ 
tins,  des  arguments  à  prendre  pour  les  partisans 
ou  pour  les  adversaires  des  études  classiques  com¬ 
plètes  que  l’on  cherche  en  ce  moment  à  rétablir 
en  France. 

Les  Argentins,  qui  sont  précoces  et  qui  ont  l’in 
telligence  vive,  commencent  leurs  études  médica 
les  de  bonne  heure.  Ces  études  ont  une  durée  de 
six  ans.  Les  deux  premières  années  sont  consa¬ 
crées  à  l’anatomie,  à  la  physiologie  et  à  l’histo¬ 
logie  ;  on  dissèque,  on  fait  des  travaux  pratiques, 
mais  on  ne  va  point  à  l’hôpital.  Les  deux  sui¬ 
vantes  sont  vouées  à  la  pathologie  interne  et 
externe,  à  la  sémiologie,  à  la  thérapeutique  et  à 
quelques  spécialités.  Les  cours  de  sémiologie  et 
certains  cours  de  pathologie  sont  donnés  dans 
les  hôpitaux  et  illustrés  par  des  présentations 
de  malades,  mais  la  pratique  de  l’hôpital  n’est 
encore  point  obligatoire.  La  cinquième  et  la 
sixième  année  sont  consacrées  à  l’enseignement 
de  la  médecine  dans  les  hôpitaux;  les  élèves 


CONSTIPATION,  ENTÉRITES,  COLITES,  ETC. 

1-ISXOSE 

VICARIO 

Action  mécanique  Sans  purgatif 
Laboratoire  VICARIO,  17,  honlev.  Hanssmann,  PARIS 


METARSENOBENZOL 

SACA 

AntisypbilitiquB  paissant  -  Action  extrêmement 
rapide  -  Qualités  remarquables  de  tolérance. 
Littérature  et  échantillon!  :  A.  MILLET,  pharmacien, 
4,  rue  Richer,  Pari*-IX‘. 


RHUMATISME 

Collobiase  de  SOUFRE 

SYRH I  L.IS 

SULFHYDRARQYRE 

Laboiratclrss  DJtySSK,  4,  ru»  Aubrlot,  PARIS. 


Gox]aLX>z‘±XKLés  cl© 

SÉRUM  OLIVIERO 

Formule  :  Sérum  de  cheval.  Extrait  hépatique,  Fer. 

ANÉMIE  -  CONVALESCENCE  -  DÉBILITÉ 

89,  rue  Denfert-Rocherean,  PAJIIS. 

Un  Hémoglobinomètre  de  contrôle  est  adressé 
gracieusement  au  Corps  médical. 


Granules 


Toux 

Grippe 


VOSSES 


Rhume  de  cerveau  picotements  de  la  gorge 


Annbb.  —  N“  a4.  25  Mars  1922 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  24 


—  490  — 


Samedi,  25  Mars  1922 


sont  inscrits  dans  les  services  de  clinique,  où 
ils  entendent  des  cours  et  sont  obligés  d’exa¬ 
miner  des  malades,  de  prendre  des  observations, 
de  répondre  aux  interrogations  des  maîtres.  C’est 
alors  qü’ils  reçoivent  véritablement  leur  éduca¬ 
tion  de  praticiens;  et  l’oil  ile  peut  dissimuler  que 
la  part  faite  à  l’enseignement  clinique  de  la  méde- 
cipe  par  le  travail  à  l’hôpital  est  un  peu  tardive 
et  écourtée;  on  peut  craindre  une  science  trop 
théorique,  un  défaut  de  pratique  et  plus  de  savoir 
que  de  sens  critique.  Pour  les  jeunes  gens  qui, 
voulant  concourir  aux  places  de  la  Faculté, 
s’attachent  à  un  professeur  et'  collaborent  avec 
lui,  dans  son  service  et  son  laboratoire,  pendant 
des  années,  ces  défauts  sont  compensés  par  les 
études  complémentaires  faites  après  la  thèse; 
mais  ce  ne  sont  là  que  des  exceptions,  et,  pour 
la  majorité  des  praticiens,  c’est  dans  l’exercice 
de  la  profession  seulement  qu’ils  achèveront 
leurs  études  médicales. 

Avant  de  faire  de  la  clinique,  les  étudiants 
argentins  ont  été  exercés  aux  travaux  de  labo¬ 
ratoire.  Aucune  des  réactions  biologiques  mo¬ 
dernes  ne  leur  est  inconnue;  ils  en  font  très 
volontiers  usage  et  n’ont  pas,  comme  beaucoup 
de  médecins  français,  la  méfiance  instinctive 
des  choses  de  laboratoire;  peut-être  même  leur 
accordent-ils  üne  confiance  trop  aveugle,  la  pra¬ 
tique  insuffisante  de  l’hôpital  ne  leur  permettant 
pas  de  mettre  au  point  la  valeur  diagnostique 
réelle  des  procédés  scientifiques. 

D'ailleurs,  on  aime  ici,  dans  la  médecine 
comme  dans  l’agriculture  et  dans  l’industrie,  tout 
ce  qui  se  fait  mécaniquement,  tout  ce  qui  rem¬ 
place  la  pensée  et  le  geste  de  l’homme  par  une 
réaction  biologique  ou  par  un  instrument;  on  n’a 
point  l’esprit  rétrograde,  mais,  bien  au  contraire, 
il  semble  que  l’on  ait  toujours  peur  de  ne  pas 
être  assez  moderne. 

Les  études  médicales  sont  sanctionnées  par 
des  examens  successifs,  et  par  une  thèse  finale. 


imprimée  ou  non,  obligatoire  ;  tous  les  docteurs 
présentent  une  thèse;  mais  il  en  est  peu  qui  lui 
accordent  une  grande  importance,  de  sorte  que 
quelques-unes  seulement  représentent  des  docu- 
iiiènts  Scientifiques  imposants. 

L’enseignement  de  la  pathologie  interne  et  de 
la  pathologie  externe  se  fait  généralement  à  l’hô¬ 
pital.  Le  professeur  titulaire  et  les  agrégés  font 
un  cours  régulier,  à  programme  déterminé,  qu’ils 
illustrent,  chaque  fois  que  cela  est  possible,  par 
la  présentation  de  malades  de  leur  service.  J’ai 
retrouvé  cette  même  tendance  au  Brésil,  où  le 
professeur  de  pathologie  générale  rêve  d’annexer 
à  son  institut  un  service  de  médecine,  afin  de 
montrer  les  applications  immédiates  de  la  bio¬ 
logie  à  la  pratique  médicale.  C’est  là  une  très 
heureuse  conception  qui  semble  ne  souffrir, 
en  Argentine,  aucune  difficulté  dans  sa  réa¬ 
lisation. 

Il  existe  aussi,  â  Buenos-Aires,  un  enseigne¬ 
ment  qui,  jusqu’à  présent,  n’avait  pas  trouvé 
droit  de  cité  parmi  nous  ;  celui  de  la  sémiologie.  Il 
est  fait  par  deux  professeurs  titulaires.  Le  cours 
du  professeur  Araoz  Alfaro,  auquel  j’ai  eu  le 
plaisir  d’assister,  m’a  paru  compris  d’une  façon 
très  utile  :  c’est  de  la  clinique  élémentaire,  appli¬ 
quée,  faite  au  lit  du  malade,  complétée  par  des 
travaux  de  laboratoire  auxquels  prennent  part  les 
élèves,  et  par  des  cours  donnés  à  l’amphithéâtre 
où  la  médecine  est  envisagée  encore  du  point  de 
vue  sémiologique.  Cet  enseignement  est  apprécié 
des  élèves  qüi  viennent  aux  cours  en  grand 
nombre. 

Pour  l’enseignement  de  l’anatomie,  de  l’histo¬ 
logie,  de  grands  services  ont  été  installés.  Le 
laboratoire  des  travaux  pratiques  d’anatomie 
pathologique  est  parfaitement  organisé  ;  un  musée 
de  pièces  anatomiques  bien  conservées,  dans  des 
vitrines  bien  éclairées,  est  à  la  disposition  des 
élèves.  Tout  a  été  conçu  assez  largement;  mais  le 
.nombre  croissant  et  déjà  considérable  des  étu¬ 


diants,  à  la  Faculté  de  Buenos-Aires,  nécessite 
leur  répartition  en  plusieurs  séries  pour  les 
travaux  pratiques. 

La  bactériologie  est  confiée  au  professeur 
Ëacktnanii  qui  enseignait  auparavant  à  la  Faculté 
de  Tucuman  et  qüi  vient  d’être  chargé  de  la 
direction  de  l’Institut  de  bactériologie,  impor¬ 
tant  établissenient  organisé  sur  lè  plan  de  notre 
Institut  Pasteur.  Pour  supporter  cette  lourde 
tâche,  il  aura  besoin  d’être  convenablement 
assisté. 

La  physiologie  est  fort  bien  enseignée,  théori¬ 
quement  et  pratiquement  ;  les  cours  du  profes¬ 
seur  Houssay  et  de  ses  assistants  sont  très  suivis. 
Malheureusement  elle  manque  de  place;  le  jeune 
maître  qui  y  consacre  tout  son  temps  et  toute  son 
intelligence  a  toutes  les  qualités  voulues  pour 
réaliser  un  Institut  de  premier  ordre, lorsqu’il  aura 
obtenu  les  crédits  nécessaires  à  l’organisation  de 
son  service. 

Ainsi  la  Faculté  de  Médecine  est  en  voie  de 
transformation  continuelle  ;  elle  prend  chaque 
jour,  avec  l’accroissement  de  la  population  dans 
la  province  de  Buenos-Aires,  une  extension  plus 
grande. 

Il  est  indispensable,  dès  maintenant,  que 
l’on  y  prévoie  des  installations  larges,  trop 
larges  en  apparence,  si  l’on  ne  veut  pas  dans 
quelques  années  s’y  trouver  encore  à  l’étroit. 
Pourrait-elle  être  suppléée  en  partie  par  l’Uni- 
versité  de  La  Plata,  bien  peu  éloignée  de  Buenos-  ’ 
Aires,  qui  jouerait  à  côté  de  son  aînée  le  rôle  d’une 
école  préparatoire  et  plus  tard  même  d’une  école 
rivale  ? 

Il  semble  qu’il  y  aurait  avantage  à  ce  que 
les  jeunes  gens,  venant  de  provinces  lointaines, 
poursuivent  plutôt  leurs  éludes  dans  le  calme 
d’une  ville  universitaire  comme  La  Plata  que 
dans  l’agitation  de  la  capitale  ;  mais  il  n’y  a  pas 
à  lutter  contre  l’attirance  qu’exerce  la  renornmée 
de  l’Ecole  de  Buenos-Aires. 
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pour  200  malades,  ce  qui  montre  que  la  tendance  L’hôpital  Rauson,  à  côté  du  service  chirurgical 
à  l’hypertrophie  des  services  cliniques  ne  sévit  du  professeur  Finochietto  dont  l’organisation  est 

pas  seulement  à  Paris  ;  le  pavillon  d’opération  parfaite,  et  d’une  série  de  services  qui  attendent 

Cette  évolution  progressiste  se  retrouve  dans  annexé  au  service  est  vraiment  luxueux.  encore  leur  réfection,  offre  l’Institut  modèle, 

les  hôpitaux  de  la  ville  qui  déjà  sont  nombreux.  A  l’hôpital  Alvear,  j’ai  visité  le  service  du  pro-  C’est  le  plus  magnifique  Institut  clinique  que  l’on 

L’hôpital  des  cliniques  logé  en  face  de  la  Faculté,  fesseur  Bonorino  Udondo,  très  bien  adapté  à  puisse  voir  :  salles  de  médecine  pour  adultes  et 

étant  un  des  plus  anciens,  est  aussi  un  de  ceux  l’enseignement  de  la  médecine,  avec  une  ins-  pour  enfants,  annexes  de  laryngologie,  d’oph- 

qui  réclament  le  plus  vivement  la  réfection.  Suc-  lallation  complète  pour  l’électrocardiographie  ;  lalmologie,  service  de  chirurgie,  laboratoires 

cessivement,  les  divers  services  se  perfectionnent,  puis  la  maternité  du  professeur  Fernandez,  beau  de  chimie,  de  bactériologie,  d’histologie,  munis 

s’agrandissent;  la  clinique  du  professeur  Arce,  service  d’accoüchement  auquel  est  annexé  un  des  instruments  les  plus  perfectionnés,  labo- 

refaite  d’après  ses  plans,  va  devenir  un  excellent  service  de  puériculture  :  chaque  jour  ont  lieu  ratoircs  de  radiologie,  de  photographie  et  de 

service  chirurgical.J’ai  admiré  surtout  le  beau  ser-  des  consultations  externes  pour  les  nourrissons,  microphotographie,  salle  de  cours  élégamment 

vice  de  physiothérapie,  confié  au  professeur  La-  une  distribution  de  lait  pour  les  enfants  du  agencée  pour  les  démonstrations,  tout  s’y  trouve 

nari,  doyen  de  la  Faculté,  où  sont  réunies  l’électro-  dehors  et  un  allaitement  au  sein  des  nourrices  réuni  entre  les  mains  du  professeur  de  clinique  ; 

logie,  la  radiologie,  la  photographie,  la  mécano-  pour  des  enfants  que  leurs  mères  viennent  déposer  cet  Institut  fait  grand  honneur  au  professeur 

thérapie.  C’est  d’ailleurs  une  caractéristique  des  durant  la  journée.  Luis  Agote  qui  l’a  conçu,  qui  en  a  obtenu  l’édi- 

hôpitaux  argentins  que  la  bonne  organisation  A  l’hôpitai  Ramon  Mejia,  se  trouve  la  clinique  fication  et  qui  le  dirige, 

des  services  de  diagnostic  et  de  traitement  par  obstétricale,  dirigée  par  le  professeur  Zarate, 

les  agents  physiques  ;  partout  on  voit  de  belles  qui  a  été  magnifiquement  organisée  par  son 

installations,  de  bons  instruments  et  d’habiles  prédécesseur,  le  professeur  Canton.  On  y  voit 

opérateurs.  Nos  hôpitaux  et  notre  Faculté  de  surtout  un  musée  de  pièces  anatomiques  inté-  Le  corps  enseignant  de  Buenos-Aires  est  com- 

Paris  auraient,  à  cet  égard,  de  bons  modèles  à  ressant  l’obstétrique  qui  sont  des  plus  démon-  posé  de  médecins  éminents;  les  suppléants  sont 

à  imiter.  stratives.  nommés  au  concours  elles  titulaires  sont  choisis 

D’autres  hôpitaux,  le  Ramon  Mejia,  l’Alvear,  Les  hôpitaux  entretenus  par  la  Société  de  parmi  les  suppléants.  On  retrouve  parmi  eux 
le  Durand,  le  Rauson  offrent  également  de  bons  bienfaisance  ont  la  réputation  justifiée  d’être  fort  'l’évolution  rapide  qui  caractérise  l’Argentine: 
services,aussi  bien  pour  le  traitement  des  malades  bien  tenus;  j’ai  visité  l’hôpital  des  Enfants,  fait  les  uns  sont  des  représentants  de  ce  que  l’on 

que  pour  l’enseignement.  Ainsi  à  l’hôpital  Du-  de  petits  pavillons  séparés,  placés  au  milieu  de  peut  appeler  l’ancienne  école,  suivant  l’exemple 

rand,  se  trouve  le  service  du  professeur  Mariano  jardins  embaumés  de  roses,  qui  n’a  que  l’incon-  de  notre  grand  Trousseau,  vénérant  la  clinique 

Castex,  aidé  des  laboratoires  et  salles  d’examen  vénient  de  la  dispersion  :  il  y  a,  me  semble-t-il,  pure,  l’enseignant  avec  ardeur  et  souvent  avec 

nécessaires  ;  on  y  voit  un  grand  choix  de  types  trop  de  petits  services,  trop  de  médecins,  ce  qui  une  grande  éloquence  ;  les  autres  sont  de  la 

morbides,  dans  lesquels  le  professeur  puise  les  n’est  point  favorable  à  l’instruction.  On  y  a  ins-  nouvelle  école;  très  au  courant  des  recherches 

exemples  de  ses  leçons  de  clinique  si  démonstra-  tallé  un  excellent  laboratoire  central  ;  mais  le  scientifiques  moclernes,  ils  les  appliquent  avec 

lives  et  si  instructives;  on  peut  seulement  re-  triomphe  est  pour  le  bâtiment  de  la  consulta-  discernement  à  la  clinique  et  apportent  dans  leurs 

gretter  pour  l’enseignement  que  le  professeur  tion  externe,  vaste,  clair,  propre,  divisé  en  une  leçons  une  belle  conviction  et  une  grande  force 

Castex  soit  obligé  de  partager  son  travail  entre  série  de  petites  chambres  d’isolement,  désinfec-  démonstrative. 

ses  deux  services,  celui  de  l’hôpital  Durand,  riche  tables  aisément,  où  attendent  les  enfants  sus-  Avec  une  si  judicieuse  organisation  et  un  si 
en  malades,  et  celui  de  l’hôpital  des  cliniques  où  pects  de  contagion;  par  un  ascenseur,  on  monte  bon  choix  de  maîtres,  la  Faculté  de  Buenos-Aires 

il  fait  ses  leçons.  à  deux  étages  superposés  où  sont  les  services  de  ne  peut  manquer  de  faire  d’excellents  médecins 

On  voit  encore,  à  l’hôpital  Durand,  la  clinique  physiothérapie  et  de  radiologie  dont  le  fonction-  et  d’occuper  un  rang  élevé  dans  la  médecine 

de  chirurgie  du  professeur  Palma,  dont  l’instal-  nement  est  des  plus  actifs.  C’est  là  un  excellent  mondiale. 

lation  spacieuse  est  toute  moderne.  Il  y  a  place  type  à  imiter.  Marcel  Labbé. 
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H.  GUILLEMINOT 


La  radiologie  française  vient  de  subir  une 
grande  perte  :  H.  Guilleminot  est  mort.  Profes¬ 
seur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine,  chef  du 
laboratoire  d’électro-radiologie  de  l’Hôtel-Dieu, 
ancien  président  des  Sociétés  de  Radiologie  et 
d’Electrothérapie,  il  était  une  des  figures  les  plus 
marquantes  de  notre  spécialité  ;  avec  lui  disparaît 
un  grand  travailleur  et  un  honnête  homme  estimé 
de  tous  ceux  qui  ont  pu  le  connaître. 

Elève  de  Bouchard,  il  assista  avec  ce  maître 
aux  premières  expériences  de  radio-diagnostic 
faites  chez  Oudin,  et  fut  chargé  d’organiser  et  de 
diriger  à  la  Charité,  en  1908,  le  premier  labora¬ 
toire  de  radiologie  des  hôpitaux  de  Paris.  Avec 
Bouchard,  qui  avait  deviné  la  valeur  et  l’avenir  de 
ces  nouvelles  radiations,  il  eut  l’idée  de  publier  le 
gros  Traité  de  Radiologie,  œuvre  magnifique  pour 
l’époque,  fait  de  chapitres  divers,  écrits  par  les 
spécialistes  les  plus  réputés.  Guilleminot  étudia 
le  programme,  distribua  la  besogne,  coordonna 
l’ensemble  ;  il  fut  l’âme  de  ce  remarquable  ou¬ 
vrage.  Le  nombre  des  travaux  qu’il  a  publiés, 
des  ouvrages  qu’il  a  écrits  est  très  élevé;  ils  sont 
trop  connus  pour  que  j’essaie  de  les  énumérer. 
Ce  qui  frappe,  dans  l’œuvre  de  cet  homme,  c’est 
la  diversité  des  chapitres  qu’il  aborde. 

Avant  tout,  Guilleminot  fut  attiré  par  l’étude 
de  la  physique  dans  ses  applications  à  la  biologie 
et  à  la  médecine.  Entré  dans  le  laboratoire  de 
physique  biologique  de  la  Faculté  en  1907,  il  fut 
chef  des  travaux  en  1911,  puis  chargé  du  cours 
de  physique  biologique  en  1918  et  devint  agrégé 
en  1920,  triomphant,  malgré  la  maladie  qui  déjà 
l’avait  atteint,  d’un  concours  chaudement  disputé. 

Ses  travaux  sur  l’action  biologique  des  radia¬ 
tions,  et  particulièrement  des  rayons  X,  sont 
aujourd’hui  classiques  :  chacun  connaît  ses  très 


belles  expériences  sur  la  germination  des  graines 
et  la  pousse  des  plantes.  En  radiologie,  son  nom 
reste  attaché  au  châssis  porte- tube  adopté  depuis 
par  A.  Béclère,  au  premier  orthodiographe  et  à 
la  cinémato-radiographie  du  cœur;  mais  c’est 
surtout  à  la  question  des  mesures  et  à  la  filtration 
qu’il  consacra  sa  prodigieuse  activité.  Il  démontra 
que  les  effets  biochimiques  sont  proportionnels 
à  la  dose  absorbée  de  radiations  et  non  à  la  pé¬ 
riode  propre  du  rayonnement, loi  générale  des  plus 
importantes,  admise  presque  par  tous,  aujour¬ 
d’hui.  On  peut  dire  que  ses  travaux  sur  la  sélec¬ 
tion  du  faisceau  émis  par  l’ampoule  sont  un  des 
éléments  d’où  naquit  la  radiothérapie  péné¬ 
trante. 

En  électrothérapie,  Guilleminot  mit  au  point 
certaines  questions  d’électro-diagnostic  :  son  der¬ 
nier  travail,  dont  il  n’a  pu  corriger  les  épreuves, 
est  sur  une  simplification  instrumentale  pour  la 
mesure  de  la  chronaxie.  Il  perfectionna  plusieurs 
dispositifs  de  haute  fréquence,-  mais  resta  toujours 
très  réservé  sur  l’action  hypotensive  directe  de 
ces  courants. 

En  dehors  de  son  Traité  d' électricité  médicale, 
dont  une  nouvelle  édition  paraîtra  dans  quelques 
jours,  et  d’une  série  d’ouvrages  sur  la  radiologie, 
il  publia  deux  livres  de  haute  philosophie  scien¬ 
tifique  :  Les  nouveaux  horizons  de  la  Science  et 
La  Matière  et  la  Vie.  Il  arrive  à.  cette  conclusion  : 
«  11  ne  saurait  y  avoir  de  théorie  générale  ni 
d’hypothèses  dignes  de  quelque  intérêt  hors  de 
celles  qui  se  déduisent  immédiatement  des  cons¬ 
tatations  expérimentales.  »  * 

Rayé  des  cadres  pour  raison  de  santé,  il 
reprend  du  service  dès  que  la  guerre  éclate; 
ensemble,  nous  sommes  à  Bordeaux  en  Novem¬ 
bre  1914  pour  l’organisation  de  l’électro-radio- 
logie  dans  le  territoire.  Chef  de  centre,  il  se 
dépense  sans  compter  pour  donner  ses  soins 
aux  blessés,  organisant  des  laboratoires  de  radio¬ 
logie,  créant  des  appareils  de  prothèse  et  lais- 


.«ant  partout  où  il  passe  le  souvenir  d’un  homme 
profondément  bon. 

Celui  que  nous  pleurons  fut  un  grand  savant, 
mais  il  fut,  avant  tout,  un  bon  et  loyal  camarade, 
un  ami  sur  et  fidèle,  toujours  disposé  à  venir  en 
aide  à  ceux  qui  s’adressaient  à  lui.  Je  le  vois 
encore  à  nos  réunions  du  Comité  du  Journal  de 
Radiologie,  dont  il  fut  un  des  fondateurs;  son 
masque  sévère  en  apparence,  déjà  amaigri  par  le 
mal  qui  devait  l’enlever,  s’éclairait  d’un  fin  sou¬ 
rire  quand  une  discussion  s’élevait,  et  s’il  prenait 
la  parole  c’était  pour  apporter  la  bonne  solution 
devant  laquelle  chacun  s’inclinait. 

Guilleminot  fut  un  sage  :  il  travaillait  par  plai¬ 
sir,  par  passion,  sans  se  soucier  des  succès  que 
tant  d’autres  recherchent;  il  fut  à  notre  époque 
où  l’arrivisme  règne  en  maître,  même  en  méde¬ 
cine,  un  modeste  et  un  simple.  Sa  vie  se  passait 
entre  son  service  de  l’Hôtel-Dieu,  son  labora¬ 
toire  de  la  Faculté  et  son  intérieur  où  l’atten¬ 
daient,  après  la  journée  de  labeur,  l’épouse  qui 
connut  avec  lui  les  pénibles  heures  des  débuts  et 
la  fille  chérie  qui  était  tout  son  orgueil.  Qu’elles 
sachent  que  tous  les  électro-radiologistes  fran¬ 
çais  partagent  leur  deuil.  Puisse  la  pensée  des 
profonds  regrets  que  Guilleminot  laisse  parmi 
nous  tous  atténuer  leur  douleur  !  II. a  voulu,  dans 
son  amour  de  la  simplicité,  que  ses  obsèques 
aient  lieu  sans  le  moindre  apparat  dans  le  petit 
village  de  la  Côte-d’Or  où  il  s'était  marié  et  où 
il  a  vécu  les  meilleures  heures  de  sa  vie. 

J.  Belot, 

Chef  Hu  laboratoire  central 
d’Electro-Radiologie 
de  l’hôpital  St-Louis. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


GRIPPE 


Nous  attirons  l’attention  des  Praticiens  sur  la 
remarquable  efficacité  de  la  NÉIfROSTHENINE 
dans  les  cas  de  convalescence  traînante  et  de 
dépression  post-grippale  (Voir  ci-dessous). 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


CettB  identité  de  eomoosition  minérale  de  la  NÉYROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  aveo  des  produits  irréproohabies,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


(XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de 
Glycérophusphales  alcalins  sans  sucre,  ciiaux  ni  alcool). 

à  la  dose  de  XV  à  XX  gouUes  à  eliaquc  repas  dans  '  1 

lu  premier  verre  de  boisson,  dans  lus  cas  de  ;  | 

FREYSSINGE 

SURMEHAGE  |  VERTIGES 
Dépression  Nerveuse  II  ANEMIE  CEREBRALE 
NEURASTHÉNIE  "f  CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  1913.  G  AND  :  Méd.  d'Or  —  1920.  MONACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (XIR). 
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RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  eto. 


£aa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

€  Il  n'est  pas  douteux  |  «  Les  travaux  de 
qu'en  mettant  en  évi-  M.  Cussac,  basés  sur 
dencedesmétaus,même  l'absorption  de  l'eau  de 


Professeur  aarrigou  comblerunelacutiedans 
a  ouvert  des  voies  nou-  l’utilisation  du  liquide 
vellesàla thérapeutique  marin  au  point  de  vue 
marine.  »  |  thérapeutique.  » 

D'  F.  GARRIGOU, 


Médaille  d’Htgiène  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE ”  à  dieppe 

Laboratoire  d’études  à  Biarritz'.  —  Olrêetour .  a.  CUBSAC. 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


AOmin.,  < V  ' 

Normal  \ 


Energétène  de  digitale 
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:  LES  ËTÀSUSSEMENTS  BYLA 

26,  Avenue  de  rObser'/atoire,  Paris 

Usines  et  Laboratoire’!  de  Recberches  à  C-ENTILLY  (Seine) 

DOSAGE  CHIMIQUE 
ET  PHYSIOLOGIQUE 
RIGOUREUX 

XXXVl  gouttes  —  1  gr.  Energétène  =  1  gr.  Plante  fraîche 

I  OPOTHÉRAPIE  VÉGÉTALE  i 


lOmin.,  . 


^SiÉlfSl 


Tout  le  SUC  inaltérable  de  la  PLANTE  fraîche  et  vivante 

D’ACTIVITÉ  THÉRAPEUTIQUE  CONSTANTE,  STABILISÉ  ET  CONCENTRÉ  DANS  T  .FS 


Energétène  de  muguét 


3ap  mj 

ormaÉH,  ,  ,,  ,  .  , 


Digitale,  Colchique  : 

X  a  XXX  gouttes  p.  jour. 

Aubépine,  Genêt, 
Muguet,  Gui,  Sauge  : 

XXX  à  L  gouttes  p.  jour. 

VALÉRIANE 
Cassis,  Marrons  d’Inde  : 

1  à  3  cuillerées  à  café  p.  jour. 


ap:IH.35’': 

'AMMW/AWvA 

ap.4H. 

. 

Normal  L-  "-'i 
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CHEFS  DE  SEBVICI 

INTERNES 

EXTERNES 

GHEFSDESERVIGE 

j  INTERNES 

EXTERNES 

CHEFS  DE  SERVICE 

INTEll 

HOPITA 

IHédecins 

M.  Rénon. 

L  NECKER.  —  D 

MM. 

Gayet. 

irecteur  :  M.  Jubault. 

,  MM. 

Mme  Ménard,  Poumailloux 
Giberton,  Bouisson. 

HO 

Chirurgiens 

Prof.  Bri.ndeau. 

M.  Lantüéjoul, 
Chef  de  clinique. 
M.  Be.n’it, 

Chef  de  clinique  adj 
MM.  Cartier, Clogne 

PITAL  DE  LA 

MM. 

Tierny. 

PITIÉ  (suite). 

MM. 

HOP 

Aceonchenr 

M.  Boufi'e. 

ITAL  SAl 

MM. 

Martin  de  I 
Billard  (; 

M.  Broüardel. 

Lory. 

Maxirain  (Maurice), 

Barbé  (Pierre),  Clercy, 
Jamet,  Audigier. 

Consultât,  médecins 
M.  Fiessinger. 
Sup.  :  M. 

Blum  (pr 

Lerraoyez. 

Bodin,  Huard,  Calfort, 

M"'  Fontaine,  Meillère. 

Legrand,  Bureau  (Yves), 
Fortin,  de  la  Brunière. 

Gousnltat.  chirurgie 

Consultât,  médecine 
M.  Faure-Beaulieu 

Georges  {pr.). 

Benda,  Le  Normand, 
Farrand . 

M.  Bazy. 

Sup.  ;  M.  Delivet. 

Pniissnm 

Consultât,  chirurgie 
M.  Kuss. 

Duhazé,  Reverdy,  Vazejlles. 

Gons.  d’Ophtalmolog 
M.  Dupuy-Dutemps. 

Chirurgiens 

Fiandrin,  Bazert 
Xoudis. 

Sordinas,  Bac,  Vuillame, 
Nitzberg,  Frœnkel,  Vildrin, 
Suau,  Retel,  Barbellion, 

Sup.:  M.  Glâeys. 

Sup.  :  M.  Joseph. 

M.  Marsan, 

Chef  de  clinique. 

Consult.  d'oto-rhino- 
laryngologie. 

Gérard,  Razunbaud, 

Germain  (Louis). 

Pharmacien 

M.  Hérissey. 

M.  DE  Berne- 
Lagarde, 

Chef  de  clin.  adj. 

■Mecus. 

Sup.  :  M. 

Dentiste 

M.  Righer. 

Gons.  Ophtalmologie 
M.  Monthus. 
Sup.  :  M.  Drécûurt 

MM.Verliac,  Morel 
Chabanier, 
Chefs  Me  laborat. 

M'i«  Thizy,  Verger  (Emile). 

HOPITAL 

SAINT-L 

M.  Robineau. 

Lascaux,  Bardon, 
Mirot. 

Busy,  Arbeltier,  Henriot, 
Lemoine,  Chêne,  Giroir, 

Radiologie 

M.  Delherm, 
Chef  de  laboratoire 

,  Médecins 

Prof.  Jeansklme. 
M.  Chevallier, 

Hulinel,P 

M.  Schwartz. 

Vaisselle,  Ghabru. 

Guiberteau,  Bohn,  Triau, 
Sauvageot,  Chartol. 

Pharmacien 

M.  Delépink. 

MM.  Burnier,  Schul- 
MAN.N,  GiRAUDEAU, 
Chefs  de  clinique  adj 

Dentiste 

Consultât,  médecine 
M.  Darré. 

Morlaas  Ipr.). 

M"'  Papin,  Forgeron. 

M.  Roy. 

MM. 

POMARET, 

Marcel  Bloch, 
Chefs  de  labor. 

Sup.  :  M.  (liroux. 

Consultât,  chirurgie 

M.  Sauvé. 

Sup.  :  M.  Doré. 

Durand  (.lean),  Lafaille. 

HOPITAL  SAI 

Médecins 

NT-ANTOINE.  - 

Debray  (Jacques), 
Solente. 

Directeur  :  M.  Gutzwii.ler. 

M.  Lévy-Franckel, 
Assisl.  de  consiill. 

M.  Hudelo. 

Bichon,  ( 

Radiologie 

M.  Guibert,. 
Chef  de  laboratoire. 
Sup.  :  M. 

M.  Brodin, 

Chef  de  clinique. 
MM. 

Grigaut,  Troisikr, 

Glover,  M™»  Henry, 
Poussard.  Bidoni, 

Vincent  (Armand). 

M,  Mii.ian.  , 

Cardin,  a 
Lelong,  R 

Pharmacien 

M.  Fabre. 

Ronneaux, 

Chefs  de  labor. 

Dentiste 

M.  PiTSOH. 

Serv.  des  tubercul. 
(anciens  militaires). 

Alibert,  Robert  (Paul). 

M.  Ravaut. 

Janet,  Gii 

HOPIfAI^  ] 

Slédeclns 

Prof.  Vaquez. 

M.  Lecohte, 
Chef  4e  clinique. 
.MM.  Donzelot, 
Magniel, 

Chefs  de  clinique  adj. 

M.  Babinski. 

QR  LA  PITIÉ.  — 

Tisné. 

Hartmann, 
Bourdillon  (pr.). 

Bouttier. 

M"*  Harmelin. 

Fouet. 

Directeur  :  M.  Roger. 

Martin  (Henri), 

Blondin  (Sylvain), 

Boyer  (Paul),  M'"=  Gros, 
Bourgeois  (Pierre),  Guinard. 
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Berthier,  Houlnick,  Amiot, 
Pannier,  Mqgnier, 

M.  Le  Noir. 

M.  Claude. 

1  M.  Félix  Ramond. 

M.  Bensaude. 

Barreau. 
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Codiez, 

Lévy  (Maurice), 
(pr.). 

Hillemand. 

Nadal,  Riera,  Aubert, 

Baize,  Ferrière,  Guérin  (H.). 

Naveau,  Houlnick  (G.), 
Delarue,  Bernard  (René). 

Hurez  (Marcel,  Michaud, 
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üardel,  Pascal. 
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M.  Lortat-.Iacob. 

M.  Loostk. 

M-  Aureutin. 

Baudouin, 

Dauplain, 

Barbier, 
l.aurenl  (! 
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M.  Lion. 

M.  Thiroloix. 

M.  JosuÉ. 

M.  COYON. 

M.  Comte. 

M.  Pagniez. 

Corby. 
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Baron  (Pierre),  Cognet, 
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Chirurgiens 

M.  Rieffel. 
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Reinhold, 
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Ltinos, 
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Chirurgiens 
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M.  Thibhy. 

Chirurgiens 
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SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  PUBLIQUE 

ET  DE  GÉNIE  SANITAIRE 

’  L’organisaitipn  de  la  lutte  antivénérienne  en 
France.  —  La  question  de  la  prophylaxie  des 
maladies  vénériennes  envisagée  au  point  de  vue 
administratif  comporte,  comme  le  note  fort  jus¬ 
tement  M.  Paul  Faivre  au  début  de  sa  communi¬ 
cation,  les  trois  éléments  suivants  : 

1°  Le  traitement  des  malades,  ayant  pour  dou¬ 
ble  objet  de  les  mettre  à  l’abri  de  l’affection  con¬ 
tractée  et  de  les  empêcher  de  la  propager; 

2“  La  prophylaxie  proprement  dite; 

3°  Les  mesures  concernant  la  prostitution. 

I  Examinons  successivement  chacun  de  ces  élé¬ 
ments. 

If;  En  ce  qui  concerne  le  traitement  des  malades, 
son  organe  essentiel  est  la  «  consultation  »  ou, 
plus  exactement,  le  «  dispensaire  antivénérien  », 
dispensaire  spécialisé  ouvert  non  seulement  aux 
indigents,  mais  à  toutes  les  personnes  de  condition 
modeste  qui  sont  assurées  d’y  trouver  un  médecin 
d’une  compétence  éprouvée  et  qui  y  reçoivent 
sans  tarder  tous  les  soins  nécessaires  à  leur  état, 
f  Les  consultations  de  cette  sorte,  aujourd’hui 
réalisées,  sontaunombre  de  172,  dontlBO  environ 
ont  été  créées  par  les  soins  de  l’Administration 
du  ministère  de  l'Hygiène.  Cent  vingt-sept  d’entre 
elles  sont  rattachées  à  des  hôpitaux. 

,  Le  fonctionnement  de  ces  dispensaires  est 
assuré  dans  des  conditions  fort  simples.  Comme 
le  note  M.  Faivre,  l’Etat  en  fait,  dans  la  mesure 
nécessaire,  les  frais,  en  participant  aux  dépen¬ 
ses  d’installation  des  locaux,  dépenses  qu’il 
prend,  s'il  y  a  lieu,  entièrement  à  sa  charge  en 
fournissant  les  médicaments,  en  versant  aussi  des 
indemnités  aux  médecins  et  à  leurs  auxiliaires. 

Pour  les  malades  de  la  campagne,  devant 
l'impossibilité  de  multiplier  dans  les  villages  des 


consultations  spéciales,  on  leur  rend  accessible 
l’accès  des  dispensaires  en  accordant  aux  indi¬ 
gents,  notamment,  le  remboursement  de  leurs 
frais  de  déplacement. 

De  plus,  la  question  de  l’utilisation  des  méde¬ 
cins  de  l’Assistance  médicale  pour  le  traitement 
des  vénériens  est  présentement  à  l’étude. 

Il  est  à  noter,  enfin,  que,  dans  l’armée,  des  pro¬ 
grès  Importants  ont  été  réalisés  en  ce  qui  regarde 
la  lutte  antivénérienne.  De  même,  le  service  anti¬ 
vénérien  civil  s’efforce,  d’accord  avec  l’admi¬ 
nistration  pénitentiaire,  d’organiser  le  traitement 
des  malades  dans  les  prisons  et,  de  même  encore, 
des  efforts  analogues  vont  être  incessamment 
poursuivis  à  l’intention  des  marins  du  commerce. 

En  dehors  du  traitement  même  des  mala¬ 
des,  la  lutte  antivénérienne,  disions-nous  tout  à 
l’heure,  comporte  d’autres  éléments  qui  consti¬ 
tuent  justement  ce  que  nous  avons  dénommé  la 
prophylaxie  proprement  dite  et  qui  sont  essen¬ 
tiellement  :  la  prophylaxie  morale,  la  prophylaxie 
par  l’enseignement  et  la  prophylaxie  corporelle. 

Enfin,  reste  les  mesures  concernant  la  pros¬ 
titution.  Celles-ci,  sans  aucun  doute,  demandent 
de  façon  générale  à  être  améliorées.  Il  serait 
nécessaire,  notamment,  que  la  surveillance  sani¬ 
taire  et  le  traitement  des  prostituées  malades 
soient  assurés  de  manière  correcte  et  que  pour 
cela,  les  maires  fassent  en  règle  habituelle  appel 
à  des  médecins^  compétents,  convenablement  ré¬ 
tribués  par  les  communes  elles-mêmes  et  non  par 
les  maisons  de  tolérance,  et  aussi  que  l’on 
assure  aux  prostituées  syphilitiques  le  traite¬ 
ment  ambulatoire  d’entretien  dont  bénéficient 
les  malades  dans  les  dispensaires. 

La  révision  de  la  loi  du  15  Janvier  1902.  — 
Depuis  longtemps,  les  hygiénistes  réclament  la 
révision  de  la  loi  du  15  Janvier  1902  qui  règle  l’or¬ 
ganisation  des  services  d’hygiène  en  notre  pays. 

Gomment  doit  se  faire  cette  réorganisation? 


M.  Brocquin-Lacombe,  directeur  d’Hygiène  à 
Troyes,  dans  sa  communication,  montre  que  de 
toute  nécessité  U  importe  de  soustraire  les  direc¬ 
teurs  des  Bureaux  municipaux  d’hygiène  à  l’au¬ 
torité  exclusive  des  maires,  qui  ont  une  tendance 
générale  à  les  considérer  bien  plus  comme  des 
médecins  municipaux  que  comme  des  hygiénistes. 

A  cet  effet,  il  réclame  une  transformation  radi¬ 
cale  dans  le  mode  de  nomination  des  fonction¬ 
naires  de  l’hygiène,  qui  devraient  en  pratique 
constituer  un  corps  indépendant  et  possédant 
une  autorité  incompatible  avec  la  nomination  par 
les  maires  Ou  les  préfets.  En  réalité,  tous  ces 
fonctionnaires  doivent  être  nommés  par  le  ministre 
et  dépendre  directement  de  lui.  Sans  cette  condi¬ 
tion  essentielle,  en  effet,  il  ne  saurait  y  avoir  de 
coordination  dans  les  services. 

Quant  au  recrutement  des  techniciens,  il  ne  sau¬ 
rait  être  mieux  assuré  que  par  la  voie  du  concours. 

Dans  cette  organisation  nouvelle,  naturelle¬ 
ment,  le  pays  serait  divisé  en  un  nombre  con¬ 
venable  de  circonscriptions,  chacune  de  celles-ci 
étant  le  siège  d’une  Commission  sanitaire.  Au 
chef-lieu  de  chaque  département,  enfin,  existerait, 
comme  à  présent,  le  Conseil  départemental  d’hy¬ 
giène  qui  fonctionnerait  dans  des  conditions 
semblables  it  celles  édictées  par  la  loi  sur  la  santé 
j  publique.  Georges  Vitoux. 


LA  MÉDECINE  A  TRADERS  LE  MONDE 


ALLEMAGNE 

L’Unîversité  de  Wursbourg  a  décerné  au  profes¬ 
seur  Ranke,  de  Munich,  le  prix  Schneider  pour  le 
meilleur  travail  sur  la  tuberculose. 

ARGENTINE 

Pour  la  première  fois  en  Amérique  latine,  une 
femme  a  été  nommée  professeur  dans  une  Faculté  de 
Médecine.  M™*  Maria ïeresa  Cerrari  de  Galvino  a  été 
nommée  professeur  de  gynécologie. 


lE  PHOSPHARSYL 

est  le  même  produit  contenant  3  cent, 
de  ijiéthy/arsfnate  sodiquie 
oui/feré^^ 

^  SOt/pSi 


Récald/imMoTi  mtenswe. 
par  assimUatioTh  mrmmœ. 


PHOSPH/^ 

EXTRAIT  DIRECTEMENT  DES  os 

X  — -  / 


PINARD 
/ 


TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
OROJS^N  CE,  CONVALESOENCES 
RACH  f  TI  SME 


- POSOLOGIE 

f  ADULTES  ;  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  principaux  repas. 
I  ENFANTS  :  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

C  ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  les 
f  deux  grands  repas. 

I  ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  cafô 
'  selon  l'âge. 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

'11,  RUE  DE  L'ARSENAL 
ANGOULEME  (CHARENTE) 
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ESPAGNE 

L’Académie  des  Sciences  médicales  de  Bilbao  a 
nommé,  pour  l’année  1921-1922,  Président:  M.  Lopez 
Albo;  vice  président:  M.  Lopez  Abadia;  secrétaire 
général:  M.  Mendoza;  bibliothécaire  :  M.  Leniz  y 
Amezaga. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Etudiants  suiisiTAinKs. 

D.  —  Je  vous  serais  très  obligé  de  me  faire 
connaître  le  numéro  de  la  circulaire  en  vertu  de 
laquelle  les  étudiants  sursitaires  des  classes  18  et 
19,  susceptibles  d'étre  rappelés,  sont  autorisés 
d'ores  et  déjà  à  demander  leur  affectation  dans  une 
ville  de  Faculté.  Peuvent-ils  prendre  des  inscrip¬ 
tions  ? 

R.  —  La  circulaire  ministérielle  n»  14195  2/1  du 
17  Octobre  1921  a  permis  aux  sursitaires  étudiants 
de  la  classe  1918  d  être  affectés,  pour  terminer  leur 
temps,  dans  une  ville  siège  de  Faculté. 

Ce  n’est  que  depuis  la  cessation  des  hostilités  que 
des  dispositions  ont  été  prises  d’accord  entre  les 
ministres  de  la  Guerre  et  de  l’Instruction  publique 
pour  permettre,  à  certaines  catégories  d’étudiants,  de 
poursuivre  leurs  études,  tout  en  accomplissant  leur 
service  militaire. 

Actuellement,  seuls  les  engagés  spéciaux  de  la 
classe  1920  bénéficient  de  ces  dispositions  (circu¬ 
laire  du  28  Avril  1920). 

Au  Journal  officiel  du  l'c  Décembre,  un  député  a 
demandé  si  les  sursitaires  de  1918  étaient  autorisés  à 
suivre  la  totalité  des  cours  et  à  prendre  des  inscrip¬ 
tions.  Le  ministre  a  répondu  négativement  :  «  Ces 
jeunes  gens  doivent  avant  tout  accomplir  leur  service 
dans  les  mêmes  conditions  que  les  autres  appelés  ; 
Ce  n’est  qu'en  dehors  du  service , pendant  leurs  heures 
libres,  qu’ils  peuvent  continuer  leurs  études.  » 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L’encéphalite  léthargique,  parle  professeur  Achard. 

Un  vol.  de  324  pages,  avec  15  figures  (J.-B.  Bail¬ 
lière  et  fils,  éditeurs). 

Il  n’existe  guère  à  l’heure  actuelle  de  travail  d’en¬ 
semble  sur  l’encéphalite  léthargique  :  la  remarquable 
étude  du  professeur  Achard  vient  à  point  pour 
préciser  nos  connaissances  sur  ce  sujet.  Fixer  en 
quelques  traits  la  physionomie  de  l’encéphalite  est 
une  tâche  malaisée,  car  cette  affection  se  manifeste 
par  des  symptômes  variables  et  présente  des  aspects 
cliniques  très  différents,  qui  sont  en  rapport  avec  des 
lésions  multiples  et  serpigineuses. 

M.  Achard  a  fondé  son  travail  sur  24  cas,  qu’il  a 
personnellement  observés,  et  sur  l’étude  de  tontes 
les  observations  intéressantes  qui  ont  été  publiées 
tant  en  France  qu’à  l’étranger.  Il  donne  d’abord  une 
description  analytique  des  principaux  symptômes  : 
troubles  psychiques  (somnolence,  délire,  agitation), 
troubles  moteurs  (paralysies,  convulsions,  myo¬ 
clonies),  troubles  sensitifs  et  sensoriels,  troubles  vis¬ 
céraux  et  modifications  humorales.  Puis  il  présente 
en  une  élude  synthétique  la  description  des  diffé¬ 
rentes  formes,  qu’il  groupe  selon  la  gravité  et  l’évo- 

Cette  présentation  est  extrêmement  intéressante  : 
elle  fait  parcourir  en  quelque  sorte  au  lecteur  les 
étapes  par  lesquelles  ont  passé  les  cliniciens  qui  ont 
individualisé  la  maladie';  elle  met  en  relief  le  poly¬ 
morphisme  des  symptômes;  elle  montre  l’importance 
capitale  d’un  examen  clinique  complet  ;  or,  en  l’ab¬ 
sence  d’un  critérium  biologique,  c’est  sur  l’examen 
clinique  que  se  fonde  le  diagnostic.  Remarquable 
par  la  clarté  des  descriptions,  la  critique  judicieuse 
des  faits  et  la  richesse  de  la  documentation,  cet 
exposé  mérite  à  bon  droit  de  rester  classique. 

Les  chapitres  suivante,  ornés  de  figures  très 
claires,  sont  consacrés  à  l’anatomie  et  à  la  physio¬ 
logie  pathologique,  au  virus  et  à  sa  propagation. 
Enfin  le  diagnostic  et  les  rapports  de  l’encéphalite 
avec  d’autres  états  morbides  sont  étudiés  en  détail. 

Le  volume  se  termine  par  une  bibliographie  très 


étendue,  comportant  un  millier  de  références  et  con 
tenant  l’indication  de  tous  les  travaux  qui  ont  par- 
sur  l’encéphalite,  avant  la  fin  de  l’année  1921. 

J.  Rouillakd. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 

REVUE  NEUROLOGIQUE 

Sommaire  du  n°  1. 

Neurologie. 

André  Barbé.  —  Recherches  histologiques  sur  la 
formation  des  voies  motrices  chez  le  lapin. 

M.-G.  Marinesco.  —  L’encéphalite  épidémique  et 
la  grossesse. 

J.-W.  Courtney.  —  Sur  un  cas  de  myatonie  congé¬ 
nitale. 

P.  Sainton  et  E.  Schulmann.  —  Le  parkinsonism- 
variahle  dans  l’encéphalite  épidémique.  Parkinso¬ 
nisme  de  fatigue  et  crises  parkinsoniennes. 

M”'  Zylberlast-Zand.  —  Le  syndrome  épilepto- 
myoclonique  et  son  traitement. 

MM.  J.  Froment  et  Ch.  Gardère  —  Paralysier 
périphériques  et  synergies  musculaires.  Rrcherche- 
des  teste  ohjecllfs  de  la  restauration  motrice. 

Egas  Moniz.  —  Sur  le  troph  œdème  chronique 
de  Meige.  Nouveaux  cas.  Considérations  sur  leur 
étiologie. 

Psychiatrie. 

Georges  Lerat.  —  La  confusion  mentale. 

.Société  de  Neurologie. 

Séance  du  3  Novembre  1921. 


KO  U  V EL  LES 

Les  certificats  aux  blessés  des  voies  respira¬ 
toires.  —  M.  Bartholoni,  député,  ayant  demandé  à 
M.  le  ministre  de  la  Guerre  et  des  Pensions  :  1“  si  le  cas 
d’un  blessé  des  voies  respiratoires,  prédisposé  à  être 
(Foirte.urte,  p.  505.) 


fEPTONATË  DEf ER  ROBIN 

est  le  Véritable  Sel  ferrugineux  assimilable 


DêCOUOert  en  1881  par  Maurice  ROBIN,  ancien  Chef  de  Laboratoire  des  Hôpitaux  de  Paris. 
Objet  d’un  rapport  à  l’Académie  des  Sciences  en  1885  par  le  grand  Chimiste  BiCRTHELiOT. 

Préconisé  par  les  Professeurs  ;  Hayem,  Huchard,  Dujardin-Beaumetz,  Raymond, 
Dumontpallier. 

Le  Professeur  G.  Pouchet,  de  la  Faculté  de  Médecine^  l’appréciait  ainsi  : 

«  Le  P EP TOMATE  de  FER  ROBIN  est  un  sel  organique  défini  constitué  par  deux 
«  combinaisons  :  i°  de  Peptone  et  2°  de  Glycérine  et  de  Fer,  formant  un  sel  ferrique  double,  à  l’état 
«  de  combinaison  particulière,  et  telle  que  le  fer  ne  peut  être  décelé  ni  précipité  par  les  réactifs 
«  ordinaires  de  la  chimie  minérale.  Cet  état  particulier  le  rend  éminemment  propre  à  l’assimilation.  » 

En  1890,  le  Docteur  Jaillet,  ancien  Chef  de  Laboratoire  de  Thérapeutique  à  la  Faculté  de 

Médecine,  écrivait,  a  Le  PEPTONATE  de  FER  ROBIN  a  vraiment  une  action  curative  puissante  bien 
«  supérieure  d  celle  des  autres  préparations  similaires.  » 

Sluelles  plus  éloquentes  consécrations  officielles  pour  une  Spécialité  pfgjrmaceutique  l 
Le  FER  ROBIN  augmente  le  nombre  des  globules  rouges  et  leur  richesse  en  hémoglobine; 
Combat  l’Anémie,  la  Chlorose,  les  hémorragies  de  toute  nature; 

Est  employé  avec  succès  dans  le  Diabète,  la  Glycosurie,  le  Lymphatisme  et  toutes 
manifestations  scrofuleuses  ou  syphilitiques; 

Il  active  la  nutrition. 

Très  économique  î  Un  flacon  représente  un  mois  de  traitement. 

DOSE  :  10  à  30  gouttes  par  repas  dans  un  peu  d’eau  ou  de  vin  et  dans  n’importe  quel  liquide  ou  altmeni. 

Pour  les  personnes  délicates,  Convalescents  et  Vieillards  :  | 

VIN  ROBIN  au  PEPTONATE  de  FER  et  PEPTO-ELIXIR  ROBIN  i 

DOSE  :  Un  verre  à  liqueur  par  repas.  i 


Exiger  la  Marque  *‘FER  ROBIN  avec  un  UON  COUCHÉ**. 

Vente  en  Gros  :  PARIS,  13,  Rue  de  Poissy.  —  Détail  :  TOUTES  PHARMACIES 


A  BASE  DE  :  ^ 

i"  Extrait  total  des  glandes  de 

3“  Agar  Agar  quv  nhydrate  h 

l’Intestin  qui  renforce  les 
sécrétions  glandulaires  de 

contenu  intestinal. 

cet  organe. 

2°  Extrait  biliaire  dépigmenté 

qui  régularise  la  sécrétion 

\  à  6  Comprimés 
avant  chaque  repas 

4“  Ferments  lactiques  sélec- 

donnés.  Action  anti-micro¬ 

de  la  bile. 

bienne  et  anti-toxique. 

,  Laboratoire  de  Bio=Chimie  Appliquée  ,  _ 

21,  Tia 

e  'Théodore  de  Banville,  2!  PARIS 

LEGRAND.  PHARMACIEN 
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OPOTHÉRAPIE 

HÉMATIQUE 


Sirop  de  DESCHIENS 

à  l’Hémoglobine  vivante 


REMPLACE  VIANDE  CRUE 
et  Ferrugineux 


DESCllIENS,  D’  en  Plinrmacic,  9,  nie  Pnnl-Bauilry,  Paris  («■). 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy  —  PARIS  (9“).  —  Tel.  ;  Centr.  33-62.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrèmi. 


BULLETIN  N°  12 


I 

VACCINOTHÉRAPIE  ET  RÉACTIONS  VACCINALES 


La  vacsinolhérapie  ihquicle  certains  médecins  par  les  réac¬ 
tions  qu’elle  peut  déterminer. 

Loin  de  les  redouler,  le  médecin  doit  les  rechercher  :  elles 
sont  l’e.Kpression  de  la  lulle  de  l’organisme  contre  l'infection 
vaccinale;  elles  sont  la  preuve  que  le  vaccin  agit. 

Après  les  premières  injections  de  vaccin,  quelquefois  plus 
lard  après  la  cinquième  ou  sixième  injection  se  manifestent  ; 

1°  Une  réaction  locale  :  ery thème  passager  au  point  d’inocu¬ 
lation; 

2”  Une  réaction  focale  :  reprise  passagère  de  la  maladie; 

3"  Une  réaction  générale  :  accès  de  fièvre  durant  vingt- 
quatre  heures. 

Ces  réactions  nont  aucune  gravité \  le  malade  prévenu  ne 
s’en  eiïraye  pas.  Elles  varient  du  reste  d’intensité  suivant  les 
individus. 

Il  est  bon  d’attendre  que  ces  réactions  aient  disparu  pour 
faire  l'injeclion  suivante. 

Les  IMMUNIZOLS  GRÉMY  en  injection  no  déterminent 
pas  de  réaction  importante;  mais  celle-ci  est  suflisanle  pour 
manifester  l’action  du  vaccin. 

T. es  IMMUNIZOLS  GRÉMY  en  comprimés  n'entrainent 
aucune  réaction. 


II 

LES  VOmiSSEIÏIENTS  CYCLIQUES  DE  L’ENFANCE 

Certains  vomissemenls  cycliques  de  l’enfance  sont  le  fait 
d’une  auto-intoxication  résultant  d’une  insuflisance  digestive, 
alliée  à  un  certain  degré  de  débilité  hépatique. 

Les  extraits  d’organes  ont  une  aclion  excellente  sur  la  succes¬ 
sion  des  actes  digestifs  qui,  ainsi  régularisés,  ne  déterminent 
plus  d’auto-intoxication. 

L  EPIDÜSINE  GRÉMY  renferme,  outre  des  vitamines,  du 
phosphore  et  du  fluor  organiques,  des  extraits  d'organes'(lohe 
antérieur  de  l'hypophyse,  extraits  de  glandes  intertitielles,  elc.) 
qui  règlent  la  digestion,  favorisent  l’assimilalion,  réglementent 
la  croissance. 

Prescrire  une  demi-rondelle  avant  chaque  repas. 


III 

LE  TRAITEMENT  DES  DOULEURS  PELVIENNES 


Règles  douloureuses,  coliques  utérines,  douleurs  pelviennes 
liées  à  dos  reliquats  de  salpingite,  de  rnélritc  :  douleurs  de 
cyslite,  cyslalgie,  crises  hémorroïdaires  sont  calmées  par  la 
l’RIALlNE  GREMY,  que  l’on  prescrit  en  suppositoires. 


OCllÉliVE,  Gréniv  dans  les  Irouldes 

ÉPIMOSIA’E  Gréniiy  dans  les  Irou- 

PIIVSÉlIVE  Grémv.  Inertie  ulérine. 

menstruels  et  l’insuffisance  ovarienne. 

blés  de  la  croissance. 

collapsus  cardiaque,  sliock  opératoire. 

FRIALIÎVE  Grémy  dans  les  règles 

TJI’YRÉiXirVE  Grémy  dans  l’insurfi- 

THYOÏXHYDROL  Grémy.  Rhu- 

douloureuses. 

sance  thyroïdienne. 

malisme  chronique.  Adjuvant  du  Iraite- 
inent  mercuriel. 

IMMUNIZOE  Grcniy  41  «  Métrites  » 

DIASTHÉrVIlVE  Grémy.  Insuffi- 

dans  le  traitement  vacçinothérapique  des 

sance  génitale.  Troubles  de  lu  crois¬ 

COCCIDAE  Grémy.  .\ntigonococ- 

Métrites  (injections  et  comprimés). 

sance. 

’cique, 
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^ïllnlque  médicale  des  enfants.  —  Cours  de  clinique  liait  jours  francs  au  plus  tard  avant  l’ouverture  du  Conseil  supérieur  de  I  hygiène.  — 
le  médecine  infantile  sous  la  direction  de  M.  le  pro-  concours;  audileur  ou  Conseil  supérieur  d’hygiène 

leur  Nobécoiirt  et  de  M.  Lereboullet,  agrégé.  2"  Seuls  sont  admis  à  concourir  les  docteurs  de  nalio-  France,  est  nommé  membre  dudit  Conse 

ours  de  vacances,  19  Avril-7  Mai  1922.  —  19  Avril,  nalité  française  n’étant  pas  âgés  de  plus  de  40  ans  nu  cernent  de  M.  le  docteur  Galippe,  décédé, 
b  1/2,  M.  Lereboullet  :  Diagnostic  et  traitement  des  moment  de  1  ouverture  du  concours  ; 

fines  aiguës  et  notamment  de  l’angine  diphtérique;  3o  Ils  devront  avoir  accompli  un  stage  de  deux  mois  à  statut  des  médecins  de  sans 


r  accompli  un  stage  de  deux  m 


Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE” 

Ses  jA.n.estliésiCL-u.©s  : 


HELENE 

(Chlorure  d’Ethyle  chimiquement  pur) 

En  ampouies  sceliées,  à  fermetn res  brevetées,  de  toutes  contenances 
pour  V Anesthésie  générale  ou  locale. 

Chloroforme  Ether 

Ampoules  brevetées  de  30  et  60  gr.  Flacons  de  60  et  125  gr. 

LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS  à  la  DISPOSITION  de  MM.  LES  DOCTEURS- 


SCUROCAINE 

Le  moins  toxique  des  Anesthésiques  iocaux 

10  Solutions  stables  et  stériles,  en  ampoules  scellées, 
pour  tous  usages  anesthésiques  : 

Solutions  à  0,5  et  4  %  =  Anesthésie  par  infiltration. 

„  ,  \  Anesthésie  régionale. 

Solution  a  o/o  j  Anesthésie  dentaire. 

(  Anesthésie  rachidienne. 

Solutions  à  4  et  5  «lo  ]  Anesthésie  rhinolaryngologique. 

(  Anesthésie  oculaire. 

2»  Comprimés  dosés  à  O  gr.  05. 

-  L  Ph°°,  21 ,  Rue  Jean-Goujon, PARIS  (8»)^ 


_ ESTOMAC  -  INTESTIN _ 

Çjastro.Sofj/fle 

-  ODINOT,  Ph",  25,  Rue  Vaneau,  PARIS 


GRANULE  SOLUBLE 

Bic.  2  -  l'iiosph  1  et  Sulfate  de  Soude  yi  pfl 
cuillerée  a  calé  tous  les  iiiatius  û  jeun  dans  uu  verre  d’( 
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PnNcaRDINE  REMY 

(P'OUDRB  DES  ^œUA)  V  ^ 

PEPTO-CRRDINE  RËMY 


Labor.  DURET  &  RABY 


ÉCHAnri  Lions  &  BROCHURES 
FRAnCO  sur  DEMAnOE 


TRAITEMENT  SPÉCIFIQUE 
DEL  ENTÉROCOLITE  MUCOMEMBRANEUSE 
de  la  Constipation  liée  à  l'insuFFisance  biliai re 
DES  DYSPEPSIES  IliTESTIliPLES 
6a8  ovnïrf^s  oar  ioiin  DELA  LITHIASE  BILIAI  RE 


LABORATOIRES 

DlRET&Rflt/ 

5,  avenue  desT  1 1  leu  Is 
Paris  (18®'"®) 


VALEROBROMINE  LEGRAND 

SÉDATIF  ÉNERGIQUE  DES  CENTRES  NERVEUX 


Pas  d'Inignlaniii  l’asilOD  eooiiDa  avec  les 


A  w  rapidement  les  Névralgies  diverses,  la  Neurasthénie,  l’Epilepsie, 

€  jfV  I  1^^  l’Hystérie,  l’Insomnie  dûe  à  l’agitation  fébrile,  la  Coqueluche,  les  Toux 

irritantes  dites  nerveuses,  TAsthme.  etc. 


LIQUIDE  0.50  de  bromovalôrianate  de  soude  par  cuillerée  ^  cala. 
CAPSULES  0.25  de  bromovalèrîa,nate  de  magnésie  par  capsule. 
DRAGÉES  0,125  de  bromovalérfanate  de  gaîacol  par  dragée. 


Vente  en  Gros,  Échantillons  et  Littérature  : 

r>^Eie.A-SSE  FEÈIEES  '  13  le-ue  IPa-vée  - 

détail  1  Toutes  Pharmacies 


1922  —  SERVICE  MÉDICAL  —  Tableau  III  {ûn). 


MÉDICALE 


nt-Oermain,  120  —  Paris 


CROISSANCE  •  RACHITiSME4SÇI^Q.FULOSE  •  DIABÈTE 
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T  U  B  ER  C  U  LOS  E  •  LYM  P  H  AT  I S  M  E  •  A  N  EM  I  E 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSAIMT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


i'éÆÊ  I  UMIJ Uf  11  •  n 


A/ep^uâéâre  ASSUREE 

c/unef&çon  CERTAIIME 

ez'  PRATIQUE 

QUE  PAR  laTRICALCINE  et  par 
SES  ASSOCIATIONS  /vvÉDICAmENTEUSES 

LaTRICALCIIMEMÉTHYLARSINÉE 

est  l’association  la  plus  active.  L’arsenic  organique 
diminue  ,les  pertes-  phosphorées.  »  P'’  ROBIN. 


XI  IDirn/^l  II  PULMONAIRE  -  OSSEUSE 

I  UDLKL/ULvOE  péritonite  tuberculeuse 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTITION 
CARIE  DENTAIRE 

La  TRICALCI.NE  MÊTHYLARSINÉE  est  vendue 

en  Boîtes  de  60  cachets  dosés  exactement  a  0  gr.  01  de  Méthylarsinate  de  soude 
chimiquement  pur. 


ADULTES  :  3  cacheta  par  jour .. 


ENFANTS:  I  à  2  cachets  par  jow 


P'  DYSPEPSIE  NERVEUSÉ  •  TUBÈRCULÔSE • 


CARIE  DENTAIRE  •  TROUBLES  DE  DENTITION 
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atteint  de  congestion  pulmonaire  et  d’hémoptysie,  est 
assimilable  à  celui  d’nn  paludéen,  c'est-i-dire  si  les 
experts  doivent  évaluer  le  degré  d’invalidité  du  malade 
des  voies  respiratoires  d’après  son  état  au  moment  de  la 
visite,  ou  si,  au  contraire,  ils  doivent,  comme  pour  le 
paludéen,  tenir  compte  des  certificats  médicaux  qui  leur 
sont  présentés,  attestant,  par  exemple,  que  l’intéressé 
est  sujet  à  l’hémoptysie;  2“  si  le  fait  d’avoir  déjà  une 
retraite  pour  ancienneté  de  services  peut  avoir  une 
inOnence  sur  l’évaluation  du  degré  d’invalidité,  a  reçu 
la  réponse  suivante  ; 

«  1°  üne  expertise  médico-légale  qui  se  bornerait, 
pour  l’évaluation  d’une  invalidité,  à  n’apprécier  l’état 
du  sujet  qu’à  la  minute  même  où  l’expertise  est  prati¬ 
quée,  risquerait  évidemment  d’aboutir  à  des  conclusions 
inexactes.  C’est  pourquoi  l’article  9  de  la  loi  du  31  Mars 
1919  (§g  5  et  6)  donne  au  blessé,  malade  ou  infirme,  le 
droit  de  se  faire  assister  d’un  médecin  de  son  choix, 
dont  l’avis  doit  être  consigné  au  procès-verbal  et  de  pro¬ 
duire  tous  certificats  médicaux  utiles  qui  doivent  être 
annexés  et  sommairement  discutés  audit  procès-verbal  ; 
2»  réponse  négative.  »  {Journ,  off.,  17  Mars.) 

Le  décret  du  24  Novembre  1921  et  les  étudiants 
non  sursitaires.  —  M.  Coyrard,  sénateur,  ayant  demandé 
à  M.  le  ministre  de  l’Instruction  publique  d’étendre  aux 
étudiants  non  sursitaires  de  la  classe  1919,  mobilisés,  le 
bénéfice  du  décret  du  24  Novembre  1921,  a  reçu  la  réponse 
suivante  : 

«  Le  décret  du  24  Novembre  1921  a  prorogé  les  délais 
accordés  aux  étudiants  démobilisés  pour  faire  valoir  leurs 
titres  en  vue  de  bénéficier  du  décret  du  12  Juillet  1917 
portant  dérogation  aux  règlements  relatifs  aux  dispenses 
de  grades  et  de  scolarité.  Or,  les  étudiants  visés  par  la 
question  ont  été  admis  à  présenter  des  demandes  pour 
obtenir  le  bénéfice  du  décret  de  1917.  Il  leur  avait  été 
accordé,  à  cet  effet,  un  délai  allant  jusqu’à  l’expiration 
du  sixième  mois  qui  a  suivi  leur  libération.  Ils  ont  pu 
de  même  faire  valoir,  jusqu’au  l«r  Mars  1922,  leurs  titres 
militaires  pour  obtenir  le  bénéfice  du  décret  du  24  No¬ 
vembre  1921.  »  {Journ.  off.,  17  Mars.) 

Les  bornes  commémoratives  du  Touring-Club  de 
France.  —  Le  jalonnement  du  Front  de  1918  par  des 
bornes  commémoratives,  placées  sur  la  ligne  d’où  est 
partie  l’offensive  libératrice  des  Régions  envahies,  se 
poursuit  avec  succès. 

La  première  de  ces  bornes,  offerte  par  le  Touring-Club, 
a  été  inaugurée  à  Château-Thierry  le  11  Novembre  der¬ 
nier.  Depuis,  le  Touring-Club  de  Belgique  a  ouvert  une 
souscription  qui  lui  permettra  d’assurer  la  pose  des 


16  bornes  afférentes  au  territoire  belge.  La  première 
sera  inaugurée  à  Dixmude  au  mois  de  Mai  prochain. 

Le  Cyolist’s  Touring-Club,  l’Automobile  Association  and 
Motor  Union  d’Angleterre,  TAmerican  Automobil  Asso¬ 
ciation  des  Etats-Unis,  ne  voudront  certainement  pas 
moins  faire  pour  les  60  bornes  du  Front  anglais  et  les 
40  bornes  du  Front  américain. 

Quant  an  Front  français,  sur  lequel  seront  placées 
110  bornes,  la  Ville  de  Paris  a  déjà  souscrit  pour 
2  bornes  et  le  département  de  la  Seine  pour  une.  De  son 
côté,  le  Touring-Club  a  déjà  recueilli  parmi  ses  membres 
des  souscriptions  importantes.  Il  fait  appel  à  tous  ceux 
qui  voudront  bien  s’associer  à  cette  œuvre  patriotique. 

Les  souscriptions  sont  reçues  au  Touring-Club  de  France 
(65,  avenue  de  la  Grande-Armée,  Paris),  qui  publiera 
dans  sà  Revue  mensuelle  les  noms  des  souscripteurs. 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  doctorat. 

Lundi  27  Mars.  —  Validation  stage  dentaire.  Dessin. 
Ecole  rue  Garancière,  de  8  h.  1/2  à  10  h.  1/2.  —  l»"-  et 
2*  Dentistes.  (2  séries).  Faculté.  —  3'  l®”  Dentistes. 
(2  séries).  Hôtel-Dieu  et  Lariboisière,  à  9  heures.  — 
i®’’  Doctorat.  Dissection.  Ecole  pratique.  —  3*  2®  Doctorat. 
Pratique.  Laboratoire  d'anatomie  pathologique.  — 
3®  2"  Doctorat.  Oral.  Faculté.  —  5®  1®®  Doctorat.  Obsté¬ 
trique.  Baudelocque.  —  2®  N.  R.  (anatomie).  Oral 
(2  séries).  Faculté. 

Mardi  28  Mars.  —  Validation  stage  dentaire.  Mode¬ 
lage!  Ecole  rue  Garancière,  de  8  h.  à  midi.  —  1®®  et  2® 
Dentistes.  (2  séries).  Faculté.  —  3®  1®®  Dentistes.(2  séries). 
Saint-Louis  et  Saint- Antoine,  à  9  heures.  —  1®®  Doctorat. 
Pratique  (dissection).  Ecole  pratique.  —  3®  2®  Doctorat. 
Pratique.  Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  3®  2® 
Doctorat.  Oral  (2  séries).  Faculté.  —  2®  N.  R.  (oral).  Ana¬ 
tomie  (2  séries).  Faculté.  —  3®  N.  R.  (oral).  Bactériologie. 
Faculté. 

Mercredi  29  Mars.  —  Validation  stage  dentaire.  Pro¬ 
thèse.  Ecole  rue  Garancière,  de  10  h.  à  6  h.  —  f®  Den¬ 
tistes.  Faculté.  —  3®  2®  Doctorat.  Pratique.  Laboratoire 
d’anatomie  pathologique.  —3"  2"  Doctorat.  Oral.  Faculté. 
—  5®  1“®  Doctorat.  Chirurgie.  Faculté.  —  ,2®  N.  R.  Ana¬ 
tomie  (oral).  Faculté. 

Jeudi  30  Mars.  —  Validation  stage  dentaire.  Interroga¬ 
tion.  Faculté.  —  3®  2®  A.  R.  Pratique.  Laboratoire  d’ana¬ 
tomie  pathologique.  —  3®  2®  A.  R.  Oral  (2  séries).  Faculté. 
4®  A.  R.  Faculté.  —  5®  2®  A.  R.  Clinique  médicale.  Faculté. 


Vendredi  31  Mars.  —  Validation  stage  dentaire.  Inter¬ 
rogation.  Faculté.  —  3“  1®®  Dentistes.  (2  séries).  Hôtel- 
Dieu  et  Lariboisière,  à  9  heures.  —  3®  2®  Doctorat.  Pra¬ 
tique.  Laboratoire  d'anatomie  pathologique.  —  3®  2® 
Doctorat.  Oral.  Faculté.  —  4®  Doctorat.  Faculté. 

Samedi  1®®  Avril.  —  3“  1®®  Dentistes.  Saint-Louis, 
à  9  h.  —  3®  2®  Doctorat.  Pratique.  Laboratoire  d’anatomie 
pathologique.  —  3®  2®  Doctorat.  Oral  (2  séries).  Faculté. 
—  Clinique  chirurgicale  N.  R.  Faculté. 

Thèses  de  doctorat. 

Mardi  28  Mars.  —  llorn  (Avrain)  :  Contribution  à 
l'étude  de  l'épithélio/na  vuloaire.  —  De  Gaudart  d'Al- 
laines  (Louis)  :  Vhijsléreclomie  fundkiiic.  —  Sarazin 
(Lucien)  :  Considérations  sur  les  sacralisations  doulou¬ 
reuses.  —  Meabé  Osvaldo  ;  Le  diagnostic  précoce  du 
cancer  du  sein.  —  Jury  ;  M.M.  J.-L.  Faure,  Carnot, 
Lecène,  Rathery. 

Mercredi  29  Mars.  —  De  l'o:dème  symptôme  de  l'insu/'- 
jisunce  hépat'ique.  —  Brocheriou  (Maurice)  ;  Diagnostic 
radiologique  des  cavernes  pulmonaires.  —  Guillet  (Pierre); 
De  l'évacuation  spontanée  de  certains  abcès.  —  Jury: 
MM.  Roger,  Sebileau,  Bernard,  Garnier. 

Jeudi  30  Mars.  —  Jeanjean  (Albert)  ;  Considération  de 
la.  syphilis  acquise  de  l'enfant.  —  Bitteriiu  (Charles)  : 
Syndrome  cirrholique  {alcoolo-syphilitique).  —  Coulaud 
(Ernest)  :  Corps  thyroïde  et  tuberculose.  — Jury:  MM. 
Menelrier,  Achard,  Bezançon,  Jeannin. 


PourJ.es  “  DernièreslNoueelles  ”,Evoirjla  page  500. 


Hroméine> 

(Bf-Bromure  de  Codéine) 


SIROP  (0,04)  1  _ 

GOUTTES  (Xg=0,01)  I  TOUX  nerveu.ei 

piLULus  (oIm)  .)  Insomnies 

AMPOULES  (0,0S)  |  gÇ'AJ.'PUE 

le  Port-Royal,  PARIS  '  NEVRITES 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 


A  vendre,  porte  Versailles,  prop.  1.000  m.,  pavil. 
20  p.,  beaux  ombrages,  situât,  except.  pour  clinique. 
Pr.  120.000,  facilités.  S’y  adr.  86,  r.  Jnlien,  Vanves. 
Cond.lntér.  2pl.  Vinot-Deguingand,  ét.  neuf,  1920, 
{Voir  la  suite,  p.  507.) 


OPOTHÉRAPIE  SÉRIQUE 


CONVALESCENCES 

DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 


MUSCLARSENOl 


lîRATuiTS  r/7nâmA^coMm6iÉ(2o%) 
SUR  PURETÉ  CHÊMIQUe' 

DEMANDE  -  ‘^TOLÉRANCE  PARFAITE 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  ScLIONNET 


;PANTUTO 


WAGI 


BAILLY 


BRONCHO  PULMONAIRE 


Exiger  le  nom 

JtMOSERUM -BAILLY'^ 

15. Rue  de  Rome  ,  PARIS 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEl 
DES  Affections  Bacillaires 


Organes  de  la  Respiration 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 


Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  t  Une  cuillerée  malin  el  soir 


•CHANTILLONS  FRANCO 


1922 
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qui  voulez  vous  installer 

La  Haison  DRAPIER  &  FILS 

Fabricants  d’instruments  de  chirurgie  et  de  mobilier  chirnrgicai 
7.  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (!*') 
dans  le  but  d’être  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxxdLitioxLS  <3L& 

-HL 


PREVENTIF  &  ABORTIF 

des  CRISES  d'AsTHMEL 


Médication  valériano  caféine© 
en  capsules. 


UITTÉRAXU.^E  &  ÉCH  ANTI  ULONS: 

Laboratoire  G.MIESCH.mBoul^de  la  Vil lette,  PARIS® 


Fermentations  gastro-intestinales 
Intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationnel  par 


à  base  d^ëxtraits  végétaux 

Un  seul  grain  au  repas  du  soir 

Régularise  tes  fonctions 
digestives  et  intestinales 


Éobantilloüs  :  64,  Boul**  Port-Royal,  PARIS 


UITTÉRAXU.^E  &  ÉCH  ANTI  ULONS: 

Laboratoire  G.MIESCH.mBoul^de  la  Vil lette,  PARIS® 
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4  cyl. , 4  vit. ,  Z énlth,  éclair. , demarr. ,  5  roues  Mioiièlln, 
pu.  cabl.  neufs,  rap.  lég., fac.  D",  11,  r.Lalo,  Paris(i6«). 

Agréables  situations  d’avenir  pour  médecins,  500 
francs  par  mois  fixe,  plus  intérêts  sur  affaires,  dans 
cliniques  province.  Urgent.  —  Ecrire  P,M.,  n»  4130. 

Maison  de  spécialités  pharinaceütiques  citèrchè 
trois  collaborateurs  médicaux  pour  visiter  médecins 
du  Nord,  de  l’Est  et  du  Sud-Est.  —  Ecrire  :  Emile 
Vial,  19,  rue  Alain- Chartier,  Paris. 

Pour  dobtedrs.  Deux  automobiles  dè  location, 
libres  le  matin,  à  louer  dans  de  bonnes  conditions. 
S’adresser  aux  établissements  L.  G.  A.,  10,  rue 
Guillailttië-Tëll,  â  Paris  (17^). 

DOctëbë  bécOblmindë  tout  partlbnllèremeni  tnabip. 
potlr  radiothérapie  et  radiumthér.Ecr.P.il/.,n®4139. 

Manipulatrice  radiologiste,  brevet  supérieur,  tOùs 
diplômes  d'institutrice,  musicienne,  bdhnes  notions 
allemand,  cherche  emploi.  Ferait  secrétariat;  surveil¬ 
lerait  études  èufailts.  —  Paris,  baniiettfe  dë  préfé¬ 
rence.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4140. 

A  céder  de  suite,  après  décès  :  cabinet  médical  du 
D''  Bertho,  à  Gonpy-Bellegarde  (Ain).  Population 
agglomérée,  7.000  hab.  envlr.,  avec  extension  aux 
communes  environnantes,  dépourvues  de  docteur.  — 


Ce  cabinet  comporte  tous  InBtrùments  de  chirorgle 
courante  ;  matériel  de  radio  ;  très  belle  clientèle  ; 
logement  confortable  avec  eau,  électricité,  téléphone 
(voiturette  automobile  au  gré). — Pour  renseigne¬ 
ments  et  visiter,  s’adresser  :  rue  de  la  Pertè-du- 
llhône,  chez  M.  Juenet,  maire  de  Conpy. 

Docteur,  exerçant  peu,  céderait  à  jeune  confrère 
spécialiste,  cabinet  et  salle  d 'opération  dans  lUxùeüX 
appartement  :  Madeleine.  Loyer  payable  entièrement 
sur  bénéfices,  Silë  confrère  le  remplaçait  trois  heures 
par  jour  dans  sa  clinique.  —  Ecrire  P.M.,  n”  4142. 

A  louer  ;  cabinet  de  médecine  et  salon  luxueuse- 
hient  liistallêi  ;  pHi  modérés.  —  S'adresser  :  M“'  Gef- 
fréÿ,  dO,  t-dë  dëé  Ëàiiës,  Parii. 

Jeune  docteur,  ex-ett.  hôplt.,  au  cOurant  opbtalm. 
et  aide-chirdrg.j  chërche  emploi  rétribué  éllti.,  oü 
aide  confrère  eit  vùë  SuccesSioii,  de  préf.  Sud-Ouest 
oü  Centre.  —  EcHrë  P.M.,  ü»  4144. 

A  céder  cotijointement  ;  pèlit  âppàrléWéüt  médical 
centré  et  clinique,  banlieue  immédiate.  —  Ecrire 
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Affections  hépatiques 

=  Opothérapie  biliaire  = 

PILULES  du  D' DEBOOZY 

p.  LONGUET,  34,  rue  Sedaiue  —  Paris-XI». 


Laboratoire  Mialhe 

Tél.  :  Gut.  06-17.  .  8,  rue  Pavart. 

SÊEOLOGIE  -  EACTÊKIOLOGIE  -  CHIMIE 

Sur  dein.mdo  nous  envoyons,  à  Paris,  un  réprésonlant. 


LE  SERVICE  DU  CANCER 

DE  L’HOSPICE  PAUL-BROUSSE  A  VILLEJUIF 

L’intérêt  que  les  Pouvoirs  publics  semblent 
enfin  attacher  à  la  lutte  anticancéreuse  dans  notre 
pays  commence  à  se  traduire  par  des  faits. 

L’importance  prise  par  cette  lutte  anticancé¬ 
reuse  à  l’étranger,  en  Amérique  notamment,  où 
l’on  ne  compte  pas  moins  de  quatre  hôpitaux 
pour  le  traitement  du  cancer  dans  la  seule  ville 
de  New-York,  justifie  les  décisions  récentes  du 
Conseil  municipal  de  Paris  et  du  Conseil  général 
delà  Seine. 

On  sait,  en  effet,  que,  l’an  dernier,  le  Conseil 
municipal  a  voté  les  crédits  nécessaires-  pour 
l’achat  de  radium  et  l’installation,  dans  les  hôpi¬ 
taux  de  l’Assistance  publique,  de  services  spécia¬ 
lisés  pour  le  traitement  des  tumeurs.  Deux  de  ces 
services  viennent  d’être  ouverts  :  l’un  à  l’IIôtel- 
Dieu,  dans  le  service  du  professeur  Hartmann; 
l’autre  à  rhôpital  Tenon,  dans  le  service  du  pro¬ 
fesseur  agrégé  R.  Proust. 

Le  Conseil  général  de  la  Seine,  de  son  côté, 
sur  la  proposition  de  sa  3“  Commission  et  sur  le 
rapport  de  M.  Jean  Varenne,  a  décidé,  en  Juillet 
dernier,  de  créer  à  l’hospice  départemental  Paul- 


États  infectieux  aigus 

Septicemine 

INJECTABLE  Cortial 

DI  UROTROPINE  lODOBBNZOMÉTHTLÉE 
Échantilhna  :  CORTIAL,  425,  rus  de  Turenne,  PARIS 


Brousse,  un  service  pour  le  traitement  du  cancer 
et  a  voté  les  crédits  nécessaires  à  cette  instal¬ 
lation. 

Ce  service,  que  nous  venons  de  visiter,  est 
dirigé  par  le  professeur  agrégé  G.  Roussy,  méde¬ 
cin  en  chef  de  l’hospice,  et  fonctionne  depuis  le 
!'”■  Octobre  1921. 

Installé  dans  le  pavillon  central  de  l’Infirmerie 
générale  de  l’hospice  Paul-Brousse,  sur  le  plateau 
de  Villejuif  d’où  l’on  domine  tout  Paris,  on  a 
l’impression,  en  voyant  ces  salles  claires  et  aérées, 
munies  de  tout  le  confort  moderne,  que  les 
malades  trouveront  là,  en  arrivant,  l’aspect 
accueillant  qui  manque  trop  souvent  à  certains 
services  hospitaliers  de  l’agglomération  pari¬ 
sienne. 

Le  recrutement  des  malades  est  assuré  par  une 
Gonsultation  externe  qui  a  lieu  les  lundis  et  ven¬ 
dredis  malin  à  9  heures.  Cette  consultation,  plus 
spécialement  destinée  aux  habitants  de  la  banlieue 
et  des  quartiers  parisiens  ailbisinants,  est  laite 
par  le  médecin  en  chef  assisté  du  chirurgien  de 
l’hospice  (D-  Chastenet  de  Géry),  des  spécialistes 
de  radiumlogie  (D''  Simone  Laborde)  et  de  radio¬ 
logie  (T)’'  Lehmann)  et  d’un  assistant  (D''  Cornll). 
La  salle  de  consultation,  située  au  rez-de-chaussée, 
vaste  et  bien  éclairée,  est  voisine  des  salles  de 
traitement. 
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Le  Service  d' hospitalisalion'  comprend  20  lits, 
répartis  dans  11  petites  chambres  de  2à3  lits  cha¬ 
cune.  Les  malades  n’y  sont  admis  que  pendant  la 
durée  de  leur  traitement  radio-ou  curiethérapique. 

Ils  reviennent  ensuite  à  intervalles  réguliers 
pour  permettre  de  suivre  les  eEfets  du  Iraitement. 
Ainsi,  malgré  le  nombre  relativement  restreint 


radium  ne  peut  amener  la  guérison  du  cancer  qu’à 
la  condition  d  être  appliqué  à  la  phase  de  début, 
avant  toute  généralisation.  C’est  là  une  notion 
de  la  plus  haute  importance  en  matière  Ae prophy¬ 
laxie  anticancéreuse,  que  celle  de  la  curabilité 
des  cancers  à  leur  début,  notion  généralement 
méconnue  du  publie,  qui  trop  souvent  perd  un 


ployés  jusqu’ici  ne  permettaient  guère  que  le 
traitement  des  cancers  superficiels  radiosen¬ 
sibles;  aussi  la  rôntgenthérapie  des  néoplasmes 
a-t-elle  été  jusqu’à  présent  assez  limitée;  mais 
elle  vient  d’entrer  dans  une  voie  nouvelle  pleine 
d’espoir. 

La  radiothérapie  profonde  constitue  en  efiet 


Fig.  1.  —  Salle  de  consaltatioa  externe. 


Fîg.  2.  »  Salle  de  curiethérapie. 


de  lits  d’hospitalisation,  un  important  mouvement 
de  malades  est  possible  (195  cas  de  tumeurs  ont 
été  traités  depuis  l’ouverture  du  service). 

Malheureusement,  parmi  les  malades  qui  vien¬ 
nent  à  ces  consultations  spéciales,  il  en  est  un 
grand  nombre  vis-à-vis  desquels  la  thérapeutique 
est  impuissante,  en  raison  de  l’état  avancé  de  la 
maladie.  Le  traitement  par  les  rayons  X  ou  le 


1.  Tous  les  traitements  sont  gratuits  Seul  le  prix  de  | 
séjour  &  rhôpilal  est  réclamé  at  z  malades  non  indigents.  1 


temps  précieux  avant  de  se  faire  examiner  par  un 
médecin.  Aussi  est-il  permis  d’espérer  que  la 
création  de  consultations  spécialisées  pour  le 
traitement  du  cancer  —  que  l’on  voudrait  voir 
s'ouvrir  dans  les  principales  villes  de  France  — 
feront  à  la  fois  œuvre  pratique  et  sociale. 

Le  Service  de  radiologie  comprend,  en  plus  de 
l’installation  habituelle  de  rayons  X  nécessaire 
pour  les  examens  courants,  un  appareillage  de 
radiothérapie  profonde. 

On  sait  que  les  rayons  X  peu  pénétrants  em- 


un  perfectionnement  important  de  la  technique 
d’application  des  rayons  X.  Ce  n’est  pas  à  pro¬ 
prement  parler  une  méthodenouvelle  :  c’estl’abou- 
tissant  logique  des  recherches  poursuivies  jus¬ 
qu’ici  et  la  mise  en  pratique  d’idées  familières  à 
un  grand  nombre  de  radiologistes. 

On  sait  que,  pour  réaliser  une  radiothérapie 
profonde  efficace,  c’est-à  dire  pour  agir  sur  des 
lésions  qui  ne  sont  pas  uniquement  superficielles, 
il  faut  que  la  quantité  de  rayons  X  qui  parvient 
dans  la  profondeur  soit  suffisante  pour  stériliser 
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/ ....  f  Toutes  lea  prép&rAtioas  de  Digitale,  nées  ou  à  naître, 
/  a  no  vaudront  jamais,  au  double  point  de  vue  scientiûque  j 
f  il  et  pratique,  la  digitaline  cristallisée  (i)  dont  à 
/  «  Faction  sûre  et  puissante,  exempte  de  dangers,  a  # 
/  a  été  consacrée  déjà  par  une  expérience  de  40  années,  b  g 

'  EUCEAM  / 

(1)  Découverte  par 


Fig.  3.  —  Salle  de  radiothérapie  pénétrante  ;  appari 

Alors  qu’autrefois  on  "dépassait  rarement  70.000  à 
80  000  volts,  on  atteint  aujourd’hui  200.000  volts 
et  davantage. 

L’appareillage  utilisé  à  l’hospice  Paul-Brousse 
est  celui  de  GaiBe'.  Il  comprend  :  1°  le  dispositif 
producteur  de  haute  tension  ;  2°  l’ampoule  du  type 
Coolidge  et  ses  accessoires.  Cette  ampoule,  sup¬ 
portant  une  tension  correspondant  à  40  cm.  d’étin¬ 
celles  équivalentes,  baigne  dans  une  cuve  remplie 
d’Êuile,  cuve  en  plomb  qui  permet  la  protectio'n 
presque  parfaite  du  malade  (en  dehors  du  cône  de 


sillage,  type  Gaiffe.  Fig.  4.  —  Labori 

celui-ci  que  pour  l’opérateur  tout  danger  d’élec- 
trocution. 

Le  Service  de  curiethérapie  est  placé  dans  une 
salle  indépendante  située  à  proximité  du  Service 
de  radiologie  ;  il  est  plus  spécialement  organisé  en 
vue  des  applications  gynécologiques.  Laprovision 
de  radium  dont  dispose  ce  service  est  judicieuse¬ 
ment  répartie  en  tubes  et  en  aiguilles  qui,  suivant 
les  besoins,  peuvent  être  utilisés  séparément  ou 
groupés  dans  des  étuis-filtres  en  platine. 

Les  applications  nécessitant  une  intervention 


Uoire  de  sérologie  et  d’anatomie  pathologique. 

I  (D''  Bollack)  et  oto-rhino-laryngologie  (D”  Cha- 
bert)  —  se  font  chaque  semaine  dans  des  salles 
particulières  situées  au  rez-de-chaussée  et  sont 
munies  de  tous  les  appareils  d’examen  néces¬ 
saires. 

Le  laboratoire,  yaste  et  spacieux  avec  ses  deux 
salles  adjacentes  (stérilisation  et  étuves),  dispose 
de  tous  les  perfectionnements  modernes.  Il  com¬ 
prend  plusieurs  départements  : 

L’un  à’ anatomie  pathologique  (D''  Leroux)  où 
tous  les  fragments  de  tumeur  prélevés  par  biopsie 
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les  cellules  d’un  néoplasme ,  même  les  plus  éloi¬ 
gnées,  et  ceci  malgré  l’absorption  des  rayons  par 
les  tissus  sus-jacents.  Pour  atteindre  ce  résultat, 
il  faut  utiliser  un  rayonnement  très  pénétrant  et 
homogène,  c’est-à-dire  de  très  courte  longueur 
d’onde  et  qui  ne  peut  être  obtenu  qu’avec  des 
appareils  producteurs  de  tensions  très  élevées. 
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rayonnement  utile)  et  celle  du  médecin  et  de  ses 
aides.  Le  tube  dans  l’huile  présente,  sur  les 
appareillages  actuellement  en  usage  à  l’étranger, 
de  réels  avantages  :  c’est  non  seulement  une  étan¬ 
chéité  pratiquement  suffisante  pour  le  rayonne¬ 
ment  non  utilisé,  mais  c’est  aussi  une  protection 
électrique  du  malade,  écartant  aussi  bien  pour 
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opératoire  sont  faites  dans  le  service  chirurgical 
du  D''  Chastenet  de  Géry.  Ainsi,  il  est  possible 
d’associer  aux  procédés  d’application  du  rayon¬ 
nement  (curiethérapie  et  rôntgenthérapie)  l’acte 
chirurgical  chaque  fois  que  celui-ci  est 'néces¬ 
saire. 

Les  consultations  spéciales  —  ophtalmologie 


11*  Pari-Kayil.  1 
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sont  examinés  minutieusement.  Aucun  traitement 
n’est  effectué  sans  une  biopsie  préalable;  celle-ci 
est  en  effet  indispensable,  non  seulement  pour 
contrôler  ou  corriger  un  diagnostic,  mais  aussi 
pour  établir  une  présomption  de  la  radiosen¬ 
sibilité  de  la  tumeur  à  traiter,  renseignements 
qui  sont  à  la  base  de  la  conduite  du  traitement; 


D'  Roussy,  l’effort  commun  de  concourir  vers  un 
même.but,  vers  un  même  espoir. 

Enfin,  le  Service  de  prophylaxie  sociale  est 
assuré  par  une  déléguée  (M*'®  Dreyfous)  du 
«  Comité  des  dâmes  visiteuses  de  la  Ligue  franco- 
anglO'àiïtéricaine  contre  le  cancer  »  :  les  rensei* 
gnèments  fournis  par  chaque  malade  consultant 


Kig.  5.  —  Elevage  de  souris  et  de  rats  pour  l’élude  du  cancer  espérimeotal. 


L’autre  à! hématologie  et  de  bactériologie  (D’’ 
Péyre)  permet  de  poursuivre  une  série  de  recher¬ 
chés  d’ordrè  sérologique  et  bactériologique; 

Le  troisième  enfin  comprend  Un  élevage  de 
souris  et  de  rats  pour  l’étude  du  cancer  expéri¬ 
mental  :  ce  laboratoire  modèle  -réalise  les  perfec¬ 
tionnements  les  plus  récents. 

Mais  ce  qui  frappe  le  plus,  c’est  l’impression 
d’ensemble  et  d’unité  que  donnent  les  différents 
départements  de  ce  nouveau  service  de  cancéro¬ 
logie  où  l’On  sent,  Sous  l’impulsion  donnée  par  le 


Ou  hospitalisé  permettent  ainsi  de  venir  en  aide  à 
leur  famille,  si  celle-ci  est  dans  des  conditions 
matérielles  difficiles. 

On  comprend  tju’Un  tel  groupement  fonction¬ 
nant  en  parfaite  harmonie,  dans  une  installation 
aussi  bien  conçue  et  aussi  bien  ordonnée,  puisse 
faire  œuvre  utile. 

C’est  la  réalisation  d’un  réel  progrès  dans  la 
lutte  contre  le  «  péril  cancéreux  »  trop  longtemps 
négligé  en  France,  et  qui  fait  le  plus  grand  hon¬ 
neur  au  Conseil  général  de  la  Seine.  G.  V. 


SOCIÉTÉ  FRANÇAISE  D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 


Séance  du  samedi  4  Mars  1922. 

MM.  Maubice  Villaret  et  Joseph  Hariz  apportent 
une  contribution  à  l'étude  de  la  médecine  arabe 
avant  l’Islam.  D’après  des  documents  correspondant 
aux  150  ans  qui  ont  précédé  le  Prophète,  ils  ont  pu  ' 
reconstituer  les  principales  épidémies  de  cette  épo¬ 
que  et  retracer  la  vie  des  médecins  arabes  des  v*  et 
Tl®  siècles,  y  compris  le  fameux  hygiéniste  Al  Harith 
Iben  Kaldat. 

Cet  aperçu  historique  sera  développé  dans  la 
thèse  qu’Harlz  doit  passer  incessamment  devant  la 
Faculté  de  Parle. 

A  propos  de  Rhazès,  qui  reconnut  le  caractère 
infectieux  de  la  variole  et  pratiqua  la  variolisation, 
une  discussion  s’engage  sur  le  lieu  de  sa  mort.  Rien 
,në  permet  d’admettre  qu’il  monrut  à  Rabat,  car  il 
passa  la  plus  grande  partie  de  sa  vie  à  Bagdad,  à  la 
cour  d’El  Mansour,  et  n’alla  jamais  au  Maroc. 

Comme  suite  à  la  communication  de  Livet  sur 
l’ésotérisme  du  Caducée,  Raymond  Neveu  signale 
une  anecdote  d  Iben  Kaldoun  qui  prouve  que  le  ma- 
rabout  Ahou  Yousof  Ya'quob  avait,  tout  comme  les 
piêtrts  d’Epidanre  un  suxlilafrê  précieux  dans  le 
serpent  sacré  pour  frapper  l’imagination  des  élèves 
et  des  fidèles. 

On  lit  ensuite  un  mémoire  sur  la  Tradition  litté¬ 
raire  dans  la  médecine  anglaise  enroyé  par  le  lieu¬ 
tenant-colonel  F.  H.  Garrison,  directeur  de  l'Index 
medicus.  Ce  travail  se  termine  par  l’éloge  du  livre  de 
Sir  Clifford  Allbott  sur  la  médecine  grecque  à  Rome 
et  de  l’œuvre  du  professeur  Singer,  le  président  de 
la  prochaine  session  à  Londres  de  la  Société  interna¬ 
tionale  d'histoire  de  la  médecine. 

A  propos  d’une  note  de  Wickebsheimer  sur  les 
Pilules  du  frère  Pierre  de  la  Palad,  H.  Leclerc  cite 
un  autre  dominicain  qui. exerça  la  médecine,  le  frère 
Théodoric  ou  Teodorico,  évêque  de  Cervia  et  auteur 
d’une  Cyrurgia Magna  kia.q\xeile  Guy  de  Chauliac  fit  dé 
nombreux  emprunts.  C’est  dans  celte  œuvre  que  figure 
la  description  d’un  procédé  d’anesthésie  chirurgicale 
qui  mérite  d’êlre  rappelé.  'Théodoric  employait  un 
mélange  de  ciguë,  de  mandragore,  d'opium,  de  mo- 


flHTI-KOKYTlHE 

Aüti  [contr'e),  xoy.M-i;  {coqueluche). 

Nouveau  Remède  spécifique  contre  les  quintes 


-Ohl..  la  niéChàtîié  Coqueluche, 
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DE  LA 

COQUELUCHE 


Seul  remède  permettant  à  tous  les  malades, 
petits  et  grands,  de  taire  une  Coquelitohe 

E'ÜKE  EFFICACITÉ  mCONmAEl!l  DANS  T0D5  LES  CAS  DE 

TOUX  SPASMODIQUE 


T’rTTAWTTT  T  HW  ^^^TTÉRATURE  envoyés  aux  Docteurs  qui  adressent  leur  carte  ou  un  simple 
UlUnijii  1  iLljUii  entête  d’ordonnance  sous  enveloppe  non  fermée  affranchie  à  cinq  centimes  aux 
LABORATOIRES  GABAIL,  Service  de  FANTI-KOKYTINE,  3,  rue  de  l’Estrapade,  Paris  (v°). 
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relie,  de  gomme  de  lierre  :  on  en  imprégnait  une 
éponge  qu'on  faisait  respirer  au  patient  avant  de 
l’opérer.  Pour  le  réveiller,  on  lui  donnait  à  flairer  du 
vinaigre  ou  du  fenouil. 

H.  J.  Skvii.la,  à  propos  des  Uippomanes  des  an¬ 
ciens,  rappelle  que  le  mot  «  hippomaues  »  désignait 
chez  les  anciens  trois  drogues  aphrodisiaques  d'ori¬ 
gine  animale  on  végétale  et  que  l’une  d’elles  «  excrois¬ 
sance  de  chair  grise  de  la  grandepr  d’une  figue  que 
le  poulain  porte  en  naissent  sur  le  front  »  n’est  rien 
moins  qu’un  sédiment  du  liquide  allantoïdien,  ainsi 
que  Daubeuton  l’a  démontré,  par  l’ohservalion  et 
l’expérience  en  1751,  dans  un  mémoire  à  l’Académie 
royale  des  Sciences. 

P.  Rambaud,  avec  son  habituelle  exactitude  de 
documentation,  a  envoyé  un  mémoire  sur  Jehan  de 
Raffon,  docteur  régent  de  la  Faculté  de  Médecine  de 
Poitiers,  dont  le  portrait  fut  exposé  à  l’Exposition 
rétrospective  médicale  de  1921  et  dont  l’inventaire  des 
livres  et  de  la  garde-robe  est  très  précieux  pour 
l’histoire  médicale  de  la  fin  du  xvi°  siècle. 

Enfin,  DuBKEniL-CiiAUBABDEL,  en  renouvelant  son 
invitation  au  Centenaire  de  Bretonneau  a  adressé  une 
note  sur  le  Collège  des  médecins  de  Tours  ;  M.  L. 
Bretonneau-,  les  origines  de  la  Société  médicale  de 
Tours. 

M.  Hervé  n’a  pas  voulu  lever  la  séance  sans  adres¬ 
ser  un  souvenir  ému  à  la  mémoire  de  M.  Paul 
Mounet  qui  passa  sa  thèse  en  1880  sur  la  congestion 
pulmonaire  d’origine  alcoolique.  Paul  Mounet,  dont 
nous  entendions  encore  récemment  le  verbe  tragique, 
est,  parmi  les  Evadés  de  la  médecine,  un  des  plus 
célèbres.  C’est  donc  à  juste  titre  que  sa  mort  a  été 
tristement  saluée  par  la  Société  d’Histoire  de  la 
Médecine. 

Laignel-Lavastine. 


LA  VIE  SYNDICALE 

SYNDICAT  DES  MÉDECINS  DE  LA  SEINE 

Sur  l’initiative  de  M.  le  sénateur  Paul  Strauss, 
ministre  de  l’Hygiène  et  de  l’Assistance  publique,  le 
Syndicat  des  médecins  de  la  Seine  vient  de  donner  à 


son  tour,  après  de  nombreuses  Sociétés  savantes, 
son  avis  sur  le  proj<  t  de  toi  lelati'  au  régiu  e  des 
aliénés,  toujouis  eu  disrussion  au  Sénat.  Ce  projet, 
inspire  surtout  par  le  souci  d’augmenter  les  garan¬ 
ties  de  la  liberté  individuelle  et  de  rendre  impo';- 
sibles  les  séquestrations  arbitraires,  comporte 
comme  principales  modifications  à  la  loi  de  1838.  qui 
lui  paraît  insuffisante,  diverses  précautions  nouvelles, 
telles  que  l’obligation  de  soumettre  au  contrôle  de 
l’autorité  toutes  les  maisons  de  santé  où  sont  soi¬ 
gnés  les  psychopathes,  la  confirmation  de  l’interne- 
ment  au  bout  de  six  mois,  par  jugement  do  tribunal, 
»t  la  surveillance,  par  la  justice,  au  bout  de  six  mois 
également,  des  malades  traités  à  domicile. 

La  Commission  spéciale  nommée  par  le  Syndicat 
des  médecins  de  la  Seine,  à  la  suite  d’un  rapport 
très  documenté  de  M.  le  D'’  Hartenberg,  ne  s’est  pas 
montrée  plus  favorable  que  les  autres  Sociétés  à  la 
proposition  de  loi.  Dans  ses  conclusions,  adoptées 
par  le  Conseil  du  Syndicat,  elle  fait  valoir,  tout  en 
rendant  hommage  aux  intentions  humanitaires  du 
législateur,  que  les  mesures  prévues  n’iràient  pas 
sans  graves  inconvénient».  En  effet,  imposant  à  tout 
malade,  même  docile  et  inoffensif,  la  tare  de  l’inter¬ 
nement,  aggravée  encore  par  un  jugement  du  tribu¬ 
nal,  soumettant  la  famille  et  les  médecins  à  une  sur¬ 
veillance  vexatoire,  la  loi  viendrait  à  l’encontre  des 
tendances  de  la  psychiatrie  contemporaine  qui 
souhaite,  au  contraire,  que  l’aliéné  soit  de  plus  en 
plus  considéré  et  traité  comme  un  malade  ordinaire, 
avec  le  maxiinum  de  liberté.  En  conséquence,  loin 
de  multiplier  et  d’aggraver  les  internements,  il  fau¬ 
drait.  au  contraire,  augmenter  les  maisons  et  services 
ouverts,  créer  dans  les  hôpitaux  et  les  asiles  des 
sections  libres  où  les  psychopathes  seiaimt  rrçus 
sans  formalités.  C  est  seulement,  quand,  dans  leur 
intérêt,  des  mesures  coercitives  sont  nécessaires, 
que  devraient  agir  les  formalités  de  la  loi  de  1838. 
Enfin,  le  jugement  du  tribunal  n’ÎLterviendrait  que 
pour  justifier  l’internement  des  sujets  dangereux  et 
protestataires. 

Quant  aux  garanties  de  la  liberté  individuelle,  le 
Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  estime  qu’elles 
sont  suffisamment  assurées,  sans  qu’il  soit  néces¬ 
saire  d’édicter  des  mesures  préventives,  par  l'appli¬ 


cation  rigoureuse  des  articles  341  et  342  du  Code 
pénal  qui  punissent  la  séquestrailon  arbitraire  des 


VARIÉTÉS 


La  Société  des  Nations  et  la  question  de  l’opium. 

La  Commission  de  la  Société  des  Nations,  qui  est 
chargée  des  mesures  à  prendre  pour  appliquer  la 
Convention  de  l’opium,  a  spécialement  prié  le  Comité 
d  Hygiène  de  la  Société  d’obtenir  une  évaluation 
approximative  des  quantités  moyennes  de  certains 
stupéfiants  dangereux  que  l’on  peut  considérer  comme 
nécessaires,  en  différents  paye,  aux  besoins  de  la 
médecine  et  autres  besoins  légitimes. 

Le  Comité  d’Hyglène  s’est  donc  chargé  d’une 
enquête  à  cette  fin.  Il  se  rend  compte,  ioulefols,  de 
la  difficulté  du  problème  ;  les  besoins  st  les  habitudes 
des  différents  pays  varient  tellement,  en  ce  qui  con¬ 
cerne  l’usage  des  stupéfiants,  que  toute  évaluation, 
même  approximative,  est  susceptible  de  prêter  è  des 
erreurs.  C’est  ainsi  que  certaines  enquêtes  préalables 
ontdémontré  qu’en  Angleterre,  les  évaluations  basées 
sur  les  chiffres  de  l’importation,  de  l’exportation  et 
de  la  fabrication  dans  le  pays  présentent,  dans  la 
pratique,  de  nombreuses  difficultés  provenant  de  la 
superficie  du  pays  et  de  la  nature  complexe  du  com¬ 
merce;  d'autre  part,  de  nouvelles  difficultés  s’élèvent, 
lorsque  les  évaluations  sont  établies  d’après  les  don¬ 
nées  fournies  par  les  consommateurs,  ainsi  qu’on  peut 
les  obtenir  en  examinant  les  ordonnances  et  les  livrai¬ 
sons  effectuées  par  les  pharmaciens  délailbnts. 

Le  Comité  a  estimé  que  les  mesures  préalables  les 
plus  utiles  devraient  peut-être  consister  à  procéder  à 
une  enquête  dans  les  pays  où  la  population  est  rela¬ 
tivement  peu  dense,  où  il  n’y  a  guère  de  fabrication 
ou  d’exportation  desdils  stupéfiants  et  où  on  a  toute 
raison  de  croire  qu’il  n’existe  pas  d’abus  manifeste. 
En  procédant  ainsi,  on  pourrait  obtenir  une  sorte 
d'étalon  de  comparaison  pour  les  pays  où  la  popula¬ 
tion  présente  les  mêmes  caractères. 

On  a  proposé  l’Australie  et  la  Nouvelle-Zélande 
comme  pays  susceptibles  de  remplir  ces  conditions. 


Oq  peut  tout  âüeudië  d@ 
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et  où  il  serait  possible  anx  ministères  de  l’Hypriène 
publique  ou  du  Commerce  d’obtenir  des  chifTres 
approximatifs,  sans  travaux  trop  considérables  ou 
trop  détaillés.  H  serait  tout  particulièrement  utile  de 
comparer  les  évaluations  établies  en  Australie  et  en 
Nouvelle-Zélande  aux  données  analogues  qui  seront 
obtenues,  si  possible,  au  Danemark,  dans  les  autres 
Pays  Scandinaves,  ainsi  qu’en  Suisse  et  en  Belgique. 

I.es  résultats  des  enquêtes  faites  par  les  ministères 
de  Vllygiène  de  la  Suède  et  du  Danemark,  relative¬ 
ment  à  la  consommation  de  l'opium,  de  la  morphine, 
de  la  cocaïne  et  de  l’héroïne  dans  ces  pays  sont  les 
suivants  : 

Suède  (11)20). 


Opium . 1.000  kilo gr.  0  gr.  27 

Morphine  ....  120  —  0  gr.  02 

Cocaïne .  150  —  0  gr.  0254 

Héroïne .  2  — 

Population  (1920)  ;  5.903.762  habitants. 
Mortalité  :  13,29  par  1.000. 

Danemark  (1917). 

Total  Par  habitant 

Opium .  467  kilogr.  40  0  gr.  10 

Morphine  ....  98  —  0  gr.  033 

Cocaïne .  48  —  0  gr.  016 

Population  (1917)  :  2.900.000  habitants. 
Mortalité  ;  13,3  par  1.000. 

{Publication  de  la  Société  des  Nations.) 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


RECTIFICATION 


Médecins  civils  conventionnés. 

Dans  La  Presse  Médicale  n°  15,  du  22  Février  1922, 
à  la  phrase  erronée  :  Cette  rétribution  mensuelle 
s’élève  à  la  somme  de  450  francs,  il  laut  substituer 
la  phrase  suivante  :  «  Cette  rétribution  mensuelle 


peut  s’élever  à  la  somme  de  450  francs,  après  auto¬ 
risation  du  ministre.  » 

En  eil  t,  l’instruction  du  21  Avril  1919  {Bull  off'.)< 
remplaçant  la  notice  n»  2  du  règlement  sur  le  Service 
de  Santé  à  l’intérieur  {conventions  au  taux  maximum 

mensuel  deZW  francs,  sauf  autorisation  ministérielle), 

n’a  nullement  été  abrogée. 

Les  directeurs  des  divers  corps  d’armée  sont  donc 
toujours  autorisés,  par  cette  instruction,  à  passer  des 
conventions  avec  les  médecins  civils  pour  assurer  le 
service  médicàl  des  corps  de  troupe  et  des  hôpitaux, 
dans  la  limite  de  300  francs  par  mois. 

En  raison  de  la  suppression  des  stages  d’instruction 
à  la  date  du  24  Octobre  1921,  des  médecins  civils 
rut  pu  être  chargés  d’assurer  le  service  médical  de 
plusieurs  unités  dont  les  casernements  étaient  parfois 
fort  éloignés  et  entraînaient  l’utilisation  de  moyens  de 
transport  divers  (tramway,  bicyclette,  auto,  chemin 
de  fer).  Dans  ces  circonstances  exceptionnelles,  et 
sur  la  proposition  du  directeur  du  Service  de  Santé, 
des  indemnités  mensuelles  forfaitaires  qui,  dans 
certains  cas,  se  sont  éZecées  jusqu’à  150  francs,  ont  été 
allouées  par  le  ministre. 

Mais  ces  allocations,  tout  à  fait  exceptionnelles, 
ne  modifient  en  rien  la  règle  fondamentale  des  con¬ 
ventions  contenue  dans  l’instruction  du  21  Avril  1919 
précitée:  «  Toute  demande  supérieure  à  300  francs, 
faite  par  un  médecin  civil  pour  l’exécution  d'un 
service  militaire,  doit  être  soumise  au  ministre  de 
la  Guerre  pour  décision.  » 

En  résumé,  prière  de  ne  pas  prendre  l'exception 
pour  la  règle. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LA  MEDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


BRÉSIL 

La  Société  de  Médecine  et  de  Chirurgie  de  Rio  de 
Janeho  a  nommé  pour  l’année  1922  comme  président'. 
M.Ozorlo  de  Almeida  ;  vice-président  :  M.  L.  Gonzaga; 
secrétaire  général  :  M.  Arnaldo  Moraes. 


ÉQUATEUR 

La  fièvre  jaune  a  complètement  disparu  de  Gnaya- 
quil. 

SAINT-DOMINGUE 

Une  épidémie  de  petite  vérole  règne  actuellement  à 
Saint-Domingue,  causant  de  Eombreux  décès. 

SUÈDE 

Une  ExrosnioN  du  Livre  français  a  Stockholm.  — 
Une  Exposition  générale  du  Livre  Français  vient 
de  s’ouvrir  à  Stockholm,  le  vendredi  17  Mars, dans  les 
locaux  de  l’Académie  des  Beaux- Arts,  une  des  plus 
belles  salles  delà  ville. 

Organisée  par  la  Chambre  de  commerce  française 
en  Suède  et  le  cercle  de  la  Librairie  de  Paris,  avec  le 
concours  des  autorités  locales  placées  sous  la  prési¬ 
dence  du  ministre  de  France  en  Suède,  et  sous  le 
haut  patronage  des  pouvoirs  publics  en  France, celte 
exposition  poursuit  un  triple  but  ; 

a)  Mettre  le  public  suédois  à  même  de  juger  de 
l’effoit  de  production  de  l’édition  française  et  de 
l’essor  de  la  pensée  française  dans  tous  les  domaines  ; 

b)  à  un  point  de  vue  plus  particulier,  de  faire  con¬ 
naître,  aux  düTérentes  catégories  de  travailleurs 
intellectuels,  de  spécialistes  et  de  techniciens,  les 
ressources  que  peut  apporter  à  leurs  études  et  à 
leurs  travaux  la  science  française  contemporaine; 

c)  offrir  aux  visiteurs  un  choix  aussi  intéressant  et 
aussi  complet  que  possible  de  nos  meilleurs  ouvrages 
d’art  et  livres  de  luxe,  de  nos  reliures  modernes  et 
de  l'édition  musicale  françsise. 

Par  son  organisation,  l’Exposition  du  Livre  Fran¬ 
çais  à  Stockholm  permet  à  chaque  catégorie  de  tia- 
vailleurs  intellectuels  d’étudier  tout  ce  qui  touche 
plus  parliculièrement  à  sa  spécialité.  Les  ouvrages 
sont  léparlis  par  classes  bien  définies. 

C'est  ainsi  que,  dans  le  Stand  réservé  à  la  Méde¬ 
cine,  les  lisiteurs  peuvent,  en  feuilletant  et  en  con- 
sullant  les  ouvrages  facilement  accessibles,  constater 
qu’en  dépit  des  difficultés  nombreuses  qu  il  a  fallu 
surmonter  pour  produire,  le  livre  médical  français 
tient  toujours  une  des  premières  places  qu’il  occu¬ 
pait  dans  le  monde  avant  ia  guerre. 


XsABORATOIRB  ALPH.  BRUNOT 
lé.  Rua  da  Boulalnwilliara.  Paria  (16*) 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Etude  anatomo-radlologlqne  des  vaisseaux  de  la 
base  du  cœur  vus  de  face,  par  Robert  Chaperon. 
1  volume  de  62  pages  avec  figures  et  11  planches 
radiographiques.  {Afasson  et  C‘",  éditeurs),  1922. 
—  Prix  :  6  francs. 

Pour  la  plupart  des  auteurs  classiques,  implici¬ 
tement  ou  explicitement,  l’extrémité  supérieure  du 
bord  droit  de  l’ombre  radiographique  cardio-vascu¬ 
laire  (ou  du  tracé  orthoradiographique  en  position 
frontale)  est  formée  par  l’aorte  ascendante  et  l’extré¬ 
mité  supérieure  du  hord  gauche,  par  la  fin  de  la 
crosse  aortiqne  II  existe  d’ailleurs  de  nombreux 
désaccords  à  ce  sujet.  ** 

L  auteur  s’est  livré  à  une  élude  méthodique  très 
poussée  de  cette  image  en  mettant  à  profit  pour 
ce  faire  une  technique  anatomo-radiologique  minu¬ 
tieuse.  La  question  est  d’importance,  car  elle  im¬ 
plique  une  révision  complète  d’une  des  données  les 
plus  courantes  et  les  plue  erronées  de  la  radiologie 
classique. 

Ses  conclusions  sont  en  effet  les  suivantes  : 

1°  Le  bord  droit  de  l’ombre  médiane  cardio¬ 
vasculaire  radiologique  lorsqu’il  déborde  l’ombre 
sterno-vertébrale,  est  formé  à  l’état  normal  par 
l’oreillette  droite,  la  veine  cave  supérieure,  le  tronc 
veineux  brachlo-cephalique  droit  :  il  faut  en  conclure 
que  la  veine  cave  supérieure  se  voit  très  souvent 
dans  l’examen  radioscopique  de  face. 

2»  L’aorte  ascendante  monte  derrière  le  sternum 
qu’elle  ne  déborde  pas  normalement  à  droite  ;  elle 
se  projette  en  dedans  du  bord  interne  de  la  veine 
cave  supérieure  et  n’est  pas  visible  en  radioscopie 
de  face  ;  il  paraît  en  outre  difficile  d’admettre  que 
son  ombre  puisse  déborder  l’ombre  de  la  veine  cave 
supérieure,  en  dehors  des  cas  d’ectasie. 

3°  L’hémicercle  aortique  répond  normalement  à  la 
terminaison  de  la  crosse  au  flanc  gauche  de  la 
4”  vertèbre  dorsale  ;  au-dessous  de  cet  hémicercle, 
toute  portion  verticale  visible  appartient  à  la  portion 
initiale  descendante  de  l’aorte  thoracique. 

4“  Au-dessus  de  l’hémlcercle,  l’extrémité  supé¬ 


rieure  du  bord  gauche  de  l’ombre  médiane  est  due 
à  l’ombre  sterno-verlébrale,  mais  peut  être  aussi 
lice  à  la  projection  de  la  sous-clavière  dans  le 
1"  espace  gauche. 

-Nous  aurions  à  peine  osé  espérer  une  démonstra¬ 
tion  plus  solide  d’une  des  propositions  de  notre 
Biométrie  (2e  édition  page  46). 

«  L'examen  frontal  ne  peut  donner  en  effet  aucun 
«  renseignement  réellement  utile  [exception  faite 
«  des  dilatations  anévrismales)  au  sujet  de  Vaorte, 
K  car  il  est,  le  plus  souvent,  impossible  de  discri- 
“  miner  dans  l’ombre  portée  frontale,  même  cor- 
<1  rectement  dessinée  par  orthoradioscopie,  ce  qui 
«  appartient  è  la  colonne  vertébrale,  à  la  veine  cave 
«  supérieure  tt  à  l’artère  pulmonaire,  sans  compter 
«  bien  d’autres  causes  de  déformations  de  l’ombre 
li  à  ce  niveau  et  sous  celte  incidence.  » 

La  lecture  de  ce  livre,  illustré  d  images  radirg.-a- 
phiques  originales  très  démonstratives,  s’impose  aux 
radiologues  et  aux  cardiologues. 

Alfred  Martinet. 


LIVRES  REÇUS 


2663  Nouveau  traité  de  médecine.  Fascicule  VI. 
iDtoxicatiODS  par  G.  H.  Roger,  Marcel  Pinard, 
V.  Balihazahd,  Marcil  Garnier.  A  Clerc,  L.  Ra- 
MOND,  H.  Thiboulet,R  Mignot.  L  Renon,  E  Dcpré, 
J. -B.  Logre,  L.  Thibaut,  M.-E.  Sacquépée  etM.  Lan- 
OERON.  1  vol.  de  506  pages,  avec  23  fittnres  dans  le 
texte  et  3  planches  en  couleurs,  relié  [Masson  et  C®, 
éditeurs).  —  Prix  35  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  vour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  10  pour  i 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  DE  PHYSIOLOGIE 

ET  DE  PATHOLOGIE  GÉNÉRALE 
Sommaire  du  n°  4.  Tome  XIX. 

Travaux  originaux  ; 

E.  Laguesse.  —  Conséquences  physiologiques  et 
pathologiques  de  la  constitution  lamellaire  du  tissu 
conjonctif  lâche. 

Ch.  Richet  fils,  H.  Cardot  et  E.  Bachracb.  — 
Accoutumance  et  sélection  du  ferment  lactique  dans 
les  roilie  X  toxiques. 

E.  Werlhfimer  et  L.  Boulet.  —  Dissociation 
auriculo-veniriculaire  provoquée  ou  interrompue  à 

Knud  Sand.  —  Etudes  expérimentales  sur  les 
glandes  sexuelles  chezlesmammifères.II:  Expériences 
sur  la  résection  du  ras  deferens. 

E.  Gley  et  Alf.  Qulnquand.  —  Les  relations  vascu¬ 
laires  surréno-rénales  et  leur  valeur  physiologique 
au  point  de  vue  delà  sécrétion  surrénale  d’adrénaline. 

Knud  Sand.  —  Eludes  expérimentales  sur  les 
glandes  sexuelles  chez  les  mammifères.  III  :  Cryptor 
chidie  expérimentale. 

L.  Laplcque  et  H.  Laugier.  —  Distance  d>s  élec¬ 
trodes  et  excitation.  Discussion  du  modèle  physique 
de  la  polarisation  dans  les  nerfs. 

Magitot  et  Ballliart.  —  Recherches  surl’action  des 
vaso-moteurs  oculaires.  Pression  comparée  dans  les 
vaisseaux  de  l’iris  et  de  la  rétine. 

W.  KopaezewskI  etM.  Bem.  —  Les  modifications 
ultra-microscopiques  du  sérum  dans  l’anaphylaxie  et 
dans  les  phénomènes  analogues. 

Fernand  Arlolng  et  Vauthey.  —  Action  des  eaux 
minérales  sur  les  phénomènes  d’anaphylaxie. 


L/ovs  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaod*  changement 
d’adresse  de  la  band  e  u  journal  et  de  i  franc 
en  timbres-poste. 


KAOLINASE 


pour  le  Traitement 

DE 

Toutes  les  6ASTRALGIES 
HïPERGHLORHrDRIE 
lIlGim  ei  Ulcérations  leiEstoinaG 
Ferinentatlons  eistrlgmis  mlilesliiiales 
COLITES,  Ote. 

xTai  étendu  l’usage  du  Kaolin  à 
tous  les  états  gastriques  dans  lesquels 
je  prescris  habituellement  le  bismuth: 
il  lui  est  même  supérieur  au  point  de 
vue  des  effets  sur  l’intestin,  car  il  tend 
à  en  calmer  les  troubles  et  à  en  régula¬ 
riser  les  fonctions.  Professeur  HAYEM. 


ÉCHANTILLON  GRATUIT 

PHARMACIE  RATIONNELLE 

4,  Faubourg  Poissonnière,  PARI  S  (X«) 


ÇUrôtr opine  Française^ 


GOBÉ'i 


^  Comprimés  dosés  à  Ogr.SO  R 

d’hexaméthylèna-tétramlne  chtmlqnement  par  ' 

*  ANTISEPTIQUE  IDÉAL  des 

Voies  Biuaires  et  Urinaires 


RâFâRBNCBS  MADICALES 


Baxy,  Ch.  dci  H. 
Barbier,  M.  des  H. 
Chaput,  Ch.  des  H. 
ErtzbiBcholf,  Ex-Int.  1 
Fleaslnger,  Kx-Int.  H. 
Gtallots,  de  Lille. 
Sulard,  Ex-Int.  H. 

Prof.  Jeannel.di  Toulouse. 


Prof.  Le^eu, Paris  (Nccker), 
Oraison,  Chef  Cl.,  Bordeaux. 
Potocki,  M.  des  H. 

Prof  Pousson,de  Bordeaux. 
Babère,  Ch.  dti  H.  Bordeaux. 
Rlohelot,  Ch.  des  H. 
Rieffel,  Ag.  Ch.  des  Hôp, 
Thlrololx,  H.  des  H. 
PRESCRIVEZ 
L'UROFORMIINE  GOBEY,  produit 
français,  dans  toutes  les  affections  où  vous 
prescriviez  l’Urotropine:  A.niiaepsia  des  Voies 
SiliaireeelXJrinaireB.RbumatiBme.Pbospbe^. 
tarie,  Propbylejcie  de  la  Fièvre  typhoïde,  etc. 


,  m  rrome!^" 

.  ÉcHAHTaLOWs  :  12. Bonlev*' Saint-Martin,  PARIS. 
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Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos  Sainl-Louls  seront  accessibles  oux  assistants  du  cours  Kératose  pilaire,  M.  Louste.  —  Erythèmes  scarlatii 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique  matins,  de  9  b.  à  11  h.  30.  Le  musée  des  mou-  formes.  Dermatites  exfoliantes,  M.  Touraine. 

destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de  est  ouvert  de  9  h.  à  12  b.,  et  de  2  b.  à  5  h.  Un  Pityriasis  rabra  pilaire,  M.  Hudelo.  —  Sclérodermi 

Médecine  pratique.  horaire  détaillé  sera  distribué  à  chacun  des  auditeurs.  Maladie  de  Raynaud.  Chéloïdes,  M.  Barnier.  —  Ulcèr 

r'.  ^  ,  •  7  •  Un  certificat  leur  sera  délivré  à  la  fin  du  cours.  de  jambes.  Eléphantiasis,  M.  Schulmann.  —  Vitiliir 

Ce  classeur  est  en  vente  a  nos  bureatev  au  prt.v  p  ,,,,  (,3  ,  _  E.„,,en  des  Dyschromies,  M.  Touraine.'  -  Tumeurs  de  la  pea 

de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs).  „,„l„des  et  classifications  dermatologiques,  M.  Jean-  Pmvi,  M.  Milieu.  -  Mycosis  fongoïde,  M.  Louste.  • 


UNIVERSITE  DE  PARIS 

Clinique  des  maladies  cutanées  et  syphilitiques. 
Un  cours  pratique  et  complet  de  dermatologie  aura  lieu 
iu  24  Avril  au  14  Juin  1922,  sous  la  direction  de  M.  le 


I NDI CATIONS 

Çroiud^oô  ccrîu^eùtifô  cU  ûx  méno^^ 
FORMULE  fihxudre.  cL' icunvcxMiéùé  ^taêiCùùé. 
MODE  d^EMPLOI  s  Zbi  cacAet  aux  deux  refiaè. 


TOT'HAMELIS 

CHAMTEREAU 


/  / 

1  ★  (Hamamélis)  ii 


Renferme  des  princines  aeUfs  insolubles  dans  l'alcool 
que  ni  la  teinlure  ni  les  extraits  ne  peuvent  contenir  - 


cfcftontvCfcrao  ^ 
LABORATOIRE  CHANTEREAU 
ô.  Rue  de  Constanti'nonle 
PARIc/  Ville 
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Pourquoi . ? 

certains  estomacs  ne  tolèrent-ils  pas 
ou  ne  digèrent-ils  pas  le  lait  ?  ?  ? 

Parce  que . 

leur  sécrétion  est  trop  pauvre 
en  ferment  lab . . . 


La 


(à  base  de  ferment  lab  et  sucre  de  lait  purifiés) 


assure  la  digestion  du  lait 
chez  les  Adultes 
chez  les  Enfants 
chez  les  Nourrissons. 


Henry  ROQIER 

Docteur  en  Pharmacie 

19,  avenue  de  Vllliers,  PARIS  (xvir) 
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IODE  PHYSIOLOGIQUE*  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  l’iocfe  avec  la  Peptone 
Découverte  en  189C  par  E.  CALBRUN,  doctkur  kn  pmarmacik 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  Iodisme. 

\ingt  gouttes  lODALOSB  agissent  comme  un  gramme  Jodure  alcalin. 

Doses  moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  l.es 

LrrrtRATüR»  *t  ÊcnAijTiLLorrt  :  i.aboratoirc  G  AUBRUN,  8  tlO.Rue  daPeüt  Musc,  PAMS 


Ne  pas  confondre  l’Iodalose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires 
parus  depuis  notre  communication  an  Ccngréi  interraurmi!  dt  Hidfcs.te  pin}  i9Q&, 
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INDEX  DES  ÉTABLISSEMENTS  MÉDICAUX 

/Maisons  de  Santé  pour  maladies  mentales  et  nerveuses.  —  Maisons  de  Traitement, 

de  Convalescence,  de  Cures,  de  Régimes.  —  Établissements  médico- chirurgicaux 
Maisons  d’accouchemen^.  —  Préventoria.  —  Sanatoria.  —  Hôpitaux  marins. 

Établissements  de  Physiothérapie,  d’Hydrothérapie  et  de  Gymnastique  médicale,  etc. 

'WX.V  DEUXIÈME  FASCICULE  -ww 

Nos  lecteurs  ne  savent  souvent,  à  l’heure  actuelle,  où  ils  peuvent  adresser  leurs  malades,  ignorent  quelles  sont  les  maisons  de 
santé,  de  cures,  de  régimes,  etc.,  réouvertes.  Nous  avons  cru  leur  rendre  service  en  leur  donnant,  en  quelques  pages  de  notre  Journal, 
qu’ils  pourront  détacher  et  conserver,  les  .principaux  Établissements  ouverts  actuellement,  avec  quelques  détails  sur  chacun  d’eux  (1). 


SANATORIUM 
de  Boulogne-sur-Seine 

ex.  145,  route  de  Versailles 
Actuellement:  145,  avenue  Édouard-Vaillant 


CHATEAU 


MALADIES  DU  SYSTÈME  NERVEUX  ET  TOXICOMANIES 

(Traitement  spécial  de  la  MORPHINOMANIE  en  60  jours.) 
HYDROTHÉRAPIE.  —  ÉLECTROTHÉRAPIE.  —  KINÉSITHÉRAPIE  ET  RÉÉDUCATION 
PSYCHOTHÉRAPIE.  —  RADIOLOGIE.  —  LABORATOIRE  CLINIQUE. 

PAVILLON  RAYMOND,  Cures  de  Repos  et  de  Régimes 

l>AS  D’ALIÉNÉS  —  SÉPARATION  COMPLÉ’l'lî  DBS  DEUX  SEXES 

Médecins-Uirecleurs  :  D''  Paul  SOLLIER,  G.  ancien  interne  des  Hôpitaux  de 
Paris  et  des  Hospices  de  Bicôtre  et  de  la  Salpêtrière  — •  M“‘'  le  D''  Alice  SOLLIER. 
Médecin  adjoint  :  D'-  MO  RAT. 

Renseignements  aux  Médecins  tous  les  jours  à  Boulogne  —  Tél.  :  Auteuil  03-31. 
Les  lundis  ol  jeudis,  de  2  h.  à  d  h.,  14,  rue  Clément-fflarot,  à  Paris  —  Tél.  :  Passy  47-38. 


ü  L’HAŸ-les-ROSES 


Maison  de  Santé  moderne  pour 
les  Dames  et  les  Jeunes  Filles. 


AFFECTIONS  DU  SYSTÈME  NERVEUX  -  CURES  DE 
DÉSINTOXICATIONS,  DE  REPOS  ET  DE  RÉGIMES 


INSTALLATION  DE  PREMIER  ORDRE 


D’  Gaston  MAIGGAllD 


40,  rue  du  Val,  L’HAŸ-les-ROSES  (Seine).  —  l'éléphot 
Sutice  sur  demande. 


]V[aison  de  Santé 

DE  BELLKVUE 

1  9 ,  rue  des  Potagers , 
BELLEVUE  (SeiDe-BiOise) 
Téléphone  :  n»”  164  et  75 

TRAITEMENT  DES  AFFECTIONS  DU  SYSTÈME  NERVEUX 
DES  TOXICOMANIES  et  surtout  DE  LA  NEURASTHÉNIE 


Maurice  PAGE,  » 

Médecin-Directeur. 


I)-^  A.-<  .  POTEE 

Médecin  assistant. 


INSTALLATION  DE  PREMIER  ORDRE 


NI  ALIENES  Notice  sur  demande  •î-l-  NI  CONTAGIEUX 


LE  COTEAU 

SAlNT-MARTIN-le-VlNOUX,  près  Grenoble. 
(DAUPHINÉ) 

MAISOIM  DE  REPOS 

-  -  et  DE  TRAITEMENT 

CURES  D'AIR,  DE  SOLEIL,  DE  RÉGIME  ET  D'HYDROTHÉRAPIE 


TRAITEMENT  des  ASTHENIES,  DEPRESSION  NERVEUSE, 
SURMENAGE,  CONVALESCENCE,  ANÉMIE,  TROUBLES  DYSPEPTIQUES 
—  IVi  aliénés,  ni  cunlagicu.v.  — 
RENSEIGNEMENTS  à  la  GÉRANTE.  —  TÉLÉPH.  :  Grenoble  11-38. 
Médecin  traitant  :  Docteur  MARTIN-SISTERON 
Médecin  des  hôpitaux  de  Grenoble. 


LA  CLINIQUE  MÉDICALE  DE  PARIS 


LE  HAMEAU 

PAU  -  Route  de  Morlaàs  -  PAU 

IVIAISON  DE  REPOS,  DE  RÉGIME 
DE  CONVALESCENCE,  D’HYGIÈNE  ET  DE  SÉJOUR 
AVÉC  TOUT  LE  CONFORT  MODERNE 


MAISOA  OUVERTE  A  TOUS  LES  ilIÉDECIAS 

6,  Rue  Piecîni  (avenue  du  Bois-de-Boulogne),  8,  Rue  Duret. 
Téléphone  :  Passy  53-1 3' et  47-11. 

Direction  :  D'”  BAUP  et  LAMARRE.  —  Directeur  adjoint  :  D'  CtlENAIS 

ANNEXE  DE  SAINT-CLOUD 

3,  avenue  Po7,/,o-di-llorgo.  —  Tél.  :  Auteuil  00-52 
Grand  Para  à  100  mètres  de  la  Station  Saint-Cloud  (R.  D.) 

Cures  d’air,  de  Soleil,  de  Repos. 

Renseignements  :  6,  rue  Piccini  —  PARIS  (xvi”). 


Beau  parc  de  25  hectares.  —  Ciimat  sédatif.  —  Panorama  des  Pyrénées. 

PSYCHOTHÉRAPIE,  HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE, 
GYMNASTIQUE  MÉDICALE,  HÉLIOTHÉRAPIE  sous  la  surveillance  du  Médecin. 
Cures  d’air  et  de  repos 

Convenant  particulièrement  bien  aux  personnes  surmenées,  en 
particulier  par  les  affaires  ou  par  tout  travail  intellectuel  intensif, 
'  ainsi  qu’aux  jeunes  gens  fatigués  ou  anémiés. 

{La  Maison  ne  traite  ni  maladie  contagieuse,  ni  maladie  mentale) 
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SANATORIUM  BELLEVUE 

iiitiniMiiiniMitiiiiiiiii  KREUZLINGEN  (Suisse)  . . . . . 

(pr&s  du  Lae  de  fonstanoe, 
des  Ooetciii-s  lUASWAACiKIt  (fondé  en  I8‘ù7) 


Essentiellement  organisé  pour  le 

TRAITEMENT  DES  MALADIES  NERVEUSES  &  MENTALES 

Système  de  villas  permettant  la  séparation  complète  des  différentes  formes  de  maladies 


Trois  médecins.  —  Sept  vilias  pour  Névroses,  États  d’épuisement 
et  de  convalescence.  —  Trois  viilas  pour  Maladies  mentales. 


Insrallcirion  hydrorhércipeurique  complêre,  Gymnastique,  Massage,  dardinage, 
'l'issage,  etc.  Grande  ferme  modèle. 


BONSECOURS 

(BELGIQUE) 


Etablissement  d’ Hydrothérapie 

DU  0“^  DELAUNOIS 

AFFECTIONS  NERVEUSES 
CURES  de  REPOS  et  de  CONVALESCENCE 


IM'OU.MATI(>\S  KT  PROSPIXTüS  IMU  L’ADHIMS-TKATION 


JVï  Aliénés  —  Ni  Contagieux, 


JURA  FRANÇAIS 


Toute  l'année,  dominant  plateaux 
et  forêts,  à  200  mètres  au-dessus 
des  vallées  voisines  du  Doubs 
:  :  :  :  et  de  la  Loue.  :  :  ;  : 


CLINIQUE  MÉDICALE  ID’ARGUEL 

par  BEURÉ  (Bouts).  Téléphonk  :  PÜGEY  1.  -  Gakks  :  BESANÇON  et  PUCET. 


VOIES  IDIOESTIVEÎS 

Irailées  par  le  D''  Henri  BON 

FiEîivciviiESis  ot  Eïisr:F'-ÆLi\r"rs 

traités  par  M™'  le  Dr  Jeanne  BON 

PRIX  de  PEHSION  ;  Aflaltes  :  15  à  30  ir.  par  joiir.  salyaDl  cliaiilire  ;  Enlails  ;  8  à  14  Ir.  par  jaar,  en  dortoir. 


Thermes  Urbains 

ÂVBc  fiDYBttBs  â’EaQx  MliiâralBS  vivantea 

--  (Transfert  rapide)  ■ 


FEiXSlOW’AIRES  et  LXTERXES 


GONTALESCENCES  -  MALAEIES  NERVEUSES  -  RÉEIMES  -  CURES  DE  REPOS  -  TOXICOMANIES 

Hydrotbérapie'ldu  Docteur. 

Bains  de  iLumière.  Massothérapie.  Électrotbérapie.  (Air  chaud. 
Cure  dite  de  Luxueil.  Douches  d'Aix  et  de  Vichy. 

Médecin-Directeur  :  D"  JL.  DE,RECQ,  © 

—  CHAMPS-ÉLY&ÉES  — 

16,  rue  Chateaubriand,  et  2  et  2W*,  rue  Lord-Bjron.  • —  Téléplione  :  Élysées  10-24. 


Éducation  au  Grand  Air 

VIE  DE  FAMILLE  —  SOINS  /VTTENTh’S  ET  DÉVOUÉS 
M.4IS0N  IDÉALE  pour  ENFANTS  DÉLICATS 
ou  en  RETARD  D'ÉTUDES 

Enseignement  absolument  individuel  : 

PRIMAIRE  -  SECONDAIRE  —  SUPÉRIEUR  -  COMMERCIAL 
AGRICOLE  —  LANGUES 

SITE  MEHVEILIEDX  -  PARC  BE  20  HICTABES  -  CABPABBE  -  EBÜCATIOR  PBYSIflDE  -  SPORTS 

Communications  rapides  et  faciles  avec  Paris  et  Bordeaux. 
NOURRITURE  TRÈS  CONFORTABLE  -  CUISINE  SOIGNÉE  —  PRIX  MODÉRÉS 
Dirccleiir  ;  Abbé  V.  JOERiMAC 

Établissement  de  PUYRÊAUX  par  MANSLE  Charente). 

Des  rélérences  seroDl  fournies  à  Messieurs  les  Docteurs  qui  saudronl  bien  s'intéresser  à  cet  Établissement. 


U  ÉTÉ  :  Les  SALINS  de  BREGILLE 

par  BESANÇON  Doubs  . 

BREGILLE  (lillo.s),  SUPERBREGILLE  (giirrons) 

CURE  SAi.iMc  :  Eau  •  chlorurée  sodique 
forte,  iodo  bfonuiréo,  athermale. 

Source  de  laC>‘des  llaius  Suhmiie  la  Mt  •" 

CURE  soi.AiRE  de  demi-iiiontagtie 
ait.  ;  4111  ni.  —  l-imicv'uire. 

CULTURE  PHYSIQUE  ^ 

scientiliquenient 
appliquée. 

VILLA 

THÉODORE  LEFÈVRI 

^  Rue  de  la  Sauvette 

HVËRES-lll!.PALitllRRS  Hm 

STATION  CLIMATIQUE 

de  la  COTE  D’AZUR  (Novembre  à  AvriT 
c  demander  notices  et  renseignements  : 

Secrétariat  des  MAISOHIS  D’ENFANTS,  14.  tue  Chartes  Nodier,  BESANÇO 


INSTITUT  DE  SANTÉ 
et  d’Education 

POUR  JEUNES  FILLES 

et  Fillettes  délicates  ou  retardées. 


VILLA  MARIE  FRANCE 

8,  avenue  |du  Chemin-de-Fer,  FONTAINEBLEAU  (Seine-et-Marne). 

►I-  TÉLÉPHONE  :  192  -î* 

MAISON  POSSÉDANT  TOUTES  LES  CONDITIONS  D'HYGIÈNE 
ET  DE  CONFORT  MODERNE  — VIE  FAMILIALE 

GRAND  JARDIN  A  PROXIMITÉ  DE  LA  FORÊT 

DIllKCTltlCE  visible  le  jeudi  et  le  dimanche  et  sur  rende/.-vous. 


Une  galerie  d’heliothérapie. 


HOPITAL  SUBURBAIN 

DES  ENFANTS 

LE  BOUSCAT.près  BORDEAUX  (Gironde). 

Œuvre  due  à  rinitiâtîve  privée, 
réaiisant  un  Hôpital  modèle  d’Enfants. 


Siluü  (Uns  un  gpaml  parc  plonlé  de  pins  et  de  cliènos, 
dons  la  bauHeuo  de  Boi'douuK,  l’hopiUil  cotuprond  «le 
vastes  navitloüs  modernes,  avec  tous  Jes  services 


nécessaires  on  entrent  partout  Tair  cl  la  liiiDicre.  -r-  î>a  cure  iléiiotbérapique  des  loberculosos 
osseuses  y  est  spécialement  organisi'C  ainsi  que  la  cure  des  bains  salés. 


yOUTIIOrÉniKy  DK  KADIOGKAPUIE, 

—  PAVILLON  SPÉCIAL  ET  CLINIQUE 
TS  ANOU.DAUX  ET  AKUlÉltps. 


ivent  y  plri<  adresse 
ceux  do  l'Assislancc 


DOIM'OIltS  ET  CllAÜIKIIES  SÉPAItÉS.  —  LES  CDNTAIIIEUX  NE  SONT  PAS  ADMIS. 


Pour  renseignements,  écrire  à  la  Direction  de  PHôpital  suburbain  des  Enfants, 
LE  BOUSCAT-BORDEAUX.  —  Téléphone  :  Bordeaux  24-81 . 
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PRÉVENTORIUM  INFANTILE 

DE 

-  NAZARETH  - 

PONT  HUBERT  (Aube) 

ÉCOLE  STATION  SANITAIRE  DES  DISPENSAIRES 

HÉLIOTHÉRAPIE,  RÉGIMES  HYGIÉNO-DIÉTÉTiaUES,  GYMNASTIGUE,  ÉCOLE  au  SOLEIL 
SOLARIUM  d’HIVER,  pour  Enfants  atteints  des 
AFFECTIONS  FERMÉES  de  la  TUBERCULOSE,  ÉTATS  MORBIDES  PRÉTUBERCULEUX 

Nazareth  est  un  préventorium  de  plaine,  dont  les  sapins  bonifient  encore  l'air, 
tout  en  protégeant  des  intempéries  les  pavillons  pour  lilles  et  garçons,  construits 
sur  le  type  américain  pour  le  slecming-oul. 

■  Une  jBCOljE  DE  PLEIN  AIR  apporte  roccupation  nécessaire  aux  enlants 
et  une  ÉCOLE  MÉNAGÈRE  les  prciiare  à  un  retour  liygiénjipie  au  loyer. 


Mcclecin-Dirccleur  :  O'-  P.  BEKTItAAU; 
Médecin-orlhopfâiste  'connu/tant  ;  D'  ,1.  PRIVAT,  à  Paris,  4,  rue  Perdinaml-Fabro. 


TRAITEMENT  de  la 

TUBERCULOSE  PULMONAIRE 

SANATORIUM  D’ENVAL 

près  RIOM  (Puy-de-Dôme). 

(A  iiru.\iniil6  ilc  Châtiil-Giiyon  el  liu  cliâiouu  de  Tournoel.) 

UN  DES  PLUS  BEAUX  SITES  D’AUVERGNE 


SANATORIUM  de  BUZENVAL 

Commune  de  RUEIL  (Seine-et-Oise) 

[desservi  par  la  gare  de  Saint-Cloud  et 
le  tramway  du  Bois  de  Boulogne). 


TRAITEIVIENT  DE  LA  TUBERCULOSE 

Direcreur^Propriéraire  ;  Docteur  FOUSSARD 

Ancien  interne  des  Hôpitaux  de  Paris. 


Propriété  de  20.000  mètres,  adossée  aux  bois  de  fïarches.  — Vaste  horizon.  — 
2!j  chambres,  —  Eclairage  électrique.  —  ChaulVage  central.  —  Deux  galeries  de  cure. 
Eau  de  .source.  —  TÉLÉPHONE  ;  Rueil  289. 

LA  MAISON  EST  OUVERTE  A  TOUS  LES  MÉDECINS 


STATION  CLIMATÉRIQUE 

d’ HAUTE  VILLE  (Ain) 

SANATORIUM 

du  DUMAREST 

à  Bellîgneux  f  Altitude  :  9i0_m. 


Cure  hygiénique,  climatérique,  spéciûque,  chirurgicale 


Établissement  Français  le  plus  récent 

OUVERT  TOUTE  L'ANNÉE 


^ Grand  confort  :  Galerie  de  cure  à  chaque  chambre. 
GhauITage  central.  —  Eau  courante  chaude  et  froide. 
Radiographie.  —  Laboratoire  —  Cure  diéléto-bygiénique. 
Pneumothorax  artificiel. 


TUBERCULOSE _ PULMONAIRE 

Médecin  chef  :  D'’  F.  DUMAREST,  Médochi  ohof  du  SaDalorium  F.  Mangini,  O- 
Médecin  résidant  :  M**'  D^  KOFMAN 


Demander  notice,  tnrif  et  règlement  à  la  Direction  TÉLÉPHONE  ;  14  (llaulcville) 

du  Sanatoriuiii  de  Dclligneux,  par  Ilauleville  (Ain).  GARE  :  TENAY 


SANATORIUM 
du  MONT-DUPLAN 


NIMES 

Avenue  du  Mont-TJuplun 


Médecin -Directeur  :  D'  Louis  BAJJ-Z-ETj*'®, licencié  ù.s  science?. 


TRAITEmENT  DES  AFFECTIONS  CHRONIQUES  DE  LA  POITRINE 
TRAITEIVIENT  SPÉCIAL  DE .  LA  TUBERCULOSE  PULMONAIRE 
CURES  D’AIR  ET  DE  REPOS 


Fondé  en  1904. 


FO HT -ROM EU 

(Pyrénées-rOrienrales) 

(Altitude  :  1.800  mètres) 

Clinique  Héliothérapique 

du  Docteur  F.  CAPPELLE. 
OUVERTURE  1"  MAI  1922 

Trailemeiil  (lesTiiherciilosos  locales  par  la  cure  d’air  et  de  soleil  à  l’aUiliide 

CHAUFFAGE  CENTRAL  —  VASTES  GALERIES  DE  CURE  —  RAYONS  X  -  LABORATOIRE 

Font-Romeu  jouit  dune  situation  exceptionnelle  et  d'un  en-so- 
lelllement  unique  panid  la  chaîne  des  Pyrénées.  .Adossé  au  versant 
méridional  d'un  haut  plateau  le  brouillard  y  est  inconnu. 


Klahlissvmenl  siliié  .sur  une  colline  dominnnl  la  ville  au  milieu  d'un 
vaste  Jardin  entouré  d'un  Lois  de  pins.  —  Pension  :  2.o  à  30  l'rancs 
par  jour,  suivant  la  cijamljra.  —  Ouvert  toute  l'année. 

Envoi  du  nrospectiis  sur  demande. 


SANATORIUM  MARITIME 
DE  ZUYD COÛTE 

Par'  UllYVEl.llK  (Aard). 
RECONNU  D'UTILITÉ  PUBLIQUE 

Füiidiiteiir  :  (i.  VANCAL'WENUEIIGIIE 

.\Ieml>ro  liu  Gmisoil  supérieur  de  l'ASsistaiico  publique 


HM>ICA'nO\S  IMlIXCHbVLES:  Ostéo-arthrites  et  Ostéites  tubercu¬ 
leuses,  Adénites  et  Péritonites.  Adénopathies  trachéo-bronchiques. 
Convalescence  des  maladies  de  l’Appareil  respiratoire,  etc.,. 


OTJ-VHIÉ^TE  TOXJTE  L’.A.lSrisr:ÉE 


BERCK=PLAGE 

CLIMAT  MARIN  REPUTE  (3  h.  de  Paris). 


Établissements  Climatiques. 
COTTAGE  DES  DUNES  -  VILLA  NORMANDE 
Ouverts  toute  l'année. 


Chirurgien  :  Dr  LE  FORT,  prof,  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lille. 


Situé  sur  la  plage  en  façade  de  la  iner,;à;qiielques  kilomètres  de  Dunkerque,  soit  à 
4  heures  de  chemin  de  fér  de  Pans,  a  2  heures  de  Lille.  Pourvu  de  tous  les  perfec- 
tionneineots  modernes.  —  On  y  traite  toutes  les  manifestalions  de  la  scrofule  etldu 
rachitisme  et  surtout  les  tuberculoses  osseuses  et  arilculaires.  —  On  y  reçoit  les 
malades  des  deux  sexes,  à  partir  de  2  ans,  de  toutes  les  régions  de  France.  —  Une 
école  do  garçons  et  nue  école  do  filles  de  l'Etat  permettent  aux  valides  de  poursuivre 
leurs  éludes’  primaires  tout  en  hénéliciaiit  du  traitement.  —  Eu  colonies  scolaires, 
l'Etablissement  reçoit  chaque  année  plus  de  600  entants,  pendant  les  mois  de  juin, 
juillet,  août,  septembre.  —  Le  prix  de  journée  compivud  tous  les  frais  d'hospitalisa¬ 
tion,  de  nourriture,  de  traitement  (opérations,  appareils),  de  hlantdiissage,  de  chaul- 

lage,  etc.  RENSEIGNEMENTS  S’ADRESSER  AU  DIRECTEUR 


100  chambres.  Ascenseurs,  Electricil'î,  Chaulfage  central,  Eau  de  source, 
liains,  Dortoirs,  tialeries,  Salles  de  jeux. 

PEXSIO.N  :  (iraiidcs  püi'.sonues,  1 8  à  90  l'r.  par  jour.  Enlants  de  4  à  11  ans,  1 9  fr. 
Les  Flablisscïnenls  cliinati<|iies  sont  les  plus  indiijués  pour  le  iraiiemenl  du 

MAL  DE  POTT,  COXALGIE,  RACHITISME 
TUMEURS  BLANCHES,  AFFECTIONS  GANGLIONNAIRES 

OEIU'K  est  là-seule  ville  (lu  monde  organisée  pour  les  soin.s,  tes  promenades 
et  fa  «  Vie  au  grand  air  toute  Vannée,  des  Malades  immobilisés. 

MÉTHODES  RÉCENTES.  ORTHOPÉDir ÉLECTROTHÉRAPIE.  CLINIQUES  ET  LABO'HATOIRES 
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SYLVANA 

sur  LAUSANNE  (Suisse) 

Altitude  8 10  mètres.  Vire  magnifique. 


nicis  CEVEY 


TUBERCULOSES  CHIRURGICALES  &  PULMONAIRES 

Cures  de  3  mois 

.V  parlir  de  35  fi-.  par  jour  (Argent  français).  Maisons  plus  simples  à  proximité 
Tous  les  perfectionnements.  Traitement  antigènique  spécial 


DEMANDER  PROSPECTUS  A  LA  DIRECTION.-  Adresse  télégr.  ;  SYLVANA-LAUSANNE. 


D'  d.  PRIVAT 


—  SAXE  23  79 


CLINIQUE  ORTHOPEDIQUE 

137,  rue  Blomet  (entrée  4,  rue  Ferdinand-Fabre). 


MAISON  DE  SANTE  ORTHOPÉDIQUE 


Une  leçon  de  gymnastique  en  plein  air. 

Appareils  orthopédiques. 


e  Biomet  (entrée  1. 


e  Gerbert). 


MAL  DE  POTT  A 
COXALGIE 
TUMEURS  BLANCHES 
ADÉNITES 


LUXATION 


congénitale  de  la  hanche 
PIED-BOT 
TORTICOLIS 
MALADIE  DE  LITTLE  r  PARALYSIE  INFANTILE 


Appareils  plâtrés, 
SCOLIOSE 
TARSALGIE 
GENU  VALGUM 


GYMNASTIQUE  MEDICALE  EN  PLEIN  AIR 


CLINIQUE  DE  RADIUMTHÉRAPIE 

PONT-L’ÉVÊQUE  (Calvados) 

à  12  kilomètres  de  Trouville -Deauville 
sur  la  ligne  Paris-Trouville. 


APPLICATIONS  GRATUITES  AUX  INDIGENTS 


RECTO  ET  (ESOPHAGOSCOPIES 


S’adresser  :  soit,  40,  rue  Hamelin, 
à  PONT-L’ÉVÊQUE 
soit,  12,  place  du  Marché  au-Bois, 
à  CAEN 


École  Française  d'Orthopédie  et  de  Massage 
- et  Institut  Médical  - 

du  Docteur  PH.  KOPP,  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 

Ancien  Privat-docent, 

Chevalier  de  la  Légion  d’honneur,  Médaille  militaire,  Croix  de  guerre. 

ENSEIGNEMENT,  CONSULTATION,  TRAITEMENT,  CLINIQUE 

PARIS  (V'),  21,  rue  Cujas.  —  Téléph.  :  Gobelins  34-91. 


■^Elablissement  d’Enseigaeinent  autorisé  et  contrôlé  par  l’Académie  de  Paris.  Forme 
des  aides  de  midecins  (lalirmene,  massage,  rééducation)  et  des  pédicures.  Ne  reçoit 
comme  élèves  que  des  personnes  présentées.  —  L’Institut  médical  a  des  salles  detrai'» 
temeat  en  particulier  et  2  cliniques  (hommes  et  femmes).  —  Demander  Règlement. 


LES  SANATORIUMS 

DE  LEYSIN  (SUISSE) 


1.450  METRES 


Ligne  du  Simplon  —  3  h.  de  Lausanne. 


TRAITEMENT  spécial  de  la  TUBERCULOSE 
PULMONAIRE  par  la  méthode  du  SANATORIUM 
combinée  avec  la  CURE  d' ALTITUDE 
et  le  régime  HYCIÉNO-DIÉTÉTIQUE 

4  Sanatoriums  modernes  —  Appartements  et  Chalets  à  louer. 
Situation  ensoleillée  et  abritée  —  Églises  catholique  et  protestante. 


Pour  fous  renseignements,  s'adresser  à  :  SOCIÉTÉ  CUMATÉJUQllE. 

Directeur  du  Sanatorium-Grand-Jfâtel,  TEYSTN  (Suissi 


Maison  Chirurgicale 

du  D'  VICTOR  PAUCHET 

Chirurgiens  : 

D'»  SOURDAT  et  DE  BUTLER  DORMOND 
AMIENS  (Somme),  31,  rue  Bellevue. 
Téléphone  ;  5-20. 


CHIRURGIE  GÉNÉRALE  —  VOIES  URINAIRES  —  ORTHOPÉDIE 
===  RADIOGRAPHIE  —  RADIOTHÉRAPIE  ■ 
LABORATOIRE  DE  BACTÉRIOLOGIE  ET  ANALYSES  —  ENDOSCOPIES 


L’établissement,  aménagé  avec  tout  le  confort  moderqe,  reçoit  les 
malades  des  deux  sexes  atteints  d’une  affection  chirurgicale. 


POUR  RENSEIGNEMENTS,  S'ADRESSER  A  MADAME  LA  SUPÉRIEURE  DE  LA  CLINIQUE 


ÉTABLISSEMENT  DE  PHYSIOTHÉRAPIE 

du  F.  SANDOZ  (Institut  ZANDER) 

21,  Rue  d’Artois,  PARIS  (viii”).  —  Téléphone  :  Élysées  40-78. 

GYMNASTIQUE  ÉDUCATIVE,  HYGIÉNIQUE  ET  MÉDICALE 
MÉGANOTHÊRAPIE  (70  appareils  Zander).  Massage 
Orthopédie.  Chaleur.  Lumière 
Hydrothérapie.  Élegtrigité  médicale 
RADIOLcOGIE 

INDICATIONS  :  Cœur  et  circulation  (phlébites,  varices,  artério¬ 
sclérose).  —  Voies  respiratoires.  —  Névralgies,  Rliumatismes,  Obésités. 
Haideurs  articulaires.  Arthrites,  Atrophies,  Paralysies.  —  Scolioses. 
ÉDUCATION  PHYSIQUE  DE  L’ENFANT  —  CULTURE  PHYSIQUE 


STADE  DE  L’OCÉAN 

LA  B  AUDE  (Loire -Inférieure) 

Premier  Stade  Maritime  français  fonclé  en  1913,  et  dirigé  par  J 
le  Docteur  SIORE.VU  DEFARGES,  de  la  Faculté  de  Médociiio  de  Paris. 

Eq  Juillet,  Août  et  Septembre 

ÉDUCATION  PHYSIQUE  -  ATHLÉTISWE  -  EXERCICES  A  LA  MER 

pour  Enfants  et  Adolescents  des  deux  sexes 
Leçons  quotidiennes  sous  surveillance  médicale  constante 
Senseigiesesls  et  iBseriptioBS  :  .Jusqu’au  l»- Juillet,  D'XOBE&P  BEFARUES,  37,  Bd  Julet-Sandeau  (16’),  puis  at  Staile. 
Aoectes rta>ide»1913,  1914, 1919, 1920,1921,  U  STADE  de  IiABMILB  a  reçu  pris  de  1.000  Élèves. 


Iode  organique  physiologique  assimilable^  yéritqblo  Peptonqte  d>fpde 

(yqir  du  D'  Bodlairb^  1908.  —  Communication  à  l’Àcadémie  do  ^édeoiw,  1807). 


ARTHRITISME.  ARTÉRIO-SCLÉROSE 


L’IOPQWE  est  préparé  pap  M.  Mautjco  ROBIN,  aflteur 


A8THWE,  EMPHYSÈME 

^WlMlarl  RHUM  AT  ISM  ES,  GOUTTE 

■peptoniques  découvertes  en  1881.  (C<fn<,!P,- 4  de}  Sçiepoes  par  Bertiiblot,  1885). 


I  L  lODONË  ROBIN  est  la  seule  com  bi  naïson  titrée  à  :  base  de  pe ptone  trypsique  I 


Ne  pas  confondre  Cf  Uep/'éparatianatsec  celles  dites  a  base  de  peptqne,  qui,  I  qppoela  a  été  démontré.  (Voir  Comptes  randKS  4  cadémisciesSctencea,  Mai 
en  réalité,  ne  sofit  que.  des  combinaisons  d'albumoses  ou  d'aiéamtftè, lesquelles  |  G'est  pourqdoi  I’iodone  ROBlN.ioéritpéie  peptonate  d'iode  nettement  défini, 
ne  peuvent  ôtrg  cpnm4érjéep  çqpime  4e  ïéritebles  peptonea.  '  8  est  la  SEULé  PRÉPARATipN  INJECTABLE  ET  la  PLUS  ABSiMILÂéUE. 

PtP‘^P®  ‘rypslque  employée  pour  l’IODONE,  c’est  la  I  S»  popi  tes  d’iopofSIE  oprrespoü4put  comme  effet  tbérsppotiqué  b  1  «rpippofl 
tyfosfne,  qui  fixe  en  partloulier  la  molécule  Iode  d’une  façon  stable,  (sinsi  B  4’tQcfure  dq  potaésiuii).  .  '  .  ■>  ^  ^ 

I  Itf  E7  I  lkl_  I  C  Jk  teil  ■  Cbaque  ampoule  est  dosée  a  rafeop  dp  o.07  centigrammes 

P  ■pP^ar  lipBf  P  PPBI^Eb  P  ^ApSIlnEB  4'>p4e  par  centimètre  cube  et  a  0,01  cantigrapiipae. 

;^j^:@p;^A5roziex:s  StoaxaM**  S3,  fine  oa  itoimay,  pahis. 


Flacon  de  Sirop  perthè 
4  â  4  cuillerées  3,  soupe  par  jour. 


Bonbon  fï)é4ical  -  P  gr.  PQOP  de  .Codéine  pap  moppoeiu 
ÉTABLISSEMENTS  FUMOVZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


I  ’ 


6  a  16  morceaux  par  jour. 


m 


11^—11* 


n  luisant  la  demanAo,  du 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUMEL 


Établissements  FUl^PUZf,  78,  Fg  St-Éenis,  Paris 


miÈ 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
I NSOM  N I ES-N  EURÂSTHÉNIË-N  ËVRALGI  ES  etc 

üneciiilleœeécaféquiincompnméconüentOgZSdel/éronalsQlübleassociéèdetddrditdeWèriane.plantefraiche. 

ANTjl^ERVEUX’  2  à  3  cuillerées  à  café  pu  comprimés  en  24  heures. 
POP  PROÇÙRP  |e^9HNEiL2  cuillerées  à  café  qu  çoniprimés  le  §oir  ensecpui^qqt 
Echantillons  et  Littérature  :  Labo ratoi res  VENOT,  Wh  Avenue  Mozart,  PARIS. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N®  25 


—  524  — 


Mercredi,  29  Mars  1922 


DERNIERES  NOUVELLES 


Cours  de  chirurgie  ontiopédique  chez  l’adulte. 
—  M.  Mauclttire,  agrégé,  chargé  de  cours,  commencera 
le  cours  de  chirurgie  orthopédique  chez  l’adulte  pour 
les  accidentés  du  travail,  les  mutilés  de  la  guerre  et  les 
infirmes  adultes,  le  jeudi  6  Avril  1922,  à  17  h.,  amphi- 
théftt 


Médecin  des  hôpitaux  (jVo;K(7!(ttjo;().  —  Compositi 
DU  JUKT.  —  Sont  désignés  :  MM.  Félix  Ramond,  Boid: 
Darier,  Lermoyez,  Paisseau,  Foix,  Siredey,  Ménélri 


Application  à  l'Algérie  de  la  loi  du  31  Mars  1919. 
—  Le  décret  suivant  vient  de  paraître  au  Journal  officiel  : 

Art.  l'r.  —  Les  décrets  du  9  Mars  et  du  18  Juillet  1921 
sont  applicables  à  l’Algérie  sous  les  réserves  indiquées 

Juillet  1921  est  remplacé 


Therâpeutiqu^^ermaîôîoéi^ 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  interne 

VULCÂSE 

Comprimés  laxatifs- dépuratifs 
au  Soufre  organique  colloïdal 


Constipation 


::  Acné 


Dermatoses  Arthritisme 

Reminéralisation  soufrée 

Littetéch®"  :Labor.  P.  BRI5S0N  &  C“.74,  r.  Championnet.  Paris  -  xviip 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  externe 

PROCUTA 

Topique  onctueux  :: 
réducteur  kératoplastique 

::  Prurits  ::  ::  Lichens  :: 


PSORIASIS 

Parakératoses  et  ::  Pityriasis  :: 

Dermatoses  à  forme  squameuse 

Litt.  cl  éch'’'’:Labor.  P.  BR1550N&C®.  74,  r.  Championnet,  Paris -XYiii® 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9').. —  Têl.  :  Centr.  S2-63.  —  Adresse  télègr.  :  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  13 


I 

LES  EXTRAITS  DE  LOBE  POSTÉRIEUR  D’HYPOPHYSE 
EN  THÉRAPEUTIQUE 


L’Extrait  de  lobe  postérieur  d’Jlypophyse,  comme  excitant 
des  libres  musculaires  lisses,  joue  un  rôle  ; 

1°  En  Oô.ç/e7r/y2/e  ‘  (inertie  utérine,  travail  ralenti,  etc.); 

2°  Dans  les  shocks  post-opératoires  ; 

S”  Dans  les  états  de  collapsus  cardiaque. 

Son  action  hypertensive  est  plus  durable  que  celle  de  l’adré¬ 
naline  (qui  possède  en  plus  une  aclion  antitoxique). 

Mais  les  extraits  aqueux  d' Hypophyse  sont  altérés  par  la 
lumière  et  par  le  temps  :  leur  activité  baisse  rapidement,  et 
leur  action  thérapeutique  est  moins  sûre. 

La  PlIYSÉIiNE  Grémy  (extrait  de  lobe  postérieur  d’Hypo- 
physe)  est  un  principe  actif  cristallisé.  C’est  un  corps  ^'activité 
constante,  très  soluble  dans  l'eau,  mais  qui  risque  de  s’altérer 
à  l'humidité.  Aussi  se  présente-t-il  maintenant  sous  forme 
d’une  combinaison  insoluble  à  l’état  de  Silico-tungstate, 
qui  conserve  à  la  PtlYSÉlNE  toute  son  activité  en  la  ren¬ 
dant  inaltérable  à  la  lumière  et  à  l’humidité. 

Le  nouveau  conditionnement  de  la  PIlYSÉliVE  comprend  : 

a)  Une  ampoule  stérile  renfermant  2  milligrammes  de 
Physéine  à  l’état  de  silico-tungstate  (extrait  de  20  centigrammes 
de  lobe  postérieur  de  l’Hypophyse); 

b)  Une  ampoule  qui  contient  une  solution  sodique  à 


1.  M.  CiiNEERSON  ;  l'Hypophyse  en  obstéfrique,  TJiése  de  Paris,  1917. 


0  gr.  08  destinée  à  dissoudre  le  composé  silico-tungstique 
insoluble  dans  l'eau  pure. 

Pour  l’usage,  ouvrir  l’ampoule  renfermant  la  solution 
sodique,  en  aspirer  le  contenu  avec  la  seringue,  ouvrir 
ensuite  l’ampoule  qui  contient  la  Physéine,  y  vider  le  contenu 
de  la  seringue.  Activer  la  dissolution  du  sel  par  aspirations  et 
refoulements  du  liquide  à  l’aide  de  la  seringue.  La  dissolution 
une  fois  terminée,  aspirer  tout  le  contenu  de  l’ampoule  et 
l’injecter  au  malade. 

II 

TRAITEMENT  DES  RÈGLES  DOULOUREUSES 

Les  règles  douloureuses  sont  instantanément  calmées  par 
laFRlALINE  Grémy,  dont  le  principe  actif  est  le  benzoate  de 
benzyle. 

Prescrire  la  FRIALINE  Grémy  en  suppositoires. 

De  un  à  trois  suppositoires  par  jour. 

III 

LES  VACCINS  BUCCAUX 

Pie.‘crire  les  Immunizols  Grémy  en  comprimés  dans  la 
Furonculose,  l’Entérite,  l’Appendicite,  l’Asthme,  l’Asthme  des 
Foins,  l’Eczéma,  la  Fièvre,  typho'ide,  ruréthrilc.  chronique, 
les  métrites,  les  cystites,  la  Pyorrhée  alvéolo-dentaire. 
Ordonner  de  8  à  10  comprimés  par  jour,  pendant  quinze  jours, 
délayes  dans  un  peu  d'eau,  en  dehors  des  repas. 


OCIIÉIIVE  Grémy  dans  les  troubles 
menstruels. 

SYIVERGIE  -  OCRÉIIVE  -  THY- 
RÉ;\iIIVE  Gi*émy  dans  l’insuffisance 
ovarienne. 

IMMUiVIZOE  Grémy  n»  41  «  Mé- 

’lriles  »  dans  le  traitement  vaccinothéra- 
pique  des  «  métrites  »  (ampoules  et  com¬ 
primés). 


ÉPIDOSIIVE  Grémy  dans  les  trou¬ 
bles  de  la  croissance. 

DIASTÉNIXE  Grémy.  Insuffisance 
génitale,  troubles  de  la  croissance. 

IMMUIVIZOE  Grémy  n»  10.  Fu¬ 
ronculose-Anthrax,  Furoncle  (en  am¬ 
poules).  Furonculose  duXourrîs- 

son  (en  comprimés). 


THYOIVHYDROE  Grémy.  Rhuma¬ 
tisme  chronique.  Adjuvant  du  traitement 
mercuriel, 

COCCIDAE  Grémy.  Anligonococ- 
cique. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES  Grémy 

9,  rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 
Demander  la  trousse  de  prélèvemeuts. 
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Y  comptes-rendu^ 

de 

I ACADÉMIE  des  SCIENCES 
séô^nces  du 
30  M  e^i,  E6  J  ui  1 1  e  ti 
17  Octobre  1^21, 
Communications  de 
MM':’  ' 
SAZERAC 

et  LEVADITI 
D""=Louis  FOURNIER 
L.GUÉNOTetc.., 


PRÉDICATION  SPÉCIFIQUE  INTRA-MUSCULAm^ 

(TARTROBISMUTHATEdePOTASSIUMetdeSODIUM) 

5f=/P/LL/C/D£  A  BASE  DE  B/SMUTH  ACT/E 

NOUVEAU  TRAITEMENT  de  te,  SYPHILIS 

DEMANDER  PRIX  ET  LITTÉRATURE  AUX 

Laboratoires  CHENALf  &  DOUILHET 

ZZ  RUE  DE  LA  50RBOMNE  .  PARIS 


Les  expérience^ 
sur  Thomme  dont  il 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 
le 


(Tartro-Bismuthatede 
Potassium  et  de  Sodium) 
préparé  spécialement 
par  les  Laboratoires 

XHENAL'’&  DOUILHE 


2L“I,. TUBERCULOSE 


Tar  I 


PULMONAIRE  GANGLIONAIRE  VISCÉRALE  ET  CUTANÉE 


e 


préparé  sous  le  contrôle  scientifique  de  A.  FROtlIN. 

HyperlencocyLose  durable 

Action  sclérosante  sur  les  tissus 

Action  spécifique  sur  le  Bacille  Tuberculeux 

DOSES  : 

Injections  quotidiennes  intraveineuses  de  2  à  5  cc.  d’une  solution  à  2  %  de  sels. 

COMMUNICATIONS  : 

Société  Biologie  :  1912, 29  Mai  1920.-  Académie  deMédecine  :  2Mars  1920,6Avril  1920.1  B  Juin  1920.— Académie  des  Sciences  ;  lAJuin  1920.- 
Thèse  Bléton.  —  Thèse  S.  Guerquin  1920. 


LABORATOIRE 


ROBERT  ET  CARRIÈRE  37.  rue  de  bourgogne,  paris 


PRATIQUE 
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Diagnostic  et  traitement 

de  la 

kérato-conj  onctivite  phlycténulaire 


Oa  désigne,  sous  ce  terme,  une  inflammation  de  la  conjonctive 
localisée  et  circonscrite,  caractérisée  par  l’apparition  d’une  ou,  plu¬ 
sieurs  phlyclènes,  siégeant  de  préférence  au  limbe,  mais  pouvant 
appaiattre  aussi  sur  la  cornée. 


une  vésicule,  mais  une  élevure 
solide,  constituée  par  un  amas 
de  leucocytes  polynucléaires, 
de  cellules  épithélioïdes  et  de 
cellules  embryonnaires,  recou¬ 
vert  par  l’épithélium  conjonc¬ 
tival  (fig.  2). 

Aspect  clinique.  —  Sur  un 
J  point  du  limbe  sciéro-cornéen, 
apparaît  une  petite  élevure 
Fig.  1.  —  Conjonctivite  phlycténu-  rouge,  conique,  de  la  grosseur 
laire  (blépharospame).  d’un  grain  de  millet.  Bientôt  le 

revêtement  épithélial  se  dé¬ 
truit,  le  somihet  du  cône  disparait  et  à  sa  place,  se  forme  un  petit 
ulcère  gris  légèrement  saillant  au-dessus  de  la  conjonctive  environ¬ 
nante  (üg.  1).  Puis  l’ulcère  s’affaisse,  se  vascularisé  et  disparaît,  mais 
les  récidives  sont  la  règle  :  de  nouvelles  phlyctènes  surviennent  soit 
sur  le  limbe,  soit  sur  la  cornée,  et  celle-ci,  à  la  longue,  pourra  pré¬ 
senter  des  taies  multiples  qui  amèneront  un  astigmatisme  irrégulier 
avec  gêne  considérable  de  la  vision.  De  plus,  si  l’affection  est  négli¬ 
gée,  1  ulcère  peut  gagner  en  profondeur  et  aboutir  à  la  perforation 
de  la  cornée. 

Les  symptômes  subjectifs,  la  photophobie  et  le  larmoiement, 
variables  suivant  les  sujets,  sont  généralement  très  marqués,  si  bien 
que  l’attitude  seule  du  pedt  malade  peut  permettre  le  diagnostic  : 
l’enfant  se  présente  la  tête  baissée,  les  mains  sur  les  yeux  et  fuit 
la  lumière  Les  paupières  sont  très  fortement  contractées  (iig.  1) 
et,  si  on  cherche  à  les  écarter,  on  n’arrive  que  difficilement  à 
triompher  de  la  résistance  du  petit  malade  qui  se  débat  très  éner¬ 
giquement  tandis  qu’un  flot  de  larmes  s’échappe. 

Le  nombre,  le  volume,  le  siège  et  les  variétés  d’évolution  de  la 
phlyclène  donnent  lieu  à  des  aspects  variables. 

L’affection,  d’une  fréquence  extrême,  atteint  presque  exclueive- 


(  Traitement)  KÉRATO-CONJONCTIVITE 

ment  les  jeunes  enfants,  surtout  dans  la  classe  pauvre,  et  les  scro¬ 
fuleux  ou  préiuberculeux. 

.Elle  apparaît  à  la  suite  de  troubles  de  nutrition  (anémie,  misère 
physiologique),  dans  la  convalescence  des  fièvres  éruptives  (rou¬ 
geole,  scarlatine,  varicelle),  à  la  suite  de  la  coqueluche,  etc...  Les 
sujets  présentent  le  plus  souvent  des  adénites  sous-maxillaires  et 
cervicales,  de  la  rhinite  chronique,  de  Vimpétigo  de  la  face  et  du 


cuir  chevelu,  etc.,  d’où  le  terme  de  kératite  impétigineuse  quçlqut 
fois  employé. 

Traitement.  —  Le  traitement  local  repose  sur  l’emploi  de 
moyeus  excitants  :  calomel  et  pommade  au  précipité  jaune  à  1,  2  o 
5  pour  100  suivant  la  tolérance  et  dès  que  l’inflammation  a  un  pe 
cédé. 

Protoxyde  jaune  d’hydrargyre .  0  gr.  25 


Les  applications  très  chaudes  fréquemmentrenouvelées,  les  instil¬ 
lations  de  sulfate  neutre  d’atropine  au  l/lOO"  et  de  chlorhydrate 
de  cocaïne  à  4  pour  100  calmeront  les  douleurs  et  le  blépharospasme. 

Le  traitement  général  (bains  salés,  huile  de  foie  de  morue,  pré¬ 
parations  ferrugineuses  ou  arsenicales,  séjour  à  la  campagne  ou  à 
la  mer)  a  également  une  importance  capitale.  F.  Terrien. 

iF  -B.  —  Dans  notre  article  sur  le  Traitement  de  la  conjonctivite 
purulente,  n”  21,  p.  439,  2®  col.,  10°  ligne,  lire  7  ou.  8  pour  10.000. 


TONIQUE 

SANGUIN 

COWPLET 


INJECTION 

INDOLORE 


Sâ  Forme  : 


Ampoules  de  1  c.  c.  pour  injections  hypodermiques. 


Sâ  Composition 


Complexe  ;  FER  et  STRYCHNINE 

en  combinaison  avec  l’ARSENIC 

et  le  PHOSPHORE  organiques. 


Ses  Indicâtioas 


Ses  doses  : 


ÉTATS  ANÉMIQUES 

ASTHÉNIE  —  NEURASTHÉNIE 

DÉBILITATION  ORGANIQUE 
ANÉMIE  PALUSTRE 

1  Ampoule  par  jour,  par  séries  de  13  à  24  injections. 


ÉchantiUons  et  Uttérature  ;  Établissements  Albert  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv®) 
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entre  li 


LE  SULFARSENOL 

Dans  la  Syphilis  est  TArsénobenzène 

En/rrkTTVTC!  rv  a  ATr''ci>-c'TTV  .  Parce  qu’il  ne  contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  à  5  fois  moindre 
MOirfS  DAWLfEKEiUX  .  que  celui  des  autres  arsénobenzènes. 

E  T3TTTC  rTkUffTvyrrkr^ir  .  Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 
P’L.Ub  LUMMUtHl.  .  excipient  spécial  et  .-ans  inconvénient.  ■ 

•pi  PT  TT  S  T?  F  T?  T  P  A  r  ■p’  •  Parce  que  la  multipliciié  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  ;  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÉDICALE;  36,  Bue  Claude-Lorrâm,  PARIS  (16^).  —  Tél.  :  Aut  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  l'o  classe,  B4  rue  de  la  Chauesée-d’AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. 


'^^ELIXIR'^: 
DUCHAMP 


Tonique 


Extrait  de  foie  de 


morue^  quinquina 


Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  :  •  o 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue  •  1 

1  litre  de  vin  de  quinquina.  T  l 

t/n  quart  d'/ietire  airant  /es  repas  |  !  SSe''cuillêr"‘y8Supe.  i  • 


Convalescence 


BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’ORANGE  MANNITÉ  -  EnHèrement  végétal. 

ESLEDÆFT  de  drastiques,  de  Ehtaléïne  de  JPhénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRiOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


BRONCHITES  <,r,ppe 

AFFECTIONS  BRONCHO-PULMONAIRES 
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Prix  du  voyage  :  Bordeaux,  Casablanca,  Alger,  Mar¬ 
seille  compreuant  traversée,  circuits  africains,  frais 
d’hôtels,  pourboires,  guides  :  4.100  francs. 

S'inscrire  d'urgence  pour  ce  voyage  dont  les  places 
sont  limitées,  en  s'adressant  aux  bureaux  de  La  Presse 
thermale  ci  climatique,  23,  rue  du  Cherche-.Midi,  Paris,  VI". 
Téléphone  ;  Fleuras  14-61. 

Laboratoire  de  sérologie  (54,  rue  Saussure).  _ 

M.  Rubinstein  fera  un  cours  de  eéiologie  appliquée  à  la 
clinique  du  16  Mai  an  15  Juin,  les  mardis,  jeudis  et 
samedis,  à  14  h. 

Les  cours  suivis  de  travaux  pratiques  (de  14  h.  à  18  h.) 


Corps  de  Santé  militaire.  —  Est  nommé  au  grade 
de  médecin  aide-major  de  2*  classe,  M.  Peysson,  médecin 
sons-nide-major. 

—  Sont  arrêtées  les  mutations  suivantes  dans  le  cadre 
de  complément  des  officiers  du  Service  de  Santé  : 

RÉSEitvE.  —  Sont  affdCtés  :  au  Gouvernement  militaire 
de  Paris,  MM.  Montaiti,  Lebmann,  médecins-majors  de 
1”  classe;  Diamanlberger,  Duvoir,  Monndlie,  Goiffon, 
Petit,  Erroui,  C  )udray,  Richet,  Bondouy.  Paoaut,  Lebrnn, 
Molina,  Vigneuron  d  Hencqueville,  Rigani,  Bénard, 
Jny  y  Ruiz,  Foatelli,  Fabre  de  Parrel,  Gillot,  Altenbach, 
médecins-majors  de  2- classe;  Lenoble,  Wilmet,  Dasson- 
ville.  Mollet,  Malet,  Gaillard,  Duvelleroy,  Duval,  Majau, 


Delhan,  Dupouy,  Calmel,  de  Paoli,  Poirier  de  Gliison, 
Pothirz,  Régnault,  Teisseire,  Caudmont,  Défrisé,  Bois- 
sart,  Oii  -^ier.  Spire,  Delaunay,  Bricet,  Deschamps,  Daviot, 
Clerc,  Cbauvelot,  Gapelle,  Blum,  Audebert-Laroichas, 
Mathey,  médecins-majors  de  2»  classe;  Thnillard,  Mon- 
nevrat.  Chevallier,  Capot  de  Guissac,  Mallet,  Delor, 
Binet  de  Jassoneix,  Jacobs,  Mignon,  Portret,  Jolivet, 
Barbtmx,  Guerder,  Amaudon,  de  Fromont  de  Bounille, 
Uerrouel,  Troiiier,  Mo<qaeron,  Duval,  Lasnier,  Duprat, 
Desnoix,  Demomme,  Reulos,  Crop,  Ehmerich,  Clavel, 
médecins  aides-majors  de  1""  classe;  —  au  1""  corps 
d’armée,  M.  Dubnque,  médecin  aide-major  de  2"  classe; 
Soderlindh,  médecin  aide-major  de  2*  classe'  _  an 


REMINE  RALISATEUR 
RECALCiriANT 

polyopotmèrapIe 


CACHETS 

CO/APRinÉS 

CRANULÊ 


UITTE.RATURE.  CiT  Ê-CHANTIlLON  Xyff 

LflPjOP.AToif?E.  A,RAN60T^  Pote,  an  PHARnACIE.  121  AVtNUE.  CamBETTA  .PARIS 


Ovarique  -  Tyroïd'm  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


l'AIVIENORRHEE,  la  DYSMENORRHEE,  la  MENORRHAGIË 


MÉDECINE 

PHVSIOLOGIS 

■40 

Ippariils  pour  la  nainri 
48  l*  prasaloD  artjritlli . 

•PPSIIEILS  POUR  U 

S^HOOF  SRRPHIOUE 
•V 


oscillomEtre  sphygmometrioue 

du  Prof’’  PACHON  (BBSvart  a.  «.d.  al 


[.A  PRESSE  MEDICALE,  N»  25 


Pharmacie  VÎGIËÏl  et  HUERRE,  Docteur  ès  sciences 

12,  Boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARiS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 

CÉDROCADINOL  VIGIER 

SUCCÉDANÉ  DE  L'HUILE  DE  CADE 

Diphécols  et  Élhers  de  diphénols  de  i'huile  de  cade. 

Huiles  essentielU‘,s  de  Cadier  el  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DÉFILANTES  du  Cuir  chevelu 

CHUOfJOSUbFOU  VIGIER 


Dans  le  Traitement  des  :  ....... 

blennorragies,  Cy  si  if  es,  py  élite  s.,. 


et  de  tontes  les  iireotloos  de  rAppareil  nro-jéjitai 

L.I1ISQ1  duD»UÏOUÊ 

est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  el  LE  PLUS  ACTIF 


emme  AMtigonacacoiqtrtd 

Ajxtîmptï^s& 

^  o.Q  s  E  e  Aji&lgôsiquQ 

5  11  U  CîpfnlBï  par  )onr  _ 
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Dragées 


.Hecquef 


an  Sesqul-Bromure  de  Fer  (  CHLORO-ANËMIS 
f4à6p»rjour)  (NERVOSISME 
HOHUGD,  4t,  BgH.  Il  Fiirt-loial.  MB» 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 


La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
âS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  seréserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (3  fr,  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  1Û  iours  après  réception  de  leur 
montant. 


Pour  docteurs  :  deuz  automobiles  de  location, 
libre*  le  maiin,  à  louer  dans  de  bonnes  cundiiious 
—  S'adresser  aux  élablissemenls  L.  G.  A.,  10,  rut 
Giillaim  -ïell,  à  Paris  (17«). 

Jeune  fllle  allant  le  matin  dans  un  dispensaire 
cherche  un  emploi  pour  l'aprês-midi,  chez  docteui 
on  dans  clinique.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4146. 

On  demande  :  tab.  op.  mobile,  vitr.  à  instrum. 
app.  Ombrédanne  et  tous  inslr.  chir.  gén.  et  voiei 


urin.  Faire  offres  :  D'  Bonnard,  3,  r.  de  Villersexel. 

On  demande,  pour  maison  de  santé,  infirmière  à 
demeure,  bien  rétribuée.  —  S’adresser  le  matin, 
15,  rue  de  Chanaleilles,  Paris  (7°). 

Capitalistes  s’intéresseraient  à  lancement  d’une 
spécialité  d’usage  courant,  préférence  spécifique, 
bien  au  point,  contre  coryza.  —  Adresser  notice  et 
échantillon  à  M  Reiner,  37,  rue  Bezout,  Paris  (14'). 

Agréables  situations  d’avenir  pour  médecins,  500 
francs  par  mois  fixe,  pL  s  Intérêt  sur  affaires,  dans 
cliniques  province.  Urgent.  —  Ecrire  P.  H.,  n“  4130. 

Propriété  à  vendre  Vanves,  prèsClamart,  prox.  Paris  ; 
coiiv.  p.  m.  de  ssnt.,  clin.,  etc.  Hôt.  pan. neuf,  nombr. 
ch.  av.  conf  mod.,  eau,  gaz,  cal.,  jard.  cont.  2.200  m. 
Libre  de  suite.  Occas.  except.  à  tous  égards.  Nombr.  et 
rapides  moyens  de  communications.  S’adr.  M.  De- 
bruères,  26,  rue  du  Four,  Paris.  Tél.  Fleurus  08-21. 

On  demande  une  infirmière,  références,  maison  de 
santé,  74,  rue  Laugier,  Paris. 

Docteur,  ayant  dirigé  établissement  médical, 
demande  direction  maison  de  santé,  d  hydrothérapie, 
de  gymnas  ique  médicale,  etc  ,  ou  si  nation  para¬ 
médicale,  Pan»  ou  province.  Ec  ire  P  M..  n»  4i52. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 


D' Raymond  LETDLLE  -  D'André  BEROERON  -  A.  lESDHE,  D' et  Pbi» 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


Téléph.  :  Saxe  01-78.  -  LESDRE  et  Cl",  70,  r 


LES  ESC  AL  DES 


STATIOE  CUKATIOUl  FRANÇAISE  à  1400  mètres. 

AdniirablBmor.t  protégée.  Onverte  en  tonte»  sa-son»  Le  bronUlaro 
J  est  inconnn.  le  panorama  Incomparable 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DAMS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adrttstr  :  toit  aux  Eioaldss,  par  Angonstrina  fPyré- 
eée»  Orientale»),  »oit  an  raniterlum  des  Wva,  A  Ta  'M  e 
B.—o-  /l.nlr-et-Cherl 


TUBERCULOSE 


PRESCRIRE  Dans  GRiPhE  et  ANGINES 


1)  Contre  tonx  spasmodiqne,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOXTU  : 
2  en  se  conchant  (sam  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  dn  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


SPES 


CEPEDE 


ESTRADER,  O^M 

30,»".Reine,P»ri»-  Gob.O 


ANTALGOL  Granulé  DALLOZ 


Quino-Salicylate  de  Pyramidon 


Névralgies  Migraines  Grippe  ^  Lombago  4*  GouUe  Rhumatisme  aigu  ou  chronique,  etc. 


I 


Médication  Aicaiine  Pratique 


E_XABL_I  S  S  ELMELNT5 


CQuntiigÉs 

ÏICHT-ÏTAT 


•MAYeT-GUIUPT 


iMAISON  F-RAN^AISE.  FONDE.E.  EN  1S30 


PRoTriLSE.  8,  ORTHOPEDIE: 


BANDAOES  , 


APPAREILS 


BAS  ,  CORSETS  e.t  |  d'ORTHOPELûIE  ,  de  PROTHESE 


permettant  de  transformer  instantanément 
toute  eau  potable  en  une 


EAU  ALCALINE 

DIGESTIVE  et  GAZEUSE 


ôZftueMdNToRGüElL  S  rue  CASTE.X 


PARIS  IV  ? 


Té  lépK  :  Central  (39*01  i  Téléph  :  Archives  17*22 


renfermant  tous  les  principes  actifs 

des  SOURCES  de  L’ÉTAT 

grâce  au  Sel  Vichy-État  qui  en  est  la  base 


Cbaqae  eomprifflé  laisse  après  dissolution  o^  sz  Sel  Yieby-Etat 


3  à  5  comprimés  pour  un  verre 
J2  à  15  comprimés  pour  un  litre 


Échantillons  au  Corps  médical:  6,  Rue  delaTaçherie,  PARIS 


CEINTURE  ANTIPTÛSIÔUE  a  Pi 


ELOTE  InSUFFLABLE- 


«Sites  &OCIA.C  et  USINE  &  RUE  CASTÉX  PA.rIs  IV» 


THÊOBRYL 

A 

"ROCHE” 

Theobromine  injectable. 

Injections  Gouttes 

intramusculaires  indolores  Dans  un  liquide  quelconque 

OU  endoveineu5e5  30  gouttes 

3  Ampoules  par  jour  et  plus  .  3  à  4  Fois  parjour  et  plus  . 

V 

Travaux  5c*ier\tifiques  et  ^cKarvîillor\5  . 

Produits  F.Hoffmann-M Roche 

£1. Place  des  Vosges. 

y 

LABORATOIRES  CARTERET 


SINAHIN 

ElJ1101î.â>L 

il.  Traitement  ■ 

HYPNOTIQUE  kÉGSN 

ANTIDIABÉTIQUE 

SÉDATIF  NERVEUX 

-  Sans  Régime  - 

Comprimés  rigoureusement  dosés  i 

PILULES  A  BASE  D'EXTRAITS  VÉGÉTAUX 

(  VËRONAL  SOOiaUE . .  0gr,i5 

1  INTRAIT  DE  VALERIANE . Ôgr.  10 

Communication  à  VAcadimJc^c  Midccinc.  30  Diccmhc  1913. 

INSOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES (luacomprim.pspjoar) 

^niise^tiqus  général 

sans  odeur  et  non  toxique 


I  Pas  daccoütümance-flgitvile-Pas  d’accumülatiorx 


lusoforme 


'DIUREN 

"Extrait  loLar  d  flD^OMIS  VE 

Cardiopathies  -Artério-5clé 
^^^^NÉPHRITES  aClRPH'^'^f"*^ 

Oedèmes  a 
Ascites. 


X)ésinfecéant  Q  U I D  E 

Échantillons  sur  demande  :  15,  rue  d’Argeiiteuil,  PARIS 
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DIABETE  s 
FOUGERON 

à  base  d’amandea.  Échant.  :  37,  rue  du  Hochar,  PARIS 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 

SULFORHINOL 

Du  Docteur  FAYÈS 
3,  ma  âtt  Qumtra- Septembre.  —  JPmrie. 


RHUMATISME 

Collobiase  de  SOUFRE 


SYPHILIS 

SULFHYDRARQYRE 

Laboiratolnie  OAUS8S.  4,  rue  dubrlot,  IPARiS. 


HISTORIQUE 

DU  PR0.IET  DES  ASSURANCES  SOCIAl.KS 

•  DÉPOSÉ  AU  PARLEMENT 


Dans  le  but  fort  élevé  de  donner  aux  Français 
non  fortunés  une  grande  tranquillité  morale,  soit 
au  cours  des  maladies  qui  peuvent  l’atteindre, 
soit  à  l’heure  de  la  vieillesse,  lorsqu’il  y  par¬ 
vient,  le  Gouvernement  a  saisi  le  Parlement  d’un 
projet  de  loi  sur  les  assurances  sociales. 

Il  s’agit  à  la  fois  de  redresser  un  défaut  inhé¬ 
rent  à  la  nature  de  nombre  d’hommes,  l’impré¬ 
voyance,  et  de  donner  un  appoint  intéressant  à 
ceux  qui,  comptant  simplement  sur  eux-mêmes, 
se  font  petit  à  petit  un  capital  de  réserve  dans 
lequel  ils  puiseront  en  cas  de  nécessité. 

L’idée  n’est  point  neuve;  depuis  le  christia¬ 
nisme,  elle  est  réalisée  sous  les  noms  divers  des 
institutions  charitables  qui  couvrent  le  monde, 
et,  depuis  un  siècle,  sous  la  forme  d’assurances 
privées,  de  caisses  de  retraites  et  de  sociétés  de 
secours  mutuels. 

L’assurance  privée,  en  particulier,  et  contre 
la  maladie,  et  contre  l’invalidité,  et  contre  la 
vieillesse,  ne  saurait  trop  être  recommandée  et 
soutenue.  Que  l’Etal,  qui  a  tout  intérêt  à  n’avoir 


DIGITALINE  crlstalllséo 

NATIVELLE 

Granules  —  Solution  —  Ampoules. 


ëndocrisineS 

FOURNIER. 

THYROÏDE  .OVAIRE  -  FOIE 
etc,  etc. 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26,  Boulevard  de  l'Hôpital  _  PARIS 


Vichy 

Etablissement  Thermal 

M  AI  -  OCTOBRE 


pas  en  charge  trop  d’invalides,  de  malades  et  de 
miséreux,  fasse  des  efforts  constants  pour  déve¬ 
lopper  les  assurances  libres,  pour  les  subven¬ 
tionner  même,  rien  de  mieux.  Le  Parlement  qui 
ferait  une  loi  puissante  dans  ce  sens  aurait  bien 
mérité  de  la  Nation. 

Mais  il  ne  s’agit  pas  de  reprendre  et  de  perfec¬ 
tionner  une  idée  ancienne.  Le  projet  innove!  Et 
son  innovation  consiste  essentiellement  dans  la 
prétention  qu’émet  l’Etat  d’obliger,  bon  gré  mal 
gré,  tous  ceux  qui,  du  point  de  vue  pécuniaire, 
rentrent  dans  un  cadre  donné  à  prendre  une 
part  de  leur  salaire  pour  la  verser  dans  une  caisse 
qui  les  assurera  contre  la  maladie,  contre  l’inva¬ 
lidité  et  contre  les  infirmités  de  la  vieillesse. 
Moyennant  cette  obligation,  l’Etat,  c’est-à-dire 
la  collectivité  tout  entière,  versera  un  appoint 
dans  les  nouvelles  caisses  d’assistance. 

L’innovation,  malgré  sa  rudesse,  est  certaine¬ 
ment  séduisante,  et  c’est  sur  cette  séduction  qu’a 
compté  son  auteur  et  son  propagandiste  dont  le 
nom  ne  nous  échappe  pas  :  Bismarck. 

«  Dès  le  traité  de  Francfort,  lit-on  dans  le 
projet,  page  107,  Bismarck  avait  vu  se  dresser 
contre  lui  un  parti  socialiste  ardent  dont  la  poli¬ 
tique  récompensée  par  des  succès  électoraux 
grandissants  lui  parut  menacer  les  institutions 
mêmes  de  l’Empire.  Pour  contrebalancer  l’in- 


VACCINS  MICROBIENS 

CURATIFS  ET  PRÉVENTIFS 

IMMUIMIZOLS 

G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


suc  GASTRIQUE  DU  PORC  VIVANT 

Spéciûque^de  l'Hyposécrélion  Gastrique 
GASTRO-ENTÉRITE  INFANTILE.  ANOREXIE  OES  TUBERCULEUX 


Dépôt  pour  PARJS.:H.CARR10/V&C'e,  54,  Fi-St-Honoré 


Spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISANINE 

Benzoate  d'héxaméthylène  tétramine,  extrait  de 
stigmates  de  maïs,  excipient  végétal  balsamique. 


Échantillons  ;  88,  rue  Milton,  PARIS, 
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fluence  de  ce  parti,  paralyser  sa  propagande  en 
ralliant  les  masses  laborieuses  au  nouveau  régime, 
Bismarck  engagea  sans  tarder  l’Allemagne  dans 
la  voie  de  la  «  politique  sociale  ».  Une  première 
loi  fut  votée  par  le  Reichstag,  le  15  Juin  1883.  » 

Une  fois  lancée,  l’idée  fit  son  chemin  dans 
l’Allemagne  disciplinée,  et  de  1883  à  1916,  le 
Reichstag  compléta  successivement  sa  première 
oeuvre  législative  par  douze  autres  lois. 

J’ai  eu  l’occasion,  au  cours  des  voyages  que  j’ai 
faits  en  Allemagne  et  en  Alsace-Lorraine,  dont  le 
premier  remonte  à  1891,  et  dont  le  dernier  date 
d’Octobre  dernier,  de  constater  que  ce  système 
d’assurance  a  été  adopté  par  la  population. 


L’idée  germanique  s’est-elle  répandue  dans  le 
monde?  Fort  peu,  d’après  les  documents  insérés 
sous  forme  d’annexes  dans  le  projet. 

Le  petit  pays  du  Luxemuoukg,  qui,  comme 
chacun  sait,  était  sous  la  main  de  l’Allemagne, 
adopta,  dès  1901,  l’Assurance-Maladie,  et,  en 
1911,  l’Assurance-Vieillesse-Invalidité. 

La  Suisse,  toujours  travaillée  par  la  propa¬ 
gande  germanique,  fut  naturellement  rapidement 
suggestionnée.  En  1899,  le  Parlement  fédéral 
vota  une  loi  inspirée  parla  législation  allemande. 
Mais  dans  cet  heureux  pays,  une  loi,  pour  être 
promulguée,  a  besoin  du  consentement  populaire 
qui  se  manifeste  sous  la  forme  d’un  referendum. 
Or,  le  referendum  de  1900  rejeta  la  loi  du  Parle¬ 
ment  fédéral,  et  il  fallut  rédiger  un  nouveau 
texte  laissant  toute  liberté  aux  cantons  de  faire 
ce  qu’ils  voudraient.  Le  nouveau  texte  fut  cette 
fois  ratifié  en  1911.  On  dit  qu’un  nouveau  projet 
dans  le  sens  de  l’obligation  est  à  l’étude.  Je 
souhaite  à  nos  aimables  voisins  qu’il  y  reste 
longtemps. 


En  Angleteree,  une  loi  du  12  Août  1908  a 
créé  un  système  de  pensions  de  retraite,  en  faveur 
des  vieillards  indigents,  salariés  ou  non  salariés. 
Les  intéressés  ne  paient  pas.  La  retraite  est  de 
325  francs  par  an. 

La  loi  du  16  Décembre  1911,  modifiée  par  la 
loi  du  15  Août  1915,  organise  l’Assurance  obli¬ 
gatoire  contre  l’invalidité  et  la  maladie  par  une 
triple  contribution  des  assurés,  des  employeurs 
et  de  l’Etat. 

Les  assurés  obligatoires  sont  ;  1“  les  per¬ 
sonnes  des  deux  sexes  employées  dans  une  ex¬ 
ploitation,  en  vertu  du  contrat  de  louage  de  ser¬ 
vice  ou  d’apprentissage  ;  2°^  les  capitaines  et  les 
hommes  d’équipage,  servant  à  bord  d’un  navire 
britannique  ;  3°  les  travailleurs  à  domicile. 

Les  assurés  volontaires  sont  ceux  qui  ont  un 
emploi  régulier  et  vivent  entièrement  ou  princi¬ 
palement  du  gain  qu’ils  en  retirent.  Néanmoins, 
les  personnes  qui  jouissent  d’un  revenu  annuel 
de  160  livres  (4.000  fr.jne  peuvent  devenir  assu¬ 
rés  facultatifs  que  si  elles  ont  été  assurées  pen¬ 
dant  cinq  ans  au  moins. 

Peuvent  être  exemptées  de  l’obligation  de  s’as¬ 
surer,  les  personnes  qui  jouissent  d’une  pension 
ou  d’un  revenu  annuel  d’une  valeur  de  26  livres 
(650  fr.)  ou  plus,  ne  provenant  pas  de  leur  tra¬ 
vail  personnel,  ou  qui  dépendent  d’une  autre 
personne  pour  leur  subsistance. 

Les  ressources  nécessaires  sont  constituées 
dans  les  proportions  de  7/9  pour  les  hommes  et 
des  3/4  pour  les  femmes,  à  l’aide  des  versements 
des  assurés  et  des  employeurs,  et,  pour  les  2/9  ou 
1/4  restant,  à  l’aide  des  crédits  votés  par  le  Par¬ 
lement. 

Les  cotisations  hebdomadaires  .sont  de  7  pence 
(14  sous)  pour  les  hommes  et  de  6  pence  (12  sous) 
pour  les  femmes.  Sur  les  7  pence,  l’homme  as¬ 
suré  en  paie  4  (8  sous)  et  l’employeur  3  (6  sous)  ; 
sur  les  6  pence,  l’assurée  femme  et  l’employeur 
paient  chacun  3  pence  (6  sous). 


Pour  les  assurés  volontaires,  le  montant  de 
leur  cotisation  est  fixé  d’après  leur  âge  et  la  date 
de  leur  entrée  dans  l’assurance. 

Les  assurés  reçoivent  ;  1“  les  soins  médicaux, 
sauf  ceux  d’accouchement,  et  les  médicaments  ; 
2°  le  traitement  dans  un  établissement  de  cure  ; 
3°  après  le  quatrième  jour  et  pendant  les  vingt- 
six  premières  semaines,  un  secours  de  maladie 
de  16  shillings  (12  fr.  50)  par  semaine  pour  les 
hommes,  et  de  7  sh.  (9  fr.  30)  pour  les  femmes. 
Si  le  secours  excède  les  2/3  du  salaire,  il  y  a  lieu 
à  réduction  ;  4°  après  la  vingt-sixième  semaine, 
des  allocations  périodiques  ;  5“  en  cas  d’accou¬ 
chement  de  la  femme,  de  l’assurée  ou  de  la  veuve, 
ou  en  cas  d’accouchement  de  toute  autre  femme 
assurée  elle-même,  un  secours  de  30  shillings 
(37  fr.  50). 

Les  secours  ne  sont  pas  accordés  aux  assurés 
qui  se  trouvent  soit  dans  un  workhouse,  un  asile 
ou  un  hôpital  public. 

Des  indemnités  supplémentaires  peuvent  être 
enfin  accordées  aux  salariés. 

Les  secours  sont  alloués  par  des  sociétés 
agréées  et  par  des  comités  d’assurance. 

Les  indemnités  pour  les  soins  médicaux  et 
l’hospitalisation  sont  toujours  allouées  par  des 
comités  d’assurance. 

Les  comités  d’assurance  passent,  en  vue  du 
service  des  soins  médicaux,  des  arrangements 
avec  les  médecins.  Ces  contrats  sont  soumis  à 
l’approbation  des  commissaires  des  assurances 
et  doivent  garantir  le  libre  choix  de  l’assuré  parmi 
les  praticiens  inscrits  sur  la  liste  du  comité. 

Si  les  commissaires  estiment  que  les  médecins 
ou  pharmaciens  ne  peuvent  fournir  des  soins  ou 
médicaments  convenables,  ils  pourront  autoriser 
les  comités  à  passer  d’autres  accords. 

Lorsqu’il  existe  un  comité  médical  local, 
représentant  dûment  qualifié  des  médecins  rési¬ 
dant  dans  le  Comté,  il  doit  être  consulté  par  le 
commissaire  ou  le  comité  sur  toutes  les  ques- 
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lions  d’ordre  général  concernant  les  soins  médi¬ 
caux  et,  en  particulier,  sur  les  arrangements 
passés  avec  les  médecins  chargés  de  traiter  les 
assurés. 

A  noter  cet  article  intéressant  :  lorsqu’il  est 
constaté,  après  enquête,  que  l’intensité  d’une 
maladie  (épidémie  par  exemple)  est  due,  soit  aux 
conditions  de  travail,  de  logement  ou  d’insalu¬ 
brité  dans  une  localité,  soit  à  une  distribution 
d’eau  contaminée  ou  défectueuse,  les  commis¬ 
saires  peuvent  prescrire  à  la  personne  ou  à  l’au¬ 
torité  qui  néglige  d’observer  ou  de  faire  appli¬ 
quer  les  mesures  d’hygiène,  le  remboursement 
des  dépenses  extraordinaires  que  sa  négligence 
a  entraînées  pour  le  comité  d’assurance  (p.  112). 

En  résumé,  l’Angleterre  s’est  montrée  pratique. 
Retenir  par  semaine  0  fr.  40  à  un  homme  et 
0  fr.  30  à  une  femme  est  d’autant  plus  possible 
que  les  salaires  des  ouvriers  anglais  sont  depuis 
longtemps  d’un  taux  élevé.  Gela  fait  par  an 
20  fr.  80  pour  les  hommes  et  15  fr.  60  pour  les 
femmes.  Que  nous  voilà  loin  des  450  francs 
prévus  pour  la  6“  classe  du  projet  1 

Remarquez,  aussi,  qu’il  suffit  d’avoir  un  revenu 
de  650  francs  pour  être  exempté  de  l’obligation. 
a  Exempté  »  est  bien. 

Pour  être  assuré  facultatif,  il  ne  faut  pas  jouir 
d’un  revenu  de  plus  de  4.000  francs. 

Quel  est  le  résultat  ?  Peu  brillant,  d’après  les 
dernières  nouvelles.  Et  c’était  à  prévoir.  Sans 
doute,  l’Anglais  a  quelque  discipline  et  il  tient 
cette  discipline  de  deux  habitudes  :  la  première, 
de  faire  des  sports  où  naturellement  les  joueurs 
acceptent  de  bonne  heure  la  nécessité  d’un  com¬ 
mandement  et,  par  conséquent,  l’autorité  d’un 
commandant.  La  seconde,  de  s’adonner  depuis 
des  siècles  à  la  vie  maritime  où  l’obligation  de 
l’ordre  est  impérieuse.  (Notez,  en  passant,  que 
la  deuxième  catégorie  des  assurés  obligatoires 
comprend  justement  les  capitaines  et  les  hommes 
d’équipage  servant  à  bord  d’un  navire  britan¬ 


nique.)  Mais  l’Anglais  connaît  et  aime  la  liberté, 
et  la  loi  s’est  empressée  d’exempter  tous  ceux 
ayant  650  francs  de  rente  et  ceux  qui  dépendent 
pour  leur  subsistance  d’une  autre  personne. 
Quant  aux  assurés  facultatifs,  leur  revenu  ne 
doit  pas  dépasser  4.000  francs. 

En  plus,  la  retenue  sur  le  salaire  a  été  infime  : 
0  fr.  40  à  un  homme  et  0  fr.  30  à  une  femme. 

Dans  ces  conditions,  les  caisses  ont  été  pauvres 
d’emblée,  et  c’est  là  le  revers  de  la  médaille.  A 
l’Assemblée  générale  de  l’Union  des  Syndicats 
médicaux  de  France,  on  a  dit  que  les  Caisses  ne 
peuvent  déjà  plus  payer,  et  Un  Anglais  m’a  con¬ 
firmé  ce  renseignement. 

Ajoutons  que  le  Corps  médical  n’est  pas  favo¬ 
rable,  qu’il  a  regimbé  et  continue  ses  protesta- 


En  Italie,  l’assurance-maladie  y  est  encore 
organisée  par  la  mutualité  non  subventionnée. 
Cependant,  sont  organisées  : 

1°  Depuis  1919,  l’assurance  obligatoire  contre 
les  accidents  en  agriculture,  qui  protège  9  mil¬ 
lions  de  paysans,  grâce  à  une  contribution 
annuelle  de  15  millions  que  payent  les  proprié¬ 
taires  seuls  (ce  système  doit  aller,  parce  qu’il 
ne  comporte  pas  la  participation  de  l’ouvrier 
agricole)  ; 

2“  Depuis  1920,  l’assurance  obligatoire  contre 
le  chômage  involontaire,  par  une  triple  contri¬ 
bution  des  salariés,  des  employeurs  et  des 
patrons  ;  cette  branche  d’assurance  s’étend  à 
12  millions  d’ouvriers  ou  d’employés  (il  n’est 
donné  aucun  détail  sur  le  fonctionnement  de  la 
loi); 

3“  Depuis  1910,  une  Caisse  de  maternité  qui 
donne  aux  ouvrières  protégées  par  la  loi  du 
10  Novembre  1907,  sur  le  travail  des  femmes  et 
des  enfants,  un  secours  de  30  francs  par  accou¬ 
chement  (y  compris  une  subvention  de  l’Etat  de 
10  francs),  et  qui  reçoit  une  cotisation  annuelle 


de  1  ou  2  francs  à  la  charge  :  moitié  de  l’ouvrier, 
moitié  du  patron. 

Une  loi  du  21  Avril  1919  a  institué  l’assurance 
obligatoire  contre  l’invalidité-vieillesse-déccs. 
Y  sont  astreints  : 

A.  —  Les  personnes  des  deux  sexes  entre 
15  et  60  ans. 

a)  qui  travaillent  sous  la  dépendance  d’em¬ 
ployeurs  de  l’industrie,  du  commerce  et  de 
l’agriculture,  des  services  publics  et  des  profes¬ 
sions  libérales; 

i)  qui  travaillent  à  domicile  pour  le  compte 
d’autrui  et,  à  ce  titre,  sont  employés  à  des  ser¬ 
vices  privés. 

B.  —  Les  métayers  et  fermiers  dont  le  revenu 
annuel  ne  dépasse  pas  3.000  lires. 

En  sont  exemptés  : 

a)  Les  salariés  dont  la  rémunération  mensuelle 
dépasse  350  lires  (la  lire  =  le  franc). 

Les  ouvriers,  agents  et  employés  de  l’Etat,  etc,, 
qui  bénéficient  déjà  d’un  régime  de  retraite  aussi 
favorable. 

Les  salaires  de  600  à  3.000  lires  sont  divisés 
en  6  classes  et  comportent  des  contributions 
annuelles  qui  sont  respectivement  pour  l’assuré 
et  pour  l’employeur  de  12,  24,  36,  48,  60,  72  lires. 

Les  pensions  ne  sont  pas  fixes  ;  elles  sont 
établies  ainsi  :  66  pour  100  des  120  premières 
contributions  (une  contribution  par  quinzaine); 
50  pour  100  des  120  suivantes  ;  25  pour  100  des 
autres.  L’Etat  ajoute  100  lires  au  maximum  et  il 
a  prévu  de  ce  fait  150  millions  au  budget. 

Ajoutons  qu’une  Commission,  nommée  par  le 
décret  du  22  Août  1917,  prévoit  une  assurance 
obligatoire  donnant  le  bénéfice  de  l’assistance 
médicale  et  hospitalière  et  une  allocation  égale  à 
la  moitié  dés  salaires  ouvriers. 

En  Portugal,  depuis  1919,  est  organisée  une 
assurance  bien  singulière. 

L’Assurance-maladie  est  ainsi  conçue:  «  Dans 


’>  V.  ’ 


HêlSt  (fistules  -prurit  anal  »prùstatites ) 

SUPPOSITOIRES  Je 


ADRENO  -STYPTIQUES 


prîncîpcs  i  pLdrenaiine  7/ 

actifs  1  Sfovaïne  j 

d’ou  j  Anesthésine ^  y 

ef  f  î  ca  c  I  té  j  Ex  I .  M arrons  d’Inde  frais 

certaine  |  Stabilisé^  0 

\  homomélis .  Opium, 

Ecb°  Ph<^  MJDY,  4,  me  du  Colonel-Molh  PARIS{iT) 


P.0HMAD 


'L  ADRÉNO  “STYPTlQüEt» 

HIDY-'  1 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N®  26 


—  53ti  — 


Samedi,  1®''  Avril  1922 


toute  commune,  il  est  institué  une  Caisse  de 
secours  mutuels  en  cas  de  maladie,  qui  groupe 
obligatoirement  toutes  les  personnes  de  15  à 
75  ans.  Les  sociétaires  se  divisent  en  deux 
catégories  : 

<c  1°  Les  sociétaires  de  droit  qui  ne  reçoivent 
aucun  secours  et  paient-,  ils  comprennent  les  pro¬ 
priétaires,  les  fonctionnaires  civils  et  adminis¬ 
tratifs,  les  capitalistes  et  les  industriels  dont  le 
revenu  dépasse  900  milreis  (5.000  francs).  Ils 
versent  une  cotisation'  mensuelle  de  50  reis 
(3  francs)  pour  900  milreis  qui  va  jusqu’à 
300  reis  (18  fr.)  pour  5.000  milreis  =  28.000  fr. 

«  2°  Les  sociétaires  effectifs  qui  comprennent 
toutes  les  personnes  dont  le  revenu  est  inférieur 
à  900  milreis  (5.000  francs).  Répartis  en  trois 
classes,  ils  paient  :  50  reis  (3  francs),  40  reis 
(2fr.  40),  30  reis  (1  fr.  80).  Ils  ont  droit  aux 
soins  médicaux  et  pharmaceutiques,  à  domicile 
ou  dans  les  hôpitaux,  et  à' des  allocations  pécu¬ 
niaires  allant  de  3  francs  à  0  fr.  48.  « 

Du  point  de  vue  médical,  à  noter  que-les  soins 
sont  accordés  aux  sociétaires  effectifs,  ou  rem¬ 
boursés  pour  eux-mêmes,  pour  leur  femme  et 
pour  leurs  enfants  de  moins  de  14  ans  et  pour 
les  personnes  Invalides  à  leur  charge. 

En  Roumanie,  où  l’Allemagne  s’est  tant  effor¬ 
cée  de  pénétrer,  il  y  a  depuis  1912  une  assu¬ 
rance-maladie  dont  la  caractéristique  est  que  les 
patrons  ne  sont  pas  tenus  à  une  contribution 
obligatoire. 

Je  ne  dirai  qu’un  mot  de  la  Suède  :  toute  la 
population  est  assurée,  sans  condition  de  revenu, 
pour  une  pension  de  retraite. 


Hn  somme,  le  système  de  l’assurance  obliga¬ 
toire  contre  la  maladie,  l’invalidité  et  la  vieil¬ 


lesse  n’est  guère  sorti  de  son  pays  d'origine,  et 
je  ne  comprends  guère  cette  phrase  du  projet  : 

«  Le  résumé  des  plus  intéressantes  législations 
étrangères  montre  que,  sur  certains  points  de 
détails,  on  aurait  pu  voir  plus  grand  et  mieux.  » 

Qu'est-ce  à  dire  ?  Que  la  France  fait  tache 
dans  le  monde  ?  Qu’il  est  grand]  temps  qu’elle  se 
mette  à  l’unisson  de  tous  les  peuples  ?  En  réalité, 
elle  diffère  simplement  de  l’Allemagne. 

D’après  la  documentation  fournie  par  le  projet 
lui-même,  le  système  allemand  a  encore  à  con¬ 
quérir  en  Europe  les  pays  suivants  :  l’Autriche, 
la  Tchéco-Slovaquie,  la  Yougo-Slavie,  la  Serbie, 
la  Grèce,  l’Espagne,  le  Danemark,  la  Norvège, 
la  Hollande,  sans  compter  la  Russie  avec  ses 
200  millions  d’habitants,  quand  elle  sera  sortie 
du  chaos.  Et,  chez  les  9  nations  dont  j’ai  indiqué 
l’état  législatif  actuel,  il  s’en  faut  que  le  système 
allemand  y  règne  en  paix. 

L’Europe,  une  fois  endoctrinée,  il  restera 
encore  quatre  continents,  de  quoi  occuper  les 
propagandistes  de  l’idée  pendant  plusieurs 
siècles. 

Il  est  tout  à  fait  regrettable  que  le  projet  ait 
totalement  passé  sous  silence  les  Etats-Unis 
d’Amérique  avec  ses  100  millions  d’habitants. 
Nos  grands  amis  sont  à  consulter.  A  l’Assemblée 
générale  de  l’Union  des  Syndicats,  un  de  nos 
confrères,  qui  s’était  documenté,  a  dit  que  l’Amé¬ 
ricain  n’admettait  pas  l’assurance  obligatoire 
contre  la  maladie;  il  considère  qu’il  appartient 
à  chacun  de  prévoir  des  dépenses  contre  la 
maladie,  comme  pour  la  nourriture,  les  vête¬ 
ments  ou  le  logement.  Cette  conception  est  sage, 
logique  et  basée  sur  les  données  biologiques; 
elle  ne  m’étonne  pas  de  ce  grand  peuple  qui  sait 
à  la  fois  voir  et  faire  grand  et  rester  dans  les 
limites  du  pratique. 

F.  Jayle. 


OLIVIER  XENOIR 

(1867-  1922) 

Olivier  Lenoir  commença  ses  étudei  à  Nantes  où 
il  fut  interne  des  hôpitaux  en  1889.  Il  vint  à  Pari*  ' 
en  1890  où  il  fut  nommé  interne  des  hôpitaux  de 
Paris  au  concours  de  1894,  Il  fut  en  1896  lauréat  de 
la  Société  de  chirurgie  de  Paris  (prix  Lahorie)  pour 
son  mémoire  sur  l’Ântrectomie.  Successivement  assis¬ 
tant  suppléant  de  consultation  chirurgicale  à  la 
Salpêtrière,  chirurgien  consultant  de  l’hospice  de» 
Quinze-Vingts,  longtemps  assistant  du  professeur 
Segond  dan»  sa  clientèle  privée,  Olivier  Lenoir  entra 
à  l’état-major  médical  de  la  Compagnie  de  Paris- 
Orléans  où  il  joua  comme  médecin  en  chef  un  rôle 
de»  plu»  utiles.  En  1905,  il  fut  nommé  chirurgien  de 
l’ambassade  d’Autriche-Hongrie. 

Les  principaux  travaux  d’Olivier  Lenoir  ont  porté 
sur  la  chirurgie  des  accidents  du  travail  qui  lui  inspi¬ 
rèrent  un  grand  nombre  de  conférences  faites  à  la 
clinique  chirurgicale  de  la  Salpêtrière,  réunies  plus 
tard  en  deux  volumes  parus  chez  Vigot. 

Olivier  Lenoir,  tant  à  la  Compagnie  d’Orléans  que 
parmi  se»  confrère»,  ne  comptait  que  des  amis. 

A  se»  obsèques,  célébrées  avec  la  plus  grande 
simplicité,  M.  Œttinger  et  le  professeur  Marcel  Labbé 
prirent  la  parole  ;  à  l’inhumation  qui  eut  lieu  à  Nantes 
le  discours  d’adieu  fut  prononcé  par  M.  Louis  La- 
peyre. 

Nous  publions  ici  in  extenso  le  discours  du  pro¬ 
fesseur  Marcel  Labbé  qui  fait  revivre  la  physionomie 
si  attachante  d’Olivier  Lenoir. 

«  Au  nom  de  ses  amis,  je  viens,  le  cœur  étreint  d’une 
cruelle  souffrance,  apporter  à  notre  cher  Olivier  Lenoir 
un  suprême  adieu.  C'était  une  vieille  amitié  que  la  nôtre. 
Nous  nous  sommes  rencontrés  à  l’ftge  où  nous  commen¬ 
cions  nos  études  à  l’Ecole  de  Médecine  de  Nantes;  nous 
nous  sommes  retrouvés  à  Paris  dans  un  milieu  d’étu¬ 
diants  vendéens  et  bretons  qui  se  sont  dispersés  ensuite 
depuis  dans  diverses  carrières;  et  depuis  lors,  nous 
sommes  restés  unis  per  l’affeetion. 

Lenoir  était  un  des  plus  beaux  exemples  de  ces  grands 
caractères  bretons  à  qui  nous  devons  tant  de  gloires 
françaises.  Robuste  comme  un  chêne  de  son  pays,  de  ce 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


IDENTITE  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


iNÊVROStHÉNINE 

(XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de 
Glycéropbusphates  aicalins  sans  sucre,  cliaux  ni  alcool). 

à  la  do.>io  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  dans 
le  iireiiiicr  verre  de  boisson,  dans  les  cas  de  : 

frIyssingeI 

SURMENAGE 

DÉPRESSION  Nerveuse 


_  NEURASTHENIE 

En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  19/3.  6AND  :  Méd.  d'Or  —  1920.  MONACO  :  1 


Î3 

If 


VERTIGES 

ANEMIE  CEREBRALE 
CONVALESCENCES 

f  Prix.  -  6,  Rue  Abel,  PARIS  (XIF). 


CAPSULES 

DARTOIS 


I  â  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Créosote  de  hôtre  titrée  en  | 

■  galacol.  dissoute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morue.  Toujours  parfaitement  I 

■  tolérées,  elles  doivent  leur  efficacité  spéciale  au  choix  et  à  la  pureté  des  | 

I  matières  premières  employées  è  leur  fabrication.  1 

I  TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUESl 

I  î  ô  4  a  chaque  repas.  PRËTUBERCULOSE  e,R.  Abel,  J»ARIgJ 
n  «  La  Créosote  «ni  1»  terrain  réfraclaire  à  l’infection  tobercnleose.  »  j  ^ 


^  DESINFECTION  INTESTINALE"^ 

dans  tout  état  infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes 

Pilules  18  CMoraiiiinepfmfti 


Dosées  à  0.05  de  Sodlum-paratoluène-sulfo-ohloramine,  enrobées  au  gluten, 

inattaquées  par  le  suc  gastrique,  ces  pilules  sont  d'une  innocuité  absolue 
et  d’une  réelle  efficacité  à  la  dose  de  4  à  8  par  jour  aux  repas. 


Littérature  et  Echantillon:  FREVSSinge,  e.  Rue  Abel,  PARIS  (12*). 
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Coêt  Rotz  où  il  aimait  aller  ae  reposer,  doué  d’une 
intelligence  vive  et  d'un  caractère  passionné,  il  mettait  la 
même  ardeur  à  goûter  toutes  les  joies  de  la  vie,  l’ivresse 
de  la  force  physique  dépensée  et  l’entraînement  d’un 
labeur  intellectuel  acharné.  Il  avait  le  tempérament  d’un 
meneur  d’hommes,  et  ses  camarades  le  suivaient  volon- 

Avec  les  années,  notre  affection  s’est  fortifiée.  C’est  que 
chaque  circonstance  mettait  en  relief  les  solides  qualités 
d’Olivier  Lenolr.  Le  tond  de  son  cœur  était  fait  d’amour 
et  de  bonté  :  une  tendresse  vive  pour  les  siens,  un  sen¬ 
timent  de  protection  pour  les  faibles,  le  réconfort  pour 
les  affligés,  la  participation  sincère  à  la  joie  des  amis 
heureux  ;  voilà  ce  qu’on  y  trouvait. 

Il  n’accordait  point  à  tout  le  monde  une  amitié  banale  ; 
mais,  quand  une  fois  il  avait  donné  son  cœur,  il  ne  le 
reprenait  plus.  Peut-être  souffrait-il  parfois  de  ne  pas 
nous  voir  partager  toutes  ses  convictions  politiques  et 
religieuses  ?  mais  il  plaçait  le  sentiment  au-dessus  de 
tout,  si  haut  que  rien  ne  pouvait  l’atteindre  ;  aussi  était-ce 
' — 1 - ,  J-  discuter  avec  lui:  et  de  nos  1 


ns  toujours  plus  solidement  unis, 
pable  de  déguiser  sa  pensée,  Olivier  Lenoir  l’eipo- 
rùment,  parfois  avec  une  véhémence  qui  venait  de 
idignation  ou  de  son  enthousiasme.  Il  ne  pouvait 
er  ni  son  admiration  pour  les  belles  choses,  ni  son 
t  pour  les  pratiques  honteuses  ou  les  pensées 
Ceux-mêmes  qui  ne  s’accordaient  point  avec  ses 
restaient  en  parfait  accord  de  cœur  avec  lui,  parce 
sentaient  en  son  âme  une  grande  loyauté, 
t  par  sa  droiture,  par  sa  bonté,  par  sa  fidélité  que 
[•  s’est  fait  tant  d’amis.  C’est  par  ses  hautes  qualités 
es  qu’il  avait  gagné  l'affection  de  son  maître  Se- 
ce  grand  chirurgien,  cet  homme  au  cœur  généreux 
vait  apprécier  les  caractères. 

endant  Olivier  était  devenu  le  vrai  chef,  le  soutien 
de  sa  famille.  Et  quand  le  malheur  venait  s’abattre 
lelqu’un  des  siens,  c’est  auprès  de  lui  que  l’affligé 
chercher  le  secours  et  la  consolation.  Sa  vie  a  été 
sée  de  déceptions  et  de  douleurs,  que  sa  très  vive 
lilité  lui  a  rendues  plus  lourdes  à  supporter.  Cepen- 
il  ne  s’est  jamais  laissé  abattre;  après  avoir  un 
nt  courbé  la  tête,  il  la  redressait,  et  comme  un 


invincible  il  savait  retrouver  sa  voie, 
s  la  carrière  médicale,  il  a  dépensé  le  meilleur  de 
etivité  pour  améliorer  l’hygiène  et  la  santé  des 
Heurs  des  chemins  de  ter,  montrant  partout  le 
sentiment  de  la  justice,  la  même  droiture,  la 
fermeté. 

iant  la  guerre,  l’angoisse  de  l’invasion,  la  douleur 


dans  sa  chair  même  par  la  disparition  d'un  fils  passion¬ 
nément  aimé,  il  voulut  à  son  tour  partir,  se  faire  tuer;  sa 
grande  bonté  n’a  jamais  pu  pardonner  à  l’ennemi.  Pendant 
trois  longues  années  de  guerre  il  remplit  un  service  de 
chirurgien  dans  les  hôpitaux  de  l’armée.  Autant  par  son 
exemple  courageux  que  par  son  activité  inlassable,  il 
rendit  au  pays  d’incomparables  services;  soutenu  par  une 
volonté  infrangible,  il  donna  plus  qu’il  ne  pouvait.  Il 
revint  brisé  après  la  victoire. 

Cependant  il  reprit  peu  à  peu  espoir  dans  l’avenir  et 
confiance  dans  la  vie.  Les  joies  effaçaient  les  tristesses. 
Son  fils  Pierre,  revenu  des  geôles  allemandes;  ses  trois 
petits  enfants  qui  grandissent  en  force  et  en  intelligence 
et  chez  qui  il  se  plaisait  à  voir  paraître  les  accents  de 
l’âme  ardente  qu’il  leur  avait  donnée  ;  une  femme  jeune, 
intelligente,  merveilleusement  douée  pour  l’art,  éprise 
pour  lui  d’une  passion  profonde;  il  trouvait  à  son  foyer 
tout  ce  qui  apporte  le  bonheur. 

Et  c’est  alors  qu’est  venue  la  maladie  implacable  qui 


de  sa  vie  professionnelle,  ceux  qui  ont  senti  la  beauté 
de  son  idéal  moral  savent  quelle  perte  irréparable  nous 
venons  de  faire  et,  communiant  dans  la  même  douleur, 
s’associent  à  nous  pour  pleurer  un  ami  dont  l’image 
très  chère  restera  profondément  gravée  dans  notre 
mémoire.  i> 


SECTION  DE  MEDECINE 
DE  L’ASSOCIATION  GÉNÉRALE  DES  ÉTUDIANTS 

Les  membres  de  la  Section  de  Médecine  de  l’Asso¬ 
ciation  générale  des  Etudiants  se  sont  réunis  le 
2  Mars  afin  d’entendre  l’exposé  dell’exercice  1921. 

Le  bureau  sortant,  à  la  tête  duquel  se  trouvait 
François  Bertillon,  a  rendu  compte  des  travaux 
entrepris  et  des  résultats  obtenus. 

Des  aménagements  antérieurs  ont  été  faits,  donnant 
aux  membres  qui  fréquentent  assidûment  les  salles 
tout  le  confort  désirable. 

Le  service  des  remplacements,  grâce  à  la  création 
d’une  permanence,  a  fonctionné  de  la  façon  la  plus 
satisfaisante,  puisque  depuis  le  mois  de  Juillet,  près 
de  1.500  journées  de  remplacements  de  médecins  ont 
été  fournies. 


Des  séries  de  conférence  d'exteriiat  et  d'internat 
ont  été  organisées.  D’autres  sont  en  cours. 

Une  nouvelle  bibliothèque,  ouverte  tous  les  jours 
de  9  heures  à  24  heures,  a  été  aménagée,  comprenant 
six  mille  volumes  de  médecine,  nombre  qui  va  sans 
cesse  croissant. 

En  ce  qui  concerne  les  questions  de  défense  pro¬ 
fessionnelle,  la  Section  de  Médecine  s’est  jointe  à  la 
Fédération  corporative  des  groupements  de  médecins 
et  étudiants  de  la  région  parisienne. 

Le  bureau  sortant  termina  par  un  exposé  de  la 
situation  financière  particulièrement  satisfaisante. 
Puis  l’on  procéda  à  de  nouvelles  élections.  François 
Bertillon  ayant  été  nommé  au  Comité  de  l’Association, 
le  nouveau  bureau  fut  ainsi  composé  : 

Président  :  Crouzat;  vice- présidents  :  Gély  et 
Minière  ;  Secrétaires  :  Zouiten  ;  Trésorier  :  Bloch  ; 
Bibliothécaires  :  Lehmann,  Rousseau  et  "Viguier. 


NOTE  DE  TECHNIQUE  RADIOLOGIQUE 

Dans  La  Presse  Médicale  du  23  Mars  1921, 
Abadie  (d’Oran)  a  indiqué  un  dispositif  simple 
permettant  d’éclairer  le  milliampèremètre  du 
meuble  de  Gaiffe  pour  Coolidge  sans  interrompre 


l’obscurité.  J’ai  réalisé  un  autre  dispositif  encore 
beaucoup  moins  compliqué,  et  qui  permet 
d’éclairer  les  trois  appareils  de  mesure  (kilowatt- 
mètre  et  les  deux  ampèremètres)  en  utilisant  le  feu 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


San  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

<  Il  n'est  pas  douteux  c  Les  travaux  de 

qu'en  mettant  en  évi-  M.  Cussac,  basés  sur 
dencedesmétaux,même  l'absorption  de  l'eau  de 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  Veau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garrigoa  comblerunelacunedans 
a  ouvert  des  voies  nou-  l'utilisation  du  liquide 
vellesàla thérapeutique  marin  au  point  de  vue 
marine.  »  thérapeutique.  » 

D'  Albert  ROBIN,  D'  F-  OARRIGOU. 

Prot«<»eur  d.  Clinique  Professeur  d'HydrologJ.^__^ 


mnmn,  nais  .  lee,  I  Adulfei,  *  à  3  cuillerées  à  soupe.  Enranis,  i 
POeOLOOIE  1  P«r  Jour  |  nourrisscns,  i  à  3  cuillwées  à  café. 


Médaille  d’Hygiène  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  a 

'  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 


Laboratoire  d’études  à  Biarritz;.  —  DIreetear  ; 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 
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rouge  témoin  du  meuhie.  C’est  une  simple  plaque 
d'aluminium,  taillée  sur  les  mesures  du  schéma 
ci-joint  (fig.  1),  et  qui,  courbée,  sert  de  réflecteur 
par  sa  face  polie.  Selon  le  pointillé,  la  lame  est 
coudée  à  angle  droit  en  un  onglet  de  fixation.  La 
coupe  (fig.  2)  montre  cet  onglet  vissé  sur  le  dessus 
en  pupitre  du  meuble  (derrière  les  deux  cages 
des  plombs  de  sécurité). 

1. 'éclairage  réfléchi  est  intense;  la  lecture  des 
appareils  se  fait  comme  en  pleine  lumière. 

J.  Fiévez 

(Malo-les-Baina). 


CORRESPONDANCt 

Un  cas  d’occlusion  p.artif.lle  dk  l’urètre. 

Permettez-Kioi  dè  vous  signaler  un  cas  curieux  que 
je  viens  d’observer. 

En  Novembre  dernier,  un  confrère  me  pria  d’exa¬ 
miner  un  nouveau-né  du  sexe  masculin  ayant  trente- 
deux  heures  de  vie,  qui  n’avait  pas  encore  uriné.  On 
remarquait  tout  de  suite  un  pénis  volumineux,  légè¬ 
rement  hypospadique,  avec  le  méat  couvert  par  un 
voile  que  lui  faisait  la  muqueuse.  Après  rupture  de 
ce  voile,  nous  trouvAmes  2  cm.  de  canal  et  en  le  sui¬ 
vant  nous  constalûmes  qu’il  était  remplacé  par  un 
cordon  plein  à  peu  près  pendant  1,5  à  2  cm.  Après 
toutes  les  tentatives  douces  de  cathétérisme,  nous 
pratiquAmes  avec  précautions  le  cathétérisme  forcé 
(tunneiHsation  partielle  de  l’urètre)  à  l'aide  d’un 
stylet  malléable  et  perforateur,  e.t  ainsi  nous  pûmes 
compléter  la  continuité  du  canal. 

Les  suites  ont  été  simples.  Une  sonde  n»  4  fut  mise 
à  demeure  pendant  trois  heures,  après  lesquelles 
l’hémorragie  a  à  peu  près  disparu,  et  en  quatre 
jours  le  petit  enfant  était  complètement  guéri. 

José  Aroso 

Porto  (Portugal). 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indispensable 
d’accompagner  chaque  changement  d’adresse  de  la 
bande  du  Journal  et  de  i  tranc  en  timbres-poste. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


BELGIQUE 

Les  deuxièmes  journées  médicales  de  Bruxelles.  — 
Les  deuxièmes  journées  médicales  de  Bruxelles 
auront  lieu  cette  année  les  25,  26,  27  et  28  Juin.  Les 
matinées  des  trois  premières  journées  comporteront, 
comme  l'an  dernier,  des  séances  et  démonstrations 
cliniques  et  de  médecine  pratique,  des  séances  opéra¬ 
toires,  des  visites  de  laboratoires  et  d’établissements 
scientifiques,  les  après-midi  étant  réservés  aux 
conférences  qui  seront  données  par  des  savants 
français  et  belges. 

La  quatrième  journée  sera  consacrée  à  un  voyage 
aux  stations  thermales  et  climatiques  de  Belgique. 

INDOCHINE 

En  Septembre  dernier  a  été  inauguré  à  Hué,  l’Ins¬ 
titut  ophtalmologique  Albert  Sarraut. 

Installé  dans  des  pavillons  modernes  et  richement 
doté  d’un  matériel  technique  complet,  l’Institut 
ophtalmologique  de  Hué  poursuivra  une  oeuvre 
féconde  en  résultats  utiles  et  d’une  haute  portée 
pacificatrice. 

JAPON 

Une  collecte  pour  venir  en  aide  aux  chimistes  alle¬ 
mands  a  donné  85.000  yens,  somme  qui  fournira  envi- 
ron  1.800.000  marks. 


QUESTIONS  MÉDICO-MIIJTAIRES 

RENSEIGNEMENTS  DIVERS 


Ecole  de  Médecine  de  Hano’i 
D.  —  J'ai  appris  que  'l’Ecole  de  Médecine  de  Ilano'i 
rient  d'être  instituée  Ecole  de  plein  exercice.  Vous 
serait-il  possible  de  me  dire  quelles  conditions  il  faut 
remplir  et  quels  moyens  il  faut  employer  pour  être 
nommé  professeur  à  cette  Ecole.  Interne  et  chef  de 


clinique,  ai-je  quelques  chances  d'y  être  nommé-?  Y 
a-t-il  un  concours  P 

R.  —  Les  professeurs  de  l’Ecole  de  Médecine  de 
plein  exercice  d’Hanoï  sont  choisis  par  le  directeur 
de  cette  école  parmi  les  médecins  du  cadre  de  l’Assis¬ 
tance  médicale  indigène,  les  médecins  militaires  des 
troupes  coloniales,  qui  sont  alors  placés  hors  rang, 
et  enfin  parmi  les  médecins  civils  les  plus  notoire¬ 
ment  connus  et  qui  sont  établis  dans  la  colonie.  Il 
n’y  a  pas  de  concours. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


La  lithiase  biliaire,  par  le  professeur  A.  Chauffard. 

1  vol.  de  248  pages,  avec  26  planches  hors  texte, 

2®  édition  [Masson  et  C'",  éditeurs).  Paris  1922. 

—  Prix  ;  20  francs  net. 

La  première  édition  de  cet  ouvrage  date  de  1914. 
Dans  la  seconde,  qui  paraît  aujourd’hui,  l’esprit  du 
livre  est  resté  le  même,  mais  le  mode  d’exposition  a 
été  modifié  et,  pour  devenir  plus  général,  il  n’affecte 
plus  la  forme  de  leçons. 

Ainsi  qu’il  l’écrivait  dans  la  préface  de  la  première 
édition,  l’auteur  s’est  efforcé  de  rendre  son  exposition 
aussi  simple  et  aussi  pratique  que  possible,  sans 
l’alourdir  d’une  documentation  qui,  sur  un  tel  sujet, 
pourrait  être  infinie,  mais  paraîtrait  déplacée.  Sans 
rien  négliger  d’important  sur  le  sujet  qu’il  étudie,  il 
évite  avec  soin  de  tomber  dans  la  revue  générale  et 
a  pour  constant  souci  de  faire  oeuvre  d’expérience 
personnelle  et  de  toujours  faire  passer  la  chose  vue 
avant  la  chose  lue.  C’est  du  reste  cette  façon  de  faire, 
jointe  à  une  pureté  de  style  sans  égale,  qui  a 
toujours  fait  le  charme  de  l’enseignement  du  Maître 
qui  personnifie  les  qualités  historiques  delà  clinique 
médicale  française  ;  c’est  ce  qui  donne  à  ses  travaux 
cet  attrait  si  particulier  de  livres  qu’on  lit  sans  effort, 
avec  plaisir  et  avec  fruit. 

Dans  cette  édition  nouvelle,  le  texte  a  été  partout 
révisé  et  complété  d’après  les  travaux  récents.  Un 
chapitre  a  été  consacré  à  l’étude  si  importante  du 
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ramME 


PAR  SON  ORIGINE  VEGETALE  EST 
LE  PLUS  RICHE  ET  LE  PLUS  ASSIMILABLE  des  médicaments  PHOSPHORES 

REMIN ÉRALISATEUR  et  HÉMATOPOÏÉTIQUE 
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radlo-diagnostlc  de  la  lithiase  biliaire.  Sept  planches 
nouvelles  ont  été  ajoutées.  Le  public  médical  tirera 
grand  profit  de  la  lecture  de  ce  livre  et  saura  gré  an 
professeur  Chauffard  de  lui  avoir  ainsi  exposé  le 
fruit  de  sa  grande  expérience  sur  tous  les  problèmes 
soulevés  par  l’importante  question  de  la  lithiase 
biliaire.  L.  Rivet. 

La  stérilité  féminine, ses  causes,  son  traitement, 
par  le  D''  J.  Batuaud.  1  vol.  ln-16  de  314  pages, 
avec  23  figures  (Gaston  Poin,  éditeur).  —  Prix  : 
8  fr.  50. 

Ce  livre  a  été  écrit  par  un  praticien  éminent  pour 
les  praticiens.  Tous  les  chapitres,  concernant  l’exa¬ 
men  et  la  thérapeutique  de  la  femme  stérile,  sont 
fort  intéressants,  car  ils  reflètent  l’expérience  étendue 
de  l’auteur.  On  y  trouvera  toute  une  série  de  «  petits 
moyens  »  curatifs,  plus  satisfaisants  que  maints  trai¬ 
tements  plus  brillants  et  plus  à  la  mode  du  jour. 

Henri  Vignes. 


LIVRES  REÇUS 


2664.  Psychiatrie  du  médecin  praticien,  par 
M.  Dide  et  P.  Guiraud,  médecins  de  l’asile  d'aliénés 
de  Braqueville.  1  vol.  de  415  pages,  avec  8  planches 
hors  texte  [Masson  et  C‘®,  éditeurs) .  Prix  :  20  fr. 

2665.  Traité  de  chimie  physique,  par  W.  C.  Mau 
Lewis.  Traduction  de  l’anglais  par  H.  Vigneron. 
Tome  III  et  dernier.  Théories  modernes.  Théories 
des  Quanta.  1  vol.  in-8°  de  184  pages,  avec  14  figures 
dans  le  texte  (Masson  et  C‘®,  éditeurs).  —  Prix  : 
20  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  i 0  pour  iOO  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANNALES  DE  MÉDECINE 

S0.M.MAIRE  du  n”  1. 

Mémoires  originaux  : 

L.  Bard.  —  Du  diagnostic  et  de  la  fréquence  des 
fistules  pleuro-pulmonaires  qui  surviennent  au  cours 
du  pneumothorax  artificiel. 

P.-L.  Vlolle.  —  L’étude  quotidienne  de  l’élimina¬ 
tion  provoquée  d’eau  au  cours  de  la  cure  de  diurèse. 

G.  Gulllaln.  —  Sur  un  cas  de  tumeur  du  splénium 
du  corps  calleux.  Contribution  à  l’étude  séméiolo¬ 
gique  des  tumeurs  du  corps  calleux. 

Prof.  François  de  Groer.  —  Sur  la  théorie  de 
l’action  thérapeutique  de  la  lumière  (note  prélimi¬ 
naire). 

Nathan.  —  Essais  de  restauration  parenchyma- 

Revue  critique  : 

J.  Roussy  et  Wolf.  —  Le  cancer  des  plantes. 

REVUE  NEUROLOGIQUE 

Sommaire  du  n°  12. 

Mémoires  originaux  : 

Miguel  Ozorio  de  Almelda.  —  Sur  la  période 
latente  des  mouvements  associés. 

Edouard  Flatau.  —  Phénomène  nuquo-mydriatique. 

Auguste  Wimmer.  —  Etudes  sur  les  symptômes 
extra-pyramidaux.  Pseudo-sclérose  sans  affection 
hépatique. 

jjme  Nathalie  Zylberlast  Zand.  —  Sur  la  modifica¬ 
tion  de  la  pression  du  liquide  céphalo-rachidien  sous 
l'influence  du  changement  de  position  du  corps  et  de 
la  tête. 

V.  Démole.  —  La  cure  sédative  en  psychiatrie 
(utilisation  du  sommifère). 

Société  de  Neurologie  de  Paris  : 

Séance  du  l®'  Décembre  1921. 

Minkowskl.  —  Conférence  neurologique. 

Analyses. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  cla.sseur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  (ent'ot  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Clinique  gynécologique.  —  MM.  Douay,  chef  des 
travaux  gynécologiques;  Mossé,  chef  de  clinique;  René 
Bloch,  chef  de  clinique  adjoint,  feront  un  cours  de  perfec¬ 
tionnement  à  la  cliniqne  gynécologique  (hôpital  Brooa), 
du  lundi  24  Avril  an  samedi  6  Mai  1922. 

Le  cours  complet,  en  12  leçons,  aura  un  caractère 
essentiellement  pratique.  Les  leçons  auront  lieu  chaque 
après-midi,  de  5  heures  à  7  heures  du  soir.  Les  élèves 
seront  exercés  Individnellentent  à  l'examen  gynécologique 
,  des  malades.  Une  démonstration  cinématographique  aura 
lieu  le  samedi  6  Mai,  &  6  heures  du  soir. 

Programme  du  cours. 

Ire  leçon  ;  Examen  gynécologique.  Interrogatoirc_et 
moyens  d’exploration.  Malformations  des  organes  géni¬ 
taux.  —  2'  leçon  :  Les  voies  de  l’infection  génitale.  Vul- 
vite  et  vaginite.  Bartholinite.  Tuberculose  et  cancer  de 
la  vulve  et  du  vagin.  Fistules  vaginales,  leur  traitement. 
—  3»  leçon  :  Troubles  et  accidents  de  la  menstruation. 
Troubles  de  la  sécrétion  interne  de  l’ovaire.  Puberté. 
Ménopause.  Castration.  Stérilité.  —  4«  leçon  ;  Les  mé- 
trîtes  du  col;  traitement  médical  et  chirurgical,  l’ampu¬ 
tation  du  col.  Les  métrites  hémorragiques.  Le  curettage 
et  ses  indications.  —  5"  leçon  :  Les  déviations  utérines. 
Traitement  médical  (pessaire,  massage).  Traitement 
chirurgical  :  principales  techniqnes  opératoires.  Déchi¬ 
rures  du  périnée  et  prolapsus  génitaux.  Colpopérinéorra- 
phie  et  autres  procédés.  —  6"  leçon  ;  Les  salpingites  et 
les  ovarites.  Salpingite  et  appendicite.  Salpingite  et 
tuberculose.  Périmétro-salpingite.  Phlegmon  du  ligament 
large.  Indications  et  technique  de  la  colpotomie.  — 
7*  leçon  :  Complication  post  abortum.  Rétention  placen¬ 
taire.  Infection  utérine  post  abortum.  Le  curettage  et 
l’hystérectomie  vaginale.  Tumeurs  placentaires.  Chorio- 
épithélioma.  — 8®  leçon  ;  Fibromes  utérins,  leurs  compli¬ 
cations.  Indications  et  procédés  opératoires.  Radio-  et 
radiumthérapie.  —  9®  leçon  ;  Ovarite  scléro-kystique. 
Kystes  de  l’ovaire  ;  leurs  complications  et  leur  traitement 
opératoire.  Tumeurs  solides  de  l’ovaire.  —  10*  leçon  : 
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Grossesse  eitrn-ntérine.  Rupture  et  h^matocèle  pelvienne.  Réaction  de  Wassermann,  Ponction  lombaire.  Biop-  M.  Flurin.  Traitement  hydrominéral.  —  M.  Marcel  Sée. 
Leur  traitement.  Cancer  du  sein,  l’opération  et  la  radio-  sies,  etc.  Blennorragie.  Balanites.  Végétations.  —  M.  Milian. 

thérapie,  —  11*  leçon  :  Cancers  du  corps  de  l’utérus.  Les  salles  de  la  clinique  et  des  services  de  l'hôpital  Chancre  mon.  —  M.  Sebileau.  Chirurgie  réparatrice.  — 
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Entérites.  Diarrhées.(ônstipations.  Dermatoses, 

A^TO-INTOXI^TIONS  ^ 


UtUMiVHÏiilMPIIS 

CÜLTÜPI 


_ oè8  (ptnprimés  par  jour  avant  Ict  repas  _ 

Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉNIEI^.  12,  rue  Clapeyron,  PARIS. 


LE  PHOSPHARSYL 

est  le  meme'  produit  contenant  3  cent, 
de  méthy/arsinate  sadique 
^par  oui/lerée^ 


RjéccddficalijorL  ùite/iswe- 
par  assimUaiion  maxlma. 


PHOSPHATE  PINARD 


EXTRAIT  DI  RECTEm  EiMT  DES  OS 

X  — =  y 

TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
ORO./SSAN  CE,  CONVALESCENCES 


- POSOLOGIE - 

[  ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  principaux  repas. 

[  ENFANTS  :  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert'. 

f  ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  les 
deux  grands  repas. 

I  ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
selon  l'âge. 


RACH  I  Tl  SME 


Approvisionnement,  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  KUE  DE  L'ARSENAL 
lANGOULEWlE  CCHARENTE)| 


RHUME  ET  ASTHME  FOINS 


ES  DRs  billard  ex  MALTET) 


RHUME  des  FOINS  :  Médication  curative,  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALENCE  ANTIPOLLINIQUE,  en  instillations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  préventive,  Vaccin  Antîpollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  hypodermiques. 

LITTÊRAXURE-  ÉTARI  ICCEMCIITC  BVI  A  ■  siège  social  et  administration:  SB,  Avonue  de  l’Observatoire,  Paria 
t  IHDLIOOEmCIll  O  Ei  ■  kM  ■  USINES  et  LABORATOIRES  DE  RECHERCHES  à  GENTILLY  (Seine). 
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SES  iNDicftTioNs  :  Insomnles. 

Névropathie  -  Hystérie. 
Tremblements  -  IWal  de  mer. 
Phénomènes  convulsifs. 

SA  CO  Wl  POSITION  ■  0  gï’-  25  de  VÉRON  AL  (associé  à  l’extrait  de  Passiflora 
-  incarnata)  par  cuillerée  à  soupe  de  Solution  ou  par 

Comprimé. 


SES  DEUX  FORMES  : 


Solution  ou  Comprimés 


La  forme  «  Comprimés  »  a  été  réalisée  récemment  H 
sur  la  demande  du  Corps  Médical  pour  certaines  || 
catégories  de  malades.  |w 

SES  DEUX  DOSES  :  Hvpnotiaue  :  *  "  ^  ^  comprimés  il 

- -  r  T  le  soir,  au  coucher. 

Sédative  J  1  cuillerée  à  café,  matin  et  soir. 


E3<3li.£»xi.t;jLlloxi.s  &'t  X.ilttéx'^'t'U.x’e  sxi.x*  c3.exi3.ei.3ide  : 

I  Établissements  Albert  fiUlSSOTi,  157,  yge  de  Sèvres,  PAt^IS  (n*’) 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Vacance  d’une  place  d'agrégé.  —  Il  existe  actuelle- 
■nt  dans  le  cadre  des  agrégés  de  la  Faculté  de  MéHp- 
le  de  rUniversilé  de  Paris  une  vacance  d’agrégé  dans 
section  de  physique  médicale. 

jonformément  aux  dispositions  de  l’article  2  du  décret 
18  Juillet  1918,  il  est  accordé  un  mois,  à  partir  de  la 
blication  du  présent  avis,  aux  agrégés  des  Facultés 
médecine  et  de  pharmacie  des  départements,  pour 
>duire  une  demande  de  transfert  dans  la  place  men- 
onée  ci-dessus.  IJourn.  off.,  30  Mars.) 


,  faites  à  l’hôpital  de  la  Pitié  les  2®  |  domadaire  :  Tous  les  n 


Hôtel-Dieu.  —  M.  Paul  Dalché  commencera  ses  leçons 
îliniques  sur  les  Maladies  des  femmes  le  jeudi-27  Avril, 
t  10  h.,  et  les  continuera  les  jeudis  suivants  (salle 
lainte-Marie). 

Association  d’en  selEnement  médical  des  hnnltaux 


salles.  Les  lundis,  mardis,  jeudis,  à  9  h.,  Conféren 
élémentaires  de  technique  clinique  et  de  séméiolo 
médicale,  réservée ■<  aux  stagiaires.  Mercredi,  à  11 
Conférence  clinique  principalement  sur  les  syndror 
respiratoires.  Lundi,  vendredi,  à  11  h.,  Démonslratii 
radioscopiques.  Samedi,  à  10  h..  Policlinique  pour 
maladies  des  voies  respiratoires  et  la  tuberculose. 
II.  Cours  de  perfectionnement  :  1“  Sur  la  tubercul 
pulmonaire,  du  15  Juin  au  13  Juillet  1922;  2“  sur 
iques  de  l’année,  du 


LA  PRESSE  MEDICALE  N”  26 


-  545  — 


Samedi,  1"  Avril  1922 


BAILLY 


BRONCHO  PULMONAIRES: 


Exiger  le  nom  j/c 

PULMOSERUM-BAILbY 

15. Sue  de  Rome  .  PARIS?'- 


^  ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR  ^ 

DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 


Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  t  Une  cuillerée  malin  el  soir 


ÉCHANTILLONS  FRANCO 


mm 


BJà 


LABORATOIRES 

"  BAILLY 


15  et  1  T,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8“) 


I  ^ANALYSES  MEDICALES  ■ 


Examen  du  sang  Contenu  stomacal 

(Réaction  de  Wassermann).  .  . 

Sérosités 

Sécrétions  pathologiques  Recherches  des  bactéries 
Examens  bactériologiques  vibrions  &  cocci 
SUR  FROTTIS  III  Urines 


Matériel  stérilise  pour  Prélèvements  sur  demande 


Toutes  R 

Travaux  spéciaux  pour  MM.  les  Docteurs^, 
Etudes  Anatomo-Pathologiques. 
Analyses  Produits  Alimentaires ,  Analyses  Industrielles 
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ments  nécessaires  seront  donnés  d’urgence  par  M.  le 
secrétaire  de  l’Ecole  de  Médecine  de  Marseille  (chflteau 
du  Pharo,  Marseille). 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôtel-Dieu.  —  One  omission  ayant  été  faite  dans  la 
composition  du  service  de  la  clinique  ophtalmologique 
publiée  dans  notre  numéro  du  22  Mars,  noos  rappelons 
que  le  personnel  médical  assistant  M.  le  professeur  de 
Lnpersonne  est  composé  de  la  façon  suivante  : 

M.  Prélat,  assistant;  M.  Velter,  chef  de  clinique; 
MM.  G.  Gautrand  et  Cousin,  chefs  de  clinique  adjoints; 


tion  à  de  nouveaux  postes  de  continuer  à  assurer  son 
service  dans  les  dispensaires  ,du  département  de  l’Hé¬ 
rault,  pendant  trois  mois  au  maximum. 

Le  médecin  nommé  sera  chargé  du  service  des  dispen¬ 
saires  du  secteur  de  Béziers  et  résidera  à  Béziers. 

Pour  renseignements  complémentaires,  s'adresser  à 
M.  le  secrétaire  général  de  l’Office  départemental  d’hy¬ 
giène  sociale,  rue  Auguste-Broussonnet,  à  Montpellier. 

Hôpitaux  de  Rouen.  —  Un  concours  pour  la  nomi¬ 
nation  d’un  médecin  adjoint  des  hôpitaux  de  Rouen  aura 
lieu  à  l'Hospice-Général,  le  jeudi  29  Juin  1922,  à  16  h.  1/2. 

Nul  ne  peut  être  admis  à  concourir  s’il  n’est  Français 
on  naturalisé  Français,  ftgé  de  25  ans  révolus  et  pourvu. 


La  lutte  contre  les  maladies  Infectieuses  ou  épi¬ 
démiques.  —  Le  décret  suivant  vient  de  paraître  au 
Journal  otjieUl. 

Art.  Isr.  —  Si  des  cas  de  maladies  sévissent  ordinai¬ 
rement  dans  le  Nord  de  l’Afrique  sous  forme  endémique 
ou  périodique  (typhus  exanthématique,  typhus  récur¬ 
rent,  peste,  variole),  ou  pouvant  être  importés  par  mer 
(choléra,  fièvre  jaune)  sont  signalés  dans  une  agglomé¬ 
ration  et  prennent  la  forme  épidémique,  menaçant  fout 
on  partie  du  territoire,  un  arrêté  du  gouverneur  général 
déclare  l’agglomération  susdite  contaminée  et  soumise. 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Technique 

des 

injections  intraveineuses  à  la  seringue 


a)  Le  malade  leia  à  jeun  de  préférence,  mais  cette  condition 
n’est  pas  absolument  nécessaire. 

b)  L’injection  peut  être  faite  dans  n’importe’ quelle  veine.  Celles 
du  pli  du  coude  sont  le  mieux  disposées,  surtout  au  bras  droit. 

c)  Comprimer  modérément  (pouls  radial  toujours  perceptible)  le 
bras,  au-dessus  du  pli  du  coude,  au  moyen  d’un  tube  de  caoutchouc 
maintenu  en  place  par  la  pince  à  forcipressure  ;  attendre  une  à 
deux  minutes  que  les  veines  soient  bien  tendues  ;  on  peut  augmenter 
leur  turgescence  en  frottant  la  peau  avec  de  l’ouate  imbibée  d’eau 
très  chaude  ou  de  xylol. 

d)  Dès  que  les  veines  sont  gonflées,  choisir  celle  qui  donne  au 
doigt  la  sensation  la  plus  nette  d’un  cordon  plein. 

Le  doigt  est  préférable  à  l'œil  pour  le  choix  de  la  reine  :  il  reste 
le  seul  guide  quand  les  veines  ne  sont  pas  visibles. 

e)  Faire  aussitôt  la  désinfection  locale  avec  un  peu  d’alcool  ou  de 
teinture  d’iode. 

f)  Le  matériel  d’injection  sera  préparé  d’avance;  il  ne  faut  pas 
faire  flamber  l’aiguille  ni  se  servir  d’une  aiguille  rouillée,  sous 
peine  de  laisser  un  point  noir  de  tatouage  qui  ne  s’efface  pas. 

On  préparera  la  solution  an  dernier  moment. 

g)  Prendre  ensuite  la  seringue  préalablement  chargée.  Vérifier 
que  l’aiguille  est  fortement  ajustée.  Tenir  entre  le  pouce  et  l’index 
le  corps  de  la  pompe;  le  médius,  à  cheval  sur  le  corps  de  la  pompe 
et  le  piston,  maintient  celui-ci  en  place. 

h)  Perforer  la  peau  au-dessus  de  la  veine  choisie,  en  maintenant 
la  seringue  le  plus  possible  parallèle  à  la  surface  cutanée. 

Si  la  veine  ne  fuit  pas  devant  l’aiguille,  la  perforer  directement 
par  un  petit  coup  sec. 

Si  la  veine  fuit  parallèlement,  la  poursuivre  en  l’abordant  de 
flanc  et,  dès  que  la  pointe  de  l’aiguille  prend  contact  avec  elle,  la 
perforer  d’un  coup  sec. 


(  Technique)  INJECTIONS  INTRAVEINEUSES 


L'aiguille  ayant  pénétré  dans  la  veine,  le  sang  reflue  dans  la 
seringue  presque  aussitôt,  sinon,,  par  une  légère  aspiration  du 

i)  Lorsque  le  sang  a  nettement  reflué  dans  le  corps  de  pompe, 
enlever  le  lien  en  détachant  la  pince  à  forcipressure,  puis  pousser 
très  lentement  l’injection. 

Plus  la  dose  de  médicament  est  élevée,  plus  l’injection  doit  être 
poussée  lentement,  afin  de  permettre  au  médicament  de  se  diluer 
dans  le  sang;  cinq  minutes  sont  au  moins  nécessaires,  surtout  si 
l’on  ne  connaît  pas  la  susceptibilité  du  malade.  Il  est  bon  de 
pousser  d’abord  le  dixième  de  la  dose  et  d’attendre  une  minute 
pour  juger  de  l’effet  produit;  continuer  ensuite  en  poussant  par 
petites  secousses,  de  temps  en  temps,  le  piston  de  la  seringue.  On 
peut  encore  aspirer  du  sang  dans  la  seringue,  puis  réinjecter, 
aspirer  de  nouveau,  et  ainsi  de  suite  à  plusieurs  reprises  pour 
mélanger  plus  intimement  le  sang  et  le  médicament. 

L’injection  doit  être  absolument  indolore.  Si  la  seringue  fonc¬ 
tionne  bien,  la  pression  sur  le  piston  doit  être  extrêmement  légère 
et  il  ne  doit  se  produire  aucun  œdème  autour  de  la  piqûre. 

j)  Si  une  partie  de  l’injection  pénétrait  dans  le  tissu  cellulaire,  il 
se  produirait  immédiatement  de  la  douleur  et  de  la  rougeur  et,  au 
bout  de  quelques  heures,  de  l’œdème.  Le  nodule  qui  en  résulte  alors 
s’indure  de  plus  en  plus  et  est  très  long  à  se  résorber  ;  parfois 
même,  il  peut  à  la  longue  se  former  une  escarre.  Pour  éviter  cet 
accident,  il  est  préférable  de  pratiquer,  aussitôt"  après  la  piqûre 
malheureuse,  une  petite  incision  suivie  de  curettage.  C’est  le  seul 
accident  à  craindre  ;  il  est  facilement  évité  en  suivant  rigoureuse¬ 
ment  la  technique  indiquée. 

Chez  le  nourrisson,  d’après  Simpson,  Thatcher  et  Blechmann, 
on  peut  utiliser  : 

a)  La  veine  jugulaire  externe,  qui  se  distend  lorsque  l’enfant 
pleure  ou  fait  un  effort;  inutile  d’essayer  de  comprimer  la  veine  à 
sa  base,  les  plans^ous-jacents  étant  trop  dépressibles. 

b)  Les  veines  épicraniennes  qui  sont  souvent  volumineuses  chez 
les  petits  hérédos  ;  pour  les  faire  saillir,  attendre  que  l’enfant 
pleure  ou  crie,  ou  comprimer  le  confluent  des  veines  temporales. 

c)  Les  veines  dorsales  du  pied,  qui  deviennent  souvent  saillantes 
par  la  compression  au-dessus  des  malléoles. 
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1834  - 

Extraits 

fane,  Berberis,  Cupressvs,  Osier  rouge 
Salicaire,  Seneçon,  etc. 

SCLÉRAMINE 

janique  injectable.  Cachets  et  toutes  presc 
•  ?KmpouIes. 

Fondants 


DAUSSE 

■=  86^  ^nnêe  = 


Bardane,  Berberis,  Cupressvs,  Osier  rouge.  Sauge,  de  Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d’Inde,  Valériane, 

Salicaire,  Seneçon,  etc.  Strophanthus ,  etc. 


Iode  organique  injectable.  Cachets  et  toutes  prescriptions,  de  Chaulmoogra,  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargyre, 

•  ?{mpouIes.  Térébenthine,  etc. 


de  Condurango ,  Étain,  lodotannique,  Le'ÿure  de  Bière, 
Mangano-ferreux,  Soufre,  Salicaire,  etc. 


^  1920  II 

Intraîts 

Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d’Inde,  Valérian 
Strophanthus,  etc. 

COLLOBIASES 

Chaulmoogra,  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargyi 
Térébenthine,  etc. 

Pavéron 

Opium  injectable 

Ampoules,  Comprimés  et  toutes  prescriptions. 


SPÉCIMENS  ET  LITTÉRATURE 
■  -  I  à  MM.  les  Docteurs  > - 1 


VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE 

fyiEDICATION  CAUSALE  NATURELLE 


SPECIFIQUE  EXALTEE 

[NNOCUlTE  ABSOLUE 


VACCI»  S.P.E.S. 

100  millions  par  i 

Wra  S.P.E.S. 

400  million.s  par  i 


TÂGCIII 

E 

cëpSdb 

TACGIH 

S 

cm 

YÂGGIH 

Sa 

cm 

VÂGGIH 

E.S 

m 

Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  oc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse 
1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo- 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  entérococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

STAPHYLOCOCaQUE.  -  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 


a  YiCCn 

•W  - 

«  îlCdl 

O  _ 

g  m 

g  m 

g  Ticcn 
«  üccï 


Ë.Sa 

S.Sa 

S.E.S. 

P.E.S. 

S.P.E.5.fa 

AcSa 

C.E.S. 

G.S.E.S. 


ENTÉRO-STAPHYLOCOCCIQDE  poly¬ 
valent. 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale,  I 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staph  ylococciques. 


Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhiniles. 

ANTl-ACNEIQUE  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  À  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumohacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  oaraotéristique  de  la  MÉTHODE  GÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignéa  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOBIE  APPLIQUÉE,  30,  avoRut  Reilla,  PARIS  (xiv*)-  Téléph.  :  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 
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résultant  de»  mesures  prévues  au  présent  décret,  lorsque  j 
les  moyens  de  défense  locaux  sont  reconnus  insuffisants, 
sont  à  la  charge  de  la  colonie. 

Art.  9.  —  Les  infractions  au  présent  décret  sont  con¬ 
statées  et  poursuivies  conformément  aux  prescriptions  de 
l’article  14  de  la  loi  du  3  Mars  1822  qui  punit  d’un  empri¬ 
sonnement  de  trois  à  quinze  jours  et  d’une  amende  de 
6  à  50  francs,  quiconque  aurait  contrevenu,  en  matière 
sanitaire,  soit  aux  règlements  généraux  ou  locaux,  soit 
aux  ordres  des  autorités  compétentes. 

Art.  10.  —  Les  dispositions  du  présent  décret  sont 
applicables  aux  territoires  du  Sud  de  l’Algérie,  où  le  rôle 
de  l’inspecteur  départemental  d’hygiène  est  rempli  par 
le  directeur  du  Service  de  Santé  de  ce»  territoires. 
(Journ.  ojf.,  19  Mars.) 

Dénomination  de  chaire.  —  Au  cours  de  sa  dernière 
réunion,  le  Conseil  municipal  de  Paris,  sur  la  proposi¬ 
tion  de  M.  Deville,  faite  au  nom  de  la  4“  Commission,  a 
décidé  qu’il  y  avait  lieu  de  donner  à  la  chaire  créée  par 
lui,  sous  la  dénomination  de  «  chaire  de  clinique  chirur¬ 
gicale  infantile  et  orthopédique  »,  le  titre  de  «  chaire  de 
clinique  chirurgicale  infantile  et  d’orthopédie  ». 

Un  Joli  geste.  —  M“»  Gairal,  veuve  de  M.  Gairal,  do 
Carignan  (Ardennes),  à  la  mémoire  duquel  l’Académie  de 
Médecine  a  décerné  le  prix  Huchard,  a  bien  voulu  aban¬ 
donner  généreusement  à  la  caisse  des  veuves  et  orphe¬ 
lins  de  l’Association  générale  des  médecins  de  France, 
une  somme  de  2.000  francs  sur  le  montant  de  ce  prix. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  nommés  dans 
les  cadres  du  Corps  de  Santé  de  la  réserve  et  de  l’armée 
territoriale  : 

Réserve.  —  Au  grade  de  médecin  aide-major  de 
1rs  classe,  MM.  Dubois,  Prudot  d’Avigny,  Vallery-Radot, 
Françon,  Sainmulier,  Lascaux,  Lartigaut,  Swynghedann, 
Bonnet,  Pavillard,  Radenac,  Rabolian,  Monnier,  Létoublon, 
Grelier,  Lozinguez,  Golombet,  Bailly,  Poney,  Gauthier, 
Forthomme,  Berliat,  Guiollot,  Voyer,  Lucas,  Boularan, 
Plumey,  Schwebel,  Diesbecq,  Gand,  Long-Depaquit, 
Boudot,  médecins  aides-majors  de  2°  classe;  au  grade 
de  médecin  aide-major  de  2”  classe  à  titre  définitif, 
MM.  Loubrieu,  Le  Contellée,  Cabadé,  Aureille,  Poirault, 
Gau,  David,  Brousseau,  Soupault,  Gaben,  Lavent,  Camous, 
Pradines,  'Witas,  Rambaud,  Guitton,  Carnet,  Chazaud, 
Branchard,  Carabin,  Collin,  Senevet,  Renan,  Rousseau, 
Dupret,  Chauvenet,  Franck,  Peaud,  Page,  Geniliun,  Anto- 
nietti,  'Thoyer,  Bottaro,  Watel,  Somnier,  Philippe,  Benoît, 
Faure,  Heitz,  Benoît-Jeannin,  Sargueil,  Surin,  Petit, 
Basset,  d’Halluin,  Leclercq,  Gonvert,  Poinsignon,  Du- 
barry,  Mallebey,  Vincent,  Bernard,  Béguin,  Chaumeil, 
Lauchier,  Vlguier,  Picard,  Mouzon,  Bernard,  Coulaudon, 


Genty,  Gellé,  Lepargneur,  Jacquemin-Guillaume,  Cha¬ 
brol,  Rossignol,  Lefranc,  Huyghes  de  Beaufond,  Hum¬ 
bert,  Saint-Aubert,  Daveau,  Tourneux,  Macqueron. 

Armée  territoriale.  —  Au  grade  de  médecin  aide- 
major  de  Iro  classe,  MM.  Monod,  Godard,  Dauge,  Gou¬ 
raud,  Mureau,  Besnler,  médecins  aides-majors  de  2‘  cl.  ; 
an  grade  de  médecin  aide-major  de  2*  classe,  à  litre 
définitif,  MM.  Guillou,  Lacourbas,  Houlller,  Marx,  Oudar, 
Tribout,  Troncy,  Lenclos,  Maguin,  Perriganlt,  Bompoux, 
Laplane,  Le  Pontois,  Cousy,  Bentejac,  Barthélemy. 
{Journ.  ojf.,  24  Mars.) 

—  Sont  promus  :  Au  grade  de  médecin  principal  de 
2“  classe,  M.  Pignet,  médecin-major  de  1"  classe;  au 
grade  de  médecin-major  de  1™  classe,  MM.  Uugel,  Ser-' 
géant,  Chauliac,  Deniau,  Chatain,  Kliszo-n-ski,  Drouhet, 
Frizac,  Pernin,  Colin,  médecins-majôrs  de  2«  classe;  au 
grade  de  médecin-major  de  2®  classe,  MM.  Lazerges, 
Bernard,  Ignard,  Dupuy,  Testas,  Lemaire,  Haultcœur, 
Menville,  Chaton,  Marchand,  Picot,  Pommé,  Bngeau, 
Bertholon,  Bou-Hanna,  Pierron,  Gardes,  Férot,  Chevant, 
Dubois,  Dnboureau,  Villeclère,  Paulet,  Malinas,  Deviller, 
Knaub,  Montais,  Pelletier,  Combalat,  médecins  aides- 
majors  de  Ire  classe.  {Journ.  off.,  26  Mars.) 

_  Sont  arrêtées  les  mutations  suivantes  :  médecins- 
majors  de  1”  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Mialaret,  à  la 
place  de  Metz  ;  Guth,  Laloy,  à  l’armée  française  du  Rhin  ; 
Sciaux,  au  11"  rég.  d’artillerie  de  campagne;  Dreyfuss, 
Valette,  aux  troupes  d’occupation  du  Maroc. 

Médecins-majors  de  2*  classe.  Sont  affecté»  :  MM.  Ar- 
nouldi  à  la  place  de  Châlons-sur-Marne,  centre  spécial  de 
réforme;  Avril,  au  6“  rég.  de  dragons;  Chenelot,  Laf- 
forgue,  au  19"  corps  d’armée;  Beaumont,  au  camp  de 
Mailly;  Pierron,  à  la  place  de  Metz;  Delpy,  Gaignoux,  à 
la  place  de  Lille;  Fauqué,  à  la  place  de  Bordeaux;  Marty, 
â  la  place  de  Limoges;  Goudet,  à  la  place  de  Nîmes; 
Marmoiton,  Meersseman,  Millet,  Thouverez,  Lauzerain, 
Gaillard,  Morand,  aux  troupes  d'occupation  du  Maroc. 

Médecin»  aides-majors.  Sont  affectés  :  MM.  Déchet,  à 
la  place  de  Toul;  Bonnefous,  à  la  place  d’Angers;  Picout- 
Laforêt,  Tramini,  aux  territoire»  du  Sud  algérien;  'Thi¬ 
bault,  h  la  place  de  Morhange;  Fabre,  Cœurdevey,  aux 
troupes  d’occupation  du  Maroc  ;  Brun ,  à  la  place  d’Auxonne  ; 
Prost,  à  la  place  de  Dijon;  Cadet,  à  la  place  de  Rennes; 
Ambrogi,  à  la  place  de  Cherbourg;  Bonnardel,  à  la  place 
de  Douai.  {Journ.  off.,  26  Mars.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  M.  Thi- 
roux,  médecin  principal  de  Ira  classe,  est  promu  au  grade 
de  médecin  inspecteur.  {Journ.  off.,  22  Mars.) 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  544. 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  doctorat. 

Lundi  3  Avril.  —  3'  l'r  dentistes.  Hôtel-Dieu,  à  9  h.  — 
!“'■  doctorat.  Oral.  Faculté.  —  3*  2'  doctorat.  Pratique. 
Laboratoire  d'anatomie  pathologique.  —  3'  2*  doctorat. 
Ural.  Faculté.  —  3'  doctorat.  Pratique  (médecine 
opératoire).  Ecole  pratique.  —  5“  doctorat.  Obsté¬ 
trique.  liaudelocque. 

Mardi  -i  Avril.  —  3»  2“  dentistes.  Dentisterie  opératoire 
(2  séries).  Ecoles  rue  Garanciôre  et  rue  Tour-d’Auvergne, 
à  8  heures.  —  doctorat.  Oral.  Faculté.  —  3'  2».  Pra¬ 
tique.  Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  3=  2*. 
Oral.  Faculté.  —  3®  l®®.  Pratique  (médecine  opératoire). 
Ecole  pratique.  —  2®.  Faculté.  —  4®.  Faculté.  —  5®  1®®. 
Obstétrique.  'Taruier. 

Mercredi  5  Avril.  —  3®  2®  dentistes.  Prothèse  (2  séries). 
Ecoles  rue  Garancière  et  rue  Tour-d’Auvergne,  de 
10  heures  à  18  heures.  —  1"  doctorat.  Oral  (2  séries). 
Faculté.  —  3’  2".  Oral  (2  séries).  Faculté.  —  3®  1®®.  Oral. 
Faculté.  —  .')•  1“®.  Chirurgie  (2  séries).  Faculté.  —  5®  2®. 
Clinique  médicale.  Faculté. 

Jeudi  6  Avril.  —  3®  2®  dentistes.  Dentisterie  opératoire 
(2  séries).  Ecoles  rue  Garancière  et  rue  Tour-d’Auvergne, 
à  8  heures.  —  1"®  doctorat.  Oral  (2  séries).  Faculté.  —  3" 
2®.  Oral  (2  séries).  Faculté.  —  3*  1®®.  Oral  (2  séries). 
Faculté.  —  4*.  Faculté. 

Vendredi  1  Avril.  —  3®  2®  dentistes.  Prothèse  (2  séries). 
Ecoles  rue  Garancière  et  rue  Tour-d’Auvergne,  de  10  h.  à 
18  heures.  —  1®®  doctorat.  Oral  (2  séries).  Faculté.  — 
3®  2®.  Oral  (2  séries).  Faculté.  —  3’  1®®.  Oral  (2  séries). 
Faculté. 

Samedi  8  Avril.  —  1®®  doctorat.  Oral  (2  séries).  Faculté. 
—  3®  2”  Oral  (2  séries).  Faculté.  —  Clinique  chirurgicale 
N.  H.  Faculté. 

Thèses  de  doctorat. 

Lundi  3  Avril.  —  Mourgeon  (André)  :  Elude  sur  ta 
tension  arlcrielle  avant  el  après  l'exercice.  —  Evrard 
(François)  ;  Conlribulion  à  l’élude  des  perlorations  du 
rectum.  —  Mordret  (Xavier)  :  Contribution  à  l'élude  des 
tensions  artérielles  locales.  —  M"®  Mitrovitch  :  Le  pneu¬ 
mothorax  chez  les  femmes  atteintes  de  tuberculose.  — 
Jury  ;  MM.  Lelulle,  Hartmann,  Richet,  Couvelaire. 

Mardi  4  Avril.  —  Frogé  (Pierre)  :  Recherches  sur 
l'aclion  des  rayons  X  sur  l'œil.  —  Thouvenin  (Raoul)  : 
Contribution  à  l'élude  de  la  résection  pour  tumeur  du 
coude.  —  Vignal  (Adrien)  ;  Des  mélrorrayies  el  leur 
Iraitemenl.  —  Donet  (Jean)  :  Conlribulion  à  l'étude  des 
{Voir  la  suite,  p.  551.) 
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LABORATOIRES  CORBIÈRE  a  LIONNET 
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L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  ^ 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats"  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 

Gomiinol  II  iii  ProUts  n  Gomeil 

sous  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires. 
Lavements,  etc. 

flacons 


^  RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon  i 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 


mm 
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AMPOULES 

ORDINAIRES 

ET  EN 

I  DISPOSITIFS] 
5  PIÈCES 

!  (MÉTHODE  RAVAUT)  I 
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ABSOLUMENT  PUR 

Préparé  à  froid,  dans  le  vide  à  l’abri  de  l’air. 

A  liment- ferment  renfermant  ta  totalité  de  la 
diastase  et  des  matières  solubles  de  l’orge  germée 

Indications  Thérapeutiques;  DYSPEPSIES,  ENTÉRITES 
.ALIMENTATION  INTENSIVE  DES  TUBERCULEUX  ET  DES 
CONVALESCENTS,  SEVRAGE  DES  NOURRISSONS 

^Modb  D’Emploi  :  Seul;  en  solution  dans  Ions  les  liquides;  associô  aux  farincs;^^ 


ANTISEPSIE  INTESTINALE 

Phosphate  de  (^Trinaphtyle 


Médication  Laxative  Infantile 

SIROP 

::  MATERNITÉ 

(Sirop  de  Fleur  de  Pêcher  composé) 

PURGE  DOUCEMENT  sans  coliques 

x>ose:s  : 

Jusqu’à  2  mois  environ  :  une  demi-cuillerée  à  café 
Au-dessus  de  cet  âge  :  une  cuillerée  à  café  ou  à  dessert. 


Crevasses  des  Seins  -  Rougenrs  des  Nouveau-Nés 

et  toutes  gerçures  en  général 


POUR  LES  NOURRISSONS 


Le  Tdbe  :  3  30  (impôt  compris). 

PH'«  DE  LA  MATERNITE,  86,  Bould  Port-Royal,  PARIS,  et  toutes 


LABELONYE 


i'- 


LABOR/VrOlRES  FOURNIER  Frères 

■■iS--  «■;!!  j;?*  I  Hô.D.i-t:a  I  ^  RA.  R;  I 


Eczémas,  Fityrlasis,  Fsori 
Trloophytles,  Dermites  dlve 


MOnTMOBENOT  (Selne-et-Oise) 


Fh'-  W-  LETTRY,  <2. 
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réactions  ganglionnaires  au  cours  de  la  tuberculose.  — 
Demoulin  :  Contribution  à  l’élude  du  traitement  des 
pleurésies  purulentes.  —  JLory  (François)  :  La  radium- 
thérapie  des  fibro-myomes  utérins.  —  Jury  :  MM.  de 
Lapersonne,  Faure,  Lejars,  Lecène. 

^  Jeudi  6  Avril  —  Du  Pays  de  La  Tour  (Roger)  i  De 
l'anergie  tuberculinique  chez  les  hépatiques.  —  Jaleaques 
(Joseph)  :  Gangrène  humide  rfiaie'Jiij'Ke.  —  Bigot(Charles)  : 
L'acrocéphalo-syndactylie.  —  Fauvet  :  Contribution  à 
l'étude  de  l'aulo-hémothérapie  en  dermatologie.  —  Ledrain 
(Paul)  :  Contribution  à  l'étude  du  chancre  mixte.  —  Epa¬ 
gneul  (Louis)  :  Syndrome  pseudo-pleurétique  de  la  base 
dans  les  pleurésies.  —  Couppey  ;  Becherches  sur  la  solu- 
lion  iodo-iodurée  de  lujol.  —  Judy  :  MM.  Chauffard, 
Marfan,  Jeanselme,  Fiesslnger. 

Sa.mei)i  8  Avril,  —  Goupille  (Louis)  :  Contribution  à 
l'élude  des  phlébites  syphilitiques.  —  Auzinrour  : 
Glandes  à  sécrétions  internes  et  tube  'digestif.  — 
M"'  KauB'uiann  (Rose)  :  Contribution  à  l'élude  des 
hémorragies  occultes  du  tube  digestif.  —  De  Sallier- 
Dupin  (Yves)  :  Contribution  à  l'élude  des  gaslreclasies 
aigues.  —  Saintin  (Henri)  ;  Contribution  à  l'histoire  de 
l'hémostase  chirurgicale.  —  Bertet  (M.)  :  Contribution  à 
l'étude  thérapeutique  des  hémorrvgies  gastro-intestinales 
du  nouveau-né.  —  Jury  :  MM.  Gilbert,  Achard,  Carnot, 
Nobécourt. 


lodéinei 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité^uant 


à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  [2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Pour  docteurs.  Deux  antomobilee  de  location, 
libres  le  matin,  à  louer  dans  de  bonnes  conditions. 
—  S’adresser  aux  établissements  L.  G.  A.,  10,  rue 
Guillaume-Tell,  à  Paris  (17"). 

Dactylo  expérimentée,  connaissant  anglais, 
demande  travaux  copie.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4153. 

Inflrmière  directr.,  hautes  référ.,  dem.  situât. 
Accept.  égal,  poste  secrétaire  assist.  Connaît  dactylo, 
pratique  inject.  intravein.,  lab.  Ecr.  P.Af.,  n"  4154. 

Dame,  ayant  fait  méd.  et  chir.,  désire  situation 
chez  médecin  ou  chirurg.,  aide  ou  secrétariat, 
très  bonnes  références.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4155. 

Objectif  Leitz  1/12  immers,  d’huile  et  oculaire 
anastigm.  tout  neufs;  prix  avant.  Ecr.  P.  ilf.,n'>4156. 

Infirmière  demande  place  dans  clinique,  de  pré¬ 
férence  Midi.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4157. 

Agréables  situations  d’avenir  pour  médecins,  500 
francs  par  mois  fixe,  plus  Intérêts  sur  affaires,  dans 
cliniques  province.  Urgent.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4130. 

Microtome  demandé.  —  H.  Falconnet,  58,  avenue 
Malakoff,  Paris. 

A  vendre  ;  tube  de  radium  contenant  environ  50 
milligr.,  sur  base  800  fr.  le  milligr.  de  bromure, 
suivant  certificat  Curie.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4159. 

Acheteur  tube  Coolidge  BB.  on  Standard;  et  ven¬ 
deur  :  3  tubes  à  gaz.  —  Ecrire  :  H.  Falconnet, 
58,  avenue  Malakoff,  Paris. 


Infirmière  sér.  connaiss,  techniques  poutr.  dispos, 
matinée  p'  trav.  lab.  ou  dispens.  Ecr.  P.  M.,  n»  4161. 


MEUDON  de  6.769^  m.,  av.  Jac^emînotf  n»  6, 

co=“A  MAISON  DE  SANTÉ 

3  étages  —  10  chambres  de  maîtres,  contortablea,  salle 
de  bains.  Eau,  gaz,  téléphone.  Jardin  d’hiver,  communs, 
potager,  pavillon  de  concierge.  —  A  VENDEE.  — 
S’adr.  M“  Max.  Aubron,  notaire  à  Paris,  146,  r.  de  Rivoli. 


GomitioJ 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantit  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  ipéclales  ponr  Mil.  les  Médecini. 
GEORaE,  77,  av.  da  la  Grande-Armé*  -  Paiiy  29-70. 

TVBERCUI.OSES,  Bronobites,  Catarrhes,  OSUPPES 

EMULSION  MARCHAIS 

Ph.  creosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 


Contre  DËRIU ATOSES 


DERMOFAGINE 


VILLA  HELVETIA 


L.  B.  A.  iialiintiiln  le  BiolooiB  AgVe 

TÉLÉPHONE  :  Élysées  36-64  et  36-45 

L.B.A. 

W-Willi'llililil 

m 

MAISON  de  CONVALESCENCE 
ET  DE  REGIMES 


GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTJÉRO  GO  GGÈNE 

...  ...i  (Vaccin  entérococcique).  ■  -  - 

VACCIN  DE  DEI-BET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

CCI  ITiS 


TUBERCULOSE 

BRONCHITES 

TOUX-RHUMES 

SIROP  FRANY 


y.  BORRIEN  et  Çi»,  54,  Faube  St-Honoré,  PARIS 


Extraits  OPOTHERAPIQUES  CHAIX^ 


Ovarique  -  Tyroïcf/en  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancrèaiique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

BB  Laboralolr»  CHAIX  10,  Bu»  de  l’Om»,  PARIS  -  Téléph.  :  Sazé  12.55  BBi 


CŒUR 

irop  de  Digitale 


QOUTTES  DE  SÉRÛ 


HÉMORROÏDES 


VARICES 

ESCULËOL 


Alcoolé  de  Marron  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

(10  à  20  Gouttes  2  fois  par  jour). 


8  fois  sur  10  la  crise  hêmorroïdaire 
est  jugulée  en  moins  de  24  heures. 

ÉCHANTILLONS  :  A,  FOURIS,  13,  Rue  Laoharrlère,  PARIS. 


au  Cupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 
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PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUH^ERO  :  40  centimes. 


—  ADaiHtilSTRATlON  — 
IWASSON  ET  C‘8,  ÉDITEURS 

110,  boulevard  St-Bermain,  PARIS  (6») 

■  Compte  Chèques  postaux  n»  B99 

PRIX  DE  L’ABONNEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  45  fr.  » 

Les  abonnements  partent 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 

F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  _  _ 

de  Clinique  ophtalmologique.  Médecin  honoraire  dos  hôpitaux,  Médecin  do  l'Hôtol-Dieu, 

Membre  do  l’.Académio  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecir 

M.  LERMOYEZ 

Médecin  • 

Saint-Antoine, 


H.  ROGER 

Doyen  do  la  Faculté  de 
Médoci  . 


a.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

do  l’hôpital  Saint-Antoine. 


F.  WIDAL 

ur  de  ctoi^^ne  médicale, 


ibre  do  l’Académie  do  médecine. 

CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 

urgien  do  l’hôpital  SainLLouis.  à  l’hôpital  Broca. 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédli^^^.,j 
à  “  Presse  Médicale 
120,  boulevard  Saint-Bermain  (6") 


SOMMAIRE 

Articles  originaux  : 

J.  Luebmitte  et  L.  CoBNiL. — Les  syndromes  du  corps 
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F.  Cakrieu.  —  Valeur  de  ia  méthode  de  Salvaneschi 
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LES  MÉDECINS  ET  LES  COLONIES 


La  grandeur,  la  vie  même  de  la  France  dépend 
de  la  mise  en  valeur  rapide  de  nos  colonies  :  le  déve¬ 
loppement  colonial  peut  et  doit  nous  fournir  l'argent 
nécessaire  au  paiement  de  nos  dettes,  les  matières 
premières  nécessaires  à  notre  industrie  ;  le  dévelop¬ 
pement  colonial  peut  et  doit  nous  fournir  des  sol¬ 
dats  en  attendant  le  rétablissement  d'une  natalité 
française  normale;  avant  tout  et  surtout,  le  déve¬ 
loppement  colonial  peut  beaucoup  pour  changer  la 
mentalité  française,  pour  la  guérir  de  cet  affaisse¬ 
ment  de  l'énergie  individuelle,  de  cc  goût  morbide 
pour  les  petites  fonctions,  sûres  mais  sans  avenir,  qui 
stérilisé  à  tous  points  de  vue  trop  de  nos  jeunes 
ménages. 

Le  développement  colonial  exige,  comme  nécessité 
primordiale  la  collaboration  médicale  qui,  de  son 
côté,  y  peut  trouver  honneurs  et  profits.  Aussi  La 
Presse  Médicale,  foayours  soucieuse,  aussi  bien  des 
intérêts  de  notre  pays  que  des  intérêts  de  notre 
profession,  compte  publier  une  série,  d'articles  con¬ 
sacrés  aux  colonies  françaises.  Sous  des  signatures 
autorisées,  seront  étudiées  toutes  les  questions  que 
les  médecins  doivent  connaître,  tant  au  point  de  vue 
scientifique  pur  qu'au  point  de  vue  administratif  et 
professionnel. 

P.  D. 


AUX  MÉDECINS 


En  entreprenant  de  faire  connaître  à  ses  nom¬ 
breux  lecteurs,  par  une  série  de  monographies, 
confiées  à  des  spécialistes  qualifiés,  les  caracté¬ 
ristiques  géographiques,  ethnologiques,  épidé¬ 
miologiques  et  pathologiques  des  diverses  parties 
de  notre  domaine  colonial,  La  Presse  Médicale  a 
pris  une  initiative  aussi  heureuse  qu’opportune  ; 
on  lui  doit  souhaiter  —  on  peut  lui  prédire,  plein 
succès. 

Nul  moment,  en  effet,  se  semblait  plus  propice, 
pour  retenir  et  fixer  l’attention  du  grand  public 
médical  sur  la  situation  présente  et  les  perspec¬ 
tives  d’avenir  de  nos  possessions  d’outre-mer, 
que  celui  où,  sur  l’échiquier  du  monde,  se  dis¬ 
cutent  les  problèmes,  si  complexes,  ayant  pour 
objet  la  délimitation  des  sphères  d’action  ou 
d’influence  des  nations  civilisées,  et  où  s’étudient 
les  moyens  propres  à  assurer  à  tous,  jusqu’aux 
contrées  les  plus  reculées  où  cette  souveraineté 
tutélaire  est  en  mesure  de  s’exercer,  le  maximum 
de  bien-être,  de  sécurité  et  de  résistance  orga¬ 
nique,  dans  la  paix  sociale. 

Or,  si  l’épreuve  de  la  guerre  a  fait  ressortir, 
en  ce  qui  nous  concerne,  le  rôle  capital  que  nos 
colonies  sont  appelées  à  jouer  dans  la  vie  de  la 
métropole,  —  dont  elles  sont  devenues  comme  le 


3uitonsiiicaionTonsordDnniezrURDTlOPlNE,pnieriTezl' 

tJroformine 

Gobey 

Comprimés  dosés  d  Ogr.  gO  (3  é  e  psr  ]onr).ir 
Coftsnt/Honi  tntulf  :  «i  Boulsvard  Saint-Martin. 


PHYTINE  CIBA 

Le  plus  riobe  et  le  plus  assimilable 
des  médicaments  pbospborés 

RÉMINERALISATEUR 

Cachets  —  Comprimés  —  Granulés. 
Laboratoires  CIBA,  1,  place  Morand,  LYON. 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

EPIDOSINE 

G.  GRÉMY,  14,  rue  de  CHcliy  -  Paris. 


Ses®?  9)ll,BlCtQ) 

à  la  Orindella  Bobaaia 

contre  la  COQUELUCHE 

K«  aontlamt  ni  toxlqn*  ni  nsiraotlqti* 

50  ANS  BE  SUCCÈS 

74,  bouler,  Btaumanhais,  Paris. 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEMENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
BAR  LES  SULFATES  de  TERRES  RARES 

Laboratoires  FOURNIER  Ftères 
se.  Boulevard  de  l 'Hôpital  _  PAR  l  S . 


PITUILOBINE  BYLÂ 

Extrait  porlfié  de  Lohea  poitérieari  d’hypophyiei 
Tirai  PHTSIOLOGIQtnDHSNT 
1  cc.=  1  lobe  poetérieoT.  —  Boites  de  i  amp.  de  1  cc. 

OBSTÉTRIQUE 

Inertie  utérine.  —  Rétrécissement  du  bassin. 
HÉMOPTrSIES  DES  TUBERCULEUX 
DEFAILLANCES  DU  MTOOABDE 
Uttér.etéchant.:  ÉtabUs.  BTLA,  26,  av.  de  l’Obiarvatoiro,  Paris. 


I/AIERMNE  LIQUIDE 


de  L.  PACHAUT 

La  pim  eificace  des  Préparations  deTaierlane. 
La  plus  lacilement  acceptée  par  les  Malades. 

_  De  1  àé  cuUl.Écafé  par  jour  dans  un  liquide  quelconque. 
En  V«nt«  dans  toutes  les  Pharmacies,  j 


XXX*  Année.  —  N*  5  Avril  1922. 


SUPPOSITOIRES  CORBIÈRE 
à  VARSENOBENZOL 

Inaltérables,  en  capsules  métalliques  hermétiques 

LE  MEILLEUR  TRAITEMENT  D’ENTRETIEN 
POUR  SPÉCIFIQUES 

Les  boites  do  «  Suppositoires  Corbière  »  no  portent  aucune 
indication  de  nature  à  gèucr  le  secret  professionuol. 

Litt.  et  échant.  :  CORBIÈRE,  27,  r.  Desrenaudes,  Paris. 


Affections  hépatiques 

=  Opothérapie  biliaire  = 

PILULES  du  r  DEBOUZY 

p.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Paris-XI®. 
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prolongement  de  sa  propre  substance,  depuis 
que  s’est  mêlé  au  nôtre,  dans  le  cœur  unique  de 
la  mère -patrie,  le  sang  de  tant  de  races  diverses 
accourues  à  son  appei  —  ces  mêmes  événements 
ont  fait  apparaître  aussi,  à  la  faveur  des  opéra¬ 
tions  de  recrutement  ou  de  recensement  des 
populations  indigènes,  ia  grande  misère  de  cer¬ 
taines  régions,  jusque-là  imparfaitement  connues, 
de  cette  nouvelle  France.  Et  tous  les  coloniaux 
d'expérience  s’accordent  à  reconnaître  la  néces¬ 
sité  d’une  intervention  médico- administrative 
énergique  et  prompte, 'si  l’on  veut  remédier  aux 
causes,  actives  et  passives,  de  dépopulation  qui 
nous  sont  signalées.  Seul,  un  effort  méthodique  et 
soutenu,  s’appuyant  sur  un  plan  de  campagne 
soigneusement  réglé  et  rigoureusement  suivi, 
est  susceptible  de  consolider  ce  capital  humain, 
si  lourdement  grevé  de  tares  pathologiques,  et 
dont  l’amélioration  et  l’accroissement  condi¬ 
tionnent  l’expansion  et  la  mise  en  valeur  de  ces 
vastes  territoires,  aux  richesses  inestimables, 
mais  insuffisamment  exploitées. 

Or,  pour  mener  à  bien  une  tâche  de  telle  enver¬ 
gure,  en  particulier,  pour  combattre,  dans  les 
régions  les  plus  menacées,  —  car  il  en  est  heu¬ 
reusement  beaucoup  de  fort  prospères,  — la  pau- 
cinatalité  et  réduire  ia  mortalité  infantiie,  par 
un  plus  ample  développement  des  œuvres  de 
fœticulture  et  de  puériculture,  en  un  mot,  pour 
conjurer  cette  crise  de  la  main-d’œuvre  dont 
souffr.^int  la  plupart  de  nos  colonies,  il  faut  avant 
tout  «  des  médecins,  encore  des  médecins,  tou¬ 
jours  des  médecins  ».  Chacun  le  proclame,  et  les 
appels  de  ceux  qui  ont  charge  d’âmes,  c’est-à-dire 
qui  ont  mission  d’administrer  nos  possessions 
lointaines,  se  font  chaque  jour  plus  pressants,  les 
nôtres  leur  faisant  écho  et  se  répercutant,  sous 
forme  d’aflLches,  d’avis,  de  notices,  à  travers 
écoles  et  facultés,  revues  et  journaux,  sans  que 
cette  large  publicité  arrive  à  déterminer  ce 
mouvement  d’opinion  que  nous  souhaiterions 


décisif,  et  qui,  pourtant,  semble  à  la  veille 
de  se  déclancher,  si  l’on  en  juge  par  les  de¬ 
mandes  de  renseignements  qui  affluent  de  tous 
côtés. 

Que  manque-t-il  donc  pour  que  se  produise 
ce  grand  courant  de  dérivation,  cet  élan  spontané 
qui  entraîne  vers  les  Frances  d’outre-mer  tant 
de  jeunes  énergies  disponibles  et  toutes  prêtes  à 
se  mobiliser,  ne  trouvant  pas  toujours  sur  place 
leur  emploi  immédiat  ?  Sans  doute,  une  notion 
plus  complète  et  plus  précise  —  en  dehors  des 
questions  d’ordre  purement  matériel  et  adminis¬ 
tratif,  sur  lesquels  les  intéressés  sont  déjà  à  peu 
près  fixés,  —  des  conditions  d’ordre  intellectuel, 
technique  et  moral  dans  lesquelles  se  présente, 
pour  ces  praticiens,  épris  de  nouveauté,  avides 
d’agir  et  de  se  dépenser,  mais  justement  désireux 
aussi  de  se  créer  une  situation  honorable  et  inté¬ 
ressante,  la  carrière  médicale  exotique.  C’est, 
précisément,  en  vue  de  combler  cette  lacune, 
qu’on  a  songé  à  instituer,  dans  les  colonnes  de 
ce  journal,  une  sorte  de  tribune  ouverte,  d’où 
puissent  se  faire  entendre,  —  et  écouter,  —  tous 
ceux  qui  ont  conscience  du  rôle  de  premier  plan 
que  doit  jouer  la  jeune  France  médicale  dans  la 
régénération  et  le  relèvement  des  races  confiées 
à  notre  vigilante  sollicitude,  races  dont  l’efi’ort 
producteur  est  fonction,  non  seulement  du 
nombre,  mais  encore  de  la  qualité,  de  la  condi¬ 
tion  physique  de  leurs  représentants. 

Aussi  bien,  depuis  la  guerre,  et  du  fait  même 
de  la  guerre,  l’idée  coloniale  a  fait  du  chemin,  et 
nombreux  sont  nos  camarades  de  complément 
qui,  tant  sur  les  théâtres  extérieurs  d’opérations 
que  dans  nos  propres  colonies,  voire  sur  ie  sol 
même  de  France,  se  sont  initiés  à  l’étude  et  au 
traitement  des  maladies  des  pays  chauds,  plu¬ 
sieurs  d’entre  eux  enrichissant  même  de  travaux 
originaux  et  d’un  haut  intérêt  cette  branche, 
chaque  jour  plus  importante,  de  la  pathologie 
humaine. 


On  peut  donc  dire  qu’une  sorte  de  liaison  tech¬ 
nique  s’est  déjà  établie,  spontanément,  à  la  faveur 
des  circonstances  exceptionnelles  de  ces  der¬ 
nières  années,  entre  praticiens  métropolitains  et 
coloniaux,  de  telle  manière  que  les  premiers, 
mieux  avertis  des  choses  d’outre-mer  et  aperce¬ 
vant  les  horizons  nouveaux,  jusque-là  insoup¬ 
çonnés,  qui  s’ouvrent  à  notre  activité  scientifique, 
sont  des  mieux  disposés,  sinon  à  prendre  ou  à 
reprendre  eux-mêmes  la  direction  de  ces  contrées 
lointaines,  du  mojns  à  favoriser,  par  leurs  encou¬ 
ragements  et  par  leurs  conseils,  l’exode  de  ceux 
de  nos  confrères  qu’aucune  raison  impérieuse  ne 
retient  au  foyer,  et  que  pourrait  tenter,  à  divers 
titres,  l’aventure  coloniale. 

Au  surplus,  en  admettant  même  que  certains 
de  ces  derniers,  après  une  période  d’essai  suffi¬ 
sante,  ne  se  décident  point  à  poursuivre  leur  car¬ 
rière  aux  colonies,  l’expérience  qu’ils  y  auront 
acquise  des  maladies  spéciales  aux  pays  chauds 
leur  sera  des  plus  profitables  dans  l’exercice 
ultérieur  de  leur  clientèle  métropolitaine.  On  ne 
saurait,  en  effet,  imaginer  le  nombre  de  cas 
relevant  de  la  pathologie  exotique,  —  parmi 
lesquels  le  paludisme  et  l’amibiase,  aux  manifes¬ 
tations  si  variées,  tiennent  la  première  place, 
—  que  l’on  coudoie  presque  journellement  en 
France,  surtout  depuis  la  guerre,  sans  que 
l’on  songe  toujours  à  les  rapporter  à  leur  véri¬ 
table  cause. 

Avec  la  facilité  et  la  rapidité  croissantes  des 
communications  (car  l’avion,  hier  arme  de 
guerre,  aujourd’hui  moyen  sanitaire  de  trans¬ 
port  et  d’évacuation,  deviendra  demain,  peut- 
être,  avec  une  égale  aisance,  un  agent  véhicu- 
lateur  de  germes  morbides),  il  faudra  compter 
chaque  jour  davantage  avec  ces  surprises  du  mé¬ 
tier  ;  et,  pour  éviter  les  mécomptes  et  prendre  à 
temps  les  décisions  utiles,  l’hygiéniste  et  le  mé¬ 
decin  devront  être  familiarisés  avec  l’épidémio¬ 
logie  et  la  pathologie  des  affections  d’outre-mer 
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les  plus  susceptibles  de  se  rencontrer  sur  leur  | 
chemin. 

C’est  ici  que  le  médecin  ayant  séjourné, 
ne  fût-ce  que  quelques  années ,  aux  colonies 
saura  tirer  le  plus  utile  parti  de  ses  acquisitions 
tropicales  et  dépister,  en  praticien  prévenu,  les 
cas  d’origine  exogène  qui  s’offriront  à  son 
examen. 

Mais  nous  espérons  mieux,  et  nous  voulons 
croire  que  le  jeune  docteur  qui,  pourvu  d’une 
bonne  préparation  technique,  s’acheminera  vers 
ces  contrées  lointaines,  sans  arrière-pensée  de 
retour  anticipé,  mais  avec  le  ferme  propos  d’y 
faire  sa  carrière,  trouvera,  dans  l’accomplisse¬ 
ment  même  de  sa  mission,  des  satisfactions  de 
nature  à  fixer  promptement  sa  décision,  car  la 
vie  coloniale,  en  dehors  de  ses  aléas,  de  ses  im¬ 
prévus,  qui  ne  sont  pas,  d’ailleurs,  le  moindre 
de  ses  attraits,  surtout  pour  le  débutant,  avide 
d’impressions  nouvelles,  offre  au  chercheur  un 
terrain  d’étude  et  d’observation  aux  ressources 
infinies.  Ecole  d’énergie  et  d'initiative,  elle 
apprend  au  médecin  isolé  dans  la  brousse  ou 
dans  le  bled,  livré  à  ses  propres  moyens,  l’art 
de  se  suffire  à  lui-même,  de  «  se  débrouiller». 
Nul  n’est  plus  apte  que  lui  à  connaître  l’indigène, 
à  vaincre  ses  résistances  et,  parfois,  son  hosti¬ 
lité,  à  l’apprivoiser  en  quelque  sorte;  s’adressant 
à  ses  misères,  s’attaquant  aux  fléaux  qui  l’as¬ 
saillent  de  toutes  parts,  il  parvient,  en  usant 
de  douceur  et  de  patience,  à  triompher  de  ses 
préventions  et  de  ses  préjugés,  à  capter  sa 
confiance  et  sa  sympathie.  Réalise-t-il,  ce  qui  lui 
est  facile,  quelques  cures  heureuses,  et  qui 
seront  vite  taxées  de  miraculeuses  par  ces  pri¬ 
mitifs  enclins  à  considérer  comme  surnaturels 
tous  les  faits  dépassant  leur  compréhension,  sa 
renommée  sera  bientôt  établie,  et  son  prestige,  sa 
popularité  gagneront  encore  s’il  s’astreint  à  par¬ 
ler  la  langue  du  paya. 

Une  fois  sa  réputation  ainsi  assurée  par  un 


certain  nombre  de  succès  individuels,  il  sera 
maître  du  terrain,  et,  dès  lors,  élargissant  son 
champ  d’action,  il  pourra  agir  sur  les  masses  et 
entreprendre  la  prophylaxie  en  grand,  l'hygiène 
collective,  seule  capable  de  sauver  la  race,  œuvre 
de  longue  haleine  et  exigeant  la  collaboration  de 
tous,  sous  une  direction  unique,  assurant  le  syn¬ 
chronisme  et  la  convergence  des  efforts  :  contre 
If  paludisme,  ce  sera  la  quininisation  préventive; 
contre  la  maladie  du  sommeil,  l’atoxylisation  des 
trypanosés;  —  et  est-il  tâche  plus  belle  que  celle 
de  ces  jeunes  gens  qui,  insoucieux  du  danger  ou 
de  la  fatigue,  s’én  vont,  de  village  en  village, 
à  travers  la  brousse  congolaise,  mystérieuse  et 
perfide,  luttant  pied  à  pied  contre  la  redoutable 
endémie  ?  Ailleurs,  ce  sera  la  vaccination  anti¬ 
cholérique,  aux  effets  si  merveilleux  d’efficacité 
et  de  promptitude,  ou  la  vaccination  antipesteuse, 
—  partout  et  toujours  la  vaccination  antivario¬ 
lique. 

Et  ce  n’est  point  tout,  car,  au  cours  de  ses 
tournées,  le  médecin  s’efforcera,  par  ses  conseils, 
au  moyen  de  ces  palabres  dont  les  indigènes 
sont  si  friands,  d’inculquer  à  tous  des  prin¬ 
cipes  d’hygiène  élémentaire,  en  s’adressant  plus 
spécialement  aux  mères,  dont  tant  d’enfants 
périssent  faute  de  soins.  Un  tel  labeur  ne  tar¬ 
dera  pas  à  porter  ses  fruits,  et  le  médecin,  pris 
à  son  propre  apostolat,  s’attachera  chaque  jour 
davantage  à  sa  mission. 

Mais  pour  que  celle-ci  soit  vraiment  féconde, 
il  faut  à  ce  missionnaire,  en  dehors  d’un  moral 
solide  et  d’une  santé  robuste,  une  sérieuse  pré¬ 
paration  professionnelle  :  stage  d’application  avant 
le  départ,  stage  ü adaptation  à  l’arrivée  dans  la 
colonie,  pour  se  familiariser  avec  la  pathologie 
locale,  stages  de  perfectionnement  entre  deux 
séjours  coloniaux  consécutifs,  tel  apparaît  sché¬ 
matiquement  le  cycle  technique  du  praticien  des 
pays  chauds,  les  deux  premiers  stages  pouvant, 
d’ailleurs,  fusionner,  le  cas  échéant. 


Où  trouver,  en  France  même, cet  enseignement 
spécialisé  ?  Les  centres  d’instruction  ne  manquent 
point,  et,  depuis  la  guerre,  ils  tendent  encore  à 
se  développer,  à  se  perfectionner.  C’est,  en  pre¬ 
mière  ligne,  l’Institut  Pasteur,  qui,  en  dehors 
du  haut  enseignement  dispensé  à  l’Institut 
même,  par  des  maîtres  éminents  et  de  tout  temps 
acquis  et  dévoués  à  la  cause  coloniale,  a,  par  ses 
missions,  par  ses  filiales  et  les  nombreux  labo¬ 
ratoires  qu’il  a  aidé  à  fonder  outre-mer,  si 
puissamment  contribué  au  rayonnement  de  la 
science  française  dans  nos  colonies,  pays  de  pro¬ 
tectorat  et  postes  consulaires.  Ce  sont  aussi  les 
Instituts  de  Médecine  coloniale,  créés  auprès 
des  Universités  de  Paris,  d’Aix-Marseille,  de 
Bordeaux,  et  qui  prennent  également  une  part 
des  plus  actives  à  cet  enseignement  complémen¬ 
taire  post-scolaire,  faisant  hautement  apprécier 
à  l’étranger  comme  en  France  les  diplômes  qu’ils 
confèrent  à  leurs  élèves  en  fin  de  stage,  et  qui 
assurent,  par  priorité,  à  ceux  qui  en  sont 
pourvus,  l’accès  aux  emplois  coloniaux  civils.  Des 
organisations  similaires  sont  en  voie  de  création 
dans  d’autres  centres  universitaires  (Nancy, 
Strasbourg,  Lyon...) 

Enfin,  dans  le  même  but  de  propagande  et  de 
diffusion  scientifiques,  se  sont  fondées  des 
sociétés  savantes,  telles  que  la  Société  de  Patho¬ 
logie  exotique  et  la  Société  de  Médecine  et 
d’Hygiène  tropicales,  dont  les  bulletins  sont 
répandus  dans  le  monde  entier. 

En  face  de  ces  foyers  métropolitains  d'ensei¬ 
gnement  médical  exotique,  se  sont  concurremment 
développées  outre-mer,  par  un  bel  effort  de 
décentralisation,  auquel  il  sied  de  rendre  hom¬ 
mage,  écoles,  sociétés,  revues  scientifiques.  Ce 
sont,  pour  les  écoles,  et  par  ordre  d’ancienneté, 
d’une  part,  les  quatre  écoles  de  médecine  indi- 
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gènes  de  Pondichéry,  de  Tananai-ive,  de  Hanoï, 
—  celle-ci  récemment  promue  au  rang  d’école  de 
plein  exercice,  —  et  de  Dakar,  qui  forment  des 
médecins,  des  sages-femmes  et  des  pharmaciens 
indigènes  tous  auxiliaires  indispensables  du 
médecin  européen  dans  l’œuvre  de  multiplica¬ 
tion  de  l’assistance  aux  colonies  ;  d’autre  part, 
sur  le  territoire  même  du  Céleste  Empire, l’Ecole 
franco-chinoise  de  Canton,  l’École  de  Médecine 
navale  chinoise  de  Tien-tsin,  l’École  de  Médecine 
militaire  chinoise  de  Tchentou,  établissements 
dans  lesquels  l’enseignement  est  donné  ou  dirigé 
par  des  médecins  français.  Puis  viennent  les 
Sociétés  médico-chirurgicales  de  l’Indochine  et 
et  de  l’Afrique  occidentale  française,  chacune 
avec  son  «  Bulletin  »;  la  Société  internationale  de 
médeciné  de  la  Chine  du  Nord  (Pékin),  qui  groupe 
les  praticiens  elles  savants  d’Extrême-Orient, de 
nationalités  diverses,  et  dont  le  président  actuel 
est  Français;  l’Association  médicale  d’Extrême- 
Orient,  fondée  peu  avant  la  guerre,  et  dont  les 
Congrès  biennaux  ont  le  plus  grand  succès  (Ma¬ 
nille,  Saigon,  Batavia)  ;  enfin,  pour  clore  celte 
énumération,  citons  lapublication,  la  dernière  en 
date,  qui,  sous  le  nom  de  «  Bulletin  médical 
franco-chinois  »,  édité  dans  les  deux  langues 
correspondantes,  constitue  un  très  intéressant 
essai  de  collaboration  scientifique  entre  les  deux 
pays  voisins  et  amis,  —  la  Chine  et  l’Indochine 
française. 

On  le  voit,  les  hommes  de  cœur  et  d’action, 
désireux  de  donner  libre  essor  à  leurs  aspira¬ 
tions  généreuses,  mais  soucieux  en  même  temps 
d’entretenir  et  de  perfectionner  leur  instruction 
professionnelle  et  de  participer  au  grand  mouve¬ 
ment  scientifique  mondial,  auquel  nul  praticien 
ne  saurait  rester  étranger,  trouveront  aisément 
hors  de  France,  dans  les  emplois  multiples 
auxquels  ils  peuvent  prétendre,  les  ressources 
d’ordre  intellectuel  et  technique  les  plus  va- 


A 

Un  dernier  point  à  examiner  est  relatif  aux 
sources  actuelles  de  recrutement  de  ce  personnel. 
Il  n’est  pas  douteux  que,  pour  le  moment,  l’ar¬ 
mature  du  corps  médical  en  service  outre-mer 
est  constituée,  en  majeure  partie,  parle  Corps  de 
Santé  des  troupes  coloniales,  qui  continue  de  pe 
recruter,  presque  en  entier,  dans  les  écoles 
annexes  de  la  marine  de  Brest,  de  Rochefort  et 
de  Toulon.  L’ambiance  des  ports  militaires,  avec 
leur  mentalité  si  spéciale,  façonnée  par  une  tra¬ 
dition  pluriséculaire,  où  chaque  maison,  chaque 
foyer  familial  représente,  en  quelque  sorte,  une 
cellule  du  grand  organisme  maritime  et  colonial, 
est  un  milieu  de  culture  éminemment  favorable  à 
l’éclosion  et  à  l’évolution  des  vocations  exotiques. 
Du  port  de  guerre,  berceau  de  sa  première  for¬ 
mation  médicale,  l’étudiant  passe  au  grand  port 
commercial  de  Bordeaux,  où,  élève  de  l’Ecole 
principale  du  Service  de  Santé  de  la  marine  et 
des  colonies,  il  suit  les  cours  de  la  Faculté.  De 
là,  muni  du  diplôme  de  docteur  en  médecine,  il 
passe  officier-élève,  à  la  dernière  étape  de  la 
filière  normale,  —  l’Ecole  d’application  des 
troupes  coloniales,'  ayant  son  siège  à  Marseille, 
vaste  métropole  commerciale,  ouverte  sur  toutes 
les  avenues  menant  à  l’exotisme.  A  la  sortie  de 
cette  Ecole,  où  s’achève  son  éducation  technique 
et  militaire,  le  jeune  aide-major  est  apte  à  être 
utilisé  immédiatement,  dès  son  débarquement, 
dans  la  colonie  destinataire.  En  dehors  de  ce 
mode  de  recrutement,  le  plus  habituel,  l’Ecole 
d’application  admettait  également,  chaque  année, 
par  voie  de  concours,  un  certain  nombre  de 
jeunes  docteurs  sortant  directement  des  Fa¬ 
cultés  :  la  suppression  récente  de  ce  concours 
d’entrée  aura  sans  doute  pour  effet  d’augmenter 
le  taux  de  ce  recrutement,  dit  «  latéral  ». 

Quant  au  personnel  médical  civil  des  colonies. 


il  se  recrute  selon  des  modalités  variables  et 
entre  lesquelles  le  candidat  peut  faire  son  choix  : 
engagement  par  contrat  renouvelable,  admission 
dans  les  corps  d’assistance  de  l’Indochine  ou  de 
l’Afrique  occidentale  française,  appel  au  concours 
de  médecins  civils  exerçant  librement  aux  colo¬ 
nies...  En  vue  d’améliorer  le  recrutement  civil, 
qualitativement  et  quantitativement,  et  de  le 
rendre  plus  homogène,  tout  en  sauvegardant  les 
droits  des  intéressés,  à  l’avancement  et  à  la  re¬ 
traite,  une  Commission,  nommée  par  le  Ministre 
des  Colonies,  et  composée  des  personnalités  les 
plus  qualifiées  du  monde  administratif,  militaire 
et  scientifique,  a,  sous  sa  présidence,  élaboré  un 
projet  de  décret  portant  création  d’un  Corps  de 
médecins  civils  des  colonies,  et  dont  le  texte  est 
actuellement  soumis  à  l’examen  des  gouverneurs. 


Ainsi,  nombreuses  et  variées  s’ouvrent  au  pra¬ 
ticien,  pénétré  de  l’importance  et  de  l’intérêt  de 
sa  mission  et  soucieux  de  la  bien  remplir,  les 
voies  d’accès  à  la  carrière  coloniale  :  qu’il  soit 
civil  ou  militaire,  qu’il  opte  pour  un  corps  hié¬ 
rarchisé  ou  qu’il  préfère  l’exercice  libre  de  sa 
profession,  il  sera  toujours  le  bienvenu  dans  la 
grande  famille  coloniale,  car  il  y  a  place  pour 
tous  sous  le  soleil...  des  tropiques. 

Ce  qui  importe,  par-dessus  tout,  c’est,  malgré 
ces  divergences  d’origine,  de  maintenir  unique 
et  intact  le  front  à  opposer  à  l’ennemi  commun, 
à  savoir  ces  endémo-épidémies,  toujours  pré¬ 
sentes  ou  latentes,  qui,  associées  à  d’autres  fléaux 
sociaux,  non  moins  redoutables,  s’acharnent  sur 
tant  de  malheureuses  populations  pour  consom¬ 
mer  leur  déchéance.  Sans  doute,  l’hygiène  et  la 
prophylaxie  ont  déjà  réalisé,  dans  maintes  par¬ 
ties  de  notre  empire  colonial,  de  remarquables 
progrès;  mais,  pour  parachever  l’œuvre  déjà 
accomplie  et  assurer  la  victoire  décisive,  laquelle 
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se  reconnaîtra  à  ce  signe  infaillible  :  abaissement 
de  la  mortalité  à  tous  les  âges,  surtout  dans  la 
première  enfance,  et  accroissement  corrélatif 
de  la  natalité,  il  faut  disposer  de  troupes  plus 
nombreuses,  fortement  organisées  et  discipli¬ 
nées,  et  c’est  en  vue  de  cette  croisade  humanitaire 
et  patriotique  que  nous  nous  adressons  à  toutes 
les  bonnes  volontés,  d’où  qu’elles  viennent, 
sachant  que  cet  appel  sera  spécialement  entendu 
de  la  jeunesse  des  écoles,  champion  de  toutes  les 
nobles  causes. 

I?'.  De  cette  lutte,  ardue  à  coup  sûr,  mais  passion¬ 
nante  à  tant  de  titres,  doit  sortir  pour  tous  plus 
d’humanité,  plus  de  vie,  plus  de  bien-être,  aussi 
bien  pour  nos  vaillants  compatriotes,  fonction¬ 
naires  civils,  militaires,  commerçants,  colons 
qui,  confiants  dans  les  destinées  de  la  France 
colonisatrice,  essaiment  chaque  jour  plus  nom¬ 
breux  vers  ces  contrées  nouvellement  ouvertes  à 
toutes  les  formes  de  leur  activité,  que  pour  ces 
populations  d’outre-raer  qui,  pendant  la  grande 
tourmente,  nous  prodiguèrent  des  gages  si  tou¬ 
chants  de  leur  fidèle  attachement,  et  qui,  la  paix 
venue,  concourent,  aujourd’hui,  avec  le  même 
loyalisme,  à  la  garde  sacrée  de  notre  territoire. 

Ainsi  contribuerons-nous,  artisans  désignés  et 
ouvriers  convaincus  de  cette  vaste  entreprise  de 
reconstruction  humaine,  d’où  dépend  la  prospé¬ 
rité  de  notre  domaine  colonial,  à  consolider  ce 
magnifique  patrimoine,  si  chèrement  acquis,  mais 
si  riche  d’espérances,  que  nous  a  légué  l’héroïsme 
de  nos  soldats,  et  que  s’efforce  de  mettre  en 
valeur  une  administration  avisée  et  prudente, 
amie  de  l’indigène  et  pratiquant,  à  son  égard, 
cette  politique  dite  d'association,  «  d’attraction», 
à  la  fois  ferme  et  bienveillante,  affectueuse  et 
persuasive,  qui  fut  toujours  la  «  manière  »  fran¬ 
çaise  en  matière  de  colonisation. 

Paul  Gouzien, 

Médecin  Inspecteur  général 
des  Troupes  coloniales. 


UN  MUSÉE  D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 

M.  Raoul  Brunon,  directeur  de  l’Ecole  de  Mé¬ 
decine  et  de  Pharmacie  de  Rouen,  est  le  fonda¬ 
teur  (en  1898)  d’une  Association  des  anciens  élèves 
de  l'Ecole,  réunissant  un  grand  nombre  de  méde¬ 
cins  et  de  pharmaciens  de  la  haute  Normandie. 
Il  y  a  là  un  exemple  d’initiative  privée,  bon  à 
mettre  sous  les  yeux  du  Corps  médical  dans  l’in¬ 
térêt  de  tous.  Les  dons  et  cotisations  de  l’Asso¬ 
ciation  ont  permis  de  créer  une  caisse  de  prêts 
d’honneur  et  des  bourses  de  voyages.  L’étudiant 
titulaire  de  cette  bourse  est  soumis  à  des  obliga¬ 
tions  :  1“  faire,  lui-même,  un  certain  sacrifice 
pécuniaire,  la  bourse  ne  venant  que  comme  ap¬ 
point  —  et  c’est  là  une  sage  mesure  réflétant  la 
psychologie  normande  ;  le  Normand  est  indé¬ 
pendant,  il  accepte  une  aide  mais  il  s’aide  d’abord 
lui-même;  2“  le  voyage  doit  être  fait  hors  de 
France;  3°  le  compte  rendu  est  publié  dans  la 
Normandie  médicale. 

Cette  organisation  a  fonctionné  jusqu’en  1914. 
Depuis  la  guerre,  l’Association  a  dû  ranimer  ses 

M.  Brunon  a  demandé  à  l'Association  un  autre 
effort.  Il  s’agissait  de  la  création  d’un  Musée  de 
l'Histoire  de  la  médecine.  Ce  musée,  créé  en  1901, 
est  installé  dans  l’Hôtel-Dieu  et  le  catalogue  vient 
d’être  publié.  Il  fallait  vaincre  le  scepticisme 
des  uns,  le  dédain  des  autres,  l’indifférence  de 
beaucoup. 

Ne  serait-ce  pas,  actuellement,  le  premier 
Musée  de  ce  genre  existant  en  Europe  et  proba¬ 
blement  en  Amérique?  Dans  tous  les  cas,  il  n’est 
pas  banal  de  voir  Rouen  appliquer  une  idée  par¬ 
tiellement  réalisée  par  le  professeur  Charcot.  Le 
musée  de  Rouen  ne  se  ' spécialise  pas  dans  la 
documentation  iconographique,  il  comprend  : 
pots  de  pharmacie,  faïences,  verres;  instru¬ 
ments;  statues;  statuettes,  terres  cuites;  amu¬ 


lettes,  ex-voto;  tableaux,  gravures,  photogra¬ 
phies;  médailles,  jetons;  meubles  anciens,  etc. 
Parmi  les  faïences  de  Rouen,  le  catalogue  signale 
une  très  belle  pièce  représentant  La  tentation  de 
saint  Antoine.  Les  saint  Antoine  (le  feu  saint 
Antoine)  sont  nombreux  en  bois,  en  pierre,  en 
verre,  etc.  Les  saint  Roch  sont  également  nom¬ 
breux  :  une  grande  statue  de  bois  de  1  m.  de 
haut  (xvi')  a  été  remarquée  à  l’exposition  du 
Congrès,  en  mai  dernier.  Parmi  les  amulettes,  est 
celle  très  rare  et  très  curieuse  de  saint  Gargon,  et 
les  seuls  exemplaires  sont  ceux  du  musée  de 
Cluny  et  du  musée  des  antiquités  de  Rouen.  Dans 
la  galerie  des  tableaux,  est  le  beau  portrait  de 
Ch.  Féré,  par  Binet,  et  plusieurs  toiles  de 
valeur. 

Les  donateurs  étrangers  à  Rouen,  mais  nor¬ 
mands  d’origine  ou  de  race,  sont  assez  nom¬ 
breux  :  le  professeur  H.  Beaunès  ;  le  D''  Guardia; 
Paul  Brunon,  de  Marseille;  le  D''  Ch.  Féré,  Henry 
Chaput;  le  professeur  Maurice  Letulle. 

Nous  sommes  heureux  de  signaler  la  création 
de  M.  Brunon  à  l’attention  bienveillante  et  géné¬ 
reuse  des  médecins  normands  très  nombreux 
Paris. 

Dans  cette  fondation  rouennaise,  il  y  a  un 
exemple  à  prendre.  La  dernière  exposition  du 
Congrès  de  l’Histoire  de  la  médecine  a  montré 
quel  amas  de  richesses  les  particuliers  sont 
capables  de  réunir.  La  collection  Hamonic  était 
d'une  splendeur  invraisemblable.  Parmi  les 
maîtres,  sont  nombreux  les  artistes  et  les  col¬ 
lectionneurs  hommes  de  goût.  La  collection 
Th.  Tuffier  est  une  merveille.  La  Faculté  serait 
en  mesure  d’organiser  le  musée  dont  Landouzy  a 
esquissé  l’ébauche.  Un  «  Carnavalet  »  de  la  mé¬ 
decine  donnerait  l’exemple  aux  Facultés  et  Ecoles 
de  France  et  de  l’étranger;  il  contribuerait  à  con¬ 
server  du  médecin  cette  haute  culture  encyclopé¬ 
dique  indispensable  dans  l’exercice  de  l’art. 

Nous  n’oublions  pas,  immanente  justice,  que 


LABORATOIRES  CLIN-1 
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ISOBROMYL 

Oit  Monobromisovalérylurée 

HYPNOTIQUE  et  SÉDATIF 

Procure  un  sommeil  tranquille,  sans  aucun  effet 
secondaire  fâcheux. 

Dose  hypnotique  :  1  ou  ?  comprimés  avant  le  coucher. 

Dose  sédative  :  ‘A  oa  l  comprimé  au  repas. 

Forme  :  Tubes  de  IS  comprimés  â  0  gr.  30. 

^FtÉEA.FtJ^TIOJSrS 

TANACÉTYL 

Acétyitanin 

ANTIDIARRHÉIQUE 

Libérant  seulement  dans  l’intestin  le  tanin  à  l’état  naissant, 
le  TANACETYL  est  le  traitement  de  choix  et  complètement 
inoffensif  des  diarrhées  de  toute  nature  du  nourrisson  aussi 
bien  que  de  l'adulte. 

Doses  :  Nourrissons  ;  1  ù  2  comprimés  par  24  heures. 

Enfants  et  Adultes  Mai  comprimés  par  dose,  3  fois  par  Jour. 

Forme  :  Tubes  de  SO  comprimés  ù  l  gr.  25. 

VALIMYL 

Oléthylisovatépiamide 

ANTISPASmODIQUE 

Mêmes  propriétés  que  l’essence  de  valériane. 

Activité  constante.  Tolérance  absolue.  Absence  d’odeur. 
Doses  :  4  a  8  perles  par  jour  en  2  ou  3  fois,  au  milieu  des  repas; 
Forme  Flacon  de  75  perles  dosées  a  0  gr.  05. 

SÀLICÉEAL 

Mono-salioyl-glycérina 

UNIMENT  ANTIRHUMATISMAK. 

Complètement  inodore. 

Traitement  externe  des  affections  rhumatismales, 
pleurites,  etc.,  en  badigeonnages  loco  doletui. 

A  substituer  dans  tous  les  cas  au  salieylatc  de  méthyle. 

Forme  ;  Linimeni  de  Salicéral  à  20  %,  en  flacon  de  50  cc. 

W  A  Pharmaciens  de  1"  classe  —  S'ournisseurs  des  Hôpitaux 
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l'idée  est  venue  de  celte  terre  de  Normandie, 
patrie  des  initiatives  et  des  réalisations  pratiques 
depuis  des  siècles. 


TICK  PARALYSIS 

Sous  ce  nom,  les  auteurs  de  langue  anglaise 
décrivent  une  curieuse  affection,  consistant  essen¬ 
tiellement  en  une  paralysie  plus  ou  moins  grave, 
parfois  mortelle,  consécutive  à  la  piqûre  de 
tiques.  Elle  est  connue  en  Australie,  en  Amé¬ 
rique  du  Nord,  en  Afrique  du  Sud.  Rappelons  que 
les  tiques,  vulgairement  appelées  poux  de  bois, 
sont  des  acariens  de  la  famille  des  Ixodidæ,  qui 
ont  une  grande  importance  en  pathologie  vétéri¬ 
naire  à  cause  de  leur  rôle  comme  hôtes  intermé¬ 
diaires  des  Piroplasmes.  Elles  vivent  fixées  sur 
leur  victime,  enfonçant  leur  rostre  dans  sa  peau 
et  se  gorgeant  lentement  de  son  sang. 

En  Amérique,  la  tick  paralysis  est  causée, 
d’après  Nuttall  et  Hadwen,  par  Dermacentor 
venustus,  qui  transmet  également  à  l’homme  la 
fièvre  pourprée  des  Montagnes  Rocheuses;  en 
Australie,  c’est  Ixodes  holocyclus  qui  est  à  incri¬ 
miner. 

On  l’observe  sur  divers  animaux,  notam¬ 
ment  les  chiens,  les  chats,  les  moutons,  et  l’on 
possède  quelques  observations  humaines  concer¬ 
nant  des  enfants.  C’est  donc  une  maladie  intéres¬ 
sant  plutôt  le  vétérinaire,  mais  que  le  médecin 
doit  également  connaître. 

Cette  affection  se  voit  surtout  à  l’époque  où  les 
tiques  sont  abondantes,  c’est-à-dire  pendant  la 
belle  saison.  Chez  certains  individus,  un  seul 
parasite  est  suffisant  pour  provoquer  de  graves 
symptômes  et  même  la  mort.  Les  enfants  et  les 
jeunes  animaux  paraissent  plus  susceptibles  que 
les  adultes  qui  auraient  pu  acquérir  l’immunité 
et,  en  tout  cas,  ne  sont  atteints  qu’exceplionnelle- 


ment.  Les  représentants  de  la  faune  indigène 
d’une  contrée  paraissent  moins  aptes  que  les 
sujets  Importés  à  contracter  la  maladie,  sans  que 
l’explication  exacte  de  ce  fait  soit  connue. 

Hadwen  et  Nuttall,  plus  récemment  S.  Dodd, 
ont  pu  reproduire  expérimentalement  la  maladie, 
par  application  d’une  seule  femelle  sur  l’animal 
hôte;  leurs  résultats  sont  à  peu  près  concor¬ 
dants.  Voici  le  résumé  des  symptômes  observés. 
Au  cinquième-sixième  jour,  pendant  que  la  tique 
est  en  train  de  se  gorger,  l’animal  perd  son  agi¬ 
lité,  donne  des  signes  de  faiblesse  dans  la  région 
lombaire  et  bientôt  de  parésie  du  train  postérieur. 
Puis  la  paralysie  apparaît  et  fait  de  rapides  pro-  i 
grès;  elle  est  exclusivement  motrice,  la  sensibi¬ 
lité  restant  intacte.  Elle  peut  s’accompagner  de 
vomissements,  de  bâillements.  Enfin  la  paralysie 
des  centres  respiratoires  entraîne  la  mort  de 
l’animal.  Le  tout  dure  de  vingt-quatre  heures  à 
trois  ou  quatre  jours.  Lorsque  la  maladie  n’est 
pas  mortelle ,  la  paralysie  persiste  pendant  quelque 
temps,  puis  les  symptômes  s’amendent  et  l’ani¬ 
mal  recouvre  la  santé.  Dans  l’expérience  d’Had- 
wen  et  Nuttall,  le  chien  était  complètement  guéri 
au  seizième  jour. 

Le  sang  du  cœur,  le  liquide  céphalo-rachidien, 
mis  en  culture  et  inoculés,  n’ont  donné  que  des 
résultats  négatifs. 

Quelle  est  la  nature  de  cette  singulière  affec¬ 
tion  ?  Deux  théories  sont  en  présence  :  celle  d’un 
germe  pathogène  transmis  par  la  tique  et  celle 
d’un  poison  inoculé  par  cet  acarien. 

La  première  hypothèse  s’explique  difficilement, 
on  n’a  jamais  pu  mettre  en  évidence  l’agent  cau¬ 
sal.  Nous  avons  dit  que  les  cultures  et  les  inocu¬ 
lations  demeurent  négatives.  Il  n’y  a  pas  de  réac¬ 
tion  fébrile  comme  dans  les  maladies  infectieuses, 
ni  de  lésions  anatomo-pathologiques  correspon¬ 
dant  à  celles  qu’on  voit  dans  ces  affections.  Tout 
au  plus  pourrait-on  admettre,  sans  preuves,  que 
c’est  un  virus  invisible,  devant  passer  par  la  tique 


avant  d’arriver  à  son  hôte  définitif,  le  vertébré. 

La  deuxième  hypothèse  semble  plus  ration¬ 
nelle.  Il  s’agirait  d’un  poison  élaboré  par  la  tique 
qui  ne  l’injecte  dans  son  hôte  qu’après  avoir 
commencé  son  repas  depuis  un  certain  temps, 
d’où  la  période  dite  d’incubation  de  cinq  à  six 
jours.  Cette  supposition  serait  à  démontrer  expé¬ 
rimentalement. 

Toutes  les  tiques  des  espèces  incriminées  ne 
sont  pas  virulentes.  Nous  avons  dit  que  l’animal 
commence  à  être  malade  et  succombe  avant  que 
l’acarien  ne  soit  gorgé.  Il  s’ensuit  que  le  para¬ 
site,  interrompu  dans  son  repas  par  la  mort  de 
l’hôte,  ne  peut  évoluer  et  n’a  aucun  intérêt,  si 
j’ose  employer  celte  expression  finaliste,  à  tuer 
l’être  dont  il  suce  le  sang. 

Gomme  il  est  facile  de  le  voir,  cette  singulière 
maladie  est  encore  très  mal  connue  ;  la  connais¬ 
sance  exacte  de  son  étiologie  appelle  de  nou¬ 
velles  recherches. 

Ch.  Joyeux. 


DÉFENSE  DE  CRACHER 


Les  inconvénients  graves  pouvant  résulter  pour  la 
santé  publique  de  la  pratique  déplorable  qui  consiste 
à  cracher  par  terre  ont,  depuis  longtemps,  été  signa¬ 
lés  par  tous  les  hygiénistes. 

Mais,  comment  faire  pour  que  cette  habitude  mal¬ 
propre  et  fâcheuse  disparaisse. 

C’est  fort  bien,  en  effet,  que  de  répéter  à  tous  et  à 
toutes  :  «  Ne  crachez  point! «Mais,  hélas!  l’expérience 
est  là  pour  nous  montrer  que  de  tels  avertissements 
sont,  en  règle  générale,  tout  à  fait  inopérants. 

Cracher  par  terre  est  un  acte  qui  paraît  naturel, 
et  la  grande  masse  des  individus  né  se  rend  natu¬ 
rellement  point  compte  que  cet  acte  peut  avoir  à 
l’occasion,  question  de  propreté  mise  de  côté,  des 
conséquences  fâcheuses  pour  la  collectivité. 

Comment  faire  alors  pour  obtenir  pratiquement 
que  l’on  ne  crache  plus  à  l’aventure  ? 


Solution  titrée  de  Chlorure  de  Calcium  stabilisé 

Chimiquement  pur 


RECALCIFIANT  Lymphatisme , Croissance, T  uberculose 

Rachitisme,  Carie  dentaire,  Fractures 
Grossesse,  Allaitement. 


HEMOSTATIQUE  Toutes  hémorragies,  Hémophilie 


Maladies  du  Sang ,  Anémie  et 
Chlorose. 


DÉCHLORURANT  Néphritt 


tes,  Albuminuries 


SILISODE 


SILISODE 


MIGHELS 
-dins  —  PARIS 


"RAJEUNIT 

LES  ARTÈRES" 

Hypertension 

Artériosclérose 

Arthritisme 

Bains-tes-Valhs  (Vosges) 
Saiaon  i»  Juin-3Q  Sept. 
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Tout  simplement,  a  pensé  M.  Even,  député  des 
Côtes-du-Nord  et  vice-président  de  la  Commission 
d’hygiène  de  la  Chambre,  multiplier  les  avertisse¬ 
ments  pour  que  nul  n’en  Ignore,  et  compléter  ceux-ci 
par  des  sanctions  pénales. 

Et  voici  comment  M.  Even  —  qui  le  21  Janvier  der¬ 
nier  exposait  à  M.  le  ministre  des  Travaux  publics  * 
combien  il  serait  souhaitable,  pour  la  prophylaxie  de 
la  tuberculose,  que  dans  les  bureaux  de  poste  des 
dispositifs  bnmldes  soient  mis  à  la  disposition  du 
public  pour  Thumectage  des  timbres  destinés  à 
l’affranchissement  de  la  correspondance  et  lui  de¬ 
mandait  si  l’Administration  pouvait  opposer  des  rai¬ 
sons  valables  à  la  réalisation  de  cette  disposition  — 
venait  tout  dernièrement  présenter  à  ses  collègues 
de  la  Commission  de  l’hygiène,  qui  l’ont  adopté  à 
l’unanimité,  le  projet  de  loi  suivant,  sur  lequel  le 
Parlement  doit  së  voir  avant  longtemps  appelé  à  se 
prononcer. 

«  ^rl.  f  —  Il  est  expressément  Interdit  de  cracher 
par  terre  dans  tous  les  établissements  et  locaux 
ouverts  au  public. 

«  ^rt.  3.  —  Dans  tous  ces  établissements,  il  sera 
apposé  en  nombre  suffisant  et  dans  des  endroits 
apparents  des  pancartes  rappelant  au  public  l’inter- 
dietion  portée  à  l’article  premier. 

U  Jlrt.  3.  —  Dans  les  mêmes  locaux,  les  chefs  ou  gé¬ 
rants  des  établissements  seront  tenus  de  faire  dépo¬ 
ser  des  crachoirs  répondant  aux  nécessités  de  Thy- 
glène  et  qui  devront  être  entretenus  en  état  constant 
de  propreté. 

«  Art.  4.  —  Toute  infraction  aux  dispositions  de 
l’un  des  articles  précédents  sera  poursuivie  confor¬ 
mément  à  l’article  471,  paragraphe  15  du  Code  pénal. 

«  Art.  5.  —Un  Règlement  d’administration  publique 
fixera,  dans  un  délai  de  six  mois,  les  conditions  dans 
lesquelles  la  présente  loi  sera  applicable  dans  les 
locaux  et  établissements  industriels  et  commerciaux, 
dans  les  services  de  transports  en  commun  et  dans 
les  établissements  d’enseignement  public  ou  privé.  » 


1.  Vainement  (voir  La  Presse  Médicale,  no  21,  15  Mars, 
p.  436),  comme  lé  montre  la  note  «  L’hygiène  des  bu¬ 
reaux  de  poste  »,  rapportant  la  réponse  ministérielle  à 
la  question  de  M.  Even. 
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Cette  initiative  fort  intéressante  de  M.  Even  n’a 
point  passé  inaperçue.  Et  c’est  ainsi  que  dans  leurs 
dernières  réunions,  la  «  Société  de  Médecine  publique 
et  de  Génie  sanitaire  »,  a  vivement  applaudi  à  cette 
proposition,  ainsi  qu’è  la  décision  prise  à  son  sujet 
par  la  Commissloa  d’hygiène  de  la  Chambre,  et  que 
la  «  Société  médicale  des  Hôpitaux  de  Paris  »,  dési- 
éeuse  d’appuyer  de  sa  haute  autorité  le  projet  pro¬ 
posé  par  le  député  des  Côtes-du-Nord,  a  voté  à  l’una¬ 
nimité  la  motion  suivante  : 

«  La  Société  médicale  des  Hôpitaux,  convaincue 
que  le  fait  de  cracher  dans  la  rue,  sur  les  routes, 
dans  les  endroits  et  les  véhicules  publics,  constitue 
un  des  modes  de  dissémination  les  plus  fréquents  et 
les  plus  dangereux  du  bacille  de  la  tuberculose, 
applaudit  à  l’initiative  de  M.  Even  et  souhaite,  dans 
l’intérêt  de  la  santé  publique,  l’adoption  par  les 
Chambres  de  son  projet  de  loi.  » 

Aussi  bien,  est-il  à  remarquer,  en  votant  le  projet 
de  loi  qui  doit  lui  être  prochainement  soumis,  la 
Chambre  des  députés  n’accomplira  point  une  inno¬ 
vation  sans  exemple. 

En  Suisse,  en  effet,  l’interdiction  de  cracher  existe 
depuis  longtemps,  et  ce  sont  les  autorités  commu¬ 
nales  qui,  sans  attendre  le  vote  d’une  loi  fédérale, 
ont  à  très  juste  titre  pris  l’initiative  d’un  règlement 
sanitaire  en  la  matière. 

Et  c’est  ainsi  qu’à  Leysin,  qu’à  Davos,  lesdits 
règlements  sanitaires  communaux  interdisent  de  cra¬ 
cher  à  terre  sous  peine  d’une  amende  qui  à  Leysin, 
depuis  1913,  a  été  fixée  à  trois  cents  francs  et  qui, 
à  Davos,  est  seulement  de  cinquante  francs. 

Quant  à  la  perception  de  cette  amende  dont  le 
législateur  devra  fixer  la  valeur,  il  serait  à  souhaiter, 
fait  observer  M.  Even  et  avec  lui  la  Commission  de 
l’hygiène,  qu’elle  puisse  être  réalisée  séance  tenante 
par  l’agent  faisant  le  constat  du  délit  et  sans  que  l’on 
doive  déférer  le  délinquant  à  un  tribunal  quelconque. 

Cette  innovation  pratique  réclamée  par  l’auteur  du 
projet  de  loi,  si  elle  est  adoptée,  ne  constituera 
d’ailleurs  une  innovation  réelle  que  pour  la  France. 

Elle  existe  en  effet  en  Suisse,  comme  le  constate 
dans  son  rapport  officiel  M.  Bonhomme,  chargé  de 
mission  à  ce  sujet  par  le  ministère  de  l’Intérieur,  et 
en  d’autres  pays  encore  où  l’amende  immédiate  est 
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appliquée  couramment  pour  nombre  d’infractions 
aux  lois  et  règlements  de  police. 

Aussi  ne  saurait-on  qu’applaudir  à  la  «  proposi¬ 
tion  de  résolution  relative  à  l’étude  et  à  l’application 
de  l’amende  immédiate  pour  certaines  contraven¬ 
tions  »,  proposition  actuellement  renvoyée  à  l’examen 
de  la  Commission  de  la  législation  civile  et  crimi¬ 
nelle  de  la  Chambre  des  députés  et  qui,  déposée  par 
M.  Even  comme  complément  de  sa  proposition  de  loi 
relative  à  l’interdiction  de  cracher  par  terre,  vient  de 
la  plus  heureuse  façon  compléter  celle-ci. 

G.  ViToux. 


NOTES  D  HISTOIRE  THÉRAPEUTIQUE 


L’EAU  DE  MELISSE  DES  CARMES 


Sous  le  règne  de  Saint-Louis,  les  badauds,  tou¬ 
jours  nombreux  dans  la  bonne  ville  de  Paris,  éprou¬ 
vèrent  autant  de  surprise  que  de  liesse  à  voir  défiler, 
un  jour,  aux  environs  des  Célestins,  un  étrange  cor¬ 
tège  d’hommes  vêtus  de  longues  robes  blanches, 
coiffés  de  mitres  en  forme  de  bonnets  phrygiens 
qu’ornaient  des  franges  et  des  bandelettes  et  drapés 
dans  des  burnous  rayés  de  blanc  et  de  noir.  On  sut 
bientôt  que  c’étaient  des  moines  de  l’ordre  des 
Carmes  que  le  roi  avait  fait  venir  d’Orienten  France. 
Des  récits  extraordinaires  couraient  sur  leur  compte  : 
leur  ordre  avait  pour  fondateur  le  prophète  Elle  lui- 
même,  et  la  tradition  mettait  pêle-mêle  au  nombre 
de  ses  membres  Pythagore,  les  Druides,  les  Essé- 
nlens,  le  Christ  et  les  Saintes  femmes  de  l’Evangile  ; 
ils  avaient  la  réputation  d’être  un  peu  sorciers  et  de 
posséder,  en  médecine,  des  secrets  merveilleux  qu’ils 
devaient  à  une  connaissance  approfondie  des  vertus 
des  plantes.  Etablis  d’abord  près  des  Célestins, 
puis,  en  1318,  place  Maubert,  avec  un  second  cou¬ 
vent  situé  vue  des  Rillettes,  les  Carmes  justifièrent 
leur  renommée  en  fabriquant  une  liqueur  qui  ne  tarda 
pas  à  devenir  célèbre  :  c’est  grâce  à  elle  que,  de  1348 
à  1350,  ils  conjurèrent  les  effets  de  la  peste  noire 
qui  exerçait  alors  ses  ravages  dans  toute  l’Europe. 

Telle  est  la  légende  qui  prête  à  l’Eau  de  Mélisse 


Otites^ 


8  à  10  prise»  on  insufflations  par  jour 
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des  Carmes  une  origine  médiévale  :  elle  fut  lancée 
en  1864,  sous  forme  de  brochure,  par  un  nommé 
Prosper  Dumont  qui  vendait  cette  eau  à  Paris,  2,  bou¬ 
levard  Sébastopol,  et  se  prétendait  seul  propriétaire 
de  la  charte  authentique  contenant  sa  véritable 
recette.  Celte  charte  lui  aurait  été  communiquée  en 
1861  par  un  médecin  sanitaire  de  Syrie,  M.  de  Rode  : 
paraphée  à  chaque  page  de  la  main  de  frère  Joa¬ 
chim  de  Saint-Jacques,  parfaitement  conservée 
malgré  de  nombreuses  maculatures  qu’elle  devait 
à  son  ancienneté  et  aux  nombreux  voyages  qu’elle 
avait  faits  «  pour  venir  du  pied  de  ce  mont  Liban  d’où 
arrivèrent  les  premiers  Carmes  »,  elle  se  terminait 
parla  recommandation  de  ne  livrer  le  secret  qu’à  des 
religieux  et  sous  la  condition  du  serment.  Les  ins¬ 
tructions  les  plus  précises  y  étaient  données  avec 
une  amusante  naïveté  :  «  Au  commencement  que  j’ai 
fait  l’Eau  de  Mélisse,  disait  frère  Joachim,  je  la 
goustois  souvent  pour  la  rendre  parfaite,  trop  sou¬ 
vent,  car  c’est  ce  qui  m’a  ruyné  et  brûlé  la  poitrine  ; 
Dieu  soit  loué  !  »  C'est  à  se ,  demander  si  ce  bon 
moine  ne  servit  pas  de  modèle  à  Alphonse  Daudet 
pour  camper  son  héros  de  «  l’Elixir  du  R.  P.  Gau¬ 
cher».  Malgré  la  tournure  archaïque  qui  donne  à  la 
charte  un  aspect  Impressionnant  d’authenticité,  il 
faut  n’y  voir  qu’un  habile  pastiche,  une  sorte  «  d’à 
la  manière  de  ».  D’ailleurs,  toute  la  brochure  publiée 
par  Prosper  Dumont  sent  le  roman,  un  roman  assez 
bien  construit  et  dont  on  ne  s’étonne  pas  que  la  pa¬ 
ternité  ait  été  attribuée  à  Alexandre  Dumas  père. 

En  réalité,  l’Eau  de  Mélisse  était  bien  fabriquée 
parles  Carmes,  non  pas  les  Carmes  de  la  place  Mau- 
bert,  mais  les  Carmes  déchaussés  de  la  nouvelle 
réforme  appelés  en  France,  l’année  1605,  par  le  car¬ 
dinal  de  Bérulle.  Dans  une  savante  et  spirituelle 
étude  à  laquelle  je  ferai  de  fréquents  emprunts*, 
M.  E.  Gérardin  nous  apprend  que  c’est  exactement 
en  1611,  le  jour  de  la  Pentecôte,  qu’eut  lieu  la  fon¬ 
dation  du  monastère  de  Saint- Joseph  des  Carmes 
déchaussés,  situé  rue  de  Vaugirard,  proche  le  palais 
du  Luxembourg;  c’est  la  même  année  que  fut  fabri¬ 
qué  et  mis  en  vente,  dans  l’apothicairerie  du  couvent, 

1.  E.  Gékabdin.  —  Histoire  et  Pharmacologie  de  l'Eau 
de  mélisse  des  Carmes,  1909. 


l’élixir  dont  le  secret  aurait  été  donné  au  P.  Damien 
par  un  médecin  inconnu  ;  un  prospectus  détaillait  ses 
nombreuses  vertus  et  le  présentait  comme  un  remède 
souverain  de  l’apoplexie,  des  vapeurs,  des  syncopes, 
des  évanouissements,  de  la  léthargie,  propre  à 
dissiper  les  obstructions  du  foie,  de  la  rate,  du  mé¬ 
sentère  et  des  reins,  «  surtout  ami  du  cœur  qu’il, 
réjouit  et  fortifie  dans  ses  faiblesses,  etc.  »  Dès  le 
début,  il  obtint  un  Immense  succès  :  d’après  M.  E, 
Gérardin,  le  cardinal  de  Richelieu  fut  le  premier  à 
en  faire  usage  pour  combattre  les  migraines  aux¬ 
quelles  il  était  sujet  ;  plus  tard,  il  fit  son  entrée  à  la 
Cour  de  France  où  la  duchesse  de  Bourgogne  avait 
pour  confesseur  un  Carme  de  la  rue  de  Vaugirard  ; 
ce  dernier,  entre  deux  exhortations  spirituelles,  con¬ 
seilla  à  sa  pénitente  de  recourir  à  l’eau  de  son  cou¬ 
vent  et  d’en  répandre,  le  plus  possible,  l’usage 
autour  d’elle  ;  convaincue  de  l’excellence  du  remède, 
la  duchesse  en  parla  au  roi  qui  accorda  aux  reli¬ 
gieux  des  lettres  patentes  qu’ils  réclamaient  depuis 
plus  de  vingt  ans.  «  La  mère  du  régent,  la  princesse 
Palatine,  aimait  beaucoup  le  boudin,  mais  elle  le  digé¬ 
rait  mal  :  l’idée  lui  vint  de  le  faire  passer  au  moyen 
de  l’Eau  de  Mélisse  ;  elle  y  réussit  si  bien  qn’aussi- 
tôt  elle  en  fit  part  à  tous  ses  parents  d’Allemagne, 
grands  mangeurs  de  charcuterie.  C’est  ainsique  l’Eau 
de  Mélisse  traversa  le  Rhin  sans  s’y  mêler,  tel  le 
Rhône  au  lac  Léman,  et  le  Palatinat  en  fut  bientôt 
inondé(E. Gérardin).»  Une  chandelle  qui  brille  n’attire 
pas  qu’un  moucheron,  a  dit  Victor  Hugo;  l’auréole  qui 
nimbait  l’Eau  de  Mélisse  suscita  des  contrefaçons  ; 
de  nombreux  monastères  mirent  en  vente  des  élixirs 
du  même  genre  ;  les  laïques  s’en  mêlèrent.  En  1667 
Ifs  Carmes  intentèrent  à  Jean-Claude  Verdeil,  apo¬ 
thicaire  aux  Piliers  des  Halles,  un  procès  et  lui  firent 
payer  cher  sa  contrefaçon.  On  ne  pouvait,  cependant, 
les  accuser  de  cupidité;  quoi  qu’en  ait  dit  Voltaire, 
ils  ne  réclamaient  le  quod  justum  'qu’aux  acheteurs 
dont  la  bourse  était  bien  garnie  et  distribuaient  gra¬ 
tuitement  leur  produit  aux  besogneux. 

La  Révolution  ayant  supprimé  les  ordres  reli¬ 
gieux  et  confisqué  leurs  biens,  les  quatre-vingt-cinq 
moines  du  monastère  delà  rue  de  Vaugirard  se  con¬ 
stituèrent  en  une  association  commerciale  pour  l’ex¬ 
ploitation  de  l’Eau  de  Mélisse  dont  la  propriété 


devait  rester  au  dernier  survivant,  qui  fut  le  frère 
Paradis.  11  mourut  en  1831  dans  la  rue  Taranne  où 
la  Société  s’était  constituée  ;  il  avait  pour  associé  un 
sieur  Royer.  En  1840,  la  veuve  Royer  épousa  le  sieur 
Boyer  qui  devint  seul  propriétaire  de  l'Eau  de  Mé¬ 
lisse  des  Carmes.  A  cette  époque,  la  composition  du 
médicament  n’était  plus  un  secret  ou,  du  moins, 
n’était  plus  que  le  secret  de  Polichinelle,  les  religieux 
ayant  dû,  au  début  du  xix'  siècle,  pour  obtenir  un 
brevet,  la  fabriquer  sous  les  yeux  de  la  Faculté  ; 
«  des  indiscrétions  furent  commises  et  des  recettes 
aussi  nombreuses  que  variées  parurent  dans  les 
pharmacopées  et  au  Codex  français  ». 

11  est  bien  difficile,  parmi  les  multiples  formules 
qui  ont  été  données,  de  savoir  quelle  était  exacte¬ 
ment  celle  qu’employaient  les  Carmes  ;  en  voici  une 
dont  Baudet,  pharmacien  à  Langres,  garantissait 
l’authenticité,  comme  ayant  été  indiquée  à  son  aïeul 
par  le  frère  Damien,  Carme  déchaussé  du  couvent 
du  faubourg  Saint-Germain  :  «  Feuilles  de  Mélisse 
fraîches,  une  poignée  ;  écorces  de  citrons  fraîches, 
noix  muscades,  semences  de  coriandre,  girofle,  can¬ 
nelle,  .IA  1  once;  vin  blanc  très  généreux,  esprit  de 
vin  rectifié  ââ  2  livres.  Placez  le  tout  dans  une 
cucurbite  de  verre,  laissez  macérer  pendant  vingt- 
quatre  heures  en  agitant  de  temps  à  antre  et  dis¬ 
tillez  au  bain  de  sable  pour  retirer  2  livres  de 
produit.  » 

Quelle  qu’en  soit  la  composition,  l’Eau  de  Mélisse 
des  Carmes  n’a  rien  perdu  de  sa  vogue  d’antan  ; 
c’est  toujours  l’antispasmodique  populaire  auquel 
on  a  recours  dans  les  indigestions,  dans  les  crises 
de  nerfs,  dans  les  scènes  de  ménage  et  auti-es  épi¬ 
sodes  pathétiques  de  l’existence.  Je  me  souviens 
d’une  vieille  servante  dont  les  maîtres,  le  mari  et  la 
femme,  éprouvaient,  plus  souvent  que  ne  le  comporte 
la  charité  conjugale,  le  besoin  de  se  quereller  et 
d’échanger  des  propos  venimeux.  Chaque  fois  qu’elle 
sentait  poindre  l’orage,  elle  venait,  gravement  et  à  pas 
de  loup,  déposer  sur  une  table,  à  portée  des  deux 
époux,  un  plateau  chargé  d’un  sucrier  et  d’une  fiole 
d’Eau  de  Mélisse  des  Carmes  ;  après  quoi,  elle 
retournait  à  ses  fourneaux,  la  conscience  aussi 
sereine  que  dut  l’être  celle  du  bon  Samaritain. 

Henri  Leclerc. 


Traitement  de  la  CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 
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Par  action  mécanique  VICARIO 


Sans  aucun  purgatif 


LAXATIF  NON  ASSIMILABLE,  INOFFENSIF,  NON  FERMENTESCIBLE 

à  base  d’huîle  minérale  chimiquement  pure,  spécialement  préparée  pour  l’absorption 
■  par  voie  buccale  - .  .  .  . 

ÉCHANTILLONS  GRATUITS  LABORATOIRE  VICARIO,  17,  boulevard  Haussmann,  PARIS  (IX^). 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANEMIES 

1“  en  AIWPOULES  stérilisées.-  Prix  de  la  Boîte  de  Ô2  Ampoules  :  5.50 
2°  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 

Prix  du  Flacon  compte-gouttes  :  é.40 


I  Gb&que  ampoule  oontient  ;  ^ 

Cacodylate  de  Fer  ;  0  gr.  01.  ” 

Soluté  de  Sérum  Névrosthéiiique  :  ï  cent.  cube. 

Laboratoires  FRAI88E,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  (en  face  le  85  avenue  Mozart) 
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LES  STATIONS  THERMALES  DE  FRANCE 


Nous  tenons  à  attirer  l’attention  de  nos  lecteurs  de 
l’Etranger  sur  la  pnblication  par  l'Office  national 
dn  Tourisme  (Ministère  des  Travaux  publics)  d’un 
superbe  album  ;  Les  Stations  thermales  de  France. 
Cet  album  de  130  pages,  cartonné,  très  luxueusement 
édité,  très  bien  tiré  sur  beau  papier,  et  brillamment 
illustré  de  nombreuses  et  belles  photographies, 
contient  sur  chacune  des  stations  thermales  de  la 
France  des  renseignements  précieux,  aussi  bien  au 
point  de  vue  pratique,  qu’au  point  de  vue  thérapeu¬ 
tique  :  (situation,  climat,  hygiène  urbaine,  sources  et 
établissement  médical,  constitution  chimique,  action 
physiologique,  utilisation  thérapeutique,  médecins 
consultants,  maladies  traitées,  vie  thermale  etattrac- 
tlons,  tourisme,  sports,  logement,  moyens  d’accès, 
renseignements  généraux). 

Cet  album,  édité  en  français,  anglais  et  espagnol, 
sera  envoyé  gratuitement  k  tout  médecin  étranger  qui 
en  fera  la  demande  à  :  l’Office  national  du  tourisme, 
17,  rue  de  Surène,  Paris  (8").  Exclusivement  réservé 
à  la  propagande  auprès  des  médecins  étrangers,  il  ne 
pourra  être  donné  qu’exceptionnellement  à  des  méde¬ 
cins  français. 

La  Presse  Médicale  qui  a  toujours  eu  à  cœur  de 
mieux  faire  connaître  les  ressources  admirables  de 
la  France  en  stations  thermales  et  qui,  outre  de  nom¬ 
breux  articles  sar  la  question,  publie  tous  les  ans,  en 
supplément  spécial,  un  «  Index  desstations  hydro- 
minérales  de  France  »,  apprécie  le  gros  effort 
accompli  par  1  Office  national  du  tourisme  et  est 
heureuse  de  l’en  féliciter.  Cet  album  aura  certaine¬ 
ment  un  gros  succès  auprès  de  nos  confrères  de 
l’étranger,  qui  pourront,  en  tonte  connaissance  de 
cause,  diriger  leurs  malades  sur  nos  villes  d’eaux. 


l’Jous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


BRÉSIL 

Le  taux 'de  mortalité  pour  1921  a  été  de  19,95 
pour  1.000  habitants;  sur  ce  nombre,  50  pour  100 
des  décès  sont  dns  à  la  tuberculose.  La  syphilis  est 
responsable  de  626  morts,  la  malaria  de  360,  la 
diphtérie  de  60,  la  fièvre  typhoïde  de  1S2:  sur 
23.324  décès,  il  n’y  a  pas  eu  de  décès  par  fièvre 
jaune. 

ÉTATS-UNIS 

M.  Leslie  S.  Fields,  Omaha,  a  été  récemment 
condamné  pour  homicide  ^ans  préméditation  dans 
une  opération  criminelle  [Medical  News,  t.  LXVlll, 
7).  _ 


La  grippe  a  légèrement  augmenté'  ces  dernières 
semaines  sur  tout  le  territoire,  principalement  dans 
les  États  de  New-York,  de  New-England  et  de  New- 

^  HONGRIE 

La  grippe  a  fait  son  apparition  en  décembre  1921, 
venant  non  pas  du  Sud  ou  de  TEst  mais  de  l’Ouest; 
elle  sévit  actuellement  mais  paraît  de  gravité  légère. 

ILES  HAWAÏ 

La  colonie  de  lépreux  sur  Tlle  itiolokai  contient 
moins  de  malades  qu’à  aucune  autre  époque  des 
cinquante  dernières  années.  Actuellement,  les  485  lé¬ 
preux  de  la  colonie  sont  soumis  au  traitement  par 
l’huile  de  Chaulmoogra.  Le  directeur  de  la  colonie 
estime  qne  les  enfants  de  parents  lépreux  sont  mora¬ 
lement  et  physiquement  les  égaux  des  enfants  de 
parents  sains.  Ils  ont  même  l’avantage  d’avoir  reçn 
nne  éducation  très  soignée  [Medical  News). 

ITALIE 

Comme  l’année  scolaire  1921-1922  fait  entrer  le 
professeur  Luigi  Mangragalli  dans  sa  40'  année 
d’enseignement  dans  la  Chaire  d  Obstétrique  et  de 
Gynécologie,  ses  collègues  de  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  et  de  Chirurgie  de  Pavie-Milan  se  proposent  de 


réunir  en  Avril  tons  les  admirateurs  et  amis  du 
maître  en  un  hommage  de  reconnaissance. 

Un  Comité  d’organisation  est  entré  en  fonctionne¬ 
ment  à  Milan,  sons  la  présidence  du  professeur  L. 

MEXIQUE 

Le  VII'  Congrès  national  de  Médecine  aura  lieu  à 
Saltillo  en  Septembre  prochain.  Le  président  est 
M.  Velez,  le  secrétaire,  M.  E.  Landa  à  Mexico, 
130,  Calle  delle  Peru. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Ecole  de  Santé  Militaiiie  (Lyon). 

A  titre  de  renseignement,  voici  la  série  des  ques¬ 
tions  données  au  concours  d'admission  en  1921  : 

1“  ETUDIAKïÿ  EN  MÉDECINE. 

A.  —  Concourant  à  4  inscriptions  : 

Anatomie  :  Les  muscles  de  la  paroi  antéro-lalérale 
de  l’abdomen, leurs  aponévroses  et  les  forma¬ 
tions  qui  en  dépendent. 

Physiologie  :  Circulation  du  sang  dans  les  artères. 

B.  —  Concourant  à  8  inscriptions  : 

Anatomie  :  La  vessie  chez  l’homme. 

Physiologie  :  Urine.  Mécanisme  et  théories  de  la 

sécrétion  urinaire. 

C.  —  Concourant  à  12  inscriptions  ; 

Pathologie  externe  :  Formes  cliniques  et  évolution 
des  appendicites  aigLci  (anatomie  pathologique, 
symptômes  et  diagnostic,  traitement). 
Pathologie  interne  :  La  diphtérie. 

2»  Etudiants  en  pharmacie. 

A.  —  Concourant  comme  stagiaire  ; 

Chimie  :  Chlorure  de  sodium,  carbonate  de  soude. 
Physique  :  Réfraction.  Réflexion  totale,  lentilles. 

B.  —  Concourant  à  4  inscriptions  ; 

Chimie  minérale  :  Sodium  métallique.  Cyanure  de 
sodium.  Carbonate  de  sodium. 

Physique  :  Chaleurs  spécifiques.  Chaleur  de  fusion 
'et  de  vaporisation. 


^  i.Ai!OR;.romE  HUNiap^jaimiE 

-Antisepsie 

urinaire 

Qu.TclrupIè  action  :  LactériciJe, 

antitoxicjue,  antiurique,  diurétique. 

ÜROMERNE 

LAMBIOTTE  FRÈRES 

(Urotropine  Française 

S 

m 
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C.  —  Concourant  à  8  inscriptions  : 

Chimie  organique  :  Carbureu  benzéniques.  Prépa¬ 
rations  et  propriétés  générales. 

Physique  :  Décharge  dans  les  gaz  raréfiés. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L’histoire  d'une  idée.  L’œuvre  de  IHetchnikofl,  par 
A.  Besredka.  1  vol.  de  13't  pages  (Masson  et  C‘“, 
éditeurs),  Paris  1922.  —  Priz  :  6  francs. 

L'histoire  d'une  idée  de  M.  A.  Besredka,  c’est 
l’histoire  d’un  savant  par  nn  savant,  l’histoire  de 
Metchnikoff  par  son  élève.  Et,  quand  nous  disons 
«  l'histoire  »  ce  n’est  pas  à  la  façon  dont  on  l'entend 
d’habitude. 

M.  Besredka,  dans  son'livre,  ne  retrace  point  la 
vie  même  de  Metch’nikoiî,  mais  nous  initie  à  son 
évolution  intellectuelle,  nous  montre  combien  celle- 
ci  fut  logique,  comment  tout  ses  travaux  se  relient 
les  uns  aux  autres,  eu  un  mot,  met  en  parfaite  évi- 
d,;uce  l’unité  complète  de  toute  sa  carrière  scienti- 

Metchnikofi,  nous  fait-il  voir,  fut  surtout  et  avant 
tout  un  esprit  sincèrement  convaincu  de  la  supério¬ 
rité  absolue  de  la  tcience.  Celle-ci  doit  donc  être  le 
but  par  excellence  que  l’homme  doit  poursuivre, 
puisque  seule  elle  est  vraiment  à  même  de  préparer 
à  l’homme  une  existence  meilleure.' 

G.  V. 

Alimentation  et  hygiène' des  enfants,  par  J.  Comby, 
médecin  honoraire  de  l'hôpital  des  Enfants- 
Malades.  4“  édition.  1  vol.  de  440  pages  avec 
30  ligures.  (Vigol  frères,  éditeurs).  —  Prix  : 
10  francs. 

Avec  la  compétence  qui  lui  est  universellement 
reconnue,  M.  Comby  traite  d’ans  ce  volume  toutes 
les  questions  qui  touchent  de  près  ou  de  loin  à 
l’alimentation  et  à  l'hygiène  des  enfants  ;  en  même 
temps,  il  fait  une  place  aux  notions  pratiques  concer¬ 
nant  les  maladies  Its  plus  communes; 
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Ce  livre  est  particulièrement  facile  à  consulter 
parce  que  l'auteur  a  adopté  l’ordre  alphabétique 
pour  l’exposé  des  divers  sujets  ;  mais  il  est  en  outre 
très  agréable  à  lire,  parce  que  fort  clair  et  bien 
écrit.  Il  n'est  pas  une  page  où  ne  se  manifeste  la 
prolonde  expérience  de  fauteur,  sa  probité  clinique 
et  surtout  ce  bon  sens  qui  s'appuie  sur  les  f.iits  eu 
faisant  11  de  toutes  les  données  d'allure  pseudo- 
scientifique.  Tel  quel,  ce  volume  s’adresse  aussi  bien 
aux  médecins  et  aux  étudiants  qu’aux  sages-femmes, 
aux  mères  et  aux  gardes  de  nourrissons.  Le  sucrés 
des  éditions  précédentes  indique  que  la  quatrième 
sera  également  des  mieux  accueillies. 

G.  SCHREIBER. 


LIVRÉS  REÇUS 


26GG.  Lehrbuch  Ellnlscher  Diagnostlk  und  Unter- 
suchungsmetodlk,  par  les  D’’®  Theodor  Brugsch  et 
Alfred  ScuiTTi:NnEL.«.  5‘  édition  revue.  1  vol.  de 
9G8  pages  avec  418  figures  dans  le  texte  et  14  figures 
hors  texte  (Urban  et  Schrarzenberg). 

26G7.  A  propos  de  doctrines  médicales.  Concep¬ 
tions  d’hier.  Idées  d’aujourd’hui,  par  Albert  Vilar. 
1  vol.  de  200  pages  (Jouve  et  <7'“,  éditeurs).  —  Prix  : 
5  francs. 

2G68.  Contre  la  tuberculose  pour  la  race,  par 
G.  Roux  et’H.  Roure.  1  vol.  de  592  pages  (Librairie 
Legrand).  —  Prix  :  12  francs. 

2669.  The  Heart  Rhythms,  par  Paul  Dudley  Lamson 
M.  ,D.,  professeur  à  l’Université  Johns-Hopkins. 
1  vol.  de  100  pages  avec  52  figures  (  William  et  Wil¬ 
kins  Company),  Baltimore. 

2670.  Les  maladies  de  l’intestin  et  leur  traitement 
en  clientèle,  par  L.  Prou.  1  vol.  de  316  pages  avec 
12  figures  et  planche  hors  texte  [Maloine  et  fils, 
éditeurs). 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  vour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
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montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  /  00  pour  fra-is 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS 

Sommaire  du  n°  3. 

Mémoires  originaux  : 

P.  IVoringer.  —  La  saccharosurie  dans  le  choléra 
infantile. 

Bohdan  Korybut-Daskklewicz.  —  La  tuberculose 
du  cœur  chez  les  enfants. 

Recueil  de  faits  : 

M.  de  Vauglraud.  — Deux  cas  d’idiotie  mongo¬ 
lienne. 

H.  Barbier  et  Arbelt.  —  Mal  de  Pott  dorsal  avec 
volumineux  abcès  médiastinal. 

Revue  générale. 

J.  Comby.  —  Ostéochondrite  simulant  la  coxalgie. 

Analyses. 

REVUE  DE  LA  TUBERCULOSE 

Sommaire  du  n°  1. 

Mémoires  originaux  : 

Maurice  Letulle  et  André  Jacquelln.  —  Contri¬ 
bution  à  l’étude  de  l’infiltration  bacillaire  caséifiante 
aiguë  généralisée  (bacillose  aiguë  non  folliculaire). 

Congrès  annuel  d’hygiène. 

(Paris,  3-8  Novembre  1921).  Communications. 
Rapports  concernant  la  tuberculose. 

Section  d’études  scientifiques  de  l'œuvre  delà 
tuberculose. 

Séance  du  12  Novembre  1921. 

Séance  du  10  Décembre  1921. 

Analyses  et  Index  bibliographique. 


ARTERIOSCLEROSE 


Médicament 

de  BASE  et  de  RÉGIME 


ANTISEPTIQUE  URINAIRE 
et  HÉPATO- RÉNAL 


6  à  12  globules 
par  jour. 


\ Dépôt  de  Paris:  P.LOISEAÜ,7,R.duRocher. 


■Echantillon  et  Littérature  :  Laboratoire  PYRËTHANE- 
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Le  Laboratoire  de  l’AMBRINE,  48,  Bd  de  la  Tour~Maubourg,  PARIS  —  Téléph.  :  Saxe  41-80 

enverra  avec  le  pJvs  fçrand  plaisir  Echantillons  pf  Lrtf.érn‘r7r>-  à  Messieurs  les  Docteurs 


PANSEMENT  : 

Rigoureusement  ASRPTIQUR 
Instantanément  prêf  ^  Application  taoile 


C80ATRISÂTB0N  DES  PLAIES 

Traumatiques,  chirurgicales,  résultant  d’ Affections  cutanées 


Plaie  traumatique  par  écrasement. 
Accident  du  travail. 


Cicatrisation  par  l’AMBRINE,  sans  adhérence, 
ni  impotences,  ni  rétractions  cicalricielles.f 
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REPHINÉRÂLISâTlOM 

HECALCIFiCSTIOM 

BIOLOGIQUES  GLOBALES 

CHAUX  SÏLICO-FLÜORÉE 

organique 

*T 

PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


iJW 


TUBERCULOSES 

PRÉ-  TUBERCULOSE 
Troubles  d’Ossification,  etc. 

1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesnre  de  Poudre 
ou  1  Cuillerée  à  café  de  Granulé 
an  milieu  de  chaque  repas. 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
SUR  DEKANDI 

Établissements  Albert  BUISSON 
157,  rae  de  Sèvres,  PARIS, 


LABORATOIRES  PEPIN  &■  l.EBOUCQ 
30,  RUE  ARMAND-SYLVESTRE 
COURBEVOIE  (SEINE) 


RECALCIFICATION 

INTENSIVE 


Autofixation  dans  les  tissus 
du  Phosphate  Tricalcique 
naissant  et  colloïdal 


Une  ampoule  de  1  cc.  par  jour 
en  injections  sous'cutanées 
ou  intrzimusculaires. 


Anorexie  -  T ubereulose-Anéniie  -  Chlorose  -  Surmenage  -  Neurasthénie .  Paludisme 


^"VÏÏcüÉdïfiMPHAtÉf: 


(A.cida  nacléiniqaa  eombiné  a  ax  pboapbatea  d’origine  végétale). 

Le  NUCLÊATOL,  possède  les  propriétés  de  l’acide  nucléinique, 
c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose,  il  est  injectable  et 
contrairement  aux  nucléinates,  il  est  indolore,  de  plus  son  action 
reconstituante  est  doublée  par  l’action  des  phosphates.  S’emploie 
sous  forme  de  : 

NUC1.ÈATOË.  il^vBEGTABLE 

(Nucléopbospbata  de  Sonde  cbitaiquement  pur) 

A  la  dose  de  2  c.c.  à  5  c.c.  par  jour,  il  abaisse  la  température  en 
24  heures  et  jugule  les  fièvres  pernicieuses,  puerpérales,  typhoïde, 
Bcarlatine,,etc.  —  Injecté  l’avant-veille  d’une  opération  chirurgicale, 
le  NUCLEATOU  produit  une  épuration  salutaire  du  sang  et 
diminue  consécutivement  la  purulence  des  plaies,  tout  en  favorisant 
la  cicatrisation  et  en  augmentant  les  forces  de  l’opéré. 

NUCLÊATOL  QRAi<^Ul.É  et  COÜHPRiMÉS 

(Nucléopboepbatea  de  Chaux  et  de  Soude) 

Dose  :  4  cuillers-mesures  ou  4  Comprimés  par  jour. 

Reconstituant  de  premier  ordre,  dépuratif  du  sang.  S’emploie 
dans  tous  les  cas  de  Lymphatisme,  Débilités,  Neurasthénie, 
Croissance,  Reoaloification,  etc. 


(Acide  nucléinique  combiné  aux  phosphates  et  au  méthylarslnate  dlsodlque) 
Le  NUCILÉ ARSITOL  possède  les  propriétés  de  l’acide 
nucléinique,  c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose,  il  est  injectable 
et  indolore  et  joint  à  l’action  reconstituante  des  phosphates  celle 
de  l’arsenic  organique  (méthylarsinate  disodique). 

S’emploie  sous  forme  de  : 

NUCLÉARSiTOe.  B^JEOTAei.E 

(Nuoléopbospbate  de  Soude  métbylarainé  cbimiqueraent  pur) 

S’emploie  à  la  dose  de  une  ampoule  de  2  c.c.  par  jour  chez  les 
prétuberculeux,  les  affaiblis,  les  convalescents,  dans  les 
fièvres  paludéennes  des  pays  chauds,  etc. —En  cas  de  fièvre  dans 
la  Phtisie,  le  remplacer  par  le  NucSéatoS  /njeatablem 

NUGLÉARSITOI»  GRANULÉ  et  COIViPRtfVlÉS 

ià  base  de  Nucléopboepbatea  de  Chaax  et  de  Soude  méthylarainéa) 
Dose  :  4  cuillers-mesures  par  jour  ou  4  Comprimés,  soit  4  centi¬ 
grammes  de  Méthylarsinate  disodique. 

Prétuberculose,  Débilités,  Neurasthénie,  Lymphatisme, 
Scrofules  ,  Diabète ,  Affections  cutanées ,  Bronchites , 
Convalescences  difficiles, etc. — Reconstituant  de  premier  ordre. 


•  f  nucléo-arsenio-strychnq-^hosphajée 


I  EOTAB  I-.ê:  ^  Complètement  indolore" 


(Nucléopboapbate  de  Soude,  Métbylarainate  diaodique  et  JUétbylarainata  de  Btrycbniae) 

Donne  le  coup  de  fouet  à  l’organisme,  dans  f.es  Affaiblissements  neroeux,  Paraiysie,  oto: 

(0  gr.  02  ctg.  de  Méthylarsinate  de  Soude  et  0  gr.  001  mgr.  Méthylarsinate  de  Strychnine  par  ampoule  de  2  c.c.) 

13, 15,  31,  Rue  de  Poissy, 


Tablettes  dextraUdebouitton 
concentré  achloruré  et  bromure 
.  itabJetfe  éédobrol  "Hache  " 

=  1  é»"  T  A 


ilMûmmMâmmmmiûmmnmimmum 


Régime  déchlorùré  rendu  agréable 

Indications  .  Tous  les  états  nerveux. .  neurasthénie ,  épilepsie, 

psychoses  de  toute  nature^  hyperexeitabifitéj  insomni çs,di. 

Doses  :  Q du  lies  •  1àôtab)ette6.parjour 

enfants  rp  à  .2  tablettes  seton  t'àje . 

Ic/ianXtfton.  U  IiÜèfiatuke  ctemczncU .  Croduds  FHorFrrANff-U  ttoctu  ^r:-2K'Rtaceda)^f«s^â»fS 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Collège  de  France.  —  M.  Mayer,  professeur  de 
physiologie  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg,  est 
nommé  professeur  titulaire  de  la  chaire  d’histoire  natu¬ 
relle  des  corps  organisés  du  Collège  de  France,  en  rem- 
pla  ement  de  M.  Franck,  décédé. 

Asiles  d’aliénés  de  la  Seine.  —  Par  arrêté  du  préfet 
de  la  Seine,  MM.  Guiraud  et  Genil-Perrin  sont  nommés 
médecins  en  chrf  des  asiles  d’aliénés  de  la  Seine. 

Do  plus,  par  le  même  arrêté,  M.  Ducoste,  médecin  en 
chef  de  l’asile  de  Ville-Evrard,  est  affecté  sur  sa  demande 
à  l’asile  de  Villejuif  section),  et  M.  Guiraud  est  nommé 


Inférieure);  Pinel,  à  Rezé  (Loire-Inférieure);  Aubouin, 
Brou,  a  Saint-Julien-de-Laval  (Mayenne);  Lescuyer,  a  Ver¬ 
dun  (Meuse);  Ferry,  Lipski,  è  Chêteuu-Chinon  (Nièvre); 
Doroy,  è  Comines  (Nord);  Lamard,  à  S jint-Germtdn- 
du  Bois  (Saône-et-Loire);  Pignot,  à  Paris;  Cagny,  |à 
Abbevilie  (Somme);  Tirmont,  à  Pont-Rémy  (Somme). 

Voyage  de  médecins  français  en  Espagne.  — 
On  annonce  comme  prochain  le  départ,  sous  les  aus¬ 
pices  du  Comité  de  rapprochement  franco-espagnol  et 
sous  le  patronage  des  Facultés  de  Paris,  Lyon,  Bordeaux, 
Montpellier  et  Strasbourg,  d’une  délégation  de  proies- 


scientifiques  et  professionnelles  médicales,  en  sollicite 
de  la  bienveillance  du  Conseil  municipal  la  concession 
à  titre  gratuit. 

C’est  en  raison  des  services  constants  rendus  à  l'Admi¬ 
nistration  et  à  lu  population  que  le  Corps  médical  croit 
pouvoir  faire  cet  appel  à  lu  générosité  des  édiles  pari- 

L’Association  générale  des  médecins  de  France  s’est 
d’ailleurs  assurée  du  concours  de  l’Association  pour  le 
développement  des  relations  médicales  entre  la  France 
et  les  pays  alliés  ou  amis  (A.D.R.M.),  présidée  par  M.  le 


Chirurgien  des  Hôpitaux.  - 

ance  du  31  Mars.  —  Ont  obi 
rode,  26;  Desplas,  29;  Bloch 

Séance  du  3  Avril.  —  Ont  < 
och  (Jacques),  24;  Bergeret, 
Ophtalmologistedes  hôpita 
Séance  du  29  Mars.  —  Ont  ob 
Iter,  19;  Bollach,  18. 

Séance  du  1“'  Avril.  —  Ont  o 
iurdier,  18. 

Epreuve  opéra.toii(e.  —  Scan 
lion  du  sac  lacrymal.  —  Ont  t 
inbrun,  19;  Velter,  18;  Préla 
Distinctions  honorifiques. 


Thérapeutique  Dermatologiqûe 


Le  SOUFRE,  dans  la 
Thérapeutique  interne 

VULCASE 

Comprimés  laxatifs-dépuratifs 
au  Soufre  organique  colloïdal 

Constipâtion  ::  Acné  :: 

M 

Dermatoses  Arthritisme 

Reminéralisation  soufrée 

Littetéch™  iLabor.  P.  &R1S50N  &  C'.74,  r.  Championnet.  Paris  -  xviii» 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  externe 

PROCUTA 

Topique  onctueux  :: 
réducteur  k^ratoplastique 

::  Prurits  ::  ::  Lichens  :: 


PSORIASIS 

Parakératoses  et  ::  Pityriasis  :: 

Dermatoses  à  forme  squameuse 

Litt.  et  éch'''':Labor.  P.  BR1S50N&CK  74.  r.  Championnet.  Paris -xviii“ 
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DIGITALINE 

PETIT- MIALHE 

Solution  au  1/1000°  -  GRANULES.  AMPOULES 


LAB.  LACTO 
FERMENT 

Digestion  du  Lait 


MIALHE 

8,  Rue  Favart  PARIS  II® 


ÉLIXIR  DU  D  MIALHE 


ANUSOL 


Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques 


Hémorrhoïdes 


Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


Un  suppositoire  matin  et  soir. 
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Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


AVIS  ET  RENSEI6HEMEHTS 


8  Avril.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  la  prise  à  la  Facullé 
do  Môdoc’Ine  do  l’inscriplion  tnniestriollc  pour  lo  3'  Iriincstro. 

25  Avril.  —  Paris  :  Clôture  au  scortMarial  de  la  l’aciiHô  du 
rey^islre  des  consignations  pour  le  'i*  examen  probatoire  {ancien 


UNIVERSITE  DE  PARIS 

Physiologie  appliquée  à  l'éducation  physique.  — 
M.  J. -P.  Langlois,  chargé  de  cours,  commencera  le  cours 
dans  le  grand  amphilhcAlre  de  l’Ecole  pratique  le  mardi 
25  Avril  1922,  ii  17  h. 

Objet  du  cours  ;  Physiologie  appliquée  à  l'éducation 
physique. 

Les  mardis,  à  16  h.  :  Exercices  pratiques  de  physio¬ 
logie  et  d’anthropométrie  appliquées  à  l’éducation  phy¬ 
sique,  au  laboratoire  d’éducation  physique.  Annexe  du 
laboratoire  du  professeur  Richet. 

Les  jeudis,  heure  variable  :  Démonstrations  en  plein 
air,  à  l’Institut  Marey  et  dans  différents  stades  ou 
Ecoles. 

Les  samedis,  à  17  h.  ;  Cours  théorique  avec  projec¬ 
tions  cinématographiques,  au  grand  amphithéâtre  de 
l'Ecole  pratique  de  la  Faculté. 

Hôtel-Dieu.  —  M.  Foix,  médecin  des  hôpitaux,  com¬ 
mencera  le  mardi  2  Mai,  à  6  h.,  à  l’amphithéâtre  Dupuy- 
tren,  un  cours  libre  de  Séméiologie  du  système  nerveux 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Association  d’enseignement  médical  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris.  — •  Pkogbamme  du  service  d’été  : 

Maladies  du  système  nerveux.  —  Hôpital  de  la  Pitié. 
—  M.  Babinski  :  Tous  les  lundis,  à  10  h..  Consultations 
des  maladies  du  système  nerveux.  Et  à  partir  du  samedi 
29  Avril,  ù  10  h.  1/2,  Conférences  cliniques. 

Hospice  de  Bicêtre.  —  M.  Roubinovitch  :  Mardi,  à 

9  h.  1/2,  Présentation  clinique  de  neuro-psychiatrie 
infantile  et  juvénile. 

Hospice  de  la  Salpétrière.  —  M.  Souques  :  Mercredi,  à 

10  h  î/2.  Consultation  externe,  présentation  de  malades. 
Discussion  du  diagnostic  et  du  traitement.  Les  autres 
jours.  Examen  des  malades,  salle  Pinel. 

Maladies  du  c<rur  et  des  vaisseaux.  —  Hôpital  de  la 
Piiié.  —  M.  Josué  :  Lundi,  à  10  h,.  Technique  radiovas- 
culaire  spéciale.  Mercredi,  à  10  h..  Conférence  clinique. 
Vendredi,  à  10  h..  Consultation  spéciale. 

Hôpital  Tenon.  —  M.  Lian  ;  Lundi,  à  10  h..  Examen 
clinique  des  rénaux.  Mercredi,  à  10  h.  1/2,  Examen  ra¬ 
dioscopique  des  cardiaques.  Vendredi,  à  10  h..  Examen 
clinique  des  cardiaques.  Samedi,  à  10  h..  Examen  gra¬ 
phique  des  cardiaques.  Conférences  cliniques  sur  les 
maladies  du  cœur  et  des  reins  (Voir  affiche  spéciale). 

Hôpital  Laënnec.  —  M.  Ribierre  :  Vendredi,  à  9  h.  1/2, 
Consultation  pour  les  maladies  du  cœur. 

Gynécologie  médicale.  —  Hôtel-Dieu.  —  M.  Dalché  : 
Jeudi,  &  10  h..  Leçons  cliniques  sur  les  maladies  des 
femmes.  Mercredi,  à  8  h.  1/2,  Consultation. 

Dispensaire  Heine-Fonld,  37,  rue  de  la  Glacière.  — 
M.  Siredey  ;  Lundi  et  jeudi,  à  9  h.  1/2,  Consultations  de 
gynécologie. 

Médecine  infantile.  —  Hôpital  Hérold.  —  M.  Barbier  : 
Vendredi,  à  10  h..  Leçons  sur  la  pathologie  du  nourris- 

Hôpital'Necker.  —  M.  J.  Hallé  ;  Lundi,  à  9 h..  Examen 
des  nourrissons. 

Hôpital  Trousseau.  —  M.  Lesné  :  Jeudi,  à  10  h..  Con¬ 
sultation  des  nourrissons.  Mardi,  à  10  h.  1/2,  Conférence 
de  clinique  infantile  avec  présentation  de  malades.  Tous 
les  matins,  à  10  h..  Causeries  cliniques  et  thérapeutiques 


mercredi,  vendredi,  samedi,  à  9  h..  Polyclinique  et  trai-  ■ 
tement.  —  M.  Lortat-Jacob  ;  Mardi  et  samedi  matin. 
Policlinique  des  maladies  de  la  peau.  Mercredi  matin. 
Traitement  par  le  froid,  cryothérapie. 

Radiologie  médicale.  —  Hôpital  Saint-Antoine  :  M.  Bé- 
clère  ;  Tous  les  jours,  du  dimanche  23  Avril  au  dimanche 
28  Mai,  à  9  h.  et  à  14  h..  Cours  de  radiotechnique  avec 
exercices  pratiques  (Voir  affiche  spéciale). 

Chirurgie  générale,  Gynécologie,  Urologie.  —  Hôpital 
de  la  Pitié.  —  M.  Arrou  :  Tons  les  jours,  à  9  h..  Ensei¬ 
gnement  clinique.  Jeudi,  de  9  h.  1/2  à  12  h..  Opérations. 

Hôpital  Trousseau.  —  M.  Hallopeau  :  Mardi,  à  10  h.. 
Opérations  de  chirurgie  osseuse.  Mercredi  et  samedi,  à 
10  h.  1/2,  Consultation  externe  Jeudi,  à  10  h..  Opéra¬ 
tions,  chirurgie  infantile  et  orthopédie.  Vendredi,  à 
10  h.  1/2,  Leçons  cliniques. 

Hôpital  Lariboisière.  —  M.  Labey  :  Lundi  et  vendredi, 
à  10  h..  Examen  clinique  des  malades.  Mardi,  jeudi 
samedi,  à  10  h..  Opérations  abdominales.  —  M.  Gaston’ 
Picot  ;  Lundi,  mercredi,  vendredi,  à  9  h..  Opérations. 
Mardi,  jeudi,  samedi.  Causeries  au  lit  du  malade. 

Hospice  des  Enfants-Assistés.  —  M.  Martin  :  Lundi, 
mercredi,  vendredi,  à  11  h..  Leçons  cliniques  chirurgi¬ 
cales  (vacances  de  Pâques  et  grandes  vacances). 

Hôpital  Tenon.  —  M.  R.  Proust  :  Tous  les  lundis,  du 
8  Mai  au  26  Juin,  à  11  h..  Série  de  conférences  sur  la 
radiothérapie  pénétrante  et  la  curiethérapie  des  tumeurs. 

Hôpital  Beaujon  (Chirurgie  et  Urologie). —  M.  Michon: 
Lundi  et  jeudi,  â  9  h.  1/2,  Examen  des  malades,  cystp- 
scopie.  Mercredi,  à  9  h.1  /2,  Opération  urologique.  Samedi, 
à  9  h.,  Opérations. 

Hôpital  Beaujon  (Chirurgie  et  Gynécologie).  —  M.  Sava- 
riaud  :  1“  Mardi,  à  9  h.  1/2,  Consultation  externe  femmes. 
Samedi,  Consultation  hommes.  Jeudi,  à  11  heures.  Leçons 
cliniques  chirurgicales  à  l'amphithéâtre  des  cours.  Lundi, 
mercredi,  vendredi,  à  9  h.  1/2,  Opérations,  Pavillon  Dol- 
beau.  2“  Cours  de  gynécologie  en  12  leçons  du  20  Mars 
au  l'r  Avril.  Chirurgie  des  accidents  du  travail  en 
12  leçons  du  8  au  20  Mai  (Voir  affiche  spéciale).  - 
M.  Souligoux  :  Mercredi  et  samedi.  Leçons  au  lit  du 
malade,  appareil  plâtré,  etc. 

Hôpital  maritime  de  Berck-sur-Mer  (Chirurgie  tuber¬ 
culose  osseuse).  —  M.  Sorrel  ;  1“  Lundi,  mardi,  mercredi, 
de  9  h.  à  12  h.  Opérations  pour  lésions  osseuses.  Jeudi, 


INDROCRINOL 

LipoTde  orchitique 

(Asthénie  et  stérilité  masenUne 
retard  de  croissance,  sénilité 
précoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

LipoTde  du  muscle  cardiaque 


CEREBROCRINOL 

LipoTde  phosphoré  du  cerveau 


HEMOCRINOL 

LipoTde  extrait  des  globules 
ronges  du  sang 
(Anémies  consécutives  aux  hé¬ 
morrhagies,  chloroses,  hémo- 
phylles,  etc.) 


Lipo-Phosphatides  de  tous  les  Organes 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 
nu  ALIMENT  et  un  EXCITANT 
spécifiques 

de  l’organe  dont  11  provient. 


Traitement  au  moyen  d’ampoules  pour^injectlons  hypodermiques, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  inaltérable,  et  toujours  égale  à  oUe-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 

Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
ou  4  pilules  par  jour. 


POLYCRINOL 

Thyrol,  Adrénol  total  et  Hypophysol  (T.  A.  H.) 


GYNOCRINOL 

Lipoïde  de  l’Ovaire 

(Hypoovaries,  aménorrhées,  dys- 
ménorrhées,  stérilité,  sénilité 
précoce,  tronbles  de  la  méno- 
punse  et  de  la  puberté,  chlo- 

GYROLUTEOL 

LipoTde  do  Corps  jaune 


ETC..  ETC. 


A FAT Y L 

Médication  Iodée  sensibilisée 

Assoclatioa  de  Llpofde  thyroïdien 
et  d'IODE 

(KhnmatlBmes  chroniques,  adlposes. 
Artériosclérose,  Arthritisme.) 


ANDRO-POLYCRINOL 

Testicule,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(InsafSsance  ylnrl-glaadnlnlxe  chez  l’homme  on  l’enfant  mâle.) 


GYNO-POLYCRINOL 

Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(Insuffisance  plnrl-glandnlalre  chez  la  femme  et  l’enfant.) 


etc.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médecics. 


Envoi  Ecbantillons  et  Bibliographie  sur  demande. 


DépZt  général  :  Laborateire  de  Biologie  appliquée  H.  CARRION  et  C*®  —  V.  BORRIBN,  54,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS  (S») 

Téléphone  :  Élysées  36-64  et  36-4f  -  Adr.  télégr.  :  Kloneat-Paria. 
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I  1. 


^  2 


Traitement 

des 

péritonites  tuberculeuses  subaiguës 
et  chroniques  des  enfants 


Ces  péritonites  se  rencontrent  principalement  dans  la 
moyenne  et  la  grande  enfances.  Elles  ont  un  début  aigu,  subaigu 
ou  chronique.  Elles  revêtent  la  forme  ascitique,  plus  rarement 
Xsl  forme  ulcéro-  ou  fibro  caséeuse,Tpa.rlo\s  la  forme  fibro-adhésivc. 

Le  traitement  s’adresse  à  la  maladie  tuberculeuse  et  à  la  loca¬ 
lisation  péritonéale. 

I.  Période  initiale  :  fièvre,  réactions  inflammatoires  du  péri¬ 
toine.  —  Prescrire  : 

1°  liepos  et  immobilisation  au  lit. 

2°  Alimentation  légère,  mais  substantielle,  subordonnée  aux 
fonctions  digestives  (fréquence  de  l’anorexie,  de  la  diarrhée"). 

3“  Aérothérapie  :  ouverture  des  fenêtres. 

4“  Applications  sur  l'abdomen  soit  de  compresses  humides 
et  chaudes,  soit  d’une  poche  de  caoutchouc  remplie  de  glace. 

5°  Traitements  symptomatiques  de  la  fièvre,  des  troubles 
digestifs,  de  la  faiblesse  générale,  etc. 

Poursuivre  ce  traitement  jusqu’à  sédation  des  phénomènes 
aigus.  'Ultérieurement  chaque  forme  clinique  comporte  des 
indications  particulières. 

IL  Forme  ascitique.  —  Prescrire  le  repos  au  lit,  une  ali¬ 
mentation  reconstituante,  \' aérothérapie,  divers  médicaments  : 
sels  de  chaux  (carbonate,  phosphate),  acides  phospho-orga- 
niques  et  surtout  iode,  arsenic,  huile  de  foie  de  morue. 

Ne  pas  pratiquer  la  paracentèse  abdominale  systématique. 
Ponctionner  seulement  quand  le  volume  du  liquide  le  nécessite; 
faire  suivre  l’évacuation  du  liquide  d’une  infection  d'air 


(  Traitement)  PÉRITONITES  TUBERCULEUSES 

stérilisé  ou  mieux  à'azote,  pour  retarder  la  formation  de 
l’épanchement. 

Instituer  \' héliothérapie,  traitement  de  choix,  quand  l’évolu¬ 
tion  commence  à  se  ralentir;  la  fièvre  n’est  une  contre-indica¬ 
tion  que  s’il  se  produit  des  réactions  vives.  —  Durée  du  bain 
de  soleil  :  15  minutes  à  4  heures,  en  augmentant  quotidienne¬ 
ment  de  5  minutes;  une  ou  deux  séances  quotidiennes.  — 
Exposer  d’abord  l’abdomen,  puis,  après  une  quinzaine  de 
jours,  le  tronc  et  même  tout  le  corps.  Protéger  la  tête. 

L’aérothérapie  et  rhéllothérapie,  peuvent  être  pratiquées 
partout  où  les  conditions  sont  satisfaisantes,  même  kXs.  ville  et  à 
{'hôpital  ;  elles  le  seront  de  préférence  à  la  campagne,  à  la  mer 
ou  à  la  montagne.  Pour  choisir  le  lieu  de  cure,  tenir  compte  du 
milieu  social,  du  tempérament,  des  autres  localisations  tuber¬ 
culeuses,  de  la  saison. 

Sauf  contre-indications,  la  cure  marine  est  préférable,  car,  aux 
méthodes  précédentes,  elle  permet  d’associer  les  applications 
locales  de  compresses  imbibées  d'eau  de  mer,  les  bains  d'eau  de 
mer  chaude,  et,  pendant  la  convalescence,  les  bains  de  plage. 

Continuer  le  traitement  jusqu’à  guérison.  Quand  l’état  local 
le  permet,  e.rercice  modéré. 

S’il  persiste  des  reliquats,  eau.v  chlorurées  sadiques  :  Biarritz- 
Briscous,  Salies-de-Béarn,  Salins-du-Jura,  etc.,  eau  de  mer 
concentrée  par  évaporation. 

III.  Formes  fibro-  et  ulcéro-caséeuse.  —  Mêmes  indications 
générales.  Héliothérapie  très  prudente  (elle  est  souvent  mal 
tolérée).  Applications  locales  d’eau  salée. 

Traitement  chirurgical  éventuel  :  incision  des  collections 
purulentes. 

IV.  Forme  fibro-adhésive.  —  Traitement  symptomatique  : 
douleurs,  constipation,  etc. 

Héliothérapie. 

Cure  marine  et  cures  thermales  (eaux  chlorurées  sodiques). 

Traitement  chirurgical  éventuel  :  occlusion  intestinale. 

P.  NoDÉcounT. 


. 


Les  Comprimés 


de 


THËOBROMOSE 

dumesnil:  : 


Thêobrominaie  de  litbiuza  par  ;  Ct  HZ  N"*-  02  Li. 

Corps  déSni  et  cristalliaé,  obtenu  par  l’auteur  en  i906 
(Société  de  Thérapeutique,  Mars  1906). 

doivent  remplacer 

dans  tous  les  cas  la  Théobromine 


parce 

que 


pure  ou  mélangée 


ni  excitation  cérébrale, 

!ni  troubles  digestifs; 
elle  est  cinq  fois  pius  active, 
elle  agit  plus  rapidement  et  quand  la 
Théobromine  n’agit  pas. 


Les  Dermatoses  | 

sont  guéries  souvent  | 

améliorées  constamment  | 

calmées  toujours  | 


DERIHIQ-PiASTOL 


Péte  poreuse  très  homogène  préparée  aseptiquement 
et  dont  l’action  énergique  est  due 


à  ses 
propriétés 


non 

irritantes 


Théobromine  n’agit  pas. 

Le  lithium,  contrairement  aux  métaux 
,  alcalino-terreux  (calcium,  efo.),  n’est  jamais 
contre-indiqué  chez  les  artério-soléreux  et 
(  constitue  uii  adjuvant  utile  de  la  Théobromine. 

ÉCHANTILLONS  et  LITTÊHATVRB  :  X*  ABOR  ATOIRES  D'UIVCEISIN'IX.,  10,  Rue  du  Plâtre,  PARIS. 

.  DUMESNIL,  Docteur  en  Pharmacie,  Ancien  Interne  Lauréat  des  Hôpitaux,  de  la  Faculté  de  Pharmacie  et  de  la  Société  de  Pharmacie  de  Paris. 


Antiseptiques 
Réductrices 
Antiprurigineuses  ) 

Le  OBrmO’Plastol  peut  être  remplacé,  selon  les  cas.  par  le 
Zébo-PÊastoÊ  ou  le  Orémo-Piastol  avec  lesquels  il  forme  le 

groupe  des  PÊastols-Durnosnilm 

INDICATIONS;  ECZÉMAS, PSORIASIS,  PARAKÉRATOSES  PSORIASIFORMES, PRURITS, aie. 
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dAZOTYL 


OUcbé 


Le  LACTOCHOL^ 

Combinaison  de  ferments  lactiques  er  d’extraits  biliaires 


constitue  l’agent  de  désinfection  gastro-intestinale  le  plus  puissant  ;  il  n’cst  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire. 

Le  Lactochol  est  soixante  fois  plus  actif 

que  les  ferments  lactiques  seuls. 

Lï  iridiqué  dans  les  cas  d’entérites  [Si  La  boîte  j  | 

€  jjWvIvvIlOl  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et  \  l  de  50  / 

du  nourrisson,  \  yomprimês  /  / 

d’appendicite  chronique,  \  1  /  / 

contre  les  dermatoses,  la  furon-  \  |  l  \ 

culose,  l’insuffisance  biliaire,  la  J ^ - ^ 

cholémie,  les  états  infectieux  et  toxiques.  i 

LITTÉRATURE.  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  :  159  avenue  de  Wagram,  PARIS 


Médication  Anti-Tuberculeuse 


en  Ampoules 

pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-muscul aires 


"Essence  antiseptique  :  Gomenol,  Camphre. 


Littérature  et  Echantillons:  Laboratoires,  159,  avenue  de  Wagraw,  paris 
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vendredi,  à  9  h.,  Causerie  au  lit  du  malade.  Mardi,  i 
jeudi,  samedi,  à  9  b.,  Opérations.  Dimanche,  à  10  h.. 
Clinique  chirurgicale  élémentaire. 

Ophialmolo^ie.  —  Hépltal  Coohln.  —  M.  Càntonnet  : 

1“  Tous  les  jours,  à  9  h.  1/2,  Consultations  expliquées 
avec  présentation  d'affections  oculaires  courantes.  2“  Les 
mardis,  jeudis  et  samedis,  à  14  h.  1/2,  Due  série  de  dix 
leçons  d'ophtalmologie  pratiques,  début  fin  Juin.  3°  Le 
jeudi,  à  10  h.  1/2,  Quatre  leçons  sur  la  rééducation  des 
slrablqiies,  début  fin  Avril  (Voir  affiche  spéciale).  4”  Les 
lundis,  mercredis,  vendredis,  à  10  h.  1/2,  Six  leçons  sur 
examen  fonctionnel  de  Tœil.  Deuxième  quinzaine  d’Aoùt. 

.Hôpital  Saint-Antoine.  —  M.  Dupuis-Dutemps  :  A  partir 
du  7  Novembre,  les  lundis  et  jeudis,  à  10  h.  1/2.  Six  leçons 
sur  in  réfraction. 

Hôpital  Lariboisière.  —  M.  Morax  :  1»  Lundi,  à  9  h.. 
Examen  des  malades  atteints  d’affections  des  membranes 
externes.  Vendredi,  à  9  h.  Examen  des  malades  atteints 
d’affections  des  membranes  profondes.  Mardi  et  jeudi, 
à<9  b..  Opérations.  Samedi,  &  9  h..  Examen  des  malades 
opérés.  2»  Cours  et  conférences  complémentaires  (Voir 
affiche  spéciale). 

Hôpital  des  Énfants-Malades.  —  M.  Foulard  ;  Mardi, 
jeudi,  samedi,  à  9  li..  Examen  des  malades.  Mercredi  et 
vendredi,  à  9  h..  Opérations.  Du  7  an  16  Juin.  Cinq  con. 
férences  sur  la  chirurgie  de  l’œil.  Du  19  Juin  au  3  Juil¬ 
let,  Six  conférences  sur  l'ophtalmologie  pratique  (Voir 
affiche  spéciale). 

Olo-rhino-laryngologie.  —  Hôpital  Laënnec.  —  M.  Bour¬ 
geois  :  A  partir  du  13  Mal  1922,  mardi,  jeudi,  samedi,  à 
11  h.,  cours  d’otologie. 


GOHCOUR$ 

Sous-inspecteur  de  l’Assistance  publique.  — 

11  est  ouvert,  pour  quinze  places  de  sous-inspecteur  de 
l’Assistance  publique,  un  concours  dont  la  date  est  fixée 
au  20  Juin  1922. 

Sont  seules  admises  à  concourir  les  personnes  qui  rem¬ 
pliront  au  1”''  Janvier  consécutif  à  la  date  du  concours  ou 
dans  les  12  mois  suivants  les  conditions  d’àge,  de  ser¬ 
vices,  d’emploi  ou  d’ancienneté  de  grade  exigées  par  les 
articles  3  et  7  du  décret  du  28  Juillet  1906,  modifié  par 
décret  du  21  Août  1906,  et  par  l’article  2  de  l’arrêté  du 

12  Novembre  1909,  pour  être  nommé  soit  inspecteur,  soit 
sous-inspecteur  de  l’Assistance  publique. 

—  Pour  l’emploi  de  soUs-inspecteur  : 

1“  Les  commis  d’inspection  ayant  au  mois  3  ans  d’exer¬ 
cice,  les  agents  de  placement  et  de  surveillance  du  service 
des  enfants  assistés,  les  directeurs  d’écoles  profession¬ 


nelles  départementales  d’enfants  assistés  comprenant  au 
moins  100  élèves,  Icsemplo^és  du  ministère  de  l’Intérieur 
et  du  ministère  de  l’Hygiène,  les  chefs  et  les  sous-chefs  de 
bureau  des  préfectures,  les  secrétaires  de  sons-préfec¬ 
ture,  les  personnes  ayant  exercé  pendant  six  ans  au 
moins  les  fonctions  de  maire  dans  une  ville  de  plus  de 
5.000  habitants,  les  conseillers  généraux  et  les  conseil¬ 
lers  d’arrondissement  exerçant  leur  mandat  depuis  3  ans 
au  moins,  les  candidats  réunissant  les  conditions  prévues 
par  les  dispositions  relatives  au  concours  des  inspec- 

2°  Les  docteurs  en  médecine  et  en  pharmacie,  les  titu¬ 
laires  du  diplôme  de  pharmacien  de  Irv  classe,  les  licen¬ 
ciés  en  droit,  ès  sciences  ou  ès  lettres,  et  les  personnes 
visées  par  l’article  2  de  l’arrêté  du  12  Novembre  1909, 
qui  sont  :  les  candidats  pourvus  du  diplôme  de  l’Ecole  des 
Chartes,  de  l’Ecole  des  Hautes-Etudes  commerciales,  de 
rinslltut  national  économique,  de  l’Ecole  Forestière,  ou 
produisant  le  certificat  attestant  qu’ils  ont  satisfait  aux 
examens  de  sortie  de  l’Ecole  polytechnique,  de  l’Ecole 
nationale  des  Mines,  de  l’Ecole  nationale  des  Ponts  et 
Chaussées,  de  l’Ecole  centrale  des  arts  et  manufactures, 
de  l’Ecole  spéciale  militaire,  de  l’Ecole  navale,  soit  un 
brevet  d’officier  des  armées  de  terre  et  de  mer; 

3“  Les  personnes  ayant  exercé  pendant  six  ans  au 
moins  les  fonctions  de  membre  de  Commission  admi¬ 
nistrative  d’hospice  dans  une  ville  d’au  moins  50.000  ha¬ 
bitants. 

Les  candidats  doivent  être  Français,  avoir  satistoit  & 
la  loi  sur  le  recrutement  en  ce  qui -concerne  le  service 
actif  et  être  âgés  de  25  ans  au  moins  et  35  ans  an  plus. 
Cette  limite  d’âge  est  reculée  d’un  temps  égal  è  la  durée 
des  services  antérieurs,  civils  ou  militaires,  ouvrant  des 
droits  à  la  retraite  de  l’Etat,  sans  pouvoir  toutefois 
dépasser  40  ans  au  l*’’  Janvier  de  l’année  du  concours. 
Ils  doivent  en  entre  justifier  d’un  nombre  d’années  de 
scr-vices  publics  admis  à  compter  pour  la  retraite  de 
l’Etat  qui,  ajoutées  aux  années  restant  à  accomplir, 
puissent  parfaire  à  l’âge  de  66  ans  les  vingt-einq  années 
ouvrant  droit  à  pension,  conformément  aux  prescriptions 
de  la  loi  de  finances  du  8  Avril  1910. 

Les  candidats  aux  emplois  d’inspecteur  et  de  sous- 
inspecteur  doivent  adresser  au  ministère  de  l’Hygiène, 
direction  de  la  santé  publique  et  dé  l’hygicné  sociale, 
3»  bureau  : 

1“  Une  expédition  authentique  de  leur  acte  de  nais- 

2“  Un  extrait  de  leur  casier  judiciaire; 

3»  Des  états  de  services,  diplômes,  certificats  qui 
auraient  pu  leur  être  délivrés  ou  des  copies  de  ces  docu¬ 
ments  dûment  certifiées; 


4"  Un  certificat  médical  dûment  légalisé,  délivré  par 
un  médecin  assermenté,  établissant  que  le  candidat  est 
de  constitution  robuste  et  apte  à  remplir  un  service 
actif; 

5“  Un  état  signnlétique  des  services  militaires  délivré 
par  le  bureau  de  recrutement. 

Ces  pièces  doivent  être  parvenues  au  bureau  des  ser¬ 
vices  de  l’enfance  un  mois  au  moins  avant  l’ouverture 
des  épreuves  des  concours. 

Lu  liste  des  candidats  est  arrêtée  par  le  ministre  do 
l’Hygiène.  [Journ.  off.,  30  Mars.) 


MO  U  Vil  IFS 

Distinctions  honorifiques.  —  Légiok  d’honneur.  — 
Sont  inscrits  au  tableau  de  concours  ponr  officier,  MM.  De- 
jouany,  médecin  principal  de  U"  classe;  Duhaut,  Vidal, 
Garret,  Legrand,  Mafîre,  Colomb,  Martin,  médecins  prin 
cipaux  de  2»  classe;  Jfarie,  Gauran,  Jenny,  Augarde, 
Velten,  Chrisliani,  Comte,  Ecochard,  Melnotte,  Pichon, 
Zeé,  Delabande,  Lhomme,  Bernard,  Ouzilleau,  médecins- 
majors  de  U»  classe;  Fauque,  Darligolles,  médecins- 
majors  de  2*  classe  (Joarn.  off.,  29  Mats.) 

Pour  cheoalier,  MSI.  Pinard,  Challier,  médecins- majors 
de  2«  classe,  Gotlenkieny,  Arnaud,  Noirclaude,  Rigoulet, 
Tarlavez,  Truchetel,  Monloup,  Perrignon  de  Troyes, 
Fabre,  Mouchard,  Labastie,  Lubet,  Riebourg,  Conlon, 
Lépine,  Duliscouet,  Hudellet,  Bodet,  Jouveau,  Dnbreull, 
Saujeon,  Hermann,  Desouns,  Gilb'ert-Desvalons,  Combes, 
Heymann,  Fonquernie,  Chatenay,  Georgelln,  Escudle, 
Salomon,  Blandin,  Basque,  Arlo,  Corson,  Martin,  Gene- 
vray,  médecins-majors  de  2*  ciasse.  (Journ.  off.,^ÿ  Mars.) 

Conseil  supérieur  d'hygiène  publique.  —  Une 
place  d’auditeur  an  Conseil  supérieur  d’hygiène  publique 
de  France  est  déclarée  vacante. 

Le  ministre  nomme  les  auditeurs  sur  une  listé  double 
de  présentation  dressée  par  le  Conseil  supérieur.  Le 
règlement  intérieur  de  cette  assemblée  prescrit  que  les 
places  d’auditeurs  sont  réparties  entre  diverses  caté¬ 
gories  de  savants,  savoir  : 

1»  Les  médecins;  2"  les  bactériolcgistes ;  3“  les  chi¬ 
mistes,  physiciens  et  pharmaciens;  4“  les  fonctionnaires 
sanitaires  ;  5“  les  hydrologues  ;  6“  les  ingénieurs  et  archi¬ 
tectes;  7°  les  membres  du  Conseil  d’Etat. 

La  vacance  actuelle  s’est  produite  par  suite  de  la  nomi¬ 
nation  comme  membre  du  Conseil  supérieur  d’hygiène 
publique  de  France  de  M.  Rolants  parmi  les  places 
(Voir  la  tuile,  p.  573.) 


TRAITEMENT  A  NTISYP  H ILITI Q  UE 


SOLUTION  OE  BEHZOATE  Hg  dans  SÊRUNI  RINGER  rendu  INJECTABLE 

1  cc,  =  1  cgr.  benzoate  Hg. 


AMPOUi.es  DK  2  es. 


SOLUTION 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  : 

JT.  F.A.r.ooz,  1 8,  RU0  Vavin,  PARIS 


THÉRAPEUTIQUE 
-  PULMONAIRE 


PNEUMOBIOL 


EN 

INJECTIONS 

TRACHÉALES 


Ses  directives  : 

Ses  indications  :  ' 

Ses  résultats  thérapeutiques  : 

’  Sa  posolofifie  : 

Supprimer  Is  Dyspnée, 
quelle  qu'en  soit  l’origine 

Améliorer  rapidement , 
et  souvent  immédiatement, 
l’Essoufflement  ; 

Laver  les  Bronches 

flore  microbienne  variée,  y 

Les  différents  Asthme»,  la 
Tuberculose  pulmonaire  dans 
la  plupart  do  ses  formes, 

Y  Emphysème  pulmonaire,  les 
Bronchites  chroniques,  les 
Bronchectasies,  la  Coqueluche, 
la  Gangrène  pulmonaire,  les 
conséquences  pulmonaires 
dues  aux  Gas,  la  Broncho- 
Pneumonie,  \i  Dilatation  bron- 
^  chique  im  expectoration,  (U.  , 

.  !•  Crises  aiguës  de  Dyspnée  : 

Soulagement  immédiat  après  la  première  litjeotlon  d’uBè  ampoule  de  ‘‘(PNBÜMOBIOL 

,  2"  Crises  larvées  et  Essoufflement  latent  : 

Après  la  première  ampoule,  euphorie  respiratoire  marquée.  Sensation  de  rospirâlion 
normale  après  6  à  8  injectiouB.  Dans  i’svenir,  reohUtès  plus  ditflciles  et  plus  espacées, 
étal  catarrhal  chaque  fois  moins  prononcé. 

3*  États  chroniques 

Suppression  do  la  purulence  des  crachats,  deatrUçtipn  de  la  flore  microbienne,  vidage  dçs 
cavernes,  amélioration  do  l'hématose,  abaisBemént  de  la  température,  aocroissement  do 
l’appétit,  augmentation  du  poids,  suppression  dos  Buenrs,  euphorie  respiratoire,  sommoili 
h  amélioration  très  marqnéo  de  i’état  général.  ' 

D'une  façon  habttuolls  tl  ost  néces¬ 
saire  d'injecter  quotidlénnemont  une 
ampoule  (soit  6  oc.)  Un  3  on  4  fois, 
à  quelques  minutes  d’intorvallOi  pon¬ 
dant  10  à  15  jours  Consécutifs.  Espa¬ 
cer  ensuite  les  injection  suivant 
les  résultats  obtenus.  Les  ,  inter- 
vallsB  sont  naturollsment  variables 
selon  lés  cas.  La  clinique  soulo  doit 
servir  de  règle  au  cours  du  traite- 
,  mont.  Produit  non  toxique. 

Littérature  sur  Pneumobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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TONIQUE  DU  COEUR  , 
biURËTiQUE  .  puissant 


INDICA  I  lOIMS 
HtPOSYSTOl-IE,  ASY8T0LIE,  ENDOCARDITES 
PÉRICARDITES,  TACHYCARDIE,  ATONIES  CARDIAQUES 
DYSPNÉE  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCISSEMENT  MITRAL 
NÉPHRITES  DIVERSES,  ALRUMINURIE  AVEC 
OU  SANS  OEDÈME,  ASCITES,  PNEUMONIE, 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES,  NEPHROSCLÉROSES 


Oiméthylphosplioxaiithine  sodique  et  à  la  scille  débarrassée  de  ses  principes  énietocathartiques 

ACTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DURÉE 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L’ESTOMAC 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


DUREE  dose  massive.  —  2  à  3  cachets 
_  __  _  _  10  jours . 

J  M  A  C  UUJJ  CARDIOTONigUE.  —  1  cachet 
10  jours, 

s  les  garanties  DOSE  CARDIOTONIQUE  D'ENTRETI  N. 
effets  curatifs,  /es  2  jours  plendant  15  jours.  Interrompre  10  j 
recommencer. 


par  jour  pendant 
par  Jour  pendant 


LABORATOIRES  L.  BOIZE  8  G.  ALLIOT 


Licencié  ès-Sciences  chimiques,  Ex-Interne 
ratoire  de  l'Hôpital  de  la  Charité,  à  Paris,  A 
de  la  Faculté  de  Pharmacie  de  Paris. 


Glycéroplasme  hydrophile 

à  chaleur  constante  et  durable 


INDICATIONS  de  r.A.J!\rTII^IïLOGISTIJV:B  : 

Affections  Grippales,  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons,  Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites, 
Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites,  Entorses,  Rhumatismes.  —  En  Gynécologie. 

Échantillons  et  Littérature  :  Laboratoire  de  l’ANTIPHLOGISTINE,  S-.TILLIER,  Ph"”',  1 16,RuedelaGonventi'an,PARIS(XV'').  ré/.  Saxe  40-89. 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  ~  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  -  PALUDISME 


ale  Intensive  par  la 

mmmmmmamà 

^  GOUTTES  dosées  à  2  milligr. 

10  à  20  par  jour. 

en  deux  fois. 

1  AMPOULES 

—  à50  — 

là  2  par  jour. 

1  COMPRIMÉS 

—  à25  — 

1  à  3  — 

[  GRANULES 

—  à  1  centigr. 

2  à  6  = 

r  _ 

—  à  2  - 

là  3 

,  Fltseï  <d.e 

Is.  Perl©.  ~ 
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réseryées  aux  chimistes,  physicien»  et  pharmaciens.  C’est  Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont  30  août  1918,  en  donnant  ses  soin»  aux  premiers  blessés 
donc  dans  cette  catégorie  que  les  candidats  à  présenter  promus  :  au  grade  de  médecin  principal  de  !'•  classe,  Croix  de  guerre  avec  étoile  d’argent  (Journ  off' 
nu  ministre  seront  choisis  par  le  Conseil  supérieur.  M.  Arnould,  médecin  principal  de  2»  classe;  au  grade  de  24  Mars.) 

Les  candidats  sont  invité»  à  produire  leur  demande  médecin  nrincinal  de  2'  r' -  “  - 


bacérès).  {Journ.  off.,  29  Mars.) 

Corps  de  santé  militaire.  —  Sont  promus  au  grade 
do  médecin  aide-major  de  t”  classe  ;  MM.  Boulay,  Mar¬ 
quât,  Leblais,  Rochette,  Siefanini,  Gineslet,  Le  Mer, 
Forraboire,  Fil,  Rouyer,  Allotte  de  la  Fuye,  Laplagne, 
Mahieu,  François,  Layet,  Vetzel,  Manhès,  Villon,  Lom¬ 
bard,'  Moynier,  Janson,  Dumalle,  Ramijean,  Deguy,  Jouet, 
Labarraque,  Bernardeau,  Roux,  Pineau,  Torelli,  Bou- 
thillier,  Huet,  Oiive,  médecins  aides-majors  de  2”  classe. 
{Journ.  off.,  28  Mars.) 

—  Sont  placés  dans  la  position  d’officier  honoraire  les 
médecins  de  l’armée  territoriale  rayés  des  cadres  ci-après 
désignés  :  avec  le  grade  principal  de  2°  classe  honoraire, 
M.  Maguin;  avec  le  grade  de  médecin-major  de  classe 
honoraire,  M.  Dutard;  avec  le  grade  de  médecin-major  de 
2"  classe  honoraire,  M.  Martin;  avec  le  grade  de  médecin 
aide-major  de  1'’“  classe  honoraire,  MM.  Âmiard,  Clair, 
Pellizza.  {Journ.  off.,  28  Mars.) 

—  Sont  nommés  dans  les  cadres  du  Corps  de  Santé 
militaire  de  la  réserve  et  de  l’armée  territoriale. 

Réserve.  —  Au  grade  de  médecin  aide-major  de 
!'■»  classe  à  titre  définitif,  MM.  Calas,  Cathala,  Rou- 
genlle,  Breysse,  Colson,  Lorrain,  Dattin,  médecins  aidei- 
majors  de  2°  classe;  au  grade  de  médecin  aide-major  de 
2e  classe  h  titre  définitif,  MM.  Prunier,  Ernst,  Goniandsky, 
Dupont,  Pierron,  Ach,  Dresch,  Soublran,  Rival,  Morel, 
Gallois,  Ferriot,  Dessein,  Morice,  Baylac,  Poly,  Jolivet, 
Fischer,  Clos,  Detes,  Arsac,  Champenois,  Lacaze,  Las- 
sèrre,  Bergeret,  Filleul,  Latouche,  Duvauchelle,  Luquet, 
Velluot,  Agron,  Giraudeau,  Barny,  Bouchez,  Nicola'i, 
Lamarqne,  Schutzenberger,  Maquloni,  Marquand,  Dar- 
cissac,  Pouget,  Lestrade,  Arnaudet,  Durand,  Bilhaud, 
Duval-Arnould,  Nourissal,  Blandin,  Gaston,  Leblanc. 

Armée  territoriale.  —  Au  grade  de  médecin  aide- 
major  de  lr“  classe  à  titre  définitif,  MM.  Pierson,  Carrère, 
médecins  aides-majors  de  2"  classe;  au  grade  de 
médecin  aide-major  de  2*  classe  à  titre  définitif,  MM.  Mo¬ 
rice,  Biat,  Beauvieux,  Toutiras,  Guillaume,  Chaplane, 
Chaton,  Mathoy.  {Journ.  off.,  31  Mars.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  M.  Audibert,; 
médecin  en  chef  de  1"  classe,  est  admis  à  faire  valoir 
ses  droits  à  la  retraite  et  est  nommé  avec  son  grade  dans 
la  réserve  de  l’armée  de  mer.  {Journ.  off.,  28  Mars.) 


majors  de  2«  classe;  au  grade  de  médecin-major  de  2®  cl., 
MM.  Authier,  Colin,  Roussel,  Gaulène,  Barbier,  Beur- 
nier,  Raboute.  Petit,  Lafargue,  Foucque,  Bois,  Daude, 
Cheyrou-Lagrèze,  médecins  aides-majors  do  1“  classe. 
{Journ.  off.,  25  Mars.) 

—  MM.  Renaud,  Basset,  sont  nommés  au  grade  de 
médecin  aide-major  de  1"  classe.  {Journ.  off.,  26  Mars.) 

—  Sont  affectés  :  En  Afrique  occidentale  française, 
MM.  Séguin,  médecin  principal  de  2"  classe;  Pinaud,  Le 
Dentu,  médecins-majors  de  2*  classe. 

En  Afrique  équatoriale  française,  M.  Guy,  médecin 
aide-major  de  Ira  classe. 

A  Madagascar,  M.  Souchard,  médecin-major  de  2®  cl. 

En  Chine,  M.  Peyronnet  de  Lafonvielle,  médecin  de 
2®  classe. 

Enlndochine,  MM.  Le  Fers,  médecin-major  de  2*  classe; 
Colin,  médecin  aide-major  de  1®®  classe. 

Au  Maroc,  M.  Dagorn,  médecin-major  de  1'®  classe. 

En  France,  M.  Paris,  médecin-major  de  2”  classe. 

—  M.  Mouillac,  médecin-major  de  l'*  classe,  est  auto¬ 
risé  à  prolonger  son  séjour  en  Indochine.  {Journ.  off., 
26  Mars.) 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 

Les  décorés.  —  Sont  inscrits  au  tableau  de  la  Légion 
d’honneur  pour  Chevalier  ; 

—  M.  Bernard  (Louis),  médecin-major  de  2®  classe  au 
4’  bataillon  de  chasseurs  à  pied.  Titres  exceptionnels  ; 
médecin-major  d’une  très  haute  valeur  morale  et  profes¬ 
sionnelle,  s’est  fait  remarquer  en  toutes  circonstances, 
mais  plus  particulièrement  pendant  la  période  du  2  au 
5  Septembre  1918  où,  gravement  intoxiqué,  il  s’est 
dépensé  sans  compter  pour  assurer  son  service,  et  pen¬ 
dant  l’offensive  des  Flandres  où  il  a  fait  l’admiration  de 
tous  par  son  abnégation  et  son  dévouement.  Cinq  cita¬ 
tions.  Croix  de  guerre.  {Journ.  off.,  30  Mars.) 

Médaille  militaire  ; 

—  M.  Begenne-Lamotte  (Pierre),  médecin  auxiliaire  : 
sous-aidc-major  très  brave  et  dévoué.  Marchant  avec  les 
premières  vagues  d’assaut,,  a  été  mortellement  frappé,  le 


MONTAGÜ 


(Bl-Bromure  de  Codéine) 
SIROP  (0,04)^ 
GOUTTES  (XgoO.Ol 
PILOLaS  (0,01) 
AMPOULES  (0,0Ï) 

49,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médigals).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  40  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Pour  docteurs  :  deux  automobiles  de  location, 
libres  le  matin,  à  louer  dans  de  bonnes  conditions. 
—  S’adresser  aux  établissements  L.  G.  A.,  10,  rue 
Guillaume-Tell,  à  Paris  (17®). 

Jeune  docteur,  ex-ext.  bôpit.,  au  courant  ophtalm. 
et  aide-chirurg.,  cherche  emploi  ^rétribué  clin.,  ou 
aide  confrère  en  vue  succession,  de  préférence  Sud- 
Ouest  ou  Centre.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4144. 

Docteur,  ayant  dirigé  établissement  médical, 
demande  direction  maison  de  santé,  d’hydrothérapie, 
de  gymnastique  médicale,  etc.,  ou  situation  para- 
médicale,  Paris  ou  province.  Ecrire  P.  Af.,  n®  4152. 

A  vendre  :  tube  de  radium  contenant  environ  50 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITELLINATE  AftGENTO-OUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20°/.  oLIO  /o  \  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  \  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales 

Tubes  seringues  de  Slyco-Phytol  :  uréthrtte»  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Pbytol  :  Métrit®» 

■w-i  Ovules  de  Phytol  :  Métrites. 


L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 


LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  PARIS-AÜTEÜIL 

Téléphone:  AUTSUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  :  LABALBARAN 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  27 


—  574  — 


Mercredi,  5  Avril  1922 


^âL.x>x>£tx*eils  et  Sels  de 

RADIUM  “SATCH 


DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 


Quai  au  Chatelier 


ftu  oapitftl  de  1.000.000 


C.â.'X'.À.XjOGhTJS}  SXJ£i  X3S32Æ.A.XTT3S] 


iLE-St-DENiS  (Seine) 


lOPOTHÊRmEJ/IGIE^ 


12,  BoÉf.  üiiime-HoiiTBllB 

PARIS 


CAPSULES  OVARIOUES  VICIER 

I  à  0  gr.  26.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Capsules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10.  —  Prix ‘du  flacon  :  4  fr.  60 

CAPSULES  Surrénales  à  Ogr.  *6;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  30;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  20;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  60;  C.  Thymus  &  0  gr.  30; 
C.  Rénales  1  0  gr.  30;  C.  lupeptiques  &  0  gr.  30,  etc. 

Tovtma  ce«  ÇmjMulms  «e  dpnami  A  i«  dose  i»  »  à  O 
par  font. 
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Acheteur  ;  tube  Coolldge  BB.  ou  Standard;  et 
vendeur  :  3  tubes  à  gaz.  — Ecrire  :  H.  Falcounet, 
58,  avenue  Malakoff,  Paris. 

Client,  céder  de  suite, 150  K.  de  Paris, 30. 000  touchés. 
Acer,  rap.,  certain.  Indemn.  mod.  Ecr.  P.M.,  n”  4162. 

InBr.  dlpl.,  b.  fam.,  dem.  pl.  d.  comp.  près  malade; 
acc.  voyager.  Référ.  sér.  méd.  Ecrire  P.  Af.,  n®  4163. 

Agréables  situations  d’avenir  pour  médecins,  500 
francs  par  mois  fixe,  plus  intérêt  sur  affaires,  dans 
cliniques  province.  Urgent.  —  Ecrire  P.  AT.,  n“  4130. 

Docteur  désirerait,  pour  Juin  1922,  poste  médecin 
résident,  dans  clinique  ou  maison  de  santé.  — 
Ecrire  P-M,,  n“  4164. 

Docteur  désirerait  reprendre,  pour  Juin  1922, 
poste  ville,  avec  fixes.  —  Ecrire  P.  M.,  u»  4165. 

Paris  (IX»).  Excellent  cabinet  dentaire  tenu  par 
médecin,  à  céder.  Installation  moderne.  Très  bel 
appartement.  Tout  confort.  Présentation  à  volonté. 
Ecrire  seulement  P. M.,  n»4166. 

Lavabos  salle  d  opérations,  avec  appareil  stéri¬ 


lisation  d’eau,  sont  demandés  d'occasion.  —  Ecrire 
P.M.,  n»  4167. 

Citroën  conduite  intérieure,  4  pl.,  à  prendre  de 
suite  à  l’usine;  faire  offres  P.M.,  n»  4168.  ■ 

Sanatorium.  Hôtelier  excellent  administrateur, 
demande  à  entrer  en  relation  avec  un  ou  plusieurs 
médecins,  en  vue  de  la  création  d’un  sanatorium 
pour  convalescents  dans  le  Midi.  —  Ecrire  à  Con¬ 
tant,  rue  Vivienne,  15,  Paris. 

A  céder  ;  superbe  lavabo  chirurgical  à  pédales,  sur 
plaque  marbre,  avec  boulll.  nickelés,  eau  chaude  et  ■ 
froide,  mélangeur,  4  tonneaux,  2  petits  éviers  à  eau 
courante,  2  bocks  à  élévation,  remis  complètement  à 
neuf  :  photo  sur  demande.  —  Un  tableau  air  chaud 
Gaiffe,  neuf.  Ecr.  F.M.,  11,  r.  Théodule-Ribot,  Paris. 

Appareils  d'électricité  médicale  à  vendre,  état 
neuf.  —  Prix  à  débattre.  —  S’adresser  au  docteur 
Fischer,  10,  rue  de  la  Trémoïlle,  Paris  (8»). 


AVIS.  —  Prière  de  /oindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr.  S5  pour  la  transmission  des  lettres. 

Vomissements  deiaGrossesse 

calmes  par  l'Eau  de  La  Roche-Fosay,  dite  «  Kau  do 
Velours  »,  morvoilloux  sédatif  do  l’Estomao.  Très  légère, 

Îiousso  aux  urines,  élimine  le  Sable  et  les  Gaïoula 
Récimo  des  Arthritiques,  Rhumatisants,  Goutteux  et 
le  tous  ceux  que  tourmente  l'acide  urique). 

PARIS  :  Dépôt,  24,  rue  du  4-Soptombro,  livre  i  domicile  1  fr.  50 
la  bouteille,  par  10.  (Tél.  ;  Gut.  42-80).  —  PROVINCE  :  Ecrire 
La  Roebe-Posay  (Vienne)  ;  69  fr.  50  la  caisse  do  50  bouteilles. 

LES  ESCALDES 

STATIOH  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirahlement  protégée.  Ouverte  en  tontes  saisons.  Le  broolllard 
y  est  inconnu,  le  panorama  Incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L'ÉTABLISSEMENT 
S’adrtfér  :  soit  aux  Eicaldei,  par  Angoustrina  (Pyré- 
■ées-OrioB  taies),  soit  au  SaDstoriam  dtl  Fini,  à  Lamotte- 
Btnvron  (Eolr-at-Cber). 


^amid"  OFFICINE  DE  PHARMÂCIE 

B  de  Chartres,  11  et  13,  Paris.  M.  à  P.  12.000 fr. 


Granules  te  Catillon 


STROPHANTUSJ 


G'raimlSS  de  Catillon-  I  "  Tablettes  de  Catilloa 


STROPHANTINE 


Dans  le  Traitement  des  : 


blennorragies,  Cgstifes,  J>gélifes 


(t  de  toutes  les  AIiectlonB  de  l’Appareil  nio-Aéilta] 


liUéntun  BchanUlIonv  lur  demande  sdees^e  ais 


lODO-THYROÏDINE 


08r.2B  corps  thyroïde 
Titré,  stérilisé,  bien  toléré,  aoUf  et  agréable. 

1  à  2  contre  Myxœdléme. 

2à  8  contre  Obésité,  Ooitre,  B«rpètlfme,etc. 


o"t.AïiiuÊ 

1,';’.'.  :  fst  le  médicamênt  '  ' 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  I^LaS  ACTIF 


Gmne 

■  ■  '  AJam&pîliîue 

.  '  AJSalffésiçpie 

Sim  Cîlliüigt  par  jour  „ 

-v  -  .  -  /  lîiuzîétigue  i 


PETITE  SALLE.  D’OPÉRATIONS  ET  DE  PANSEMENTS 


DÜFFAllD  &C  W'b'lNS^Dc  CHIRURGIE  il  RuÊ  DUPUYTREN  PARIS  J 


K  (VINdeLAVOIX)^  ^ 

^4VO$/ 

GROSSESSE  ANÉMIE 

ALLAITEMENT  ÉPUISEMENT 


VIANDE 

QUINQUINA 

PHOSPHATES 


CONVALESCENCE 

TUBERCULOSE 

RACHITISME 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 


Paratûne  liquide  ebimiquement  pure,  sans  saveur. 

NOUVEAU  LAXATIF  MINERÀL. 


Bl  IIIItiI [g . KiïïR i nfl  [i)ÏMi]i] nyRlfîjJB m] i I Sîi [iTJifHÎ] n [iKHllIlIllllliTH] (iki| 


Littérature  et  échantmons  :  PHARMACIE  HAMEL  —  LE  MANS 

PARIS  :  Laboratoires  BRT7NEAU  et  Ch»,  17,ôi«,  me  de  Berrl.  —  Tél.  :  Elysées  Cl-tt. 


Euréits  opothérapiques  CHAIF 


Ovarique  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  ,prchitique 


REMPLACE 

1  PRODUIT  FBA.rrÇAI8  ♦  WÆ-BRiaATIOh,  FRANÇAISE  j 

AGIT  PLUS  VITE 

aanm  ses  iaoonréaieat» 

Jx  Colehiqna  dxaa 

1  A  nniiTT'B 

lATOPHANCRUETl 

que  lee  Salieylatee 
éaa»  lee 

KEBHftfKHBI  iBflEILlIgIS 

LiA  UW  1  1  B 

r  En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.)  ^ 

lEliATlaBli  IMlleBhilRli 

analyBeg  d’nrinea  oomplèteg  et  échantÜlonB,  13,  Rne  dea  MlolmeB,  13  —  PARIS  (m*) 
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MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Septicémies 

Pneumonies 

T3rphoide 

Paludisme 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX.  18,  Avenue  Hoche.  PARIS 


(Ficus  GADus  OLeumj 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

VIVIEN 

VIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L'EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  .’huile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  g-luten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées. 

Parfaitement  supporté  par  \es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable,,  que  ren¬ 
ferme  le  Fîgadol,en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
iodique. 


J  ,  6,  Ruo  d’Abbevüle,  6,  PARIS 


Él-TA  B  l_  i  S  S  EL  NI  El  Kl  TS 

AYE.T-  e  U I  li.OT 

MAiSON  F-RAN^AiSEL  F-OKJBÉ.EL  El  Kl  1030 

P  R  oTH  È.  S  E.  O  RTH  O  P  É.  D I  £. 

BANDAGES  .  BAS  ,  GORSETS  APPAREILS  d 'ORTH  OPÉDÎE  .  d  el 

ELT  CEiNXURElS  .  PROXi-IÈSE  ex  CHAUS-SURELS  . 

ST  RUE  IvIONTORGULIL  .  PARIS  11^  S  rue  CASTEX  ,  PARIS  IV? 
Téléphone  ;  CENTRAL  S9-OI  1  Téléphoru^  j  ARCHIVES  17-22 
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F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clinique  ophtalmologique, 
Membre  de  l’Académie  de  médecine. 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpilàl  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint-Antoine. 


M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  de  Paris, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux.  Médecin  de  l'Hêtol-Dieu, 

Membre  do  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine. 


F.  WIDAL 

Professeur  do  clinique  médicale. 
Membre  de  l’Institut 
et  do  l’Académie  de  médecine. 


Me 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 

l’hôpital  Saint-Antoine, 

9  de  l’Académie  de  médecine. 


CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 

Chirurgien  de  l’hôpital  SaintrLouis.  à  l’hôpital  Broca. 
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LES  THÉORIES  MODERNES 
DE  LÀ  LUMIÈRE 


Quelques  mots  sur  les  géométries 
non-euclidiennes 

et  les  espaces  à  quatre  dimensions. 

1“  La  géométrie  sur  les  surfaces  courbes 
(Gauss,  1827).  —  Après  avoir  affirmé  que  les  lois 
des  phénomènes  physiques  peuvent  s’exprimer 
d’une  façon  indépendante  du  mouvement  de  celui 
qui  les  observe,  Einstein  s’est  appliqué  à  résoudre 
le  problème  difficile  de  la  détermination  effective 
de  ces  lois.  Il  y  est  arrivé  en  ramenant  la  physique 
à  une  sorte  de  géométrie  à  quatre  dimensions.  On 
s’exposerait  aux  plus  graves  méprises  sur  la  signi¬ 
fication  exacte  de  la  théorie  de  la  relativité,  si  l’on 
ne  connaissait  tout  d’abord  le  caractère  véritable 
d’une  telle  géométrie. 

La  géométrie  des  espaces  à  quatre  dimensions, 
telles  que  l’ont  construite  Riemann  et  les  géo¬ 
mètres  qui  l’ont  suivi,  est  une  généralisation  des 
formules  de  la  théorie  des  surfaces  courbes, 
laquelle,  à  son  tour,  est  une  généralisation  de  la 
géométrie  ordinaire  des  surfaces  planes. 


1.  Voir  La  Presse  Médicale,  17  Décembre  1921. 


Pour  repérer  la  position  d’un  point  sur  une 
surface  plane,  on  divise  cette  surface  en  mailles 
au  moyen  de  deux  systèmes  croisés  de  lignes 
numérotées.  Dans  le  cas  le  plus  simple,  ces 
mailles  sont  des  carrés,  limités  par  deux  séries 


Figure  1  a. 


de  droites  rectangulaires  équidistantes  (fig.  1  a). 
Deux  de  ces  droites  sont  appelées  axes  des  coor¬ 
données.  Les  deux  nombres  [x  et  y)  qui  mesurent 
les  distances  à  ces  deux  axes  du  point  (P)  à  déter¬ 
miner  sont  les  coordonnées  reclangulnires  de  ce 
point.  Le  carré  de  la  distance  (rfs)  de  deux  points 
(P  et  P’)  est  égal  à  la  somme  des  carrés  des 
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nombres  [dx  et  dy]  qui  mesurent  les  différences 
des  deux  coordonnées  de  ces  deux  points.  La 
distance  de  deux  points  s’exprimerait  par  une 
formule  analogue  mais  moins  simple,  si,  les  axes 
de  coordonnées  étant  obliques  l’un  sur  l’autre,  les 
mailles  étaient  des  losanges  (fig.  1  h),  ou  encore, 
si  ces  mailles  étaient  déterminées  par  une  série 
de  cercles  concentriques  et  de  rayons  également 
espacés,  formant  un  système  de  coordonnées 
polaires  (fig.  1  c). 

•Le  cas  des  surfaces  courbes  est  un  peu  plus 
compliqué.  Si  l’on  veut  encore  se  servir  de  coor¬ 
données  rectilignes,  il  faut  rapporter  les  diffé¬ 
rents  points  d'une  telle  surface  à  trois  axes  de 
coordonnées,  correspondant  aux  trois  dimensions 
de  l’espace.  Si  alors,  comme  le  faisait  Descartes, 
on  utilise  trois  axes  rectangulaires  l’un  à  l’autre, 
la  position  de  chaque  point  est  définie  par  ses 
distances  aux  trois  plans  que  déterminent  les 
intersections  deux  à  deux  de  ces  trois  axes 


Figure  1  b. 


(fig.  2  a).  Ces  distances  sont  les  coordonnées  car¬ 
tésiennes  rectangulaires  du  point  considéré.  Le 
carré  de  la  distance  de  deux  points  est  égal  à  la 
somme  des  carrés  des  différences  entre  leurs 
coordonnées  rectangulaires. 


Mais  on  peut  également  diviser  la  surface  en 
mailles  au  moyen  de  deux  systèmes  croisés  de 
courbes  (fig.  2  b)-,  c’est  ainsi,  par  exemple,  que 


Figure  1  c. 


les  sphères  qui  représentent  le  globe  terrestre 
sont  divisées  en  mailles  par  le  double  système 
des  cercles  méridiens  et  des  cercles  parallèles. 
Chaque  point  est  repéré  par  les  numéros  d’ordre 
des  deux  courbes  qui  s’y  croisent;  et,  ce  sont  ces 
numéros  d’ordre  qu’on  appelle  les  coordonnées 
curvilignes  de  ce  point.  Le  carré  de  la  longueur 
d’une  ligne  tracée  sur  la  surface  entre  deux 
points  infiniment  voisins  (P  et  P')  s’exprime  alors, 
au  moyen  des  différences  entre  les  coordonnées 
curvilignes  de  ces  points,  par  une  formule  qui 
contient,  en  général,  trois  coefficients  distincts. 
Pour  s’en  convaincre  et  pour  déterminer  ces 
coefficients,  qui  représentent  les  segments  PM 
et  PM'  des  courbes  coordonnées  et  l’angle  0  que 
ces  courbes  font  entre  elles,  il  suffit  de  remar¬ 
quer  que  le  petit  élément  de  ligne  courbe  PP', 
que  nous  considérons,  peut  être  confondu  avec 
le  segment  de  droite  qui  joint  ses  extrémités  et 
qui  mesure  leur  distance.  Et,  puisque  nous  savons 


évaluer  le  carré  de  la  distance  de  deux  points 
dont  on  connaît  les  coordonnées  rectangulaires, 
il  suffira  d’exprimer  chacune  des  coordonnées 
rectangulaires  de  chacun  d’eux  en  fonction  de 
ses  deux  coordonnées  curvilignes  pour  avoir  la 
formule  cherchée. 

Cette  formule  est  fondamentale.  Quand  on 
connaît  les  trois  coefficients  (g,,  g^^)  qu’elle 

contient  et  la  façon  dont  ils  varient  d’un  point  à 
l’autre  d’une  surface,  on  n’est  pas  renseigné 
seulement  sur  le  système  de  coordonnées  curvi¬ 
lignes  choisi.  Gauss  a  montré  qu’on  était,  dès 
lors,  en  mesure  de  déterminer  toutes  les  proprié¬ 
tés  géométriques  de  la  surface,  toutes  celles 
du  moins  que  pourraient  reconnaître  des  êtres 
infiniment  plats  assujettis  à  ramper  sur  cette 
surface. 

D’une  part,  en  effet,  on  saura  reconnaître, 
parmi  toutes  les  lignes  qui  vont  d’un  point  à  un 


autre,  celle  qui  est  la  plus  courte  et  qui  constitue 
ainsi  le  chemin  le  plus  direct,  celle  que  tracerait 
un  fil  tendu  entre  les  deux  points  considérés  de 
la  surface.  Cette  sorte  de  lignes,  qu’on  appelle 
des  g'éodésfçaes,  joue  dans  la  théorie  des  surfaces 
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courbes  le  même  rôle  capital  que  la  ligne  droite 
dans  la  géométrie  des  surfaces  planes. 

Voulons-nous  maintenant  déterminer  la  cour¬ 
bure  totale  d’une  surface  en  l’un  quelconque  de 
ses  points,  c’est-à-dire  le  produit  de  sa  courbure 
dans  la  direction  où  elle  est  le  plus  courbe  par 
sa  courbure  dans  la  direction,  toujours  perpendi¬ 
culaire  à  la  précédente,  où  elle  l’est  le  moins. 
Gauss  a  montré  qu’elle  se  calcule  à  partir  des 


trois  coefficients  de  la  formule  de  l’élément  de 
ligne,  de  leurs  gradients*  et  des  gradients  de 
leurs  gradients.  Mais  nous  pouvons  nous  en 
former  une  idée  plus  concrète.  A  partir  d’un 
point  de  la  surface,  traçons  deux  lignes  géodé- 
siques  que  nous  couperons  par  une  troisième  de 
façon  à  former  un  triangle  très  petit  (lig.  3).  La 
courbure  de  la  surface,  au  point  considéré,  est 
égale  au  quotient  par  l’aire  de  ce  triangle  de  la 
dilférence  entre  la  somme  de  ces  angles  et  180“*. 

Si  cette  différence,  et  par  conséquent  la  cour¬ 
bure  totale  de  la  surface,  est  nulle  en  tous  points, 
c’est  que  la  surface  est  plane,  ou  que,  comme  une 


feuille  de  papier  enroulée  sur  un  cylindre,  elle 
peut  être  appliquée  sans  plis  ni  déchirures  sur 
un  plan.  La  géométrie  d'une  telle  surface  est  la 
géométrie  ordinaire  d’Euclide.  Par  un  point  hors 
d’une  droite,  on  peut  mener  une  parallèle  à  cette 
droite,  on  n’en  peut  mener  qu’une  seule. 

Si,  au  contraire,  la  courbure  totale  n’est  pas 
nulle,  les  règles  de  la  géométrie  des  surfaces 
planes  ne  sont  plus  applicables.  Elles  ne  le  sont 
pas  en  particulier  aux  surfaces 
sphériques ,  dont  la  courbure 
totale  a,  en  chaque  point,  une 
valeur  constante  positive,  égale  à 
l’inverse  du  carré  de  leur  rayon, 
et  dont  les  géodésiques  sont  tou¬ 
jours  des  arcs  de  grand  cercle. 
On  sait,  en  effet,  que  dans  les 
triangles  sphériques  formés  par 
trois  arcs  de  grands  cercles,  la 
somme  des  angles  est  toujours 
supérieure  à  180°  ;  et  c’est  pour¬ 
quoi  il  est  impossible  de  tracer 
deux  grands  cercles  qui  ne  se 
coupent  pas  (fig.  4).  On  comprend 
alors  aisément  que  dans  l’une  des 
géométries  de  Riemann,  on  ne 
puisse  mener  aucune  parallèle  à 
une  droite,  si  l’on  considère  que 
celte  géométrie  n’est  autre  que  la  géométrie 
sphérique  et  que,  sur  les  sphères,  les  arcs  de 
grand  cercle  jouent  le  même  rôle  que  les  lignes 
droites  dans  la  géométrie  du  plan. 

Il  n’est  pas  plus  ditficile  de  comprendre  que, 


1.  Le  gradient  d’une  grandeur  est  une  quantité  qui 
définit  le  taux  de  la  variation  de  cette  grandeur  d  un 
point  à  un  autre  de  l’espace  où  elle  est  definie.  Ainsi  le 
gradient  de  l'altitude  entre  deux  points  voisins  d’une  route 
est  le  quotient  de  la  différence  des  altitudes  de  ces  deux 
points  par  leur  distance  ;  c’est  la  pente  de  la  route. 

2.  Pour  avoir  la  valeur  de  la  courbure,  il  faut 
en  réalité  remplacer  180“  par  n  —  3.1416,  longueur 


dans  la  géométrie  non  euclidienne  de  Lobat- 
schefsky  elBolyai,  on  puisse  mener,  par  un  point 
extérieur  à  une  droite,  plusieurs  parallèles  à  cette 
droite.  Cette  géométrie  n’est  pas  autre  chose  que 
la  géométrie  des  surfaces  dont  la  courbure  totale 
aune  valeur  constante  négative.  Le  type  le  plus 
simple  de  ces  surfaces  est  la  pseudo-sphère  (fig.  6)*. 
Sur  cette  surface,  la  somme  des  angles  d’un 
triangle  géodésique  est  toujours  inférieure  à  180°; 


Figure  3. 

et,  par, un  point  extérieur  à  une  géodésique,  on 
peut  en  mener  plusieurs  autres  qui  la  rencontre¬ 
raient  à  l’infini. 

2°  Les  espaces  a  quatre  dimensions  (Riemann, 
1853).  —  L’existence  de  géométries  non  eucli¬ 
diennes  à  deux  dimensions  ne  présente  donc 
aucune  difficulté,  puisque  ces  géométries  con¬ 
cernent  en  réalité  des  surfaces  différentes  de  la 
surface  plane,  objet  de  la  géométrie  d’Euclide. 


d’un  arc  de  180”  sur  un  cercle  de  rayon  égal  à  1. 

3.  La  pseudosphère  peut  être  engendrée  par  la  révolu¬ 
tion  de  la  courbe  MRN  autour  de  la  droite  XX'.  Cette 
courbe  appelée  tractrice  est  caractérisée  par  le  fait  sui¬ 
vant.  Lorsqu’une  ligne  droite  est  tangente  à  oetté  courbe 
en  un  point  P,  la  portion  de  cette  droite  comprise  entre 
le  point  P  et  la  droite  XX' a  toujours  la  mémo  longueur, 
quel  que  soit  le  point  P. 


son  elficacité  soit  bien 
J  reconnue  pour  qu’en  dépit  de 
produits  nouveaux,  nouveaux  d’ailleurs 
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position,  la  PIPÉRAZINE  GRANULÉS 
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Ce  qui  paraît  inadmissible  à  beaucoup  de  per¬ 
sonnes,  c’est  la  considération  de  géométries  non 
euclidiennes  à  trois  dimensions  ou  celle  de  géo¬ 
métries  quelconques  à  quatre  dimensions.  Il  n’y 
a  cependant  là  aucun  mystère,  car  ces  géométries 
ne  sont  que  de  l’algèbre.  En  étendant  les  formules 
de  Gauss  au  cas  de  trois,  quatre  ou  même  d’un 
nombre  quelconque  de  dimensions,  Riemann  et 
ses  successeurs  ont  bien  généralisé  les  notions 
de  point,  de  ligne,  de  surface,  de  longueur,  d’un 
arc  de  ligne,  de  géodésique  et  même  de  courbure. 
Mais  ces  mots  désignent  seulement  des  expres¬ 
sions  algébriques  construites  de  telle  façon  que, 
dans  le  cas  de  deux  ou  de  trois  dimensions,  elles 
acquièrent  la  signification  géométrique  habituelle. 

Ainsi,  d’après  Riemann,  un  espace  à  quatre  di¬ 
mensions  n’est  pas  autre  chose  qu’un  système 
de  grandeurs,  dont  les  propriétés  peuvent  être 
définies  par  une  expression  algébrique  dépendant 
de  quatre  quantités  ou  dimensions,  quand  cette 


A+B-f-G-180°>  0 

Figure  4. 

expression  réduite  à  deux  dimensions  représente 
la  longueur  de  l’arc  de  ligne  qui  joint  deux  points 
infiniment  voisins  d’une  surface.  Chacune  de  ces 
grandeurs  peut  alors  être  considérée  comme  un 
point  de  cet  espace.  Un  tel  espace  est  euclidien, 


quand  le  carré  de  la  distance  de  deux  point 
peut  s’exprimer  au  moyen  de  la  somme  de  quatr 
carrés,  les  carrés  des  différences  des  coordon 


X 


A +  B  +  G  -  I80°<  0 

Figure  5. 

nées  de  ces  points,  comme  si  chacun  d’eux  pou¬ 
vait  être  repéré  au  moyen  d’un  système  de  quatre 
axes  de  coordonnées  rectangulaires.  Dans  le  cas 

1.  Si  STj,  X,,  X,  désignent  les  4  coordonnées  curvi¬ 
lignes  d'un  point,  l’expression  générale  de  l’élément  de 
ligne  est 

=  s-,,  {dx,Y  -f  {dx,r-  +  g,,  {dx,)'+g»{d=^>y 

-P  2g„dx,dx,  -P  2g,„dx,dx3-\-  ^g^dx^dx^  2g.,dx,dx^ 
-p  2g'.^  dx^  dx,-\-  2^3,  dx^  dx^. 

Dans  un  espace  euclidien,  elle  peut  se  réduire  à 
(cis)*  =  (dx,Y  -P  [dx.y  -P  {dx,V  +  [dx,)'. 

2.  Eddington.  —  Espace,  temps,  gravitations. 


général,  la  position  de  chaque  point  devant  être 
repérée  au  moyen  de  quatre  coordonnées  curvi¬ 
lignes,  l’expression  de  l’élément  de  ligne  con¬ 
tiendra  dix  coefficients  distincts,  représentant 
les  segments  pris  sur  les  quatre  courbes  coor¬ 
données,  et  les  six  angles  qui  correspondent  aux 
intersections  deux  à  deux  de  ces  courbes  ‘. 

Si,  en  particulier,  on  prend  pour  courbes  coor¬ 
données  des  lignes  géodésiques,  on  peut  se  faire 
une  représentation  commode  de  la  courbure  totale 
de  l’espace  en  un  point.  Il  suffit  de  couper  par 
des  géodésiques  les  quatre  courbes  coordonnées 
qui  passent  par  ce  point,  de  manière  à  former 
six  petits  triangles  géodésiques  (fig.  6).  La  cour¬ 
bure  de  l’espace  dans  la  direction  définie  d’un 
quelconque  de  ces  triangles  est  égale  au  quo¬ 
tient  de  la  différence  entre  la  somme  de  ses  angles 
et  180°  par  la  surface  du  triangle.  La  somme  des 
courbures  des  six  triangles  mesure  la  courbure 
totale  de  l’espace  au  point  considéré.  Exprimée 
au  moyen  des  coefficients  de  l’élément  de  ligne, 
elle  est  présentée  par  une  formule  qui  contient 
10  coefficients  distincts,  dont  chacun  est  la  somme 
de  quatre  termes  correspondant  aux  quatre  dimen¬ 
sions  de  l’espace. 

On  peut  ainsi  distinguer  3  degrés  pour  la 


Figure  6. 


courbure  d’un  espace  à  quatre  dimensions’.  Le 
degré  le  plus  élevé  correspond  naturellement  au 
cas  où  la  courbure  totale  est  différente  de  zéro. 
Quand  cette  courbure  totale  est  nulle  par  com¬ 
pensation  sans  que  les  six  courbures  expri- 


HORMONE  ET  HARMOZONE  OVARIENNES  a  ACTION  ANTAGONISTE 


Agomensine 

qui  amène:  ,  menstrues 

Active  ET  Sollicite 

Les  Fonctions  Menstruelles 

INDICATIONS 

Aménorrhée,  règles  rares  ou  peu  abon¬ 
dantes  .  Troubles  consécutifs  à  la  castration 
ou  à  la  ménopause  .  Stérilité  .  Hypoplasie 
olandulaire  . 

3  à  9  Comprimés  par  jour 


SiSTOMENSINE 

Stefere .  arrêter;  Mensis,  mois 

Modère  ET  P^GULARISE 

Les  Fonctions  Menstruelles 

INDICATIONS 

Règles  profuses,  trop  fréquentes,  de 
trop  longue  durée.  Douleurs  dysmé- 
norrhéiques.  Ménorrhagies  essentielles 
des  jeunes  filles. 

3à6  Comprimes  par  jour. 


L’élaboration  normale  des  principes  endocriniens  se  Lait  suivant  une  ht  harrnonique.Les 
troubles  fonctionnels  traduisent  les  écarts  de  cette  harmonie  sécrétoire  :  ia  thérapeutique 
doit  tendre  alors  à  ta  rétablir  par  l'administration  de  principes  à  action  DEFINIE  et  DIFFERENCIEE. 
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LABORATOIRES  CIBA  -  O. Rolland,  1,  Place  Morand,  LYON 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  28 


—  581 


Samedi,  8  Avril  1922 


mées  par  les  10  coefficients  de  la  formule  soient 
nulles,  on  a  le  second  degré.  Il  pourrait  d’ail¬ 
leurs  se  faire  que  ces  courbures,  nulles  pour  un 
certain  choix'  de  coordonnées  géodésiques,  ne  le 
soient  plus  pour  un  choix  différent  :  alors  chacun 
des  10  coefficients  de  courbure  ne  serait  nul  que 
par  compensation  entre  les  quatre  termes  qui  le 
forment,  et  l’on  aurait  le  premier  degré  de  cour¬ 
bure.  Pour  que  l’espace  soit  euclidien,  il  faut  que 
les  six  courbures  fondamentales  soient  nulles 
quelles  que  soient  les  coordonnées  géodésiques 
choisies,  ce  qui  exige  que  chacun  des  quatre 
termes  qui  composent  chaque  coefficient  soit 


3°  Le  calcul  des  tsnseues.  —  Les  coeffi¬ 
cients  qui  entrent  dans  l’expression  de  la  courbe 
totale  changent  donc  quand  on  passe  d'un  sys¬ 
tème  de  coordonnées  géodésiques  à  un  autre. 
Mais  puisque  la  courbure  totale  doit  rester  inal¬ 
térée,  leurs  changements  ne  sont  pas  arbitraires. 
On  exprime  les  conditions  auxquelles  ces  chan¬ 
gements  sont  soumis,  en  disant  que  ces  coeffi¬ 
cients  sont  les  composantes  d’un  tenseur  :  les  ten¬ 
sions  qm  existent  dans  un  milieu  élastique  déformé 
ont  en  effet  fourni  le  type  des  quantités  de  cette 
nature.  Si  les  composantes  d’un  tenseur  sont 
nulles  dans  un  système  de  coordonnées  elles 
sont  nulles  encore  dans  tout  autre  système;  et, 
si  dans  un  certain  système  de  coordonnées,  elles 
sont  égales  aux  composantes  d’un  autre  tenseur 
de  même  nature,  cette  égalité  subsistera  dans  un 
système  de  coordonnées  quelconques  :  on  dit 
qu’elle  est  covariante. 

Si  donc  la  physique  peut  se  ramener  à  une 
géométrie  et  si  les  changements  de  point  de  vue 
qui  résultent  du  mouvement  des  observateurs 
correspondent  à  des  changements  de  coordon¬ 
nées,  il  suffira  d’exprimer  les  lois  des  phéno¬ 
mènes  sous  une  forme  indépendante  de  ces 
changements  de  coordonnées  pour  résoudre  le 


problème  posé  par  la  théorie  de  la  relativité.  On 
les  exprimera  au  moyen  d’égalités  entre  des 
quantités  invariantes.^  comme  la  longueur  d’un 
élément  de  ligne  ou  la  courbure  totale  d’un 
espace,  ou  encore  par  des  égalités  covariantes 
entre  des  composantes  de  tenseurs.  Le  calcul  des 
tenseurs,  créé  par  les  mathématiciens  pour  les 
besoins  de  la  géométrie,  sera  ainsi  l’instrument 
essentiel  de  la  physique  d’Einstein. 

F.  Croze. 


LA  VIE  SYNDICALE 

FÉDÉRATION  CORPORATIVE  DES  MÉDECINS 
DE  LA  RÉGION  PARISIENNE 

I.  —  Le  Conseil  d’administration,  prenant  en 
considération  les  vœux  émis  par  les  divers  groupe¬ 
ments  fédérés,  a  ainsi  tracé,  dans  ses  réunions  du 
27  Janvier  et  du  24  Février  1922,  le  programme  de 
son  action  pour  1922  : 

1°  Malades  aisés  dans  les  hôpitaux  et  dans  les 
dispensaires.  Secrétaires  de  la  Commission  :ü.  Séné¬ 
chal  (hôpitaux),  M.  Margain  (dispensaires). 

2“  Assurances,  invalidité,  maladie.  Secrétaire  de  la 
Commission  :  M.  d’Ayrenx. 

3“  Questions  relatives  an  libre  choix  du  médecin. 
Secrétaire  de  la  Commission  :  M.  Chapon. 

4»  Les  médecins  étrangers  et  l'exercice  de  la  méde¬ 
cine  en  France.  Secrétaire  de  la  Commission  :  profes¬ 
seur  Balthazard. 

5»  Démarches  concernant  :  a)  la  loi  sur  les  loyers 
à  l’ordre  du  jour  du  Sénat;  i)  l’obtention  d’une  carte 
de  circulation  et  d'une  carte  donnant  droit  à  monter 
en  surcharge  dans  les  voitures  de  la  Compagnie  des 
Transports  en  commun  de  la  région  parisienne. 

Les  confrères  ayant  des  renseignements  à  donner 
ou  des  suggestions  à  faire  sur  ces  diverses  questions 
à  l’étude  sont  priés  de  s’adresser  aux  secrétaires  des 
Commissions  ou  à  defaut  au  secrétaire  général. 

II.  —  Le  Conseil  d’administration  s'associe  à 


l’Union  des  Syndicats  médicaux  de  France  pour 
mettre  en  garde  les  médecins  contre  les  sollicitations 
de  certaines  Compagnies  d’assurances  qui  leur  pro¬ 
posent  d’accepter  un  forfait  de  40  francs  pour  tous 
les  accidents  du  travail. 

Il  engage  tous  les  groupements  médicaux  confé¬ 
dérés  à  demander  à  leurs  membres  de  ne  pas  se 
prêter  à  cette  manoeuvre,  qui  tendrait  à  rendre  ino¬ 
pérant  le  tarif  Breton,  obtenu  avec  tant  de  peine,  et 
à  lui  substituer  un  forfait  aussi  dangereux  pour  les 
accidentés  du  travail  que  pour  les  médecins. 

III.  —  Le  Conseil  d’administration  a  en  outre 
admis  à  faire  partie  de  la  Fédération:  la  Section 
professionnelle  parisienne  de  la  Société  de  radiologie 
médicale  de  France,  de  la  Société  française  d'électro¬ 
thérapie  et  de  radiologie,  du  Syndicat  général  des 
médecins  français  électrologistes  et  radiologistes,  de 
la  Société  des  chirurgiens  de  Paris,  de  V Association 
amicale  des  anciens  médecins  des  corps  combattants, 
de  la  Société  française  de  physiothérapie,  de  la 
Société  médicale  du  XVIIF  arrondissement,  de  la 
Société  des  médecins  de  l'état  civil. 

Il  sollicite  l’adhésion  des  groupements  médicaux 
parisiens  et  delà  Section  parisienne  des  groupements 
médicaux  français  qui  consacrent  la  totalité  ou  une 
partie  de  leur  activité  à  l’étude  des  questions  profes¬ 
sionnelles.  L’union  fait  la  force. 

Le  Secrétaire  général, 
Camille  Lian. 

II'  CONGRÈS  INTERNATIONAL 

DE  PATHOLOGIE  COMPARÉE 

Le  11“  Congrès  international  de  pathologie  com¬ 
parée  aura  lieu  à  Rome  le  20  Septembre  1922,  sous 
la  présidence  de  M.  le  professeur  Ed.  Perroncito, 
qui  a  organisé  ce  Congrès  et  recueilli  des  concours 
qui  assureront  à  cette  manifestation  scientifique  un 
succès  au  moins  égal  à  celui  du  Rr  Congrès  tenu  à 
Paris  en  Octobre  1912  sous  la  présidence  de  M.  le 
professeur  Henri  Roger. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etQ- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

€  Un' est  pas  douteux  «  Les  travaux  de 

qu'en  mettant  en  évi-  M.  Gussao,  basés  sur 
dence  des  métaux, même  l'absorption  de  l'eau  de 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  l'eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garrigou  combler  une  lacune  dans 
a  ouvert  des  voies  nou-  l'utilisation  du  liquide 
vellesàlathérapeutique  marin  au  point  de  vue 
marine.  »  thérapeutique.  » 


POSOLOGIE  ,  Psrjour  j 


3  cuillerées  à  soupe.  Enfants,  1  t  3  cuillerées  é 


Médaille  D’Hygiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

‘  LA  BIOMARINE''  à  dieppe 

Laboratoire  d’études  à  BleuTitg.  —  Oirsetaur  .  A.  CUSBAC. 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 
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Pkogramme  du  II'  Congrès  international 
DE  Pathologie  comparée 

1.  Les  greffes  expérimentales  :  MM.  Voronoff,  Carrel, 
de  Bernardi,  Giordano,  Ufreduzzi.  —  1  bis.  Sur  les 
greffes  des  glandes  endocrines  :  M.  Max  Thorex  (Chi¬ 
cago).  —  2.  La  régénération  des  nerfs  dans  la  patho¬ 
logie  expérimentale,  dans  les  maladies  nerveuses  et 
dans  les  lésions  de  guerre  :  M.  A.  Perroncito.  —  3.  Téna¬ 
cité  de  la  vie  des  parasites  animaux  et  végétaux.  — 
4.  Etat  actuel  du  problème  du  cancer;  orientation  dési¬ 
rable  des  recherches  :  M.E.  M.  Perdue  de  Kansay  City 
U.  S. A.  —  5.  Vitamines  et  maladies  par  carence  chez 
l’homma  et  chez  les  animaux  :  M.  Maignon  (de  Lyon).  — 
6.  Les  maladies  à  virus  filtrants  :  MM.  Nicolle  et  Lebailly. 

—  7.  Fièvre  aphteuse;  nouvelles  recherches  :  MM.  Vallée 
et  Carré,  Cosco  et  Aguszi.  —  8.  Peste  des  ruminants  on 
bovine;  nouvelles  recherches  ;  MM.  Croveri,  Schein,  Sa- 
ceghem.  —  9.  Peste  des  poules  :  MM.  Maggiera  et  Otto- 
lenghi. 

10.  Peste  des  abeilles  :  MM.  Dadant,  Tombu,  Begnescu. 

—  11.  Flacherie  des  vers  è  soie  :  Bolle  et  stations  seri- 
cicoles  du  Japon,  Italie  et  France.  —  12.  Bactério¬ 
phages  :  M.  d’Hérelle,  de  l’Institut  Pasteur.  —  13. 
Tumeurs  bactériennes  des  végétaux,  M.  Gaston  Bonnier, 
de  i  inoitut  de  France.  —  14.  Piroplasmoses  et  anaplas- 
moses  :  M.  Brumpt  (de  Paris).  —  15.  Symbiose  et  para¬ 
sitisme  chez  les  végélaui  :  M  Foix.  —  16.  Cycle  évo¬ 
lutif  des  ascarides  :  M.  Rauson.  —  17.  Cycle  évolutif  du 
Diholhrincrpka/iit  laïus  :  M.  Nicolas  Léon,  recteur  de 
TUniversité  de  Jassy.  —  18.  Cycle  évolutif  des  ankylos- 
tomes  ;  MM.  P.  et  C.  W.  Stiles.  —  19.  La  gale  de  l'homme 
et  des  animaux  :  Prof  Escomel,  d’Arequipa  et  Lima. 

20.  La  Diaspis  pentagona  et  la  l’rospariella  Berlesci.  — 

21.  Questions  relatives  au  phylloxéra  :  M.  Viala.  — 

22.  Artériosclérose  de  l’homme  et  des  animaux 
M.  U.  Soli.  —  23.  Diagnostic  de  la  diarrhée  chronique 
des  pays  chauds  ;  M.  Gonzales  Martinez.  —  24.  Vaccin 
sensibilisé  de  la  peste  du  porc  :  M.  Costcjon,  de  Cor- 
doba.  —  25.  Maladies  dominantes  chez  les  petits  poulains 
de  Sicile  ;  M.  Billiteri  et  prof.  Griglio.  —  26.  Production 
pathologique  de  la  graisse  chez  les  animaux  :  M.  Billit- 
teri.  —  27.  Des  diastases  syothétiques  dans  la  physiologie 
et  la  thérapeutique  :  Prof.  Maignon  (de  Lyon).  —  28.  Les 
corpuscules  de  Negri  dans  la  rage  et  les  recherches  de 
Noguchi.  —  29  La  vaccination  contre  la  tuberculose 
bovine  :  M.  Bruschettini. 

30.  Une  conférence  sur  les  bothriocéphales  de  Thomme 
en  Roumanie  ;  prof.  Léon  (de  Jassy).  —  31.  Les  hâtes 
intermédiaires  des  parasites  des  animaux  domestiques 


et  les  babronema  chez  les  mouches  ou  les  stomoxes  : 
M.  Neveu-Lemaire.  —  32.  Maladies  dominantes  dans  le 
Congo  Belge  ;  M.  Bovone.  —  33.  Caractérisation  de  la 
cantharidine  avec  les  moyens  chlmico-microscopiqnes 
dans  les  produits  commerciaux  et  pharmaceutiques  et 
dans  les  empoisonnements  par  cantharide;  nouvelle 
méthode  d’extraction  de  la  cantharide  :  M.  Marchiolo.  — 

34.  Formations  tératologiques  trouvées  chez  un  individu 
adulte  de  gallus  domeslicus  ;  M.  Galatl  Mosella.  — 

35.  Action  du  froid  sur  les  trypanosomes.  —  Nouvelles 
recherches  sur  Vascaris  lumbricoides  suilla.  —  Sur  une 
dermatose  pustuleuse  contagieuse  des  lèvres  et  des 
narines  du  cheval:  M.  A.  de  Jong,  de  l’Université  de 
Leyde.  —  36.  La  coccidiose  :  M.  de  Blieck  (d’Utrecht).  — 
37.  L’évolution  de  la  prophylaxie  des  strongylides  du 
cheval  ;  MM.  Hid  de  Blieck  (d’Utrecht).  —  38.  Nouvelles 
recherches  sur  la  rate  ;  M.  A.  Massaglia,  prof,  à  TUni- 
versité  de  North  Dakota.  —  39.  Nouvelles  études  et  obser¬ 
vations  sur  l’inflnenza. 

40.  La  sélection  et  le  croisement  dans  la  lutte  contre 
les  maladies  des  abeilles  ;  M.  Emo  Perucci.  —  41.  Sur  la 
multiplication  endogène  des  mycrosporidies  :  M.  L.  Lé¬ 
ger.  —  42.  Les  microsporidies  bactériformes  :  MM.  Léger 
et  Hesse  (de  Grenoble).  —  43.  Maladies  des  mollusques 
et  des  animaux  marins  (maladies  parasitaires  en  parti¬ 
culier)  :  M.  R.  Dollfus  (de  Paris).  —  44.  Sur  la  détermi¬ 
nation  du  sexe  par  rapport  au  développement  des  espèces 
animales  ;  M.  A.  Morosini.  —  45.  Recherches  spéciales 
sur  le  charbon  symptomi.tique  :  M.  Ravenna.  — 46.  Ana¬ 
logies  reliant  les  plantes  aux  animaux  et  à  l’homme 
dans  le  domaine  de  la  pathologie  :  MM.  Quanjer  (Hol- 

Pour  tous  renseignements  s’adresser  à  M.  le  se¬ 
crétaire  général  Grollet,  45,  avenue  Victor-Hugo, 
Paris. 


VARIÉTÉS 


La  santé  par  téléphonie  sans  fil. 

Le  Service  de  Santé  aux  Etats-Unis  s’empresse  de 
faire  bénéficier  les  populations  des  inventions  les 
plus  récentes.  Deux  fois  par  semaine, régulièrement, 
un  message  sera  envoyé  de  la  station  radio-navale  de 
Anacostia  (Virginie)  et  sera  entendu  dans  n’importe 
quelle  station  de  téléphonie  sans  fil.  Ainsi,  toutes 


les  personnes  possédant  un  appareil  de  cegenrepour. 
ront  profiter  de  ce  message  qui  comportera  un  cer¬ 
tain  nombre  d’instructions  relatives  à  la  préservation 
de  la  santé.  Lorsque  les  conditions  atmosphériques 
s’y  prêteront,  ces  instructions  parviendront  jusqu’en 
Europe  et  sur  le  littoral  du  Pacifique.  (  Vers  la  Santé, 
Janvier  1922.) 


NOTES  D’HISTOIRE  THÉRAPEUTIQUE 


LES  PILULES  DE  MORISON 


Le  3  Mai  1840,  mourait,  dans  un  luxueux  hôtel  de 
la  rue  de  Rivoli,  un  citoyen  anglais,  James  Morison, 
le  riche,  le  célèbre  docteur  Morison,  disaient  les 
grands  quotidiens  de  l’époque  en  annonçant  son 
décès.  II  est  vrai  que  Morison  était  riche  et  célèbre, 
mais  aucune  Faculté  ne  lui  avait  jamais  conféré  le 
titre  de  docteur,  pour  la  raison  bien  simple  qu’il 
n’avait  jamais  étudié  la  médecine.  Né  en  1770  dans  le 
Comté  d’Aberdeen,  en  Ecosse,  où  sa  famille  jouis¬ 
sait  depuis  longtemps  d'un  ample  patrimoine  et  d’une 
haute  considération,  il  avait  été  envoyé  à  Hanau,  en 
Allemagne,  pour  y  suivre  un  cours  d’études  com¬ 
merciales.  Son  éducation  achevée,  il  alla  s'établir  à 
Riga  pais  aux  Indes  occidentales  où,  dans  le  com¬ 
merce  des  vins  et  spiritueux,  il  ne  tarda  pas  à  faire 
fortune.  Les  tracas  du  négoce  et  le  séjour  dans  les 
pays  chauds  ayant  ébranlé  sa  santé,  il  se  décida  à 
retourner  en  Europe  où  il  choisit  Bordeaux  comme 
Heu  de  résidence,  espérant  que  la  douceur  du  climat 
de  cette  ville  contribuerait  à  sa  guérison;  mais, 
malgré  les  nombreux  voyages  qu’il  entreprit  pour 
consulter  les  sommités  médicales  de  l’Europe,  son 
état,  mettant  en  défaut  toutes  les  ressources  de  l’art, 
ne  fit  qu’empirer  jusqu’au  jour  {cela  se  passait  en 
1822)  où  il  se  guérit  lui-même  au  moyen  de  pilules 
de  son  invention. 

Animé  de  l’esprit  de  généralisation  commun  aux 
hommes  d’une  instruction  rudimentaire,  Morison  ne 
douta  pas  qu’il  n’eût  découvert  une  panacée  et  réso¬ 
lut  d’en  faire  bénéficier  son  prochain:  mais,  comme 
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(DRAGÉES,  GRANULÉ,  AMPOULES) 

TONIQUE  DU  SYSTÈME  NERVEUX 


PROPIDON 

Bouillon  Stock-Vaccin  mixte 
du  Professeur  Pierre  DELBBT. 

GELOBARINE 

Sulfate  de  Baryum  Crémeux 
pour  examens .  radiologiques. 

GARDENAL 

Hypnotique 

Puissant  sédatif  nerveux. 


ANTHEMA 

Sérum  Sérique  anti-hémorraglquè 
Des  Docteurs  DUFOUR  et  LE  HELLO. 

RÉNALEPTINE 

Adrénaline  pure,  lévogyre 
contrôlée  physiologiquement. 

STOVAlNE 

Anesthésique  local  sans  danger; 

Ne  crée  pas  d’accoutumance. 


LITTÉRATURE  FRANCO  SUR  DEMANDE 


X^es  EÎ'tÊtikDlîssena.oii.-ts  I^OTUX-iEllVG  lî’rères 

92,  rue  Vieille-du-Temple,  PARIS  (3®) 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  28 


—  583  — 


Samedi,  8  Avril  1922 


les  sentiments  d’altrnisme  s’associaient  chez  lui  à  un 
instinct  inné  du  négoce  et,  sans  doute,  aussi  à  beau¬ 
coup  de  vanité,  il  fit  en  sorte  de  concilier  les  intérêts 
de  l’humanité  souffrante  avec  ceux  de  sa  fortune  et 
de  sa  renommée.  Ce  n’était  pas  pour  rien  que  le 
blason  de  sa  famille  portait  comme  devise  ;  uno  ictu 
(d’un  seul  coup).  Mises  en  vente  en  1825  sous  le  nom 
de  «  Médecine  végétale  universelle  (Vegetable  uni¬ 
versal  medicine)  »,  les  pilules  de  Morison  obtinrent 
un  succès  considérable  et  devinrent,  dans  tout  l’est 
de  l’Angleterre,  un  remède  des  plus  populaires.  Il 
est  vrai  que  leur  Inventeur  ne  négligea  rien  pour  en 
relever  le  prestige  et  éleva,  en  leur  faveur,  l’art  de 
la  réclame  à  la  hauteur  d’une  véritable  institution. 
Se  décernant  le  titre  de  président  d’une  nouvelle 
secte,  la  secte  des  «  Hygéistes  »,  il  créa  en  pleine 
ville  de  Londres,  à  Hamilton,  New-Road,  un  «  Col¬ 
lège  britannique  de  santé  {British  college  of  Health)  » 
qui  servait  de  quartier  général  aux  hygéistes  et  de 
maison-mère  à  la  vente  des  fameuses  pilules.  C’est 
de  là  que  se  répandirent  bientôt,  d’abord  dans  toute 
l’Angleterre,  puis  dans  toute  l’Europe,  des  tracte 
destinés  à  édifier  le  monde  sur  les  doctrines  de 
«  l’Evangile  hygéien  »  et  sur  l’omnipotence  de  la 
médecine  végétale  universelle. 

Le  plus  volumineux  de  ces  tracts,  intitulé  «  Mori- 
soniana  ou  avis  familiers  du  Collège  britannique  de 
santé,  collection  des  œuvres  de  M.  Morison,  l'hy- 
géiste  »,  commence  par  déclarer  que  tout  homme 
peut  être  son  propre  médecin  et  posséder  une  âme 
saine  dans  un  corps  sain  {enjoy  a  Sound  mind  in  a 
Sound  body),  et  cela  à  peu  de  frais  ;  il  lui  suffit  d’adop¬ 
ter  la  pratique  des  frictions  et  des  bains  chauds  et 
d’avoir  toujours  présent  à  l’esprit  ce  précepte  que 
la  circulation  du  sang  est  la  cause  principale  et 
immédiate  de  la  vie,  de  la  santé,  de  la  force  et  que 
la  médecine  végétale  universelle  guérit  tous  les  maux 
en  chassant  les  humeurs  viciées  et  en  assurant  la 
libre  circulation  du  sang.  L’hygéiste  se  livre  ensuite 
à  une  charge  à  fond  contre  la  médecine  officielle. 
Après  avoir  déploré  le  préjugé  qui  prête  k  la  vertu 
d'un  talisman  à  un  diplôme,  salaire  de  quelques 
années  consacrées,  dans  les  écoles,  à  des  leçons 
absurdes  et  insipides  »,  il  adjure  le  public  d’adresser 
une  pétition  au  gouvernement  «  pour  qu’une  seule 


classe  d’individus  n’ait  plus  le  droit  de  torturer  ou 
de  tuer  impunément  des  milliers  de  citoyens,  alors 
que  d’autres  sont  persécutés  comme  des  criminels 
pour  un  seul  malade  qui  succombe  entre  leurs 
mains.  »  Chacun  devrait  pouvoir  juger  de  celui  qui 
soigne  le  mieux,  sans  être  obligé  de  se  piler  à  des 
absurdités,  sous  le  prétexte  qu’elles  lui  sont  impo¬ 
sées  par  des  gens  munis  d’un  diplôme;  le  monde 
serait  alors  débarrassé  du  jargon  barbare  et  des 
prescriptions  pernicieuses  de  la  vieille  Faculté,  et 
l’on  verrait  fleurir  de  nouveau  la  joie  et  la  santé,  à 
la  condition,  bien  entendu,  de  faire  usage  des  pilules 
végétales  de  M.  Morison,  président  du  Collège  britan¬ 
nique  de  santé. 

Un  autre  tract,  moins  volumineux,  a  pour  titre  ; 
«  Principes  fondamentaux  de  V Hygéisme,  par  R.  Da¬ 
vidson  d’Inverness  ».  Il  nous  enseigne  que  toutes  les 
maladies,  provenant  d’une  cause  unique,  requièrent 
une  seule  médication  ;  la  médecine  végétale  de 
J.  Morison,  l’hygéiste.  Ce  qui  rend  savoureuse  la 
lecture  de  cet  opuscule,  ce  sont  trois  petits  dialogues 
rédigés  en  une  sorte  de  style  apostolique,  entre  un 
hygéiste  et  un  jeune  campagnard  du  nom  de  Jacques. 
L’hygéiste  rencontre  Jacques  et  s’apitoie  sur  sa 
mauvaise  mine  :  le  pauvre  Jacques  lui  apprend  qu’il 
souffre,  en  effet,  de  la  tête  et  de  l’estomac,  qu’un 
médecin  a  diagnostiqué  la  consomption  et  déclaré 
toute  médication  inutile  :  «  Que  me  donnerais-tu  si 
je  te  guérissais?  »  interroge  l’hygéiste.  «  Le  monde 
entier,  s’il  m’appartenait  »,  répond  Jacques,  u  Hé 
bien,  mon  ami,  il  ne  t’en  coûtera  que  quelques  ché- 
lins  (sic)  »  continue  l’hygéiste,  et  il  entreprend  le  pané¬ 
gyrique  des  pilules,  accompagné  de  nombreux  coups 
de  patte  aux  médecins.  Dans  le  second  dialogue, 
nous  retrouvons  Jacques  chez  l’hygéiste  :  il  lui  décrit, 
avec  force  détails,  les  eiîets  du  médicament  qui  lui 
a  fait  rendre  «  des  matières  noires  comme  de  la  poix, 
épaisses  comme  des  jaunes  d’oeufs,  puis  semblables 
à  de  la  graisse  de  baleine  et  à  des  peaux  de  boudin  »  ; 
il  termine  cet  affreux  tableau  en  s’excusant,  un  peu 
tard,  de  «  parler  de  choses  si  dégoûtantes  ».  Mais 
l’hygéiste  est  dans  le  ravissement  :  «  ïu  as  chassé  de 
ton  corps  un  poison  terrible  qui  était  la  cause  de 
toutes  tes  souffrances!»  Son  ravissement  redouble 
lorsque  Jacques  confesse  qu’il  a  vomi  des  matières 


«  amères  comme  la  suie  et  vertes  comme  choux  »  ;  il 
voulait  envoyer  au  diable  les  pilules  qui  lui  arra¬ 
chaient  les  entrailles,  mais.  Dieu  soit  loué  !  il  a  tenu 
bon  et  le  voici  en  passe  de  devenir  parfait  hygéiste, 
prêt  à  se  purger,  s’il  le  faut,  jour  et  nuit,  avec  des 
pilules  végétales.  L’bygéiste  est  émerveillé  ;  «  Tu  es 
un  héros,  Jacques,  il  faut  l’avouer!  »  Troisième  dia¬ 
logue  ;  le  héros,  qui  absorbe  régulièrement  ses 
pilules  tous  les  soirs,  va  de  mieux  en  mieux  :  il  a 
rendu  «  quatre  gros  vers  dont  un  de  la  longueur  de 
la  moitié  de  son  bras  ».  Aussi  est-il  de  plus  en  plus 
résolu  à  prendre  des  pilules  et  à  n’en  plus  médire  : 
(<  il  aimerait  autant  donner  de  vilains  noms  à  sa 
mère  ».  L’hygéiste  le  félicite  de  son  courage  et  fait 
un  nouveau  panégyrique  des  pilules  ;  il  rappelle  que 
la  médecine  morisonienne  a  rendu  la  vue  à  des 
aveugles,  Touïe  à  des  sourds,  la  parole  à  des  muets, 
la  raison  à  des  fous  ;  «  Que  dis-tu  de  tout  cela, 
Jacques  ?  »  et  Jacques  de  s’écrier  eu  un  élan  de 
gratitude  et  de  foi  :  «  Que  dire,  sinon  amen. 

Après  avoir  inondé  la  Grande-Bretagne  de  littéra¬ 
ture  hygéiste  et  de  pilules  végétales,  Morison, 
encouragé  par  le  succès,  vint  porter  la  bonne  parole 
en  France  où,  pour  satisfaire  aux  lois  sur  la  vente 
des  médicaments,  il  s’associa  à  un  nommé  Blayn, 
pharmacien.  Malgré  quelques  démêlés  avec  ce  der¬ 
nier  qui,  peu  satisfait  des  avantages  matériels  que 
lui  procurait  l’association,  s’était  mis  à  fabriquer  des 
pilules  pour  son  propre  compte,  il  n’eut  pas  à  regret¬ 
ter  son  voyage  :  les  Français  accueillirent  le  système 
hygéiste  avec  non  moins  d’enthousiasme  que  les 
Anglais,  si  bien  qu’à  sa  mort  Morison  laissa  aux 
enfants  qu’il  avait  eus  de  deux  mariages  une  fortune 
évaluée  à  5  ou  6  millions. 

Les  pilules,  source  de  ce  Pactole,  avaient  la  for¬ 
mule  suivante  ;  Aloès,  résinede  Jalap,  extrait  de  Colo¬ 
quinte,  Gomme  gutte.  Rhubarbe  ââ  1  gr.  ;  Myrrhe 
2  gr.  F.  S.A.  50  pilules.  C’était,  h  peu  de  chose 
près,  la  formule  des  pilules  de  Boitius,  très  em¬ 
ployées  aux  Indes  depuis  le  xviis  siècle,  et  de  celles 
d’Anderson,  deux  vieilles  préparations  dont  je  me 
propose  d’entretenir  prochainement  mes  bienveil¬ 
lants  lecteurs. 

Hknri  Leclerc. 


C’est  à  Maurice  ROBIN  que  l’on  doit  la  découverte 
(en  1881)  des  combinaisons  métallo-peptoniques  actuellement 
si  répandues. 

Toutes  les  préparations  dites  à  base  de  peptones,  aujourd’hui 
dans  le  commerce,  sont  postérieures  à  sa  découverte  et  n’ont 
fait  qu’imiter  sans  égaler  sa  combinaison  initiale. 

L'IODONE  R9BIN  est  la  meilleure  et  la  plus 
assimilable  des  préparations  iodees. 

Ne  pas  confondre  rIODONE  avec  des  imitations 
anciennes  ou  récentes  qui  surgissent  chaque  jour  avec  des 
noms  plus  ou  moins  similaires. 

lIODONE  robin  à  base  de  PEPTONE  TRYP- 

SIQUE,  contient  de  la  TYROSINE,  le  seul  produit  fixateur 
de  l’iode  et  formant  une  combinaison  définie,  ainsi  que  l’a 
démontré  le  Professeur  A.  Berthelot,  de  l’Ecole  Supérieure 
de  Pharmacie  (Voir  1°  comptes  rendus  de  l’Académie  des 
Sciences  en  Mai  i9H;  2°  Thèse  du  Boulaire,  intitulée 
“Etude  comparative  des  composés  iodés  organiques”  (1906). 


est  parmi  les  préparations  de 


lIODONE  robin 

Peptones  iodées  : 

1°  La  Seule  à  base  de  Peptone  Trypsique; 

2°  La  Seule  gui  soit  INJECTABLE  et  INDOLORE; 

3°  La  Seule  qui  ait  eu  un  rapport  favorable  à 


l’Acadénaie  de  Médecine  par  le  Professeur 
(Séance  du  26  mars  1907). 

lIODONE  ROBIN  est  employé  avec  succès  à  la 

place  de  l’Iodure  de  Potassium  pour  éviter  l’Iodisme  dans  : 

Artério-Sclérose,  Emphysème,  Asthme,  Arthritisme, 
Goutte,  Obésité.  Fièvre  des  Foins.  Syphilis,  etc. 

Il  modifie  la  diathèse  de  ces  maladies  en  excitant  les  vaso¬ 
moteurs  et  en  activant  la  circulation  du  sang. 

MODE  D’EMPLOI  s 

lODONE  GOUTTES:  iO  à  30  gouttes  aux  deux  principaux  repas  dans 
de  l'eau  additionnée  de  lait  ou  de  vin  blanc,  etc.  Dans  les  manifestations 
goutteuses,  on  l'emploie  à  la  dose  de  40  à  50  gouttes  par  repas. 

lODONE  INJECTABLE  :  Une  ampoule  de  2  centimètres  cubes  par  1 
jour  (dosée  par  centimètre  cube  à  0  gr.  02  et  à  0  gr.  04  d'iode  métallique). 

L’IODONE  INJECTABLE  est  employé  s  ’  "  ’ - 

Septicémie  généralisée  or-  ’ - "" 

goutteuses. 


Nous  prions  Messieurs  les  Docteurs  de  Vouloir  bien  Vérifier,  par  Vexpêrimentation,  les 
assertions  ci-dessus,  afin  qu’ils  soient  convaincus  de  la  supériorité  de  TIODONEr 


Dépôt  Général  et  Vente  en  Gros  :  13  et  15,  Rue  de  Folss'V,  PARIS 

DÉTAIL  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES. 
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U  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ÉTATS-UNIS 

Le  directeur  du  Service  de  Santé  a  attiré  l’atten¬ 
tion  du  président  du  Service  d’hygiène  sur  les  dan¬ 
gers  que  font  courir  à  la  santé  publique  les  émana¬ 
tions  des  gaz  d’automobiles. 

Ces  gaz,  dont  on  ne  songe  pas  à  se  préserver, 
constituent  un  réel  danger  pour  tout  le  personnel 
employé  dans  les  garages  ;  aussi  a-t-on  préconisé  les 
précautions  suivantes  : 

1“  Toujours  ouvrir  le  garage  avant  la  mise  en 
marche  des  autos;  2°  ne  jamais  essayer  de  faire 
fonctionner  le  moteur  dans  un  garage  fermé  ;  3°  ne  pas 
travailler  près  des  soupapes  d’échappement;  4°  veil¬ 
ler  à  la  parfaite  aération  des  fosses  ;  5°  quand  les 
gaz  d’évacuation  sont  utilisés  pour  le  chanifage  des 
automobiles  fermées,  veiller  attentivement  à  ce  que 
le  système  ne  présente  aucune  fuite. 

Les  membres  du  Congrès  tenu  en  Novembre  par 
la  Broux  County  Medical  Society  ont  voté  une  pro¬ 
testation  unanime  contre  la  création  d’une  clinique 
payante  ouverte  par  la  Cornell  University,  Ils  jugent 
cette  innovation  absolument  inopportune  aussi  bien 
dans  l’intérêt  du  public,  en  général,  que  dans  celui 
des  médecins  en  particulier.  En  efTet,  ces  cliniques, 
si  elles  se  vulgarisaient,  priveraient  le  public  beso¬ 
gneux  des  soins  gratuits  qu’il  est  en  droit  d’attendre 
des  établissements  olficiels  et  elles  constitueraient 
une  dangereuse  rivalité  pour  les  médecins  traitants 
de  la  ville.  Aussi,  le  Congrès  en  a-t-il  condamné 
l’esprit  et  blâmé  les  médecins  qui  ont  permis  que 
leur  nom  et  la  prestige  de  leur  situation  servent  à  en 
assurer  le  succès. 

TCHÉCO-SLOVAQUIE 

La  Tchéco-Slovaquic  estun  des  pays  les  plus  riches 
en  minerais  raditères.  Un  Institut  du  radium  sera 
prochainement  ouvert  à  Prague,  dans  un  des  pavil¬ 
lons  de  l’hôpital  Yinohrady,  hôpital  qui  doitultérieu- 
ement  devenir  un  centre  de  recherches  médicales 


en  connexion  avec  l’Institut  d’hvgiène.  Le  nouvel 
Institut  de  radium  disposera  de  3  gr  2  de  radium,  et 
cette  quantité  augmentera  à  mesure  que  les  mines 
radifères  du  pays  augmenteront  lenr  production.  La 
direction  du  nouvel  Institut  sera  confié  au  D'  Ferdi¬ 
nand  Tomaneck  qui  a  passé  un  an  en  Amérique 
pour  étudier  la  radiumthérapie  à  Boston  et  à  Ro- 
chester. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

RENSEIGNEMENTS  DIVERS 

Grades  accordés  aux  agrégés 

ET  PROFESSEURS  CIVILS. 

D.  —  Pendant  le  temps  de  guerre,  on  a  accordé  à 
certains  titres  civils  une  équivalence  de  grade  mili¬ 
taire  :  par  exemple  les  titres  d’agrégé,  médecin  des 
hôpitaux,  chef  de  clinique,  etc  ,  permettaient  automa¬ 
tiquement,  à  qui  les  possédait,  d'être  nommé  médecin- 
major  de  2“  ou  de  P'‘  classe. 

Cette  prérogative  existe-t-elle  encore  pour  les 
médecins  de  réserve?  Dans  l  affirmative  quelles  sont 
les  démarches  A  faire  pour  obtenir  satisfaction? 

R.  —  Le  décret  du  31  Décembre  1915  relatif  à 
l’avancement  spécial  des  médecins  et  pharmaciens  de 
complément,  en  possession  de  certains  titres,  n’était 
applicable  que  pendant  la  durée  des  hostilités. 

Des  dispositions  analogues  seront  prises  lors  du 
vote  des  prochaines  lois  des  cadres. 

Les  seules  prescriptions  relatives  à  des  avantages 
particuliers  concernant  l’avancement  sont  celles 
prévues  à  l’article  1"'  du  décret  du  22  Mai  1909  con¬ 
cernant  l’avancement  des  officiers  du  Service  de  Santé 
de  complément  et  réduisant  de  4  à  2  le  nombre 
d’années  de  grade  exigées  pour  passer  d’aide-major 
de  2®  classe  à  aide-major  de  1'®  classe,  pour  les 
professeurs,  les  agrégés,  les  médecins  des  hôpitaux 
et  les  chefs  de  clinique. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Psychiatrie  du  médecin  praticien,  par  M.  Dide  et 
P.  Guiraud,  médecins  de  l’Asile  d’aliénés  de  Braque- 
ville.  1  vol.  ln-8®  de  416  pages  avec  8  planches 
hors  texte.  «  Collection  du  médecin  praticien  » 
(Masson  et  C‘®,  éditeurs).  Prix  ;  20  francs  net. 
Ecrire  pour  les  médecins  praticiens  un  manuel  de 
psychiatrie,  clair,  précis,  facilement  accessible  sans 
initiation  spéciale,  et  qui  reste  cependant  un  véritable 
traité  clinique  complet  et  remarquablement  au  courant 
ds  toutes  les  tendances  de  la  psychiatrie  moderne, 
tel  est  est  le  double  problème  qu’ont  résolu  MM.  Dide 
et  Guiraud. 

Les  praticiens  y  trouveront  en  eflet  un  livre  de 
lecture  facile,  une  classification  simple,  des  cadres 
nettement  tracés,  des  tableaux  cliniques  brefs  mais 
extrêmement  vivants,  véritables  croquis  d’après 
naiure  qui  font  defiler  sous  les  yeux  les  diUérents 
types  de  maladies  mentales. 

Le  souci  de  clarté  dans  les  divisions  n’a  d’égal  que 
le  soin  pris  par  les  auteurs  d’illustrer  chaque  caté¬ 
gorie  de  faits  par  des  exemples  typiques  et  des  photo¬ 
graphies  aussi  remarquables  par  leur  valeur  démon¬ 
strative  que  par  leur  caractère  artistique. 

Il  faut  louer  également  le  souci  de  ne  pas  faire  de 
l’étude  des  psychoses  un  monde  à  part,  à  l’écart  de  la 
pathologie  médicale,  mais  au  contraire  de  les  situer 
à  leur  place,  en  insistant  sur  les  rapports  qui  les 
relient  à  la  psychologie  normale,  aux  névroses  ou, 
d’autre  part,  aux  afiections  organiques. 

'fout  cela  constitue  un  livre  singulièrement  attrayant 
pour  le  praticien  auquel  il  fournit  un  guide  très  sûr 
pour  s’orienter  dans  les  diverses  classifications  delà 
psychiatrie. 

Mais  il  est  remarquable  que  pour  obtenir  ces 
résultats  les  auteurs  aient  pu  réussir  à  ne  rien  sacri¬ 
fier  de  l’observation  rigoureuse  des  faits.  Les  cadres, 
pour  schématiques  qu’ils  sont,  s’adaptent  réellement  à 
l’observation  clinique;  la  netteté  des  divisions  laisse 
subsister  l’étude  minutieuse  des  nuances  et  des 
transitions  entre  les  nombreuses  catégories  de  syn¬ 
dromes  ;  la  précision  des  analyses  facilite  un  dia- 
(Voir  la  suite,  p.  590) 
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Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissuâ  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE  F  R  E  YS  S  I  N  GE 


c3.a.3:xs  toTJ.s  les  cets  â;© 

SURMENAGE,  DÉPRESSION  NERVEUSE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE.  NEURASTHÉNIE 
DÉMINÉRALISATION.  CONVALESCENCES 

oitez  les  ArtérioscléreGx^  Py8pepH(|ues»  Diabétiques  gInéTai  l’Adulte  et  le  Vieillard» 


XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de  Glyoôropliosphates  alcali 
Prescrire  :  XV  à  XX  gouttee  ô  chaque  repas  dans  le  premie 


Préparée  par  h.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  la  de 

Pharmacie  de  Paris,  ancien  élève  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  la  Névrosthénine  a  obtenu  les  recompenses  suiv 

^9/3.  GANOS  ma.  ü’Or-  1914.  LYON  :  ûipl.  ü’Honneur.  -  I9t5.  SAN  FRANCISCO  ;  H.  Cône.  —  1920.  MONAGO  :  Grand  Prix. 

DÉPOSITAIRÊS  ET  REPRÉSENTANTS  A  L’ÉTRANGER  ; 


Belgique  :  M.  Gh<>m%  56,  Bue  de  la  Poste,  à  Bruxelles. 

Suisse  ;  M.  Uhiàîéaïà  Ëyrauâ',  BOi  Boulevard' de  la  Cluse,  âGEHËVE. 
Espagne  ;  M.  IbànéZ  ÿ  Ci»,  Apartad'o  121,  SaiSï-Sébastien. 

Grèce  ;  M.Zographos  et  Vlakis,  51,  Rue  Athinas,  à  Athènes. 
Roumanie  :  M.  F.  Dillan,  4,  Strada  Pilar  Mosu,  à  Bucarest. 
Tchéco^S/OVaquJe  ;  M.  ISiohelin,  Spalena  4,  Pragua  U.  ’ 


Egypte  '  M.  Suzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hûsseih'Kamel,  Alexant 
Canada  :  MM.  Rougier  Frères,  210;  Bue  teihoine,  à  MoN-rnÉi 
Mexique  :  M.  G.  Bizét,  Apartado  62;  à  Miexicô  B.  F. 

Brésil  :  M.  E.  Gh.  Vautelet,  22,  Rua  Primeiro  de  Março,  Ilio 
Argentine  ;  M.  P.  Deshayes,  336,  Galle  Montevideo,  à  Buenos- 
Cuba  :  M.  Masmontet  et  G",  Apartado  2266,  La  Havane. 


tarqule  et  Orient  méditerranéen  et  Balkanique  :  M.  Thiriet  et  G'®. 

Laboratoire  dê  Fabrication  /  39,  Rue  de  l’Arbalète.  —  Éotiantillons  et  Ventes  ;  6,  Rue  Abel,  P/IRIS  ( 


CAPSULES 

DARTOIS 


DESINFECTION  INTItSTINALE 


dans  tout  état  infectieux  et  chez  les  i.mrteurs  de  germes 


à  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Créosote  de  hêtre  titrée  en 
galaool,  Gissoute  dans  0;20  d’Hüile  de  Foie  de  Morue.  Toujours  parfaitement 
tôldré'és,  élles  doivent'  leur' efficacité  spéciale  au  choix  et  h  la  pureté  des 
matières  premières  employées  è  leur  fabrication. 

TOUX,  BRONCHITÉS,  CATARRHES  CHRONIQUES 

2  è  4  fi  obàqne  repas.  PRÉTUBERCULOSE  e,R.  A.hel,P^IB 
la  Créoiote  rend  le  terrain  réfractaire  à  rinfection  tnbercnlense.  » 
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SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE 

DE  FER  ET  DE  MANGANÈSE 

Combinés  à  la  Peptone  et  à  ia  Glycérine 
ET  ENTIÈREMENT  ASSIMILABLES 


L’association  de  ces  deux  métaux,  en  combinaison  organique,  renforce 
singulièrement  leur  pouvoir  catalytique  et  excito-fonctionnel  réciproque. 


NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 


Tonique  puissant,  Reconstituant  énergique 


Vingt  gouttes  de  PROSTHÉNASE 

contiennent  un  centigramme  de  FER  et  cinq  milligrammes  de  MANGANÈSE. 
DOSES  MOYENNES  : 

Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  enfants  ;  dix  à  quarante  gouttes  pour  les  adultes. 


ÉGIIA.NTILLOKrS  ET  X.1TTÉR..A.TXJR.E  : 

LABORATOIRE  GALBRUN,  8  et  10,  rue  du  Petit-Musc,  PARIS 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  l’iode  avec  la  Peptone 
Découverte  en  189G  par  E.  GALBRUN,  docteur  en  pharmacie 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures^sans  Iodisme 

Vingt  gouttes  lODALOSE  agissent  comme  un  gramme  lodure  alcalin. 

Doses  moyennes:  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  à  cinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 

LrrrÉRATimB  et  Échantillons  :  Laboratoire  GALBRUN,  18.  Rue  Oberkampf.  PARIS. 


Hs  pas  confondre  l'Iodalose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires 
parus  depuis  notre  communication  au  Congrès  international  de  Medecine  de  Pans  1900. 
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14,  rue  de  Clichy  —  PARIS  (9“).  —  Tél.  :  Centr.  SS-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  14 


TRAITEIVIENT  DES  RÈGLES  DOULOUREUSES 

ET  DES  DOULEURS  PELVIENNES  j 

Le  henznate  de  heiiz-i/le,  d'après  les  travaux  de  Macht  (de 
Baltimore),  constitue  le  principe  actif  de  la  papavérine.  Tous 
les  corps  à  «  radical  benzyle  »  agissent  do  même.  Alors  que  la 
morphine  contracte  les  fibres  lisses,  la  jiapavérinc  les  inhibe  et 
les  relâche,  ainsi  que  le  benzoate  de  benzyle,  qui  possèdent 
une  action  antispasmodique  manifeste  sans  être  toxiques  comme 
l'opium. 

Cette  propriété  antispasmodique  et  par  suite  analgésique  du 
benzoate  de  benzyle  a  été  observée  par  Litzenherg  dans  4.‘i  cas 
de  dysménorrhée.  Dans  une  proportion  de  81, .3  le  soulage¬ 
ment  à  la  donleur  fut  obtenu. 

C'est  sur  ce  principe  qu’est  fondée  la  FRIALINE  Gréiny  qui 
renferme  comme  actif  Aw.  phénylformiate  de  benzyle. 

L'action  en  est  très  rapide  dans  les  coliques  salpingiennes,  les 
coliques  utérines  des  règles  doidourenses,  et  dans  toutes  les 
douleurs  pelviennes  :  péri-métritesetpéri-salpingites,  cystalgies 
et  cystites,  crises  hémorroïdaires. 

La  Frialine  Grémy  peut  s’associer  à  VOcr/'iue  cl  à  la 
Thyrénine  dans  les  troubles  menstruels  douloureux  de  la 
puberté,  de  l'age  adulte  et  de  la  ménopause. 

On  peut  dans  les  cas  de  mélriles  l'associer  à  V Immunizol 
(irémy  n"  41  ((  Métrites  Salpingites  ». 

Tja  Frialine  Grf'my  se  prescrit  en  su.pposiioires. 

La  boîte  de  cinq  suppositoires,  10  francs. 


AIÏIELIORATION  DES  RETARDS  D'INTELLIGENCE 

OBSERVATION  :  «  Il  s’agit  d'un  enfant  arriéré  qui,  à 
onze  ans,  possède  à  peu  près  l’intelligence  d’un  enfant  de 
six  ans.  Depuis  uii  mois  qu’il  prend  do  \ Èpidosine ,  il  a  fait  en 
lecture  plus  de  progrès  que  dans  les  six  mois  précédents.  » 
Epidosine  Grémy  est  une  pâte  de  fruits  qui,  entre  autres 
principes,  renferme  des  vitamines  végétales,  du  phosphore  et 
du  Iluor  organique,  des  autacoïdes  thyroïdiens,  des  Extraits  de 
lobe  antérieur  de  l’hypophyse  et  dos  glandes  interstitielles 
génitales. 

Elle  se  prescrit  :  une  demi-rondelle  avant  chaque  repas. 


LES  VACCINS  BUCCAUX  EN  THÉRAPEUTIQUE 

La  eaccinothérapie  hnccale  est  réalisée  dans  la  Furonculose, 
l'Entérite,  l'Appendicite,  l'Asthme.  l’Asthme  des  Foins, 
l'Eczéma,  la  Fièvre  typhoïde,  l’Uréthrite  chronique,  les 
Cystites  pyélonéphrites  (’l'hèse  de  Vincent,  Paris  1921),  les 
Métrites,  la  Pyorrhée  alvéolo-dentaire, 
par  les  LMML.MZOLS  ORE.VIY  en  comprimés. 

Prescrire  8  à  10  comprimés  par  jour  dans  un  pcui  d'eau  en 
dehors  des  repas  pendant  quinze  jours. 


PHYSÉIXE  Grémy  dans  l’inertie 

IMMUXlSOLiS  Grémy,  vaccins 

utérine,  le  travail  ralenti,  dans  les  shocks 

microbiens,  atoxiques  polyvalents,  en 

post-opératoires,  le  collapsus  cardiaque. 

ampoules  et  en  comprimés  (vaccinolhérajiie 

(Extrait  de  lobe  post.  d’hypophyse.) 

buccale). 

Nouvelle  préparation  inaltérable  à  la 

Demander  la  nomenclature  générale  des 

lumière  ;  conservant  toute  son  activité. 

IMMUNIZÜLS. 

COGCIDAI^  Grémy  anligonoccique, 
tue  le  gonocoque,  .sans  nuire  à  la  muqueuse 
uréthrale. 

Laboratoire  d’ Analyses  GRÉMY, 

9,  rue  de  Metz  d  Courbevoie  {Seine).  Tél.  856. 
Demander  la  TROUSSE  de  PRÉLÈVEMENTS. 
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DERNIERES  NOUVELLES 


REALISE 

MEILLEUR 


SUPERIEUR  auxSELSdeBISMUTH: 
AUSSI  EFFICACE 


SEPT  FOIS  MOINS  CHER 


Littérature 

Echantillons 


LABORATOIRE  de  la  SVLFOLEfNE  ROZET_  BENDERITTER  .Vendôme  (L&  Ch.) 


Clinique  chirurgicale  de  1  hôpital  Cochin.  —  Un 
cours  complémentaire  aura  lieu  du  10  au  23  Arril  1922 
sur  le  Traitement  dés  luxations  et  fractures  des  mem- 

Ce  cours,  placé  sous  la  direction  de  M.  le  protèssèür 
Pierre  Delbet,  sera  fait  par  MM.  Charles  Girode,  chef  de 
clinique;  Jacques  Le  veuf  et  Pierre  Moinard,  chefs  de  cli¬ 
nique  adjoints. 

Il  comprendra  les  leçons  suivantes  :  la  Fractures  de 

l’humérus.  —  2»  Luxations  du  membre  supérieur.  _ 

3»  Fractures  de  l’avant-bras  et  du  poignet.  —  4»  Frac¬ 
tures  du  col  du  fémur.  —  5»  Pseudarthroses  du  col  du 
fémur.  —  6“  Fracture  de  la  diaphyse  fémorale.  ■— 
7o  Luxations  du  membre  inférieur.  —  S»  Fractures  de 


—  Séance  du  5  Avril.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Madier,  25; 
Charrier,  26;  Lorin,  25;  Métivet,  27. 

Epreuve  clinique.  —  La  première  séance  aura  lieu 
le  mercredi  26  Avril,  à  16  h.  1/2,  à  l’iiôpitnl  Beaujon. 

A  partir  dii  tô  Avril,  les  hôpitaux  süivahts  :  Hôtel- 
Dieu,  Pitié,  Charité,  Beaujon  et  Lariboisière,  sont  consi¬ 
gnés  aux  candidats. 

Ophtalmologiste  des  hôpitaux.  —  Consultation 
ÉCRITE.  —  Séance  du  6  Avril.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Velter, 
30;  Bourdier,  29;  Bollack,  29. 

Classement  des  candidats.  —  MM.  Velter,  Bourdier, 
Bollack. 

Oto-rhino-laryngologiste  des  hôpitaux.  —  Le  jury 


La  ligue  franco-américaine  contre  le  cancer.  — 

M.  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de 
la  Prévoyance  sociales,  a  ptésidé  dans  la  sàile  du  con- 
sèil  de  la  Facdlté  de  Médeciiie,  i’dssemblée  générale  de 
la  llgiie  franco-américaine  cohire  le  cancer.  Il  était 
assisté  de  MM.  Justin  Godert,  président  de  la  ligue,  dès 
professeurs  [Hartmann  et  Mark  Baldwin,  sir  .lohn  Pil- 
ter,  etc. 

Dans  son  rapport  annuel,  M.  Le  Bret,  secrétaire  géné¬ 
ral,  a  insisté  sur  la  création  récente  de  quatre  services 
de  traitement  du  cancer  par  la  radiothérapie  et  sur 
l’organisation  des  dames  visiteuses.  Il  a  rappelé  enfin 
que  la  question  de  l’hospitalisation  des  inopérables 
demande  une  prompte  solution. 

.  ■■  ce  sur  la 


PrùHIs  Bielogipas  CARRIOII 

Nouveau  SACCHAROMYGES  en  milieu” isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRîON  B” 

-  -  Traitement  de  la  Furonculose  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  CARRION 

Adrénaline  naturelle 


V.  BÔRRÏÈN,  Docteur  ea  Pharmacit,  54,  Faubourg ‘Sàint-flbnôré,  "PAKIS.  ' 


UhUL'ClEliH  POKÏATIF  DE  LUMIÈRE 
jntant  sur  tous  courants,  servant  a  l'éclairage  des  Miroirs  di 
Cystoscopes.^  Drétroscopes,  etc. 

DRAPIER  ET  FILS 

FABRICANTS  OTNSTRUmBNTS  DE  CBIRURGIE 

levard  de  Sébastopol,  PARIS- 1".  -  Catalogue  général  sur  di 
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Oolloïdes  de  IVIétaiax  (IVCn-Fe)  en 


ïralteisieiit  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 


PALUDISMEl  II^EUMONIE 


Echantillons  et  Lillératnre  Franco.  —  J.  IDEF‘FIXJNEA.UX1,  Phie"  de  P”  Cla.sse,  1 8,  Eue  de  Beaune,  F*jA.RIS  (7®) 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

^  APPAREILS  i  PRÉCÜE  poür  la  MEDECINE 

O  Physiologie,  Hématologie.  —  Enregistreurs  graphiques. 


du  Docteur  J.  ROUBINOVITCH 


APPAREILS  DE  DIAGNOSTIC 


Mode  d’emploi  du  ïensiophone 


llA  SPRYGIWOtHAtlOJÏETRIE  CÜItlIQÜE 


par  la  Méthode  auscultatoire 


SPHYGKIOTENSIOPHONE 

du  Professeur  H.  VAQUEZ  et  du  Docteur  CH.  LAUBRY 
LE  PLUS  SIMPLE  —  LE  PLUS  PRÉCIS  —  LE  PLUS  PRATIQUE 
Poids  de  l’Appareil  complet  :  650  grammes. 

PRIX  ;  210  FRANCS  (livré  dans  une  pochette  cuir). 

LITTÉRATURE  ET  NOTICE  SUR  DEMANDE 

E.  SPENGLER,  constructeur,  16,  rue  de  TOdéon  —  PARIS 

—  TÉLÉPHONÉ  ;  Flcurus  20-46.  - 


#  RHOFÉINE  # 

(  A-spiir  in©- Ca.f éi  ne) 

Dans  la  GRIPPE,  les  AFFECTIONS  FÉBRILES,  agit  comme  l’Aspirine  et  soutient  le  cœur. 

ASPIRINE . .  “5r  PYRAMIDON 

vendue  hors  de  l' rance  sous  marque  Vendu  hors  de  France  sous  marque  A""  "  «A  AbI/vAI 

Vendue  hors  de  France  sous  marque  PYRAZOLINE  lsÂLOL*.../"-roTso. 


En  comprimés, 

ASPIRINE  •  .  “‘lunmNT 

Vendue  hors  de  France  sous  marque 

antipyrïnë;;;™ 

Vendue  hors  de  France  sous  marque  *  * 


Vendue  hors  de  France  sous  marque 


En  comprimés 

•  #909  de  O  gr.  50. 


r*x*éi>az*és  et  présexités  avec  le  soxici  de  perfection  cjni  caractérise  le 

Laboratoire  des  Produits  “  USINES  du  RHÔNE”  -  L.  DÜRx.xlD,  Pharmacien,  21  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8®). 
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gnOBtlc  extrêmement  foaülé;  l’étude  clinique  se 
double  d’un  résumé  concis,  mais  très  complet,  de 
toutes  les  recherches  modernes  de  psychologie  ou  de 
biologie,  ainsi  que  des  renseignements  (ournis  par 
l’anatomie  pathologique. 

Si  bien  que  ce  livre,  écrit  pour  les  praticiens  et 
parfaitement  adapté  à  son  but,  demeure  cependant, 
dans  sa  forme  condensée,  un  ouvrage  remarquable¬ 
ment  «  au  point  «  pour  le  spécialiste  qui  veut  se 
tenir  au  courant  des  tendances  modernes  et  de  l’évo¬ 
lution  des  idées  en  psychiatrie. 

Q.  Tinel. 

Les  Ecoles  de  plein  air  (historique  et  fonctionne¬ 
ment),  avec  photogravures,  par  le  D'  Chaplxin, 

médecin  du  Sanatorium  de  Larue  [Jouve,  éditeur). 

—  Prix  :  5  fr. 

Médecins,  hygiénistes,  éducateurs  doivent  lire 
cette  excellente  étude  des  Écoles  de  plein  air.  Après 
avoir  fait  l’historique  de  ces  écoles  en  France  et  à 
l’étranger,  l’auteur  expose  comment,  aux  portes  des 
grandes  villes,  peuvent  être  installées  économique¬ 
ment  des  écoles  où  les  enfants,  menacés  de  tubercu¬ 
lose,  retrouveront  la  santé  par  une  cure  méthodique 
&  l’air  et  au  soleil. 

Les  questions  d’emplacement,  d’installation,  d’ali¬ 
mentation,  d’éducation  physique  et  Intellectuelle  y 
sont  soigneusement  traitées,  et  tout  particulièrement 
la  cure  de  soleil. 

Les  indications  et  le  fonctionnement  des  écoles  de 
plein  air,  hier  encore  mal  précisés,  sont  parfaitement 
exposés. 

C’est  un  appel  pressant  aux  Pouvoirs  publics. 

L’école  de  plein  air  externat  doit  être  demain  l’an¬ 
nexe  de  toute  école  urbaine  ;  les  municipalités  trou¬ 
veront  là  une  solution  rapide  et  économique  d’un  des 
nombreux  problèmes  que  la  lutte  antituberculeuse 
pose  à  leur  conscience  et  à  leur  bonne  volonté. 

H.  V. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  iNnisPENSA.BL.E 
d'accompagner  chaque  charîement  d’adresse  de  la  bande 
du  journal  et  de  1  tranc  en  timbres-poste. 


LIVRES  REÇUS 


2671.  Les  animaux  venimeux  et  les  venins,  par 
Marie  Piiisalix,  docteur  en  médecine  de  la  Faculté 
de  Paris.  2  vol.  grand  in-8“,  formant  ensemble 
1.600  pages,  avec  521  figures  en  noir  et  17  planches 
hors  texte,  dont  8  en  couleurs  (Masson  et  C‘“, éditeurs). 
—  Prix  ;  120  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnis  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iU  pour  /  00  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SO»!IWAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  D’UROLOGIE 

Sommaire  du  n“  1. 

Mémoires  originaux  : 

Sllvio  Rolando.  —  Contribution  à  la  connaissance 
du  rein  polykystique  bilatéral.  Etude  clinique  et 
anatomo-pathologique. 

J.  Martin.  —  Disparition  de  tumeurs  de  la  vessie 
après  leur  destruction  Incomplète  par  les  courants 
de  haute  fréquence. 

Dartigues  et  Roucayrol.  —  La  phimosiectomie 
par  suture  circulaire  invaginée. 

lieciieil  de  faits  : 

O.  Jean.  —  Ulcère  simple  perforant  aigu  de  la 
vessie  (perforation  extrapéritonéale). 

Reynard.  —  Rein  pseudo-kystique  tuberculeux  et 
rétrécissement  urétéral. 

Association  française  d’ürologie  : 

Séance  du  lundi  9  Janvier  1922. 

Analyses. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureau.v  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Curiethérapie  et  radiothérapie  chirurgicales.  — 
M.  R.  Proust,  agrégé,  chirurgien  de  l’hôpital  Tenon, 
commencera  une  série  de  conférences  sur  la  Curiethé¬ 
rapie  et  la  Radiothérapie  chirurgicales,  le  lundi  8  Mai 
1922,  à  11  h.  du  matin,  à  l’hôpital  Tenon  (amphithéâtre 
des  cours)  et  les  continuera  tous  les  lundis,  à  la  même 


NOUVELLES 


Nomination.  —  M.  Paul  Richer,  membre  de  l’Institut 
et  de  l’Académie  de  Médecine,  est  nommé  inspecteur 
général  de  l’enseignement  du  dessin  (enseignement  sco¬ 
laire)  pour  la  durée  des  années  scolaires  1921-1922  et 
1922-1923.  (Journ.  off.,  30  Mars.) 

Bureau  d’hygiène  de  Nice.  —  La  vacance  de  direc¬ 
teur  du  Bureau  municipal  d’hygiène  de  la  ville  de  Nice 
(Alpes  Maritimes)  est  déclarée  ouverte. 

Le  traitement  alloué  est  fixé  à  12.000  francs  par  an. 

Les  candidats  ont  un  délai  de  vingt  jours,  pour 
adresser  au  ministère  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de 
la  Prévoyance  sociales,  direction  de  la  santé  publique  et 
de  l'hygiène  sociale,  2“  bureau,  7,  me  Cambacérès,  leurs 
demandes  accompagnées  de  tous  les  titres,  justifications 
ou  références  permettant  d’apprécier  leurs  connais¬ 
sances  scientifiques  et  administratives,  ainsi  que  la 
notoriété  acquise  par  eux  dans  des  services  analogues 
ou  destoDClions  antérieures.  Cette  candidature  s'applique 
exclusivement  au  poste  envisagé. 

A  la  demande  doit  être  jointe  une  copie  certifiée  con¬ 
forme  des  diplômes  obtenus;  l’exposé  des  titres  doit  être 
aussi  détaillé  que  possible  et  accompagné  d’un  exem¬ 
plaire  des  ouvrages  ou  articles  publiés.  Les  candidats 
peuvent,  en  outre,  demander  à  être  entendus  par  la 
Commission  du  Conseil  supérieur  d’hygiène.  [Journ.  off., 
2  Avril.) 

[Voir  la  suite,  p.  593.) 


|||  Le  produit  original 


L’emploi  général  de  l’Adrénaline  dans  bien  des  domaines 
de  la  chirurgie  et  de  la  médecine  nous  invite  à  rappeler  son 

C’est  en  1900  que  le  Docteur  Takamine,  au  cours  de  ses 
expériences  dans  les  laboratoires  de  Parke,  Davis  &  Co., 
réussit  à  isoler  l'Adrénaline,  le  principe  actif  des  capsules 
surrénales,  et  par  sa  découverte  enrichit  notre  matière  médicale 
de  ce  médicament  si  important. 

L'ADRENALINE  P.,  D.  &  Co.,  fut  employée  dans  les 
recherches  fondamentales  qui  établirent  l’action  vasoconstric- 
tive  et  hypertensive  du  principe  actif  de  la  capsule  surrénale. 
Ce  produit  est  retiré  de  glandes  fraîches,  et  par  conséquent  ne 
doit  pas  être  confondu  avec  les  nombreuses  imitations  synthéti¬ 
ques.  En  outre,  l’Adrénaline  P.,  D.  &  Co.  est  titrée  physiologi¬ 
quement. 

Pour  assurer  l'obtention  de  l’effet  thérapeutique  typique, 
associé  à  une  action  sûre  et  uniforme,  spécifier  dans  les 
ordonnances  “Adrénaline  P.,  D.  &  Co.” 


La  Solution  de  Chlorhydrate  d’ Adrénaline  P.,  D.  &  Co. 
1  tJOOO  se  délivre  en  flacons  de  10  et  30  grammes. 


Parke,  Davis  81  Co., 

LONDRES. 


«  Les  phénomènes  vitaux  sont  dus  à  des 
agents  diastasiques  de  fermentation.  » 

FERMENT  JACQUEMIN 


Culture  active  de  LEVURE  pure  de  RAISIN 
à  grande  sécrétion  diastasique 

(Saccharomyces  elllpsoïdeus). 

POSOLOGIE.  —  La  formule  donnant  la  composition  est 
jointe  à  chaque  tlacôn  correspondant  à  une  CURE  de  3  semaines. 

Prendre  1  cuillerée  à  potage  1  heure  avant  chaque  repas. 

TRAITEMENT.  —  Maladies  des  voies  digestives,  de  mau¬ 
vaise  assimilation  et  altérations  humorales  d’origine  physiologique 
ou  infectieuse. 

INDICATIONS.  —  Contre  manque  d’appétit,  dys¬ 


pepsie,  anémie,  furonculose,  éruptions  et  rougeurs  de  la 
peau  [eczéma,  psoriasis,  anthrax),  diabète,  grippe,  etc. 


Ce  FERMENT  est  très  bon  à  boire,  ayant  un  excellent  goût  de 
1  nouveau.  Les  enfants  même  le  prennent  volontiers. 


Une  brochure  explicative  contenant  d’intéressantes  observations  mé¬ 
dicales  est  envoyée  gratuitement  à  MM.  les  Docteurs  qui  en  font  la 
demande  à  l’INSTITUT  de  Recherches  scientifiques  (fondation 
JACQUEMIN),  à  MALZE VILLE-NANCY. 


Se  trouve  dans  toutes  les  Pharmacies  et  à  flnstilut  Jacquemin 
qui  lait  l’expédition  directe  aux  malades. 

CONDITIONS  SPÉCIALES  A  KINI.  LES  DOCTEURS  POUR  EXPÉRIMENTATION 
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Herpès  récidivant 


A  côté  des  herpès  survenant  passagèrement  à  l’occasion 
d’une  maladie  infectieuse  (pneumonie,  grippe,  angine,  ménin¬ 
gite,  traumatisme,  etc...)  il  en  est  d’autres  qui  reviennent  cons¬ 
tamment,  le  plus  souvent  dans  la  même  région,  et  presque 
toujours  sous  l’influence  des  mêmes  causes  (surmenage,  coït, 
règles,  excès  de  table,  etc...)  ce  sont  les  herpès  dits  récidi¬ 
vants. 

Le  traitement  varie  selon  la  pathogénie  qu’on  leur  recon¬ 
naît  : 

1“  Traitement  local.  —  Pendant  longtemps  ce  fut  le  seul 
que  l’on  opposa  à  cette  affection  parfois  aussi  décourageante  à 
traiter  pour  le  malade  que  pour  le  médecin.  On  a  préconisé  les 
attouchements  à  l’alcool  simple  ou  iodé,  des  pommades  cicatri¬ 
santes  ou  calmantes  à  la  cocaïne,  et  même  des  applications  de 
radiothérapie  (Darier). 

Lorsque  l’herpès  entraîne  une  grosse  inflammation  des  tissus, 
il  est  bon  de  recourir  à  des  applications  de  compresses 
humides. 

En  règle  général,  lorsque  l’herpès  récidivant  siège  au  niveau 
des  organes  génitaux,  il  faut  se  rappeler  qu’il  peut  être  une 
porte  d’entrée  pour  les  maladies  vénériennes,  et  si  l’herpès  ne 
guérit  que  lentement  ou  se  transforme,  il  faut  pouvoir  y  recher¬ 
cher  les  parasites  du  chancre  mou  ou  de  la  syphilis  et  par  con¬ 
séquent  ne  pas  abuser  des  cautérisants  qui  en  gêneraient  la 
recherche. 

2»  Traitement  général.  —  Actuellement  je  considère 
l’herpès  récidivant  comme  une  maladie  du  système  ner¬ 
veux.  Les  preuves  sont  : 

Cliniques  :  réactions  nerveuses  diverses  (herpès  névral¬ 
gique  de  Mauriac). 


(  Traitement)  HERPES  RECIDIVANT 

Biologiques  :  constatations  de  réactions  parfois  très 
intenses  du  liquide  céphalo-rachidien  (Ravaut  et  Darré, 

1903). 

Expérimentales  :  constatation  de  la  virulence  du  liquide 
céphalo-rachidien  des  herpétiques  (Ravaut  et  Rabeau, 

1921). 

Ces  poussées  récidivantes  d’origine  nerveuse  rappellent 
certaines  manifestations  anaphylactiques,  ainsi  que  je  l'ai  écrit 
dans  un  article  du  Traité  de  Médecine  rédigé  en  1920  et  qui 
doit  paraître  incessamment,  ainsi  que  dans  mon  enseignement  à 
l’hôpital. 

J’ai  tenté,  avec  succès  fréquents,  une  médication  désensibili¬ 
sante  au  moyen  de  l’hyposulfite  de  soude. 

Le  traitement  général  doit  donc  être  surtout  désensibilisant. 

Dans  ce  but  on  peut  recourir  : 

a)  Hyposulfîte  de  soude  (Ravaut). 

1“  S’il  s’agit  d’herpès  à  cycle  régulier  donner  six  jours 
avant  la  poussée  4  à  6  gr.  d'hyposulfite  de  soude 
par  vingt-quatre  heures  soit  en  cachets,  soit  en 
potion. 

2“  S’il  s’agit  d’herpès  à  apparition  irrégulière,  désensi¬ 
biliser  par  l’hyposulfite  donné  les  trois  premiers 
jours  de  chaque  semaine,  aux  mêmes  doses,  pendant 
un  mois  ou  deux. 

3“  Si  l’hyposulfîte  est  mal  toléré  par  voie  buccale  faire 
des  injections  intraveineuses  (10  à  20  cmc  d’une 
solution  à  20  pour  100). 

b)  Autosérothérapie  désensibilisatrice  (Tzanck).  Injection 

tous  les  trois  jours  de  2  cmc  du  propre  sérum  du  malade 
pendant  un  mois. 

c)  En  cas  d’insuccès  on  pourrait  recourir  soit  à  l’autohémo- 

thérapie,  soit  à  la  peptone  (0  gr.  50  avant  chaque  repas) 
en  la  prescrivant  dans  les  mêmes  conditions  que  l’hypo- 
sulfite  de  soude.  P.  Ravaut. 


L’OPOTHÉRAPIE  OSSEUSE 

est  la  plus  sûre  méthode  de 

REMINÉRALISATION 

TUBERCULOSES  -  RACHITISME  -  PHOSPHATURIE 
CÉRÉBRASTHÉNIE  -  GROSSESSE  -  ALLAITEMENT 
CONVALESCENCES  -  DENTITION  -  FRACTURES 


HOLOS 


POUDRE  D’OS  OPOTHÉRAPIQUE  (préparée  à  la  température  physiologique) 

contenant  FLUOR  -  CHAUX  -  PHOSPHORE 


CROISM^NgE  RACHITISME  ■  SCROFULOSE  -  DIABÈTE 
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DYSPEPSIE  NEI?jg4MSE  •  TUBERCULOS^ 


ENFANTS 


Se  Méfier  des  IMITATIONS  et  des  SIMILITUDES  de  NOM 
Bien  spécifier  ■  TRiCALCfNE  " 


el  Littérature  gratuits 
RODUITS"  SCIENTI, 


Docteurs,  Hôpitaux,  Ambulam 


IRATOIRE 


'^^tuberculose  •  LYMPHATISME  'ANÉMIE 


/X  A/epeuâ  être  ASSUREE 

c/brefeçor  CERTAINE 

et  PRATIQUE 

QUEPARLA  TRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 
DE  LA  TRICALCINE 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  les  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  l'assimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 


nri  I  DE  II  PULMONAIRE-OSSEUSE 

I  U  DtlK^ULwOlL  PÉRITONITE  TUBERCULEUSE 

CROISSANCE  ALLAITEMENT 
TROUBLES deDENTITIOIN, DYSPEPSIES  ACIDE 
RACHITIS/^E,  SCROFULOSE, CARIE  DENTAIRE 
ANÉMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  et 
tablettes  de  chocolat. 


3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre. 

6  cuillers  mesure  granulés. 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour, 
moitié  de  ces  doses. 


Doses  J  ADULTES 


CAR-IÇ;..  PE.NCAI  R  E  •  TROUBLES  DE  DENTITION 


l’arrêté  ministériel  commencera  trois  mois  après  la  date 
de  sa  publication  avi  Journal  officiel. 

Le  rappel  d’ancienneté  et  les  élèves  de  l’Ecole 
de  Santé  de  Lyon.  —  M.  Dacos,  député,  ayant  demandé 
à  M.  le  ministre  de  la  Guerre  pourquoi  le  décret  du 
16  Février  1922,  concernant  le  rappel  d’ancienneté  des 


cette  Ecole,  qui  ont  été  mobilisés,  pour  leur  prise  de 
rang  dans  le  grade  d’aide-major  de  2*  classe.  »  [Journ. 
off.,  Isr  Avril.) 

Société  médicale  d'éducation  physique  et  de 
sport.  —  La  Société  médicale  d'éducation  physique  et 
de  sport,  fondée  le  21  Janvier  1921,  se  propose  de  déve¬ 
lopper  l’étude  de  toutes  les  questions  d’ordre  scientifique 


blée  générale  annuelle  de  l’Association  vient  d’avoir  lien 
dans  le  grand  amphithéâtre  de  l’Ecole  pratique  à  la 


;s  et  Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  nommés  dans  le 
Lssem-  cadre  des  officiers  du  Corps  de  Santé  de  réserve  et  de 
irlien  l’armée  territoriale. 

B  à  la  Réserve.  —  Au  grade  de  médecin  aide-major  de 


ce  sujet.  A  l'unanimité,  et  par  acclamations 
comprenant  anciens  externes  et  externes  a  ét 
est  composé  comme  suit  ;  Président  d’honneu 
Président  :  M.  L.  Justin-Besançon.  Vice-p 
MM.  Fumouze,  Alibert.  Secrétaires  généraux  ; 
bague,  Thiroloix  et  Lepennetier.  Secrétaires 
peau;  MH'  Waynbaum.  Trésoriers,  MM.  C 


AGGLOMÉRÉS  au 

.GLUTEN  MUCOGÈNE  j 


GRAINS  ANISES  de  | 


CHARBON  TiSSOT 


lAGISSENT 


absorbent  —  hum  E  CT  EN  T  ^  P I V IS  E  NT  -  EXP  U  LS  ENT  | 


6  cuillerée  ti  café  après  les  repas  o 


DIGESTIONS  PÉNIBLES -DILATATIONS -CONSTIPATION  -  AMAIGRISSEMENT 
BALLONNEMENTS  -  DIARRHÉES  -  COLITES  ■  DANGERS  D'APPENDICITES 

ECHANTILLONS  aux  MÉDECINS  ;  '3^,  Boulevard  de  Clichy,  PARIS  ■■■■■hA 


RHUME  ET  ASTHME  DEâ  FOINS 

(MÉTHODE  DES  DRS  BILLARD  et  MALTET) 


RHUME  des  FOINS  :  Médication  curative,  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALENCE  ANTIPOLLINIQUE,  en  instillations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  préventive,  Vaccin  Antipollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  hypodermiques. 

,  ^  ÉTADI  ICCCUCUTC  Ei'VI  JA  •  siège  social  et  administration  :  2e,  Avenue  de  l’Observatoire,  Paris 

E  I  ADLIuOClnEN  I  U  D  T  L*  A  •  usines  et  laboratoires  de  recherches  à  GEHTILLY  (Seine). 
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Laboratoires  A.BAILLY 

15&17,Rue  de  Rome , PARIS. 8- 


^  MÉDICATION  OYNAMOGÉNIQUE V 

pour  la  cure  de  tous  états  de 

FAIBLESSE  ORGANIQUE 


Association  Synergique,  Organo-Minérale 

soas  ta  Forme  Concentrée 
des  Principes  Mêdicamenteax  tes  ptus  ejficaces. 

^  FER,  MAN6ANÈSE,  GALCiUM 

en  combinaison  nuctêiniqae,  bexoso» 
hexaphosphorique  et  monomêthÿtarsênique  Vitaminée 
AOTNAMl£  DES  CONVALESCENTS 
ÉTATS  AIGUS  DE  DÉPRESSION  ET  SURMENAGE 
ASTHÉNIE  CHRONIQUE  DES  ADULTES. 
TROUBLES  DE  CROISSANCE 
ANÉMIES  ET  NÉVROSES 
FAIBLESSE  GÉNÉRALE 


Enfants  :  (à  partir  de  5  ans)  1  à  2  demi-cuillerées 
à  café  par  jour. 

Adultes  ;  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour. 

A  prendre  au  milieu  des  repas  dans  de  l’eau,  du 
vin  ou  un  liquide  quelconque  (autre  que  le  laitl. 

ÉCEANTILLONS  ET  BROCHURES  SUR  DEMANDE  j 


Mode 
>’ Emploi 


DOSAGE  :  ■  ^ 

ADULTES  O  Gr  10 
ENFANTS  O  GrOi 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  _  iNALTÉRABLES 

GRÂCE  A  LEUR  ENVELOPPE  MÉTALLIQUE  HERMÉTIQUE  BREVETÉE  S.6.D.G. 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a  LIONNET 

MTUTO-PARIS  27, RUE  DESREiNAUDES.PARIS 


■  WAGRAM 


Toutes  les  DYSPEPSIES  du  croupe  hypersténique  où  domine  le 
symptôme  h^erohlorhydrle  sont  éminemment  justiciables  du  traitement 
par  la  (Pastille  ou  Poudre) 

MALTINE  GERBAY 

à  basé  d’extrait  de  Malt 
VÉRITABLE  SALIVE  ARTIFICIELLE 

qui  réalise  à  coup  sûr  la  digestion  des  féculents  et  par  là  môme  sotilage 
très  rapidement  les  malades. 


Produits  dosés  et  titrés  par  le  D”  CODTARET,  Lauréat  de  l’Institut  1874. 


VIN  DE  SAPA  GERBAY 

sirupeux,  tonique-protéique  au  Quinquina,  Colombo  et  Coca,  acidulé  à 
l’acide  normal  de  l’estomac. 

HYPOCHLORHYDRIE,  ANÉMIES,  CONVALESCENCES 
■TVi  CtFRRAV  AA  Rtib  dü  LvoAa  ROAN^r  'T  oivo' 


Seurage  rationnel  des  morphinomanes  et  des  Opiomanes 


ne  renferme  aucun  toxitfue  {Tableau  A  et  B). 
Fabiicadon  et  Vente:  USINE  des  AUBRAIS,  286,FaubsBannler.  LES  AYDES  (Loiret) 


Radioscopie,  Radiographie,  Radiothérapie 

ÉLECTROTHÉRÀPIE  COMPLETE 

Courants  galvanique.  Faradique,  Galvano  faradique, 
Sinusoïdal,  Electricité  statique, 
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BENSëISNSÏMENTS  et  COMÜSUNgQUËS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  S  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


cherche  place  Paris  ou  prox.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4174.  j 

Région  de  l’Est  :  Poste  de  médecin  résident  dans  ; 
un  préventorium;  logement  assuré  dans  pavillon  j 
indépendant;  faculté  de  faire  clientèle.  —  Pour 
conditions,  écrire  seulement  P.M.,  n”  4175. 

Jeune  docteur  demande  remplacement,  avec  suc¬ 
cession  éventuelle  de  préférence.  Ecr.  P.M.,  n®  4176. 

Magnifique  mobilier  de  bureau  gothique  à  ven¬ 
dre.  —  V'^isible  chaque  jour  :  3,  rue  Ambroise- 
Thomas,  Paris  (9«). 

Demoiselle  ayant  dirigé  clin,  chirurg.,  au  courant 
de  l’anesth.  et  de  la  salle  d’opérat.,  cherche  situât, 
analogue  ou  d’infirmière-major.  —  Ecr.  P.M.,  n°  4178. 

Agréables  situations  d’avenir  pour  médecins,  500 
francs  par  mois  fixe,  plus  intérêts  sur  affaires,  dans 
cliniques  province.  Urgent.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4130. 

Microscopes  Leitz,  statif  G.  H.  avec  3  oculaires, 

3  objectifs  dont  un  à  1/12  immersion  :  1.150  fr.  — 
statif  C,  avec  4  oculaires,  4  objectifs  dont  un  à 
1/12  immersion  :  1.500  fr.  Complets  en  boîte  élégante. 
—  J.  Pirim,  15,  rue  du  Louvre,  Paris,  l", 
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Blessures  L’ARCHAMBAULT 

OUVERTURE  LE  -1”  MAI 


A’V'IS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  35  pour  la  transmission  des  lettres. 
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Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciale!  ponr  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  GraDda-Armée.  —  Faiiy  29-70. 
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rnMIOOEIi  on  en  gouttes. 


L’U.MVERSITÉ  FRANÇAISE  DE  SHANGHAI 


Au  moment  de  mon  départ  pour  la  Chine,  La 
Presse  Médicale  m’a  demandé  une  note  sur  l’Uni¬ 
versité  où  je  devenais  professeur  de  médecine. 
Le  pessimisme  qui  enveloppait  mon  article  sur 
l’Ecole  de  Médecine  de  Téhéran  ne  m’avait  donc 
pas  définitivement  mis  à  l’écart.  Je  suis  heureux 
aujourd’hui  de  pouvoir  faire  entendre  un  autre 
son  de  cloche. 

L’Université  française  de  Shanghai'  n’est  pas 
une  simple  entête  placée  au  haut  des  pro¬ 
grammes  d’études,  et  les  directeurs  ne  sont  pas 
atteints  de  léthargie  séculaire.  Un  plan  d'exécu¬ 
tion  est  dressé  et  une  énergie  toujours  en  éveil 
en  poursuit  inlassablement  la  réalisation  com¬ 
plète. 

L’Université  s’élève  en  plein  cœur  de  la  con¬ 
cession  française  qui,  après  la  guerre,  a  repris 
une  florissante  extension.  Elle  date  de  peu  de 
temps.  Au  début  de  1903,  à  Ti-Ka-Wei,  faubourg 
de  Shanghaï,  quelques  étudiants  chinois,  désireux 
d’acquérir  des  notions  de  philosophie,  se  grou¬ 
paient  autour  de  M.  Ma  Liang. 

Telle  fut  l’origine  de  l’Université  1’  «  Aurore  ». 

En  1904,  le  nombre  des  étudiants  avait  qua¬ 


RHUMATISME  DÉFOPMANT,  TUBERCULOSE,  SYPHILIS. 

lodaseptine 

Commnnication  I 

Sociit«midicaledeiH6piUax  I  «R  l^TI  I 

depuis.  WWI  llCftI 

lODO-BENIO-EE’rHTIr-FOBninB  (Ampoules  et  Comprimés) 
Echantillons  :  CORTIAL,  125,  me  de  Turenne,  PARIS 
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FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CULTURE  LIQUIDE  —CULTURE  SÈCHE 

- - -  / 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
£6,  Boulevard  de  l'Hôpital  -  PARIS 


SERUIVl  ANTI-ASTHMATIQUE 
DE  HECKEL 

L’oioitation  du  PNEUMOGASTRIQUE  SPASME  les 
,  BRONCHES  et  cause  la  crise  d'ASTHME. 

Le  SERUM  DE  HECKEL  excite  le  grand  sympathique, 
l’action  du  PNEUMOGASTRIQUE  étant  ainsi  ANNIHILÉE 

LE  SPASME  CESSE 

Échantillons  :  CORBIÈRE,  27,  rue  Sesreuaudes,  Paris. 


druplé.  Les  pères  Jésuites,  comprenant  l’intérê 
de  cette  nouvelle  création,  achetèrent  des  ter¬ 
rains  à  Shanghaï  tout  près  de  l’hôpital  Sainte- 
Marie.  L’Université  y  fut  transférée  en  1908. 

La  propriété,  contient  103  meous  (7  hectares 
environ)  situés  des  deux  côtés  de  l’avenue  Dubail. 

D’un  côté,  au  milieu  d’un  vaste  terrain  vague 
où  d’autres  constructions  s’élèveront,  se  trouve 
le  Pavillon  d’Anatomie  derrière  lequel  on  aperçoit 
les  nombreux  pavillons  qui  composent  l’Hôpital 
Sainte-Marie. 

De  l’autre,  parmi  des  avenues  bordées  de  pe¬ 
louses,  se  dressent  quatre  énormes  bâtiments  de 
chaque  côté  d’un  plus  petit  qui  abrite  une  très 
belle  Salle  de  Conférences. 

En  dehors  de  l’Université,  les  pères  Jésuites 
ont  un  Cours  préparatoire  où  les  études  secon¬ 
daires  permettent  de  reconnaître  les  aptitudes 
des  élèves,  de  leur  donner  une  solide  connais¬ 
sance  du  français  et  de  les  diriger  sur  telle  ou 
telle  branche  de  l’enseignement  supérieur. 

Jusqu’à  présent,  l’Ecole  de  Médecine,  à  ses 
débuts,  n’a  eu  qu’un  nombre  restreint  d’élèves, 
ceux-ci  insistant  pour  être  admis  aux  classes  de 
droit  ou  de  génie  civil.  Trois  nouveaux  profes¬ 
seurs  de  médecine  ayant  été  engagés  par  les 
Pères,  l’Ecole  de  Médecine  est  appelée  à  prendre 
un  grand  développement. 


TAXOL 

Pas  d’accoutumance 

1  à  6  comprimés  par  jour. 

Traitement  Physiologique  de  la  Constipation 

21,  rue  Tbcodorc-de-BanvilIe,  PARIS  (17“). 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

I  . - MI«RAINBt,  UHTIOAIRES  - 

M  A  st  Un*  ttati  nUTADt  d’ona  Intoldranea  allmantalrt 

PHYLACTONE  BYLA 

IB  eaihati  da  Paptoaa  ipdoiale  a*  It 
Uaf  inra  «mt  thstaue  rsviu. 

(Tolr  :  rrtm  MUicsUt  da  3  Avril  ltl9). 

PARIS  -  S«,  BTasma  de  l’Obierratolra,  se  —  PARIS 


STRYGHNAL  LONGÜET 

Dérivé  synthétique  de  la  Strychnine 

Toutes  indications  de  la  Strychnine. 

P.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Paris-XI“. 
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Les  études  d’anatomie  sont  les  mieux  orga¬ 
nisées,  chaque  élève  ayant  à  sa  disposition  un 
grand  nombre  de  cadavres  à  disséquer.  Pour  ce 
qui  concerne  les  autres  branches,  les  cours  théo¬ 
riques  manquent  de  démonstrations  pratiques. 
Cela,  qui  est  un  défaut  même  dans  nos  pays,  l’est 
encore  plus  en  Chine,  les  Chinois  ayant  particu¬ 
lièrement  besoin  de  voir  par  eux-mêmes  pour 
comprendre  les  matières  de  l’enseignement.  Par 
exemple,  en  physiologie,  l’absence  d’instrumen¬ 
tation  ne  permet  de  faire  aucune  expérience,  et 
les  élèves  se  font  des  idées  très  vagues  sur  le 
fonctionnement  du  corps  humain.  La  clinique, 
base  essentielle  de  toute  formation  medicale,  a 
été  enseignée  par  des  moyens  de  fortune. 

M.  Fresson,  dont  la  compétence  chirurgicale 
est  connue  à  Paris,  admet  parfois  les  élèves  dans 
sa  clinique  privée.  Il  n’existe  qu’une  salle  de 
malades  de  40  lits  ouverte  d’une  façon  régulière 
à  l’enseignement. 

Un  gros  effort  est  fait  en  ce  moment  pour  com¬ 
pléter  l’instruction  clinique  des  élèves.  Ainsi 
l’on  construit  3  nouveaux  services,  l’un  conte¬ 
nant  100  lits  de  médecine  générale,  l’autre  20  lits 
d’enfant  et  le  dernier  une  maternité. 

Le  D'  Lambert  est  arrivé  au  mois  d’Octo- 
bre  1920,  avec  une  installation  radiologique 
complète. 

L’Institut  Pasteur  de  Paris,  dont  on  connaît  le 
dévouement  lorsqu’il  s’agit  de  développement 
scientifique  à  l’étranger,  a  aussitôt  envoyé,  sur 
ma  demande,  un  matériel  important  permettant 
de  faire  les  principaux  examens  bactériolo¬ 
giques  en  médecine  courante.  Sous  l’influence 
du  D''  Tartois,  conseiller  municipal,  un  Institut 
antirabique  a  été  voté  par  la  municipalité;  les 
bâtiments  qui  vont  s’élever  se  rattacheront  à 
l’Université,  et  les  élèves  pourront  s’initier  aux 
grandes  découvertes  pastoriennes. 

Avec  ces  réalisations  prochaines,  et  avec  les 
espérances  fondées  sur  l’intelligence  et  la  vo¬ 


lonté  du  consul  de  France,  des  pères  Jésuites  et 
de  la  municipalité  française  de  Shanghaï,  notre 
enseignement  supérieur  offre  les  chances  d’un 
important  développement. 

PlENÉ  POHAK. 


LA  MAISON  MÉDICALE 


Le  lundi  10  Avril  dans  le  grand  amphithéâtre 
de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris  s’est  tenue 
une  réunion  d’étude  ayant  pour  objet  la  Afawon 
Médicale. 

M.  Ch.  Levassort,  secrétaire  général  de  l’Asso¬ 
ciation  générale  des  Médecins  de  France,  a  expli¬ 
qué  ce  que  l’on  doit  comprendre  sous  le  nom  de 
la  Maison  Médicale. 

Il  ne  s’agit  pas  d’une  Maison  de  Retraite  destinée 
à  abriter  des  infortunes.  Nous  avons  déjà,  à  Valen- 
ton,  aux  portes  de  Paris,  la  Maison  du  Médecin  due  à 
l’Initiative  du  regretté  Courtault,  création  analogue 
à  celle  de  la  Maison  des  Comédiens,  de  Pont-aux- 
Dames. 

Maison  Médicale  ;  Ce  n’est  pas  davantage  une 
Maison  de  Santé,  non  plus  qu’une  Maison  de  dia¬ 
gnostics  avec  laboratoires  et  matériel  de  recherches. 
Notre  confrère  Noir  nous  a  cité  —  dans  le  Concours 
Médical,  plusieurs  œuvres  de  ce  genre  fondées  ré¬ 
cemment  et  dont  le  prototype  est  celle  créée  par 
M.  Roulliés  à  Agen;  il  y  en  a  d’autres  qui  fonction¬ 
nent  à  Périgueux,  à  Brlves,  à  Besançon,  à  Bellenaves, 
à  la  Capelle-en-Tbiérache.  Paria  d’ailleurs  n’est  pas 
demeuré  en  arrière  et  on  y  trouve  plusieurs  maisons 
dites  médicales  ou  de  diagnostics. 

Pour  ces  raisons,  j’ai  cru  bon  de  commenter  le 
titre  et  de  mentionner  sur  la  carte  d’invitation  qui 
vous  a  été  adressée  qu’il  s’agissait  d’une  maison  qui 
devait  être,  en  même  temps  qu’un  Centre  de  réunion, 
d'informations,  de  propagande,  le  siège  des  Sociétés 
médicales  (scientifiques  et  professionnelles).  Nous 
voici  donc  bien  dans  le  sujet  et,  comme  vous  le 


voyez,  c’est  là  une  création  ayant  quelque  rapport 
avec  ce  qui  existait  jadis  pour  les  corporations. 
Dans  quelques  villes  de  province  on  nous  fait  voir 
encore  la  Maison  des  Drapiers,  la  Maison  des  Tan¬ 
neurs,  celle  des  Charpentiers,  etc. 

Ceux  d’entre  vous  qui  ont  voyagé  à  l’étranger  ont 
eu  l’occasion  de  visiter  des  Maisons  médicales,  et 
l’accueil  qu’il»  ont  reçu  leur  a  laissé  de  vifs  souve¬ 
nir»  dont  Us  nous  ont  fait  part.  Ce  sont  ces  sugges¬ 
tions  souvent  répétées  qui  nous  ont  amenés  à  nous 
occuper  de  la  question.  Il  est  en  effet  quelque  peu 
humiliant  de  voir  qu’une  ville  comme  Paris  ne  peut, 
à  l’occasion,  faire  à  ses  hôte»  la  réception  qu’elle 
doit  à  son  bon  renom  de  leur  accorder.  Rappelez- 
vous,  au  cours  de  la  guerre  et  depuis,  les  visites  que 
noua  firent  les  médecins  de  l’Uruguay,  les  médecins 
catalans,  d’autres  encore.  Certes  la  Faculté,  aux 
destinées  de  laquelle  préside  notre  Doyen,  fait  de 
son  mieux,  mais  nous  voudrions  davantage. 

Est-ce  à  dire  que  l'idée  est  neuve  ?  Certes  non. 
Déjà  en  1844,  lor»  de  ce  Congrès  médical  qui  mar¬ 
quait  pour  notre  profession  la  première  tentative  — 
depuis  la  suppression  des  corporation»  —  de  grou¬ 
pement  de»  individualités  en  vue  d’améliorer  le»  con¬ 
ditions  de  l’exercice  de  la  médecine.  Congrès  qui 
réunit  plus  de  2.500  adhérent»,  en  1845,  dis-je,  on 
rêva  de  créer  une  organisation  analogue.  Dans  le» 
«  Acte»  du  Congrès  médical  de  France  «  on  lit,  en 
effet  : 

«  Dans  des  vue»  de  confraternité  universelle,  la 
Commission  [chargée  d’étudier  un  plan  d’association 
pour  les  médecins  de  France]  pense  que  le  local  des¬ 
tiné  à  réunir  la  Commission  permanente  [de  l’Asso¬ 
ciation  médicale  de  France]  pourrait  être  converti 
par  le  corps  médical  de  Paris,  en  cercle,  dans  lequel 
les  médecins  de  la  France  et  de  l’étranger  recevraient 
une  agréable  hospitalité.  » 

Depuis  plusieurs  année»  le  Conseil  général  de 
l’Association  générale  des  Médecins  de  France  a  été 
sollicité,  à  diverses  reprises;  de  reprendre  l’étude  de 
cette  question  et,  lors  de  notre  dernière  assemblée 
générale,  qui  eut  lieu  le  17  Avril  1921  dans  ce  même 
amphithéâtre,  nous  eûmes  à  examiner  le  vœu  suivant: 
«  La  Société  locale  de  Meaux  (Seine-et-Marne),  réu¬ 
nie  en  assemblée  générale  le  25  Juillet  1920,  consi- 
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dérant  (jiie  le  but  de  l’Association  générale  est  de 
resserrer  le  plus  possible  les  liens  de  la  famille 
médicale  et  de  rechercber  sans  cesse  de  nouveaux 
moyens  pour  que  les  membres  de  cette  grande 
famille,  toujours  de  plus  en  plus  unis,  s’entr’aident 
et  se  rendent  des  services  réciproques,  émet  le  vœu 
que  l’Assemblée  générale,  continuant  la  voie  féconde 
qu’elle  a  inaugurée  par  la  réalisation  de  la  Caisse 
d’assistance  médicale  de  guerre,  mette  à  l’étude  l’or¬ 
ganisation  de  la  «  Maison  Médicale  »,  comme  cela 
s’est  fait  dans  d’autres  corporations  ;  Maison  où  nos 
diverses  Sociétés  seraient  chez  elles  et  pourraient 
abriter  leurs  archives  ;  Maison  qui  deviendrait  rapi¬ 
dement  un  centre  confraternel  ouvert  à  tous,  méde¬ 
cins  parisiens  comme  médecins  provinciaux  et  étran¬ 
gers  de  passage  à  Paris.  » 

Nous  étions,  de  nouveau,  aux  prises!  avec  un  des 
désirs  le  plus  souvent  exprimé  par  les  médecins  qui 
voudraient  se  savoir  un  peu  chez  eux  à  Paris  et 
grouper,  dans  un  même  local,  les  œuvres  ou  les 
sociétés  qui  leur  sont  chères. 

Centre  d’informations,  centre  de  réunion,  de  ré¬ 
ception,  centre  d’action,  voilà  ce  que  devrait  être  la 
Maison  Médicale;  nos  nationaux  et  leurs  familles, 
les  étudiants  et  les  étrangers  trouveraient  là  ce  qu’ils 
ne  sauraient  se  procurer  ailleurs.  Le  plan  était 
séduisant  et  les  besoins  non  douteux;  M.  Decourt,  de 
Mjfry-Mory,  défendit  avec  énergie  le  vœu  de  la 
Spciété,  «  Nous  n’ignorons  rien,  dit-il,  des  diffi¬ 
cultés  ni  de  l’ancienneté  du  projet,  mais  d’autres 
corporations  ont  réussi;  il  y  a  des  ouvriers,  des 
cheminots,  qui  ont  leur  maison  professionnelle  ;  les 
étudiants  l’ont  aussi...  Je  voudrais  voir  l’A.  G.  s'unir 
à  d’autres  groupements,  tels  que  l’Union  des  Syn¬ 
dicats,  le  Concours  médical,  mettre  en  commun  les 
sommes  affectées  à  leurs  loyers  respectifs,  avoir  une 
salle  commune  de  réunion  et,  de  la  sorte,  serait 
réalisée,  sinon  la  Maison  Médicale  aussi  complète 
que  nous  la  souhaitons,  tout  au  moins  l’embryon  de 
cette  création  désirée  par  tous.  » 

Finalement,  l'Aesemblée  générale  conclut  en  invi¬ 
tant  le  Conseil  général  à  continuer  à  faire  des  dé- 
marefaee  de  concert  avec  les  autres  groupements, 
et  en  particulier  avec  l’A-  D.  R.  M.  —  l’association 
pour  le  développement  des  relations  médicales  entre 


la  France  et  les  pays  alliés  pour  entrer  dans  la  voie 
des  réalisations. 

M.  Levassprt  relate  ensuite  les  diverses  tentatives 
qui  ont  été  faites  pour  réaliser  le  programme  de  la 
«  Maison  Médicale  ».  Il  indique  les  diverses  concep¬ 
tions  que  certains  médecins  s’étaient  faites  de  cette 
maison  ;  sorte  de  cercle  médical  pour  les  uns.  Palais 
des  Sociétés  Savantes  pour  les  autres.  Ces  concep¬ 
tions  ont  été  abandonnées. 

«  Nous  nous  sommes  ralliés  à  la  conception  d’un 
Centre  groupant  la  plupart  de  nos  Sociétés  scienti¬ 
fiques  et  professionnelles,  avec  leur  Bureau  et  leurs 
archives. 

«  Un  grand  amphithéâtre,  pourvu  des  perfection¬ 
nements  modernes  et  d’appareils  à  projections,  ser¬ 
virait  aux  assemblées  générales,  congrès,  cours  et 
conférences  ;  plusieurs  salles  plus  petites  permet¬ 
traient  la  réunion  des  conseils  d’administration.  On 
organiserait  des  expositions  permanentes  d’objets  de 
laboratoire,  d’instruments  de  chirurgie,  une  biblio¬ 
thèque,  un  salon  de  lecture  avec  tons  nos  périodi¬ 
ques,  etc.  Nos  stations  thermales,  par  des  maquettes 
ou  tableaux,  rappelleraient  à  l’hôte  de  passage  des 
indications  de  certaines  eaux  ;  les  grandes  spécialités 
viendraient  également  à  nous'.  » 

En  terminant  M.  Levassort  indique  les  démarches 
qu’il  a  faites,  avec  l’assentiment  du  Conseil  général, 
de  l’A.  G,  et  du  Conseil  d’administration  de  l’A.  D. 
R.  M.  auprès  du  président  du  Conseil  municipal  et 
du  préfet  de  la  Seine,  en  vue  d’obtenir  la  concession, 
à  titre  gratuit,  d’un  terrain  situé  rue  du  Four,  à  deux 
pas  de  l’Ecole  de  Médecine,  en  plein  quartier  latin,  et 
sur  lequel  on  pourrait  édlfiier  la  ((  Maison  Médicale  > . 


LE  CENTENAIRE  DE  PASTEUR 


En  Juin  1923  des  fêtes  commémoratives  doivent 
être  célébrées  à  Strasbourg  à  l’occasion  du  centenaire 
de  Pasteur. 

Ces  fêtes  doivent  être  réalisées  avec  la  participa¬ 
tion  de  l’Etat  et,  présentement,  un  projet  de  loi  vient 
d’être  soumis  au  Parlement  en  vue  d’obtenir  l’attri¬ 
bution  d’un  crédit  de  2.100.000  francs,  destiné  à 


permettre  l’organisation  à  Sti-asbonrg  d’une  exposi¬ 
tion  d’hygiène  où  doivent  notamment  être  présentés 
aux  visiteurs  les  Installations  et  les  appareils  dont 
Pasteur  fit  usage. 

Cette  exposition  doit  avoir  une  durée  de  cinq 

De  plus,  durant  toute  cette  période,  devront  se 
tenir  successivement  à  Strasbourg  une  série  de 
congrès  d’hygiène  sociale  et  l'on  prévoit  encore  la 
réalisation  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg 
d’un  Institut  d’hygiène  où  médecins  et  hygiénistes 
pourront  venir  s’inspirer  des  travaux  du  maître  dis- 


INTÉRÉTS  PROFESSIONHELS 


Un  de  nos  abonnés  nous  pose  la  question  sui¬ 
vante  : 

Un  médecin  peut-il,  en  cédant  sa  clientèle, 
céder  son  droit  à  la  prorogation? 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 
dique  : 

Avant  la  loi  du  31  Mars'  1922,  tout  dépendait 
du  point  de  savoir  à  quelle  date  était  intervenue 
la  cession  ou  sous-location.  La  Cour  de  cassation 
décidait  (Civ.  rej.,  8  Juin  1920,  Itevue  des  loyers, 
1920,  p.  449)  qu’il  était  loisible  au  locataire  de 
céder  un  droit  de  prorogation  qui  lui  appartenait 
à  la  date  où  intervenait  le  contrat  de  cession. 

Mais  sous  le  régime  de  la  loi  du  9  Mars  1918, 
la  Cour  de  cassation  décidait,  au  contraire,  que 
le  cessionnaire  d’un  bail  n’avait  pas  droit  à  la 
prorogation,  le  cédant  n’ayant  pu  transmettre  au 
cessionnaire  à  titre  d’accessoire  de  la  jouissance 
des  lieux  loués  un  droit  qui  ne  lui  appartenait  pas 
lors  de  la  cession  (Civ.  cass.,  7  Mai  1919,  Revue 
des  loyers,  1919,  p,  383,  Civ-  rej.,  7  Mai  1919, 
Revue  des  loyers,  1919,  p.  386). 

La  loi  du  23  Octobre  1919  avait  accordé  la  ces¬ 
sion  aux  cessionnaires  et  sous-locataires  du  bail; 
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mais  la  jurisprudence  de  la  Cour  de  cassation 
(arrêt  Gatheron,  5  Janvier  1920,  Revue  des  loyers, 
1920,  p.  121)  la  refusait  aux  cessionnaires  de 
baux  commerciaux.  La  question  de  savoir  quel 
était  le  sort  des  baux  professionnels  était  fort 
délicate,  mais  il  était  présumable  que  la  jurispru¬ 
dence  aurait  tranché  la  question  contre  le  loca¬ 
taire,  car  l’arrêt  du  5  Janvier  1920  vise  la  for¬ 
mule  généralement  restrictive  de  la  loi  ayant 
pour  but  de  réserver  la  question  jusqu’au  vote  de 
la  loi  sur  la  propriété  commerciale,  ce  qui  ex¬ 
cluait,  semble-t-il,  le  cas  d’un  bail  professionnel 
pour  l’exercice  d’une  profession  libérale. 

Depuis,  la  loi  du  31  Mars  1922  a  accordé  dans 
son  article  2  que  pour  les  locaux  à  usage  commer¬ 
cial,  industriel  ou  professionnel,  les  articles  56  et 
58  de  la  loi  du  9  Mars  1918  sont  applicables  aux 
cessionnaires  ou  sous-locataires  quelle  que  soit 
la  date  de  la  sous-location. 

La  question  ne  fait  donc  aucun  doute,  et  dans 
ces  conditions  il  est  inutile  de  répondre  aux  ques¬ 
tions  accessoires  posées. 

H.  Montal. 

P.-S.  —  Je  ne  connais  pas  de  brochure  sur  le 
Médecin  et  les  impôts,  mais  la  plupart  des  ques¬ 
tions  ont  été  traitées  dans  La  Presse  Médicale. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  i  00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


TRAITEMENT  PRATIQUE 

DISLOCATION  DU  CARPE 


Il  faut  toujours  penser,  en  présence  d’un  trauma¬ 
tisme  du  poignet,  à  une  lésion  possible  des  osselets 
carplens.  Et  il  faut  établir  le  diagnostic  entre  :  la 


fracture  de  l’extrémité  inférieure  du  radius,  d’une 
part,  Tentorse  carpienne,  la  fracture  du  scaphoïde, 
la  dislocation  du  carpe',  d’autre  part. 

Cette  dislocation  (caractérisée  surtout  par  la  luxa¬ 
tion  en  avant  du  semi-lunaire),  il  est  indispensable 
de  la  bien  connaître.  Car,  autant  le  traitement  immé- 


1.  Cf.  H.  Colleu.  —  a  Traumatismes  du  poignet  :  les 
principales  formes  cliniques  ».  La  Presse  Médicale, 
28  Avril  1919. 


diat  par  la  réduction  non  sanglante  est  satisfaisant, 
autant  la  méconnaissance  de  cette  lésion  (prise  d’or¬ 
dinaire  pour  une  fracture  du  radius  et  immobilisée 
comme  telle  dans  un  appareil  plâtré)  est  désastreuse. 

Me.uekto  clinique.  —  Le  tableau  symptomatique 
est,  en  général,  grave  d’emblée  :  gros  œdème,  sé¬ 
rieuse  impotence,  violentes  douleurs. 

L’œdème  n’est  pat  localisé  au  poignet  seul  :  il  en¬ 


vahit  vite  toute  la  main,  dont  les  doigts  sont  bou¬ 
dinés  et’souvent  violacés. 

L'impotence  est  quasi  complète.  Alors  que,  dans  la 
fracture  du  scaphoïde,  c’est  l’impotence  du  pouce  qui 
est  surtout  marquée,  toute  la  main,  dans  la  dislo¬ 
cation,  est  immobile,  comme  clouée.  Et  les  doigts, 
formant  une  espèce  de  griffe,  sont  figés  en  semi- 
flexion. 

Des  douleurs  spontanées,  parfois  très  vives,  irra¬ 
dient  dans  les  territoires  du  médian  ou  du  cubital. 
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La  douleur  maxima  provoquée  par  la  palpation 
siège  au  niveau  de  la  zone  lunalre-grand  os.  La  pal¬ 
pation,  méthodique  et  douce,  a  d’ailleurs  permis  de 
vérifier  l’intégrité  du  squelette  radio-cubital  *  et  de 
reconnaître  sous  les  tendons  fléchisseurs  une  saillie 
osseuse  qui  n'est  pas  la  lèvre  radiale  antérieure, 
mais  bien  le  semi-lunaire  énucléé. 


Diagnostic  kadiogiiapiiique.  —  Il  est  facile  de  voir, 
sur  les  clichés,  que  le  radius  et  le  cubitus  sont  in- 


Fig.  2  (collection  personnelle).  —  Pour  la  clarté  du  dessin, 
on  n’a  représenté  que  le  radius  (sans  son  apophyse 
styloïde)  et  les  trois  osselets  carpiens  intéressants. 

1.  Profil  radial  normal  (poignet  droit).  —  Se  bien 
mettre  dans  l’œil  les  composants  de  la  colonne  prin¬ 
cipale  :  en  haut  le  radius,  au-dessous  de  lui  la  tranche 
d’orange  du  lunaire,  qui  coiffe  le  bouchon  de  cham¬ 
pagne  qu’est  le  grand  os  (auquel  est  appendue  l’image 
confuse  des  métacarpiens).  En  sautoir,  le  scaphoïde 
dont  l’extrémité  inférieure  sort  de  l’alignement  et 
proémine  à  la  face  palmaire. 

2.  Type  de  dislocaiion.  —  La  colonne  principale  a 
perdu  son  homogénéité.  Le  lunaire  n’est  plus  à  sa  place 
normale  sous  le  radius  ;  il  a  glissé  en  avant,  tandis 
que  le  grand  os  s’est  placé  en  arrière  du  lunaire. 

3.  Dislocation  plus  grave.  —  Le  lunaire  a  complète¬ 
ment  abandonné  l’auvent  radial  et  s’est  énucléé  en 
tournant  de  90"  sur  son  axe.  Ses  deux  cornes,  au  lieu 
de  se  diriger  en  bas  comme  normalement,  pointent  en 
avant,  sous  les  tendons  fléchisseurs.  Le  grand  os  est 
derrière  le  lunaire  et  remonté. 


tacts.  Mais,  pour  apprécier  les  déplacements  des  petits 
os  du  carpe,  il  faut  déjà  très  bien  savoir  lire  des 
radios  de  poignets  normaux.  Deux  épreuves  —  face  et 
profil  radial  —  sont  nécessaires.  Sur  la  vue  de  profil 
surtout,  on  se  rendra  aisément  compte  du  déplace¬ 
ment  en  avant  de  la  tranche  d’orange 
qu’est  le  semi-lunaire  (fig.  1  et  2). 

Traiti'Mekt.  —  Le  lunaire  n’étant 
plus  à  sa  place  sons  le  radius  et  ne 
coiffant  plus  la  tête  du  grand  os,  il  y 
a  luxation.  Il  faut  donc  réduire,  de 
même  qu’on  pratique  la  réduction 
aussitôt  fait  le  diagnostic  d’une  luxa¬ 
tion  de  l’épaule  ou  du  coude. 

Les  principales  manœuvres  de  ré¬ 
duction  sont  schématiquement  les  sul- 

a)  Vigoureuses  tractions  sur  la 
main  en  hyperextension  pour  abaisser 
le  grand  os  et  amener  sa  tête  tout 
contre  la  corne  du  semi-lunaire. 

b)  En  même  temps,  poussées  sur 
le  semi-lunaire  pour  le  faire  rentrer 
dans  le  rang. 

c)  Enfin,  flexion-' du  poignet  pour 
recoiffer  le  grand  os  avec  le  lunaire 
(fig.  3). 

En  réalité,  les  manœuvres  qu’on 
préconise  habituellement  ne  sont  pas 
très  aisées,  car  si  l’aide  fait  sans 
effort  une  contre -extension  efficace 
sur  l’avant-bras,  le  chirurgien  a  en 
revanche  une  prise  très  peu  solide. 

Les  doigts  du  patient  glissent,  et  il 
n’est  pas  facile  de  bien  exécuter  le 
double  mouvement  d’hyperextension, 
puis  de  flexion  palmaire  sans  inter¬ 
rompre  les  fortes  tractions  pourtant 
indispensables  et  la  propulsion  du 
semi-lunaire. 

Et  il  est  plus  avantageux  pour 


le  chirurgien  de  procéder  de  la  façon  suivante  : 

Le  blessé  étant  endormi  à  fond,  placer  son  bras 
sur  une  petite  table  adjacente,  assez  basse,  —  garnie 
d’un  drap  replié,  —  le  poignet  en  porte  à  faux  sur  le 
bord  de  la  table  On  fixe  l’avant-bras  avec  l’une  des 


Fig.  3.  - 


■  Schéma  des  ; 


'.s  classiques  de  réduction. 

supination  (fac 


1.  Nous  n’envisagerons  ici  que  la  dis¬ 
location  du  carpe  pure,  non  compliquée 
de  fracture  du  radius  ou  du  scaphoïde. 


1.  Dislocation.  Profil  radial  d’un  poignet  droit,  - 

dorsale  en  dessous). 

2.  Contre-extension  par  un  aide  sur  le  radins  (voir  la  flèche).  Tractions 

énergiques  sur  la  main  pour  abaisser  le  grand  os.  Poussée  sur  le 
lunaire. 

3.  On  continue  à  tirer  vigoureusement  sur  la  main,  d’abord  en  extension, 

puis  4  en  hyperextension. 

5.  Les  efforts  combinés  ont  réussi  à  amener  la  tête  du  grand  os  tout 

contre  la  corne  du  lunaire. 

6.  A  ce  moment,  tout  en  continuant  à  fixer  le  lunaire  (voir  flèche),  on 

ramène  la  main  en  flexion  et  tout  rentre  dans  l’ordre. 


On  peut  tout  attendre  de 
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malni  dont  le  pouce  pourra  faire  pression  sur  le 
semi-lunaire.  On  saisit  ensuite  la  main  malade  en 
entremêlant  à  tond  les  doigts  avec  ceux  du  patient. 
Cette  prise  par  mains  jointes  est  excellente  et  ne 


Fig.  4.  —  Le  patient  a  été  endormi  à  fond.  Son  bras  est 
placé  sur  une  petite  table  voisine,  matelassée  d'nn  drap 
replié,  le  poignet  débordant,  bien  l’extrémité  de  la 
table. 

Le  chirurgien  fixe  solidement  l’avant-bras,  et,  de 
son  pouce  libre,  il  agit  sans  vioience  sur  la  saillie 

tiens  nécessaires  associées  à  l’hyperextension. 

Celte  manœuvre  d’hyperextension  est  la  plus  impor¬ 
tante.  Elle  demande  à  être  poussée  îi  fond  ei prolongée. 
C’est  pourquoi  le  chirurgien  (monté  sur  un  tabouret, 
si  la  table  sur  laquelle  repose  le  poignet  du  blessé 
n’est  pas  assez  basse)  doit  travailler  à  bras  tendus,  en 
utilisant  le  poids  du  corps,  pour  agir  lentement,  pro¬ 
gressivement,  sans  se  fatiguer. 

dérape  pas.  Et  du  fait  que  le  praticien  (monté  sur  un 
tabouret,  si  la  table  n’est  pas  suffisamment  basse), 
domine  le  membre  malade,  il  peut,  à  bras  tendus  et 
utilisant  le  poids  de  son  buste,  prolonger  sans  fatigue 
V hyperextension  qui  est  le  temps  capital  de  la  ma¬ 
nœuvre  (fig.  4). 

Quand  l’byperextension  est  jugée  suffisante,  on 
ramène  la  main  en  flexion  palmaire,  sans  cesser  la 
traction  et  tout  en  continuant  à  pousser  sur  le 
lunaire. 

Un  claquement  caractéristique  avertit  que  la  luxa¬ 
tion  est  réduite  (fig.  5). 

Pour  maintenir  la  réduction,  pas  d'appareil  plâtré  : 
un  pansement  ouaté  compressif  suffit,  pansement  qui 


laisse  les  doigts  à  découvert,  —  le  poignet  étant  en 
légère  flexion  palmaire,  —  avec,  sur  le  pansement 
ouaté,  une  attelle  dorsale  quelconque  pour  maintenir 
la  flexion. 

Mobilisation  active  précoce  des  doigts,  puis  du  poi¬ 
gnet  tout  entier,  au  bout  de  cinq  à  six  jours,  après 
suppression  de  l’attelle.  On  y  adjoindra,  si  l’on  veut, 
des  massages  et  de  la  mobilisation  passive.  Mais  il 
faut  bien  savoir  que  les  mouvements  faits  par  le 
blessé  lui-même  sont  les  plus  efficaces. 

A  dater  de  quatre  à  six  semaines  après  le  trauma, 
la  reprise  du  travail  dépendra  de  la  mentalité  de 
l’accidenté. 

Conclusions.  —  La  réduction  non  sanglante  doit 
toujours  être  tentée.  —  C’est  le  traitement  de  choix, 
non  seulement  aussitôt  après  l’accident,  mais  dans 


Fig.  5.  —  Après  avoir  tait  encore  plus  d’hyperextension 
qn’il  n’est  figuré  sur  le  dessin  précédent,  on  ramène 
la  main  en  flexion  palmaire  (sans  cesser  de  tirer  et  en 
maintenant  le  semi-lunaire  avec  le  ponce). 

Si  l’hyperextension  a  été  snfBsante  pour  permettre 
i' engager  la  corne  du  lunaire  sur  la  nuque  du  grand  os 
(voir  fig.  3,  n”  5),  ies  osselets  reprennent,  dans  ce  mou¬ 
vement  de  flexion,  leur  place  respective  :  la  luxation 
est  réduite. 

En  cas  d’échec,  il  faut  recommencer  tonte  la 
manœuvre,  avec  méthode,  et  en  insistant  sur  le  temps 
d’hyperextension. 

Bien  entendu  on  demandera  à  la  radiographie  de 
confirmer  que  la  réduction  est  effective. 


les  jours  qui  suivent.  On  a  même  cité  des  réductions 
réussies  un  mois  après  le  traumatisme  *. 

On  n’envisagera  l’extirpation  du  seul  semi-lunaire 
que  dans  les  cas  anciens  où  le  poignet  sera  très 
enraidi,  avec  persistance  de  troubles  névritiques.  . 

Mais,  avec  un  diagnostic  et  une  réduction  précoces, 
ces  «  mauvais  cas  »  deviendront  exceptionnels.  Pour 
la  plus  grande  satisfaction,  non  pas  seulement  du  J 
patient,  mais  aussi  du  praticien  auquel  il  est  rare-  ‘ 
ment  donné  en  clientèle  journalière  d’agir  d’une 
manière  aussi  immédiatement  efficace  qu’en  présence 
d’une  dislocation  du  carpe. 

H.  Colleu. 


LA  VIE  SYNDICALE 


Le  Syndicat  médical  de  Paris  a  tenu  son  assemblée 
générale  annuelle  le  26  Mars  dernier  au  petit  amphi¬ 
théâtre  de  la  Faculté  de  Médecine. 

Après  une  éloquente  allocution  de  M.  Birabeau, 
président,  M.  Roulland,  secrétaire  général,  a  rappelé 
les  travaux  de  l’année,  faisant  ressortir  l’importance 
des  résultats  obtenus  dans  la  loi  des  pensions  et  la 
loi  invalidité-maladie  qui  est  appelée  à  transformer 
l’exercice  de  la  médecine  en  France. 

Saisie  d’une  demande  d’adhésion  è  la  Confédéra- 
ration  des  Travailleurs  Intellectuels,  l’assemblée  a 
voté,  à  la  presque  unanimité  cette  demande  d’affilia¬ 
tion. 

M.  Frigaux  a  résumé  les  travaux  de  la  Fédération 
des  médecins  de  la  région  parisienne  et  M.  d’Ayrenx 
a  mis  au  point  l’état  actuel  de  la  question  de  l’assu¬ 
rance  invalidité-maladie. 

Le  Syndicat  a  émis  le  vœu  que  l’Union  des  syndi¬ 
cats  mène  une  campagne  énergique  près  des  Pouvoirs 
publics  et  du  public  lui-même  pour  exiger  de  la  loi 
le  libre  choix  et  la  rémunération  à  la  visité.  Il  pro¬ 
pose  à  l’Union  pour  la  région  parisienne  le  referen¬ 
dum  suivant  ; 

Les  médecins  soussignés  s’engagent  à  n’assurer  le 


1.  Voir  le  remarquable  rapport  de  Jean.ne  et  Mouchet 
■nu  XXVllls  Congrès  français  de  Chirurgie,  1919. 
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fonctionnement  de  In  loi  sur  l’assurance-maladie  que  si 
cette  loi  admet  exclusivement  la  rétribution  directe  du 
médecin  par  le  malade  et  le  paiement  à  la  visite. 

L'engafjement  pris  de  la  sorte  par  les  médecins  sous- 
signés  est  conditionnel  et  ne  deviendra  définitif  que  s’il 
est  obtenu  par  un  maximum  de  80  pour  100  d’adhésions. 


CORRESPONDANCE 

A  propos  de  la  communication  de  M.  Feutelair 
sur  VApophysite  douloureuse  antérieure  du  tibia  chez 
les  adolescents,  je  me  permets  de  vous  signaler  que 
M.  Archambault,  médecin  de  l’hôpital  des  Enfants, 
m’avait  fait  observer  la  grande  fréquence  de  cette 
affection  chez  des  élèves  d’un  collège  de  Paris  dont 
il  était  le  médecin.  Il  me  l’avait  signalée  en  même 
temps  que  la  mammite  de  la  puberté  chez  les  jeunes 
garçons.  M.  Archambault  pensait  que  c’était  un  phé¬ 
nomène  lié  à  la  soudure  du  point  d’ossification  spé¬ 
cial  de  la  tubérosité  antérieure  et  m’avait  signalé  le 
passage  suivant  de  Sappey  :  «  Le  point  osseux  qui 
répond  à  la  tubérosité  antérieure  paraît  le  plus  habi¬ 
tuellement  à  treize  ans.  Six  ou  huit  mois  après  son 
apparition,  il  se  soude  par  son  bord  supérieur  à 
l’épiphyse  voisine  et  figure  alors  une  sorte  de  mé¬ 
daillon  suspendu  à  la  partie  antérieure  de  celle-ci; 
plus  tard  il  se  soude  au  corps  de  l’os.  »  Cette  des¬ 
cription  relue,  en  regardant  les  figures  que  vous  avez 
publiées,  montre  l’exactitude  minutieuse  du  profes¬ 
seur  Sappey. 

Veuillez  agréer,  très  honoré  confrère,  l’assurance 
de  mes  sentiments  les  plus  distingués. 

L.  Waquet  (de  Lorient). 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ANGLETERRE 

Le  Congrès  ophtalmologique  d' Oxford  se  réunira 
au  Keble  College  (Oxford)  le  mercredi  soir  5  Juillet 
prochain. 

Les  séances  de  travail  commenceront  le  lendemain' 


jeudi  6  Juillet  et  se  poursuivront  jusqu’au  samedi 
matin  8  Juillet. 

Lé  jeudi,  une  discussion  sur  la  question  de  la 
signification  des  hémorragies  rétiniennes  sera  ou¬ 
verte  par  M.  C.  A.  Hawthorne  (de  Londres)  et  M.  P.  H. 
Adams  (d’Oxford). 

Le  vendredi  7  Juillet,  à  la  séance  du  matin,  une 
conférence  sera  faite  par  M.  J.  Surdon  Gooper, 
M.  D.,  F.  R.  C.  S.  E.,  sur  la  question  de  Vétiologie 
de  la  cataracte. 

CANADA 

Cette  année,  doit  se  tenir  à  Winnipeg,  en  même 
temps  que'la  Réunion  de  la  Dominion  medical  Associa¬ 
tion,  la  III”  réunion  annuelle  de  la  Société  cana¬ 
dienne  de  Radiologie. 

Cette  réunion,  à  laquelle  les  membres  de  la  Société 
française  d’Electrothérapie  et  de  Radiologie  sont 
Instamment  priés  de  prendre  part,  aura  lieu  les  20, 
21,  22  et  23  Juin  prochain. 

Pour  tons  renseignements  écrire  à  M.  L.  K,  Poyntz, 
secrétaire  de  la  Société  canadienne  de  Radiologie, 
Victoria  B.  C.,  Canada. 

ESPAGNE 

Hommage  au  professeur  Ramon  y  Cajal.  —  Un 
journal  de  Saragosse  a  émis  le  projet  de  célébrer  le 
jubilé  de  M.  Ramon  y  Cajal  en  lui  élevant  un  buste 
sur  un  monument  qui  serait  érigé  devant  la  Faculté 
de  Médecine  de  Saragosse. 

Ce  projet  a  été  approuvé  par  toute  la  corporation 
médicale.  M.  Recasens,  doyen  de  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  de  Madrid,  a  institué  une  Commission  nationale 
chargée  d’organiser  cette  fête  et  de  lui  donner  tout 
l’éclat  possible.  [Castille  médicale.) 

INDOCHINE 

Médecins  Indochinois  de  l’Assistance.  —  Il  est 
créé  un  personnel  de  médecins  indochinols  de  l’Assis¬ 
tance  destinés  à  assurer  les  services  sanitaires  et 
médicaux  de  l’Indochine  concurremment  avec  le  per¬ 
sonnel  médical  prévu  à  l’arrêté  du  20  Juin  1921.  La 
hiérarchie  de  ce  personnel  comprendra  des  soldes 
variant  dé  2.400  à  5.000  piastres. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


La  limite  d’aGK  des  OFFICIEIIS  nETHAITÉS. 

D.  —  Pendant  la  guerre  la  limite  d'âge  pour  la 
retraite  avait  été  diminuée.  Depuis  V armistice,  a-t-on 
rétabli  les  anciennes  limites  d  âge  du  temps  de  paix? 
Comment  les  calcule-t-on  ? 


R.  —  Réponse  affirmative.  Les  limites  d’âge  actuel¬ 
les  sont  les  mêmes  pour  les  officiers  du  Service  de 
.Santé  que  pour  les  officiers  des  Corps  de  troupe  : 
"Médecins  aides-majors  2“  et  l'’»  classe.  52  ans. 


Médecins-majors  de  2“  classe . 53  — 

Médecins-majors  de  l'”  classe . 56  — 

Médecins  principaux  de  2'  classe.  .  .  58  — 

Médecins  principaux  de  D”  classe.  .  .  59  — 

Médecine  inspecteurs . 60  — 

Médecins  Inspecteurs  généraux.  ...  62  — 


Les  trois  derniers  grades  peuvent  être  prolongés 
jusqu’è  60,  62,  65  ans  dans  certains  cas  réglés  par 
la  loi  du  8  Juillet  1920  (voir  Bulletin  officiel,  3», 
1920,  p.  2598). 

D’autre  part,  la  note  ministérielle  du  10  Août  1863, 
qui  fixe  les  limites  d'âge,  est  ainsi  libellée  ; 

«  Limites  d’âges  auxquelles  les  officiers  de  tous 
grades  et  de  toutes  armes,  qui  auront  droit  à  la 
retraite,  à  titre  d’ancienneté  de  services,  devront 
quitter  les  cadres  de  l’armée  active.  » 

Il  n’y  a  qu’une  façon  d'interpréter  ce  texte.  Par 
exemple,  un  médecin-major  de  2<'  classe  doit  quitter 
les  cadres  à  53  ans  ;  cela  veut  évidemment  dire  : 
quand  il  aura  atteint  53  ans  (accomplis),  autrement 
dit  53  ans  après  la  date  de  sa  naissance. 

En  résumé,  pour  calculer  une  limite  d’âge,  il  suffit 
de  prendre  la  date  de  naissance  dans  l’annuaire  et 
d’additionner  ce  millésime  avec  les  années  afférentes 
aux  divers  grades.  Exemples  : 

MMecin-major  2‘  cl.  Mértocin-major  1"  cl. 

Si  Juillet  1869  27  Novembre  1866 

_ 53  B6 


27  Novembre 


1922 


P.  Bonnette. 
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LIVRES  NOUVEAUX 


L'armement  antituberculeux  en  France,  publié  par 

le  Comité  national  de  défense  contre  la  tubercu¬ 
lose.  Un  vol.  de  308  pages  [Masson  et  C‘”,  édi¬ 
teurs).  —  Prix  :  10  francs. 

K  Le  Comité  national,  en  publiant  ce  livre,  a  eu 
pour  but  de  faire  connaître  toutes  les  œuvres  anti¬ 
tuberculeuses  dont  nous  disposons  afin  que  les  ma¬ 
lades  puissent  être  aisément  dirigés  sur  celle  qui 
leur  convient.  Il  est  regrettable  de  constater  que 
beaucoup  d'organismes  de  lutte  antituberculeux  sont 
ignorés  môme  du  monde  médical  et  que,  chaque  jour, 
des  malades  sont  proposés  pour  des  établissements 
qui  ne  leur  sont  pas  destinés,  pour  le  plus  grand  pré¬ 
judice  de  la  collectivité.  » 

C’est  un  travail  Ingrat  et  difficile  que  de  réunir  des 
renseignements  aussi  exacts  et  complets  que  possible 
sur  des  oeuvres  disséminées  à  travers  toute  la 
France.  En  tout  cas  que  le  rédacteur  anonyme  qui 
l'a  mené  à  bien  —  et  que  nous  croyons  bien  être 
notre  excellent  collègue  et  ami  G.  Poix  —  soit  con¬ 
vaincu  de  la  très  grande  gratitude  à  laquelle  il  a  droit. 

Cette  oeuvre  si  profondément  impersonnelle  est 
d’une  bien  grande  utilité  et  à  bien  des  points  de  vue. 

Elle  établit  nettement  l’inventaire  de  l’armement 
antituberculeux  français  qui  comprend,  à  l’heure 
actuelle  439  dispensaires  et  214  établissements 
pouvant  recevoir  28.464  malades  sans  compter  les 
ressources  du  placement  familial.  Encore  que  ces 
réalisations  soient  bien  insuffisantes,  elles  n’en 
constituent  pas  moins  un  bilan  très  encourageant. 

Mais  plus  encourageant  encore  est  l’effort  coordi¬ 
nateur  qui  se  manifeste,  et  auquel  certainement  ce 
livre  contribuera  beaucoup,  suivant  un  plan  mé¬ 
thodique  et  uniforme.  Que  ceux  qui  croient  encore 
que  le  choc  formidable  de  la  guerre  n’a  rien  changé 
à  nos  errements  feuillettent  seulement  cette  publi¬ 
cation  :  ils  en  éprouveront  un  bien  grand  réconfort. 

Du  point  de  vue  strictement  pratique,  toute  per¬ 
sonne  intéressée  trouvera  dans  ce  volume  tous  ren¬ 
seignements  précis  relatifs  à  cet  armement  antituber¬ 
culeux  en  général  et  en  particulier. 


Dans  l’introduction  on  trouvera,  brièvement  mais 
clairement  exposés,  les  principes  directeurs  et  les 
liaisons  internes  des  organisations  antituberculeuses  : 
Comité  national  de  défense  contre  la  tuberculose, 
organisations  départementales,  dispensaires,  écoles 
d’infirmières-visiteuses,  œuvres  de  préservation  de 
l’enfance,  sanatoriums  de  cure  et  stations  sanitaires, 
écoles  sanitaires  de  rééducation  professionnelle, 
hôpitaux-sanatoriums,  services  hospitaliers  d’isole¬ 
ment,  sanatoriums  marins,  organismes  antitubercu¬ 
leux  des  Services  de  Santé  de  la  Guerre  et  de  la 
Marine. 

Mais  c’est  surtout  dans  le  groupement  départe¬ 
mental  des  organisations  antituberculeuses  que 
l’intéressé  trouvera  tous  renseignements  pratiques 
précis  relatifs  à  la  situation,  à  l’organisation,  au 
mode  de  fonctionnement,  et,  éventuellement,  aux  prix 
et  conditions  d’admission  de  ces  différents  organismes 
(hospices,  hôpitaux,  sanatoriums,  dispensaires,  etc.). 

Une  triple  table  analytique,  alphabétique  et  géné¬ 
rale  permet  de  trouver  immédiatement  le  renseigne¬ 
ment  désiré. 

Notons  enfin  une  carte  extrêmement  claire  de  l’ar¬ 
mement  antituberculeux  français. 

Alfred  Martinet. 

Abrégé  d’OphtalmoIogle,  par  le  D'  A.  Monbrun,  chef 
de  Laboratoire  à  la  Clinique  ophtalmologique  de 
l’Hôtel-Dieu.  In-16  cartonné  de  185  pages,  3  plan¬ 
ches  hors  texte  et  39  figures.  Préface  du  profes¬ 
seur  DE  Lapf.rsokne.  Paris,  1922  [Arnette,  éditeur). 
—  Prix  :  7  francs. 

Ce  livre  est  écrit  simplement  et  pratiquement;  il 
s’adresse  surtout  à  l’étudiant  en  médecine  prati¬ 
cien  et  à  l’ophtalmologiste  débutant.  Il  donne  le 
schéma  des  opérations  les  plus  courantes.  Une  place 
importante  a  été  donnée  aux  syndromes  oculaires 
qu’il  faut  connaître  en  neurologie  et  au  cours  des 
maladies  générales.  Il  se  termine  par  un  petit  for¬ 
mulaire. 

Ce  livre  reflète  l’enseignement  de  la  Clinique 
ophtalmologique  de  l’Hôtel-Dieu.  Il  est  suffisam¬ 
ment  concis  et  sera  plus  utile  au  praticien  ou  à 
l’étudiant  en  stage  qu’un  gros  traité.  Les  lecteurs,  je 
pense,  seront  de  mon  avis.  A.  Caktonnet. 


LIVRES  REÇUS 


2672.  Recherches  sur  le  principe  curateur  con¬ 
tenu  dans  la  tuberculose,  parle  professeur  J.  Gabri- 
LO'viTcii,  ancien  médecin-chef  des  Sanatoria  officiels 
d'Halila  (Finlande),  membre  correspondant  de  l'Aca¬ 
démie  des  Sciences  de  Petrograd.  1  vol.  de  112  pages 
[Masson  et  C'',  éditeurs).  —  Prix  :  5  francs. 

2673.  Etude  anatomo-radlologique  des  vaisseaux 
de  la  base  du  cœur,  vus  de  face,  par  Robert  Chape¬ 
ron,  assistant  de  Radiologie  des  Hôpitaux.  1  broch. 
de  62  pages,  avec  12  figures  et  11  planches  hors 
texte  [Masson  et  C*',  éditeurs).  —  Prix  ;  6  francs. 

2674.  Alimentation  et  hygiène  des  enfants.  Notions 
pratiques  sur  les  maladies  les  plus  connues,  par 
J.  CoMBY.  4“  édition,  1922.  1  vol.  in-S»  de  440  pages 
(  Figot,  éditeur).  —  Prix:  10  francs. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


LYON  CHIRURGICAL 

So.MMAiRE  du  n”  1  de  Janvier-Février  1922. 

Travaux  originaux. 

Putti.  —  Arthroplastie  des  articulations  anky- 

Bérard.  —  Les  paralysies  transitoires  du  récur¬ 
rent  après  les  opérations  pour  goitre. 

Cotte  et  Creyssel.  —  Sur  la  vaccinothérapie  des 
annexltes. 

Santy.  —  L’ostéosynthèie  dans  les  fractures  des 
deux  os  de  l’avant-bras. 

Lerlche.  —  Sur  l’hypotension  du  liquide  céphalo¬ 
rachidien. 

Revue  critique  : 

Delore  et  Devaux.  —  Conduite  du  traitement  chi¬ 
rurgical  dans  les  fistules  pyo-stercorales. 

Société  de  chirurgie. 

Séances  de  Juin,  Octobre  et  Novembre  1921. 
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^  LE  MEILLEUR  AGENT 

^  D'OPOTHÉRAPIE  BILIAIRE 


1 


CHOLËINE 

•  CAMUS  • 


CAPSULES  GLUTÎNISÉES  DOSÉES  A  O  GR.  20 
D'EXTRAIT  INALTÉRABLE  DE  FIEL  DE  BŒUF. 
DOSE  MOYENTJE  :  4  A  6  CAPSULES  PAR  JOUR 
PRISES  AU  MOMENT  DES  REPAS  ET  SUIVANT 
INDICATIONS  FORMULÉES  PAR  1 


SOUMISE  DEPUIS  DE  NCWÏBRBUSKS  ANNÉES  A 
L'EXPÉRIMENTATION  DU  CORPS  MÉDICAL,  LA 
CHOLÉINE  CAMUS  LUI  A  TOUJOURS  DONNÉ  EN¬ 
TIÈRE  SATISFACTION.  ENVOI  GRAT,  lyÉCHANT. 
ET  LITTÉR.  AU  COI, PS  MÉDICAL  SUR  DBHANDB. 


CHOLÊ'iNE  CAMUS.  13,  Rue  Pavée,  PARIS  (IV). 


- COLIQUES  HÉPATIQUES - 

LITHIASE  BILIAIRE  -  ENTÉROCOLITES 
CHOLÉMIE  -  ICTÈRES  -  CONSTIPATION 
- -  AUTO-INTOXICATIONS - 
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NOUVEAU  TRAtTEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


VITELLIHATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


dosées  à  20°/»  et  107.  I  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  \  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringnes  de  Glyco-Phytol  :  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  à  Métrites. 

Ovules  de  Phytol  ü  Métrites. 

Li.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôliitaux  de  Paris- 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  rue  Chanez  —  PARIS-AUTEÜIL 

Téléphone;  AUTEUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  :  LABALBARAN 


SPÉCIFIQUE  DU 

PROSTATISME 

EST  UN  DÉCONGESTIF  EXTRÊMEMENT  PUISSANT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT,  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE-INDICATION  . 

IL  EST  TOUT  INDIQUÉ  DANS  LES 

BLENNORRAGIES  -^URÉTHRITES 
CYSTITES  —  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-CONGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE  __ 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 


Littérature  et  échantillons  sur  demande 

LABORATOIREIS  JOCYL 


CHAQUE  COMPRIMÉ  TITRE  : 


Camphre  monobromé . .....0,02 

Héxaméthylènetétramine . 0,05 

Woix  de  Sterculiapurpuéra  pulv . 0,25 

Sucre  vanillé— - - ...Q.5. 


MODE  D^EMPEOl: 

CROQUER  e  COMPRIMÉE  PAR  JOUR 
MATII3  tüWOl  <— •  SOIR 


PRIX  :  8  FRANCS  LE  FLACON 


Pu  b.  J.  a  ds 
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SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE  DE  FER  ET  DE  MANQANËSE 

COMBINÉS  A  LÀ  PEPTONE  ET  ENTIÈREMENT  ASSIMILABLES 

féB  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 


ANÉMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  -  GONVALESCENCl 

DOSES  QUOTIDIENNES  :  B  à  SO  goutteo  pour  /es  snfants  ;  20  à  40  goutte*  pour  /es  adulte» 


ÉehantUhnt  ET ElUirKhr*  t  l.tbeirato!p<l  GALBRUN»  8«IÎO,rusdu Pe«l-iM8, PARIS. 


Traitement  du  SYMOEÔME  ANÉMIQUE 

PAR  LE  FER  COLLOÏDAL 


ËLECTBOMARTIOL 

Fer  coiSoïdal  électrique,  à  petits  grains 

Isotonique,  directement  injectable  et  complètement  indolore. 


PROPRIETES  BIOLOGIQUES 

L’ELECTROMARTIOU  est  dépourvu  de  toxicité. 
11  n’est  pas  hémolytique;  il  peut  être  injecté  sous  la  peau, 
dans  les  muscles  ou  dans  les  veines  sans  douleur  et  sans 
inconvénient  d'aucune  sorte.  Les  injections  même  répétées 
et  à  hautes  doses  ne  déterminent  aucun  des  troubles 
provoqués  par  les  injections  trop  fréquentes  des  sels  de 
fer  injectables.  Sous  leur  action,  on  observe  chez  les  sujets 
anémiés  une  régénération  globulaire  plus  rapide  et  plus 
complète  qu’avec  les  autres  préparations  ferrugineuses. 


APPLICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

Z’ËLECTROmARTlOL  anit  les  propriétés 
générales  des  colloïdes  aux  propriétés  propres  du  fer. 
li  doit  être  employé  dans  l’anémie  essentielle(chlorose) 
et  dans  toutes  les  anémies  symptomatiques  :  anémie 
par  hémorrhagie,  anémie  toxique,  anémie  infec¬ 
tieuse  (convalescence  des  maladies  graves). 


PHARMACOLOGIE -DOSES  et  MODE  D’EMPLOI 

L’BLECTROniARTIOL  est  délivré  en  ampoules  de  2  c.o.  (12  par  boîte)  et  de  5  c.c.  (6  par  boîte). 

Dans  l’anémie  chronique  :  injection  sous-cutanée  ou  intramusculaire  quotidienne  de  2  c.  c.  Dans 
l’anémie  aiguë  (post-hémorrhagique)  injection  quotidienne  intraveineuse  de  5  c.c.  d’Eleotromartiol 
pur  ou  dilué  dans  une  injection  massive  de  sérum  physiologique. 

Laboratoires  CLIN  —  COMAR  &  C‘%  20,  Hue  des  Fossés-St-Jacques,  paris 


HYPNOSE 


SEDATION  NERVEUSE 


HYPNOTIQUE 

1  &  X  cuillerées  à  soupe 
ou  1  i  S  comprimés 
le  soir  au  coucher. 


SEDATIVE 

1  cuillerée 
i  café 

matin  et  soir. 


_ SOLUnOM  ou  COMP-RIMES  "  •  | 

“""""luT.S.ir""™  Établissements  Albert  “BUISSON,  157,  Rue  de  Sèvres,  PARIS  | 
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Médicament  Aliment  Vhospha tê 


(az.'TCÈROPlIOSPHA.TE,  SiOLA.  et  PKETONB) 

Dans  cette  liqueur  le  ronge  de  Kola  est  conservé  à  l’état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

contPB;  NEURASTHÉHIE,  SURMENAGE,  FATIGUES  passagères,  physiques  et  intellectuelles,  CONVALESCENCE,  DIABÈTE,  ALBUMINURIE,  etc- 

DOSE  :  Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


{KOZjA,  aij'S^CJSROFSOSÏ*IIA.TÉS  ORAIfUZtÉS) 


Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  musculaire 
contre:  NÉVRALGIE,  NEURASTHÉNIE,  DÉBILITÉ,  SURMENAGE,  etc. 

DOSE  :  Une  ou  deux  cullleréee  à  oatè  par  repas 

I.ABO»ATOIRSg  aàoailWt  13,  Rne  d»  Polssy,  PARIS  , 


— 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUMEL 

la  marque  triangulaire  et  la  signature  Chaumcl 


à  la  Glycérine  Solidifiée 

et  aux  Principaux  Médicaments 


Établissements  FUMOUZE,  78,  Fg  St-Denis,  Faris 


Voir  comptes-rendu; 
de 

lACADÉMIEdes  SCIENCES 
séd^nces  du 
30  M&i,  2i6  Juillet, 
17  Octobre  1^21. 
Communications  de  ; 
MM':’ 

SAZERAC  I 

et  LEVADITI 
D'^ouis  FOURNIER  I 
L.GUÉNOTetc.. 


7V\EDICATI0N  SPÉCIFIQUE  INTRA'MUSCULAIR 


(TARTRO  BISMUTHATEdePOTASSIUMetdeSODlUn) 

SP/É/LL/C/DE  A  BASE  DE  B/SMUTH  ACTfE 

NOUVEAU  TRAITEMENT  delà  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

Lô^boratoires  CHEIMAlf  &  DOUILHET] 

22  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS  j 
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DERNrÈRES  NOUVELLES 


LA  MAISON  MEDICALE 


Tenue  sous  la  présidence  de  M.  le  professeur 
Roger,  doyen  de  la  l'acuité  de  Médecine,  la  réunion 
en  faveur  de  la  Maison  médicale  a  obtenu  un  réel 
succès. 

Après  l’exposé  de  la  question  fait  par  M.  Levas- 
sort,  qui  a,  entre  autres,  fait  savoir  à  l’assistance  que 
le  Conseil  municipal,  tout  en  étant  sympathique  à 
l’oeuvre  poursuivie,  ne  pouvait  accorder  le  terrain 
pour  lequel  il  était  sollicité,  la  discussion  a  été 

Successivement,  MM.  Roger,  Forestier  (d’Aix-les- 
Bains),  Noir,  Cesbron,  Levassort,  Blondel  Gaston, 
Bellencontre,  Cayla,  Le  Fur,  Vimon,  Dureton,  Cal- 
mels,  ont  émis  des  suggestions  diverses,  insistant  en 
particulier  sur  la  nécessité  de  réunir  les  ressources 
nécessaires  à  la  réalisation  de  l’oeuvre  projetée, 
notamment  en  constituant  une  société  par  actions, 


Hôpital  Boucicaut.  —  Un  cours  de  perfectionnement 
sur  la  tuberculose  pulmonaire,  cours  organisé  avec  le 
concours  de  la  Commission  Rockefeller,  sera  fait  par 
Fernand  Bezanjon  et  Küss,  à  partir  du  lundi 

Ce  cours  aura  une  durée  de  quatre  semaines.  Il  com¬ 
prendra  trois  parties. 

I.  —  Etude  anatomo-clinique  de  la  tuberculose  pulmo¬ 
naire  de  l’adulte  dans  le  service  du  professeur  Bezançon, 
du  lundi  24  Avril  au  samedi  6  Mai.  Tous  lesiours,  à  9  b.  30, 
démonstrations  cliniques  par  M.  F.  Bezançon,  et  à  11  h., 
leçons  théoriques  par  MM.-  M.  Letulle  et  F,  Bezançon, 
avec  la  collaboration  de  MM.  S.  I.  de  Jong,  Braun  et 
M.  P.  Weil.  Les  lundis,  mercredis  et  vendredis,  de  14  b. 
à  16  b.  30.  les  élèves  seront  individuellement  exercés  à 
l’examen  clinique  des  tuberculeux. 

II.  —  Microbiologie  et  pathologie  expérimentale  de  la 
tuberculose.  Cours  et  travaux  pratiques  au  laboratoire  de 
bactériologie  de  la  Faculté  sous  la  direction  du  profes¬ 
seur  F.  Bezançon,  du  25  Avril  au  6  Mai,  les  mardis,  jeudis 
et  samedis  de  14  h.  à  17  h. 

III.  —  Pratique  médicale  au  dis'pensaire  ;  enseignement 
de  M.  Küss,  du  lundi  8  Mai  au  samedi  20  Mai,  au  Dis¬ 
pensaire  franco-américain  du  XIX"  arrondissement,  10, 


B_.  Médecine.  —  4"  Expertises  médicales  et  législation 
militaire,  ajouter  :  1  professeur  agrégé. 

C.  Radiologie,  électrologie,  physiothérapie  et  radium- 
thérapie  (1  chaire),  ajouter  :  1  professeur  agrégé.  [Journ. 
off.,  9  Avril.) 

Conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de  France. 
~  M.  Lenglet,  membre  du  Conseil  de  TUnion  des  Syn¬ 
dicats  médicaux  de  France,  présenté  par  l’Union,  est 
nommé  membre  du  Conseil  supérieur  d’hygiène  publique 
de  France.  [Journ..  off.,  9  Avril.) 

Commission  du  Codex.  —  M.  Fayolle,  directeur  du 
laboratoire  d’essais  du  ministère  de  l’Agriculture  à  la 
Faculté  de  Pharmacie  de  l'Université  de  Paris,  a  été 
nommé  membre  de  la  Commission  du  Codex. 

Additions  et  modifications  au  Codex.  —  Le  Journal 
officiel  du  11  Avril,  page  3895,  porte  un  arrêté  du 
ministre  de  l’Instruction  publique  et  des  Beaux-Arts, 
relatif  à  des  additions  et  modifications  à  apporter  au 
Codex  pharmaceutique. 

Les  additions  portent  sur  les  articles  suivants  : 

Agent  colloïdal  par  voie  chimique.  —  Chlorhydrate 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 


14,  rue  do  Clichy,  PARIS  (9“).  —  Tél.  :  Centr.  33-62.  —  Adresse  télégr.  :  Imunîgrémi. 


BULLETIN  N°  d.5 


TRAITEIÏIENT  DES  ECZÉIÏIAS  ET  PSORIASIS 
PAR  LA  VACCINOTHÉRAPIE 

Danysz  a  montré  que.  les  vaccins  renfermant  des  microbes 
intestinaux  ont  une  action  heureuse  sur  l’évolution  de  certains 
eczémas  et  psoriasis.  Ces  affections  sont  souvent  liées  à  des 
troubles  intestinaux.  En  traitant  ceux-ci  par  la  vaccinotliérapie, 
on  améliore  et  guérit  leurs  manifestations  cutanées.  Parmi  nos 
observations,  nous  en  trouvons  un  certain  nombre  d’entre  elles 
qui  relatent  des  résultats  intéressants  sur  ce  sujet. 

I.  Guérison  d’un  eczéma  psoriasiforme  lichénifié. 
Femme  de  vingt-huit  ans  présentant  un  eczéma  lichénifié 
psoriasiforme  presque  généralisé. 

En  même  temps  qiCon  la  traite  localement,  on  lui  fait  du 
8  au  27  août  1921  des  injections  d’Immunizol  Grémy  n“  15 
«  Eczéma-Psoriasis  »  :  «  en  l’espace  de  vingt  jours  .  après 
6  injections,  les  lésions  ont  presque  totalement  disparu.  » 

II.  Guérison  d’un  psoriasis  généralisé  ancien,  datant 
de  vingt-quatre  ans.  Femme  de  quarante-deux  ans,  porteuse 
d’un  psoriasis  généralisé  depuis  vingt-quatre  ans.  Après  avoir 
tenté  bien  des  traitements ,  on  ordonne  \ hnmunizol  Grémy 
n“15  «  Eczéma-Psoriasis  ».  Du  6  août  au  2  septembre  1921,  le 
psoriasis  rétrocède  et  disparaît,  aussi  bien  dans  les  régions  qui 
n’ont  pas  été  traitées  localement  que  dans  celles  qui  le  furent. 


I  III.  Guérison  d’un  psoriasis  ancien,  chez  une  malade 
j  demeurée  pendant  trois  mois  dans  des  pansements  cadiques 
j  sans  résultats.  Soumise  à  la  vaccinothérapie,  Immunizol 
I  Grémy  n®  15  «  Eczéma-Psoriasis  »,  elle  vit  rétrocéder  et  guérir 
ses  lésions  en  quinze  jours. 

Prescrire  L Immunizol  Grémy  «  n“  15  »  Eczéma-Psoriasis,  en 
ampoules  et  en  comprimés. 

La  vaccinothérapie  buccale  complète  l’action  de  la  vaccino¬ 
thérapie  sous-cutanée.  Elle  peut  s’associer  à  elle  dans  les  cas 
rebelles,  ou  être  ordonnée  après  elle,  pour  permettre  à  son 
action  de  se  poursuivre. 


TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 
PAR  UN  NOUVEL  AGENT  ANTIGONOCOCCIQUE 

Nuire  au  gonocoque,  sans  nuire  à  la  muqueuse,  tel  est  le  but 
poursuivi  par  le  COCCIDAL  Grémy,  qui  est  une  monomélhyle- 
hiargentamine .  Ce  corps  possède  la  propriété  curieuse  de  se 
fixer  sur  le  gonocoque,  vérilable  mordant  vital,  sans  attaquer 
les  cellules  épithéliales  de  la  muqueuse.  On  évite  ainsi  des 
causes  de  rétrécissements  de  l'urètre. 

Le  Coccidal  Grémy  se  vend  en  tubes  pour  injections  préven¬ 
tives  et  abortives  dans  l’urètre,  en  solutions  pour  instillations 
et  pour  grands  lavages  vésicaux. 


THYOîVHYDROLi  Grémy.  Soufre 
colloïdal.  Traitement  des  dermatoses,  de 


PHYSEIIVE  Grémy.  (Extrait  de  lobe 
post.  d’hypophyse)  indiqué  en  obstétrique, 
dans  les  états  de  shocks  post-opératoires, 
dans  le  collapsus-cardiaque. 


ÉPIDOSIIVE  Grémy.  Traitement  des 
manifestations  cutanées  liées  aux  troubles 
de  la  nutrition  et  de  la  croissance. 

OCRÉIiVE  Grémy,  dans  les  troubles 
menstruels. 

SYNERGIE  OCREIXE-THYRE- 
jVIIVE  dans  l’aménorrhée. 


IMMUNIZOE  Grémy  n»  18.  «  Uré- 
Ihrites  »  en  ampoules  et  en  comprimés, 
vaccins  atoxiques. 

IMMENIZOE  Grémy  n“  41.  «  Mé- 

trites-Salpingites  »  en  ampoules  et  en 
comprimés,  vaccins  atoxiques. 
Laboratoire  d’Analyses  GRÉMY, 
9,  rue  de  Metz  à  Courbevoie  (Seine).  Tél.  856. 
Demander  la  TROUSSE  de  PRÉLÈVEMENTS. 
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CHIMIOTHERAPIE  ANTITUBERCULEUSE 


r _ MANGANATE  CALCICO-POTASSIQUE 

de5><  en  ampoules: 

pour  injections  intraveineuses  |  pour  instillations  rectales 

ET  LK  DEMANDES  O^É^^T?LL^^^  AUX  USINES  CHIMIQUESduPECO^'^ 

DÉPÔT  DANS  LES  PRINCIPALES  PHARMACIES  DE  FRANCE 

Hun  et  à  PARIS  :  Laboratoires  BAUORY,  6Ô. Boulevard  Malesherbes 


Tonique 


ELIXIR^:ij 


Convalescence 


FER 


DUCHAMPH  BRAVAIS 


Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 
1  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  quart  d'heure  avant  les  repas  |  :  uSe^'ouiîlêreT'ISupe. 

Toutes  Pharmacies  el  1  e.  : 


connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 

s  3E=lOcro3r. 


INSOMNIES 
TROUBLES  NERVEUX 


NEURINASE 


Comprimés  Solution 

La  meilleur  sommeil  aux  plus  faibles  doses. 
Sans  accoutumance.  Sans  effets  toxiques  ni  pénibles. 


EPILEPSIE 

Nouveau  Traitement  Sûr,  Simple,  Sans  Danger, 
avec  2  comprimés  par  jour 


AL.EPS  AI.  Il 


à  base  de  PHÉNYLÉTHYLMALONÏLURÉË  combinée 

Communicatiou  à  la  Société  Médico  Psychologicpie  de  Paris 
Août  1021. 

Nombreux  essais  dans  les  Hôpitaux  et  Àsiies 


Littérature  et  Echantillons  : 

Laboratoire  GENEVRIER 

2,  Eue  du  Débarcadère,  FÀEIS 


Aucun  Régime 
spécial 


i  RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N«  29 


—  611  — ] 


Mercredi,  12  Avril  1922 


SULFURYI. 

^  ^  -MOflË 


eURE SULFUREUSE 


instituée  dune  façon  active 
partout  &en  toutes  saisons 


AFFECTiONSdelÉ 


VOIES  RESPIRATOIRES 


PASTILLES  AGRÉABLES  À  SUCER 
contenant  la  synthèse  des 

EAUX  MINÉRALES  SULFUREUSES 

Dose:2è>>6  pastilles  par  Jour 
Laboratoires-  M0NAL.6  Rue  Daubigny-.  PARIS 


TRAiTEMENT  SULFO  -  MERCURIEL 

dans  ta  SYPHiLiS 


Maladies 


Douleur  d  ^origine  dentaire 

SON  TRAITEMENT  D'URGENCE 


Considérée  en  tant  que  symptôme  prédominant  souvent  unique, 
cette  douleur  se  présente  sous  deux  aspects  particuliers  : 

A)  Elle  est  locale,  Intermittente  et  provoquée  par  le  froid,  le 
chaud,  le  contact,  le  sucré,  l'acidité. 

B)  Elle  est  plus  diffuse,  continue,  avec  crises  paroxystiques  spon¬ 
tanées  ou  réveillées  par  la  pression,  la  succion,  le  froid,  le  chaud 
surtout,  accompagnée  de  battements  et  d’irradiations  périphériques 
(otalgie-névralgle  faciale). 

Rechercher  d’abord  la  dent  causale.  Avec  le  miroir  buccal,  une 
sonde  fine  et  un  bon  éclairage  examiner,  du  coté  intéressé,  seule 
indication  utile  donnée  par  le  malade,  toutes  les  dents  supérieures 
et  inférieures  sur  toutes  leurs  faces. 


A.  —  Si  la  douleur  répond  au  premier  aspect,  on  peut  trouver  deux 
sortes  de  lésions  ;  1°  une  on  plusieurs  caries  destructives,  à  fond 
gris  brunâtre,  à  bords  d’émail  tranchants  bleuté  ;  2°  des  caries  éro- 
sives  particulièrement  aux  collets  vestibulaires,  l’émail  a  disparu, 
laissant  à  nu  la  dentine  lisse,  dure  et  très  sensible. 

Tkaitbmekt.  —  Dans  les  premières,  enlever  avec  un  excavateur 
quelques  copeaux  de  dentine  molle  et  faire  nn  pansement  à  la  gly¬ 
cérine  phéniquée  à  f/5.  Dans  les  secondes,  prescrire  des  attouche¬ 
ments  biquotidiens  avec  une  solution  de  nitrate  d’argent  à  1  /lO. 

Ces  dents,  parfaitement  curables,  doivent  être  confiées  sans  retard 
au  spécialiste. 


{ Traitement)  DOULEUR  DENTAIRE 

chlorure  d’éthyle)  soulage  temporairement  et  permet  un  curettage 
léger.  Preecrlre  un  pansement  peu  serré,  changé  toutes  les  deux 
heures,  avec  la  mixture  suivante  ; 


Créosote  de  Hêtre  .  . 
Laudanum  de  Sydenht 
Chloroforme  .... 
Teinture  saturée  de  M 


Ajouter  l’aspirine  (1  gr.  50  e 


Dans  la  pulpo-arthrite,  au  début  tout  au  moins,  la  douleur  est 
moins  violente,  la  dent  est  allongée,  la  carie  est  profonde,  la  pulpe 
partiellement  sphacélée  est  infectée.  Cette  infection  se  propage  à 
la  région  apicale,  le  doigt  placé  dans  le  vestibule  à  ce  niveau  pro¬ 
voque  une  douleur  très  nette.  Il  y  a  des  battements. 

ÏRAiTE.MENT.  —  Déblayer  le  mieux  possible  la  cavité,  pansement 
créosote,  antiseptique  et  calmant  sans  pression  ;  .--évulsion  snr  la 
gencive  vestibulaire  (iode-pointes  de  fen),  bains  de  bouche  chauds 
et  répétés  avec  la  solution  suivante  : 


B.  —  Si  la  douleur  répond  { 
souvent  unique  ;  on  peut  être  ei 
ou  d’une  pulpo-arthrite. 

Dans  la  palpite,  la  dentine 
la  pulpe  rouge  apparaît  en  ui 
douleur  est  aig^ë,  quelquefois 
Traitement.  —  Laver  la  cavi 


U  second  aspect,  la  dent  causale  est 
présence  d’une  pulplte  aiguë  simple 

sst  entièrement  cariée,  quelquefois 
.  petit  point  au  fond  dé  la  cavité,  la 
itroce  (rage  de  dent), 
é  à  l’eau  tiède,  parfois  le  froid  (eau- 


Eau  distillée . Q.  S.  pour  500  gr. 

Ces  dents  sont  généralement  curables,  sous  réserve  de  soins 
spéciaux  urgents. 

En  cas  d’impossibilité  matérielle  de  recourir  au  spécialiste,  l’ex¬ 
traction  est  préférable. 

Ces  douleurs  peuvent  exister  sans  carie  : 

1“  Grâce  à  un  espace  anormal  entre  deux  dents  (molaires  surtout) 
les  aliments  tassés  et  corrompus  ont  provoqué  une  gingivite  inter¬ 
stitielle  très  donloureuse.  Nettoyer  l’espace,  appliquer  la  teinture 
d'iode  et  envoyer  au  spécialiste. 

2“  Grâce  à  une  obturation  mal  faite,  ou  à  un  tranmétisme  ancien, 
une  dent  provoque  des  douleurs.  A  défaut  du  spécialiste,  qui  seul 
peut  intervenir  ntilement,  extraire,  surtout  si  la  douleur  est  violente 
et  si  l’on  constate  les  premiers  signes  d’une  ostéopérîostite  aiguë. 

A.  Boxo, 

Stomatologiste  des  Hôpitaux. 
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Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
I NSOM  N  I  ES_N  EU  RASTH  ÉN I  E.N  ÈVRALGI  ES  etc 

Une  cuiHeæeé  café  OU  un  compnmé  contient  0g25  de  l/éwnalsolubleassoàéàdetExtraitdeValéridne.  plante  fraîche. 

ANTI NERVEUX:  2 à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 

—  POUR  PROCURER  leS0MMEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT,  IOL  Avenue  Mozart,  PARIS. 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


HEOMZATIF  CHAFOTOT 


SUC  d’ORANGE  MANNITÉ  -  Entièrement  végétal. 

EIKEIMFT  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  Ehénol,  de  Belladone. 


al  i'  f  i  =*■>: 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Sirops  lodures 

de  J. -P.  Laroze 


m 

à  riodure  de  Potassium, 
à  riedure  de  Sodium, 
à  riodure  de  Strontium. 

INDICATIONS 

L.  ROHAIS  &  2. 

Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  )  gr.  d’iodurc 
chimiquement  pur,  complètement  exempt 
d’iodates. 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
So  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical)  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

(Voir  la  suite,  p.  615.) 


PAR/\XH  Y  R  OÏ D  e. 
500Ré.NALt 
TM  V/^US 
OS  TRAÎS 
SELS  CALCiRUSS 
ASSir^tLABLES 
(FI.Mg.Mn.) 


REMINERALtSATEUR 

RECALCiFIANT 

POLYOPOTMÊRAPie 


CACHETS 

conpRinÉs 

CRANULÉ 


LITTERATURE.  fcT  ÉLCI-|AfsFTicLON  TW 

La&ORATOiRE.  A.RANSOïnI  Poct.enPMApnAd.E  1,2lAVLNaE.  CaiABEHA  jPARJS 


LE  SULFARSENOL 

Dans  la^Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

LE  MOINS  DANGEREUX  *  qu’il  ne  Icontient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefflcient  de  [toxicité  est  2  à  b  fois  i 


LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  : 

ü  PLUS  EFFICACE  •  Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOGEIMIE  MÉDICALE,  86,  Rue  Glâüde-Lorraiü,  PARIS  (16^).  —  Tél.  :  Aux  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  1'®  classe,. 54  rue' de  la  Chaussée-d’Antln  et  toute  bonne  pharmacie. 
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TRIDIGESTINE  Granulée  DALLOZ 

Le  Plus  actif  des  PçlydigesMfs 


Dyspepsies  gastro-^intesHnales  par  insuflisance  sécrétoire. 


Oa/is  l0  Traitement  des  : 


"J/ennorragies,  Cÿsfifes,  J>ÿWes,... 

et  de  toute»  les  Affections  de  l’Appareil  nro-pdiiitat 


est  le  médieSSM (  '  ,  ' 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  <i  IM  PLUS  ACTIF 


""emse  juxt&stssmeswm  ’ 

ASiBtWTâuô 

IP  iow  '  rcr  -  1  ’ 


■  • --  ■ _ '■-  ■■  ■■  ■ _ _ 


lipoïdes 

SPLÉNIQUES  ET  BILIAIRES 
CHOLESTÉRINE  PURE 

ESSENCE  ANTISEPTIQUE  ; 

GOMÉNOL.  CAMPHRE 

Aiijipjijj^ 


TRAITEHENT  DE  L*  SYPHILIS 

iMiiiiY.  Sfiuhioifille 

IlLUlT^TuH^KMLaXKiW  paris 

Prix  da  flacon  :  2  f».  S|> 

SERINGUE  spéciale  da  D'  Barthélemy, modèle  VIGIBR  ilS  divigioiis; 
O  gr.  Oa  de  mercure  par  division. 

HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VIOlCR 

à  O  gr.  .00  par  cent.  enhe.  Prix  dn  iaepn  1 9  fis.  SE 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  IBDOlORESaVIGIER 

à  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  cent.  cnbe. 

AMPOULES  AH  BHODURE  DE  MERCURE  INBOLIRES  VIIIER 

a  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  cenU  oaii», 

hMêlIUerÂttfimÿgat.au  ntnMb.lt  i*  SMne-.éMMllecPMit 


Ovar/que  -  Tyroldlen  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 

_  Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  m  ^Orchitique 

MOT  I<»!>erat9lri  6HAM  IP,  fiwf  Ut  l'Prn»,  PAHIU  »  Utiw,  t  «t»  (é.sis  MMH 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 


F*ar»fQne  liquide  chimiquement  pnr§,  sam  saveur. 
NOWÏÎAU  ILAXATIF  MINFRAF. 


Il'  ïiHi  1 


Littératni'e  et  éehaiitilloHa  :  PHARMACIE  HAMEL  —  LE  MANS 
a  PARIS  :  Laboratoires  BBtntEAU  et  0>>,  17.iù,  me  de  Berrl.—  Tél.  :  Elysées  61-16. 


TONIQUE  REMINÉRALISATEUB  SANS  ALCOOL 


ADULTES  )  ICsUs  àsoDpepsrjoor. 

GioifiTs  )  .4  «  i  dessert  r. 

LIQUIDE  OU  GRANULÉ 

TROUBLES  DELA  CROISSANCE 
LYMPHATISME -ANÉMIE 
MALADIES  DE  NUTRITION  AIGUES  ou  CHRONiaUES 

I  0,  Um  de  1»  P@rle,  PABïS, 
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Prias  dsa  imsrtiom  :  *  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 
pour  ks  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 

Pocteur,  ayant  dirigé  établissement  médical, 
demande  direction  maison  de  santé,  d’hydrothérapie, 
de  gymnastique  médicale,  eto,,  ou  situation  para- 
médicale,  Paris  ou  province.  Ecrire  P.M.,  n»  4152. 

Appareils  d’électricité  médicale  à  vendre.  —  Etat 
neuf.  —  Priï  à  débattre.  —  S’adresser  au  D''  Fischer, 
10,  rue  de  la  ïrémoïlle,  Paris  (8®). 

Demoiselle  ayant  dirigé  clin,  chirurg.,  au  courant 
de  l’anesth.  et  de  la  salle  d’opérat.,  cherche  situation 
analogue  on  d’infîrmière-major.  Ecr.  P.  M.,  n“  4178. 

Photoradlographe  spécialiste  se  met  à  la  disposi¬ 
tion  de  MM.  les  médecins  radiologues  pour  tous  tra¬ 
vaux  de  laboratoire.  —  Service  à  domicile  assuré  dans 
les  plus  brefs  délaie.  Ecrire  4  M.  Lupy,  18,  rue 
de  Moscou,  Paria. 

Docteur,  spéç,  mal,  nerv.  et  ment.,  ano.  interne 
Sainte- Anne,  trèa  bonnes  référ.,  cherche  situation  de 
méd.  asslst,  dane  mat»,  de  santé  on  cHn.  privée.  Dis¬ 
poserait  capital  100.000  fr.  —  Ecrire  P.  M,,  n*  4181. 

Agréables  sitpatlone  d’avenir  pour  médecins,  500 
francs  par  mois  fixe,  plus  intérêts  sur  affaires,  dans 
eliniques  province.  Urgent. — .Ecrire  P.M.,  n®  4130. 


Médecin,  libre  journée,  demande  remplacement  ou 
association,  Paris,  province. — Ecrire  P.  Af.,  n®  4182. 

U n  app .  mobills .  pied  •  genou,  hanche .  P. Af. ,  n®  4 1 83 . 

Infirmière,  très  bonnes  références,  demande  gar¬ 
des  de  nuit,  dans  maison  de  santé  ou  chez  particulier, 
—  Ecrire  P.  M.,  n»  4184. 

Docteur  remplacerait  confrère  à  Paris,  ou  échan-. 
gérait  sa  clientèle  province  pour  Paris,  15  au  30  Juin 
1922.  —  Ecrire  P.M.,  n®  4185. 

Externe  de  5®  année  (15  I.  A.  R.),  libre  après-midi 
ou  soirée,  cherche  occupât,  rétrib.  Ecr.P.  Af.,  n®4186. 

Torpédo  Zèbre,  2  places,  entière  révisé,  marche 
parfaite.  —  Stewart,  1  bis,  rue  Auber.  Centr.  61-97. 

Microscope  à  immersion,  neuf,  marque  allemande, 
2  ocul.,  3  object.,  1.200  fr.  — ^  Ecrire  P.M.,  n®  4188, 


AVIS.  —  Prière  de  loiadre  aux  réponses  un 
timbre  d»  Q  it.  86  pour  i»  truasmission  des  lettres. 


PRESCRIRE  DiNs  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néelés  selon  form.  des  H6p,  de  Paris. 

Deux  CHlllerées  é  potage  do  NEOli  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4t  à  6  comprimés  de  COMPORME  BOTTD; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  viOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIKECnON  SCIENTIFIQUE  I 

D' Raymond  I.ETDLLE  -  D'André  BEHBERON  -  A.  lESDEH,  Jr  «|  ftU 
SÉROLOGIE  -  BACTÉmOLOQIE  -  QHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOOIQUE 

Téliph.  1  Saxe  Ol-Tg,  LBSDUE  et  Cn,  70,  rus  du  Bac,  Paris 

LES  ESCALDES 

CZ./MAr/0£/£  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes.  par  Angoustrina  (Pyré-. 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


TUBERCULOSE 

CÉPËDE 

lSTRADBB,D'MPh‘* 

30,aT.Rellla,Farii  -  Gob.08-0{ 

_ ~Lë~Gérant  :  O.  Porée. 

Paris.  —  L.  Maketheox,  Imprimeur,  1,  rue  Cassette.  " 


BAUME  SELENIA  CUÊRÎT  L’ECZEI 


Lç  «  Bmimo  Soioma  »  esl  à  base  d»  SsmMtm  eohoMsil,.  pmmtpe  aottr  des  eaux  mnifli'nies  de  Bn  Roche-. 
Posay,  dans  la  Vienne.  R  guérit  les  Hozémas,  te»  iCfle4i7atio»8  de  la  Peau,  Je  Bouton  d'Orieiili.i 
Nous  sollicitons  du  corps  médical  une  opinion  justifiée  :  nous  enverrons  immédiatement,  sur  demande,^ 
une  quantilé  de  Baume  amplement  suffisante  pour  que  le  médecin  praticien  puisse  être  édifié  suri 
sa  valeur.  Les  demandes  des  médecins  de  Tunisie.,  Grèce,  Égypte,  Turquie,  désireux  d'essayer] 
le  Baume  «  Selenia  »  pour  la  cure  du  «  Bouton  d’Orient  »  recevront  toujours  le  meilleur  accueil.\ 


Sédiments  des  "  fontaines  ”+ huile + cire 


La  ROCHS-POSAY  n  est  pas  seulement  la  station  anti-artlipi^ 
tique  et  dlni*4tique  que  ohacuit  sait,  le  Vittel  et  l’Rvian  du-  Centpfi.- 
Ouest  de  la  Frauçe,  g’est  aussi  la  Staifpa  (les  gezémas  et  «lois 
Prurits.  Be  date  immémqriale  las  baigQeups  venus  aux  u  bou^GN 
fontaines  »  appliquaient  sur  leurs  téguments  eczématisés  gp 
ulcérés  des  sortes  de  cataplasmes  empruntés  aux  touffes  d’algufiR 
croissant  dans  les  basains,  MUou,  apus  leg  derniers  Valois,  prog|g^ 
mait  leur  vertu. 

En  1909,  le  Prof.  Taboury  déoèlele  Sélénium  dans  les  eaux  ip 
La  Roche-Posay  [Soc,  CbiPl,  de  France,  séance  du  21  juillet)  :  le 
secret  de  leur  action  est  expliqué,  Ce  curieux  métalloïde,  proobé 
parent  du  Soufre,  se  fixe  électivement  sur  les  cellules  morbides, 
anormales,  frappées  de  déchéance,  et  eu  provoque  l'expulsion  ;  ü 
rénove  ainsi  les  épidermes  et  les  épithéliums.  Dans  le  BAUMl! 
SELENIA  son  action  décapante  s’unit  è,  l’action  kératoplastique, 
cicatrisante,  de  l’huile  d’olive  vierge  et  de  la  cire  d’abeilles.  Ijo 
Baume  n’est  d’ailleurs  que  la  mise  au  point  d’un  topique  plus  ancien 
obtenu  à  La  Roche-Posay  en  incorporant  à  un  mélange  de  cirq  et 
d’huile  de  noix  les  sédimentsjjdes  eaux  :  on  le  disait  souverain  peur 
les  «  galles,  rongnes,  teignes  >i. 


Alode^d'emploi.  —  fl  a  une 

au  contact  de  la  peau  tiède);  , 
de  gaze  et  on  maintient  par 


Eczémas.  Ulcérations.  Bouton  d’Orient 


Le  Baume  se  montre  vraiment  bers  de  pair  dans  3  prdreg  de  cgg 
1®  Les  Eesiéiufts  et  les  Prurits  (chroniques,  ane-vulvaires...,  etc,); 
2°  Les  Ulcérations  de  la  Peau  (fissures,  gerçures,  prevasaes,  plai§gj  ; 
3»  Le  Boutongd’Orient,  dit  aussi  «  OlOU  de  Biskra  n,  «  elOH  d’Alep  ». 

consistance  ferme  due  à  la  cire  d  abeilles.  On  remploie  soit  à  froid  (il  se  ramollit 
mit  à  chaud  (après  fusion  au  bain-marie  bouillant).  On  recouvre  d'une  feuille 


aze  et  on  maintient  par  une  bande.  Les  parties  découvertes  se  passent  de  tout  pansement  protecteur. 
Échantillons  et  littérature  :  Laboratoire  du  Beaume  Sélénia,  8,  rue' de  Constantinople,  Paris. 
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LA  LOI  m  UEGRÜTEJIENT 

ET  LES  CONSEILS  DE  REVISION 


La  Chambre  des  députés  poursuit  en  ce  mo¬ 
ment  la  discussion  des  lois  militaires  et  va  pro¬ 
chainement  aborder  l’examen  de  la  ioi  de  recru¬ 
tement.  Elle  aura  donc  à  légiférer  sur  les  Conseils 
de  révision  et  devra  s’appliquer  à  organiser  sur 
des  bases  entièrement  nouvelles  la  sélection  de 
nos  contingents,  qui  est  l’acte  essentiel  de  ces 
assemblées  départementales.  Les  Conseils  de 
révision,  en  tant  qu’organes  de  sélection,  sont 
depuis  longtemps  condamnés;  une  trop  longue 
expérience  a  démontré  que  l’expertise  médicale, 
pratiquée  en  séance,  est  illusoire,  et  tout  le 
monde  est  d’accord  pour  reconnaître  qu’il  faut 
donner  de  plus  sérieuses  garanties  aux  individus, 
aux  familles  et  à  l’Etal.  La  réforme  est  d’autant 
plus  nécessaire  que  nous  vivons,  depuis  le 
31  Mars  1919,  sous  le  régime  d’une  loi  sur  les 
pensions  militaires  d’invalidité,  grâce  à  laquelle 
tout  soldat  porte  dans  sa  giberne,  avec  le  bâton 
de  maréchal  de  France,  un  litre  de  pension.  Toute 
maladie  déclarée  au  cours  du  service  étant  pré¬ 
sumée  imputable  au  service,  il  s’ensuit  que  les 
finances  publiques  sont  engagées  par  les  déci¬ 


sions  des  experts.  A  l’argument  sanitaire  s’ajoute 
un  argument  financier  qui  s’impose  à  l’attention 
des  législateurs. 

Il  y  a  donc  un  intérêt  majeur  à  régler  les  opé¬ 
rations  du  Conseil  de  révision  du  point  de  vue 
médical  et  non  plus  seulement  du  point  de  vue 
administratif  comme  on  l’a  fait  jusqu’à  ce  jour. 
L’administration  est  chose  respectable,  mais  sous 
condition  qu’elle  cède  le  pas  à  la  science  médicale 
et  se  plie  à  ses  exigences.  Sauvegardons  d’abord 
les  intérêts  de  la  race  et  de  l’Etat,  nous  nous 
elîorcerons  ensuite  de  respecter,  dans  toute  la 
mesure  possible,  les  commodités  d’une  assemblée 
officielle  contrainte  d’accomplir  un  programme 
déterminé  dans  un  minimum  de  temps. 

Les  réformes  à  apporter  aux  Conseils  de  révi¬ 
sion  ont  été  indiquées  par  le  Comité  consultatif 
de  Santé  et  par  la  Commission  supérieure  d’Hy- 
giène  et  d’Epidémiologie,  à  la  veille  même  de  la 
guerre,  en  réponse  à  une  consultation  demandée 
par  le  ministre,  lors  de  la  discussion  de  la  loi 
sur  l’incorporation  à  20  ans.  Il  n’est  pas  inutile 
que  ces  avis  soient  connus  au  moment  où  la  ques¬ 
tion  se  pose  devant  le  Parlement. 

Consulté  sur  la  possibilité  d’abaisser  à  20  ans 
l’âge  de  l’incorporation,  le  Comité  de  Santé,  pré¬ 
sidé  par  M.  Vaillard,  a  posé  les  conditions  sui¬ 
vantes  : 


Tbiotoiiiit  eUilqiisiiBt  piri 

Cacheta  doaéa  à  tgr.SO  et  0gr.2B 


Dl|;ltaltqne 

Strophanttqne 
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SclUltlqne 
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«  1°  Sélection  rigoureuse  présidant  à  la  for¬ 
mation  du  contingent  afin  d’éliminer  tous  les 
sujets  dont  le  développement  et  l’aptitude  phy¬ 
sique  sont  insuffisants.  Cette  sélection  devra 
s’opérer  en  prenant  comme  étalon  de  base  le 
maximum  d’aptitude  physique.  Il  est  à  prévoir 
que  les  éliminations,  de  ce  chef,  approcheront 
de  45  à  50  pour  100  de  l’efTectif  examiné. 

«  Cette  sélection  ne  paraît  possible  qu’en 
apportant  dans  le  fonctionnement  des  Conseils 
de  révision  les  modifications  nécessaires. 

«  Par  analogie  avec  ce  qui  se  passe  en  Alle¬ 
magne,  les  opérations  du  Conseil  de  révision 
devront  se  faire  à  deux  degrés',  afin  d’assurer 
à  l’expertise  médicale  les  garanties  indispen¬ 
sables. 

«  2°  Des  ajournements  successifs  pourront 
être  largement  appliqués  jusqu’à  ce  que  les 
appelés  aient  acquis  l’aptitude  physique  conve¬ 
nable. 

«  3°  Après  l’incorporation,  des  congés  sani¬ 
taires  renouvelables  seront  appliqués  aux  lieu  et 
place  de  la  réforme  temporaire.  » 

Voici  maintenant  l’avis  exprimé  par  la  Com¬ 
mission  supérieure  d’Hygiène  et  d’Epidémiologie 
présidée  par  M.  Roux. 

«  1"  La  Commission  estime  qu’au  point  de  vue 
de  l’hygiène  de  l’armée,  il  vaut  mieux  fixer  à 
21  ans  l’âge  de  l’incorporation  du  contingent,  en 
donnant  aux  jeunes  gens  le  droit  de  devancer 
l’appel  dès  l’âge  de  20  ans,  s’ils  présentent  une 
bonne  aptitude  physique  au  service  militaire. 

((  On  donnerait  ainsi  à  la  jeunesse  française 
une  prime  à  la  robusticité. 

«  2°  L’incorporation  à  20  ans  ne  pourrait  être 


1.  Rapport  supplémentaire  de  M.  Fabry,  session  de 
1922,  n»  3776.  Annexe  au  procès-verbal  de  la  séance  du 
24  Janvier  1922. 


admise  qu’avec  une  sélection  rigoureuse  du  con¬ 
tingent  pour  laquelle  le  fonctionnement  des  Con¬ 
seils  de  révision  actuels  n’offre  pas  les  garanties 
nécessaires. 

«  La  Commission  estime  qu’une  première 
sélection  des  conscrits  doit  être  faite  par  une 
Commission  militaire  dans  laquelle  l’élément 
civil  aura  seulement  voix  consultative.  » 

11  n’est  tenu  aucun  compte  de  ces  avis  auto¬ 
risés  dans  la  rédaction  du  projet  de  loi  de  recru¬ 
tement  élaboré  par  les  Pouvoirs  publics.  On 
chercherait  vainement  dans  le  texte  définitif, 
adopté  par  la  Commission  de  l’armée*,  la  trace 
d’un  effort  quelconque  pour  faire  passer  dans  la 
loi  les  suggestions  de  la  science.  Malgré  un  demi- 
siècle  d’expérience,  malgré  les  leçons  de  la 
guerre,  malgré  les  enseignements  de  la  statis¬ 
tique  médicale  de  l’armée,  il  n’y  a  rien  de  changé 
pour  le  législateur.  Le  Conseil  de  révision  reste 
ce  qu’il  est  depuis  toujours  :  un  instrument  de 
sélection  illusoire,  un  filtre  grossier  tout  juste 
capable  d’arrêter  les  grosses  impuretés  visibles 
à  l’œil  nu  et  pour  lesquelles  la  présence  d’un 
médecin  est  à  peine  nécessaire.  Le  rôle,  ainsi 
compris,  pourrait  être  tenu  par  le  garde-cham¬ 
pêtre  ou  le  marguillier  de  la  paroisse. 

Il  est  bien  stipulé  à  l’article  19  du  projet  que 
les  sujets  reconnus  douteux  par  le  Conseil  de 
révision  seront  déférés  à  une  Commission  médi¬ 
cale,  mais  cette  commission  siégeant  a  posteriori 
n’est  qu’un  médiocre  palliatif,  sur  lequel  on  ne 
saurait  fonder  de  sérieuses  espérances.  C’est,  en 
efi’et,  la  discrimination  des  cas  douteux  qui  est  le 
point  délicat  de  l’expertise,  et  personne  ne  sou¬ 
tiendra  qu’elle  puisse  se  faire  avec  fruit  dans  le 
brouhaha  d’une  séance  publique,  à  la  vitesse  de 


2.  Il  est  indispensable  à  ce  point  de  voe  d’inscrire 
dans  la  loi  qne  les  sujets  douteux  pourront  être  mis  en 
observation  dans  un  hôpital  avant  qu’ils  n’aient  reçu 


cent  conscrits  à  l’heure.  Si  notre  expert  a  vrai¬ 
ment  le  tempérament  d’un  médecin,  il  n’aura 
garde  de  se  contenter  d’une  simple  revue  d’effec¬ 
tifs.  N’écoutant  que  sa  conscience  professionnelle, 
il  renverra  tout  le  monde  en  bloc  à  la  Commis¬ 
sion  médicale. 

Qui  pourrait  l’en  blâmer  et  s’y  opposer  ? 

On  remarquera  que  le  Conseil  de  révision  est 
le  seul  tribunal  de  France,  et  peut-être  du  monde 
entier,  où  l’on  exige  une  expertise  faite,  ej: 
abrupto,  en  séance  publique.  Dans  aucune  autre 
juridiction  on  ne  demande  pareil  tour  de  force  à 
des  experts.  Ceux-ci  ont  tout  loisir  de  poursuivre 
leurs  investigations  dont  ils  apportent  le  résultat 
au  jour  de  l’audience.  Les  mêmes  précautions  ne 
sont-elles  pas  bonnes  à  prendre  quand  la  santé 
de  nos  soldats  est  en  jeu  ? 

La  sélection  des  contingents  ne  peut  être  effi¬ 
cace  et  complète  que  si  tous  les  conscrits,  sans 
exception,  sont  expertisés  avec  le  même  soin, 
dans  le  calme  et  la  tranquillité  nécessaires,  avant 
la  séance  publique.  Une  pareille  mission  ne  peut 
être  bien  remplie  que  par  une  Commission  médi¬ 
cale  opérant,  non  plus  a  posteriori,  mais  a  priori, 
et  pourvue  de  tous  les  moyens  propres  à  étayer 
ses  jugements.  Cette  Commission  devra  se  trans¬ 
porter  dans  les  cantons,  compulser  les  dossiers 
sanitaires,  entendre  même,  s’il  se  peut,  les  méde¬ 
cins  des  familles.  Elle  pourra  provoquer  les  exa¬ 
mens  qu’elle  jugera  utiles  auprès  des  spécialistes 
qualifiés,  civils  ou  militaires,  agréés  par  le  mi¬ 
nistre’;  elle  se  présentera  dès  lors  devant  le 
Conseil  de  révision  avec  des  conclusions  moti¬ 
vées  et  non  avec  un  simulacre  d’expertise. 

La  Commission  médicale  devra  inspirer  la 
confiance  par  sa  composition  même.  La  prési¬ 
dence  en  sera  confiée  à  un  médecin  d’une  expé- 


leur  ordre  de  départ.  On  évitera  ainsi  des  incorpora¬ 
tions  inutiles  qui  encombrent  les  casernes  et  grèvent 
inutilement  le  budget. 
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iqne,  le  remède  le  plus  néroîqao.  |  force  la  systole,  régularise  le  cours  du  sai 
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rience  éprouvée,  du  grade  de  pr'uVipal  au  ruoirs. 
Il  n’est  pas  moins  indispensable  de  réserver  dans 
cette  Commission  une  place  aux  compétences 
civiles  dans  la  personne  des  médecins  du  cadre 
complémentaire.  Médecins  civils  et  militaires 
n’ont  qu’à  gagner  à  ce  rapprochement  dont  le 
pays  sera  le  premier  à  bénéficier.  Cette  collabo¬ 
ration  s’impose  jusqu’au  jour  où  le  Ministère  de 
la  Santé  publique,  qui  en  est  encore  à  ses  pre¬ 
miers  vagissements,  sera  devenu  assez  fort  pour 
assumer  cette  expertise  générale  de  la  jeunesse 
française  dévolue  jusqu’à  ce  jour  aux  seuls  méde¬ 
cins  militaires,  dans  les  conditions  défectueuses 
que  l’on  connaît. 

Telles  sont  les  conditions  qui  nous  semblent 
nécessaires  pour  que  l’expertise  médicale  des 
Conseils  de  révision  offre  vraiment  des  garanties 
et  puisse  porter  de  bons  fruits.  Assurément  la 
sélection  des  contingents  ne  constitue  pas  à  elle 
seule  toute  l’hygiène  militaire,  mais  elle  en  est  en 
quelque  sorte  le  prélude  ;  il  est  bien  évident  que, 
méthodiquement  et  scientifiquement  conduite, 
elle  aurait  une  heureuse  répercussion  sur  l’état 
sanitaire  de  l’armée  française  et  qu’elle  diminue¬ 
rait,  dans  une  proportion  impressionnante,  le 
nombre  des  candidats  à  l’hôpital,  à  la  réforme  et 
à  la  pension. 

Le  projet  de  loi  gouvernemental  reste  muet 
sur  les  ajournements  successifs  et  les  congés 
sanitaires  demandés  par  le  Comité  de  santé  de 
1913.  Il  laisse  subsister  la  réforme  temporaire, 
le  service  auxiliaire  et  quelques  autres  disposi¬ 
tions  vieillottes  dont  l’usage  a  montré  les  défauts 
et  qui  demandent  à  être  rajeunies.  Le  règlement 
sur  l’aptitude  physique  doit  être  révisé  et  mis  en 
harmonie  avec  les  leçons  de  la  pathologie  et  de 
l’hygiène,  de  manière  à  assurer,  mieux  que 
par  le  passé,  l’utilisation  rationnelle  de  nos 
soldats. 

Médecin  inspecteur 
Sabatier. 


LA  LIGUE  FRANCO-AMÉRICAINE 

CONTRE  LE  CANCER 

Le  mardi  4  Avril  1922  s’est  tenue  à  la  Faculté 
de  Médecine,  dans  la  salle  du  Conseil,  l’Assem¬ 
blée  générale  de  la  Ligue  franco-anglo-amcri- 
c,aine  contre  le  Cancer. 

M.  Paul  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  prési¬ 
dait  la  séance,  ayant  à  ses  côtés  MM.  Justin 
Godard,  président  de  la  Ligue,  les  professeurs 
Mark  Baldwin,  Hartmann  et  Sir  John  Piller, 
vice-présidents. 

Dans  un  rapport  très  documenté,  le  secrétaire 
général,  M.  R.  Le  Bret,  définit  le  programme 
que  se  propose  de  réaliser  cette  Association 
interalliée  de  savants  et  de  philanthropes. 

Après  avoir  montré  l’intérêt  fondamental  d’un 
diagnostic  précoce  afin  d’assurer  l’efficacité  de 
toute  thérapeutique  anticancéreuse,  M.  Le  Bret 
rappelle  que  le  premier  objet  de  la  Ligue  est  de 
provoquer,  d’une  part,  dans  le  milieu  médical, 
l’extension  de  renseignement  et,  d’autre  part, 
parmi  le  grand  public,  la  vulgarisation  des  ma¬ 
nifestations  cancéreuses  à  leur  début. 

La  Ligue  franco-anglo-américaine  s’est  em¬ 
ployée  de  plus  très  activement,  depuis  sa  création, 
à  aider  par  des  subventions  les  recherches  scien¬ 
tifiques  et  surtout  elle  s’est  efforcée  de  perfec¬ 
tionner  et  mettre  à  la  portée  de  tous  les  moyens 
de  guérison  actuellement  connus. 

Le  point  qui  nous  paraît  peut-être  le  plus 
important,  parmi  ceux  traités  par  M.  Le  Bret, 
est  la  question  si  angoissante  de  l’hospitalisation 
des  incurables,  question  devant  laquelle  les 
Pouvoirs  publics  semblent  jusqu’à  présent  être 
restés  indifférents.  Il  dépeint  la  situation  lamen¬ 
table  du  malade  déclaré  inopérable  qui,  refusé 
dans  tous  les  hôpitaux,  n’a  même  pas,  comme 
son  frère  de  misère  le  tuberculeux,  la  pos- 


.cibiliié  d'aclicvcr  en  paix  son  doulcuicux  cal¬ 
vaire. 

C’est  à  juste  titre  vers  le  soulagement  de  ces 
effroyables  souffrances  morales  que  se  concentre 
actuellement  le  plus  gros  effort  de  la  Ligue. 

L’aide  morale  apportée  par  le  Comité  des 
dames  visiteuses,  que  dirige  avec  une  autorité 
compétente  M™'  Hartmann,  constitue  une  des 
remarquables  réalisations  de  la  Ligue.  L’assis¬ 
tance  présente  a  d’ailleurs  traduit  par  une  ovation 
prolongée  la  reconnaissance  admirative  que  l’on 
devait  au  dévouement,  à  la  profonde  abnégation 
de  ces  dames  visiteuses  qui  s’efforcent  d’instruire 
le  public,  de  le  diriger  vers  les  services  de  con¬ 
sultations  spéciales  et  de  soulager  le  sort  des 
cancéreux. 

M.  Ledoux-Lebard  expose  ensuite,  dans  une 
causerie  consacrée  à  la  radiothérapie  profonde 
des  tumeurs  malignes,  les  bases  biologiques  et 
physiques  principales  qui  doivent  aujourd’hui 
guider  l’application  des  radiations  pénétrantes. 
Il  montre  que  les  progrès  importants  accomplis 
durant  ces  dernières  années  sont  dus  surtout 
à  la  collaboration  des  médecins  radiologistes  avec 
les  physiciens  et  les  techniciens  et  reposent  prin¬ 
cipalement  sur  la  transformation  des  appareil¬ 
lages,  qui  doivent  pouvoir  fournir  des  tensions 
d’au  moins  200.000  volts  pour  répondre  au  but 
poursuivi.  Il  rappelle  les  avantages  de  l’emploi 
de  tubes  Goolidge  immergés  dans  l’huile  et  en¬ 
fermés  dans  une  cuve  de  plomb,  conformément 
au  dispositif  qu’il  a  établi  avec  Dauvillier  et  qui 
assure  une  protection  parfaite  de  l’entourage. 

Le  traitement  des  cancers  opérables  doit  se 
concevoir  désormais,  dans  la  majorité  des  cas 
comme  un  «  acte  radio-chirurgical  à  plusieurs 
temps  »  :  1°  irradiation  préopératoire;  2°  inter¬ 
vention  chirurgicale;  3°  irradiations  postopéra¬ 
toires.  Dans  certaines  formes  (lymphosarcomes, 
par  exemple)  et  dans  certaines  localisations 
(médiastine),  l’emploi  de  la  radiothérapie  seule 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NEVROSTHtNiiiE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÊNINE 


FREYSSINGE 


SURMENA6E  |  VERTICES 
identité  de  Dépression  Nerveuse  II  ANEMIE  CEREBRALE 

COMPOSITION  - - ; - —  ^  S  - * - - 

MINÉRALE  NEURASTHENIE  l  CONVALESCENCES 

En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  1913.  GAND  :  A/léd.  Ü’Or  —  1920.  MONACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (XIF). 


1  dans  tout  état  infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes  \ 

-  m  1  ■  -  1 

[pilules  d« 

üuioriiiiiioeFisniïi 

LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  30 


Samedi,  15  Avril  1922 


parait  légitime.  Toutefois,  les  plus  grands  pro¬ 
grès  paraissent  avoir  été  réalisés  dans  le  Iraüe- 
ment  du  cancer  utérin  par  l’association  de  la 
curie-  et  de  la  roentgenthérapie. 

Ils  laissent  espérer,  dit  en  terminant  M.  Le- 
doux-Lebard,  un  avenir  plus  satisfaisant  encore 
pour  les  cas  contre  lesquels,  malgré  l’aide  des 
rayons  pénétrants,  nous  restons  encore  désarmés. 

Le  ministre  de  l’Hygiène  prenant  enfin  la 
parole,  après  avoir  rappelé  l’intérêt  qu’il  avait 
toujours  porté  aux  œuvres  d’assistance,  se  féli¬ 
cite  des  heureux  résultats  obtenus  par  la  Ligue 
franco-anglo-américaine  qui  «  malgré  sa  jeunesse 
a  fortement  marqué  sa  place  dans  l’armement 
anlicancéreux  ». 

En  effet,  utilisant  et  complétant  les  nouvelles 
données  scientifiques,  c’est  dans  la  réalisation 
sociale  de  leurs  solutions  provisoires  que  se 
dépensent  les  remarquables  efforts  de  cette 
œuvre  anticahcéreuse.  On  ne  saurait  asteez  rediré 
quel  encouragement  et  quel  réconfort  elle  offre  à 
ceux  qui  croient  à  sa  bienfaisante  nécessité. 

Lucien  Cohnil. 


LES  SOINS  MÉDICAUX  ET  PHARMACEUflQUÉS 

AUX  RÉFORMÉS  DE  LA  GUERRE 


Au  cours  de  l’une  de  sss  derBières  séances, 
Chambre  a  discuté  et  adopté  un  projet  de  loi  modi¬ 
fiant  l’article  65  de  la  loi  du  31  Mars  1919  sur  les 
pensions  militairès,  article  qui,  coinmè  l’bïi  sait, 
assuré  à  tous  lés  invalides  de  la  guerre,  leur  vie 
durant,  les  soins  médièaui,  chirurgicaux  èt  phar¬ 
maceutiques  uécéssttés  par  lès  blessures  ou  mala¬ 
dies  contractées  ou  aggravées  en  service. 

Naturellement,  les  bénéficiaires  de  la  loi,  àveo  les 
dispositions  nouvelles  qui  ont  été  votées,  continne- 
ront  d’avoir  droit  au  libre  choix  du  médecin,  du 
chirurgien  et  du  pharmacien,  les  frais  des  soins  mé¬ 
dicaux,  chirurgicaux  ét  pharmaceutiques  étant  tou¬ 


jours  supportés  par  l’État.  Mais,  dans  le  cas  où  Ils 
devront  recourir  à  l’hospitalisation,  les  intéressés  ne 
seront  plus  tenus  d’opter,  comme  ils  devaient  le  faire 
jusqu’ici,  entre  les  salles  militaires  et  les  salles  civiles 
de  l’hôpital  le  plus  voisin  de  leur  domicile.  Désor¬ 
mais,  eu  effet,  ils  auront  toute  latitude  pour  choisir 
l’établissement  hospitalier,  public  ou  privé,  où  ils 
voudront  être  admis. 

Par  exemple,  quand  le  bénéficiaire  de  fa  loi  aura 
choisi  un  établissement  privé  pour  son  hospitalisa¬ 
tion,  l’Etat  ne  pourra  êlrè  tenu  de  payer  pour  SêS 
trais  dè  séjour  une  rédevanéè  supérieure  à  celle  réclâ- 
mée  pàr  l’hôpital  public  lè  plus  voislù.  Pour  léfe 
frais  de  voyage  nécessités  par  l’hospitàlitiatiDn,  tant 
à  l’aller  qu’au  retour  et,  en  cas  de  décès,  pour  les 
frais  de  transport  du  corps  an  domicile,  seront  à  la 
charge  de  l’Etat. 

En  dehors  de  ces  points  essentiels,  il  a  encore  été 
décidé  que  des  Commissions  composées  de  repré¬ 
sentants  de  l’État,  des  Associations  de  mutilés  et  des 
Syndicats  de  médecins  et  de  pharmaciens  selfbnl 
chargées  d’assUrér  dàUs  chaque  départeUieUl  le  con¬ 
trôlé  nécessaire  et  aussi  qU’ùne  Commissioh  sùpé- 
rienfè  d’appèl  Siégéha  à  Péris. 

Enfin,  pour  compléter  eès  dispositions,  il  a  été 
décidé  qu’un  décret  déterminerait  dans  un  avenir 
prochain  les  tarifs  des  Soins  médicaux,  chirurgicaux 
et  pharmaceutiques,  les  conditions  et  limites  du 
remboursement  des  frais  de  voyage  et  de  transport 
ainsi  que  la  composition,  les  attributions  et  le 
fonctionnement  des  Commissions  de  contrôle. 


LES  MÉDECINS  ÉT  LES  COLONIES 


Le  Goüverhement  général  dé  l’Indochine  re¬ 
cherche  àctüelleiheht  dix  médecins  poüt  com¬ 
pléter  l’eSectif  réglementaire  du  éetvîce  dé  l’As¬ 
sistance  inédicàiè  de  la  cOl'ohie. 

Gi-dessoüs  lés  côïiditiohs  dü  recfutettient  et 
les  avantages  réservés  aux  cànàiAats  qui  désire¬ 
raient  postuler  pour  un  emploi  de  médecin  sta¬ 
giaire,  de  médecin  de  5°  ou  de  4“  classe. 


Les  services  dè  l’ Assistance  médicale  de  l’Indo¬ 
chine  sont  assurés  par  des  médecins  civils  qui  appar¬ 
tiennent  au  corps  des  médecins  de  l’Assistsuce; 

La  hiérarchie  et  la  solde  du  personnel  de  l’Assis¬ 
tance  médicale  sont  fixés  de  la  façon  suivante  : 


GRADES 

SOEOE 

sbp'pléméSt 

Mêdeciti  priUripàl  .  . 

—  de  2e  k  ■ 

—  dè  3e  — 

—  de  4e  — 

—  de  5®  — 

—  stagiaire.  .  . 

18.000  Ifancs 
10.000  — 
14.000  — 

12.000  — 
11.000  — 
10.000  — 
9.000  — 

5  SlSpîàêtits. 

5.515  — 

5.115  — 

4.715  - 

4.515  - 

4.275  — 

3.990  - 

Le  supplément  colonial  S’ajoute  à  la  soldé  pendant 
la  présence  effectuée  dans  la  colonie.  Le  tanx  de  la 
piastre  varie  actuellement  éntre  6  êt  7  francs. 

Les  fonctionnaires  indo'chinois  ont  droit  en  otttre, 
dans  la  colonie,  à  des  prestations  en  nature  et  en 
deniers  dont  les  conditions  d’attribution  sont  fixées 
par  arrêté  du  Gouverneur  général  :  indemnités  de 
zone,  indemnités  pour  charge  de  famille,  indemnités 
pour  frais  dé  répréSéntatibus  ét  dè  tournées. 

Dans  les  provlnnes-,  les  médécins  reçoivent  nUe 
indemnité  annuelle  de  800  piastres  et  sont  logés  dans 
dés  bàtimeuts  administratifs. 

Recuutemewt.  —  Le  concours  est  supprimé.  Les 
médecins  stagiaires  sont  choisis  parmi  les  candidats 
titulaires  du  diplôme  de  docteur  en  médecine  d'État 
et  de  médecine  coloniale.  Le  stage  duré  un  an  au 
minimum  et  detix  au  maximum.  Sont  dispensés  du 
stage  et  peuvent  être  nommés  directement  : 

1°  Médecins  de  4'  elaSse,  léS  anfeiéUs  intèibes  ayant 
servi  en  cette  qualité  quatre  années  dans  les  hôpi¬ 
taux  ; 

2°  Médecins  de  5°  classe,  les  anciens  internes  Syant 
fait  en  cette  qualité  nn  stage  de  deux  ans  au  moins 
ou  un  stage  d’une  année  supérieure  sans  toutelois 
atteindre  quatre  ans. 

Les  candidats  k  un  emploi  de  médecin  de  l’Assis¬ 
tance  médicale  ne  doivent  pas  avoir  dépassé  l’âge  de 
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trente  ans  à  moins  d’avoir  des  services  antérieurs  à 
l’Ctat  qui  sont  admis  pour  une  période  de  cinq  ans 
seulement. 

Toute  demande  d’admission,  étaWie  sur  papier 
timbré  4  l’adresse  du  Gouverneur  général  de  l’Indo¬ 
chine,  doit  être  accompagnée  des  pièces  suivantes  ; 

1“  Une  expédition  en  due  forme  de  l’acte  de  nais¬ 
sance  : 

2“  Un  extrait  du  casier  judiciaire  ayant  moins  de 
trois  mois  de  date; 

3“  Un  certificat  de  bonnes  vie  et  mœurs  ayant, 
moins  de  trois  mois  de  date  : 

4“  Un  état  signalétique  et  des  services  militaires 
délivré  par  le  commandant  du  bureau  de  recrute¬ 
ment  dont  relève  le  candidat. 

S°  Un  certificat  de  visite  et  de  contre- visite  déli¬ 
vré  par  des  médecins  militaires  constatant  que  l’état 
de  santé  du  candidat  lui  permet  de  servir  en  Indo. 
chine.  A  Paris  l’aptitude  physique  est  constatée  par 
le  Conseil  supérieur  de  Sauté  du  Ministère  des 
Colonies. 

6“  La  copie  certifiée  conforme  des  titres  universi- 

Le  dossier  ainsi  constitué  doit  être  adressé,  au 
Directeur  de  l'Agence  Economique,  41,  avenue  de 
l’Opéra.  Le  délai  qui  s’écoule  entré  le  dépôt  de  ia 
demande  et  la  nomination  est  de  deux  mois  au  maxi- 


Sxagf.  et  avancements.  —  La  durée  du  stage  est 
d’un  an  au  moins  et  de  deux  ans  au  plus.  Le  stage 
est  accompli  dans  une  formation  sanitaire  de  l’Assis¬ 
tance  à  Hanoï  ou  4  Saïgon. 

Les  avancements  en  grade  et  en  classe  sont  donnés 
exclusivement  au  choix,  sauf  pour  les  promotions 
aux  emplois  de  médecins  de  4°  et  3°  classe  qui  sont 
accordées  pour  1/4  à  l’ancienneté  et  3/4  au  choix.  Le 
temps  de  service  minimum  dans  une  classe,  pour 
obtenir  un  avancement  à  la  classe  supérieure,  est  de 
deux  ans,  dont  un  an  de  services  effectifs  dans  la 
colonie  ou  en  Extrême-Orient. 

Voyages.  —  Les  fonctionnaires  indochinois  rejoi¬ 
gnent  leur  poste  aux  frais  de  la  Colonie.  Ils  voya¬ 
gent  à  bord  des  bateaux  sur  réquisition  et  n’ont,  en 
conséquence,  aucune  avance  à  faire  pour  la  traversée. 


La  famille  du  fonctionnaire  bénéficie  des  mêmes 
avantages.  Les  fonctionnaires  de  l’Indochine  ont 
droit,  lorsqu’ils  reçoivent  une  première  destination, 
à  une  indemnité  de  départ  colonial  égale  à  1  mois 
de  solde  de  présence  et  peuvent  obtenir  la  veille  de 
leur  embarquement  une  avance  à  titre  remboursable 
égale  à  2  mois  de  solde. 

Classement.  —  Les  médecins  de  l’Assistance  mé¬ 
dicale  de  l’Indochine  voyagent  en  classe  à  bord 
des  paquebots-poste. 

Congés.  —  Les  fonctionnaires  en  service  en  Indo¬ 
chine  ont  droit  à  un  congé  administratif  de  5  mois, 
voyage  non  compris,  pour  un  séjour  ininterrompu 
de  3  ans  dans  la  colonie. 

En  cas  de  maladie,  il*  peuvent  bénéficier  de  congés 
de  convalescence,  quel  que  soit  leur  temps  de  séjour 
en  Indochine. 

Eetiiaites.  —  Le  personnel  de  l’Assistance  médi¬ 
cale  est  placé,  au  point  de  vue  des  pensions,  sous  le 
régime  du  décret  du  5  mai  1898,  portant  création 
d’une  caisse  locale  des  retraites.  Pension  d’ancieur 
neté  acquise  à  25  ans  de  services  dont  20  au  moins 
en  Indochine,  congés  compris.  Pensions  proportion¬ 
nelles  après  15  et  20  ans  de  services. 

Sous  le  régime  actuel,  un  médecin  de  l*'®  classe 
peut  obtenir,  après  25  ans  de  service,  une  pension 
de  10.875  francs  (majorations  provisoires  comprises). 

Conditions  d’existence.  —  Le  coût  de  la  vie  varie 
naturellement  avec  le  genre  d’existence  que  l’on  mène  ; 
mais,  en  prenant  comme  exemple  une  personne 
vivant  d’une  façon  simple,  mais  cependant  confor¬ 
table,  le  prix  de  la  vie  peut  être  établi  de  la  façon 
suivante  : 

Célibataires . de  150  à  200  piastres  par  mois. 

Ménage  sans  enfanta.  .  .  230  à  250  — 

Ménage  avec  trois  enfants  300  à  325  — 

à  déduire  de  15  pour  fOO  environ  pour  les  personnes 
habitant  l’intérieur. 

Dans  les  hôtels,  le  prix  de  la  pension  (nourriture 
et  chambre)  varie  de  90  à  180  piastres  pour  un  céli¬ 
bataire  et  de  130  à  220  piastres  par  mois  pour  un 


L’Agence  Economique  de  l’Indochine,  dont 
les  bureaux  sont  installés  au  41,  avenue  de  l’Opéra 
à  Paris,  se  tient  à  la  disposition  des  médecins  pour 
leur  (ournir  tous  les  renseignements  dont  ils  pour¬ 
raient  avoir  besoin. 


PETITES  CONSULTATIONS  DE  PHYTOTHÉRAPIE 


LA  TUBERCULOSE  PULMONAIRE 


Opposer  au  Léviathan  qu’est  la  phtisie  l’humble 
adversaire  qu’est  la  phjitothérapie  peut  sembler 
d’abord  un  paradoxe  :  cela  évoque  l’idée  d’une  lutte 
aussi  disproportionnée  que  le  •  serait  celle  d’une 
antique  catapulte  contre  un  des  monstrueux  engins 
de  la  stratégie  moderne.  Mais,  si  nous  prenons  garde 
que,  dans  l’état  actuel  de  la  science,  il  n’existe  aucun 
remède  spécifique  à  la  terrible  maladie,  que  toutes 
les  tentatives  de  bactériothérapie  ont  échoué  et  que 
la  plupart  des  substances  empruntées  à  la  chimie 
sont  loin  de  posséder  une  efficacité  constante,  nous 
ne  nous  reconnaissons  plus  le  droit  d’être  dédaigneux 
à  l’égard  des  simples.  Sans  doute  constituent-ils 
une  armée  de  Pygmées  ;  mais  leur  absence  de  noci¬ 
vité,  leur  extrême  variété  font  de  ces  Pygmées  des 
auxiliaires  précieux  dans  une  affection  où  la  théra¬ 
peutique  doit  être  avant  tout  inoffensive  et  simple  et 
varier  ses  agents,  sans  changer  le  principe  du  trai¬ 
tement,  suivant  une  méthod.e  que  M.  le  professeur  L. 
Rénon  appelle  la  méthode  des  médications  analogues 
successives  :  «  Maniée  avec  sagacité,  l’administration 
de  telle  ou  telle  substance  inoffensive,  ayant  d’ailleurs 
une  action  sur  l'état  local  ou  général,  permet  sou¬ 
vent  d'obtenir  chaque  fois  un  coefficient  d’améliora¬ 
tion  nouveau,  de  superposer  parfois  toutes  ces  amé¬ 
liorations  suggestives  et  de  faire  le  cumul  des  coeffi¬ 
cients  d’amélioration  '.  » 


1.  L.  Rknon.  —  Le  traitement  scientifique  pratique  de 
la  tuberculose  pulmonaire,  1911. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 
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ANÉMIE  H 

LYMPHATISME  ■ 

TUBERCULOSE  M 

CONVALESCENCE,  etO-  fl 


MARINOL 


Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique), 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (une  cnillerée  b  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 
û’iodm  et  i/t  de  milligr,  de  JUétbylarBinata  en  combinaison  physiologiqne. 


L  Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


t  II  n’est  pas  douteux 
qu’en  mettant  en  évi- 
dencedesmétaus.,même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l’eau  de  mer,  le 
Professeur  Oarrigeu 
a  ouuert  des  voies  hou- 
vellesàla  thérapeutique 
marine.  » 


«  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l’eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  utielacune  dans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 


D' Albert  BOBIN, 

(Conirii  litfrnsllonâl  ds 
Thslsuothtrssls,  BIsrrIlz  ÜOS) 


(SspBSrtdu  Prtildenl 


POtOLOOIE  I  Ptr  ]0 


I  Adultes,  S  à  3  cuillerées  à  sonpe.  Enfants,  I  à  3  cuillerées  é  desse'^. 
I  Eourriseons,  2  à  3  cuillerées  à  café. 


Echantillons  gratuits  sur  demanda  adressée  à 

'  LA  BiOMARINE”  à  dieppe 


Médaille  D’Htgiéne  Publique 

déosrné*  aur  1»  propoiUion  d»  PAeadén)|l«  da  Médaelaa 
(Journal  OJJloitl,  ArrAU  MioliMnal  du  10  JuuYlar  i»!} 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

(Bull.  <ts  t'Acaddmts,  Paris,  11  FSv.  ISIS) 


Laboratoire  d’études  à  Blarrltx.  —  Oirsstsur  .  A.  CUSSAC-  fln-'eur  en  Phermule. 
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L'indication  fondamentale  dn  traitement  de  la  tu- 
bercnloie  pulmonaire  est  de  fournir  au  terrain  les 
éléments  minéraux  propres  à  augmenter  sa  résistance. 
Comme  la  plupart  des  substances  minérales  chimi¬ 
ques  ne  font  que  traverser  l’organiame  sans  être 
assimilées,  c’est  aux  combinaisons  naturelles,  telles 
que  les  contiennent  les  végétaux,  qu’on  doit  donner 
la  préférence  (A.  Manquai).  Une  excellente  prépara¬ 
tion  est  la  décoction  de  céréales  de  Springer  qu’on 
obtient  en  faisant  bouillir  pendant  trois  heures  dans 
trois  litres  d’eau  une  cuillerée  à  soupe  d’orge,  de 
seigle,  d’avoine,  de  blé,  de  maïs  et  de  sou.  Cette 
décoction  fournit,  à  l’état  de  combinaisons  assimi¬ 
lables,  de  fortes  proportions  de  chaux,  de  phosphore, 
de  potasse,  de  magnésie,  de  manganèse  et  de  silice. 

La  dernière  de  ces  substances  joue  un  rôle  parti¬ 
culièrement  Important  dans  la  reminéralisation  des 
tuberculeux  en  favorisant  la  prolifération  iibreuse  ; 
on  pourra  l’administrer  en  recourant  à  la  Prêle,  un 
des  végétaux  qui  en  contiennent  le  plus  abondamment 
(poudre  1  à  3  gr.  par  jour  ou  décoction  àlOO  p.  1.000). 
Une  antre  substance  très  active  est  le  tanin  qui  hâte 
la  cicatrisation  des  lésions  (Arthaud),  fait  obstacle  à 
la  dissémination  des  bacilles  et  provoque  des  réac¬ 
tions  de  foyer  (G.  Küss).  Au  tanin  pathologique 
extrait  de  la  noix  de  galle,  qui  est  mal  toléré  par  les 
voies  digestives,  on  substituera  le  tanin  physiolo¬ 
gique,  tel  qu’il  existe  dans  les  tissus  végétaux  où  son 
action  irritante  est  corrigée  par  d’autres  principes, 
mucilagineux,  amers,  aromatiques  (H.  Leclerc). 
Parmi  les  nombreuses  plantes  riches  en  tanin,  je 
citerai  notamment  le  Noyer,  la  Bistorte,  la  ïormen- 
tille  et  la  Rose.  On  prescrira  l’extrait  de  feuilles  de 
Noyer  suivant  la  formule  recommandée  par  M.  G. 
Küss  : 

Extrait  de  feuilles  de  noyer.  ...  00  gr. 

Glycérine . 120  gr. 

Eau . Q.  S.  pour  300  cmc 

Une  à  quatre  cuillerées  à  café  par  jour; 

Les  racines  de  Bistorte  et  de  'l'ormen tille  sous  forme 
de  poudre  (2  à  5  gr.)  d’extrait  (1  à  2  gr.)  de  vin  : 

Racine  concassée  de  Bistorte  ou  de 

Tormentille . 12,ï  gr. 

Alcool  à  45" .  250  gr. 


Laisser  macérer  vingt-quatre  heures  puis  ajouter: 

Vin  rouge  de  Bordeaux . Q.  S.  pour  t  litre. 

Faire  subir  une  nouvelle  macération  de  quatre 
jours  ;  50  à  150  gr.  pro  die. 

Administrée  larga  manu,  la  conserve  de  roses 
rouges,  surtout  celle  qu’on  prépare  en  broyant  des 
pétales  frais  avec  trois  parties  de  sucre,  ronslilue 
un  (I  médicament  aliment  »  très  réparateur  où  l’action 
nutritive  du  sucre  se  combine  heureusement  aux 
eiîets  médicamenteux  du  tanin. 

Les  principaux  symptômes  de  la  tuberculose  pul¬ 
monaire  (toux,  bronchorrhée,  hémoptysies,  sueurs 
profuses,  diarrhée)  ne  sont  pas  moins  justiciables  de 
la  phytothérapie.  A  la  toux  on  opposera  les  opiacés 
dont  j’ai  déjà  indiqué  le  mode  d’emploi  dans  des  arti¬ 
cles  précédents  ;  male,  comme  l’opium  peut  avoir, 
chez  les  tuberculeux,  le  très  grave  inconvénient 
d’entraîner  de  l’anorexie,  on  se  trouvera  bien,  quel¬ 
quefois,  de  le  remplacer  par  des  Solanéee,  par  la 
Ciguë,  par  le  Drosera.  Voici,  à  titre  d’exemples,  deux 
formules  dont  on  obtient  de  bons  effets  pour  modérer 
le  réflexe  tussigène  : 

Teinture  de  Drosera . 12  gr. 

—  de  Jusquiame .  5  gr. 

—  de  Stramoine .  3  gr. 


Vingt  gouttes  dans  une  cuillerée  d’eau,  trois  à 
cinq  lois  par  jour  : 

Extrait  aqueux  de  Morelle  ....  0  gr.  03 

—  hydroalcoolique  de  semen¬ 

ces  de  grande  Ciguë  .  .  0  gr.  01 

—  d’Aunée . 0  gr.  05 

Pour  une  pilule  :  de  deux  à  cinq  par  jour. 

La  phytothérapie,  pas  plus  d’ailleurs  que  la  chi¬ 
miothérapie,  ne  peut  prétendre  à  supprimer  la 
bronchorrhée  des  phtisiques  ;  elle  peut,  du  moins, 
dans  une  certaine  mesure,  en  modifier  les  caractères 
biochimiques;  sans  prise  sur  le  bacille  de  Koch,  elle 
s’oppose  à  la  pullulation  des  autres  germes  qui, 
mordançant  l’action  de  ce  dernier,  ouvrent  la  porte 
aux  infections  secondaires.  'Pontes  les  plantes  ren¬ 
fermant  des  principes  volatiles  (Labiées,  Crucifères) 
sont  aptes  à  ce  but.  Parmi  les  Labiées,  le  Marrube 
blanc  mérite  une  mention  spéciale  ;  j  ai  démontré 


dans  diverses  notices  qu’il  influence  favorablement 
les  sécrétions  bronchiques  en  les  fluidifiant,  en  les 
aseptisant  et  en  facilitant  leur  expulsion -,  on  prescrira 
son  extrait  hydro-alcoolique  à  la  dose  de  0  gr.  60  à 

1  gr.  par  jour.  Une  crucifère,  la  Diplotaxis  [Diplolaxis 
tenuifolia),  une  liliacée,  l'Ail,  doivent  à  des  essences 
sullo-azotées  une  efficacité  très  nette  ;  on  les  emploie 
sous  forme  d’alcoolature,  la  première  à  la  dose  de 
une  à  deux  cuillerées  à  café,  la  seconde  à  la  dose  de 
XX  à  XL  gouttes  par  jour. 

Malgré  ma  prédilection  pour  les  plantes  indigènes, 
je  suis  bien  obligé  de  reconnaître  qu’il  est  assez 
difficile  de  se  passer,  dans  le  traitement  de  l’hémo¬ 
ptysie,  del'ipécacuanha  et  de  son  alcaloïde,  l’émétine. 
Cependant,  j’ai  signalé  les  services  que  peut  rendre 
l’extrait  fluide  de  Prêle  ;  administré  à  la  dose  de  10  à 
20  gr.,  seul  ou  associé  à  l’Opium,  je  l’ai  vu  faire 
cesser  des  crachements  de  sang  très  abondants. 

Contre  les  sueurs  profuses  qui  tourmentent  et 
débilitent  les  tuberculeux,  on  peut  utiliser  avec 
quelque  chance  de  succès  soit  l’Agaric  blanc  (1  à 

2  gr.  de  poudre  en  cachets  ou  en  pilules),  soit 
la  Sauge  (teinture  L  gouttes,  extrait  fluide  de  la 
plante  stabilisé^,  deux  cuillerées  à  café  le  soir  au 
coucher). 

La  diarrhée  sera  avantageusement  combattue  par 
les  simples  contenant  du  tanin;  à  la  Bistorte  et  à  la 
Tormentille,  qui  nous  sont  déjà  connues,  il  faut  ajouter 
la  Consoude,  la  Salicaire,  le  Solidago  et  l’Ortie 
grièche.  Le  meilleur  mode  d’administration  de  la 
Consoude  est  l’infusion  à  50  pour  1.000  dans  laquelle 
un  mucilage  abondant  seconde  utilement  l’action  du 
tanin.  La  Salicaire  et  l’Ortie  se  prescrivent  sous 
forne  d’exirait  mou  (0  gr.  50  à  2  gr.)  ou  d’extrait 
fluide  (3  à  5  gr.).  Du  Solidago  on  utilise  la  décoction 
à  50  pour  1.000  ou  mieux  la  teinture  (deux  à  quatre 
cuillerées  à  café). 

Cette  rapide  esquisse  d’une  phytothérapie  de  la 
tuberculose  pulmonaire  n’a  pas  la  prétention  de 
fournir  aux  praticiens  des  armes  héroïques  ;  mais 
elle  leur  permettra  de  mettre  en  œuvre  des  auxiliaires 
dont  jamais  les  services  qu’ils  peuvent  rendre  re 
sont  contrebalancés  par  des  efiets  secondaires  lù- 

Henki  Leclerc. 


ACCiNS  Bactériens  I.  O.  D. 

Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RANQUE  8c  SENEZ 


Vaccin  Anti-Streptococcip  1. 0.  D. 


VACCINS 


Prévention  de  l’infection  puerpérale, 
ïrailement  de  l’Érysipèle  et  des  Slreptococcics. 

Vaccins  Poiyvaients  I.O.D. 

Type  'I.  — .  Stapliylo-Strepto-Pyocyanique. 
Type  II.  —  Staphylo-Strepto-Colib. -Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations  et  des  Annexites. 


Vaccin  Anti-Gonococcique  1. 0.  D. 

Traitement  des  complications  de  la  blennorragie. 


:  Anti-Typhoïdique 


Pneumo-Strepto 


_  =  Anti-Staphylococcique 


Anti-Méningococcique  == 
=  Anti-iVIélitococcique 

Anti- Dysentérique  — . . 

- :  Anti-Cholérique 


I.  O.  D. 


Pour  Littérature  et  Echantillons  : 


DEPOSITAIRES  , 


LABORATOIRE^  Polssonfllère,  PARIS  II  HAMELIN,  Pharmacien,  31,  me  Michelet,  Alger 

MARSEILLE  !  REBODl,  D' OD  PU'®,  15, AlléBS Capncliies,  Marseille  II  CAMEE,  Pharni‘“,  10,  me  d'Ungleterre,  Tnnls 
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ANATOMIE  DU  VIVANT 

Fracture  de  re:x.trémîté  acromiale 
de  la  clavicule 

chez  une  enfant  de  huit  ans  et  demi- 
Autant  sont  fréquentes  les  fractures  de  la  cla¬ 
vicule  à  la  partie  moyenne  chez  les  enfants 


autant  sont  rares,  chez  eux  surtout,  les  fractures 
des  extrémités  acromiale  ou  sternale. 

L’épreuve  radiographique  ci-dessus  représente 
une  fracture  de  l’extrémité  acromiale  de  la  clavicule 
gauche,  observée  par  M.  Niel  dans  le  service  de 
M.  Mouchet,  à  l’hôpital  Saint  Louis,  et  présentée 
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par  lui  à  la  Société  anatomique  dans  la  séance 
du  25  Mars  dernier. 

Fillette  de  huit  ans  et  demi,  tombée  en  jouant; 
dans  la  chute,  l’épaule  gauche  heurte  un  arbre; 
immédiatement  après,  douleur  et  impotence  fonc¬ 
tionnelle. 

L’enfant  est  amenée  le  lendemain  à  la  consul¬ 
tation  de  M.  Mouchet  :  gonflement  de  la  région 
acromiale,  douleur  vive  à  ce  niveau,  moignon  de 
l’épaule  un  peu  abaissé.  Pas  de  crépitation,  pas 
de  sensation  de  fragment  déplacé. 

La  radiographie,  pratiquée  au  laboratoire  de 
M.  Gastou,  montre  une  fracture  de  l’extrémité 
acromiale  de  la  clavicule  :  le  fragment  est  attiré 
en  haut  au-dessus  delà  clavicule. 

Le  traitement  a  consisté  dans  le  port  d’une 
•écharpe  complété  par  l’application  d’un  tampon 
compressif  sur  l’extrémité  acromiale  de  la  clavi¬ 
cule.  La  fracture  fut  consolidée  sans  déformation 
apparente,  et  les  mouvements  de  l’épaule  avaient 
repris  au  bout  de  trois  semaines  une  amplitude 
normale. 


CQRRESPONDAHCE 

M.  Jacques  Calvé  nous  adresse  la  lettre  suivante  : 

Monsieur  et  cher  confrère. 

Les  conclusions  à  mon  article  sur  «  Un  nouveau 
traitement  des  paraplégies  graves  pottiqnes  »  paru 
dans  le  n°  23,  du  mercredi  22  Mars  1922,  ont  été  mal 
reproduites  parle  typographe. 

Vo'ci  le  texte  exact  de  ces  conclusions  ; 

CoNCLUsiOKs.  Ces  résultats,  quoique  trop  peu  nom¬ 
breux,  paraissent  très  encourageants,  puisque  dans 
trois  cas  de  paraplégies  en  voie  d'aggravation,  on 

2  guérisons, 

1  amélioration  considérable. 

Ils  permettent  d’affirmer  l’innocuité  absolue  de  la 
méihutle.  Le  cathétérisme  du  trou  de  conjugaison  est, 
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en  tout  cas,  une  voie  d'abord  de  la  moelle  entière¬ 
ment  nouvelle  ;  il  est  logique  d’envisager  qu’elle 
puisse  être  appliquée  à  d’autres  buts  thérapeutiques  : 
introduction  de  solutions  radio-actives  dans  les  cas 
de  tumeurs  de  la  moelle,  etc.,  etc. 


LA  MÉDECINE  A  TRAYERS  LE  MONDE 


ANGLETERRE 

L'Association  dentaire  britannique  tiendra,  en  1922, 
son  Congrès  annuel  ù  Ne-wcastle  on-Tyne.  La  réunion 
aura  lieu  les  1,  2,  3  et  4  Août  sous  la  présidence  de 
M.  J,  T.  Jamesons,  de  cette  ville.  Réception  des  Congres¬ 
sistes  le  31  Juillet  au  soir. 

BELGIQUE 

Le  Bruxelles  médical  signale  que,  le  25  Juin  pro¬ 
chain,  jour  d’ouverture  des  deuxièmes  Journées 
médicales  de  Bruxelles,  la  matinée  sera  consacrée  à 
l’inauguration  de  l’Exposition  internationalr  de  maté¬ 
riel  opératoire,  d’instruments  et  de  produits  phar¬ 
maceutiques. 

ITALIE 

Le  /F®  Congrès  italien  de  Radiologie  se  tiendra  à 
Bologne  dans  les  locaux  de  l’Institut  orthopédique 
Rizzoli,  sous  la  présidence  du  professeur  Aristide 
Busi,  en  Mai  1922.  Au  Congrès  sera  annexée  une  ex¬ 
position  d’appareils  de  radiologie  à  laquelle  peuvent 
participer  les  constructeurs  italiens  et  étrangers. 

Pour  tous  renseignements  s’adresser  à  M.  Alfredo 
Pussati,  villa  Verde  (Bologne). 

Le  IB  Congrès  national  d'Hygiène  scolaire  et 
d’ Assistance  familiale  se  tiendra  à  Gênes  en  Avril. 

Pour  renseignements,  s’adresser  au  secrétariat  du 
Comité  d’organisation,  M.  Ivo  Menniti,  à  l’Office 
d’Hygiène  à  Gênes. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adresse  delà  bande 
du  journal  'et  do  1  iranc  on  timbres-poste. 
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QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 

Liste  des  livues  a  étudieu  poeh  le  concoues 
DE  l’Ecole  d’application  de  Maiiseille. 

D.  —  Voulez-vous  m’indiquer  la  liste  des  livres 
indispensables  à  consulter  pour  ce  concours? 

R.  —  Pathologie  exotique  de  Le  Datitec;  Bactério¬ 
logie  de  Uopter  et  Sacquépée;  Hygiène  coloniale, 
Tome  XI  da  Traité  d'IIygiène  lirouardel  et  Mosny, 
par  MM.  Alliot,  Clarac,  Fontoynont,  Kermorgant, 
Marchoux,  Noc,  les  deux  frères  Sergent,  Slmond  et 
Wurtz.  La  librairie  Masson  se  fera  un  plaisir  de 
vous  les  faire  parvenir. 


La  Tunisie,  campagne  lointaine. 

D.  —  Est-il  vrai  que  la  Tunisie  compte,  dans  la 
marine,  comme  campagne  lointaine?  Et  le  Maroc? 
Et  la  Syrie  ? 

R-  —  Réponse  affirmative.  Par  une  anomalie  qui 
ne  s’explique  plus  et  dont,  périodiquement  on 
annonce  la  disparition  imminente,  les  médecins,  les 
pharmaciens  et  les  ingénieurs  du  génie  maritime, 
seuls  dans  la  marine,  sont  considérés  comme  faisant 
campagne  lointaine  lorsqu'ils  sont  en  Tunisie. 

Le  Maroc  et  la  Syrie  comptent  pour  toute  la 
marine  comme  campagne  lointaine. 

P.  Bo.vnetti:, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


La  vie  de  la  matière,  recherches  expérimentales, 
par  M.  V.  Galipfe  et  G.  Soui-flahd.  1  vol. 
petit  in-4“  de  116  pages  [Imprimerie  F.  Bouchy), 
Paris,  1921.  —  Prix  ;  10  francs. 

Où,  quand,  comment  commence  la  vie  7 
Ce  problème,  toujours  non  résolu  et  qui  a  déjà 
tenté  tant  de  savants  et  de  philosophes,  M.  V.  Ga- 


lippe  et  sa  collaboratrice  M”''  G.  Souffland  ontentre- 
prls  de  l’étudier  expérimentalement  et,  dans  la  Vie 
de  la  matière,  ouvrage  infiniment  curieux  et  instructif 
qu’ils  viennent  de  publier  et  dans  lequel  sont  relatées 
leurs  récentes  recherches  sur  la  question,  ils  lui 
apportent  aujourd’hui  une  contribution  particulière¬ 
ment  intéressante. 

Volontiers,  jusqu’ici,  les  naturalistes,  avec  M.  Ed¬ 
mond  Perrier,  notamment,  tendaient  à  faire  rentrer 
l’apparition  de  la  vie,  comme  la  physiologie  tout 
entière,  dans  le  domaine  des  forces  physico-chimi- 

M.  Galippe  et  M'"*  Souffland  vont  incomparable¬ 
ment  plus  loin.  Pour  eux,  en  effet,  la  vie  serait  bel 
et  bien  une  propriété  même  de  la  matière,  puisque 
celle-ci,  «  à  quelque  état  qu’on  l’envisage,  solide, 
liquide  ou  gazeux,  n’est  pas  inerte,  mais  qu’elle  ren¬ 
ferme  des  organites  capables  d’engendrer  la  vie  ». 

Cette  conception  ressort  des  expériences  mêmes 
de  M.  Galippe  et  de  M"“®  Souffland,  expériences  qui 
tendent  à  montrer  en  effet  «  que  la  matière  est  bien 
douée  de  la  propriété  de  s’organiser  dans  certaines 
conditions  et  de  donner  naissance  à  des  êtres  vi- 

S’adressantaux  minéraux  les  plus  divers,  après  les 
avoir  réduits  en  poudre,  puis  soumis  à  l’action  des 
réactifs  les  plus  énergiques  et  ensuite  portés  à  des 
températures  pouvant  varier  de  200°  à  800°,  les  deux 
auteurs  de  la  Vie  de  la  matière  ont  en  effet  constaté 
que  si  l’on  vient  à  ensemencer  de  petites  quantités  de 
ces  poudres  minérales  ainsi  stérilisées  sur  des  pla¬ 
ques  de  culture  ou  dans  des  solutions  salines 
usuelles,  on  les  volt  donner  à  peu  près  invariable¬ 
ment  naissance  à  des  corpuscules  mobiles,  des  k  orga¬ 
nites  »,  très  probablement  de  même  composition  que 
les  roches  d’où  ils  proviennent,  et  qui  sont  suscep¬ 
tibles  de  s’accroître,  de  se  multiplier  et  de  se  trans¬ 
former  dans  les  milieux  de  culture. 

Mais,  font  remarquer  M.  Galippe  et  M™'  Souffland, 
n’est-ce  point  là  la  meilleure  preuve  que  ces  corpus¬ 
cules  sont  réellement  des  êtres  possédant  une  vie 
élémentaire? 

Mineralia  crescunt  ;  vegetalia  crescunt  et  vivant; 
animalia  crescunt,  vivant  et  sentiunt,  disaient  les 
anciens  naturalistes.  M.  Galippe  et  M“°  Souffland 


[  nous  montrent  aujourd’hui  que  les  différences  entre 
les  trois  règnes  de  la  nature  sont  probablement 
beaucoup  moins  tranchées  qu’on  le  croyait  naguère  ; 
Mineralia  vivant,  pourraient-ils  simplement  écrire, 
non  sans  quelque  raison  ! 

G.  ViTOUX. 

Eudes  sur  la  pression  du  sang,  par  Geokge  Olivf.r 
(de  Londres).  Traduction  française  sur  la  3'  édition 
anglaise.  Préface  du  professeur  E.  Glet,  1  vol. 
in-8°  raisin  de  190  pages,  avec  figures  dans  le  texte 
[G.  Doin,  éditeur),  Paris,  1922.  —  Prix  :  10  francs. 
George  Oliver,  écrit  M.  Gley  dans  la  préface, 
devrait  être  plus  connu  en  France  qu’il  ne  l’est.  Quel¬ 
ques  médecins  instruits  n’ignorentpas  qu’il  a  imaginé 
d’ingénieux  instruments,  un  hémocytomètre,  un 
hémoglobinomètre,  et  surtout  un  manomètre  pour 
l’étude  de  la  pression  artérielle  chez  l’homme;  mais 
la  plupart  ne  connaissent  ni  ces  appareils,  ni  les 
intéressantes  études  que,  grâce  à  leur  emploi,  leur 
auteur  a  pu  mener  à  bien.  Les  physiologistes,  mieux 
informés,  savent  que  son  nom  est  associé  à  celui  de 
Edw.  Scharpey  Schafer  pour  la  découverte  de  l’action 
de  l’extrait  surrénal  sur  le  coeur  et  les  vaisseaux. 

Ces  études  sur  la  pression  artérielle  ont  une  base 
physiologique  très  large  et  très  sûre.  L’exposé  des 
notions  indispensables  à  la  compréhension  et  à  l’étude 
pratique  de  la  pression  artérielle  repose  surtout  sur 
les  recherches  de  Sterling  et  de  ses  collaborateurs  à 
l’aide  delà  «  préparation  cardio-pulmonaire  ».  Outre 
la  description  du  manomètre  à  mercure  réalisé  par 
l’auteur  et  celle  de  son  mode  d’emploi,  on  trouvera 
dans  ce  livre  une  étude  critique  Intéressante  des  di¬ 
verses  méthodes  de  mesure  de  la  pression  artérielle, 
méthode  palpatolre,  oscillométrle,  méthode  auscul- 
tatoire.  L.  Rivet. 

Nouvelle  anatomie  artistique.  Tome  III  :  Physio¬ 
logie,  attitudes  et  mouvements,  par  Paul  Richsk, 
de  l’Institut.  1vol.  in-8°  de  175  pages,  avec  126  fig. 
dans  le  texte  et  64  planches  hors  texte.  (Plon- 
Nourrit,  éditeurs).  —  Prix  :  20  francs. 

M.  Paul  Richer,  après  avoir  décrit  dans  des 
ouvrages  précédents  les  parties  constituantes  du 
(  Voir  la  suite,  p.  630.) 
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OPOTHERAriE  CA.RI)IA.aUE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTIEUSES 


EXTRAIT  TOTAL  du  MUSCLE  CARDIAQUE 


1  cachet  =  0,50  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  =  3  Srs  d’organe  frais  —  3  à  6  par  jour. 


SUC  INALTÉRABLE  RÉSULTANT  DE  L’EXOLYSE  ASEPTIQUE  A  FROID  DE  L’ORGANE  FRAIS 


10  grs  =  s  gr<  MYOCARDE  FRAIS  —  2  à  4  cuillerées  à  dessert  par  jour. 

Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  ou  MYOCARDE^ 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

i  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 

Diminue»!  ou  font  Dispara, tro  j  o.latATIONS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  BYZ.A.,  26,  Avenue  de  l’Observatoire  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 
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Guépit  la  Furonculose 


Tue  le  Staphylocoque 


Plus  actif  que  hs  Vaccins  Si  les  Levures 


Est  parfaitement  toléré 
Nést  nullement  toxique 


Se  prend  à 


raison 


de  8 


comprimes  parjour 


Le  Flacon  ôfso 

ÉCHANTILLON  SUR  DEMANDE  A  TOUS  LES  DOCTEURS 

Laboratoire  ROBERJ  CARRIÈRE,  3Z  Rue  de  Boup 'O  ne,  PARIS 
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L’INSOmNIE  NERVEUSE 


Syn.  :  Brorndiéthylaeétylurée  =  Adâline  française. 


Dose  sédative  :  1  comprimé  toutes  les  4  ou  5  heures. 

Dose  hypnotique  ;  2  à  3  comprimés  dans  un  liquide  chaud. 


Laboratoires 


PARIS  (Montmartre) 
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Traitement  PHysioiOGiouE 
rONSTABATION 


A  BASE 
DE 


EXTRAIT  TOTAL  DES 
GLANDES  de /'INTESTIN 

qui  renforce  les  sécrétions 
glandulaires  de  cet  organe 


- 2?  - 

EXTRAIT  BILIAIRE 
DÉ  PI  GM  ENTÉ 

qui  régularise ^ 
la  sécrétion  de  la  bile. 


AOAR  AGAR 

qui  rehydrate  le 
contenu  intestinal . 


1  a  6  Comprimes 
avant  chaque  repas 


FERMENTS  LACTIQUES 
SELECTIONNES 

action  anti-microbienne 
et  anti-toxique. 


m  -  LABORATOIRE  DE  BIO  CHIMIE  APPLIQUEE  " 

3.  "L'E.OTlMdiO.Ptxe.rw.e.oieri,  21. Rue  Théodore  de  Banville .  PARIS  CI7?) 
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Extraits 

Intraits 

de  Bardane,  Berberis,  Cupressus,  Osier  rouge.  Sauge, 
Salicaire,  Seneçon,  etc. 

de  Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d’Inde,  Valériane,  j 

Sirophanthus ,  etc. 

SCLÊRAMINE 

COLLOBIASES 

Iode  organique  injectable.  Cachets  et  toutes  prescriptions, 
Ampoules. 

de  Chaulmoogra,  Étain,  Or  bleu.  Soufre,  Sulfhydrargyre, 
Térébenthine,  etc. 

Fondants 

Pavéron 

de  Condurango,  Étain,  lodotannique.  Levure  de  Bière, 
Mangano-ferreux,  Soufre,  Salicaire,  etc. 

Opium  injectable 

Ampoules,  Comprimés  et  toutes  prescriptions. 

>i6X:ÛREoSYNERGl' 


UROPHILE 

■  BAILLY  ■ 


»  ETÀtS/^LITHIASlQ’UËS 


Laboratoires  A. BAILLY 
»  15.  Rue  de^Rome, PARIS  » 


Combinaison  SYNTHÉTIQUE  à  base  de  Benzoate  d’Urotropine 
MÉDICATION  LA  PLUS  COMPLÈTE  ET  INOFFENSIVE  DES 


!GRAVELLE  urique.  LITHIASEI  BILIAIREi 


GOUTTE.  RHUMAUSMES,  MIGRAINES  >1  NÉVRALGIES 


MODE  D’EMPLOI 

Une  cuillerée  à  soupe  dans  la  matinée,  autant  dans  la  soirée, 
dtms  un  demi-verre  d’eau  ou  de  tisane. 


Échantillons  Iranco  snr  demande 


THEINOL 

■  BAILLY  ■ 


Fatigue  cérébrale  Surmenage 
RHUMATISMES 


Calmant  de  la  Douleur 


SPÉCmENS  ET  LITTERATURE 
L  J  à  MM.  les  Docteurs  ■— . j 


m 


stimulant  du  Système  Nerveux 
Régulateur  des  Fonctions  Cérébrales. 

Mode  d'emploi  :  2  cuillerées,à  dessert  par  jour. 
ÉOHANTILLONi  FRÂNOO  SUR  DEMANDE 


Uabo  .BAILLY  H 
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corps  hnmaiD  et  ses  formes  extérieures,  étudie  dans 
le  tome  III  de  l’Anatomie  artistique  la  physiologie 
des  mouvements.  Cet  ouvrage,  où  le  médecin  a  beau¬ 
coup  à  prendre,  est  un  guide  précieux  pour  l'artiste 
à  qui  il  indique  «  les  conditions  et  les  caractères  du 
mouvement  juste  et  du  mouvement  vrai  »,  Or  le 
mouvement,  éminemment  fugitif,  n’est  pas  chose 
facile  à  observer,  et  notre  esprit,  encombré  de  toute 
une  série  de  formules  toutes  faites,  se  le  ligure 
souvent  d’une  façon  tonte  conventionnelle,  il  est 
donc  nécessaire,  pour  le  rendre  correctement,  d'en 
étudier  le  mécanisme  et  les  formes.  C’est  ce  que  fait 
M.  Richer  dans  une  série  de  chapitres  où  il  passe  en 
revue  successivement  la  physiologie  du  muscle  sur 
le  vivant;  les  conditions  de  l’équilibre  du  corps 
humain  an  repos  et  dans  les  diverses  formes  de  la 
station;  les  mouvements  partiels,  mouvements  de 
locomotion,  exercices  variés,  pour  finir  par  l’élude  de 
quelques  mouvements  professionnels. 

L’illustration  de  l’ouvrage  est  particulièrement 
soignée;  outre  les  figures  du  texte,  elle  se  compose 
d’une  série  de  64  planches  reproduisant  des  chrono- 
photographles  qui,  sur  le  même  cliché,  donnent  les 
diverses  phases  du  mouvement  que  l’œil  est  impuis¬ 
sant  à  saisir. 

D.  Bour. 

Fneumoperitoneal  Roentgen-Ray  Dlagnosls,  par  A. 

Steik  et  W.  H.  Stewart,  1  vol.  in-8  de  75  pages 

avec  37  planches  hors  texte.  —  [The  Southworth 

Company,  éditeur),  Troy.  Mew-York. 

Cette  importante  monographie  de  75  pages  de 
texte  (avec  bibliographie)  est  une  mise  au  point  de  la 
question,  actuellement  à  l’ordre  du  jour,  du  pneu- 
mo-péritoine  :  la  technique,  les  indications  et  les 
résultats  de  cette  méthode  nouvelle  sont  parfaite¬ 
ment  décrits  dans  l’ouvrage  de  Stein  et  Stewart. 
34  très  belles  planches  hors  texte,  accompagnées 
d’uue  légende  en  3  langues  (anglais,  fi-ançais  et  espa¬ 
gnol)  illustrent  et  complètent  très  heureusement 
toutes  les  indications  données  dans  le  texte.  Tous 
ceux  qui  s’intéressent  à  ce  nouveau  procédé  de  dia¬ 
gnostic  des  affections  abdominales  liront  avec  le 
plus  grand  profit  l’ouvrage  que  nous  présentons  ici. 
Certes,  il  ne  faut  rien  exagérer  et  le  pneumo-péritoine 


n’est  pas  une  méthode  Infaillible  de  diagnostic  des 
lésions  abdominales  obscures  ;  il  n’en  est  pas  moins 
vrai  que  souvent  il  permettra  de  reconnaître  et  sur¬ 
tout  de  bien  localiser  une  altération  organique  (sur¬ 
tout  pour  le  ioie  et  la  rate)  dont,  sans  son  aide,  le 
diagnostic  aurait  été  presque  impossible.  C’est  donc 
là  un  procédé  de  grande  valeur;  tous  les  cliniciens 
doivent  en  connaître  les  ressources  et  les  indications 
pratiques. 

P.  Lecène. 

Kritlscbe  'Wertung  des  Friedmann-Mlttels.  (Appré¬ 
ciation  critique  du  remède  de  Friedmann),  par  H. 
XJlrici,  h.  Grass  et  S.  Meyer,  une  brochure  de 
46  pages  avec  4  planches  hors  texte.  Tuberhulose 
Uibliothek,  fascicule  3,  Leipzig,  1921  [Ambr.  Barth, 
éditeur).  —  Prix  :  16  marks. 

On  sait  que  Friedmann  prétend  immuniser  les 
sujets  sains  contre  la  tuberculose  etguérir  les  tuber¬ 
culeux  par  l’inoculation  d’un  bacille  acido-résistant, 
à  l’état  vivant,  isolé  des  organes  d’une  tortue.  Cette 
méthode  a  soulevé  en  Allemagne  les  polémiques  les 
plus  violentes  et  il  était  difficile,  eu  présence  d’une 
littérature  très  riche  et  déroutante  par  la  divergence 
des  opinions  émises,  de  se  faire  une  idée  exacte  de 
la  valeur  de  cette  thérapeutique.  Dans  ce  travail,  les 
auteurs  ont  soumis  les  faits  publiés  au  crible  d’une 
sage  critique,  et  ils  nous  donnent  une  mise  au  point 
impartiale  de  la  question. 

Leurs  conclusions  ne  sont  guère  favorables  à  la 
méthode.  Il  n’est  aucunement  démontré  jusqu’ici  que 
le  vaccin  de  Frindmann  soit  susceptible  d’immuniser 
l’homme  sain  ni  d’empêcher  l’extension  des  foyers 
tuberculeux  existants.  Dans  les  tuberculoses  médi¬ 
cales,  il  produit  assez  souvent  une  amélioration  des 
symptômes  subjectifs,  des  sueurs,  de  l’expectoration, 
mais  elle  n’est  presque  toujours  que  passagère  ; 
durable,  elle  ne  paraît  guère  relever  d’une  action 
spécifique.  En  revanche,  les  conséquences  fâcheuses 
de  la  méthode  ne  sont  pas  rares  :  éclosion  d’une 
tuberculose  locale,  et  surtout  production  d’une 
poussée  évolutive,  au  niveau  d’un  foyer  en  activité 
ou  réveil  d’un  vieux  foyer  caséeux  qui  s’ouvre  dans 
les  vaisseaux  sanguins  et  lymphatiques  d’où  tuber¬ 
culose  miliaire,  méningite,  pneumonie  caséeuse. 


Toutes  ces  raisons,  jointes  aux  difficultés  de  poso¬ 
logie,  doivent  faire  rejeter  cette  méthode  de  la  pra¬ 
tique  courante  ;  néanmoins  les  auteurs  estiment,  en 
face  des  guérisons  surprenantes  exceptionnellement 
observées,  qu’il  y  aurait  lieu  de  poursuivre  l’étude 
scientifique  de  l’action  de  ce  vaccin.  Les  recherches 
méthodiques  faites  par  S.  Meyer  et  exposées  à  la  fin 
de  cet  ouvrage  montrent,  à  cet  égard,  l’absence  de 
spécificité  du  bacille  de  Friedmann  et  le  défaut  de 
pouvoir  préventif  et  curatif  du  vaccin  chez  le  cobaye  ; 
d’autre  part,  les  essais  cliniques  tentés  chez  35  enfants 
bien  choisis  n’ont  abouti  qu’à  des  résultats  absolu¬ 
ment  identiques  à  ceux  que  sont  susceptibles  de 
donner  la  cure  d’air  et  l’héliothérapie. 

P.-L.  Marie. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANNALES  DE  MÉDECINE 

Sommaire  du  n»  2. 

Mémoires  originaux  : 

J.  Lhermitte.  —  La  polyurie  infundibulaire.  Le 
diabète  insipide  syphilitique. 

P.  Sainton,  Ch.  Richet  fils  et  E.  Schulmann.  — 
Étude  clinique  et  pathogéniqùe  de  certains  œdèmes 
palustres.  L’œdème  palustre  inflammatoire. 

D.  Daniélopolu,  A.  Radovlci  et  A.  Carnlol.  — 
Réllexe  oculo-gastrique  et  oculo-colique. 

C.  I.  Urechia.  —  L’examen  microscopique  d’un 
cas  de  syphilis  nerveuse  latente. 

G.  Bickel.  —  A  propos  d’un  cas  de  méningite  pneu- 
mococcique  primitive  foudroyante.  Envahissement 
massif  du  liquide  céphalo-rachidien  par  le  pneumo¬ 
coque  sans  réaction  cytologique. 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


3S,  RUE 

Adresse  Télégraphique  : 
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DÉSIGNATION 

DC8 

PRODUITS 


DIFFÉRENTES 

FORMES 

COMPOSITION 

PROPRIETES 

PRINCIPALES  INDICATIONS 

DOSES 

MOYENNES 

GOUTTES 

COMPRIMÉS 

Gnq  Centigr.  d’iode 

20  Gouttes  on 

3  €x>mprimés 

(/odA/dratcs  d'aetoet  aminés  du  Siutcn). 

lodotliérapie  Courante 

RCMRL.ACe  : 

riode,  les  îodures  et  tous  les 
dérivés  iodes  dans  leurs iudications 
habituelles. 

Absence  a'/odisme. 

ADULTES: 

10.  a  60  Gouttes  ou 

2  à  9  Comprimes 

ENFANTS: 

5  à  20  Gouttes  ou 

1  à  3  Comprimes. 

INJECTABLE^ 

Ampoules  de  1.  ] 
2  et  5  cc-  1 

et  flaconsdcSOgr.l 

voiebuccaleI 

Capsules.  | 

lodothérapîe  Intensive 
Affections  Spécifiques. 
Artêrlo-Sclêrose. 

Affections  rbumatlsmales 

rebelles. 

Asthme,  Emphysàme,  etc. 

1  à  10  centicubes 
en  injections 
intra-musculaires 
indolores. 

Tolérance  parfaite 
de  doses  répétées. 

1  é  6  par  jour  aux  repas. 

Littérature  et  Echantillons  à  la  disposition  de  Messieurs  lès  Docteurs 
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AVIS  ET  RENSEIGHEUEHTS 

25  Avril.  —  Paris  :  Glôluro.au  socrétarial  do  la  Facullo,  du 
rcy;islro  dos  consignations  pour  lo  4*  examen  probatoire  (ancien 
régime). 

l«r  Mai.  —  Prtr/i‘ :  Dernier  délai  pour  l’envoi  on  double  o.xein- 
plairo  au  secrétariat  général  du  Comité  do  propagande  d'ilygiéno 
sociale  dos  communications  spontanées  dos  membres  du  Congrès 
d’IIygiôno  sociale. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Clinique  obstétricale  Baudelocque.  —  Stage  et 


tien  et  de  la  parturition.  —  9.  M.  Lévy-Solal,  agrégé  : 
lalections  colibacillaires  au  cours  de  la  gestation.  —  10. 
M.  Lévy-Solal,  agrégé  :  Traitement  des  intections  puer¬ 
pérales.  —  II.  M.  Vigaes,  accoucheur  des  hôpitaux  ; 
Pathologie  de  la  contraction  utérine  pendant  lu  parturi- 

Pathologie  du  nouveau-né.  —  1.  M.  Lesné,  médecin  des 
hôpitaux  ;  Physiologie  générale  du  nouveau-né.  —  2. 
M.  Devraigne,  accoucheur  des  hôpitaux  ;  Physiologie 
générale  et  pathologie  du  prématuré.  —  3.  M.  le  profes¬ 
seur  Couvelaire  :  Hémorragies  méningées  et  hémorra¬ 
gies  du  système  nerveux  central  chez  le  nouveau-né.  — 
4.  M.  le  professeur  Couvelaire  :  Hématomes  du  sterno- 
mastoïdien  et  torticolis  congénital.  —  5.  M.  le  profes- 


2.  Gynécologie,  du  22  Mal  au  17  Juin.  —  Ce  cours, 
dirigé  par  M.  Levant,  accoucheur  des  hôpitaux,  compren¬ 
dra  des  examens  cliniques  dans  le  service  et  aux  consul¬ 
tations  bihebdomadaires,  l'assistance  aux  opérations  et 
1(!  leçons  et  démonstrations  anatomiques,  sur  les  sujets 
suivants  :  1.  M.  le  professeur  A.  Pinard  :  Fibromes  uté¬ 
rins  et  fonction  de  reproducllon.  —  2-3.  M.  Doléris, 
accoucheur  honoraire  des  hôpitaux  :  Pathologie  de  l’in- 
volution  génitale  après  l’accouchement.  Opérations  plas¬ 
tiques  réparatrices.  —  4.  M.  Siredey,  médecin  honoraire 
des  hôpitaux  :  Glandes  endocrines  et  pathologie  géni¬ 
tale.  —  5-11.  M.  Levant,  accoucheur  des  hôpitaux  ;  Infec¬ 
tions  génitales.  Vaccinothérapie.  Métrites  et  salpingo- 
ovarites.  Tumeurs  utérines  (fibro-myomes,  sarcomes. 


MUSCLARSENOL 

CORBIÈRE 


ÉCHANTILLONS 
GRATUITS 
'  SUR  " 
DEMANDE  ^ 


TITRE  eî^MÇQNTRÔLÉ(20%) 
>  PURETÉ  CHIMIQÙE  Sr 
TOLÈffANCÉ  PARFAITÉ 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  &LI0NNET 

FOURNISSEURS  DES  HÔPITAUX 

25  a  27, Rue  Desrenaudes,  PARIS 

Télegn:  PANTUTO  -  PARIS  Téléph.:  WAGRAM  37-S 


y  'ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
-Li  sur  rextrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 

BoMiiol  tiiK  Proilis  n  Gnenol 


8  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales. 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 
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PEPÈT 


3  ffrancfeur^s  : 

Acfa/tes 

Garçonnets 

Bébés 


chaque  grandeur 

En  boite 
et  en  V2  boite 


)sitoires  creux  au  beurre  de  cacao 
contenant  de  la  dlycérine  liquid 


Produits  Pharmaceutic|ues  Sélectii 

^  Henry  Rodier  D'enPharmo«e 

I^Av.deVilliers 


ionnes^ 


LIVRAISON  IMMÉDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


Tubes 

Plaques  ^ 

Aiguilles 

R.ad[ium  Company oF  Colorado,  Denver  usa 

118.'Avenue  des  Champs-ElyséesiPARIS-Téléph: E[ysées1743-1744ei25-97 


APPAREIL  PERFECTIONNE 
POUR  PRODUIRE  LÊMANATION 


PICESTION  DES  FECULENTS,  MÂTERNISATION  DU  LAIT. 

Wi^BE^ClfLOSE 

■  ■  “  ^  TBwvalescewce 


Il  ij  . . . 

2à  5  (ompriméa  après  chaque  repas 

Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉNIER  12,  rue 


jue  repas  chaque  repas 

12,  rue  Clapeyron,  PAÎîlS 
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la  morlihalalitè  et  la  mortallië  ittlantîle.  —  1^.  M.  Mou- 
qnin  :  Teohnîqnes  de  laboratoire. 

Droit  d’inscription  :  100  {ranci.  Les  bulletins  de  verse¬ 
ment  relatifs  à  ces  cours,  sont  délivrés  au  secrétariat  de 
la  Faculté,  guichet  n“  3,  les  jeudis  et  samedis,  de  iùidi 
à  3  heures. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES  ' 

Amphithéâtre  d’anatomie.  —  tin  cours  hors  série  , 
d’opérations  chirurgicales  (chirurgie  d’urgence),  en 
10  leçons,  pat  M.  Jean  Quénu,  prosècleur,  coihméttteBra 
le  lundi  8  Mai  1922,  à  2  h.,  et  continuera  les  jours  sui¬ 
vants  à  la  même  heure. 

Les  élèves  répètent  indîyidueliement  les  opération^. 

Droit  d’inscription  :  150  francs.  Se  faire  inscHVe,  i7, 
rue  du  Fer-à-Moulin. 

Programme  «iu  cour».  —  I.  Traitement  dès  plaies  ; 
épluchage,  suture  primitive,  suture  primitive  retardée, 
suture  des  tendons  et  des  nerfs.  Traitement  des  plaies 
des  vaisseaux  :  ligature,  suture;  décoirverle  largo  des 
vaisseaux  profonds.  —  II.  Lésions  infectieuses  deS  mem¬ 
bres  :  panaris,  phlegmon  de  la  main.  Traitement  des 
arthrites  suppnrées  :  arthrotomie,  résection.  Traitement 
dé  l’ostéomyélite  aiguë.'  Traîtémènl  de  la  gnhgrène 
gazeuse.  —  III.  Traitement  des  fractures  compliquées 
des  membres.  Traitement  conservateur,  amputations. 
Traitement  des  plaiéS  articnlaires.  —  lY.  Traitement 
des  plaies  du  poulnon,  des  plaies  du  coeur.  Traitement 
des  pleurésies  purulentes  aiguës.  —  Y.  Traitement  des 
hernies  étranglées  crurales,  inguinales  et  ombilicales. 
—  VI.  Traitement  dès  traumatismes  de  l’abdomen  : 
sutures,  résections  et  anastomoses  intestinales,  splénec¬ 
tomie,  etc.  Plaies  thoraco-abdominales  :  la  fhoracor 
phréno-laparotomie.  —  YII.  G'aslrostomle  et  gastro- 
entérostomie.  Traitement  des  péritonites  aiguës,  de 
l’appendicite  aiguë,  de  la  perforation  des  ulcères  gas¬ 
triques  et  duodénanx.  —  YIII.  Traitement  de  l’occlusion 
intestinale.  Entéràsiomi'è.  Anps  cœcàl.  Anus  iliaque  tem¬ 
poraire  ou  définitif.  —  ïX.  Rupture  traumatiquè  de 
l’urètre.  Cystostomie,  ürétrorraphie.  —  X.  Traitement 
des  ruptures  de  grossesse  tubaire.  Colpotomie.  Hysté¬ 
rectomie  vaginale. 


NOUVELLES 

Ecole  des  Hautes  Etudes  sociales  (16,  rue  de  la 
Sorbonne).  —  M““  Sokolnicka  fera,  à  partir  du  20  Avril 


prochain,  a  la  Sorbonne,  une  série  de  cOhiérènCee  tttt 
là  psychanalyse. 

Ordre  des  conférences  :  20  Avril.  Introduction  aux 
idées  freudiennes.  —  27  Avril.  Le  rêve.  —  4  Mal.  Les 
névroses.  —  11  Mat.  L’application  de  la  psychiatrie  aOk 
autres  sciences. 

Les  conférences  auront  lieu  à  17  h. 

On  trouve  des  billets  au  bureau  de  l’Ëcole  des  Sautés 
Etudes  sociales,  16,  me  de  la  Sorbonne,  de  10  h-  à  12  h. 
et  de  14  h.  à  19  h.  Prix  pour  toute  la  série  :  15  et  20  fr. 
Pour  chaque  conférence  :  5  et  3  fr. 

Les  étudiants  sont  admis  gratuitement  sur  présentation 
de  leur  carte. 

La  Itttte  antituberculeuse.  —  M.  Louis  Ranvier, 
professeur  au  Collège  de  France,  qui  succombait  récem-- 
ment,  a  lég;né  une  partie  de  sa  fortune  à  la  ville  de 
Roanne  en  vue  de  l’Idificatîôh  d’un  sanatorium  antitu¬ 
berculeux. 

Société  d'hygiène  par  TeXemple.  —  Sur  la  prépo¬ 
sition  de  M.  Joly,  â'u  nom  de  la  4“  Commission,  le  Con¬ 
seil  municipal  de  Paris  vient  d’accorder  une  subvention  j 
de  500  francs  à  la  Société  «  l’Hygiène  par  l’exemple  ». 

Corps  de  santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les  muta¬ 
tions  suivantes  :  Médecins  principaux  de  2«  tlasse.  Sont 
affectés-,  MM.  d’Harlhac,  à  la  place  de  Béziers  ;  Dupuich, 
a  la  place  de  Grenoble. 

Médecins-majors  de  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Weit- 
zel,  à  l’armée  française  du  Rhin;  Morel,  à  la  place  du 
Havre;  Léothand,  à  la  Commission  consultative  médi¬ 
cale;  Massin,  à  la  place  de  Saint-Etienne;  Gaisset,  aux 
troupes  d’occupation  dU  Maroc. 

Médecins-majors  dé  2»  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Lévy, 
à  la  place  de  Vlllefranche ;  Monziols,  à  la  place  de  Lyon; 
Thellier,  à  la  place  d’Albi  ;  Contant,  aux  territoires  du 
sud  algérien;  Waltèau,  à  la  placé  de  Meaux;  Pràt,  è  la 
place  de  Marseille;  Chanoine,  à  la  placé  de  Besançon; 
Pichot,  au  19®  corps  d’armée;  Baudet,  au  104®  rég. 
d’infanterie;  Brisiac,  à  la  place  de  Verdun; Cler,  Texier, 
Lauzerain,  Ghabardès,  à  l’armée  française  du  Rbin; 
Ravo'üx,  à  la  placé  de  Valence  ;  Gaillard,  IgUard,  Enaub, 
Maliuas,  aux  troupes  d’occOpation  du  Maroc;  Guyonnet, 
au  corps  d’occupation  de  Constantinople;  Chevant,  à  la 
place  de  Grenoble. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés  ;  MM.  Bourdon, 
Ambrogi,  Tbibaut,  aux  trbüpes  d’occupation  du  Maroc  ; 
Ben  Aouda,  à  la  place  de  Bçlfort.  (Journ.  off.,  10  Avril.) 

—  M.  Biscons,  médecin  principal  dé  1®*  classé,  est 
maintenu  à  la  place  de  Clermont-Ferrand.  {Journ.  off., 
10  Avril.) 


GorpsdesantédieiltroapeBcolOBlaieb.-— H.CIouard, 
médecin  inspecteur,  est  nommé  directeur  du  Service  de 
Santé  du  corps  d’armée  coloniale,  à  Paris.  (Joum.  off., 
10  Avril.) 

—  Sont  affectés  :  en  France,  MM.  Mias,  médecin  prin¬ 
cipal  de  2®  classe;  Luisl,  Trividie,  Labanowski,  Jean- 
deau,  Suldey,  Gouin,  Noël,  Laurence,  Daude,  médecins- 
majors  de  2°  classe;  Houzé,  Bizien,  Guy,  Lacaze,  méde¬ 
cins  aides-majors  de  classe. 

—  Sont  autorisés  a  prolonger  leur  séjour  outre-mer  : 
èn  Indochine,  M.  Heymaun,  médecin-major  de  2*  classe; 
au  Cameroun,  M.  Robineau,  médecin  aide-major  de  l"  cl, 
(Journ.  off..,  10  Avril.) 


ACTES  OE  LA  FACULTÉ  DE  PANlS 


Examens  de  uoctobat. 

Lundi  24  Avait.  <—  S®  1"  A  R.  Gbslétriqtté.  feaude- 
locque. 

Maiidi  2o  Avait.  —  5”  !•'' A  R.  Obstétrique,  ’l’arnier. 

ME*caEUi  26  Avait.  —  5“  A  R.  Chirurgie.  Faculté. 

Jbuui  27  Avait.  '—  4®  À  R.  Faculté,  a® 2*  A  R.  Clinique 
médicale.  Faculté. 

Thèses  de  doctobat. 

Lundi  24  Avait.  —  Petit- Dutaillis  (D)  :  Elude  dèi  euiles 
éloignées  de  la  ckùlieysleclomte.  —  Coursier  (Louis)  : 
Cùnlribiction  à  l'étude  de  la  tension  artérielle  dan» 
l'obésité.  —  Loisel  (Pierre)  ;  Recherches  sur  la  radioacli- 
vilè  des  eaux  de  Raanoles-de-l' Orne.  —  Jury:  MM. 
Hartmann,  Brocâ  André,  OkinCîyc. 

Mabdi  25  A'vuit.  —  Rousseau  (Jean)  :  Les  diurétiques 
dans  le  Irailemenl  de  l'ascite  cirrholiquc.  —  Dcstreraont 
(Aimé)  ;  Contrihuïion  à  t’élude  de  la  tuberculose  tubaire 
en  gehiéral  et  de  ses  jonnes.  —  Diinitracoff  (Constantin); 
Vouabaïne  Arnaud.  =-  Jury  ;  MM.  Vaquez,  Briudeau, 
Carnot,  Ribiorre. 

Jeudi  27  A.vnit.  —  Raffegeaü  (Paul)  :  Contribution  à 
t'élude  de  l'histoire  des  différents  thèmes  éliolor/iqnes 
de  Vértjlheme  noueux.  —  Leray  (Marcel)  ;  Conlribulio'n 
à  [étude  de  lu  varicelle. —  Laniol  (Emile)  :  Considéra¬ 
tion  sur  la  Ihéi'apeulique  des  dents  temporaires.  — • 
Delaveuve  ;  Le  champ  visuel  périphérique  des  couleui’S 
dans  les  névrites.  —  Jutÿ  iMM.  de  LapersonUe,  Teissier, 
Nobécourt,  'l'errien. 


^  Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  628. 


Une  cuillerée  à  bouche  de>. . . 
CARNINE  LEFRANCCL 

immédiâtemênC.  avanb  le-repas  assuPe  une  digestion 

compièteaux  personnes  quiinci 
dînèrent  pas  la  viande. . 
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EVATMINE  ÛAIFtRION 


Traitement  adrénaÜno-Kÿpirpliysaire  de  l’ASTHME 


T.O.8.H.  I 
T.A.S.H.) 
-;T.S.H.  1 


Comprimes  pluriglandulaires 


Thyroïde  gr.  02 

Ovaire  0  gr.  10 

Sufrénalo  ‘0  gr.  10 

Hypophyse  0  gr.  03 

Thyroïde  0  gr.  02 

iÔïôh.  (A'nd.)  0  gr.  " 


Hypophyse 

Thÿroïdè 

Surrénale 

Hypophyse 


0  gr.  10 
Ogr.  03 
0  gr.  02 


O  II  j  Surrénale 

■W.ll-  (  Hypophyse 

T.O. 

0i_  Y  Ovaire 

M  l  Mammaire 

■•H®  L  (glande 


ADRtKfcLlNÈ  tAftfttOU  -  RtTRÔPlTÜINE  CARRION  \ 
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HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


wiii  s.p.E.s.  en 

100  millions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  1. 1.  degrés,  | 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  CO.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

WCCB  S.P.E.S.  CÉPÈDE 

400  millions  par  cc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire,  ' 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

U  E  CÉPÈDE 

ENTÉROCOCCIQUE.  -  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en-  | 
térite,  entérococcémie,  rhumatisme  | 
articulaire,  salpingite. 

TlCCffl  S  CÉPÈDE 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

lACCIÈ  Sa  CEpEDE 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

llCCn  E.S  CEPÉDE 

===== 

ENTÉRO-STREPTOCOCCIQUE  poly¬ 
valent. 

|!  TACCIii 

'W  - 

«  ÎACGDI 
g!  m 


liccn 


E.Sa 

S.Sa 

S.E.S. 

P.E.S. 

5.P.E.S.Ca 

AcSa 

C.E.S. 

G.S.E.S. 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

Cat^rhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTI-ACNEIQUÉ  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO-  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Parut yphique  A  et  B,  ! 

et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  s 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CXJROVACCINS  CÉPEDE  {désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  OE  BI0L06IE  APPLIQUÉE,  30,  avenus  Rellle,  PARIS  (xiv‘).  Téléph.  :  6ob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 


DU  D'  BAVEUX 

Employé  journellement  à  l’Hôpital  militaire  des  Monlineanz 
et  au  Val-de-Grâoe,  ainsi  que  dans  les  formations  sanitaires 
et  les  hôpitanx  civils  et  militaires. 

LE  SEUL  PERMETTANJ  D’EFFEGTUER  LES  INJECTIONS  DOSÉES  D'OXYGÈNE 
AYEO  PRÉCISION  ET  SÉCURITÉ 

PRIX  BARBIER  1913  (Facalté  de  médecine  de  Paris). 

Voir  La  Prtss*  Uédicalt,  dm  S9  avril  1915,  p.  111. 

«IULES  RICHARD.  Ingémeur-Constructenr 

8S,  Rua  Méliague  —  I  jiHIS 

A  la  même  Maison  :  LE  VÉRASCOPE 

LE  BAROMÈTRE  ENREGISTREUR 

ENVOI  DES  NOTICES  ll_I.USTRft:C6  SUR  DEMANDE 


Fermentations  gastro-intestinales 
Intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationne!  par 


Oïarique  -  Tyroïdien  -  Surrénal  ~'a Hypophysaire  -  Pancréatique 
_  Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique.  -  Orchitique 

■■■■■  Laboratoire  CHAIX  10,  Rua  do  l’Oma,  PARIS  —  Téléph.  :  Sue  12.55 


QOUTTES  DE  SEKU 

Tonique  pïSml  du  SSbto  «Inouï.  I  ™  ■■ 

PHLÉBITES,  VARICES  |  HilSOK  de  CONVALESCENCE 

HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES  ET  DE  REGIMES 

TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


ITH  :lkvrQl  afiTe 


Li’Annunire  médical 

ROSENWALD  -1922 

EST  PARU 

39,  rue  d'Aboukir,  PARIS 
TÊLÊPH.  :  Central  45-04. 


à  base  d’extraits  végétaux 

Un  seul  grain  au  repas  du  sc 
Régularise  tes  fonctions 
digestives  et  intestinales 

Échantillons  :  64,  BouP  Port-Royalj  PARIS 
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SroméîneA 


SIROP  (0.04)  J 

aOüTTSS  (Xa-OOi)  (  TOUX  nerveum 

piLOLeS  (o!m)  )  Insomnies 

AMPOULES  (O.OJ)  j  g|‘*TIQU^E 

n,  Bouleriird  de  Port-Royal,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

Demoiselle  ayant  dirigé  clin,  chirnrg.,  au  courant 
de  l’auesth.  et  de  la  salle  d’opérat.,  cherche  situât, 
analogue  ou  d’infirmière-major.  —  Ecr.  P.M.,  n”  4178. 

A  vendre ,  porte  V ersailles ,  propriété  1 . 000  m . ,  pavil . 
20  p.,  beaux  ombrages,  situât,  except.  pour  clinique. 
Pr.  120.000,  facilités.  S’y  adr.,  86,  r.  Julien,  Vanves. 

Infirmière,  très  bonnes  références,  demande 
gardes  de  nuit  dans  maison  de  santé  ou  chez  parti¬ 
culier.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4184. 

Stomatologiste  cherche  polyclinique  installée  pour 
y  exercer  2  matinées  par  semaine.  Ecr.  P.  Jlf.,  n°  4189. 

Docteur  cherche  localité,  gros  marché,  deux  heures 
Paris,  pour  installer  cabinet  dentaire  un  jour  par 
semaine.  Demande  à  confrères  de  lui  indiquer. 
D'  Humbert,  170,  rue  du  Temple,  Paris. 

Jeune  fille,  30  a.,  famille  médic.,  sténo-dactylo, 
brevet  sup.,  sachant  l’anglais,  demande  secrétariat 
chez  médecin  Paris.  Ecrire  :  Songeon,  Coye  (Oise). 


Docteur  achèterait,  à  Paris,  poste  d’assistant  chez 
praticien  ayant  forte  clientèle,  avec  cession  future 
du  cabinets!  possible.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4192. 

Agréables  situations  d’avenir  pour  médecins,  500 
francs  par  mois  fixe,  plus  Intérêts  sur  affaires,  dans 
cliniques  province.  Urgent.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4130. 

Passy-Trocadéro.  Vaste  bôtel  paTticûlier  avec 
jardin  et  dépendances  ;  superficie  6.200  mq.  Con¬ 
viendrait  pour  m&ison  de  santé  ou  maison  d'édu¬ 
cation.  —  Prix  :  4.500.000  francs  (en  2  lots  distincts). 
Rens.  :  Agence  Vendôme,  1,  rue  de  la  Paix,  Paris. 


Meuble  Coolldge  Victor  (Bedside),  110  volts,  avec 
condensatrice.  Tube  radiateur  et  pied  support  Victor. 
Wattawa,  8,  rue  Saint-Florentin,  Paris. 

Dodge.  Parfait  état  :  12.000  francs,  taxe  comprise. 
—  Ecrire  i>.71f.,n»  4197. 

A  louer  :  salon  et  cabinet  médical  bien  meublés, 
prix  modérés.  —  30,  rue  des  Halles,  Paris. 

AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  Pr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 


naRINr’r  (  cession  de  clientèles 
V/MDHVt  I  )  medicales  et  toutks  akkaiiies 
I  PAiiAMKD.  REMPLACEMENTS 


SAINT-NECTAIRE 

(Puy-de-Dôme) 

Cupe  de  l'AlABUMIAfURIE 

Saison  :  15  Mai- 1°''  Octobre. 
Principales  eaux  minérales  médicinales  ;  Parc.  Rouge. 


seignements  :  Soc.  des  Eaux  Thei 


SAUJOK 

STATION  DE  CURE  FRANÇAISE 

OUVERTE  TOUTE  L’ANNÉE 
pour  Convalescents,  Gastropathes,  Névropathes 
Climat  tempéré.  —  Prix  modérés. 

Maisons  de  régime.  Laiterie  médicale.  Grand  établisse¬ 
ment  thermal.  —  Source  du  Puits-Doux. 

S'adresser  :  Dr  R.  DUBOIS,  Saujon  (Charente-Infrr). 

i  OBEltL^UJLOSES,  ÆsroaoiilteB,  Catarrhes,  GHUPPEE 

EMULSION  MARCHAIS 

Pli.  creosotéo  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 


e  la  Grande- Armée.— Passy,  29-70. 


Les  Laboratoires  du  NCOL,  9»  rue  Dupuytren,  Paris, 
tiennent  à  la  disposition  de  MM.  les  Docteurs  du 

goOFORME 

BOTTO 


Nouveau  composé  COD^/rto-^romOFORIVli^ud  solide  et 
stable  pouvant  être  rigoureusement  dosé  en  COM  PRIMÉS; 
ceux-ci  étant  dragéifiés  sont  agréables,  faciles  à  prendre 

et  sans  la  moindre  intolérance  gastrique. 

Par  r  effet  synergique  de  doses  très  faibles, 
mais  non  toxiques,  le  Codoforme  détermine  une 

SÉDATION  PUiSSANTEde5  formes  rebelles  de  la 


TOUX 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


tESCRIRE  de  5  à  8  GOMPRIIUES  par  JOUR 

6  fraïQcs  l’étui 

pour  4  Jours  de  traitement. 


TOUX 

nerveuses,  spasmodiques 
et  coqueluchoïdes. 


TOUX 


émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


NÉOL 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  IjîO^ 

et  guérit  l’AIMGINE 


Samedi, ®jl5  Avril  1922 


Kola  Glycérophosphatée 


ipcatiotiîynatno^éne  j  M 

iwpî^v/'  i 

^‘^éciy  ;  é 


*s,  Baed’Alésia  J|i| 


Agréable  au  goût, 
exactement  dosée, 
d’une  efficacité  constante, 
elle  est  acceptée  avec  plaisit  par  leô  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 
entier, 

NEURASTHENIE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMLE  CÉRÉBRALE 
ATAXLE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE  :  2  â  3  cuillerées  à  café  par  jour,  que  l’on  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  de  nombreuses 
imitations,  bien  exiger  la  marque  et  la  signature  de 

A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 
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PRESSE  HËDIGiLE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


—  ADSIINISTRATIOIV  — 

MASSON  ET  C>«,  ÉDITEURS 

110,  boulevard  St-Bermain,  PARIS  (6') 
Compte  Chiques  postaux  n»  599 

PRIX  DE  L’ABONMEMEMT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  45  fr.  » 

Les  ahonnomonls  partent 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

do  Clinique  ophtaimoiogique, 
embre  de  l'.Académie  de  médecb 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Brooa. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l'hôpital  Saint-Antoine. 


—  DIBECTIOrW  SCIENTIFIQUE  — 

M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  do  la  F=onit4  a»  i 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux.  Médecin  d 


F.  WIDAL 

Professeur  de  clinique  médicale, 

Membre  do  Hnstitut  _ _ 

et  do  i' Académie  do  médecine.  Membre  de  l’Ac 


démio  de  médecine. 

LERMOYEZ 

il  Saint-Antoine, 


CH.  LENORMANT 

urgion  do  i'hôpital  SaïnUxiuia. 


F.  JAYLE 

ef  dos  trav.  clin 
\  rhôpitai  Broca. 


-  RÉDACTION  — 

SBCKÉTAIBES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Wressor  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (B») 


Articles  originaux  : 

B.  Ctjméo.  —  Un  nouveau  procédé  d’auus  iliaque 
continent  (11  fig.),  p.  333. 

F.  Moutier  et  A.  Guérin.  —  Le  syndrome  bulbaire 
dam  l’intoxication  aiguë  par  injections  intraorbi- 
taire*  de  cocaïne,  p.  335. 

Sociétés  de  Paris  ;  Académie  des  Sciences.  —  So¬ 
ciété  DE  Neurologie. — Société  de  Médecine  légale. 


Revue  des  Journaux. 


Supplément  : 

G.  Grandidier.  —  Les  colonies  françaises  (1  fig.). 
Congrès  coloniaux  nationaux. 

La  famine  en  Russie. 

Cil.  Joyeux.  —  L’étiologie  des  Leishmanioses. 

Le  Paludisme  en  Corse. 

La  Phytothérapie  diurétique  ; 

Henri  Leclerc. —  La  piloselle,  le  cassis,  la  fève  des 

La  Médecine  a  travers  le  monde.  —  Questions 
médico-militaires.  —  Livhbb  nouveaux.  —  Livres 
KEçus.  —  Sommaires  des  Revues.  —  Nouvelles.  — 
Renseicnehehtb  et  Communiqués. 


3ni  toDiiii  CMoà  YODS  ordonniez  l'U  rotiopine,  preuriTezl 

Vroformine 

htenc 

Parfait  _ _  _ 

Comprimés  dosés  a  0  gr.  50  (3  S  6  par  Jour). 4 
Eohintlllont  tntults  :  13.  Boulevard  Salnt-Kartln. 


LES  COLONIES  FRANÇAISES 


L’empire  colonial  actuel  de  la  France  est  le 
second  du  monde  ;  il  s’étend  sur  plus  de  douze 
millions  de  kmq.  et  est  habité  par  50  millions 
d’individus.  Il  est  en  quelque  sorte  la  consé¬ 
quence  fatale  de  la  situation  géographique  de 
notre  patrie  où, quelque  désir  que  nous  en  ayons, 
il  ne  nous  est  pas  permis  de  rester  confinés.  En 
nous  étendant  au  dehors,  nous  obéissons  à  un 
besoin  instinctif  de  conservation  dont  toute  notre 
histoire  démontre  la  vérité; 

Un  premier  domaine  d’outre-mer  avait  été  con¬ 
stitué  par  Richelieu  et  Colbert;  il  avait  pour  cen¬ 
tres  le  Canada  et  la  Louisiane,  les  Mascareignes 
et  l’Inde.  L’Angleterre  nous  le  disputa  et  finit 
par  nous  l’arracher  après  un  siècle  de  rivalité. 
Les  traités  d’Utrecht  de  1713  ouvrirent  une  pre¬ 
mière  brèche  dans  nos  possessions,  dont  le  traité 
de  Paris,  50  ans  plus  tard,  consacra  le  démem¬ 
brement  total  ;  les  rares  tronçons  qui  subsistèrent 
encore  de  cet  empire  nous  furent  définitivement 
ravis  en  1814,  et  la  France  se  trouva  reléguée  au 
dernier  rang  des  puissances  coloniales. 

Le  xix“  siècle  reconstitua  l’empire  perdu  en 
occupant  quelques-unes  des  rares  places  restées 


DIGMACINEc 


NATIVELLE 


Granules  —  Solution  —  Ampoules. 


vacantes  à  la  surface  de  la  terre  ;  c’est  ainsi  que 
l’Afrique  et  l’Indochine  formèrent  les  noyaux  du 
nouveau  domaine;  Charles  X  décida  l’expédition 
d’Alger;  la  monarchie  de  Juillet  et  le  second 
Empire  firent  la  conquête  de  l’Algérie  et  po¬ 
sèrent  des  jalons  au  Sénégal,  sur  les  côtes  de 
Guinée,  à  Madagascar,  dans  la  Cochinchine  et 
dans  les  îles  du  Pacifique  ;  la  troisième  Répu¬ 
blique  fit  mieux  encore,  grâce  à  l’impulsion  clair¬ 
voyante  et  énergique  de  Jules  Ferry,  qui  voyait 
dans  cette  œuvre  l’avenir  même  de  la  patrie  ;  elle 
compléta  l’Algérie  par  le  protectorat  de  la  Tuni¬ 
sie,  par  la  pénétration  saharienne,  par  le  protec¬ 
torat  du  Maroc  ;  elle  conquit  et  organisa  l’Afrique 
occidentale,  l’Afrique  équatoriale,  Madagascar  et 
l’Indochine. 

Mais  à  part  l’Afrique  du  Nord,  —  où  le  pro¬ 
blème  de  la  colonisation,  par  suite  du  mélange 
des  Européens  et  des  indigènes,  prend  un  aspect 
tout  particulier,  —  nos  possessions  coloniales, 
ainsi  qu’il  est  facile  de  s’en  rendre  compte  en 
jetant  un  coup  d’œil  sur  le  planisphère  ci-joint, 
sont  pour  ainsi  dire  toutes  dans  la  zone  tropicale, 
où  la  colonisation  européenne  rencontre,  en 
outre  des  difficultés  politiques,  des  obstacles 
considérables,  les  uns  économiques,  les  autres 
physiques  et  climatologiques. 

Occupons-nous  d’aborddes  difficultés  politiques 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

ËPIDOSINE 

G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


A  I*  Oriadall»  Robasta 

contre  la  COQUELUCHE 

Na  ooBtleat  ni  toxique  al  aarooUqae 
SO  ANS  BE  SUCCÈS 

74,  boulBV.  Btaumwchaia,  Paria. 


CYTOTROPINES' 

RENFORCEMENT  Ll  POÏDO  -  SPÉCI  Fl  QUE 
Cincj  Préparations 

Sn  -  F.e - H  g _ Cu _ Ag 

Iaôo/-afo//’e5  FOURNIER  Frères 
26.  Boul'i  de  /  HôpihJ  PAR  I  S. 


PITUILOBINE  BYLA 

Kxtrait  parifié  de  Lobes  postérienrs  d’hypophyses 
TITRÉ  PHTSIOLOGIQCUHINT 
1  ce.  =  1  lobs  postéilear.  —  Baltes  de  4  amp.  de  1  ce. 

OBSTÉTRIQUE! 

Ineiiia  utérine.  —  Rétrécissement  du  bassin. 
HÉMOPTYSIES  DES  TUBERODLETTK 
DEFAILLAROES  DU  MYOCARDE 
Llttér.  et  échut.:  Étsblls.  BYLA,  36,  av.  de  l'Observatoire,  Paris. 


lULERMNE  LIQUIDE 


de  L.  PACHAUT 

La  plos  elflcace  des  Préparations  doTaierlane. 
La  pins  lacilement  acceptée  par  les  Malades. 

De  1  à6culll.àcafé  par  Jour  dans  un  liquide  quelconque. 


I  TOCTEB  LSI  PHARMACIB*. 


XXX*  Annbb.  —  N*  31.  19  Avbil  1922. 


MÉDICATION'  CACODYI.lQUi;  IWTEIVSIVE 

CYTO-SÉRUIW 

Ampoules  de  5  oc.  CORBIERE 

Maladies  infectieuses  et  parasitaires 
Cachexies  de  toute  origine. 

Grippe  —  Tuberculose  —  Paludisme  —  Néoplasme 
^  Anémie  —  Neurasthénies  —  Convalescences. 
Echantillons  ;  S7,  rue  Desrenaudes  —  Paris. 


FIXINE  GRÉMY 

Auto-intoxication  intestinale 
et  ses  conséquences. 

p.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Paris-XI*. 
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qui,  souvent,  ne  sont  pas  les  moins  importantes. 
En  elïel,  les  administrateurs  coloniaux  et  les 
agents  des  gouvernements  locaux,  quelles  que 
soient  les  théories  et  les  idées  précon(;ues  dont 
ils  sont  imbus  en  prenant  possession  de  leur 
charge,  ne  tardent  pas  à  reconnaître  que  le  succès 
de  l’entreprise  tout  entière  repose  sur  l’indigène, 
élément  capital  de  la  fortune  du  pays,  et  que  la 
fonction  essentielle  des  représentants  de  la 
France,  c’est  la  protection  des  indigènes  et 
l’emploi  de  leurs  activités. 

Galliéni,  qui  a  été  le  grand  colonial  de  notre 
époque,  avait  à  ce  sujet  deux  principes  qui  sont 
la  synthèse  de  toute  sa  méthode  :  l'organisation 
administrative  d'un  pays  doit  être  parfaitement  en 
rapport  avec  la  nature  de  ce  pays,  de  ses  habitants 
et  du  but  que  l’on  se  propose.  —  Toute  organisation 
administrative  doit  suivre  le  pays  dans  son  déve¬ 
loppement  naturel. 

Rien  en  eiïet  ne  doit  être  plus  souple,  plus 
élastique  que  l’organisation  d’un  pays  dont  l’évo¬ 
lution  s’opère  soiis  l’impulsion  des  agents  éner¬ 
giques  que  la  civilisation  et  la  colonisation 
européennes  mettent  en  œuvre,  car,,  à  toute 
modification  dans  l’état  politique  et  économique, 
doit  correspondre  une  modification  adminis¬ 
trative. 

Le  meilleur  moyen  pour  obtenir  une  paix  défi¬ 
nitive  avec  les  ressources  restreintes  dont  on 
dispose  en  général  dans  les  pays  d’outre-mer  est 
d’employer  l’action  combinée  de  la  force  et  de  la 
politiqu,';.  11  faut  se  rappeler  que  dans  les  luttes 
coloniales  qu’impose  trop  souvent,  malheureu¬ 
sement,  l’insoumission  des  populations, onne  doit 
détruire  qu’à  la  dernière  extrémité  et,  même  dans 
ce  cas,  ne  ruiner  que  pour  mieux  bfitir.  Toujours 
on  doit  ménager  le  pays  et  ses  habitants,  puisque 
celui-ci  est  destiné  à  recevoir  les  futures  entre¬ 
prises  de  colonisation  et  que  ceux-ci  seront  les 
principaux  agents  et  collaborateurs  pour  mener 
à  bien  ces  entreprises.  Chaque  fois  que  des  inci¬ 


dents  obligent  un  fonctionnaire  à  agir  contre  un 
village  ou  un  centre  habité,  il  ne  doit  pas  perdre 
de  vue  que  son  premier  soin,  la  soumission  des 
habitants  obtenue,  sera  de  reconstruire  le  village, 
d’y  créer  immédiatement  un  marché  et  d’y  établir 
une  école.  Il  doit  donc  éviter  avec  le  plus  grand 
soin  toute  destruction  inutile. 

L'action  politique  est  beaucoup  plus  impor¬ 
tante  que  l’action  par  la  force;  elle  tient  sa  plus 
grande  puissance  de  la  connaissance  du  pays  et 
de  ses  habitants  ;  c’est  à  cette  connaissance  que 
doivent  tendre  les  premiers  efforts  de  tout  admi¬ 
nistrateur,  et,  sur  ce  point,  combien  grands  sont 
les  services  que  peuvent  rendre  les  médecins 
coloniaux  qui  pénètrent  plus  facilement  que  qui¬ 
conque  dans  l’intimité  des  indigènes.  C’est  après 
l’étude  des  races  occupant  une  région  qu’on  doit 
déterminer  l’organisation  politique  la  meilleure, 
ainsi  que  les.  moyens  à  employer  pour  la  mise  en 
valeur  du  pays. 

Un  agent  qui  a  réussi  à  dresser  une  carte 
ethnographique  suffisamment  exacte  du  territoire 
qu’il  a  sous  ses  ordres  est  bien  près  d’avoir 
obtenu  la  confiance  de  ses  administrés  et,  par 
suite,  de  connaître  l’organisation  qui  leur  con¬ 
viendra  le  mieux. 

Parmi  les  obstacles  physiques,  le  climat  est  le 
principal;  la  question  du  séjour  prolongé  et  de 
l’acclimatement  définitif  des  blancs  sous  la  zone 
tropicale  est  généralement  tranchée  aujourd’hui 
dans  le  sens  de  la  négative.  Dans  ces  régions, 
l’ennemi  le  plus  redoutable  de  l’Européen  est, 
beaucoup  plus  que  la  chaleur,  le  paludisme  et  les 
autres  maladies  infectieuses,  bien  qu’il  y  ait  tout 
lieu  de  croire  que,  dans  l’avenir,  la  colonisation 
européenne  deviendra  chaque  jour  plus  facile,  au 
fur  et  à  mesure  cjue  les  progrès  de  la  biologie  et 
de  l’hygiène  feront  disparaître  des  régions 
habitées  par  nos  compatriotes  les  causes  les 
plus  actives  de  la  débilitation  des  organismes 
humains. 


D’une  manière  générale  et  sauf  exception, 
même  dans  les  régions  tropicales  les  plus  saines, 
dans  celles  qui  sont  le  plus  indemnes  de  palu¬ 
disme,  l’Européen  ne  peut  guère,  au  sens  exact 
et  restreint  du  terme  «  coloniser  «.  Les  condi¬ 
tions  physiques  d'existence  auxquelles  il  se 
trouve  soumis  sont  essentiellement  défavorables 
à  ce  genre  d’activité;  il  devra  se  contenter  d’être 
un  organe  de  direction  et  de  contrôle. 

Cependant,  pour  mener  à  bien  sa  tâche,  le 
colon,  souvent,  ne  peut  pas  se  soustraire  aux 
fatigues  qu’exigent  les  plus  modestes  entreprises 
agricoles,  et,  dans  ce  cas,  le  plus  habituel,  il  doit 
pour  profiter  de  l'expérience  acquise,  pour  jouir 
des  résultats  de  son  attente  patiente,  de  l’auto¬ 
rité  personnelle  qui  résulte  de  la  connaissance 
de  l'indigène  et  de  sa  langue,  surveiller  attenti¬ 
vement  sa  santé  et  la  réconforter  par  des  séjours 
fréquents  dans  des  stations  d’altitude;  ce  sont 
ces  cures  périodiques  qui  ont  transformé  les 
mœurs  européennes  dans  les  colonies  anglaises 
et  dans  l’Inde  britannique  en  particulier. 

M.  le  D''  Harmand,  qui  fut  un  des  promoteurs 
de  l’Indochine,  a  noté  dans  un  de  ses  volumes 
sur  l’Extrême-Orient  que  ce  n’est  qu’avec  des 
sanatoriums  bien  installés,  en  des  emplacements 
judicieusement  choisis,  de  manière  à  corres¬ 
pondre  en  même  temps  aux  besoins  de  l’hy¬ 
giène,  de  l’administration,  de  la  défense  et  de  la 
politique,  que  l’on  peut  arriver  à  constituer  dans 
les  régions  tropicales  des  sociétés  européennes 
normales  «  créoles  »,  avec  la  cohabitation  conti¬ 
nue  des  familles  régulières,  avec  les  moyens 
d’éduquer  leurs  enfants  sur  place  et  sans  dégé¬ 
nérescence. 

Ce  n’est  qu’avec  leur  secours  que  l’on  peut 
pratiquer  l’économie  des  fonctionnaires  et  des 
garnisons,  éviter  les  recommencements  indé¬ 
finis,  substituer  la  permanence  au  provisoire 
perpétuel  et  l’évolution  naturelle  aux  improvisa¬ 
tions  saccadées,  conserverie  capital  d’expérience 
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pénibletpent  acquis  pjir  Ips  cplops,  par  les 
fonclionnaires,  par  les  officiers,  et  le  transfor¬ 
mer  en  traditions  originales  et  fécondes,  au  lieu 
de  le  voir,  comme  à  présent,  se  disperser  à  tous 
les  vents. 

Après  les  obstacles  physiques  viennent  les 


d'un  travail  régulier,  et  sur  la  création  de  besoins 
nouveaux  qu’un  salaire  rémunérateur  permettra 
seul  de  satisfaire.  Dans  le  second  cas,  c’est 
une  œuvre  humanitaire  à  accomplir,  une  assis¬ 
tance  médicale  à  organiser,  grâce  à  laquelle  les 
épidémies  seront  écartées,  la  mortalité  diminuée. 


de  coopération.  Mieux  que  toute  autre,  celle-ci 
répond  au  caractère  français,  car,  à  juste  titre 
utilitaire,  dans  ses  fins,  elle  ne  produit  cepen¬ 
dant  tous  ses  effets  que  si  elle  est  vivifiée  par  des 
inspirations  d’ordre  moral  et  par  la  conviction 
que  le  conquérant,  en  assurant  la  tutelle  des 


obstacles  économiques,  dont  le  plus  important 
est  celui  de  la  main-d’oeuvre,  La  pénurie  d’ou¬ 
vriers  dans  nne  région  petit  provenir  soit  de  la 
psychologie  de  l’indigène,  qui  considère  comme 
une  déchéance  morale  de  travailler  pour  autrui, 
soit  du  peu  de  densité  de  k  population.  Dans  k 
premier  cas,  il  faut  compter  sur  l’action  d’un 
gouvernement  ordonné  et  prévoj'ant,  qui  par¬ 
viendra  à  persuader  l’indigène  de  la  nécessité 


Fig.  1.  Répartition  des  Colonies  françaises. 

en  même  temps  que  le  nombre  des  naissances 
accru. 

Par  ceo  dernières  considérations,  il  est  facile 
de  se  rendre  compte  combien  les  résultats  de  la 
colonisation  européenne  et  de  la  domination  indi¬ 
gène  sont  aléatoires  en  pays  tropical  ;  il  faut 
donc,  pour  tirer  le  meilleur  parti  possible  de  nos 
possessions  d'outre-mer,  trouver  une  autre  for¬ 
mule  ;  c'est  celle  de  la  politique  d’association  ou 


populations,  prend  aussi  charge  de  leurs  âmes, 
de  leurs  besoins  intellectuels  et  de  leurs  senti¬ 
ments  ataviques,”  et  l’engagement  de  les  satis¬ 
faire. 

Cette  association,  entendue  comme  principe 
économique  et  comme  guide  moral,  est  à  l’heure 
actuelle  d’une  application  à  peu  près  générale 
dans  toutes  nos  colonies.  D’un  maniement  beau¬ 
coup  plus  délicat  sans  doute  que  l’exploitation 
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brutale  el  le  caporalisme  a  liiiinUtralif,  cette  poli¬ 
tique  implique  une  parfaite  connaissance  des 
indigènes  et  de  leur  psychologie,  une  expérience 
approfondie  de  leurs  mœurs  et  de  leurs  senti¬ 
ments,  expérience  qui  ne  peut  s’acquérir  que  par 
une  préparation  spécialisée,  par  une  fréquenta¬ 
tion  prolongée  du  milieu,  par  la  permanence  des 
fonctions,  toutes  conditions  variables  d’ailleurs 
selon  la  colonie  envisagée  et  les  populations  qui 
l’habitent. 

C’est  pour  disperser  ces  notions  dans  l’esprit 
de  beaucoup  d’hommes  de  science,  de  médecins 
en  particulier,  qui  n’ont  jamais  eu  leur  attention 
attirée  sur  les  questions  coloniales,  vitales  cepen¬ 
dant  pour  la  France,  qui  connaissent  à  peine  par 
ouï-dire  ces  pays  lointains  où,  le  cas  échéant,  ils 
peuvent  trouver  l’occasion  d’un  sujet  de  travail 
nouveau,  ou  même  aller  exercer  leur  activité  que 
La  Presse  Médicale  commence  aujourd’hui,  une 
brève  série  d’articles  dans  lesquels  seront  succes¬ 
sivement  passés  en  revue  les  différents  groupes 
de  nos  colonies,  considérées  au  point  de  vue 
médical. 

Ajoutons,  en  terminant  cet  exposé  général,  que 
es  pra  ticiens,  même  les  plus  claustrés  dans  leur 
laboratoire,  les  plus  absorbés  par  leurs  consul¬ 
tations  métropolitaines,  n’ont  plus  le  droit 
d’ignorer  les  colonies,  ni  ce  qui  s’y  passe;  trop 
de  nos  compatriotes  y  vont  ou  en  reviennent; 
pour  les  uns,  il  y  a  des  conseils  à  donner,  pour 
les  autres,  dont  la  santé  est  trop  souvent  atteinte, 
un  traitement  à  indiquer. 

Or,  si  jadis  le  temps  nécessaire  au  voyage  de 
retour  des  colonies  était  assez  long  pour  que 
tous  les  germes  morbides  si  virulents  dans  les 
régions  tropicales  aient  le  temps  de  mourir 
avant  d’arriver  en  Europe,  il  n’en  est  plus  de 
même  aujourd’hui,  où,  comme  conséquence  des 
découvertes  admirables  qui,  au  cours  du  siècle 
dernier,  ont  développé  la  mobilité  de  l’homme  et 
assuré  ses  relations  aux  plus  grandes  distances. 


la  surface  de  la  pianote  se  trouve  aujourd’hui 
comme  diminuée. 

Aucun  médecin  ne  peut  affirmer  que  l’aviateur, 
qui  arrive  du  centre  de  l’Afrique  en  quelques 
heures,  n’a  pas  apporté  dans  sa  carlingue  quel¬ 
ques  glossines  vivantes  et  susceptibles  d’ino¬ 
culer  la  maladie  du  sommeil  au  brave  paysan 
français  qui  n’a  jamais  quitté  son  village  natal; 
qu’un  vapeur  qui,  en  quelques  jours,  traverse 
l’Atlantique,  n’a  pas  dans  sa  cale,  comme  le  cas 
s’est  déjà  présenté  à  plusieurs  reprises,  des 
stégomya  qui,  au  moment  du  déchargement,  s’en¬ 
voleront  et,  par  leurs  piqûres,  seront  la  cause 
d’une  épidémie  de  fièvre  jaune;  que  le  bétail 
amené  sur  pied  ou  les  fruits  frais  ne  seront  pas 
couverts  de  parasites  qui  transmettront  à  nos 
concitoyens  des  infections  graves  et  d’allure 
déconcertante  pour  le  praticien  métropolitain  ; 
dans  les  circonstances  actuelles,  celui-ci,  tout 
comme  son  collègue  colonial,  a  donc  le  devoir  de 
connaître  les  maladies  tropicales  pour  les  déceler 
et  pour  les  guérir.  Le  médecin  qui,  aujourd’hui, 
négligerait  ces  enseignements  serait  coupable 
d’une  grave  négligence  vis-à-vis  de  ses  compa¬ 
triotes;  il  commettrait  en  outre  une  faute  contre 
la  France  s’il  n’employait  pas  la  force  morale  et 
matérielle  dont  il  dispose,  à  activer  la  mise  en 
valeur  de  nos  colonies  et  à  développer  rapide¬ 
ment  leurs  ressources. 

G.  Grandidier, 

Secrétaire  général  de  la  Société 
de  Géographie. 

SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


CONGRÈS  DE  LA  SANTÉ  PUBLIQUE 
ET  DE  LA  PRÉVOYANCE  SOCIALE 


Un  Congrès  de  la  Santé  publique  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociale  se  réunira  à  Marseille  du  11  au 
17  Septembre  1922. 

Outre  les  grandes  questions  d’organisation  mé¬ 
dicale  et  de  prophylaxie  des  grandes  épidémies, 
on  fera,  dans  ce  Congrès,  place  à  toutes  les  ques¬ 
tions  relatives  à  la  pathologie,  à  l’étiologie  et  à  la 
thérapeutique. 

Quatre  sections  ont  été  prévues  avec  faculté  de 
se  réunir  en  Assemblée  plénière  pour  étudier  en 
commun  les  questions  d’un  ordre  général  inté¬ 
ressant  l’ensemble  de  ces  sections. 

Le  programme  définitif  sera  arrêté  ultérieure¬ 
ment  par  le  Comité  d’organisation.  Le  pro¬ 
gramme  est  envoyé  sur  demande  adressée  au 
Comité  central  d’ organisation ,  rue  de  Paradis,  55, 
à  Marseille,  où  sont  reçues  les  adhésions  au  Con¬ 
grès  de  la  Santé  [Cotisation  :  25  francs). 
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(Asthénie  et  stérilité  mascnline 
retord  de  crolssanee,  sénilité 
précoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

Lipoïde  du  mascle  cardiaque 


CERÉBROCRINOL 

Lipoïde  phosphoré  dn  cerveau 

(Psychoses,  parolysie  générale  et 
tabes,  sarmeaage  Intellcctnel 

HÉMOCRINOL 

Lipoïde  extrait  des  globuies 
rouges  du  sang 

(Anémies  conséentives  nox  hé¬ 
morrhagies,  chloroses,  hémo- 
phylles,  etc.) 


Lipo>PhOBphatides  de  tons  les  Orgaoea 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 
'un  ALIMENT  et  un  EXCITANT 
spécifiques 

de  l’organe  dont  il  provient. 


itement  au  moyen  d’ampoules  pour^injections  hypodermiques, 
1  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
stlve  Inaltérable,  et  toujours  égale  à  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  joi 
on  4  pilules  par  jour. 


POLYCRINOL 


GYNOCRINOL 

Lipoïde  de  l’Ovaire 

(Hypoovaries,  aménorrhées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sénlflté 
précoce,  tronbles  de  la  méno¬ 
pause  et  de  la  puberté,  chlo- 


GYNOLUTÉOL 

Lipoïde  du  Corps  jaune 


ETC..  ETC. 


AFATYL 

Médication  iodée  sensibilisée 


Artérloacléroac,  Arthrltlama.) 


ANDRO-POLYCRINOL 


GYNO-POLYCRINOL 


Testicule,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse  1  Ovaire,  thyroïde,  surrénale  tutoie  et  hypophyse 

(lasuffiasaea  pluri-glaadulalra  chez  l’homme  ou  l’enfant  mâle.)  |  (laaufflaaace  plnrl-glaadulalro  chez  U  femme  et  l’eafaut.) 

«te.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médecins. 


Bnvoi  Echantillons  et  Bibliographie  sur  demande. 

DépSt  général  :  Laborateire  do  Biologie  appliquée  H.  CARRION  et  —  V.  BORRIBN,  54,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS  (8«) 

Téléphoas  ;  Élraéu  36-64  et  36-4S  —  Adr.  télégr.  ;  Bieuear-Paria. 
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Présidents  d’honneur  du  Congrès  de  la  santé. 

Professeur  Calmette,  sous -directeur  de  l’Institut 
Pasteur  de  Paris,  membre  de  l’Âcadémie  de  Méde¬ 
cine. 

Flaissières,  sénateur,  maire  de  Marseille. 

Professeur  Gariel,  membre  de  l’Institut,  ancien  pré¬ 
sident  de  l’Académie  de  Médecine. 

D'  Grall,  médecin  inspecteur  général  des  troupes 
coloniales,  en  retraite. 

Professeur  Laveran,  membre  de  l’Institut,  ancien 
président  de  l’Académie  de  Médecine  et  de  la 
Société  de  Pathologie  exotique. 

M.  J.  Payot,  recteur  de  l’Académie  d’Aix-en-Pro¬ 
vence. 

Professeur  Roger,  doyen  de  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris,  membre  de  l’Académie  de  Médecine. 

M.  Jules  Siegfried,  député,  ancien  ministre,  vice- 
président  du  Musée  social. 

M.  Paul  Strauss,  sénateur,  ministre  de  l’Hygiène, 
membre  de  l'Académie  de  Médecine. 

Dr  Treille,  médecin  inspecteur  général  des  troupes 
coloniales  en  retraite. 

Bureau  du  Comité  d’organisation  du  Congrès. 

Président  : 

Dr  Paul  Gouzien,  médecin  inspecteur  général,  pré¬ 
sident  du  Conseil  supérieur  de  santé  des  colonies. 

Vice-Présidents. 

Professeur  Alezais,  directeur  de  l’Ecole  de  Méde¬ 
cine  et  de  Pharmacie  de  Marseille. 

Dr  Bassères,  médecin  inspecteur  général,  directeur 
du  Service  de  Santé  du  XV®  corps  d’armée. 

Dr  Girard,  médecin  général  de  la  Marine,  inspectenr 
général  de  l’hygiène  et  de  la  prophylaxie  dans  la 
Marine. 

Dr  Gustave  Reynaud,  professeur  à  l’Ecole  de  Méde¬ 
cine  et  de  Pharmacie  de  Marseille. 

M.  L.  Gamard,  président  delà  Fédération  delà  Mu¬ 
tualité  coloniale  et  des  pays  de  protectorat. 

M.  L.  Village,  président  du  Grand  Conseil  de  la 
Mutualité  des  Bouches-dii-Rhôue. 


Secrétaire  général  : 

M-  Edmond  Jougla,  directeur  du  Service  colonial, 
secrétaire  général  de  l’Exposition  coloniale. 


Professeur  A.  Rayband,  rédacteur  en  chef  du  Mar¬ 
seille  médical. 

Dr  A.  Sauvan,  secrétaire  du  Comité  médical  des 
Bouches-du-Rhône. 

M.  J.  Maisier,  secrétaire  général  du  Grand  Conseil 
de  la  Mutualité  des  Bouches-du-Rhône. 


I.  Section  de  médecine  ;  Président  ;  M.  A.  Le  Dantec, 
professeur  des  maladies  exotiques  à  l’Université  de  Bor- 

1°  Rapports.  — A.  —  Les  spirochétoses  dans  les  colonies 
françaises.  (Rapporteur  :  M.  Noc,  médecin-major  de 
1”  classe  des  troupes  coloniales,  ex-directeur  de  l’Institut 
de  Biologie  de  l’A.  O.  F.). 

B.  —  Les  helminthiases  ;  Indications  de  recherches 
intéressantes  à  effectuer  aux  colonies.  (Rapporteur  : 
M.  Joyeux,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris.) 

G.  —  Les  maladies  vénériennes  dans  les  colonies  fran¬ 
çaises;  (Rapporteur  :  M.  Thiroux,  médecin  inspecteur, 
directeur  de  l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé 
des  troupes  coloniales  à  Marseille.) 

D.  Les  bilharzioses  ou  schistosomoses  dans  les  colonies 
françaises;  Géographie  médicale.  Epidémiologie.  Traite¬ 
ment.  (Rapporteurs:  M.  G.  Reynaud,  médecin  principal 
de  2“  classe  des  troupes  coloniales,  en  retraite,  profes¬ 
seur  à  l’Ecole  de  Médecine  de  Marseille;  M.  M.  Leger, 
médecin-major  de  1”  classe  des  troupes  coloniales  direc¬ 
teur  de  l’Institut  de  Biologie  de  l'A.  O.  F.). 

E.  —  Les  amibiases  :  a)  Les  indications  de  l’émétine. 
(Rapporteur:  M.  Mattéi,  professeur  à  l’Ecole  de  Médecine 
de  Marseille)  ;  h)  Les  séquelles  de  l’amibiase.  (Rappor¬ 
teur  ;  M.  Monges,  professeur  à  l'Ecole  de  Médecine  de 
Marseille.) 

F.  —  La  tuberculose  chez  les  indigènes  dans  les 
colonies  françaises.  Formes  et  évolution  suivant  les  races. 
(Rapporteur  :  M.  Kérandel,  médecin-major  de  Ve  classe, 


professeur  à  l'Ecole  d'application  du  Service  de  Santé 
des  troupes  coloniales.) 

2“  Communications.  —  Les  nouvenux  traitements  de  la 
lèpre.  (M.  Pringault,  chef  de  clinique  exotique  à  l'Ecole 
de  Médecine  de  Marseille).  Etiologie  et  prophylaxie  du 
trachome.  (M.  Aubaret,  agrégé  des  Facultés,  professeur 
à  l’Ecole  de  Médecine  de  Marseille.)  Les  psychoses  sous 
les  tropiques  :  Etiologie.  (Syphilis.  Alcoolisme.  Paludisme. 
Maladie  du  sommeil.  Influences  climatiques).  Formes. 
Hygiène  mentale  :  M.  Roussy,  médecin-major  de  2”  classe 
des  troupes  coloniales;  M.  G.  Martin,  médecin  principal 
de  2"  classe,  ancien  professeur  à  l’Ecole  d’application  du 
Service  de  Santé  des  troupes  coloniales;  M.  Robert, 
directeur  de  l’Institut  Pasteur  de  Bangkok,  médecin- 
major  des  troupes  coloniales;  M.  Cazanove,  médecin- 
major  des  troupes  coloniales. 

II.  Section  dWiygiènc  :  Président  :  M.  A.  Thiroux, 
médecin  inspecteur  des  troupes  coloniales,  directeur  de 
l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé  à  Marseille. 

1“  Ripporis.  —  A.  —  Topographie  et  prophylaxie  de 
la  maladie  du  sommeil  dans  les  colonies  françaises. 
(Rapporteur  ;  M.  G.  Martin,  médecin  principal  de  2"  cl. 
des  troupes  coloniales,  ancien  chef  de  la  Mission  française 
de  la  maladie  du  sommeil,  en  A.  E.  F.) 

B.  —  Prophylaxie  et  traitement  de  la  peste.  (Rappor¬ 
teur  :  M.  Heckenroth,  médecin-major  de  V»  classe,  direc¬ 
teur  du  laboratoire  d’Hygiène  de  l’A. O. F.) 

G.  —  Hygiène  urbaine  et  rurale.  Urbanisme  aux  colo¬ 
nies.  Types  d’habitations  hygiéniques,  européennes  et 
indigènes.  (Rapporteurs  ;  M.  Âbbatucci,  médecin  principal 
de  2®  classe  des  troupes  coloniales;  M.  Dervaux,  archi¬ 
tecte  du  Gouvernement;  M.  Parenty,  architecte  urba¬ 
niste,  président  de  la  Société  d’hygiène  de  France; 
M.  Prost,  directeur  du  plan  des  villes  au  Maroc.) 

D.  —  Navires  convoyeurs  et  transports-hôpitaux,  et 
toutes  questions  se  rapportant  nu  transport  des  collec¬ 
tivités  par  voie  de  mer.  (Rapporteurs  :  M.  Chasiang, 
médecin  général  de  la  marine,  et  M.  Brunet,  médecin  en 
chef  de  l’escadre  de  la  Méditerranée.) 

E.  —  Rôle  et  traitement  des  porteurs  de  germes  en  pro¬ 
phylaxie  internationale.  (Rapporteur:  M.  Nattan-Larrier, 
professeur  agrégé,  chargé  de  cours  au  Gollège  de  France.) 

2“  Communications.  —  Prophylaxie  du  paludisme  par 
les  moyens  agricoles.  (Rlzipisciculture.  Animaux  domes¬ 
tiques.)  (Professeur  M. Koubaud, chef  de  service  à  l’Institut 
Pasteur  de  Paris;  M.  J.  Legendre,  médecin  principal 
de  2®  classe  des  troupes  coloniales.)  Prophylaxie  du 
paludisme  dans  les  villages;  équipes  itinérantes.  Hygiène 
scolaire  dans  les  agglomérations  indigènes,  urbaines  et 
rurales.  Réfrigération  desihobitalions.  Aviation  sanitaire 
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nux  colonies.  Les  coloninux  aux  eaux  thermales;  Slalions 
hydroœinérales  en  France  et  aux  colonies.  (M.  Matignon, 
de  ChAtel-Guyon,  France;  M.  Abbatiicci,  inédèein  prin¬ 
cipal  de  2*  classe  des  troupes  coloniales,  Colonies. ] 

111.  Section  de  t Assistance  me'dicale  indi^ù-ne  :  Prési¬ 
dent  :  M.  Le  Roy  des  Êarres,  directeur  local  de  la  Santé 
au  ïonkin. 


.sont-elles  pincées  sous  le  régime  de  la  loi  du  1"  Avril  1898  ? 
Modifications  apportées  à  cette  loi  ou  qu’il  y  aurait  lien 
d’y  apporter.  (Rapporteur  ;  M.  L.  Relier,  vice-président  de 
de  la  fédération  de  la  Mutualité  coloniale  et  des  pays 
de  protectorat.) 

B.  —  Mutualité  agricole.  Syndicats  agricoles.  Assu¬ 
rances  mutuelles  agricoles.  Sofciétés  coopératives.  Crédit 


d’une  admirable  activité  en  Russie,  succomba  au 
typhus  exanthématique. 

L’ùn  des  pires  aspects  de  la  fâmlbe  est  le  nombre 
d’orphelins  et  d’enfants  abandonnés  par  leürs  parents, 
que  l’on  trouve  dans  les  rues.  Les  visages  élnaciés  de 
ces  enfants,  d’une  pâleur  de  spectre,  sont  horribles  à  voir. 


mixtes.  Liste  de  ces  Sociétés  ;  leur  fonctionnement  : 
situation  d’ensemble.  Sociétés  de  Secours  nàutuels  d’assu¬ 
rance  au  décès.  En  éxiste-t-il  dans  la  Colonie.’  Sous 
quelle  forme  ?  Lois  et  projets  d’assurancés  sociales  .’ 
maladie,  invalidité,  retraites.  Y  a-t-il  lieu  d’appliquefi  aux 
colonies  les  mesures  adoptées  ou  eh  projet  dans  la  métro¬ 
pole  ?  Organisation  supérieure.  Unions  ét  Fédérations. 
Les  Sociétés  dé  Secours  mutuels  sont-elles  groupées  .’ 
Raisons  qui  empêcheraient  ce  groupement  f  Législation 
mutualiste.  Les  sociétés  de  Secours  rhütuels  de  la  colohié 


LA  FAMINE  E.N  RUSSIE 


M.  René  Sand,  secrétaire  général  de  la  Ligue  des 
Sociétés  de  la  Croix- Rouge^yleat  de  faire  à  Brozelles 
une  très  émouvante  conférence  sur  la  famine  en 
Rassie.  Il  exponelés  ravages  de  la  famine,  en  parti¬ 
culier  d'àprè»  M.  Farrar  qui,  après  plusieurs  iiibis 


Il  ne  resiaïc  que  les  os  ues  jamoes  qu  on  uroyait  pour  en 
faire  une  sorte  de  farine.  Après  cela,  il  n’y  avait  plus 
rien  à  manger. 

Le  transport  des  vivres  dans  les  villages  constituera 
prochainement  une  grande  dilBculté.  Environ  75  pour  100 
des  chevaux  sont  déjà  morts.  Dans  un  seul  village,  sur 
1.400  chevaux,  il  n’eu  féste  que  325  en  vie,  qui  proba¬ 
blement  succomberont  aussi  bientôt.  Même  les  chhmeaux, 
plus  résistants,  périssent  rapidement. 

Nous  avons  vu  des  conditions  de  vie  horribles  è  Bou- 
zoulonk.  La  population  y  est  de  SAOOO  habitants,  dont  100 
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moarant  cHnqae  jour,  A  ce  tanx,  la  ville  serait  entière¬ 
ment  dépeaplée  en  un  an.  On  rencontre  presque  tous  les 
jours  des  cadavres  étendus  sur  le  sol.  Nous  avons  vu  un 
tas  de  60  à  70  corps  jetés  à  l’entrée  du  cimetière.  C’était 
«  la  récolte  de  deux  jours,  sans  compter  les  morts  que 
leurs  proches  avaient  enterrés  eux-mémes.  A  côté  se 
trouvait  une  fosse  ouverte  pleine  de  cadavres.  Nous 
avons  vu,  couché  dans  la  rue  principale,  un  corps  de 
femme  rongé  par  les  chiens  (les  gens  commencent  à  avoir 
peur  des  chiens). 

Selon  un  télégramme  d’un  délégné  de  M.  Nansen 
dans  le  district  de  Bouzoulouk,  a  les  gens  affamés 
ont  mangé  les  chats  et  les  chiens  et  ont  commencé  à 
dévorer  les  cadavres  qne  l’on  vole  la  nuit  dans  les 
étables  où  on  les  dépose  avant  de  les  enterrer.  Des 
lombes  ont  été  ouvertes.  Dans  la  ville,  11  y  a  dés 
monceaux  de  cadavres.  Le  25  Décembre,  on  a  enterré 
114  personnes,  le  27  Décembre  212.  La  majorité  sont 
des  enfants.  La  région  se  transforme  en  désert  >>. 

«  La  famine  grandit  à  Saratow,  écrit  un  des  agents 
de  l’Union  de  Secours  aux  Enfants.  Un  cocher  de 
fiacre  à  la  figure  émaciée,  qui  avait  amené  un  char¬ 
gement  à  notre  entrepôt,  fut  aperçu  ramassant  deux 
ou  trois  haricots  qüi  étaient  tombés  dans  la  cour. 
L'un  de  nous  lui  adressa  la  parole.  Il  déclara  qu’il 
avait  une  femme  et  dix  enfants  qui,  depuis  des 
semaines,  vivaient  d’une  demi-livre  dé  pain  par  jour. 
11  croyait  que  les  enfants  des  cochers  n'étalent  pas 
admis  dans  nos  Cantines.  Quand  on  lui  eut  dit  que 
c’était  absurde  d’avoir  pensé  cela  et  que  ses  enfants 
seraient  nourris  comme  les  autres,  l'émotion  le  fit 
défaillir.  » 

«  Un  père,  écrit  M.  .1.  W.  Robb,  apporta  ses  trois 
enfants  daUs  un  home  eh  déclarant  qu’il  n’avalt  rien 
pour  les  nourrir.  On  lui  répondit  que  l’on  ne  pouvait 
accueillir  que  des  orphelins.  «  Eh  bien,  ils  le 
seront  !  »  répondit-il,  et  il  alla  se  suicider.  Je  pourrais 
remplir  des  pages  d’histoires  de  ce  genre  et  d’autres 
plus  tristes  encore.  « 

«  Dés  milliers  d’enfants  sont  abandonnés  par  leurs 
parents,  à  déclaré  M.  A.  P.  I.  Cotterell  dans  une 
interview,  non  par  dureté  de  cœur,  mais  parce  que, 
dans  beaucoup  do  districts,  les  cefants  abandonnés 
ont  plus  dé  chance  de  survivre.  Une  nüll,  j’entendis 
un  petit  enfant  crier  dans  la  rue.  Je  savais  ce  que 
cela  voulait  dire.  Sa  mère  l'avait  abandonné,  sachant 


qu’elle  ne  pouvait  rien  pour  loi  et  que  sa  seule  chance 
de  le  sauver  était  de  l’exposer  pour  qu’il  attirât  l’at¬ 
tention  par  ses  cris  et  fût  recueilli  dans  un  home.  » 
M.  Cotterell  a  rapporté  des  photographies  d'en¬ 
fants  nourris  de  terré,  dont  le  ventre  est  affreuse¬ 
ment  ballonné.  —  u  Mais  comment  penvent-ils  vivre 
de  terre  >.,  demanda  Un  reporter?  —  »  Ils  n’en  vivent 
pas,  répondit  M.  Cotterell,  ils  en  meurent.  » 

L’une  des  photographies  de  M.  Cotterell  montre 
un  jeune  paysan  mort  â  l’entrée  du  cimetière.  «  Son 
dernier  acte  conscient  rappelle  lé  sacrifice  final  du 
capitaine  Oates,  le  compagnon  de  l'héroïque  explo¬ 
rateur  Scott,  dans  l’Antarctique.  Le  jeune  homme 
savait  qu’il  allait  mourir,  il  savait  aussi  que  ses  pro¬ 
ches  ne  pourraient  pas  l'enterrer;  il  quitta  donc  sa 
maison  et  Se  traîna  sur  la  route  jusqu’au  cimetière. 
En  y  arrivant,  11  tomba  mort.  » 

[Véfs  là  Santé,  Février  1922.) 


L’KTIOLOlilR  DES  LEISllMAiMOSES 

Le  cycle  évolutif  de  la  plupart  des  parasites 
humains  est  maintenant  connu,  au  moins  dans  ses 
grands  traits;  par  suite,  la  prophylaxie  des  mala¬ 
dies  qu’ils  occasionnent  peut  être  entreprise. 
Il  est  cependant  un  groupe  de  protozoaires,  les 
Leinhmania,  dont  l’histoiro  est  demeurée  assez 
obscure  jusqu’à  présent. 

11  existe  des  leishmanioses  viscérales  et  cuta¬ 
nées.  Les  leishmanioses  viscérales,  essentielle¬ 
ment  caractérisées  par  une  hypertrophie  splé¬ 
nique  accompagnée  de  fièvre,  se  subdivisent 
elles-mêmes  en  deux  catégories  :  l’iine  sévit  sur¬ 
tout  dans  rinde  et  les  pays  limitrophes,  c’est  le 
Kala-Azar,  l’autre  s’observe  dans  le  bassin 
méditerranéen,  affecte  les  enfants;  elle  a  été  par¬ 
ticulièrement  étudiée  à  l’Inslitut  Pasteur  de 
Tunis  par  Ch.  Nicolle  et  ses  collaborateurs.  Ce 
dernier  virus  est  peut-être  entretenu  par  le  chien 
chez  lequel  il  existe  à  l’état  spontané,  il  nous 
serait  transmis  par  l'intermédiaire  des  puces. 


Cette  hypothèse  est  appuyée  sur  fluficiirs  obser¬ 
vations  dont  certaines  ont  presque  la  valeur 
d’une  démonstration;  néanmoins,  la  preuve  expé¬ 
rimentale  n’est  pas  encore  fournie. 

On  connaît  également  deux  sortes  de  leishina- 
nioses  cutanées.  L’une,  la  plus  grave,  envahis¬ 
sant  parfois  les  muqueuses,  s’observe  au  Brésil, 
c’est  l’ulcère  de  Bâuru;  elle  serait  transmise  par 
des  insectes  appartenant  au  groupe  des  Taba- 
nides  (Brumpt). 

La  deuxième,  sur  laquelle  nous  allons  insister 
plus  longuement,  est  le  hoiiton  d'Orient,  encore 
appelé  clou  de  Biskra,  bouton  de  Gafsa,  bouton 
d’Alep,  etc.  Ces  dénominations  indiquent  sa 
répartition  géographique  qui  est  essentiellement 
méditerranéenne;  c’est,  èn  effet,  dans  l’Afrique 
du  nord  et  l’Asie  Mineure  que  se  trouvent  ses 
principaux  foyers.  Il  existe  aussi  dans  le  Tür- 
kestan  et  l’Indoustan.  On  a  sigtialc  des  cas  con¬ 
tractés  en  Espagne  et  dans  le  midi  de  la  France 
(Uavaut).  C’est  une  alfection  relativement  bé¬ 
nigne:  papule  accompagnée  de  prurit,  püis  ulcé¬ 
ration  pouvant  atteindre  plusieurs  centimètres, 
le  tout  durant  généralement  plusieurs  mois.  Le 
bouton  d’Orient  se  voit  surtout  aux  parties 
découvertes;  il  laisse  des  cicatrices  indélébiles 
qui  Souvent  enlaidissent  le  visage. 

L’étiologie  de  cette  affection  a  été  fort  étudiée 
surtout  depuis  une  quinzaine  d’années.  Dès  1904, 
Ed.  et  Et.  Sergent  (d’Alger)  avaient  émis  l’hypo¬ 
thèse  que  la  transmission  se  fait  par  rinierrtlé- 
diaire  du  Phlébotome,  nématocère  plus  petit  que 
le  moustique,  passant  à  travers  les  mailles  des 
moustiquaires,  et  dont  les  piqûres  sont  fort  désa¬ 
gréables.  Cet  Insecte  intéresse  déjà  le  médecin  à 
d’autres  titres  ;  c’est  lui  qui  transporte  le  virus 
de  la  fièvre  de  trois  jours,  oh  l’a  ‘.également 
accusé  de  convoyer  d’autres  maladies.  En  1914, 
ces  savants,  reprenant  leur  hypothèse,  émirent 
l’idée  qu’un  lézard,  le  gecko  {Triruniola  mtiuï-ilà^ 
nicn  /..)  pouvait  servir  de  réservoir  du  virus.  Par 
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culture  du  sang  de  ce  reptile,  ils  obtenaient  les 
formes  flagellées  (Herpetomas)  que  prennent  les 
Leishmania,  lorsqu’elles  se  trouvent  dans  le  tube 
digestif  des  insectes  suceurs  de  sang  les  ayant 
absorbées  chez  un  sujet  malade,  ou  lorsqu’on  les 
fait  vivre  artificiellement  sur  milieu  approprié. 
D’autre  part,  le  gecko  est  souvent  attaqué  par 
des  Phlébotomes  qui  puiseraient  les  parasites 
dans  son  sang.  Mais  les  recherches  de  Ch.  Nicolle 
et  de  ses  collaborateurs  ne  purent  confirmer  cette 
hypothèse  et  montrèrent  que  la  tarente  n’a  rien 
à  faire  dans  la  transmission  du  bouton  d’Orient. 

Tout  récemment,  les  auteurs  algériens  ont  eu 
la  satisfaction  de  vérifier  expérimentalement  leur 
première  idée  (C.  R.  Acad,  des  Sciences,  21  No¬ 
vembre  1921,  p.  1030).  En  broyant  des  Phlebo- 
iomus  papatasi  envoyés  de  Biskra,  foyer  de 
bouton  d’Orient,  et  en  inoculant  le  produit  de 
broyage  par  scarification  sur  l’avant-bras,  ils  ont 
obtenu,  au  bout  de  trois  mois,  un  bouton  typique, 
dans  la  sérosité  duquel  ils  ont  trouvé  des  Leish¬ 
mania.  P.  papatasi  est  donc  porteur  du  virus  ; 
toutefois,  nous  ignorons  encore  la  manière  dont 
il  le  transmet  dans  la  nature  (piqûre,  déjections  ?) 
Les  P.  papatasi  sont  nombreux  dans  les  pays  où 
sévit  la  leishmaniose  cutanée,  il  s’ensuit  que  le 
pourcentage  des  insectes  infectés  est  très  faible. 
On  avait  capturé,  pour  ces  expériences,  2.346 
Phlébotomes,  559  seulement  survécurent  et 
purent  être  utilisés,  répartis  en  23  lots. 

Reste  à  savoir  où  l’insecte  s’est  infecté.  Le 
bouton  d’Orient  n’existe  que  pendant  les  mois 
chauds  et  guérit  d’une  année  à  l’autre.  D’autre 
part,  les  phlébotomes  hibernent  sous  forme  lar¬ 
vaire.  Comment  donc  se  conserve  le  virus  ?  Nous 
savons  depuis  les  intéressantes  recherches  de 
L.  Parrot  [Bull.  Soc.  Path.  exot.,ii  Janvier  1922, 
p.  80)  que  P.  papatasi,  celui  qui  a  été  utilisé  pour 
cette  expérience,  ne  parasite  que  les  animaux  à 
sang  chaud.  Le  phlébotome  qui  pique  les  tarentes 
et  les  animaux  à  sang  froid  exclusivement  est 


une  espèce  voisine  Phlebotomus  minutus  var. 
africanus.  Le  problème  de  la  conservation  du 
virus  n’est  donc  pas  résolu.  Ch.  Joyeux. 


LE  PALUDISME  EN  CORSE 


L’insalubrité  de  la  Corse  est  connue  depuis  les 
temps  anciens  puisque  déjà,  à  l’époque  de  la  con¬ 
quête  romaine,  le  philosophe  Sénèque  se  répandait 
en  plaintes  amères  sur  ce  rocher  malsain,  sauvage 
et  désolé  où  il  se  trouvait  en  exil.  L’histoire  raconte 
qu’au  II®  siècle,  le  siècle  des  Ântonins,  les  plaines 
marécageuses  de  l’île  avaient  été  mises  en  culture, 
irriguées,  pourvues  de  routes  et  que  le  paludisme 
avait  disparu.  Mais  cet  âge  d’or  fut  éphémère  et  ne 
survécut  pas  à  la  Rome  impériale. 

Pendant  la  très  longue  période  de  son  évolution 
historique,  la  Corse,  en  proie  à  la  convoitise  des 
puissances  méditerranéennes,  s’est  trouvée  livrée  à 
l’invasion.  Génois,  Pisans,  Aragonais,  Turcs,  pirates 
barharesques,  Anglais  se  sont  disputés  l’île  privi¬ 
légiée  qui,  par  sa  situation  géographique,  se  trou¬ 
vait  sur  le  passage  des  navires  et  constituait  un  point 
d’appui  commercial  favorable.  A  cette  époque,  elle 
ne  connut  donc  que  la  guerre,  une  guerre  intégrale 
et  sans  trêve,  pendant  laquelle  le  fusil  était  l’objet 
le  plus  précieux,  le  plus  recherché  par  l’habitant. 
C’est  sous  cette  attitude  de  défense  que  se  présente 
encore  la  Corse  contemporaine.  Les  villes  du  littoral 
sont  entourées  de  fortifications  et  le  village  cherche 
à  se  réfugier  sur  les  points  inaccessibles  de  la  mon¬ 
tagne  pour  échapper  à  l’ennemi.  Il  ne  faut  pas 
s’étonner  si,  sous  un  pareil  régime,  les  travaux  agri¬ 
coles  ont  été  délaissés  et  si  la  vie  insulaire  s’est 
imprégnée  de  caractéristiques  très  particulières. 

S. Abbatucci,  dans Rulletindela  SociétédePatho- 
logie  exotique,  écrit  que  cette  île  si  belle  est  restée 
insalubre,  que  le  paludisme  actuel  est  plus  abondant 
que  l’ancien.  Non  seulement  il  s’infiltre  dans  les 
villes  du  littoral,  mais  il  s’efforce  meme  de  gravir 
la  montagne.  S.  Abbatucci  a  rencontré  dans  un 
village  à  600  mètres  d’altitude  un  cas  de  fièvre 
bilieuse  hémoglobinurique  mortel. 


Pour  combattre  le  paludisme  il  faut,  avant  tout  et 
surtout,  suivre  un  programme  de  rénovation  écono¬ 
mique  de  la  Corse,  il  faut  inventorier  les  richesses 
naturelles  de  Tîle,  parmi  lesquelles  la  houille  blan¬ 
che,  très  abondante,  pourra  jouer  un  rôle  de  substi¬ 
tution  primordial,  se  livrer  ensuite  à  leur  exploita¬ 
tion  méthodique,  afin  de  créer  sur  place  des  débou¬ 
chés  à  l’activité  insulaire  et  la  fixer  sur  le  sol  natal. 
Car  l’émigration  sévit  en  Corse,  à  l’état  de  maladie 
endémique,  comme  le  paludisme,  et  la  prive  de  scs 
élites  les  plus  jeunes  elles  plus  vigoureuses.  Il  faut, 
enfin,  redresser  cette  activité  par  l’éducation,  qui 
portera  tous  ses  efforts  sur  l’enseignement  industriel 
et  agricole. 

11  faut  utiliser  toutes  les  bonnes  volontés  capables 
de  faire  vivre  les  réformes  proposées.  Mais  l’expé¬ 
rience  a  montré  que  toutes  les  propositions  demeu¬ 
reront  à  l’état  d’expressions  verbales  sans  valeur,  si 
les  revendications  formulées  par  des  états  généraux 
insulaires  n’aboutissent  pas,  en  dernier  lien,  entre 
les  mains  d’nn  organisme  centralisateur,  chargé  de 
les  apprécier  et  de  les  faire  aboutir. 

Abbatucci  estime  que  les  dispositions  administra¬ 
tives  et  législatives  doivent  viser  surtout  les  points 
suivants  : 

1“  Favoriser  toutes  les  mesures  destinées  à  faci¬ 
liter  le  reboisement  de  l'ile (exploitation delà  houille 
blanche]  abaissement  des  frets  pour  l’importation 
du  charbon;  création  de  prairies  irriguées,  amélio¬ 
rations  pastorales  de  montagne,  etc. 

2“  Poursuivre  sans  défailiance  le  programme  de 
1911,  déjà  amorcé,  en  vue  de  l’assainissement  de  la 
côte  orientale  et  de  l’achèvement  du  réseau  ferré. 

3“  Développer  l’enseignement  agricole.  Exiger  que 
dans  les  écoles  primaires,  collèges  et  lycées,  les 
élèves  soient  instruits  sur  les  notions  élémentaires 
de  la  prophylaxie  palustre. 

4“  Demander  que  le  préfet  de  la  Corse  ne  soit 
point  un  préfet  de  passage,  mais  un  administrateur 
du  grade  le  plus  élevé,  stable,  capable  d’établir  un 
programme  de  rénovation  économique  et  d’en  pour¬ 
suivre  l’exécution, en  demandant  à  l’Etatet  au  dépar¬ 
tement  la  part  contributive  qui  leur  revient. 

Pour  combattre  le  paludisme  dans  l’île  de  Beauté, 
il  faut  donner  à  la  Corse  un  chef  qui  dure. 


EUPNINE 

VERNADE 

à  rZodure  de  Caféixie  stable 

DIURÉTIQUE  -  TONI-CARDIÂQUE  et  RESPIRATOIRE 

Asthme,  Emphysème,  Oppressions,  Bronchite  chronique 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux.  Artériosclérose,  Hydropisîes 
Angine  de  Poitrine,  Intoxications,  Urémie,  Suites  de  l’Intluenza. 

LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS:  EUPNINE  VEENÀDE,  13,  Rue  Pavée  4/  PARIS. 
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LA  PHYTOTHÉRAPIE  DIURÉTIQUE 

LA  PILOSELLE, 

LE  CASSIS,  LA  FÈVE  DES  MARAIS 

La  PiLOSEi.LE  (Hieracium  pilosella),  à  laquelle  les 
lougs  poils  blancs  et  clairsemés  qui  garnissent  ses 
feuilles  ont  fait  donner  le  surnom  pittoresque 
d'Ûreille-de-souris,  est  un  des  simples  qui  ont  ins¬ 
piré  à  nos  ancêtres  le  plus  de  légendes  thérapeu¬ 
tiques.  Son  nom  latin,  Hieracium,  rappelait  l’usage 
qu’en  faisait  l’épervier  (îépaÇ)  pour  s’aiguiser  le 
sens  de  la  vue  et  mieux  supporter  ainsi  la  lumière 
du  soleil,  tradition  dont  on  retrouve  le  vestige  dans 
le  mot  Epervière  qui  sert  quelquefois  à  la  désigner. 
Au  moyen  âge,  on  ne  doutait  pas  qu’elle  n’aiguisât 
également  les  couteaux...  et  la  clairvoyance  des  mé¬ 
decins  ;  voulait-on  savoir,  de  façon  certaine,  si  un 
malade  devait  guérir  ou  non?  rien  de  plus  simple  ; 
il  suffisait  de  lui  laire  boire  du  jus  de  piloselle;  s’il 
le  rejetait,  le  pronostic  était  mortel,  sinon,  c’était 
la  guérison  assurée.  La  plante  jouissait,  en  outre,  de 
la  réputation  d’un  puissant  astringent.  Malachias 
Geiger  affirme  que,  récoltée  au  mois  de  Mai,  réduite 
en  poudre  et  incorporée  à  des  bouillies,  elle  guérit 
toutes  les  hernies*.  Stocker  vante  ses  vertus  hémo¬ 
statiques  *,  Claudini  “  et  Heurnius  ‘  la  considèrent 
comme  un  vulnéraire  propre  à  réparer  tons  les 
ulcères.  Le  poète  Abraham  Cowley  dit,  à  ce  propos, 
que,  bien  que  hérissée  de  nombreux  aiguillons,  elle 
cicatrise  chai  Itablement  les  plaies  produites  par  les 
armes  : 

fnnumeris  ho'ret,  sed  multum  innoxia,  telis 

Telorumque  pia  ruinera  sanat  ope. 

Sou  action  diurétique  est  signalée  par  Pierre  La 

1.  M.  Geigrb..  —  A'elegrap/iiii  sire  dtscriptio  herniarum, 
1(531. 

2.  J.  Stocker.  —  Praxis  aurca,  1634. 

3.  C.  Claudini.  —  Responsionum  et  consultationum 
medicinalium,  1628. 


Poterie  :  calculum  in  renihus  patenter  dissolvit,  e 
vesica  pellit  et  ejicit  et  urinam  copiose  movet  “. 

L’expérimentation  que  j'ai  faite  de  la  piloselle,  eu 
collaboration  avec  mon  savant  ami  M.  Marcel  Laem- 
mee,  nous  a  prouvé  qu’elle  exerce,  en  effet,  une 
action  uropoïétique  très  prononcée.  A  la  suite  de  son 
emploi,  nous  avons  vu  le  volume  de  l’urine  doubler 
et  même  tripler.  Nous  avons,  en  outre,  constaté  une 
augmentation  de  l’élimination  des  chlorures  et  de 
l’urée  qui  semble  la  classer  parmi  les  diurétiques 
déchlornrants  et  azoturiques.  De  diverses  observa¬ 
tions  que  nous  avons  présentées  à  la  Société  de  thé¬ 
rapeutique  “,  il  appert  qu’elle  peut  rendre  des  ser¬ 
vices  dans  le  brightisme,  dans  la  goutte,  dans 
l’œdème  des  cardio-rénaux,  c’est-à-dire  dans  tous 
les  cas  où  il  est  nécessaire  d’exonérer  l’organisme 
des  déchets  qui  l’encombrent,  en  provoquant  la 
diurèse. 

La  dessiccation  faisant  perdre  à  la  plante  toute 
son  activité,  on  doit  ne  l’employer  que  fraîchement 
cueillie,  condition  réalisable  à  la  campagne  où  il  est 
aisé  de  ee  la  procurer  en  toute  saison  et  en  tout 
lieu  ;  on  prescrira  alors  l’infusion  des  feuilles  et  de 
la  racine  à  10  pour  100  (un  demi-litre  par  jour).  A  la 
ville  on  aura  recours  à  l’extrait  fluide  de  piloselle 
stabilisée  (2  à  4  gr.  par  jour)  en  formulant,  par 
exemple  ; 


A  prendre  par  tasses  dans  les  vingt-quatre  heures. 

Le  Cassis  {Rihes  nigrum),  recommandé  au  xvii= 
siècle  par  Paul  Contant,  poète-apothicaire  de  la  ville 
de  Poitiers,  contre  l’h^dropisie,  a  été  remis  en  hon¬ 
neur  par  Huchard  *  qui  a  constaté  ses  bons  effets 
dans  le  rhumatisme  :  il  vit  une  malade  débarrassée 
de  douleurs  dont  elle  souffrait  depuis  de  longues 
années,  en  prenant  régulièrement,  tons  les  soirs,  une 

4.  J.  Heurnius.  —  Method  iad  praxin,  1658. 

5.  Petrus  Potekius.  —  Pharmacopœa  spagirica,  lib.  I, 
sect.  I,  cap.  II,  1635. 

6.  H.  Leclerc  et  M.  Laeji.mee.  —  «  Action  diurétique 
de  la  Piloselle  ».  Société  de  Thérapeutique,  11  Jan¬ 
vier  1922. 


bonne  infusion  des  feuilles  de  cet  arbrisseau  ;  la 
même  médication  réussit  à  dix  autres  personnes 
atteintes  de  manifestations  rhumatismales  répétées 
et  subaiguës.  M.  J.  Chevalier  a  établi  la  présence, 
dans  les  feuilles  de  Cassis,  d’une  huile  essentielle 
de  composition  complexe  qui  se  dédoublerait  en 
donnant  naissance  à  de  l’acide  quinlque  et  à  une 
oxydase  très  active.  Le  médicament  agirait,  d’après 
Huchard,  comme  excitant  de  l’épithélium  rénal  par 
son  essence  en  déterminant  une  diurèse  notable  avec 
augmentation  de  l’élimination  de  l’azote  incomplète¬ 
ment  oxydé.  On  prescrit  soit  l’infusion  ihéiforme  de 
feuilles  desséchées  (2  à  3  tasses  par  jour),  breuvage 
d’une  saveur  très  agréable,  soit  l’extrait  fluide  (une 
cuillerée  à  café  avant  chacun  des  deux  repas). 

La  Fève  des  Marais  (Faba  vulgaris)  a  été  vantée 
par  Guy  de  Chauliac*  pour  calmer  les  crises  néphré¬ 
tiques  ;  «  En  la  douleur  des  rognons  et  de  la  vescie 
j'ay  veu  administrer  un  quart  de  lescive  des  cendres 
du  tronc  des  febvres  et  faisoil  merveilles  en  provo¬ 
quant  l’urine  et  nettoyant  les  voies  urinales,  rejettant 
la  sanie  et  la  gravelle®.  »  De  nos  jours  encore  on 
prescrit  aux  graveleux  l’infusion  des  fleurs  de  la 
plante  ou  de  ses  gousses  vertes. 

Le  Cerfeuil  [Cliœrophyllum  satirum)  avait  jadis  la 
réputation  d’être  lithontriptique  : 

Le  jus  de  cerfeuil  rompt  la  pierre 
Aisément  comme  on  fait  du  verre. 

Et  la  pousse  après  hors  du  rein 
a  dit  Du  Four  de  la  Crespelière  en  son  commentaire 
burlesque  de  l’École  de  Salerne.  Ce  serait  beaucoup 
lui  demander;  mais  associé  à  d’autres  plantes  pota¬ 
gères,  il  fournit  des  bouillons  délicatement  parfumés 
dont  les  effets  diurétiques  ne  sont  pas  à  dédaigner. 

Citons,  enfin,  pour  clore  la  liste  des  plantes  indi¬ 
gènes  diurétiques,  deux  simples  aujourd'hui  complè¬ 
tement  oubliés  :  l’EinNciuM,  Chardon  Roland  ou 

7.  H.  Huchard.  —  «  Ribes  nigrum  et  rhumatisme  ». 
Journal  des  Praticiens,  1908. 

8.  La  grande  chirurgie  de  Guy  de  GiiAui.iAc  composée 
en  l’an  J303. 

9.  H.  Leclerc.  —  «  Histoire  de  la  fève  ».  Courrier 
médiW,  1921. 
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Paniraut  (Æn/n"iKm  campe.ilre)  et  la  Hehmaihe,  Tur- 
quetle  ou  Herbe  au  Turc  [llerniaria  glabra^',  ils  ser¬ 
vaient  jadis  de  base  à  des  préparations  auxquelles 
une  tradition  séculaire  prêtait  de  multiples  et  pré¬ 
cieuses  vertus  •  ;  l’erynginm  y  jouait  le  rôle  d’un  re¬ 
mède  à  tout  faire,  à  la  fois  llthontriptlque,  aphro¬ 
disiaque,  cordial,  emménagogue,  antisyphilitique, 
capable  d’empêcher  l’avortement  èl  de  bâter  l’accou¬ 
chement  :  la  herniaire  y  représentait  le  spécifique 
des  «  hergnes  ou  rompnres  des  intestins  »  ;  elle 
passait  aussi  pour  être  souveraine  contre  les  calculs 
vésicaux.  A  la  Renaissance,  l’association  des  deux 
plantes  fournissait  des  apozèmes  fort  en  honneur 
auprès  des  graveleux  mais  dont  Montaigne  appréciait 
peu  l’eificacité  :  «  Quelques  bouillons  communs  de 
l’eryngiura  et  herbe  du  Turc  que  deux  ou  trois  fois 
j’ai  avaliez  en  faveur  des  dames  qui,  plus  gracieuse¬ 
ment  que  mon  mal  n’est  aigre,  m’en  oCfroient  la  moi¬ 
tié  du  leur,  m’ont  semblé  également  faciles  à  prendre 
et  inutiles  en  opération.  »  Je  partage  entièrement  le 
scepticisme  de  Montaigne  en  ce  qui  concerne  la  her¬ 
niaire,  herbe  chétive,  inodore  et  insipide,  type  ac¬ 
compli  des  végétaux  inertes;  mais  la  racine  d’eryn- 
gium,  dont  l’odeur  et  la  saveur  rappellent  celles  de 
la  carotte,  ne  mérite  pas  qu’on  la  condamne  à  l’os¬ 
tracisme.  J’ai  eu  souvent,  pendant  la  guerre,  l’occa¬ 
sion  d’en  employer  la  décoction;  les  elfets  uropoïé- 
tiques  que  j’en  ai  obtenus  me  permettent  de  déclarer 
qu’elle  est  moins  «  inutile  en  opération  »  que  ne  le 
jugeait  l’auteur  des  Essais. 

Heniîi  Lecleuc. 


LÀ  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ANGLETERRE 

Un  Congrès  d’hygiène  doit  se  tenir  à  Plymouth 
du  31  Mal  au  5  Juin  prochain. 

Le  Congrès  comportera  les  quatre  sections  sui- 


1.  H.  Leclerc.  —  •<  La  tisane  d’eryngium  et  d’herbe 
du  Turc  de  Michel  de  Montaigne  ».  Paris  médical,  19t7. 


Section  I.  —  Médecine  d’Etat  et  hygiène  municipale. 
Président  :  M.  D.  Liewelyn  Williams  Esq.,  M.C.F.ll.C.S. 
D.P  iJ.,  membre  médical  du  Comité  sanitaire  du  pays 
de  Galles. 

Section  II.  —  Hygiène  navale,  militaire  et  aéronau¬ 
tique.  Président  :  le  vice-amiral  chirurgien,  sir  Daniel 
McNeb,  K.B.E.C.B.,  officier  principal  médical  derhôpltal 
de  la  marine  royale  de  Plymouth. 

Section  ÏII.  —  Bactériologie  et  chimie  biologique.  Pré^ 
sidenl  :  M.  le  professeur  J.  Martin  Beattie,  M.  D.,  pro¬ 
fesseur  de  bactériologie  à  l  Université  de  Liverpool. 

Section  IV.  —  Les  femmes  et  la  santé  publique.  Pré¬ 
sident  :  M™'  la  vicomtesse  Astor,  M.P. 

Pour  tous  renseignements  concernant  le  Congrès, 
écrire  à  The  Royale  Inslitutc  of  Public  Ilealh,  37, 
Russell  square,  London,  W.  C.  I.  ■ 

ESPAGNE 

Premier  Congrès  n.vtionai.  de  héohcanisatiun  sani¬ 
taire.  —  Uu  26  Mai  au  6  Juin  1923,  aura  lieu  à 
Madrid,  le  premier  Congrès  national  de  réorganisa¬ 
tion  sanitaire  sous  la  présidence  du  grand  savant 
Ramon  y  Cajal  ; 

Ce  Congrès  se  propose  d’étudier  toutes  les  défec¬ 
tuosités  de  1  organisation  sanitaire  espagnole  et  les 
moyens  d’y  remédier.  La  Fédération  régionale  des 
groupements  médicaux  d’Espagne  a  proposé  sa  col¬ 
laboration  aux  travaux  du  Congrès.  A  ce  Congrès 
sont  invités  à  participer  tous  les  jeunes  gens  qui 
étudient  une  branche  de  la  science  eu  relation  avec 
la  santé  publique  :  ingénieurs,  pharmaciens,  vétéri¬ 
naires,  dentistes,  architectes,  médecins,  etc. 

On  publiera  un  bulletin  résumant  les  travaux  du 
Congrès;  eu  même  temps  aura  lieu  une  exposition 
iuteroationale  de  matériel  sanitaire,  produits  chi¬ 
miques,  produits  pharmaceutiques,  arsenal  médical 
et  chirurgical,  etc. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d’accompagner  chaqd*  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 

No.mination 

EN  Afiuque  occidentale  i-tiançaise. 

D.  —  Suivant  vos  indications  précises,  fai  de¬ 
mandé  un  poste  en  Afrique  occidentale  française  et 
je  suis  nommé.  Mais  pourquoi  V Administration  colo¬ 
niale  ne  veut-elle  pas  dire,  avant  de  quitter  la  France, 
dans  quelle  colonie  elle  vous  envoie  en  Afrique  occi¬ 
dentale  française  et  pourquoi  suis-je  obligé  de  me 
rendre  à  Dakar,  avant  de  connaître  ma  destination  i’ 
A  votre  avis,  quelles  sont  les  raisons  que  peut  invo¬ 
quer  l’Administration  pour  tenir  si  secret  l’endroit  de 
ma  destination? 

R-  —  Si  l’-Adminislration  centrale  des  colonies  ne 
vous  désigne  pas  la  colonie  vers  laquelle  vous  serez 
expédié,  après  votre  arrivée  à  Dakar,  c’est  qu’elle  ne 
connaît  pas,  elle-même,  ie  poste  médical  qui  vous 
sera  aifecté. 

En  principe,  les  nouveaux  venus  sont  envoyés 
dans  les  postes  de  Textrême-iud  ou  nord,  surtout 
s'ils  sont  célibataires  . 

Comme  marié  il  en  est  tenu  grand  compte  par  leo 
chefs,  et  il  est  probable  que  vous  resterez  dans  les 
postes  habitables. 

C’est  donc  quand  vous  voua  présenterez  au  palais 
du  gouverneur  général  à  Dakar  (7  jours  après  votre 
départ  de  Bordeaux  par  les  Messageries  maritimes) 
que  vous  apprendrez  votre  affectation  réelle. 

Donc,  il  ne  faut  pas  tenir  rigueur  à  l’Adminlslration 
centrale  de  ne  pas  vous  avoir  désigné  la  colonie 
vers  laquelle  vous  serez  dirigé.  Seul,  le  directeur 
local  peut  prévoir  les  changements  à  faire,  car  il  est 
obligé  de  satisfaire  à  certaines  nécessités,  à  cer¬ 
taines  mutations  que  le  ministère  des  Colonies  ne 
saurait  prévoir. 

Voilà  l’unique  cause  de  ce  secret,  qui  vous  impres¬ 
sionne  tant. 

Et  maintenant  en  joie  quittez  la  France,  allez  vivre 
la  vie  large  des  colonies;  faites  beaucoup  d'hygiène, 
évitez  le  surmenage,  mangez  de  savoureux  fruits 
(babanes,  mangues,  ananas),  peu  de  viande  et  surtout 
(Voir  la  suite,  p.  652.) 


ASPIRINE 


RHESAL  VICARIO 

(LIQUIDE) 

Antinévralgique,  Ântirhumaüsmal,  Ântigontteax 

USAOK  EXTERNTE 

Sncoédsmé  inodore  de  Salicylate  de  Méthyle 


Échantillons  gratuits 
LABORATOIRE  VICARIO 

17,  Botüevard  Hanssmann 
PARIS  (IX<) 


MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Pneumoïnies 

Typhoïde 

Paludisme 

Eta, 


^  \  Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX,  18,  Avenue  Hoche,  PARIS 
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GOUTTES 


AMPOULES 

AMPOULES 


P.  LOISEAU,  7,  Rue  du  Rooht 


PYRÉTHANE -ABLON  (ï 


Action  Antiathéromateuse. 
Action  Hypotensive. 

Action  Déchlorurante. 

Action  de  Diurèse. 

Action  Modificatrice 

sur  l’endartère. 


Artérioscléreux 


SCHEFFER- 


jour,  ampoules  :  5' 


veineuses  tous  1( 


jours- 
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SÉDATIF-ANALGE-SIQUE 


«hesthEsie  chirurgicale 

ACCOUCHEMENTS 

Douloureuses 


IVI 


COLIQUES 

Hépatiques  et  IVéphrétlques 

oJLisrcHiïes 


ASSOCIATION  SCOPOLAMINE-MORPHINE 
en  Amnnules  pour  In.IeotlonH  hvpnderTnlcruf 


.îTTÉRATURE  SUR  DEMANOE 


'  Établissements  Albert  BUISSON,  157,  roB  ûe  Sèyres,  PARIS 


Polyvalent 


(i'f  CoiNTENAiNT  LES  Facteurs  H  YDRO  ET  LI  POo  O  LU  B  LES  Indispensables 

^  A  LA  CROISSANCE  ET  A  LA  NUTRITION 

■—4 - ♦ - ♦ — 

Favorise  iasaimilation  des  substances  alimentaires  proprement  dites  :  albumi¬ 
noïdes,  g  naisses,  hydrates  de  carbone,  sels  minéraux  (action  vitaminique). 

Sollicite  et  active  ie  Fonctionnement  des  glandes  endocrines  (action  vitaminique). 
Facilite  là  digestion  des  substances  a my lacées,  (action  diastasique). 

INDICATIONS 

Chez  lEnfdnt.'  Hypothrepsie, Troubles  de  la  croissance.  Rachitisme,  Prétuberculose. 

Chez  (Adulte  \  Etats  dyspeptiques  et  entéritiques.  Grossesse, Troubles  endocriniens,Convalescence,etc. 

DOSES:  2  à  6  cuillerées  à  café  car  iour. 


TRAVAUX,,  BIBLIOGRAPHIE,  ECHANTILLONS  : 

LABORATOIRES  CIBA.O.  Rolland,  1,  Place  Morand,  LYON 


Anorexie  -Tuberculose-Anémie  -  Chiorose  -  SurmenaBe  -  Neurasthénie  -  Paludisme 
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MEDICA-TION  NOUVE1jL,E 

des 

Troubles  trophiques  sulfurés 


Soufre  colloïdal  chimiquemenl  pur 

Très  QSréüÎJlBf  sons  §0Ûtj  /îi  OdSlir •  contient  0,10  centlgr.  A.&  Soufrd  COllOÏdüt  par  cuiller-mesure^ 


Le  SOUFRE  COLLOÏDAL  est  une  des  formes  du 
soufre  la  plus  soluble,  la  plus  assimilable,  c’est  un  soufre 
non  oxydé,  c'est  sa  forme  VIVANTE. 

Ce  qui  fait  la  supériorité  du  SULFOSOOB»  sur  tous 
ses  congénères,  c’est  son  mode  de  préparation. 

En  effet,  il  ne  contient  pas,  comme  dans  les  solutions,  des 
acides  thioniques,  ni  autres  dérivés  oxygénés  du  soufre,  c’est 
ce  qui  explique  son  goût  agréable  et  sa  parfaite  conseruation. 

Il  se  dissout  dans  l’eau  pour  former  un  liquide  blanc 
comme  du  lait,  sans  dégager  aucune  odeur  et  sans  qu’il  soit 
besoin  comme  dans  les  solutions  de  l’additionner  d’essences 
fortes  (eucalyptus). 

Par  le  procédé  spécial  ROBIN,  le  Soufre  colloïdal 
(S U IfOÏdOl)  reste  un  colloïde,  qu’il  soit  desséché  ou  non, 
parce  qu'il  peut  toujours  Aire  remis  en  suspension  dans 
Peau,  qu’il  ne  varie  pas  de  composition  et  qu’il  présente 


tous  tes  caractères  des  mouvements  browniens  comme  on 
peut  le  constater  à  l’ultramicroscope. 

INDICATIONS  :  S’emploie 

dans  r  ÂRTHRiTBSiUE  chroisique, 

dans  l’ANËEeiIE  REBEB.LE^  '.u 
en  BERI8iATOI.O@EE,  dans  la  FUROS^CU LOSEj 
l'ACNÊ  ctu  TRONC  et  du  VESAOE, 
les  PHARYNGBTES,  BRONCHBTES, 
VAGINITES,  URÊTRO-VAGBNSTES, 
dans  les  INTOXICATIONS  B9IÊTAI.L.IâUES, 
SATURMiSIWE,  HYPRARGYRiSBaE 
Le  SULFOÏDOL  se  prépare  également  sous  forme  ; 

1“  Injectable  (ampoules  de  2  c.  cubes)  ; 

2°  Capsules  glntinisées  (dosées  à  0,10  de  soufre  coll.  par  capsule); 
ao  fTji......  .jfox  i  dosée  à  1/1 5c  pour  frictions; 

®  I  2»  doséeà2/15c  pour  soins  du  visage  (acné,  rhiniles); 
4»  Ovules  à  base  de  Soufre  colloïdal,  «vaginites,  urétro-vaginites). 

1  S,  31.  K-tie  do  Foîssy,  î 


administration  prolongée 


à  hautes  doses 

san«  aucun  inconvênienl 


THIOCOL'ROCHE 


uniquement  sous  forme  de 

SIROP  "ROCHE 
COMPRIMÉS  "BOCHE 
CACHETS  "ROCHE’ 


échantillon  et  l/Héralure 
Produits:  F-HOFFflANN-lA  PoCMF  S.  C- 
2/  P/acedesltos^es  Paf/s 


[CACHETS  "ROCHE 
ocTHtOCOL 
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DERNIERES  nouvelles 


Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  La  chaire 
de  physique  médicale  de  la  Faculté  de  Médecine  de 
l’Univerailé  de  Montpellier  est  déclarée  vacante. 

Un  délai  de  vingt  jours  est  accordé  aux  candidats 
pour  produire  leurs  titres. 

Les  étudiants  de  l'Université  d’Edimbourg  à  la 
Sorbonne.  —  Des  étudiants  et  étudiantes  en  médecine 
de  rUniversité  d’Edimbourg,  venus  en  France  pour 
visiter  les  hôpitaux,  ont  eu  lu  pieuse  pensés  de.  rendre 
hommage  aux  étudiants  de  l’Université  de  Paris  tombés 
à  côté  de  leurs  camarades  écossais  pour  la  défense  de 
la  justice. 

Ûuo  superbe  couronne  de  Heurs  naturelles,  portée  par 
deux  étudiants  mutilés  de  la  guerre,  MM.  Mac  Lean  et 
Mac  Clure,  a  été  déposée  pur  eux  au  pied  du  monu¬ 
ment  élevé  à  la  mémoire  des  étudiants  français  morts 
pour  la  patrie. 

Au  nom  du  recteur  de  l’Université.  M.  Muureliet,  ins- 
pecleur  d'Académie,  a  remercié  les  étudiants  écoss.ds, 
et  après  avoir  rappelé  que  ce  n'est  pas  seulement  dans 
les  combats  et  la  victoire  midiaires,  mais  aussi  dans 

notamment  en  médecine,  par  la  collaboration  étroite  du 
grand  Lister  et  du  grand  Pasteur,  que  s’était  allirmée 
la  solidarité  des  deux  nations,  il  a  exprimé  le  souhait 
que  l’amitié  franco-britannique  dure  à  jamais  pour  le 
bien  des  deux  pays  et  de  l’humanité  tout  entière. 

Société  française  d  Ophtalmologie.  —  Le  Congrès 
de  1922  se  tiendra  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  petit 
amphithédtre  (saut  le  lundi  soir,  -salle  des  Thèses,  n“  2). 

La  Société  d'Ophtnlmologie  de  Paris  recevra  les  mem¬ 
bres  du  Congrès  dans  une  réunion  amicale  qui  aura  lieu 
le  dimanche  7  Mai,  à  21  h.,  maison  Garnier,  4,  rue  de 
l’Isly  (tenue  de  ville). 

Ordre  du  jour  des  séances  arrêté  par  le  Comité  (nou¬ 
veau  règlement). 

Première  séance,  lundi  4  Mal,  à  8  h.  1/2  très  précises. 

—  1.  M.  Att.  Fava  (Cosenza).  Un  cas  de  lèpre  avec  mani¬ 
festations  oculaires.  —  2,  M.  A.  Lacroix  (Rouen).  Du 
renversement  temporaire  de  la  cornée  pour  l’extraction 
des  corps  étrangers  profonds  de  cette  membrane.  — 

3.  M.  Btandès  (Anvers).  Trois  cas  de  chorio-rétinite 
aiguë  d’origine  ethmoïdale.  Opération.  Guérison.  — 

4.  MM.  Babinski  et  Chaillons  (Paris).  Stase  pupillaire  et 
craniectomie  décompressive.  —5.  .M.  Alb.  Terson  (Paris). 
L’iridotomie  préparatoire  dans  certaines  iritis  avec  hyper¬ 
tonie  secondaire.  —  6.  M.  II.  Truc  (Montpellier).  Deux 
nouveaux  cas  d’ophtalmie  sympathique.  — 7.  MM.  Beau- 
vieux  et  Pesme  (Bordeaux).  Sur  un  cas  de  rétinite  diabé- 
tique(anatomie  pathologique  et  pathogénie).  —  8.  M.  Genet 
(Lyon).  Décollement  rétinien  au  cours  de  l’albuminurie. 

—  9.  M.Vl.  Jeandelize,  Bretagne  et  Richai-d  (Nancy). 
Hémorragies  récidivantes  du  corps  vitré  et  hyperthy¬ 
roïdie.  —  10.  M.M.  Vacher  et  D.nis  (Orléans).  A  propos 
d’un  cas  do  syndrome  hypophysaire  traité  par  la  radio¬ 
thérapie.  —  11.  M.  Aubineau  (Nantes).  Œdème  cornéen  et 


hypercholestérinémie.  —  12.  M.  Delord  (Nîmes).  Para¬ 
lysies  oculaires  persistantes  au  cours  de  l’encéphalite 
épidémique. 

Après  la  .séance  du  lundi  matin,  déjeuner  à  12  h.  1/4, 
restaurant  Garnier,  4,  rue  de  l’Isly,  prix  r  27  fr.  50.  Se 
faire  inscrire  à  l’avance  chez  le  secrétaire  général  par 
intérim,  M.  U.  Joseph,  92,  rue  de  Hiromesnil. 

Deuxième  séance  :  lundi  9  Mai,  à  14  h.  1/2.  — 
1.  M.  Dupuy-Dutemps  (Paris).  Rapport  :  Irido-choroidites 
au  cours  des  infections  aiguës.  —  2.  MM.  Jeandelize  et 
Bretagne  (Nancy).  Deux  cas  d’iri  lo-choroï dite  métasta¬ 
tique.  —  3.  M.  Aurand  (Lyon).  Irido-choroïdite  métasta¬ 
tique  gauche,  avec  scléro-choroïdile  antérieure  aiguë 
droite,  consécutives  à  un  purpura  rhumatoïde  infectieux. 

—  4.  M.  Perrin  (Lyon).  Complications  oculaires  graves 
au  cours  de  la  grippe.  —  .5.  .M.  Villarl  (.Montpellier). 
Complications  o.culaires  des  broncho-pn»umonies.  — 

6.  Terri'  n  (Paris).  Trois  cas  d’ophtalmie  métastatique.  — 

7.  MM.  Jacqu  ■au  et  Lemoine  (Lyon).  Nouvelle  observation 
d’iri  lo  ténonile  double.  Forme  suppurée,  méningite, 
mort.  -  8.  Discussion  générale  du  rapport. 

Séance  d’alfaires  à  17  h.  —  Rapport  sur  l'état  moral 
de  la  S.ioiélé.  —  Rapport  financier.  —  Modifications  aux 
statuts  et  règlemeots  :  déioablement  des  fonctions  de 
secrétaire  général  et  de  trésorier  archiviste.  —  Election 
d’un  secréluire  général.  —  Election  d  un  trésorier  archi¬ 
viste.  —  Choix  du  rapport  do  l’an  prochain. 

Troisième  séance  ;  mardi  9  Mai,  à  8  h.  1/2  très  précises. 

—  1.  M.  Vanhoutle  (Somain).  Un  cas  de  nævns  pigmen¬ 
taire  delà  choroïde.  — 2.  M.  L.  Carrère  (Montpellier).  Un 
cas  de  tumeur  péribulbaire.  —  3.  M.  Muwas  (Paris). 
Recherches  histologiques  sur  les  gliomes  de  la  rétine.  — 
4.  M.  Onfray  (Paris).  Le  pronostic  vital  et  lo  pronostic 
visuel  des  rétinites  chez  les  diabétiques.  —  5.  M.  Redslob 
(Strasbourg).  Lymphocytome  de  la  paupière.  —  6. 
M.  Ourgaud  (Marseille).  Un  cas  d’anophtalmie  bilaté¬ 
rale.  —  7.  M.  Polack  (Paris).  La  vision  distincte  malgré 
le  chromatisme  de  l’œil.  —  8.  M.  'Woekers  (Liège).  Con¬ 
tribution  à  l’élude  des  liquides  inlraoculuires  chez 
l'homme.  —  9.  M.  Dor  (Lyon).  Le  réflexe  de  direction 
des  yeux  dans  la  lecture.  —  10.  M.  Rochon-Duvigneaud 
(Paris).  Une  méthode  de  détermination  du  champ  visuel 
chez  les  vertébrés.  Quelques  résultats  obtenue  par  cette 
mélhode.  Leurs  conséquences.  —  11.  M.  Cantonnet 
(Paris),  Adaptation  du  stéréoscope  de  Pigeon  aux  exer¬ 
cices  des  strabiques.  —  12.  M.  Tscherniug  (Copenhague). 
Verres  photoméiriqiies.  —  13.  M.M.  Duverger  (Strasbourg) 
et  Veller  (Paris).  Résultats  pratiques  de  l'anesthésie 
régionale  systématique.  —  14.  M.  G.  Fromagel  (Bor¬ 
deaux).  Le.s  avantages  multiples  de  l’injection  rétro- 
bulbaire  de  novocuïne-adrénaliae  en  chirurgie  oculaire. 

Qjatrième  séance  :  mercredi  10  Mai,  à  8  h.  1/2  très 
précises.  —  1.  .M.  Aubaret  (Marseille).  Irido-choroïdites 
congénitales  et  infantiles.  —  2.  M.  Jocqs  (Paris).  Sur 
l’uvéite  chronique.  —  3.  M.  Roche  (Marseille).  Choroïdite 
diffuse  des  vieillards.  —  4.  M.  Darier  (Paris).  Traite¬ 
ment  spécifique  et  paraspécifique  des  iridocyclites.  — 


5.  M.  Cuénod  (Tunis).  Nouvelles  recherches  expérimen¬ 
tales  sur  le  trachome.  —  6.  M.  P.  Petit  (Paris).  Tra¬ 
chome  et  infections  superposées.  —  7.  Morax  (Paris). 
Notes  statistiques  sur  le  traitement  des  conjonctivitee 
gonococciques.  —  8.  M.  Van  Lint  (Bruxelles).  Les  avan¬ 
tages  de  la  méthode  de  Barraquer  l’emportenl-ils  sur 
scs  inconvénients?  —  9.  M.  Moreau  (Saint-Etienne).  De 
l’opération  de  Barraquer.  —  10,  M.  Saint-Martin  (Tou¬ 
louse).  Mes  vingt  premières  extractions  de  cataracte  par 
le  procédé  de  Barraquer.  —  11.  M.  Lagrange  (Bordeaux). 
Choix  du  procédé  opératoire  dans  la  cataracte  sénile.  — 
12.  MM.  Valois  et  Lemoine  (Moulins).  Lavage  des  cham¬ 
bres  antéro-postérieures  du  globe  oculaire.  —  13. 
M.  L.  Borsch  (Paris).  Llexlraction  à  plaie  fermée.  —  14. 
M.  Thilliez  (Lille).  Üu  traitement  de  l’hémorragie  cxpul- 
sive  après  l’opération  de  la  cataracte. 


Cinquième  séance,  jeudi  11  Mai,  à  8  h.  1/2  très  pré¬ 
cises.  -  1.  M  Dslord  (Nîmes)  2».  Sur  un  cas  de  métastase 
surcomaleusv  des  méninges  avec  exophtulmie  bilatérale 
et  thrombose  des  sinus.  —  2.  M.  Bonnefon  (Bordeaux).  La 
sclérectomie  agit-elle  par  «  fistulisation  »  ou  crée-t-elle 
un  «  état  physiologique  "  de  détente?  —  3.  MM.  Duverger 
et  Lainpert  (Strasbourg).  Kératites  supei ficielles  et  pio- 
fondes,  leurs  rapports  (étude  avec  le  microscope  cor¬ 
néen  et  l’éolairago  de  Gullstrand).'— 4.  M.  Baillart  (Paris.) 
Les  modifications  de  la  circulation  rétinienne  dans  l'by- 
^  tension  céphalo-rachidienne.  —  5.  M.  Dupuy-Dotemps 
(Paris).  Statistique  de  110  cas  de  dacryocystorhinostomie 
plastique.  —  6.  M.  Coulomb  (Paris).  Qualités  à  recher- 
■'■'r  en  vue  de  la  prothèse  dans  les  moignons  naturels 
artificiels.  —  7.  M.  Tculières  (Bordeaux).  Aphakie 
noculalre  et  vision  binoculaire.  —  8.  M.  Bollack 
ris).  Six  cas  de  paralysie  des  mouvements  associés 
du  regard  vertical.  —  9.  M.  Vlnaonneau  (Angers).  Examen 
subjectif  rapide  des  paralysies  oculaires  à  Fusage  des 
étudiants  et  des  médecins  non  spécialistes.  —  10. 
M.  Borsch  (Paris)  2'  La  fatigue  oculaire.  —  11.  MM.  Jac- 
queau  et  Anoelin  (Lyon).  Tumeurs  vasculaires  péri- 
oculaires  et  radiothérapie.  —  12.  MM.  Cosse  et  Mercier 
(Tours).  Un  cas  de  fibrome  de  l’orbite.  —  13.  M.  Jean¬ 
delize  (Nancy).  Lampe  de  poche  à  magnéto  pour  usage 
médical.  —  14.  M.  Chapelle  (Paris).  LTridectomle  dans 
ilis  rhumatismale. 

lomme  avant  la  guerre,  une  exposition  des  instruments 
d’optique  et  d’ophtalmologie,  inalruments  de  chirurgie 
oculistique  et  spécialités  de  pharmacie  et  pansements 
jour  usage  oculaire,  aura  lieu  dans  les  locaux  de  la 
?aculté. 


Voyage  médical  en  Espagne.  —  Dimanche  dernier,' 
les  médecins  faisant  partie  du  voyage  médical  en 
Espagne  sont  partis  sons  la  direction  de  M.  le  doyen  de 
la  Faculté  de  Paris  assisté  du  professeur  Forgue  qui  con¬ 
duira  la  délégation  devant  saluer  la  Faculté  de  Sara- 
gosse.  Aussitôt  arrivés  à  Port-Bou,  ils  ont  adressé  un 
message  au  Roi  et  assuré  le  président  du  Conseil  de 
leurs  respectueux  sentiments. 


SÉDATIF  ÉNERGIQUE  DES  CENTRES  NERVEUX 
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rapidemem  les  Névraî^îcs  diverses,  la  Neurasthénie,  l’Epiïepsie, 
l’Hystérie,  l’Insomnie  due  à  l’agitation  tébrilc,  la  Coqueluche,  les  Toux 
SîTêtantes  dites  nerveuses,  l’ASthine,  etc. 


LIQUIDE  0,50  de  bromov'alôrianate  de  soude  par  cuillerôe  à  caTô. 
CAPSULES  0.25  de  bromovalérlanate  de  magnésie  par  capsule. 
DRAGÉES  0,125  de  bromovalérianate  de  gaîacol  par  dragée. 
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(à  base  de  ferment  lab  et  sucre  de  lait  purifiés) 


assure  la  digestion  du  lait 
chez  les  Adultes 
chez  les  Enfants 
chez  les  Nourrissons. 


Henry  ROQIER 

Docteur  en  Pharmacie 

19,  avenue  de  Viiliers,  PARIS  (xvii') 
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pa‘s  d'atcDil-,  fuyez  les  marigots  et  les  bas-fonds; 
protégez-vous  contre  les  moustiques  :  c'est  là  tout 
le  secret  de  la  bonne  sauté  sons  les  tropiques. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


La  Télépathie,  par  M.  R.  WAHnoLi.n.ii,  ingénieur- 
chimiste.  Préface  de  M.  le  professeur  Chables 
Richet.  1  vol.  in-S»  de  363  pages,  avec  62  ligures. 
{Librairie  Félij:  Alcan),  —  Prix  :  20  francs. 
L'auteur  a  consacré  dix  années  à  l’élude  de  la 
question.  lia  compulsé  toutes  les  enquêtes,  dépouillé 
les  cas  de  la  société  anglaise  de  recherches  psy 
chiques,  commenté  et  critiqué  tous  les  exemples  de 
télépathie  spontanée. 

Ensuite,  il  a  entrepris  des  recherches  personnelles 
sur  la  transmission  volontaire  de  pensées  d’un  opé¬ 
rateur  à  un  sujet,  dont  les  résultats  lui  permettent 
de  conclure  «  qu’iLparaît  y  avoir  un  élément  que  le 
hasard  explique  Insuffisamment,  que  la  télépathie 
expliquerait  mieux  ». 

Quant  au  mécanisme  des  phénomènes,  on  peut 
l’assimiler  actuellement,  avecquelque  vraisemblance, 
à  celui  de  la  télégraphie  sans  fil. 

Le  mérite  du  travail  de  M.  Warcollier  consiste 
dans  la  méthode  rigoureuse  et  prudente  avec  laquelle 
il  a  poursuivi  ses  expériences  et  interprété  leurs 
effets  Sans  douie,  les  faits  rapportés  sont  encore 
bien  légers,  bien  vagues,  manquent  de  la  précision  à 
laquelle  nous  sommes  accoutumés  en  science,  et 
n'entrüinent  pas  irrésistiblement  la  conviction.  Mais 
il  faut  savoir  gré  et  faire  crédit  aux  chercheurs  auda¬ 
cieux  et  patients  qui  consacrent  leurs  efforts  à 
déchiffrer  les  énigmes  de  l’inconnu. 

P.  Hartenbebg. 


Encyclopédie  française  d’urologie,  publiée  sous  la 
direction  de  MM.  Poisson  et  Desnos.  Tome  IV. 
Maladies  de  la  vessie,  1  vol,  de  VU,  l.lai  pages. 


avec  505  figures  dans  le  texte  et  12  planches  en 
couleurs  hors  texte.  (ZJoin,  éditeur,  1921.) 

Interrompue  pendant  la  guerre,  la  publication  de 
l  Encyclopédie  française  d'urologie  reprend  aujour¬ 
d’hui  avec  le  quatrième  volume  consacré  à  l’étude  des 
maladies  de  la  vessie  et  de  leur  traitement.  Ce  volume 
est  précédé  d’une  notice  sur  Félix  Goyon,  qui  fut  ie 
fondateur  et  le  chef  incontesté  de  l’école  urologique 
française.  L’ouvrage  mérite  bien  son  titre  i' Encyclo¬ 
pédie,  car  il  renferme,  avec  une  grande  abondance  de 
détails,  d’observations  et  de  renseignements  biblio¬ 
graphiques,  tout  ce  qui  concerne  la  pathologie  et  la 
chirurgie  des  voies  urinaires.  Les  limites  de  l’uro¬ 
logie  y  sont  largement  comprises  puisque  le  présent 
volume,  qui  traite  des  maladies  de  la  vessie,  renferme 
des  chapitres  sur  les  hernies  de  la  vessie,  les  fistules 
.vaginales  ou  rectales  et  les  prolapsus  génitaux,  qui 
sont  regardés  d’ordinaire  comme  du  ressort  de  la 
pathologie  chirurgicale  générale.  Tous  les  urologue.», 
tous  ceux  qui  seront  amenés  à  étudier  une  question 
touchant  à  la  pathologie  de  l’appareil  urinaire,  trouve¬ 
ront,  dans  cet  ouvrage,  une  mine  commode  et  précieuse 
de  documents.  Un  tel  livre  ne  se  prête  pas  à  l’analyse. 

11  suffira  d’indiquer  ici  les  chapitres  qui  le  com¬ 
posent,  avec  les  noms  des  auteurs  qui  les  ont  rédigés  ; 

1.  Exploration  de  la  vessie,  par  Pasteau. 

2.  Exploration  radiographique  de  la  vessie,  par 

Arcelin. 

3.  Lésions  traumatiques  de  la  vessie,  par  Rouvillois 

et  Michel  Perron. 

4.  Inflammations  de  la  vesssie,  par  Heitz-Boyer. 

5.  G  dculs  de  la  vessie,  par  Desnos  et  Minet. 

6.  Corps  étrangers  de  la  vessie,  par  Minet. 

7.  Tuberculose  de  la  vessie,  par  Ërtzbischofl. 

8.  Néoplasmes  de  la  vessie,  par  Verhoogen. 

9.  Altérations  organiques  de  la  paroi  vésicale  (leu- 

coplasie,  malacoplasie,  ulcérations  et  perfo¬ 
rations,  varices,  cellules  vésicales),  par  Mal¬ 
herbe  et  Paquereau. 

10.  Les  parasites  de  la  vessie,  par  Nicaise. 

11.  Syphilis  de  la  vessie,  par  Gaucher  et  Druelle. 

12.  Malformations  congénitales  de  la  vessie,  par 

Estor  et  Vialleton. 

13.  Les  fistules  acquises  de  la  vessie,  par  Forgue. 

14.  Cystocèles  et  inversion  de  la  vessie,  par  Pousion. 


15.  Troubles  fonctionnels  de  la  vessie,  par  Courtade. 

16.  Péricystites  non  suppurées.  Phlegmons  de  la  ré¬ 

gion  périvésicale,  par  Paul  Delbet. 

17.  Tumeurs  para  vésicales,  par  Paul  Delbet. 

18.  Physiologie  pathologique  du  cathétérisme,  par 

Genouville  et  A.  Bœckel. 

19.  Technique  des  opérations  qui  se  pratiquent  sur 

la  vessie,  par  Pasteau  et  A.  Bœckel. 

20.  Lithotrille,  par  Desnos.  C.  L. 

La  démence  chez  les  épileptiques,  par  M.  Biussot 
et  H.  Bourilhet,  médecins  des  asiles  d’alifné». 
1  vol.  in-16  de  112  pages.  [Maloine  et  [ils,  édi¬ 
teurs).  -  Prix  :  5  fr. 

La  démence  é,,ileptique  peut  être  définie  ;  «  Un 
affaiblissement  progressif  et  incurable  de  l'intelli¬ 
gence  qui  survient,  chez  certains  comitiaux,  après 
une  durée  plus  ou  moins  longue  de  la  maladie,  n 
Dans  les  antécédents  héréditaires  des  épileptiques 
déments,  les  auteurs  ont  noté  le  plus  souvent  l’alié¬ 
nation  mentale,  l’épilepsie,  l’alcoolisme;  dans  les 
antécédents  personnels,  les  convulsions  infantiles, 
l’intoxication  alcoolique,  le»  maladies  infectieuses 
graves  intercurrentes.  L’âge  de  prédilection  pour 
l’apparition  de  la  démence  est  l’adolescence,  entre 
15  et  25  ans.  A  intensité  et  à  répétitions  égales,  les 
paroxysmes  majeurs  la  produisent  plus  rapidement 
que  les  absences  et  les  vertiges. 

Les  symptômes  psychiques  les  plus  fréquents  sont, 
par  ordre  d’importance  :  l’obtusion  intellectuelle,  la 
perte  de  la  mémoire,  la  disparition  des  notions  ac¬ 
quises  par  l’éducation,  l’abolition  du  jugement, 
l’incohérence.  Les  signes  physiques,  quand  ils  exis- 
lent,  consistent  en  troubles  de  la  parole  rappelant 
ceux  de  la  paralysie  générale,  exagération  des  réflexes 
rotuliens,  paresse  des  réflexes  pupillaires,  paralysies 
transitoires,  exceptionnellement  tremblement  de  la 
langue  et  des  extrémités. 

Comme  formes  cliniques,  on  peut  distinguer  : 
l’obtusion  intellectuelle,  qui  est  généralement  le  pre¬ 
mier  degré  des  formes  suivantes  ;  la  démence  simple, 
la  démence  pseudo-paralytique,  la  démence  du  type 
démence  précoce,  les  démences  secondaires  associées 
à  des  vésanies,  la  démence  des  débiles. 

La  marche  de  la  démence  est  rémittente,  sa  durée 
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indéterminée.  Si  l’évolution  fatale  n’est  pas  inter¬ 
rompue  par  une  complication  intercurrente,  la  mort 
survient  dans  le  marasme  terminal. 

Au  point  de  vue  du  diagnostic,  la  démence  épi¬ 
leptique  à  forme  de  paralysie  générale  ou  de  démence 
précoce  soulève  des  difficultés  parfois  insolubles. 

Trois  indications  principales  conditionnent  la 
thérapeutique  ;  la  continuation  du  traitement  médi¬ 
camenteux  dirigé  contre  l’épilepsie,  les  occupations 
manuelles  au  grand  air.  la  surveillance  ininterrompue 
de  l’appareil  digestif. 

Telles  sont  les  principales  conclusions  de  cet 
intéressant  petit  livre,  qui  a  été  jnstement  couronné 
par  la  Société  médico-psychologique. 

P.  Hartenberc. 

The  practice  of  medlclne  In  the  tropics,  par 
W.  Btam  et  R.-G.  Archibald.  1  vol.  de  856  pages, 
334  fig.,  XXXV  planches.  (Oxford  medical  publi¬ 
cations)  London,  1921.  —  Prix  ;  £  4.4  sh. 

La  Pratique  médicale  sous  les  tropiques  sera  exposée 
en  trois  volumes  dont  le  premier  vient  de  paraître. 
Elle  est  due  è  la  collaboration  d’un  grand  nombre  de 
spécialistes  ;  la  plupart  sont  déjà  connus  par  leurs 
travaux  de  pathologie  exotique  ou  de  parasitologie. 
Ce  premier  tome  est  consacré  à  Tbygiène  coloniale, 
à  l’entomologie  médicale,  aux  méthodes  de  laboratoire 
(technique  générale,  examen  du  sang,  des  selles, 
des  urines,  des  liquides  pathologiques,  de  l'eau, 
pratique  des  autopsies,  sérologie,  vaccination  anti¬ 
variolique),  à  l’envenimation  par  les  morsures  de 
serpents,  aux  animaux  et  végétaux  vénéneux,  enfin  à 
la  toxicologie. 

Tous  ceux  qui  ont  exercé  notre  art  dans  les  postes 
éloignés  de  la  brousse  africaine  ou  asiatique  savent 
que  le  médecin  y  représente  la  seule  personnalité 
scientifique  et  qu’il  est  souvent  consulté  sur  les 
sujets  les  plus  divers.  Ce  livre,  qui  complète  heu¬ 
reusement  les  traités  de  pathologie  exotique,  répond 
précisément  aux  besoins  de  la  pratique  coloniale.  On 
y  trouvera  la  manière  de  construire  et  d’assainir  les 
habitations,  d'établir  des  filtres,  de  pratiquer  les 
désinfections,  les  analyses  médico-légales,  etc.,  avec 
des  moyens  de  fortune.  Ajoutons  que  le  volume  est 
très  abondamment,  et  très  richement  illustré.  De 


nombreuses  photographies,  des  dessins^  explicatifs, 
des  planches  très  soignées,  en  rendent"  la  lecture 
facile  et  attrayante.  Ch.  Joteux. 

«  An  Index  of  Treatment  »,  publié  sous  la  direction 
de  Robert  Hutciiison  et  James  Seierren.  8”  édition. 

I  vol.  in-8“  de  1.021  pages  avec  RSfig.  f/oftra  Wright 
and  Sons,  éditeurs),  Bristol,  1921.  —  Prix  :  42  sh. 
Cet  important  ouvrage  est  un  traité  de  thérapeu¬ 
tique  très  complet.  Les  différentes  affections  sont 
rangées  dans  l’ordre  alphabétique;  entête  de  chaque 
chapitre,  sont  résumés  en  quelques  lignes  les  données 
cliniques  et  pathogéniques  fondamentales  et  les 
éléments  du  diagnostic,  puis  la  thérapeutique  est 
étudiée  en  détail. 

Les  auteurs  ont  voulu  faire  à  l’usage  du  médecin 
praticien  un  consultalre  capable  de  le  guider  en 
toute  circonstance  :  aussi  passent-ils  en  revue  toutes 
les  affections  médicales  et  chirurgicales,  la  pédiatrie, 
la  neurologie,  la  psychiatrie,  la  dermatologie,  l’obs¬ 
tétrique,  l’ophtalmologie,  l’oto-rhino-laryngologie. 

Signalons  parmi  les  chapitres  les  plus  intéressants 
ceux  qui  ont  trait  aux  régimes  dans  les  diverses 
maladies,  au  régime  alimentaire  des  nourrissons,  à 
la  syphilis,  à  la  néphrite  chronique,  au  diabète,  aux 
affections  rhumatismales,  aux  fractures,  à  la  trans¬ 
fusion  sanguine,  aux  corps  étrangers  des  voies 
aériennes  et  de  l’œsophage,  à  l’électrothérapie,  à  la 
radio-  et  à  la  radiumthérapie.  Des  chapitres  d’en¬ 
semble  sont  consacrés  aux  thérapeutiques  spécifi¬ 
ques,  séro- et  vaccinothérapie,  dont  les  indications, 
la  technique  et  les  résultats  sont  exposés  en  détail. 
D’une  façon  générale,  la  thérapeutique  médicamen¬ 
teuse  est  assez  réduite  ;  une  large  place  est  faite  aux 
prescriptions  d’hygiène,  aux  régimes,  à  la  vaccino¬ 
thérapie. 

Une  centaine  de  médecins,  chirurgiens  et  spécia¬ 
listes  ont  collaboré  à  ce  traité  ;  chaque  chapitre  est 
signé  d’un  homme  particulièrement  qualifié.  Mais,  si 
nombreux  que  soient  les  auteurs,  l’œuvre  n’en  reste 
pas  moins  d’une  unité  remarquable  dans  la  concep¬ 
tion  et  dans  l’exécution.  Aussi  s’eiplique-f-on  faci¬ 
lement  le  succès  de  cet  Index,  dont  sept  éditions 
ont  été  épuisées  en  moins  de  quatorze  ans. 

J.  Rouellard. 


Considérations  appuyées  sur  142  observations  de 
lèpre  recueillies  par  l’auteur  en  République 
Argentine,  par  P.  L.  Balina,  1  vol.  de  68  pages. 
(Coni,  éditeur),  Buenos-Aires,  1921. 

La  lèpre  constitue  pour  l’Argentine  un  véritable 
fléau,  puisque,  dans  les  dix  dernières  années,  le 
nombre  des  lépreux  a  plus  que  doublé.  La  lépro¬ 
serie  de  Chaco  (asile  colonie)  qui  abrite  environ 
240  malades,  n’est  qu’un  faible  palliatif  en  raison 
des  milliers  de  lépreux  qui  évoluent,  sans  surveil¬ 
lance,  au  sein  de  la  population.  Les  statistiques 
actuelles  sont  impuissantes  à  dépister  tons  les  cas, 
aussi  la  prophylaxie  reste-t-elle  .illusoire,  et,  dans 
ces  dix  dernières  années,  la  mortalité  par  lèpre  a-t-elle 
augmenté  de  57  pour  100.  La  capitale  elle-même, 
recèle  des  foyers  de  lèpre  autochtone,  rapidement 
extensive  ;  d’année  en  année  la  maladie  s’aggrave. 
Des  mesures  sévères  s’imposent,  non  pas  les  lépro¬ 
series  du  moyen  âge,  mais  des  colonies  spéciales, 
où  les  malades  seront  isolés  et  traités  énergiquement. 

Telles  sont  les 'conclusions  qui  se  dégagent  de  cet 
intéressant  opuscule,  riche  en  faits  personnels  et  en 
considérations  originales.  C’est  le  travail  de  dix  ans 
concentré  dans  ces  quelques  pages,  vraiement 
émouvantes. 

M.  Nathan. 

Berechnungen  und  Beobachtungen  zur  Epidemio¬ 
logie  und  Bekampfung  der  Malaria  (Calculs  et 
observations  concernant  l’épldémlologie  du  palu¬ 
disme  et  la  lutte  antipaludique),  par  £.  Martini, 
de  l’Institut  de  Médecine  tropicale  de  Hambourg, 
1  vol.  de  108  page»  (W.  Gente,  éditeur,  Ham¬ 
bourg),  1921.  —  Prix  ;  15  marks. 

Jadis,  R.  Ross,  dans  son  beau  livre  sur  la  prophy¬ 
laxie  du  paludisme,  s’était  plu  à  traiter  mathémati¬ 
quement  l’épidémiologie  de  cette  Infection.  Martini 
qui,  pendant  la  campagne  des  Balkans,  a  dirigé  la 
lutte  antipaludique,  après  avoir  donné  la  distribution 
géographique  de  la  maladie  et  indiqué  la  marche 
de»  épidémie»  de  fièvre  tierce  et  de  fièvre  tropicale 
parmi  les  troupe»,  renouvelle  la  tentative  du  parasi- 
tologiste  anglais  et,  sur  la  base  de  ses  propres 
{Voir  la  suite,  p.  655.1 


IjD'  A.  ANTHEAÜME  i 
1  L.  BOUR 

Ch.  TREPSAT 

1  Deujc  médecins  assistants  i 

RUEI  L,  près  PARIS  (S.-et-O.)  | 

Téléphone  n"  27  —  A  25  minutes  de  la  Porte  Maillot  par  tramway  électrique  | 

Superbe  Parc  de  six  hectares 

- - -  J 

Les  médecins  i 

suivent  le  traitement  | 
des  malades 
qu'ils  con|ienl 
à  rEtablissement 

SANATORIUM 

13*  - : - 

LÀ 

MALMAISON 

POUR  LE 

DIAGNOSTIC  ET  LE  TRAITEMENT 
de  butes  les  afections  curables  du  système  nerveux 

^  (NEUROLOGIE  à!  PSYCHIATRIE)  . 

1  Les  j 

;>  placements  d’aliénés  | 

1  1 

1  contagieux  | 

})  Ee  sont  P'S  admis  | 

et  des  maladies  de  la  nutrition  | 

J  Cures  d’isolement  —  Cures  de  régimes  —  Cures  de  repos  ! 

L  Cures  de  convalescences  post-opératoires  i| 

1  Prix  forfaitaires  | 

;  à  partir  de  70  francs  | 

1  par  jour  | 

!  SANS  SUPPLÉMENTS 
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Traîteinent  de  la  CLHOROSE  et  des  ANÉMIES 

P  1“  en  AiWI*QULES  etériUsées.-  Pfii  dé  là  Boîte  dé  ^2  Ampoulée  :  5.50 

eii  GOUTTES  (voie  gastriqueli 
X  Prii  du  Fladon  cofflpte-gonttee  ;  4.40 


)OUDRES 

..ipsoda 

■  our  Soulager  êt  Guérir  I 


de  vouloir  lueii  (loillanrlcr  tiux 
Lahol-atoirps  Phosoda  des  boites 
de  Poudres  PllOSOD.A.  qui  seront 
envoyées  à  titre  gracieux  pouf  exa¬ 
men  technique  et  thérapeutique. 

les  Poudres  PHOSODA 

sont  un  réel  spécifique  des 

Maladies  de  TEslomac 

à  ba.se  de  sels  alcalins  et  irical- 
ciques  sans  aucune  trace  de  narco¬ 
tique.  Soulagement  iniinédiat  des 
douleurs,  guérison  de  l’état  hyper 
on  hypochlorhydrique  suivant  les 
doses  preserttes  : 

Hyperchlorhydrie.  —  I  cnilloi'ée  à  cafe 
dans  un  VOI’I'C  d'eau  2  h.  1,2 après  les  repas. 

Hypochlorhydrle.  —  l  u  (luart  de  euil- 
ll'rèeà  raie  dans  un  d<uui  verre  d'eau  un 
Ijliart  d’Iieure  aVaiil  les  repas. 

Laboratoires  PHOSODA 
M.  PICOT,  pharmacien  de  ire  cl. 
28.  Rue  de  l’Avenir,  28.  ASNIÈRES  (Séine) 


LABORATOIRES 

CHAAlTiAUD 


SULFHÏDRÂL 


STÊMQI 

V  I  la  ■■  W  la  général  et  dllirétli]U( 

KÉiyAROL 


ERANULES  CHANTEAUD 

à  tous  produits  :  Alrouine.  Spartélne, 
Calomel,  Stryclminr,  llydrasüne,  etc. 

GS.a.ii'TrXiXts  .aN'Tiii'Uà.irsiQUEs 

contre  le  MAL  ÜB  MER 


RHUIYIE 

de  CERVEAU 

GRIPPE,  RHUMES 

TOUX 

BRONCHITES 
CORYZA  des  lODURES 


CURE  ET  REGIME 

de;s 


/  Entéritea,  Constipation,  Diarrhées  \ 
\  Dyspepsies  gastro- intestinales  j 


EAUX  de  CHATEL-GUYON 


Eau  de  Gnre 
CiiATEl-GüïOS 
MELER 


Eau  de-Edgime 
CHATEL-MYOX 
LÉGÈRE 


LES  SOUS-PRODUITS  CG-GUBLER 

QUBLER  purgative,  SALINES  [laxtUit] 

PASTILLES  DIGESTIVES  [digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  (tontes  entoroolyses). 

Renseignements  et  Commandes  ; 

Société  desE.  M.  de  CHATEL-GUYON,  6,  square  de  l’Opéra,  PARIS 


TilBËRCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  ^  PALUDISME 
Thérapeutique  Arsenicale  Intensive  'pt. MEDICATION  ABRHÈNIQUE 


^  R  I 


r  GOUTTES  dosées  à  2  milligr. 

10  à 

20  par  joüf. 

en  ( 

deux  fois 

'  AMPOULES  —  à  50  - 

1  à 

2  par  jonr. 

,  COMPRIMÉS  ~  à25  — 

1  à 

3  ~ 

GRANULES  =—  à  1  centigr. 

2à 

6  = 

•  _  à  2  - 

1  à 

3  -- 
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observations,  essaie  de  donner  nne  solution  mathé¬ 
matique  aux  divers  problèmes  que  soulève  l’épidé¬ 
miologie  du  paludisme  :  doctrine  uniciste  de  l'infec¬ 
tion,  contre  laquelle  il  fournit  quelques  arguments 
tirés  de  ses  calculs  ;  décroissance  des  infections 
nouvelles  consécutive  à  là  forte  infestation  des 
troupes  ;  nombre  réel  des  contaminations  évitées  par 
la  prophylaxie  qninique,  à  laquelle  l’auteur  ne  trouve 
que  des  indications  restreintes  ;  importance  et  limi¬ 
tation  de  l'atitlott  du  traitement  des  porteurs  de 
germes  pour  là  prophylaxie;  valeur  de  la  lutte 
contre  les  moustiques. 

Tout  en  reconnaissant  l’intérêt  de  ces  savants 
calculs,  on  est  en  droit  de  se  demander  quelle  est 
la  valeur  de  ces  spéculations  mathématiques  dans  le 
domaine  biologique  où  les  variables  sont  ai  mul¬ 
tiples. 

Notons  l’hommage  rendu  par  l’auteur  aux  travaux 
du  corps  médical  français  de  l’armée  d’Orient. 

P.-L.  Marie. 


LIVRES  REÇUS 


2675.  La  mécanique  du  cerveau  et  la  fonction 
des  lobes  frontaux,  par  le  professeur  L.  Bianciii, 
traduit  par  MM.  Collin  et  Sanguinetti.  1  vol.  in-8“ 
de  438  pages  avec  62  figürés  dans  le  texte  (Librairie 
Arnette).  —  Prix  ;  35  francs. 

2678.  Technique  chirurgicale  otO-fhino-ldt'ÿngo- 
logique,  par  E.-J.  Moure,  professeur  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Bordeaux,  G.  Libbaült  et  G.  Canuyt, 
Premier  fascicule  ;  L’oreille  et  ses  annexes.  1  vol. 
de  362  pages  avec  228  ligures  dans  le  texte  et  une 
planche  en  couleurs.  —  Prix  ;  35  fr. 

2679.  Geograflca  medica,  parle  Dott  Garlo  Muv.io; 
1  vol.  de  1212  pages  avec  56  tableaux  hors  texte 
(Ulrico  Ilœpli,  éditeur),  Milan.  —  t’Hx  :  48  lires. 

2680.  Légendéset  curiosités  de  rhistolfe  (5”  séHè) 
par  Cabanes.  1  vol.  de  362  pages  avec  37  figures 
[Albin  Michel,  éditeur).  —  Prix  :  7  fr.  50. 

2681.  Functional  Nervous  disorders:  then  classl- 
flcation  and  treatment  par  Donald,  E.  Cohe,  M.  D., 
de  l'Université  Victoria  dé  Mànchëster.  1  vol.  dé 


372  pages  (.fohn  Wright  et  Sons,  éditeurs).  —  Prix  : 
25  sh. 

2682.  La  stérilité  féminine,  ses  causes,  son  trai¬ 
tement,  par  Jui.Eà  BatuabD.  1  vol.  de  314  pages  avec 
23  figures  dans  le  texte  (G.  Doin,  éditeur).  —  Prix  ; 
8  fr.  50. 

2683.  Les  glandes  surrénales  et  l’hypophyse. 
Clinique  et  thérapeutique,  par  le  D''  Porak,  professeur 
à  l’Ecole  de  Médeciue  de  Chang-Haï.  Préface  du 
professeur  Roger,  doyen  de  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris.  1  vol.  de  104  pages  (G.  Doin,  éditeur).  — 
Prix  :  7  fr. 

2684.  Précis  de  parasitologie,  par  M.  Guiart, 
professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lyon. 
2»  édition,  1922.  1  vol.  ih-8“  de  575  pages,  avec 
462  figures  (J.~B.  Baillière  et  fils,  éditeurs).  — 
Prix  :  25  francs. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVDE  D’ORTHOPÉDIE 

So.MMAIHE  DU  N“  2. 

Mémoires  originaux  : 

G.  MIgIniac  et  E.  Cadenat;  —  Contribution  à 
l’étude  de  l’ostéo-arlhropathie  Syphilitique  hérédi¬ 
taire  tardive  de  l’épaule. 

R.  Tllller.  —  Deux  cas  de  décollements  épiphy- 
iaires  inférieurs  du  tibia,  accompagnés  de  fracture 
du  péroné.  Quelques  considérations  sur  leur  méca¬ 
nisme  et  leur  traitement. 

J.  Hariaiisek.  —  Contribution  au  traiiemënt  de  la 
scoliose  par  lés  corsets  plâtrés. 

Yuernault.  —  Sur  un  cas  d’arthrite  déformante 
juvénile  de  la  hanche. 

Appareillage. 

Carie  Roederer.  — •  De  quelques  nouveaux  bras 
mécaniques. 

Magnoni  d’intignàno.  —  Appareil  pour  le  maintien 
des  pieds  bots  au  cours  du  traitement  par  les  mas¬ 
sages  modelants. 

Ripert.  —  Articulation  perfectionnée  pour  jambes 
artificielles. 

Analyses. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Chaire  de  clinique  propédeutlque.  —  Conformé¬ 
ment  aux  conclusions  d’un  rapport  de  M.  Deville,  pré¬ 
senté  au  nom  de  la  4'  Commission,  lê  Conseil  municipal 
de  Paris  a  décidé  de  donner  un  caractère  définitif  à  la 
chaire  de  clinique  propédeutique  récemment  créée  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris  et  dont  le  titulaire  est 
actuellement  M.  le  professeur  Sergent. 

Les  crédita  nécessaifesaû  foheiionnément  de  cêtte  chaire 
s’élèvent  à  51.500  francs. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Faculté  de  Médecine  de  Bordeaux.  —  Cours  de 
perfectionnement  du  professeur  Lagrange  avec  la  colla¬ 
boration  de  MM.  les  professeurs  agrégés  Cahannes, 
Réchou  et  Teulières,  et  de  MM,  Beauvieui,  chef  de  labo¬ 
ratoire  et  ophtalmologiste  des  hôpitaux;  Pesme,  chef  de 
clinique:  Lapervenche,  interne  du  service;  Baron  et 
Viaud,  moniteurs. 

Programme  du  cours.  —  Du  samedi  l'r  au  jeudi 
20  .luillet  1922.  Cours  de  perfectionnement,  avec  examens 
cliniques,  exercices  ophtalmoscopiqnes  et  de  réfraction, 
médecine  opératoire  spéciale  et  technique  de  labora- 

Clinique  ophtalmologique  de  l’hôpital  Saint-André. 
Tous  les  matins,  de  9  h.  à  11  h.  Consultatiofl  expliquée 
par  le  professeur  Lagrange.  Examens  ophtalmoscôpiques 
et  exercices  de  raréfaction  sous  la  direction  des  chefs  de 
clinique. 

Leçons  cl  travaux  pratiques.  —  Samedi  i'i  Juillet,  11  h. 
Glaucome  ;  pathogénie  et  symptômes.  —  17  h.  Prélève¬ 
ment  des  liquidés  du  sécrétions  à  examiner;  méthodes 
d'examen  (frottis,  culture,  inoculation).  Réactifs;  colo¬ 
ration.  Réaction  de  Bordet-Wassermann. 

Lundi  3  Jüillét,  Il  h.  Les  tumeurs  de  l'œil.  Diagnostic 
et  traitement.  —  17  h.  Cathétérisme  et  lavage  des  voies 
lacrymales.  Incision  et  extirpation  du  sac  lacrymal. 
Extirpation  des  glandes  lacrymales. 

Mardi  4  Juillet,  Il  h.  Le  radiodiagnoslic  en  ophtalmo¬ 
logie.  —  17  heures.  Propriétés  physiques  de  l’œil 
normal.  Accommodatloh.  Convergence. 

Mercredi  5  Juillet,  11  h.  La  méthode  fistulisanle  de 
Lagrange  ;  Ses  applications.  —  17  h.  Opération  du  ptosis. 
Traitement  chirurgical  du  trachome,  de  l’entropion,  de 
l’cctroplon. 

(Voir  la  suite,  p.  657.) 


etc. 

A.  CQGMET,  43,  Rue  dé  Saintoïige,  PARIS 


Combinaison  définie  et  soluble  de  l’Iode  (47%) 
avec  la  Thiosinnamîne. 


PO  SOLO  G! t 


THÉRAPEUTIQUE 
-  PULMONAIRE 


PNEUMOBIOL 


Ses  directives  i 

Supprimer  la  Dyspnée, 
quelle  qu'on  soit  l’origine 
ou  la  causa  ; 


Sès  iïidiûationë  : 

Los  différents  Asthmes,  la 
Tuberculose  pulmonaire  dahs 
la  plnpart  do  ses  formas, 
l'Emphysème  pulmonaire,  las 
Bronchites  chroniques^  log 
Bronchectasies, \&  Coqueluche, 
U  Gangrène  pulmonaire,  les 
consôqaeDcefl  pnlmonairos 
dues  aüx  Gâ$i  lâ  Bfôrtcho- 
Pneumoniei  h  Dilatation  bron¬ 
chique  âVee  expectoration,  etc. 


Ses  résuUâts  thérapeutiques  : 

1*  Crises  aiguës  de  Dyspnée  : 

Soulagement  immédiat  après  la  promièra  iojection  d'une  ampoule  de  “IPNEÜMOBIOL  ”. 

2°  Crisës  iarvéés  ët  Ëssôiifflement  latent  : 

Après  la  première  ampoule,  euphorie  respiratoire  marquée.  Sensation  de  rosplralida 
hai-mité  après  6  4  8  Iniectioas.  Dana  l'avenir,  rechutes  plds  difflciles  ët  pins  espàfcéoa, 
état  ëàtarrhal  chaque  foia  moins  prohoheà. 

8*  États  cËTÔnlqüés 

■  Suppression  do  la  purulence  des  oraohats,  destrnotion  do  la  floro  ralerobienno,  vidage  dos 
ëàvèrnos,  amélioration  dé  l'hémàtOSot  àliaiasémëDt  de  la  température,  adcrolsaemeut  de 
l'appétit,  augmentation  du  poids,  stipprésaion  dès  sueürs,  euphorie  tosplratoité;  èomaoll; 
amélioration  très  marqnée  de  l’état  général. 


INJEICTIONS 

TR  achéale:s 


t  posologie  ; 


D'une  façon  hàbitnellë  il  est  néces¬ 
saire  d’injecter  quotidiennement  une 
ampoule  (soit  6  oc.)  en  3  ou  4  fols, 
à  quelques  minutes  d'intervalle,  pen¬ 
dant  10  &  15  jours  consécutifs.  Espa¬ 
cer  ensuite  los  injection  suivant 
les  résultats  obtenus.  Les  inter¬ 
valles  sont  haiufellémêht  variables 
selon  les  cas.  La  clinique  seule  doit 
Servir  dë  réglé  àli  ëdiiri  du  tfaite- 


Ütlérature  sur  Pueuitiobiol  et  nôüvellë  tëchiiique  simplifiée  d’injections  tràcHéalêS  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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-  page  mensuelle  - 

réservée  à  la 

BIBLIOGRAPHIE  DE  MM.  MASSON  ET  EDITÈURS 


Questions  Neurologiques 
d’actualité 


Vingt  conférences  faites  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris  en  1921, 
sous  la  direction  de  M.  le  professeur  PIERRE  MARIE. 

Un  volume  de  552  pages  avec  142  figures . 28  fr.  net. 


LISTE  DES  CONFÉRENCES  :  S.  A.  Kinnier  Wilson.  Sur  quelques  questions  de  pathogénie,  de  dia¬ 
gnostic  et  de  physiologie  pathologique  à  propos  de  la  dégénération  lenticulaire  progressive.  —  Ch  Chatelin.  Les 

tumeurs  cérébrales.  —  H.  Claude.  L’hypertension  iutra-cranienne  et  les  méningites  séreuses. _ G.  Roussy!  Les 

troubles  sensitifs  d’origine  cérébrale.— Georges  Guillain.  Les  lésions  traumatiques  de  Ja  moelle.—  j.  Lhermitte 
L’encéphalite  léthargique.  —  A.  Souques.  La  paralysie  agitante,  ses  rapports  avec  le  syndrome  parkinsonien  post! 
encéphalo-léthargique.—  L.  Babonneix.  Les  encéphalopathies  infantiles.— André  Léri.  Les  atro^phies  musculaires 

syphilitiques.  —  Paul  Sainton.  Le  goitre  exophtalmique.  —  J. -A.  Sicard.  Les  algies  et  leur  traitement  _ 

0.  Crouzon.  Les  maladies  familiales  atypiques.  —  Foulard.  Les  modifications  de  la  pupille. _ Ch.  Poix.  L’auto¬ 

matisme  médullaire.-  Laignel-Lavastine.  Les  psychoses  thyroïdiennes.—  Ch.Vurpas.  Petits  syndromes  mentaux 
Les  obsédés. —  Georges  Bourguignon.  La  chronaxie.—  Henri  Bouttier.  L’élat  de  mal  épileptique.— P.  Béhague 
L’épilepsie  traumatique.  —  Pierre  Marie.  Existe-t-il,  chez  l’homme,  des  centres  préformés  ou  innés  du  langage 


La  Réaction  du 
Benjoin  colloïdal 

et  les  Réactions  colloïdales 
du  liquide  céphalo-rachidien 


Par  Georges  GUILLAIN,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
Médecin  de  l’Hôpilal  de  la  Charité,  membre  de  l’Académie  de  Médecine  ; 
GUY-LAROCHE,  Médecin  des  Hôpitaux  de  Paris,  et  P.  LEGHELLE,  ancien  interne 
des  Hôpitaux  de  Paris. 

Un  volume  de  146  pages  avec  figures  et  3  planches  hors  texte . 12  fr.  net. 


Les  auteurs  ont  exposé  dans  ce  volume  la  technique  de  leur  réaction  du  benjoin  colloïdal,  les  résultats 
acquis  par  eux-mêmes  et  par  les  biologistes  qui  ont  fait  usage  de  leur  méthode.  De  plus  ils  'ont  étudié  les 
autres  réactions  colloïdales  du  liquide  céphalo-rachidien,  la  réaction  de  for  colloïdal  de  Lange,  la  réaction  de 
la  gomme  mastic,  la  réaction  du  bleu  de  Berlin  ;  ils  montrent  tout  l'intérêt  pratique  de  ces  réac’tions  ooUoidales 
dont  l’étude  d’ensemble  n’a  jamais  été  laite  en  France. 


LeDispensaire  marin 

Un  organisme  nouveau  de  puériculture 


Par  le  D’  J.  JARRICOT. 

Un  volume  grand  in-8“  de  628  pages  avec  144  figures  et  54  planches 
hors  texte .  eO  fr.  net. 


L’auteur  expose  les  procédés  de  la  méthode  marine  {Sérum  Quinton),  qui  ont  pour  éléments  essentiels 
l’injection  à  doses  convenables  d'eau  de  mer  et  l'emploi  de  critériums  nouveaux  dans  la  détermination  du 
régime  alimentaire. 

Il  montreque  l’inlluence  de  celle  méthode  amène  des  modifteations  immédiates  et  durables  de  l’aceroissement. 

Enfin  il  expose  la  technique  d'un  Dispensaire  marin,  en  particulier  celui  de  Lyon,  il  en  montre  le  fonction¬ 
nement,  les  résutats  avec  nombreux  exemples,  fiches,  graphiques  et  photographies. 


Précis  de 

Médecine  des  Enfants 


4°  ÉDITION.  Par  P.  NOBÉCOURT,  professeur  de  clinique  médicale 
des  enfants  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  médecin  de  l’Hôpital  des 
Enfants-Malades. 


Un  volume  de  1.022  pages  avec  229  figures  (Collection  de  Précis  médicaux). 
Broché  ...  30  fr.  net.  \  Cartonné.  .  .  34  fr.  net. 


Ce  livre  s'adresse  aux  étudiants  et  aux  médecins  qui  désirent  trouver,  dans  un  petit  nombre  de  pages,  les 
principaux  éléments  de  la  médecine  des  enfants.  L’auteur  s’arrête  assez  longuement  sur  les  maladies  qu'on 
observe  dans  le  jeune  âge,  les  plus  communes  et  les  plus  intéressantes  à  connaître  pour  la  pratique  journalière. 
Il  insiste  sur  l’étude  clinique  et,  toutes  les  lois  qu’il  est  nécessaire,  sur  l’étiologie  et  la  pathogénie,  sur  la 
prophylaxie  et  le  traitement.  Par  contre,  pour  ne  pas  trop  étendre  les  dimensions  de  ce  Précis,  il  a  été  aussi 
hret  que  possible  sur  la  bactériologie  et  l’anatomie  pathologique,  sauf  dans  les  cas  où  elles  présentent  une 
importance  spéciale. 


CHirurgie  de 

l’Appareil  génital  de  la  femme 


NOUVELLE  SÉRIE  DU  “PRÉCIS  dE  TECHNIQUE  OPÉRATOIRE’’ 
PAR  LES  PROSECTEURS  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 
Par  R.  PROUST  et  J.  CHARRIER. 

Un  volume  de  300  pages  avec  288  ligures.  Broché.  10  fr. 
Cartonné .  12  fr. 


Les  sept  auteurs  du  «  Précis  de  Technique  opératoire  »  so  sont  adjoint  une  jeune  génération  de  Prosecteurs 
de  la  Faculté,  leurs  élèves  et  leurs  continuateurs,  et,  avec  leur  concours,  ils  ont  revu,  et  au  besoin  réécrit  les 
différents  volumes  de  la  série.  Le  premier  qui  paraisse  aujourd'hui  sous  cette  forme  porte  donc  les  signatures 
de  MM.  II.  Proust  et  J.  Charrier.  C'est  le  précis  consacré  à  l’Appareil  génital  de  Ja  femme.  L'ouvrage  a  été 
réécrit  pour  la  plus  grande  part,  les  techniques  vieillies  éliminées,  un  assez  grand  nombre  de  procédés  nouveaux 
introduits;  un  chapitre  entièrement  inédit  sur  les  applications  du  radium  complète  ce  livre  de  Technique. 


STATION  CLIMATÉRIQUE  DE  LEYSIN 

Études  sur  la  Tuberculose 


5  SÉRIE.  Par  les  BURNAND,  GROSJEAN,  JAQUÈ- 
ROD,  PIGUET,  DE  REYNIER,  ROSSEL,  SILLIG 

et  M.  le  D"  ès  Sciences  J.-’V.  BERGEN. 

Un  volume  de  518  pages.  Broché . 15  fr. 


On  trouvera  dans  ce  nouveau  recueil  une  mise  au  point  de  plusieurs  questions  tout  à  fait  actuelles  :  Dia¬ 
gnostic  précoce  des  tuberculoses  pulmonaires;  indications,  technique  et  complications  du  pneumothorax  arti- 
liciel  ;  traitement  tuberculinique  ;  influence  de  la  grippe  sur  la  genèse  et  la  marche  de  la  tuberculose;  utilisation 
de  la  radiographie  pour  la  constatation  des  progrès  dans  la  régression  des  lésions  bacillaires,  etc.,  etc. 


Étude  Anatomo-Radiologique 

des  Vaisseaux  de  la  base  du  cœur 


(Vus  de  face) 


Parle  D''  Robert  CHAPERON,  assistantde  Radiologie 
des  Hôpitaux. 

Un  volume  de  62  pages  avec  figures  et  11  planches 
radiographiques .  6  fr.  net. 
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L’assistance  médicale  Indigène  à  Madagascar.  — 

Un  décret  présidentiel  inséré  au  Journal  officiel  (n»  du 
12  Arril),  approuve  le  budget  annexe  de  l’assistance 
médicale  indigène  pour  Madagascar.  Ce  budget  est 
arrêté  en  recettes  et  en  dépenses  à  la  somme  de 
5.735.181  francs. 

Les  maladies  professionnelles  et  le  traité  dé  tra¬ 
vail  entre  l'Italie  et  la  France.  —  M.  Crespel,  député, 
ayant  rappelé  à  M.  le  ministre  de  l’Hygiène  que  le  para¬ 
graphe  l''  de  l’article  14  du  décret  du  25  Mai  1921, 
relatif  au  traité  de  travail  entre  l’Italie  et  la  France, 
dispose  que  la  période  susdite  sera  réduite  à  cinq  ans 
lorsqu’il  s’agira  d’une  invalidité  consécutive  à  l’une  des 


Kecquet 


an  Sesqul-Bromure  de  Fer  (  CHLORO-ANÉMII 
(*16  per  Jour)  (NERVOSISME 

HOSUGD,  49,  Boni  1%  Fort-Boill,  riEll 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu’elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
So  centimes  aux  titulaires  des  annonces  gui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  {2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Appareils  d'électricité  médicale  à  vendre.  —  Etat 


molselle  ayant  dirige  clin,  chirurg.,  au  courant 
inesth.  et  de  la  sallè  d’opérat.,  cherche  situation 


Coaltar  Saponiné  Le  Beuf 

:  Antiseptioüc  :  admis  officiellement  par  les  hôpitaux  de  paris 


::  ::  Pétet^sif  ::  :: 
AntidiphtéMqae 


Ce  produit,  qui  a  joué  un  rôle  primordial  dans  la  genèse  de  l’antisepsie, 
a  été  officiellement  admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris.  11  est,  en  particulier, 
très  efficace  dans  les  cas  d’angines  couenneuses,  anthrax,  blessures 
de  guerre,  leucorrhées,  otites  infectieuses,  eczémas,  ulcères,  etc. 
Il  est  aussi  recommandé  pour  les  usages  de  la  toilette  journalière. 


J.  LE  PERDRIEL,  11,  rue  Milton,  PARIS  |(9').  —  -(Se  méfier  des  imitations  que  son  succès  . 


par  ]oui  ; 

2  à  4  cuillérees  à  soupe  de  sirop  ou  6  granules  ou  1  ampoule 

Trailcmenl  arséno-mcrcuricl  / 
dissimulé  / /  | 

très  actif,  très  bien  toléré  j 


Brochure  intéressante  et  échantillons 
sur  demandé  à  LABORATOIRES  REY, 
rue  Jean-Baplisle-Morlot,  DIJON 


NOUVEAU  STERILISATEUR  ÉLECTRigUE|^^g 


DUFFAUD  &C W’ dins^-^de  chirurgie  h  rue  i>üpuytren paris 
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L’EXCRETION  URIQUE 
ÀLES  ALTÉRÉES  •  • ■ 


PUISSANT  MODIFICATEUR 
ETUDES  fIhCTIONS  VÉSICO 


INDICATIONS 


ANTISEPSIE  DES  VOIES  URINAIRES 
URÉIVIIE,  URICÉMIE,  CYSTITES 
CATARRHE  VÉSICAL,  URÉTHRIT.ES 
DIATHÈSES  URIQUES,  GRAVELLE,  GOUTTE 
ARTHRITISME,  RHUMATISMES 


CAS  AIGUS 

5  cachets  par  Jour  pendant  6  Jours 

CURE  DE  DIURÈSE 

2  cachets  par  Jour  pendant  15  Jours 
interrompre  10  Jours  et  recommencer. 


Laboratoires  L.  BOIZE  &  G.  ALLIOT 


PHARMACIENS  DE  1'^°  CLASSE 
Je  la  Société  de  chimie  biologique 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGÏRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20°/o  et  10  7o  I  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  I  Pour  grands  lavages  uréthro-vésiçaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  ;  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  iujecteurs  de  Gynéco-Phytol  :  Métrites.  _ 

irn  Ovules  de  Phytol  :  Métrites. 


L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 


LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  s,  rue  Chanez  —  PARIS-ADTEÜIL 

Téléphone;  AUTEUIL  33-81.  —  Adr.  télégr.  ;  LABALBARAN 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  uïi  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’i^RGENT 
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analogue  ou  d'iufirmlère-major.  Ecr.  P.  M.,  n»  4178. 

Médecin,  libre  journée,  demande  remplacement  ou 
asipciation,  Paris,  province.  —  Ecrire  P. .^f.,  n°  4182. 

Docteur  achèterait,  à  Paris,  poste  d’assistant  chez 
praticien  ayant  forte  clientèle,  avec  cession  future 
du  cabinet,  si  possible.  —  Ecrire  P.M.,  n”  4192. 

Passy-Trocadéro.  Vaste  hôtel  partie,  avec  jardin 
et  dépendances;  superf.  6.200  mq.,  conviendrait  pour 
maison  de  santé  ou  maison  d’éducation.  —  Prix  : 
4.500.000  francs  (ep  2  lots  distincts).  —  Renseigne¬ 
ments  ;  Agence  Vendôme,  1,  rue  de  la  Paix,  Paris. 

Docteur-médecin  cherche  situation  lixe,  de  pré¬ 
férence  paramédicale.  —  Ecrire  P.M.,  n*  4199. 

Agréables  situations  d'avenir  pour  médecin»,  5Q0 
francs  par  mois  fixe,  plus  intérêts  sur  affaires,  dans 
cliniques  province.  Urgent.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4130. 

Jeune  fille,  dipl.,  allant  le  matin  dans  up  dispen¬ 
saire,  cherche  un  emploi  pour  l’après-midi,  chez 
docteur  ou  dans  clinique.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4200. 

A  céder  :  cabinet  Peau,  v.  urin.  Ecr.  P.iif.,n»4201. 

Clientèle  banlieue  immédiate,  rapport  55.000 


totichés,  è  échanger  contre  poste  équivalent  dans  le 
Midi.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4202. 

Manlpul.  Radio.  Photogr.,  muni  melll.  références, 
cherche  emploi.  Ecr.  Chebance,  5,  r.  Danbenton  (5®). 

Docteur,  40  a.,  désire  situât,  médicale  ou  paraméd. 
dans  colonies,  ou  reprend,  suite.  Ecr.  P.  .é/.,  n“  4204. 

Breveté  vendre,  intéressant  la  médecine;  6  OOOfr. 
Ventouses  mécaniques  sans  feu.  Ecrire  à  M.  Brunei, 
fi5,  avenue  de  la  République,  Courbevoie  (Seine). 

Docteur  désirerait  poste  Paris,  banlieue  immé¬ 
diate,  ou  ville  à  proximité.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4206. 

Badlum.  —  On  demande  à  acheter  radium.  Offres 
avec  prix  et  poids.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4207. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarisme»  néoléi  selon  forai,  de»  Hôp.  de  Paris. 

Deux  cuillerée»  à  potage  de  NEOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  ; 
par  jour,  4  à  6  comprimé»  de  CODOFORME  BOTTD  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL,  9,  rue  Dnpuytren,  Paris. 


AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  ofl 
timbre  de  O  fr.  25  pour  la  transmission  des  lettres. 


Vomissements  delà  Grossesse 

calmes  par  l'Eau  de  La  Boche-Fosay,  dite  «  Kan  de 
Velours  »,  merveilleux  sédatif  do  l'Estomac.  Très  légère, 
pousse  aux  urines,  élimine  le  Sable  et  les  Calculs 
(Hécime  des  Arthritiques,  Rhumatisants,  Goutteux  et 
de  tous  ceux  que  tourmente  l’acide  urique). 

PARIS  ;  Dépôt,  24,  rue  du  4-Septombre,  livre  i  domicile  i  fr.  50 
la  bouleille,  par  10.  (Tél.  :  Gui.  42-80).  —  PROVINCE  ;  Ecrire 
La  Roche-Posay  (Vienne)  ;  69  fr.  50  la  caisse  de  50  bouteilles. 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
s’adreescr  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angouslrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


Le  Gérant  ;  O.  Porée. 


Pans.  —  L.  Maretheux,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


pe! 


Gr^uî^s  de  Catillon  II  G-raniiles  de  Catillon^ 

ti  0,001  Extrait  Titré  de  _ 

i  0,0001  B  9 1  ^  S  >11 V' fl  H  |  U  B  3|  CRIST. 

i  B  BB  i  Bal  k  H  BL’JKfl  TONIQUE  pu  C(^R  par  EXCELLENCE 

TONIQUE  DU  CŒUR,  DIURÉTTQDE  RAPIDE  |  NON  DIURÉTIQUE  —  TOLÉRANCE  INDËI'INIE 

ASYSTOIIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSIOH,  ŒDÈMES,  Affecüons  MITRALES,  Cardiopathies  des  EBFARTS  et  VIElllARpS,  eU. 

"»  de  Strophantus  sont  inertes,  les  teintures  sont  infidèles,  isiger  la  iiesatureCAJ  (j- éféitetee. 

paris.  3.  Boulevard  St-Martin  af  pa®".  ■— ■WBacQaaaai 


"  Talalettes  de  Catillon 


REMPLACE 

sans  ses  insonvsrJenit 
J«  üoîakitiïis  dans 

LA  QOUTTi 


PRODUIT  FRANÇAIS  ❖  FABJUGATIOR  FRANÇAISM 


ATOPHAN-CRUET 


En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.) 


AGIT  PLUS  VITE 

que  les  Saîiejîataa 
dans  Isa 

M&THi  aniiiES 


lennorragies,  Cystites,  Py élites... 

et  de  toutes  les  Ariectloiis  de  l'Appareil  uro -génital 


Le§fcj^J^»ilduD»LaVÜUÉ 

,ï.\ fst  le  médicsm.ent  '  . 

LE  MIEUX  TOLËRË  el  LE  l>LÜ3  ACTIF 

jÊLmmpi^am 

£>;ose5  ASMJ^ôsïqïïô 

il'iHtHISBieB  par  Jôo  ..  > 


Pharmacie  VIGIER  et  HUERRE,  Docteur  es  sciences 

12,  Boulevard  Bonne-NouveUe,  PARIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 


SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  CADÈ 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DÉPILANTES  du  Cuir  chevelu 

CHl^Oi^OSÜliFOIi  VIGIER 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


DIIQDQFORME  TAINE 


r  L’ANTI-URIOUE  de  CONTREXEVILLE  i 


Il  empêche  la  formation  des  watea,  flminf/ia{es,phospfi«fes,ete.inBolubles. 

2°  L’ANTI-URIQUE  de  CONTREXEVILLE  abondante  et  régu¬ 
larise  l’osmose  rénale. 

3-  L’ANTI-URIQUE  de  CONTREXEVILLE  sur  les  dérivés  sulfo- 

conjuguésetuminés,  réalise  l’antisepsie  rénalecl  vésioaleetpuriflelesaug. 


.  USlNEdesAUBBAlS,286,F» Bannier,LE5 AYDES (Orléans) 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  31 


—  660  — 


Mercredi,  19  Avril  1922 


É.T  A  Q  L.  i  3  S  EL  M  E:  N  TS 
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MAiSON  française:  FONDLL  JLN  lâSO 

USÂN&â  E.T  ATE.k.iE.Râ  a  PARÎ^ 

S  RWE.  CASTE.X  ,  IÛRw«  Liort5,67 Rwt  MdNTdRGULlL  ,  Ôrwc  Etienne  Narccl . 

Fl  AN  U  F“AC '7' U  R  El 

Tissus  LLASTi^UELS 

à  ROMiLLY  SWR  âE.iNE.  (AUBE.) 

MAGASINS  de  VE.NTE.  c.  PARtS  : 

67ru£  MONTORGU£iU_Tél.:  Centrai.  3S.0I 

.  CORâE.TS  ,  nANnAGE.â 
aAâ  &t.>AGXi^UE.G 

^  RUE.  GASTEtX  _  Ti .  :  Archives  17.22 
P'FIOXWÈ.SE.  85  0R.XW05>É.0iE. 

APPAa£.iuâ  POUR.  Mli^XiL.é.â 

âUCCW'RâAUC.â 
ALGE.R  :  t7  Qowtavora  LAFERRiÈRE 
MARSE.tL.UE.  :  43  Boulevard  de  ia  NADE.I-EiNe. 
VtCHY:  2rw«  Royaee 


Samedi.  22  Avril  1922 


SE  MÉDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


—  PiBECTlON  SCIEî^TIFIQIJE  - 
F  UE  LAPERSONNE  M.  LETULLE 


I  Kin  .  .:(Tue  o|>btalinolo(>iqu6t  Médecin  hon( 

l  .  rAcadémie  do  médecine.  Membre  de  l’Âc 


Doven  de  la  Faculté  do  Pana 
Médecin  do  riIntol-Dieu, 


ProfeMenr^do  chni^^uo  médu 


ital  Sainfc-Antoino.  Chirurgien  de  rhôpilal  Saint-Louia 


do  rhépilal  Saint-Antoino, 
Membro  do  l’Académie  de  médecine. 


—  BÉDACTION  —  ^ 


P.  DESFOSSES  l  ,.. 
J.  DUMONT 


à  Presse  Médicale  ” 
120,  boulevard  Saint-Germalo  .6 


ETUDE  CRITIQUE  ^ 


projet:sur  les  assurances  sociales 

DÉPOSÉ  AU  PARLEMENT* 


L’économie  du  projet  de  loi  sur  les  assurances 
sociales  se  déduit  fort  bien  de  la  lecture  des  prin¬ 
cipaux  articles.  Le  but  est  parfaitement  énoncé 
dans  l’article  l",  que  voici  ; 

I.  —  Il  est  institué,  conformément  aux  dispositions 
de  la  présente  ioi,  une  assurance  sociale  destinée  à 
couvrir  les  risqnes  de  maladie,  d’invalidité,  de  vieil¬ 
lesse  et  de  décès,  en  tenant  compte  des  charges  de 

II.  —  Cette  assurance  donne  droit,  pour  l’assuré  : 

1°  £n  cas  de  maladie  ou.  d’invalidité,  aux  soins 

médicaux  et  chirurgicaux,  anx  médicaments,  aux  trai¬ 
tements  spéciaux  ainsi  qu’à  des  allocations  men¬ 
suelles,  ou  à  une  pension  d’invalidité  pendant  tonte 
la  durée  de  l’Incapacité  de  travail  ; 

2°  En  cas  de  maternité,  aux  soins  médicaux  et 
chirurgicaux,  anx  médicaments  ainsi  qu’à  des  allo¬ 
cations  spéciales  d’accouchement  et  d’allaitement; 


3»  En  cas  de  vieillesse,  à  une  pension  minima 
garantie  à  60  ans  ; 

4”  En  cas  de  décès,  au  versement  d’une  allocation 
à  la  famille  ; 

5»  Pour  chaque  naissance  d’enfant,  à  une  alloca¬ 
tion  familiale  ; 

6“  L’assuré  a  droit  en  outre,  s’il  a  des  enfants 
de  moins  de  seize  ans  à  sa  charge,  à  une  majoration 
des  allocations  de  maladie,  d’invalidité  et  de  décès  ; 

7“  Le  conjoint  et  les  enfants  de  moins  de  seize 
ans,  de  l’assuré,  ont  droit  aux  secours  médicaux, 
chirurgicaux  et  pharmaceutiques. 

III.  —  L’assurance  est  alimentée  : 

1“  Par  les  versements  obligatoires  ou  facultatifs 
des  assurés  et  par  les  contributions  obligatoires 
des  employeurs  qui  varient  suivant  les  classes  fixées 
d’après  le  salaire; 

2»  Par  les  subventions  de  l’Etat. 

Il  n’est  certes  pas  de  plus  beau  programme;  le 
tout  est  évidemment  de  le  réaliser. 

Sont  assurés  d’après  l’article  2  (§  1  et  2). 

1°  Obligatoirement  tous  les  salariés  et  métayers 
français  de  l’un  ou  de  l’autre  sexe  dont  la  rému¬ 
nération  ou  le  revenu  n’excède  pas  10.000  francs 
par  an. 

2“  Facultativement  les  fermiers,  cultivateurs, 
artisans  qui,  habituellement,  travaillent  soit  seuls, 
soit  avec  un  seul  ouvrier,  soit  avec  des  membres 
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de  leur  famille,  salariés  ou  non,  habitant  avec 
eux,  à  condition  que  leur  revenu  annuel  ne  soit 
pas  supérieur  à  10.000  francs. 

Faisons  une  première  remarque  à  propos  du 
paragraphe  2.  Prenons  un  fermier  ayant  cinq  ou 
six  enfants,  soit  une  famille  composée  de  huit 
personnes  ;  croyez-vous  qu’il  ne  faille  pas  pour 
vivre  un  revenu  de  plus  de  10.000  francs-papier? 
Eh  bien,  si  le  revenu  dépasse  ce  chiffre,  la  famille 
n’aura  pas  l’assurance. 

L’article  4  dit  d’autre  part  :  pour  être  admis 
dans  l’assurance  facultative,  les  intéressés  doi¬ 
vent  n’ôtre  atteints  d’aucune  maladie  chronique 
ou  incurable,  ni  d’aucune  invalidité,  totale  ou 
partielle,  susceptible  d’élever  leur  morbidité. 
Ils  doivent,  en  outre,  être  âgés  de  moins  de 
30  ans. 

Exceptionnellement,  les  personnes  âgées  de  30 
à  60  ans,  au  moment  de  la  promulgation  de  la  pré¬ 
sente  loi,  et  ayant  effectué  au  cours  des  douze 
mois  précédents,  un  versement  annuel,  en  qualité 
d’assurées  de  la  loi  du  5  Avril  1910,  pourront 
être  admises  sans  examen  médical  préalable  dans 
la  nouvelle  assurance,  comme  assurés  facultatifs, 
si  elles  remplissent  les  conditions  fixées  à  l’ar¬ 
ticle  2,  §  1  et  2,  et  demandent  leur  inscription 
dans  la  première  année  du  fonctionnement  de  la 
présente  loi. 

Pourquoi  cette  limite  d’âge  de  30  ans  ?  Pour 
exclure  les  chefs  de  famille. 

Que  doit  verser  l’assuré  ? 

5  pour  100  du  salaire  et  son  employeur  autant, 
ce  qui  conduit  aux  sommes  suivantes  pour  l'as¬ 
suré  seul  (art.  9  et  10)  : 

1.200  francs  de  salaire  annuel.  45  francs  par  an. 
1.200  à  2.400  —  —  90  —  — 

2.400  à  4.000  —  —  160  —  — 

4.000  à  6.000  —  —  250  —  — 

6.000  à  8.000  --  —  350  —  — 

8.000  à  10.000  —  ,  —  450  —  — 


Moyennant  ces  versements,  l’assuré  obtient 
les  avantages  Indiqués  à  l’article  l'=L 

Nous  n’étudierons,  de  l’ensemble  de  cette 
assurance,  que  la  partie  assurance-maladie  con¬ 
cernant  le  médecin. 

Les  articles  24,  25  et  26  sont  fondamentaux  à 
ce  point  de  vue  ;  en  voici  le  résumé  : 

L’assuré  choisit  son  médecin  sur  une  liste  de 
praticiens  avec  lesquels  la  caisse  a  passé  un  con¬ 
trat  collectif  et  qui  ont  adhéré  à  ses  conditions. 

Le  mode  de  paiement  est  celui  du  forfait  par 
tête;  à  cette  rémunération  s’ajoute  le  montant 
des  tickets  modérateurs.  Chaque  médecin  touche 
au  prorata  de  ses  consultations. 

Le  ticket  modérateur  dont  il  est  question  est 
un  ticket  de  visite  qui  varie  de  0  fr.  25  à  0  fr.  75, 
d’après  la  classe  de  l’assuré  et  qui  est  remis  au 
médecin  par  le  malade.  Ce  ticket  est  destiné  à 
diminuer  les  abus  de  l’appel.  Dans  le  but  encore 
de  réprimer  ou  de  prévenir  les  abus,  un  contrôle 
du  groupement  professionnel  de  la  caisse  est 
prévu. 

Ce  système  aboutit,  en  somme,  à  un  tarif  for¬ 
faitaire  entre  les  caisses  et  les  syndicats  médicaux , 
au  contrôle  des  médecins  entre  eux,  à  une  majo¬ 
ration  infime  du  prix  de  la  visite  ou  de  la  consul¬ 
tation  de  la  part  du  malade  sous  la  fuiruc  du 
ticket  modérateur. 

Reste  à  savoir  le  nombre  prévu  des  assurés. 
M.  Rinuy,  dans  son  rapport  au  Syndicat  des 
Médecins  de  la  Seine,  l’évalue  à  24  millions  (as¬ 
surés  9.500.000;  femmes  et  enfants  d’assurés 
14.500.000),  soit  les  deux  tiers  de  la  population. 


Tel  est’le"projet;'que  peut-on'en  penser? 

Le  premier  avis  à  prendre  est  celui  des  scienti¬ 
fiques;  inutile  d’ajouter  que  c’est  le  seul  dont  ne 


s’inquiètent  jamais  les  hommes  politiques,  quittes 
à  vanter  sans  cesse  les  bienfaits  de  la  science. 
Les  Anthropologistes  et  les  Eugénistes  qui.  en 
dérivent  ne  cherchent  en  matière  d’avenir  que  les 
<^nditions  qui  peuvent  perfectionner  l’animal 
huitain  dans  chacune  de  ses  races.  Ils  s’accor¬ 
dent  tous  à  dire  que  le  sujet  qu’il  faut  partout  et 
toujours  protéger  est  le  sujet  sain.  C’est  ce  sujet 
seul  qui  assure  la  pérennité  de  la  race  et  qui  est 
la  force  de  chacune  de  ses  générations. 

Que  fait,  de  ce  sujet,  le  projet  en  question  ?  11 
le  surcharge  étrangement.  Prenons  un  groupe 
de  100  individus,  contenant  80  sujets  sains  et 
20  tarés  originellement  ou  au  cours  de  leur  évolu¬ 
tion.  Supposons  que  les  80  sains  aient  chacun 
8  jours  de  maladie  par  an;  nous  aurons  le 
chiffre  de  640  journées.  Les  20  tarés  auront  cha¬ 
cun  un  chiffre  5  fois  plus  grand,  soit  40  pour 
chacun,  soit  800  pour  l’ensemble.  En  mettant  à 
10  francs  le  prix  d’une  journée,  les  80  sains 
auraient  à  se  partager  6.400  francs  de  dépenses, 
soit  80  francs  par  an  et  par  sujet;  les  tarés  ont 
8.000  francs  :  20,  soit  400  francs  par  an  et  par 
sujet.  Le  fait  de  les  assembler  conduit  le  sujet 
sain  à  payer  14.400  francs  ;  100  =  144  francs, 
au  lieu  de  80  francs. 

Les  Eugénistes  enseignent  que  les  sujets  à 
protéger  sont  les  courageux,  les  honnêtes,  les 
droits.  Le  projet  accorde  ses  mêmes  faveurs  aux 
paresseux,  aux  indélicats,  aux  retors.  Et  com¬ 
bien  ceux-ci  coûteront  aux  autres  ? 

Le  projet  n’a  donc  aucune  base  scientifique. 
Bismarck  ne  lui  a  d’ailleurs  jamais  demandé  cette 
qualité  puisqu’il  ne  visait  qu’un  but  politique  : 
rattacher  les  socialistes  aux  institutions  impé¬ 
riales. 

Du  point  de  vue  eugénique,  non  seulement  le 
projet  n’est  pas  un  bienfait,  mais  il  doit  être 
considéré  comme  une  calamité  publique. 

Plus  spécialement  pour  la  population  française 
actuelle,  que  vaut-il?  Les  problèmes  vitaux  pour 
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une  nation  varient  avec  les  nationalités.  Pour  la 
France  du  xx®  siècle,  il  n’y  a  qu’un  problème 
vital,  celui  de  la  dépopulation;  qu’on  le  veuille 
ou  non,  si  la  population  reste  déficiente  ou 
stationnaire,  rien  n’arrêtera  une  nouvelle  inva¬ 
sion  de  l’Est,  militaire  ou  pacifique. 

Toutes  les  lois  doivent  être  envisagées  de  ce 
point  de  vue  supérieur  et  toute  loi  qui,  par  quel¬ 
que  côté,  favorise  l’iniproductlvité,  doit  etre 
impitoyablement  rejetée.  Voilà  l’intérêt  national; 
il  n’est  pas  ailleurs. 

Que  vaut  donc  le  projet  à  ce  point  de  vue  ? 
Pour  un  esprit  de  courte  vue,  ce  projet  est  par¬ 
fait.  Le  chapitre  11,  avec  ses  quatre  articles,  et  le 
chapitre  IV,  également  avec  ses  quatre  articles, 
sont  consacrés  à  la  maternité  et  aux  charges  de 
famille. 

Mais  étudions  de  plus  près.  A  la  page  18  de 
l’exposé  des  motifs,  cueillons  d’abord  cette  perle  : 
«  Il  est  par  contre  nécessaire  de  fixer  des  condi¬ 
tions  restrictives  à  l’entrée  des  facultatifs  dans 
l’assurance  pour  éviter  la  sélection  à  rebours  qui 
ne  manquerait  pas  de  se  produire  au  profit  des 
malades,  des  chétifs,  des  gens  âgés  et  chargés  de 
famille.  »  Vous  avez  bien  lu  :  chargés  de  famille. 
Le  politicien  ou  le  bureaucrate  qui  a  osé  écrire, 
faire  imprimer  et  donner  en  bon  à  tirer  une 
paroillo  phrase,  n'est  évidemment  qu’un  incon¬ 
scient.  Mais  quelle  mentalité  révèle  cette  phrase  ! 
Assimiler  les  chargés  de  famille  aux  chétifs  et 
aux  malades  I  Au  sortir  de  la  guerre,  alors  que 
les  familles  nombreuses  ont  été  une  si  importante 
cause  de  force  militaire  et  qu’elles  pleurent  toutes 
aujourd’hui  des  fils  tués  en  plus  ou  moins  grand 
nombre,  il  est  inconcevable  qu’un  homme,  quel 
qu'il  soit,  ait  pu  songer  à  les  frapper.  Et  il  n’y  a 
pas  de  raison  à  donner.  Les  familles  nombreuses 
sont  sacrées  !  tout  est  toujours  pour  elles  1  Voilà 
l’intérêt  national;  il  est  là  et  nulle  autre  part. 

La  «  sélection  à  rebours  »,  c’est  bien  celle  du 
projet.  En  effet,  si  le  père  et  la  mère  sont  l’un 


et  l’autre  assurés,  «  l’allocation  de  naissance  est 
portée  au  double.  Ce  n’est  pas  en  eSet  un 
secours  qu’on  attribue,  mais  une  allocation 
légale  dont  chaque  intéressé  doit  équitablement 
bénéficier  ». 

Le  raisonnement  à  courte  vue  tient  bien.  Mais 
plaçons-nous  dans  les  données  biologiques  et  con¬ 
sidérons  l’intérêt  national  :  les  femmes  les  plus 
robustes,  les  mieux  constr'uites  ont  une  fécondité 
qui  leur  permet  d’aller  sans  difficulté  à  10,12  gros¬ 
sesses,  voire  davantage  et  d’avoir  de  beaux  et 
solides  rejetons.  Les  femmes  chétives,  malades, 
tarées,  sont  improductives  ou  peu  productives,  et, 
dans  ce  dernier  cas,  donnent  souvent  des  sujets 
malingres.  Du  point  de  vue  biologique,  il  n’y  a 
aucune  égalité  entre  les  femmes  quant  à  la  repro¬ 
duction.  Quel  est  l’intérêt  national?  De  provo¬ 
quer  les  naissances  chez  les  premières,  pour 
augmenter  la  population  des  sujets  sains.  Mais  la 
femme  qui  a  une  famille  nombreuse  doit  se  con¬ 
sacrer  exclusivement  à  elle;  donc  elle  ne  peut 
être  employée  au  dehors,  elle  reste  à  la  maison 
pour  le  plus  grand  bien  de  tous  :  le  mari  seul 
travaille. 

Relisez  le  projet,  l’allocation  est  double  quand 
le  père  et  la  mère  sont  assurés.  La  mère  de 
famille  nombreuse  n’est  pas  assurée  ;  donc  allo¬ 
cation  simple  pour  elle. 

Le  projet  encourage  les  familles  réduites;  il 
favorise  de  tout  son  pouvoir  le  travail  de  la 
femme  en  dehors  de  son  ménage  ! 

Nous  savons  aussi  que  les  grandes  aggloméra¬ 
tions  ne  sont  pas  favorables  au  développement 
de  l’être  humain,  et  les  raisons  en  sont  connues 
de  tous.  Une  nation  où  la  population  n’augmente 
pas  ou  peii  a  donc  l’étroit  devoir  de  favoriser  les 
campagnes  de  tout  son  pouvoir.  Or,  ce  projet 
de  loi  contribuera  encore  à  vider  les  hameaux. 
C’est  dans  les  usines  que  la  loi,  en  effet,  jouera 
le  mieux.  Mais  que  feront  les  petits  patrons  des 
campagnes  qui  ne  sont  guère  que  des  ouvriers  ? 


Les  voit-on  payer  450  francs  par  an  et  pour 
chaque  ouvrier?  Et  il  faut  noter  qu’actuellement, 
le  prix  de  3  francs  de  l’heure,  soit  30  francs  par 
jour,  soit  9.000  francs  par  an,  est  courant.  Et 
que  feront  les  cultivateurs  pour  leurs  ouvriers 
agricoles? 

Si  par  hasard  les  employeurs  acceptaient,  tous 
les  prix  augmenteraient  encore.  Ce  serait  la  vie 
chère  à  perpétuité,  et  il  n’est  pas  d’obstacle  plus 
grand  à  la  reproduction  que  le  coût  élevé  des 
denrées. 

On  sent  à  chaque  pas  que  le  projet  ne  repose 
sur  aucune  donnée  biologique  saine  et  qu’il  n’a 
pas  mis  au  premier  plan  la  question  de  la  dépo¬ 
pulation  qui  domine  de  haut  tout  l’avenir  de  la 
France. 

Voulant  rester  sur  le  terrain  purement  scien¬ 
tifique,  je  ne  m’étendrai  pas  sur  le  côté  écono¬ 
mique.  Cependant  je  poserai  trois  questions  : 

1°  Quand  on  parle  de  10.000  francs,  de  quel 
franc  s’agit-il?  Du  franc-or  ou  du  franc-papier? 
La  question  est  capitale.  Le  1"  Mars  1922,  par 
rapport,  à  l’étalon  dollar,  le  franc-papier  vaut 
0  fr.  454,  soit  quarante-cinq  centimes. 

Pour  apprécier  l’avenir  du  projet,  il  importe 
de  tabler  sur  ce  franc-papier.  Je  connais  un  coin 
du  Centre  où,  avant  la  guerre,  un  ouvrier  gagnait 
0  fr.  50  à  l’heure,  mais  c’était  0  fr.  50  or.  Aujour¬ 
d'hui,  il  gagne  3  francs-papier  qui  valent  1  fr.  362- 
or.  L'augmentation  apparente  est  de  6  ;  l’augmen¬ 
tation  réelle  est  de  2  et  1/8. 

Si  on  assure  un  salarié  ou  un  métayer  à 
10.000  francs-papier,  on  se  borne  en  fait  à  assu¬ 
rer  un  salaire  ou  un  revenu  de  4:540  francs-or. 

Mais  si  l’on  entend  parler  du  franc,  quel  qu& 
soit  le  change,  deux  éventualités  sont  à  envi¬ 
sager  :  si  le  change  baisse  encore,  la  somme 
convenue  deviendra  insuffisante,  et  s’il  monte  et 
parvient  au  pair,  on  arrivera  à  assurer  des  salaires 
(et  que  ne  peut-on  pas  désigner  sous  ce  nom?) 
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ou  des  revenus  de  cultivateur  valant  actuellement 
22.000  francs-papier. 

Le  projet  comporte  des  comptes  établis  jus¬ 
qu’en  1957.  La  guerre  nous  a  pourtant  montré 
toutes  les  erreurs  formidables  commises  par  les 
prédiseurs  financiers.  Toute  personne  réfléchie 
se  demandera  quelle  valeur  il  faut  attribuer  à  ces 
savants  calculs  basés  sur  un  franc  aléatoire. 

Du  point  de  vue  médical,  il  serait  vraiment 
piquant  de  voir  l’Etat  obliger  la  foule  des  prati¬ 
ciens  dont  le  revenu  n’atteint  pas  10.000  francs- 
or,  à  aller  soigner,  à  des  taux  de  rabais,  des 
salariés  ou  des  cultivateurs  réalisant  ce  chiffre. 

L’intérêt  de  la  Nation  n’est  sûrement  pas  là. 

2°  Croit-on  que  l’ouvrier  sain  et  bien  portant, 
gagnant  9.000  par  an,  versera  450  francs  à  la 
caisse  de  l’Etat?  J’ai  interrogé  à  ce  sujet  plu¬ 
sieurs  industriels  de  Paris  et  de  province  ;  tous 
doutent  fortement  du  succès,  personne  ne  s’assu¬ 
rant  déj à  plus  pour  les  simples  retraites  ouvrières . 
On  dit  que  les  syndicats  donneront  le  mot  d’ordre  : 
il  n’est  nullement  démontré  qu’ils  seront  suivis. 
Et  puis,  resteront  les  campagnes. 

3°  Pourquoi  TEtat  éprouve-t-il  les  besoins  de 
subventionner  les  caisses  pour  la  maladie?  en 
Allemagne,  l’Etat  ne  donne  pas  un  centime  et  les 
caisses  s’enrichissent. 

11  me  reste  à  traiter  une  question  importante. 
Que  pensent  les  médecins  du  projet?  Et  leur 
sentiment  a  quelque  valeur,  car  leur  concours  est 
une  des  pierres  angulaires  de  l’édifice. 

La  réponsé  a  été  donnée  le  5  Décembre  à  l’As¬ 
semblée  générale  de  l’Union  des  syndicats  :  le 
projet  Vincent  a  été  rejeté  à  l’unanimité.  Et  le 
vote  est  bon,  comme  bon  a  été  celui  qui  a  obligé 
le  ministre  des  Pensions  à  rapporter  son  décret 
du  9  Mars  1921.  Les  médecins  de  France  qui 
sont  les  premiers  cliniciens  du  monde,  et  qui  pour 


cette  raison  ont  réalisé,  durant  la  dernière  guerre,  | 
la  meilleure  des  organisations  sanitaires  de  toutes 
les  armées,  n’entendent  pas  sacrifier  à  un  but 
politique  passager  la  science  française.  Ils  ne 
veulent  pas  devenir  des  fonctionnaires,  empêtrés 
dans  des  paperasses.  Ils  entendent  tenir  le  ser¬ 
ment  d’Hippocrate  et  garder  cet  admirable  secret 
médical  qu’il  faudrait  inventer  s’il  n’existait  pas 
et  que  détruit  le  système  des  caisses.  Ils  refusent 
de  donner  au  public  de  la  médecine  en  vrac  et 
s’obstinent  à  garder  avec  leurs  clients  des  rap- 
,  ports  pleins  de  courtoisie  et  souvent  d’amitié  que 
briserait  à  jamais  le  fonctionnariat  caissier. 

Mais,  dira-t-on,  les  médecins  allemands  ont  bien 
accepté.  Oui,  mais  dans  quelles  conditions  et 
comment  ?  La  création  des  caisses  a  été  d’abord  une 
ruine  pour  les  médecins  praticiens  d’Allemagne. 
Les  visites  leur  furent  payées  primitivement 
0  fr.  40.  Comme  ils  mouraient  de  faim  et  de  misère, 
il  se  groupèrent  et  finalement  constituèrent  une 
Association  générale  puissante  dont  le  siège  est  à 
Leipzig.  Depuis  30  ans,  ils  luttent  contre  les 
caisses  ;  ils  ont  soutenu  dans  certaines  villes  des 
grèves  qui  ont  duré  un  an,  comme  à  Elberfeld.  Ils 
ont  ainsi  progressivement  relevé  leurs  honoraires 
et  sont  arrivés  à  3  ou  4  francs  par  visite  et  ils 
bataillent  toujours. 

Les  médecins  de  France  n’entendent  pas  entrer 
dans  une  pareille  bagarre,  et  encore  moins  subir 
l’humiliation  du  «  pourboire  »  qu’ont  connu  et 
connaissent  encore  les  médecins  allemands. 
Qu’est  ce  «  pourboire  »  ?  C’est  un  supplément  que 
fournit  le  malade  pour  être  mieux  examiné  1 

Du  point  de  vue  scientifique,  c’est  une  grosse 
erreur  que  de  vouloir  transporter  une  o-rganisation 
sociale  d’un  pays  dans  un  autre,  sans  tenir  compte 
de  la  mentalité  des  habitants.  Et  je  ne  puis  ici  ne 
pas  opposer  la  mentalité  du  médecin  français  à 
celle  du  médecin  allemand. 

Quand  Bismarck  forgea  ses  lois  de  sa  main 
dure  et  puissante,  le  Corps  médical  allemand 


était  partagé  en  deux  clans;  en  haut,  les  médecins 
scientifiques,  toujours  admirablement  rétribués, 
et  s’occupant  à  la  fois  des  problèmes  posés  par  la 
science  médicale  et  de  la  propagande  des  idées 
germaniques  à  l’étranger.  En  bas,  les  praticiens 
disciplinairement  élevés  dans  le  culte  des  scienti¬ 
fiques,  éduqués  dans  des  laboratoires  et  des 
amphithéâtres  de  cours,  mais  ne  pénétrant  jamais 
dans  les  salles  de  malades. 

En  France,  tout  au  contraire,  pas  de  cloison 
étanche  entre  les  chefs  et  les  élèves.  Dès  sa 
première  année,  l’étudiant  est  en  contact  avec  le 
malade;  tout  le  long  de  ses  éludes,  il  apprend 
son  art  dans  les  salles  des  hôpitaux;  il  s’intéresse 
directement  à  l’évolution  des  malades;  il  aime  les 
lits  dont  il  a  la  charge;  il  connaît  son  patient,  se 
lie  à  leur  sort  et  ainsi  commence  à  naître  ce  senti¬ 
ment  d’affection  qui  se  développe  plus  tard  chez 
tout  médecin  français  digne  de  ce  beau  nom  à 
l’égard  de  ceux  qui  s’adresseront  à  lui  pour  sou¬ 
lager  leur  misèrè  ou  échapper  à  la  mort. 

On  conçoit  que  le  premier  deviendra  aisément 
médecin  de  caserne  ou  de  caisse;  pensez-vous  un 
seul  instant  que  le  second  s’accommodera  du  rôle  de 
délivreur  de  tickets  de  maladie?  Et  la  population 
elle-même,  n’est-elle  pas  très  différente  de  par 
son  éducation?  Quel  meilleur  exfimple  que  celui 
de  la  grande  guerre  dont  nous  sortons?  Deux 
soldats,  tous  deux  munis  de  fortes  qualités 
guerrières,  se  sont  opposés  :  l’un,  soumis  à  une 
discipline  de  fer  attendant  toujours  l’ordre  et 
l’exécutant  ponctuellement,  mais  décontenancé 
dès  que  le  plan  ne  s’exécutait  pas  point  par  point  ; 
l’autre,  n’acceptant  que  des  ordres  intelligemment 
donnés,  raisonneur  quelque  peu,  ne  s’empêtrant 
pas  dans  des  plans  et  prenant  des  initiatives 
hardies,  contraires  parfois  à  toutes  les  règles, 
mais  assurant  la  victoire  finale.  Tous  deux  avaient 
un  même  but  :  vaincre;  tous  deux  avaient  une 
discipline,  mais  pas  la  même;  tous  deux  avaient 
des  moyens,  mais  différents.  La  guerre  est  ter- 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  composition  minéraie  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


(XX  gouttes  eonliennent  0.40  centigrammes  de  1 

Glycéropliuspliales  alcalins  sans  sucre,  chaux  ni  alcool).  1 

à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à^eliaqne  repas  dans 

FREYSéÏNGEl 

SURMEWASE  i  VERTI6ES 
DÉPBESSlOW  NERVEUSE  II  AWËMIE  CEREBRALE 
NEURASTHENIE  "f  CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial —  1913.  GAHD  è 


CAPSULES 

_  DARTOIS 

a  earobage  spéciaK  contiennent  chacune  0,05  de  Créo^te  de  hôfcre  titrée  en 
gaîacol.  dissoute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Moru^  Toujours  parfaitement 
tolérées,  ailes  doivent  leur  efficacité  spéciale  au  choix  et  6  la  pureté  des 
matières  premières  employées  è  leur  fabrication. 

TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUES 

2  &  i  &  Chaque  repas.  PRËTUBERCULOSE  6,  R.  Abel,  PA^8\ 
«  La  Créoiote  rend  le  terrain  réfrMtaire  i  l'infection  tnhercnleMer»r" 


DESINFECTION  INTESTINALE 

I  dans  tout  état  Infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes 

û^Chloraniine 


irreyssîDge 


Dosées  à  0.05  de  Sodlum-paratoluène-sulfo-ohloramlne,  enrobées  au  gluten, 
inattaquées  par  le  suc  gastrique,  ces  pilules  sont  d’une  innocuité  absolue 
et  d'une  réelle  elflcaolté  à  la  dose  de  4  à  8  par  jour  aux  repas. 


Littêratorb  et  Echantillon;  freyssingé,  e,Ruo  Abel,  pabis  (12*)^ 
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minëe  ;  celui  qui,  d’après  toutes  les  suppositions 
mathématiques,  devait  la  gagner  l’a  perdue.  Les 
deüx  soldais  Oiit  repris  la  vie  civile;  ils  restent 
difïérentS,  et  c’est  une  faute  de  vouloir  leur 
appliquer  dans  la  paix  une  même  institution 
sociale. 

*** 

Les  conclusions  aüquelles  je  suis  amené  seront 
brèves  : 

1“*  L’obligation  pour  une  collectivité  de  s’assurer 
contre  la  maladie  aboutit  à  faire  entretenir  les 
individus  tarés  individus  sains  de  cette 

coiiëctivité.  Elle  va  èxactemeni  à  l’encontre  du 
principe  eugénique  dü  perfectionnement  de 
l’homme  qui  exige  avant  tout  et  d’abord  la  protec¬ 
tion  du  sujet  sain.  L’application  de  cette  idée  doit 
cire  tenue  pour  une  calamité  sociale. 

2°  Toute  assurance  libre  doit  être  encouragée. 

3°  En  ce  qui  concerne  particulièrement  la 
France,  le  problème  vital  est  celui  de  la  dépopu¬ 
lation.  L’état  de  fonctionnaire  ne  favorisant  pas  le 
développement  des  familles  nombreuses,  il  im¬ 
porte  de  réduire  fortement  le  nombre  de  ceux  qui 
existent  et  de  ne  pas  en  créer  un  seul  de  plus 
pour  n’importe  quelle  raison. 

4“  L’assurance  obligatoire  contre  la  maladie 
n’est  nullement  une  institution  répandue  dans  le 
monde  entier. 

5°  il  ii’est  pas  nécessaire  d’établir  un  système 
d’assurance  contre  la  maladie  qui  soit  le  même 
pour  toutes  les  provinces  françaises.  Il  importe, 
au  contraire,  de  tenir  compte  des  aspirations  de 
chacune  d’elles.  Il  n’y  a  aucun  inconvénient  à  ce 
que,  dé  ce  point  de  vue,  il  y  ait  des  organisa¬ 
tions  différentes  en  Alsacè-Lorraiiie,  èn  Normandie 
et  en  Gascogne. 

6“  Le  Corps  médical  français,  en  raison  de  sa 
formation  particulière,  ne  peut  accepter  le  projet 
déposé  au  Parlement.  Il  défend  et  continuera  à 
défendre  le  libre  choix,  le  tarif  à  la  visite  et  le 


secret  médical.  Ces  trois  principes  étant  sauve¬ 
gardés,  il  est  tout  prêt  à  donner  son  concours  entier 
à  toute  œuvre  législative  ou  autre  qui  aura  pour 
but  l’amélioration  de  l’hygiène  de  la  population 
et  le  perfectionnement  de  l’outillage  social  contre 
la  maladie.  F.  Jayle. 


LA  LUTTE  CONTRE  LA  LÈPRE  EN  TUNISIE 

Le  Gouvernement  tunisien  se  préoccupe  actuelle¬ 
ment  de  prévenir  la  propagation  de  la  lèpre,  et,  à  cet 
effet,  vient  de  faire  paraître  dans  le  Journal  officiel 
du  pays  un  décret  concernant  les  mesures  à  prendre 
contre  cette  maladie. 

Les  principales  mesures  préconisées  sont  les  sui¬ 
vantes. 

La  surveillance  des  malades;  leur  isolement  à 
domicile  ou  dans  des  établissements  spéciaux;  l’in¬ 
terdiction  dé  l’accès  du  territoire  à  totts  les  sujets 
atteints  de  lèpre;  enfin  l’expulsion  de  la  régence  de 
tous  les  lépreux  étrangers  ne  pouvant  justifier  de 
plus  d’un  an  de  séjour  en  Tunisie. 

Les  infractions  à  ces  mesures  prescrites,  les  empê¬ 
chements  apportés  à  leur  mise  en  application  doivent 
être,  suivant  les  cas,  punis  d’amendes  ou  d’empri¬ 
sonnement,  et  de  plus  les  peines  doivent  être  dou¬ 
blées  dans  les  cas  de  récidive  dans  l’année. 


VARIÉTÉS 


Preuve  zoologique 

de  l’existence  d’un  ancien  continent  antarctique. 

Depuis  longtemps  déjà,  l’attention  des  zoolo¬ 
gistes  avait  été  attirée  sur  l’existence  en  Patagonie 
èt  en  Australie  de  grenouilles  appartenant  à  la 
même  famille,  des  Lepdodactylidae.  Certains  savants 
y  voyaient  la  preuve  d’une  ancienne  connexion 
antarctique,  entre  les  deux  continents;  d’autres 
au  contraire  expliquaient  le  fait  par  une  évolution 
convergente.  Un  nouvel  argument,  d’une  Importance 
capitale  sinon  décisive,  vieüt  d’être  fourni  à  l’appui 


de  la  première  hypothèse  par  le  D'  Maynard  M.  Met- 
calf.  Ce  savant  a  découvert  une  même  espèce  de 
parasite,  Zelleriella,  de  la  famille  des  Opallnidae, 
chez  les  Leptodactylidae  d’Australie  et  de  Patagonie. 
11  est  difficile  d’admettre  qu’il  s’agit  là  encore  d’un 
fait  d’évolution  convergente.  11  est  plus  simple  et, 
semble-t-il,  plus  logique  de  conclure  que  les  Lepdo¬ 
dactylidae  ont  émigré  d’Amérique  en  Australie,  par 
un  continent  antarctique,  aujourd’hui  disparu,  trans¬ 
portant  avec  elles  leurs  parasites.  M.  Metcalf  pense 
avec  juste  raison  que  l’étude  systématique  des  para¬ 
sites  des  différents  animaux  pourrait  fournir  des 
renseignements  du  plus  haut  Intérêt  sur  les  anciennes 
connexions  intercontinentales.  11  y  a  là  certainement 
un  champ  de  recherches  nouveau  plein  de  promesses. 

(La  Géographie,  1921.) 


Un  crâne  d’enfant  du  Moustérlen  supérieur. 

Le  gisement  de  la  Quina  (Charente)  contient  en 
abondance  des  ossements  mutilés  d’animaux  de  la 
faune  froide  et  de  très  nombreux  silex  taillés,  ainsi 
que  des  restes  de  charbons,  de  foyers.  Les  animaux 
qui  ont  laissé  leurs  ossements  sont  le  renne,  le 
cheval,  deux  espèces  de  bœufs.  D’autres  ossements 
plus  rares  proviennent  du  mammouth,  d’un  grand 
ours,  du  loup,  du  renard,  du  lion,  de  la  marmotte, 
du  vautour. 

On  a  trouvé  également  des  ossements  humains 
très  caractérisés.  Un  crâne  d’enfant  de  8  ans  environ 
a  été  trouvé  et  décrit  par  M.  Henri  Martin  et  sa  fa¬ 
mille.  L’aspect  du  crâne  est  celui  d'un  ovoïde  assez 
régulier,  beaucoup  plus  régulier  que  celui  observé 
sur  le  crâne  d’un  enfant  français  actuel.  'Toutefois, 
le  renflement  de  la  région  pariétale  poslérleure  est 
très  notable,  il  suit  une  courbe  bien  régulière,  sans 
aucune  saillie  brusque.  Le  crâne  apparaît  avec  un 
front  abaissé,  refoulé  en  arrière  et  rétréci  ;  il  repose 
sur  le  bourrelet  sourcilier  déjà  parfaitement  visible. 
On  note  également  sur  ce  crâne  la  proéminence  de  la 
mâchoire  supérieure  et  l’atrophie  de  l'apophyse 
mastoïde.  La  capacité  de  la  boîte  crânienne  est  tout 
à  fait  hofflinlenne.  Henri  Martin  considère  ce  crâne 
comme  ayant  appartenu  à  un  enfant  de  la  race  néan- 
derthalienne. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Caa  do  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  (Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Méthylarsiuate  dîsôdique. 

Cinq  ome.  (niié  cuillèréé  à  café)  contiennent  exactement  1  centigrr. 
d’iode  et  i/4  de  milligr.  de  ixàtbylarainaia  en  oombinàiSon  physiologique. 

i  3  cuillerées  a  dessert. 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  a 

‘  LA  BIOMÂRINE'’  à  dieppe 

Laboratoire  d’études  à  Biarritz.  -  Oirnttur  ;  A.  cdsSAO.  ii  Phiniâili, 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

t  II  n’est  pas  douteua; 
qu’sn  mettant  en  évi- 
dencedesinétaui,même 
à  doses  infinitésimales, 
dans. l’eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  àla  thérapeutique 


thiluMtiirim»,  BItrrIU  liOS) 


«  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l’eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
comblerunelacunedans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GABBIGOn, 
Protesesur  d'Hydi-oloirla 

(Toulouso). 
(etmndu  Pretiamet  TMii 


médaille  d’Htgiêne  Publique 

dSoarnia  lur  l«  propoSlllon  da  rAotdSmia  da  Médaaias 
(Journal  OJPeltl,  ArrtU  Minlatdrlai  du  10  dsoviar  tMI! 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

(ÉulL  di  fAeddému.  Parla.  U  Fdv.  IHI) 


J 
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Bromothérapie  physiologique 

SPÉCIFIQUE  des  AFFECTIONS  NERVEUSES 

Traitement  de  rlnsomnis  Ueivense,  Épilepsie,  etc. 


(Combmt  avec  succès  la  Morphinomanio) 


BROMONE  ROBIN 


Première  Combinaison  directe  et  absolument  stable  de  .f,®  Peptone 

découverte  en  1902  par  Maurice  ROBIN,  l'auteur  des  Combinaisons  Me^tallo-Peptomqu^de  Peptone  et  de  Fer  en  1881. 
evoir  Communication  à  i' Academie  des  Sciences  pa. 


Le  Bromone  a  été  expérimenté  pour  la  première  fois  à  la  Salpétrière  é 
ie  Brome”  d'un  de  ses  élèves,  M.  le  Docteur  Mathieu  F.  M.  P.  '''' 


Il  n'existe  aucune 


autre  véritable  solution  titt^e^de  Brome  et 


-  de^  Pep tpj[>e  /ry£siq  u  e  g  ue 


/e  BROWIONE. 


ItB  pas  confondre  cette  préparation  avec  les  nombreuses  Imitations  créées  depuis  cette  découoerte. 

Le  BROMONE  est  la  préparation  BROMÉE  ORGANIQI^  la  PLUS  ASSIMILABLE  et  la  SEULE  qm  S'emploie 
ne  INÜECTABI.E;  elle  est  complètement  INOOlUOREa 

Remplace  les  Bromures  alcalins  sans  ançnn  aççldfflt  de  Bromisme. 

^  Deux  lormes  de  préparation  :  OOUTTE8  concentréea  et  ASPOULE8  Injectables. 

.  I  XX  gouttes  avant  chacun  des  principaux  1  souttst  correspondent  comme  effet  thérapeutique 

Dépôt  6«baé  rr  éh  Gros  :  13,  Bue  de  Polssy,  PARIS.  -  DéUil  toete.  te.  Pto^çte.- 


U  funèbre,  on  rencontre  un  mon- 
d’ossements  humains  parmi  les- 
on  trouve  44  crânes  humains.  Il  y 
également  une  hoîte  de  bols,  d’eii- 
1  mètre  de  long,  qui  pouvait  conle- 


Iwaan,  Masbate,  île  qui 
l’archipel  des  Philipph 
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nlr  une  rangée  de  5  à  6  crânes.  Un  peu  plus  loin,  on 
voyait  une  sorte  de  panier  en  mauvais  état  ressem¬ 
blant  par  sa  forme  aux  paniers  encore  en  usage  dans 
l’île. 

Beaucoup  de  crânes  examinés  présentaient  les 
déformations  pratiquées  encore  par  quelques  tribus 
des  Philippines,  au  moment  de  la  conquête  espa¬ 
gnole.  Ces  crânes  semblaient  appartenir  à  plusieurs 
races.  M.  H.  O.  Beyer,  professeur  d’anthropologie 
à  l’Université  des  Philippines,  attribue,  par  exemple, 
l’un  des  crânes  au  type  uegrito,  l’autre  à  la  race 
chinoise.  Le  crâne  attribué  au  type  negrito  a  un  front 
singulièrement  abaissé,  refoulé  en  arrière,  il  est 
curieux  de  le  comparer  au  crâne  décrit  par  Martin. 


CORRESPONDANCE 


Diagnostic  du  typhus  exanthématique 
PAR  l’examen  iiématologique. 

Lorsqu’on  examine  un  frottis  de  sang  provenant 
d’un  malade  atteint  de  typhus  exanthématique,  après 
coloration  par  la  méthode  panoptique  de  Papenheim 
soit  sous  sa  forme  originale,  soit  sous  celle  modifiée 
par  nous,  on  est  frappé  par  la  présence  d’un  certain 
nombre  d’éléments  spéciaux,  qui,  du  moins  à  notre 
connaissance,  n’ont  pas  encore  été  signalés.  En  effet, 
à  côté  des  caractères  bien  connus  de  la  formule 
leucocytaire,  dans  cette  affection,  sur  lesquels  ont 
insisté  dernièrement  Weissenbach  [Soc.  méd.  des 
Ilâp.,  séance  du  11  Avril  1919)  etRothacker  (résumé 
in  La  Riforma  Medica,  n®  1,  3  Janvier  1920,  p.  21), 
nous  avons  observé  un  autre  qui  porte  sur  la  varia¬ 
tion  de  la  dimension  des  globules  blancs  polynuclé¬ 
aires.  Ces  éléments  se  rencontrent  surtout  à  la  partie 
initiale  du  frottis  et  sont  suffisamment  nombreux  à 
partir  du  deuxième  ou  troisième  jour  de  fièvre  pour 
permettre  le  diagnostic,  donc  à  un  moment  où  il 
n’est  encore  possible  par  aucun  autre  procédé.  De 
plus  nous  ne  les  avons  jamais  rencontrés  dans  d’autres 
affections  fébriles  qui  pourraient  prêter  à  confusion 
(fièvre  typhoïde,  fièvre  récurrente,  septicémie,  grippe 
dite  espagnole). 

Ces  éléments  présentent  les  caractères  suivants  : 


a)  Ils  sont  beaucoup  plus  petits  que  les  polynu¬ 
cléaires  normaux  et  ont  environ  la  dimension  d'un 
globule  rouge,  d’un  lymphocyte  {6  à  8  jx). 

h)  Leurs  noyaux  sont  nettement  lobés,  très  com¬ 
pacts  et  ne  présentent  pas  les  fines  attaches  de  celles 
des  polynucléaires  du  sang  normal.  Ils  forment  des 
masses  irrégulières  présentant  de  fortes  échancrures. 
Ils  se  colorent  souvent  Intensément.  Ces  caractères 
du  noyau  sont  d’ailleurs  communs  à  beaucoup  de 
polynucléaires  de  dimension  normale. 

c)  Leurs  granulations  sont  fines,  très  nombreuses 
et  prennent  la  même  teinte  que  celles  des  autres 
polynucléaires  neutrophiles. 

d)  Le  protoslasma  prend  rarement  une  coloration 
très  foncée,  ce  qui  leur  donne  un  aspect  rappelant 
celui  des  lymphocytes  normaux. 

e)  Enfin  à  côté  de  ces  formes  naines  on  rencontre, 
surtout  au  début  de  la  maladie,  des  formes  géantes 
de  18  à  20  ijl,  à  protoplasma  largement  étalé,  à  granu¬ 
lations  plus  ou  moine  clairsemées,  à  noyau  plus  ou 
moins  dégénérés. 

Comme  il  a  été  déjà  dit  ces  éléments  sont  suffisam¬ 
ment  nombreux  dès  le  deuxième  ou  surtout  le  troi¬ 
sième  jour  à  partir  du  début  de  la  fièvre  pour  per¬ 
mettre  le  diagnostic  et  par  conséquent  l’application 
des  mesures  prophylactiques  précoces. 

La  simplicité  de  la  technique  qu’exige  cette 
recherche  la  met  à  la  portée  de  tout  praticien  possé¬ 
dant  un  microscope,  quelques  lames  et  le  colorant 
voulu  qui  peut  l’effectuer  sans  le  secours  d’un  labo¬ 
ratoire  ou  d’un  spécialiste. 

Quant  à  la  nature  de  ces  éléments  nous  ne  pouvons 
rien  dire  pour  le  moment.  En  tout  cas  nous  ne  croyons 
pas  qu’on  puisse  les  assimiler  à  des  myélocytes,  à 
des  pseudo-lymphocytes  neutrophiles  d’Erlich  dont 
le  noyau,  d’après  Sabrazès,  u  rappelle  celui  des  poly¬ 
nucléaires  ».  Leur  noyau  a  en  effet  une  forme  absolu¬ 
ment  identique  à  celle  des  noyaux  des  polynucléaires 
de  dimension  normale.  Il  est  entendu,  comme  il  a  été 
dit  plus  haut,  que  les  noyaux  à  lobes  très  nombreux 
et  très  détachés,  semblant  indépendants  les  uns  des 
autres  et  rattachés  entre  eux  par  de  fins  filaments 
plus  ou  moins  faciles  à  voir,  sont  ici  très  rares.  On 
pourrait  peut-être  considérer  ces  polynucléaires  nains 
comme  des  polynucléaires  jeunes  arrivés  à  la  nature 


fonctionnelle,  avant  d’avoir  pu  atteindre  leur  dimen¬ 
sion  normale.  Quoi  qu’il  en  soit,  qu’il  nous  suffise  de 
savoir  qu’on  peut  les  considérer  pour  le  moment  tout 
au  moins  comme  caractéristique  du  typhus  eianthé- 

Nos  recherches  ont  porté  sur  environ  200  cas  dont 
9  seulement  ont  été  régulièrement  suivis  par  nous. 

E.  Nazim  (de  Constantinople). 


LA  MÉDECINE  À  TRAVERS  LE  MONDE 


ALGÉRIE  ET  POLOGNE 

Arsène  Rozée  montre  combien  l’Algérie  pourrait 
bénéficier  de  l’émigration  polonaise. 

La  majeure  partie  du  'l'ell  et  la  partie  septentrio¬ 
nale  des  Hauts-Plateaux  seraient  particulièrement 
intéressantes  pour  les  colons  polonais.  Malheureu¬ 
sement,  les  terres  disponibles  sont  déjà  rares  pour 
la  colonisation  française,  des  mesures  spéciales 
devraient  donc  être  envisagées,  notamment,  l'acqui¬ 
sition  des  terres  privées  à  surface  étendue  pour  la 
création  des  centres  ou  fractions  des  centres  polo- 

isolés  dans  un  pays  neuf  où  la  méconnaissance  des 
usages  indlgèues  et  des  langues  française  et  arabe 
les  exposerait  à  des  abus  de  toutes  sortes,  les  colons 
polonais  iraient  au-devant  de  sérieux  mécomptes 
qui  seraient  bientôt  pour  eux  une  cause  de  décou¬ 
ragement  et  d’insuccès. 

Groupés,  au  contraire,  dans  des  centres  spéciaux, 
leur  énergie  et  leur  labeur  leur  assureraient  les 
mêmes  chances  de  succès  qu’aux  colons  français.  Les 
régions  propices  à  l’élevage  et  à  la  culture  des 
céréales  seraient  les  mieux  désignées  pour  la  créa¬ 
tion  des  centres  polonais. 

L’Algérie  doit  être,  pour  la  Pologne,  sa  première 
station  hivernale,  la  facilité  des  moyens  de  commu¬ 
nication,  le  coût  relativement  peu  élevé  de  la  vie  par 
suite  de  la  modicité  des  ressources  indigènes,  ainsi 
que  l’amélioration  constante  des  services  maritimes, 
y  attireront,  par  la  suite,  des  familles  polonaises 
désireuses  de  profiter  de  la  douceur  de'l’hlver  algé¬ 
rien  et,  d’autre  part,  le  grand  tourisme  qui  vient 


On  peut  tout  attendre  de 


.OPOTHERAPIE 

HEMATIQUE 

par  le 

Sirop  de  DESCHIENS 

à  l’Hémoglobine  pure 


employé  par  30.000  Médecins  du  monde  entier 

Pour  leurs  malades 

Pour  leur  famille 

Pour  eux-mèmes 


ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 


Remplace  la  Viande  crue,  son  jus  et  le  fer^ 
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d’être  excellemment  organisé,  révélerait  aux  Initiés 
la  beauté  des  sites  et  cette  joie  des  lumières,  inou¬ 
bliables  pour  ceux  qui  ont  parcouru  l'Algérie. 
(Arsène  Rozée,  La  Pologne  politique,  économique  et 
littéraire.) 

RUSSIE 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 

L'Ecole  polytechnique 

DE  LA  MÉDECINE  COLONIALE. 


potirràiênt  înêmé  êlrè  autorisés,  jüsqü’à  35  ans,  à 
permuter  entre  eux,  après  autorisation  de  leurs  chefs 
respectifs  et  du  ministre. 

Ainsi,  V Ecole  principale  de  la  médecine  navale 
de  Bordeaux  jouerait,  pour  tous  les  médecins  colo¬ 
niaux,  un  rôle  identique  à  celui  de  l’Ecole  polytech¬ 
nique,  qui  prépare  des  fonctionnaires  civils  et 
militaires. 

En  résumé,  dit-il,  ce  projet  semble  être  le  moins 
onéreux  et  le  plus  pratique  pour  créer  cette  pépinière 
de  médecins  coloniaux,  qui  sont  absolument  néces¬ 
saires  pour  mettre  en  valeur  notre  grand  et  bel 
empire  colonial.  » 


Cette  idée  d’une  Ecole  polytechnique  du  Service  de 
Santé  maritime  et  colonial  (civil  et  militaire)  est 
également  développée  dans  un  brillant  article  de  La 
Dépêche  coloniale  du  12  Janvier  1922,  qui  a  paru, 
sous  la  signature  de  M.  Spire,  médeciu  principal  des 
troupes  coloniales  ën  retraite. 

«  Ce  n’est  pas  &  trèntë  ans,  écrit  Spire,  que  se 
révèlent  les  véritables  vocations  coloniales.  C'est 
parmi  la  jeunesse  des  écoles,  des  lycées  et  avec  un 
enseignement  approprié  que  l’on  doit  développer  le 
désir  d’aller  vivre,  hors  de  France,  une  existence  plus 
large,  plus  aventureuse.  C’est  donc  parmi  les  jeunes 
étudiants  qu'il  faut  tenter  le  recrutement  d’un  corps 
colonial  vraiment  sérieux. 

«  Inutile  de  créer  un  organisme  nouveau.  L'Ecole 
de  Bordeaux,  d'où  sortent  actuellement  les  médecins 
de  la  marine  et  des  troupes  coloniales,  est  tout  indi¬ 
quée  pour  instruire  également  ceux  qui  se  destinent 
à  la  carrière  médicale  coloniale  civile. 

«  Comme  à  Polytechnique,  le  classement  de  sortie 
permettrait  le  choix  entre  les  trois  carrières:  marine, 
guerre  ou  colonies.  » 

A 

A  notre  avis,  ce  projet  aurait  le  grand  avantage  de 
donner  à  tous  les  médecins  coloniaüx  une  origine 
commune  et  d’établir  ainsi  des  liens  de  bonne  cama¬ 
raderie,  qui  persisteraient  à  travers  la  vie  mouvè- 
(Foir  la  suite,  p.  674.) 


L'Union  internationale  de  Secours  aux  Enfants, 
placée  sous  le  patronage  du  Comité  international  de 
la  Croix-Rouge,  4,  rue  Massot,  à  Genève,  a  organisé 
dans  la  province  de  Saratov,  une  des  régions  les 
plus  éprouvées  du  bassin  de  la  Vofga,  des  cantines 
pour  250.000  enfants  affamés.  A  côté  de  l’action 
américaine  de  M.  Iloover,  qui  nourrit  1  million 
d'enfanti,  l’U.  I.  S.  E.  est  la  plus  grande  action 
entreprise  en  Europe  pour  secourir  l’épouvantable 
misère  des  enfants  russes.  Lès  Comités  nationaux 
affiliés  à  ru.  I.  S.  E.  (Graüde-Bretagne,  France, 
Pays-Bas,  Suisse,  Suède,  Norvège,  Irlande,  Bul¬ 
garie)  ainsi  que  la  Croli-Roüge  danoise  et  la  Croix- 
Rouge  luxembourgeoise  participent  à  l’entretien  de 
ces  cantines. 

L’Union  internationale  de  Secours  aux  Enfants 
vient  de  recevoir  de  Saratov  un  radio  de  sa  secré¬ 
taire  générale  adjointe,  M"“  Suzanne  Ferrière,  con¬ 
firmant  que  les  cantines  britanniques,  françaises, 
suisses,  néerlandaises,  suédoises,  norvégiennes, 
bulgares  et  irlandaises  fonctionnent  de  manière 
parfaite,  et  donnant  ces  nouveaux  détails  : 

«  Aux  cuisines  luxembourgeoises  ont  été  attribués 
les  enfants  évacués  (sur  Saratov).  Ils  y  arrivent  dans 
un  état  indescriptible.  Tons  expriment  leur  joie 
d’être  nourris  et  reprennent  vite  leur  gaieté.  J’ai  vu 
aujourd'hui  les  baraques  de  réfugiés.  La  mortalité 
moyenne  y  est  de  10  par  jour.  J’ai  visité  hier  des 
villages  de  la  province.  Les  enfants  y  reçoivent 
seulement  la  ration  de  l’Union  internationale.  Il  n’y  a 
pas  assez  pour  tous.  Les  enfants  exclus  des  cuisines 
et  les  adultes  meurent  en  masse.  » 

Signé  :  Febrièbe. 

Nous  rappelons  à' nos  abonnés  qu’il  est  imdispbusablk 
d’accompagner  chaqob  cbancement  d’adbbbse  de  la 
bande  du  Journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 


D.  —  Pourriez-vous  nous  faire  savbir  ce  que  te 
Gouvernement  compte  faire  pour  remplir  les  vœux  de 
M.  Angoulevant,  gouverneur  général  des  colonies 
honoraire,  qui,  à  la  dernière  distribution  des 
diplômes  coloniaux,  réclamait  une  école  pour  avoir 
des  médecins  coloniaux  civils,  jeunes,  disciplinés, 
pleins  d'entrain,  à  la  place  des  médecins  contractuels 
plus  âgés,  qui  n'ont  plus  la  foi,  la  jeunesse  et  la  sou¬ 
plesse,  pour  supporter  allègrement  les  mille  incon¬ 
vénients  de  la  vie  coloniale  P 

R.  —  J’ignore  totalement  les  décisions  du  Gouverne¬ 
ment  à  ce  sujet,  mais  je  vous  fais  part  d’un  projet  que 
m’expose  un  de  nos  jeunes  camarades,  avant  son 
départ  pour  la  brousse. 

«  Au  lieu  de  créer  une  Ecole  de  Médecine  coloniale 
civile,  il  vaudrait  mieux,  m’écrit-il,  utiliser  ou 
agrandir  les  locaux  de  l’Ecole  principale  de  la  méde¬ 
cine  navale  de  Bordeaux  et  admettre,  tous  les  ans, 
de  150  à  200  élèves,  qui  par  ordre  de  classement, 
après  le  concours  final,  pourraient  choisir: 

La  marine .  15  à  20  places. 

Les  troupes  coloniales .  40  à  60  — 

L'assistance  médicale  indigène  100  à  120  — 

Pour  attirer  les  candidats  à  l’Ecole  de  Bordeaux, 

il  suffirait,  par  ce  temps  de  vie  chère,  de  leur  accor¬ 
der  facilement  la  gratuité  du  trousseau  avec  la 
bourse  ou  demi-bourse. 

Pour  l’agrandissement  du  cadre  enseignant,  il 
serait  fait  appel  aux  médecins  des  troupes  coloniales, 
qui  seraient  adjoints  au  personnel  enseignant  de  la 
marine,  déjà  existant. 

Enfin  tous  les  médecins,  destinés  à  l’assistance 
médicale  indigène,  feraient  aussi  un  stage  à  l’Ecole 
d’application  de  Marseille  :  tons  les  ans,  un  con¬ 
cours  aurait  lieu  pour  entrer  directement  à  cette 
Ecole  de  perfectionnement.  Les  médecins  des  troupes 
I  coloniales  et  de  l’assistance  médicale  indigène 
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CYTOTROPINES  "  FOURNIER 


Association  lipoïdo-mono-métallique. 


NOTIONS  GÉNÉRJLES  S’APPLIQUANT  A  TOUTES  LES  CYTOTROPINES 

Les  injections  sc  font  indifféremment  intra-musculaires  on  sous-cutanées. 

Elles  .sont  à  peu  près  indolores. 

En  général  quotidiennes  :  la  durée  de  lu  série  variant  avec  chaque  métal. 

Le  précipité  qui  se  produit  dans  les  ampoules  n’est  nullement  l'indice  d’une  altération 
quelconque.  Agiter  l'ampoule  et  injecter  la  totalité  de  son  contenu. 

MÉTAL 

FORMES 

MODE  D’EMPLOI 

INDICATIONS  PRINCIPALES 

PRIX 

ETAIN 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  de  Sn 
par  c.c. 

PILULES 

O  milligr.  de  Sn. 

Séries  de  8,  16,  24  injec¬ 
tions  quotidiennes. 

Acné  :  8  à  10  injections 
par  mois. 

3  à  6  aux  repas  pendant  10 
à  20  jours. 

SPÉCIFIQUE 

de  toutes  ]es  infections  à 
staphylocoques 

Anthrax,  furonculose,  phleg¬ 
mon,  ostéomyélites,  lym¬ 
phangites,  abcès  du  sein, 
acné  pustuleuse. 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Boîte  de 

60  pilules 

7  ). 

FER 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  de  Fe 
par  c.c. 

PILULES 

2o  milligr.  de  Fe. 

Séries  de  15  injections 
quotidiennes. 

5  à  10  aux  repas. 

ÉTATS  ANÉMIQUES 

chlorose,  anémies  post¬ 
opératoires. 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Boîte  de 

60  pilules 

7  .) 

MERCURE 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  d’Hg 
par  c.c. 

PILULES 

1  cenlg.  de  HgP 

Traitement  d'atlaque. 

20  à  23  inj.  quoi.  a.s.sociées 
ou  non  aux  arsenicaux. 
Traitement  d'entretien. 

10  à  13  injections  par  mois. 

5  à.  tO  pro  die. 

SYPHILIS 

Boite  de 

8  ampoules 

8  50 

Boite  de 

60  pilules 

7  » 

ARGENT 

Ampoules 

2  c.c. 

i  milligr.  d’Hg 
par  c.c. 

Injections  quotidiennes. 

Plu.sieurs  ampoules  peuvent 
être  injectées  quotidien¬ 
nement  .sans  inconvé¬ 
nients. 

ÉTATS  INFECTIEUX 

Boite  de 

8  ampoules 

8  50 

CUIVRE 

Ampoules 

2  c.c. 

i  milligr.  par  c.c. 

Séries  de  15  à  20  injections. 

Intéressant  à  associer 
à  l’étain. 

SPÉCIFIQUE 

des  infections  à  sO’c/jiocof/Mei 
Ecthyma,  impétigo,  érj^sipèle, 
sycosis. 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Formuler  :  Cytotropine-Étain ;  Cytotropine-Fer,  etc... 

(Ampoules  ou  Pilules). 
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BULLETIN  N°  16 


ANNEXITES  ET  VACCINOTHËRAPIE 

Le  traitement  des  Aiinexites  par  les  vaccins  a  été  tenté  avec 
succès  en  Fiance  par  Nicolle  et  IMai/ot,  Cruveilhier,  Uar  et 
Lequeiix,  Gaujoux  et  Suquet,  Siredey,  Chautand,  Küss. 

Dernièrement,  le  professeur  agrégé  Cotte  et  Creyssel  (’i  ont 
repris  cette  question. 

Dans  les  an?iexiles  chroniques  avec  poussées  récidivantes,  la 
vaccinothérapie  permet  de  «  réduii'e  rapidement  au  silence  les 
poussées  aiguës  si  fréquentes  au  cours  de  leur  évolution  ». 
C'est  une  méthode  palliative  qui  permet  de  refroidir  la  suppu¬ 
ration  et  facilite  l'acte  chirurgical  ultérieur. 

Dans  les  salpmgües  aiguës  de  première  invasion,  la  cessa¬ 
tion  de  la  douleur  est  tellement  immédiate,  que  l’on  peut 
se  demander  «  si,  à  l'injection  du  vaccin,  on  n’a  pas  joint 
de  la  morphine  ».  Les  phénomènes  intlammaloire's  s’éloignent. 
La  su|)puration  refroidit  mais  sans  disparaître.  Tels  sont  les 
résultats  rapportés  par  Cotte  et  Creyssel  d’après  2a  observations. 
Dans  /-/  de  ces  cas,  l’IiMÎMUiMZOL  Grémy  n"  41  MÉTRITES 
SALPINGITES  a  été  injecté. 

Ulmmunizol  Crémy  n"  41  «  Métriles  Salpingites  »  est  un 
vaccin  qui  renferme  les  microbes  que  Ton  rencontre  habituelle¬ 
ment  dans  ces  all'eclions  ;  gonocoques,  bacilles  pseudo-diphté¬ 
riques,  colibacilles,  pneumobacilles,  streptocoques,  staphy¬ 
locoques. 

On  prescrit  :  hnmunizol  Gi'émy  u°  41  «  Métrites,  Salpingites  » 

t.  Cotte  el  Cheyssei..  Coiilribution  à  l’élude  de  ta  vaccinothérapie  des 
anuexites.  Lyon  chirurgical,  janvier-février,  n”  l,  1922,  p.  10  à  33. 


en  ampoules  (injections  sous-cutanées)  ou  en  comprimés  (voie 
buccale). 

Les  injections  se  font  à  doses  progressivement  croissantes 
tous  les  trois  jours. 

Les  comprimés  se  prennent  pendant  quinze  jours  à  raison  de 
8  II  10  par  jour. 


DÉBILITÉ  HÉPATIQUE  ET  TROUBLES  DE  LA  CROISSANCE 

Ciiez  l’enfant,  la  débilité  hépatique  se  manifeste  pai-  une 
variété  de  symptômes,  les  uns  d’ordre  digestif  :  vomissements, 
nausées,  crises  de  diarrhée  ;  les  autres  d’ordre  hépatique 
proprement  dit  :  cholémie.  Dans  d'autres  cas,  les  troubles 
digestifs  et  hépatiques  demeurent  au  second  plan.  Seuls  sont 
apparents  les  troubles  relevant  de  l’auto-intoxication  d'origine 
hépatique  :  troubles  cutanés,  érythèmes,  urticaire,  prurit  ; 
troubles  nerveux,  migraines;  troubles  respiratoires,  asthme; 
troubles  rénaux,  albuminurie  passagère...  Ces  troubles 
entraînent  îi  la  longue  un  ralentissement  dans  la  croissance 
(taille,  poids,  périmètre  thoracique). 

A  ces  phénomènes  complexes  de  nutrition,  doit  répondre  un 
traitement  réunissant  des  éléments  multiples.  L’ÉPJDOSINE 
Grémy  remplit  cet  office  :  c’est  une  piite  de  fruits  qui  renferme 
des  vitamines  végétales,  stimulines  de  l’assimilation,  du 
phosphore  et  du  Iluor  organiques,  des  extraits  d’organes,  et 
surtout  du  lobe  antérieur  de  l’hypophyse  qui  règle  la  crois¬ 
sance. 

Prescrire  ÉPIDÜSINE  Grémy,  une  demi-rondelle  avant 


COCCIDALi  Grémy.  Anligonococ- 
cique.  En  ampoules  de  30  cm»  pour  lavages 
vaginaux. 

r''lî.lAILil]\'l''l  Grémy.  Contre  les  règles 
douloureuses,  el  dans  les  douleurs  des 
métriles  et  des  salpingites. 

THYOIVHYDROL  Grémy.  Soufre 
colloïdal.  Adjuvant  du  traitement  mer¬ 
curiel. 


IMMUIVIZOL  Grémy  n"  18  «  Uré¬ 
trites  »,  vaccin  en  ampoules  et  en  com¬ 
primés). 

IMMGIVIZOJj  Grémy  n“  30  «  Ostéo¬ 
myélites  »,  vaccin  en  ampoules. 

IMMUA’IZOLi  Grémy  n°  31  «  Abcès 
chaud  »,  vaccin  en  ampoules. 

IMMUIVIZOLi  Grémy  n°  32  «  Abcès 
froid  »,  vaccin  en  ampoules. 


DIASÏÉiVIiVE  Grémy.  (Extrait  des 
glandes  interstitielles  génitales.)  Troubles 
de  la  croissance.  Asthénie,  sénilité. 
TUYRÉiVTIVE  Grémy.'  (Extrait  total 
de  la  thyroïde  sans  les  parathyroïdes.) 
Troubles  de  la  croissance.  Myxœdèine. 

LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES 
9,  rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 

TÉLÉPHONE  :  866,  COUKBEVOIÉ 
Demander  la  trousse  de  prélèvements. 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Travaux  pratiques  de  médecine  opératoire  spé- 
ciale.  —  Cours  de  M.  Pierre  Brocq,  prosecteur,  sur  lu 
Chirurgie  spéciale  de  la  tète  et  du  cou. 

1.  Les  trépanulioua  du  crAne.  Trépanations  décompres- 
siTft  et  temporaire.  Traitement  des  hémorragies  intra¬ 
crâniennes,  des  tumeurs.  Autopiaslies  de^  pertes  de  snh- 
stauce  crânienne.  —  II.  Trépanaiion  de  Tapophyse  mas- 
toïde.  Chirurgie  du  sinus  latéral,  du  cervelet.  Abcès 
cérébraux  d’origine  otique,  —  III.  Trépanaiion  des 
sinus  de  la  lace.  Résection  des  maxillaires.  Voies 
daccès  sur  1  hypophyse.  —  IV.  Chirurgie  des  nerfs  de 
la  face.  Injections  d  ulcool  dans  les  branches  du  triju¬ 
meau.  Résection  du  ganglion  de  Gasser.  —  V.  Traite¬ 
ment  des  beca-de-liévre.  Staphylorraphie.  Amputation 
des  lèvres.  Rxlii-pa  iou  des  glandes  8ous*maxillaire  et 
parotide.  —  VI.  Chirurgie  des  vaisseaux  du  cou.  Liga¬ 
tures  des  carotides.  Sutures  et  greffes  vasculaires.  — 
VU.  Traitement  du  cancer  de  la  langue.  Curage  gan¬ 
glionnaire  du  cou.  —  VIII  Chirurgie  du  larynx  et  do 
lu  trachée.  Luryngeciouiie.  Trachéotomie.  Tubage  du 
larynx.  —  IX.  Opérations  sur  le  curps  thyioïde.  Ligature 
des  artères  thyroïdiennes.  Thyroïdectomies.  Sympathi¬ 
cectomie.  —  X.  Traitement  du  torticolis.  Ténotomies. 
Voies  d’abord  de  rœsü]jhoge. 

Le  cours  aura  lieu  lous  les  jours  et  commencera  le 
lundi  22  Mai,  à  14  h.  Les  élèves  répéteront  eux-mêmes 
les  opérations  sous  la  direction  du  prosecleur. 

Le  nombre  des  élèves  admis  à  ce  cours  est  limité. 
Seront  seuls  admis  les  docteurs  en  médecine  français  et 
étrangers,  ainsi  que  les  étudiants  immatiiculés,  titulaires 
de  lü  inscriptions.  Le  droit  à  verser  est  de  150  francs. 
S'inscrire  au  secrétariat  (guichet  n»  3),  de  midi  à  3  h., 
les  jeudis  et  samedis. 

Eiectrologie,  Radiologie  et  Curiethérapie.  —  La 
Société  des  médecins-cbtfs  des  laboialuiies  de  Radio¬ 
logie  et  d'Uleciro-Rudiolhérapie  des  hôpitaux  de  l'aris 
oiganise,  à  partir  du  l^r  Mai  11)22,  une  série  de  confé¬ 
rences  el  de  démon.trations  pratiques  d’Electro-Radio- 
logie  et  de  (Jurieihéi apie. 

Les  Ciiutéiences  auront  lieu  tous  les  jours,  b  18  h.,  à 
ramph.nhéûtre  de  physique  de  la  Faculté  de  Médecine. 

Des  démonstrations  p  atiques  auront  lieu,  le  mutin, 
dans  les  laboratoii  es  de  Radiologie  et  d’Iileciro-Radiothé- 
rapie  des  hlpilaux  de  Paris. 

Pour  1  inscription,  qui  est  gratuite,  s'adresser  à 
Ai.  Alahar,  hôpital  Trousseau,  158,  avenue  du  Général- 
Michel-Rizot,  Paris,  Xll". 

Le  programme  des  conférences  sera  publié  chaque 
semaine  uaiis  noire  tableau  spécial. 

exercicis  pratiques.  —  A.  Ei.kcthologie.  —  M.  Belot, 
hôpital  Saint-Louis  :  lundi,  mercredi,  vendredi,  à  Dh.  1/2. 
—  M.  Bourguignon,  hospice  de  la  Salpéirière  :  lous  les 


matins,  à  9  h.  1/2.  —  M.  Delheim,  hôpital  de  La  Pitié  ; 
l^undi,  mercredi,  vendredi,  à  10  h.  —  M.  Lôbligeois, 
hôpital  Bretonneau  ;  lundi,  vendredi,  à  10  h.  1/2.  — 
iM.  Mahar,  hôpital  Trousseau  ;  samedi,  à  9  h.  1/2. 

B.  lUniüi.OGiE.  —  AI.  Aubourg,  hôpital  Boucicuut  ;  tous 
les  matins,  de  9  h.  à  10  h.  1/2.  Radiographie  des  mem¬ 
bres;  ce  10  h.  1/2  à  12  h.  Radioscopie  et  radiographie 
des  viscères.  —  M.  Barrel,  hospice  des  Enfants-Assistés  : 
mardi,  9  h.  1/2.  Radiologie  de  l'estomac.  Les  auties  jours. 
Radiologie  infantile.  —  M.  Beaujard,  hôpital  Bichat  : 
Radiothérapie  des  glandes,  tous  les  jours,  à  9  h.  1/2.  — 
Henri  Becière,  clinique  de  la  Pacuile,  lue  de  Vuugiruid  : 
Radinginphle,  tous  les  jours,  à  9  h.  1/2.  —  M.  Belot, 
hèpital  Suint-Louis  :  Radiothérapie,  lundi,  mercredh  ven- 
drcdl,  à  9  h.  1/2.  —  M.  Bouchacourt,  Alaison  Dubois  ; 
Radioscopie.  Radiographie,  tous  les  jours,  de  9  h.  1/2  à 
12  h.  —  M.  Bourguignon,  hospice  de  la  Salpèlriero  : 
Radiothérapie  du  système  nerveux,  tous  les  matins,  è 
9  h.  1/2.  —  Al.  Chicotot,  hôpital  Heroid  :  Radiologie 
intanlile,  lundi,  mercredi,  vendredi,  a  lü  h.  —  Al.  Dar- 
bois,  hôpital  Tenon  :  Ions  les  jours,  de  9  h.  1/2  à  12  h.  - 
MM.  BeJberm  et  Laquerrière,  hôpital  de  la  Pitié  :  Radio¬ 
logie  géiiérale,  tou»  les  malins,  a  y  h.  1/2.  Radiothérapie 
du  sysieme  nerveux,  lundi,  mercredi,  vendiedi,  à  9h.  1/2. 
—  AlAl.  Desterne  et  Buudon,  hôpital  Beaujon  ;  tous  les 
matins,  de  9  h.  1/2  à  12  h.  Radiodiagnostic ;  mercredi, 
samedi,  de  lü  h.  à  12  h.  E.xameu3  radioscopiques.  — 
M,  Gaston,  hôpital  Saini-Lônis  :  Radioscopie,  radiogra¬ 
phie,  tonales  jours,  de  9  h.  à  12  h.  —  M.  Hsret,  hôpital 
Lariboisière  :  lous  les  mutins,  à  9  h.  1/2.  Radiographie 
des  membres  et  des  viscères;  à  10  h.  Radioscopie  des 
poumons,  plèvres,  œsophage,  eilomnc,  intestins,  cœur; 
U  9  h.  1/2.  Radiothérapie  superficielle  et  radiolLérupie 
ultra-péuétiante.  Gurielhérapie,  jeudi,  à  10  h,  —  M.  Le- 
doux-Lebard,  hospice  de  la  halpêtrière  ;  mardi,  jeudi, 
samedij  è  lOh.  Radiodiagnostic.  —  M.  Lobligeois,  hôpital 
Bretonneau  ;  tous  les  malins  (en  semaine;,  à  10  h.  — 
Al.  Alahar,  hôpital  Trousseau  ;  lous  les  mutins.  Radio¬ 
graphie.  Radioihéi  apie  ;  lundi,  jeudi.  Radioscopie  puJmo- 
naiie.  —  M.  Aluingoi,  hôpital  Laènnec  :  Jnndi.  Clinique 
radiologique  générale;  vendredi.  Tube  digestif;  sameui. 
Appareil  respii aloii e ;  lous  les  jours,  à  h  h.  30.  Radio¬ 
graphie,  è  9  h.  30.  Clinique  ladiuscopiqne. 

G.  CURIETIIÉKAPIE.  AcEXTS  PllTSIgUES  HIVERS.  - 

Al.  Belot  ei  M“'  Luhorde,  hôpiial  oaini-Louis  :  Curiethé¬ 
rapie,  mardi,  a  9  h.  1/2.  —  M,  Gaston,  hôpital  Saint- 

Louis  :  Finsen thérapie.  Aciinolhéi  apie,  a  9  h.  _ 

Al.  Haret,  hôpital  Lariboisière  ;  Curiethérapie,  jeudi, 

Une  nouvelle  Faculté  de  Médecine.  —  On  annonce 
que  l’Ecole  de  Médecine  de  Marseille  doit  être  dans  un 
avenir  prochain  transformée  en  Faculté  de  Alédecine. 

Hôpital  de  la  Pitié.  —  Al.  Babinski  reprendra  ses 
conirrences  cliniques  sur  les  Alaludies  du  système  ner- 


Les  conférences  auront  lieu  à  l'amphilhéûti  e. 

Sanatorium  de  Plougonven.  —  Deux  places  d’in¬ 
terne  en  médecine  sont  vacantes  au  sanatorium  de  Plou¬ 
gonven,  FTnislére  (soins  tuberculeux  pulmonaires).  Avan¬ 
tages  ;  logement,  nourriture,  etc...  150  francs  par  mois 
S’adresser  à  AI.  Lepage,  médecin-directeur. 

Trois  semaines  de  recherches  biologiques  expé¬ 
rimentales  à  ITnstliut  de  Physiologie  de  Lau¬ 
sanne.  —  M.  le  professeur  Alaurice  Arthus  vient 
d’adresser  un  appel  aux  jeunes  gens  de  bonne  volonté. 


se  destinant  à  suivre  une  cunfere  hiologrqTe  Tipéii- 
mentale.  Il  les  convie  à  venir  pendant  tiois  semaines, 
du  24  Juillet  au  12  Août  piochuin,  participer  à  une 
recherche  expérimentale,  afin  d  appiendie  comment  il 
convient  de  manœuvrer  au  milieu  des  diflicnllés  que 
l'expérimentateur  tenconire  sur  son  chemin,  et  com¬ 
ment  doivent  se  prêter  un  mutuel  appui  l’hypothèse, 
l’expérience  et  la  critique.  Le  point  de  oepart  sera  1  éludé 
eiperimenlale  du  venin  de  Cobra,  le  développement  de 
la  recherche  conduisant  rapiaement  à  des  problèmes  du 
domaine  de  l'anaphylaxie  et  de  l’immunité. 

«  L'œuvre  que  je  me  propose  de  réaliser,  écrit  le  pio- 
f^esseur  M.  Arthus,  étant  une  œuvre  d’opostoiat  scienti¬ 
fique  et  non  pas  une  affaire  commerciale,  les  participants 
aornis  à  ces  travaux  n’auront  aucune  contribution  pécu¬ 
niaire  à  fournir  :  Ja  gratuité  sera  absolue.  » 

Pour  tous  renseignements,  prière  de  s’adresser  è 
M.  Alaurice  Anhus,  professeur  à  1  Université,  Institut  de 
Physiologie,  Champ  de  l'Air,  Lausanne. 

La  Maison  du  médecin.  —  Une  vente  de  charité 
orgunisée  par ;1  (JEuvre  «  La  Alaison  du  médecin  »  aura 
lieu  Je  sumeôi  ü  et  Je  dimanche  7  Mai  prochain  à  lu 
Faculté  de  Médecine  de  Pan».  ^  ’ 

Le  Eomile  des  damespatronesses  de  l'Œuvre  demande  à 
tous  ceux  qui  s’interesstnl  nu  son  des  vieux  médecin»  que 
1  Œuvre  ahiite  à  \aJenton,  de  vouloir  bien  lui  envoyer 
pour  celle  vente  ues  don»  eu  nature  ou  en  espèce». 


expérimentateur  tenconi 


Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort  de  M.  F.  Soulier 
à  Paris  ;  cehe  de  M.  Barbet,  à  Servas  (Alu),  et  enfin  celle 
de  M.  Georges  Kroluniishy,  a  Kuzau. 

Russe  d'origine,  M.  Krolunitshy  s’était  engagé  dans 
1  armée  française  dès  le  début  de  la  guerre  et,  durant  les 
hostilité»,  il  collabora  avec  Al.  Ravaut  à  plusieurs  tra¬ 
vaux,  en  particulier  sur  le  paludisme  et  surtout  l'ami¬ 
biase.  Lors  des  mauvais  jours  traversés  par  son  pays,  U 
retourna  au  milieu  des  siens.  C’est  là  qu'il  contacta  le 
typhus  auquel  il  vient  de  succomber. 


Normal 
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le  SUC  inaltérable  de  la  PLANTE  fraîche  et  vivante 

D’ACTIVITÉ  THÉRAPEUTIQUE  CONSTANTE,  STABILISÉ  ET  CONCENTRÉ  DANS  LES 
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26,  Avenue  oe  1  Obser/atoire,  Paris 

Usines  et  Laboratoire-  de  Recberches  à  OENTILLY  (Seine) 

DOSAGE  CHIMIQUE 
ET  PHYSIOLOGIQUE 
RIGOUREUX 

XXXVI  goutte.s  =  1  gr.  Energétène  =  1  gr.  Plante  fraîche 


Digitale,  Colchique  : 

X  à  XXX  gouttes  p.-  jour. 

Aubépine,  Genêt, 
Muguet,  Gui,  Sauge  : 

XXX  à  L  gouttes  p.  jour. 

VALÉRIANE 
Cassis,  Marrons  d’Inde  : 

I  à  3  cuillerées  à  café  p.  jour. 

jiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiuuiiijimuiiiiiiiiM^ 
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LYMPHATISME  -ANÉMIE 


DYSPEPSIE  NERVEUSE  •  TUBERCULOSE  • 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PÜISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


A/ep-eut  être  ASSURÉE 

c/unefâçon  CERTAINE 

ez^  PRATIQUE 


QUE  PAR  LaTRICALCINE  et  par 
SES  ASSOCIATIONS  MÉDICAMENTEUSES 


LaTRICALCIIME/viETHYLARSINÉE 

est  l’association  la  plus  active.  L’arsenic  organique 
diminue  .les  pertes-  phosphorées.  »  P'  ROBIN. 


TUBERCULOSE 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTITION 
CARIE  DENTAIRE 

La  TRICALCINÊ  MÊTHYLARSINÉE  es>  vendu 

en  Boîtes  de  60  cachets  dosés  exacterhent  a  0  gr.  01  de  Méthylarsinate  de  soud 
chimiquement  pür. 


PULMONAIRE  -OSSEUSE 
PÉRITONITE  TUBERCULEUSE 


ADULTES  :  3  cacheta  par  foi 


ENFANTS:  I  à  2  cachets  par  jour. 


Se  MéEier  des  imitations  et  des  similitudes  de  nom 
Bien  spécifier  “  TRICALCINE  " 


grdlüits  Sur  demandes  ahx  Dôcteürs,  Hôpitaux.  Arhbùlùrices 
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mentée  des  coloniani  et  faciliteraient  les  contacts  de 
ces  carrières,  qui  se  côtoient  sans  cesse.  N’est-il 
point  vrai  qu’un  polytechnicien,  même  devenu  Prési¬ 
dent  de  la  République,  se  souvient  toujours  de  son 
passage  à  l’Ecole  polytechnique? 

On  pourrait  peut-être  même  ajouter  au  recrute¬ 
ment  de  l’Ecole  de  Bordeaux  les  médecins  sanitaires 
maritimes.  Ces  admissions  donneraient  à  cette  Ecole 
une  ampleur  plus  vaste  et  un  prestige  plus  grand. 

En  raison  de  l’augmentation  du  nombre  des  élèves, 
le  personnel  enseignant  serait  augmenté  en  propor¬ 
tion.  Il  semble  donc  assez  logique  que  le  corps 
des  médecins  des  troupes  coloniales  contribue,  avec 
les  médecins  de  la  marine,  à  cet  enseignement  de  la 
pathologie  exotique. 

En  ce  qui  concerne  le  stage  à  l’Ecole  d’ application 
de  Marseille,  nous  nous  éloignons  complètement  de 
la  solution  proposée  par  notre  camarade  et  nous 
souhaitons  que  les  trois  Instituts  de  Médecine  colo¬ 
niale  déjà  fondés  à  Paris,  Marseille  et  Bordeaux 
reçoivent  tous  les  élèves  sortant  de  l’Ecole  de  Bor¬ 
deaux  et  ayant  opté  pour  la  carrière  civile.  Mais,  au 
lieu  d’unstage  de  3  mois,  nous  demanderions  un  stage 
de  6  mois,  comme  celui  fait  à  l’Ecole  d' application 
de  Marseille. 

De  même,  les  médecins  sanitaires  maritimes  pour¬ 
raient  être  dirigés,  en  fin  d’études,  sur  l’Ecole  de 
Médecine  navale  de  Toulon,  qui  serait  pour  eux 
aussi  une  Ecole  d’application,  ou  sur  les  Instituts 
coloniaux  de  nos  grands  ports  de  commerce  [Bordeaux 
et  Marseille). 

Par  l’adoption  des  ces  divers  projets  similaires,  le 
vœu  de  M.  Angoulevant  serait  pleinement  réalisé  avec 
le  minimum  de  dépenses  et  le  maximum  de  célérité  et 
de  science  médicale  exotique. 

Sous  les  Tropiques,  comme  en  France,  on  peut 
répéter  le  mot  si  vrai  de  Michel  Lévy  :  «  Etre  ou  n'être 
pas,  telle  est  l'éternelle  affaire  de  l’humanité,  et  tout 
ce  qu’elle  tente  dans  l’ordre  matériel,  tout  ce  qu’elle 
manifeste  dans  l'ordre  moral,  n’est  que  V expression 
de  sa  lutte  contre  la  destruction,  lutte  où  les  généra¬ 
tions  se  remplacent  et  dont  le  prix  sans  cesse  disputé, 
sans  cesse  reconquis,  est  la  vie  sous  toutes  ses  faces. 


la  vie  s’épurant  par  degrés  et  s’agrandissant  avec 
les  siècles. 

Sons  les  Tropiques,  après  le  conquérant  doit 
arriver  le  médecin  qui  soigne,  sauve  et  augmente  la 
main-d’œuvre  indigène,  c’est-à-dire  la  vraie  richesse 
des  colonies. 

P.  Bonnette. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Maladies  blennorragiques  des  voies  génito-urinai¬ 
res,  par  Alex.  Renault.  1  vol.  in-8“  de  262  pages 
et  de  21  figures  de  la  collection  de  la  a  Bibliothè¬ 
que  de  Médecine  pratique  »  (Vigot  frères,  édi¬ 
teurs).  — ■  Prix  :  3  fr.  50. 

M.  Alex.  Renault  a  écrit  ce  livre  pendant  la 
guerre  qui  a  si  malheureusement  donné  un  regain 
d’actualité  à  la  blennorragie.  Il  se  proposait  surtout 
de  réagir  ^contre  le  peu  de  vigueur  mise  à  combattre 
ce  véritable  fléau  social  qui  entraîne  souvent  des 
complications  redoutables,  la  stérilité  en  particulier 
quand  l’orchiépidyraite  est  double. 

C’est  un  livre  essentiellement  pratique  où  le  labo¬ 
ratoire  tient  peu  de  place  et  où  sont  visées  presque  ex¬ 
clusivement  la  clinique  et  la  thérapeutique.  A  ce  point 
de  vue  l’ouvrage  est  complet  et  l’auteur  passe  suc¬ 
cessivement  en  revue  au  point  de  vue  clinique  et  thé¬ 
rapeutique  la  blennorragie  chez  Thomme,  chez  la 
femme  et  chez  les  enfants  (garçons  et  filles).  Une 
deuxième  partie  est  consacrée  aux  complications  de 
la  blennorragie  et  aux  troubles  post-blennorragl- 
ques.  Tous  les  praticiens  devraient  consulter  cet 
ouvrage  qui  leur  rendra  les  plus  grands  services. 

D.  Boue. 

Klinlsche  Dlagnostik  und  Untersuchungsmetho- 
dlk,  par  T.  Brugsck  et  A.  Schittenhelm  [Urban  et 
Schwarzenberg,  éditeurs).  Vienne  et  Berlin.  Un  vo¬ 
lume  de  968  pages,  avec  432  figures. 

Cette  5®  édition  du  livre  classique  des  P”  Brugsch 
et  Schittenhelm  ne  se  différencie  guère  des  précé¬ 
dentes  que  par  le  remaniement  important  du 
chapitre  consacré  à  l’électrocardiographie,  la  mise 


au  point  des  techniques  modernes  relatives  aux 
ictères,  l’exposé  des  méthodes  de  dosage  de  Tacide 
urique,  de  l’azote  résiduel  et  du  sucre  dans  le  sang. 
Le  chapitre  Radiologie  a  été  l’objet  d’additions 
nombreuses,  en  ce  qui  concerne  en  particulier  la 
radiologie  du  tube  digestif. 

Les  chapitres  consacrés  à  l’exposé  des  techniques 
sont  particulièrement  copieux,  à  noter  les  40  pages 
consacrées  à  la  technique  de  la  Percussion. 

La  partie  clinique,  synthèse  diagnostique,  est 
évidemment  beaucoup  moins  poussée,  et  c’est  ce 
dont  conviennent  implicitement  les  auteurs  dans  leur 
préface,  quand  ils  exposent  les  raisons  toutes  contin¬ 
gentes  quiles  ont  conduits  à  ajouter  à  cette  nouvelle 
édition  la  dénomination  ce  Klinlsche  Diagnostik  »  qui 
n’existait  pas  sur  les  précédentes. 

La  conception  de  l’œuvre  primitive  était  plus 
technique,  analytique,  que  clinique  synthétique. 
Elle  reste  telle.  A.  M. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 

Sommaire  du  n“  6. 

Mémoires  originaux  : 

A.  Rosner.  —  L’hystéropexie  et  la  grossesse,  opé¬ 
ration  préventive  quatre  mois  avant  l’accouchement. 

Oscar  Beuttner.  —  Le  changement  de  toxicité  dn 
muscle  utérin  au  cours  d’une  laparotomie  dans  trois 
cas  de  myome  utérin  sous-muqueux. 

Brouha.  —  A  propos  du  traitement  du  placenta 
prævia  par  l’hystérotomie  abdominale. 

Grynfeltt  et  Tzélépoglou,  —  Les  Galactocèles 
[Suite  et  fin). 

Thérapeutique  gynécologique. 

S.  Mossé  et  Maurice  Fabre.  —  Extrait  hypophy¬ 
saire  et  métrorragies. 

Comptes  rendus  de  la  Société  belge  de  Gynécologie 
et  d’ Obstétrique. 

Séance  du  5  Novembre  1921. 

Analyses. 

Livres  nouveaux. 


’  ÈCHANTILL  ON  et  LITTÊRA  TU  RE  : 

Laboratoire  REMEAUD 

I  38,  Qrande-Rue,  BOULOQNB-SUR-SEINE  ■ 


Calmant  sûr, 

Goût  agréable. 
Tolérance  parfaite. 


Enfants  :  i  à  2  cuillerées  à  café  j 
par  année  d’âge.  | 

Adultes  <446  cuillerées  à  soupe  | 


RHUME  ET  ASTHME  DES  FOIHS 


(MÉTHODE  DE 


DRS  BILLARD  et  MALTET) 


RHUME  des  FOINS  :  Médication  curative.  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALENCE  ANTIPOLLINIQUE,  en  instillations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  prêventioe.  Vaccin  Antipollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  hypodermiques. 

Etablissements  byla  ; 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Excitation  cérébrale 


On  entend  par  excitation  nerveuse,  excitation  cérébrale,  une 
petite  névrose  infantile  qui  se  traduit  par  :  cris  sans  raison, 
colères  sans  objet,  pâmoisons  plus  ou  moins  inquiétantes 
suivant  l’âge,  insomnies  rebelles,  agitation  motrice  (mouve¬ 
ment  perpétuel),  inattention  et  mobilité  extrême  des  idées. 
Cette  excitabilité  nerveuse  peut  être  héréditaire  ou  acquise  ; 
héréditaire,  elle  se  rencontre  chez  les  enfants  de  souche 
neuro-arthritique;  acquise,  elle  figure  parmi  les  séquelles  de 
l’encéphalite  aiguë  et  des  lésions  inflammatoires  ou  toxi-infec- 
tieuses  des  méninges  ou  du  cerveau.  Quand  elle  n’est  pas 
àfesociée  à  des  troubles  moteurs  (paralysies,  contractures, 
athétose)  ou  psychiques  graves  (vésanies,  épilepsie,  démence, 
idiotie),  l’excitation  cérébrale  est  curable. 

1°  Régime  alimentaire  plus  végétarien  que  carné,  insister  sur 
le.s  .soupes,  pâles,  légumes,  fruits  cuits,  salades  cuites; 
peu  de  viande,  pas  de  vin  ni  autre  boisson  fermentée  ou 
distillée,  pas  de  thé  ni  café  ;  aucun  aliment  excitant. 
Boire  de  l’eau;  éviter  les  indigestions;  manger  lente- 


2°  Vie  au  grand  air  le  plus  possible,  dans  le  calme  et  l’isole¬ 
ment;  pas  de  jeux  avec  d’autres  enfants;  séjour  à  la 
campagne,  loin  du  bruit  et  de  la  foule. 

3°  Pas  de  surmenage  cérébral  ;  instruction  à  petites  doses, 
individuelle,  non  en  commun. 


Samedi,  22  Avril  1922 

(Traitement)  EXCITATION  CÉRÉBRALE 

4“  Hydrothérapie  ;  drap  mouillé  matin  et  soir  pendant  une 
demi-heure;  drap  trempé  dans  l’eau  froide,  essoré,  étalé 
sur  une  couverture  de  laine,  le  tout  enroulé  autour  du 
corps. 

5“  En  cas  d’intolérance  (pas  de  réaction,  froid  aux  extrémités), 

I  douche  chaude  matin  et  soir;  verser  de  l’eau  à  35°,  36°, 


6°  Frictions  sèches  ensuite,  sans  alcool,  avec  le  gant  de  laine 
ou  de  crins,  suivant  l’âge  de  l’enfant. 

7°  Ne  pas  donner  de  bains  salés  qui  augmenteraient  l’excita¬ 
tion  nerveuse  ;  prescrire,  une  ou  deux  fois  par  semaine, 
le  bain  de  dix  à  vingt  minutes,  à  36°  avec  : 

Carbonate  de  soude.  .  .  100  à  250  gr. 

suivant  l’âge. 

8°  Combattre  les  troubles  digestifs  (diarrhée,  constipation) 
par  les  moyens  appropriés  :  astringents  ou  laxatifs. 

9°  Contre  l’insomnie,  si  elle  persiste,  malgré  les  moyens  pré¬ 
cédents,  faire  prendre  à  l’enfant,  le  soir,  en  le  couchant, 
une  cuillerée  à  café  ou  à  dessert,  suivant  l’âge,  de  la 
potion  : 

Bromure  de  calcium .  2  gr. 

Sirop  de  fleur  d’oranger  ...  20  gr. 

Eau  bouillie .  100  gr. 


—  RHUIVIATISMES  =— 

Chronique  Déformant  ™  Douloureux 

GOUTTE 

Troubles  par  Ralentissement  de  la  Nutrition 


En  équilibre  avec  Radiothorium,  Thorium  X,  Én 

lanation  et  Tl 

.  A,  B,  C. —  Rayonnement  a,  ,3.  ■/ 

COIMSTANTES 

PHYSIQUES 

Constante  T  =  5,5  années. 

Constante  de  l’Emanation  :  54” 

Pouvoir  pénétrant.  .  .  . . 

. a 

■:  3,9. —  8,6  (air), 

Constante  de  t/2  absorption  .  .  . 

■•■•K 

:  1,1  ctm  (plomb), 

:  1,38  (plomb). 

Courant  d’ionisation  =  4.51  unit 

és  E  S.  par 

micro. 

Ampoules  B  à  1  microgramme  par  c.c. 

DOSE  :  -1  AMPOULE  DE  >1  MICROGRAMME  PAR  JOUR 

Littérature  et  échantillons  :  Établissements  Albert  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (s 
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Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  (envoi  franco  :  6  francs). 


Hôpitaux  de  Reims.  —  Un  concours  pour  la  nom 
nation  d’un  pharmacien  en  chef  des  hôpitaux  et  hospici 
de  Reims  sera  ouvert  le  lundi  3  Juillet  1922,  à  8  h.  d 
matin,  à  l'hôpital  Civil,  rue  Simon,  B3. 

Le  traitement  annuel  du  pharmacien  en  chef  des  hôp 
taux  et  hospices  de  Reims  est  fixé  à  12.000  francs  et  sei 
passible  de  la  retenue  de  5  pour  100  au  profit  de 
Caisse  de  retraite  des  employés  des  établissements  coi 


un  exemplaire  des  publications  et,  en  outre,  une  ni 
indicative  des  fonctions  ou  professions  qu’ils  ont 
exercer  depuis  l'obtention  de  leur  diplôme;  g)  la  jus 
cation  qu’ils  ont  satisfait  aux  obligations  de  la  loi  i 
taire  et,  le  cas  échéant,  leurs  états  de  service. 


Travaux  pratiques  de  diététique .  du  premier 
âge.  —  M.  Georges  Schreiber  commencera  les  travaux 
pratiques  le  jeudi  4  Mai,  à  16  h.,  à  l’Institut  de  puéricul¬ 
ture  de  la  Maternité,  119,  boulevard  de  Port-Royal,  et  les 
continuera  les  jeudis  suivants  &  la  même  heure. 

Ordre  des  leçons.  —  4  Mai.  Manipulation  concernant 
le  lait.  Administration  du  lait  de  femme  en  dehors  du 
sein.  Maternisation.  Laits  condensés.  Laits  secs.  Farines 
lactées  et  produits  similaires,  etc.  —  11  Mai.  Préparation 
des  laits  modifiés.  Lait  écrémé.  Babeurre.  Lait  pepto- 


-  18  Mai.  Diète  bydriqi 


.re,  une  notice  boullet,  agrégé,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris.  —  2o  Le 
qu’ils  ont  pu  diabète  sucré  infantile.  Rapporteur  ;  M.  Rohmer,  chargé 
i;  g)  la  jnstifi-  de  oonrs  à  l’Université  de  Strasbourg.  —  3°  La  scoliose 
de  la  loi  mili-  congénitale.  Rapporteurs  :  MM.  Mouchet,  chirurgien  des 
vice.  hôpitaux  de  Paris  et  C.  Roederer.  —  4»  Elevage  des 

_ _  nourrissons  en  dehors  de  la  famille.  Rapporteurs  : 

MM.  H.  Méry,  agrégé,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris  et 
Ribadean-Dumas,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris.  — 
5”  De  l’hygiène  infantile  en  Suisse  au  point  de  vue  social. 
Rapporteurs  :  MM.  les  professeurs  Ad.  d'Espine  et  T.  Reh 
du  premier  (de  Genève).  ^ 

;a  les  travaux  Secrétaires  généraux  :  MM.  Péhu  (Lyon)  et  Ribadeau- 
at  de  puéricul-  Dumas  (Paris).  Trésorier;  M.  Jean  Hallé  (Paris).  Adresser 

irt-Hoyal,  et  les  les  adhésions  et  communications  à  M.  Péhu,  24  place 

heure.  Bellecour,  Lyon. 

Ion  concernant  Comité  consultatif  d’éducation  physique  et  spor- 
en  de^rs  du  dans  l’enseignement.  —  Sont  nommés  membres 

s  secs,  armes  comité  ;  MM.  Langlois,  Méry,  Léon  Bernard, 

ai.  Preporation  ,„embres  de  l’Académie;  Bellin  du  Coteau,  Ruffier,  à 
*h  dN  —  P®’’*®!  Boigey,  médecin-chef  de  l’Ecole  militaire  de  Join- 


aationale  des  collèges  d  atl 
MM.  Louis,  sénateur;  L< 
Bellin  du  Coteau.  Boicev. 


Association  des  pédiatres  de  langue  française.  — 

1  ■y®  Congrès  de  l’Association  des  pédiatres  de  langue 
mgaise  s’ouvrira  à  Paris,  le  10  Juillet  prochain,  sous  la 
ésidence  de  M.  le  professeur  E.  'Weil  (do  Lyon). 

Sujets  traités.  —  1»  Rôle  de  l’hypophyse  et  de  l’épiphyse 
ns  les  dystrophies  infantiles.  Rapporteur  :  M.  P.  Lere- 

lOCliClIlG  MOIMTAGU 

(Bl-Iodure  de  Codélhs) 

COOTTES  (Xg.=i0,oi)  V  Toux 

s/flop  (0.04)  <  Emphysème 

PILULES  (0.01)  f  Asthme 

49,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 

Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE” 


URAZINE 


(Citrosalicylate 
de  Pipérazine) 


Etudiée  et  préparée  avec  le  soin  minutieux  dont  le  Laboratoire  des  Produits  “USINES  DU  RHONE” 
entend  faire  la  caractéristique  de  sa  marque.  l’URAZINE  ajoute,  à  l’action  de  la  Pipérazine,  les  qualités 
analgésiques  et  antiseptiques,  de  l’Acide  sallcytique. 

.  n  a  énergit/ue  dissolvant  do  l'Acide  Urique  et  des  Uratesf 

L  URAZINE  est  donc  {  Un  Analgésique  extrêmement  efficace  des  douleurs  rhumatismales,  néphrétiques,  etc.; 

I  Un  antiseptique  puissant  des  reins  et  de  ta  vessie. 

Parfaitement  tolérée  par  l’estomac,  sans  action  sur  le  cœur  et  sur  le  système  nerveux,  l’URAZINE  est  le 
médicament  de  choix  à  opposer  à  la  Lithiase  rénale  et  à  toutes  les  manifestations  arthritiques^ 


L..  I3-|:j:nA.r>J3Z»,  Phai 


(8e). 
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avec  la  dissolution 
du  91^ 
dans  l’eau  bi-distillée 

INJECTIONS 
SOÜS-CUTANÉES  INDOLORES 


en  dissolvant  le  914- 
dans  notre’SOLVANT 
extemporanéCORBIÈRE" 
en  ampoulesde2?5 


AMPOULES 

ORDINAIRES 

ET  EIM 

DISPOSITIFS 
5  PIÈCES 

(MÉTHODE  RAVAUT) 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a  LION  N  ET 

iNTUTo-PAR.s  27, RUE  DESRENAUDES. PARIS  tél.wagram  s7-e 


MEDICATION  ALCUINE 

ÉCONOMIQUE 

Aux  personnes  ne  pouvant  faire 
usage  de  l’eau  minérale  naturelle, 

"Prescrire  le 

SEL  VICHT-ETAT 

le  seul  réellement  extrait  de 
l’eau  des  Sources  de  l’Etat 
dont  il  contient  tous  les  principes. 


CHAQUE  PAQUET  dosé  pour  1  litre 
BIEN  SPÉCIFIER  LA  MARQUE 
TOUTES  PHARMACIES 


Echantillons  au  Corps  médical, 

sur  demande,  24,  Boulevard  des  Capucines,  PARIS. 


PRÉVENTIF  &  ABORTIF 

des  CRISES  d'ASTH  M  E, 


PULMOSERUM 

BAILLY 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


BROiîCHO  PUmONAlRES 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emplgi  r  Une  cuillerée  malin  el  soir 


Exiger  le  nom  ' 

PULMOSERUM -BAILLY 

15 ,  Ruè  de  Rome  .  PARIS 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  MioicALE  rappelle  à  ses  leoteurs  gu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ■  i  fi'-  (2  fr-  la  ligne 

pour  les  Abonnés  à  LaPresse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  tO  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 


A  vendre,  porte  V ersailles ,  propriété  1.000  m. , pavll. 
20  p.,  beaux  ombrages,  situât,  except.  pour  clinique. 
Pr.  120.000,  facilités.  S’y  adr.,  86,  r.  Julien,  Vanves. 

Agréables  situations  d’avenir  pour  médecins,  500 
francs  par  mois  fixe,  plus  intérêts  sur  affaires,  dans 
cliniques  province.  Urgent.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4130. 

Demoiselle  ayant  dirigé  clin,  chirurg.,  au  courant 
de  l’anestb.  et  de  la  salle  d’opérat.,  cherche  sitnat. 
analogue  ou  d’infirmière-major. —  Ecr.  P.M.,  n“  4178. 
A  céder  :  cabinet  Peau,  v.  urin.  Ecr.  P.M.,  n”  4201. 


Personne  connaissant  russe,  aliemand,da  lylogia- 
phie,  ferait  traductions,  recherches  bibliographiques, 
etc.  Prétentions  modestes.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4208. 

Le  D'"  Veillet,  médecin  consultant,  La  Bourboule, 
recevra  chez  lui,  pendant  la  saison,  quatre  ou  cinq 
fillettes  d’excel.  (amilles,  recommandées  par  confrère. 

Médecin-chirurgien  français,  15  ans  .  pratique, 
parlant  plusieurs  langues,  cherche  situation  en 
France  où  à  l’étranger.  —  Ecrire  P.M.,  n”  4210. 

Jeune  femme  dactylogr.  cherche  emploi  de  secré¬ 
taire  chez  doct.  Ecr.  :  G.  Moreau,  15,  quai  d  Anjou  (4®). 

Préparateur,  38  a.,  libre  15  Mai,  cherche  sit.  dans 
clinique  c.  inf.,  ou  secrétaire,  aide  chez  docteur  spéc. 
Morellet,  pharm.  Peperty,  Amélie-les-Bains  (P. O.). 

Acheteur  un  ou  deux  tubes  de  50  milligrammes  sel 
de  radium.  —  Ecrire  P.M.,  4213. 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  iï.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


BOURBON-  Paralysies 
Blessures  L’ARCHAMBAULT 

OUVERTURE  l_E  -1"  MAI 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Conrs  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 


Le  LaLo/atoire  ALPH.  BRUNOT 
rue  de  Boulainvilliers,  à  Paris, 
met  le  “tSel  ce  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  MJM.  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 


TVBBRCVLOSBS,  Bronobitea,  Catanrbea,  GRIPPES 

EMULSION  MARCHAIS 

Ph.  créosotÉe  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 


Le  Gérant  ;  O.  Porée. 


Paris.  —  L.  Maeetheüx,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 
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Golloïdes  de  IM[ét,a.-u.x  (ÜVEn-Fe)  en  injections  !h.3rp>odei*inic];u.es 


IDIÉM^NT^CIa 

Traitement  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 


I 


PALUDISME 


I 


DIENOL 

Traitement  antipneumococcique 

IpnrumonïrI 


Echantillons  et  Littérature  Franco.  —  J.  DEF’FlUNEiA.tJX:.  Ph'=“  de  I™  Classe,  1 8,  Fine  de  Beaune,  BAFIIS  ( 


.  ixAFFECTIONS 

CÉimURlNÂIRES 


iPlODËOL 


^  Urétrite^.  >  aigu  es  vejl  ■  ^eh  ron  i  9  ttiêT^J^J 

''  dncîi|tes  ’éf  ^Orcii  i  -  ép  kcli£^mite|.  ’ 
.*;j:.»r:Ï8IehtiWphagié  jje;  laVîëmfne;::/^  j 
«Bârtholi'nite^,  Méfrites^  Aniièxîies^ 


TRAITEMENT  DES  DIARRHÉES  ET  ENTÉRITES 


Iode  colloïdal  électroobimiqae 

t====  pur  et  stable  ==si===a 
ni  cau3ti<ïue,  ni  toxique,  très  diffusible 
a  cicatrisant,  antiseptique  puissant  D 
spécialement  à  l'égard  du  QONOGOQtTB 


3J358|b*diseon.flag«  quotidJeni  sut  le  scrotum  dsns  rotcMtaS  «n  ^  it..  dS^teridon  4a 
ïcnts,  bidlgcoiuugcs  qiioîitUeni  «Uns  les  aSesUSao»  gjoBéeoIoÿqs^  {  coattea  «te  te  (festet»  « 
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PRESSE  HEDIGALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADlUinilSTRA.T10N  — 

MASSON  ET  C>«,  ÉDITEURS 

110,  boulevard  St-6ermaln,  FAHIS  (6*) 

^  Compte  Chiquea  potlaux  n»  B99 

PRIX  DE  L’ABONHEMEHT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  45  fr.  » 


Clinique  ophtalraologique, 
ire  de  l’.Académie  de  méoeoii 

J.-L.  FAURE 

le  elinique  gynécologique 
à  l’hôpilal  Brooa. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

e  l’hôpital  Saint-Antoine. 


-  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 

M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  de  Paris, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux,  Médecin  de  rHôtol-Dieu, 

I.  Membre  de  l'Académie  de  médecine.  Membre  de  l'Académie  de  médecine. 

F.  WIDAL  m.  LERMOYEZ 

Professeur  do  clinique  médicale, 

Membre  de  Hnstitut 
et  de  l'Académie  de  médecine. 


do  l'hôpital  Saint-Antoine, 
Membre  de  l'Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

eur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  de  gyn. 

hôpital  Saint^Lonis.  à  l'hôpital  Broca. 


Chimrgien  do  l'hôpita 


-  RÉDA.CTION  — 


SECnÉTAlBRS 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Salnt-Qermain  (6*) 
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Th.  Jonnesco. — La  résection  du  sympathique  cervico¬ 
thoracique;  technique  opératoire  (12  üg.),  p.  353. 

L.  Delhbrm  et  Robert  Chaperon.  —  Les  contours  de 
l'ombre  médiane  cardio-vasculaire  radiologique 
TUS  de  face  (4  fig.),  p.  358. 

Sociétés  de  Paris  ;  Académie  des  Sciences.  —  So¬ 
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Alfred  Martinet.  —  Mercure  (indications  générales 
en  dehors  de  la  sypkllis). 

Supplément  : 

G.  Poix.  —  Phtisiologie  sociale  :  le  placement  des 
tuberculeux  adultes. 

G.  ScHREiBER.  —  Le  Comité  national  de  l’Enfance. 
Correspondance.  —  La  Médecine  a  travers  le  monde. 
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Antisepsie  nrinaire 

UROMETINE 

LAMBIOTTE  Frères 

I-Iéxaméthylène  -  Tétramine  pure 
Littérature  et  EchaDtillona  ; 

Produits  LAMBIOTTE  Frères,  S^r.d'Edimbourçj,  Paris-8''. 


Laboratoire  Mialhe 

Tél.  :  Gnt.  06-17.  8,  rue  Favart. 

SËROLOQŒ  -  BACTËKIOLCiaiE  -  CHIMIE 


Sur  demande  nous  envoyons,  à  Paris,  un  réprésenlanl. 


SpéeMque  de  l’ ADYNAMIE 


C  O  A  I  ampoules 

■  ri  M  I  O  O  C  ou  en  gouttes. 
XXX«  Année.  —  N“  «3.  26  Avril  1922. 


PHTISIOLO&IE  SOCIALE 

LE  PLACEMENT  DES  TUBERCULEUX  ADULTES 


Lorsque  le  médecin  se  trouve  en  présence  d'un 
malade  adulte  à  placer  dans  un  établissement 
antituberculeux*,  son  premier  acte  doit  être  d’éta¬ 
blir  un  diagnostic  aussi  précis  que  possible  en 
mettant  en  œuvre,  s’il  y  a  lieu,  tous  les  moyens 
cliniques  et  biologiques  dont  il  doit  pouvoir 
disposer  :  examen  du  dossier  médico-social, 
recherche  des  signes  stéthacoustiques,  fonc¬ 
tionnels  et  généraux,  examen  radiologique,  cuti- 
réaction,  examen  bactérioscopique  des  crachats, 
examen  rhino-laryngologique.  C’est  en  effet  le 
diagnostic  qui  déclanche  le  jeu  de  tout  l’organisme 
social  antituberculeux  (Sergent)  ;  il  va  nous  servir 
de  base  de  discrimination  pour  les  divers  cas  de 
déplacement. 

A.  —  Malades  curables  ou  susceptibles  de 
présenter  une  amélioration  notable. 

Ces  malades  sont  justiciables  de  la  cure  sana¬ 
toriale.  Tous  les  phtisiologues  en  effet  sont 


1.  Pour  tous  renseiguements  et  parlioalièrement  pour 
les  conditions  d’admission  dans  les  établissements  cités 
ci-dessous,  voir  L'armement  antituberculeux  français. 
Un  vol.  in-8°  de  307  pages,  chez  Masson  et  C'°,  éditenrs. 
Piix  ;  10  francs. 


États  infectieux  AIGUS 

Septicemine 

INJECTABLE  Cortial 

m  tmOTROPINB  lODOBENZOMÉTHYLÉE 
Échantillons  :  CORTIAL,  125,  rue  de  Turenne,  PARIS 


PEL0SPANINE8 

FOURNIER 

TRAITEMENToes BACILLOSES  CHRONIQUES 
WR  LES  SULFATES  de  TERRES  RARES 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 

ze.  Boulevard  de  l 'Hôpital  _  PARI  S . 


MUSCLARSENOL-CORBIÉRE 

Solution  titrée,  inaltérable  de 

NOVARSENOBENZOL 

Pour  injections  INTRAMUSCULAIRES 
INDOLORES 

Doses  :  Ogr.  05  -  Ogr.  10  -  Ogr.  15  -  Ogr.  20  -  Ogp.  25  -  Ogr.  30 
Eohantlllons  et  Littérature  ; 

Laboratoires  CORBIÈRE,  27,  rue  Desrenaudes.  Paris. 


aujourd’hui  d’accord  pour  reconnaître  que  le 
séjour  en  sanatorium  constitue  le  moyen  le  plus 
efficace  pour  l’application  du  traitement  hygiéno- 
diététique  de  la  tuberculose.  S’il  est  évident  que 
le  sanatorium  ne  constitue  pas  l’organisme  exclu¬ 
sif,  ni  même  prédominant,  de  la  lutte  contre  la 
tuberculose,  comme  le  prétendaient  certains 
membres  du  Congrès  de  Berlin  de  1899,  il  est 
définitivement  acquis  que  son  utilité  est  indiscu¬ 
table  et  qu’il  remplit  un  double  but,  comme  éta¬ 
blissement  de  cure  et  comme  instrument  de 
prophylaxie.  Toutefois  il  ne  donne  un  bon  rende¬ 
ment  médico-social  que  si  les  malades  qui  y  sont 
dirigés  en  sont  bien  justiciables,  c’est-à-dire 
présentent  des  lésions  susceptibles  soit  de  guérir 
définitivement,  soit  au  moins  de  s’améliorer  d’une 
façon  notable. 

1°  Sanatoriums  privés.  —  Ils  appartiennent 
à  des  particuliers  ou  à  des  Sociétés  financières  et 
s’adressent  aux  malades  possédant  des  ressources. 

On  peut  les  répartir  d’après  leur  altitude  en 
trois  groupes  : 

a)  Sanatoriums  de  grande  altitude  : 

Les  Escaldes  (1.400  m.),  par  Angonstrine 
(Pyrénées-Orientales),  70  lits  :  D''  Hervé. 

b)  Sanatoriu.-us  de  moyenne  altitude  : 

Belhgneux  (920  m.),  par  Lompnes  (Ain), 
60  lits  :  D''  Dumarest. 


TUBERCULOSES  -  AIMÉIVIIES 

AZOTYL 

AMPOULES - PILULES 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires 
Cholestérine  Q-oménol,  Camphre. 
ll>9,  avenue  de  Waeram  —  PARIS 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

I  A  -  MIGRAINES,  URTICAIRES  - 

L-iA  et  tous  états  relevant  d'une  intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 

en  cachets  de  Peptone  spéciale  n»  33 
(Voir  ?^PrMs7‘mdî'Àîe‘dl'3  AvrÛ‘l919). 

PARIS  -  26,  avenue  de  l’Observatoire,  26  -  PARIS 


CiTROSODINE  GRËMY 

Action  anti-émétique  et  eupeptique 
Action  sur  ia  oiscosité  du  sang 
et  antianaphy tactique 

p.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Paris-XP. 
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Durtol  (520  m.),  prè*  de  Clermont-Ferrand, 
(Puy-de  Dôme),  56  lits  :  D--  Tobé. 

Enval  (420  m.),  près  Riom  (Puy-de-Dôme), 
40  lits  ;  Df  Sigot. 

o)  SANATOItlUiMS  DE  PLAINE  : 

lamolie-Beuvron  (  Loir-et  Cher) ,  78  lits  : 

D--  Hervé. 

Trespoëy,  k  Pau  (Basses-Pyrénées),  35  lits  : 
Dr  Crouzet. 

Ramonhaiit,  à  Gan  (Basses-Pyrénées),  20  lits  : 
Dr  Beigbeder. 

Beaulieu,  à  Cambo  (Basses-Pyrénées),  40  lits  ; 
Dr  Dieudonné, 

Les  Terrasses,  à  Cambo  (Basses-Pyréné* s), 
32  lits  :  D'  Colbert. 

Avon,  à  Avon  (Seine-et-Marne),  25  lits  : 
Dr  Salivas. 

Buzenval,  près  Rueil  (Seine-et-Oise),  25  lits  : 
Dr  Foussard. 

Ces  onze  établissements  comprennent  488  lits. 

2“  Sanatoriums  populaires.  —  Ils  appar¬ 
tiennent  à  des  œuvres  sociales  ou  à  des  groupe¬ 
ments  professionnels,  ou  aux  départements,  mais 
toujours  ils  sont  en  relation  avec  des  organisations 
antituberculeuses  départementales. 

Ces  établissements  s'adressent  aux  classes 
pauvres  ou  peu  aisées  et  les  malades  y  sont  admis 
soit  gratuitement,  soit  proportionnellement  à 
leurs  ressources.  Leur  développement  rapide 
explique  les  imperfections  que  présentent  encore 
certains  de  ces  établissements  soit  dans  leur 
installation,  soit  dans  leur  fonctionnement;  ces 
lacunes  ne  tarderont  pas  à  disparaître  grâce  à  la 
surveillance  organisée  par  la  loi. 

Aujourd’hui  52  sanatoriums  populaires  sont 
répartis  dans  29  départements  et  comprennent 
4.546  lits. 

Âix  :  Mangini.k  Hauteville  (130  lits  pour  malades  des 
deux  sexes,  particulièrement  de  la  région  lyon¬ 
naise). 

Angeville,  à  Hauteville  (152  lits'pour  femmes). 


Allier  :  Le  IHontet  (260  lits  pour  hommes  du  dépar¬ 
tement!. 

Aube  :  Chanieloup  (20  lits  pour  hommes  et  garçons 
à  partir  rie  12  ans). 

Avethon  :  Fenaille,  à  Enguayresque  (50  lits  pour 
hommes). 

Creuse  :  Sainte  Feyre  (122  chambres  pour  institu¬ 
teurs  et  institutrices). 

Doubs  :  Villeneuve  d' Amont  (75  lils  pour  hommes  à 
partir  de  15  ans,  du  département). 

Eure  ;  Ecouis  (100  lits  pour  hommes  du  départe¬ 
ment). 

Eure-et-Loir  :  Haut- Saint- Jean  (50  lils  pour  adultes 
des  deux  sezes  du  département). 

Finistère  ;  Guervenan,  à  Plougonven  (200  lits  pour 
malades  des  deux  sexes  du  département). 

Le  Porsmeur,  à  Morlaix  (20  lits  pour  femmes  du 
département). 

Gironde  :  Lège  (60  lits  pour  hommes  du  départe¬ 
ment). 

Ille-et-Vilaine  :  Ponchaillou,  près  Rennes  (20  lits 
pour  fillettes  de  4  àl8  ans). 

Indre-et-Loire  ;  Bel  Air,  près  Tours  (75  lits  pour 
hommes). 

La  Croix  Montoire,  à  Tours  (30  lits  pour  jeunes 
filles  et  femmes). 

Isère  Seyssiiel  (200  lits  pour  hommes). 

Les  Petites  Roches,  près  Grenoble,  en  construction 
(300  lits). 

Loire  :  Ckavannes,  par  Saint-Chamond  (40  lits  pour 
femmes  et  enfants). 

Loiret  :  Beauregard,  à  Mardré  (15  lits  pour  femmes). 

Chécy  (30  lits  pour  hommes^. 

Marne  :  Sainte-Marthe,  à  Epernay  (36  lits  pour 
femmes  et  jeunes  filles). 

Meurthe-et-Moselle  :  L.ay -Saint- Christophe,  près 
Nancy,  en  voie  d’organisation  (100  lits  pour 
hommes). 

Moselle  :  Albreschviller  {55  lits  pour  hommes). 

Nièvre  :  Pignelin,  à  Varenne-les-Nevers  (130  lits 
pour  femmes  et  enfants). 

Nord  :  Wormhout,  près  Zuydcoote  (320  lits  pour 
enfants  des  deux  sexes). 

Oise  :  Villeniin,  à  Anglcourt,  par  Liancourt  (211  lits 
pour  femmes  à  partir  de  16  ans). 


Pyrénées  (Basses-)  :  Franclet,  à  Cambo  (28  lits  pour 
femmes). 

Rhin  (Bas-)  :  Schirrneck  (120  lits  pour  malades  des 
deux  sexes). 

Saules  (150  lits  pour  hommes), 

Rhin  (Haut-)  :  Lalançe,  à  Lutterbacb,  près  Mulhouse 
(160  lits  pour  enfants  des  deux  sexes). 

A ubure  {100  lits  pour  femmes  et  jeunes  filles), 

Salem,  à  Aubure  (70  lits  pour  hommes). 

Massevaux  (40  lits  pour  femmes). 

Rhône  :  Bayère  par  Cbarny  (48  lits  pour  hommes). 
Saône-et-Loire  :  Mardor,  à  Combes-les-Mines 
(70  lits  pour  hommes  du  département  de  la  Seine). 

La  Guiche  (230  lits  pour  hommes). 

Seine  ;  Larue,  à  Haÿ-les-Roses  (28  lits  pour  femmes 
et  jeunes  filles  du  département). 

Sei.ye-Inférieure  :  Oissel  (132  lits  pour  hommes  du 
département). 

Saint-Etienne-du-Rouvray  (50  lits  pour  femmes  du 
département). 

Seine-et-Oise  ierres  (75  lits  pour  hommes  du 
département  de  la  Seine). 

La  Baronnie,  à  Balainvillers  (44  lits  pour  femmes 
du  département  de  la  Seine). 

Belle  Alliance,  à  Groslay  (70  lits  pour  femmes  et 
enfants  des  deux  sexes  de  3  à  10  ans  du  départe¬ 
ment  de  la  Seine). 

par  Briis-sous-Forges  (60  lits  pour  homme  s 
et  100  lits  poui  femmes). 

La  Tuyolle  (150  lits  pour  femmes  du  département 
de  la  Seine). 

Les  Ombrages,  à  Versailles  (70  lits  pour  femmes). 

Ormesson  (100  lits  pour  fillettes  de  3  à  15  ans). 

Fi/Iîers-sitr-Afarne  (125  lits  pour  enfants  des  deux 

Les  Cheminots,  à  Ris-Orangis  (150  lits  pour 
cheminots). 

Var  :  LaPouverine,  à  Cuera  (40  lits  pour  adultes  des 
deux  sexes). 

3“  Stations  sanitaires.  —  Créées  au  cours  de 
la  guerre,  elles  sont  dirigées  par  le  ministère  de 
l’Hygiène  etréservées  aux  militaires  réformés  n°  1 
pour  tuberculose  ;  cependant  l’admission  dans  ces 


Les  contrôles  : 


(Adrénaline  pare,  cristallisée,  lévogyre) 


nofammenl  la  détermination  du  pouooir  rotatoire,  et 

F>IilYSIOr^OGICîI_JE  :  ia  détermination  du  coefficient  toxique  et  du  pouooir  oaso-constricteur 
sont  pratiqués  systématiquement  pour  chaque  fabrication  de  notre  RÉNALEPTINE. 


Nous  pouvons  donc  donner  la  plus  formelle  garantie  de  son  activité  thérapeutique  et  de  la  constance  de  celle-ci. 


PRÉSENTATION  :  a)  en  flacons  de  15  cc.  d'une  solution  au  millième  —  b)  en  ampoules  de  l  cc.  contenant  l  {2  mgr.  ou  l  mgt.  de  RÉNALEPTINE. 


LITTÉRATURE  FRANCO  S 


R  DEMANDE 


Les  ÉtabSissements  POULENC  Frères  —  92,  Rue  Vieille-du-Temple.  PARIS. 
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établissements  a  été  étendue  aux  indigents  béné¬ 
ficiant  de  l’assistance  médicale  gratuite. 

Il  existe  actuellement  dix  stations  sanitaires, 
comprenant  1,148  lits  : 

Bellecombe,  à  Hauteville  (Ain),  53  lits. 

La  Maison  Russe,  il  Menton  (Alpes-Maritimes), 
70  lits. 

Saint-Jodard  (Loire),  333  lits. 

L,a  Chapelle  Saint  Mesmin{'LoiTet),hO  lits. 
Montfaucon  (Lot),  225  lits. 

Monbran  (Lot-et-Garonne),  par  Agen,  80  lits. 
Clavières,  par  Meslay-du-Maine  (Mayenne),  100  lits. 
Moncan,  à  Anray  (Morbihan),  37  lits. 

Les  Roches,  à  Chamaillères  (Pny-de-Dôme),  200  lits. 
Rayère  par  Charnay  (Rhône),  10  lits. 

4°  Ecoles  sanitaires  de  rééducation  profes¬ 
sionnelle.  —  Ces  écoles  sont  destinées  à  recevoir 
les  malades  à  leur  sortie  du  sanatorium  et  à  leur 
donner  un  enseignement,  surtout  pratique,  por¬ 
tant  sur  l’agriculture  en  général  et  particulière¬ 
ment  sur  le  jardinage  et  les  petits  élevages.  Elles 
sont  encore  peu  nombreuses  ;  la  plupart  dépen¬ 
dent  de  l’Office  des  mutilés  et  sont  réservées  aux 
réformés  de  la  guerre  ;  une  seule  de  ces  écoles 
est  destinée  aux  femmes  ;  on  compte  huit  de  ces 
établissements  comprenant  605  lits  : 
Campagne-les-Rains  (Aude),  140  lits  pour  réformés 
de  guerre. 

Tonnay- Charente  (Charente),  50  lits  pour  réformés 
de  guerre. 

Boulou-les- Roses  (Corrèze),  701itspour  réformés  de 

La  Placellière,  par  Chateau-ïhibaud  (Loire-Inté- 
rienre),  60  lits  pour  rélormés  de  guerre. 

Sillery,  par  Saviguy-sur-Orge  (Seine-et-Oiae), 
80  lits. 

PassyVéron  (Tonne),  140  lits  pour  réformés  de 
[’  guerre. 

Taxil  par  Fayence  (Var),  45  lits  pour  réformés  de 
gu-rre. 

La  Villa-des-Champs,k  Villejuif  (Seine),  30  lits  pour 
femmes. 


B.  —  Malades  atteints  de  tuberculose  pul¬ 
monaire  ne  rentrant  pas  dans  la  caté¬ 
gorie  précédente. 

Dans  la  pratique  ces  malades  peuvent  être  ainsi 
groupés  :  ceux  qui  ont  besoin  d’être  observés 
pendant  un  certain  temps  par  suite  de  là  difficulté 
du  diagnostic,  avant  qu’une  décision  soit  prise  à 
leur  sujet;  ceux  qui  présentent  un  épisode  aigu 
qui  nécessite  leur  hospitalisation;  les  phtisiques 
enfin  arrivés  à  la  phase  ultime  de  la  maladie. 

Ils  ressortissent  soit  àes  Hôpitaux-sanatoriums, 
soit  des  Services  hospitaliers  d'isolement,  suivant 
les  conditions  d’organisation  locale. 

1”  Hôpitaux-sanatoriums.  —  Les  hôpitaux 
sanatoriums  sont  des  établissements  situés  à 
proximité  des  villes,  au  milieu  d’espaces  libres, 
plantés  d’arbres;  ils  utilisent  le  plus  souvent  des 
locaux  existants  et  aménagés  de  telle  sorte  que 
les  malades  puissent  y  pratiquer  la  cure  sanato¬ 
riale.  Ils  reçoivent  les  tuberculeux  pulmonaires 
de  toutes  catégories.  C’est  là  une  excellente  for¬ 
mule,  dont  la  réalisation  doit  être  encouragée, 
car  le  rendement  de  ces  établissements,  au  point 
de  vue  prophylaxie  sociale,  est,  à  frais  égaux, 
beaucoup  plus  considérable  que  celui  du  sana¬ 
torium-type. 

Il  existe  actuellement  quatorze  Hôpitaux-sana¬ 
toriums,  comprenant  2.884  lits: 

Giuonde  ;  Feuillas,  à  Pessac  (124  lits  pour  les  deux 
sexes). 

Hérault:  Bon-Accueil,  à  Montpellier  (115  lits  pour 
adultes  de»  deux  sexes  de  Montpellier). 

Bellevue,  à  Montpellier  (80  lits  pour  hommes  de 
Montpellier). 

Isère  :  La  Tronche  près  Grenoble  (192  lits  pour  ma¬ 
lades  des  deux  sexes  du  département). 

Loire- Inférieure  :  Chantenay,  à  Nantes  (150  lits  pour 
malades  des  deux  sexes  de  3  à  40  ans), 
Meurthe-et-Moselle  :  Villemin,  à  Nancy  (240  lits 
pour  malades  des  deux  sexes). 


Rhin  (Bas-)  :  Saint-François,  à  Robertsau,  près  Stras¬ 
bourg  (200  lits  pour  enfants  et  adultes  des  deux 
sexes). 

Rhône:  Saint- Genis-Laval  (107  lits  pour  femmes  et 
fîl'etles). 

Le  Montet  (40  lits  pour  hommes). 

Villa  Saint- Joseph,  à  Saint -Genis-l’Argentière  (28 
lits  pour  femmes  entre  lS  et  40  ans). 

Asile  JVotre-Dame-de-Lourdes ,  au  Point-du-Jour  à 
Lyon  (24  lits  pour  femmes). 

Seine-et-Oi.'e  :  Brévannes  (1085  lits  pour  enfants  et 
adultes  des  deux  sexes). 

Villepinte  (530  lits  pour  femmes  et  jeunes  filles 
de  6  à  30  ans). 

Seine-Inférieure  ;  IL  S.  de  la  route  de  Darnetal 
(140  lits  pour  hommes). 

2“  Services  ho.'^pitaliers  d’isolement.  —  L’iso¬ 
lement  des  tuberculeux  n’est  pratiqué  chez  nous 
que  d’une  manière  insuffisante.  A  ce  point  de  vue 
«  la  situation  de  la  plupart  de  nos  hôpitaux  est 
scandaleuse  »  (Léon  Bernard).  On  ne  constate  en 
effet  de  services  d  isolement  de  tuberculeux  que 
dans  37  départements,  qui  comprennent  4  280  lits, 
et  Paris,  à  lui  seul,  dans  ce  nombre,  compte  pour 
plus  de  2.000  lits. 

Aisne:  48  lits  (Laon,  Chàteau-ïhierry,  Soisson», 
Saint-Quentin). 

Allier  :  22  lits  (Vichy). 

Alpes-Maritimes  :  100  lits  (Nice). 

Ardennes  :  30  lits  (Charleville  et  Mézières). 

Aveyhon  ;  20  1  ts  (Rodez). 

Calvados  :  80  liis(Caen,  Honlleur  et  Lisieux). 

Cher  :  20  lits  (Bourges). 

Côtes-du-Nord  ;  105  lits  (Saint-Brieuc,  Dinan,  Lou- 
déac,  Guingamp). 

Doues  ;  50  lits  (Besançon). 

Eure-et-1  dire:  H7  lits  (Chartres,  Dreux). 

Gard  :  30  I  ts  (Nîmes). 

Garonne  (Haute-)  :  24  lits  (Toulouse). 

Gironde:  12  lits  (Libourne). 

Hérault  :  155  lits  (Montpellier,  Béziers,  Cette, 
Clermont-l  Hérault.  Lunel). 

Ille-et-Vilaine  :  14tl  lits  (Rennes,  Saint-Servan, 
Fougères,  Château-Giron,  Corps-Nuds). 


OUABAiNE 


CRISTALLISÉE 


«  Les  Comprimés  dosimétriques 
d'Ouabaïne  Arnaud,  parfaitement 
solubles  et  assimilables,  doivent 
remplacer  les  granules  des  diverses 
Strophantines  amorphes  ou  cristal¬ 
lisées,  ou  les  préparations  à  base 
d’extraits  des  diverses  variétés  de 
Strophantus.  » 


du  Professeur 


ARNAUD 


PRINCIPE  ACTIF,  CHIMIQUEMENT  PUR,  du  STROPHANTUS  GRATUS 


"  UOuabo’ine,  Véritable  tonique  du  myocarde,  ne  remplace  nas, 
mais  complète  heureusement  la  Digitaline 


ÉCHANTILLONS  j 


AMPOULES  aa  1/4  de  mllligiaDime,  par  cent,  cube 
COMPRIMÉS  doaés,  ti-èa  exaclément,  au  I/IS*  de  mllllgr 


LaBoratoirk  Nativellb.  49,  Boul*  de  Port-Hoyal.  PARIS. 


(1)  Académie  de  Médecine,  SO  Mars  1917- 
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iNDBE-iiT-LomE  :  40  liti  (Toum). 

Loire  :  96  Ht-*  (Sainl-Elienne). 

Marne  (Haute-)  ;  20  lits  (Chaumont). 

Marne:  86  lits  (Vitry,  Epernay,  Sésannes). 
Meurthe-et-Moselle  :  14  lit»  (Toul). 

Meuse:  20  lits  (Bar-le-Duc). 

Moselle:  25  Ht»  (Metz). 

Oise  :  53  lits  (Beauvais,  Compïègne,  GrandTilliers). 
Orne:  40  lits  (Alençon,  Mortagne). 

Puy-de-Dôme  :  40  lits  (Clermont-Ferrand). 

Pyrénées  (Basses-)  :  20  lits  (Pau). 

Rhin  (Haut-)  :  66  lits  (Colmar  et  Mulhouse). 

Rhône:  360  lits  (Lyon,  Villi-franche  et  Givore). 
Saône-et-Loire  :  32  lit»  (Chalon-sur-Saône). 

Sarthe:  40  Ht»  (Le  Mans). 

Seine:  2.074  lit»  (Paris). 

Somme:  24  lits  (Amiens). 

Seine-et-Oise  :  161  Ht»  (Corheil,  Etampes,  Gonesse, 
Poissy,  Saint-Cloud,  Saint-Germain,  Versailles). 
Sèvres  (Deux  )  :  24  lit»  (Niort). 

Vienne  (Haute-)  :  28  lits  (Saint-Junien). 

Savoie:  82  lit»  (Chambéry,  Aix). 

Vosges  :  20  lits  (Epinal). 

Malgré  l’existence  de  tous  ces  établissements, 
qui  ont  été  pour  la  plupart  organisés  pendant  et 
depuis  la  guerre  pour  recueillir  les  tuberculeux 
adultes,  le  nombre  de  lits  qui  existe  sur  le  terri¬ 
toire  est  encore  bien  insuffisant,  et  dans  beaucoup 
de  cas  le  placement  de  ces  malades  n’est  pas  facile 
à  réaliser.  Cependant,  grâce  à  l’application  de  la 
loi  Honnorat  sur  les  sanatoriums  et  aux  efforts  du 
Comité  National  de  Défense  contre  la  Tuberculose, 
les  réalisations  déjà  effectuées  ont  été  si  nom¬ 
breuses  qu’elles  permettent  d’envisager  avec 
confiance  l’avenir  de  la  défense  contre  le  fléau. 

G.  Poix. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  tranc 
en  timbres-poste . 


LE  COMITÉ  NATIONAL  DE  L’ENFANCE 

La  Ligue  contre  la  Mortalité  infantile,  réunie  en 
assemblée  générale,  an  Musée  social,  sous  la  pré¬ 
sidence  de  M.  Paul  Strauss,  minis’re  de  l’Hygiène, 
de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  soc-ab  s,  a  voté  à 
1  unanimité  sa  transformation  en  un  Comité  national 
de  l  Enfance.  Cette  décision,  piise  sur  l  initiative  du 
Dv  Bruno,  directeur  adjoint  de  la  mission  Rockefeller 
en  France,  aura  un  très  grand  retentissement,  et,  dès 
qu’elle  aura  été  ratifiée  par  le  Conseil  d’Etat,  elle  ne 
manquera  pa»  de  donner  des  résultats  aussi  probants 
que  ceux  déjà  fournis  en  très  peu  de  temps  par  le 
Comité  de  Défense  contre  la  Tuberculose. 

Dans  une  réunion  préparatoire  tenue  le  samedi 
14  janvier,  M.  Paul  Strauss,  qui  devait  devenir  minis¬ 
tre  quelques  heure»  plus  tard,  montrait  que  les  insti¬ 
tutions,  tout  comme  les  individus,  doivent  évoluer, 
sou»  peine  de  rester  stationnaires  et  de  déchoir.  Or 
la  Ligue  contre  la  Mortalité  infantile,  fondée  en  1902 
par  lui-même  et  par  ces  deux  antres  grands  philan¬ 
thropes,  Théophile  Roussel  et  Pierre  Budin,  ne 
répond  plus  aux  exigences  de  la  lutte  sociale  telle 
qu’elle  doit  être  menée  actuellement. 

La  Ligue  contre  la  Mortalité  infantile  cesse  donc 
d'exister,  nais,  au  moment  où  elle  dîsparait  —  ou 
plutôt  ae  transforme  —  il  est  juste  de  reconnaître 
les  éminents  services  qu’elle  a  rendu»  au  pays  au 
cours  des  vingt  dernières  année». 

Le  professeur  Paul  Bar,  dans  une  allocution  très 
applaudie,  a  montré  qu  elle  a  eu  le  grand  mérite  de 
clarifier  les  idées  qui  avaient  cours  en  matière  de 
puériculture  lors  de  sa  fondation,  de  stimuler  les 
initiative»  et  de  coordonner  les  efforts.  A  la  fin  du 
siècle  dernier,  la  puériculture  laissait  indifférente 
aussi  bien  l’opinion  publique  que  b  s  pouvoir»  pu¬ 
blics  eux-mêmes.  Si  Télat  des  esprits  est  changé,  si 
le  champ  est  libre  pour  des  réalisations  de  plus 
grande  envergure,  c’est  bien  à  la  Ligue  contre  la 
Mortalité  infantile  qu’on  le  doit,  à  se»  campagnes,  à 
ses  congrès,  à  se»  filiales,  à  ses  réunions  d’études  et 
à  ses  créations  dont  les  plus  récentes  —  pour  ne 
parler  que  d’elles  —  ont  été,  pendant  et  depuis  la 
guerre,  1  Office  central  des  OEuvres  d  Assistance  ma¬ 


ternelle  et  infantile,  organisé  avec  le  concours  du 
Gouvernement  militaire  de  Paris,  VÉcole  centrale 
de  Puériculture,  X  Union  des  OEuvres  d' Assistance 
maternelle  et  infantile. 

Pendant  vingt  ans,  la  Ligue  a  été  le  centre  où  les 
oeuvres  sont  venues  s’approvisionner  de  conseils;  mais 
à  présent  ces  dernières  demandent  davantage  :  elles 
veulent  être  dirigées  méthodiquement  et  trouver  des 
appuis  matériels  sérieux,  disposées  qu’elles  sont  à 
améliorer  leur  personnel  et  à  moderniser  leurs  tech¬ 
niques.  Les  discussions  de  doctrine  ont  fait  leur 
temps;  tous  les  puériculteurs  sont  d’accord  sur  les 
principes  :  l’ère  des  réalisations  complète»  est  arrivée. 

Le  Comité  national  de  l'Enfance  poursuit  un  but 
plus  large  que  celui  de  la  Ligue  contre  la  Mortalité 
infantile  Le  secrétaire  général,  M.  Lesage,  avant 
de  donner  lecture  des  statuts,  approuvés  à  l’nnani- 
mité,  a  indiqué  que  le  nouvel  organisme  s’occupera 
non  seulement  de  l’assistance  maternelle  et  infantile 
du  premier  âge,  mais  encore  de  toutes  les  questions 
d’hygiène  et  de  protection  de  l’enfance  à  toutes  ses 
périodes.  H  comprendra  en  conséquence  les  sections 
suivantes  :  1”  Maternité  ;  2“  Première  enfance;  3“  Pé¬ 
riode  préscolaire;  4°  Période  scolaire;  5“  Période 
post- scolaire;  6“  Enseignement  et  personnel;  7»  Sec¬ 
tion  financière;  8“  Bulletin.  Chacune  de  ce»  sections 
sera  dirigée  par  un  ou  plusieurs  présidents  assistés 
d’un  secrétaire  général  adjoint. 

Les  moyen»  d’action  du  Comité  national,  d’autre 
part,  seront  plus  étendus  que  ceux  de  la  Ligue.  Celle- 
ci  a  surtout  développé  les  œuvre»  individuelles  ;  celui- 
là  synthétisera  leurs  efforts,  comblera  les  lacunes 
existantes,  évitera  les  doubles  emplois  et  surtout 
établira  de»  relations  étroites  et  permanentes  entre 
les  œuvre»  privée»  et  le»  services  publics. 

Le  Comité  national  sera  dirigé  par  un  Conseil  d  ad¬ 
ministration  composé  d’au  moins  200  membres  et 
dont  100  membres  au  moins  seront  des  provinciaux. 
Il  convient,  en  effet,  d'accorder  une  large  place  dans 
le  comité  aux  personnalités  qualifiées  des  différentes 
régions  de  la  France.  L’échange  de  vue»,  qui  eut  lieu 
à  la  réunion  du  Musée  social  entre  les  délégués  pari¬ 
siens  et  ceux  de  province,  a  montré  que  les  nou¬ 
veaux  statuts  étaient  de  nature  à  donner  satisfaction 
à  tous.  Comme  auparavant,  des  réunions  provinciales 
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annuelles  seront  organisées  pour  resserrer  les  liens 
existant  entre  les  sections  parisienne  et  régionales. 
Par  aillenrs,  des  modifications  pourront  être  envi¬ 
sagées  ponr  faire  appel  à  toutes  les  compétences  et 
à  tontes  les  bonnes  volontés.  Le  D''  Grasset  (de 
Tours)  et  le  D'  Lelièvre  (d’Angers)  sont  désignés 
comme  secrétaires  généraux  adjoints,  le  premier 
pour  les  relations  avec  l’étranger,  le  second  pour 
les  relations  avec  les  colonies. 

Le  fonctionnement  régulier  du  Comité  national 
sera  assuré  par  une  Section  permanente  prise  au 
sein  du  conseil  d’administration.  Elle  comprend  le 
président,  les  vice-présidents,  le  secrétaire  général, 
le  trésorier,  les  présidents  de  section  et  les  secré¬ 
taires  généraux  adjoints.  Un  secrétaire  administratif 
appointé  en  fait  également  partie.  Enfin  la  nomina¬ 
tion  de  30  auditeurs  et  auditrices  au  Comité  national 
sera  ultérieurement  envisagée. 

Telles  sont,  dans  leurs  grandes  lignes,  les  bases  du 
Comité  national  de  l’Enfance  qui  vient  d’être  créé 
sous  les  auspices  et  sous  la  direction  de  M.  Paul 
Strauss.  Sa  présence  au  ministère  de  l’Hygiène  et 
de  l’Assistance,  sa  haute  autorité,  sa  pratique  de 
nos  institutions  publiques,  son  expérience  profonde 
des  œuvres  de  l’assistance  privée  et  des  ressources 
qu’on  en  peut  attendre,  permettent  de  penser  que  le 
nouvel  organisme  réalisera  tous  les  espoirs  que 
nous  mettons  en  lui. 

Georges  Schreiber. 


CORRESPQMDAHCE 


A  propos  de  l’appendicite  chronique. 

Nous  venons  de  voir  dans  La  Presse  Médicale 
l’article  de  MM.  Guy  Laroche,  Brodin  et  Ronneaux 
sur  l’appendicite  chronique  (travail  de  la  Clinique 
médicale  de  M.  le  professeur  Chaulfard)*  et  nous 
l’avons  lu  avec  d’autant  plus  d’intéiêt  que  nous  y 
avons  trouvé,  confirmées  par  des  travaux  tout 
récents,  des  idées  que  nous  ne  cessons  d’exprimer 
depuis  quelque  quinze  ans. 

L’examen  radioscopique  du  tube  digestif  en  posi¬ 
tion  debout  et  couchée,  parfois  même  en  Trendekn- 


burg,  est  en  effet  non  seulement  notre  technique 
habituelle,  mais  le  premier  fait  sur  lequel  nous  in¬ 
sistons  près  des  étudiants  ou  des  médecins  qui  sui¬ 
vent  le  service.  Ces  idées  ressortent  d’ailleurs  de 
tous  nos  articles.  On  ne  peut  étudier  la  fixité  ou  la 
mobilité  du  cæcum  que  u  quand  on  compare  un 
schéma  radioscopique  pris  sur  le  malade  debout  à 
un  schéma  du  même  malade  couché  horizontalement 
ou  en  position  de  Trendelenburg  »  écrivions-nous  en 
1913  “.  Nous  nous  servons  de  cette  même  technique 
dans  un  article  un  peu  postérieur  Des  schémas  pris 
en  l’une  et  l’autre  position  sont  figurés  et  dans  cet 
article  et  dans  un  autre  de  la  même  époque  L’un  de 
nous  a  insisté  sur  l’importance  des  deux  examens, 
dans  une  communication  à  l’Académie  sur  les 
séquelles  de  l’appendicectomie  ".  Ces  deux  examens 
sont  enfin  décrits  comme  une  technique  indispen¬ 
sable  dans  la  Pratique  médico-chirurgicale’  et  dans 
d’autres  articles  encore  que  nous  ne  citons  pas. 

Dans  un  travail  plus  récent  sur  l’examen  d’une 
appendicite  chronique’,  l’un  de  nous  est  encore  plus 
explicite  :  «  h'examen  radioscopique  ne  peut  être 
intéressant  et  n'a  de  valeur,  aussi  bien  ponr  l’estomac 
que  ponr  l’intestin,  que  s’il  est  fait  en  position  debout 
d’abord,  puis  en  position  couchée’,  avec  schémas  de 
l’une  et  l’autre  position  et  comparaison  des  calques. 
Examiner  un  malade  debout  sans  examen  couché, 
c’est  faire  1  inventaire  des  signes  intéressants  qu’on 
pourrait  trouver...  et  ne  pas  les  chercher.  » 

Nous  ne  pouvons  mieux  résumer  cette  partie  qu’en 
répétant  ce  que  l’un  de  nons  disait  à  l’Académie  de 


1.  Guy  Laroche,  Brodin  et  Ronneaux.  —  «  Etude  cri¬ 
tique  de  l’appendicite  chronique  ».  La  Presse  Médicale, 
8  Avril  1922. 

2.  Ed.  Enriqüez  et  R.  A.  Gutmann.  —  «  La  sciatique 
appendiculaire  ».  Soe.  méd.  des  Hôp.,  27  Juin  1913. 

3.  Ed.  Enriqüez  et  R.  A.  Gutmann.  —  «  Les  fausses 
cozalgies  appendiculaires».  Soc.  méd.  des  Htip.,'18  Juillet 
1913  (observation  d'autant  plus  intéressante  que,  grilce 
à  cette  technique,  on  put  taire  le  diagnostic  d’appendi¬ 
cite  chez  une  malade  à  diagnostic  délicat  soupçonnée  do 
coxalgie  et  envoyée  dans  ce  service  par  M  Babinsky  qui, 
avec  raison,  pensait  à  nne  fausse  coxalgie  réflexe). 

4.  Babinsky,  Enriqüez  et  Gaston  Durand.  — «  Pseudo¬ 
coxalgie  et  appendicite».  Soc.  méd.  des  ifdp.,  18  Juillet  1913. 


Médecine  (loco  citato)  :  «  Ce  qu’il  importe  au  premier 
chef,  pour  pouvoir  tirer  parti  de  cette  exploration 
radioscopique,  c’est  de  toujours  compléter  1  examen 
debout  du  malade  par  l’examen  couché  ;  toute  explo¬ 
ration  qui  ne  comporte  pas  cette  double  recherche 
est  un  examen  incomplet  et  parfaitement  insuffisant». 

Quant  à  la  localisation  de  la  douleur  et  à  l’impor¬ 
tance  de  sa  fixité  par  rapport  au  cæcum  dans  ses 
diverses  positions,  nos  articles  sont  aussi  nets. 

Dans  le  cas  où  le  cæcum,  légèrement  fixé,  monte 
très  peu  en  position  couchée,  nous  notons  que  «  le 
point  douloureux  à  la  pression  monte  avec  lui  d’au¬ 
tant  “».  Quand  le  point  n’est  pas  appendiculaire,  on 
le  note  «  ne  suivant  pas  les  déplacements  *“  »  du 
cæcum.  Nous  montrons  enfin  que,  «  si  le  cæcum 
n’est  pas  fixé,  la  douleur  reste  localisée  au  même 
point  du  cæcum,  malgré  les  diverses  positions  de 

La  recherche  des  rapports  de  la  douleur  et  des 
organes  est  un  point  sur  lequel  d’ailleurs  portent 
tous  nos  examens  radioscopiques  et  sur  lequel,  dans 
les  démonstrations  à  l’écran,  nons  insistons  depuis 
quinze  ans.  Elle  fait  si  bien  partie  de  l’examen  normal 
d’une  appendicite  qu’elle  est  mise  en  valeur  dans 
l’article  sur  l’appendicite  chronique  dans  la  2*  édi¬ 
tion,  non  encore  parue,  du  Traité  de  Bergé,  Enri- 
quez,  Lafitte,  Lamy,  et  dans  un  travail  que  l’un  de 
nous  a  remis  il  y  a  huit  jours  au  journal  l'Hôpital. 

Dans  un  certain  nombre  de  ces  articles  enfin, 
(P.M.C.  par  exemple  et  bien  d’autres)  est  exposée  la 
technique  de  préparation  du  malade  que  nous 


5.  G.  Enriqüez.  —  <i  Les  séquelles  de  l’appendicec¬ 
tomie  ».  Académie  de  Médecine,  16  Mars  1920  et  Journ. 
de  Méd.  et  de  Chir.,  10  Juin  1920. 

6.  Ed.  Enriqüez  et  Gaston  Durand.  —  Article  «  Intes¬ 
tin.  Radioscopie  »  de  la  Pratique  médico-chirurgicale 
[Supplément]. 

7.  R.  A.  Gutmann.  —  «  Des  formes  à  surprises  de 
l’appendicite  chronique  et  des  moyens  de  les  diagnosti¬ 
quer  ».  La  Médecine  pratique.  Décembre  1920. 

8.  Les  passages  en  italique  sont  soulignés  dans  le 

9.  «  Sciatique  appendiculaire  ». 

10.  CI  Séquelles  de  l’appendicectomie  ». 

11.  B  Formes  à  surprises  de  l’appendicite  chronique  ». 


On  peut  tout  attendre  de 


cOPOTHERAPIE 

HEMATIQUE 

par  le 

Sirop  de  DESCHIENS 

à  l'Hémoglobine  pure 


employé  par  30.000  Médecins  du  monde  entier 

Pour  leurs  malades 

Pour  leur  famille 

Pour  eux-mfemes 


ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 


Remplace  la  Viande  crue,  son  jus  et  le  fer. 
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employons  également  depuis  quinze  ans  et  qui  est,  à 
quelques  nuances  près,  décrite  dans  l’arlicle  récent 
de  La  Presse  Médicale  auquel  nous  faisons  allusion. 
Cette  méthode  de  préparation  remplit  les  côlons, 
laisse  dans  les  cas  normaux  l’estomac  etl’iléon  vides, 
et  permet  ainsi  d'emblée  de  juger  les  stases  (gas¬ 
trique  ou  iléale).  Elle  permet,  par  une  nouvelle 
absorption  de  bouillie  barytée,  de  passer  à  la  phase 
gastrique  de  l’examen,  que  dans  tous  nos  travaux 
nous  avons  déclarée  indispensable.  On  évite  ainsi 
cet  «  examen  étroitement  localisé  »  contre  lequel 
oralement  et  par  écrit  nous  ne  cessons  de  pro¬ 
tester. 

Si  dans  le  seul  de  nos  travaux  auquel  l’article  de 
La  Presse  Médicale  fait  allusion  ‘  toutes  ces  considé¬ 
rations  ne  sont  pas  développées,  c’est  qu’il  s’agissait 
là  d’un  point  particulier  de  1  histoire  clinique  de 
l’appendicite  et  non  d’un  travail  de  sémiologie  géné- 

On  ne  pent  donc  dire,  après  tout  ce  qui  précède, 
que  ies  sfîorts  des  auteurs  qui  se  sont  occupés  de 
la  radiologie  de  i'appendiciie  chronique  «  al^nt  sur¬ 
tout  trndu  à  rendre  visible  l’appei  di  e  et  à  tirer 
des  conclusions  dépendant  du  remplissage  ou  du  non- 
rempli-sage  de  ci  t  organe*  ».  Et  sur  ce  dernier 
point,  1  un  de  nous  é  rivait  au  conira're  :  «  Par  cet 
examen  radiologique  on  ne  chm  hera  pas  à  voir  se 
dessi  er,  rempli  de  bismuth,  l’appendice  lui-même, 
cette  curiosité  radiologi  jué  »  *. 

En  résumé,  nous  ne  sommes  en  désaccord  avec 
MM.  Guy  Laroche,  Brodin  et  Ronneaux  que  sur  la 
désignation  de  leurs  résultats  comme  «  données 
nouvelles  de  la  radiologie  >  et  par  ailleurs  nous  nous 
rallions  d’autant  plus  volontiers  aux  conclusions  de 
leur  intéressant  article  qu’elles  concordent  en  tous 
points  avec  celles  que  nous  avons  exposées  depuis 
longtemps. 

Ed.  Enriquez, 

Gaston  Durand  et  René  A.  Gutmann. 


1.  R.  A.  Gutman.v.  —  «  L’asthme  appendiculaire  ». 
La  Presse  MidU  ale,  3  Novembre  1920. 

2.  Article  de  MM.  Guy  Laroche,  Brodin  et  Ronneaux, 
p.  248. 

3.  Formes  à  surprises  de  l’appendicite  chronique. 


Suivant  la  règle,  nous  avons  communiqué  la  note 
précédente  à  MM.  Guy  Laroche,  P.  Brodin  et  G.  Ron¬ 
neaux  qui  nous  ont  adressé  la  réponse  ci-dessous  : 

Monsieur  le  Rédacteur  en  chef. 

Nous  avons  lu  avec  intérêt  la  note  de  M.  Enriquez 
et  de  ses  collaborateurs  au  sujet  de  notre  étude 
critique  de  l’appendicite  chronique. 

Nous  n’avons  jamais  en  la  pensée  de  revendiquer 
l’entière  priorité  d’examens  radiologiques  pratiqués 
par  un  assez  grand  nombre  de  cliniciens,  mais  nous 
sommes  très  heureux  de  constater  que  la  longue 
expérience  de  M.  Enriquez  confirme  entièrement 
l’importance  que  nous  attachons  à  cette  méthode. 


U  MEDECINE  A  TRAYERS  LE  MONDE 


ANGLETERRE 

SociéTÉ  européenne  d’obthodontie.  —  La  Société 
européenne  d  ortliodonlle  timdra  sa  prochaine 
réunion  à  Londres  les  26  et  27  Juillet  prochain, 
dans  les  locaux  de  la  Brltish  Medical  Society,  11, 
Chamdos  Street. 

De  nombreux  orthodontistes  américains  ont  pro¬ 
mis  leur  concours  à  cette  réunion  où  seront  présen¬ 
tées  d'importantes  communications  cliniques  accom¬ 
pagnées  de  démoDstratioDS. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  à  M.  James, 
T.  Quintero,  secrétaire  de  la  société,  1,  quai  Jules- 
Courmont,  à  Lyon. 

ITALIE 

La  Foire  Internationale  du  Livre  de  Florence.  — 
Une  foire  du  livre  s’ouvrira  à  Florence  dans  les  pre¬ 
miers  jours  de  Mai.  La  plupart  des  nations  se  sont  en¬ 
gagées  à  y  P  irticiper.  On  ÿ  verra  figiirrr  des  éiats  nou¬ 
veaux,  on  reconsiitués  :  Pologne,  Autriche,  Hongrie, 
qui  sentent  le  besoin  d’affirmer  leur  vie  nouvelle,  leur 
caractère  historique  et  spirituel  ;  des  pays  plus  ri¬ 
ches  ;  la  Hollande,  la  Belgique,  le  Danemark,  la  Suède, 
la  Ïchéco-Slovaquie,  la  Norvège  ;  enfin  les  grandes  na¬ 


tions  :  la  France,  l’Allemagne,  les  Etats-'üris  d’Amé¬ 
rique,  etc.  La  Russie  des  soviets  assure  vouloir 
participer  à  cette  exposition  malgré  les  bouleverse¬ 
ments  qui  ont  atteint  vivement  l’industrie  du  livré. 

Les  éditeurs  juifs  de  Pologne  ont  proposé  d’orga¬ 
niser  une  section  juive;  cette  section  sera  constituée 
avec  la  collaboration  de  bien  des  maisons  éditrices 
de  l’Europe,  de  l’Amérique,  et  de  la  Palestine. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Infirmières  aux  colonies. 

Conditions  d’admission  et  soldes. 

D.  — Je  me  permets  de  recourir  à  votre  documenta¬ 
tion  pour  renseigner  une  jeune  fille,  qui  désirerait 
partir  au  Tonkin  comme  infirmière,  pour  deux  ans  au 

Pendant  la  guerre,  elle  a  assuré  divers  services 
bospitalicrs  (fait  partie  de  VA  D.  F.),  et  depuis 
l'armistice  s'est  spécialisée  dans  les  travaux  d’un 
important  Laboratoire  d’anatomie  pathologique. 
Peut-elle  êii-e  actuellement  militarisée  et  affectée  à 
un  hôpital  du  Tonkin  ?  A  qui  faut- il  adresser  la 
demande,  et  quelles  sont  les  indemnités  allouées  aux 
infirmières  du  Tonkin  ? 

R.  —  L’Instruction  ministérielle  du  24  Juin  1921, 
{Bulletin  officiel  des  colonies,  n»  6,  p.  1.085),  fixe  les 
conditions  d’engagement  des  infirmières,  appelées  à 
servir  dans  les  formations  sai  itaires  des  colonies. 

Les  infirmières  sont  engagées  par  contrat  indivi¬ 
duel  pour  servir  pendant  2  ans  consécutifs  dans  les 
formations  sanitaires  d'outre-mer. 

De  préférence  elles  sont  recrutées  parmi  celles  qui 
ont  déjà  servi  aux  colonies  et  parmi  les  veuves  ou 
orphelines  de  foDctiounaires  coloniaux.  Il  est  tenu 
grand  compte  des  diplômes  et  brevets  des  associations 
professionnelles  de  la  Croix-Rouge  et  autres. 

Elles  débutent  comme  infirmières  de  3'  classe, 
mais  si  elbs  ont  servi  pendant  3  ans  durant  la  guerre, 
elles  débutent  comme  titulaires  de  2*  classe. 

On  compte  5  classes  ;  infirmières  titulaires  de 
3®  classe  360  francs;  de  2®  classe  390  francs;  de 


LABORATOIRE  ROBERT  ET  CARRIÈRE  37.  Rue  de  Bourgogne. PARIS 


USAGE  INTERNE  :  COMPRIMÉS,  AMPOULES;  CACHETS, 

I  USAGE  EXTERNE  :  STANNOXYL  LIQUIDE,  BAIN,  POMMADE,  GLYCÉRÉ,  GAZE 

PRODUITS  A  BASE  D’ÉTAIN  ET  D’OXYDE  D’ÉTAIN  PRÉPARÉS  SOUS  LE  CONTROLE  SCIENTIFlOUE  DE  Â.  FÜÔÜÎIÜ 

Communications  :  Académie  des  Sciences  :  4  Mai  1917.  —  Académie  de  Médecine  :  29  Mai  4917,  27  Novembre  1941,  NOvéthbfë  1p18.  — 
Société  Médicale  des  Hôpitaux  :  23  Mai  1917,  23  Octobre  1918.  —  Société  de  Chirurgie  :  27  Juin  1917.  —  Société  dè  Biologië  :  29  Juillet  1916. 
The  Lancet  :  19-26  Janvier  1918,  24  Août  1918.  —  Thèse  Marcel  Perol  :  Paris  1917.  —  Thèse  A.  Briens  ;  Paris  1919. 
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1”  classe  420  fr.  ;  infirmière-major  de  2*  classe  460  fr.; 
de  l”  classe  500  francs.  Ces  allocations  mensuelles 
leur  sont  dues  :  1°  pendant  la  période  qui  s’écoule 
entre  leur  nomination  ei  leur  embarquement;  2®  pen¬ 
dant  les  traversées;  3“  pendant  le  séjour  aux  colo¬ 
nies  ;  4“  pendant  le  congé  de  convalescence  ;  5°  pen¬ 
dant  la  période  de  6  mois  qui  suit  le  débarquement, 
après  un  séjour  de  2  ans  au  moins  aux  colonies. 
Elles  sont  indépendantes  des  divers  avantages 
alloués  aux  colonies:  nourriture,  logement,  vêtements 
de  travail,  etc... 

Avant  leur  embarquement,  elles  reçoivent  une 
indemnité  de  départ  colonial,  égale  à  une  allocation 
mensuelle.  Elles  voyagent  en  2»  classe  sur  les 
chemins  de  fer  et  les  paquebots.  Elles  sont  logées  et 
nourries  comme  les  sous-officiers  infirmiers.  Leurs 
blouses  et  tabliers  sont  prêtés  et  blanchis  par  la 
formation  sanitaire. 

Les  infirmières  hospitalisées  aux  colonies,  pour 
maladies  contractées  au  service,  sont  traitées  gratuite- 

Si  elles  sont  blessées  en  service  commandé  elles 
bénéficient  des  lois  en  vigueur  [Bulletin  officiel, 
vol.  652). 

L’allocation  mensuelle  est  payée  aux  infirmières 
rapatriées  ên  fin  de  séjour  par  les  soins  du  service 
colonial  du  port  de  débarquement,  pour  une  période 
de  6  mois. 

Les  Infirmières  très  méritantes  peuvent  recevoir  un 
avancement  en  classe  ou  en  grade  qui  confère  une 
solde  plus  élevée. 

Les  infirmières  sont  notées  tous  les  semestres 
(feuillet  de  notes,  connaissances  professionnelles, 
manière  de  servir,  santé,  conduite). 

Les  sanctions  sont  les  suivantes  :  1»  blâme  avec 
inscription  au  dossier;  2“  blâme  sévère  empêchant 
l’avancement  pendant  un  an;  3“  rétrogradation;  4“  ré¬ 
vocation. 

*** 

Conditions  d' admission.  —  Les  candidates  â  un 
emploi  d'infirmière  aux  colonies  doivent  justifier  de 
la  qualité  de  Française  et  être  âgées  de  21  ans  an 
moins  et  de  50  ans  au  plus. 

g^Elles  adressent  au  Ministre  des  Colonies,  en  même 


temps  que  leur  demande,  conforme  au  modèle  ci-joint, 
les  pièces  suivantes  : 

1®  Un  bulletin  de  naissance; 

2®  Uue  autorisation  maritale,  s’il  y  a  lieu; 

3®  Une  note  indiquant  le  nombre  et  l’âge  de  leurs 

4“  Un  extrait  de  leur  casier  judiciaire,  datant  de 
moins  de  6  mois  ; 

5“  Les  diplômes,  brevets,  certificats  et  références 
de  tous  ordres,  relatifs  à  '  leurs  connaissances  et 
aptitudes  professionnelles,  à  leur  conduite,  à  leurs 
services  antérieurs  et  leurs  occupations  habituelles  ; 

6®  Deux  exemplaires  de  leur  photographie  (5  cm.  X 
5  cm). 

Les  candidates  dont  les  titrës  sont  jugés  suffisants 
en  sont  avisées  par  le  Ministre  et  sont  invitées  à  lui 
fournir  : 

Un  certificat'  d’aptitude  à  servir  aux  colonies, 
délivré  par  un  médecin  militaire  désigné  à  cet  effet  : 
l'examen  médical  doit  porter  sur  tous  les  organes  et 
comprendre  la  radioscopie  des  poumons. 

Après  signature  du  contrat  d’engagement,  l’infir¬ 
mière  est  avisée  de  la  date  et  du  lien  de  son  embar¬ 
quement. 

Modèle  de  demande  d’engagement*. 

Je  soussignée...  (nom  et  prénoms  de  jeune  fille), 
célibataire,  ou  (s’il  y  a  lieu)  divorcée,  veuve,  épouse 
de...  (nom  et  prénoms  du  mari)...  après  avoir  pris 
connaissance  de  l’instruction  fixant  les  conditions 
d’engagement  des  infirmières  en  service  dans  les 
formations  sanitaires  aux  colonies,  déclare  accepter 
ces  conditions. 

Je  m’engage  à  accomplir,  comme  infirmière,  dans 
le  cas  où  ma  candidature  serait  agréée,  dans  les  éta¬ 
blissements  sanitaires  du  service  général  ou  du  ser¬ 
vice  local  rie  la  colonie  où  je  serais  affectée,  un  séjour 
de  deux  années  consécutives  â  compter  de  la  date  de 
mon  débarquement  dans  la  colonie. 

A  ,  le 

(Signature.) 

Légalisation  par  le  Maire. 


1.  Cette  demande  doit  être  écrite  et  signée  de  la  main 
de  l’intéressée. 


Actnellement  tous  les  emplois  d’infirmière,  prévus 
dans  les  hôpitaux  militaires  du  Tonkin,  sont  pourvus 
de  titulaires  et  aucune  vacance  ne  paraît  prochaine¬ 
ment  probable. 

Les  demandes  des  candidates  pour  les  hôpitaux 
militaires  doivent  être  adressées  au  Ministre  dés 
Colonies  (services  militaires,  3®  bureau). 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


UVRES  NOUVEAUX 


Les  diarrhées  chroniques  :  étude  clinique,  coprolo¬ 
gique  et  thérapeutique,  par  M.  Louis  Timbal,  an- 
rien  chef  de  clinique  médicale,  préparateur  à  la 
Faculté  de  Toulouse,  préface  de  M.  J  -Cn.  Roux. 
1  vol.  de  270  pages  (Masson  et  C‘®,  éditeurs). 
Paris,  1922.  —  Prix  :  12  francs  net. 

Cet  ouvrage,  qui  n’envisage  que  la  pathologie  de 
l’adulte,  comprend  trois  parties. 

La  première  partie  débute  par  une  étude  d’en¬ 
semble  sur  les  causes  et  le  mécanisme  de  la  diarrhée. 
Elle  comprend  ensuite  l’exposé  des  méthodes  de 
diagnostic  :  examen  clinique,  méthode  coprologiqlie, 
radiologie  et  rectoscopie. 

La  deuxième  partie  est  entièrement  consacrée  â  la 
description  des  principaux  types  cliniques,  classés 
d’après  leur  cause  :  diarrhées  fonctionnelles  ou  dys¬ 
peptiques  ;  diarrhées  d’origine  mécanique;  diarrhées 
toxiques;  diarrhées  infectieuses;  diarrhées  parasi¬ 
taires;  diarrhées  spécifiques  (tuberculose  et  syphi¬ 
lis);  diarrhées  d’origine  nerveuse  et  réflexe. 

Enfin,  la  troisième  partie  est  réduite  au  rappel  bref 
et,  pour  ainsi  dire,  synthétique  des  méthodes  de 
traitement  :  hygiène  générale,  régime  alimentaire, 
thérapeutique  médicamenteuse  et  hydrominérale. 

Chaque  chapitre  est  rédigé  très  clairement  et 
méthodiquement,  en  tenant  compte  des  travaux 
récents  dont  la  bibliographie  est  soigneusement  indi¬ 
quée.  Cette  étude  d’une  question  de  pratique  quoti- 
dienne  sera  fort  utile  au  médecin,  qui  lui  réservera 
certainement  le  meilleur  accueil. 


5  jS*  kV 


vv  JC  ^  J? 


KAOLINASE 


pour  le  Traitement 

DE 

Toiltes  les  GASTRALEIÉS 
HIFERCHLOBHÏDRIE 
UIciresiiBlceratlons  le  l’Estomac 
FermeOtatiOOS  easlrlps  oglstesllial 
COLITES,  etc. 

J’ai  étendu  l’usage  du  Kaolin 
tous  les  états  gastriques  dans  lesquels 
je  prescris  habituellement  le  bismuth  : 
il  lui  est  même  supérieur  au  point  de 
vue  des  effets  sur  l’intestin,  car  il  tend 
à  en  calmer  les  troubles  et  à  en  régula¬ 
riser  les  fonctions.  Professeur  H  AYEM. 

Acadimle  ds  mcteméS  Avril  1920. 


ÉCHANTILLON  GRATUIT 

PHARMACIE  RATIONNELLE 

4,  Faubourg  Poissonnière,  PARI  S  (X*) 


ÇUrotropine  Française  J 


Comprimés  dosés  à  0gr.50  ^ 

d’hexaméthylène-tétramlne  chimiquement  pUT  1 

ANTISEPTIQUE  IDÉAl.  des 

Voies  Biliaires  Et  Urinaires 


Bazy,  Ch.  dei  H. 
Barbier,  M.  des  H. 
Chanut,  Ch.  des  H. 
Ertzblschofl,  Ex-Int  H. 
Fiessinger,  Ex-lnt.  H. 
Gallois,  de  Lille. 
Guiard,  Ex-Int.  H. 

Prof.  Jeannel.di  Toulouse. 


RéPÉRENCKS  Médicales 


Prof.  Legueu,Paris(Nccker), 
Oraison,  Chef  CL,  Bordeaux. 
Potocki,  M.  des  H 
Prof  PousBon,  de  Bordeaux. 
Rabère,  Cli.  du  H.  Bordeaux. 
Rlchelot.  Ch.  des  H. 

Riefiel,  Ag.  Ch.  des  Hôp. 
_ _  Thlrololx,  M.  des  H. 

PRESCRIVEZ 
L’UROFORMINE  GOSEY,  produit 
français,  dans  toutes  les  affections  où  vous 
prescriviez  l’Urotrbplne  :  Aniieepaie  des  VdiéP 

BiliairaeelXTrinatrea.Rbumatisma.PIpoBpbSv 

twrie.  Prophylaxie  de  la  Fièvre  typhoïde,  ettJ. 

3  a  6  Comprimés  par  Jour  dans  un  verre  d  eau  froide. 
^ÊoHAHTnxo^^2jBonlov^alnt-^rtlnjVAMaL^ 
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LIVRES  REÇUS 

2685.  L’encéphalite  léthargique,  par  M.  Achard, 
professeur  de  clinique  méalcale  à  la  Facultéde  Méde¬ 
cine  de  Paris,  médecin  de  rhôpitsl  Beanjon,  membre 
de  l’Académie  de  Médecine,  1922.  1  vol.  in-S»  de 
324  pages  avec  15  figures  [J. -B.  Baillère  et  fils,  édi¬ 
teurs).  —  Prix  :  16  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  NEUROLOGIQUE. 


MM.  Pierre  Marie  et  H.Bouttier.  — Etudes  clini¬ 
ques  sur  les  modalités  des  dissociations  delà  sensi¬ 
bilité  dans  les  lésions  encéphalitiques  (N.  B.) 

Georges  Gnlllaln.  —  Sur  un  cas  de  tumeur  dn 
splénium  dn  corps  moelleux. 

MM.  Ch.  Folx  et  E.  Fatou.  —  Syringomyélle  à 
début  par  cypho-scoliose  juvénile.  Apparition  tardive 
des  accidents  confirmatifs. 

August  Wlmmer.  —  Etudes  sur  les  syndromes 
extra-pyramidaux.  Hémi-syndromes  syphilitiques. 

M.  Paul  Courbon.  —  L’hypocondriaque  zoopathe 
de  la  cathédrale  de  Strasbourg. 

Société  de  Neurologie  de  Paris. 

Séance  du  12  Janvier  1922. 

Analyses.  —  Neurologie.  —  Psychiatrie. 


Internat.  —  L’épreuve  de  sélection  du  concours  pour 
les  prix  de  l’externat  et  la  nomination  aux  places 
d’élève  interne  en  médecine  vacantes  le  15  Février  1923 
aura  lieu  le  vendredi  2  Juin  1922,  à  10  h.  Les  épreuves 
définitives  commenceront  le  lundi  16  Octobre  1922. 

Les  élèves  sont  admis  à  se  faire  inscrire  à  l’Administra¬ 
tion  centrale,  3,  avenue  Victoria,  bureau  du  Service  de 
Santé,  tons  les  jours,  les  dimanches  et  fêtes  exceptés,  de 


20  Mai  inclusivement. 

Des  avis  ultérieurs  indiqueront  le  lieu  où  les  candidats 
devront  se  réunir  pour  l’épreuve  de  sélection  et  la  pre¬ 
mière  des  épreuves  définitives.  Seront  seuls  admis  dans 
la  salle  où  auront  lieu  les  compositions  écrites,  les  can¬ 
didats  porteurs  du  bulletin  spécial  délivré  par  l’Admi¬ 
nistration  et  constatant  leur  inscription  an  concours.  Un 
numéro  d’ordre  qui  leur  sera  remis  à  l’entrée  détermi¬ 
nera  la  place  qu’ils  devront  occuper  pour  rédiger  leur 
composition. 

Conditions  d'admission  au  concours  et  formalités  à 
suime.  —  La  nomination  aux  places  d’internes  vacantes 


prix,  1  accessit  et  les  deux  me 
récompenses  à  la  suite  du  conc 
sont  décernés  aux  quatre  prei 
de  leur  classement  an  conconi 
Les  élèves  externes  reçus  au 
de  se  présenter  pour  les  placi 
Us  ne  peuvent  se  présenter 
fois;  toutefois  ceux  qui  ont  acci 
de  service  militaire  effectif,  ei 
1905  ou  du  7  Août  1913,  peuv 
part  à  cinq  concours. 


1»  Un  second  certificat  délivré  par  les  chefs  de  service 
et  par  les  directeurs  des  établissements  dans  lesquels  ils 
ont  été  attachés  en  qualité  d’externe,  attestant  qu’ils  ont 
rempli  leurs  fonctions  avec  exactitude,  zèle  et  subordi¬ 
nation,  depuis  le  1“”  Juin  précédent;  2“  un  certificat 
délivré  par  la  Faculté  de  Médecine  établissant  qu’ils 
sont  munis  de  leur  douzième  inscription. 

Les  candidats  qui  désirent  prendre  part  au  concours 
devront  se  présenter  au  service  du  personnel  de  l’Admi¬ 
nistration  pour  obtenir  leurinscription,  en  déposant  leurs 


INDICATIONS yôangiUneô 

ÇrouMeô  der Sx 

FORMULE  rfl&udre.  cL’ RaxTvoMvèù^ 

-  I  {  -Jlr  (Hamamélis)  -h  |  ) 

MODE  d^EMPLOUZw^  cacAet  cuiK  deux  rejvaù.  \V 


TOT'HANELIS 

CHANTEREAU 


Renferme  des  principes  actifs  insolubles  dans  l'alcool 
que  ni  la  teinture  ni  les  extraits  ne  peuvent  contenir  - 


cScftantûCfbrTVO  = 
LABORATOIRE  CHANTEREAU 
S,  Rue  de  Constantinople 
PARlc/  Ville 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  33 


—  689  — 


Mercredi,  26  Avril  1922 


«  L'Ætbone  rendra  des  services  considérables  au 
point  de  vue  antispasmodique. 

«  J’ai  pu  me  rendre  compte  des  propriétés  sédatives 
extrêmement  puissantes  de  ce  médicament  qui,  d’après 
les  résultats  que  j’ai  pu  observer,  est  inûniment  supé¬ 
rieur  au  bromotorme.  » 

Extrait  dos  Gomptea  rendus  de  la  Société  de  Thérapeutique  de  Paris 
(séance  du  23  avril  1907). 


EST  LE  PLUS  PUISSANT  SÉDATIF 


de  la 


Toux 


spasmodique 


général 


Coqueluche 


Toux  des  Tuberculeux 

auxquels  il  permet  le  sommeil 


NON  TOXIQUE,  bien  supérieur  au  Bromoforme, 

il  n’a  aucun  des  inconvénients  des  opiacés  et  dérivés. 


Littérature  et  Échantillons  :  FA.LGOZ  & 

9,  Rué  Boissonade.  PARIS  (XIV»). 
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LABORATOIRES  CtLiN 


cgMAR 


Arthritisme . 
Anémies. 

Rhumatisme  bleiinoi 
Sciatiques.  —  Anémi 
Cancers. 


A.  1/4  de  microgramme  par 


•agique. 

^s  graves. 


B.  1  micrograrame  par  ce. 


C.  2  microgrammes  par 


MÉDICATION 

RADIO-ACTIVE 


LITTÉRATURE  : 

Établissements  Albert  BUISSON 

157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv”). 


Des  Voies  digestives 


Biscuits  sablés  contenant  chacun  10  grammes  de  sulfate  de  baryte  chimiquement  pur. 

^  .^'1  Les  BISCOPAKS  se  recommandent  : 

Parce  qu’ils  sont  do  saveur  très  agréable  et  ne  |  connaître 'exactement  la  dose  de  baryte  ingérée,  el 

;lle  dos( 


connaître  'exactement  h 
lui  donnent  la  cerlitud( 
a  bien  été  absorbée  ; 


l’ils  placent  l’estomac  dans  un  état  d( 
it  physiologique  normal. 


l'onclionnei 


Les  BISCOPAKS  sont  vendus  sous  le  cachet  et  la  marque  de  garantie  des 
LABORATOIRES  CLIN,  en  boîtes  de  5  biscuits  suffisants  pour  un  examen  complet  du  tube  digestif. 


IODE  PH  YSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

^Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  Ylode  avec  la  Peptona, 
Découverte  en  189G  par  E.  GALBRUN,  DOCTCUR  CN  PHARMACIK 

mplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  lodisi 

.  r  Vingt  gouttei  lODALOSS  agissent  comme  un  gramme  toiture  alcalin. 

Boses  moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  îes 
_ LrtrtKâTPK»  BT  ÉcnAi<TtLi.oits  :  i_ABORAXoinc  GSAi_BRUN,8ftlO,RuedaPetitMusc,  PARIS 

imil  Ne  pas  confondre  f'7oôfâ)ose"'proc(uif  original,  avec  les  nombreux  slmilairepÿgi^ 

J  A  su  Seng^f  SnttmfthnM!  >jt 


parus  depuis 
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GLYCÉROPHOSPHATE  de  CHAUX  et  de  SOUDÉ 

IjO  Seul  Phosphate  assimilable  ne  fatig’uant  pas  ÏJBstoniao 

DAStfs  r.Es  gi:oE»irFA-o'2E  de 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS,  CHÛISSAliCE  chez  les  ENFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHÉNIE,  SURMENAGE  INTELLECTUEL,  etc. 

COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiques  0.15  centigrammes  de  glycérophosphate  de  chaux  par  comprimé. 

INJECTABLE^  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrammes  de  glycérophosphate  de  soude  par  centimètre  cube. 


VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue 


Poissy,  PARIS,  —  T^ÊTATL  !  Principales  Pharmacies. 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEURASTHÉNIE.NÉVRALGIESetc 

UnecuiHereeé  café  OU  un  compnmécontient0g25  de  l/émnalsolublcassociéàdetbdfditdeValériane.  plante  ffdiche. 

ANTI NERVEUX:  2à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MME!L:2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoi res  VENOT.  JOL  Avenue  Mozart.  PARIS. 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUMEL 

■a  marque  triangulaire  et  la  signatm-e  Chaumel 


Établissements  FUMOUZE,  73,  Fg  St-Denis,  Paris 


©nSAEES  EAEEAL 


OON-TK-EÎ  Xj’.A-STI3:1ÆE 


Établissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 
ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 


RHUMES  DE  CERVEAU 
RHUMES  DES  FOINS 


au  Chlorate  de  Magnésie 

RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 


DÉSHYDRATE  RAPIDEMENT 
LA  MUQUEUSE  NASALE 


Une  cuillerée  à  café,  dans  ' 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Cliniqne  médicale  de  l’Hôtel-DIeu.  M.  le  profes- 
lear  Gilbert,  M.  Maurice  Vlllaret,  professeur  agrégé, 
médecin  des  hépitaux,  M.  Lardennois,  professeur  agrégé, 
chirurgien  des  hépitanx,  et  M.  Chabrol,  médecin  des 
hépitaux,  feront  à  la  Clinique  médicale  de  rHôtel-Dien 
(amphithéâtre  Trousseau],  en  Mai  et  Juin,  ies  mercredis 
et  les  samedis,  à  10  h.  3/4,  une  série  de  conférences 
publiques  médico-chirurgicales  de  gastro-entérologie 
pratique,  avec  présentation  de  malades, 
r—  seront  complété^ 


Hôpital  Broca.  —  M.  Grenet  fera  une  série  de  leçons 
les  mardis  2,  9,  16  et  23  Mal.  à  10  h.  1/2,  surles  Appli¬ 
cations  thérapeutiques  des  sels  dé  terres  rares  spéciale¬ 
ment  dans  la  tuberculose. 

Hôpital  Tenon.  —  M.  Proust,  chirurgien  de  Thôpltal 
Tenon,  commencera  le  lundi  8  Mai,  à  11  h.  du  matin,  à 
l’hâpital  Tenon,  dans  l’amphithéâtre  des  cours,  et  con¬ 
tinuera  les  lundis  suivants  à  la  même  heure,  une  série 
de  huit  conférences  sur  la  Curiethérapie  et  la  Radiothé- 


j  Pluyette,  Reynès,  F.  _  Arnaud,  d’Astros, 


Les  médecins  propfaarmaciens  et 
des  poids  et  mesures.  .  —  M.  Delma 
demandé  à  M.  le  ministre  du  Commère 
de  campagne  qui  est  non  pas  pharmaciei 
'  ’  pas  de  pâte  ' 


,  Battini  (père), 
lacien),  Condo  de 
lachaux,  Rousla- 

la  vérification 
s,  député,  ayant 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  AR6YR0-CUPR0L 


Ampoules  dosées  à  20°/»  et  10°/  O  !  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Giyco-Phytol  :  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  I  Métrites  J  ; 

“T  I  Oiules  de  Phytel  ü  Métrites.  |  ^  ^ 

^  L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  de*  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  rue  Chanez  —  PARIS-AUTEÜIL  ifjl 

Télèphotte  ;  AUTBUZL  33-81.  —  Adr.  télégr.  :  LABALBARAN 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy  —  PARIS  (9»).  —  Tél.  ;  Centr.  38-63.  —  Adresse  télégi.  :  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  17 


I 

TRAITEIÏIENT  DES  IIIIÈTRITES  PAR  LA  VACCINOTHÉRAPIE 

La  vaccinothérapie  est  indiquée  ;  1“  dans  les  métriles  aù/iiës. 
Elle  abrège  la  période  inflammatoire  et  atténue  considérable¬ 
ment  la  douleur; 

2®  Dans  les  métriles  siibaiguës  et  chroniques  :  traiter  en 
même  temps  par  des  pansements  locaux  les  ulcérations  du 
col.  La  vaccinothérapie  agit  sur  l’inTection  des  glandes,  aide  à 
tarir  très  rapidement  l'écoulement  utérin.  Les  pertes  se  modi¬ 
fient  dans  leur  aspect  et  dans  leur  quantité.  Les  douleurs 
disparaissent. 

Les  résultats  sont  bons  dans  73  des  cas  de  métrites, 
qu’elles  soient  d’origine  gonococcique  ou  puerpérale. 

Les  IMMüNIZOLS  Grémy  n“  4l  «  Métrites  »  sont  indiqués 
quand  on  traite  les  métrites  par  la  vaccinothérapie. 

Ce  sont  des  vaccins  atoxiques,  efficaces,  polymicobiens  et 
polyvalents  renfermant  les  microbes  des  métriles:  gonocoques, 
pseudo-diphtériques,  colibacilles,  entérocoques,  streptocoques, 
staphylocoques. 

Ils  existent  en  ampoules  pour  injections  sous-cutanées  et  en 
comprimés  pour  vaccinothérapie  par  voie  buccale. 

La  voie  buccale  est  indiquée  dans  l'intervalle  des  injections 
sous-cutanées  de  vaccin,  et  après  la  cure  vaccinothérapique 
pour  continuer  l’action  du  vaccin. 

II 

INDICATIONS  DE  L’EIVIPLOI 
DES  EXTRAITS  DE  LOBE  POSTÉRIEUR  D’HYPOPHYSE 

Les  Extraits  de  lobe  postérieur  d’ïïypophyse  sont  indiqués 
surtout  en  obstétrique.  Mais,  suivant  les  recommandations 
données  par  la  Société  d’ Obstétrique  et  de  Gynécologie  {\),  il  y 
a  lieu  d’en  connaître  les  indications  :  inertie  utérine  après 
dilatation  complète,  hémorragies  après  délivrance,  etc. 

(i)  Bulletin  de  la  Société  d'Obstétrique  et  de  Gynécologie,  1921,  p.  317. 


Les  Extraits  de  lobe  postérieur  d’Ilypophyse  sont  souvent 
inconstants  dans  leur  action,  car  ils  s'altèrent  rapidement 
dans  leur  solution  aqueuse. 

La  PHYSEiME  Grémy  ne  présente  pas  cet  inconvénient. 
C’est  un  corps  cristallisé,  donc  d'activité  constante,  qui  est 
précipité  à  l’état  de  silico  tungstate  insoluble,  donc  inaltérable 
avec  le  temps. 

Pour  l'usage  on  le  dissout  dans  une  solution  sodique  (à 
0,8  “/o)  livrée  avec  l’ampoule  de  sel  et  qui  permet  l'injection 
aussitôt  après  dissolution. 

III 

TRAITEIÏIENT  DE  CERTAINS  TROUBLES  OCULAIRES 
DE  L’ENFANCE 

Observation.  —  Un  enfant  présente  du  strabisme  passager, 
involontaire  qui  coexiste  avec  de  l’amaigrissement,  du  trouble 
du  caractère,  de  la  perte  d’appétit.  Tous  ces  symptômes  font 
craindre  une  méningite.  En  réalité,  ils  sont  sous  la  dépen¬ 
dance  de  troubles  digestifs. 

On  prescrit  une  demi-rondelle  à'Epidosine  Grémy  avant 
chaque  repas.  L’enfant  est  revu  un  mois  après.  Il  engraisse, 
a  retrouvé  son  appétit,  le  strabisme  ne  s’est  plus  reproduit. 

L'Epidosine  Grémy  est  une  pâte  de  fruits  qui  renferme  des 
vitamines  végétales,  du  phosphore  et  du  fluor  organiques,  des 
extraits  d’organes,  notamment  de  lobe  antérieur  d’hypophyse. 

IV 

TRAITEMENT  ABORTIF  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Huit  soldats  sont  en  contact  avec  une  même  femme.  Sept 
d’entre  eux  reçoivent  une  injection  préventive  de  Coccidal 
Grémy  en  tube  dans  l’urètre.  Ils  n’ont  aucun  écoulement  par 
la  suite.  Le  huitième,  évacué  pour  d’autres  raisons,  ne  reçoit 
pas  d’injection  préventive,  la  blennorragie  se  déclare  le  qua¬ 
trième  jour. 
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(Dioxydiaminoarsénobenzol  Méthylène  Sulfoxylate  de  Soude) 

Aient  curatif  puissant  a  régulier 

•  de  U  SYPHILIS 

Laboratoire  des  Produits  USINES  du  RHÔNE 

21,  Rue  Jean  Goujon,  PARIS 


Tonique 


r'ELIXIR^l 
DüCHAmPi 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina  ^ 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  :  • 

1  litre  d’huiie  de  foie  de  morue  • 

1  litre  de  vin  de  quinquina.  I 

Un  quart  d'heure  avant  les  repas  |  1  ijSe^cuillêrrù"8oupe.  6 

Toutes  Pharmacies  et  l  G.  I=l-»ae 


r  Convalescence 

I  FER  % 
I  BRAVAIS 

»  connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
»  par  le  corps  médical. 

» 

I  Une  goutte  par  année  d’âge 

^  à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 
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PHOMPHIA.’rÊK 

’ant  le  pins  sflr  des  cdres  de  ddcblarni 
.  ptiiir  le  brlghtlqne.  ds  qne  Is  digltsle  « 
oirdlsitne,  le  remtde  le  pins  hdraiqn 
Oeg  oachetg  sont  en  FOBME 


■tôle,  rignlerléa  le  o 
it  le  présentent 


DOSES  :  2 


DÉPÔT  GÉNÉRAL  4,  rue  du  Rol-de-Siclle,  4  —  PARIS  H-l»  PRODUIT  •  {  i  I  M  I  t 


PRODUIT 


Mercufe 


(  Thérapeutique)  MERCURE 


L’équation  «  réflexe  »  et  «  réversible  »  syphiiis  =  mercure 
et  mercure  =  syphiiis  a  fait  tort  —  et  c’est  bien  fâcheux  — 
aux  autres  indications  —  et  elies  sont  fort  précieuses  —  du 
mercure. 

Négligeant  les  trois  indications  classiques  du  calomel  :  pur¬ 
gatif,  antiseptique  intestinal  et  vermifuge, 

nous  vou  Irions  rappeler  trois  indications  —  non  pas  incon¬ 
nues,  maissoMi'ere/  méconnues,  — de  la  médication  hydrargyrique 
en  général  :  action  hépatique  antiseptique  et  cholagogue,  action 
diurétique  excitante  de  L’ épithélium  rénal,  action  antiseptique 
générale. 

I.  —  Action  hépatique,  antiseptique  et  cholagogue. 

L’action  clinique  du  calomel  sur  le  foie  —  calomel  =  «  digitale 
du  foie  »  —  est  indiscutable  et  indiscutée.  Son  action  favorable 
dans  les  ictères  infectieux  bénins,  les  cirrhoses,  les  lithiases 
est  évidente.  Encore  que  cette  action  soit  actuellement  inexpli¬ 
cable  au  point  de  vue  expérimental,  elle  ne  peut  s’expliquer 
qUe  par  l’action  sur  la  cellule  hépatique  et  les  voies  biliaires 
d’üii  produit  soluble  hydrargyrique  de  transformation  du  calo- 
tiiei,  ce  dernier  étant  insoluble.  En  fait,  cette  propriété  appar¬ 
tient  à  la  médication  hydrargyrique  en  général,  qu’elle  ait  été 
pratiquée  par  voie  buccale,  hypodermique,  intramusculaire  ou 
intraveineuse,  ainsi  que  nous  l'avons  constaté  chez  nos  sujets 
spécifiques.  Elle  est  réalisée  au  mieux  par  l’administration 
rectale.  NoUs  avons  amélioré  ou  guéri  maintes  cholécystites 
rebelles, faitrétrocédermaints  ictères  infectieux,  jugulé  maintes 
lithiases  par  les  suppositoires  hydrargyriques  : 


Un  suppositoire  le  soir  au  coucher. 

Soins  méticuleux  de  la  bouche  et  des  dents, 
interrompre  en  cas  de  diarrhée. 

C’est,  à  notre  avis  —  a  priori  et  a  posteriori  —  et  en  l’espèce 
la  voie  d’élection  et  d’évidence,  étant  donnée  l’absorption 
par  le  système  porte. 

II.  —  Action  diurétique,  excitante  de  l'épithélium  rénal. 

L’action  diurétique  du  calomel,  «  tout  à  fait  surprenante  et  a 
priori  invraisemblable  »  pour  les  pharmacologues,  est  a  poste¬ 
riori  tout  à  fait  certaine  pour  les  cliniciens.  Ce  qui  est  vrai, 
c’est  qu’il  est  impossible  de  ne  pas  l'attribuer  à  un  produit 
soluble  hydrargyrique  —  encore  inconnu  d’ailleurs  —  résultant 
de  la  transformation  in  vivo  du  calomel.  En  fait,  et  comme  l’ac¬ 
tion  précédente,  elle  appartient  à  la  médication  hydrargyrique 
en  général,  ainsi  que  s’en  assurera  facilement  tout  médecin 
étudiant  systématiquement  la  diurèse  avant  et  pendant  ladite 
médication.  La  néphrite,  symptôme  constant  de  l'intoxication 
hydrargyrique  aiguë  et  grave,  n’est-elle  pas  d’ailleurs  carac¬ 
téristique  de  cette  actioti  élective  sur  l’épilhélium  rénal. 

Le  calomel,  associé  au  besoin  à  la  scille  et  à  la  digitale,  les 
suppositoires  sus-formulés,  les  injections  intramusculaires  de 
sels  solubles  sont  les  agents  dechoix  de  cette  action  diurétique. 

ni.  —  Actidn  aütiseptiquô  générale. 

Inutile  de  rappeler  le  rôle  du  iUercUre  dans  l’antisepsie  cou¬ 
rante  (sublimé,  oxycyanUré). 

Il  rendra  lès  plus  grands  services  dans  maints  processus 
infectieux  non  spécifiques  :  infections  bilio-hépatiques, 
pyohémies,  septicémies  {furOncüloSes,  adénites,  infections 
subaiguës,  etc  ).  Baccelli  a  rècdharnandé  en  ce  cas  les  injec¬ 
tions  intraveineuses  de  1  à  5  Onic  d’une  solution  au  1/1000'  de 
sublimé.  Les  injections  de  cyanure  d'hydrargyre  sont  non  moins 
recommandables.  Nous  avons,  quant  a  nous,  obtenu  souvent 
les  résultats  les  meilleurs  des  suppositoires  sus-formulés. 

Alfred  Martinet. 


f<!:N\INERALlSATC.UR 

RECALCiFlANT 

POLYOPOThC-RAPiE 


CACHETS 

CO/APRIMÉS» 

CRANULÊ 


UITTERATUBE.  tT  E.Ch/AN Tl LLON 

IftiORATOiRE.  A.RA\NSO.M  Poct.  enPMé^RtAAdE.  lEUymUh.  ^AnBETTA 


Le  plus  FIDELE,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 


des  DIURETIQUES 
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adjoints  de  ces  quartiers,  et,  en  même  temps  que 
noms  des  chirurgiens  chefs  de  service  et  des  chirurgi 
des  hôpitaux,  les  noms  des  ophtalmologistes  et  des  i 
rhino-laryngologisies  chefs  de  service  et  des  ophtali 


Lernont,  Auhoui,  médecins  aides-majors  do  Ire  classe; 
Boury,  Barny  de  Romanet,  médecins  aides-majors  de 
2*  classe. 

Au  2*  corps  d’armée,  MM.  Chevallier,  Gsudot,  méde- 
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LE  PLUS  ACT’iF.  le  mÎEUX  TOLERE 


nONAL, 


-  LIVRAISON  IMMÉDIATE  T 
AVEC  CERTIFICAT 

_  CURIE  i 


APPAREIL  PERFECTIONNÉ 
POUR  PRODUIRE  LÊMANATION 


Radium  Company  of  Colorado ,  Denver  usa 
118,' Avenue  des  Champs  - Elysées. PARIS. Téléph;  Elysées1743-t744ei 25-97 

[•ZeZ«Z0Z«Z9ZeZ«Z«Z«Z«Z«Z«Z0Z9Z«Z9Z0Z«Z«Z«Z«Z« 


LE  SULFARSENOL 


LE  MOINS  DANGEREUX 


Dans  la  Syphilis  est  î’Arsénobenzène 

lEUX  •  contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  .toxicité  est  2  à  b  fois  moindre 


LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  : 

Parce  qu’il  ne  contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  .toxicité 
que  celui  des  autres  arsénobenzèiies. 

Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  o 
excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 


excipient  spécial  et  sans  inco 
Parce  que  la  multiplicité  des 


î  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 


Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÉDICALE^  86,  Rue  Glaude-LoTTâin,  PARIS  (16^).  — Tél.  :  Adt  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  1'®  classe,  54  rue  de  la  Chaussée-d'AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. 


SU 


XERKAL  MONAU 


DRAGEES CALMANTES 

TERPiNO-CODÉiNÉ  ASSOCIÉ  AU  CURATIVES 

FLUORURE  DECALCiunNUCLÉiNÉ  ^ 

EXPECTORANTES 

D  os  E:4â6  dragées  par  jour  entre  les  repas  R  EMI N  ÉRALISANTES 

Levbore>,toires  MONA|_,  6  Rue  De^ubigny  PARiS 


Ovanque  -  Tyroidien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

Laboratolro  CHAIX  10,  Ru*  d*  l’Om*,  PARIS  —  Tiléph.  :  Su*  IS.SS 


malyaes  d^nrlnea  complèteB  et  éohimtllloiXB,  13,  Rue  des  MtolineB,  13  —  PARIS  (ni*) 


REMPLACE 

a»at  «M  üBcoziréziiaiitJ 
iM  Colebigna  dmna 

LA  QOUTTR 


PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  FABRlGATIOh  FRANÇAISE 


ATOPHANCRÜET 


1  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,60  centigrammes  (3  4  8  par  24  heures.) 


AGIT  PLUS  VITE 
gm  ï*a  Smlisylata» 
dame  les 

iîiuTisiis  mmmu 
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Sroméînei 

(Bl-Bromure  de  Codéine) 


SIBOP  (0,04)  1  _ 

OOVTTBS  (Xg-O.Ol)  }  Toux  nerveui.i 

piLüLas  (0,01)  j  Insomnies 

AUPOÜLSS  (0.01)  SÇj^TIOUE 
«.  Boulerard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical-  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  {S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


Sanatorium  de  la  Malmaison.  On  demande  œéd. 
assistant  pouralIectlonsneuro-peycliiati-iqueB  au  sana¬ 
torium  de  la  Maimaison.  Conditions:  logement,  nour¬ 
riture,  chauffage,  éclairage  et  450  fr.  par  mois.  S  adr. 
au  direct. -méd.,  4,  place  Bergère,  Rueil  (S.-et-O.). 

Demoiselle  ayant  dirigé  clin,  chirurg.,  au  courant 
de  l’anesth.  et  de  la  salle  d’opérat., cherche  situation 
analogue  ou  d’infirmière-major.  Ecr.  P.  M.,  n»  4178. 


A  vendre  ;  trousse  améric.  de  chir.  pour  trépanât, 
moteur  électr.  — Guinhut,  14,  rue  de  la  Perle,  Paris. 

Interne  des  hôpitaux,  libre  après-midi,  cherche 
occupation  médicale. —  Ecrire  P.M.  n”  4214. 

Docteur  achèterait  à  Paris  poste  d’assisiant  chez 
praticien  ayant  forte  clientèle,  avec  cession  future  du 
cabinet  si  possible.  — Ecrire  P.M.,  n»  4215. 

A  vendre:  crédence  radiologique  complète,  courant 
continu,  meuble  chêne,  interrupteur  Gaill'e,  charge 
mercure,  bobine  Massiot,  soupape  Pilon,  milliampe- 
remètre,  spintéremètre.  3.800.  D''  Lebesconte,  13, rue 
d’Alger  à  Nantes. 

Institut  médical  venant  d’ouvrir  plein  centre 
Paris  à  céder  cause  départ  20.000  francs  comptant, 
matériel  et  mobilier  compris.  Aff".  excep.  très  urgent 
—  P.M.,  n»  4217. 

Jeune  docteur  interne  chirurgie  cherche  place 
clinique,  Paris  ou  banlieue.  — EcrireP.il/.,  n“  4218. 

On  demande  un  préparateur  expérimenté  pour 
faire  des  analyses  bactériologiques  dans  un  labo¬ 
ratoire  sis  à  Courbevoie.  —  Se  présenter  lundi, 
mercredi,  vendredi  à  15  heures,  14,  rue  de  Glicby  à 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  HCp.  de  Paris. 

Deux  cuillerées  à  potage  de  NEOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTU  ; 
"  --  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 


Lahoratolres  dn  NÉOL,  9,  r 


e  Dupuytren,  Parta. 


AVIS.  —  Prière  de  ioindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

niHKCTION  SCIENTIFIOUB  : 

0'  Raymond  LETDLLE  -  D'André  BERGERON  -  A.  LESURE,  D' es  Pbl» 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


01-T8.  ~  LESÜRE  et  Cl»,  70,  i 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  UOO  mètres 
AilmiraDlenienl  protégée.  Ouverte  en  louU  s  .-ai-ons.  Le  brouillard 
y  est  inc  nnu.  le  panorama  incompai able. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÈTABLISSEliTENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes  par  Ancoustrina  (l'yré- 
née.s-Orienlales),  soit  au  banatorium  des  Pins,  à  Lamolte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


TUBERCULOSE 

CÉPÉDE 


SPES 


ESTBADER,  D'eiiPh“ 

30,  ivReilla,  Parti  -  Gob.  08-1)8 


Le  Gérant  :  O.  Porée. 


-  L.  Markthbux,  impr: 


ANtALGOL  Granulé  DALLOZ 

(  Il  II  II  II  de  Pÿrt\i]}nli\i\ 


I  re 


OOSEl 

S&lÜCssssieii  par  joar 


INTRA-VEINEUX 
ou  SOUS -CUTANÉ 


EN  SOLUTIOI 


SOCIÉTÉ  ANONYME  I 
DE  CHIMIE  APPUQUÊÉ 
-A-t  S- A  C- A  ) 

llllllllllllll 


assurés, SUR  OEM ANOE. PAR 


j^cvralgies  4  Migraines  4-  Grippe  Lombago  Goutte  Rhumattsme  aigu  ou  chronique,  ctc^ 

f 

,  '  Dans  le  Traitement  des  .•  ^ 

T^knnorragîes,  Cystites,  pyêliies... 

Hi  BESTOL  HH 

M<  le  médicament  \ 
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THEOBRYL 

"ROCHE” 

Thcobromine  iryectable. 


Injections 

intramusculaires  indolores 
OU  endoveineu5e5 

3  Ampoules  parjour  et  plus  . 


Gouttes 

Dans  un  liquide  quelconque 
30  gouttes 

3  à  4  fois  parjour  et  plus  . 


Travaux  scientifiques  et  échantillon^  . 
Produits  RHoFFMANN-AaRoCHL  C  ^ 

21  .Place  des  Vosges .  PXr^. 


LABORATOHREIS  rCARTERET 


SINAHIN 

Traitement  — ■ 

ANTIDIABÉTIQUE 
-  Sans  Régime  - 

PILULES  A  BASE  D'EXTRAITS  VÉGÉTAUX 


ÎÜROKAJL 

HYPNOTIQUE  LÉGER 
SÉDATIF  NERVEUX 


Comtirimés  rigoureusement  dosés  k 

I  vEronal  sooique .  Ogr.lS 

I  INTRAIT  DE  VALÉRIANE . Ogr.  10 

INSOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES  de  3  comprim.pe 


ANTISEPTIQUE  GENERAL 

sans  odeur  et  non  toxique 


LUSOFORME 


DESINFECTANT 

DÉSODORISANT 


I  Pas daçcoültjmaf\ce-flgil vile -Pas  d'accufTXülatiort 


r  DIUREN 

L  "Extrait  total'  d  AD^OniS  vr 

^^^ARDIOPATHIES-ARTÉRIO  5CL 

NÉPHRITES aClRPunsFs 

Oedèmes  a 
Ascites  . 


PILULES. 


LIQUIDE 


ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  Z  15,  Fuc  d’Argenteuil,  PARIS  (l®"’) 
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PSYCHOLO&IE  DElL’HY&IÈNE 

COERCITION  OU  PERSUASION  ? 


Quand  j’étais  jeune  étudiant,  j’ai  eu  occasion 
de  connaître  quelques  hygiénistes  qui  étaient  des 
médecins  d’âge  avancé,  d’humeur  quelque  peu 
revêche,  et  qui  faisaient  vraiment  tout  leur  pos¬ 
sible  pour  rendre  l’Hygiène  aussi  peu  attrayante 
que  possible;  j’avais  conçu  de  cette  science  une 
idée  qui  n’était  certes  guère  à  son  avantage. 
Porté  sans  doute  à  l’esprit  de  contradiction,  je 
me  suis  demandé  alors  si  l’Hygiène  ne  pourrait 
pas  être  conçue  sous  un  aspect  sensiblement  dif¬ 
férent,  et  si  le  résultat  n’en  serait  pas  meilleur. 

Plus  tard,  à  mesure  que  l’expérience  venait,  il 
m’est  apparu  que  les  prescriptions  législatives 
concernant  l’Hygiène  avaient  presque  fatalement 
pour  résultat  de  créer  dans  le  public  un  état 
d’hostilité  très  caractérisé.  Les  résultats  prati¬ 
ques  obtenus  étaient  d’ailleurs  sensiblement  nuis. 
Si  j’avais  été  seul  à  concevoir  des  doutes  de  cette 
sorte,  j’aurais  été  certainement  dans  mon  tort. 
Mais  bien  d’autres  ont  fait  la  même  constata¬ 
tion  et,  tout  récemment  encore,  l’Âcadémie  de 
Médecine  était  unanime  à  proclamer  que  la  loi  de 
1902  n’avait  fourni  aucun  résultat  appréciable. 
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?  ^Partant  de  ces  constatations,  on  peut  tirer  des 
conclusions  fort  divergentes.  Beaucoup  d’esprits 
en  ont  conclu  que  la  loi  était  insuffisante  et  qu’il 
fallait  en  édifier  une  autre  infiniment  plus  précise, 
plus  formelle,  comportant  des  sanctions  plus 
redoutables.  Esprits  entiers,  dogmatiques,  auto¬ 
ritaires,  ils  pensent  imposer  les  lois  et  les  pré¬ 
ceptes  de  l’Hygiène.  Ces  gens-là  sont  les  alliés 
les  plus  dangereux  pour  la  cause  qu’ils  préten¬ 
dent  soutenir.  Des  législateurs,  des  médecins 
même,  pourtant  considérés  comme  esprits  pon¬ 
dérés  et  de  grande  expérience,  de  grande  situa¬ 
tion,  aspirent  après  une  organisation  administra¬ 
tive  complète  de  l’Hygiène  avec  un  personnel 
nombreux  de  fonctionnaires  et  surtout  avec  des 
textes  violemment  coercitifs. 

Quel  sera  le  résultat  probable  d’une  pareille 
organisation  ?  Pour  toute  personne  qui  connaît  le 
tempérament  français,  qui  sait  comment,  chez 
nous,  se  font  les  mouvements  d’opinion,  il  n’y  a 
nul  doute  à  avoir  :  la  loi  nouvelle  aura  un  résultat 
aussi  exactement  nul  que  la  loi  précédente. 

Bien  des  médecins,  fussent-ils  même  membres 
de  toutes  les  sociétés  savantes,  paraissent  ne  pas 
savoir  comment  se  crée  une  loi. 

Les  meilleures  lois,  les  vraies,  celles  qui  sont 
restées,,  qui  ont  résisté  aux  révolutions,  sont 
celles  qui  avaient  enregistré,  codifié  des  cou- 
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tûmes,  des  usages  enracinés  depuis  bien  long¬ 
temps  dans  la  tradition  populaire. 

Les  autres  lois,  ceiles  qu’inventent  des  sec¬ 
taires,  des  gens  à  principes,  celles-là  on  en  fa¬ 
brique  tous  ies  ans  un  lot  énorme  qui  d’ailleurs 
a  l’existence  la  plus  éphémère  qui  soit. 

Elles  ne  sont  pas  appliquées  parce  qu’elles 
n’avaient  pas  pour  elles  le  suffrage  populaire, 
parce  qu’elles  ne  répondaient  pas  à  un  besoin  du 
public. 

On  ne, forme  pas  l’esprit  public  par  des  lois. 
Penser  le  contraire,  c’est  une  de  ces  erreurs  dont 
on  peut  se  leurrer  quand  on  a  été  affligé  par  hasard 
d’un  mandat  législatif  par  des  concitoyens  peu 
avertis. 

En  opposition  avec  les  autoritaires  de  l’Hygiène, 
il  y  a  d’autres  médecins,  d’autres  hygiénistes  qui 
ont  une  conception  générale  toute  différente. 
Ceux-là,  avertis  par  les  innombrables  exemples 
de  l’histoire  parlementaire,  savent  que,  si  l'on 
veut,  en  une  matière  neuve,  préparer  une  loi 
importante  qui  fasse  réellement  époque  et  qui 
puisse  persister,  il  faut  la  préparer  par  un  mou¬ 
vement  d’opinion,  il  faut,  de  longue  main,  faire 
une  propagande  habile,  appropriée. 

Il  n’y  a  pas  de  raison  pour  qu’on  ne  réussisse 
pas  à  faire  campagne  pour  des  idées  vraies. 

Or,  il  y  a  en  Hygiène  quelques  idées  vraies;  il 
n’y  en  a  peut-être  pas  un  très  grand  nombre; 
mais  pourtant  il  en  est  quelques-unes  qui  méri¬ 
teraient  de  passer  dans  le  domaine  de  l’opinion 
publique.  Si  l’on  veut  y  gagner  le  public,  c’est  en 
faisant  son  éducation  qu’on  y  parviendra.  L’hy¬ 
giène,  en  somme,  ce  sont  de  bonnes  habitudes, 
celles  qui  sont  favorables,  profitables  à  l’indi¬ 
vidu.  Parfois,  l’intérêt  de  la  collectivité  peut 
paraître  en  opposition  avec  celui  de  l’individu  : 
les  deux  sont  toujours  indissolublement  liés  et 
c’est  encore  un  point  dont  il  faut  convaincre  les 
masses. 

Il  est  donc  naturel  de  penser  que  l’hygiène  est 


une  question  d’éducation  populaire  ;  l’éducation 
populaire,  telle  qu’elle  existe,  représente  de  longs 
siècles  de  tradition.  Des  traditions  aussi  profon¬ 
dément  ancrées  dans  l’âme  populaire,  c’est  folie 
que  de  penser  les  transformer  radicalement  par 
un  simple  règlement  de  police,  même  par  une  loi. 

Il  est  possible  qu’un  règlement  puisse  avoir 
un  tel  résultat  dans  des  pays  d’obéissance  pas¬ 
sive,  de  caporalisme  traditionnel;  mais,  chez  les 
peuples  latins,  inutile  de  compter  avec  cet  état 
d’esprit. 

Pour  le  public  latin,  et  en  France  tout  particu¬ 
lièrement,  les  lois  sont  de  simples  contingences 
qui  s’useront  vite  si  le  public  ne  les  a  pas  adop¬ 
tées.  Donc  si  l’on  veut  qu’une  loi  soit  appliquée, 
il  faut  lui  conquérir  ce  public.' 

Alors  toutes  les  finesses  d’une  campagne  de 
propagande  sont  de  mise.  On  est  en  droit,  on 
est  même  en  devoir  de  tenir  compte  des  ten¬ 
dances,  de  la  race,  de  l’intérêt  individuel,  de 
l’égoïsme  de  chacun,  de  toutes  ces  raisons  essen¬ 
tielles  bien  que  secondaires  qui  déterminent  les 
croyances,  les  convictions. 

L’hygiéniste  qui  sait  tenir  compte  de  toutes 
ces  contingences,  les  apprécier,  en  jouer  au 
besoin,  et  toujours  en  être  conscient,  cet  hygié¬ 
niste,  ainsi  armé,  est  celui  qui  peut  mener  à  bien 
une  campagne  utile,  bienfaisante. 

Il  saura  se  servir  de  la  réclame,  des  articles  de 
journaux,  des  communications  aux  sociétés  sa¬ 
vantes,  des  conférences  au  public,  des  ressources 
du  cinématographe,  de  l’affiche. 

Alors  on  comprend  la  formule  : 

L'Hygiène,  c’esi  la  diplomatie  de  la  médecine. 

Être  un  hygiéniste  consommé,  c’est  être,  à 
l’époque  actuelle,  un  homme  réellement  supé¬ 
rieur,  capable  de  se  rendre  compte  .à  la  fois  de  la 
valeur  des  données  médicales,  mais  aussi,  et  sur¬ 
tout,  de  savoir  quels  sont  les  besoins  et  les  pos¬ 
sibilités  de  ses  contemporains  ;  il  faut  comprendre 
leurs  intérêts,  il  faut  surtout  savoir  adapter  les 


moyens  de  propagande  dont  on  va  user  aux  per¬ 
sonnes  auxquelles  on  s’adresse,  à  l’époque  à  la¬ 
quelle  on  est,  aux  convictions  régnantes,  aux 
habitudes  déjà  acquises. 

Quand  l’hygiéniste  est  ainsi  capable  de  tenir 
son  monde,  il  est  apte  à  faire  l’éducation  de  ses 
contemporains  et  il  saura  les  diriger  doucement, 
sans  heurts,  sans  créer  de  mouvement  d’hostilité, 
sans  encourager  ni  même  motiver  les  récrimina¬ 
tions.  Il  les  amènera  à  réclamer  eux-mêmes  les 
mesures  d’hygiène  indispensables.  Alors,  quand 
le  fruit  sera  mûr,  on  fera  une  loi,  celle  que  tout 
le  monde  réclame,  celle  que  les  législateurs  se 
laissent  imposer.  Une  loi  née  dans  ces  conditions 
sert  seulement  à  réduire  quelques  rares,  réfrac¬ 
taires,  formant  exception  nuisible. 

Elle  peut  prétendre  alors  à  être  une  loi  utile. 

Souhaitons  que  la  prochaine  loi  d’Hygiène  soit 
une  loi  bienfaisante,  c’est-à-dire  une  loi  appli¬ 
cable  et  appliquée. 

Il  faudra  un  habile  homme  pour  lui  donner  ce 
dernier  tour  de  meule. 

Aux  lois  répressives,  en  matière  d’hygiène, 
on  peut  prédire  le  succès  relatif  obtenu  jadis  par 
les  prescriptions  ministérielles  sur  la  réforme  de 
l’orthographe. 

Ghavigny, 

Médecin  principal  de  If®  classe, 
à  la  Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg. 


DEUX  MÉDECINS  VICTIMES  DU  DEVOIR 


Dans  une  allocution  prononcée  ces  jours-ci  à 
la  cérémonie  de  réouverture  de  V Ecole  d'applica¬ 
tion  du  Service  de  Santé  des  troupes  coloniales  à 
Marseille,  M.  le  médecin  inspecteur  Gouzien  a 
relaté  la  mort  glorieuse  de  deux  de  nos  confrères 
du  cadre  colonial,  MM.  les  D'"’  Huot  et  Gavaud, 
tombés  dans  l’accomplissement  de  leur  devoir. 
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Voici  les  paroles  de  M.  Gouzîen  : 

J’eatime  de  mon  devoir  de  donner  loi  lecture  de 
deux  documents  inédits,  qui  me  sont  parvenus  au 
moment  de  quitter  Paris,  pensant  que  vous  jugerez, 
comme  mol,  qu’ils  sont  dignes,  an  même  titre  que  des 
faits  de  guerre,  de  figurer  au  Livre  d’or  de  notre  Corps. 

L’un  est  une  lettre  du  médecin  inspecteur  Hnot, 
l’auteur  du  beau  livre  sur  le  «  Courage»,  écrit  sur 
le  front,  et  dont  noua  venons,  douloureusement, 
d’apprendre  la  mort,  k  Hanoï.  Après  avoir  miné  sa 
santé,  en  parcourant  l’Afrique  équatoriale  française, 
pour  y  organiser  les  premiers  secteurs  de  prophy¬ 
laxie  contre  la  maladie  du  sommeil,  il  acceptait,  à 
peine  remis  de  ses  fatigues,  d’aller  prendre  la  direc¬ 
tion  du  Service  de  Santé  de  l’Indochine.  Là,  après 
avoir  visité  les  contrées  les  plus,  insalubres  du  Cam¬ 
bodge  et  de  l’Annam  et  institué  un  programme  de 
campagne  méthodique  contre  le  paludisme,  comme 
11  l’avait  fait  pour  la  trypanosomiase  en  Afrique,  il 
rentrait  dans  la  capitale,  épuisé  par  sa  longue  tournée. 

Trois  jours  après  le  câblogramme  officiel  annon¬ 
çant  le  décès  de  notre  regretté  collègue,  je  recevais 
cette  lettre  émouvante,  que  Hnot,  en  médecin  cons¬ 
cient  du  sort  qui  l’attendait,  m’écrivait  —  vraie  page 
testamentaire  —  un  mois  avant  l’échéance  fatale...  ; 

Hanoï,  le  26  Janvier  1922. 

Monsieur  l’Inspecteur  général. 

Je  crois  de  mon  devoir,  dans  l’intérêt  supérieur  du 
service,  de  vous  mettre  au  courant  de  ma  situation,  qui 
vient  de  m’apparaiti'e,  ces  jours  derniers,  dans  tonte  sa 
gravité.  Depuis  cinq  mois,  je  souffrais  de  très  violentes 
douleurs  gastro-intestinales  constantes,  que  j’attribuais 
à  du  parasitisme  intestinal.  Ma  tournée  d’inspection,  en 
Cochinchine  et  au  Cambodge,  extrêmement  fatigante, 
amena  encore  une  aggravation  de  cet  état.  Enfin,  le  mois 
dernier,  de  l’ictère,  accompagné  de  tous  les  troubles  qui 
l’escortent  habituellement,  vint  encore  compléter  la 
situation,  et,  récemment,  je  me  décidai  à  me  faire  ra- 
dioscoper.  Je  suis,  en  réalité,  atteint  de  rétrécissement 
presque  complet  de  l’intestin  ;  d’antre  part,  mon  état  de 
cachexie  s'aggravant  de  jour  en  jour  ne  me  laisse  plus 
aucune  illusion  sur  le  terme  rapproché  de  l’échéance.  Je 
considère  que  c’est  une  affaire  de  quelques  semaines.  Je 
ne  veux  pas  déserter  mon  poste  en  un  moment  aussi 
critique  et  continuerai  à  assurer  mon  service  jusqu’à 
l’épuisement  complet  de  mes  forces.  Je  crois  devoir  I 


vous  demander,  dans  ces  circonstances,  de  me  chercher 
un  successeur,  qui  pourrait  être  immédiatement  mis  en 
ronte,  dès  réception  du  câblogramme  le  demondant. 

Je  tiens  essentiellement,  d’antre  part,  à  ce  que,  jus¬ 
qu’au  dernier  moment,  ma  famille  n’ait  pas  connais¬ 
sance  de  mon  état. 

Veuillez  agréer,  Monsieur  l’Inspecteur  général,  la 
nouvelle  expression  de  mes  sentiments  respectueuse¬ 
ment  et  profondément  dévoués. 

Signé  :  D'  Huot. 

Huot  est  mort  comme  il  a  vécu,  simplement,  digne¬ 
ment,  stoïquement,  en  chef,  en  soldat,  en  homme,  se 
dépensant  jusqu’à  la  limite  de  ses  forces,  jusqu’à  son 
dernier  souffle,  sacrifiant  tout  à  son  Pays,  à  ce  Corps 
aussi  qu’il  aimait  tant,  et  qui,  pieusement,  gardera 
son  souvenir... 

An  même  moment,  mais  par  le  courrier  d’Afrique, 
je  recevais,  simplement  insérée  dans  un  rapport 
médical  mensuel,  cette  note  circulaire,  par  laquelle 
le  directeur  du  Service  de  Santé  de  l’Afrique  équa¬ 
toriale  française  faisait  part  au  personnel  placé  sous 
ses  ordres  des  circonstances  dans  lesquelles  avait 
suecombé  le  médecin-major  Gavand  : 

Note  de  tervice  du  Service  de  Santé  de 
l’Afrique  équatoriale  française. 

Le  directeur  du  Service  de  Santé  de  l’Afrique  équato" 
riale  française  a  le  regret  de  porter  à  la  connaissance  de 
ses  camarades  le  décès  du  médecin-major  de  classe 
Gavaud,  médecin-chef  du  secteur  de  prophylaxie  de 
Loango-Loudima,  survenu,  le  16  Janvier,  à  Kakamoeka 
(Moyen  Congo),  au  cours  de  son  évacuation  sur  l’ambu¬ 
lance  de  Loango,  des  suites  d'une  «  hépatite  snppurée  ». 

Il  était,  depuis  un  an,  à  la  tête  de  ce  secteur,  qu’il  avait 
créé  et  organisé,  avec  le  soin  et  la  méthode  qu’il  appor¬ 
tait  à  toutes  choses. 

Sachant  son  état  de  santé  précaire,  je  lui  avais  pro¬ 
posé,  il  y  a  deux  mois,  au  moment  de  sa' promotion,  les 
fonctions  de  médecin-résident  à  l'hdpital  de  Brazzaville 
et  d’adjoint  an  directeur  du  Service  de  Santé.  II  déclinait 
ma  proposition  dans  les  termes  ci-après,  le  10  Décembre  : 

«  En  Décembre  1920,  vous  avez  bien  voulu  me  confier 
l’organisation  du  secteur  de  prophylaxie  n«  6,  tâche  assez 
longue  et  assez  difficile,  en  raison  de  la  mentalité  géné¬ 
rale  des  indigènes  de  cette  région,  et  que  je  n’ai  pu 
encore  terminer  à  ma  satisfaction.  Je  tiendrais  à  achever 
ma  mission  et  à  transmettre  à  mon  successeur  un  ser¬ 
vice  entièrement  organisé,  autant  que  possible  net  de 
toutes  les  difficultés  du  début.  »  | 


Celte  lettre  montre  quel  sentiment  élevé  du  devoir 
animait  le  médecin-major  Gavaud,  Deux  mois  après,  il 
succombait  à  la  tâche. 

Le  directeur  du  Service  de  Santé  s’incline  avec  res¬ 
pect  devant  la  tombe  de  ce  camarade,  victime  de  sa 
haute  conscience  professionnelle. 

Sa  mort,  dans  de  telles  circonstances,  ajoute  un  nom 
de  plus  à  la  longue  liste  de  ceux  que  le  Corps  de  Santé 
colonial  est  fier  d’avoir  comptés  parmi  ses  membres. 

Brazzaville,  le  20  Janvier  1922. 

Le  médecin  principal  de  1”  classe. 
Directeur  du  Service  de  Santé. 

Signé  :  BovÉ. 


LA  SITUATION  SANITAIRE  DE  L’EUROPE  ORIENTALE 

EN  JANVIER  1922 

Au  cours  de  ces  dernières  semaines,  le  Secréta¬ 
riat  de  la  Société  des  Nations  a  reçu  une  masse  de 
renseignements  montrant  que  la  situation  én  Europe 
orientale  devient  rapidement  inquiétante  quant  à 
l’extension  de  la  famine  en  Russie  et  au  développe¬ 
ment  toujours  plus  grand  des  épidémies. 

Les  membres  des  diverses  organisations  interna¬ 
tionales  de  secours  et  en  particulier  T  «  American 
Relief  Administration  »  et  le  Comité  international  de 
secours  à  la  Russie  ont  constaté  que  la  zone  de 
famine  s’étend  de  Perm,  Kazan,  XJfa,  Simbirsk  au 
nord,  jusqu’à  Samara,  Saratov,  Tsaritsin,  Astrakan 
au  sud  et  comprend  la  province  du  Don  tout  entière 
une  partie  del’Ukrâine  du  sud  et  va  jusqu’en  Crimée, 
en  Géorgie  et  en  Arménie.  En  Janvier,  la  population 
de  ces  provinces  était  estimée  à  30  ou  33  millions 
environ.  Il  est  d’ores  et  déjà  prouvé  que  plusieurs 
millions  de  ces  habitants  ne  pourront  être  sauvés, 
même  s’il  est  possible  de  recueillir  les  fonds  néces¬ 
saires,  les  moyens  de  transport  en  Russie  ne  per¬ 
mettant  pas  la  distribution  des  céréales  en  quantité 
suffisante  dans  toute  cette  zone. 

La  famine  s’est  répandue  dans  un  pays  déjà  ravagé 
parles  épidémies.  Dans  les  territoires  de  la  Rassie 
des  Soviets  et  de  l’Ukraine  soviétique  il  n’y  à  pas 
eu  moins  de  20  millions  de  cas  de  typhns  en  1919- 
1920  ;  quant  aux  statistiques  officielles  de  la  Russie 
des  Soviets  pour  1921,  sans  parler  de  l’Ukraine,  elles 
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1  dans  tout  état  infectieux  et  ctiez  les  porteurs  de  germes  1 
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a  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Créosote  de  hêtre  titrée  en 
galacol,  dissoute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morue.  Toujours  parfaitement 
tolérées,  elles  doivent  leur  efficacité  spéciale  au  choix  et  à  la  pureté  des 
matières  premières  employées  à  lenr  fabrication. 

TOUX.  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUES 

1  (1  4  a  chaque  repas.  PRÉTUBERCULOSE  6,n.  Aboi, 
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ue  révèlent  pas  moins  de  1.290.000  déclarations 
officielles  de  typhus  et  de  fièvre  récurrente,  qui 
représentent  probablement  un  nombre  réel  de  6  à 
7  millions  de  cas  pour  le  moins.  Outre  le  typhus,  la 
fièvre  typhoïde  a  pris  les  proportions  d’une  véri¬ 
table  épidémie  :  300.000  cas  ont  été  officiellement 
constatés  pendant  neuf  mois  de  l’année  1921. 

Si  sérieuse  que  soit  devenue  la  situation  au  cours 
des  deux  derniers  mois,  il  est  à  craindre  qu’elle  ne 
s’aggrave  encore  lorsque  la  famine  aura  atteint  son 
point  culminant,  c’est-à-dire  probablement  vers  le 
mois  d’ Avril. 

La  famine,  en  effet,  bien  qu’on  l’ait  considérée 
jusqu'ici  comme  restreinte  aux  régions  de  la  Russie 
des  Soviets  que  nous  venons  de  décrire,  s’étend,  en 
réalité,  d’après  les  derniers  renseignements,  au 
sud-est  et  au  sud  de  l’Ukraine,  Malheureusement 
ces  régions  comprennent  le  territoire  le  plus  fertile 
de  l’Ukraine. 

Le  choléra,  qui  avait  cessé  brusquement  au  mois 
d’Août,  commence  à  présent  à  faire  sa  réapparition  en 
différents  points  disséminés  sur  toute  l’Ukraine.  On 
a  pu  suivre  la  trace  de  certains  cas  où  la  contagion 
provenait  de  la  province  de  Riazan,  en  Russie  cen¬ 
trale.  Au  cours  des  trois  derniers  mois,  on  signale  à 
KharkofI  des  cas  quotidiens  de  choléra  et,  d’autre 
part,  pour  la  période  qui  s’étend  du  milieu  de  Décem¬ 
bre  1921  à  la  semaine  qui  se  termine  au  11  Jan¬ 
vier  1922,  on  ne  signale  pas  moins  de  239  nou¬ 
veaux  cas  de  choléra  à  Kiew, 

Comme  les  rats  quittent  un  navire  où  règne  la 
peste,  les  Russes  cherchent  naturellement  à  échap¬ 
per  de  tous  côtés  à  l’empire  de  la  famine  et  de  la 
mort.  Tous  ceux  qui  avaient  quelques  attaches  en 
Pologne  s’efforcent  d’émigrer  vers  l’ouest  par  cen¬ 
taines  de  mille. 

L’impulsion  donnée  au  rapatriement  a  entraîné  la 
rupture  du  cordon  sanitaire  polonais,  et,  par  suite, 
en  Novembre  et  en  Décembre,  les  cas  de  typhus  et 
de  fièvre  récurrente  ont  augmenté  d’une  façon  eonsi- 
dérable  en  Pologne,  dans  la  région  de  Nowogrodek, 
en  Polésle  et  en  Volhynie  ;  le  district  de  Lublin  est 
sérieusement  menacé  et  l’on  n’a  jamais  compté 
autant  de  cas  de  typhus  qu’à  présent  dans  le  district 


de  Vilnaet  la  province  de  Brest- Litowsk.  A  la  suite 
de  la  rupture  momentanée  du  cordon  sanitaire  à 
Baranovicze  et  Rowno,  l’épidémie  de  typhus  s’est 
sérieusement  aggravée  à  Varsovie,  comme  l’attestent 
les  relevés  mensuels  ;  Octobre  27  cas,  Novembre  45, 
Décembre  143  et  pour  les  onze  premiers  jours  de 
Janvier,  123  cas.  Un  nouveau  centre  d’épidémie  vient 
d’être  découvert  beaucoup  plus  à  l’ouest  encore  ;  il 
s’agit  de  la  ville  de  Bromberg  en  Posnanie.  Les 
autorités  polonaises  ont  pris  des  mesures  éner¬ 
giques  :  un  ancien  premier  ministre  a  été  nommé 
Commissaire  du  rapatriement,  à  titre  spécial,  et  un 
commissaire  extraordinaire  des  épidémies  a  été 
nommé  pour  la  ville  de  Varsovie.  Grâce  à  l’aide  de 
la  Commission  des  épidémies  de  la  Société  des 
Nations,  tout  est  mis  en  œuvre  pour  renforcer  le 
cordon  sanitaire,  tandis  que  la  Russie  et  la  Pologne 
s’efforcent  de  conclure  une  convention  sanitaire. 

Il  est  donc  de  tonte  évidence  qu’au  début  de  1922 
la  situation  épidémiologique  de  l’Europe  orientale 
est  grosse  d’un  danger  réel  et  imminent. 

Toute  la  zone  frontière  entre  la  Russie  et  l’Ukraine 
d’une  part  et  l’Europe  centrale  d’autre  part  semble 
moins  préparée  qu’au  cours  des  deux  dernières 
années  à  pouvoir  résister  à  la  poussée  d’émigration 
que  l’on  doit  prévoir  au  cours  de  ce  printemps  1922. 

(Publications  de  la  Société  des  Nations,  1922). 


NOTRE  NATALITÉ 


La  statistique  du  mouvement  de  la  population  des 
principales  villes  de  France  durant  le  deuxième 
semestre  de  1921,  qui  vient  d’être  établie,  montre 
que  la  natalité  a  été  durant  cette  période  sensible¬ 
ment  inférieure  à  ce  qu'elle  avait  été  durant  le 
premier  semestre  et  très  intérieure  à  ce  qu’elle  avait 
été  en  1920.  La  chute  est  rapide  et  ininterrompue. 
Paris,  qui  avait  enregistré  27.489  naissances  pendant 
les  six  premiers  mois  de  1921,  n’en  a  plus  eu  que 
24.522  durant  les  six  derniers;  à  Nantes  les  chiffres 
pour  ces  deux  périodes  ont  été  respectivement 
1.967  et  1.767  ;  à  Strasbourg,  2.221  et  2.083;  à  Tou¬ 


louse,  1.642  et  1.453.  Dans  tontes  les  autres  villes  la 
diminution  est  analogue. 

Cette  diminution,  qui  a  sa  cause  fondamentale 
dans  la  fécondité  insuffisante  des  jeunes  ménages, 
est  précipitée  par  la  diminution  rapide  du  nombre 
des  mariages.  Après  avoir  eu  un  nombre  de  mariages 
extrêmement  élevé  en  1919  et  1920,  par  suite  de  la 
démobilisation,  nous  revenons,  à  ce  point  de  vue,  à 
une  situation  normale.  On  célébrera,  par  suite,  beau¬ 
coup  moins  de  mariages  en  1922  que  durant  les 
années  précédentes  et  la  natalité  s’en  ressentira 
encore.  Il  est  dès  à  présent  certain  que  le  nombre 
des  décès  sera,  cette  année,  supérieur  à  celui  des 
naissances. 

Tandis  que  la  population  française  diminue,  l’Alle¬ 
magne  voit  s’accroître  rapidement  le  nombre  de  ses 
habitants  ;  l’excédent  de  ses  naissances  sur  ses  décès 
a  été  de  623.000  en  1920  et  s’est  élevé  à  369.000  pour 
le  premier  semestre  de  1921.  Malgré  la  perte  d'une 
partie  de  la  Haute-Silésie  la  population  allemande 
atteint  aujourd’hui  62  millions  d’habitants,  alors  que 
celle  de  la  France  ne  dépasse  pas  39.600.000. 


LA  VIE  SYHDICALE 

SYNDICAT  DES  MÉDECINS  DE  LA  SEINE 


A  PROPOS  DES  CONSULTATIONS  DE  FEM.MES  ENCEINTES 
DÉNOiUMÉES  C  CONSULTATIONS  PRÉ-NATALES  ». 

Saisi  de  la  question  des  Dispensaires  de  pré-nata¬ 
lité,  le  Syndicat  des  médecins  de  la  Seine  a  nommé, 
pour  l'étudier,  une  Commission  composée  de  MM.  Ca- 
thala,  Fanton  d’Andon,  Estrada,  Jayle  et  Devraigne, 
secrétaire.  Cette  commission  a  limité  l’étude  du 
problème  à  Paris  et  dans  la  banlieue  parisienne. 

Elle  a  rédigé  un  rapport  qui  a  fait  l’objet  d’une 
longue  discussion  au  Conseil.  Du  rapport,  nous  déta¬ 
chons  la  statistique  inédite  suivante  qui  montre  clai¬ 
rement  que  les  consultations  de  femmes  enceintes 
existent  et  sont  suivies  par  la  population,  puisque, 
pour  la  seule  année  1921,  il  en  a  été  déjà  donné 
121.131,  dont  voici  le  décompte  : 
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Hôtel-Diea .  1.676 

Pitié .  13.112 

Charité .  2.671 

Saint- Antoine .  4.500 

Beaujon .  9.500 

Lariboisière .  12.231 

Tenon .  2.931 

Boucicaut .  6.401 

Saint-Louis .  3.850 

Maternité .  31.950 

Baudelocque .  20.740 

Tarnier .  11.569 

Total . 121.131 


Les  conclusions  suivantes  ont  été  votées  par  le 
Conseil  à  Tunanimité  : 

1»  De  tonte  antiquité  les  Consultations  de  pré-natalité 
ont  existé  sous  le  nom  de  «  Visitation  des  femmes  en- 

2»  A  Paris,  les  Dispensaires  de  pré-natalité  existent 
depuis  de  longues  années  sous  le  nom  plus  simple  de 
Consultations  de  femmes  enceintes.  Ce  dernier  terme  est 
préférable  au  nouveau,  parce  que  les  femmes  de  toutes 
les  classes  sociales  le  comprennent  et  que  son  usage  est 
déjà  fort  répandu. 

3°  Les  locaux  de  ces  consultations  sont  partout  trop 
petits,  il  convient  de  mieux  les  aménager  et  de  mettre  à 
leur  tête  un  accoucheur. 

Les  examens  isolés  ou  particuliers  sont  à  rejeter  pé¬ 
remptoirement  en  raison  des  nécessités  de  l’enseigne¬ 
ment  et  de  l’éducation  professionnelle. 

4°  Un  laboratoire  et  une  salle  de  radioscopie  et  de 
radiographie  doivent  toujours  y  être  annexés. 

6“  Les  observations  doivent  y  être  prises  méthodique¬ 
ment  suivant  un  mode  précis  à  déterminer  et  y  être  con¬ 
servées  dans  un  classement  bien  ordonné;  elles  pour¬ 
raient  être  consultées  par  les  médecins  traitants  des 
femmes  qui  les  ont  motivées,  d’accord  avec  le  chef  de 

6°  Des  Consultations  pour  femmes  enceintes  doivent 
être  ouvertes  dans  tous  les  hôpitaux,  exception  laite 
pour  ceux  qui  sont  très  voisins  d’une  maternité. 

Des  salles  de  traitement  ou  dortoirs  pour  femmes 
enceintes  malades  sont  à  développer  dans  tontes  les 
Maternités,  de  préférence  aux  asiles  où  le  repos  pour 
femmes  enceintes  malades  n’est  pas  suffisamment  assuré. 

7»  Les  Consultations  de  femmes  enceintes  de  dispen¬ 
saires  et  hôpitaux  doivent  être  réservées  aux  indigentes 
et  aux  nécessiteuses. 

Tout  médecin  praticien  peut  envoyer  une  femme  en¬ 
ceinte  de  ressources  insuffisantes  dans  une  Consultation 
et  sur  sa  demande  doit  recevoir  directement,  dans  le 


plus  bref  délai,  copie  de  l’observation  et  des  médications 
du  traitement. 

8"  Les  infirmières-visiteuses  ne  constitueraient  qu’un 
nouveau  type  do  fonctionnaires  que  la  collectivité  aurait 
à  entretenir.  La  France  ayant  besoin  d’enfants,  il  est 
préférable  de  recommander  aux  candidates  à  ce  poste, 
les  fonctions  de  mères  de  famille.  Non  seulement  ces 
fonctionnaires  sont  inutiles,  mais  elles  pourraient  encore 
être  nuisibles  pour  tout  le  monde  :  futures  mères  de 
famille  et  médecins. 

9»  L’éducation  principale  de  l’Hygiène  et  de  la  Puéri¬ 
culture  doit  être  laite  dans  les  écoles  de  fillettes  et  de 
jeunes  filles  par  des  médecins.  L’éducation  accessoire 
sera  obtenue  par  des  tracts,  des  conférences,  des  pro¬ 
jections  cinématographiques. 

Une  erreuk  importante  de  la  circulaire 
DU  groupe  médical  interparlementaire. 

La  plupart  des  journaux  médicaux  ont  reçu  un 
compte  rendu  des  deux  dernières  séances  du  Groupe 
interparlementaire  qui  ont  été  consacrées  à  Tandltion 
de  M.  Grinda,  rapporteur  du  projet  de  loi  de  la  Com¬ 
mission  d’assurance  et  de  prévoyance  sociales  à  la 
Chambre.  Dans  ce  compte  rendu  se  trouve,  presque 
à  la  fin,  la  phrase  suivante  : 

«  Le  Corps  médical  français  est  disposé  à  apporter 
son  concours  aux  assurances  sociales;  il  en  reconnaît 
tous  les  bienfaits. 

Le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  qui  a  reçu  la 
note  fait  remarquer  l’importante  erreur  d’idées  com¬ 
mise  dans  cette  rédaction.  En  effet,  le  texte  qui  avait 
été  proposé  au  vote  de  l’Assemblée  générale  de 
l’Union  des  syndicats  médicaux  de  France  était  le 
suivant  :  «  L’Assemblée  générale  de  l’Union  des 
syndicats  médicaux  de  France  affirme  sa  volonté  de 
ne  pas  s’opposer  à  l’établissement  de  l’assurance 
sociale  dont  elle  reconnaît  les  bienfaits.  » 

Or,  justement  les  cinq  derniers  mots  de  cet  ordre 
du  jour  ont  été  supprimés  à  runanimlté,  sur  des 
remarques  faites  au  cours  de  la  discussion.  Far 
conséquent,  non  seulement  l’Assemblée  générale  de 
l’Union  n’a  pas  reconnu  que  le  système  proposé  était 
un  bienfait,  mais,  ces  mots  se  trouvant  dans  Fordre 
du  jour  qui  lui  était  proposé,  elle  a  eu  justement 
l’occasion  de  manifester  clairement  son  sentiment  à 
ce  sujet  en  les  supprimant. 


LA  PHYTOTHÉRAPIE  DIURÉTIQUE 

LE  GENÊT 


De  ses  touffes  vertes  pailletées  d’or  où  semblent 
se  jouer,  en  éclaboussures  lumineuses,  des  rayons 
de  soleil,  le  genêt  égaye  les  paysages  les  plus  dénu¬ 
dés,  les  landes  les  plus  arides  ;  avec  les  bruyères 
dont  il  affectionne  le  voisinage,  il  réalise  des  sym¬ 
phonies  de  couleurs  propres  à  charmer  l’œil  des 
peintres,  à  séduire  l’imagination  des  poètes,  et  c’est 
lui,  cependant,  que  les  botanistes  appellent  prosaï¬ 
quement  le  genêt  à  balai!  Il  est  vrai  que  ses  tiges, 
longues,  robustes  et  flexibles, f se  prêtent  docilement 
aux  usages  domestiques  ;  les  Grecs  en  confection¬ 
naient  des  liens  ;  les  commentateurs  de  Théophraste 
ont' longuement  exercé  leur  érudition  à  propos  d’un 
passage  d’Homère  où  il  est  parlé  de  câbles  retenant 
des  vaisseaux;  ces  câbles  étaient-ils  faits  de  genêt 
ou  d’une  autre  substance?  Grave  question  dont  nous 
laisserons  aux  archéologues  le  soin  de  décider!  Chez 
les  Hébreux,  il  servait  à  faire  du  charbon;  du  moins 
la  plupart  des  exégètes  identifient-ils  le  genêt  avec 
le  rôthem  qui  poussait  en  abondance  dans  la  pro¬ 
vince  de  Galaad  et  dont  les  charbons  dégageaient 
une  chaleur  assez  intense  pour  que  David  en  fît  un 
terme  de  comparaison  avec  la  langue  envenimée  du 
méchant  : 


Plus  Intéressants  pour  nous  que  ces  emplois  indus¬ 
triels,  sont  ceux  auxquels  se  prêtait  le  genêt  dans  la 
médecine  des  anciens.  Contre  les  écoulements  et  les 
maladies  de  l’utérus,  Hippocrate  recommandait  une 
racine  noire  (iJ.D.aiv(i  ’piÇa)  qu’on  croit  être  celle  du 
Genisia  acanihoclada,  originaire  de  la  Grèce.  Dios- 
coride  attribuait  aux  fleurs  et  aux  graines  du  genêt 
la  propriété  de  purger  violemment,  mais  sans  danger, 
et  au  suc  de  ses  branches  une  action  salutaire  contre 
la  sciatique. 

Plus  tard  nous  voyons  Mésué  signaler  ses  effets 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


San  de  lier  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  (Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

iq  cmo.  (une  cuillerée  h  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 
it  1/4  de  millier,  de  Métbylarainata  en  combinaison  physiologique. 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etO- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


dencedesmétau'x.,méme  l’absorption  de  l’eau  de 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  GskTTigon  combler  une  lacune  dans 


Ia  ouvert  dès  voies  nou¬ 
velles  àla  thérapeutique 
marine.  » 


l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D’  F.  GABRIGOD, 
Proleaseui-  d’Hydrologl» 


Médaille  d’Hygiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE"  à  dieppe 

Laboratoire  d'études  A  Blarrltx.  —  birseteur  ;  a.  cnsSAC.  as  Ptiarmssi 
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diurétiqui.s  :  «  11  provoque  fortement  les  urines, 
brisé  les  calculs  des  reins  et  de  la  vessie,  ou  s’op¬ 
pose  à  leur  formation.  »  Dans  la  suite  des  siècles, 
les  auteurs  ne  firent  guère  que  reproduire  ces  éloges  : 
Arnaud  de  Villeneuve  affirme  que  la  poudre  des 
fleurs  de  genêt  guérit  l’hydroplsie  ;  Dodoens  con¬ 
seille,  pour  faire  passer  les  sérosités  des  hydro¬ 
piques,  une  infusion  de  ses  cendres  dans  du  vin 
blanc;  Constantin  estime  que,  si  ses  contemporains 
connaissaient  mieux  les  vertus  de  ce  simple,  «  ils 
l’employeroient  aux  purgations  plus  tost  que  plu¬ 
sieurs  autres  qu’ils  ne  savent  donner  sans  accidens 
scandaleux  ;  car  les  actions  de  cestui-cy  ne  sont 
point  on  peu  molestes  au  corps  »  et  il  ajoute,  à  pro¬ 
pos  des  fleurs  :  «  Outre  ce  qu’elles  sont  de  grande 
efficace  à  l’ouverture  des  opilations  de  la  rate  et  du 
foye  et  à  purifier  et  nettoyer  les  reins  et  la  vessie 
de  tous  ezcrémens'  »;  Feruel,  Tragus,  L.  Rivière 
vantent  comme  lithontriptiques  et  diurétiques  l’eau 
distillée  des  fleurs  ou  leur  conserve;  Sydenham  dit 
que  des  malades  atteints  d’ascite,  dont  l’état  parais¬ 
sait  désespéré,  ont  été  guéris  après  avoir  pris,  matin 
et  soir,  4  onces  de  la  préparation  suivante  :  1  livre 
de  cendres  de  genêt  pour  4  livres  de  vin  du  Rhin 
où  l’on  fait  infuser  une  ou  deux  poignées  de  feuilles 
d’absinthe  ;  enfin  le  sceptique  CuUen  avoue  lui- 
même  que  le  genêt  est  un  bon  diurétique. 

Le  médicament  connut  ensuite  une  longue  période 
de  discrédit  jusqu’au  jour  où  la  chimie  découvrit  ses 
principes  actifs,  un  alcaloïde,  la  sparléine,  une  sub¬ 
stance  colorante,  la  scoparine,  des  matières  rési- 
noïdes,  d’aiileurs  encore  mal  cpniiues,  facilitant  ainsi 
l’expérimentation  physiologique  et  l’observation  cli¬ 
nique.  L’influence  qu’exerce  la  spartéine  sur  le  fonc¬ 
tionnement  cardiaque  fut  mise  en  évidence  par  Fick, 
par  de  Rymon®  et  surtout  par  Laborde.  Ce  der¬ 
nier  conclut  d’expériences  sur  la  grenouille  que 
cét  alcaloïde  rend  les  battements  du  cœur  plus  fré- 

1.  A.  Constantin.  —  Brief  traité  de  la  Pharmacie  pro- 
pençale  et  familière,  1597. 

2.  De  Rtmon.  —  «  Etude  expérimentale  de  la  spartéine 
et  dé  son  sulfaté  s.  Thèse,  Paris,  1880. 

3.  Laborde.  —  «  Action  physiologique  de  la  spartéine  : 
prédominance  de  cette  action  sur  le'cœur  ».  C.  B.  de  la 
Soc.  de  Biol.,  1885. 


quents,  l'impulsion  systolique  plus  énergique,  par 
suite  d’une  action  dynamogénique  d’origine  essen¬ 
tiellement  centrale,  sans  influence  sur  le  muscle  car¬ 
diaque  lui-même 

Par  contre,  tout  récemment,  MM.  J.  Minet,  R.  Le¬ 
grand  et  H.  Bnltcau,  se  basant  sur  de  multiples  tra¬ 
cés,  ont  déclaré  que  la  spartéine  ralentissait  le  cœur, 
afiaiblissait  la  contractilité  cardiaque  et  n’exerçait 
aucune  action  sur  les  irrégularités  du  rythme,  bref, 
que  ses  vertus  toni-cardiaquee  n’étaient  qu’une  illu¬ 
sion  thérapeutique  *. 

Pour  nous  autres,  phytothérapentes,  ces  conclu¬ 
sions,  si  troublantes  soient-elles,  n’ont  qu’une  mé¬ 
diocre  importance;  car,  dans  l’administration  du 
genêt  en  nature,  l’action  cardio-tonique  est  quantité 
négligeable  ;  c’est  l’action  diurétique  qui  prédomine. 
‘Chez  des  cardiaques,  Legrls  a  vu,  sous  l’influence  de 
l’infusion  de  genêt,  l’urine  augmenter  de  volume, 
'reprendre  sa  couleur  et  sa  limpidité  normales  et 
se  débarrasser  de  l’albumine  qu’elle  contenait”. 
MM.  G.  Pouchet,  J.  Chevalier  •  et  G.  Chauvelot’, 
qui  ont  expérimenté  le  suc  de  genêt,  ont  noté,  il  est 
vrai,  chez  le  chien,  à  la  suite  d’injections  intravei¬ 
neuses,  l’accélération  progressive  du  nombre  des 
battements  cardiaques,  le  ralentissement  et  la  dimi¬ 
nution  des  mouvements  respiratoires,  phénomènes 
qui  leur  ont  paru  dus  à  une  action  Irritante  du  médi¬ 
cament  sur  l’endocarde;  mais  ils  ont  reconnu  que 
son  action  prépondérante  est  celle  qu’il  exerce  sur  la 
sécrétion  Urinaire.  Comme  la  préparation  est  pauvre 
en  spartéine,  il  y  a  tout  lieu  dé  rapporter  ses  effets 
pharmacodynamiques  à  la  scoparine  et  aux  principes 
résinoïdes  qui  semblent  déterminer  une  irritation 
modérée  de  l’épithélium  rénal;  les  anciens  n’avaient 
donc  pas  tort  de  classer  le  genêt  parmi  les  agents 
diurétiques. 

C’est  surtout  chez  les  malades  présentant  des 
œdèmes  liés  à  la  rétention  chlorurée  que  le  genêt 

4.  Minet,  Legrand  et  Bdeteau.  —  Réunion  médico- 
chirurgicale  des  hôpitaux  de  Lille,  Janvier  1922. 

5.  Legkis.  —  Cl  Du  sulfate  de  spartéine  comme  médica¬ 
ment  cardiaque  et  de  l’infusion  de  fleurs  de  genêt  comme 
diurétique  ».  Thèse,  Paris,  1886. 

6.  G.  Pouchet  et  J.  Chevalier.  —  «  Note  sur  l’action 


est  appelé  à  rendre  des  services;  on  1  utilise  avan¬ 
tageusement  à  la  suite  du  traitement  digitallque 
dont  il  seconde  les  effets;  comme  il  n’exerce  aucune 
influence  sur  les  vaso-moteurs,  il  peut  être  prescrit 
sans  inconvénient,  même  pendant  longtemps,  aux 
artérioscléreux,  aux  hypertendus.  Dans  les  affec¬ 
tions  aiguës  de  l’appareil  respiratoire  (pleurésie, 
pneumonie,  broncho-pneumonie),  -il  sera  particuliè¬ 
rement  indiqué  lorsque  l’analyse  de  l’urine  aura 
révélé  une  élimination  insuffisante  des  chlorures. 
Chez  un  soldat  atteint  d’une  broncho-pneumonie 
double  et  qui  n’excrétait  que  0  gr.  95  de  chlorures 
par  litre,  ce  taux  s’éleva  rapidement  grâce  à  l’em¬ 
ploi  d’une  forte  infusion  de  fleurs  de  genêt,  et  attei¬ 
gnit,  en  moins  de  3  jours,  le  chiffre  de  5  gr.  ;  la 
dyspnée,  la  cyanose,  le  fléchissement  du  myocarde, 
qui  constituaient,  avant  le  traitement,  des  symptômes 
très  graves,  s’amendèrent  et  la  maladie  évolua  vers 
la  guérison.  Les  résultats  ne  furent  pas  moins  appré¬ 
ciables  chez  un  antre  malade  présentant,  à  la  suite 
d’une  scarlatine,  une  néphrite  avec  olignrie,  albu¬ 
mine,  rétention  de  l’urée  et  des  chlorures;  après 
5  jours  d’administration  du  médicament,  l’urfne  tri¬ 
pla  de  volume,  sa  composition  se  rapprocha  de  la 
normale  et  l’on  vit  disparaître  les  signes  qui  fai¬ 
saient  craindre  l’explosion  d’une  crise  d’urémie.  En 
résumé,  le  genêt,  à  peine  actif  contre  les  troubles  de 
l'appareil  neuro-musculaire  du  cœur,  doit  être  ré¬ 
servé  aux  cardiopathies  dont  les  symptômes  rénaux 
constituent  les  manifestations  prédominantes,  aux 
pyrexies  compliquées  d’une  obstruction  ou  d’une 
insuffisance  du  filtre  rénal;  son  usage  est  d’autant 
plus  Indiqué  qu’il  exerce,  en  outre,  des  effets  éméto- 
cathartiques,  effets  signalés,  comme  nous  l’avons  vu, 
par  les  vieux  simplistes  et  confirmés  récemment  par 
M,  Albert  Garrigues  '. 

La  scoparine  n’existant  que  dans  les  fleurs,  c’eat  h 
cette  partie  de  la  plante  qu’on  donnera  la  préférence. 

pharmacodynanuque  de  la  spartéine  et  du  genêt  à  balai  ». 
Bull,  de  Thérapeutique,  1903. 

7.  G.  Chauvelot.  -^Contribution  à  l’étude  pharmaco¬ 
dynamique  du  sulfate  de  spartéine  et  des  genêts  ». 
Thèse,  Paris,  1903. 

8.  A.  Garrigues.  —  »  Les  genêts  dans  la  médication 
purgative  ».  Courrier  médical,  1919. 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 

StériUsés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RANQUE  k  SEREZ  WÊÊÊÊÊÊÊBÊ/ÊÊBIÊBÊIM 

I  Vaccin  Anti-Stapliylccoccipe  1. 0.  D.  I 

_ _ _ Pneumo-Strepto  | 


Traitement  des  Furoncles,  Anthrax 
et  infections  dues  au  Staphylocoque. 


in  Âflti- 


1. 0.  D. 


Traitement  de  l’Érysipèle,  des  Infections  dues  au  Streptocoque. 
Préve'ntion  de  l’infcclion  puerpérale. 


VacciDS  Polyvalents  LO. D.= 

Type  I.  —  Staphylo-Strepto-Pyocyanique. 

Type  II.  —  Staphylo-Strepto-Colib. -Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations. 


Anti -Typhoïdique  = 
=  Anti-IYléningococcique 

Anti-Gonococcique - 

. .  Anti-lYiélitococcique 

Anti-Dysentérique  . . .  • 

. . -  Anti-Cholérique 

I.  O.  D. 


Pour  LittérMuTe  et  Échantillons  : 
LABORATOIRE  MÉDICAL  DE  BIOLOGIE 

16,  Rue  Dragon 
MARSEill-l-E 


DÉPOSITAIRÈ 
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Elles  seront  cueillies  avant  leur  complète  maturité, 
car  celles  qui  sont  sur  le  point  de  se  transformer  en 
gousses  peuvent  occasionner  des  troubles  gastriques 
et  des  vomissements.  On  les  prescrit  sous  forme 
d’infusion  à  26  pour  1.000  (2  à  4  tasses  par  jour); 
une  excellente  préparation  est  l’extrait  fluide  de  la 
plante  stabilisée  dont  on  donne  de  1  à  3  gr.  dans  les 
vingt-quatre  heures.  On  n’emploie  plus  de  nos  jours 
les  cendres  de  genêt;  cependant  j’ai  connu,  aux  envi¬ 
rons  de  Chaumont-en-Vexin,  un  vieux  guérisseur  qui 
fabriquait  un  vin  fameux  à  plus  de  dix  lieues  à  la 
ronde  par  ses  vertus  diurétiques,  et  dont  il  m’a  été 
donné  de  constater  l’efficacité  chez  plusieurs  malades 
cirrhotiques,  cardio-rénaux,  brightlques.  Or  un  ha¬ 
sard  m’apprit  que  la  formule  du  remède  était  exacte¬ 
ment  celle  qu’on  trouve  dans  le  Recueil  des  remèdes 
faciles  et  domestiques  de  l'illustre  et  pieuse  Ma¬ 
dame  Fouquet  (1701)  :  «  Prenés  un  fagot  de  bois  de 
genest  verd,  faites-le  brûler  en  nn  lien  propre  où  il 
n’y  ait  que  les  propres  cendres  du  genest,  pressez  ces 
cendres  et  les  tamisés,  mettés  les  dans  un  linge,  liés 
les  bien  et  les  faites  tremper,  l’espace  de  vingt-quatre 
heures,  dans  deux  pintes  de  vin  blanc;  donnés  à  boire 
de  ce  vin  au  malade  autant  qu’il  en  pourra  boire, 
faites-le  mettre  dans  son  lit  et  le  couvrés  bien 
afin  de  le  faire  sûer;  il  n’en  aura  pas  bu  trois  fois 
qu’il  sera  guéri.  »  Il  est  vraisemblable  que  la  prépa¬ 
ration  n’agissalt  que  par  les  sels  de  potasse  qu’elle 
contenait,  l’incinération  n’ayant  rien  laissé  subsister 
des  principes  actifs  de  la  plante;  peut-être  aussi 
devait-elle  une  grande  partie  de  sa  vogue  aux  condi¬ 
tions  dans  lesquelles  elle  se  débitait  :  une  masure 
sordide,  un  empirique  en  blouse  et  eu  sabots,  ne 
sachant  ni  lire  ni  écrire,  il  n’en  faut  pas  plus  pour 
attirer  l’aveugle  confiance  des  foules. 

Henri  Leclerc. 


LA  MÉDECWE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


HAITI 

Les  médecins,  pharmaciens,  dentistes  et  sages- 
femmes,  diplômés  à  l’étranger,  ne  pourront  exercer 
leur  art  eu  Haïti  qn’après  s’être  fait  délivrer  une 
équivalence. 


L'équivalence  sera  délivrée  par  le  Secrétaire  d’Etat 
de  l'Instruction  publique  sur  avis  favorable  de 
1  Ecole  Nationale  de  Médecine  et  de  Pharmacie  après 
que  celle-ci  aura  procédé  à  l’examen  des  titres,  et, 
si  elle  le  juge  nécessaire,  à  l’examen  de  l’impétrant 
lui-même. 

La  demande  d’equivalence  et  les  documents  qui 
l’accompagnent  sont  expédiés,  par  les  soins  du 
Secrétaire  d’Etat  de  l’Instruction  publique,  au  direc¬ 
teur  de  l’Ecole  Nationale  de  Médecine  et  de  Pharma¬ 
cie  pour  être  soumis  au  Conseil  des  professeurs  de 
l’Ecole. 

Si,  après  avoir  examiné  les  titres  présentés,  le 
Conseil  décide  qu’il  y  a  lieu  de  procéder  à  l’examen 
même  de  l’impétrant,  cet  examen,  qui  se  fera  dans  la 
langue  officielle  du  pays,  roulera  sur  les  matières 
suivantes  : 

1“  Médecine  et  Chirurgie.  —  Clinique  interne,  Cli¬ 
nique  externe.  Clinique  obstétricale,  Pathologie 
générale,  Pathologie  et  Hygiène  tropicales,  Méde¬ 
cine  opératoire. 

2“  Pharmacie.  —  Chimie  organique.  Pharmacie 
chimique,  Pharmacie  galénique.  Toxicologie. 

3“  Odontologie.  —  Physiologie  de  la  bouche. 
Pathologie  et  Thérapeutique  de  la  bouche.  Prothèse 
dentaire. 

4“  Sage-femme  .  —  Anatomie  du  bassin. Théorie  et 
pratique  des  accouchements. 

Le  Secrétaire  d'Etat  de  l’Instruction  publique,  sur 
l’avis  favorable  du  Conseil  des  professeurs,  pro¬ 
nonce  l’équivalence,  laquelle  est  délivrée  à  l’impé¬ 
trant,  à  ses  frais,  sous  la  forme  d'un  nouveau  di¬ 
plôme. 

Le  nouveau  diplôme  est  enregistré  au  siège  du 
Jury  Médical  Central  et  la  licence  d’exercer  délivrée 
par  le  Secrétaire  d’Etat  de  l’Intérieur  sur  l’avis  con¬ 
forme  du  Jury  Médical  Central. 

(Journal  Médical  Uaïtien.) 


JMoas  rappelons  à  nos  abonnés  •qu'il  est  indis¬ 
pensable  d’accompagner  chaqdb  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  l  franc 
en  timbres-poste. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

CuilES  HYDItOMINÉRALlîS  POUR  LES 
ANCIENS  MILITAIRES. 

D.  —  Atteint  de  sclérose  et  d' emphysème  pulmo¬ 
naires  consécutifs  à  une  intoxication  par  les  gaz,  un 
confrère  me  conseille  d’aller  faire  une  saison  au 
Mont-Dore. 

Pensionné  à  45  pour  100,  ne  puis-je  pas  demander 
à  faire  cette  cure  dans  une  des  formations  du  Service 
de  Santé  militaire  ?  Quelles  sont  les  stations  ouvertes 
aux  militaires  et  quelles  sont  les  formalités  à  remplir 
pour  les  démobilisés  ? 

R-  —  Le  Service  de  Santé  militaire  utilise  encore 
cette  année-ci  14  stations,  savoir  :  Bonrbonne-les- 
Bains,  Bourbon-l’Archambault,  Barèges,  Vichy, 
Amélie-les-Bains,  Plombières,  le  Mont-Dore,  Lama- 
lou-Ies-Bains,  Salies-de-Béarn,  Dax,  Capvern,  Royat, 
Chûtel-Guyon,  Bagnoles-de-l’Orne. 

Les  stations  thermales  d’Amélie -les -Bains,  de 
Lamalou-les-Bains,  de  Salies-de-Béarn  et  de  Dax 
seront  ouveites  toute  l’année.  Les  autres  stations 
thermales  ne  fonctionneront  qu’une  partie  de  l’année. 
Elles  seront  ouvertes  aux  dates  suivantes  :  1®'  Avril, 
Vichy  ;  1®®  Mai,  Royat,  Châtel-Guyon,  Bourbonne-les-  • 
Bains;  15  Mai,  Capvern,  Bourbon-l’Archambanlt, 
Plombières;  25  Mai,  Bagnoles-de-l’Orne;  1®®  Juin, 
Mont-Dore;  10  Juin,  Barèges.  Sauf  exceptions  moti¬ 
vées,  les  cures  h;ydrominérales  seront  de  trois  se¬ 
maines. 

Votre  demande  doit  être  adressée  sans  retard  au 
général  commandant  la  subdivision  territoriale,  qui 
vous  convoquera  pour  être  examiné  par  les  membres 
d’une  Commission  spéciale  de  Réforme. 

Quant  à  l'Hôpital  complémentaire  n“  76  du  Mont- 
Dore,  il  est  exclusivement  réservé  au  traitement  des 
affections  pulmonaires  résultant  de  l'intoxication  par 
les  gaz.  Les  autres  affections  pulmonaires  seront 
dirigées  sur  Amélie-les-Bains,  qui  possède  un  hôpital 
militaire  thermal  de  fonctionnement  permanent  et  de 
capacité  beauconp  plus  grande.  Les  ressources  du 
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Mont-Dore  sont  très  restreintes.  En  conséqnence,  les 
certificats  de  visite  et  de  contre-visite  pour  l’admis¬ 
sion  dans  cette  station  doivent  mentionner  l’origine 
{intoxication  par  les  gaz.) 

Pour  les  anciens  militaires,  la  Compagnie  fermière 
n’a  accepté  dans  sa  convention  que  trois  saisons  (du 
1"  au  21  Juin,  du  25  Juin  au  15  Juillet  et  du  5 
au  25  Septembre).  Les  militaires  de  carrière  sont 
acceptés  dans  les  deux  saisons  Intermédiaires. 

Pour  les  affections  pulmonaires,  il  faut  fournir  un 
avis  succinct  mais  précis  qu’il  n'existe  aucun  signe 
de  bacillose  en  évolution,  basé  en  particulier  sur 
deux  examens  successifs  et  négatifs  de  crachats. 


Les  anciens  militaires,  ayant  demandé  à  faire  usage 
dés  eaux  thermales  dans  les  formations  sanitaires  de 
l’armée,  doivent  être  présentés  et  examinés  par  les 
membres  d’une  commission  de  réforme,  qui  établit 
les  certificats  individuels  (modèle  n“  17). 

Il  importe  de  considérer  que  le  bénéfice  de  l’ar¬ 
ticle  64,  qui  entraîne  le  payement  des  frais  du  traite¬ 
ment  thermal  par  le  budget  des  pensions,  n’est  ouvert 
que  lorsqu’il  s’agit  du  traitement  de  l’affection  pour 
laquelle  la  pension  d’invalidité  a  été  attribuée  ou  de 
l’affection  qui  a  motivé  la  deiQande,  ou  la  proposition 
de  pension.  Les  certificats  médicaux  doivent  donc 
nettement  indiquer  si  Z’a/fecf ton  pour  le  traitement  de 
laquelle  la  cure  thermale  est  reconnue  nécessaire  et 
celle  pour  laquelle  V ancien  militaire  est  pensionné  ou 
en  instance  de  pension  d’invalidité. 

Il  importe  aussi  que  les  généraux  commandant  les 
subdivisions,  auxquels  les  anciens  militaires  doivent 
adresser  leurs  demandes  d’admission  à  la  cure  hydro¬ 
minérale,  fassent  le  nécessaire  pour  que  les  convoca¬ 
tions  adressées  à  ces  anciens  militaires,  en  vue  des 
examens  médicaux  que  comporte  l’établissement  du 
certificat  individuel  (modèle  17),  les  informent  très 
exactement  qu'ils  devront,  pour  bénéficier  de  l'ar- 
ticleèi,  se  munir,  lors  de  leur  présentation  devant  la 
Commission  de  réforme,  du  carnet  pour  soins  gratuits 
ou  du  certificat  du  président  de  la  Société  qui  leur 
assure  les  soins  gratuits. 

P.  Bonnette. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Le  traitement  de  la  syphilis  par  les  composés  arse¬ 
nicaux,  par  M.  Lacapère,  médecin  de  Saint-Lazare, 
avec  la  collaboration  de  M.  Ch.  Laurent,  médecin 
des  hôpitaux  de  Saint-Etienne.  3®  édition  revue  et 
augmentée,  1  vol.  de  240  pages.  (Masson  et  C'", 
éditeurs).  —  Prix  :  8  francs  net. 

Cet  ouvrage,  déjà  connu  d’une  grande  partie  du 
public  médical,  comporte,  dans  sa  troisième  édition, 
d’importantes  modifications. 

L’auteur,  sans  se  borner  exclusivement  à  l’étude 
des  préparations  arsenicales  utilisées  comme  anti- 
syphilitiques,  compare  les  résultats  donnés  par  les 
divers  traitements  aujourd’hui  en  usage. 

Après  avoir  étudié  la  valeur  comparée  des  diverses 
médications  antlsyphilltiques,  les  avantages  et  les 
désavantages  de  chaque  traitement  (mercuriel  ou 
arsenical),  l’auteur  insiste  sur  les  préparations  arse¬ 
nicales  (énésol,  hectine,  arsénobenzol,  novarséno- 
benzol,  métarsénobenzol,  rhodarsan,  galyl-luargol, 
sulfarsénol). 

En  chapitre  est  consacré  à  l’étude  du  dernier 
venu  parmi  les  préparations  antisyphilitiques  :  le 
tartrobismuthate  de  potassium  et  de  sodium. 

L’auteur  donne  ensuite  les  règles  du  traitement 
par  les  diverses  préparations  arsenicales,  la  tech¬ 
nique  des  injections  intraveineuses  ;  il  indique  les 
incidents  et  accidents  consécutifs  avec  injections, 
les  uns  bénins  (crises  intestinales,  troubles  gastro¬ 
intestinaux,  état  syncopal,  fièvre,  céphalée),  les  autres 
graves  (ictère,  albumine,  neuro-récidives,  hémor¬ 
ragies,  mort). 

Les  diverses  méthodes  de  recherche  guidant  l’appli¬ 
cation  du  traitement  (recherche  du  tréponème,  séro- 
réaction,  étude  du  liquide  céphalo-rachidien  y  sont 
exposées  avec  clarté.  " 

Nous  ne  pouvons  malheureusement  qu’indiquer  ici 
très  brièvement  quelques-uns  des  chapitres  entière¬ 
ment  refondus  dans  cette  nouvelle  édition  :  la  ques¬ 
tion  du  mariage  des  syphilitiques,  celle  du  traite¬ 
ment  des  femmes  enceintes,  les  critériums  de  guéri¬ 
son  de  la  syphilis,  le  traitement  des  syphilis 


nerveuses  et  viscérales  ont  été  complètement  rema¬ 
niés. 

Ce  petit  volume,  dans  lequel  la  partie  théorique  a 
été  résolument  sacrifiée  à  la  pratique,  constitue  donc 
une  parfaite  mise  au  point  du  traitement  de  la 
syphilis  tel  qu’il  doit  être  compris  aujourd’hui. 

R.  Burnier. 

LIVRES  REÇUS 


2686.  Orundriss  der  kllnlschen  Thérapie  Innerer 
krankhelten,  par  le  professeur  Georges  Klemperer. 
1  vol.  de  237  pages  (  Urban  et  Schwarzemberg,  édi- . 
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TRMTEHENT  lETEENE  DES  AFFEGTIOES  ÏEIHEUSES 

Hémorroïdes,  Varices,  Œdèmes  postphlébitiques,  etc. 


11  est  aujourd’hui  hors  de  conteste  que  plusieurs 
entités  morbides  ne  sont  que  l'expression  d’un  état  interne 
déücienl. 

En  particulier,  la  diminution  du  tonus  vasculaire  d(‘s 
veines  coïncidant  avec  une  pression  sanguine  anormale, 
SC  traduit  en  clinique  par  des  varices,  varicocèles,  hémor¬ 
roïdes,  etc. 

Pour  combattre  ces  troubles  circulatoires,  de  nom¬ 
breuses  médications  internes  ont  été  employées  jusqii’è 
ce  jour,  soit  seules,  soit  en  association;  mais  si  beau¬ 
coup,  parmi  elles,  ont  api)orté  quelque  soulagement  aux 
malades  sans  qu’aucune  ait  pu  donner  un  résultat  com¬ 
plet  et  durable,  c’est  (pie  toutes  ne  visaient  que  l’effet 
sans  atteindre  la  cause  première  réelle  des  entités  mor¬ 
bides  :  la  diathèse. 

Le  but  à  atteindre  est  donc  de  modifier  cet  état  diathé- 
sique  spécial  qui  diminue  la  qualité  d(‘  l’étoffe  veineuse, 
par  une  médication  interne  réi/idatrice  p/ii/siologû/ue  du  xjj.s- 
tème  casculaire  qui,  ramenant  ce  dernier  à  un  fonctionne¬ 
ment  normal,  permettra  de  fixer  les  résultats  acquis  par 
les  traitements  locaux,  et  en  même  temps,  de  prévenir  les 
troubles  circulatoires  clu'z  les  sujets  prédisposés  aux 
affections  précédemment  énumérées. 

C'est  pour  obvier  aux  ennuis  d’une  prescription  com¬ 
pliquée  et  délicate,  que  les  laboratoires  MIDY  viennent 
de  réaliser  une  judicieuse  synergie  médicamenteuse  :  la 
“  PROVEINASE  MIDY  ”,  qui  vient  combler  tous  les 
desiderata  de  la  médication  interne  et  rationnelle  des 
causes  premières  des  affections  veineuses  en  général, 
et  des  Hémorroïdes  en  particulier. 

Il  apparaît,  de  suite,  qu’une  telle  thérapeutique  ne 
saurait  être  représentée  par  un  médicament  unique,  mais 
par  l’ensemble  de  ceux  qui,  possédant  de  réelles  pro¬ 
priétés  pharmacodynamiques,  assurent  une  constance 


d’action  indise.utable  sur  les  états  pathologiques  du  sys¬ 
tème  veineux. 

A  cet  effet,  la  “  PROVEINASE  MIDY  ”  renferme  : 

1"  Les  extraits  secs  associés  de  Marron  d’Inde  de  C apres- 
sas  sem pereirens ,  de  Viùurnain  et  d' Uamnmelis  stabilisés  ; 

i°  Les  médicaments  opothérapiques  suirants  :  Surrénale, 
Hypophyse  totale,  (’orps  Thyroïde,. 

Les  principes  actifs  de  ces  extraits  réyétaux  soigneuse¬ 
ment  préparés,  possèdent  des  propriétés  vaso-constric¬ 
trices,  antihémorroïdaires  et  décongestionnantes  du  sys¬ 
tème  veineux,  bien  établies. 

Leur  association  rationnelle  porte  au  maximum 
l’action  physiologique,  de  chacun  des  constituants  asso¬ 
ciés. 

Pour  ce  qui  est  des  produits  opolhérajnques  rentrant 
dans  la  constitution  de  la  “  PROVEINASE  MIDY”, 
l’action  eutrophique  généivale  sur  les  échanges  cellulaires 
de  l’opothérapie  thyroïdienne  s’associe  heureusement 
aux  propriétés  vaso-constrictrices  de  la  surrénale  et  de 
l'hypophyse  pour  combattre  la  stase  veineuse  dans  les 
vaisseaux  ayant  perdu 'leur  tonicité. 

11  appai-aît  donc  clairement  au  praticien  soucieux  do 
posséder  une  médication  bien  dosée,  siïre  et  fidèle,  qu'en 
prescrivant  la  “  PROVEINASE  MIDY  ”  présentée 
sous  forme  de  compi'imés  inaltérables,  il  dispose  d’une 
thérapeutique  interne  de  toutes  les  manifestations  defiii- 
suffisance  d’activité  circulatoire  dans  les  veines  :  varices, 
varicosités,  varicocèles,  hémorro’i'des,  et  enfin  des 
troubles  symptomatiques,  tels  que  migraines,  fatigue, 
cryesthésic,  états  congestifs,  bouffées  de  chaleur,  etc... 

On  prescrit  la  "  PROVEINASE  MIDY”  dans  les 
états  chroniques  à  la  dose  de  2  à  3  comprimés  par  jour  au 
moment  des  repas,  et  dans  les  états  aigus,  de  3  à  0  com¬ 
primés  aux  memes  heures. 


Pour  juger  des  résultats,  demandez-nous  des  échantillons. 


4,  rue  du  Colonel-MoU  —  PARIS  (17") 


Leurs  traitements.  —  III.  Les  rapports  qui  existent  entre 
les  gingi rites  tartriques  et  la  dystrophie  phagédénique 
alvéolaire  (pyorrhée).  Leurs  traitements.  —  IV.  Lois  de 
l’équilibre  fonctionnel  et  type  normal.  Définition  des 
anomalies.  —  V.  L’articulation  temporo-maxillo-dentaire, 
ses  vices  de  conformation,  leurs  rapports  avec  le  déve¬ 
loppement  osseux  des  maxillaires  et  les  anomalies  de 
l’éruption  des  dents.  —  VI.  Les  vices  de  conformation 
du  massif  facial  et  leur  traitement  d’après  ses  concep¬ 
tions.  Le  confluent  vital  fonctionnel  et  son  rôle  dans  la 
fonction  végétative  et  le  développement  de  l’enfant.  — 
VU.  Les  dysmorphoses  du  massif  facial  considérées 
comme  syndrome  des  troubles  endocriniens. 

Faculté  de  Médecine  de  Bordeaux.  —  Le  titre  de 
professeur  est  conféré,  à  partir  du  Avril  1922,  à 
MM.  Guyot  et  Labat,  agrégés  près  la  Faculté  mixte  de 
Médecine  et  de  Pharmacie  de  l’Université  de  Bordeaux. 

Faculté  de  Médecine  de  Lille.  —  Le  titre  de  pro¬ 
fesseur  est  conféré,  à  partir  du  l^r  Avril  1922.  à  MM.  Bé- 
dart,  Gérard  (Georges),  Ingelrans,  Dubois,  agrégés  près 
la  Faculté  m'xte  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  l’i  ni- 
versité  de  Lili-e.  {Journ.  o//.,  26  Avril.) 

Médecin  des  hôpitaux.  — -  Consultation  écrite.  — 
Séance  du  27  Anrii.  —  Ont  obtenu  ;  MM.  Bloch  (Marcel), 
17;  Bouttier,  18.27 ;  Tzanck,  14;  Lévy  (Fernand),  18.27; 
Jacob,  16. 

Chirurgien  des  hôpitaux.  —  Epreuve  clinique.  — 
Séance  du  26  Avril.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Pascalis,  16; 
Bergeret,  17;  Maurer,  16. 


2“  Professeur  de  séméiologie  et  de  petite  chirurgie  à 
l’Ecole  annexe  de  Brest; 

3»  Prosecteur  d’anatomie  aux  Ecoles  annexes  de  Brest, 
Rochefort  et  Toulon. 

Distinctions  honorifiques.  —  Officier  de  l’Instruc¬ 
tion  publique.  —  MM.  Balland,  à  St-Porchaire  (Charente- 
Inférieure);  Ernantène.  à  Saint-Palais  (Basses-Pyrénées); 
Jouve,  à  Marseille;  Jullien,  à  Joyeuse;  Lorscher,  Louste, 
Robine,  à  Paris;  Lacontre,  médecin  principal  de  1''®  cl.; 
Roché,  à  Ghùtel-Censoir  (Yonne);  Schmitt,  médecin- 
major  de  li’i:  classe,  à  Saumur  (Maine-et-Loire);  Svatek, 

Officier  d’.vcadémie.  —  .MM.  Dijonneau,  à  Bordeaux; 
Dnclos,  à  Mont-de-l’If  (Seine-Inférieure);  Loppé,  à  La 
Rochelle  (Charente-Inférieure);  Maumus,  Kayat,  à  Paris; 
Abounader,  à  Nazareth  (Palestine);  Costantino-Tomase, 
à  Tunis;  Couvy,  médecin  principal  de  2»  classe  des 
troupes  coloniales;  Dobreff,  à  Philippopoli  (Bu(garie). 

Institut  médico-légal.  —  La.  Commission  des  finances 
de  la  Chambre  ayant  été  sollicitée  de  donner  son  avis 
sur  un  projet  de  loi  approuvant  un  avenant  à  la  con¬ 
vention  conclue  entre  l’Etat  et  le  département  delà  Seine 
pour  la  création  d’un  institut  médico-légal  et  portant 
ouvërture  de  crédits  additionnels  à  cet  effet  vient  de 
donner  un  avis  favorable  à  cet  avenant  et  à  l’ouverture 
de  crédits  additionnels  demandés. 

Congrès  d”Hyglèiie  mentale  de  Paris.' —  Nous 
rappelons  que  la  Ligue  d’Hygiène  mentale  a  décidé,  pour 


Thèmes  de  'discussion.  —  I.  Les  principes  généraux 
qui  doivent  régir  l’assistance  des  psychopathes.  Exposé 
de  M.  Antheaume  (de  Paris).  —  II.  La  sélection  des  tra¬ 
vailleurs  dans  ses  rapports  avec  l’hygiène  mentale. 
Exposé  de  M.  Lahy  (de  Paris).  —  III.  Les  méthodes 
d’éducation  et  la  psychologie  appliquée.  Exposé  du  pro¬ 
fesseur  Claparède  (de  Genève).  —  IV.  Entente  interna¬ 
tionale  pour  les  recherches  scientifiques  en  rapport  avec 
l’hygiène  mentale.  Exposé  du  professeur  Rabaud  (de 
Paris).  —  V.  L’hygiène  mentale  dans  la  famille.  Exposé 
de  M.  Toulouse  (de  Paris). 

Le  Congrès  durera  quatre  jours,  du  l'i"  au  4  Juin 
inclus.  Les  trois  premiers  jours  seront  consacrés  à 
l’exposé  des  thèmes  de  discussion,  avec  les  conclusions 
et  vœux  qui  en  découlent;  le  quatrième  jour  auront  lien 
les  communications  d’hygiène  mentale  dont  les  auteurs 
auront  pris  soin  de  demander  l’inscription. 

Le  prix  de  la  souscription  est  fixé  à  25  francs  pour  les 
membres  titulaires  qui  prennent  part  aux  discussions 
et  communications,  et  à  10  francs  pour  les  membres 
adhérents,  qui,  sans  participer  activement  aux  travaux 
et  aux  discussions,  désirent  assister  éventuellement  aux 
assemblées  générales  et  manifester  par  leur  adhésion 
le  bienveillant  intérêt  qu’ils  témoignent  à  l’œuvre  entre- 

Adresser  les  correspondances  relatives  aux  thèmes  de 
discussions  et  communications  au  secrétaire  général, 
M.  Genil-Perrin,99,  avenue  de  la  Bourdonnais,  Paris- VU», 
et  les  adhésions  et  envois  de  souscriptions  au  trésorier, 
M.  Dupain,  1,  rue  Cabanis,  Paris,  XIV®. 


Suo  de  Viande  de  Bœuf  OI3.XTE 

- -  CONCENTRÉ  dans  le  Vide 

et  A  FROID 


Anémie,  Anorexie,  Convalescences, 
Chlorose,  Débilité,  Faiblesse, 
Neurasthénie,  Maladies  de  Poitrine, 
Tuberculose, 

Maladies  de  l’Estomac  et  de  l’Intestin. 


Solution  Saccharo-Qlycépinéa 


Trois  grandeurs  de  flacons 


Dépôt  dans  les  principales  Pharmacies. 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOVZE,  78,  Faubourg  Saînt-Benla  -  FARTS. 


AIMIISEPSIE  INTESTINALE 

Phosphate  lie  ‘^Trinaphtyle 


^  à,  4  comprimés  par  jloui 

NE  SE  DÉCOMPOSE  QUE  DANS  L1NTESTIN 

Lahoratoire  CLÊRAMBOURB  in  1SS8-  4.  rue  Turbé,  PARIS 


Échantillons  sur  demande 
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CORBIEIIC 


DOSAGE  :  ^ 
ADULTES  O  Gr  10 
ENFANTS  OGrOà, 


Les  boîlès  ne porlentducune  indication génantie  secret proFessionneh 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  .  INALTÉRABLES 

GRACE  A  LEUR  ENVELOPPE  MÉTALLIQUE  HERMÉTIQUE  BREVETÉE  S.G.D.G. 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a  LIONNET 

27. RUE  DESRENAUDES -PARIS 


PANTUTO ■ 


.WAGRAM 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  a  nos  bureau.v  au  pria: 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôpital  Laënnec.  —  M.  Henri  Bonrgeois,  chef  de 
aervice,  commencera  le  Inndi  15  Mai,  à  11  h.,  une  série 
de  16  leçons  sur  les  Maladies  de  l’oreille  et  les  complica¬ 
tions  des  otites,  avec  la  collaboration  de  MM.  Rochon- 
Duvigneaud,  ophtalmologiste  de  l’hôpital  Laënnec,  Bal- 
denweck  et  Le  Mée,  oto-rhino-laryngologistes  des  hôpi¬ 
taux,  André  Bloch,  Yernet,  Tarneaud,  assistants  du  ser- 


Hôpltal  Necker-Enfants-lHalades.  —  M.  Poulard 
fera  cinq  conférences  snr  les  sujets  suivants  :  opération 
du  strabisme  ;  opération  du  ptosis  ;  autoplasties  palpé¬ 
brales;  opérations  conservatrices  du  globe;  rétablisse¬ 
ment  des  voies  lacrymales. 

Elles  auront  lieu  du  7  Juin  au  16,  les  lundis,  mercredis 
et  vendredis,  à  2  h.  1/2,  dans  le  service  d’ophtalmologie 
de  l’hàpital  Necker-Bnfants-Malades.  Droit  d’inscription  ; 
60  francs. 

M.  Poulard  fera,  en  outre,  six  conférences  d’ophtalmo¬ 
logie  pratique,  pour  ceux  qui  se  destinent  à  ia  médecine 
générale  ou  la  pratiquent. 

Elles  commenceront  le  lundi  19  Juin  et  continueront 
les  lundis,  mercredis  et  vendredis  suivants  à  2  h.  1/2.  dans 
le  service  d’ophtalmologie  de  l’hôpital  Necker-Enfants- 
Malades.  Elles  sont  gratuites. 

Pour  faciliter  l’organisation  de  ces  conférences,  on  est 
prié  de  s’inecrira  dans  le  service  d'ophtalmologie. 


tissas  pour  examens  bactériologiques  et  histologiques.  — 
Vendredi  2  Juin,  à  2  h.  :  Méthodes  de  coloration  histo¬ 
logique.  —  Samedi  3  Juin,  à  11  h.  ;  Démonstration 
d'Ûstopathologie  oculaire.  —  Lundi  5  Juin,  &  2  h.  : 
Méthodes  de  coloration  bactériologique.  Frottis.  —  Mer¬ 
credi  7  Juin,  à  2  h.  :  Cultures;  à  4  h.  1/2  :  Démonstration 
histopathologique.  —  Vendredi  9  Juin,  à  2  h.  ;  Microbes 
de  la  conjonctive.  Saprophytes  et  pathogènes  généraux. 
—  Samedi  10  Juin,  à  11  h,  :  Démonstration  histopatho¬ 
logique.  —  Lundi  12  Juin,  è  2  h.  :  Microbes  de  la  con¬ 
jonctive.  Pathogènes  spécifiques.  —  Mercredi  14  Juin,  à 
2  h.  :  Champignons  de  la  conjonctive  et  de  la  cornée; 
à  4  h.  1/2  :  Démonstration  histopathologique.  —  Ven¬ 
dredi  16  Juin',  à  2  h.  :  Tréponèmes.  —  Samedi  17  Juin, 
à  11.  h.  :  Démonstration  histopathologique.  —  Lundi 
19  Juin,  à  2  h.  :  Infections  de  la  cornée.  —  Mercredi 
21  Juin,  à  2  h.  :  Infections  lacrymo-nasales  ;  à  4  h.  1/2  : 
Démonstration  histopathologique.  —  Vendredi  23  Juin, 
à  2  h.  :  Infections  intraocnlaires.  —  Samedi  24  Juin,  à 


h.  :  Colorations  spéciales.  Tissu  ner- 
Démonstration  histopathologique.  — 
à  2  h.  :  Colorations  spéciales.  — 
à  11  h.  :  Démonstration  histopatho- 


L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  I 
1  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la  | 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 

ënUBOl  II  In  ProiUs  »  GoidiidoI 


mplfete  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  ! 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices., 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncjio-pul- 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

IT,  rue  Ambroîse-Thomas,  PARIS  (IX*) 


profondes.  —  Samedi,  à  9  h.  :  Examen  des  opérés  et 
visite  des  malades  hospitalisés. 

Cours  clinique  de  physiologie  pathologique  oculaire, 
par  MM.  Magitot  et  Baillert,  lundi,  à  4  h.  1/2,  mardi, 


stration  histopathologique. 

Assistants  d’électro-radlologie  des  hôpiti 
La  Commission  chargée  d’établir  la  liste  d’aptiti 
fonction»  d’asHistant»  d’électro-radiolocristfl  da»  b 
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MlgflEMTNi 


STIMULANT 

INTÉGRAL 


RÉALISÉ  PAR  la 


MUSeULQSlNE: 


MUSCULOSINE 


BYLÂ 


(  Thérapeutique)  PARÉSIE  DU  RADIAL 


b)  Ecarter  ou  rapprocher  les  doigts  (les  interossenx  sont  intacts)  ; 

c)  Fléchir  la  première  phalange  de  tous  les  doigts  (lombricanx 

intacts); 

d)  Fléchir  et  étendre  les  deux  dernières  phalanges  de  tons  les 

doigts  (fléchisseur  superficiel,  fléchisseur  profond,  interos- 
eeux  sont  intacts). 

Dans  le  traitement  de  la  paralysie  du  radial,  on  cherchera  à  éviter 
l’élongation  des  muscles  extenseurs  du  poignet  et  des  doigts  et  la 
rétraction  des  fléchisseurs  ;  pour  cela  on  placera  la  main  dans  un 
appareil  maintenant  l’extension  du  poignet  et  des  premières  pha¬ 
langes  (fig.  1). 

Pour  exercer  les  muscles,  le  patient  sera  couché  sur  le  dos,  la 
tête  soulevée  par  un  oreiller;  le  bras  avec  le  coude  légèrement 
fléchi  sera  placé  au  repos  sur  un  coussin.  Une  lame  de  carton  s 
mise  au-dessous  du  membre. 

La  main  sera  alors  placée 
en  supination,  la  paume  en 
[’air.  Dans  cette  position  de 
supination,  on  permettra  une 
légère  flexion  du  poignet  et 
des  doigts  et  le  patient  devra 
les  ramener  en  extension. 

Cette  position  de  supination 
facilite,  par  l’action  de  la  pe- 
santenr,  l’extension  des  doigts 
et  du  poignet  et  la  légère 
flexion  favorise  le  jeu  des 
muscles  extenseurs. 

Chaque  jour,  on  augmentera 
la  flexion  jusqu’à  ce  que  le  patient  puisse  pratiquer  l’extension 
du  poignet  .et  des  doigts  en  partant  de  la  position  de  complète 
flexion.  On  placera  ensuite  le  poignet  en  demi-pronation  (fig.  2). 

Pendant  ces  exercices  du  poignet  et  des  doigts  le  pouce  sera 
tenu  en  abduction  par  un  morceau  d’adhésif.  S’agit-il  d’exercer  à 
son  tour  le  pouce,  on  relâche  l’adhésif  et  le  sujet  est  encouragé  à 
pratiquer  l’abduction  du  pouce.  Pour  cela,  on  permet  une  légère 
flexion  au  niveau  des  articulations  métacarpo-phalangienne  et 
phalango-phalanglenne,  et  le  sujet  cherche  à  étendre  le  doigt. 

Le  traitement  clnéslthérapique  de  la  paralysie  du  radial  devra 
être  essayé  longtemps  avant  de  conclure  à  la  paralysie  définitive. 

P.  Desfosses. 


Fig.  2.  —  Le  sujet,  qui  ne  peut  éten¬ 
dre  le  poignet -placé  en  pronation 
complète,  est  devenu  capable  de 
faire  cette  extension  en  position 
intermédiaire  entre  la  pronation 
et  la  supination. 


Traitement  cinésithérapique 

de  la  parésie  du  radial 


à  GENTIL.L.Y  (Seine). 


ACTION  ANTITOXiaUE 


\  par  l’abondance  de  ses  VITAMINES  cardiohépato musculaires  | 

(FACTEURS  ESSENTIELS  A  ET  B  DE  CROISSANCE) 


Le  radial  est  le  nerf  de  l’extension  ;  il  innerve  les  extenseurs  du 
coude,  du  poignet,  du  ponce,  des  premières  phalanges  des  autres 
doigts.  La  perte  de  l’extension  du  coude  est  tolérable  ;  la  perte  de 
l’extension  du  poignet,  du  pouce,  des  doigts  est  extrêmement  gênante. 


ACTION  TONINÜTRITIVE 

par 

Son  Complcxus  minéral 
Sa  Richesse  en  Bases  hexoniques 
Scs  Catalascs  musculaires 
Ses  Oxydases  hématiques 


Fig.  1.  —  Pour  éviter  l’élongation  des  muscles  extenseurs  paralysés 
le  membre  doit  être  maintenu  en  extension. 


En  cas  de  paralysie  du  radial,  le  blessé  ne  peut  pas  : 

a)  Etendre  les  premières  phalanges  sur  les  métacarpiens  (para¬ 

lysie  de  l’extenseur  commun)  ; 

b)  Etendre  les  phalanges  ou  le  métacarpien  du  pouce  (paralysie 

du  long  abducte.ur,  du  court  extenseur,  du  long  extenseur). 


Le  blessé  peut  ; 

a)  Fléchir  le  pouce,  le  porter  en  adduction,  en  opposition  (le 
long  fléchisseur,  le  court  fléchisseur,  l’opposant  et  l’adduc¬ 
teur  du  pouce  sont  intacts)  ; 
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1834 

Extraits 


DAUS^E 

=  86^  Rnnêe  = 


:  Bardane,  Berberis,  Cvpressvs,  Osier  rouge.  Sauge,  de  Colchique,  Digitale,  Gui,  Marron  d’Inde,  Valériane, 

Salicaire,  Seneçon,  etc.  Sirophanihus ,  etc. 

SCLÊRAMINE  COLLOBIASES 

Iode  organique  injectable.  Cachets  et  toutes  prescriptions,  de  Chaulmoogra,  Etain,  Or  bleu.  Soufré,  Sulfhydrargyre, 

Ampoules.  Térébenthine,  etc. 

Fondants  Pavêron 


^  =  1920 

Intraits 

Ichique,  Digitale,  Gui,  Marron  d’Inde,  Val 
Strophanthus ,  etc. 

COLLOBIASES 

mimoogra.  Etain,  Or  bleu.  Soufré,  Sulfhydn 
Térébenthine,  etc. 

Pavêron 


de  Condurango .  Étain,  lodotannique.  Levure  de  Bière, 
Mangano-ferreuK ,  Soufre,  Salicaire,  etc. 


Opium  injectable 

Vkmpoules,  Comprimés  et  toutes  prescriptic 


SPÉClTxlENS  ET  LITTÉRATURE 
.  à  MM.  les  Docteurs  ■ 


VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


lACEB  S.P.E.S. 

100  millions  par 

(ME 

cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
ADGÜNB  GONTRE-INDIGATION.' 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

4l 

H 

Q 

TAtCB  S.P.E.S. 

400  millions  par 

CEPEDE 

CC. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

'W 

CLi 

« 

TÂCcn 

E 

CEFEDE 

ENTÉROGOCCIQÜE.  -  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococoique,  en¬ 
térite,  enté^rococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

C« 

g 

YACCIl 

S 

CEPEDE 

STREPTOGOCCIQÜE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

O 

O 

5 

YACCIR 

Sa 

CEFEDE 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-my^lite,  etc. 

ë 

es 

r 

vAcnn 

E.S 

ntipÉi)!! 

ENTÉRO-STREPTOCOCGIQUE  poly¬ 

U 

lAÜUUI 

Ulli  lUIll 

valent. 

El 

TACGll  E.Sa 
WCCB  S.Sa 
nm  S.E.S. 

TAGCB  P.E.S. 
TACCB  S.P.E.S.Ca 
ÏACCB  AcSa 
WB  C.E.S. 
lACGB  G.S.E.S. 


STREPTO-STAPHYLOCOGCIQUE  po¬ 
lyvalent. 

Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques.  ‘ 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

Catarrhe  pulmonaire  aiçu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTl-ACNEIQüE  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO-  STREPTOGOCCIQÜE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhiqpe  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


IjA  caractéristique  de  la  méthode  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BI0L06IE  APPLIQUÉE,  30,  avenue  Rellle,  PARIS  (xiv').  Téléph.  ;  Gob.  ( 


Toutes  les  Pharmacies. 
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les  postes  de  radioscopie  sur  proposition  du  chef  de  ser- 
yice  intéressé,  les  uns  et  les  antres  portant  le  titre 
d’assistants  d’électro-radiologie  de  l’hépital  et  recevant 
une  indemnité  annuelle  de  1.200  francs. 

Ils  peuvent  être  révoqués  par  le  directeur  de  l’Admi¬ 
nistration,  après  avis  du  Conseil  de  surveillance. 

Leurs  fonctions  cessent  de  plein  droit  lorsqu’ils  ont 
accompli  leur  soixante-deuxième  année. 

Les  candidats  devront  justifier,  au  moment  de  leur 
inscription,  du  diplôme  de  docteur  en  médecine  obtenu 
devant  une  Faculté  française  de  médecine  (diplôme 
d’Etat),  ainsi  que  la  qualité  de  Français  établie  soit  au 
moyen  d’une  pièce  militaire  (voir  ci-dessous),  soit  d’un 
acte  de  naturalisation  s’il  y  a  lien. 

Ils  devront  déposer  à  l’appui  de  leur  inscription  : 
1»  Un  extrait  de  leur  casier  judiciaire;  2"  un  état  signa- 
létique  et  des  services  militaires  ou  à  défaut  une  pièce 
établissant  leur  situation  à  l’égard  de  l’autorité  mili¬ 
taire;  3»  un  exposé  de  titres  (comprenant  les  titres  uni¬ 
versitaires,  hospitaliers  et  militaires,  la  liste  chronolo¬ 
gique  des  travaux  et  un  résumé  de  ceux-ci)  dont  la  lec¬ 
ture  ne  pourra  dépasser  dix  minutes;  4"  toute  pièce  que 
le  candidat  jugera  utile  de  soumettre  à  l’examen  de  la 
Commission  (relevé  certifié  des  services  médicaux  publics 
antérieurs,  attestation  délivrée  par  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  ou  les  chefs  des  services  hospitaliers,  etc.). 

Les  candidats  absents  de  Paris  ou  empêchés  pourront 
demander  leur  inscription  et  adresser  leur  dossier 
(auquel  devra  être  joint  le  diplôme  de  docteur  en  méde¬ 
cine  ou  une  copie  légalisée),  par  lettre  recommandée. 

Tonte  demande  d’inscription  faite  après  l’époque  fixée 
par  les  affiches  pour  la  clôture  du  registre  ne  peut  être 
accueillie. 

Nota  :  Les  candidats  pourront  obtenir  tous  renseigne¬ 
ments  sur  le  statut  des  assistants  d’électro-radiologie 
(mise  en  disponibilité,  admission  à  l'honorariat,  congés 
de  longue  durée,  participation  aux  services  de  garde  et 
de  remplacement  de  vacances,  admission  au  concours  de 
chef  de  laboratoire,  etc.)  en  s’adressant  au  bureau  du 
Service  de  Santé  de  l’Administration. 

Amphithéâtre  d’anatomie,  -r-  Un  cours  technique 
sur  les  opérations  oculaires  et  les  indications  opéra¬ 
toires  avec  exercices  pratiques  sur  le  cadavre  sera  fait 
par  MM.  Morax,  Magitot  et  Bollack  à  partir  du  lundi 
17  Juillet  1922,  à  2  h.  après-midi,  à  l’amphithéôtre  des 
hôpitaux,  17,  rue  du  Fer-à-Mouliu,  à  Paris.  Ce  cours 
comprendra  10  séances  d’exercices  pratiques  sur  le 
cadavre.  A  l’occàsiçn  des  opérations  oculaires  qui  seront 
faites  pendant  la  période  des  cours  à  l'hôpital  Lariboi¬ 
sière,  les.mardis,  jeudis  et  samedis  matin,  à  10  h. ,  il  sera 


fait  six  démonstrations  relatives  aux  indications  opéra¬ 
toires.  Le  nombre  des  élèves  étant  forcément  limité,  on 
est  prié  de  s’inscrire  à  l’avance  en  s’adressant  au  secré¬ 
taire  de  l’amphithéôtre  des  hôpitaux,  17,  rue  du  Fer-à- 
Moulin,  Paris,  V».  Droit  d’inscription  ;  200  francs. 

Pour  les  demandes  de  renseignements  et  les  inscrip¬ 
tions,  autres  que  celles  du  cours  technique  sur  les  opé¬ 
rations  oculaires,  s’adresser  an  préparateur  du  labora¬ 
toire  d’ophtalmologie,  à  l’hôpital  Lariboisière,  2,  rue 
Ambroise-Paré. 


Les  médecins  de  campagne  pendant  la  guerre. 

—  On  sait  de  quel  dévouement,  pendant  la  guerre,  firent 
preuve  les  médecins  que  leur  Age  faisait  échapper  à 
la  mobilisation  pour  assurer  les  soins  nécessaires  à  la 
population  civile,  en  particulier  dans  les  campagnes. 

Pour  récompenser  ces  dévouements,  M.  Emmanuel 
Brousse,  député,  et  un  certain  nombre  de  ses  collègues 
ont  pensé  qu’une  promotion  spéciale  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur,  celle  du  «  médecin  de  campagne  »  devrait  être  faite 
et,  en  conséquence,  ils  ont  déposé  sur  le  bureau  de  la 
Chambre,  qui  va  être  prochainement  appelée  à  se  pro¬ 
noncer  à  son  sujet,  le  projet  de  loi  suivant  : 

«  En  vue  de  récompenser  les  services  éminents  rendus 
pendant  la  guerre  à  la  population  civile  par  les  méde¬ 
cins  de  campagne,  le  Gouvernement  est  autorisé,  par 
l’entremise  du  ministre  de  l’Hygiène,  à  décerner  excep¬ 
tionnellement  20  croix  d’oScier  de  la  Légion  d’honneur 
et  300  croix  de  chevalier  de  la  Légion  d’honneur.  » 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sont  nommés 
dans  la  réserve  de  l’armée  de  mer,  au  grade  de  médecin 
principal,  MM.  Coquin,  Manine-Hitou,  médecins  princi¬ 
paux  admis  à  la  retraite.  (Journ.  off.,  22  Avril.) 


ÂCTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Lundi  1®'  Mai.  —  5*  l’^A.  R.  Obstétrique. Baudelocque. 
—  3'  N.  R.  Parasitologie.  Laboratoire  de  parasitologie. 

Mardi  2  Mai.  -  4®  A.  R.  Faculté.  -  3»  i\.  R.  Parasi¬ 
tologie.  Laboratoire  de  parasitologie. 


Mercredi  3  Mai.  —  2®  A.  R.  Faculté.  —  4*  A.  R. 
Faculté.  —  5"  l”r.  A.  R.  Chirurgie.  Faculté.  —  5®  l®®.  A.  R. 
Obstétrique.  Tarnier.  —  3*  N.  R.  Parasitologie.  Labora¬ 
toire  de  parasitologie. 

Jeudi  4  Mai.  —  4*  A.  R.  Faculté.  —  5®  1'®  A.  R.  Chi¬ 
rurgie.  Faculté.  —  5®  2®  A.  R.  Clinique  médicale. 
Faculté.  —  3'  N.  R.  Parasitologie.  Laboratoire  de  para¬ 
sitologie. 

Vendredi  5  Mai. —  3®  N.  R.  Parasitologie.  Laboratoire 
de  parasitologie. 

Samedi  6  Mai.  —  3»  N.  R.  Parasitologie.  Laboratoire 
de  parasitologie. 

Thèses  de  doctorat. 

Lundi  1®®  Mai.  —  Lévy  (Elle)  :  Contribution  à  l'étude 
des  occlusions  congénitales  du  duodénum. — M“®Madier: 
Des  fractures  du  fémur  chez  les  rachitiques.  —  Raby  : 
Complications  des  parotidites  phlegmoneuses.  — Jury  : 
MM.  Couvelaire,  Broca  Auguste,  Sebileau,  Ileitz-Boyer. 

Léonard  (René)  :  Contribution  à  l’étude  de  quelques 
signes  de  la  mort.  —  Arbeltier  (René)  :  Sur  la  fréquence 
et  la  gravité  de  l’otite  du  nourrisson.  —  Boullard  (Jean)  : 
Deux  cas  de  fièvre  typhoïde  simulant  une  tuberculose 
pulmonaire.  — Jury:  MM.  Menetrier,  Balthazard,  Labbé 
(Marcel),  Fiessinger. 

Jeudi  4  Mai.  —  Deberdt  :  Spléno-pneumonie  et  pleuré¬ 
sies  purulentes  enkystées.  —  Bromberger  (Walde)  ; 
Contribution  à  l'étude  du  souffle  anorganique  dans  la 
première  enfance.  —Lemoine  (Robert)  ;  De  l'adénopathie 
axillaire  chronique  au  cours  de  la  tuberculose.  —  Ber- 
thier  (Philippe)  :  L’amino-arséno-phénol  dans  le  traite¬ 
ment  delà  syphilis.  —  Jury  ;  MM.  Gilbert,  Jeanselme, 
Bezançon,  Marfan. 

Delattre  (Jean)  :  Contribution  à  l'élude  du  diagnostic 
précoce  du  cancer  de  l'utérus.  —  Malbrand  (Charles)  : 
Contribution  à  l'étude  des  sarcomes  primitifs  de  l'm- 
testin  grêle. —  Jury  :  MM.  J.-L.  Faure,  Lecène,  Terrien, 
Basset. 

IDragées 

ouDsKecquef 

«n Sesqul-Br omure deFeri  CHLORO-ANÉMIB 
(4  »  6  psrjour)  (  NERVOSISME 

HOSIiCII,  49,  Boni.  Il  rort-loill  MBII 


hygiéniques 


La  diversité  de  nos  formes, 
jointe  aux  variétés  d’épaisseurs  et 
de  coloris  de  nos  tissus,  permet- 
tent  au  manteau  SALF  d’être 
porté  en  toutes  circonstances. 

KÊ  Suivant  l’usage  auquel  vous  le 

m  destinez,  il  réunit  toutes  les  qualités 

*  requises  à  un  manteau  pratique  : 

I  chaud,  léger,  imperméable! 

Son  imperméabilisation 
spéciale  sans  caoutchouc 
assurant  la  ventilation  du  corps, 
le  rend  sain  et  agréable  au  porter. 

"  Vendus  directement 
\  PAR  NOS  DEPOTS 

1^  AUX  PRIX  lOCfr- 

iJ^MPOSES  depuis  loU^ 


Tissu  LODEN  imperméable 

Marques  'ALSACE»  et  «ALPES  >  déposées. 

retiennent 
l’attention 
de  MM.  les  Docteurs 


La  Société  Anonyme  du  LODEN  FRANÇAIS,  8,  Place  des  Victoires,  Paris  (2“) 

Adressera  FRANCO  sur  demande  : 

Catalogue,  Echantillons,  Tarif  des  Prix  imposés  pour  Vente  au  détail 
ainsi  que  la  Liste  de  ses  dépôts  PARIS-PROVINCE 
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Catrort 


Neurasthénies 

Fatigues  cérébrales.  Angoisses 
Déchéances  organiques 
Mal'''®''de  la  Nutrition,  Rachitisme 

Impuissance 

Epuisement  nerveux. 


(C‘»  H‘5  Ph  02  Na2^ 

Phosphore  colloïdal  assimilable,  le  plus  Actif,  non  Toxique. 


Véritable  aliment  de  la  cellule  nerveuse 


NOMBREUSES  ATXESXATIONS  ET  RÉFÉRENCES  MÉOICAEES 

Echantillon  et  Littérature:  Laboratoires  B.  CARRON,  40,  Rue  Milton ,  PARIS  (9« 


Sulfatée  -  Sodique  -  Magnésienne 

contenant  tous  les  principes  de  V 

EAU  DE  VICHY 

alliés  aux  Sels  purgatifs. 

60  gr.  de  Sulfates  par  bouteille  1/2  litre 


1  verre  à  Bordeaux  le  matin  à  jeun. 

■  DOSE  PURGATIVE: 

1  ou  2  grands  verres  le  matin  à  jeun. 

Echantillons  au  Corps  Médical 


Administration:  11,  Rue  Sorniu,  à  VICHY  (Allier). 


«  Le  Fosfoxyl  est,  pour  les 
dépressions  nerveuses,  ce  qu’est  la 
Digitale  pour  oelles  du  cœur.  » 

c- Indications  du  FOSFOXYL'-^ 
>  Algies,  Asthénies 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

A  vendre,  porte  Versailles,  propriété  1. 000  in.,pavil. 
20  p.,  beaux  ombrages,  situât,  ezcept.  pour  clinique, 
Pr.  120.000,  facilités.  S’y  adr.,  86,  r.  Julien,  Vanves. 

Demoiselle  ayant  dirigé  clin,  chirurg.,  au  courant 
de  l’anesth.  et  de  la  salle  d’opérat.,  cherche  situât, 
analogue  ou  d’infirmière-major.  —  Ecr.  P.M.,  n®  4178. 

Personne  connaissant  russe,  allemand,  dactylogra¬ 
phie,  ferait  traductions,  recherches  bibliographiques, 
etc.  Prétentions  modestes.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4208. 

lastltnt  médical  venant  d’ouvrir,  plein  centre 
Paris,  à  céder  cause  départ  20.000  francs  comptant, 
matériel  etmohilier  compris.  AS.  excep.  très  urgent. 
—  Ecrire  P.  M.,  n»  4217. 

Jeune  docteur  interne  chirurg.  cherche  place 
clinique  Paris  ou  banlieue.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4218. 


On  demande  un  préparateur  expérimenté  pour 
faire  des  analyses  bactériologiques  daus  un  labo¬ 
ratoire  sis  à  Courbevoie.  —  Se  présenter  lundi, 
mercredi,  vendredi,  à  15  heures,  14,  rue  de  Clichy  à 
Paris. 

Médecin  bactériologue,  spécialisé  en  anatomie 
pathologique,  cherche  place  dans  laboratoire  Paris  de 
préférence.  — Ecrire  P.  M.,  n»  4219. 

Masseuse  des  hôpitaux  diplômée  ayant  réf.  désire 
collaborer  avec  docteur  dans  station  therm.  ;  sera 
libre  en  Mai.  —  Ecrire  M®”®  Allexant,  30,  rue 
Hamelln,  Paris. 

Etud.  16  Inscr.  A.  R.  cherche  ocenp.  rétrlb.  spéc. 
acconc.  ou  aide  confrère. — Ecrire  P.M.,  n»  4221. 


AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  QS  ponrls  transmission  des  lettres. 


SAINT-NECTAIRE 

(Puy-do-Dômo) 

Cure  de  l'ACBCiVUIVCRIE 

Saison  ;  15  Mai-i'"'  Octobre. 
Principales  eaux  minérales  mcdicinoles  :  Parc.  Rouge 
Eau  de  régime  :  Source  des  Granges. 

Hôtels  recommandés  :  Balns-Somains,  Parc,  Kont-Gornadore. 

En  Mai,  Juin,  Soptonibro,  réduction  do  25  p.  100. 
Renseignements  :  Soc.  des  Eaux  Thermales,  b  St-Nectaire. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

,  Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 

Le  Gérant  :  O.  PonéE. 
Paris.  —  h.  Mabethbox,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


..PANBILINE 


Seul  Traitement  des  MALADIES  DU  FOIE  associant  les 

OPOTHÉRAPIES  HÉPATIQUE  et  BILIAIRE  anx  meilleurs  CHOLAGOGUES  sélectionnés. 
2  à  12  PILULES  par  jour  ou  1  à  6  cuillerées  à  dessert  de  SOLUTION 


[liü  ^1  J  llÜJ  ilf  llill 


Leur  Traitement  rationnel  d'après  les  derniers  travaux  scientifiques. 
LAVEMENT  D’EXTRAIT  DE  BILE  glycériné  et  de  PANBlLIflE.  —  2  cuillerées  à  café  d. 
200  c.c.  d’eau  bouillie  chaude  à  prendre  en  lavement.  —  Enfants  :  demi-dose. 

EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 


Ediantillon  et  littérature  :  LABORATOIRE  DE  LA  PANBILINE  —  ANNONAY  (Ardèche). 


lnniliUiliillylMi{[iiiiTiïï!iiWi]|| 
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Nou'veau  SACCHAROMYCES  en  milieu'^  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRION 

-  -  Traitement  de  la  Furonculose  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  CARRION 

Adrénaline  naturelle 


V.  BORRIEN,  Docteur  en  Pharmacie,  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 


'  L /î,B0RAT0iR.ES  FOURNIER  Frères 


VILLA  HELVETIA 

MOKTMORENOT  (Seine-et-Oise) 


MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REGIMES 


Contre  DERMATOSEIS 


DERMOFAGINE 


GOUTTES  DE  SERU 

au  Cupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


\ZM4.m '■  M ■  .■> ■; ♦  ■  ■  ♦  ■  ■♦M  i 


RHUME  ET  ASTHME  DES  FOINS 


II_L.ARD  ET  MALTET) 


RHUME  des  FOINS  :  Médication  curative,  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALENCE  ANTIPOLLINIQUE.  en  instillations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  préventive,  Vaccin  Antîpollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  hypodermiques. 


ËTABLiSSEMENTS  BYL.A  ! 


■-4iM  J»,M  Ji  ♦.■UN  .♦.M  Ji  ,♦  .■  À 
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Plus  dctif  que  les  Vaccins  &  les  Levures 


Renferme  un  étein  pur  exempt  de  plomb 


Est  parfaitement  tolère 
N'est  nullement  ioxjcjue 


Se  prend  à  raison  de  3  comprimes parjour 


Le  Flacon  6t  50 

-  ÉCHANTILLON  SUN.  DÊmmE  A  TOUS  US  DOCTEURS 

Laboratoire^ROBERT  & CARRIÈRE  BoupgSgne;  PARIS 


NO  35 


Mercredi,  3  Mai  1922^  j 


PRESSE  MEDICALE 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


LE  NUMÉRO  ;  40  centimes. 


—  A01lltMSTRA.TIO!V  — 

MASSON  ET  C‘«,  Éditeurs 

110,  boulevard  St-Oermain,  PARIS  (6*) 
Compte  Chèques  postaux  n»  699 

PRIX  DE  L'ABONBEMEKT  POD»  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  » 

^  Los  abonnements  patent 


F.  DE  LAPERSONNE 

Profossonr 

do  Clinique  ophtalmologique, 
Membre  de  l’Académie  de  médecii 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

do  clinique  gynécologique 
à  l’oôpltal  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

do  l’hôpital  Saint-Antoine. 


-  DIBEGTION  SCIENTIFIQUE  - 
M.  LETULLE 

Profossonr  à  la  Faculté,  D 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 

I.  Membre  do  l’Académie  de  méSonin» 

F.  WIDAL 


le  médecine,  j 

M.  LERMOYEZ 


Professeur  de  clinique  médicale.  Médecin 

Membre  de  l’Institut  de  l’hôpital  Saint-Antoine, 

et  do  l'Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  de  gyn. 

Chirurgien  de  l’hôpitai  Saint-Louis.  à  l’hôpital  Brooa. 


-  RÉDACTION  - 

becbAtaibus 
P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Ry- 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6') 


SOMMAIRE 


Articles  originaux  ; 

G  Daniel  et  A.  Babks.  —  Etude  du  type  muqueux 
de  l’hydropisie  de  la  vésicule  biliaire  par  obstruc¬ 
tion  du  canal  cystique  (1  fig.),  p.  377. 

Etienne  SoRKEL. —  Quelques  considérations  sur  le 
traitement  du  mal  de  Pott;  traitement  classique, 
traitement  chirurgical  (13  fig.),  p.  378. 

Sociétés  de  Paris  :  Sociéré  médicale  des  Hôpitaux. 
—  Société  de  Biologie.  —  Société  de  Pathologie 

COMPARÉE. 

Revue  des  Journaux. 


Index  des  Stations  Hydro-minérales  de  France, 
p.  733. 

Répertoire  de  médecine  pratique  :  N°  82. 

M.aurioe  Dids.  —  La  psychothérapie. 

Supplément  : 

Neveu  Lemaire.  —  Les  grandes  endémo-épidémies 
intercoloniales  (4  fig.). 

J.  Darier.  —  Louis  Ranvier  (1  fig.). 

G.  V.  —  L'exercice  de  la  médecine  par  les  internes 
des  hôpltanx  et  par  les  étudiants. 

La  Médecine  a  travers  le  monde.— Questions  médico- 
militaires.  —  Livres  nouveaux.  —  Livres  reçus  — 
Sommaires  des  Revues.  —  Avis  et  Renseignements. 
—  Nouvelles.  —  Les  Médecins  aux  armées.  — 
Renseignements  et  Communiqués. 


IltDitoDiiiiciioùTOQSordonniezrUiiBTROPiN!,pnseriTH!' 

Uroformine 

Comprimés  dosés  G  Ogr.  50  (3  é  6  par  ]onr).ir 
mantWoni  inlults  :  13,  Boulevard  Satnt-Kartlii. 


LES 

GRANDES  ENDÉMO-ÉPIDÉMIES 
INTERCOLONIALES 

Parmi  les  maladies  qui  sévissent  sous  forme 
endémique  dans  certaines  de  nos  colonies,  sous 
forme  épidémique  dans  d’autres ,  mentionnons  tout 
d’abord  la  fièvre  jaune. 

FIÈVRE  JAUNE 

La  fièvre  jaune  a  été  découverte  en  même 
temps  que  l’Amérique  et  les  compagnons  de 
Colomb  furent  les  premiers  Européens  victimes 
de  cette  redoutable  affection.  La  maladie  appa¬ 
raît,  en  effet,  chez  les  adultes  et  de  préférence 
chez  les  individus  non  acclimatés,  une  première 
atteinte,  même  légère,  conférant  l’immunité.  Au 
début,  la  fièvre  est  intense  et  la  température 
monte  à  40“  dans  les  premières  vingt-quatre 
heures,  restant  élevée  pendant  trois  ou  quatre 
jours,  puis  elle  baisse  progressivement.  Au 
frisson  initial  s’ajoute  une  violente  céphalalgie 
et  le  fameux  coup  de  barre,  douleur  lombaire  qui 
fait  vivement  souffrir  le  malade.  Celui-ci,  vers  le 
troisième  jour,  devient  jaune  comme  un  coing  et 
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les  hémorragies  fréquentes,  qui  se  produisent 
alors,  provoquent,  lorsqu’elles  viennent  de 
l’estomac,  des  vomissements  noirs,  qui  ont  valu 
à  la  fièvre  jaune  le  nom  de  vomito  negro.  Bientôt 
les  reins  cessent  de  fonctionner  et  le  plus  sou¬ 
vent  la  mort  est  rapide.  Dans  quelques  cas,  le 
malade  ne  meurt  qu’après  une  seconde  poussée 
fébrile  survenant  à  la  suite  d’une  période  de 
calme;  dans  les  cas  bénins,  cette  période  de 
calme  est  définitive  et  la  convalescence  s’établit 
très  vite  :  en  huit  jours  le  malade  est  guéri. 

Les  microbes  considérés  tour  à  tour  comme 
les  agents  pathogènes  de  la  fièvre  jaune  sont 
extrêmement  nombreux,  mais  aucun  d’eux  n’a 
pu,  jusqu’à  ces  derniers  temps,  acquérir  droit  de 
cité  ;  le  nouveau  spirochète  récemment  décrit  par 
Noguchi  sous  le  nom  de  Leptospira  icteroïdes 
sera  sans  doute  plus  heureux  que  ses  devan¬ 
ciers. 

Mais,  bien  avant  la  découverte  de  l’agent  patho¬ 
gène,  on  connaissait  le  mode  de  transmission 
de  la  maladie.  Dès  1881,  un  médecin  cubain, 
M.  Carlos  Finlay,  avait  accusé  les  moustiques; 
toutefois  c’est  seulement  après  l’occupation  de 
Cuba  par  les  Américains,  en  1900,  que  le  rôle  de 
certains  de  ces  insectes,  les  ^fegomyia,  a  été  scien¬ 
tifiquement  démontré.  Les  expériences  des  mis¬ 
sions  américaines  de  Redd,  Garrol,  Agramonte 
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et  Lazear,  de  la  mission  française  de  Marchoux, 
Salimbeni  et  Simond  et  de  la  mission  brésilienne 
de  Barreto,  Barros  et  Rodriguez  ont  établi  d’une 
manière  irréfutable  que  la  fièvre  jaune  est  trans¬ 
mise  par  une  espèce  de  moustique,  le  Stègornyia  . 
fasciata  et  par  la  piqûre  de  cet  insecte  seulement. 
Noguchi  a,  d’ailleurs,  réussi  à  transmettre  expé¬ 
rimentalement  le  spirochète  de  la  lièvre  jaune  de 
l’homme  au  cobaye  et  du  cobaye  au  cobàyé  par 
l’intermédiaire  de  ce  Stegornyia. 

D’ailleurs,  il  y  a  longtemps  que  la  non-conta¬ 
giosité  de  la  maladie  avait  été  reconnue  par  la 
plupart  des  médecins  appelés  à  traiter  cette 
affection,  eh  particulier  par  Devèze,  médecin 
français  qui  exerça  son  art  à  Saint-Domingue  et 
assista,  en  1793,  à  la  terrible  épi¬ 
démie  qui  sévit  à  Philadelphie.  On 
peut  donc  impunément  vivre  au 
contact  des  fiévreux,  coucher  dans  -f/' 

des  draps  souillés  par  leurs  déjec- 
tions  ou  leurs  vomissements,  sans 
contracter  la  maladie,  à  la  seule  ^ 

condition  d’éviter  la  piqûre  des 
Stegornyia.  ' 

Ces  moustiques,  de  teinte  foncée,  fSL  ^ 

presque  noirs,  ornés  de  jolis  des¬ 
sins  argentés,  formés  par  l’accu¬ 
mulation  de  minuscules  écailles 
d’un  blanc  éclatant  (fig.  1  et  2)  sont  malheureuse¬ 
ment  très  répandus  à  la  surface  du  globe,  ainsi 
qu’on  peut  s’en  rendre  compte  en  jetant  les  yeux 
sur  les  deux  caries  ci-jointes.  En  Amérique, 
ils  existent  aux  Antilles,  sur  la  côte  du  golfe  du 
Mexique  et  même  à  l’intérieur  des  terres,  sur  la 
côte  orientale  des  Etats-Unis,  jusqu’à  New-York, 
dans  toute  l’Amérique  centrale  et  sur  la  côte  de 
l’Amérique  méridionale,  dans  une  étroite  bande 
baignée  par  le  Pacifique  allant  de  Panama  à 
l’équateur,  sur  le  versant  de  la  mer  des  Antilles 
et  sur  celui  de  l’Atlantique  jusqu’au  40"  de  lati¬ 
tude  sud,  s’avançant  parfois  assez  profondément 


dans  les  terres.  En  Afrique,  on  les  trouve  sur 
la  côte  méditerranéenne  ;  Tunisie,  Algérie,  Ma¬ 
roc,  sur  de  nombreux  points  de  la  côte  occiden¬ 
tale  :  Sénégal,  Gambie,  Guinée,  Sierra-Leone 
littoral  du  golfe  de  Guinée,  et  en  divers  points  de 
la  côte  orientale  :  Egypte,  littoral  de  la  mer 
Rouge,  côte  nord  des  Somalis,  Zanzibar,  Mozam¬ 
bique,  Natal,  enfin  dans  quelques  îles  voisines 


du  continent  africain  :  à  Las  Palmas,  dans  la  | 
Grande  Canarie  et  à  Madagascar.  En  Asie,  les 
Stegornyia  se  rencontrent  en  Syrie,  aux  Indes 
dans  la  presqu’île  de  Malacca,  au  Siam,  en  Indo¬ 
chine  sur  la  côte  méridionale  de  la  Chine  et 
même  au  Japon.  Ils  existent  aussi  sur  la  côte 
orientale  et  sud-est  de  l’Australie,  en  Nouvelle- 
Calédonie,  en  Nouvelle-Guinée,  aux  Célèbes,  à 
Bornéo,  à  Java,  à  Sumatra  et  dans  la  plupart  des 
îles  océaniennes.  En  Europe,  le  littoral  méditer¬ 
ranéen  héberge  également  ces  insectes,  qui  ont  été 
observés  en  Macédoine,  en  Grèce,  en  Italie,  en 
Sicile,  en  Sardaigne,  en  Espagne  et  en  Portugal. 


Ces  moustiques  ont  même  été  signalés  en  France  : 
à  Hyères  par  Lesne,  à  Marseille  par  Surcouf,  à 
Bordeaux  par  Roland,  à  Brest  et  à  Saint-Nazaire 
par  R.  Blanchard  j  mais  il  s’agit,  probablement, 
dans  la  plupart  deS  Cas,”  d’insectes  égarés,  impor¬ 
tés  par  des  navires  et  qui  doivent  périr  dans  le 
courant  de  l’hiver.  Nous  verrons  tout  à  l’hèUre  le 
rôle  important  que  peuvent  jouer  les  Stegontyia 
loin  du  foyer  d’origine  de  la  mala- 
/  die. 

Il  est  actuellement  reconnu  que 
^  la  fièvre  jaune  est  originaire  des 

i--*'  Grandes  Antilles  et  du  littoral  du 

golfe  du  Mexique,  où  elle  existe, 
non  pas  d’une  façon  permanente 
comme  on  serait  tenté  de  le  croire, 
mais  d’une  manière  intermittente. 
^  Même  dans  ces  foyers  primitifs,  la 

maladie  sévit  à  des  intervalles  plus 
^  ou  moins  rapprochés,  mais  il  n’y  a 

^  pas  continuité  :  à  Vera  Cruz,  à  La 

Havane,  à  Santiago  de  Cuba,  on 
^  -constate  l’absence  de  fièvre  jaune 
V  pendant  plusieurs  années  consécu- 
tives,  à  part  quelques  cas  sporadi¬ 
ques.  D’où  vient  donc  la  périodicité 
des  épidémies? 

L’étude  attentive  de  l’apparition 
de  la  maladie  dans  les  foyers  endémiques  nous 
montre  qu’il  existe  une  influence  climatérique  et 
saisonnière  très  nette.  Tout  d’abord,  en  temps 
d’épidémie,  le  maximum  d’intensité  s’observe  au 
cours  de  l’hivernage,  saison  pendant  laquelle  la 
chaleur  et  l’humidité  atteignent  leur  maximum, 
conditions  qui  favorisent  aussi  la  pullulation  des 
Stegornyia.  Les  différences  d’intensité  que  l’on 
constate  dans  les  diverses  épidémies  sont  aussi 
liées  aux  conditions  météorologiques  ;  ainsi  la 
maladie  disparaît  pendant  les  années  très  plu¬ 
vieuses,  qui-  rafraîchissent  l’atmosphère  et  l’on 
.  conçoit  très  bien  que  l’abondance  des  pluies  dé- 
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truide  les  oeufà  de  Slégomyia,  auxquels  il  suffit  sou¬ 
vent,  pour  se  développer,  dç  terre  huUiide  et  que  le 
refroidissement  et  les  sautes  brusques  de  tempé¬ 
rature  soient  défavorables  à  l’éclosion  de  ces 
moustiques.  Par  contre,  quand  les  pluies  sont, 
rares  et  que  des  vents  chauds  soufflent  de  l’équa¬ 
teur,  c’est-à-dire  du  sud  dans  l’hémisphère  nord  et 
du  nord  dans  l’hémisphère  sud,  on  constate  une 
recrudescence  de  la  fièvre  jaune,  ainsi  que  l’ont 
observé  Devëze  dans  l’épidémie  de  Philadelphie 
en  1793  et  Le  Dantec  dans  l’épidémie  de  Cayenne 
en  1885.  Ces  nouvelles  conditions  climatériques 
peuvent,  en  eïïet,  favoriser  le  développement  de 
l’insecte  vecteur  du  germe  pathogène. 

Mais  où  le  Stegomyia  puise-tdl  le  virus  de  la 
fièvre  jaune,  dans  les  pays  où  la  maladie  est 
endémique,  après  plusieurs  mois  ou  plusieurs 
années  d’éclipses,  étant  donné  qu’il  ne  peut  pré¬ 
lever  le  germe  sur  un  malade  que  pendant  les 
trois  premiers  jours  de  la  maladie?  Dans  les 
foyers  d’endémicité,  les  adultes  ayant  déjà  eu 
une  première  atteinte  et  les  enfants  présentent 
souvent  des  formes  sans  gravité  dites  «  ambula¬ 
toires  J>  ;  mais  ces  individus  portent  en  eux  le 
germe  morbide,  qui  vraisemblablement  circule 
dans  le  sang  périphérique  d’une  manière  inter¬ 
mittente  ;  ils  sont  donc  Un  véritable  danger  public, 
car  le  moustique  peut  puiser  chez  eux  le  virus 
qui,  inoculé  à  un  individu  sensible,  lui  communi¬ 
quera  une  maladie  mortelle.  En  dehors  des 
poussées  épidémiques,  la  fièvre  jaune  est  donc 
entretenue  à  l’état  latent  et  sporadique  par  les 
formes  bénignes  de  l’enfant,  et  par  les  formes 
atténuées  de  l’adulte  que  présentent  beaucoup 
de  noirs  africains  ou  de  créoles  américains,  et 
il  y  a  passage  du  virus  sans  interruption  de 
l’homme  ati  Stegomyia  ou  du  Stegomyia  à  l’homme. 
Qu’il  survienne  alors  une  immigration  impor¬ 
tante  d’individus  sensibles  bu  Un  débarquement 
de  troupes  non  acclimatées  au  pays,  et  l’on  verra 
éclater  une  épidémie  plus  ou  moins  meurtrière. 
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De  son  foyer  d'origine  la  fièvre  jaune  s’est  vite 
propagée  dans  les  Petites  Antilles. 

En  1690,  une  épidémie  éclata  à  la  Martinique 
et,  comme  elle  avait  été  importée  par  un  navire 


V Oriflamme,  revenant  du  Siam,  après  avoir  relâ¬ 
ché  au  Brésil,  où  il  avait  recueilli  les  germes  de 
la  fièvre,  les  créoles  donnèrent  à  la  maladie  le 
nom  de  mal  de  Siam,  qui  fut  employé  pendant 
fort  longtemps  dans  cette  île  et  que  l’on  retrouve 
dans  plusieurs  ouvrages.  Ce  terme  malheureux 
pourrait  faire  entendre  que  la  maladie  est  origi¬ 


naire  d  Asie,  ou  cependant  elle  n  a  jamais  existé. 
Le  nom  de  fièvre  matelote,  également- répandu  aux 
Antilles  françaises,  a,  d’une  part,  l'avantage  de  ne 
rien  préjuger  du  lieu  d’origine  de  la  fièvre  jaune 
et  indique,  d’autre  part,  le  rôle  prépondérant  des 
navires  dans  la  dissémination  de  la  maladie.  Les 
matelots  nouvellement  débarqués  dans  un  pays 
contaminé  sont  en  effet  le  plus  souvent  frappés 
et  ce  sont  eux  qui  transportent  au  loin  le  germe 
morbide  ou  embarquent  avec  eux  les  Stegomyia, 
qui  se  chargeront  de  le  répandre.  Les  moustiques 
envahissent  avec  la  plus  grande  facilité  les  navires 
en  rade  et  y  parviennent  soit  avec  les  cargaisons 
de  sucre,  de  mélasse,  de  fruits,  de  bananes,  ainsi 
que  j’ai  pu  le  constater  au  cours  d’une  escale  à 
Rio  de  Janeiro,  ou,  le  plus  souvent,  sont  amenés 
par  les  vents  de  terre,  comme  je  m’en  suis  récem¬ 
ment  rendu  compte  à  Santiago  de  Cuba.  Les 
moustiques  descendus  dans  les  soutes  avec  la 
cargaison  peuvent  y  vivre  fort  longtemps  et,  s’ils 
sont  infectés-,  iis  conservent  leur  virulence  pen¬ 
dant  plus  de  deux  mois.  Lors  du  débarquement 
des  marchandises,  les  moustiques  à  jeun  se  jet¬ 
tent  sur  le  premier  individu  qui  se  présente,  à  la 
condition  que  la  température  ne  soit  pas  infé¬ 
rieure  à  23°,  ce  qui  est  fréquent,  pendant  l’été, 
même  dans  les  climats  tempérés  et,  s’ils  sont 
virulents,  ils  contaminent  aisément  les  personnes 
piquées. 

En  même  temps  que  les  îles,  l’Amérique  cen¬ 
trale  fut  envahie  par  la  fièvre  jaune  sur  toute  la 
côte  de  la  mer  des  Antilles  jusqu’à  Panama. 
L’Amérique  du  Nord,  par  suite  de  ses  relations 
commerciales  avec  les  Antilles  et  le  littoral  du 
golfe  du  Mexique,  fut  aussi  contaminée,  bien  péü 
de  temps  après  l’arrivée  des  Européens  dans 
cette  contrée.  La  maladie  est  importée  dans  les 
ports  par  les  navires  j  èlle  se  répand  sur  le  littoral 
et  remonte  même  assez  loin  dans  les  terres  én 
suivant  le  cours  des  grands  fleuves.  Le  point  le 
plus  septentrional  qu’ait  atteint  la  maladie  en 
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Amérique  est  Québec,  situé  par  48“  50'  de  latitude 
nord. 

L’Amérique  méridionale  eut  aussi  à  payer  un 
lourd  tribut  à  la  lièvre  jaune,  qui  envahit  le 
Venezuela  et  apparaît  dès  1640  au  Brésil,  se 
répandant  sur  la  côte  de  l’Atlantique,  depuis 


l’embouchure  f(deV  l’Amazone  jusqu’à  RioJ  'de 
Janeiro,  où  elle  a  formé  pendant  longtemps  un 
foyer  endémique  secondaire.  Les  Guyanes  sem¬ 
blent  n’avoir  été  contaminées  que  postérieure¬ 
ment  au  Brésil;  la  première  épidémie  observée 
en  Guyane  française  date  de  1763  et  la  dernière 
de  1902.  Du  Brésil,  la  maladie  fit  à  plusieurs 
reprises  des  incursions  plus  au  sud,  à  Santos  et 


dans  les  Etats  de  Santa  Catharina  et  de  Rio  Grande 
do  Sul,  atteignant  même  Montevideo  et  Buenos 
Ayres.  Comme  en  Amérique  du  Nord,  la  fièvre 
jaune  a  remonté  le  cours  des  grands  fleuves,  de 
l’Amazone  et  du  Rio  de  la  Plata,  jusqu’à  Asun- 
cion.  Enfin,  de  Panama,  le  fléau  s’est  étendu  sur  la 


côte  occidentale  de  l’Amérique  du  Sud  à  Guaya- 
quil,  d’où  il  a  gagné  Quito  à  l’intérieur,  Lima  et 
même  Valparaiso,  sur  le  littoral  du  Pacifique. 

Il  est  difficile  de  préciser  à  quelle  époque  re¬ 
monte  l’invasion  du  continent  africain;  toutefois 
les  Canaries,  où  beaucoup  de  navires  venant  des 
Antilles  faisaient  escale,  semblent  avoir  été  tout 
d’abord  contaminées,  peut-être  dès  1510,  en  tous 


cas  d’une  façon  certaine  en  1701 .  L’île  de  Madère 
a  aussi  été  atteinte,  puis  les  liés  du  Cap-Vert,  le 
Sénégal,  dès  1763,  la  Gambie,  les  Bissagos,  la 
Sierra-Leone,  la  Côte  d’ivoire  et  la  Côte  d’Or,  le 
Bénin,  Fernando-Po,  le  Gabon,  l’embouchure  du 
Congo,  le  Congo  belge  et  Saint- Paul  de  Loanda 
dans  l’Angola.  Plusieurs  épidémies 
ont  aussi  sévi  dans  l’île  de  l’Ascen¬ 
sion.  La  contamination  de  la  côte 
occidentale  d’Afrique  depuis  le  Sé¬ 
négal  jusqu’à  l’Angola  remonte  sans 
doute  à  l’époque  où  les  voyages  des 
négriers  étaient  si  fréquents  entre 
les  Antilles  et  cette  partie  du  conti¬ 
nent  noir.  Depuis  lors,  la  fièvre  jaune 
y  a  fait  de  nombreuses  apparitions, 
notamment  au  Sénégal  en  1878  et 
1900,  et  s’est  même  avancée  dans 
l’intérieur  des  terres,  au  Soudan 
français,  en  remontant  le  cours  du 
Sénégal  et  en  suivant  les  voies  de 
chemin  de  fer,  en  particulier  celle 
qui  relie  le  Sénégal  au  Niger.  Au¬ 
jourd’hui  des  foyers  d’endémicité 
secondaire  remontant,  d’après  Gou- 
zien,  à  1878,  subsistent  dans  le  ter¬ 
ritoire  du  Soudan  fraiiçais,  notam¬ 
ment  à  Kayes  et  à  Koulikoro,  qui 
fut  le  point  de  départ  d’une  épidémie 
en  1906. 

Les  communications  de  plus  en 
plus  fréquentes  entre  l’Amérique 
et  l’Europe  n’ont  pas  tardé  à  être 
une  cause  de  contamination  pour  ce  dernier 
continent  et  l’Espagne,  à  cause  même  de  ses 
relations  avec  les  pays  nouvellement  conquis, 
fut  la  première  atteinte.  Dès  1701,  Cadix  est 
frappée  et  la  maladie  y  demeure  endémique 
pendant  un  siècle.  D’autres  villes  d’Espagne 
furent  atteintes;  dè  même  Livourne,  en  Italie,  en 
1804  et,  plus  tard,  de  1840  à  1860,  le  Portugal 
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eut  à  déplorer  les  épidémies  de  Porto  et  de  Lis-  ^  | 

bonne.'  *  * 

En  France  et  en  Angleterre,  la  fièvre  jaune,  L’aire  de  dissémination  de  la  fièvre  jaune  peut  | 
importée  à  diverses  reprises  dans  les  principaux  donc  être  ainsi  délimitée  :  elle  s’étend,  dans 
ports,  ne  s’y  établit  point,  sauf  à  Swansea,  en  '  l'hémisphère  nord,  jusqu’à  48“  de  latitude  en 
1865,  où  il  se  produisit  une  véritable  petite  Amérique  et  atteint  51°  en  Europe;  dans  l’hémi- 
épidémie,  analogue  à  celles  qui 

sévirent  à  Saint-Nazaire  à  deux  j]'-  i»  i.to  a\  i.soy  i.g. 

reprises  différentes,  en  1861  et  en  /{t 

1908.  ^ 

Le  25  Juillet  1861,  le  navire  su-  v  ^ 

crier  Anne-Marie,  ayant  eu  pendant  A  ® 

son  retour  en  France  8  cas  de  fièvre  .  e  \ 

jaune  dont  2  mortels,  arrive  en  rade  y 

de  Saint-Nazaire,  n’ayant  plus  de  . . . . . . 

malades  à  bord  depuis  dix  jours.  Sur  ^ 

17  déchargeurs,  13  furent  atteints  S  ç,  i  A  N  j, 

et  9  moururent;  un  tailleur  de  pierre  'iÿL  ^  ® 

qui  travaillait  sur  le  quai  en  face  du  ^ 

bâtiment  contaminé  tomba  malade  ~  ^  - 

et  succomba  le  10  Août.  Quelques  „  -J '  i  lussaumon. 

cas  se  déclarèrent,  en  outre,  parmi  |  ''ara  ^  ‘  ” 

les  équipages  des  navires  mouillés  o  c  jr  a  jv  v” 

sous  le  vent  de  l’Anne-Marie,  en  vfoùn^^  ^ 

particulier  à  bord  de  VArequipa  qui  . . - . f-— . . . ;  . . . 

appareilla  le  l''  Août  pour  Cayenne  i  tit  2>  i  e  .y  ^  °  s  t  a  a  1. 1  e  ^  |  ^  / _ 

et  où  des  cas  de  fièvre  jaune  appa-  <-<■ a 

rurent,  quatre  jours  après  son  dé-  I 

part.  '0  Jyf 

Le  24  Septembre  1908,  Zaiî'rance  ^ 

arrive  à  Saint-Nazaire,  ayant  quitté  - ■  ”  "  - === - = 

le  11  du  même  mois  Fort-de-France  Carte  II. 

où  régnait  la  fièvre  jaune.  Un  laps 

de  temps  de  plus  de  neuf  jours  s’étant  écoulé  sphère  sud,  elle  apparaît  jusqu’à  35“  de  latitude 
depuis  le  départ  de  l’escale  contaminée  et  au-  en  Amérique,  mais  ne  dépasse  pas  15“  sur  le 
cun  cas  suspect  ne  s’étant  produit  à  bord,  on  continent  africain. 

donne  la  libre  pratique.  A  peine  le  déchargement  L’histoire  des  épidémies  de  fièvre  jaune  nous 
est-il  commencé,  que  la  fièvre  jaune  éclate,  attei-  montre  d’une  façon  évidente,  d’une  part  le  rôle 
gnant  11  personnes  et  faisant  7  victimes.  On  des  Stegomyia,  d’autre  part  l’influence  climaté- 
trouva  à  bord  du  navire  de  nombreux  Stegomyia  rique. 

vivants.  La  présence  de  Stegomyia  est  indispensable 


pour  la  propagation  de  la  maladie,  mais  celle- 
ci  ne  se  manifeste  qu’à  une  température  supé¬ 
rieure  à  24",  soit  dans  des  régions  littorales 
toujours  humides,  soit  dans  des  contrées  plus 
sèches,  à  l’époque  de  l’hivernage  seulement, 
c’est-à-dire  pendant  la  saison  des  pluies.  Ces 


______  - 


sphère  sud,  elle  apparaît  jusqu’à  35“  de  latitude 
en  Amérique,  mais  ne  dépasse  pas  15“  sur  le 
continent  africain. 

L’histoire  des  épidémies  de  fièvre  jaune  nous 


épidémies  naissent  et  évoluent  de  différentes  ma¬ 
nières  suivant  les  climats. 

.  Ainsi,  dans  les  régions  à  foyers  primitifs, 
comme  les  Grandes  Antilles  et  le  littoral  du  golfe 
du  Mexique,  il  existe  constamment  des  individus 
porteurs  de  germes  infectieux  et  des  Stegomyia 
infectants  ou  pouvant  le  devenir  d’un  moment  à 
I  l’autre.  Sous  une  influence  climatérique  favo- 
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rable,  ou  à  la  suite  du  débarquement  d'individus 
non  acclimatés,  une  épidémie  peut  éclater  et 
celle-ci  se  continue  pendant  la  saison  chaude, 
pour  diminuer  pendant  la  saison  fraîche,  alors 
que  les  moustiques,  engourdis  et  peu  actifs,  hi¬ 
vernent,  cachés  dans  divers  abris,  sans  songer  à 
piquer,  mais  restant  néanmoins  dangereux,  car, 
une  fois  infectés,  ils  le  demeurent  toute  leur  exis¬ 
tence.  Dans  ces  pays,  la  lutte  contre  les  Siegomyia 
peut  amener  la  disparition  presque  complète  de 
la  maladie;  c’est  ce  qui  s’est  passé  à  Cuba  à  la 
suite  des  énergiques  mesures  prophylactiques 
prises  par  les  Américains. 

Dans  les  pays  tropicaux,  où  pullulent  les  Ste- 
gomyia  et  où  les  conditions  climatiiriques  sont 
favorables,  la  lièvre  jaune,  une  fois  importée,  s’y 
est  souvent  établie  à  demeure;  tels  sont  certains 
points  des  Petites  Antilles,  des  Guyanes,  du 
Brésil  et  du  Soudan.  Là  se  trouvent  des  foyers 
endémiques  secondaires;  il  y  existe  constamment 
des  porteurs  de  germes,  et  des  Stegoniyia  infec¬ 
tants;  les  choses  se  passent  donc  exactement 
comme  dans  les  pays  à  foyers  primitifs.  C’est  ce 
que  Gouzien  appelle  des  foyers  d’endémicité  per¬ 
manente,  et  ce  que  Le  Dantec  qualifie  d’endémo- 
épidémies.  Mais  toutes  les  contrées  tropicales 
où  s’est  montrée  la  fièvre  jaune  ne  sont  point 
restées  des  foyers  d’endémicité  secondaire; 
après  de  cruelles  épidémies,  comme  celles  de 
Dakar  et  de  Saint-Louis,  au  Sénégal,  la  maladie 
a  entièrement  disparu,  et  il  n’existe  plus  dans  ces 
contrées  de  5teg-omyja  infectants.  Néanmoins  ces 
pays  sont  particulièrement  exposés,  présentant 
toutes  les  conditions  voulues  pour  devenir  un 
jour  ou  l’autre  des  foyers  secondaires. 

Il  n'en  est  pas  de  même  dans  les  régions  tem¬ 
pérées,  où  la  fièvre  jaune  a  fait  plusieurs  incur¬ 
sions,  mais  où  la  température  trop  basse  n’a 
jamais  permis  à  la  maladie  de  s’implanter  d'une 
façon  constante.  11  faut  d’ailleurs  distinguer,  dans 
ces  pays  tempérés,  les  contrées  où  existent  des 


Stegomyia  et  celles  où  ces  moustiques  ne  vivent 
point.  Cela  nous  permettra  de  comprendre  les 
allures  differentes  que  prend  la  fièvre  jaune  im¬ 
portée  dans  l’un  ou  l’autre  cas.  Dans  le  premier 
cas,  c’est-à-dire  dans  les  pays  dont  la  faune  ren¬ 
ferme  le  Stegomyia,  l’agent  pathogène  de  la  fièvre 
jaune,  trouvant  l’hôte  vecteur  qui  lui  convient,  se 
propage  facilement  pendant  l’été,  alors  que  la 
température  est  supérieure  à  24",  pour  dispa¬ 
raître  pendant  l’hiver,  alors  que  la  température 
est  trop  basse.  C’est  ce  qui  s’est  passé  en  Es¬ 
pagne,  au  cours  des  épidémies  meurtrières  de 
Cadix,  de  Carthagène  et  de  Barcelone,  en  Por¬ 
tugal,  au  cours  des  épidémies  de  Porto  et  de 
Lisbonne  et  en  Italie,  pendant  celle  de  Livourne. 
En  effet,  un  Stegomyia  ayant  piqué  un  malade 
devient  infectant  au  bout  de  douze  jours,  et  l’on 
conçoit,  lorsque  ces  moustiques  abondent,  avec 
quelle  rapidité  la  maladie  peut  se  propager.  Çp 
sont  les  foyers  d'endémicité  gemi-perrnanente  ou 
intermittente  de  Gouzien,  exigeant,  pour  que  la 
fièvre  jaune  réapparaisse,  qu’il  y  ait  réimporta¬ 
tion,  d’où  le  nom  d' épidémies  d’importation  qui 
leur  est  donné  par  Le  Dantec. 

Par  contre,  dans  le  deuxième  cas,  c’est-à-dire 
dans  les  régions  tempérées,  où  le  Stegomyia 
n’existe  point,  comme  en  France  ou  en  Angle¬ 
terre,  le  virus  de  la  fièvre  jaune,  Importé  sur  un 
navire  soit  par  un  Stegomyia  infecté,  soit  par  un 
malade,  disparaît  rapidement,  ne  trouvant  pas 
dans  la  localité  l’hôte  indispensable  à  sa  propa¬ 
gation.  Toutefois  s’il  existe  à  bord  un  certain 
nombre  de  Stegomyia  infectants  et,  si  la  tempé¬ 
rature  est  favorable,  il  pourra  se  produire,  soit  à 
bord,  soit  au  lazaret  une  petite  épidémie  localisée; 
c’est  ce  qui  s’est  passé  à  Swànsea  en  Angleterre 
et  à  Saint-Nazaire  en  France.  Le  nom  A’ épidémies 
de  lazaret,  employé  par  Le  Dantec,  ou  celui  de 
foyers  accidentels  donné  par  Gouzien  à  ces  ma¬ 
nifestations  passagères,  indique  parfaitement  leur 
allure  et  leur  localisation. 


Il  résulte  de  l'exposé  précédent  que,  parmi  nos 
colonies,  les  Petites  Antilles  et  la  Guyane  en 
Amérique,  certaines  régions  du  Soudan,  comme 
Rayes  et  Bammako  en  Afrique,  peuvent  être 
'considérées  comme  des  foyers  d’endémicité  secon¬ 
daire,  tandis  que  d’autres,  comme  le  Sénégal, 
n’ont  présenté  jusqu'ici  que  des  épidémies  passa¬ 
gères.  Par  contre,  nos  colonies  asiatiques  et 
océaniennes,  ainsi  que  Madagascar  et  les  îles  voi¬ 
sines,  sont  toujours  restées  indemnes,  la  fièvre 
jaune  n’ayant  encore  jamais  fait  son  apparition 
ni  en  Asie,  ni  en  Océanie. 

Si  la  fièvre  jaune  ne  s’est  pas  encore  aventurée 
dans  ces  parages,  ce  n’est  pas  que  les  agents 
propagateurs  fassent  défaut;  cela  tient  à  ce  que  les 
communications  entre  les  foyers  endémiques  et 
ces  parties  du  monde  n'étaient  pas  très  fréquentes 
et,  lorsqu’elles  existaient,  le  voyage  était  assez 
long  pour  que  les  malades  se  trouvant  à  bord  des 
navires  mourussent  ou  guérissent  et  pour  que  les 
Stegomyia  embarqués  dans  les  ports  contaminés 
périssent  au  cours  de  la  traversée  qui  s’effectuait 
dans  des  parages  où  la  température  ne  leur 
convenait  pas,  les  navires  étant  obligés  de 
doubler  soit  le  cap  Horn,  soit  le  cap  de  Bonne- 
Espérance. 

Mais  ces  conditions  ont  changé  depuis  l’ou¬ 
verture  du  canal  de  Panama.  Non  seulement  la 
route  à  parcourir  est  considérablement  moindre, 
mais  encore  elle  s'effectue  presque  entièrement 
dans  des  régions  chaudes.  Aussi  la  possibilité  de 
contamination  du  continent  asiatique  et  de  cer¬ 
taines  îles  de  l’Océanie  est-elle  à  envisager,  et, 
dès  le  percement  de  l'isthme,  le  médecin  anglais 
Patrick  Mans  on  a  attiré  l'attention  sur  eè  danger 
menaçant.  A  l'heure  actuelle,  les  navires  peuvent 
passer  du  golfe  du  Mexique  dans  l’Océan  Paci¬ 
fique,  emmenant  avec  eux  des  malades  ou  des 
Stegomyia  infectés  et,  comme  presque  toutes  les 
régions  tropicales  de  l'Asîe  ou  des  Iles  Malaises, 
et  même  certaines  régions  tempérées,  comme  le 
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Japon  ou  la  côte  orientale  de  l’Australie,  abondent 
en  Stegomyia,  ainsi  qu’on  peut  s’en  rendre  compte 
en  consultant  l’une  des  cartes  ci-jointes,  la  fièvre 
jaune  pourra  se  répandre  dans  toutes  ces  con¬ 
trées,  y  trouvant  réunies  toutes  les  conditions 
nécessaires  à  son  développement.  ' 

Dans  cette  extension  possible  de  la  fièvre  jaune 
en  Asie  et  en  Océanie,  nous  nous  retrouverons 
en  face  des  mêmes  éléments  qui  nous  ont  permis 
de  classer  les  épidémies  en  Amérique,  en  Afrique 
et  en  Europe.  Dans  toutes  les  régions  tropi¬ 
cales  —  Indes,  Siam,  Indochine,  Java,  Celèbes, 
Nouvelle-Guinée  —  la  maladie  une  fois  importée 
pourra  subsister  sous  forme  de  foyers  d’endémi¬ 
cité  secondaire,  comme  en  Amérique  méridionale 
ou  en  Afrique  occidentale.  Dans  les  régions  tem¬ 
pérées  —  Japon,  sud-est  de  l’Australie  — ,  la  fièvre 
jaune  pourra  prendre  l'allure  d’épidémies  plus 
ou  moins  graves  et  tenaces,  en  d’autres  termes 
d’épidémies  d’importation,  comme  en  Espagne, 
en  Portugal  ou  en  Italie. 

La  possibilité  de  l’invasion  plus  ou  moins 
prochaine  du  continent  asiatique  et  de  l’Océanie 
n’est  pas  une  simple  vue  de  l’esprit.  Depuis  le 
percement  de  Panama,  il  existe  des  relations 
commerciales  suivies  entre  le  golfe  du  Mexique 
et  certains  ports  asiatiques,  et,  lors  d’un  récent 
voyage  aux  Antilles,  j’ai  appris  que  des  cargos 
japonais  importaient  régulièrement  à  Santiago 
de  Cuba  du  riz  et  de  la  soie,  et  qu’ils  se  rendaient 
de  là  à  la  Nouvelle  Orléans  pour  charger  de 
l’acier  qu’ils  importent  au  Japon.  Si  une  épidémie 
de  fièvre  jaune  survenait  à  Santiago  de  Cuba, 
ville  niai  entretenue  et  infectée  de  moustiques, 
parmi  lesquels  beaucoup  de  Stegomyia,  ou  même 
à  la  Nouvelle-Orléans,  les  navires  japonais 
auraient  les  plus  grandes  chances  d’importer  le 
fléau  dans  leur  pays.  11  est  vrai  qu’étant  donnée 
la  latitude  du  Japon  la  maladie  ne  s’y  présente¬ 
rait  que  sous  forme  d’épidémies  passagères  ;  mais 
celles-ci  n’en  sont  parfois  pas  moins  meurtrières. 


Et  si,  le  jour  où,  notre  marine  marchande  étant 
relevée,  nous  voulons  aussi  profiter  du  canal  de 
Panama  pour  importer  d’Indochine  le  riz  néces¬ 
saire  à  la  consommation  de  Cuba,  en  ramenant 
du  sud  des  Etats-Unis  des  produits  utiles  à  notre 
colonie  d’Extrême-Orient,  il  n’est  pas  impossible 
que  la  fièvre  jaune  accompagne  nos  navires.  Une 
fois  importée  en  Indochine  ou  aux  Indes,  il  y 
aurait  à  craindre  que  la  maladie  ne  s’y  implantât 
et  que  ces  pays,  situés  dans  la  zone  tropicale,  ne 
devinssent  rapidement  des  foyers  endémiques 
secondaires. 

Est-ce  à  dire  qu’il  faut  supprimer  tout  com¬ 
merce  avec  les  pays  susceptibles  d’être  infestés 
de  fièvre  jaune?  Assurément  non,  et  nous  con¬ 
naissons  actuellement  assez  bien  l’étiologie  et  la 
marche  de  la  maladie  pour  pouvoir  édicter  des 
mesures  sanitaires  efficaces,  basées  sur  des  faits 
scientifiques  incontestables. 

■'  Neveu  Lemaihe. 


LOUIS  RANYIER 

(1835-1922) 

Ranvier  vient  de  mourir.  Depuis  vingt-deux 
ans  il  s’était  retiré  dans  son  domaine  familial, 
situé  dans  un  coin  perdu  de  la  Loire.  La  nouvelle 
de  sa  fin  a  sans  doute  surpris  ceux  qui  avaient  pu 
l'oublier.  Elle  a  ému  le  petit  cercle  de  ceux  qui 
l’ont  connu  personnellement  et  tous  les  savants 
qui  sont  conscients  de  son  œuvre  ;  car  ceux-ci  se 
rendent  compte  que  l’homme  d’une  rare  origina¬ 
lité  qui  vient  de  s’éteindre  fut  un  chercheur  gé¬ 
nial,  un  des  princes  de  l’histologie  et  de  la  phy¬ 
siologie  du  xix“  siècle,  et,  pour  tout  dire,  une  des 
gloires  de  la  France. 

Né  à  Lyon,  en  1835,  Louis  Ranvier  vint  ache¬ 
ver  ses  études  médicales  à  Paris,  où  il  fut  nommé 


interne  des  hôpitaux  en  1860.  Dès  ce  moment,  sa 
carrière  se  dessinait  ;  il  fonda  en  effet  avec  Victor 
Cornil,  à  la  rue  Christine,  un  laboratoire  d’histo¬ 
logie  normale  et  pathologique,  où  les  deux  col¬ 
lègues  d’internat  enseignaient  la  nouvelle  science 
à  leurs  élèves,  à  leurs  camarades,  et  même  à  leurs 
anciens.  C’est  de  cette  collaboration  qu’est  né  le 
Manuel  d' histologie  pathologique,  ouvrage  émi¬ 
nemment  personnel,  qui  n’a  pas  cessé  depuis 
lors  de  faire  autorité. 

En  1867,  Ranvier  devint  le  préparateur  de 
Claude  Bernard  au  Collège  de  France,  et,  cinq 
ans  après,  directeur  du  Laboratoire  d’histologie 
de  l’Ecole  des  Hautes  Etudes.  En  1875,  on  créa 
pour  lui  la  chaire  d’ Anatomie  générale  au  Collège 
de  France.  Les  honneurs  ne  tardèrent  pas  à 
affluer  :  en  1886,  il  fut  membre  de  l’Académie  de 
Médecine,  l’année  suivante  de  l’Académie  des 
Sciences,  et,  entre  temps,  toutes  les  Sociétés 
savantes  et  Académies  du  monde  entier  avaient 
tenu  à  le  compter  parmi  leurs  membres  honor 
raires. 

Chose  singulière  :  le  cours  de  Ranvier  au  Col¬ 
lège  de  France,  qui  a  tant  répandu  sa  réputa¬ 
tion,  ne  réunissait  d’ordinaire  qu’un  nombre  très 
restreint  d’auditeurs.  Les  quelques  curieux  qui 
s’y  hasardaient  parfois  ne  revenaient  générale¬ 
ment  pas,  tant  les  matières  qu’on  y  traitait  leur 
paraissaient  ardues  et  spéciales.  Seuls  les  élèves 
fidèles  pouvaient  apprécier  les  leçons  de  mé¬ 
thode  scientifique  qu’ils  y  recevaient. 

Ranvier  en  effet  travaillait  devant  eu?  et  avec 
eux.  Un  fait  anatomique  découvert  ou  contrôlé 
par  lui  n’avait  à  ses  yeux  aucune  valeur  par  lui- 
même  ;  le  seul  intérêt  de  l’observation,  disait-il 
«  c’est  qu’elle  fournit  matière  à  une  idée,  qui 
conduit  à  une  hypothèse  et,  d’autre  part,  nous 
procure  «  l’objet  d’étude  »  permettant  de  faire 
les  expériences  nécessaires  pour  la  vérifier  ii, 
Séance  tenante,  l’expérience  était  entreprise 
sous  les  yeux  des  assistants,  et  à  la  leçon  sui- 
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vante  on  tirait  les  conséquences  du  résultat  |  musculaire  de  la  vie  organique,  des  tissus  du  | 
obtenu.  Rien  de  plus  vivant,  de  plus  suggestif,  I  système  conjonctif  et  de  l’ossification,  du  sys-  | 

de  plus  éducateur  qu’un  tel  enseignement.  _ ^ _ 

La  matière  de  ses  recherches  et  de  ses  "  "  ’  ~ 

cours,  pendant  plus  de  vingt-cinq  ans  d’un 
labeur  acharné,  Ranvier  en  a  fait  l’objet 

d’innombrables  notes  et  communications  à  ; 

la  Société  de  Biologie  et  à  l’Académie  des  ^ 

Sciences,  ou  les  a  publiées  dans  divers  .  . V  '  À 

recueils.  Ses  volumes  sur  le  Système  mus-  j  ^ 

culaire,  sur  le  Système  nerveux,  sur  les  , 


tives,  sur  le  Système  glandulaire,  sont  d’im-  {5'  =  \  ^ 

périssables  titres  de  gloire.  Mais  le  livre  ^  '  ..  .  ■: 

qui  reflète  le  mieux  la  nature  et  les  ten-  '  ’î'  ’ 

dances  de  son  esprit,  c’est  son  7'raité  .  ,  '  '  '  i  '  V 

technique  d' Histologie,  qui  a  été  et  reste  , 

encore  le  bréviaire  de  tous  les  histolo-  >4 

Est-il  besoin  de  rappeler  les  principales  ' 

découvertes  morphologiques  dont  nou^  ' 
sommes  redevables  à  Ranvier  ?  La  plus 
frappante  peut-être,  et  une  des  premières  j 

(1871),  est  celle  des  étranglements  annu-  V^"_  -,  j- 

laires  des  tubes  nerveux  à  myéline;  on  se  'X 

demande  comment  ils  ont  pu  échappera  ^ 

ses  prédécesseurs,  étant  si  faciles  .1  voir  » 

par  n’importe  quelle  méthode,  et  même  a  ^*.' 'Ç^ 

l'état  vivant  dans  les  membranes  minces, 

sans  l’emploi  d’aucun  réactif.  C’est  qu’en 

réalité,  rares  sont  les  hommes  capables  de 

voir  quand  ils  regardent,  et  d’apercevoir  ' 

un  fait  qu’on  ne  connaissait  et  ne  soup- 

çonnait  pas  avant  eux.  j”  ■' 

Nul  n’ignore  que  c’est  au  même  auteur 
que  nous  devons  la  connaissance  de  la 

gaine  lamelleuse  des  nerfs,  des  fibres  ner-  M.  LOUIS  RANVIER. 

veuses  en  T  des  cellules  ganglionnaires 

spinales,  de  la  structure  fine  de  la  cornée  et  de  |  tème  lymphatique,  et  sa  découverte  de  l’éléidine  | 
ses  terminaisons  nerveuses,  etc.  Bien  connues  1  dans  l’épiderme  et  ses  annexes.  I 

également  sont  ses  études  analytiques  du  système  1  Curieuse  à  suivre  est  l’évolution  de  ses  ) 


H 


suivre  est  l’évolution  de 


8  sur  les  cellules  malpighiennes.  Elles  étaient 
it  lui  décrites  comme  épineuses  ;  reprenant 
leur  étude  à  diverses  reprises,  il  décrivit 
successivement  leurs  filaments  d’union, puis 
leurs  longs  filaments,  pour  aboutir  à  la 
conception  de  leur  structure  filamenteuse 
en  réseau,  qu’il  compare  à  celle  de  la 
névroglie.  Très  personnelle  et  originale 
également  est  sa  découverte  des  clasmato¬ 
cytes  des  batraciens,  cellules  migratrices 
devenues  fixes,  à  protoplasma,  soumis  à  un 
effritement  continu,  et  qui  ne  sont  pas  sans 
analogie  avec  les  plasmazellen  de'Waldeyer 
et  les  mastzellen  d’Ehrlich.  Ce  qui  le  préoc¬ 
cupe  aussitôt,  c’est  leur  origine,  leur  desti¬ 
née  et  leur  rôle,  et  c’est  par  de  multiples 
expériences  qu’il  explore  ce  domaine. 

En  somme,  ce  qui  prévaut  chez  Ranvier, 
ce  qui  détermine  le  sens  de  ses  recherches, 
c’est  la  tendance  d’esprit  du  physiologiste. 
Aperçoit-il,  par  exemple,  dans  des  cellules 
glandulaires,  muqueuses  ou  autres,  cer¬ 
taines  vacuoles,  que  d’emblée  il  entrevoit 
leur  rôle  dans  le  mécanisme  de  la  sécrétion 
et  expérimente  dans  ce  sens.  L’étude  de  la 
dégénérescence  des  nerfs  sectionnés,  que 
d’autres  avaient  examinée  avant  lui,  le 
conduit  à  celle  de  la  régénération  du  bout 
périphérique  et  lui  permet  d’établir  la  loi 
générale  de  la  croissance  continue  des  fibres 
nerveuses  du  centre  à  la  périphérie. 

D’autres  auraient  pu  constater  les  mêmes 
faits  anatomiques  que  Ranvier;  bien  peu 
auraient,  avec  la  même  pénétration,  pour¬ 
suivi  l’étude  de  leur  signification  et  de  leur 
rôle  dans  le  fonctionnement  de  l’organisme. 
C’est  que,  plus  encore  que  morphologiste, 
il  était  un  grand  biologiste  et,  si  l’on  peut 
;,  un  cyto-physiologiste. 
l’une  façon  générale,  d’ailleurs,  la  science 
E,  acquise  et  certaine,  l’intéressait  bien  moins 
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qae  les  problèmes  Irrésolus.  Il  était  avant  tout 
un  passionné  chercheur.  Tel  l’explorateur  que 
seule  tente  la  terra  incognila,  qui  la  parcourt  en 
tout  sens,  y  revient  par  diverses  voies,  en  recon¬ 
naît  la  vie  et  les  ressources,  mais  qui  laisse  à 
d'autres  le  soin  d’organiser  et  d’exploiter  les  ter¬ 
ritoires  nouveaux.  Ranvier  tenait  en  médiocre 
estime  la  médecine  et  la  chirurgie  ;  seule  Tanato- 
mie  pathologique  avait  eu,  surtout  dans  ses 
jeunes  années,  un  certain  attrait  pour  lui. 

Quant  aux  procédés  de  recherches  qu’il  em¬ 
ployait,  sa  technique  était  toujours  des  plus  sim¬ 
ples.  Les  réactifs  qu’il  affectionnait,  c’étaient 
l’acide  osmique,  fixateur  instantané,  l’alcool  au 
tiers,  le  sérum  iodé,  et,  comme  colorants, lé picro- 
carminale,  avec  quelques  rares  couleurs  d’ani¬ 
line.  Alaméthodedes  coupes,  qui  pour  la  majorité 
des  histologistes  modernes  constituele  procédé  de 
travail  habituel,  il  préférait  la  dissection  fine,  les 
dissociations,  et  surtout  les  membranes  minces  où 
les  éléments  sont  dans  leurs  rapports  naturels. 
Il  a  inventé  un  microtome,  puéril  tant  il  est  simple, 
dont  lui-même  et  sés  élèves  ne  se  sont  du  reste 
presque  jamais  servi.  La  loupe  et  le  microscope 
lui  étaient  nécessaires  pour  suivre  ce  que  l’œil 
non  armé  ne  peut  pas  percevoir.  Mais  les  instru¬ 
ments  qu’exigeaient  ses  expériences,  il  les  cons¬ 
truisait  lui-même,  avec  une  étonnante  ingéniosité. 
C’est  ainsi  qu’au  lieu  de  se  faire  faire  une  cham¬ 
bre  chauflante  pour  l’étude  des  tissus  vivants,  il 
a  imaginé  de  plonger  son  microscope  dans  un 
bain  d’eau  tiède  I  Et  c’était  merveille  de  voir  cet 
homme  corpulent,  souvent  essoufflé,  manier  avec 
ses  gros  doigts  courts  les  tissus  les  plus  délicats 
pour  les  disséquer  ou  y  faire  une  injection.  Son 
adresse  manuelle  excitait  l’émulation  de  ses 
aides,  de  Weher,  mort'  trop  tôt,  d’Eugène  Su- 
chard  surtout,  lequel,  pendant  près  de  vingt  ans, 
a  été  son  préparateur,  avec  une  fidélité  et  une 
abnégation  admirables. 

Car  Ranvier  n’était  pas  d’un  caractère  facile. 


ni  engageant,  ni  attirant;  il  rudoyait  parfois  ses 
collaborateurs;  il  témoignait  peu  d’alfeclion  à  ses 
élèves  et  ne  leur  prodiguait  pas  les  encourage¬ 
ments.  Étant  «  self  made  man  »  il  prétendait  que 
chacun  fit  comme  lui.  Son  regard  extraordinaire¬ 
ment  pénétrant,  sa  voix  brusque,  son  air  absorbé, 
inspiraient  plus  de  réserve  que  d’abandon. 

Quelques-uns  de  ses  visiteurs  impromptu  se 
souviennent  sans  doute  de  son  accueil  déconcer¬ 
tant  et  du  malin  plaisir  qu’il  paraissait  prendre  à 
leur  parler  abondamment  d’un  sujet  absolument 
étranger  à  celui  qui  avait  motivé  leur  venue. 
Aussi,  comme  il  paraissait  résolu  à  décourager 
toute  affectueuse  sympathie,  se  bornqit-on  à 
nourrir  pour  lui  le. plus  profond  respect  et  une 
admiration  sans  bornes,  que  nul  n’a  mieux 
mérités,  sans  oser  même  lui  témoigner  ces  senti¬ 
ments. 

Ce  qui  a  manqué  à  Ranvier  pour  étendre  et 
perpétuer  son  influence,  pour  créer  une  véritable 
école,  et  pour  laisser  des  successeurs  qui,  impré¬ 
gnés  de  ses  méthodes,  fussent  aptes  à  poursuivre 
ses  recherches,  c’est  de  savoir  utiliser  les  bonnes 
volontés  qui  s’offraient  à  lui.  Un  entourage  de 
spécialistes,  zoologistes,  chimistes,  techniciens, 
lui  eût  été  d’un  grand  secours  pour  ses  travaux 
personnels  et  eût  constitué  après  lui  une  précieuse 
pépinière  scientifique. 

On  est  en  droit,  dans  ces  conditions,  de  sup¬ 
poser  que  c’est  à  une  impression  de  décourage¬ 
ment  qu’il  a  cédé  en  prenant  prématurément  sa 
retraite.  Il  s’est  brusquement  décidé  à  se  confi¬ 
ner  dans  sa  ferme  de  Thélys,  près  Vendranges 
(Loire),  s’occupant  uniquement  de  ses  terres,  de 
ses  bœufs,  de  son  blé  et  de  son  vin.  Il  y  avait  tou¬ 
jours  passé  ses  longues  vacances  d’été,  en  rap¬ 
portant  parfois  des  matériaux  d’études,  animaux 
sauvages  ou  produits  de  basse-cour,  et  toujours 
une  ample  provision  d’idées  et  de  projets  d’expé¬ 
riences.  Le  laboratoire  de  Thélys,  dont  le  nom 
figure  sur  quelques-unes  de  ses  publications,  et 


qu’il  rêvait  de  créer  pour  ses  vieux  jours,  n’est, 
je  crois  bien,  jamais  sorti  de  la  période  embryon¬ 
naire.  La  seule  satisfaction  qu’il  y  donnait  à’son 
esprit  scientifique  a  consisté  en  expériences  de 
culture  et  d’élevage,  qui  ont  intéressé  les  derniè¬ 
res  années  de  sa  vie. 

C’est  là  que  Ranvier  est  mort.  S’il  a  jeté  un 
dernier  regard  sur  sa  carrière,  si  active  et  bril¬ 
lante  au  début,  si  solitaire  et  obscure  à  la  fin,  il  a 
pu  reconnaître  qu’il  a  occupé  dans  la  science  de 
sa  prédilection  une  place  pour  ainsi  dire  unique, 
qu’il  l’a  enrichie  de  conquêtes  définitives,  et  qu’il 
a  mérité  par  cela  la  reconnaissance  profonde  du 
monde  savant  et  de  l’humanité  tout  entière. 

J.  Dabieu. 


L’EXERCICE  DE  LA  MÉDECINE 

PAR  LES  INTERNES  DES  HOPITAUX 
ET  PAR  LES  ÉTUDIANTS 


L’article  6  de  la  loi  du  30  Novembre  1892,  comme 
on  sait,  fixe  à  douze  pour  les  internes  des  hôpitaux 
et  hospices  français  et  à  seize  pour  les  étudiants  en 
médecine  le  nombre  minimum  d’inscriptions  qu'ils 
doivent  posséder  pour  pouvoir  être  admis,  sous  la 
réserve  d’une  autorisation  délivrée  par  le  préfet  de 
leur  département,  à  exercer  la  médecine  pendant  une 
épidémie  ou  à  litre  de  remplaçant  de  docteur  en 
médecine. 

Mais  le  nouveau  régime  d’études  médicales  com¬ 
portant  vingt  inscriptions,  alors  que  l’ancien  n’en 
comprenait  que  seize,  il  est  apparu  indispensable, 
pour  donner  aux  malades  toutes  les  garanties  néces¬ 
saires,  de  modifier  les  dispositions  fixées  par  la  loi 
du  30  Novembre  1892  en  majorant  de  quatre  le 
nombre  minimum  d’inscriptions  qu’il  convient  d’exi¬ 
ger  de  l’une  et  de  l’autre  catégorie  d’étudiants 
appelés  temporairement  à  exercer  la  profession  mé¬ 
dicale. 

Et  tel  est  justement  l’objet  du  projet  de  loi  que 
M.  G.  Leredu,  alors  ministre  de  l’Hygiène,  de  l’As- 
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sislance  et  de  Ja  Prévoyance  sociales  et  M.  Léon 
Bérard,  ministre  de  l’Instruction  publique  et  des 
Beaux-Ârts,  présentaient  au  nom  de  M.  Alexandre 
Mlllerand,  Président  de  la  République,  à  l'approba¬ 
tion  de  la  Chambre  des  députés  en  sa  séance  du 
18  Octobre  dernier. 

Ce  projet,  qui  fut  alors  renvoyé  à  l’txan.tn  de  la 
Cotnmi8>lon  d’Hygiène  et  sur  lequel  la  Chambre  va 
prochaiaenieiit  se  voir  appelée  à  se  pronorc' r,  com¬ 
porte  Tunique  article  tuivant; 

«  L’article  6  de  la  loi  du  30  Novembre  1892  est 
modiilé  ainsi  qu’il  suit  : 

«  Les  internes  des  hôpitaux  et  hospices  français, 
nommés  an  concours  et  munis  de  seize  inscriptions, 
et  les  étudiants  en  médecine  ayant  terminé  leur  sco¬ 
larité  et  étant  dès  lors  munis  de  vingt  inscriptions, 
peuvent  être  autorisés  à  exercer  la  médecine  pendant 
une  épidémie  ou  à  titre  de  remplaçants  de  docteurs 
en  médecine  ou  d’ofbciers  de  santé. 

«  Cette  autorisation,  délivrée  par  le  préfet  du  dé¬ 
partement,  est  limitée  à  trois  mois;  elle  est  renouve¬ 
lable  dans  les  mêmes  conditions.  » 

La  Commission  d'Hygiène,  naturellement,  ne  pou¬ 
vait  manquer  d’approuver  celte  proposition.  Mais, 
tenant  compte  de  la  situation  particulière  des  étu¬ 
diants  en  médecine  appelés  à  terminer  leurs  études 
sous  l’ancien  régime  à  se’ze  inscriptions,  elle  a 
estimé  qu’il  était  utile  et  équitable,  dans  le  rapport 
présenté  en  son  nom  par  M.  Jules  Brunet,  de  de¬ 
mander  à  la  Chambre  de  compléter  le  projet  de  loi 
du  Gouvernement,  par  la  disposition  additionnelle 
suivante,  disposition  qui  ne  saurait  rencontrer  d'op¬ 
position  : 

«  Toutefois,  pour  les  éludianfs  rn  médecine  sou¬ 
mis  encore  à  l'ancien  régime  comportant  au  maximum 
seize  inscriptions,  1  autorisation  en  qo  estlon  pourra 
continuer  à  leur  être  accordée,  comme  précédem¬ 
ment,  lorsqu’ils  auront  leurs  seize  inscriptions,  ou 
au  moins  douze  s’ils  sont  internes  des  hôpitaux  ou 
ho  pices  français.  » 

G.  V. 


Aous  rappelons  à  nos  abonnes  qu'il  est  indispensable 
d’accompagner  chaque  changement  d’adbesse  de  la  bande 
du  Journal  et  de  i  iranc  en  timbres-poste. 


LA  MÉDECINE  A  TRAYERS  LE  MONDE 


CUBA 

On  nous  écrit  de  Cuba  que,  le  30  Févri'r  der¬ 
nier,  fut  cinstitnéen  cette  ville  la  Si  ciété  cubaine  de 
Gastro-entérologie., 

Cette  Société  a  constitué  fon  bureau  de  la  ma¬ 
nière  suivante  :  Président,  M.  F.  Grande  Rossi; 
v’et-président,  M.  F.  Torralbas  ;  secrétaire,  M.  F. 
S  lano  Ramos  et  secrétaire  adjoint,  M.  Peiro 
Barillas. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Devancement  d’appel. 

I 

D.  -  l»  Un  jeune  homme  apparlenanl  d  la  classe 
1923,  dont  le  frère  appartient  à  la  classe  1924,  peut- 
il  devancer  son  appel  de  6  mois  et  demander  à  être 
incorporé  avec  le  2e  contingent  de  la  classe  1922, 
pour  être  libéré  en  même  temps  que  ce  contingent?  H 
aurait  ainsi  l’avantage,  très  important  dans  ton  cas 
particulier,  de  revenir  du  régiment  au  .moment  où  ce 
sera  le  tour  de  son  père  d'y  partir. 

2”  Dans  le  cas  où  cela  lui  serait  possible,  queVes 
sont  Us  formalités  à  remplir?  Fa\ii-il  faire  une 
demande?  A  qui  doit-elle  être  adressée?  Faut  il 
passer  un  brevet  d’aptitude  militaire?  contracter  un 
engagement  spécial? 

R.  —  Ce  jeune  homme  de  la  classe  1923  pourra,  en 
1922,  contracter  l’engagement  spécial,  dit  de  devan¬ 
cement  d'appel,  pour  accomplir  le  même  temps  dp 
service  que  ceux  de  la  classe  1922. 

Mais  il  est  nécessaire,  pour  être  admis  à  contracter 
ledit  engagement,  d’être  titulaire  du  certificat  de 
préparation  au  service  militaire. 

Les  épreuves  pour  l'obtention  de  ce  certificat 
auront  lien  en  Août-Septembre  1922. 

Les  demandes  des  candidats  devront  être  adressées 


avant  le  1“'  Août,  terme  de  rigueur,  au  général 
commandant  la  subdivision  territoriale  (bureau  de 
l'Instruction  physique). 

De  plus,  ces  jeunes  gens  devront,  pour  être  admis 
à  subir  les  épreuves  du  C.  P.  S.  M.,  être  pourvus 
d’un  certificat  d’aptitude  physique,  délivré,  après 
visite  médicale,  par  le  commandant  du  bureau  de 
recrutement  dont  relève  leur  résidence. 

La  visite  médicale  a  lieu,  dans  les  bureaux  de 
recrutement,  une  à  trois  lois  par  semaine,  le  matin, 
vers  9  ou  10  heures. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Les  maladies  infectieuses  pendant  la  guerre  (étnde 
épidémiologique),  par  M.,Dopter,  professeur  au 
Val-de- Grâce,  membre  de  l’Académie  de  Médecine. 
1  vol.  in-16  de  308  pages  de  la  collection  «  Les 
Questions  Actuelles  ».  (Librairie  Félix  Alcan), 
Paris,  1921.  —  Prix  :  9  francs  net. 

L’auteur  expose,  dans  ses  grandes  lignes,  le  tableau 
général  des  maladies  infectieuses  qui  ont  sévi  pendant 
la  guerre,  en  montrant  la  faible  mortalité  qu’elles  y 
ont  causée,  comparativement  à  ce  qu’on,a  observé  de 
tout  temps  pendant  les  guerres  anciennes.  Après 
avoir  décrit  l’existence  du  soldat  dans  les  tranchées 
et  les  cantonnements,  il  envisage  successivement 
chacune  des  maladies  Infectieuses  et  les  moyens 
prophylactiques  qui  ont  été  mis  en  œuvre  pour  en 
avoir  raison.  Dans  ce  livre  vécu,  chacun  pourra  se 
rendre  compte  de  tout  l’effort  qui  fut  réalisé  pour 
atténuer  les  pertes  par  maladie,  effort  fructueux  et 
qui  n’a  pas  été  l’un  des  moindres  éléments  de  la 
victoire. 

Nul  n’était  plus  qualifié  pour  écrire  ce  livre 
que  le  professeur  Dopter,  tant  en  raison  de  son  rôle 
pendant  la  guerre  que  du  fait  de  ses  travaux  univer¬ 
sellement  connus  sur  les  maladies  infectieuses  et 
l’épidémiologie. 

L.  Rivet. 
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Attfmvra!0que  Puissant 

GOUTTES 

25  à  50  par  dose  -  300  pro  die  (en  eau  bloarbonulée). 

AMPOULES  A  2ca.  Antithermiques. 

AMPOULES  S  5  ca.  Antinévralgiques. 


Action  Antiathéromàteuse. 
Action  Hypotensive. 

Action  Déchlorurante. 

Action  de  Diurèse. 

Action  Modificatrice 

sur  l’endartère. 


Nédicatm 

de  BASE  et  de  RÉGIME 

des  États  Artériosctéreux 
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SI  U  SODE 


SILISODE 


Granulé  à  base  de  Silicate  de  Soude  lithiné 

Chimiquement  pur 

Hypotensif 

Antiscléreux 


HYPERTENSION 

ARTÉRIOSCLÉROSE 

ARTHRITISmE 


BAINS-LES-BAINS  (VOSGES)  Saison 


Anorexie  -  T uherculose-Anémis  -  Chlorose  -  Surmenage  -  neurasthénie  -  PaluilismB 


inJectioD  indolore  de  1  o 
tons  les  Jonn 
on  tons  les  deoz  loara. 


- - -  AUGMENTE  UAPPETIT  - — 

Eobantlllon  inr  dsmanda— Laboratoire  A.  GUILLAUMIN,  D'ea  Pharmacie,  ox-lnt.  des  ■ôplt.,13,niadu  Cherche-Mldl,  PARIS 


BIOLOGIQUES  GLOBALES  U 

CHAUX  SILICO-FLÜORÉE  X 

organique  '(j 

»T 

PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


TUBERCULOSES 

PRÉ-TUBERCULOSE 
Troubles  d’Ossification,  etc. 

1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Poudre 
ou  1  Cuillerée  à  oafé  de  Granulé 
au  milieu  de  chaque  repae- 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
sua  DEHANDi 

Établissements  Albert  BUISSON 

157,  rue  de  Sèvres,  PARIS. 


CURE  6E  DIURÈSE 

"RAJEUNIT 

LES  ARTÈRES”  ^ 


Très  riche  en  Silicate  de  Soude  (Osf  12  par  litre) 
Très  radio-active. 


CHLOROÇALCION 


Recalcifiant 

Hémostatique 

Déchlorurant. 


CHLORO-CALCION 
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STATIONS 


INDEX 


A  CONSERVER 


DES 

HYDR0=M1NÉRALES 

DE  FRANCE 


Au  moment  où  va  s’ouvrir  la  saison  des  stations  hydro-minérales,  nous  croyons  être  utiles  à  nos  lecteurs  en  leur 
donnant,  en  quelqaes  pages  de  notre  Journal,  qu’ils  pourront  détacher  et  conserver,  un  Index  des  principales  stations  thermales  de 
France,  avec  quelques  détails  sur  chacune  d'elles  (Situation,  Altitude,  Nature  des  eaux,  principales  indications  thérapeutiques,  etc.). 

Cet  Index  pourra  leur  rendre  de  grands  services  au  moment  où  ils  auront  à  conseiller  à  leurs  malades  le  choix  d’une 
station  thermale.  —  Dans  cet  Index,  les  stations  ont  été  groupées  par  régions  géographiques. 


LA  BOURBOULE 

(Puy-de-Dôme) 

Altitude  :  852  mètres 

CURES  ARSENICALES 

Saison  :  15  Mai  —  1''  Octobre 

EAUX  LES  PLUS  ARSENICALES  CONNUES 

irVDlCAT10\îS  :  Lymphatisme,  Adénopathies,  Affections  des  voies 
respiratoires  (prétuberculose),  Anémie,  Chlorose,  Paludisme,  Diabète. 
Affections  cutanées.  Maladies  des  enfants.  —  Cure  d’air. 


CHATEL-GUYON 

(Puy-de-Dôme) 

Altitude  :  400  mètres 

AFFECTIONS  INTESTINALES 

Saison  :  i  Mai  —  15  Octobre 

EAUX  TRÈS  RICHES  EN  CHLORURE  DE  lYl AGNÉSIUIYI 

IIVDIC/VTIOXS  :  Entérites,  constipation,  diarrhées,  infections 
intestinales,  congestions  hépatiques,  dyspepsies  infantiles,  mala¬ 
dies  coloniales. 


LE  MONT-DORE 

(Puy-de-Dôme) 


Altitude  :  1.050  mètres 


R  OYAT 

(Puy-de-Dôme) 
Altitude  :  450  mètres 


PROVIDENCE  DES  ASTHMATIQUES 

Saison  :  15  Mai  —  1"  Octobre 


EAUX  BICARBONATÉES  MIXTES,  FERRUGINEUSES 
ARSENICALES,  LES  PLUS  SILICEUSES  DE  FRANCE 


AFFECTIONS  CARDIAQUES 

ET  ARTÉRIELLES 

Saison  :  15  Avril  —  15  Octobre 

EAUX  FORTEMENT  CARBO  GAZEUSES 
-  ARSENICALES  LITHINÉES  - 


liVDICATIOîVS  ;  Affections  des  voies  respiratoires  :  asthme, 
emphysème,  séquelles  d'atteintes  infectieuses  et  de  gaz  asphyxiants, 
trachéo -bronchites,  rhino-pharyngites,  rhume  des  foins  — Cure  d'air. 


S i\ DICA'J'lOiVS  :  Affections  et  troubles  fonctionnels  du  cœur; 
Troubles  de  la  circulation  (hypertension  et  artériosclérose)  ;  Arthri¬ 
tisme  ;  Goutte  ;  Rhumatisme  ;  Anémies. 


SAINT-NECTAIRE 

(Puy-de-Dôme) 


Altitude  :  750  mètres 


CURE  DE  L’ALBUMINURIE 

Saison  :  15  Mai  —  1'"  Octobre 


EAUX  CHLORURÉES SODIQUES 
ET  BICARBONATÉES  MIXTES 


liVDICATIOrVS  :  Albuminuries,  Cure  de  reminéralisation.  Cure  de 
lavage,  Anémie,  Lymphatisme,  Arthropathies,  Gynécopathiés.  — 
Cure  d'air. 


ÉTRBÜISSEMEHT  de  h’ÉTRT 

Saison:  1“’  Mai  —  30  Septembre 


EAUX  CHLORURÉES  SODIQUES,  CHAUDES  (53’)  -  BICARBONATÉES  WIXTES 
<  BROIÏIO-IODURÉES  -  RADIO-ACTIVES  -  RICHES  EN  GAZ  RARES  l- 


TRAITEMENT  de  L’ARTHRITISME 

Rhumatisme  sous  toutes  les  formes  et  spécialement  rhumatisme  chronique  déformant  ou 
eoutte  des  femmes.  Névralgies,  Sciatiques  rebelles,  Névrites. Paralysies  de  toute  nature. 
Ankylosés,  Atrophies  musculaires.  Suites  de  fracturas  et  traumatismes  de  Blessures  de 
guerre.  Lymphatisme,  Scrofule,  Caries  osseuses,  Byaécologie.  ;;  ;  : 


SAISON  ■  SAISON 

□>ÈTË  ■  1 D'HIVEp 

Station  très  riche  eo  muyens 
thàrapeiifiqm  naturels, 

l  EAUX  HY^HERMAUS 
SULFATÉES  CALCIQUES 


lioiies  tlu'rmales  véjçiitomint'i'ttU's  imliiriillMs.  Oaz  i'ar«‘8  «t  «iimnatiuiis  radio-actives. 

INDICATIONS  PRINCIPALES,  Hhumalismcs  chroniques  primitils,  essentiels, 
Rliumatisrne.schroniiiues.soconrlaires  as.socié.s,  AiThriles.  Pénarthnlcs,  Nevral^ncs, 
Névrites  (sciathiue),  Pjiléhite. 

r  EAUX  SALÉES  NATURELLES  EAUX  MÈRES 

(Chlorurées  aqdiques  fortes.)  (Cromp-iodurées.) 

Employées  additionnées  d'eau  hyperthermale  naturelle. 

INDICATIONS  PRINCIPALES.  —  Convalescences,  Anéniios, Ohloroae,  Snrol'uio- 
tiiherculosos  (peau,  système  lymnhaliquo,  squelello),  liijcliiliemp,  hyniniialisme, 
Végétations  adénoïdes,  troubles  de  la  croissance.  Scoliose,  Metrites,  Salpingo- 
ovarites,  Fihromyonie.s  utérins,  Dysinénorrliée. 


LUGHON 


Au  centra  des  Pyrénées 

699  mètres  d’altitudè, 


STATION  D'ENFANTS  -H 

Reine  des  Sulfurées  Sodiques  (  6o  source.s  de  26"  à  66”). 

Capitale  de  l’Empire  du  Soufre  (  Landouzy)  ; 

Ses  eaux  comptent  parmi 

Les  plus  Radio-actives  du  Monde  :  (/?<*' dex  i'tffe;;r«,0cl.l920). 
indications  :  MàiaiHéii  fle  la  BflRIlE  fll  lies  BRONCHES,  de  la  PEÂO,  lies  ARTICDIATIONS 

PAR  VAPEURS  SPONTANÉES  NATURERUES 
Institut  de  Physiothérapie  annexe 
GRAND  ÉTABLISSEIKIEWT  TRftNSFORWÉ  OUVERT  TOUTE  L’ANNÉE 


iWIERS-SALMIÈRE 


INDICATIONS  PRINCIPALES  :  Constination  ENTÉRITES 

-  UUUMipaUUll  et  APPENDICITES  chro- 


EAU  DE  RÉGIBIE  DES  CONSTIPÉS  ET  DES  OBÈSES 


EAU  D’EXPORTATION 


-  CONSERVATION  ASSURÉE 

aOPAIVIAROUR  - - 


LE  BOULOU 


Fournisseur  des  Alinistères  de  la  Oiiortv, 
de  lu  Miiviile  et  des  Colliuies. 

EAUX  S/C/l/?flOA</ir^£S  SODIQUES  fQgTES 
GAZEUSES  ET  FERRUGINEUSES  FROIDES 

FOIE.  ESTOMAC,  INTESTIN 
VESSIE,  REINS.  PROSTATE 

Les  Eaux  du  Boulou  s’expédient  dans 
le  monde  entier. 

Saison  dtiiver  spécialemept  recommandée. 
Glimat  très  doux. 

ÉTABLISSEMENT  THERMAL  OUVERT  TOUTE  L’ANNÉE 


■  ÏERNET-LES- BAINS 

(Pyrénées-Ofientalea), 
Altitude  :  UÔO  çaètfes. 

EADX  SUMSES  lUM-lCnVBS 

Hyperthcrmiilcs  («()"  à  33»). 

ENT  OUVERT  TOÜTÉ  L’ANNÉE 

Climat  tonique  et  tempéré.  — 


INDICATIONS  PltlNOIPALËS  ;  Rhumatisme  chronique;  Arthropatliies ; 
Affections  des  voies  respiratoires  :  Larynx,  pharynx,  nez;  Dermatoses! 

traitements  gratuits  pour  MM.  les  jQooteurs  et  Jpur  famille. 
Prix  spéciaux  dans  les  hôtels  de  la  Société  thermale. 
Directeur  médical  ;  D"  P.  REINBURO 


VICHY  (Saison  Mai  à  Octobre) 

EAUX  BICARBONATÉES  SODIQUES  FORTES 

CHAUDES  ET  FROIDES 


Sources  :  Célestins  —  Grande-Grille  —  Hôpital 

***  ÉTABLISSEWIENT  THERMAL  DE  1-  ORDRE 

Bains,  Doüclies,  Massages,  Piscines,  Mécanothérapie,  Èlectrothérapie,  Radiothérapie. 

TRAITEMENT  SPÈCIAL  de$  Maladhs  de  FOIE  et  d’ESTÛMAC,  GOUTTE,  DIABÈTE,  ARTHRITISME 
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PODGDES-les-EADX 

(NIÈVRE) 

A  3  U,  do  Paris,  près  de  Nevers. 

ligne  du  Paris  h  Nîrpes. 
Allitude :  lOO  ni.  DellevUe  :  300  m. 


EAUX  ALCALINES 

bicarbonatées  mixtes, 
ferrugineuses,  llthlnées, 
nettement  stimulantes. 


SPÉCIALISATiONS  ESSENTIELLES  :  Dyspepsies  surloul  à  horaire  pièce 
fermentations  gastriques,  migraines  digestives,  vertiges. 

AUTRES  INDIÇATIONS  :  Insuffisances  digestives  et  nerveuses  dans  (e  diabi 
la  goutte,  les  anémies,  les  convalescences,  la  neurasthénie  et  la  croissance. 
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AIX-les-BAlNS 

(SAVOIE) 

AU  BORD  DU  LAC  DU  BOURGUT 


Eaux  Sulfureuses 

CHAUDES  (47") 

RADIO-ACTIVES 

Établissement  thermal  ouvert  toute  l’année 


traitement  par  le  massage  sous  la  douche 

INSTITUT  ZAHDER  —  PHYSIOTHÉRAPIE 


Indications  principale»  :  SCIATIQUE  —  RHUMATISME 
GOUTTE  —  SYPHILIS  ET  SUITES  DE  BLESSURES  DE  QUERRE 


Eaux  da  Boisson,  coiplément  do  la  cnre  eiterae  :  Sonroe  dos  Denx  Roiaos  ot  Sonrce  Saint-Simon. 


ÉVIAN=les.BAINS 

(HauterSavPie) 

AU  BORD  DU  LAC  DE  GENÈVE 

SOURCE  CACHAT 

Eau  froide  bicarbonatée  mixte. -Issue  du  massif  glaciaire  du  Mont-Blanc  à  52“  Farenheit. 

SA/SON  :  30  AVRIL  —  15  OCTOBRE 

ÉTABLISSEMENT  THERMAL 

Hydrothérapie  sous  toutes  ses  formes,  Mécanothérapie,  Éleotrothéraple,  Radiologie 
■  '=  Traitements  par  la  chaleur  et  la  lumière.  .  ^ 

INDICATIONS  PRINCIPALES.  —  CURE  DE  DIURÈSE,  gravelle, 
goutte,  rhumatisme,  artériosclérose,  maladies  du  foie  et  de  l'estomac. 


ALLEVJRD-LES-BAINS 

(Isère) 

AFFECTIONS  DU  NEZ  et  DE  LA  GORGE 
ASTHME  —  OTITE  —  LEUCORRHÉE 
MÉTRITE  CHRONIQUE 


URIAGE 

(Isère-DaupMné) 

Altitude  :  414  à  1.600  mètres. 

SOURCE  J’RinClPAUrrÊaû  Chlorurée  so- 
cfique,  sulfureuse,  isatoniqqe.  r4clio*’active. 

Source  SÈConDAlUE":  Eau  rérruClneüsÀ 


Situation  magnifique  dans  là  partie  la  plus  pittoresque 
des  Alpes  dauphinoises. 


SPLENDID- HOTEL 

Premier  ordre,  avec  tout  le  ooafort  moderue  dans  le  Parc 
de  l'Établissement  thermal. 


CASINO.  -  TENNIS-CLUB.  -  CENTRE  D’EXCURSIONS 


SAISON  :  MAI  —  OCTOBRE 

ÉTABLISSEMENT  THERMAL 

Service^!  distincte  pour  chaque  catégorie  de  malades. 

Les  services  d’Enfants  prèsenteat  une  autonomie  absolue. 


INDICATIONS  PlUNCIPÂtËS  :  Affections  cutanées,  syphilis,  sorofule 
et  lymphatisme,  afféctlphS  des  Voies  féSplfàtpires  supérieures. 


BESANCM-LA-MODILIÈRE 

(DOUttS) 

Aie  h.  de  Paris.  A  a  h,  de  l'Alsace  et  de  la  Suisse. 
Altitude  :  260  m. 

Ean  eblomr^e  soiiipe  (orte  bromo-ioiliirée 

29t  gr.  200  de  chlorure  de  sodium  /  par 
0  gr.  H8  de  bromure  de  potassium  i  litre, 
/.a  /br/e  chlorurntiqn  de  .Salies  qltide  à  la  précieuse 


BAGNOLES-DE-L’ORNE 

Phlébites.  —  Périphlébites. 
Varices  des  membres  et  du  tronc. 
Maladies  des  femmes. 
Métrites. 

OUVEHt  du  IB  MAI  au  30  SEPTEMBRE 


Maladies  des  FEMMES  et  des  ENFANTS  - - 

- Maladies  des  OS  et  des  ARTICULATIONS 

Traitement  du  RHUMATISME  et  de  là  GOUTTE  par  le  “  FANQO  ” 
Établissement  de  D"  ordre  ouvert  toute  l'année.  —  Saison  de  Mal  à  Octobre. 
VENTE  D’EAUX-MÈRES  POUR  BAINS,  INJECTIONS,  COMPRESSES 

Trailomcnl  gratuit  pour  MM.  les  itocleui's,  demi-larh  pour  leur  famille. 


LA  SUISSE  normande 

station  privilégiée  tant  par  l’activité  de  ses  eaux  que  par  la  beauté  et  le  charme 
de  ses  sites  merveilleux,  de  ses  forêts  aux  vivifiantes  senteurs,  ses  vallées 
ombreuses  et  encore  la  variété  et  lo  nombre  de  ses  attrayantes  excursions  dont 
elle  est  le  centre. 


HOTEL  DES  THERMES 

•le  1"  Ortlre 

dans  le  Parc  de  l' Èlahlissemenl  thermal,  -r-  Casino.  —  Jeux,  r-,r  Tennis 


PL0MBIÊRES-ies-6AIN$ 

■  (Vosges) 

PROPRIÉTÉ  lie  I/ÉTAT. 

Altitude  :  456  à  600  mètres 

EAUX  HYPERTHERMALES,  74“  (radio=actives) 

hicarlionaine!,  slllcàtÉes  sofllpei,  IfigÈremenUmMes,  Ms  calmantes  ân  systÈme  nenanx. 
SAISON  du  15  MAI  àV  30  SNPTEMBBM 
Étuves  Romaines,  Bains,  Douches,  Massages  à  sec,  Massage  sous  la  douclle,  Inhalations. 

indications  principales  ;  Estomac,  Intestin,  Rhumatisme,  laladles  des  femmes.  Séquelles 
des  gastro-entérites  de  guerre. 

EAU  DE  REGIME  :  SOURCE  “ALLIOT” 

CASnXO  —  mÉATKE  -r  pitClIKSTItË  —  l’AItC»  etc. 

Notices  et  Renseignements  gratuits,  s'adresser  ÿ  Id  Compagnie  des  Thermes, 
à  PLOMBIÈRE9des-BAINS  (Vosges). 


VITTEL 

(Vosges) 

Station  dos  Ailliritiquos 


GRANDE  SOURCE  —  SOURCE  HÉPAR 


Action  élective  sur  le  REIN  Action  élective  sor  le  POIB 


SAISON  DU  25  MAI  AU  25  SEPTEMBRE 


INDIOATIONO.  -r-  Arthritisme  en  général.  Goutte,  Lithiase  rénale,  infections 
chroniques  des  voies  Urinaires,  Hypertension  pîéthorique,  Lithiase  biiialre. 
Congestion  du  fojè  des  gros  mangeurs  et  des  paludéens.  Obésité  et  Dlabétè 
gouÛeux,  Arthritisme  (le  l'enfant, 
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BAINS-LES-BAINS 

Altitude  :  405  mètres.  (VOSGES) 

Eaux  thermales  34°- 51°  —  Oligomètalliques. 

Très  radio-actives  J  riches  en  SILICATE  DE  SOUDE 

MALADIES  DES  ARTÈRES 

Hypertension,  Artériosclérose,  Troubles  de  la  circulation. 

RHUMATISME  DOULOUREUX 


riTRF  MTYTF  \  SalrLéa-bion  ]a.yi3oteiiso-séca.a.tiTre. 
LUlib  miAit  j  divirèse  :  SOURCE  St-COLOMBA.N 


SAISON  ;  1"  JUIN  -  30  SEPTEMBRE 


Renseignements  :  Direction  de  l’Établissement  Thermal. 


LA  ROCHE-POSAYlesBAINS 

I  (VIENNE) 

Trois  principes  essentiels  caractérisent  les  eaux  de  La  Boche-Posay  ;  le  carbonate  de  chaux,  puissamment 
diurétique  ;  la  silice,  antiarthritique  et  antiscléreux  prouvé  ;  le  sélénium  enfin,  métalloïde  décelé  dans  nos 
eaux  par  le  Professeur  Taboury,  et  dont  les  travaux  récents  montrent  l'activité  curieuse  :  il  lait  la  chasse  aux 
cellules  morbides  ou  déchues,  en  provoque  f expulsion  dans  les  urines,  et  par  là  rénove  f organisme.  Ainsi  se 
trouve  légitimée,  à  la  lumière  des  découvertes  modernes,  fantlque  appellation  de  «  Fontaines  de  Jouvence  »  qui 
dénommait  nos  sources  sous  les  derniers  Valois.  Ils  sont  légion  ceux  qui  doivent  aller  aux  bonnes  fontaines  diu¬ 
rétiques  et  lixiviatrices:  Goutteux,  Rhumatisants,  Graveleux  du  Rein  ou  du  Foie,  Eczémateux,  et,  d’une 
manière  générale,  tous  ceux  que  tourmente  l’Acide  urique.  La  cure  printanière  de  mai  est  spécialement 
recommandée  aux  eeséniateiix  :  c'est  f  époque  de  la  grande  activité  des  eau.x;  c'est  l’epoque  aussi  où  le  sue  a  ses 
plus  grands  charmes  aux  contins  de  Touraine  et  Poitou,  à  l'entrée  du  «  Jardin  de  France  ». 


La  vieille  église  fortiliée  de  La  Uocbc^Posay 
■ès  haut  les  ûots  de  la  Creuse. 


Station  des  Eczémateux 


Prof,  BROCQ,  Médecin-chel'  de  l’hôpital  Saint-Louis, 
écrit  :  «  Les  eaux  de  La  Roche-Posay  ont  une  grande  répu¬ 
tation  dans  le  traitement  des  Eczémas  irritables.  » 

Prof.  Albert  ROBIN  conseille  dans  le  traitement  des 
prurigos  eczématisés  «l’eau  minérale  de  La  Roche-Posay 
à  laquelle  M.  Morichau-Beauchant  a  reconnu  des  pro¬ 
priétés  antiprurigineuses  ». 

Prof.  BEAUGHANT  écrit  dans  un  travail  communiqué 
au  Congrès  international  de  Venise  en  1905  et  que  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine  a  couronné  :  «  Dans  X Eczéma,  la  cure 
de  La  Roche-Posay  nous  a  semblé  avoir  des  effets  quasi 
spécifiques.  » 

Prof.  LANDOUZY  dit  ;  «  Les  Dermatoses,  —  et 
surtout  X Eczéma,  —  appartiennent  à  La  Roche-Posay.  » 


Station  des  Arthritiques 


Mais  La  Roche-Posay  n’est  pas  seulement  la  première 
Station  de  l’Europe  pour  le  traitement  de  l’Eczéma,  des 
Prurits  et  des  Dermatoses,  c’est  aussi  la  grande  Station 
antiarthritique  du  Centre-Ouest.  Ses  eaux,  radio¬ 
actives,  riches  en  Sélénium  et  puissamment  diurétiques, 
sont  incomparables  dans  la  Goutte,  le  Ithumatisme,  la 
Gravelle,  la  Lithiase  biliaire.  Elles  conviennent  à  tous 
ceux  que  tourmente  l’acide  urique. 


6  heures  de  Paris  5  heures  de  Bordeaux. 
Saison  :  15  mai-15  octobre.  Mai  spécialement  recommandé. 
HOTEL  DU  PARC  (mai  22  fr.,  juin  25  fr.,  juillet  28  fr.) 


ECZEIV\A.  PRURITARTHRITISME 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  35 


—  737  — 


Mercredi,  3  Mai  1922 


Médicaiion  phagocytaire 


I 


I 


fd.oida  nuoléiniqa»  eombiad  a  ta:  pboapbatea  d'oriffiao  végétal»). 

Le  NUOLCATOL  possède  les  propriétés  de  l’acidè  nucléinique, 
c’est-à-dire  qu’il  produit  Ja  phagocytose,  ii  est  injectable  et 
contrairement  aux  nucléinates,  il  est  indolore,  de  plus  son  action* 
reconstituante  est  doublée  par  l’action  des  phosphates.  S’emploie 
BOUS  forme  de  : 

NUCLËATOL  INJECTABLE 

(NuoléopboBpbate  de  Boude  obimiqaezàeni  puv  ) 

■  A  la  dose  de  2  o.c.  à  5  c.o.  par  jour,  il  abaisse  la  température  en 
24  heures  et  jugule  les  fièvres  pernicieuses,  puerpérales,  typhoïde, 
scarlatine,, etc.  —  Injecté  l’avant-veille  d’une  opération  chirurgicale, 
le  NUCLEATOL  produit  une  épuration  salutaire  du  sang  et 
diminue  consécutivement  la  purulence  des  plaies,  tout  en  favorisant 
la  cicatrisation  et  en  augmentant  les  forces  de  l’opéré. 

NÜGLÊATOL  QRANULÈ  et  COMPRIMÉS 

[IfuoléopboBpbeiieB  do  Obaux  et  de  Soude) 

DOSE  :  4  cuillers-mesures  ou  4  Comprimés  par  jour. 


NUCLÉO-ARSÉN10-PHOSPHATÉ.E 


(Aoide  nucMlnlque  combiné  aux  phoBBhatea  et  au  méthylaralnate  dlsodlqne) 
Le  NUCLÉARSITOl.  possède  les  propriétés  de  l’acide 
nucléinique, c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose,  il  est  injectable 
et  indolore  et  joint  à  l’action  reconstituante  des  phosphates  celle 
de  l’arsenic  organique  (méthylarsinate  disodique). 

S’emploie  sous  forme  de  ; 

NUCLÉARSITOL  INJECTABLE 

(Nucléopboapbaie  de  Boude  métbyiarBiné  cbùniquemeut  pur) 
S’empioie  à  la  dose  de  une  ampoule  de  2  o.c.  par  jour  chez  les 
prétuberculeux,  les  affaiblis,  les  convalescents,  dans  les 
fièvres  paludéennes  des  pays  chauds,  etc.— En  cas  de  fièvre  dans 
la  Phtisie,  le  remplacer  par  le  Nuciéatol  Injectabie» 

NUCLÉARSITOL  GRANULÉ  et  COMPRIMÉS 

(à  base  de  Nuelêopbospbatea  de  Cnanx  et  de  Soude  méthylaraibéa) 
Dose  :  4  cuillers-mesures  par  jour  ou  4  Comprimés,  soit  4  centi- 
diso("' 


I 

I 

I 


grammes  de  Méthylarsinate  disodique. 


Complétemen t  i n cfâl or e 


Reconstituant  de  premier  ordre,  dépuratif  du  sang.  S'emploie 
dans  tous  les  cas  de  Lymphatisme,  Débilités,  Neurasthénie, 
Croissance,  Recalcificatfon,  etc. 


Prétuberculose,  Débilités,  Neurasthénie,  Lymphatisme, 
Scrolules,  Diabète,  Affections  cutanées ,  Bronchites , 
Convalescences  difficiles, etc. — Reconstituant  de  premier  ordre. 


Tablettes  cl  extrait  de  bouillon 
concentré  achtoruré  et  bromure 

.  itab/effe  Sédobrol  "Roche  **  I 

NABR 

Traitement  bromuré  intensif  dissimulé 

Régime  déchhruré  rendu  agréable 

Indications  :  Tous  les  états  nerveux.  ;  neura-sthèriie ,  épilepsie , 

psychoses»  de  foutenature^hyperexcilabitiiéjinsomnies^di 

Doses  :  QdulteS:taôXabIette6.parjour 

Xniantôrt/^à  J2  tabiedes  selon  l  ’à^e.  „  |  ^ 

IcAct/dtlfon,  et  dtltéàatuke  duft  deana/uie .  rroduti&  F dorFttANtt-lA  Focftc g  C^Xt, 


uo  ovuue,  MéthylorBiiiai^  Oiaodiqne  et  MéthylBreinaie  de  Biryebnine)  i 

ûonne  le  coup  de  fùuêt  à  l’organisme,  dans  (.es  Affaiblissements  neroeux,  Paralysie,  etc: 

(0  gr.  02  otg.  de  Méthylàrsinate  de  Soude  et  0  gr.  001  mgr.  Méthylarsinate  de  Strychnine  par  ampoule  de  2  o.c.) 

13, 16,  31,  Rue  de  Poissy, 
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DERNIERES  NOUVEL  LE  S 


Clinique  Baudelocque.  —  Les  leçons  suivantes  de 
pathologie  obstétricale  et  sur  la  pathologie  du  nouveau-né 
seront  faites  entre  le  3  et  le  12  Mai. 

Mercredi  3  Mai  :  ù  16  h.,  M.  Lesné.  La  physiologie 
générale  du  nouvean-né. 

Jeudi  4  Mai  :  à  11  h.,  M.  Devraigne.  La  physiologie 
générale  et  la  pathologie  du  prématuré. 

Vendredi  6  Mai  à  11  h.,  M.  Brindeau.  Fractures  et 


d’accès  du  carrefour  aéro-digestif.  Les  pharyngotomies  |  Asile  mnnlclpal  Léo-Delibes.  —  M;  Funck  i 


biontes  et  basses.  —  IX.  La  laryngectomie  partielle  et 
iotale.  —  X.  La  broncho-œsophagoscopie. 

Médecin  des  hôpitaux.  —  Consultation  écrite.  — 
Séance  du  29  /leri'l.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Lévy-Kindberg, 
18.18;  Henyer,  18;  Tinel,  19.45;  René  Gaultier,  17.54. 
Prochaine  séance  jeudi  4  Mai,  à  10  h.  1/2,  à  rhôpltal 


M.  Convelaire.  Avenir  obstétrical  des  femmes  ayant  subi  taUirurgien  aes  n 

l’opération  césarienne.  Séance  du  Acril. 

Lundi  8  Mai  :  à  16  h.,  M.  Vignes,  Pathologie  de  la  Madier,  17;  Ronhier, 
contraction  interne  pendant  la  parturition.  Séance  du  l'r  Mai. 

Mardi  9  Mai  :  à  10  h.,  M.  Ribadeau-Dumas,  Troubles  Métivet,  18;  Desplas, 


-  Ont  obtenu  :  MM.  Brocq,  1 


Préventorium  du  Glandler.  —  M.  Gara  est  nommé 
lu  grade  de  médecin-directeur  de  5»  calasse,  du'préven- 
.orium  du  Glandier  (Corrèze). 

Association  générale  des'médecins  de  France.  — 


Faculté  de  Médecine.  Le  soir,  banquet  an  palais  d’Orsay, 
sous  la' présidence  de  M.  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène, 


ANDROCRINOL 

LipoTde  orebitiqoe 

(Aathénle  et  stérilité  maicollne 
retard  de  crolnaace,  sénilité 
précoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

LIpoTdt  dn  mnsale  cardiaque 


CERËBROCRINOL 

Lipoïde  pIiOBphoré  do  cerveau 

(Psychoses,  psrslysiegénérsle  et 
tabes,  sormoasge  latelUctael 
stc.) 

HÉMOCRINOL 

LipoTde  extrait  des  giobnies 
rouges  du  sang 

(Anémies  conséentivea  aux  hé¬ 
morrhagies,  chloroses,  hémo- 
phyliea,  etc.) 


Llpo-Phosphatides  de  tons  les  Orga 


Chaque  lipoïde  con^tae  en  même  te: 
<an  ALIMENT  et  un  EXCITANT 
spécifiques 

de  l’organe  dont  il  provient. 


Traitement  an  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  inaltérable,  et  toujours  égale  à  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  aormale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
ou  4  pilules  par  jour. 


POLYCRINOL 

Thyrol,  Adréaol  total  et  Hypophysol  (T.  A.  H.) 


GYNOCRINOL 

LipoTde  de  l’Ovaire 

(Hypeovaries,  aménorrhées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sénUité 
précoos,  troubles  de  la  méno¬ 
pause  et  de  la  puberté,  ehlo- 
rese,  etc.) 

GYNOLUTfOL 

LipoTde  dn  Corps  jaune 

(Troubles  de  la  eaatntlon,  ménor- 
rhogles  sans  lésions  anatomiques.) 

ETC.,  ETC. 

Lipoïdes  de  tous  les  autres  organes. 


AFATYL 

Médication  iodée  sensibilisée 


thumstismes  chroalquei,  adlposes. 
Artériosclérose,  élt^tlsme.) 


ANDRO-POLYCRINOL 


GYNO-POLYCRINOL 

Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypephysi 


Testicule,  tbyroTde,  surrénale  totale  et  hypophyss  |  Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypephysi 

(Insnfflsanes  plsrl-glssdnlslre  chex  l’homme  on  l’enfant  mile.)  |  (Insuffisance  plnrl-glaudulslre  ehos  la  temms  at  renfsat.) 

etc.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médeciBS. 


Envoi  Ecbantillons  et  Bibliogr&pbiè 


DépSt  giniral  :  Laborateire  ds'BioIogie  appliquée  H.  CARRION  et  C'*  —  V.  BORRIBN,  54,  Faubourg  St'Honoré,  PARIS  (8’) 

Téléphuas  :  Élyaéts  36-64  at  36-41  Adr.  télégr.  ;  Kioaesr-Parls. 
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DIGITALINE 

PETIT- MIALHE 

Solution  au  l/lOOO*^  -  GRANULES.  AMPOULES 


LAB.  LACTO 
FERMENT 

Digestion  du  Lait 


MIALHE 

8,  Rue  Favart  PARIS  II" 


ELIXIR  DU  D  MIALHE 


ANUSOL 


Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques 


Hémorrhoïdes 


Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


Un  suppositoire  matin  et  soir. 
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LIVRES  REÇUS 


2687.  Kllnische  Symptomatologie  Innerer  Krank- 
helten,  par  le  professeur  Kobueut  Outner,  fie  1  Uni¬ 
versité  de  Vienne.  1  vol.  de  422  pages  [Urban  et 
Schwarzetnbel'g,  éditeur). 

2688.  La  goutte  et  sa  cure  hydrominérale,  par 

Maurice  Loeeeb,  professeur  agrégé,  et  MM  Fluhin, 
Glénaud,  Joly,  Paillard,  Piatot  et  Pierra.  1  vol 
in-8»de  144  pages  (Expansion  scientifique  française). 
-  Prix  :  7  fr.  50. 

2689.  Lehrbuch  der  Grensgeblete  der  Medizin 
und  Zahnheilkunde,  sous  la  direction  de  M.  Julius 
Miscu,  de  Berlin.  2“  édition.  2  vol.  grand  in-8»  for¬ 
mant  ensemble  1360  pages  avec  588  figures  en  noir 
et  eu  couleurs  (F.  G.  W.  Vogel,  éditeur).  Leipzig. 

2690.  Anestesia  locale  in  Cblrurgia  pediatrica  ed 
in  Ortopedia.  1  vol.  de  192  pages,  par  Nuzzi  avec 
130  illustrations  (/„  Cappelli,  éditeur),  —  Prix  : 

2691.  Traltédemétapsychique,  par  Charles  Richet, 
professeur  à  1  Université  de  Paris,  membre  de  l’Ins¬ 
titut,  1  vol,  de  816  pages  avec  19  figures  [Alcan, 
éditeur).  —  Prix  :  40  francs. 

2692.  L'hérédité  dans  la  maison  ducale  de  Lor- 
ralne-Vaudemont,  par  À.  Donnadieu,  ancien  chef  des 
travaux  d  i  p.sychologie  pathologique  à  l’Ecole  des 
Hiutes-E  udes.  Préface  de  M.  Henri  Me.ngin,  maire 
de  Nancy,  ancien  bâtonnier  de  l'Ordre  des  avocats. 

1  vol.  de  xxvin-336  pages,  grand  in.4“  carré  avec 
102  planches  hors  texte  [Berger- Levrault,  Nancy). 
Tirage  à  300  exemplaires  numérotés:  N“®  1  à  10  sur 
papier  vergé  des  manufactures  d’Arches,  125  francs  ; 
n“®  11  à  300  sur  beau  papier  de  luxe,  80  francs. 

SERVICE  QE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Pres.se  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commonde  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  i  00  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


I  SOMMAIRES  DES  REVUES 

REVUE  DE  STOMATOLOGIE 
Sommaire  du  n°  3. 

Mémoires  originaux. 

Technique. 

Ed.  Retterer. — Des  premiers  développements  de 
rivoire  et  de  l’émail. 

Travaux  français  : 

J  Comby.- —  La  maladie  de  Mikulicz. 

Société  de  Stomatologie  de  Paris. 

Séance  du  16  Janvier  1922. 

Sociétés  scientifiques. 

Société  française  d’orthopédie.  Réunion  des  7  et 
8  Janvier  1922. 

Revue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 
Variétés. 

Eloge  du  D''  Galippe  par  le  Df  Paul  Le  Gendre. 
Revue  bibliographique.  —  Nouvelles. 

ARCHIVES  DES  MALADIES 

DE  L’APPAREIL  DIGESTIF 

Sommaire  du  u°  2. 

Travaux  originaux. 

G.  Lion.  —  De  l’ulcère  linéaire  ou  eu  fente  de 
l’istomac. 

Arnozan  et  Damade.  —  Ulcération  gastrique  avec 
spasme  du  pylore,  consécutive  A  une  dilatation  aiguë 
de  l'estomac  par  aérophagie. 

Robineau  et  Gally.  --  Diverticule  de  la  quatrième 
portion  du  duodénum. 

A.  Cade  et  IHorenas.  —  Ulcus  gastrique  d’origine 
syphilitique. 

Louis  Timbal.  —  Tumeurs  multiples  de  rœsophage. 
Analyses. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  eiasseiir  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  î  6  francs). 

AVIS  ET  RENSEIGMEMENTS 


6  Mal.  -  Paris  :  A  la  r'ncuUc  ilo  MéilociiiB,  ouvorluro  de  la 
veiilo  do  charité  organisée  par  i'œuvro .'  «  La  maison  du  médecin  ». 

16  Mai.  —  Paris  :  Clôture  an  socrélariat  de  la  Faculté  du 
registre  dos  consignations  pour  le  5*  examen  probatoire  (I”  par¬ 
tie)  (ancien  régime). 

19  Mai.  —  /(oüen  :  Ouverture  du  concours  pour  la  nomina- 
lion  d'un  ciiirurgion  adjoint  à  l'iiôpilal  de  Dieppe. 

20  Mal.  —  Palis:  Dernier  délai  pour  l'inscription  à  l’Admi- 
nisl  ration  cenlrale,  3  avenue  Victoria, '  bureau  du  Service  do 
Santé,  dos  candidats  au  prochain  concours  do  l'Internat. 

22  Mai.  —  Paris  :  Ouverture,  au  bureau  du  Service  de  S.inlé 


—  Paris  :  à  14  II-,  ouverture  à  la  Faculté  du  cours  de  méilecino 
opératoire  spéciale  consacré  à  la  chirurgie  de  la  tête  et  du  cou. 

26  Mai.  —  Madrid  :  Ouverture  du  premier  Congrès  national 
do  réorganisation  sanitaire. 

31  Mai.  —  Pit/muaili  :  Ouverture  du  Congrès  d'b3’gicno. 

2  Juin.  —  Paris  .  Ouverture  à  la  Salpêtrière  de  la  III' Réu¬ 
nion  nourologirpie  înternaiionalo. 

3  Juin.  —  Paris  ;  Fermeture  au  bureau  do  radininisL.ralion  de 
l'Assistance  publique  du  registre  d'inscription  dos  candidats  aux 
functioiis  d'assistants  d'électroradiologio  dos  hôpitaux. 

13  Juin.  —  Paris:  Clôture,  au  secrétariat  de  la  Faculté,  du 


26  Juin.  —  Paris  :  Ouvorluro  à  l'Ecole  de  puéricullarc  de  la 
Faculté  de  èiédccino  (64.  rue  Desnoueltcs)  du  cours  do  puériciit- 
luro  destiné  aux  étudiants  on  fin  do  scolarité  et  aux  doct-urs  en 
médecine.  _ 

10  Juillet.  —  Marseille  :  Ouverture  à  l'Ecole  do  Médo-  inc  du 
concour<  pour  une  place  de  chef  do  clinique  médicale. 

22  Juillet.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  la  prise  à  la  Faculté 
de  Médecine  do  l'inscription  Irimoslriollo  pour  lo  4'  t-imcslro. 

24  Juillet.  —  Bordeaux  :  Ouverture  ù  la  Faculté  do  Méde¬ 
cine  du  cours  do  porfectionnomenl  annuel  d'oto-rbino-laryngo- 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20  et  10  7  O  \  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages' uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  !  Uréthrites  chroniques; 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  ;  Hétrites. 

I  Ovules  de  Pbytol  I  Métrites.  R 


^  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

m  LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  —  PARIS-AUTEÜIL 

^  Téléphone  ;  AUTEUIL  3e~ai.  —  Adr.  télégr.  i  LABALBARAN 
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La  psychothérapie 


I.  —  En  médecine  générale. 

En  toutes  circonstances  le  médecin  appelé  au  chevet  du 
malade  se  souviendra  que  son  action  personnelle  est  considé¬ 
rable.  Si  ses  formules  magistrales  guérissent  quelquefois  et 
soulagent  souvent,  il  doit  toujours  inspirer  confiance. 

A  mérite  égal,  celui  qui  s’impose  sait  donner  une  foi  un  peu 
mystique  en  sa  force,  s’acquitte  mieux  de  sa  tâché  et  répond  au 
secret  désir  du  client. 

Cette  autorité  est  fondée  : 

Sur  la  perfection  des  connaissances  cliniques,  base  de 
toute  réputation  durable. 

Sur  la  haute  moralité  professionnelle,  qui  n’admet 
aucune  compromission  et  n’autorise  aucune  transaction  avec 
la  conscience. 

Sur  I’aptitude  au  mimétisme  psychologique,  qui  permet  de 
saisir  d’intuition  les  tendances,  les  secrètes  inclinations,  les 
pudeurs,  les  restrictions  inconscientes  du  malade,  de  sa  famille, 
et  de  s’y  adapter,  de  les  orienter  ou  de  les  réduire  si’  elles 
sont  contraires  à  la  guérison.  On  tirera  parti  des  déclarations 
et  des  réticences,  des  attitudes,  des  révélations  fournies  par  la 
tenue,  par  les  goûts  intellectuels  ou  artistiques. 

Suivant  les  cas,  il  y  a  lieu  de  dévoiler  le  résultat  de  l’investi¬ 
gation  rapidement  poursuivie  ou,  au  contraire,  de  conserver 
pour  soi  le  bénéfice.  Dès  lors  on  pourra  ou  parler  logiquement 
à  la  raison,  ou  suggérer  en  se  servant  des  inclinations  domi¬ 
nantes,  ou  employer  l’affirmation  péremptoire  qui  émeut. 

Beaucoup  de  médecins  réussissent  par  un  savoir-faire  dont 
ils  n’ont  pas  codifié  les  méthodes  ;  aucune  situation  ne  s’établit 
solidement  sans  cette  qualité  primordiale. 


PSYCHIATRIE^PRATIQUE 


II.  —  En  neuropathologie. 

1“  La  famille  sollicite  une  intervention  médico-chirurgicale 
FICTIVE  destinée  à  libérer  le  malade  d’une  conception  obsédante 
hypocondriaque.  Il  est  inutile  et  dangereux  d’entrer  dans  cette 
voie,  car  ies  conceptions  obsédantes  subsistent  toujours,  et  le 
médecin  devient  un  ennemi,  parfois  une  victime. 

2“  Le  médecin  est  prié  de  pratiquer  I’hypnose.  Il  doit  toujours 
s’y  refuser.  En  effet: 

a)  Les  manifestations  pithiatiques  guérissent  sans  hypnose. 

b)  Les  troubles  constitutionnels  du  caractère  ou  de  l’affectivité 

(amoralité,  paresse,  ivrognerie)  sont  irréductibles. 

c)  Les  maladies  organiques  échappent  dans  leurs  manifes¬ 

tations  à  toute  psychothérapie. 

3“  Le  médecin  est  amené  à  pratiquer  la  suggestion  a  l’état 

DK  VEILLE.  Elle  se  montre  curative,  adjuvante  ou  inutile 

pour  le  malade  ou  nuisible  au  médecin. 

a)  Elle  est  curative  lorsqu’elle  est  appliquée  avec  une  autorité 

suffisante  à  l’égard  de  tous  les  accidents  pithiatiques. 

b)  Elle  est  adjuvante  dans  les  formes  acquises  de  la  neuras¬ 

thénie  et  inutile  dans  les  formes  constitutionnelles. 

c)  Elle  est  nuisible  au  médecin  qui  a  annoncé  une  action 

psychothérapique  curative  dans  une  maladie  organique. 

III.  —  En  psychiatrie.  ■ 

La  psychothérapie  est  sans  utilité  dans  les  états  congénitaux, 
les  démences  et  la  majorité  des  délires  constitutionnels. 

Elle  n’intervient  utilement  qu’au  déclin  des  délires  toxiques 
pour  réduire  les  reliquats  pénibles  de  souvenirs  oniriques  et 
dans  la  convalescence  des  états  confusionnels  pour  aider  à  la 
réorientation  dans  le  temps  et  dans  l’espace  et  rééduquer 
l’attention  et  la  mémoire. 
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Etablissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 

ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 


LE  VJVASSOL 


des  Vaisseaux  capillair 
(lodure  de  Potassium) 


VYVASSOls 

lodiare  cle  Fota,ssiLina  -  Oitra,te  de  Soude 

RETARDE  L’ÉVOLUTION  DE  LA  VIEILLESSE 


Diminue  la  Viscosité 


BOITES  DE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 


. . 


contre  la  CONSTIPATION 


Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 

Introduction  Facile 
Résultat  au  bout  d’une  demi-heure 


ÉTABLISSEMENTS  ÉUMOÜZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 
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en  Ampoules 

pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-muscul aires 

et  en  PILULES  KÊEÀTINISÉES 


Lipoïdes  spléniques  et  biliaires.  Cholestérine  pure.  grand 

'«i  d’un 

d'. 

Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 

Littérature  et  Échantillons  :  Laboratoires,  i59,  avenue  de  wagran:,  paris 


Fac-similé 
grandeur  nature 
d’une  ampoule 
d'AZOm 


constitue  l’agent  de  désinfection  gastro-intestinale  le  plus  puissant  :  il  n’est  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire, 

Le  Lactochol  est  soixante  fois  plus  actif 

que  îes  ferments  lactiques  seuls, 

Lf  ^st  indiqué  dans  )es  cas  d’eptgriites  Ü»f  La  boîte  j  | 

6  AJitvl  V  vIlOA  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et  V  l  de  50  / 

du  nourrisson,  \  Uomprimés  /  / 

d’appendicite  chronique,  \  j  /  / 

contre  les  dermatoses,  la  furon^  \  1  l  v_y\ 

çulose,  l’insuflisance  biliaire,  la  J ^ — - ^ 

cholémie,  les  états  infectieux  et  toxlqueg. 

LITTÉRATURE.  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  :  159  avenne  do  Wsgram,  PARIS 


«  LACTOCHOL 

Combinaison  de  ferments  lactiques  er  d’extraits  biliaires 


aUehé  tUTLAS! 
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,  velaire.  Hémorragies  méningées  et  hémorragies  du  et  après  la  visite  :  leçon  théorique  et  travaux  pratiques 

UNIVERSITE  DE  PARIS  système  nerveux  central  chez  le  nouveau-né.  —  Ven  |  Seront  admis  à  suivre  cet  enseignement  MM.  les  étu- 

-  dredi  2  Juin,  à  11  h.  :  M-  Iç  professeur  Ballhnzard.  Le  dionts  pourvus  de  16  inscriptions  et  MM.  les  docteurs  en 

rilnin,,»  ohoséf-inoio  T  J  nouveau-né  au  point  de  vue  luédipo-légal;  à  16  h.  :  M.  le  médecine.  Les  inspriptiçps  seront  reçues  au  secrétariat 

TinflioinCTio  »ZI  •  1  t  ^  Z  1  'J®  professeur  Couvelaire.  Traumetismes  obstétricaux  dans  de  la  Faculté  (guichet  n"  6),  les  lundis,  mercredis  et 

pathologie  obstétricale  et  gynécologique.  rapports  avec  les  états  pathologiques  de  la  vie  vendredis,  de  midi  à  3  h.  Les  élèves  seront  classés  par 

OBSTÉTRICALE.  —  Vendredi  5  Mal,  à  Intra-utérine  :  hématomes  du  sterno-maitoïdipn  et  torti-  séries  de  quinze  et  pour  une  période  de  deux  semaines. 

16  h.  :  M.  le  professeur  Couvelaire.  Avenir  obstétrical  colis  congénital.  —  .leudi  8  Juin,  à  11  h-  :  M  Morax,  MM.  les  docteurs  en  médecine  devront  justifier  de  leur 

des  femmes  ayant  subi  1  opération  césarienne.  Lundi  ophtalmologiste  des  hôpitaux.  Les  conjonctivites  du  grade,  soit  en  produisant  le  diplôme  de  docteur,  soit 

8  MuL  16  h.  :  M.  Vigoes,  accoucheur  des  hôpitaux.  nouveau-né.  toute  autre  pièce  énonçant  leur  identité. 

Palhplogie  de  la  contraction  utérine  pendant  la  parturi-  ttt  CnnArnlnf^:^  _Tx,«  -- - -  —  -  - 


A.jpjpSLicr&±X&  et;  Sels  de 

RAPIUm  "SATCH 


DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 


au  oapital  de  4*000,000 


Quai  du  Chatelier 


/LB^Si-Oms  (Seine) 
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ThératfèuHque  Dermatologique 


Laboratoires  Pierre  BRISSON 


Chaque  ampoule  contient  :  ^ 

Cacodylate  de  Fer  :  0  gr.  01. 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  :  ï  cent.  cube. 

Laboratoires  FRA188E,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  (e»  face  le  85  avenue  Mozart) 


Traitement  spéciüque 
et  abortif  de  la 


SYPHILIS 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  -  PALUDISME 
Seule  Préparation  permettant  la  RlÉIIIOATinil  A  D  DU  È  II  I  O  il  C 

Thérapeutique  Arsenicale  Intensive  par  la  ivICUIIlAIIUIl  BDHIlCIliyUC. 


id  Or  1 


.  GOUTTES  dosées 

à  2  milligr. 

10  à  20  par  jonr. 

en  deux  fois. 

>  AMPOULES  — 

à  50  ~ 

là  2  par  jour. 

,  COMPRIMÉS  — 

à  25  — 

1  à  3  -= 

GRANULES  — 

à  1  centigr„ 

2à  6  — 

"  “  — 

à  2  -= 

là  3 

la  Per'le'o  « 
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NOUVELLES 

Commission  d’Hyglène  do  Saint-Denis.  —  M.  Sé- 

dillon,  médecin  inspecteur  du  cadre  de  réserve,  est 
nommé  membre  de  la  Commission  d'hygiène  de  l'arron¬ 
dissement  de  Saint-Denis. 

r  Les  soins  aux  blessés  pensionnés.  —  M.  Géo- 
Gérald,  député,  ayant  exposé  à  M.  le  ministre  des  Pen¬ 
sions  que  tout  mobilisé,  en  1914,  de  bonne  santé  physi¬ 
que,  doit  être  rendu,  son  devoir  accompli,  à  la  société, 
autant  que  possible  en  bon  etsl,  et  ayant  demandé,  en 
conséquence,  comment  un  blessé  de  guerre,  victime 
notamment  d’un  éclat  d’ob-,  s,  obligé  par  suite  de  con¬ 
séquences  fâcheuses,  de  sul  ir  la  trépanation,  est  amené 
à  en  supporter  les  frais  dans  un  établissement  privé 
alors  que  les  soins  du  .  l.ssé  comme  les  frais  de  l’opé¬ 
ration  résultant  d'o  ravation  de  ses  blessures  incom¬ 
bent  au  service  u ''  ■  re,  c’est-à-dire  aux  frais  de  la 
njtio  ,  .1  1  -  i  ...se  suivante; 

«  1  ...  pens  ,nné  au  titre  de  la  loi  du  31  Mars  1919, 
inscrit  à  la  ui'.'ri.î  de  sa  résidence  sur  les  listes  spéciales 
prévues  par  1  article  64  de  ladite  loi,  a  droit  à  la  gra¬ 
tuité  des  soins  médicaux  et  pharmaceutiques  pour  les 
accidents  ou  complications  résultant  de  la  blessure  ou 
de  la  m  iladie  qui  a  donné  lieu  à  pension  (g  3,  art.  64  de 
la  loi  du  31  Mars  1919).  »  (foicrn.  off.,  28  Avril.) 

F  Congrès  français  d'oto  rhlno-Iaryngolugle.  —  Le 
Congrès  français  d’oto-rbino-laryngologie  aura  lien  le 
17  Juillet  1922  à  In  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  sous  la 
présidence  de  M.  Georges  Lanrens  (de  Paris)  et  la  vice- 
présidence  du  professeur  Jacques  (de  Nancy). 

La  date  de  ce  Congrès,  habituellement  réuni  dans  la 
première  quinzaine  de  Mai,  a  été  changée  cette  année  à 
la  suite  d’un  referendum  établi  sur  la  demande  de  nom¬ 
breux  confrères  de  province  désireux  de  le  voir  coïncider 
avec  le  Congrès  international  d’Ctologie. 

Les  questions  mises  à  l’ordre  du  jour  sont  les  sui- 

1*  Classification  des  surdités  chroniques.  Rapporteurs  ; 
MM.  Escat  et  Rigaud. 

2“  Yaccinothérapie  en  oto-rhino-larynglogle.  Rappor¬ 
teurs  ;  MM.  Baldenweclc,  Jacod,  Moulonguet. 

Le  programme  détaillé  des  communications  sera  publié 
ultérieurement. 

'  Pour  tous  renseignements,  s’adresser  à  M.  Georges 
Liébault,  secrétaire  générai  de  la  Société  française 
d’oto-rhino-laryngologie,  216,  boulevard  Saint-Germain, 
Paris,  VIIc. 


XXXI°  Congrès  français  de  chirurgie  (2-7  Octobre 
1922).  —  Le  XXXI»  Congrès  de  l’Association  française  de 
Chirurgie  s’ouvrira  à  Paris,  à  la  Faculté  de  Médecine, 
le  lundi  2  Octobre  1922,  sons  la  présidence  de  M.  Henri 
Hartmann,  membre  de  l’Académie  de  Médecine,  profes¬ 
seur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 

Les  questions  suivantes  ont  été  mises  à  l’ordre  du  jour 
du  Congrès  : 

1»  Résultats  actuels  des  greffes  osseuses.  Rapporteurs  : 
MM.  Cunéo  (do  Paris)  et  Ronvillois  (armée).  —  2»  Résul¬ 
tats  éloignés  des  opérations  portant  sur  les  gros  troncs. 
Rapporteurs  ;  MM.  Leriche  (de  Lyon)  et  Paul  Moure  (de 
Paris).  —  3»  Techniques  et  résultats  de  l’extirpation  des 
tumeurs  du  gros  intestin  (rectum  excepté).  Rapporteurs  : 
MM.  Abadie  (d’Oran)  et  Ocklnczyc  (de  Paris). 

MM.  les  membres  de  l’Association  sont  priés  d’envoyer, 
avant  le  31  Juillet,  le  titre  et  les  conclusions  de  leurs 
communications  à  M.  J.-L.  Faure,  secrétaire  général,  10, 
rue  de  Seine. 

Pour  tous  renseignements  concernant  le  Congrès, 
s’adresser  an  secrétaire  général. 

^  Corps  de  santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les  muta¬ 
tions  suivantes  ;  médecins-majors  de  1»»  classe.  Sont 
affectés:  MM.  Melot,  à  l'hâpital  militaire  Bégin;  Desgrais, 
au  31»  rég.  d’infanterie;  Evrard,  Dreyfus,  à  l’armée 
française  du  Rhin;  Bellot,  à  la  place  du  Mans;  Klis- 
zowski,  aux  troupes  d’occupation  du  Maroc. 

Médecins-majors  de  2»  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Trol- 
lat,  à  la  place  de  Roanne  ;  Tbellier,  à  la  place  de  Vernon  ; 
Bolotte,  au  rég.  de  sapeurs  pompiers:  Lambert,  à  la 
place  de  Bitche  ;  Octal,  à  la  place  d’Albi  ;  Le  Landais, 
à  la  place  de  Roanne;  Faure,  à  l’Ecole  militaire  du 
génie  de  Versailles;  Dellenseger,  au  l'»  rég.  du  génie; 
Poty,  à  la  place  de  Lyon;  Durieu,  au  corps  d’occupation 
de  Constantinople. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés  :  MM.  Prévôt,  à 
la  place  de  Mulhouse;  Ménontaud,  à  l’armée  française 
du  Rhin;  Cantuern,  à  la  place  de  Lille;  Louis,  à  la  place 
d’Argentan;  Harican,  à  la  place  de  Limoges;  Gueffeulou, 
à  la  place  d’Orléans;  Deschamps,  au  corps  d’occupation 
de  Constantinople.  (Journ.  off.,  26  Avril.) 

Corps  de  santé  des  tronpes  coloniales.  —  Sont 
affectés  :  en  Indochine.  MM.  L’Herminier,  médecin  prin¬ 
cipal  de  1»®  classe;  Jardou,  Motais,  médecins-majors  de 
2»  classe. 

A  Madagascar,  M.  Eérébel,  médecin-major  de  2*  cl. 

En  Afrique  occidentale,  M.  Bans,  médecin-major  de 
2®  classe. 

En  Afrique  équatoriale,  M.  Vassal,  médecin  principal 
de  l»®  classe.  (Journ.  o;f.,)25^Avril.) 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 

Médaille  militaire  ; 

—  M.  Bonnet  (Pierre),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
auxiliaire  qui  a  montré  les  plus  belles  qualités  mili¬ 
taires  durant  la  première  partie  de  la  campagne.  Plein 
de  sang-froid  et  de  courage,  a  été  mortellement  atteint, 
le  8  Septembre  1914,  en  prodiguant  des  soins  aux  blessés 
du  bataillon  sur  le  champ  de  bataille.  A  été  cité.  IJourn. 
off.,  26  Avril.) 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  738. 


lodéine  MONTAGU 


(Bl-Iodure  de  CodétnÇ) 


GOUTTES  (ij.siO.M) 


PILULES  (0.01) 


) 


Toux 

Emphysème 

Asthme 


49,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
âS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical-,  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  i  fr.  la  ligne  {S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Docteur  achèterait  à  Paris,  poste  d'assistant  chez 
praticien  ayant  forte  clientèle  avec  cession  fnture  du 
cabinet  si  possible.  —  Ecrire  P.M.,  n®  4215. 

Institut  médical  venant  d’ouvrir  plein  centre  Paris 
à  céder  cause  départ  20.000  fr.  comptant  matériel  et 
mobil.  comp.  Ail.  except.  très  urg.  Ecr.P.  A?.,n»  4217. 

(Voir  la  suite,  p.  747.)^. 


Les  Comprimés  de 


THËOBROMOSE 

DUIVIESNIL« 


Tbêobrominaie  de  lUbsum  par  :  117  N't  02  Li.»  '  ,  i 

Corps  déûni  et  cristallisé,  obtenu  par  l'auteur  eP‘-i90.(S\. 


doivent  remplacer 

dans  tous  les  cas  la  Théobromine 


parce 

que 


pure  ou  mélangée 

I  la  Théobromose  est  soluble. 

"  I  ne  provoque  ni  céphalée, 

ni  excitation  cérébrale, 
ni  troubles  digestifs; 

I  est  cinq  fois  plus  active, 
agit  plus  rapidement  et  quand  la 
Théobromine  n’agit  pas. 

Le  lithium,  contrairement  aux’  métaux 
'  aloalino-terreux  (calcium,  efo.),  n’est  jamais 
contre-iudiquâ  chez  les  artério-scléreux  et 
1  constitue  un  adjuvant  utile  de  la  Théobromine. 


omprimés 


m  équivalente 


Les  Dermatoses  I 


sont  guéries  souTrent  j 

améliorées  constamment  | 

calmées  toujours  i 


DERMOflASTOL 


P&te  poreuse  très  homogène  préparée  aseptifjuement 
et  (iont  l’action  énergique  est  due 

!  Antiseptiques 
Réductrices 
Antiprurigineuses 

^  Le  DermO’Plastol  peut  être  remplacé,  selon  les  cas,  par  le  E 
Zébo-PÊastol  ou  le  Crémo-PÊastoi  avec  lesquels  il  forme  le  = 

groupe  des  Plastols^Dumesnil,  E 

INDICA  LIONS  !  ECZÉMAS,  PSORIASIS,  PARAKÉRATOSES  PSORIASIFORMES,  PRURITS,  etc,  | 


non 

irritantes 


ÉCHANTILLONS  et  LITTÊRATVRÉ  :  ILa.A.BOIZ.A.a'OXRES  DTTaVXXîSZtflZ^,  10,  Rue  du  Plâtre,  PARIS. 

E.  DUMESNIl,,  Docteur  en  Pharmacie,  Ancien  Interne  Lauréat  des  Hôpitaux,  de  la  Faculté  de  Pharmacie  et  de  la  Société  de  Pharmacie  de  Paris. 

(MÉDAILLES  D’OR).  —  FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


lA  pftËssË  Médicale,  n-sb 


-^746  — 


Mercredi,  3^Maî  1922 


MARQUE-'DEPOSÉÈ 


Glycéroplasme  hydrophile 

à  chaleur  constante  et  durable 


S*6mploiB  chciuffee  au  hmn-martB  a  40^  CJicivoii^  recouoerte  dB 

coton  hydrophile;  apres  24  a  48  heures,  se  UÉcache  facilement.  Application  de  rANTIPHLOGISTINE 

dans  les  cas  de  Lymphangites  et  Âbcès  du  sein 

INDICATIONS  de  V J^JSTTIF^HZjOaï STIJSTE  : 

Affections  Grippales,  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons,  Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites, 
Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites,  Entorses,  Rhumatismes.  —  En  Gynécologie. 


Échantillons  et  Littérature  ;  Laboratoire  de  l’ANTIPHLOGISTINE,  I.TELLIËR,  Ph'“",116,RuedelaGonvention,PARIS(XV«).  Tél.  Saxe  40-89. 


VICHY 

ÉnBLISSEMENT  THERMAL 

te  mieux  aménagé  du  monde  entier 

Bains  —  Douches  —  Piscines  —  Massages 

THERMOTHÊRAPIEi  Air  Glianâ,  Bains  d’air  cbaud  et  de  Lumière 

MÉCANOTHÉRAPIE  COMPLÈTE 

Radioscopie,  Radiographie,  Radiothérapie 

ÊLECTROTHERAPIE  COMPLETE 

Courants  galvanique, Faradique,  Galvâno  faradique, 
Sinusoïdal,  Electricité  statique. 
Franklinisation  Hertzienne,  Haute  fréquence 

ÂUTO-CONDUCTION  -  LIT  CONDENSATEUR  -  DIATHERMIE 
CURE  de  rOBÉSlTÉ  par  la  méthode  du  Prof*^  Bergünîé 

TRAITEMENT  SPÉCIAL 
des  Maladies  de  Foie  et  d’Estomac 
Goutte,  Diabète,  Arthritisme. 

Tables  de  régimes  dans  les  Hôtels  . 


TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 

U.  I«lw-  ImHiinilli 


■  PARIS 

Prix  dn  flaéoa  :  S  fr.  SS 

SERINGUE  spéciale  du  D'  Barthélemy,  modèle  YIGIER  h  15  diTlsions; 
0  gr.  01  de  mercure  par  dÎTision. 

HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

à  0  gr.  05  par  cent,  otihei  Prix  dn  SMon  i  3  t».  SB 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DÉ  MERCURE  INDÛLORES.VIGIÈR 

s  0  gr.  01  et  à  0  gr.  03  pér  seat^  câhê. 

AMPOULES  AH  BHODURE  DE  MERCURE  INBOLIRES  VlllËR 

h  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  oéht  aüli*. 

Pour  éviter  les  accidenta  |^TT7|Pn^  n  j  ^  iti  iif  1  TflVlJI  lÆTifO'f  W 
buteauz,  ordonner  U:  IA 

hMcUlser  MtntMgucc  3t,  ntnMli,lï.!Pi< 


""au  BAÏACOL  /ODOFOmÉ 


BRONCHiTESsAigües  et  Chroniques, 
Dilatation  lies  Bronches,  Bronchorrée. 

DOSES  :  Üiié  Capsule  cinq  minutes  avant  choque  repas,  pendant  les 
trois  premiers  Jours,  puis  b  la  dose  de  deu:^  et  irota  Capsules  cinq  mlnutea 


ÛIIODOFORME  TAINE 


PETITE  SALLE  DOPÉRATiONS  et  de  PANSEMENTS 


W-’‘dIN5-’de  chirurgie  11  Rue  I^UPUYTREN  PARIS 


Littérature  et  échantaions  :  PBÂBMÂCIË  HÂUËL  —  LE  MANS 

à  PARIS  :  Laboratoires  BRUNKAU  et  Oi«,  H  bit,  rae  de  Berrl.  —  Tél.  :  Elysées  61-4e. 


LA  PRËSSË  MÉDICALE,  N»  35 


Mercredi, Mal  1922 


Assistant  oto-rhino  et  ophlalmo.  très  sérieux  pas 
installé  est  dem.  pour  2  cliniques  1  heure  travail  par 
jour.  Pas  de  frais.  Pourcentage  sur  bénéfice.  D‘' 
Wallet  M.  J.  S.  à  9  h.  30,  7.  rue  Eug.-Süe  (18'). 

D'  Vend  Torpédo  Ford.  Parf.  état  5.000.  —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4223. 

Un  2®  poste  est  vacant  àl’asile  public  d’aliénés  de 
Châlons-sur-Marne.  Gros  avantages  nature.  Trait, 
début  1.800  ou  2.400  si  docteur.  Dem.  rens.  à 
médecin-chef  directeur  de  l’asile. 

Dame  meilleure  éducation  brev.  sup.  anglais, 
sténo-dactylographie.  Bonnes  coùn.  laborat.  hautes 
rét.  Libre  matinée  cherche  sit.  Ecr.  /“.üf.,  n“  4225. 

Pour  cause  double  emploi,  vendrais  16.000.  Gond, 
int.  Ford  châs.  carr.  franç,  mod.  1921,  4  pl.,  pàrf. 
état  payée  26.000  eu  Juin,  visible  à  13  heures.  Dac, 
17  bis,  rae  de  Bretagne,  Asnières. 

Femme  de  D'  cherche  travail.  Intelligente  et  con- 
sclenc.  pour.fairecorresp.  etcomptab.de  D',  surveil¬ 
lance  clinique  ou  établis,  anal.  Ecr.  P.M.,  n“  4227. 


A  vendre  tube  de  radium  contenant  environ  50  mil¬ 
ligrammes  sur  base  750  francs  le  milligramme  de 
bromure  suivant  certificat  Curie.  —  Ecrire  P.M., 
n“  4228. 

Docteur  libre  matin,  au  courant  labo,  chrrche 
occupation  médicale  ouparaméd.  Ecr.  P,  M.,  n°  4229. 

Ou  demande  comme  assistant  médecin  actif. 
Situation  assurée  au  centre  de  Paris,  sous  apport. 
—  Ecrire  P.  M.,  n®  4230. 


Cherche  pour  maison  de  santé  secrétaire  écOnotae 
connaissant  sténo-dactylogr.,  âgée  30-40  ans.  Ecrire 
3,  rue  de  Clamart,  Plessis-Robinson  (Seine). 

Désire  acheter  appareils  médicaux  électriques. — 
Ecrire  P.M.,  n»  4233. 

Jeune  docteur  désirant  s’installer  demande  poste 
médical,  si  possible  avec  fixe.  Ecrire  P.  Af.,n®  4234. 

Etudiant  11  inscriptions,  externe  des  hôpitaux 
libre  après-midi,  désirerait  occupation  médicale  ou 
paramédicale.  —  Ecrire  P,M.,  n®  4235. 


VomissementSdeiaGrDSsesse 

calmes  par  rÉàn  do  La.Hécbe-i'osayt  dite  >  tSau  do 
Velours  »,  mervétlteax  sédatif  do  l'BistbinSo.  Très  légère, 


PARIS  ;  Dépèt,  !24,  rue  du  é-Septombre,  livre  i  domicile  1  fr.  5U 
la  bouteille,  par  10.  (Tél.  :  Gilt.  42-80).  —  PROVINCE  :  Ecrire 
La  Roche-Posay  (Vienne)  ;  60  fr.  50  la  caisse  do  50  boütsllles. 

LES  ESCALDES 

STAtldN  CLIMATIQUE  FÈANÇAISE  à  1400  mètres 
Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  s.iisons.  Le  brOùilIard 
y  est  inconnu,  le  pahoraida  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes.  par  Angousirina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sànatorinin  des  Pins,  à  Lsmotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


f*"""Granuîès  ae  Ôatilloa  |  G-raaules  a»  Catillon» 

B  h  0,001  Bstoftit  Titré  de  _  f  J.  J  I  WM  J I  i  JM 

K  i  0,0001 

i  H  BB  I  WmM  t  B  jyi  TONIQUE  DU^C^ÙR^par  EXCELLENCE 

■  TONIQUE  DU  CŒUR,  DTORÉTIQUE  RAPIDE  |  NON  DIDBETIQDE  -  TOLÉRANCE  INDEFINIB 

i  ASYSTOIIE,  OYSPBiE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  AffecUoiis  MITRAIES,  Moptlhie»  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  etc. 

de  Strophantus  sont 


I  ",  Tablettes  de  Oatillon  ^ 


Synoas  QUABAiNE  |  0fF-2B  cOrps  thyroïde  m 

TONIQUE  DU  COEUR  par  EXCELLENCE  I  Titré,  stérilisé,  bieii  toléré,  actif  et  agréable.  S 
NON  DiüRBTiQUB  »  TOLERANCE  indEfzn£b  I  i  ^  2  coQtra  Myxœdèmo.  • 

RALES,  Cardiopatbîei  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  ete.  I  2i  8  ObèsUè,  âoitre,  Berpètlfme,etc.  S 


blennorragies,  Cystites,  pyélîtes... 

et  de  tODtee  les  Affections  de  r Appareil  nro -génital 


du  t»  UVOUÊ 

tzl  le  mMimSMf 

LE  MIEUX  TOLËRIg  &  LE  t»Xü~S  ACTIF 


orofB'.Es 

pdr  ipv  ’ 


Ajà^êsam^ 


VIANDE 

j  I  ^  IVlNdsLAVOIX)^  ^  quinquina  f 

^  CONVALESCENCE  ^ 

B  A  GROSSESSE  ANÉMIE  TUBERCULOSE  ^ 

V  allaitement  ÉPUISEMENT  RACHITISME  ^ 

1  i  k 

^  Y  POSOLOGIE:  2  verres  a  Madère  I  Detail  dans  |  EYNARD,  Ph»»,  Parls-4'  V 

^  P®'' io*"' apfé*  les  repas.  •  toutes  Pharmacies.  I  5,  Avenue  Victoria. 


Ovarique  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  flrohitique 

Laboratoire  CHAIX  10,  Rue  do  t’Orne,  PARIS  —  T6Ufn.  :  Saxe  I2.S5 


AXOPHAN  GRUET 


I^EMPLÂCË 
ssina  aes  ineoavôalenta 
sm  Golebii^aa  4saB 


PRODUIT  FMJUrÇAIS  ♦  IFABRICATIOA  FRANÇAISB 


AGIT  PLUS  VITE 

«ti«  i«ji  Saüeylate» 

dama  laa 


PARAFFINOLEOL  HAMEL 


Parafûne  liquide  cbimiquement  pure,  sans  saveur 

NOUVEAU  LAXATIF  MEVERAL. 


OPOTHERAPIQUES 


CHAX 


Extraits 


Bn  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (SAS  par  24  heures.) 


uiiiTisns  uninis 
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MALADIES  INFECTIEUSES 


i  à  4  Ampoulei  par  jour  de 


GRIPPES 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX.  18,  Avenue  Moche.  PARIS 


(Ficus  GADus  OLeumj 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

VIVIEN 

VIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L  EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  .  huile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  gluten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées» 

Parfaitement  supporté  par  ^es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable.,  que  ren¬ 
ferme  le  Figadol,  en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
indique. 

Rue  d’Abbevüle,  6,  PARIS 


É.-rABi_is3ELrviEiNi“rs  , 

M  AYE.T-  G  U I ULOT 

#  ' 

MAISON  F-RANpAiSEl  f=^OrsJDE.EL  EL  N  1330 

PROTHÈ.SE.  8^  ORTHOPÉDIE. 

BANDAGES  ,  BAS  ,  CORSELTS  T  APPAREILS  d 'ORTHOPÉdIe  ,  o e: 
E-T  CEINTURES  .  PROTHÈSE  et  CH AUS3 U RELS  . 


STrue  MONTORGÜLJL  .  PARIS  llf  S  rue  CASTE.X  ,  PARIS  IV? 

Téléphone  :  CENTRAL  S9-0I  I  Téléphona  j  ARCHIVES  47-22 


jsieoe.  ^ociAu  «e 


RUE  CA^TE-X.  JVt 


Min  (U  (Il 


/V“  36 


Samedi.  6  Mai  1922 


PRESSE  MEDICALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADHINISTRATION  — 

WIASSON  ET  C>«,  ÉDITF^URS 

110,  boulevard  St-Germoin,  FABIS  (6>) 
Compte  Chiqua  pottaux  n»  699 


PRIX  DE  L’ABONNEMENT  PODB  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 4S  fr.  » 


F.  DE  LAPERSONNE 

Profoseour 

de  Clinique  ophtalniolopriqne, 
Membre  de  l'Académie  do  médecin 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

do  clinique  gynécolooiqtte 
à  l’hôpital  Brocf. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

do  l’hôpital  Sainl-Anloino. 


—  DIRECTION  SCIENTIFIQUE  - 


M. LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 
Médecin  honoraire  dos  hôpitaui 


médecine. 


H.  ROGER 

Doyen  de  la  Faculté  do  Paria, 
.  .  Médecin  de  l’Hntol-Diou, 

do  médecine.  Membre  do  l'Académ 

F.  WIDAL  M.  LERMOYEZ 

Médecin 

•hôpital  Saint-Antoine 
de  l’Académie  de  méd 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé. 
Chirurgien  do  l’hôpitai  Saint-Li 


F.  JAYLE 

Ancien  chef  des  trav.  clin. 
.  à  l'hôpital  Broca. 


-  RÉDACTION  - 

BBCRÉT  AIRES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6'| 
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PROPOS  D’ALSACE 

L'EXEMPLE  D'UNE  CITÉ 

Bourgeois  de  la  vieille  France,  écoutez  et 
instruisez-vous  ! 

Mulhouse  n’est  pas  seulement  la  grande  ville 
du  travail  qui  recrute  dans  la  population  ouvrière 
les  trois  cinquièmes  de  ses  100.000  habitants  : 
elle  est  une  sorte  de  petite  capitale  industrielle, 
vers  laquelle  convergent  ces  riches  vallées  de 
Massevaux,  de  Thann,  de  Gueb-willer,  où  les 
cheminées  se  dressent  sans  trop  de  disgrâce  pour 
l’avenante  nature. 

Mulhouse  est  réputée  pour  ses  œuvres  sociales  ; 
mais  il  ne  faudrait  pas  croire  qu’elle  doive  sa 
renommée  à  l’organisation  allemande  :  ce  serait 
une  grande  injustice.  Elle  a  peut-être  déteint  — 
saris  le  vouloir  —  sur  l’envahisseur  ;  elle  n’a  rien 
reçu  de  lui.  Il  n’y  a  pas,  dans'nos  départements 
recouvrés,  une  ville  qui  se  soit  préservée  avec 
autant  de  persévérance  et  de  bonheur  des  con¬ 
tacts  gerqianiques.  C’est  la  ville  où  n'osa  jamais 
pénétrer  le  kaiser,  ta  bourgeoisie  de  Mulhouse 
ayaiit  supprimé  l’officier  allemand;  elle  ne  le  voyait 
pas.  Jamais  le  plus  ou  le  moins  aristocrate  des 


dragons  ou  des  chasseurs  n’a  pu  rencontrer  le 
regard  d’une  bourgeoise  mulhousienne.  Lorsque 
nous  demandons  aux  habitants  de  cette  ville,  occu¬ 
pée  durant  un  demi-siècle,  quels  étaient  les  faits  et 
gestes  des  officiers  impériaux,  «  nous  ne  savons 
pas  —  disent-ils  —  ils  n’existaient  pas  pour  nous  » . 
Non,  Mulhouse  ne  doit  rien  à  l’organisation 
allemande.  Elle  est  la  ville  de  l’initiative  privée. 
Travail,  richesse,  solidarité  se  sont  enchaînés 
comme  dans  un  ordre  naturel. 

Ici,  pas  d’aristocratie  qui  dissimule  l’oisiveté 
derrière  le  luxe.  Le  consommateur  se  double  tou¬ 
jours  d’un  producteur.  Les  fils  des  grands  indus- 
riels  n’ont  pas  le  souci  de  redorer  un  blason 
élimé  par  le  temps.  Au  sortir  des  écoles  techni¬ 
ques,  ils  voyagent.  Ils  vont  acheter  des  cotons  en 
Egypte,  des  laines  en  Argentine  ou  en  Australie 
et  puis  ils  secondent  leurs  pères  qu’ils  remplace¬ 
ront  plus  tard. 

Le  Mulhousien  est  aussi  ardent  à  la  distraction 
qu’au  travail.  Il  est  sportif,  il  peuple  chaque 
dimanche  les  crêtes  voisines  des  Vosges.  Il  aime 
les  assemblées,  les  concerts,  les  bals,  les  confé¬ 
rences.  Le  nombre  de  ces  réunions  est  considé¬ 
rable  et  telle  salle  en  vogue  est  louée  douze  mois 
avant  la  soirée  projetée.  Mulhouse  est  le  paradis 
des  conférenciers  ;  non  seulement  ils  trouvent 
des  auditoires  nombreux  et  attentifs,  mais  ils  sont 


VANADARSINE 

(Solution  d’Arséniate  de  'Vanadium). 

Augmente  le  taux  de  l' hémoglobine,  le  poids 
fi  les  foroes. 

SODTTH  :  n  b  XX  ganttes  par  Jour. 

AMPODUI  :  1  ee.  par  Jour  on  tons  les  deux  Jours. 

Liiigritgiri  i.  BOILLIDIH,  13.  rot  in  GbaretB-lidi.  FIBIS 


SCOPOLAMINE 
OCili^W^  MORPHINE  ZZ 

En  ampoules  de  1  cmc. 

Le  calmant  le  plus  puissant 
de  la  douleur. 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS15». 


Névralgies,  Grippe^.  Douleurs  rhumatismales 

NOPIRINE 


AOTION  CALMANTE  RAPIDE  ET  PERSISTANTE 

-  ÉCHANTILLONS  GRATUITS  - 

Laboratoire  YICARIO,  17,  bonlev.  Hanssmann.  PARIS. 


Le  Diurétique  Rénal  par  excellence 

"laSANTHÉOSE” 

ne  se  délivre  qn’en  boîtes  de  14  onohets 
4.  rae  da  Roi-de-Sicile.  PARIS 


ËNDOCRISINES 

FOURNIER 

THYROÏDE  -OVAIRE  -  FOIE 

etc,  etc. 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26,  Boulevard  de  l'Hôpital  _  PARIS 


METARSENOBENZOL 

SACA 

Antisypbilitique  puissant  -  Action  extrêmement 
rapide  -  Qualités  remarquables  de  tolérance. 
Littérature  et  échantillons  :  A.  MILLET,  pharmacien, 
i,  rue  Richer,  Parit-IX*. 


rhumatisme: 

Collobiase  de  SOUFRE 

SYPHILIS 

SULFHYDRARQYRE 

!’-4iN»pa««lr«e  DAUSSlt,  «,  Aubriot,  FJMII*, 
"XXX*  Annéb.  — N»  36.  6  Mai  1922. 


HETËROLYSINE 

Yaccin  sntigonococcique  en  CAPSULES 

BLENNHORRAGIE  -  GOUTTE  MILITAIRE 

SÉROSITÉ  URÉTRALE  ET  VAGINALE 

(3  A  6  capinles  par  jonr.) 

htirililN  il  HitHniii  ouviÉRQ .  IT,  r.  Inlirt-liilinii,  Pirli 


Granules  DES 

Vosges 


Toux 

Grippe 


Rhume  de  cerveau  picotements  de  la  ooroe 
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accueillis  par  des  hôtes  prévenants  qui  les  héber¬ 
gent,  les  promènent,  les  prêtent  à  des  amis,  les 
reprennent,  s’ingénient  à  les  distraire. 

L’argent  n’y  vient  pas  alimenter  l’avarice  et 
l’égoïsme  ;  il  devient  le  nerf  des  initiatives  indi¬ 
viduelles  et  collectives.  Il  n’est  pas  de  ville  où 
l’on  donne  davantage  et,  pour  ainsi  dire,  sans  lassi¬ 
tude,  par  assistance,  par  esprit  de  progrès,  par 
sympathie.  Qu’une  idée  reçoive  l’approbation  de 
l’intelligence  ou  de  la  raison,  vite  se  cristallisent 
autour  d’elle  les  moyens  de  réalisation. 

Après  l’armistice,  la  crise  des  communications 
s’éternise  ;  une  somme  importante  est  recueillie, 
un  office  des  transports  est  créé  et  trouve  des 
solutions  rapides.  Le  cercle  des  officiers  est  jugé 
indigne  de  l’armée  libératrice  :  un  soir,  quelques 
bourgeois  décident  d’y  intéresser  les  cassettes 
particulières  et  une  liasse  de  billets  bleus  s’amon¬ 
celle.  Une  autre  fois,  c’est  l’hôpital  militaire  dont 
les  airs  de  parent  pauvre  ont  impressionné  et  qui 
fait  sa  toilette  avec  quelques  milliers  de  francs 
spontanément  venus  de  la  cité. 

Des  Mécènes  se  trouvent  pour  provoquer  et 
subventionner  les  manifestations  artistiques. 
L’un  appelle  un  quatuor  célèbre,  l’autre  fait  venir 
de  Paris  tout  un  orchestre  symphonique.  Mais 
c’est  surtout  autour  des  projets  d’ordre  social 
qu’on  volt  se  rallier  promptement  les  volontés 
réalisatrices. 

Toutes  les  œuvres  sociales  de  Mulhouse  sont 
venues  de  cet  esprit  d’entreprise  et  d’altruisme. 
A  cet  égard,  la  cité  industrielle  fut  une  initiatrice. 
Le  grand  mot  d’hygiène  sociale  a  été  composé 
par  des  bourgeois  de  Mulhouse.  Ils  ont  bâti,  dès 
1852,  les  premières  maisons  ouvrières  d'Europe. 
Aujourd  hui  elles  couvrent  32  hectares,  comptent 
1.248  habitations  devenues  pour  la  plupart  la 
propriété  de  ménages  ouvriers  après  vingt  ans 
d’un  minime  loyer.  La  charité  privée  avait 
devancé  d’un  demi-siècle  les  tentatives  de  la  loi. 

Dès  1865,  une  usine  de  Guebwiller  assurait 


aux  femmes  en  couches  des  secours  gratuits  et  un 
salaire  intégral  de  trois  semaines.  Les  «  Caisses 
de  malades  de  fabrique  »,  1’  «  Association  de  pro¬ 
tection  contre  les  accidents  de  fabrique  »,  qui 
fonctionnaient  avant  la  guerre  de  1870,  sont  à 
l’origine  des  lois  d’assurances  sociales.  Bismarck 
n’a  fait  que  s’approprier  une  idée  régionale  qui 
lui  est  apparue  comme  une  force  de  gouverne¬ 
ment.  Ainsi  fut  codifiée  et  caporalisée  une  entre¬ 
prise  originellement  privée,  et  il  ne  semble  pas 
que  la  santé  ouvrière  ait  toujours  gagné  à  cette 
étatisation. 

Aujourd’hui,  demeurent  une  foule  d’œuvres  qui 
répandent  dans  la  ville  les  bienfaits  de  l’assis¬ 
tance  privée.  Je  ne  citerai  que  ces  «  patronages  », 
d’aspect  un  peu  vieillot  peut-être,  mais  d’une 
charité  patriarcale.  Ils  partagent  la  cité  en  quar¬ 
tiers  de  bienfaisance,  où  les  malades  trouvent  un 
secours  matériel  et  moral  et  d’où  rayonne  une 
«  sœur  »  visiteuse,  portant  aux  ménages  ouvriers 
assistance  et  conseils. 

N’est-ce  pas  dans  la  banlieue  mulhousienne 
que  vit  le  jour,  à  Guebwiller,  la  première  société 
de  gymnastique  de  France  et  que,  dès  1775,  le 
pasteur  Oberlin  fondait  la  première  des  salles 
d’asile  ? 

Dans  un  tel  terrain,  l’esprit  social  se  développe 
avec  la  profusion  d’une  plante  banale  On  voit  un 
grand  philanthrope,  tel  qu’Auguste  Balance, 
consacrer  toute  sa  fortune  à  un  sanatorium  d’en¬ 
fants  tuberculeux.  Mais  on  voit  aussi  un  modeste 
employé  concevoir  l’idée  de  transformer  une  car¬ 
rière  abandonnée  en  jardins  de  rapport  avec  les 
bras  d’ouvriers  à  qui  l’usine  est  encore  contre- 
indiquée.  Il  sait  intéresser  à  sa  conception  des 
l  I  bourses  généreuses  et  consacre  ses  loisirs  de  tra¬ 
vailleur  à  la  réaliser. 

L’initiative  privée  a  trouvé  son  expression  la 
plus  complète,  une  expression  vraiment  majes¬ 
tueuse,  dans  l’activité  de  la  Société  industrielle. 
Lorsqu’en  1825,  vingt-deux  jeunes  industriels 


cherchent  un  appui,  ils  ne  songent  pas  à  se 
tourner  vers  l’Etat.  Ils  fondent  une  société.  La 
Société  industrielle  de  Mulhouse,  ancêtre  et  modèle 
des  associations  analogues,,  est  aujourd’hui  une 
grande  force  de  réalisation  et  de  progrès.  Elle  a 
fondé  des  comités  d’études,  des  écoles  de  dessin, 
de  filature  et  tissage,  de  commerce,  de  maîtres 
mineurs,  d’art  professionnel  de  jeunes  filles,  un 
dispensaire  antituberculeux.  Elle  possède  des 
musées  d’histoire  naturelle,  des  arts  décoratifs, 
de  dessin.  Le  musée  mulhousien  des  Beaux-Arts, 
riche  de  7.000  œuvres  et  de  la  plus  belle  collection 
des  peintres  alsaciens  qui  existe,  est  sa  propriété. 
Elle  a  dirigé,  patroné  l’essor  de  solidarité  sociale 
de  la  cité.  Elle  distribue  des  prix,  organise  des 
conférences  de  vulgarisation  scientifique,  histo¬ 
rique,  médicale.  Elle  cherche  à  atteindre  non 
seulement  la  bourgeoisie  studieuse,  mais  les 
masses  populaires  par  des  réunions  dominicales 
et  les  enfants  par  des  récréations  cinématogra¬ 
phiques.  Elle  est  un  foyer  de  travail  et  de  rayon¬ 
nement.  Elle  est  aussi  un  grand  symbole  :  elle 
montre  la  puissance  que  peut  acquérir  un  effort 
entièrement  étranger  à  la  vie  administrative  et 
elle  définit  toutes  les  obligations  que  la  prospé¬ 
rité  contracte  à  l’égard  de  la  collectivité. 

Au  moment  où  certains  fondent  de  grands 
espoirs  sur  les  lois  sociales  que  l’Alsace  tient  de 
l’hégémonie  prussienne,  il  n’était  pas  inutile  de 
dévoiler  la  physionomie  véritable  d’une  grande 
cité  alsacienne.  L’exemple  qu’elle  offre  est  bien 
différent  de  celui  qu’on  a  requis  d’elle. 

G.  Legrand. 


GROUPE  MÉDICAL  PARLEMENTAIRE 

Le  Groupe  médical  parlementaire  s’est  réuni  à  la 
Chambre  des  députés  le  14  Mars,  sons  la  présidence  de 
M.  le  Dr  Chauveau,  sénateur. 

En  plus  d’un  très  grand  nombre  de  membres  du 


<ie  la  Société  d. ’ Aliimena-tation  d.iété-bi<3;ne 


RÉGIME  DES  MALADES,  CDNVALESCENTS,  VIEILLARDS  Æime/itatiûn 

Farines  très  légères  Farines  légères  ±  Farines  plus  substantieUes  /  / 

RIZINE  .  1  ORGÉOSE  |  AVEIVOSE  Çx  ^  + 

Crème  de  riz  maltce  ■  Crème  d’orge  maltée  Farine  d’avoine  ntaltée  ^n/a/in 

ARISTOSE  il  GRAMENOSE  'J  CASTAUSOSE  -LZ  ^ 


Farines  plus  substantieUes 

A  VENOSE  O 


Farines  très  légères  Farines  légères  X  Farines  plus  substantieUes 

RIZTSE  .  1  ORQÉOSE  |(  AVENOSE  ÇZ 

Crème  de  riz  maltce  ■  Crème  d’orge  maltée  Farine  d’avoine  maltée 

ARISTOSE  i  GRAMENOSE  \.  CASTANOSE 

à  base  do  farine  maltée  de  blé  et  d’avolna  |  (Avoine,  blé,  orge,  'maïs)  i  à  fease  de  farine  de  châtaignes  maltée 

CÉRÉMALTINE  BLÉOSE  |j  ZENTILOSE 

(Arrow-root,  orge,  blé,  maïs)  j  Blé  total  préparé  et  malté  T  'Farine  de  lentilles  maltée 

CACAOS,  MALTS,  SEMOULES,  CÉRÉALES  spécialement  préparées  pour  DÉCOCTIONS 


CASTAXOSE 

se  de  farine  de  châtaignes  maltée  | 

ZENTIZOSE 

'Farine  de  lentilles  maltée 


Usine  et  Laboratoires  à  LEVALLOIS-PERRET.  —  Brochure  et  Échantilîor 


Le  plus  Puissant  Stimulant  de  la  Dépression  Organique 

1°  En  AMPOULES  stérilisées.  Prix  de  la  Boite  de  12  Ampoules  ;  6,50 
2° En  GOUTTES  (voie  gastrique) 

Prix  du  Flacon  compie-gouUes  ;  6.50  | 
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groupe,  assislaient  à  la  séance  M.  le  D'  Levassor  et 
M.  le  D''  Lafontaine,  secrétaire  de  l’Union  des  Syndicats 
médicaux. 


l'on  veut  réellement  organiser  dés  soins,  la  médecine 
d'aujourd’hui  ne  pouvant  s’accommoder  simplement  de 
la  visite  et  de  la  consultation,  mais  exigeant  des  recher- 


«  L’Assemblée  générale  affirme  sa  volonté  de  ne  pas 
s'opposer  fi  l’établissement  de  l’Assurance  sociale,  mais 
elle  déclare  »  ...  au  lieu  de  «  est  disposée  fi  apporter  son 


MIDY 


Association  dextrait.s  dessèches  dans  le  vide 
de  plantes  stabilisées 

^ Warrons  dlnde--Cu|ires5u&-Vibuirfiuîri-îlam&îriélisj 

dde  poudres  ddrganes  à  secrétiorv  interne 

^.Thyroïde -Hypoi^yse  bolale  et  Surrenalej 

S  3.6  COMPRIMÉS 
PAR  JOUR 


Médication 


Varices  -  Varicocèles 
Œdèmes 
post-phlébitiques 


interne 


Troubles  de 


la  Ménopause  et 
de  la  Puberté 


H  émorroïdes 


SUPPOSITOIRES  MIDY 

-  sty[\tiQues^ 


POMMADE  MIDY 

Ss _ ^di-èr\o-sby|abiQue^ 


LABORATOIRES  MIDY 
4  rue  du  Colonel  Moll 

PARIS 


LA  VACCINATION  ANTITYPHOIDIQUE 
DU  PERSONNEL  HOSPITALIER,  A  PARIS 
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centrale  établie',  en  commun,  par  l’Office  national  des 
Caisses  et  de  l’Union  des  Syndicats  médicaux  de 
France. 

Le  secrétaire  général  de  l’Union  termine  en  lisant  les 
conclusions  votées  fi  la  dernière  Assemblée  générale  de 
l’Union,  fi  la  suite  des  débats  concernant  l’Assnrance- 
invalidité-maladie,  conclusions  dans  lesquelles  les  consi¬ 
dérations  exposées  ci-dessus  sont  rappelées  et  qui  peu¬ 
vent  se  résumer  ainsi  ; 

1“  Conserver  pour  l'Ahacc  et  la  Lorraine  ce  qui  existe 
actuellement-, 

2»  Sans  s’opposer  au  projet  d’assurances  sociales, 
n'accepter  comme  cadre,  en  ce  qui  concerne  les  soins,  nile 
cadre  de  la  loi  allemande,  ni  le  cadre  jusqu’ici  proposé 
par  le  projet  français-, 

3»  Etablir,  par  contrat  collectif  passé  entre  les  Caisses 
et  les  Syndicats  médicaux,  une  organisation  de  soins,  arec 
libre  choix,  tarif  à  la  cisite  et  respect  du  secret  profes- 

Diverses  questions  sont  ensuite  posées  au  Dr  Lafon¬ 
taine  par  MM.  Grinda,  Pinard,  Gadeau. 

Ce  dernier  s’élève  contre  l’état  actuel  des  hôpitaux  et 
leurs  sedles  communes  ;  il  demande  leur  transformation 
en  véritables  maisons  de  santé.  L'orateur  se  demande  si 
c’est  l’Etat  ou  le  Syndicat  médical  qui  devra  prendre  en 
mains  cette  réorganisation  et  ces  créations.  II  semble 
eue  le  médecin  doive  se  borner  exclusivement  dans  son 


Presse  Médicale  (11  Mars  1922)  «  Pour  la  vaccination 
antityphoïdique  >>,  nous  tenons  à  rappeler  l’effort 
remarquable  fait  depuis  dix  ans  dans  ce  sens  par 
l'Assistance  publique  de  Paris,  effort  que  M.  Crouzon, 
dans  une  note  ‘  lue  à  la  séance  de  l'Académie  de  Mé¬ 
decine  du  24  Janvier  1922,  a  bien  mis  en  valeur. 

Cette  tentative  est  une  des  plus  considérables  qui 
aient  été  faites  en  France  dans  la  pratique  civile, 
puisqu’elle,  porte  maintenant  sur  plus  de  6.000  vac¬ 
cinations,  et  que  les  résultats  en  ont  été  consacrés 
par  le  vote  récent  de  l’Académie  dans  sa  séance  du 
7  Mars  1922. 

Dès  1909,  l’Administration  générale  de  l’Assistance 
publique  à  Paris  s’est  préoccupée  des  cas  de  fièvre 
typhoïde  observés  avec  persistance  à  la  Salpêtrière, 
et  M.  Crouzon  avait  été  amené  à  adresser  au  Directeur 
de  l’Administration  un  rapport  sur  ce  qui  se  faisait 
alors  en  Angleterre  et  en  Allemagne,  en  particulier 
pour  le  personnel  infirmier. 

Le  26  Décembre  1911,  -sur  le  rapport  du  profes¬ 
seur  Landouzy,  le  Conseil  de  surveillance  permettait 
à  titre  facultatif  la  vaccination  antityphique  pour  le 
personnel  infirmier,  et,  le  19  Février  1914,  sur  le 
rapport  de  M.  Barth,  le  même  Conseil  autorisait  de 
rendre  obligatoire  cette  vaccination  pour  les  postu- 
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lants  et  postulaules,  et  pour  tous  lc.8  agents  du  per¬ 
sonnel  hospitalier  qui  viennent  à  être  exposés,  dans 
leurs  fonctions,  à  l'infection  typhique. 

Ces  mesures  provoquèrent  une  certaine  agitation 
dans  le  personnel  infirmier,  et  M.  Mesureur  fut  amené 
à  faire  connaître  à  l’Âcadémie  (26  Mai  1914)  les  résul¬ 
tats  de  cette  vaccination  ;  l’Âcadémie  fut  unanime  dans 
son  approbation  des  efforts  généreux  de  M,  Mesureur. 

La  vaccination  fut  donc  poursuivie  et  fut  assurée 
pendant  la  guerre,  non  seulement  à  la  Salpêtrière, 
mais  à  Saint-Antoine,  à  l’Hôtel-Dieu,  à  Broussais, 
Cochin,  Laënnec. 

Le  15  Avril  1920,  sur  le  rapport  du  professeur 
Sergent,  la  vaccination  fut  rendue  obligatoire  pour 
tous  les  stagiaires  et  les  infirmières  temporaires,  et 
c’est  le  Centre  de  la  Salpêtrière  qui  fut  chargé  d’as¬ 
surer  cette  vaccination. 

Depuis  1912,  à  la  Salpêtrière,  5.178  infirmières 
furent  vaccinées.  Depuis  1917,  le  vaccin  employé  est 
le  vaccin  TAB  chauffé  n"  2,  du  professeur  Widal,  en 
une  seule  Injection  de  1  cmc  1/2.  Grèce  aux  mesures 
minutieuses  prises,  il  n’y  eut  aucun  incident  notable; 
grâce  au  dévouement  des  vaccinateurs,  cette  œuvre 
prophylactique,  qui  avait  soulevé  tant  de  protesta¬ 
tions  au  début,  put  être  menée  à  bien  (il  .est  vrai  les 
résultats  de  la  vaccination  pendant  la  guerre  avaient 
convaincu  les  plus  sceptiques).  Actuellement  la  vacci¬ 
nation  a  réduit  et  même  presque  fait  disparaître  la 
fièvre  typhoïde  à  la  Salpêtrière  et,  sur  1.739  vac¬ 
cinés  qui  ont  pu  être  suivis,  un  seul  cas  de  fièvre 
typhoïde  a  été  observé. 

Devant  ces  résultats,  M.  Mourier,  directeur  de 
l’Assistance  publique,  vient  de  créer  quatre  Centres 
de  vaccination  pour  la  population  civile  à  Saint- 
Antoine,  Cochin,  Lariboisière  et  Trousseau. 

Il  était  juste  de  signaler  l’œuvre  d'une  administra¬ 
tion  qui,  depuis  dix  ans,  marche  résolument  à  l’avant- 
garde  dans  une  voie  où  il  faut  s’efforcer  aujourd’hui 
d'entraîner  le  monde  médical  et  le  grand  public. 

Dorénavant  tous  les  candidats  à  l’externat  devront 
produire  un  certificat  de  vaccination  antityphoïdique 
ou  un  certificat  de  contre-indication  dûment  étaHi. 

Tous  ceux  qui  entreront  donc  dans  la  carrière  des 
concours  de  l’assistance  publique  seront  astreints 
dans  l’avenir  à  cette  vaccination. 


SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  PUBLIQUE 

ET  DE  GÉNIE  SANITAIRE 

Organisation  d’une  Maternité  dans  un  centre 
de  35.000  habitants.  —  La  ville  du  Creusot, 
entre  toutes  les  villes  de  France,  est  une  cité 
privilégiée.  Possédant  depuis  déjà  nombre  d’an¬ 
nées  une  organisation  médicale  qui  assure  aux 
quatre  cinquièmes  des  habitants,  c’est-à-dire  à 
toutes  les  familles  des  ouvriers  et  des  employés 
des  usines,  une  assistance  médicale  et  pharmaceu¬ 
tique  complète,  elle  se  trouve  encore  dotée,  depuis 
un  peu  plus  d’une  année,  d’une  Maternité  réalisée, 
sur  la  demande  de  MM.  Schneider,  parM.  Eugène 
Briau. 

Une  enquête  à  laquelle  M.  Briau  avait  pro¬ 
cédé  lui  avait  montré  que  l’on  devait  escompter 
recueillir  à  la  Maternité  à  établir  environ  le  tiers 
des  accouchements  survenant  chaque  année  dans 
la  ville  et  sa  banlieue.  Le  total  des  naissances  au 
Creusot  pouvant  être  escompté  atteindre  environ 
600  pour  l’année,  M.  Briau  estima  que  les  ser¬ 
vices  de  la  Maternité  à  installer  devaient  être 
prévus  pour  un  total  d’environ  280  accouche¬ 
ments,  soit  200  pour  la  ville  et  80  pour  sa  ban¬ 
lieue. 

L’établissement  édifié  sous  sa  direction  par 
M.  Landrevaut,  architecte  des  Usines,  à  été  amé¬ 
nagé  en  s’inspirant  des  dispositions  les  plus  pra¬ 
tiques  réalisées  dans  les  Maternités  publiques 
les  plus  récentes  et  dans  les  maisons  de  santé 
privées  les  mieux  installées. 

Il  comporte  essentiellement:  un  service  d’accou¬ 
chement  aseptique,  avec  dortoir  à  6  et  à  2  lits 
et  des  chambres  particulières  à  un  lit,  une  salle 
d’opérations  et  deux  salles  de  travail,  le  tout  de 
plain-pied. 

Séparé  complètement  de  ce  premier  service, 
l’aménagement  comporte  encore  un  dortoir  d’ac¬ 


couchées  douteuses  et  une  infirmerie  des  infectées 
à  laquelle  se  trouvent  rattachées  une  salle  de 
travail  et  une  salle  d’opérations  particulières. 
Naturellement  cette  dernière  section  de  l’établis¬ 
sement  est  pourvu  d’un  personnel  spécial. 

Enfin,  pour  compléter  cette  installation  géné¬ 
rale,  se  trouve  aménagé  au  rez-de-chaussée  de  la 
Maternité  un  dortoir  de  grossesse  réservé  aux 
femmes  enceintes  attendant  leur  délivrance. 

L’établissement  comporte  ainsi  au  total  40  lits 
organisés,  et  ce  nombre,  en  cas  de  besoin,  peut 
être  accru  sans  que  l’on  ait  à  redouter  un  encom¬ 
brement  des  locaux. 

Inaugurée  le  15  Octobre  1920,  la  nouvelle  Ma¬ 
ternité,  dont  la  direction  fut  confiée  à  M.  Bourret, 
ancien  chef  de  clinique  du  professeur  Fochier  (de 
Lyon),  a  vu,  à  la  date  du  15  Février  1922,  soit  en 
quinze  mois,  se  succéder  378  accouchements, 
sans  un  seul  cas  de  fièvre  puerpérale. 

Or,  durant  le  même  temps,  il  y  eut  au  Creusot, 
parmi  les  femmes  accouchées  chez  elles,  un  cer¬ 
tain  nombre  de  cas  d’infection,  ce  qui  est  établi 
par  ce  fait  que,  durant  cette  période,  7  femmes 
gravement  atteintes  furent  amenées  à  la  Mater¬ 
nité  où,  du  reste,  elles  guérirent. 

Mais,  si  l’on  tient  compte  que,  durant  ces 
quinze  premiers  mois  de  son  fonctionnement,  la 
Maternité  du  Creusot  a  reçu  sensiblement  le  tiers 
des  femmes  accouchées,  il  apparaît  de  suite  que, 
grâce  à  elle,  les  infections  puerpérales  ont  été 
réduites  d’un  tiers  dans  la  population  générale  de 
la  ville. 

Un-  tel  résultat,  assurément,  est  loin  d’être 
négligeable. 

Ce  n’est  point  le  seul  que  nous  ayons  à  enre¬ 
gistrer  et  qui  soit  dû  à  l’existence  des  installa¬ 
tions  nouvelles  réalisées,  grâce  à  l’initiative  heu¬ 
reuse  des  propriétaires  des  Usines  du  Creusot. 

Au  Creusot,  en  effet,  ce  n’est  pas  seulement  la 
fièvre  puerpérale  qui  est  devenue  plus  rare,  c’est 
encore,  fait  d’un  intérêt  extrême,  la  mortalité 
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infantile  qui  a  diminué  notablement.  Depuis  l’in¬ 
stallation  de  la  consultation  de  nourrissons,  instal¬ 
lation  qui,  avec  celle  d’une  consultation  à  l’usage 
des  femmes  enceintes,  est  venue  compléter  l’éta¬ 
blissement  de  la  nouvelle  Maternité,  la  mortalité 
infantile  qui,  en  France,  en  1920,  avait  été  en 
moyenne  de  12  pour  100  alors  qu’au  Greusot  elle 
atteignait  seulement  7,8  pour  100,  est  tombée  à 
5,4  pour  100  en  1921,  pendant  la  première  année 
de  fonctionnement. 

De  plus,  on  n’a  eu  aucun  décès  à  relever  parmi 
les  enfants  inscrits  à  la  consultation.  Ce  sont  là, 
on  en  conviendra  volontiers,  des  résultats  dignes 
d’attirer  l’attention  et  qui,  comme  l’a  fort  juste¬ 
ment  reconnu  M.  le  professeur  Cbuvelaire,  sont 
la  conséquence  régulière  des  généreux  efforts 
faits  par  les  établissements  du  Greusot  pour  réa¬ 
liser  «  l’ensemble  de  la  vraie  et  complète  protec¬ 
tion  maternelle  et  infantile,  protection  sociale  et 
médicale  qui  tend  par-dessus  tout  à  laisser  la 
mère  au  foyer  et  à  ne  pas  séparer  l’enfant  de  sa 


L’augmentation  de  la  natalité  et  la  cité- 
jardin  de  Tergnier.  —  Le  réseau  du  chemin  de 
fer  de  la  Compagnie  du  Nord  fut,  comme  chacun 
sait,  particulièrement  épropvé  par  la  guerre. 
Sur  3.840  km.  de  voies  ferrées  qu’il  comporte, 
2.340  furent  occupés  par  l’ennemi  qui  y  apporta 
systématiquement  la  ruine,  si  bien,  nous  rapporte 
M.  Dautry,  ingénieur  en  chef  de  la  Compagnie 
du  Nord,  que  l’ensemble  des  dégâts  immobiliers 
seuls  s’élève  à  plus  de  1.300  millions. 

Les  Allemands  partis,  la  Compagnie  sans  retard 
entreprit  l’œuvre  de  réparation.  On  sait  avec 
quelle  activité  elle  fut  poussée.  Commencés  en 
Septembre  1918,  six  mois  plus  tard,  en  Avril  1919, 
les  travaux  de  réfection  avaient  été  si  bien  con¬ 
duits  que  la  circulation  des  trains  se  trouvait 
rétablie  sur  toutes  les  lignes,  et  que  moins  d’un 
an  après  les  express  d'abord  puis  les  grands 


rapides  circulaient  tous  à  nouveau  sur  les  grandes 
artères  du  réseau. 

Mais,  rétablir  la  circulation  sur  les  voies  ferrées 
n’était  point  le  seul  objectif  à  poursuivre.  Une 
autre  tâche  s’imposait  :  assurer  aux  agents  de  la 
Compagnie  et  à  leurs  familles  la  possibilité  maté¬ 
rielle  de  vivre  dans  les  régions  systématique¬ 
ment  dévastées  où  les  maisons,  les  œuvres  d’art, 
les  canalisations  d’eau  avaient  été  entièrement 
détruites. 

La  Compagnie  ne  recula  pas  devant  cette  tâche 
et  voulut,  puisque  les  circonstances  lui  impo¬ 
saient  de  reconstruire,  que  la  recoftstruction  fût 
particulièrement  soignée,  de  façon  à  assurer  à  son 
personnel  des  conditions  nouvelles  d’existence 
répondant  à  toutes  les  nécessités  hygiéniques  et 
morales. 

Quant  à  la  réalisation  des  travaux,  elle  fut 
poursuivie  sans  perte  de  temps  et  avec  une 
activité  telle  qu’en  l’espace  de  moins  de  trois 
ans  12.000  familles  d’agents,  représentant  une 
population  d’environ  60.000  personnes,  ont  pu 
être  logées  en  d’excellentes  conditions  maté¬ 
rielles. 

Les  1.000  premières  maisons  réédifîées,  natu¬ 
rellement,  furent,  en  raison  des  besoins,  dissémi¬ 
nées  tout  le  long  du  réseau.  Mais,  ces  premières 
nécessités  satisfaites,  on  s’occupa  activement  de 
réaliser  des  cités  groupant  un  nombre  plus  ou 
moins  important  de  constructions.  De  celles-ci, 
la  cité  Tergnier,  qui  date  de  1920,  est  la  plus 
ancienne  et  la  plus  importante  comme  nombre 
de  maisons  (300  maisons  en  bois  et  940  en 
dur). 

Construite  en  quatre  étapes,  elle  possède  actuel¬ 
lement  26  km.  de  rues,  un  réseau  d’égouts  et  une 
canalisation  amenant  l’eau  potable  sur  tous  les 
éviers.  Elle  possède  de  plus  des  écoles,  un  dis¬ 
pensaire  avec  salle  de  consultation  pour  les 
nourrissons,  des  bains-douches,  un  magasin 
d’alimentation,  une  salle  de  réunion  et  de  cinéma, 


un  bureau  de  poste,  une  école  ménagère,  un 
grand  terrain  de  jeu,  des  tennis,  un  jardin  pu¬ 
blic  dont  l’un  possède  un  kiosque  à  musique 
et  l’autre  un  belvédère  offrant  sur  la  forêt  de 
Saint-Gobain  une  admirable  vue. 

Enfin,  nous  fait  savoir  M.  Dautry,  la  cité  de 
Tergnier  possède  encore  un  jardin  d’enfants  et  à 
son  pourtour,  pour  les  grandes  familles,  des 
champs  de  pommes  de  terre  destinés  à  compléter 
les  jardins  potagers  qui  entourent  chaque  loge¬ 
ment. 

Les  maisons  réalisées,  qui  sont  en  général  à 
4  pièces  (une  salle  commune  et  3  chambres)  pos¬ 
sèdent  toutes  une  cave,  un  cellier  et  un  porche. 
Le  tout-à-l’égout  est  installé  pour  toute  la  cité  et 
complété  par  une  station  d’épuration  biologique. 

Dans  les  stations  de  petite  importance  où  ne 
pouvaient  être  réalisés  de  tels  aménagements,  on 
s’est  contenté  de  fosses  étanches  et  l’évacuation 
des  eaux  ménagères  est  alors  assurée  par  des 
canalisations  souterraines  aboutissantà  des  égouts 
de  gare. 

Cette  organisation  réalisée  a  jusqu’ici  donné 
les  meilleurs  résultats  qui  se  traduisent  notam¬ 
ment  par  le  relèvement  de  la  natalité  et  la  dimi¬ 
nution  de  la  mortalité  infantile  dans  les  nouvelles 
cités. 

Ainsi,  à  Tergnier,  il  y  a  eu,  en  1921,  dans  la 
cité,  75  naissances  et  3  décès  d’enfants  de  moins 
d’un  an,  soit  4  pour  100  de  mortalité,  alors  que 
dans  le  reste  de  l’agglomération  environnante,  on 
compta  94  naissances  et  37  décès  d’enfants  de 
moins  d’un  an,  soit  39  pour  100  de  mortalité. 

De  tels  chiffres  dispensent  de  commentaires. 
Mieux  que  tout,en  effet,  ils  montrent  d’indiscutable 
façon  combien  les  nouvelles  cités-jardins  réalisées 
pour  ses  employés  par  les  soins  de  la  Compagnie 
des  chemins  de  fer  du  Nord  répondent  aux  vérita¬ 
bles  nécessités  hygiéniques  et  morales  de  leurs 
habitants.. 

Geopces  Vitoux. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 
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Méthylarsinate  disodique. 
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Ia  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 


l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GAR)RIGO0, 
Professeur  d'Hyd^ott^la  ^ 


Médaille  d’Htgiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 
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LA  JOURNEE  DE  BERGUES 

Dimanche  passé,  sous  le  patronage  de  la  muni¬ 
cipalité  de  Bergues,  se  trouvait  organisée,  par  la 
Fédération  nationale  des  Associations  familiales 
de  France  et  par  la  Fédération  des  Unions  de 
familles  nombreuses  du  Nord  de  la  France,  une 
excursion  à  Bergues  de  tous  les  participants  au 
II'  Congrès  de  la  Jeunesse  régionaliste  du  Nord. 

Encore  que  Bergues  soit  une  ville  charmante 
et  de  réel  pittoresque,  cette  réunion  dans  la 
vieille  cité  flamande  comportait  un  autre  objet 
que  celui  d'en  visiter  les  curiosités  et  les  souve¬ 
nirs.  Consacrée  à  honorer  la  mémoire  de  Lamar¬ 
tine,  qui  fut  son  député  durant  plusieurs  années, 
la  journée  de  Bergues  avait  surtout  pour  objet 
essentiel  de  rappeler  à  tous  que  la  famille  et  sur¬ 
tout  la  famille  nombreuse  peut  seule  faire  la 
richesse  et  la  force  du  pays. 

Et,  ce  n’est  pas  sans  raison  qu’ayant  un  tel 
but,  cette  journée  fut  employée  à  commémorer 
le  souvenir  du  grand  poète. 

C’est,  en  effet,  que  Lamartine,  a  été  l’un 
des  premiers  à  comprendre  toute  l’importance 
sociale  de  la  famille,  et  aussi  le  premier  parmi 
les  hommes  politiques  modernes  à  réclamer  en 
sa  faveur  des  droits  spéciaux,  au  reste  bien 
légitimes. 

«  Un  jour  viendra,  je  n’en  doute  pas,  —  écri¬ 
vait-il  alors,  —  où  le  père  de  famille  aura  autant 
de  voix  qu’il  y  a  de  vieillards,  de  femmes  et 
d’enfants  à  son  foyer,  car  dans  une  société  mieux 
faite,  ce  n’est  pas  l’individu,  c’est  la  famille  qui 
est  l’unité  permanente.  » 

Gravée  en  lettres  d’or  sur  une  plaque  de  | 
marbre,  dont  la  pose  eut  lieu  en  présence  des 
congressistes  assemblés,  cette  phrase  lapidaire 
renferme  tout  un  programme  à  la  veille  enfin  de 
se  voir  réalisé  si  la  Chambre  veut  bien  prochai¬ 
nement,  ainsi  qu’il  le  lui  est  demandé,  accueillir 


favorablement  le  projet  de  loi  sur  le  vote  plural. 

Et  celui-ci  ne  répond  pas  seulement  à  une  idée 
de  justice  bien  légitime.  Il  doit  avoir  une  portée 
plus  grande. 

En  favorisant  la  famille,  en  donnant  à  son  chef 
une  autorité  d’autant  plus  grande  qu’elle  com¬ 
prend  davantage  de  membres,  la  loi  sur  le  vote 
plural  ne  saurait  nécessairement  manquer  de 
constituer  un  puissant  encouragement  à  son 
intention,  c’est-à-dire,  en  l’espèce  au  relèvement 
de  la  natalité. 

Et  c’est  ce  que  les  Jeunesses  régionalistes  du 
Nord  et  de  J’ Alsace  ont  particulièrement  bien 
compris. 

Le  vote  familial  devant  permettre  de  combattre 
efficacement  la  dépopulation  qui  menace  notre 
pays,  il  est  de  la  plus  haute  importance  de  le 
voir  institué  sans  retard. 

Et  c’est  justement  pourquoi  la  manifestation 
de  la  Journée  de  Bergues  ne  saurait  être  passée 
sous  silence,  pourquoi  aussi  nous  nous  devions 
de  la  signaler  à  tous  nos  lecteurs  en  les  incitant 
tous  à  réclamer  avec  les  Jeunesses  régionalistes 
du  Nord  et  de  l’Alsace,  avec  les  Associations  de 
pères  de  familles,  l’adoption  prochaine  et  défi¬ 
nitive  par  le  Parlement  de  ce  vote  familial  qui 
doit  concourir  à  assurer  la  grandeur  du  pays 
et  constituer  aussi  sa  meilleure  sécurité  pour 


CORRESPOMDAHCE 


Permettez-moi,  à  propos  de  l’annonce  parue  dans 
La  Presse  Médicale  sur  le  cours  de  la  Faculté  et  où 
se  trouve  mentionné  «  Le  diagnostic  biologique  du 
kyste  hydatique,  réaction  de  Ghedini-Weinberg  », 
permettez-moi,  dis-je,  de  rappeler  quelques  faits  ; 
Ghedini,  que  nous  avons  cité  avec  Weinberg  dans 


nos  travaux  princeps  à  titré  bibliographique,  con¬ 
cluait  de  ses  recherches  que  la  réaction  hydatique  ne 
peut  avoir  d’intérêt  pratique,  puisque  pour  l’exécuter 
il  faut  ponctionner  d’ahord  le  kyste.  Cette  conclusion 
négative  avait  dissuadé  plus  d’un  travailleur  d’insister 
sur  ces  recherches. 

Or,  avec  Weinberg,  nous  avons  employé  une 
méthode  originale  en  nous  servant  comme  antigène 
du  liquide  hydatique  de  mouton,  et,  par  ce  fait  même, 
notre  méthode  est  entrée  immédiatement  en  pratique. 
C’est  là  une  grande  dlfiérence  avec  les  faits  de  Ghedini. 

Nous  avons  ensuite,  soit  avec  mon  maître  Laubry, 
soit  seul,  étudié  dans  leurs  minimes  détails  les  pro¬ 
priétés  des  anticorps  et  des  antigènes  hydatiques,  et 
ces  recherches  d’identification,  dont  l’intérêt,  l’origi¬ 
nalité  et  l’exactitude  scientifique  n’ont  donné  lieu  à 
aucune  critique,  appartiennent  au  trésor  de  l’Institut 
Pasteur  de  Paris  —  spécialement  au  laboratoire  de 
mon  très  vénéré  maître  MetchnikofT  —  et,  pour  l’appli¬ 
cation  pratique  aux  services  de  mes  maîtres  Vaquez  et 
Lejars,  ainsi  qu’aux  services  Mathieu,  Béclère,  Rist, 
Legrls,  Demoulin,  etc... 

C’est  justice  que  cette  méthode  étudiée  entière¬ 
ment  en  France,  s^'on  le  génie  propre  à  l’esprit 
français,  reste  le  patrimoine  de  la  science  française. 

Veuillez  agréer,  etc...  M.  Parvo. 

LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


Avec  sa  production  annuelle  estimée  à  15,000.000  de 
yen,  le  camphre  de  Formose  est  devenu  le  maître  du 
marché  mondial  pour  cet  article  dont  il  fournit  les 
80  pour  100.  Mais,  depuis  le  mois  de  Septembre  1920, 
on  a  constaté  une  diminution  sensible  dans  le  com¬ 
merce,  à  tel  point  que  l’exportation  du  camphre  de 
Formose  s’est  trouvée  pratiquement  arrêtée,  à  partir 
du  mois  de  Décembre  1920.  Les  magasins  de  l’île 
sont  actuellement  bondés,  et,  en  présence  de  ce  stock, 
le  Gouvernement  général  de  l’île  a  dû  suspendre  jus¬ 
qu’à  nouvel  ordre  la  fabrication  du  camphre. 

(D’après  le  Yokohama  Chamber  of  Commerce  Jour- 


PEPTONATE  DE  FER  ROBIN 

est  je  Venita ble  Sel  ferrü gi neux  assimilable 


DÉCOUOert  en  1881  par  Maurice  ROBIN,  ancien  Chef  de  Laboratoire  des  Hôpitaux  de  Paris. 
Objet  d’un  rapport  à  l’Académie  des  Sciences  en  1885  par  le  gfrand  Chimiste  BEIRTHBlaOT. 

Préconisé  par  les  Professeurs;  Hayem,  Huchard,  Dujardin-Beaumetz,  Raymond, 
Dumontpallier. 

Le  Professeur  G.  Pou  ch  et,  de  la  Faculté  de  Médecine*  l’appréciait  ainsi  : 

«  Le  PEPTONATE  de  FER  ROBIN  est  un  sel  organique  défini  constitué  par  deux 
«  combinaisons  :  i°  de  Peptone  et  2°  de  Glycérine  et  de  Fer,  formant  un  sel  ferrique  double,  à  l’état 
«  de  combinaison  particulière,  et  telle  que  le  fer  ne  peut  être  décelé  ni  précipité  par  les  réactifs 
«  ordinaires  de  la  chimie  minérale.  Cet  état  particulier  le  rend  éminemment  propre  à  l’assimilation.  » 

En  1890,  le  Docteur  J  ai  11  et,  ancien  Chef  de  Laboratoire  de  Thérapeutique  à  la  Faculté  de 

Médecine,  écrivait  .  PEPTONA  TE  de  FER  ROBIN  a  vraiment  une  action  curative  puissante  bien 

«  supérieure  à  celle  des  autres  préparations  similaires.  »  ^ 

Quelles  plus  éloquentes  consécrations  officielles  pour  une  Spécialité  p^g-jrmaceutique  t 
Le  FER  ROBIN  augmente  le  nombre  des  globules  rouges  et  leur  richesse  en  hémoglobine; 
Combat  l’Anémie,  la  Chlorose,  les  hémorragies  de  toute  nature; 

Est  employé  avec  succès  dans  le  Diabète,  la  Glycosurie ,  le  Lymphatisme  èt  toutes 
manifestations  scrofuleuses  ou  syphilitiques; 

Il  active  la  nutrition. 

Très  économique  ;  Un  flacon  représente  un  mois  de  traitement. 

DOSE  :  10  à  30  gouttes  par  repas  dans  un  peu  d’eau  ou  de  vin  et  dans  n’importe  quel  liquide  ou  aliment. 

Pour  les  personnes  délicates,  Convalescents  et  Vieillards  : 

VIN  ROBIN  au  PEPTONATE  de  FER  et  PEPTO-ELIXIR  ROBIN 

_  _  DOSE  :  Un  verre  à  liqnenr  par  repas.  ' _ 


Exiger  la  Marque  **FER  ROBIJN  avec  un  UOM  COUCHÉ**. 

Vente  en  Gros  :  PARIS,  13,  Rue  de  Poissy.  ■—  Détail  :  TOUTES  PHARMACIES 
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JAPON 

Sa  Majesté  l’Empereur  du  Japon  a  décerné  le  titre 
de  baron  à  M.  Furnlchi,  directeur  de  la  Société  franco- 
japonaise  de  Tokio. 

MANDCHOURIE 

Les  colonies  de  vacances  pour  écoliers  des  deux 
sexes  ont  été  organisées  en  Mandchourie  depuis 
1918.  La  première  colonie  a  été  organisée  à  Hsuing- 
yaking,  l’une  des  trois  stations  balnéaires  de  laMand- 
chonrie.  La  Compagnie  des  chemins  de  fer  du  Sud 
mandchourien  a  fait  des  réductious  considérables 
pour  permettre  aux  écoles  d’envoyer  les  enfants  à  ces 
colonies  de  vacances. 

MEXIQUE 

D’après  VEcho  français  de  Mexico,  l’avis  autorisé 
des  commerçants  spécialistes  est  qu'en  1922  on  lit 
plus  de  périodiques  et  de  livres  français  au  Mexique 
qu’on  en  lisait  en  1910. 

Les  abonnés  à  certaines  revues  d’agrément  ont 
quelque  peu  diminué;  par  contre  les  clients  pour  les 
revues  techniques  ont  augmenté. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


Concours  pour  infirmières  militairf.s. 

D.  —  Infirmière  de  la  Croix-Bouge,  je  viens 
d' apprendre  par  notre  présidente  qu'un  concours 
aura  lieu  prochainement  pour  l’emploi  d'infirmière 
dans  les  hôpitaux  militaires.  Quelles  sont  les  condi¬ 
tions,  les  formalités  à  remplir?  Quel  est  le  programme 
de  ce  concours? 

R.  —  Oui,  un  concours  sera  ouvert  le  3  Juillet  1 922, 
à  14  heures,  pour  l’admission  à  l’emploi  d’infirmière 
des  hôpitaux  militaires,  qui  se  trouvent  tous  aux 
chefs-lieUx  des  corps  d’armée,  c’est-à-dire  dans  de 
grandes  villes. 

11  faut  remplir  les  conditions  suivantes  : 


1'  Etre  Française  ou  naturalisée  Française; 

2“  Avoir  eu,  au  1"  Janvier  1922,  21  ans  au  moins, 
minimum  21  ans,  maximum  35  ans  au  l"'  Janvier  de 
l’année  du  concours;  exceptionnellement  le  maximum 
sera  de  39  ans  en  1922. 

3“  Etre  de  bonnes  vie  et  mœurs. 

4°  Etre  infirmière  diplômée  de  l’Assistance  publique 
ou  d’une  école  d’infirmières  laïques  publique  et 
privée,  agréée  par  le  ministre  de  la  Guerre,  ou  avoir 
servi,  pendant  la  guerre,  dans  les  formations  sani¬ 
taires  pendant  un  an  ; 

5“  Etre  apte  à  servir  en  France,  en  Algérie, 
Tunisie  et  les  corps  d’occupation  extérieurs,  et  s’en¬ 
gager  à  passer  une  visite  médicale  sérieuse. 

La  demande  de  subir  ce  concours  doit  être  faite 
avant  le  20  Mai  1922.  L’adresser  à  la  direction  du 
Service  de  Santé,  l'' bureau,  139,  rue  de  Bercy,  Paris. 
Il  faut  donner  l’adresse  de  son  domicile,  la  profession 
et  le  centre  d’examen  (écrit  et  oral)  choisi;  l’autori¬ 
sation  maritale  s’il  y  a  lieu  ;  un  certificat  de  bonnes 
vie  et  mœurs;  un  extrait  du  casier  judiciaire  récent; 
une  copie  conforme  de  tous  les  diplômes  ou  certificats 
ou  le  livret  de  l’infirmière  s’il  y  a  lieu. 

sff** 

Le  concours  comprend  une  épreuve  d’admissibilité, 
épreuve  écrite  sur  la  vie  hospitalière  (2  heures  30 
pour  la  rédaction;  la  note  Inférieure  à  11  est  élimi¬ 
natoire)  et  des  épreuves  définitives  (épreuve  orale  et 
pratique).  A  l’oral,  deux  questions,  tirées  au  sort, 
sont  exposées  en  20  minutes.  L’épreuve  d’admissi¬ 
bilité  aura  lieu  à  la  même  heure,  dans  tous  les  centres 
d’examen,  le  3  Juillet  1922,  de  14  à  16  heures  30.  La 
question  sera  envoyée  sous  pli  cacheté.  Elle  sera 
ouverte  devant  les  candidates.  Ces  dernières  seront 
surveillées,  pendant  la  composition,  par  un  médecin 
militaire.  Elles  ne  pourront  se  servir  que  de  papier 
portant  le  cachet  du  médecin-chef. 

Les  examens  oraux  se  passeront  à  Paris,  Lyon, 
Marseille,  Bordeaux,  Lille,  Nancy,  Rennes,  Mayence. 
Les  sujets  des  questions  orales  seront  tirés  au  sort. 


A  la  fin  des  opérations,  le  jury  établira  le  classement 
d’après  le  total  des  points  obtenus. 


Les  infirmières  rtçues  au  concours  débuteront 
comme  infirmières  stagiaires. 

Un  an  après  la  date  de  leur  admission,  elles 
pourront  être  nommées  infirmières  titulaires  de  3"  cl., 
si  les  rapports  de  leurs  chefs  hiérarchiques  sont 
favorables.  Dans  le  cas  contraire,  elles  seront  invitées 
à  cesser  leurs  fonctions.  Exceptionnellement,  les 
candidates  reçues  en  1922,  ne  feront  qu’un  stage  de 
3  mois. 

Les  candidates  nommées  infirmières  permanentes 
des  hôpitaux  militaires,  passé  l’âge  de  25  ans,  n’ont 
pas  droit  au  minimum  de  retraite  garanti  par  le 
décret  du  26  Février  1897. 

L’attention  des  médecins  traitants,  des  médecins- 
chefs  et  des  directeurs  du  Service  de  Santé  est  appe¬ 
lée  sur  la  nécessité  absolue  de  n'admettre,  à  l’issue 
du  stage,  que  les  infirmières  présentant  toutes  garan¬ 
ties  morales  et  techniques  que  l’on  doit  exiger. 

En  principe,  un  concours  aura  lieu  tous  les  deux 

Quant  au  programme  des  épreuves  orale  et  pra¬ 
tique,  vous  pouvez  le  demander  en  communication 
au  directeur  du  Service  de  Santé  ou  au  médecin-chef 
de  l’hôpital  militaire  bu  de  l’hospice  mixte  voisins. 

***- 

Une  sélection  sévère  doit  présider  à  la  constitution 
de  ce  corps  permanent  d'infirmières  militaires. 
Grâce  aux  avantages  matériels  consentis,  cette  corpo¬ 
ration  doit  acquérir  un  réel  prestige,  dû  à  sa  haute 
tenue  morale,  à  son  savoir  professionnel,  à  son 
dévouement  bien  connurAinsi  les  familles  des  soldats 
malades  seroift  pleinement  rassurées,  car  les  infir¬ 
mières,  avec  leur  coeur  de  mère,  sauront  trouver  les 
gestes,  les  paroles  qui  consolent.  Il  faut  en  effet 
une  femme  pour  bercer  la  douleur  humaine  :  Mulier 
ubi  ingemiscit  æger! 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 
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LIVRES  \OUVEAUX 


Le  réflexe  pllo-moteur  (étude  anatomo-clinique 
sur  le  système  sympathique),  par  André-Thomas, 
médecin  de  rhôpital  Saint-Joseph,  rlce-président 
de  la  Société  de  Biologie.  1  vol.  de  242  pages, 
avec  74  figures  en  noir  et  en  couleurs  (Masson 
et  C‘«,  éditeurs).  —  Prix  :  25  fr. 

Poursuivant  ses  patientes  études  de  neurologie, 
M.  André-Thomas  nous  présente  aujourd’hui  ses 
recherches  sur  le  réflexe  pilo-moteur  en  un  volume 
publié  avec  le  concours  du  fond  s  Dejerine  et  sons  les 
auspices  de  la  Société  de  Neurologie. 

On  sait  que  la  chair  de  poule  et  le  redressement 
.  des  poils  sont  dus  à  la  contraction  des  arrectores 
pilorum,  petits  muscles  lisses  situés  dans  le  follicule 
pileux.  Ceux-ci  sont  innervés  par  le  sympathique, 
dont  l’auteur  rappelle  la  topographie,  au  moyen  de 
fibres  pilo-motrices  qui  ont  leurs  centres  étagés  dans 
les  ganglions,  dans  la  moelle,  et  vraisemblablement 
dans  le  corps  strié  et  Técorce.  Le  hérissement  des 
poils  on  réflexe  pilo-moteur  est  produit  par  des  ex¬ 
citants  divers  :  froid,  contact,  électricité,  émotions, 
pilocarplne. 

Partant  de  ses  notions  physiologiques,  M.  André- 
Thomas  s’est  donné  comme  tâche  d’analyser  le  com¬ 
portement  du  réflexe  dans  les  circonstances  diverses, 
blessures  et  aflections  de  la  moelle  et  des  nerfs,  lé¬ 
sions  du  sympathique,  lésions  encéphaliques,  états 
psychopathiques,  qui  lui  impriment  des  modifications 
importantes.  Il  est  parvenu  ainsi  à  préciser  le  siège 
des  centres  pilo-moteurs  dans  la  moelle  ainsi  que  les 
rapports  du  réflexe  avec  d’autres  réactions  sympa¬ 
thiques,  sécrétion  sudorale,  troubles  vaso-moteurs, 
oedème,  pigmentation,  émotions.  Ces  résultats  ne 
sauraient  être  brièvement  analysés,  et  il  est  indis¬ 
pensable  de  les  lire  dans  le  texte  même  de  l’ou¬ 
vrage. 

Le  travail  de  M.  André-Thomas  apporte  une  impor¬ 
tante  et  nouvelle  contribution  à  nos  connaissances  sur 
le  système  sympathique  qui  est  à  l’ordre  du  jour.  Le 
réflexe  pllo-moteur  est  un  des  plus  aisés  â  produire 
et  à  observer  ;  son  étude  minutieuse  nous  aidera  à 


éclairer  et  à  comprendre  d’antres  réactions  plus  ob¬ 
scures  et  plus  complexes  du  domaine  végétatif. 

J’ajoute,  en  terminant,  que  le  volume,  avec  ses  nom¬ 
breuses  figures  et  ses  planches  d’une  remarquable 
netteté,  se  recommande  par  une  exécution  matérielle 
particulièrement  soignée  qui  fait  honneur  à  ses 
éditeurs. 

P.  Hartenberg. 


LIVRES  REÇUS 


2693.  La  lithiase  biliaire,  2»  édition,  par  A.  Chauf¬ 
fard,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
médecin  de  l’hôpital  Saint-Antoine,  membre  de 
l’Académie  de  Médecine.  1  vol.  de  247  pages  avec 
24  planches  hors  texte  [Masson  et  (7‘»,  éditeurs).  — 
Prix:  20 francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  / 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  NEUROLOGIQUE 

Sommaire  du  n”  2. 

Neurologie. 

M.  Bard.  —  Du  rôle  et  du  mécanisme  des  actions 
d’arrêt;  distinction  des  kinésies  négatives  et  des 
inhibitions. 

MM.  Pierre  Marie  et  H.  Bouttier.  — Etudes  cli¬ 


niques  sur  les  modalités  des  dissociations  de  la  sen¬ 
sibilité  dans  les  lésions  encéphalitiques  (suite). 

G.  Marlnesco. —  Du  mécanisme  physlco-chimique.^ 
des  lésions  de  la  sclérose  latérale  amyotiophiqne. 

C.  I.  Urechia.  —  Note  sur  l’état  du  noyau  dentelé 
dans  un  cas  de  catatonie. 

Psychiatrie. 

F.  Usse,  M»"  Orundberg  et  M.  Degouy.  —  Un  cas 
d’asymétrie  dégénérative  globale  et  croisée  caracté¬ 
risée  par  des  malformation  stératologiques  de  la  tête, 
des  mains  et  des  pieds. 

Société  de  Neurologie. 

Séance  du  2  Février  1922. 

Analyses. 

ANNALES  DE  DERMATOLOGIE 

ET  DE  SYPHILIGRAPHIE 

Sommaire  du  n»  4. 

Travaux  originaux  : 

Dubreuilh  et  P.  Joulia.  —  De  l’intertrigo  myco¬ 
sique.  Forme  nouvelle  d'épidermopbytie  due  à  une 

J.  Nicolas-,  J.  Gâté  et  D.  Dupasquler,  —  Nouveaux 
essais  d'autobémothéraphie  dans  les  dermatoses. 
Réaciions  du  type  sérique  consérulives. 

C.  With  et  A.  Kissmeyer.  —  Dystrophie  élastique 
folliculaire  thoracique  (héréditaire?).  Nævus  elasticus 
(Lewaudowsky). 

L.  Chatelller. —  Sur  la  syphilis  à  début  ganglion¬ 
naire  à  bubon  d’emblée  et  la  recherche  du  spiro¬ 
chète  dans  le  suc  ganglionnaire. 

A.  Nanta  —  Hépatite  et  anémie  mercurielles  dues 
au  cyanure  de  mercure. 

Revue  de  Syphiligraphie. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnes  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d' accompagner  èHAOuE  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  i  iranc 
en  timbres-poste. 


IcMQiJE  du  AILSrif  fARDIAOUr 
MYOCAPDITES  Infectieuses 
MYOCARDITES  Séniles 

iiytilBf  £brn^  cardiaxHije 

2- eu  6  œ  dei^e/dr  ^ 

S'EMPLOIE  CONCURREMMENT  AVEC  LES  MÉDICAMENTS  CAR  pioTON  i  QUES 

HABITUELS  '  ^ 

LABORATOIRES  DtRETfr  REMY  K 

Sayojnie  deÆUeak  (fiUELEPIC)Porh  Ik 
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«  Vrimum  non 
nocere,  )) 


IDENTITÉ  DE 
COMPOSmOW 
MINÉBALE 


((  Aucune  ^ 
contre=indication,  >> 


ELYCÉROPHOSPHIiTES 
DE  SOUDE,  POTASSE 
ET  MADNÊSIE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE  tF  R  E  YS  S I  N  G  E 


cia.ns  toxas  les  csis  de 

SURMENAGE.  DÉPRESSION  NERVEUSE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE.  NEURASTHÉNIE 
DÉMINÉRALISATION.  CONVALESCENCES 

chez  les  Artériosdéreux,  Dyspeptiques,  Diabétiques  général  l’Adulte  et  le  Vieillard» 

XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de  Glycérophosphates  alcalins  sans  sae.^e,  chaux  ni  alcool. 

Prescrire  ;  XV  &  XX  gouttes  a  chaque  repas  dans  le  premier  verre  de  boisson. 

Préparée  par  L.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  és-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  la  Faculté  de 
Pharmacie  de  Paris,  ancien  élève  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  laNévrosthénine  a  obtenu  les  récompenses  suivantes  . 

i9l3.  GAND  :  Méa.  d'0r-!9l4.  LYON  :  ûipL  ü’Honneur.  - 1915.  SAN  FRANCISCO  t  H.  Conc.  -  1920.  MONACO  :  Granü  Prix. 


DÉPOSITAIRES  ET  REPRÉSENTANTS  A  L'ÉTRANGER  : 


Belgique  :  M.  Chocat,  56,  Bue  de  la  Poste,  à  Bruxelles. 

Suisse  :  M.  Uhlmann  Eyraud,  30,  Boulevard  de  la  Cluse,  à  Genève. 
Espagne  :  M.  Ibauez  y  G'»,  Aparlado  ISt,  Saint-Sébastien. 

Grèce  ;  M.  Zographos  et  Vlakis,  51,  Rue  Ailiinas,  à  Athènes. 
Roumanie  :  M.  F.  Dillan,  4,  Strada  Pilar  Mosu,  à  Bucarest. 
Tchécoslovaquie  :  M.  Michelin,  Spalena  4,  Pragua  II. 


Egypte  :  M.  Suzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hussein  Kamol,  Alexandi 
Canada  :  MM.  Rougier  Frères,  210,  Rue  Lemoine,  à  Müntiiéai 
Mexique  :  M.  G.  Bizet,  Apartado  62,  à  Mexico  D.  F. 

■  Brésil  :  M.  E.  Ch.  Vautelet,  22.  Rua  Primeiro  de  Março,  Rio  n 
Argentine  :  M.  P.  Deshayes,  336,  Galle  Montevideo,  à  Buenos-i! 
Cuba  :  M.  Masmontet  et  G",  Apartado  2266,  La  Havane. 


Turquie  et  Orient  Méditerranéen  et  Balkanique  ;  M.  Thiriet  et  Gi=. 
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L’IOOALOSB  EST  LA  SEULE  SOLUTION  TITRÉE  DU  PEPTONIODE 
fremtare  GottibiuaiBbB  direote  ontlUtiiient  Étable  de  i’todé  avec  la  Papidaë 

Découverte  en  1896  par  e.  galBhün,  Docteur  en  Pharmacie. 

(Cûtntnunicatiôn  ctu  Xîtt»  Cdngi^  ïntmtaliomt  dê  Médecine,  Pm  i»  i9ÔÔ). 


Remplace  Iode  «t  lodures 

dans  toutes  leurs  applications 

SANS  IODISME 


Arthritisme  -  Goutte  ~  Rhumatisme  -  Artério-Sclérose 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux  Asthme  -  Emphysêmê 
Lymphatisme  -  Scrofule  -  Affections  glandulaires 
Rachitisme  -  Goitre  -  Fibrome  -  Syphilis  -  Obésité. 


Vingt  gouttes  d’iODALOSB  agissent  comme  un  gramme  d'Jodure  alcalin. 

Doses  Moyennes;  Cinq  a  vingt  gouttes  pour  les  Entants,  dix  a  oinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 


Ne  pas  confonare  ViODkLOSE,  produit  original,  aoeo  les 
nomPreux  similaires  parus  depuis  notre  communiGation  au  Congrès 
international  de  Médeoine  de  Paris  I9ÛÛ.  - 

Aucune  combinaison  directe  de  l’Iode  avec  la  Peptone  n’existait  avant  1896. 


]É:cix.A.Na7Xx.x.oras  ht  i..itt:éi®atxtre  : 

Laboratoire  GALBRUNi  8  &10,  Rue  du  Petit  Mtisc,  paris 


SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE  DE  TËR  ET  DE  MANGANÈSE 

CQMBtNÉS  A  LÀ  PSPTONÊ  (7  EXflÈPiMINf  ASSUittLÂBLFê 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 

AJMÈMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  -  CONVALESCENCE 

DOSES  QUÜT/OIEmES  !  B  i  SO  gatiiea  peur  fe»  enfante  t  êO  à  40  gouttes  pour  le»  adüHi» 


-okantiiknt  et  uttèfstun  a  LâbjtrèloW^®  QALBRUWIMSi  rue  06®ffcatiiçifi.  PARll 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 


14,  rue  de  Clichy,  PABIS  (9').  —  Tél.  :  Centr.  3S-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi. 


BULLETIN  N°  18 


ASTHME  DES  FOINS  ET  VACCINOTHÉRAPIE 

L’asthme  des  foins  bénéficie  du  traitement  vaccinotliéra- 
pique.  Le  fait  résulte  des  travaux  américains  (Wah’.kcr)  et  des 
travaux  de  Danysz.  Le  vaccin  est  composé  des  corps  des 
microbes  intestinaux  :  colibacilles,  entérocoques,  proteus, 
pneumocoques  et  staphylocoques  :  Agit-il  spécifiquement  sur 
la  flore  intestinale,  modifiant  ainsi  les  troubles  intestinaux 
dont  l’asthme  est  une  conséquence  (Danysz)?  Est-ce  en  tant 
que  protéine  désensibilisante  que  le  vaccin  manifeste  son 
action? 

Le  fait  acquis  est  que  la  vaccinothh-apie  a  une  action  favo¬ 
rable  dans  le  traitement  de  l’Asthme  des  foins. 

L’Immunizol  Grémy  ti»  14  «  Asthme  des  foins  »  est  un 
vaccin  atoxique,  polymicrobien  et  polyvalent  qui  remplit  ces 
conditions.  11  existe  en  ampoules  et  en  comprimés  (vaccination 
par  voie  buccale). 

Prescrire  :  Immunizol  Grémy  n®  14  a  Asthine  des  foins  ». 

En  ampoules  :  Une  injection  à  doses  progressives  tous  les 
trois  jours. 

En  comprimés  :  Prendre  de  8  à  10  comprimés  par  jour  pen¬ 
dant  1 0  jours. 


ASTHME  ET  TROUBLES  DE  LA  CROISSANCE 
CHEZ  L’ENFANT 

Chez  l'enfant,  l’asthine  est  souvent  lié  à  des  troubles  intesti¬ 
naux.  Ceux-ci,  par  débilité  hépatique,  laissent  passer  dans 
l’organisme  des  toxines  protéiniques,  véritables  substances 
sensibilisantes.  Elles  préparent  l’organisme  à  être  le  siège  de 
phénomènes  d’ordre  anaphylactique,  dont  l’asthme  est  la 
manilestation  la  plus  fréquente.  Les  troubles  digestifs  passent 
souvent  au  second  plan,  seul  l’asthme  domine.  Le  résultat  de 
ces  troubles  de  la  nutrilion  est  un  retard  dans  la  croissance. 

Ti-oubles  de  la  nutrition,  crises  d’asthme,  retard  de  la  crois¬ 
sance  sont  lies  l'un  à  l’autre.  Une  thérapeutique  commune  doit 
leur  être  opposée. 

\j  Epidosine  Grémy  est  une  pâte  de  fruits  qui  renferme  des 
stimulines,  yitamines  végétales,  du  phosphore  et  du  Iluor 
organiques,  des  extraits  d'organes,  notamment  de  l’extrait  de 
lobe  antérieur  de  l’hypophyse. 

Tous  ces  principes  règlent  la  nutrilion,  désensibilisent  l'or¬ 
ganisme  vis  H  vis  de  la  crise  d’asthme,  accélèrent  la  croissance. 

h' Epidosine  Grémy  unie  à  V Immunizol  n"  13  constitue  le 
raitement  de  choix  dans  l’asthme  de  l’enfant. 

Prescrire  :  Une  demi-rondelle  d'Epidosine  avant  chaque 
repas  et  8  à  10  comprimés  d’Immunizol  n"  13  par  jour  pendant 
13  jours. 


OCRÉIIVE  Grémy,  dans  les  troubles  lAIMUIVI ZOLS  Grémy,  vaccins  Laboratoire  d’analyses  bactériologiques, 
de  la  ménopause.  atoxiques,  polyvalents  et  polymicrobiens.  j-ue  de  Metz  à  Courbevoie 


T  en  indiquant  le  n°  et  le  i 


y,  rue  de  Metz  à  Courbet 
Téléphone  :  SSO  Courl;ev 


THYREiXII\E  Gremy 

métrorragies. 


meiro  g  .  .  j^nnunizol  n”  10  «  Furonculose  », 

en  spécifiant  :  en  ampoules  (vaccination 
SYIVERGIE  OCREUVE-THYRÉ-  soiis-culanée)  ;  en  compT'ÛMés  1  vaccination 
IVIiVE  dans  l’aménorrhée.  buccale). 


I  Examen  de  pus,  crachats,  selles,  etc.; 
10  «  Furonculose  »  '  de  Wassermann,  réaction  de  fixation 

.  .  ’  I  â  la  tuberculose  (antigène  de  Besredka). 

poules  (vaccination  !  .yemander  l’échelle  de  tarifs,  qui  vont  de 
ipnmâ  .'vaccination  la  gratuité  au  tarif  plein. 

Demander  le  nécessaire  de  prélèvements. 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Les  conférences  anglaises  à  la  Faculté.  —  Not 


rappelons  qu’aujourd’hni,  à  17h.,  au  grand  amphithéâtre,  palion  périnéale  du  rectum  :  extirpation  abdomino-péri- 


e  étendue  (Q.  et  D).  —  X.  Eitir-  j  tieuses  et  puerpéralité.  —  12'  Leçon  :  Uécollement  du 


M.  Ruasel-Wells,  vice-chancelier  de  l’Université  de 
Londres,  fera  une  conférence  sur  la  sténose  .mitrale. 

Le  recteur  de  l’Université  de  Paris,  le  doyen  et  L  s 


e  du  rectum. 

î  cours  aura  lieu  tous  les  jours.  Les  élèves  répéteront 
mêmes  les  opérations  sous  la  direction  du  prosec- 


placenta  prœvia.  Avortement.  —  13'  Leçon  ;  Grossesse 
extra-utérine.  —  14'  Leçon  :  Dystocie  maternelle.  — 
15'  Leçon  ;  Les  opérations  obstétricales. 

Hôpital  Saint-Antoine.  —  Un  cours  pratique  et 


suivants  à  la  même  heure,  à  l’amphithéêtre  de  la  i 
des  maladies  mentales  et  de  l’encéphale  (asile 


des  hôpitaux, 

Oto  rhlno-Iaryngologi 

s  élémentaire 

Séance  du  5  Mai.  —  On 

i&tB  de  1*^*^  et 

Bloch,  20;  Dafourmentel,  ! 

çu  général  de 
irc8  indiapen- 
oDCours. 
es  et  une  série 

Chirurgien  des  hôplta 

Séance  du  3  Mai.  —  Ont  o 
Charrier,  17;  Leveuf,  17. 

Institut  de  médecine 

■ernité  de  l’hôpital  Beaujon,  près  de  de  Pdques,  ce  cycle  sera  prolongé  jusqu’au  12  Juillet  1922. 
î,  tous  les  jour»,  de  1  h.  à  3  h.  examens  auront  lieu  avant  le  14  Juillet, 

ques  seront  faites  les  mardis,  jeudis 

dans  l’ordre  suivant  ;  ^ jjj 

Anatomie  obstétricale.  —  3'  Leçon  ;  -  .  .  .  . 

■osspsse  normale  _  4'  Leçon  •  De  lutte  antituberculeuse.  —  M.  Louis  Ranvier, 


OP  OTHÉJRAPIE  CA.niDIA.aUE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTIEUSES 


EXTRAIT  TOTAL  du  MUSCLE  CARD1A0.UE 

;hct  =  0.50  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  =  3  grs  d’organe  frais  —  3  à  6  par  Jour. 


SUC  INALTÉRABLE  RÉSULTANT  DE  L’EXOLYSE  ASEPTIQUE  A  FROID  DE  L'ORGANE  FRAIS 

10  grs  =  5  gri  MYOCARDE  FRAIS  —  2  à  4  cuillerées  à  dessert  par  jour. 

Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  ou  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

l  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 


Diminuent  ou  font  Disparaître 


DILATATIONS  CARDIAQUES 

-  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTïLLY 


LES  ÉTABLiSSEWIENTS  BYXbA.,  2S6,  Avenue  de  î’Observatoire  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoireî 
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Reconstituant  Opothérapique 

INTÉGRAL  d»  SANG 


Le  plus  riche  en  HÉMOGLOBINE 
et  principes  actifs  totaux  tlu  SÉBUM  et  des  GLOBULES 
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MUSGURSENOL 

CORBIÈRE 


ÉCHANTILLONS 

GRATUITS 

SUR 

DEMANDE 


TiTRE  enAs  CONTRÔLÉ  (20%) 
PURETÉ  CHIMIQUE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  8cLI0IMNET 


25 a 27, Rue  Desrenaudes, PARIS 

;  PANTUTO- PARIS  Télêph.:  WAGRAM  37-S4- 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnée  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs). 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel- Dieu.  —  Rappelons 
que  M.  le  professeur  A.  Gilbert,  M.  Hanrice  Villaret, 
agrégé,  médecin  des  hôpltani;  M.  Lardennoia,  agrégé, 
chirurgien  des  hôpitaux,  et  M.  Chabrol,  médecin  des 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hospices  civils  de  Dieppe.  —  Le  poste  d’interne  en 
chirurgie  à  l’hôpital  de  Dieppe  est  vacant.  Pour  tous  ren¬ 
seignements  s’adresser  au  directeur  des  hospices.  Les 
demandes  devront  parvenir  avant  le  15  Juin  1922. 

—  Tl  est.  de  nlns.  demandé  une  sas'e-femme  interne- 


MOUVELIES 


1  taxe  additionnelle  à  la  taxe  de  séjour  dans 
stations  hydrominérales  et  climatiques.  — 


L.  B.  A.  LabornB  a  Biologie  Appipo  L.  B.  A. 

TiiLépHONs  :  ÉLTSEES  36-64  et  36-45.  Adbbssb  TÊLéOBAPHiQUB  :  RIONCAB-FARIS. 

ÉVATMINE  CARRION 


T.O.S.H. 

f  Hypophys 


T.A.S.H.  rjr 

f  Hypophys 
(  Thyroïde 

T-S.H-  ) 


■  -w-ii-  ç  Hypophyse  0  gr.  05  |  ç  (glande 

ADRÉNALINE  CARRION  -  RÉTROPITUINE  CARRION 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

cataiooue  MOBILIER  CHIRURGICAL 

sur  demande.  STÉRILISATION 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Traitement 

de  la  rigidité  parkinsonienne 


(  Traitement)  RIGIDITÉ  PARKINSONIENNE 


La  rigidité  parkinionienne  s'observe  non  Seulement  dans  la 
maladie  de  Parÿnson,  mais  encore  dans  d’autres  syndromes,  parmi 
lesquels  les  syndromes  post-encéphalltiques  occupent  la  place  la 
plus  importante. _ 

Traitement  curatit.  —  Jnsqn’ici  on  n’a  découvert  aucun  agent 
thérapeutique  capable  de  faire  rétrocéder  on  d’enrayer  la  rigidité 
de  la  maladie  de  Parkinson. 

Dans  quelques  rares  cas,  la  réaction  de  Wassermann,  recbercbée 
sur  le  sang,  a  été  positive.  On  est  alors  autorisé  à  avoir  recours 
aux  injections  mercurielles  on  aux  arsénobenzènes. 

La  rigidité  post-encéphalitiqne  est  très  variable,  qu’on  envisage 
son  intensité,  l’époque  de  son  apparition,  ton  évolution  (arrêts, 
reprises,  recrudescences).  Elle  est  souvent  rebelle  à  toute  thérapeu¬ 
tique,  mais,  dans  quelques  cas,  elle  s’atténue  avec  le  traitement  par 
l’urotropine  ou  produits  semblables  de  fabrication  française,  tels 
que  l’uroformine. 

L’uroformine  peut  être  prescrite  soit  par  ingestion,  en  cachets 
de  0,50  centigr.  (deux,  trois  ou  quatre  cachets  par  jour),  par  séries, 
pendant  plusieurs  jours,  avec  des  arrêts  entre  les  séries,  soit  par 
injections  Intraveineuses  ; 


pour  une  ampoule. 

Une  ou  deux  ampoules  par  jour.  Procéder  par  séries  d’injections, 
séparées  par  quelques  jours  de  repos. 

Résultats  très  Inconstants,  assez  remarquables  dans  quelques 

Les  injections  d’arsénobenzènes  à  faible  dose  (0,15  à  0,20  cent.) 
tons  les  deux  ou  trois  jours  peuvent  être  essayées. 

Traitement  palliatif.  —  (Applicable  à  la  rigidité  parkinsonienne 
et  aux  syndromes  post-encéphalitiques). 

Les  meilleurs  résultats  sont  obtenus  avec  les  sels  d’byoscine  ou 
de  scopolamine.  Ils  ont  l’avantage  d’agir  en  même  temps  d’une 
manière  favorable  sur  le  tremblement  et  la  salivation. 

Le  bromhydrate  de  scopolamine  est  employé  en  injections  sous- 
cutanées  suivant  la  formule  du  Codex  : 


pour  dix  ampoules  ;  un  demi-milligr.  par  ampoule. 

Une  ou  deux  ampoules  par  vingt-quatre  heures.  Titer  au  préa¬ 
lable  le  terrain  en  commençant  par  de  faibles  doses  à  cause  des 
malaises  (céphalées,  étourdissements,  etc.). 

On  obtient  encore  de  bons  résultats  avec  les  granules  ; 

Bromhydrate  d’hyoscine . Un  quart  de  milligr. 

pour  un  granule. 

Commencer  par  un  granule,  puis  monter  à  deux,  trois  et  quatre 
granules  par  vingt-quatre  heures,  suivant  la  tolérance;  ne  pas 
cesser  brusquement  ;  diminuer  progressivement, 
ou  avec  la  solution  : 


Un  quart  de  milligr.  par  cuillerée  à  café  ;  deux,  trois  ou  qua 
cuillerées  à  café  dans  les  vingt-quatre  heures.  Tâter  la  tolérance 


Le  sulfate  de  duboisi: 
(ions  ou  en  granules  ; 


e  parfois  de  bons  résultats 


Commencer  par  des  doses  très  faibles  ;  un  dixième,  un  cinquième 
de  milligr.  ;  ne  pas  dépasser  1  milligr. 

Les  granules  au  quart  de  milligr.  sont  donnés  à  raison  de  3  ou 
4  par  jour. 


L’hyosciamine  est  moins  couramment  employée.  Le  chlorhydrate 
ou  le  bromhydrate  se  prescrivent  en  granules  d’un  demi-milligr.  ; 
augmenter  et  diminuer  progressivement;  ne  pas  dépasser  2  à  3 
milligr. 

Le  gardénal  (0.10  à  0.20  par  jour),  conseillé  par  quelques  auteuri 
doit  être  surtout  recommandé  lorsque  l’insomnie  s’associe  à  1 
rigidité  et  au  tremblement. 

Dans  les  intervalles  on  peut  avoir  recours  aux  nervlns  habltneli 
aux  toniques,  àl’hydrotbérapie  tiède.  La  mobilisation  passive  prati 
quée  avec  douceur  doit  être  conseillée.  Andhé-Thomas. 


Calciline 


RECALCIFICATION 

COMPRIMÉS  —  aux 


REMINÉRALISATION 


aorés  —  GRANULÉ 
-  Fl.  de  nalciiim  0.005 
pas.  —  Enfants  1/2  d  ' 


Croissance 
Adénites 
Coxaigi  e 
Maladies  des  O 


BElXrZOATE  PE  BEIXTZYLE 

RHODAZIL 

JMédioation  antispasmodique  des  Muscles  lisses 

Asthme  vrai  Spasmes  du  Pylore  Colique  hépatique 

Coqueluche  Dysménorrhée  Hoquet  persistant,  etc. 

PARFAITE  TOLERANCE  -  AUCUNE  TMICITË  garantie  de  la  Marque 

LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS  :  Laboratoire  des  Produits  “USINES  DU  RHONE”  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8*). 
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PURE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


RECALCIFICATION 

ASSURÉE 

y/  c/^^ef^çon  CERTAIINE 

et  PRATIQUE 

QUEPARLA  TRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 
DE  LA  TRICALCINE 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  tes  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  l’assimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 


TIIQCTD^III  OCC:  PULMONAIRE-OSSEUSE 
I  UDC.KwULV/OC.  PÉRITONITE  TUBERCULEUSE 

CROISSANCE  ALLAITEMENT 
TROUBLES deDENTITION. DYSPEPSIES  ACIDE 
RACHITISME,  SCROFULOSE.CARIE  DENTAIRE 


ANEMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudi 
>'•  1  tablettes  de  chocolat. 

Doses  :  ADULTES  :  3  cachets,  3  cuillers  mesure  po 


3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre. 

6  cuillers  mesure  granulés. 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour, 
moitié  de  ces  doses. 


DYSPEPSIE  NERVEUSE  «TUBERCULOSE*^ 


carte,;.  PENgTA  l  R  E  •  TROU  BLES  DE  DENTITION 
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technique,  Comité  d’études  de  la  prophylaxie  et  du  trai¬ 
tement  des  maladies  coloniales,  qui  s’est  proposé  comme 
t&che  immédiate,  la  conservation  et  l’angmentation  de 
ce  capital  humain  indigène  si  nécessaire  à  la  mise  en 
valeur  de  nos  colonies,  et  aussi  du  cheptel  colonial  indis- 
pensàble  à  l’agriculture  autant  qu’aux  besoins  des  popu¬ 
lations. 

Dans  sa  première  séance,  ce  Comité  a  ainsi  composé 
son  bureau  ; 

Président  :  M.  Teissier;  vice-présidents  :  MM.  Robert 
Dumas,  Marchoux,  Moussu,  Natton-Larrier  et  Perrot; 
secrétaires  ;  MM.  Joyeux,  Panisset,  Tanon. 

Eu  contact  périodique,  an  siège  de  l’Institut,  avec  les 
gouverneurs  et  les  représentants  des  chambres  commer¬ 
ciales  et  des  groupements  économiques  des  colonies,  ce 
Comité  reçoit  ainsi  non  seulement  des  éléments  d’infor¬ 
mations,  mais  aussi  des  suggestions  de  toute  première 
actualité. 

Ecoles  de  plein  air.  —  Le  premier  Congrès  interna¬ 
tional  des  Ecoles  de  plein  air,  qui  aura  lieu  à  Paris  du 
24  au  28  Juin  prochain,  se  tiendra  sous  la  présidence 
d'honneur  de  MM.  les  ministres  de  l’Instruction  publique 
et  de  l’Hygiène. 

Son  programme  a  été  arrêté  de  la  manière  suivante  : 

I.  L'Ecole  de  plein  air.  —  Séance.  Définition.  Diffé¬ 
renciation  et  dénomination  pratique  et  claire  des  diffé¬ 
rents  types.  Internats,  externaU,  écoles  temporaires, 
camps  scolaires. 

2°  Séance.  Conditions  essentielles  que  doivent  remplir 
les  Ecoles  de  plein  air.  Terrain.  Exposition.  Emplace- 
cement  des  classes  en  plein  air.  Bâtiments  scolaires. 
Services  annexes.  Aménagements  et  matériel. 

3“  Séance.  Recrutement  des  élèves.  Caractéristiques 
servant  de  base  an  choix  des  enfants  suivant  les  diffé¬ 
rents  types  d’écoles.  Sources  d’information.  Inspection 
médicale.  Fiches  scalaires.  Enquêtes  familiales. 

4°  Séance.  Fonctionnement.  A.  Problèmes  pédagogi¬ 
ques  :  personnel  enseignant;  formation,  recrutement. 
Programmes.  Méthodes.  Discipline.  Emploi  du  temps.  — 
B.  Problèmes,  médico-hygiéniques  :  personnel  médical. 
Assistantes  sanitaires.  Education  hygiénique.  Culture 
physique.  Habillement  des  enfants.  Alimentation.  Heures 
de  présence.  Durée  de  séjour. 

II.  Adaptation  des  écoles  existantes.  —  5“  Séance. 
Aération  des  écoles.  Classes  aérées.  Questions  connexes. 

6®  Séance.  Classes.  Promenades.  Excursions  scolaires. 
Culture  physique.  Cures  de  repos.  Héliothérapie.  Ter¬ 
rains  scolaires  d’exercices,  de  jeux  et  de  repos  en  plein  air. 

Les  auteurs  de  communications  sont  priés  de  vouloir 
bien  en  aviser  sans  retard  le  bureau  du  Congrès  et  de 


lui  en  adresser  en  même  temps  un  résumé  de  quelques 

Le  Comité  informe  encore  qu’en  outre  des  réceptions 
dont  seront  l’objet  les  congressistes,  il  sera  organisé 
diverses  visites  et  excursions  durant  le  Congrès  qui  sera 
clos  notamment  par  une  excursion  aux  écoles  de  Reims. 

La  cotisation  de  membre  du  Congrès  est  fixée  à 
20  francs. 

Les  membres  de  la  famille  des  congressistes  pourront 
prendre  part  aux  excursions,  réceptions  et  voyage  en 
s’inscrivant  au  Congrès,  leur  cotisation  est  de  10  francs 
(membre  associé). 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  M.  Rives, 
médecin  aide-major  de  classe,  de  réserve,  est  mis  à 
la  disposition  du  général  commandant  le  19'  corps  d’ar¬ 
mée,  à  Alger.  {Journ.  off.,  29  Avril.) 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Mont-de- 
Marsan  (Landes),,  de  M.  Lourties,  ancien  sénateur  du 
département  des  Landes. 

Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  la  page  760. 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DF  PARIS 


Examens  de  doctorat. 

Lundi  8  Mai.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R.  Faculté. 

—  4'  A.  R.  Faculté.  —  3“  N.  R.  Parasitologie.  Labora¬ 
toire  de  parasitologie,  à  9  heures. 

Mardi  9  Mai.  —  Clinique  obstétricale  N.  R.  Faculté.  — 
Clinique  médicale  N.  R.  Faculté.  —  4*  A.  R.  (2  séries). 
Faculté.  —  3' N.  R. Parasitologie.  Laboratoire  de  parasi¬ 
tologie,  à  9  heures. 

Mercredi  10  Mai.  —  4”  A.  R.  Faculté.  —  3’  N.  R.  Para¬ 
sitologie.  Laboratoire  de  parasitologie.  —  3®  2®  A.  R. 
Pratique.  Laboratoire  d’anatomie  pathologique,  à  9  h. 

—  5*  l‘r.  A.  R.  Chirurgie.  Faculté.  —  5®  2®  A.  R.  Clinique 
médicale.  Faculté. 

Jeudi  11  Mai.  — 4®  A.  R.  Faculté  (2  séries).  Faculté.  — 
3®  N.  R.  Parasitologie.  Laboratoire  de  parasitologie,  à 
9  heures.  —  5®  1®®  A.  R.  Chirurgie.  Faculté. 

Vendredi  12  Mai.  —  4”  A.  R.  Faculté.  —  3»  N.  R. 
Parasitologie.  Laboratoire  de  parasitologie,  à  9  heures. 
S®  2®  A.  R.  Oral.  Faculté.  —  .5*  1'®  A.  R.  Obstétrique. 
Baudelocque. 

Samedi  13  Mai.  —  4®  A.  R.  Faculté.  —  3®  N.  R.  Para¬ 
sitologie.  Laboratoire  de  parasitologie,  à  9  heures.  —  3® 
2®  A.  R.  Oral.  Faculté.  —  a®  1®®  A.  R.  Obstétrique.  Tar- 


Thèses  de  doctorat. 

Mercredi  10  Mai.  —  Vignard  (Albert)  :  Des  résullals 
anatomiques  et  fonctionnels  de  la  slaphylorrapkie. 
André  (Alphonse)  :  Radiographie  et  pyélographie  dans  la 
tuberculose  rénale.  —  Gour deau  (Edmond)  :  Contribution 
à  l'étude dulrailetnenl  desétals  cachectiquesdu  nouveau- 
né  présumé  syphilitique.  —  M®“®  Chauveau  (Marcelle)  : 
Contribution  à  l’étude  des  ostéites  tuberculeuses.  — 
Girard  (René)  :  Traitement  de  l'abcès  üéo-pelvien.  — 
Jury:  MM.  Legueu,  Delhet,  Gouvelaire,  Gosset. 

Jeudi  11  Mai.  —  Legrand  (Pierre)  :  Nouvelle  contribu¬ 
tion  à  l'élude  du  pemphigus  épidémique  des  nouveau- 
nés.  —  Sannié  (Charles)  :  Contribution  à  l'étude  du 
dosage  de  l'acide  urique  dans  l'urine.  —  Fabre  (André)  ; 
Sur  un  cas  de  pyonéphrose  tuberculeuse.  —  Lepennetier 
(François)  :  Les  rayons  X,  la  haute  fréquence  et  l'éleclro- 
iyse  associés  {traitement  des  séquelles  de  l’adénite'}. — 
Jury  ;  MM.  llroca  (André),  Desgrez,  Marlan,  Brindeau. 

Borrien  (Henri)  :  Contribution  à  l'élude  radiologique  de 
la  muqueuse  gastrique.  —  Pernin  (Louis)  :  Le  boulon 
d'Orienl.  —  Bourguiu  (Fernand^  :  De  l'organisation 
administrative  de  la  lutte  antivénérienne.  —  Langeron 
(J.)  :  La  diphlé rino-réaclion  et  sa  valeur  séméiologique. 
—  Jury  :  MM.  Widai,  Jeanselme,  Nobécourt,  Guillain. 


Broméine  MOIMTAGU 

(Bl-Bromure  de  Codéine) 

TOUX  nerveni.t 

Insomnies 

AUPOÿLBS  (0,01)  I 
4),  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces,  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  résèrvée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical-,  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

[TToir  la  tuiU,  p.  767,) 


SIROP  (0,04) 
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RHUME  ET  ASTHME  DES  FOINS 


RHUME  des  FOINS  ;  MéJkallon  curative.  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALENCE  ANTIPOLLINIQUE,  en  instiUations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  préventive,  Vaccin  Ântipollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  h3Tpodermiques. 
t-iXTÊRATuRE  j^TARI  IQQFMFIITQ  RVI  A  i  siège  social  et  administration  :  ae,  ^IveUBe  de  /'Oftscrwa/o/re,  Par/» 

I  MDLIOOEinCri  I  O  ■  USINES  et  LABORATOIRES  DE  RECHERCHES  à  GEHTÊLLY  (Seine). 


LIVRAISON  IMMEDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


,  APPAREIL  PERFECTIONNÉ  fi 

y  POUR  PRODUIRE  LÉMANATIOM 

g  Aiguilles  g 

ü  Radium  Company  oF  Colorado  ,  Denver  usa  ü 

®  118; Avenue  des  Champs- Elysées.PARIS-Téléph:  Elyséesl745-l744et25-97  R 


La  Liqueur  de  Fo  wier  consacrée 

par  tous  les  Codex,  a  des  eMoacités  pharmacodynamiques 
supérieures  à  celles  des  cacodylates  et  des  métbylarsinates. 
Bile  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées, 

I"  NEOARSITE  aSSs  i.“rû.  mdoiore,. 

■  Perlules  de  Liqueur  de  Fowler  absorbée 

||II■II|1K\|  I  h  par  un  colloïde  sec  éminemnieiit  diSusible 
2°  IVtiwHIlwl  I  k  •  (solubles  seulement  dans  l’intestin). 


PRÉTUBERCULEUX  -  OONVALESOEHTS  -  AMAIGRIS,  eic. 

Exemple:  Accroissement  de  poids  moyen  par  mois:  1.800  gr. 

Produits  Biologiques:  USINE  des  AUBRAIS,  28é,  Fn  Bannier,  LES  AYDES  (Orléans) 


Toutes  les  DYSPEPSIES  du  groupe  hypersténique  où  domine  le 
symptôme  hyperohlorliydrle  sont  éminemment  justiciables  du  traitement 
par  la  [Pastille  ou  Poudre) 

IVIALTINE  GERBAY 

à  'basa  d’extrait  de  Malt 
VÉRITABLE  SALIVE  ARTIFICIELLE 

qui  réalise  à  coup  sûr  la  digestion  des  féculents  et  par  là  même  sonlage 
très  rapidement  les  malades. 


Produits  dosés  et  titrés  par  le  D' COUTARET,  Lauréat  de  l’Institut  1874. 


VIN  DE  SAPA  GERBAY 

Sirupeux,  tonique-protéique  au  Quinquina,  Colombo  et  Coca,  acidulé  à 
l’acide  normal  de  l’estomac. 

HYPOCHLORHYDRIE,  ANÉM1|S,  CONVALESCENCES 

Jh.  GERBAY.  44.  Rne  du  Lycée.  ROANNE  ILolre). 


MÉDICATION  DYNAMOGÉNIQUE 

pour  la  cure  de  tous  états  de  ' 

FAIBLESSE  ORGANIQUE 

Association  Synergique,  Organo-Minérale 


FER,  MAN6ANESE,  CALCIUM 

en  combinaison  nucîêiniQue,  hexosO', 
hexapbospboriQae  et  monomêthÿlarsênique  Vitamin^ 
ADYNAMIE  DES  CONVALESCENTS 
ÉTATS  AIGUS  DE  DÉPRESSION  ET  SURMENAGE 
ASTHÉNIE  CHRONIQUE  DES  ADUL-TES, 
TROUBLES  DE  CROISSANCE 
ANÉMIES  ET  NÉVROSES 
FAIBLESSE  GÉNÉRALE 

i  Enfants  :  (à  partir  de  6  ans)  1  à  2  demi-cuillerées, 
à  café  par  jour. 

Adultes  ;2  à  3  cuiUerées  à  café  par  jour. 

A  prendre  au  milieu  des  repas  dans  de  l’eau,  du 
vu»  ou  un  liquide  quelconque  (autre  que  lé  lait). 

ÊCEANTILLONS  ET  BROCHURES  SUR  DEMANDE 


baboratoires  A. BAILLY 

15417,  Rue  de  Rome ,  PARIS. 8' 
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Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  {2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  LaPbessb  Medicalb).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre,  porteYersallles,  propriété  1.000  m.,pavll. 
20  p.,  beaux  ombrages,  sitnat.  except,  pour  cllniqae. 
Pr.  120.000,  facilités.  S’y  adr.,  86,  r,  Julien,  Vanves. 

Institut  médical  venant  d’ouvrir,  plein  centre 
Paris,  à  céder  cause  départ  20.000  francs  comptant, 
matériel  et  mobilier  compris.  Aff.  excep.  Très  urgent. 
—  Ecrire  P.  üf.,  n»  4217. 

Doct  vend  torpédo  Ford,  parf.  ét.  5. 000. P.  M.,  4223. 

Docteur  libre  matin  au  courant  lab.  cherche  occu¬ 
pation  médicale  ou  paramédicale.  Ecr. P. ilf.,  n“4229. 

Plusieurs  lits  mécaniques  sont  demandés.  Faire 
ofires  Simian,  me  Michelet,  Dijon. 

Très  grand  et  bel  appart.  médical  slt.  magnlf. 
Champs-Elysées  pour  Octobre.  Loyer:  15.000.Repr. 
rideaux  tapis  7.000nlballnichanfl.  Ecr.P.Jif.,  n®  4236. 
f^Deux  mlcrosc.  Zeiss  à  vend.  Ecr.  P.  if.,  n° 4237. 

InBrmIère  esl  demandée  pour  clinique  chirurgi- 


A  céder  à  l’état  de  neuf  :  une  table  radiologique 
Giiffe,  modèle  militaire  et  un  support  vertical  pour 
examens.  Debout  ;  ensemble  1250  francs.  Clinique  : 
19,  rue  Guenegaud,  Paris  (6e). 


BOÜRBON- 


GALLET  iRers^iî 

47,  boul.  Saint-Michel, 


CESSION  DE  CLIENTÈLES 
MEDICALES  et  toutes  affaibes 
PARAMKD.  REMPLACEMENTS 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  38  pour  la  transmission  des  lettres. 

Le  Laboratoire  AlPH.  BrUNOT 
ib,  rue  Je  BoulamvJliers,  à  P  ans, 
met  le  “iSel  de  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  Je  jMJMl.  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 

TUBERCULOSES,  Broncbitea,  Cetarrbta,  GRIPPES 

EMULSION  MARCHAIS 

PU.  créosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 
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SAUÇAI  RINE 


AFFECTIONS 

GÉNITO-URINAIRES 


■îO  I3>ARG0L 


^  Urétrite  aigues  ;  ejt  .chppniquiè^v.^.j 
Fblî  j  O  U I  ités.i, Cy  sti  te» 

Orchites  et  prchi-'épidiff^.mîtes,/ 
Biennorrhagié  .,de,  lalîemrne.. 
-^Bartholinites,  Méfrite's,  Annexites.*! 


Xode  colloïdal  électroohlmlqoe 

I"  ■  -  ■.■■.7Trr=:s  puT  et  Stable  ====== 

ni  caustique,  ni  toxique,  très  diffnslblo 
□  cicatrisant,  antiseptique  puissant  O 
npAnin  i«rmATit  à  l'éqarâ  AU  QOXTOCOQXTB 


ÉdumtiUoiis  et  Étératore 


NO  37 


Mercredi.  10  Mai  1922 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  jLUmnilSTRATIORÎ  — 

MASSON  ET  C‘B,  Éditeurs 

110,  boulevard  St-Bermain,  PARIS  (6*) 
Compte  Chiques  postaux  n«  699 


PRIX  DE  L'ABOKMEMENT  POUR  1922 
Pans  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  45  fr.  » 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 

F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professour  Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  de  Paria, 

de  Clinique  ophtalmologique,  Médecin  honoraire  des  hôpitaux,  Médecin  de  l'Hôtel-Dieu, 

Membre  de  l'.Académio  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecine. 


J.-L.  FAURE 

3  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

)  l’hôpital  Saint-Anloino. 


F.  WIDAL 

Professeur  de  clinique  médicale. 
Membre  de  nnatuut 
et  de  l'Académie  de  médecine. 

CH  LENORMANT 


.  LERMOYEZ 

Médecin 

ôpital  Saint-Antoine, 

I  l'Académie  de  médecine. 
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LE  PROBLÈME  DE  LA  SITUATION  SANITAIRE 

DE  L’EUROPE  ORIENTALE 

CONFÉRENCE  EUROPÉENNE  SANITAIRE 

DE  VARSOVIE 


Pendant  que  les  diplomates,  les  financiers  et 
les  économistes  délibèrent  à  Gênes  sur  la  recons¬ 
truction  économique  de  l’Europe,  il  n’est  pas 
dénué  d’intérêt  de  se  reporter  à  plusieurs  semaines 
en  arrière,  à  une  autre  conférence,  la  Conférence 
européenne  sanitaire,  qui  a  eu  lieu  à  Varsovie, 
du  20  au  28  Mars  de  cette  année. 

La  réunion  de  cette  Conférence  a  été  provoquée 
par  la  Section  d’hygiène  de  la  Société  des  Nations, 
dont  le  service  des  renseignements  a  constaté 
que  la  situation  sanitaire  en  Europe  orientale 
commençait  à  empirer  depuis  la  fin  de  l’année 
1921,  et  que  les  épidémies  qui  sévissaient  en 
Russie  ont  rompu  la  barrière  installée  par  la 
Pologne  et  ont  pris  une  extension  inquiétante 
aussi  dans  ce  dernier  pays.  Le  Gouverne¬ 
ment  polonais,  après  entente  avec  la  Société  des 
Nations,  a  invité  tous  les  Etats  européens  à  se 
réunir  à  Varsovie  pour  délibérer  sur  la  situation 
sanitaire  de  l’Europe,  en  général,  et  sur  les 
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mesures  à  prendre  pour  enrayer  les  épidémies. 
26  Etats  européens,  ainsi  que  le  Japon,  ont 
répondu  à  l’invitation  et  ont  envoyé  des  techni¬ 
ciens  et  des  diplomates,  tandis  que  le  secrétariat 
de  la  Conférence  a  été  assuré  par  les  soins  de  la 
Société  des  Nali'ons. 

Nous  puiserons  dans  divers  rapports  présentés 
à  la  Conférence  de  Varsovie  pour  illustrer  la 
marche  des  épidémies  en  Europe  orientale,  et 
nous  commencerons  par  la  Russie  dont  l’état 
sanitaire  est  plus  mauvais  que  celui  de  tous  les 
autres  pays. 

Le  typhus  exanthématique  existe  en  Russie  à 
l’état  endémique  depuis  de  longues  années  : 
avant  la  guerre,  le  nombre  de  cas  de  cette  maladie 
étaitde 80.000 environ  par  an;  pendant  la  guerre, 
le  typhus  commença  à  prendre  de  l’extension, 
d’abord  très  modeste,  car  le  nombre  de  cas  enre¬ 
gistrés  monte  à  100.497  en  1915,  à  154.806  en 
1916;  en  1917,  à  cause  de  perturbations  provo¬ 
quées  dans  le  service  de  statistique  par  la  Révo¬ 
lution,  le  chiffre  de  118.057  cas  enregistrés 
paraît  douteux,  ainsi  que  celui  de  150.000  cas 
pour  l’année  1918.  Mais  voyons  un  peu  les 
chiffres  pour  les  années  suivantes  :  en  1918,  on 
enregistre  officiellement  2.200.000  cas;  en  1919, 
2.600.000  cas  ;  en  1921,  600.000  cas. 

D’après  le  très  intéressant  rapport  du  profes¬ 
seur  'Tarrassévitch,  paru  dans  le  deuxième  nu- 
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méro  du  Bulletin  épidémiologique  de  la  Section 
d’Hygiène  de  la  Société  des  Nations,  en  tenant 
compte  du  coefficient  de  correction  pour  la  sta¬ 
tistique  de  1918  à  1921,  on  arrive,  pour  cette 
période  de  quatre  années,  à  un  chiffre  global  fan¬ 
tastique  de  20  à  30  millions  de  cas  de  typhus  en 
Russie,  c’est-à-dire  qu’une  personne  sur  4  ou  5  a 
été  atteinte  de  typhus  dans  ce  pays. 

La  mortalité  moyenne  du  typhus  exanthéma¬ 
tique  étant  de  10  à  12  pour  100,  on  peut  évaluer 
le  nombre  total  de  décès  causés  en  Russie  par  le 
typhus  à  2  ou  3  millions. 

La  fièvre  récurrente  suit  la  même  courbe  as¬ 
cendante  que  le  typhus  exanthématique.  La 
moyenne  annuelle  de  cette  maladie  était  avant  la 
gnerre  de  30.000  environ;  en  1916,  elle  dépasse 
déjà  100.000;  en  1919,  300.000;  en  1920,  plus 
de  1.200.000;  en  1921,  elle  semble  diminuer  un 
peu.  Bien  entendu,  il  ne  s’agit  ici  que  des  chiffres 
officiels. 

Le  choléra  s’est  répandu  en  Russie,  surtout  en 
1921  où  il  a  fait  175.000  victimes  ;  cette  épidémie 
s’est  arrêtée  brusquement  en  plein  milieu  de  la 
saison  épidémique  et,  depuis,  il  existe  en  Russie 
un  certain  nombre  de  petits  foyers  de  choléra 
dont  nous  nous  occuperons  tout  à  l’heure. 

Nous  passerons  sous  silence  le  développement 
d’autres  maladies  épidémiques,  telles  que  la  dysen¬ 
terie,  la  fièvre  typhoïde,  la  variole,  dont  le  nombre 
a  augmenté  également  depuis  l’établissement  du 
régime  bolchevique  en  Russie;  mais  ces  chifl’res 
perdent  beaucoup  de  leur  éloquence  en  présence 
des  chiffres  fantastiques  mentionnés  plus  haut, 
par  rapport  au  typhus  exanthématique  et  récur¬ 
rent. 

Enregistrons  enfin  un  fait  épidémiologique 
des  plus  curieux,  auquel  il  nous  est  impossible 
de  donner  actuellement  une  explication  suffisante  :  ■ 
c’est  que  les  maladies  contagieuses  habituelles 
de  l’Europe  occidentale,  telles  que  la  scarlatine, 
la  rougeole,  la  diphtérie,  etc.,  ont  diminué  sensi¬ 


blement  en  Russie  depuis  que  les  trois  typhus  ont 
atteint  le  maximum  de  leur  développement.  Un 
fait  analogue  a  été  observé  par  le  professeur 
Cantacuzène  en  Roumanie. 

De  tous  les  pays  voisins  de  la  Russie,  la 
Pologne,  dont  le  territoire  fut  le  théâtre  des  opé¬ 
rations  militaires  pendant  sept  ans  (1914-1921), 
et  qui  touche  à  la  Russie  sur  une  longueur  de 
près  de  1.000  kilomètres,  a  été  plus  éprouvée 
que  les  autres  pays,  quant  à  son  état  sanitaire. 

Voici  le  tableau  de  l’incidence  du  typhus  exan¬ 
thématique  en  Pologne  : 

Avant  la  guerre.  .  .  3.000  cas. 

1916  .  34.000  — 

1917  .  44.000  — 

1919  .  231.148  — 

1920  .  157.612  — 

1921  .  48.000  — 

La  fièvre  récurrente,  rare  avant  la  guerre,  a 
subi  aussi  une  courbe  ascendante  et  a  atteint 
son  maximum  en  1921  avec  17.000  cas. 

Le  choléra  a  fait  son  apparition  en  Pologne  à 
plusieurs  reprises,  mais  le  nombre  de  victimes 
parmi  la  population  civile  a  toujours  été  insigni¬ 
fiant. 

Dans  d’autres  pays  limitrophes  de  la  Russie, 
tels  que  la  Roumanie,  l’Esthonie,  la  Lettonie,  la 
Lithuanie,  l’état  sanitaire  s’est  aggravé  aussi  à 
la  suite  de  la  guerre,  sans  atteindre  toutefois  des 
chiffres  aussi  élevés  qu’en  Russie  et  en  Pologne  ; 
depuis  l’établissement  de  la  paix,  la  situation 
sanitaire  de  ces  pays  s’est  améliorée  d’une  façon 
très  satisfaisante. 

Le  tableau  esquissé  ici  montre  que  l'année  1921 
est  marquée  par  une  amélioration  notable  de  la 
situation  sanitaire,  aussi  bien  en  Russie  qu’en 
Pologne  et  autres  pays  limitrophes  de  la  Russie, 
et,  si  l’on  voyait  ce  progrès  se  maintenir,  on 
pourrait  faire  confiance  aux  Gouvernements  inté¬ 
ressés  à  venir  à  bout  des  épidémies  dont  souf¬ 


frent  les  populations  de  l’Europe  orientale.  Mal¬ 
heureusement,  au  lieu  d’une  amélioration  de  l’état 
sanitaire,  on  observe  depuis  plusieurs  mois  une 
augmentation  sensible  et  progressive  des  prin¬ 
cipales  maladies  épidémiques. 

A  titre  d’exemple,  les  déclarations  de  fièvre 
récurrente,  pour  les  quatre  semaines  de  Janvier 
de  cette  année,  se  sont  élevées  en  Russie  à  55.000, 
et  pour  le  typhus  exanthématique  à  50.000  en¬ 
viron.  Mais  ces  chiffres,  paraît-il,  ne  donnent 
aucune  idée  de  la  réalité.  Surtout,  l’épidémie  de 
fièvre  récurrente  s’étend  en  Russie  avec  une  telle 
rapidité  que  l’on  ne  peut  la  comparer  qu’à  la 
grande  épidémie  de  typhus  qui  a  éclaté  en  Russie 
en  1918.  En  Ukraine,  au  cours  des  deux  derniers 
mois  de  l’année  passée,  26.000  malades  atteints 
du  typhus  et  de  la  fièvre  récurrente  ont  été  admis 
dans  les  hôpitaux. 

Dans  la  seule  ville  de  Moscou,  on  a  enregistré, 
au  cours  du  mois  de  Décembre  1921,  1.458  cas 
de  typhus  et  2.448  cas  de  fièvre  récurrente  ;  ces 
chiffres  dépassent  les  plus  mauvais  mois  des 
années  précédentes. 

L’intensification  des  épidémies  en  Russie  a  eu 
immédiatement  une  répercussion  en  Pologne  :  il 
résulte,  par  exemple,  des  chiffres  officiels  que  le 
nombre  de  notifications  du  typhus  exanthéma¬ 
tique  pendant  les  cinq  semaines  se  terminant  le 
7  janvier  1922  a  triplé  en  comparaison  avec  les 
cinq  semaines  précédentes;  aux  mois  de  Janvier 
et  Février  de  cette  année,  le  nombre  de  cas  des 
deux  typhus  a  encore  augmenté. 

Mais  c’est  le  choléra  qui  redevient  menaçant 
pour  les  pays  de  l’Europe  orientale.  En  effet, 
après  une  courte  accalmie,  cette  maladie  a  fait 
une  réapparition  soudaine  vers  le  milieu  de  Dé¬ 
cembre  dernier  à  Kieff;  vers  le  milieu  de  Janvier 
1922,  environ  300  cas  étaient  en  traitement  dans 
les  hôpitaux  de  Kieff,  et  on  signalait  une  épidé¬ 
mie  à  Kharkoff,  Odessa  et  dans  différentes  autres 
villes  de  l’Ukraine.  D’après  les  derniers  rapports, 
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on  compte  une  treuiaine  de  localités  en  Ukraine 
où  le  choléra  a  été  constaté,  et  quelques  cas  sont 
signalés  à  Jitomir,  c’est-à-dire  à  proximité  de  la 
frontière  polonaise.  Il  y  a  donc  tout  lieu  de  croire 
qu’avec  la  saison  chaude  et  la  réapparition  des 
mouches  le  choléra  prendra  les  proportions 
d’une  vraie  catastrophe  en  Russie  et  qu’il  pourra 
s’implanter  en  Pologne,  d’où  il  menacera  tout  le 
reste  de  l’Europe. 


Quelles  sont  les  causes  de  cette  nouvelle  vague 
d’épidémies  qui  menace  de  détruire  toutes  les 
défenses  érigées  par  les  services  d’hygiène  des 
Etats  de  l’est  de  l’Europe  ?  Parmi  les  facteurs 
multiples,  il  faut  attirer  l’attention  sur  les  deux 
causes  principales  suivantes  ;  la  famine  et  la 
migration  des  populations. 

La  famine,  en  Russie,  a  été  évoquée  de  la  ma¬ 
nière  la  plus  poignante  par  M.  Nansen,  dans  sa 
conférence  faite  dernièrement  au  Trocadéro.  Ce 
que  nous  avons  entendu  à  ce  sujet  à  la  Confé¬ 
rence  de  Varsovie,  de  la  bouche  des  témoins 
oculaires,  en  première  ligne  de  M.  Haigh,  mem¬ 
bre  de  la  Commission  des  épidémies  de  la  Société 
des  Nations,  qui  a  passé  récemment  plusieurs 
mois  en  Russie,  confirme  les  renseignements 
apportés  par  M.  Nansen, 

La  zone  de  la  famine  s’étend  depuis  les  bords 
de  la  Volga  (Saratoff,  Samara,  Oufa,  Astrakan) 
vers  le  sud  et  l’ouest  et  atteint  actuellement  le 
Caucase  (l’Arménie  et  la  Géorgie),  le  district  de 
Donetz  (autrefois  riche  bassin  minier  et  indus¬ 
triel),  toute  l’Ukraine  (autrefois  le  grenier  de  la 
Russie  et  de  l’Europe)  et  la  Crimée.  Sur  toute 
cette  immense  étendue,  le  blé  et  le  bétail  man¬ 
quent  presque  complètement,  les  malheureux 
affamés  se  nourrissent  de  l’écorce  des  arbres,  du 
chaume  de  leurs  pauvres  chaumières  ;  les  cas  de 
cannibalisme  ne  sont  pas  rares.  En  Ukraine,  il  y 


a  actuellement  16  pour  100  des  semences  néces¬ 
saires  pour  l’année  prochaine,  c’est-à-dire  que  si 
aucun  secours  ne  vient  de  l’étranger,  la  sixième 
partie  seulement  du  territoire  sera  cultivée,  et  le 
fléau  de  la  famine  menace  ainsi  de  se  prolonger. 

Les  populations  affolées  fuient  cette  zone  mau¬ 
dite,  et  l’on  constate  deux  courants  de  ces  flots 
humains  :  les  habitants  des  confins  orientaux  de 
la  Russie  se  dirigent  vers  la  Sibérie,  ceux  de 
l’Ukraine  fuient  vers  la  Bessarabie  et  la  Pologne; 
il  est  clair  que  ce  sont  ces  derniers  qui  présen¬ 
tent  le  danger  immédiat  pour  les  pays  voisins  de 
la  Russie  et  indirectement  pour  toute  l’Europe. 
La  marche  de  ces  affamés  est  lente,  vu  la  désor¬ 
ganisation  des  chemins  de  fer  et  l’hiver  rigou¬ 
reux,  mais  il  faut  prévoir  qu’après  la  fonte  des 
neiges  elle  va  s'accélérer. 

M.  Haigh  raconte  que  sur  les  lignes  ferroviaires 
principales  en  Ukraine,  telles  que  la  ligne  de 
Kherkoff  à  Kieff,  ou  de  Kieff’  à  Szepetaoka,  il  ne 
circule  qu’un  seul  train  par  semaine  ;  ce  train  est 
attendu  par  des  milliers  d’affamés  qui  encom¬ 
brent  les  gares,  y  couchent,  y  meurent  de  mala¬ 
dies  provoquées  par  les  épidémies  et  la  famine 
et  y  contaminent  les  personnes  saines.  C’est  le 
personnel  des  chemins  de  fer  qui  est  le  plus 
atteint  par  les  maladies  épidémiques  en  Russie, 
car  il  se  trouve  en  contact  perpétuel  avec  les  émi¬ 
grants  malades  :  ainsi  s’explique  en  partie  la 
désorganisation  des  chemins  de  fer.  On  raconte 
aussi  que,  pendant  le  mois  de  Décembre  dernier, 
c’est  par  centaines  qu’on  pouvait  compter  les 
cadavres  d’émigrants  dans  les  gares  de  Moscou. 

Indépendamment  de  cette  migration  spontanée 
et  irrégulière  des  populations  russes,  il  faut 
signaler  un  autre  courant  humain,  celui  des  réfu¬ 
giés  de  guerre,  civils  et  militaires,  qui  rentrent 
dans  leurs  foyers  après  plusieurs  années  de  sé¬ 
jour  forcé  en  Russie,  où  ils  avaient  été  dirigés 
par  le  gouvernement  russe  au  cours  de  la  retraite 
des  armées  impériales  pendant  la  grande  guerre. 


Le  chiffre  des  prisonniers  de  guerre  polonais 
était  de  30  à  40.000  et  tous  sont  déjà  rentrés 
dans  leurs  foyers.  Le  rapatriement  des  prison¬ 
niers  civils  a  commencé  en  automne  1921,  et  un 
très  grand  nombre  d’entre  eux  reste  encore  à 
rapatrier.  Les  prévisions  faites  par  les  commis¬ 
sions  officielles  évaluent  leur  nombre  total  à 
1.500.000.  Le  gouvernement  soviétique  et  le  gou¬ 
vernement  polonais  ont  créé  des  organisations 
spéciales  qui  s’occupent  des  mouvements  de  ces 
masses  de  population,  et  les  membres  de  la  con¬ 
férence  de  Varsovie  ont  eu  l’occasion  de  visiter 
une  de  ces  stations-quarantaines,  celle  de  Bara- 
novicze,  notamment,  par  où  passe  le  plus  grand 
nombre  des  rapatriés. 

Les  stations-quarantaines  possèdent  tout  l’ou¬ 
tillage  nécessaire  pour  recevoir  les  rapatriés,  les 
épouiller,  les  vacciner,  les  hospitaliser  en  cas 
de  maladies,  les  ravitailler,  etc.  Malheureusement, 
à  cause  des  malentendus  avec  le  gouvernement 
soviétique,  le  mouvement  des  rapatriés  se  trouve 
souvent  déréglé  :  tout  d’abord,  les  autorités  polo¬ 
naises  ne  sont  pas  toujours  informées  exactement 
et  à  temps  du  nombre  de  rapatriés  arrivant  à  la 
frontière;  et,  d’un  autre  côté,  ce  qui  est  plus 
grave,  les  rapatriés  arrivent  aux  stations-quaran¬ 
taines  en  état  d’épuisement  extrême,  et  un  grand 
nombre  d’entre  eux  sont  atteints  de  maladies  conta¬ 
gieuses.  Les  chiffres  suivants  montrent  éloquem¬ 
ment  l’état  sanitaire  des  rapatriés  quand  ils 
atteignent  la  frontière  :  en  Novembre  dernier, 
sur  59.843  rapatriés  passés  par  Baranowicze, 
1.227  ont  été  transportés  à  l’hôpital  et  1.406  sont 
morts,  dont  1.131  avant  l'hospitalisation-,  sur 
14.600  réfugiés  arrivés  à  Baranowicze  au  cours 
des  trois  premières  semaines  de  Janvier,!  .611  sont 
entrés  à  l’hôpital  et  355  sont  morts.  On  constate 
souvent  la  présence  de  cadavres  dans  les  trains 
d’évacuation  russes  qui  arrivent  à  la  frontière  ; 
presque  tous  les  rapatriés  sont  couverts  de  ver¬ 
mine. 


Académie  de  Médecine  de  Paris 

Prix  Orfila,  ô.ooio"'' 

Prix  Desportes. 
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En  présence  de  ces  faits,  il  ne  faut  pas  s'étonner 
que  1^1  services  polonais  aient  été  maintes  fois 
débordés  et  que  de  nombreux  rapatriés  aient  été 
mal  soignés  dans  les  stations-quarantaines  et 
aient  occasionné  des  foyers  de  typhus  à  leur 
arrivée  dans  le  village  natal.  Il  faut  aussi  remar¬ 
quer  que  les  stations-quarantaines  polonaises 
sont  en  nombre  insuffisant  et  qu’une  certaine 
fraction  de  rapatriés  qui,  de  l’aveu  même  des 
autorités  polonaises,  n’est  pas  très  faible, 
échappe  à  tout  contrôle  sanitaire,  passant  la 
frontière  à  travers  les  bois  et  les  marécages. 

On  comprend  donc  pourquoi  le  nombre  des 
foyers  épidémiques  en  Pologne  augmente  depuis 
un  certain  temps. 

D’ailleurs  la  Pologne  n’est  pas  la  seule  en 
danger.  Les  délégués  de  tous  les  pays  voisins  de 
la  Russie  ont  signalé  le  grand  danger  qui  les 
menace  du  fait  de  la  famine  en  Russie,  de  la  mi¬ 
gration  des  populations  affamées  et  du  retour 
des  rapatriés.  Même  en  Allemagne,  on  a  signalé 
dernièrement  un  foyer  de  typhus  exanthématique 
à  Francfort-sur-Oder  parmi  les  colons  allemands 
de  retour  de  Russie. 

* 

itr* 

En  présence  de  cet  état  sanitaire  inquiétant  en 
Europe  orientale,  la  convocation  d’une  Conférence 
technique  à  Varsovie  s’imposait.  Cette  Conférence 
—  qui  a  été  présidée  par  le  distingué  ministre 
de  la  Santé  publique  en  Pologne,  M.  Chodzko,  et 
dont  le  secrétaire  général  était  le  directeur 
médical  de  la  Section  d’hygiène  de  la  Société  des 
Nations,  M.  Rajehman,  l’âme  de  la  Conférence  — 
s’était  divisée  en  trois  commissions  et  en  un  cer¬ 
tain  nombre  de  sous-commissions. 

L’harmonie  de  la  Conférence  n’a  été  troublée 
par  aucun  incident  fâcheux,  et  toutes  les  motions 
et  résolutions  ont  été  votées  à  l’unanimité.  En 
voici  le  résumé  : 

Après  avoir  noté  la  recrudescence  des  épidé¬ 


mies  en  Europe  orientale  à  la  suite  de  la  guerre 
et  rendu  hommage  aux  efforts  des  Gouvernements 
intéressés  dans  leur  lutte  contre  les  épidémies, 
la  Conférence  a  constaté  une  nouvelle  aggravation 
de  l’état  sanitaire,  causée  parla  famine  en  Russie 
et  par  la  migration  de  grandes  masses  de  popula¬ 
tion  vers  l'ouest  et  le  sud-ouest. 

En  face  de  cette  nouvelle  situation  qui  menace, 
non  seulement  les  pays  limitrophes  de  la  Russie, 
mais  aussi,  indirectement,  les  autres  pays  d’Eu¬ 
rope,  la  Conférence  a  jugé  «  qu’une  politique  de 
pure  défense  ne  pouvait  donner  de  garanties  suf¬ 
fisantes  et  qu’il  fallait  procéder  à  l’attaque  des 
épidémies  dans  leurs  foyers  mêmes  ». 

La  Conférence  a  donc  adopté  une  double  ligne 
de  conduite  : 

1“  Une  ligne  de  conduite  défensive,  consistant 
à  renforcer  et  à  compléter  les  dispositions  prises 
actuellement  contre  les  épidémies  à  l’intérieur  de 
la  zone  frontière  de  la  Russie,  de  la  Russie 
Blanche  et  de  l’Ukraine  et  des  pays  qui  la  bordent 
à  l’ouest; 

2°  Une  ligne  de  conduite  tendant  à  renforcer 
les  organisations  défensives  en  Russie  et  en 
Ukraine. 

En  ce  qui  concerne  le  premier  point,  on  s’est 
mis  d’accord  qu’il  serait  utile  de  remplacer  le 
cordon  sanitaire  actuel  par  une  zone  sanitaire 
mesurant  100  à  150  km.  de  largeur  de  chaque 
côté  de  la  frontière  russe  avec  les  pays  voisins  : 
on  établirait  dans  cette  zone  un  nombre  suffisant 
de  stations  d’échange  et  d’observation  qui  rem¬ 
placeraient  les  stations-quarantaines  actuelles. 

En  ce  qui  concerne  le  deuxième  point,  la  Confé¬ 
rence  a  jugé  impossible  d’établir  un  plan  d’action 
pour  toute  la  Russie  et  l’Ukraine,  car  ce  plan 
exigerait  des  sommes  trop  considérables  ;  on  a 
donc  décidé  de  limiter  la  lutte  contre  les  épidémies 
et  la  famine  à  une  région  choisie  de  la  Russie,  et 
on  s’est  arrêté  au  bassin  minier  de  Donetz  qui 
joue  un  rôle  très  important  dans  la  vie  économi¬ 


que  de  la  Russie.  D’après  les  rapports  des 
experts,  une  somme  d’un  million  cinq  cent 
mille  livres  sterling  serait  suffisante  pour  obtenir 
des  résultats  pratiques  immédiats. 

Les  efforts  exigés  par  ce  plan  dépassant  la 
capacité  financière  des  pays  intéressés  et  la  lutte 
contre  les  épidémies  intéressant  l’Europe  entière, 
la  Conférence  a  estimé  que  tous  les  Gouverne¬ 
ments  européens  devraient  s’engager  à  contri¬ 
buer  aux  dépenses  nécessaires. 

Les  fonds  réunis  seraient  confiés  à  l’organe 
exécutif  de  la  Société  des  Nations,  la  Commission 
des  épidémies,  qui  a  déjà  contribué  largement  à 
l’effort  du  Gouvernement  polonais  dans  la  lutte 
contre  les  épidémies. 

En  outre,  la  deuxième  commission  de  la  Con¬ 
férence  a  élaboré  les  principes  sur  lesquels 
doivent  se  baser  les  conventions  sanitaires  à  con¬ 
clure  de  pays  à  pays,  et  a  reconnu  qu’il  y  avait 
lieu  de  modifier  dans  ces  conventions  partielles 
certaines  stipulations  de  la  Conférence  interna¬ 
tionale  de  Paris,  de  1912. 

Les  résolutions  de  la  Conférence  de  Varsovie 
doivent  être  présentées  par  la  Société  des  Nations 
à  la  Conférence  de  Gênes  pour  approbation  par 
les  chefs  de  tous  les  gouvernements  européens 
qui  s’y  trouvent  réunis,  et  il  faut  espérer  que  ces 
derniers  se  rendront  compte  qu’il  est  impossible 
de  parler  de  la  reconstruction  économique  de 
l’Europe  et  de  l’entrée  en  relations  commerciales 
avec  la  Russie  des  soviets  avant  qu’on  ait  remédié 
à  la  situation  sanitaire  et  alimentaire  effroyable 
dans  ce  pays.  En  effet,  s’exprime  le  rapporteur 
de  la  troisième  commission  de  la  Conférence, 
«  le  danger  toujours  présent  de  tels  fléaux  (famine 
et  épidémies)  porterait  le  plus  grand  préjudice  à 
toutes  tentatives  de  reprises  commerciales  et 
paralyserait  toute  activité  économique  d’une  cer¬ 
taine  ampleur  ».  Nous  ajouterons  à  ceci  que  tout 
commerçant  de  l’Occident,  qui  aurait  l’intention 
de  se  rendre  en  Russie  pour  ses  affaires,  risque- 
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rait  de  tomber  victime  de  la  vermine  et  des  mala¬ 
dies,  ou  même  de  ne  pas  arriver  à  destination  à 
cause  du  mauvais  fonctionnement  des  chemins  de 
fer.  De  même,  les  marchandises  courraient  un 
gros  risque  de  se  perdre  et,  en  tout  cas,  de  mettre 
un  temps  infini  avant  l’arrivée  au  but. 

«  De  même  que  l’on  n’a  pu  commencer  à  creuser 
le  canal  de  Panama  qu’après  avoir  assaini  le  pays, 
on  ne  saurait;  songer  à  améliorer  les  conditions 
d’existence  de  ces  régions  pour  permettre  la 
reprise  des  relations  avec  les  autres  pays  civi¬ 
lisés,  tant  que  l’on  n’aura  pas,  par  de  sérieux 
efforts,  préparé  le  terrain  par  des  mesures  d’hy¬ 
giène.  Les  deux  problèmes  sont  étroitement  liés. 
La  renaissance  économique  améliore  immédiate¬ 
ment  la  situation  épidémique,  mais  il  est  difficile 
de  se  livrer  à  de  vastes  entreprises  économiques 
dans  des  régions  contaminées.  »  Ainsi  s’exprime 
judicieusement  M.  Rajehman  dans  son  rapport 
présenté  à  la  Conférence  de  Varsovie. 

Les  travaux  de  la  Conférence  de  Varsovie  ont 
été  interrompus  cinq  jours,  pendant  lesquels 
les  délégués  se  sont  rendus  en  train  spécial,  mis 
à  leur  disposition  par  le  Gouvernement  polonais, 
aux  confins  orientaux  de  la  Pologne,  pour  se 
rendre  compte  de  visu  de  l’état  de  défense  contre 
l’invasion  des  épidémies  de  l’Est  et  des  dévasta¬ 
tions  consécutives  à  la  grande  guerre  européenne. 
On  a  visité  la  station-quarantaine  de  Baranowicze, 
un  grand  nombre  d’étapes  pour  les  rapatriés,  des 
hôpitaux  édifiés  en  vue  des  épidémies  dont  cer¬ 
tains  très  judicieusement  et  même  luxueusement 
installés,  ainsi  que  certaines  villes  et  villages 
complètement  détruits  par  l’artillerie  et  dont  les 
habitants  s’abritent  toujours  dans  des  abris  sou¬ 
terrains.  On  a  constaté  partout  un  grand  effort 
de  la  part  des  autorités  polonaises,  et  on  a  émis 
l’espoir  que  certaines  défectuosités  pourront  être 
facilement  supprimées  si  le  reste  de  l’Europe 
apporte  une  aide  financière. 

Dans  le  programme  de  la  Conférence  a  figuré  | 


également  la  visite  de  certaines  localités  russes, 
entre  autres  de  la  ville  de  Minsk,  mais  le  Gouver¬ 
nement  des  soviets  s’est  bien  gardé  de  mettre  un 
train  à  la  disposition  de  la  Conférence. 

A  Varsovie,  les  délégués  ont  trouvé  le  temps 
de  visiter  le  splendide  et  moderne  Institut  épidé¬ 
miologique  d’Etat,  certains  hôpitaux  et  établisse¬ 
ments  de  désinfection,  et  ont  été  reçus  partout, 
aussi  bien  par  les  autorités  officielles  que  par  les 
confrères  de  Varsovie,  avec  cette  hospitalité  si 
justement  réputée  des  Polonais. 

S.  Müterjulch 

(de  l'Institut  Pasteur). 


LE  IIP  CONGRÈS  INTERNATIONAL 

D’ENSEIGNEMENT  MÉNAGER 


Ces  jours  derniers,  s’est  tenu  à  Paris,  sous  la 
présidence  de  M.  Lefebvre  du  Prey,  ancien 
ministre  de  l’Agriculture  et  député  du  Pas-de- 
Calais,  le  IIP  Congrès  international  d’Enseigne- 
ment  ménager. 

Cette  manifestation  ne  pouvait  manquer  d’at¬ 
tirer  l’attention  des  gens -de  science.  Diverses 
communications  d’un  très  réel  intérêt  furent  faites 
par  M.  Dujarric  de  la  Rivière,  de  l’Institut  Pas¬ 
teur  ;  par  M.  Gomès,  médecin  inspecteur  des  écoles 
de  la  ville  de  Paris,  qui  a  particulièrement  insisté 
sur  les  avantages  qu’il  est  possible  de  retirer  de 
l’enseignement  ménager  bien  dirigé  pour  l’éduca¬ 
tion  des  enfants  arriérés  et  débiles;  enfin  par 
M.  Hemmerdinger,  agrégé  des  sciences  physiques 
et  professeur  au  Cours  normal  ménager  de  la  ville 
de  Paris. 

Dans  sa  conférence  fort  écoutée,  M.  Dujarric 
de  la  Rivière,  après  avoir  signalé  les  bénéfices 
considérables,  tant  moraux  que  matériels,  que 


ne  saurait  manquer  d’assurer  l’enseignement 
ménager,  s’est  efforcé  de  montrer  que  cet  ensei¬ 
gnement  répond  actuellement  chez  nous  à  une 
réelle  nécessité  sociale.  Ne  doit-il  pas,  en  effet, 
avoir  ce  résultat,  en  rendant  plus  aisée  la  vie  cou¬ 
rante,  de  favoriser  le  relèvement  de  notre  natalité 
et  de  permettre  de  combattre  utilement  la  mor¬ 
talité  infantile  ? 

Par  l’introduction,  grâce  à  l’enseignement 
ménager,  des  notions  scientifiques  dans  le  foyer 
familial,  les  conditions  de  la  vie  courante  sont, 
en  effet,  heureusement  transformées. 

Il  importe  donc  que  nous  donnions  sans  tarder 
cet  enseignement  à  tous  nos  élèves,  garçons  et 
filles,  et,  par  suite,  qu’à  l’exemple  de  ce  qui  est 
réalisé  à  l’étranger,  nous  en  poursuivions  acti¬ 
vement  le  développement. 

Cette  façon  de  voir  a  été  vivement  appuyée  par 
M.  Hemmerdinger,  qui,  après  avoir  constaté 
«  qu’aucune  culture  générale  ne  saurait  exister 
sans  une  culture  ménagère  suffisante  »,  a  exprimé 
cet  avis  qu’il  serait  de  la  plus  haute  importance 
«  que  l’enseignement  de  l’hygiène  alimentaire  et 
générale,  de  la  puériculture  et  plus  généralement 
de  tout  ce  qui  constitue  les  bases  scientifiques  de 
l’enseignement  ménager,  soit  introduit  obliga¬ 
toirement  dans  les  programmes  de  tous  les 
examens  et  concours,  masculins  et  féminins, 
depuis  le  certificat  d’études  primaires  jusqu’aux 
différentes  agrégations,  en  passant  par  les  con¬ 
cours  d’entrée  aux  grandes  écoles  et  les  examens 
du  doctorat  en  médecine,  et  cela  avec  un 
coefficient  suffisant  pour  que  l’enseignement  en 
devienne  effectif  ». 

G.  V. 


Aoi/s  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  tranc 
en  timbres-poste. 


On  peut  tout  attendre  de 

.OPOTHERAPIE 

HEMATIOUE 

par  !e 

Sirop  de  DESCHIENS 

à  l’Hémoglobioe  pure 


employé  par  30.0(X)  Médecins  du  monde  entier 

Pour  leurs  malades 

Pour  leur  famille 

Pour  eux-mèmes 


ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 


Remplace  la  Viande  crue,  son  Jus  et  le  fen 
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SOCIÉTÉ  FRANÇAISE  D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 
(1"  Avril  1922.) 

M.  Olivier  présente  une  note  de  M.  Lesprit,  mem¬ 
bre  de  la  Société  la  «  Cité  ».  Dans  cette  note,  l’auteur 
rappelle  que  la  tête  de  Bichat  fut  conservée  pendant 
40  ans,  jusqu’en  1845,  par  son  disciple,  le  chirurgien 
Roux,  qui  avait  autopsié  Bichat  en  1802.  M.  Olivier 
demande  que  la  Société  française  d’Eistoire  de  la 
Médecine  s’associe  au  voeu,  déjà  présenté  à  la  Com¬ 
mission  du  Vieux-Paris,  au  mois  de  Février  1922.  Ce 
vœu  demande  le  remplacement  de  la  plaque  provi¬ 
soire  en  bols  posée,  il  y  a  20  ans,  sur  la  maison  mor¬ 
tuaire  de  Bichat,  14,  rue  Chanolnesse,  par  une  pla¬ 
que  de  marbre  définitive.  La  Société  adopte  ce  vœu 
à  Punanimlté  et  charge  M.  Fosseyeux  de  le  trans¬ 
mettre  en  qualité  de  membre  de  la  Commission  du 
Vleux'Paris.  M.  Delaunay  indique  que  l’on  trouve¬ 
rait  peut-être  dans  les  papiers  de  M.  Thierry  Yal- 
dajon,  conservés  à  la  Bibliothèque  historique  de  la 
Ville  de  Paris,  des  indications  sur  les  circonstances 
dans  lesquelles  Roux  était  devenu  possesseur  de  la 
tête  de  Bichat,  trois  ans  après  sa  mort,  et  il  émet 
l’hypothèse  qu’elle  a  pu  être  détournée  par  un  des 
fervents  phrénologistes  de  l’époque.  M.  Hervé  rap¬ 
pelle  que,  d’après  une  déclaration  de  son  ami,  le 
savant  Dureau,  Roux  était  convaincu  de  l’authenti¬ 
cité  de  cette  tête. 

M.  Fosseyeux,  dans  une  notice  sur  les  Guérisons 
miraculeuses  au  Mont  Saint-Michel,  montre  comment 
la  lutte  contre  les  démons  de  l'archange,  qui  délivre 
les  corps  possédés  de  l’esprit  du  mal,  lui  a  amené  au 
cour  des  âges  une  clientèle  de  démoniaques.  On  les 
exorcisait  devant  l'autel  du  saint  et,  avant  de  les  y 
conduire,  on  leur  faisait  subir  des  traitements  prépa¬ 
ratoires  dans  des  cabanons  qui  se  trouvaient  à  côté 
de  l’infirmerie.  M.  Fosseyeux  rappelle  les  noms  de 
plusieurs  miraculés,  d’après  les  ouvrages  de  dom 
J.  Hnynes  et  de  dom  Thomas  Le  Roy,  ainsi  que 
quelques-uns  des  curieux  usages  des  célèbres  pèle¬ 
rinages  an  Mont,  qui  attirèrent  de  véritables  foules 
au  moyen  âge.  Il  y  avait  à  la  Sainte-Chapelle  de  Paris 
une  confrérie  des  Pèlerins  de  Saint-Michel,  fondée 


en  1210,  et  dont  les  privilèges  furent  renouvelés 
par  Louis  XIV  en  1668  :  c’est  elle  qui  a  donné  son 
nom  au  pont  et  au  boulevard  actuels.  Les  reliques 
de  saint  Aubert,  fondateur  de  l’abbaye,  conservées  à 
l'église  Saint-Gervais  d’Avrancbes,  faisaient  aussi 
des  miracles.  Le  crâne  de  saint  Aubert  présente 
une  perforation  ovoïde  du  pariétal  droit  (0,023  sur 
0,020)  au  sujet  de  laquelle  diiférentes  hypothèses  ont 
été  émises. 

M.  Tricot  Rozer  (d'Anvers)  fait,  à  ce  sujet,  une 
communication  très  savoureuse  sur  une  prière  amu¬ 
lette  du  Mont  Saint-Michel,  de  l’époque  de  Charles- 
Quint.  D’après  M.  Hervé,  saint  Michel  ne  serait 
qu’une  christianisation  du  Mercure  païen,  dont  le 
saint  a  d’ailleurs  conservé  la  plupart  des  attributs. 

M.  Livet,  dans  une  Etude  historique  sur  la  jus- 
quiame,  après  avoir  rappelé  les  synonymies  latines 
et  grecques  de  ce  mot,  aborde,  sous  un  point  de  vue 
nouveau,  l’histoire  des  toxiques  :  c’est  celui  des  as¬ 
sociations  narcotlco-religieuses.  A  son  avis,  la  jus- 
quiame  fut  le  narcotique  rituel  du  culte  d’Adonis  et 
de  celui  d’Apollon;  cette  interprétation  se  réfléchit  à 
son  tour  sur  la  philologie  et  permet  de  donner  au 
mot  jusqulame  une  étymologie  nouvelle. 

L’importance  de  cette  plante  s’effaça  quelque  peu 
avec  la  fin  du  paganisme,  mais  ses  propriétés  médi¬ 
cinales  étaient  aussi  étudiées  que  maintenant,  peut- 
être  plus  profondément  analysées.  Des  fumeurs  de 
jusquiame  se  rencontrent  encore  exceptionnellement 
de  nos  jours,'  et  le  travail  de  M.  Livet  décrit  \t  modus 
faciendi  de  cette  toxicomanie  originale  et  les  symp¬ 
tômes  qui  lui  sont  propres. 

M.  Jean  Avalon  attire  l’attention  sur  une  série  de 
petites  plaquettes  publiées  à  l’occasion  de  l’Exposi¬ 
tion  coloniale  de  Marseille  par  le  service  de  la  Santé 
et  de  l’Hygiène  publiques  au  Maroc, et  dont  quelques- 
unes  en  particulier,  celles  de  M.  Renaud  sur  l’état  de 
nos  connaissances  B-arlu  Médecine  ancienne  au  Maroc, 
de  M.  Paul  Valeton  sur  le  morlstan  (hôpital)  de  Salé 
et  sur  le  marabout  de  Sidi  ben  Achlr,  fournissent 
une  contribution  importante  à  l’histoire  de  la  méde¬ 
cine  arabe. 

MM.  Menetrier,  Hervé,  Bérillon  soulignent  à  ce 
sujet  la  régression  de  la  civilisation  arabe  et  recher¬ 


chent  les  causes  qui  ont  amené  la  décadence  de  la 
science  médicale,  si  développée  autrefois. 

M.  Tiffeneau,  en  rendant  compte  du  livre  de  Ste¬ 
phen  Paget  sur  Pasteur  (and  after.  Pasteur,  Lon¬ 
dres,  1914)  et  de  la  nouvelle  édition  de  celui  de 
M.  Vallery-Radot,  propose  de  célébrer  le  centenaire 
de  Pasteur,  qui  aura  lieu  en  Décembre,  par  une  lec¬ 
ture  consacrée  à  son  œuvre.  La  Société  décide  égale¬ 
ment  d’adhérer  à  la  commémoration  qui  aura  lien  à 
l’Institut  Pasteur,  en  Décembre. 

Laicnel-Lavastine. 


LA 

UNION  MEDICA  FRANCO-IBERO-AMERICANA 

ou  U.  M.  F.  I.  A. 


La  Union  Medica  Franco-Ibero-Americana  on 
U.  M.  F.I.  A.,  créée  en  1912  sur  l’initiative  de  M.Dar- 
tigues  avec  la  collaboration  de  Ganllieur  l’Hardy, 
Bandelac  de  Pariente  et  Mathé,  vient  de  reprendre 
son  activité  et  de  tenir  sa  première  assemblée  géné¬ 
rale  d’après-guerre. 

Cette  association  médicale  constitue  un  groupe¬ 
ment  basé  sur  le  principe  essentiel  de  l’obligation 
pour  ses  membres  de  connaître  suffisamment  l'espa¬ 
gnol  ou  le  portugais.  C’est  là  son  principe  vraiment 
original  et  qui  lui  a  permis  de  se  mettre  en  relations 
amicales  et  efficaces  avec  le  monde  médical  hispano- 
américain. 

L’U.  M.  F.  I.  A.  groupe  tous  les  médecins  de 
■France  connaissant  le  castillan.  Pour  donner  plus 
d’extension  à  sa  sphère  d’influence,  des  membres  ne 
connaissant  pas  le  castillan  ont  été  exceptionnelle¬ 
ment  admis,  mais  sous  la  condition  expresse  qn’lls 
aient  des  liens  de  parenté  avec  des  Espagnols  ou  des 
Américains  du  Sud  ou  du  Centre,  ou  qu’ils  aient,  par 
leurs  voyages,  leurs  missions,  leurs  conférences  à 
l’étranger,  contribué  à  l’union  des  médecins  français 
avec  les  médecins  hispano-américains  et  aux  rela¬ 
tions  scientifiques  avec  les  pays  latins  de  langue 
hispano-portugaise. 

Il  ne  faut  pas  oublier  que  c’est  TU.  M,  F.  I.  A.  qui. 


XjES  IÉlT.A.Br-.issE:M:En>TTS  ]F^OTJI_iEl^TC 

SOCIÉTÉ  ANONYME  AU  CAPITAL  DE  40  MILLIONS  DE  FRANCS 

SIÈGE  SOCIAL  :  92,  rue  Vleille-du-ïemple,  92  —  PARIS  (IIP) 

NOVâRSENOBENZOL  BlUON 

Adopté  par  les  Hôpitaux  civils  et  militaires  en  France  et  dans  les  Pays  alliés. 

Indications  ;  LA  SYPHILIS  EN  GÉNÉRAL  = 


Présentation  :  En  ampoules  toutes  doses  pour  injections  intra-veineuses,  intra-musculaires  et  sous-cutanées. 


E:E».AR.SEÎTSrO 


Préparation  132  du  Docteur  POMARIÎT.  Solution  d’Amino-Arséno-Phénol 
pour  injections  intra-musculaires. 

ADOPTÉ  PAR  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 
Indications  :  Trniteincnt  de  la  Sypliiliis  chez  tous  les  intolé¬ 
rants  il  rarsenic  par  la  voie  veineuse. 

Présentation  :  En  boîtes  de  S  ampoules  de  1  c.c. 


Solution  aqueuse  et  suspension  huileuse  de  tartro-bismuthate  de  Sodium 
et  de  Potassium  pour  injections  intra-musculaires. 

ADOPTÉ  PAR  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 
Indications  ;  Dans  tous  les  cas  de  Syphilis  arséno  et  mcr- 
curo-résistaotes. 

Présentation  :  En  boites  de  10  ampoules  de  1  c.c.  (aqueux)  ou  de 
12  ampoules  de  4  o.  c.  (huileux),  dosées  à  0  gr.  10  par  c.c. 


VACCINS  ATOXIQUES  STABILISÉS 

Adoptés  par  les  Hôpitaux  de  Paris. 

DMEQON  Vaccin  antigonococdque  curatif. 

DMESTA  Vaccin  antistaphylococcique  curatif. 

DMÈTYS  Vaccin  anticoquelucheux  curatif. 

S'emploient  en  inoculations  sous-cutanées  ou  intra-musculaires. 

LÏXXÈRATURE  KRANCÔ  SUR  DEMANDE 
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la  première  ayant  la  gueire,  a  établi  ces  relations 
scientifiques  et  amicales,  dans  un  intérêt  réciproque 
et  non  unilatéral,  avec  les  pays  de  langues  ibériques, 
et  que  c’est  elle  qui  a  organisé  les  premiers  voyages 
des  médecins  espagnols  à  Paris,  avec  MM.  Eleisegui 
et  Gora,  de  Madrid. 

A  l'assemblée  générale  de  l’U.  M.  F.  I.  A. ,  il  a  été 
décidé  que  le  professeur  Roger,  doyen  de  la  Faculté 
de  Paris,  remplacerait  dans  le  Comité  d’honneur  le 
regretté  doyen  Landouzy,  qui  présida  le  premier 
banquet  médical  franco-espagnol  organisé  par 
ru.  M.  F.  I.  A.  Les  professeurs  Rénon,  Teissier, 
Bezançon,  Labbé,  Vaquez,  Bernard  (de  Paris), 
Bergonié  (de  Bordeaux),  remplacent  dans  ce  Comité 
d’honneur  les  professeurs  Blanchard,  Chantemesse, 
Debove,  Pozzi  décédés. 

Le  bureau  actuel  est  composé  de  ; 

Président  :  Dartigues,  vice-président  de  la  Société 
de  Médecine  de  Paris. 

Vice-présidents  ;  Bandelac  de  Pariente,  Eugène 
Delaunay,  Gaullieur  l’Hardy  (de  Paris). 

Secrétaire  général  ;  Mathé,  directeur  du  Consulter 
Terapeutico  (de  Paris). 

Secrétaire  général  adjoint  ;  Mazeran  (de  Chatel- 
Guyon). 

Trésorier  général  :  Steplnski  (de  Paris). 

Archiviste  :  Armengaud  (de  Cauterets). 

Les  autres  membres  du  Conseil  d’administration 
sont  ;  MM.  Gardette,  directeur  de  la  Presse  ther¬ 
male  et  climatique,  Heitz-Boyer,  agrégé  et  chirurgien 
des  hôpitaux,  qui  vient  de  représenter  la  Faculté  de 
Médecine  au  Congrès  de  la  Havane,  Weill-Hallé, 
médecin  des  hôpitaux  de  Paris,  Estrada,  de  Paris, 
Torrès  de  Mendiola  (de  Lnchon),  Enrlquez,  médecin 
des  hôpitaux,  Milian,  médecin  des  hôpitaux,  Cathala, 
accoucheur  des  hôpitaux,  qui  a  fait  des  cours  d’obsté¬ 
trique  en  espagnol,  Lippmann,  ancien  chef  de  cli¬ 
nique  de  la  Faculté,  Zarzycki,  de  Paris,  Cayla,  méde¬ 
cin  de  Galignani,  Victor  Delaunay,  de  Paris. 

1j’ Union  Médicale  Franco-Ibéro-Américaine  ou 
U.  M,  F,  I.  A.  est  représentée  largement  à  l’A.  D. 
R.  M.  ou  Association  pour  le  Développement  des 
Relations  Médicales  avec  les  pays  alliés  ou  amis 
avec  laquelle  elle  collabore  étroitement  pour  le  bon 
renom  de  l’expansion  scientifique  française. 


Tous  les  médecins  de  France,  d’Espagne,  du 
Portugal,  du  Centre  et  du  Sud-Amérique,  qui  répon¬ 
dent  aux  conditions  indispensables  énoncées  au 
début  et  qui  désirent  entrer  dans  l’U. M. F.  I.  A., 
devront  écrire  au  président  :  M.  Dartigues,  85,  rue 
de  la  Pompe,  Paris,  ou  au  secrétaire,  M.  Mathé, 
29  bis,  rue  Demours,  Paris,  et  désigner  deux  parrains 
et  un  rapporteur. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ANGLETERRE 

Plusieurs  des  grands  hôpitaux  cliniques  de  Londres 
n’admettent  pas  les  étudiantes  parmi  leurs  élèves, 
Cette  prohibition  provient  à  la  fois  des  professeurs 
et  des  étudiants  du  sexe  masculin.  Les  discussions 
sur  ce  sujet  sont  arrivées  à  un  point  aigu  par  suite 
de  la  décision  des  autorités  du  plus  important  hôpi¬ 
tal  d’instruction  de  Londres,  le  «  London  Hospital  » 
de  ne  plus  admettre  les  femmes  parmi  les  étudiants. 
Le  Médical  Record  discute  les  divers  aspects  de  la 
question  et  s’abstient  du  reste  de  conclure. 

INDES  ANGLAISES 

Les  cas  de  peste  dans  l’Inde  sont  en  croissance. 
Dans  la  semaine  qui  s’est  terminée  le  7  Janvier  1922, 
il  y  eut  1.944  cas  et  1.518  morts;  dans  la  semaine  qui 
s’est  terminée  le  4  Février,  il  y  eut  2.580  cas  et 
1.975  morts;  dans  la  semaine  qui  s’est  terminée  le 
4  Mars,  il  y  eut  4.004  cas  et  3.133  décès. 

INDES  NÉERLANDAISES 

Un  de  nos  correspondants  nous  signale  l’envahis¬ 
sement  des  Indes  néerlandaises  par  les  Allemands 
dans  le  commerce,  l'industrie,  le  corps  médical. 
A  Sœrabaja,  par  exemple,  grande  ville  de  350  à 
400.000  habitants,  à  l’hôpital  central,  on  compte 
4  médecins  allemands,  3  autrichiens,  3  médecins 
belges  compromis  avec  les  Allemands  pendant  l’occu¬ 
pation  de  la  Belgique  et  condamnés  de  ce  fait  par  les 
tribunaux  belges. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


RÉFOUME  DIÎS  .MILlTAinES  TUBEIICULEUX. 

D.  —  Comment  se  fait-il  que  l’armée  se  débarrasse, 
le  plus  vite  possible,  de  tous  ses  tuberculeux,  après 
les  avoir  réformés  avec  le  maximum  de  pension?  Pour 
la  grande  majorité,  les  familles  sont  heureuses  de 
recevoir  leurs  enfants.  Donne-t-on  des  conseils  à  ces 
familles  pour  éviter  la  contamination  possible  des 
autres  membres?  Leur  délivre-t-on  des  crachoirs  de 
poche?  L’armée  a-t-elle  encore  des  hôpitaux  spécia¬ 
lisés,  sur  lesquels  elle  peut  diriger  les  militaires 
tuberculeux  qui  ne  peuvent  pas  être  soignés  dans 
leurs  familles. 

R.  —  L’instruction  sur  l’aptitude  physique  du 
service  militaire  prescrit  l’élimination,  aussi  rapide 
que  possible,  de  l’armée  des  militaires  tuberculeux. 

Il  ne  doit  cependant  pas  être  perdu  de  vue  que  les 
militaires  atteints  de  tuberculose  pulmonaire  nette¬ 
ment  confirmée  et  susceptibles  d’être  envoyés  dans 
des  hôpitaux  spécialisés  (circulaire  637  Ci/7  du 
20  Décembre  1917)  doivent  être  dirigés  aussi  préco¬ 
cement  que  possible  sur  les  hôpitaux  sanitaires. 

Les  hôpitaux  sanitaires  actuellement  existants  sur 
lesquels  peuvent  être  dirigés  les  militaires  atteints 
de  tuberculose  pulmonaire  sont  les  suivants  : 

11“  C.  A.  Hôpital  sanitaire  de  Vannes. 

XIV"  —  —  —  de  Saint-Genis-Laval. 

XVI'  —  —  —  de  Campagne-i/Aude. 

XVIII'  —  —  —  du  Béquet  à  Bordeaux. 

Des  places  pour  officiers  sont  réservées  dans  les 
hôpitaux  de  Fararees  et  de  Saint-Genis-Laval. 

Des  instructions  seront  adressées  ultérieurement 
au  sujet  de  la  possibilité  de  diriger  sur  Briançon  des 
officiers  tuberculeux  justiciables  du  climat  d’altitude. 

Des  places  pour  les  infirmières  militaires  tuber- 
culenses  sont  réservées,  dès  maintenant,  à  l’hôpital 
sanitaire  de  Vannes.  Il  en  est  réservé  également  à 
Briançon,  pour  le  cas  où  la  cure  d’altitude  est 
indiquée. 

Les  évacuations  sur  les  hôpitaux  sanitaires  sont 
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prononcées  dans  les  conditions  fixées  par  la  dépêche 
1390  B  4/7  du  11  Février  1921. 

Le  Gaborio,  près  de  Menton,  vient  d’être  fermé. 

Les  militaires  tuberculeux  sont  réformés  n»  1  avec 
une  pension  de  2.400  francs,  qui  leur  permet  de  se 
soigner,  sans  être  trop  à  charge  à  leurs  familles. 

Les  parents  sont  avertis  de  la  présence  de  bacilles 
de  Koch  dans  les  crachats  de  leurs  fils  réformés,  et 
des  indications  méticuleuses  leur  sont  données  par 
les  médecins  traitants  pour  éviter  la  contamination, 
toujours  possible,  des  autres  frères  et  sœurs. 

Il  n’est  pas  distribué  de  crachoir  de  poche  à  ces 
réformés  :  c’est  là  une  lacune  qui  sera  bientôt 
comblée,  car  la  direction  du  Service  de  Santé 
recherche  actuellement  des  modèles  pratiques  de 
crachoirs. 

*** 

Pour  dépister  les  cas  de  tuberculose  au  début,  il 
est  nécessaire  que  nos  hôpitaux  soient  ponrvus  d'un 
service  de  bactériologie,  qui  permette  de  multiplier 
les  examens  de  crachats,  d'urine  et  de  matières 
fécales,  dans  lesquels  le  bacille  de  Koch  est  si 
fréquemment  rencontré,  et  d'un  service  de  radiologie, 
qui  permette  de  suivre  sur  l’écran  l’infiltration 
tuberculeuse  des  sommets.  La  clinique,  aidée  par  le 
microscope  et  la  radioscopie,  nous  permet  d’affirmer 
la  tuberculose  au  début,  de  sauvegarder  les  intérêts 
du  trésor  public,  mais  aussi  de  défendre  les  intérêts 
plus  sacrés  encore  des  soldats  malades,  que  l'Etat 
confie  à  nos  soins. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIYBES  NOUVEAUX 


Travaux  annuels  de  l’Hôpital  d’Urologle  et  de 
Chirurgie  urinaire  (3“  série),  pnbliés  sous  la  di¬ 
rection  de  F.  Cathelin,  chirurgien  en  chef,  avec  la 
collaboration  de  ses  assistants  et  de  ses  chefs  de 
laboratoire.  1  vol.  broché  de  394  pages  avec  72 


figures  [.T.-B.  Baillère  et  fils,  éditeurs),  Paris 

1921.  —  Prix  :  50  fr. 

Cette  3“  série  des  Travaux  annuels  de  VHâpital 
d’Urologie,  que  publie  aujourd  hui  F.  Cathelin,  ne  le 
cède  en  rien  comme  intérêt  aux  mémoires  parus  dans 
les  2  premières  séries.  On  y  lira  avec  profit  les 
articles  très  documentés  signés  par  le  chef  et  par  ses 
élèves  sur  :  l’Anatomie  descriptive  et  topographique 
des  capsules  surrénales  (Csthelin),  les  Indications  et 
la  technique  des  opérations  rénales  pour  calculs 
(Cathelin) ,  le  Cycle  de  l'urée  dans  l’organisme  (Gauvin) , 
V Histologie  et  la  Pathogénie  des  tumeurs  de  Grawitz 
(Beanvy),  la  Sécrétion  interne  du  rein  (Detot),  la  Thec- 
nique  de  l'exploration  radiographique  des  voies  uri¬ 
naires  [Lobligeoia),  la  Maladie  kystique  épididymaire 
(Cathelin),  les  Prostatites  et  vésiculites  blennorragi¬ 
ques  (Bonlanger),  les  Corps  étrangers  exogènes  de  la 
vessie  et  leur  traitement  chirjirgical  (Grandjean), 
la  Néphrostomie  (Frlgaux),  la  Mortalité  dans  les  opé¬ 
rations  rénales  (  Lévy-Weissmann),  la  Néphrostomie 
dans  les  tuberculoses  rénales  florides  (Brûlé),  les 
Pierres  urinaires  des  immobilisés  et  des  suralimentés 
(Quenay),  les  Anuries  dans  les  néphrites  {Signret)  — 
plus  un  certain  nombre  de  Faits  cliniques  intéres¬ 
sants  qu’il  serait  trop  long  d’énumérer  ici.  L’ouvrage 
est  illustré  de  72  figures  originales  dont  4  belles 
aquarelles. 

S.  R. 


LIVRES  REÇUS 


2694.  L’année  thérapeutique,  deuxième  année 
(1921),  parL.  Cheinisse,  chargé  du  «Mouvement  théra¬ 
peutique  »  dans  /.a  Presseü/érfjcaZe,  ancien  rédacteur 
de  La  Semaine  Médicale.  1  vol.  de  152  pages  [Masson 
et  C'“,  éditeurs).  —  Prix  :  6  francs. 

2695.  Les  diarrhées  chroniques  ;  étude  clinique, 
coprologique  et  thérapeutique,  par  le  D'  Louis  Tim- 
BA.L,  ancien  chef  de  clinique  médicale,  préparateur  à 
la  Faculté  de  Médecine  de  l’Université  de  Toulouse. 
Préface  du  D'  J.-Chxbles  Roux.  1  vol.  de  270  pages 
avec  figures  (Masson  et  C'“,  éditeurs).  —  Prix  : 
12  francs. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  DE  PHYSIOLOGIE 

ET  DE  PATHOLOGIE  GÉNÉRALE 

SoMMAIEE  du  n”  1. 

Travaux  originaux  : 

Gh.  Dhéré  et  A.  Schneider.  —  Recherches  sur 
l’hémocyanine  (6®  mémoire). 

R.  Pellegrini.  —  Action  du  sérum  normal  et  du 
sérum  axphyxique  sur  l’intestin  isolé. 

D.  Danlélopolu  et  A.  Carnlol.  —  Recherches  sur 
la  circulation  périphérique  dans  l’hémiplégie  (1"' 
mémoire).  Action  de  la  respiration  normale  sur  la 
circulation  périphérique  étudiée  par  la  pléthysmo- 
graphie  bilatérale. 

Ch.  Dhéré  et  A.  Schneider.  —  Recherches  sur 
l’hémocyanine  (7“  mémoire). 

D.  Danlélopolu  et  A.  Carnlol.  —  Recherches  sur 
la  circulation  périphérique  dans  l’hémiplégie  (2  = 
mémoire).  Action  de  la  respiration  forcée  de  la  toux 
sur  la  circulation  périphérique  étudiée  par  la  pléthys- 
mographie  bilatérale. 

Noël  Flesslnger  et  Pierre  Mathieu.  — La  réaction 
des  oxydases  des  leucocytes  de  l’homme.  La  dégéné¬ 
rescence  des  granulations  neutrophiles  envisagées  à 
l’aide  des  réactions  des  oxydases  directes  et  indi- 

Ch.  Richet  fils.  —  Recherches  expérimentales  sur 
le  coup  de  chaleur  et  l’insolation.  Chimiothérapie  ; 
hémoclasie  à  calore  ;  accoutumance  ou  immunité. 

D.  Danlélopolu  et  A.  Carnlol.  —  Recherches  sur 
la  Circulation  périphérique  dans  l’hémiplégie  (3“ 
mémoire).  Action  de  la  respiration  tranquille,  de  la 
respiration  forcée  et  de  la  tonx  sur  la  circulation 
périphérique  étudiée  par  la  pléthysmographie  bila¬ 
térale. 

A.  Rochalx.  —  De  la  matzellose;  apparaît-elle  au 
cours  du  traitement  antirabique. 

Analyses  : 

Physiologie.  —  Pathologie  générale. 


I  LACTOBACILLINE  | 

<♦  ❖ 

I  Affections  | 

Gastro-Intestinales  | 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PAKIS  (9').  —  Tél.  :  Centr.  SS-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrèmi,  Paris. 


BULLETIN  N°  19 


LES  lïlÉTHODES  VACCINOTHÉRAPIQUES  ASSOCIÉES 
DANS  LE  TRAITEIÏIENT  DES  INFECTIONS 

La  plupart  des  médecins  introduisent  les  vaccins  micro¬ 
biens,  par  injections,  sous  la  peau.  Il  se  produit  une  immu¬ 
nité  qui,  locale,  diffuse  bientôt  dans  l'organisme. 

Par  la  vaccinothérapie  buccale  l’immunilé  est  d'abord 
locale,  comme  l’a  montré  Besi-cdka,  puis  devient  générale, 
sans  que  l'on  puisse  déceler  dans  l’organisme  d'anticorps, 
témoins  inconstants  de  l'infection. 

On  conçoit  que  l'association  des  deux  méthodes  puisse 
donner  d’heureux  résultats,  si  l'on  songe  que  trop  souvent 
l'organisme  entretient  dans  la  cavité  intestinale  les  germes 
nocifs  qui  déterminent  l’infection  en  cause. 

C’est  pourquoi  nous  conseillons  en  matière  de  vaccinothé- 
rapie  d'associer  les  deux  méthodes  :  voiiî  sous-cutanée  et  voue 

BUCCALE. 

On  peut  concevoir  celte  association  de  trois  façons  ; 

l”  YaCCINATION  SOU-CITANÉE,  Suivic  d'une  VACCINATION  BUCCALE, 
afin  de  prolonger  l'action  du  vaccin,  ([uand  l’infcclion  est 
jugulée  et  n'a  plus  besoin  d’être  surveillée  aussi  rigoureuse¬ 
ment  par  le  médecin; 

2"  Vaccination  sous-cutanée  et  vaccination  buccale  associées 
dans  le  même  temps,  dans  les  cas  rebelles,  récidivants; 

3“  Vaccination  sous-cutanée  précédée  d’une  période  de  vacci¬ 
nation  buccale,  chez  les  malades  pour  lesquels  on  craint  une 
réaction  vaccinale  trop  forte. 

Les  Immunizols  Grémy  répondent  à  ces  médications  puisque 
certains  d’entre  eux  se  font  en  ampoules  injectables,  et  en 
Co.MPiujiÉs  pouvant  se  prendre  par  la  bouche. 

On  prescrit  : 

Immunizol  Grémy  n°  10,  «  Furonculose  »  en  injections  ou 
comprimés. 

Immunizol  Grémy  n°  H,  «  Entérite  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Immunizol  Grémy,  n°  12,  «.  Appendicite  »  en  injections  ou 
en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n“  13,  «  Asthme  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  14,  «  Asthme  des  foins  »  en  injections 
ou  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n“  1.5,  «  Eczéma  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 


Immunizol  Grémy  n®  18,  «  Urôthrite  chronique  »  en  injec¬ 
tions  ou  on  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n“  22,  «  Typhoïde  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  40,  «  Cystites  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  41,  «  Métrites,  Salpingites  »  en  injec¬ 
tions  ou  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  70,  «  Pyorrhée  »  en  injections  ou  en 
comprimés. 

Posologie  : 

Injections  :  1/2,  1,  1  1/2,  2  c.c.  à  trois  ou  quatre  jours  d'in¬ 
tervalle  sans  dépasser  cette  dose. 

Coîii’iuMÉs  :  8  à  10  comprimés  par  jour  délayés  dans  de 
l’eau  à  jeun  en  dehors  des  repas,  pendant  dix  à  quinze  jours. 


DÉBILITÉ  DIGESTIVE  DE  L’ENFANT  ET  SON  TRAITEIÏIENT 

Eu  dehors  des  affections  reconnues  comme  l’appendicite, 
l'entérite  muco-mcmbrancuse,  il  existe,  chez  l’enfant,  des 
manifestations  digestives,  d’étiologie  mal  établie,  comme  les 
débâcles  intestinales,  les  erises  de  tympanisme ,  la  rapidité  du. 
transit  intestinal,  les  crises  hépatiques,  les  crises  hémorroï- 
daires,  etc. 

Tous  ces  états  digestifs  sont,  en  somme,  le  fait  d’une  débilité 
fonctionnelle  de  l’intestin,  du  foie  et  du  pancréas,  qui  entraîne 
une  délulité  organique  se  traduisant  par  un  ralentissement 
de  la  croissance . 

11  suffit  parfois  d’un  traitement  opothérapique  avec  de 
l’extrait  d'organes,  auquel  on  associe  des  éléments  propres  au 
développement  du  squelette  et  des  dents  :  phosphore  et  fluor 
organiques,  des  vitamines  nécessaires  à  l’assimilation,  de 
l’extrait  de  lobe  antérieur  d’hypophyse  et  de  glandes  intersti¬ 
tielles  pour  régler  la  croissance. 

Tous  ces  éléments  sont  compris  dans  l’Épidosine  Grémy, 
pâte  de  fruits  dont  on  prescrit  une  demi-rondelle  avant  chaque 
repas. 


LABORATOIRE  D'ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES 

9,  Rue  de  IWetz,  —  COURBEVOIE.  — Téléphone  :  856,  Courbevoie. 

Mis  à  la  disposition  de  tous  les  Médecins. 

DEMANDER  l_E  NÉCESSAIRE  DE  PRÉLÈVEMENTS 


i  à  s  cuillerées  à  soape 
ou  1  i  î  compriïaés 
5e  soir  an  coucher. 


SOLUnOM  ou  COMPWMBS 


1  cuillerée 
à  café 

matin  et  soir. 


ÊcHium  ET^j.|,,É,„„a  Établissements  Albert  “BUISSON,  157,  Rue  de  SSvres,  PARIS 


CLIN 


EXAmiEN  RADIOLOGIQUE 

Des  Voies  digestives 

BISC^AKS 

Biscuits  sablés  contenant  chacun  10  grammes  de  sulfate  de  baryte  chimiquement  pur. 

Les  BISCOPAKS  se  recommandent  : 

1“  Parce  qu’ils  sont  de  saveur  très  agréable  et  ne  |  connaître  exactement  la  dose  de  baryte  ingérée,  et 


soulèvent  jamais  de  répugnance  ; 


2“  Parce  qu’ils  ne  nécessitent  aucune  manipula-  a  bien  été  absorbée  ; 


lui  donnent  la  certitude  que  la  totalité  de  cette  dose 


tion  préparatoire  et  souvent  malpropre  ; 


4“  Parce  qu’ils  placent  l’estomac  dans  un  état  de 


3“  Parce  qu'ils  permettent  au  radiologiste  do  1  fonctionnement  physiologique  normal. 


Les  BISCOPAKS  sont  vendus  sous  lelcaohetlet  la  marque  de  garantie  des 
LABORATOIRES  CLIN,  en  boîtes  de  5  biscuits  suffisants  pour  un  examen  complet  du  tube  digestif. 


SOLUTION  OfidA^IQüE  TIT^  DE  FER  ET  DE 

COMBINÉS  A  LA  PEPTONi  £7  ENTIÈREtfEMT  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  OONSTIPATiOW 

ANÉMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  -  CONVALESGINGI 

DOSES  QUOTIDIENNES  i  6  à  30  çoutteo  pour  le»  enfanta  s  SO  A  40  gouttes  pour  les  edultea 


ULimrnfxre  f  iSALBBliPf;  »i«^SÎ9,paifc  P?t.'t-S«?î,PÆP4?. 


LA  PRESSE  MÉDICALE  N»  37 


Mercredi,  10  Mai  1922 


lodle  opganltgue  pBtysÊolagitgao  assimsÊaStie,  véfitabBe  Poptonate  d^Êode 

(Voir  imèse  du  D'  Bodlairb,  1906.  —  Communication  à  l’Académie  de  Médecine,  1907). 

ARTHRITISME.  ARTÉRIOSCLÉROSE 


L'iODONE  est  préparé  par  M.  MaurI 


s  métallo-peptoniques  déoouver 


RHUMATISMES,  GOUTTE 

à  l'Aoad.  des  Solenoes  par  Berthelot,  1885). 


Il  B  LIIODONE  ROBIN  est  la  seule  combinaison  titrée  à  base  de  peptone  trypslque  BAi 


JVe  pas  confondre  cette  préparation  aoec  celles  dites  d  base  de  peptone,  qui, 
en  realite,  ne  sont  que  des  combinaisons  d’albumosesou  d’albumine,  lesquelles 
n^euvent  être  considérées  comme  de  véritables  peptones. 

CTe  qui  caractérise  la  peptone  trypsique  employée  pour  l’iODONE,  c’est  la 
tyrosine,  qui  fixe  en  particulier  la  molécule  Iode  d’une  façon  stable,  ainsi 


jui  caractérise  la  peptone  trypsique  employée  pour  l’iODONE,  c’est  la  I  20  gou  tes  d’ioo 
me,  qui  fixe  en  particulier  la  molécule  iode  d’une  façon  stable,  ainsi  |  d’ioduri  de  potas; 

lOPONIS  INySCTABLE 


qnccela  a  été  démontré.  (Voir  Comptes  rendus  A  cadémie  des  Sciences, Mai  1911). 
C’est  pourquoi  l’iODONE  ROBIN.i eéritable  peptonate  d’iode  nettement  défini, 

est  la  SEULE  PRÉPARATION  INJECTABLE  ET  LA  PLUS  ASSIMILABLE. 

gou  tes  d’iOOONE  correspondent  comme  effet  thérapeutique  â  1  gramme 


Xcdfk.BOS.A.’irOXXSBS  13,  JRaO  de  Foisay,  PATÎIS. 


à  la  Glycérine  Solidifiée 


X  Principaux  Médicaments 


€n©AKS 


BAEEAL 


COISTTK-E  rj’A-STHlÆE 


Établissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 

ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 


RHUMES  DE  CERVEAU 
RHUMES  DES  FOINS 


au  Chlorate  de  Magnésie 

RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 


Une  cuillerée  à  café,  dans 


DESHYDRATE  RAPIDEMENT 
LA  MUQUEUSE  NASALE 


demi-verre  d’eau,  avant  chaque  repas 


Voir  comptes- rendii^^f^^^ïoicÂTlÔN 

^  1  ^  ^ 

IACADÉMIE  des  SCIENCES  C 

séô^nces  du  fa 

30  Mai,  ae  Juillet,  \m 

1/  Octobre  1^21,  ^ 

Communicôitions  de 

mm?  (TARTROBISf 

SAZERAC  spm/Lui 

et  LEVADITI 

DEMANDE 

Dno.I,  FOURNIER  Le.bora.toir 

L.GUÉNOTetc.^^  ^  2R  rue 


SPECIFIQUE  iNTRA-^^i^5CULAÎRf 


(TARTROBlSMUTHATEdePOTASSIUlietdeSODIUM) 

SPm/LL/C/DE  A  BASE  DE  BfSMUTH  AC  T/ F 

NOUVEAU  TRAITEMENT  de  lut  SYPHILIS 

DEMANDER  PRIX  ET  LITTÉRATURE  AUX 

LBtbora,toires  CHENAlf  &  DOUILHET 


ZZ  RUE  DE  LA  SORBONNE 


'Les  expérience 
sur  Lhomme  dont"  il 
est  question  dô^ns  ces 
divers  trôtVô,ux  ont 
été  poursuivies  Btvec 


(Tairtro-Bismuthôitede 
Pptôvssium  et  de  Sodium) 
prépekré  spéciale  ment 
par  les  Laboratoires 
XHENAL‘'&  DOUILHE 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


LA  PREMIÈRE  CONFÉRENCE  ANGLAISE 

A  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE 

Samedi  dernier,  avait  lieu  dans  le  grand  am¬ 
phithéâtre  de  la  Faculté  de  Médecine,  en  présence 
d’une  nombreuse  assistance  d’étudiants  et  de 
médecins,  la  première  des  six  conférences  que 
des  professeurs  de  l’Université  de  Londres 
viennent  donner  devant  notre  public  médical  en 
échange  de  celles  que  plusieurs  de  nos  maîtres 
sont  allés  faire  à, Londres. 

Une  solennité  particulière  présida  à  cette 
première  leçon  à  laquelle  assistaient  notamment, 
revêtus  de  leur  robe  professorale,  aux  côtés  de 
M.  Appell,  recteur  de  l’Université  de  Paris  et  de 
M.  le  professeur  Roger,  doyen  de  la  Faculté  de 
Médecine,  un  grand  nombre  de  professeurs  et 
d’agrégés. 

Sir  Sidney  Russel-Wells,  vice-recteur  de 
l’Université  de  Londres,  en  l’honneur  de  qui 
était  organisée  la  réception,  était  lui-même  revêtu 
de  sa  robe  professorale  somptueusement  ornée 
d’un  large  galon  d’or.  Le  massier  de  l’Université 
de  Londres,  M.  le  D''  Eckenstein,  le  précédait, 
également  en  grand  costume  sur  lequel  se  déta¬ 
chait  harmonieusement  la  croix  de  la  Légion 
d’honneur  vaillamment  conquise  au  cours  de  la 
dernière  guerre. 

En  ouvrant  la  séance,  M.  le  professeur  Roger, 
après  avoir  souhaité  la  bienvenue  à  son  collègue 
d'outre-Manche,  rappela  l’accueil  plein  de  cor¬ 
dialité  que  les  membres  de  l’Université  de 
Londres  firent  aux  professeurs  français  lors  de 
leur  récente  visite.  Puis,  après  avoir  exprimé  le 
souhait  de  voir  les  savants  anglais  emporter  un 
pareil  souvenir  de  leur  séjour  à  Paris,  il  passa  la 
parole  à  Sir  Sidney  Russel-Wells  qui,  aux 
applaudissements  répétés  de  l’assistance  et  avant 
de  traiter  le  sujet  même  de  sa  conférence,  exprima 
en  termes  chaleureux  toute  sa  gratitude  pour 
l’accueil  particulièrement  courtois  de  M.  le  doyen 


Roger  et  l’assura  de  toute  la  satisfaction  qu’il 
éprouvait  d’être  venu  à  Paris  représenter  les 
savants  d’Angleterre. 

Hôtel-Dieu.  —  Dans  le  service  de  M.  Caussade. 
M.  W.  Kopaezewski  fera  à  l’amphithéâtre  Trousseau,  les 
lundis,  mercredis,  samedis,  à  6  h.,  une  série  de  confé¬ 
rences  sur  les  colloïdes  en  médecine.  La  première  leçon 
aura  lieu  le  15  Mai. 

Programme  des  leçons.  —  Im  Leçon.  Lundi  15  Mai.  Les 
colloïdes  dans  la  nature.  —  Etat  colloïdal,  son  impor¬ 
tance  dans  la  vie  courante,  dans  l’industrie,  dans  les 
sciences.  Le  rôle  des  colloïdes  dans  les  processus  vitaux  : 
fonction  membraneuse,  forme  et  structure  des  êtres 
vivants,  la  croissance,  le  mouvement,  la  fécondation,  la 
sécrétion,  la  désinfection,  la  narcose,  la  nutrition.  Pro¬ 
jections. 

2»  Leçon.  Mercredi  17  Mai.  Notions  générales  sur  les 
colloïdes.  —  Grandeur  des  micelles  colloïdales.  Carac¬ 
tères  essentiels  de  l’état  colloïdal  ;  diffusion,  dialyse, 
ultrafiltration,  phénomène  de  Tyndall,  mouvement  brow¬ 
nien,  la  charge  électrique.  Snspensoïdes  et  émulsoïdes. 
Sols  et  gels.  Caractères  atypiques  de  l’état  colloïdal. 
Démonstrations. 

3®  Leçon.  Samedi  20  Mai.  Les  réactions  colloïdales.  — 
Adsoiption  et  absorption.  Teinture  :  flotation.  Dispersion 
et  sédimentation  des  suspensions.  Stabilisation  et  flocu¬ 
lation  des  snspensoïdes.  Peptonisation  et  coagulation 
des  émulsoïdes.  Synérèse  et  gonflement  des  gels. 
Démonstrations. 

4®  Leçon.  Lundi  22  Mai.  Séance  de  projections  cinéma¬ 
tographiques.  —  Mouvement  brownien,  charge  électrique, 
hémolyse,  les  phénomènes  de  chocs  par  contact  expliqué, 
par  M.  Comandon. 

5®  Leçon.  Mercredi  24  Mal.  Les  colloïdes  en  pathologie 
{suite).  —  Les  états  de  chocs.  Le  phénomène  d’anaphy¬ 
laxie  comme  origine  de  ces  états.  Historique  :  faits 
acquis,  élargissements  successifs  du  phénomène  d’ana- 
phylaiie. 

6'  Leçon.  Samedi  27  Mai.  Les  colloïdes  en  pathologie 
{suite).  —  Interprétation  du  choc  anaphylactique,  con¬ 
ception  de  Richet,  hypothèses  physiques,  théorie  de 
Kriedberger,  arguments  contre  la  théorie  de  Friedberger. 

7*  Leçon.  Lundi  29  Mai.  Les  colloïdes  en  pathologie 
{suite).  —  Théorie  physique  du  choc  anaphylactique.  Le 
choc  par  contact,  son  mécanisme.  Faits  pour  et  contre. 
Projections. 

8®  Leçon.  Mercredi  31  Mai.  Les  colloïdes  en  pathologie 
{suite).  —  Différenciation  de  chocs  par  contact,  choc  par 
floculation,  choc  par  lyse,  choc  thromboplastique. 

9'  Leçon.  Samedi  3  Juin.  Les  colloïdes  en  pathologie 
{suite).  —  Critique  des  états  pathoolgiques,  attribués  aux 


phénomènes  de  choc.  Absence  de  base  expérimentale. 
Dangers  d’une  généralisation  à  outrance. 

10®  Leçon.  Lundi  12  Juin.  Les  colloïdes  en  pathologie. 
—  Les  états  pathologiques,  produits  par  les  troubles  de 
la  viscosité  du  sang,  par  les  troubles  d’équilibre  micel- 
laire  des  humeurs,  modification  de  la  tension  superficielle 
ou  du  degré  de  la  dispersion. 

11®  Leçon.  Mercredi  14  Juin.  Les  colloïdes  en  patho¬ 
logie  {suite).  —  Les  maladies  produites  par  les  troubles  de 
la  perméabilité  tissulaire,  par  les  modifications  du  gon- 
flementdes  tissus, par  les  changements  de  la  perméabilité. 

12®  Leçon.  Samedi  17  Juin.  Les  colloïdes  en  thérapeu¬ 
tique.  —  Thérapeutique  des  états  de  chocs.  Résultats 
acquis.  Directives. 

13®  Leçon.  Lundi  19  Juin.  Les  colloïdes  en  thérapeu¬ 
tique  (suite).  —  La  colloïdothéraple  proprement  dite,  sa 
base  expérimentale,  spécificité  chimique  des  colloïdes. 
Thérapeutique  par  correction  du  degré  de  gonflement  ou 
par  redressement  d’équilibre  micellaire  rompu.  Théra¬ 
peutique  par  le  choc  artificiel  :  choc  peptonique  et  pro¬ 
téique.  Résumé.  Conclusions. 

Hôpital  des  Enfants-Malades.  —  A  partir  du  jeudi 
11  Mai,  M.  Pierre  Robin  fera  chaque  jeudi,  à  sa  consul¬ 
tation,  une  conférence  de  stomatologie  avec  présentation 

Hôtel-Dlau. — Dimanche  prochain,  14  Mai,  à  10  h., 
aura  lieu,  à  l’Ilôtel-Dicu,  sous  la  présidence  de  M.  Paul 
Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  l’inauguration  du  monu¬ 
ment  élevé  à  la  mémoire  de  M.  Lucas-Ghampionnière. 

Médecin  des  hôpitaux.  —  Consultation  écrite.  — 
Séance  du  4  Mai.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Bith,  14.64; 
Schulmann,  17.18;  Donzelot,  16.09;  Welll  (André),  18.18  ; 
May,  19. 

Séance  du  6  Mai.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Rouillard,  18.36; 
Dumont,  18.63;  François,  17.63;  Lecomte,  18.09. 

Séance  du  7  Mai.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Bénard  (René), 
19;  Salomon,  18.90;  Ch.  Richet,  20;  Touraine,  20; 
Leblanc,  18.72. 

Séance  du  8  Mai.  —  Ont  obtenu  r  MM.  Parat,  18; 
Haguenau,  18.27;  Weil  (M.  P.),  18.18;  Huber,  19.36. 

Ad-missibilité.  —  Sont  déclarés  admissibles  ;  MM.  Tou¬ 
raine,  Bichet,  20  points;  Tinel,  19  45;  Huber,  19.36;  Bé¬ 
nard  (Renél,  May,  19  ;  Salomon.  18.90;  Leblanc,  18.72; 
Dumont,  18.63;  Rouillard,  18.36;  Bouttier,  Lévy  (Fer¬ 
nand),  Haguenau,  18.27  ;  Weil  (M.  P.),  Weill  (André),  18.18. 

Chirurgien  des  hôpitaux.  —  Epreuve  clinique.  — 
Séance  du  5  Mai.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Bloch  (J.),  16; 
Lorin,  17;  Girode,  14;  Gouverneur,  17. 

Séance  du  8  Mai.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Bloch  (R.),  10; 
Brocq,  18;  Métivet,  17;  Bergeret,  17. 

Oto-rhino-laryngologiste  des  hôpitaux.  —  Epbeuve 
CLINIQUE.  —  Séance  du  8  Mai.  Ont  obtenu  :  MM.  Hal- 
phan,  20;  Rouget,  20. 


INDICATIONS  ^cuvgxUneé 

ÇfKyuMeù  con<^Bôtlfôcle,Sx  ménop^ 

FORMULE  J^orudre,  cL’ Rojmjoméùé  éôtaSiûùà. 
MODE  d^êMPLOI  =  coc^  auK  deux  rejuad. 


★  (Hamamélis)  if. 

\  Vsrabiliséy.  i 


CHANTEREAU 

Renferme  des  principes  actifs  insolubles  dans  V alcool 
que  ni  la  teinture  ni  les  extraits  ne  peuvent  contenir  - 
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ANS  DANGER 


Avec  lesydi&pQsiiijs  ROBERT  &  CARRIÈRE 


HUILE  GRISÉ  INDOLORE 


Ruio-injeütaDle  n  nmpoiiies  wimu 

DOSAGE  RIGOUREUX  —  AMPOULES  DE  0  05  0,07  0,08  cg  etc  Hg  i 


GLUCO  914 

Formule  BALZER 


INJECTIONSI 

INTRAMUSCULAIRES 


Injection  indolore 
aussi  FACILE 
aussi  INOFFENSIVE 
qu’une  injection 
de  Cacodylate. 


AMPOULES  SFBIIVGÜEB  AUTO-INJECTABLES 


LABORATOIRE  ROBERT'ÉT  CARRIÈRE  37,  Rue  de  Bourgogne, PARIS 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDA.!,  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20°/.  et  10°/  0  \  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Gljce-Phytol  :  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  [  Métrites. 

“irn  ®»“le*  lie  Phytol  ï  Métrites.  |  ^ 


L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  PARIS-ADTEÜIL 

Téléphone  I  ATTTWTTTL  38-8 i.  —  Ædr.  téléprr.  t  LABALBARAN 
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16  à  21,  rne  BOBILLOT,  PARIS  (13*).  —  AncientiS  7,  me  Linné. 
TÉLiPHom  :  Gobellns  28-33. 


Dans  le  Traitement  des  :  -  , 

blennorragies,  Cystites,  pgWtes, 

et  de  tontes  les  Affections  de  l'Appareil  uro -génital 


te  du  D"  UïOUÊ 

,  est  le  médicjçan'mt  y 

LE  MIEUX  TOLËRÆ  éI  L.E  PLÜ'S  ACTIF 

&mme  JLntîgismsîsmsfSB^^ 
r^l!ï^»^3p^rjo-ll^  -S  ^ 


MËDBCINB 


PflYSIOLOGIS 


Apparails  pour  la  mtinra 
da  U  praiilon  artiriells. 


IPPABEILl  POUR  LR 

sEthode  flIAPHigUE  OSGILLOMÈTRE  SPHYGMOMËTRIQUE 
dn  Prol'  FAGHON  (BiuTisnS  e. . 

Caialogius  sur  d»mand<t. 


■3/  JUllériturtF  «r  EcKai 


^Igr.  Bromure  de  Potassium^ 
gr.  Bromure  de  Sodium, 

(  1  gr.  Bromure  d" Ammonium. 


1  cuillerée  à  potage 
CîîJivîcnt  ; 


Contre  tous  tes  accidents  nerveux. 


L  ROHAIS  &  C-,  X  Rue  des  Lions-Saint-Paul, 

>  PARIS 


INTRA-VEINEUX 


ou  SOUS -CUTANE 


(EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABLE! 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
PE  CHIMIE  APPUOUÊÈ 
«.>•1  S- A-C  A  ) 
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Lavage  de  Festomac 

(indications  et  pratique) 


Le  lavage  de  l’estomac  a  disparu,  à  juste  titre,  de  la  pratique 
médicale,  en  tant  que  procédé  thérapeutique. 

Toutefois,  il  reste  d’un  emploi  important,  dans  les  deux  cas 
précis  suivants  : 

1®  Médicalement,  le  cathétérisme  et  le  lavage  stomacal  à  jeun 
constituent,  à  notre  avis,  le  procédé  d’examen  le  plus 
scientifique  pour  déceler  une  lésion  organique  stomacale. 

2°  Chirurgicalement,  il  peut  être  employé  avant  ou  après  une 
intervention  stomacale,  soit  pour  préparer  le  malade, 
soit  pour  assurer  momentanément  l’évacuation  gastrique 
après  l’acte  opératoire. 

Dans  ces  deux  cas,  il  faut  exiger  du  médecin  de  pratiquer  un 
lavage  stomacal  entraînant  le  minimum  de  réaction  de  défense 
de  la  part  du  patient. 

Or,  quand  on  lit  les  descriptions  classiques  du  lavage  de 
l’estomac,  on  est  frappé  de  ce  fait  que  toujours  cet  acte  est 
conseillé,  le  sujet  en  position  assise,  le  thorax  vertical.  Il  en 
résulte  que  le  tube  stomacal,  qui  n’est  autre  qu’un  siphon, 
ne  peut  amorcer  sa  petite  branche  verticale  que  grâce  à  des 
contractions  abdominales  douloureuses  ou  a  des  inspirations 
mécaniques  dangereuses  pour  la  muqueuse  stomacale. 


(  Technique)  LAVAGE  DE  L  ESTOIVIAC 

Pour  obvier  à  tous  ces  inconvénients,  nous  conseillons  le 
procédé  suivant  : 

Etendre  le  malade  sur  le  ventre,  de  préférence  sur  une  table 
horizontale,  un  coussin  placé  sous  la  région  épigastrique. 

Faire  boire  le  patient  (un  verre  d’eau  ou  d’une  solution 
titrée,  selon  le  but).  Pratiquer  ensuite  le  tubage,  le  médecin  â 


droite  du  malade,  la  main  droite  enfonçant  le  tube  que  la  main 
gauche  dirige.  Dès  que  le  tube  arrive  dans  la  cavité  gastrique, 
la  petite  branche  du  siphon,  du  fait  de  sa  position  horizontale, 
s’amorce  spontanément  et  le  liquide  gastrique  s’écoule  libre¬ 
ment. 

En  pratiquant  sur  la  région  dorsale  une  légère  compression 
à  la  main,  on  peut  évacuer  ainsi  la  totalité  du  contenu  gastrique. 

Léon-Meunieh. 
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PARAXHY-ROIDE. 

SORRtNALt 
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CURE SULFUREUSE 

Instituée  d'une  façon  active 
partout  &  en  toutes  saisons 

AFFECTIONS  de  làG  O  R  G  E 

ET  DES 

VOIES  RESPIRATOiRES 


pastIlles  agréables  à  sucer 

contenant  la  synthèse  des 

EAUX  MINÉRALES  SULFUREUSES 

Dose;  Z  â6  pastilles  par  jour 
Laboratoires-  MONAL.6  Rue  Daubigny-,  PARiS 
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dans  la  SYPHiLiS 


Maladies  DE  laPeau 
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Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
I NSOM  N I ES-N  EU  RASTH  ÉNI  E.N  ÉVRALGI  ES  etc 

Une  cuiHereeè  café  OU  un  compnmé  contient  0g25  de  VémnalsolubleassodéàdetExtraitdeValériane.  plante  fraîche. 

ANTIIMERVEUX:  2à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24-  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Labor/ktoi res  VENOT,  lOh  Avenue  Mozart,  Paris. 


LE  S!ULFARSENOL 


Dans  la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

>TjiT1  V  •  Parce  qu’il  ne  'contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  à  8  fois  moindre 
fcJiUA.  .  qyg  jjgg  autres  arsénobenzènes. 

ODE  •  P^rœ  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 


jE  moins  dangereux  •  P^ï’ce  qu’il^ne  'contient  jamais  d^arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  à  8  fois  moindre 

ir  laTTTC  PrkiWTVJrnm?  .  Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 

jJÎ.  CUiVljyLUDJji  .  excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 

■pi  -p-r  TTQ  ■p''pT?TP  A  PF  •  Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 

jJii  iTJ-iUO  .  ggg  gj  jjg  fg;j.g  jgg  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 

profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BiOGEIMIE  MÉDICALE^  86,  Rue  Glaude-LoTTâiii,  PARIS  (16^).  — Tél.  ;  Aut  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  classe,  B4  rue  de  la  Chaussée-d’AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’ORANGE  MANNITÉ  -  EnHèrcmcnt  végétal. 

EiK.EMiPT  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  Fhénol,  de  Belladone, 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 
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S'opère  sur  les  systèmes  nerveux.osseuxet  sanguin 
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Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecme  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITE  DE  PARIS 

Medecine  légale.  —  Quatre  conférences  de  déonto¬ 
logie  seront  faites  par  M.  le  professeur  Sergent  et  M.  Le 
Gendre,  médecin  honoraire  des  hôpitaux,  les  15,  17,  19 
et  20  Mai,  au  grand  amphithéâtre,  à  18  h. 

Ire  Conférence,  15  Mai,  M.  Le  Gendre  :  Formation  pro¬ 
fessionnelle.  Qualités  nécessaires  an  praticien.  Utilisa¬ 
tion  du  temps  de  la  scolarité  en  vue  de  l'orientation 
pratique.  Vocation  et  aptitudes.  Rôle  social  du  médecin. 
Erolution  historique  de  ses  rapports  avec  les  malades, 
avec  ses  confrères  et  avec  les  pouvoirs  publics. 

2=  Conférence,  17  Mai,  M.  Sergent  ;  Déontologie  hos¬ 
pitalière.  Rapports  des  chefs,  des  étudiants,  des  malades 
et  du  personnel.  Les  concours.  Difficultés  du  début. 
Psychologie  des  malades  et  de  leur  entourage.  Le 
médecin  confident  et  conseiller. 

3»  Conférence,  19  Mai,  M.  Sergent  :  Rapports  avec  les 
confrères,  les  auxiliaires.  Collaboration  médico-chirur¬ 
gicale.  Consultations. 

4“  Conférence,  20  Mai,  M.  Le  Gendre  :  Les  intérêts 
matériels  et  moraux.  Exercice  illégal.  Honoraires.  Rap¬ 
ports  avec  les  collectivités.  Œuvres  de  bienfaisance,  de 
prévoyance  et  de  défense. 

Clinique  des  maladies  cutanées  et  syphilitiques. 
—  A  l’hôpital  Saint-Louis,  tous  les  vendredis,  à  10  h.  30, 
à  l’amphithéâtre  de  la  Faculté,  leçon  de  M.  le  professeur 
Jeanselme  sur  les  Formes  cliniques  et  le  traitement  de 
la  syphilis  tertiaire  et  de  l’hérédo-syphilis. 

Tous  les  mardis,  à  10  h.  30,  à  l’amphithéâtre  de  la 
Faculté,  Leçons  cliniques  de  dermatologie  élémentaire, 
par  MM.  Paul  Chevallier,  chef  de  clinique,  Burnier  et 
Schulmann,  chefs  de  clinique  adjoints,  Marcel  Bloch  et 
Pomaret,  chefs  de  laboratoire. 

Ordre  des  leçons.  —  9  Mai,  M.  Chevallier.  L’eczéma  ; 
formes  cliniques  et  évolutives.  —  16  Mai,  M.  Perin. 
Diagnostic  de  l’eczéma  :  eczématisation,  eczéma  sébor¬ 
rhéique  des  classiques.  —  23  Mai,  M.  Burnier.  Traitement 
de  l’eczéma.  —  30  Mai,  M.  Burnier.  Le  lichen.  —  6  Juin, 
M.  Pomaret.  Les  pommades,  les  pâtes,  les  colles.  — 
13  Juin,  M.  Schulmann.  Le  psoriasis.  —  20  Juin, 


M.  Burnier.  L’herpès.  —  27  Juin,  M.  Schulmann.  Les 
érythèmes,  l’éryihème  polymorphe.  —  4  Juillet,  M.  Schnl- 
raann.  Les  érythrodermies.  —  11  Juillet,  M.  Marcel 
Bloch.  Les  prurits  et  les  prurigos.  —  18  Juillet,  M.  Che¬ 
vallier.  Les  prurits  localisés,  les  névrodermites. 


La  défense  contre  les  épidémies.  —  En  vue  d’amé¬ 
liorer  les  services  existants  destinés  à  assurer  la  lutte 
contre  les  épidémies,  un  décret  inséré  au  Journal  officiel 
vient  de  modifier  comme  suit  celui  du  5  Octobre  1920 
par  lequel  fut  créé,  à  titre  provisoire,  auprès  du  ministère 
de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales, 
un  service  dit  «  Equipe  mobile  des  épidémies  »  ayant 
pour  rôle  d’apporter  sur  les  divers  points  du  territoire 
•ù  la  santé  publique  vient  d’être  menacée  par  une  maladie 
transmissible  le  secours  de  sa  technicité  et  de  son  maté¬ 
riel  sanitaire. 

«  Lorsque  la  nécessité  de  compléter  les  moyens  d’infor¬ 
mation  donnés  an  ministre  de  l’Hygiène  ou  d’éviter  l’éclo¬ 
sion  et  la  propagation  des  épidémies  imposera  le  ren¬ 
forcement  do  contrôle  sanitaire,  il  pourra  être  fait  appel, 
par  le  ministre  de  l’Hygiène,  au  concours  de  médecins 
et  agents  désignés  pour  leurs  connaissances  techniques. 

<c  Les  missions  temporaires  confiées  dans  ces  condi¬ 
tions  seront  rémunérées  par  l’allocation  d’indemnités 
journalières  dont  le  taux  sera  fixé  par  décret  contresigné 
par  le  ministre  des  Finances  et  publié  au  Journal  officiel. 
{Journ.  off.,  4  Mai.) 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Est  nommé  au  grade 
de  médecin  aide-major  de  2"  classe  de  réserve,  à  titre 
temporaire,  M.  Sedaillan,  médecin  sons-aide-major. 
(Journ.  off.,  4  Mai.) 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Ussel,  de 
M.  Panières,  ancien  député  de  la  Corrèze,  ancien  profes¬ 
seur  aux  Facultés  de  Médecine  de  Montpellier  et  de 
Toulouse. 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 

Médaille  militaire  ; 

—  M.  Lépine  (André),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
auxiliaire  d’un  dévouement  sublime  et  d’un  courage 
audacieux.  Toujours  volontaire  pour  accompagner  les 
éléments  de  première  ligne.  Tué,  le  l'r  Novembre  1914, 
dans  les  Vosges,  au  moment  où  il  donnait  des  soins  à  un 


officier  grièvement  blessé  et  qu’il  n’avait  pas  voulu 
abandonner  ù  l’ennemi  qui  menaçait  la  position.  Croix 
de  guerre  avec  palme.  (Journ.  off.,  3  Mai.) 


ouosHecquet 

au  Sesqul-Bromure  de  Fer  (  CHLORO-ANËMIB 
(4i6psrjour)  (NERVOSISME 
HOHIUII,  49.  Boni  Cl  Fort-Emil,  FUIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  raptpelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical]  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  i  fr.  la  ligne  [2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  40  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Institut  médical  venant  d’ouvrir  plein  centre  Paris, 
à  céder  cause  départ  20.000  fr.  comptant,  matériel  et 
mobil.  comp.Afl.  except.,  très urg.Ecr. P. if., n»  4217. 

D' Vend  Torpédo  Ford.Parf.  état,  5.000  fr.  —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4223. 

Dame  meilleure  éducation,  brev.  sup,  anglais, 
sténo-dactylographie.  Bonnes  conn.  laborat.,  hautes 
réf.  Libre  matinée,  cherche  sit.  Ecr.  P.M.,n’‘  4225. 

Docteur  libre  matin,  au  courant  lab.,  cherche 
occupation  médicale  ouparaméd.  Ecr.  P.  M.,  n°  4229. 

Deux  microscopes  Zeissà  vend.Ecr./‘.if.,n®4237. 

Â  céder  à  l’état  de  neuf  :  une  table  radiologique 
GaiHe  modèle  militaire  et  un  support  vertical  pour 
(Voir  la  suite,  p.  787.) 
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lipoïdes 

iPLÉNIQUES  ET  BILIAIRES 
CHOLESTÉRINE  PURE 
ESSENCE  ANTISEPTIQUE  ! 
GOMÉNOL,  CAMPHRE 


LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHIMIQUE 
159,  avenue  de  Wagram,  Paris. 


TRIDIGESTINÉ  GrarfÉéeDALLOZ 

Le  Plus -actif  des  PoJydigestifs 


Dyspepsies  gastro-intestinales  par  insufftsance  sécrétoire. 


Seul  Traitement  des  MALAOiES  DU  FOIE  associant  les 
OPOTHÉRAPIES  HÉPATIQUE  et  BILIAIRE  ani  CH0LA60GUES  seleetionnés 


2  à  12  par  joui 
Enfants  :  demi-d 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES. 


COISTIFÂTIOI  et  AilTO-llITOXICiTIO!  IHTESTlIilLE 

Traitement  rationnel  d’aprèsjles  derniers  travaux  soientlflques. 

S  LAVEMENT  2  cuillerées  à  caf6 

d’EXTHAIT  BIIIAIRE  jTT^  d’eau™  ouuîie^cLude 

et  de  PAWBILIWE  '  .  .  -  — 


Échantillon,  Littérature  :  LABORATOIRE  DE  LA  PAA’BILIA’E,  Al\AO!VAY  (Ardèche).? 


Tonique 

rELIXIR^;! 
DUCHAmPi 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina  ^ 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  :  « 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue  • 

1  litre  de  vin  de  quinquina.  I 

Un  quart  d'heure  avant  les  repas  |  en?a  !  uSe^'ouhiIre  ^a^BoS'pe.  • 
Toutes  Phabmacies  et  3.  &.  3E=lTa.' 


^  Convalescence 

PCB 

^i,FER  ^ 

BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 


Pharmacie  VI61ER  et  HUERRE,  Docteur  ès 

12,  Boulevard  Bonne-Noavelle,  FARIS 

sciences 

Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 


SUCCÉDANÉ  DE  L'HUILE  DE  CADE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DÉPILANTES  du  Cuir  chevelu 

CHhOftOSÜhFOIi  VIGIEÎ? 

SOÜFRB  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 


JParafÛne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 
NOUVEAU  L.AXATÏF  MIIVERAU 


Littérature  et  éehantiUnns  ;  PHARMACIE  HAMEL  —  LEj  MANS 
à  PARIS  :  Laboratoires  BBUnXAU  et  Ci»,  17, 6i»,  rue  de  Berrl.  —  Tél.  :  Elysées  «1-46. 


TONIQUE  RËMINËRALISATEUR  SANS  ALCOOL. 

ADULTES  I  ICuiUerêes  isoDpeparjoof. 
EHTAHTs  j.4  -  à  dessert  f. 


(vitamines) 


LIQUIDE  ou  GRANULÉ 


TROUBLES  oEu  CROISSANCE 
LYMPHATISME -AHÉWIE 

MALADIES  DE  NUTRITION  AIGUES  ou  CHRDNigUES 


ADBIAN 
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exameni  debout  ;  ensemble  1.250  fr.  Clinique  19,  rue 
Guénégaud,  Paris  (6“). 

A  vendre  micros.  Scbwartz  2  gross.  et  acc.  tout 
neuf.  Copie  de,  thèses  et  conf.  médicales.  Fournier, 
91,  boulevard  PortrRoyal,  Paris. 

On  demande  personne  sérieuse  et  compétente, 
française  ou  anglaise,  pour  élever  deux  bébés. 
D'  Dedet,  17,  rue  Logelbach.  Se  présenter. 

Jeune  femme  dactylogr.  cherche  emploi  secrétaire 
chez  Dr.  —  Ecr.  G.  Moreau,  15,  quai  d’Anjou  (4®). 

Infirmière  très  au  cour,  stéril.,  salle  d’op.,  anesth. 
et  assistance  demande  situation  clinique  Paris.  S’adr. 
Pretet,  123,  boulevard  Montparnasse,  Paris. 

D"“,  28  ans,  com.  client,  assur.  service  cab.  doc¬ 
teur  ou  dentiste.  Levrier,  4,  rue  Renaissance,  Paris. 

Docteur  prendrait  bonne  succession  contre  indem¬ 
nité  Paris  ou  région  parisienne.  Ecr.  P.M.,  n®  4245. 

Dans  clinique  populaire  sérieuse  Paris  il  y  a 
vacance  pour  tous  méd.  sauf.  O.  R. L.  Pressé.  Ecr. 
D'  Stepinski,  115,  boulevard  Haussmann,  Paris. 

16'arr.,  médec.  génér.,  on  dem.  remplaç.  30  à  40 
ans  avec  cession  ultér.  sur  base  une  annuité  totale 
et  moyenn.  caution  immédiate  30.000  fr.,  durée  et 
conditions  remplac.  à  débattre.  Ecrire  P.  ilf.,n‘‘  4247. 

A  vendre  tube  de  radium  contenant  environ 
60  milligr.  —  Ecrire  P.  Af. ,  n“  4248. 


A  vendre  demi-valeur  fauteuil  roulant  Vincent- 
Gauthier,  73,  avenue  Kléber  (après-midi). 

Collaboration  est  offerte  à  médecin  bactériolo¬ 
giste  dans  laboratoire  d’analyses  important.  — 
Ecrire  P.  M.,  n®  4250. 

Médecin  radiologiste  demandé  pour  Beyrouth 
(Syrie),  si  possible  au  courant  radiothérapie  profonde 
et  radiumthéraple.  Institut  du  radium  et  de  la  radio¬ 
logie,  58,  avenue  Malakoff,  Paris. 

Dame  dlrlg.  salle  d’opér.  importante  et  connaiss. 
parfaitement  l’anesthésie  et  les  voies  urin.  cherche 
ait.  analogue  ou  direct.,  melll.  réf.  Ecr.  P.M.,  n»  4252. 

Capitaux.  On  désire  acheter  une  maison  de  santé 
en  plein  rapport.  Paris  ou  banlieue.  —  Ecrire  A.  de 
Visme,  34,  rué  de  Londres,  Paris  (9®). 

AVIS.  —  Prière  de  ioindre  aux  réponses  nn 
timbre  do  O  tir.  3S  pour  la  transmission  des  lettres. 

PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 


1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  GODOFORME  BOTTÜ  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Latioratolres  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

nmKcnoN  soientifiquk  : 

D' Baymond  LETDLLE  -  D'André  BEHQERON  -  A.  LESDHE,  i'  (D  Pi'® 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


LES  ESOALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
Admirablomont  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes.  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 

TUBERCULOSE 

CDFC  CÉPÈDE 

ESTRADER.D'îBPh*' 

30,tT.Reille,Faris  -  Gob. 08-06 


LA  ROCH  E’  POSAY  les  BA  I  NS 


Trois  principes  essentiels  caractérisent  les  eaux  de  La  Eoche-Posay  :  le  carbonate  de  chaux,  puissamment 
diurétique  ;  la  silice,  antiarthritique  et  antiscléreux  prouvé  ;  le  sélénium  enûu,  métalloïde  deoele  dans  nos 
eaux  par  le  Professeur  Tahoury,  et  dont  les  travaux  récents  montrent  f  activité  curieuse  :  il  lait  la  chasse  aux 
cellules  morbides  ou  déchues^  en  pi’ovoqae  V expulsion  dans  les  urines^  et  par  là  rénove  l  organisme.  Ainsi  se 
trouve  légitimée,  à  la  lumière  des  découvertes  modernes,  T  antique  appellation  de  «  Fontaines  de  Jouvence  » 
dénommait  nos  sources  sous  les  derniers  Valois.  Ils  sont  légion  ceux  qui  doivent  aller  aux  bonnes  fontaines  aiu- 
rétiques  et  lixiviatrices  :  Goutteux,  Rhumatisants,  Graveleux  du  Rein  ou  du  Foie,  Eczémateux,  ei,  a  une 
manière  générale,  tous  ceux  que  tourmente  TAcide  urique.  La  cure  printanière  de  mal  est  specialemerU 
recommandée  aux  eczémateux  :  c'est  l'époque  de  la  grande  activité  des  eaux;  c'est  l  époque  aussi  où.  le  site  a  ses 
plus  grands  charmes  aux  confins  de  Touraine  et  Poitou,  à  rentrée  du  «  Jardin  de  France  ». 


Station  des  Eczémateux 


Prof.  BROCQ,  Médecin-chef  de  l’hôpital  Saint-Louis, 
écrit  ;  «  Les  eaux  de  La  Roche-Posay  ont  une  grande  répu¬ 
tation  dans  le  traitement  des  Eczémas  irritables.  » 

Prof.  Albert  ROBIN  conseille  dans  le  traitement  des 
prurigos  eczématisés  «  l’eau  minérale  de  La  Roche-Posay 
à  laquelle  M.  Morichau-Beauchant  a  reconnu  des  pro¬ 
priétés  antiprurigineuses  ». 

Prof.  BEAUCHANT  écrit  dans  un  travail  communiqué 
au  Congrès  international  de  Venise  en  1905  et  que  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine  a  couronné  :  «  Dans  V Eczéma.,  la  cure 
de  La  Roche-Posay  nous  a  semblé  avoir  des  effets  quasi 
spécifiques.  » 

Prot.  EANDOUZY  dit  :  «  Les  Dermatoses,  —  et 
surtout  V Eczéma,  —  appartiennent  à  La  Roche-Posay.  » 


Station 

Ji!i~ 


des  Arthritiques 


Mais  La  Roche-Posay  n’est  pas  seulement  la  première 
Station  de  l’Europe  pour  le  traitement  de  l’Eczéma,  des 
Prurits  et  des  Dermatoses,  c’est  aussi  la  grande  Station 
antiartiiritique  dn  Centre-Ouest.  Ses  eaux,  radio¬ 
actives,  riches  en  Sélénium  et  puissamment  diurétiques, 
sont  incomparables  dans  la  Goutte,  le  Rhumatisme,  la 
Gravelle,  la  Lithiase  biliaire.  Elles  conviennent  à  tous 
ceux  que  tourmente  l’aeide  urique.  _ 


6  heures  de  Paris  5  heures  de  Bordeaux. 

Saison  :  15  mai-15  octobre.  Mai  spécialement  recommandé^^^^- 
HOTEL  DU  PARC  (mai  22  fr.,  juin  25  fr.,  juillet  28  fr.^  ^ 


zEm 
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meOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES ( 


xoüttimaiAce-flgilvile-Pas  d'accumulation 


sans  odeur  et  non  toxique 


DIURËl^ 


ixtrall  total' d 'fl DOmsVEl 


Cardiopathies  -Artérioscléi 
fej^NÉPHRITES  a  CIRRHOSES 

Oedèmes  a 
Asotes 


PILULES 


Échantillons  sur  demande  :  15,  pue  d^Argenteuil,  PARIS 


ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL 


LUSOFORME 


DESINFECTANT 


LIQUIDE 


DESODORISANT 


PRODUITS  ROCHE 

INd  ECTABLES 


PANTOPÔiN 

"Roche” 


21,  Place  des  Vosges^  21 

PARIS 


DIGALENE 

"  RiSche  ” 


TH  EÔBRYL 

"Roche”, 


Opium  total 

Digitale  totale 

Théobromine 

injectable. 

iryectable. 

injectable. 

sécacornineH  SPASMALGINE^H  somnifene 

''Roclie”  ” Roche”  ** Roche 


Hémostatique 

Antispasmodique 

Hypnotique 

■ 

injectable.. 

injectable. 

injectable . 

4 

HYPNOTIQUE  LEGER 
SÉDATIF  NERVEUX 


INI»  Traitement  '  '■■■' 

ANTIDIABÉTiaUE 

-  Sans  Régime  - 

PILULES  A  BASE  D'EXTRAITS  VÉGÉTAUX 


NO  38 


Samedi,  13  Mai  1922 


VM 


PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


sommkiRt 

-  Articles  orlglnaax  : 

P.  Düval.  —  Les  données  actuelles  de  la  chirurgie 
intra-thoracique  unilatérale  en  plèvre  libre  (3  fig.), 
p.  409. 

D.  Dasiélopolu,  s.  Draganesco  et  P.  Copaceaku.  — 
Les  sels  du  calcium  dans  l’asystolie,  p  413. 

Sociétés  de  Paris  :  Académie  de  Médecine.  —  So¬ 
ciété  DE  Cbirukgie. —  Société  de  Neurologie.  — 
Société  Anatomique. —  Association  française  pour 
l’étude  du  Cancer. 

Sociétés  de  Province  :  Société  médicale  des  Hôpitaux 

Revue  des  Journaux. 

Répertoire  de  Médecine  pratique  ;  N*  85. 

F.  Jatle.  —  Traitement  de  l’aménorrhée  et  de  l’oli- 
eoménorrhée  des  ieunes  filles  et  des  jeunes  femmes 
sans  métrite. 

Supplément  : 

G.  Poix.  —  Phtisiologie  sociale  :  le  placement  de 
l’enfant. 

La  Vie  syndicale  ;  Syndicat  des  médecina  d' la  Seine 

R.  Mallet.  —  La  Société  m'^dico  psychologique  :  le 
centenaire  de  la  thèse  de  Ba\le. 

G.  V.  —  La  gu  -rre  aux  «ucettes. 

Les  plantes  médicinales  des  colonies  françaises. 

Henri  Leclerc.  —  La  vanille. 

La  Médecine  a  travers  le  Monde.  —  Questions 

MÉDICO'MILITAIIIES.  -  LiVRES  NOUVEAUX.  -  LlVREB 

REÇUS.  —  Sommaires  des  Revues.  —  Nouvelles.  — 
Les  Médecins  aux  armées.  —  Actes  de  la  Faculté 
DE  Paris.  —  Rensbiohements  et  Communiqués. 


PHTISIOLO&IE  SOCIALE 

LE  PLACEMENT  DE  L'ENFANT 


L’impossibilité  dans  de  nombreux  cas  de  pou¬ 
voir  établir  une  barrière  entre  le  cracheur  de 
bacilles  et  ses  enfants,  rend  nécessaire  l’éloigne¬ 
ment  de  ces  derniers;  cette  mesure,  contraire 
aux  lois  naturelles,  est  toujours  pénible  à 
réaliser  ;  elle  est  pourtant  impérieuse,  car  mieux 
vaut  supprimer  temporairement  les  liens  fami¬ 
liaux  plutôt  que  de  laisser  la  contagion  faire 
son  œuvre  et  la  famille  tout  entière  disparaître. 
D’autres  fois,  l’enfant  doit  être  séparé  des  siens  en 
raison  de  son  état,  qui  nécessite  des  conditions  cli¬ 
matiques  et  hygiéniques  spéciales.  Mais  là  encore, 
et  peuGêtre  plus  encore  que  chez  l’adulte*,  il  con¬ 
viendra  tout  d’abord  d’établir  un  diagnostic  aussi 
exact  et  aussi  précis  que  possible,  a'près  avoir 
consulté  le  dossier  médico-social  et  mis  en 
œuvre  tous  les  moyens  et  procédés  d’exploration 


1.  G.  Poix.  —  Il  Le  placement  des  tnherr.u'etix  aduite»  ». 
La  Presse  Médicale,  20  Avril  1922,  i.»  33. 

2.  Pour  tous  renseignements  et  particulièrement  pour 
les  conditions  d’admission  dans  les  divers  organismes  de 
placement,  voir  L'Armement  antituberculeux  français, 
vol.  in-8»,  de  307  page»,  avec  carte,  chez  Masson  et  0*“. 
Prix  :  10  francs. 


dont  disposent  aujourd’hui  la  clinique  et  la  bio¬ 
logie;  c’est  ce  diagnostic  qui  servira  de  base  à  la 
discrimination  des  divers  cas  de  placement  '  que 
nous  allons  examiner. 

A.  —  11  s’agit  d’un  enfant  sain  et  exposé  à  la 
contagion  familiale. 

1“  C’est  un  sujet  de  la  seconde  enfance  (entre 
3  et  13  ans). 

Il  y  a  lieu  de  l’envoyer  en  Placement  familial, 
c’est-à-dire  de  le  placer  à  la  campagne  dans  une 
famille  de  paysans  sains,  où  il  séjournera  jus¬ 
qu’à  la  fin  de  l’âge  scolaire,  et  souvent  plus,  car 
il  est  de  ces  sujets  qui  se  fixent  définitivement  à 
la  campagne  et  y  font  souche  de  famille  de  pay¬ 
sans. 

Pour  effectuer  ce  placement,  on  s’adressera 
pour  la  Seine  à  l’Œuvre  parisienne  de  Grancher, 
4,  rue  de  Lille,  ou  à  l’Office  public  d’Hygiène 
sociale  de  la  Seine,  9.  place  de  l’Hôtel-de-Ville, 
ou  au  Dispensaire  antituberculeux  de  l’arrondis¬ 
sement,  et  pour  les  autres  départements,  aux 
Fi  iales  de  l’Œuvri-  Grancher.  à  Troyes,  Alger, 
Coiistanline.  Nn-e,  ClnnuMitit,  Oran.  Marseille, 
Bourges,  Dij.in,  Sainl-Brii  uc,  Besançon  Mor¬ 
laix,  Quimper,  Nîmes,  Toulouse,  Bordeaux, 
Montpellier,  Rennes,  Tours,  Saint-Etienne, 
Nantes,  Angers,  Metz,  Lille,  Clermont-Ferrand, 
Lyon,  Rouen,  Le  Havre,  Strasbourg, 
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MÉDICATION  RADIO-ACTIVB 

miESOTHORiUin 
■”’r"rc"“  BUISSON 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  ma  de  Sèvres  -  PARIS-15». 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

EPIDOSINE 

G.  GRÉIÆT,  14,  rue  de  CUclïy  -  Paris. 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 

SULFORHINOL 

Du  Docteur  FAYÈS 
3,  rue  du  Quatre  -  Septembre  —  Paris. 


BILEYl 


SELS  BILIAIRES 

Globules  Kératinisés,  dosés  à  0.20  Centigu 

LITHIASE.  ICTÈRE.  ENTÉRO.COLITE 


CHIMIOTHÉRAPIE  ANTITUBERCULEUSE 

BACTIOXYNE 

Manganate  calclco-potassique  en  ampoules 

d«  5  cmc  I  de  3,  5,  10  cmc 

pour  injectioDS  intravtlneaaa».  j  pour  instillation»  roctalos. 

Llttér»  et  échantilloa»  ;  USINES  CHIMIQUES  SU  PEGQ 
ig.  rns.OaniboD  —  Part» 


RHUMATISME 

Collobiase  de  SOUFRE 

SYPHILIS  '-'k 

SULFHYDRAROYRE 

LabgraïetMe  SAÜSSS,  4,  rae  ÆuMgL  PARUS. 


SUC  GASTRIQUE  ou  PORC  VIVANT 

SpéciFique  de  T Hyposécrélion  Casirique 
GASTRO-ENTÉRITE  INFANTILE.  ANOREXIE  DES  TUBERCULEUX 
Dèpôiipour  PAfUS!:  H.CABMON &C'^,  34,  Fg.St-Honoré 


spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISANIIME 

stigmates  de  luuïs.  -  zçipient  végétal  balsamique. 

Échantillons:  28,  rue  Milton,  PARIS. 
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2°  C’est  un  enfant  du  premier  Age  (de  la  nais¬ 
sance  à  3  ans). 

11  sera  envoyé  en  placement  familial  dans  un 
Centre  d'élevage  de  nourrissons.  Ces  organismes 
sont  encore  peu  nombreux  ;  citons  celui  de  Main- 
ville,  fondé  par  l’Association  centrale  du  travail, 
par  les  centres  de  l’Œuvre  du  placement  familial 
des  Tout-Petits,  104  bis,  rue  de  TUnlverslté,  et 
le  centre  de  Couture,  à  l’Qïuvre  parisienne  de 
Grancher. 

B.  —  Il  s’agit  d’un  enfant  non  contagieux,  non 
fébricitant  atteint  de  tuberculose  latente  ou  pré¬ 
sentant  une  forme  bénigne  de  la  maladie,  carac¬ 
térisée  par  des  adénopathies  inactives,  trachéo- 
bronchiques,  cervicales  ou  autres,  par  des  séquelles 
de  pleuresie  ou  d’arthropathie  tuberculeuses. 

L’enfant  sera  placé  en  Préventorium,  c’est-à- 
dire  dans  une  «  maison  de  plein  air,  avec  régime 
hygiénique,  alimentation  surveillée,  aération  con¬ 
tinue,  repos,  instruction  et  entraînement  physi¬ 
que,  respectivement  dosés  par  la  collaboration 
d’un  médecin  et  d’un  pédagogue  ».  (Léon  Ber¬ 
nard.)  Là,  il  sera  Soustrait  4Ux  surinfections 
familiales  et  se  trouvera  dans  les  conditions  les 
plus  favorables  pour  guérir. 

Les  Préventoriums  sont  au  nombre  de  66,  com¬ 
prenant  au  total  4.149  lits;  les  organisations 
départementales  les  plus  complètes  à  ce  point 
de  vue  sont  celles  de  la  Seine  (810  lits)  et  de  la 
Gironde  (800  lits).  Ils  se  répartissent  dans  42  dé¬ 
partements  de  la  façon  suivante  : 

Aisne  :  èj.  Henri-Lange,  à  Saint-Qaenlîo  (80  lits 
pour  ètifauts  des  deux  sexes). 

Alses-Mabitihes  ;  La  Siga,  à  Menton  (20  lits  pour 
enfants  de  7  à  13  ans). 

Aube  :  Nazareth-Pont-Hubert  (20  lits  pour  enfants 
de  3  à  16  ans,  du  département). 

Bouches  du-Riiône  :  L' Infirmerie  de  la  Jeune  Pille, 
à  la  Rose  (37  lits  pour  jeunes  filles  de  17  à  35  ans, 
du  département). 


La  Villa  des  Chalets  Saint-Joseph  (45  lits  pour 
enfants  des  deux  sexes). 

Charente- Inférieuke  :  La  Maison  des  Enfants,  au 
Bois,  île  de  Ré  (45  lits  pour  garçons  de  6  à 
10  ans  et  filles  de  6  à  13  ans). 

/(t  Villa  liichelieu,  à  La  Rochelle  (70  lits  peur 
enfants  de  6  à  12  ans,  fils  de  militaires  vivants 
ou  décédés). 

CorBèze  :  Le  Glandier,  par  Bessac  (120  lits  dont  60 
pour  enfants  de  5  à  12  ans  et  40  pour  femmes 
et  jeunes  filles  de  la  Seine). 

CôïES-Du-b'ortü  :  Villa  Françoise,  à  Crében,  par 
Plancoët  (10  lils  pour  jeunes  filles  de  7  à  17  ans, 
du  département). 

Doubs  ;  Bellevue,  par  Besançon  (45  lils  polir  «nfânti 
de  2  à  7  ans,  du  département). 

Eure  :  Saint- Maurice,  à  Orgeville  par  Pacy-Bur*Enre 
(150  lits  pour  fllltties  et  jeunes  filles). 

Eure-et-Loir  :  Fontaine-Bouillahl  (42  lits  pour  fil¬ 
lettes  de  6  à  13  ans  de  la  Seine). 

Le  Nid  des  Bois,  à  Anthon  et  h  Manou  (120  lits 
pour  enfants  dès  dettx  sexeS,  de  8  à  15  ans). 

Einistère  :  J^ont-Piaincouët,  à  Plongaiiiou  (36  lits 
pour  enfants  des  déUX  SSxes  du  département, 
garçons  de  5  à  10  et  fillettes  de  3  à  13  ans). 

Haute- Garonne:  .Saiies*dM-5aiai(60  lits  pour  enfants 
des  deux  sexes). 

Gibonde  ;  Gradignan  (60  lits  pour  enfants  de  3  à 
14  ans). 

La  Solitude,  à  Martillac  (45  lits  pour  fillettes  de 
3  à  12  ans). 

■  Montchic  (360  lits  pour  garçons  au-dessous  de 
10  ans  et  fillettes  au-dessous  de  15  ans). 

Cadaujac  (40  lits  pont  enfants,  pupilles  de  la 
Nation). 

Fontaudin,  à  Feasac  (70  lits  pour  garçons  de  5  à 
13  ans,  orphelins  ou  pupilles  de  la  Nation). 

Barsac  (80  lits  pour  fillettes  de  3  à  13  ans,  orphe¬ 
lins  où  pupilles  de  la  Nation). 

li.i.£- et- Vilaine  :  La  Motte,  à  Baiut-Coulomb  (25  lits 
pour  garçons). 

Indre  :  Le»  Liesses,  à  Péllëvoisln  (50  lits  pour  gar* 
çons  de  3  à  14  ans). 

Indre-et-Loihè  :  Beau  Site,  à  Tottré  (16  lits  pour 
enfants  des  deux  sexes). 


Vauvert,  à  Rochecorbon  près  de  Tours  (25  lits 
pour  enfants  des  deux  sexes  de  la  ville  de  Tours  ; 
garçons  de  5  à  10  ans  et  fillettes  de  5  à  15  ans). 

Loihe  :  Verrières  (60  lits  pour  enfants  des  deux 
sexes,  de  3  k  13  aueb 

llAuts-LofttÈ  La  Fayetiè,  a  Chavagiaae  paf  jPanlhu- 
gUet  (20  lits  pour  garçons  de  4  à  14  ans). 

LofR-Ét-Cuatt  ;  liemardaÿ  par  Balbrla  (12  bêïeeâùx 
pour  üOürrUsoiis). 

LoftiÈ^lHFÉfiiEtiiife  ;  Le  Coteau,  h  Vafâdes  (36  lils 
pour  jeunes  filles,  jusqu'à  25  ans). 

Mindin  (200  lits  pour  adultes  et  enfants  des  deux 
sexes). 

MAiNE-ET-LolhE  :  Ghatnliéllbif  (12  Üts  pour  gaïÇofiS). 

Maïehnb  :  La  Maison  des  Enfants-,  à  Laval  (40  lits 
pour  enfants  des  deux  sexes,  de  2  à  13  ans). 

Meuse  :  P.  de  Clermont-en-Argonne  (50  Üts  pour 
enfants  des  dfeüt  ëexéa,  dfe  7  â  l2  ans). 

MoBBiiiAN  :  Tumiac,  pHégqu'iîe  de  Rhüÿé  (2Ô  lits 
pour  garçons  de  5  à  12  àni). 

Sucinio,  presqu'île  deRhnys{60  lils  pour  ménages 
et  femmes  seules  OU  avee  leura  eufantë). 

Moselle  ;  Queuléu  (l8  liis  pOtir  ènfànis  dés  deux 
sexes  de  3  à  l2  ans). 

Nokd  :  Bailleiil  (30  lits  pour  enfant»  des  dent  «exes). 

Oise  :  Jean-Nlcolte,  a  Chevflères  (40  lits  poüf  fillés 
de  4  à  14  ans). 

Orne  :  Glayes  (140  lits  pour  garçons  de  4  à  9  ans  et 
filles  de  4  à  16  ans). 

Pas-de-Calais  :  Vincent,  à  Berck  (200  Ht»  pour 
enfant»  de  Roubaix  et  Toureoiag). 

PtKÊnêes  ( Basses-)  i  Bàrieâ,  par  Sàint-Ëtléûiiè-dé-Bai- 
gorny  (enfants  des  deux  sexes  et  jeunes  filles). 

Le  Lhd  marin,  à  Hendaye  (50  lits  pour  enfants  des 
deux  sexes). 

Fthéhées  (Hautes-)  i  Argelès{Z0  lits  pour  fillettes  de 
5  à  11  ans). 

Rhin  (Bas-)  ;  La  Forêt  de  Neuhof  (SO  lits  pOnf  feâuhes 
et  enfante). 

Rhône  :  Cuire  (50  lits  pour  garçons  de  5  à  13  ânl). 

Charly  (56  lits  pour  filles  dé  5  à  13  ans). 

Vaugneray  (20  lits  pour  filles  de  6  à  13  ans). 

Savoie  ;  Fréterive,  prés  Saint-Plerre-d’Albigny  (25  lits 
pour  filles). 


PRODUIT 

Le  plus  FIDÈLE,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTiaUES 

sous  8XR  OtTA'fjltX  IfORMXt 

lUB  I  ■PHOStPBLA.'nÉCSii  |  CAPÉilMlËiK  |  MAfVtaClMjËifi: 

.„u.  dn  COSDT  par  axocUenos,  Adjavant  la  pins  sdr  de»  eufaê  d«  ddcUttaira^  |  te  tnddlOSjiiaBl  dé  obdl»  das  cardiepatbiH  La  traitSls«dt  fatlinUlel  de  l'anhritiHâ»  et  dt 
IB  égale  dans  rartérle-sdlé-  I  tiod,  est  pdar  le  biiglitiqne,  es  que  là  digitale  est  I  fait  dispafaitré  les  wdèuléa  et  là  dyspnée,  ran-  I  lea  manifestations  :  jngnle  les  crises,  enrayé  la 
,  rttbumlnnrle,  rbydrépisis.  I  pour  Is  cardiaque.  Te  remède  le  pins  héroïque.  I  force  la  systole,  régularise  le  conrs  da  ai  .... 


lanifestations  :  jngnle  les  crises,  eiirâÿé  la 
èae  urique,  solubilise  les  aoides  urinaires 
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du  Rol-de-Siolle,  4  -  PARIS  «H*  PRODUIT  PRAlMpAIS 


Le  plus  Puissant  Stimulant  de  iâ  Dépression  Organique 

I  °  Eli  AIWPQULeS  stérilisées.  Prix  de  la  Boité  <tâ  Ü  Aoipotilei  :  6,50 
2° En OOÜTTÉS  (voie  gastrique)  ^  ^ 
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Haute-Savoie  :  Etrembières,  parÂntiemafse  (250  lits 
pour  enfants  des  deux  sexes). 

Sainte-Anne,  à  Sallanches  (25  lits  pour  fillettes  à 
partir  de  7  ans). 

Seine  ;  Le  Plessis-Robinson  (210  lits  pour  enfants 
des  deux  sexes). 

Bry-sur-Marne  (55  lits  pour  frarçons). 

Maison  des  Tout-Petits ,  95,  rue  Michel-Ange 
(45  berceaux). 

Saint-Joseph,  externat,  rue  de  Vanves. 
Seine-et-Oise  :  Jambville  (25  lits  pour  enfants). 

La  Croix-Rose,  kKneiï  (pour  jeunes  filles). 

Bon-Accueil,  à  Groslay  (45  lits  pour  enfants  des 
deux  sexes  de  3  à  7  ans). 

Méry-sur-Oise  (pour  enfants  des  deux  sexes,  pu¬ 
pilles  de  la  Nation). 

La  Tourelle,  à  Balainvilliers  (40  lits  pour  garçons 
de  3  à  7  ans). 

Minoret,  à  Champrosay  (200  lits  pour  fillettes  et 
jeunes  filles  de  6  à  30  ans). 

Hôpital  des  Enfants  convalescents  de  Forges-les- 
Bains  (75  lits  pour  enfants  des  deux  sexes,  de  la 
Seine). 

La  Ruchetle,  à  Viroflay  (18  lits  pour  filles  de  4  à 
13  ans). 

Seine- Inférieube  :  Canteleu  (110  lits  pour  enfants 
des  deux  sexes  de  5  à  13  ans). 

Sèvres  (Deux-)  ;  Les  Terrasses,  à  Niort  (17  lits  pour 
veuves  d’officier  ou  de  soldat  faisant  partie  de 
l’Association  d’aide  aux  veuves  de  la  Grande 

Vosges  ;  Isches  (50  lits  pour  garçons  de  6  à  13  ans)., 
Var  :  Salernes  (100  lits  pour  enfants  des  deux  sexes). 

C.  —  Il  s’agit  d’un  enfant  atteint  de  tuberculose 
ganglionnaire,  osseuse,  articulaire,  ou  de  tuber¬ 
culose  de  la  peau  ou  du  péritoine. 

Ce  sujet  pourra  être  ju-sticiable  du  climat  ma¬ 
rin  avec  héliothérapie,  et  sera  placé  dans  l’un  des 
sanatoria  maritimes  qu’abritent  nos  côtes  de 
France.  Ces  établissements  sont  au  nombre  de 
45,  avec  9.721  lits,  et,  d’après  leur  situation  géo¬ 
graphique  et  leurs  caractéristiques  climatiques, 
ils  peuvent  se  répartir  suivant  trois  zones  : 


1“  Zone  du  Nord  (Manche  et  mer  du  Nord).  ^ 
Elle  convient  aux  formes  torpides,  particuliè¬ 
rement  chez  les  enfants  résistants  et  de  la  se¬ 
conde  enfance. 

Nord  :  Zuydcoote  (1.300  lits  pour  enfants  et 
adultes). 

Pas-de-Calais  :  Berck,  qui  comprend  : 

Hôpital  Maritime  de  la  Ville  de  Paris  et  l'Hôpital 
annexe  de  Bouville  (1.250  lits). 

Hôpital  Rothschild  (580  lits). 

Hôpital  Cazin-Perrochaud  (400  lits). 

Sanatorium  Franco-Américain  :  «  Les  Abeilles  » 
(100  lits). 

Sanatorium  Marin  de  l’Oise  (260  lits). 

Villa  de  la  Santé  (150  lits  pour  malades  des  deux 
sexes  et  de  tout  âge). 

Cottage  des  Dunes  (200  lits  pour  enfants  et 
adultes). 

Villa  Saint-Hilaire  (100  lits  pour  femmes  et 
jeunes  filles). 

Institut  Saint-François-de-Sales  (450  lits  pour 
enfants  et  adultes). 

L’Etoile  de  la  Mer  (150  lits  pour  femmes  et  en¬ 
fants). 

Villa  Silvain  (80  lits  pour  femmes  et  enfants). 
Maison  et  Institut  Notre-Dame  (150  lits  pour 
femmes  et  jeunes  filles). 

Calvados  :  Les  Enfants  Heureux  à  Sainl-Aubin-sur- 
Mer  (90  lits  pour  garçons  de  4  à  14  ans). 
Arromanche  (75  lits,  O.  P.  H.  S.,  pour  garçons  de 
4  à  10  ans  et  filles  de  4  à  14  ans). 

Ille-et-Vilaine  :  Minihic  à  Minihic  -  sur- Rance 
(47  lits  pour  adultes  des  deux  sexes). 

Finistère  :  Roecofl  (300  lits  pour  garçons  de  3  à 
15  ans  et  filles  de  3  à  21  ans). 

2“  Zone  Atlantique.  —  Elle  convient  aux 
formes  torpides  et  de  préférence  chez  les  su¬ 
jets  de  la  première  enfance. 

Morbihan  :  Kerpape  (1.000  lits  pour  enfants  et 
adultes  des  deux  sexes). 

Loire -Inférieure  :  Pen  Bron  {600  lits  pour  enfants 
des  deux  sexes). 


Charente  Inférieure  ;  Saint-Trojan,  de  l’œuvre  des 
Sanatoria  marins.  Ile  d’Oléron  (300  lits  pour 
enfants  des  deux  sexes,  de  3  à  14  ans). 

Saint  Trojan  de  l’O.  P.  S.  S.  :  Ile  d’Oléron  (225  lits 
pour  enfants  et  adultes). 

Gironde  :  Arès  (100  lits  pour  enfants  des  deux 

Taussat-les-Bains  (30  lits  pour  femmes,  jeunes 
filles  et  fillettesj 

Aérium  d'Arcachon  (20  lits  pour  fillettes  et  jeunes 
filles). 

Sanatorium  d’Arcachon  (400  lits  pour  enfants  des 
deux  sexes). 

Le  Moulleau  :  par  Arcacbon  (85  lits  pour  enfants 
des  deux  sexes). 

Institut  Lalesque  :  à  Arcacbon  (Privé)  20  lits  pour 
enfants  et  adultes). 

Landes  :  Le  Cap  Breton  (160  lits  pour  enfants  des 
deux  sexes). 

Basses-Pyrénées  :  Hendaye  (658  lits  pour  enfants 
des  deux  sexes). 

Les  Embruns  (16  lits  pour  enfants  des  deux  sexes). 

3“  Zone  Méditerranéenne.  —  Elle  est  indi¬ 
quée  pour  toutes  les  formes,  même  fébriles,  et 

avec  lésions  pulmonaires  : 

Pyrénées-Orientales  :  Banyuls  (220  lits  pour  enfants 
des  deux  sexes). 

Hérault  :  Saint-Pierre,  à  Palavas  (64  lits  pour  en¬ 
fants  des  deux  sexes). 

Bouches- DU -Rhône  :  Jean  Martin,  à  Marseille 
(32  lits  pour  enfants  des  deux  sexes). 

Var  :  Valmer,  à  Hyères  (pour  enfants  et  adultes). 

Carquérannes  (35  lits  pour  enfants). 

René  Sabran,  à  Giens  (190  lits  pour  enfants  des 
deux  sexes). 

Alice  Fagniez  (150  lits  pour  enfants  et  filles  de  6  à 
30  ans). 

Villa  Lefèvre,  à  Hyères  (privé). 

Sylvabelle,  à  la  Croix-de-Cavalaire  (140  lits  pour 
enfants  des  deux  sexes  des  Régions  dévastées). 

Alpes-Maritimes  :  Les  Araucarias,  à  Cannes  (32  lits 
pour  malades  du  sexe  féminin,  à  partir  de  3  ans). 

Les  Gourmettes,  par  Tourette-sur-Loup  (50  lits 


DËSIWFECTIOH  IlilTESTINALE 


dans  tout  état  Infectieux  et  chez  les  porteurs  tie  germes 


pilules  de 


DARTOIS 


â  enrobage  spécial,  oontiennent  obacune  0,05  de  Créosote  de  hôtre  titrée  en 
gaîaool,  dissoute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morue.  Toujours^  parfaitement 
tolérées,  elles  doivent  leur  efficacité  spéciale  au  choix  et  ô  la  pureté  des 
matières  premières  employées  a  leur  fabrication. 

TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUES 

ï  ù  *  a  chaque  repas.  PRËTUBERCULOSE  e,rt.  Abel,  PARIS 
1 1  La  CréoiDti  rend  la  tenain  réfractaire  i  riofection  tobercnleose.  » 


/denf/fé  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
\  ‘  forma  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 
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pour  enfants  des  deux  sexes),  avec  cure  d’alti¬ 
tude  et  d'héliothérapie. 

Santa  Maria,  à  Cannes  (70  lits  pour  fillettes  de  4 
à  14  ans). 

Hôpital  Bariquand-Alphand,  à  Menton  (12  lits). 

Ces  organismes  de  placement  de  l’enfant  sont, 
comme  ceux  de  l’adulte, encore  insuffisants  ;  cepen¬ 
dant  si  on  les  compare  à  ceux  qui  existaient  avant 
la  guerre,  on  se  rend  compte  du  nombre  considé¬ 
rable  d’établissements  qui  ont  été  créés  dans  ces 
dernières  années,  malgré  les  difficultés  actuelles. 
Cette  constatation  permet  d’augurer  favorable¬ 
ment  de  l’avenir  de  la  défense  contre  le  fléau 
tuberculeux  dans  notre  pays. 

G.  Poix. 


LA  VIE  SYNDICALE 

SYNDICAT  DES  MÉDECINS  DE  LA  SEINE 

Réorganisation  du  Skrvice  de  Santé  militaire. 

La  Commission  de  Réorganisation  du  Service  de 
Santé  du  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  s’est 
mise  an  travail,  il  y  a  quelques  mois  ;  elle  a  estimé 
qu’il  n’y  avait  pas  lieu  d’entreprendre  la  critique 
détaillée  du  Service  de  Santé  pendant  la  guerre, 
travail  énorme  représentant  des  mois  du  des  années 
d’enquêtes,  travail  inutile  en  vue  du  but  précis  à 
obtenir  rapidement  et  sur  lequel  tout  le  monde  est 
d’accord  : 

Il  faut  réorganiser  le  Service  de  Santé  militaire. 

La  Commi8^ion  du  Syndicat  des  Médecins  de  la 
Seine  estimant  que  mieux  vaut  toujours  construire 
que  détruire,  unir  que  diviser,  vient  de  mettre  sur 
pied  un  projet  de  loi.  Ce  projet  de  loi  est  la  mise  au 
point  de  l’ossature  du  nouveau  Corps  de  Santé  mili¬ 
taire,  c’est  en  quelque  sorte  une  loi  des  cadres.  11 
est  nécessaire  de  commencer  par  là,  comme  il  est 
nécessaire  d’établir  d'abord  les  fondations  lorsqu’on 
veut  consti  uire  une  maison. 

Ce  projet,  établi  avec  la  collaboration  très  large, 


précieuse  et  dévouée  de  MM.  les  médecins-inspec-  | 
teurs  généraux  Troussaint  et  Sabatier,  sera  imprimé 
dans  le  Bulletin  de  Mai  du  Syndicat  des  Médecins  de 
la  Seine,  afin  d’être  présenté  à  l’assemblée  générale 
du  Syndicat,  puis  transmis  à  l’Union  des  Syndicats. 

Un  projet  de  décret  est  actuellement  à  l’étude  com¬ 
portant  les  détails  qu’une  loi  ne  peut  préciser  et  qui 
devra  constituer  le  statut  des  médecins  de  complé¬ 
ment.  Le  projet  sera  soumis  également  à  la  prochaine 
assemblée  générale  du  Syndicat  des  Médecins  de  la 
Seine. 

Les  principes  directeurs  qui  ont  guidé  l’établis¬ 
sement  des  deux  projets  loi  et  décret,  sont  indiqués 
dans  les  quatre  propositions  suivantes  adoptées  par 
le  Conseil  du  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  et 
transmises  à  l’Union  des  Syndicats  ; 

1“  11  est  indispensable  que  le  corps  des  praticiens, 
qui  forme  à  lui  seul  90  pour  100  environ  du  per¬ 
sonnel  technique  du  Service  de  Santé  en  campagne, 
soit  représenté  au  Comité  consultatif  du  Service  de 
Santé  militaire  par  au  moins  deux  délégués  de 
l’Union  des  Syndicats  médicaux. 

2»  Auprès  de  chaque  directeur  du  Service  de  Santé 
des  Régions  doit  être  accrédité  dès  le  temps  de 
paix,  un  délégué  des  praticiens  (en  principe  le  prési¬ 
dent  ou  le  secrétaire  général  du  Syndicat  régional) 
en  vue  d’une  collaboration  étroite  entre  les  médecins 
du  cadre  actif  et  du  cadre  de  complément  de  l’éta¬ 
blissement  et  du  contrôle  d’une  mobilisation  ration¬ 
nelle. 

3°  II  est  nécessaire  d’obtenir  la  mise  en  chantier 
immédiate  d’un  décret  qui  règle  strictement  les 
conditions  d’utilisation  en  temps  de  paix  (médecins 
consultants  ou  spécialistes)  de  mobilisation,  d’affec¬ 
tation,  d’emploi  et  d’avancement  des  médecins  du 
cadre  complémentaire. 

4»  Il  est  indispensable  qu’en  toute  justice  et  pour 
la  bonne  exécution  du  service,  les  médecins  mili¬ 
taires  (active  et  réserve)  soient  incorporés  dans  la 
hiérarchie  générale. 

La  loi  DSS  PENSIONS. 

Comme  suite  aux  protestations  très  nombreuses 
envoyées  au  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  sur 
I  les  diverses  contestations  d'honoraires  pour  soins 


aux  bénéficiaires  de  la  loi  des  pensions,  le  conseil 
d’administration  avait  fait  une  démarche  près  de 
M.  le  Préfet  de  la  Seine,  le  31  Janvier,  pour  lui 
demander  satisfaction  sur  les  points  suivants  : 

1°  Presser  le  règlement  des  notes  d’honoraires  en 
retard  concernant  les  soins  aux  bénéficiaires  de  la  loi 
des  pensions,  l’arriéré  de  ces  notes  étant  déjà  réglé 
depuis  longtemps  dans  les  autres  départements. 

2“  Organiser  un  contrôle  satisfaisant  pour  les 
notes  d’honoraires  contestées  par  l’administration, 
en  les  soumettant  à  une  commission  d’arbitrage 
semblable  à  celle  fonctionnant  pour  les  accidents  du 
travail,  et  composée  par  moitié  de  délégués  de 
l’administration  et  de  délégués  du  syndicat. 

Le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  fait  une 
seconde  démarche.  Sur  le  premier  point,  il  a,  en 
effet,  obtenu  satisfaction  partielle  ;  il  a  obtenu  une 
augmentation  du  nombre  des  médecins  contrôleurs 
chargés  de  reviser  les  notes  d’honoraires  arriérées  ; 
ce  travail  de  révision  est  donc  en  voie  de  s’accomplir, 
mais  devrait  être  achevé;  nos  confrères  protestent 
avec  raison  contre  ce  fait  qu’ils  ne  sont  pas  encore 
réglés  de  leurs  notes  d’honoraires  pour  soins  donnés 
depuis  plus  de  deux  ans. 

Sur  le  second  point,  rien  n’a  encore  été  fait  et  le 
Syndicat  est  saisi  de  nombreuses  protestations  de 
médecins  de  la  Seine,  à  propos  de  contestations  et 
d’amputations  injustifiées  de  leurs  notes  d’hono¬ 
raires. 

La  seule  façon  d’arriver  à  une  solution  satisfai¬ 
sante  et  équitable  est  de  soumettre  ces  notes  contes¬ 
tées  à  une  commission  d’arbitrage,  organisée  d’une 
façon  semblable  à  celle  des  accidents  du  travail  et 
qui  donne  à  la  fois  satisfaction  aux  assureurs  et  aux 
médecins. 

En  plus,  il  adresse  au  préfet  l’ordre  du  jour  sui-. 

Le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine,  ému  des 
protestations  de  ses  membres  à  propos  du  règlement 
des  notes  d’honoraires  concernant  l’application  de 
l’article  64,  demande  à  M.  le  Préfet  de  la  Seine  : 

1°  De  vouloir  bien  indiquer  le  nom  des  médecins 
contrôleurs  ; 

2°  Les  bases  sur  lesquelles  sont  opérées  les 
réductions  de  notes  d’honoraires  ; 
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3“  De  soumettre  les  notes  contestées  à  nne  com¬ 
mission  d’arbitrage  composée  par  moitié  de  délégués 
de  l’administration  et  de  délégués  du  Syndicat  des 
Médecins  de  la  Seine. 

Enfin,  le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  a 
transmis  au  Ministre  des  Pensions  l’ordre  du  jour 
suivant  : 

Le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine,  informé 
qne  le  nouvel  article  64  de  la  loi  des  pensions,  voté 
par  la  Chambre,  ne  viendrait  devant  le  Sénat  qu’au 
mois  de  Mai  et  qu’ ainsi,  l’application  du  nouveau 
régime  de  soins  visé  par  cet  article  se  trouverait 
retardé  de  plusieurs  mois,  insiste  près  de  M.  le  Mi¬ 
nistre  des  Pensions  pour  que  celui-ci  fasse  toute 
diligence.  Le  Corps  médical  parisien,  comme  tout  le 
Corps  médical  français  d’ailleurs,  ne  peut  admettre 
tous  ces  retards  successifs,  alors  que  la  reprise  des 
pourparlers  avec  le  ministère  a  eu  lieu  depuis  près 
d’un  an  déjà  (Mai  1921)  et  qu’il  avait  été  notamment 
spécifié  à  ce  moment-là  que  le  nouveau  régime  de 
soins  serait  appliqué  très  rapidement. 

Le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  tient  à  rap¬ 
peler  à  M.  le  Ministre,  à  cette  occasion,  que  l’arriéré 
des  notes  d’honoraires  concernant  les  soins  médicaux 
aux  pensionnés  de  guerre,  remontant  à  trois  ans 
déjà,  ne  se  trouve  pas  encore  réglé  à  ce  jour  dans 
le  département  de  la  Seine,  et  que,  de  ce  fait,  les 
médecins  de  Paris  et  de  la  Seine  ont  snbi  un  préju¬ 
dice  considérable. 

Il  demande  en  conséquence  à  M.  le  Ministre  de 
vouloir  bien  agir  près  du  Préfet  de  la  Seine  ponr 
que  cet  arriéré  soit  réglé  dans  le  plus  court  délai 
possible. 

Avis.  —  Le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine  a 
fixé  son  assemblée  générale  an  mardi  9  Mai  1922, 
dans  le  grand  amphithéâtre  de  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  à  20  heures  30. 

La  date  du  mardi  16  Mal  a  été  retenue  pour  le 
banquet  annuel. 

Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  innispEnsxBLS 
d'accompagner  chaque  changement  d’adkesbe  de  la 
bande  du  journal  et  de  1  trane  en  timbres-poste. 


LA  SOCIÉTÉ  MÉDICO-PSYCHOLOGIQUE 

LE  CENTENAIRE  DE  LA  THÈSE  DE  BAYLE 

La  séance  de  Mars  de  la  Société  médico-psy¬ 
chologique  avait  été  consacrée  à  la  question  des 
services  ouverts  pour  malades  mentaux  ne  relevant 
pas  de  l’asile  d'aliénés,  question  résolue  d’une 
manière  un  peu...  paradoxale  :  c’est  l’asile  Sainte- 
Anne  qui  accueillera...  à  grilles  entr’ouvertes.. . 
les  malades  auxquels  on  veut  éviter  la  tare  de 
l’internement  ! 

A  la  séance  du  24  Avril  dernier,  MM.  Toulouse 
et  Marchand  ont  exposé  les  deux  méthodes  qui 
leur  ont  donné  les  meilleurs  résultats  dans  le 
traitement  de  l’état  de  mal  épileptique  :  la  médica¬ 
tion  bromurée  à  doses  croissantes  et  fractionnées, 
et  la  ponction  lombaire;  et  M.  Dupouy  a  fait 
quelques  réflexions  sur  la  morphinomanie,  s’éle¬ 
vant  contre  l’abus  des  prescriptions  thérapeuti¬ 
ques  de  morphine,  conseillant  la  méthode  de 
démorphinisation  lente  plutôt  que  la  cure  brutale, 
possible  seulement  à  l’asile.  Enfin,  M.  Mignard  a 
développé  sur  la  pathogénie  des  hallucinations  à 
propos  d’une  hallucination  gigantesque  une  théorie 
dans  laquelle  il  insiste  sur  les  caractères  psycho¬ 
logiques  de  l’hallucination,  sa  signification  à  la 
fois  représentative,  intellectuelle  et  affective,  et 
sur  le  rôle  de  l’imagination  objectivante. 

A  la  fin  du  mois,  la  Société  médico-psycholo¬ 
gique  commémorera  le  centenaire  de  la  décou¬ 
verte  de  la  paralysie  générale  par  Bayle.  Elle 
donnera  à  cette  occasion  quatre  séances  qui 
ajouteront  peut-être  à  l’héritage  scientifique  de 
l’illustre  aliéniste  de  Charenton,  qui,  en  toiit  cas, 
réuniront  dans  un  même  culte  à  sa  mémoire  les 
psychiatres  de  France  et  des  pays  alliés.  Le  mi¬ 
nistre  de  l’Hygiène,  M.  Strauss,  veut  bien  donner 
par  sa  présence  un  caractère  officiel  à  cette  com¬ 


mémoration  :  apaisera-t-il  l’ombre  inquiète  de 
Bayle  qu’on  veut  chasser  de  son  suprême  refuge 
de  Charenton  ? 

R.  Mallet. 


LA  GUERRE  AUX  SUCETTES 


Personne  aujourd’hui  n’ignore  qu’une  loi  en  date 
du  9  avril  1910  a  interdit  de  façon  formelle  la  vente 
et  partant  l’usage  des  biberons  à  long  tube. 

Cette  prescription  tutélaire,  ont  pensé  MM.  Paul 
Denise  et  Pinard,  demandait,  dans  l'intérêt  des  nour¬ 
rissons,  à  être  complétée  par  une  antre,  non  moins 
importante,  puisqu’elle  a  pour  objet  de  préserver  nos 
bébés  de  dangers  graves,  celle  de  l’interdiction  de 
l’csage  des  sucettes  que  tant  de  mères  inconscientes 
ont  encore  aujourd  hui  coutume  de  placer  dans  la 
bouche  de  leur  enfant  «  pour  les  empêcher  de  crier  », 
disent-elles.  C’est,  en  effet,  que  s’il  est  possible,  pra¬ 
tiquement,  d’entretenir  en  état  de  propreté  parfaite 
les  tétines  des  biberons,  celles-ci  n’étant  utilisées 
qu’au  moment  même  de  la  tétée,  il  en  est  tout  autre¬ 
ment  de  la  sucette.  Celle-ci,  comme  le  dit  M.  Pinard 
dans  l’exposé  des  motifs  de  sa  proposition  de  loi 
déposée  devant  la  Chambre  des  députés,  «est  exposée 
à  tontes  les  contaminations,  aux  contacts  les  plus 
malsains.;  elle  séjourne  dans  les  poches  on  dans  le 
sac  à  main  de  la  mère  de  l’eufant  on  de  la  personne 
affectée  à  sa  garde;  elle  tombe  souvent  à  terre,  et  elle 
est  alors  remise,  à  peine  essuyée,  dans  la  touche  si 
délicate  de  l’enfant.  Qui  n’aperçoit  le  danger  de 
la  contamination  auquel  il  est  ainsi  continuellement 
exposé  ». 

Ces  remarques  de  l’éminent  maître  sont  particu¬ 
lièrement  justifiées  et,  dans  un  pays  à  natalité  faible 
comme  l’est  actuellement  le  noire,  demandent  en 
conséquence  à  être  prises  en  sérieuse  considération. 

C’est  pourquoi  on  ne  saurait  trop  applaudir  à 
l’initiative  prise  par  MM.  Paul  Denise  et  Pinard  et 
souhaiter  de  voir  dans  un  avenir  tout  prochain  la 
Chambre  adopter,  puis  le  Sénat  ratifier  sans  retard, 
leur  intéressante  proposition  de  loi  qui  comprend  les 
deux  articles  suivants  : 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etOc 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


dencedesmétaux,méme  l’absorption  de  Veau  de 

à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  leau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 

Professeur  Garrigou  combler  unelacune  dans 

a  ouvert  des^  voies  nou-  l'utilisation  du  liquide 

vellesàla thérapeutique  marin  au  poirit  de  vue 

marine.  »  thérapeutique.  » 

O'  Albert  HOBIN,  D'  F.  GARBIGOU, 

Prof«8»eur  da  Clinique  Profesaeui-  d'Hydrologle 

Thérapeutique.  Perla,  (Toulouee). 

(Striiortdu  PrtsIdtntetTMu 


ir  tnnr  I  âdullej,  2  à  3  cuillerées  à  sonpe.  Enfants,  1  i  3  cuillerées  à  dessert, 
•r  jour  I  j  j  3  guinerées  à  café. 


Médaille  d’Hygiëne  Publique 
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Art.  —  L’article  1"  de  la  loi  du  6  Avril  1910 
eit  modifié  par  l’adjonction  de  la  disposition  sui¬ 
vante  : 

<(  Sont  également  interdites,  la  vente,  la  mise  en 
vente,  l’exposition  et  l’importation  des  objets  dits 
«  sucette  »  et  de  tous  objets  similaires,  dont  le  rôle 
est  de  donner  à  l’enfant  l’illusion  de  la  tétée.  » 

Art.  2.  —  L’article  3  de  la  loi  du  6  Avril  1910  est 
ainsi  modifié  : 

«  Les  tribunaux  pourront  également  prononcer  la 
confiscation  des  «  sucettes  et  objets  similaires  en 
contravention.  » 

G.  V. 

LES  PLANTES  MÉDICINALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


Ceux  de  mes  lecteurs  qui  ont  feuilleté  la  Pharma¬ 
copée  royale  galéri'qiie  et  chymique  de  Moïse  Charas 
ont  pu  admirer  le  beau  froniispire  qui  orne  cet  ou¬ 
vrage  «  rare  et  toujours  estimé  »  pour  etnpl  yer  le 
style  des  bibllepliiles.  Assise  sur  un  t  ôaeqvc  sur¬ 
monte  un  dais  Beurdeliaé,  revêtue  d’herniine,  cciiSée 
d’une  mitre  et  portant  un  sceptre  dans  la  main  gau¬ 
che,  la  Pharmacopée  royale  tend  la  main  dro'te  vers 
un  groupe  de  quatre  lemmes  qui  personnifient  les 
quatre  parties  du  monde  alors  connues  :  l’Europe, 
vêtue  magnifiquement  comme  une  grande  dame  de  la 
Cour;  l'Asie,  coiffée  d’un  turban;  l’Afrique,  une  mo- 
ricaude  dont  une  aigrette  de  plumes  d’autruche  cache 
la  chevelure  crépue;  l’Amérique,  une  sauvagesse  aux 
bott.r.les  flottantes,  le  front  empenné  comme  une 
héroïne  de  M.  de  Chateaubriand  :  chacune  apporte 
à  la  Pharmacopée  royale  des  productions  de  son  sol 
représentées  par  le  graveur  avec  un  souci  scrupu¬ 
leux  de  détail.  Cette  allégorie,  en  y  ajoutant  une 
cinquième  visiteuse,  l'Océanie,  serait  encore  d’ac¬ 
tualité.  Nous  verrons,  au  cours  des  notices  que  je  me 
propose  de  consacrer  à  la  flore  des  colonies,  chacune 
de  nos  possessions  d’outre-mer  fournir  son  tribut  à 
la  matière  médicale,  tribut  assez  riche,  assez  varié, 
pour  que  la  mère  patrie  n’ait  à  faire  aucun  emprunt 


aux  nations  étrangères.  Essaimé  sur  les  points  les 
plus  divers  du  globe,  notre  vaste  empire  colonial 
peut,  en  effet,  produire  les  végétaux  de  tons  les  cli¬ 
mats,  soit  qu’ils  y  croissent  spontanément,  soit  qu’ils 
y  aient  été  Importés  :  son  sol  est  pour  les  uns  une 
mère  anx  entrailles  fécondes,  pour  les  autres  une 
nourrice  au  sein  généreux.  Cependant,  bien  infime 
est  le  parti  que,  jusqu’à  ce  jour,  nous  tirons  de  tant 
de  ressources,  et  c’est  avec  un  douloureux  étonnement 
qu’on  voit  se  chiffrer  chaque  année  par  milliards  le 
tribut  que  nous  payons  à  l’étranger  pour  notre  ap¬ 
provisionnement  en  drogues  exotiques.  Si  nous  vou¬ 
lons  rétablir  un  équilibre  économique  compromis 
par  une  guerre  impitoyable,  il  faut  nous  hâter  de 
mettre  un  terme  à  cette  situation.  Nos  colonies, 
après  avoir  largement  contribué  à  la  victoire,  grâce 
à  l’héroïque  vaillance  de  leur  armée,  nous  aideront 
encore  dans  cette  tâche  en  nous  affranchissant,  par 
l’apport  de  leurs  richesses,  de  toute  servitude  à 
l’égard  des  antres  nations.  11  est  donc  d’un  haut  inté¬ 
rêt  de  savoir  ce  que  nous  pouvons  attendre  de  ces 
richesses  ;  c’est  dans  ce  but  que  je  passerai  en  revue 
les  proinctions  végétales  de  nos  possessions  dont 
le  rôle  en  thérapeutique  est  le  plus  important  et 
aniqnelles  le  sol  de  la  France  ne  pourrait  offrir  de 
sncrédanés;  tels  sont,  pour  débuter,  la  Vanille,  la 
Cannelle,  le  Gingembre,  le  Csrdamome  et  autres 
épices  où  se  retrouvint  la  fragrance  et  l'ardeur  de 
l’exubérante  nature  des  pays  chauds. 

Originaire  du  Mexique  où  elle  croît  à  l’état  sauvage, 
la  Vanille  était  depuis  longtemps  employée  par  les 
Alzèques  sons  les  noms  de  tlilxochitl,  de  mécasuthil, 
lorsqu’un  moine  espagnol,  le  R.  P.  Fray  Bernardino 
de  Sahagun,  en  fit  pour  la  première  fois  mention  ; 
dans  son  «  Histoire  générale  des  choses  de  la  Nou¬ 
velle  Espagne  »,  il  raconte  qu’on  s’en  servait  pour 
aromatiser  le  cacao.  En  1602,- le  botaniste  Charles  de 
l’Ecluse  (Clusius)  ayant  reçu  de  Hugo  Morgan,  mé¬ 
decin  de  la  reine  Elisabeth,  quelques  gousses  de 
Vanille,  en  donna  une  description  dans  laquelle  il 
comparaît  leur  odeur  à  celle  du  benjoin.  Une  figure, 
d’ailleurs  assez  médiocre,  du  Zlicfionnaire  universel 
des  drogues  simples  de  N.  Lemery  (1714)  représente 
un  pied  de  Vanille  grimpant  le  long  d’une  perche  :  le 


même  auteur  nous  apprend  que,  de  son  temps,  on 
en  sophistiquait  les  gousses  en  les  remplissant  de 
paillettes,  en  bouchant  leurs  ouvertures  avee  de  la 
colle,  en  les  cousant  adroitement  et  en  les  entremê¬ 
lant  avec  de  la  bonne  Vanille.  Etudiée  en  1811,  par 
Hnmboldt,  la  Vanille  a  été  l’objet  de  nombreux  tra¬ 
vaux  dont  le  plus  récent  et  le  plus  richement  docu¬ 
menté  est  l’ouvrage  de  M.  Ch.  Chalot  (Culture  et 
préparation  de  la  Vanille,  Paris  1920). 

Les  principales  espèces  de  Vanilles  (Vanilla  pla- 
nifolia  et  V.  pompona)  trouvent  dans  la  plupart  de 
nos  colonies  un  terrain  très  favorable  à  leur  dévelop¬ 
pement.  De  l’Ile  de  la  Réunion,  leur  culture  s’est 
étendue  à  Madagascar,  à  Mayotte,  à  Anjonan,  à 
Moheli,  à  la  Grande  Comore  qui  sont,  actuellement, 
les  centres  les  plus  actifs  de  production  :  viennent 
ensuite,  avec  une  Importance  secondaire,  la  Guade¬ 
loupe,  la  Martinique,  Tahiti,  les  Iles  Sous-le-Vent, 
le  Gabon,  la  Guyane,  la  Nouvelle-Calédonie,  les  Nou¬ 
velles-Hébrides  :  la  production  totale  de  nos  colo¬ 
nies  qni  était  en  1901  de  155.137  kilogr.  s’est  élevée 
en  1917  à  586.327  kilogr.  (Chalot). 

La  façon  dont  s’opère  la  fructification  de  la  Va¬ 
nille  en  fait  une  des  plantes  les  plus  étranges  de  la 
famille  des  Orchidées.  Bien  que  l’unique  anihère 
qui  représente  l’organe  mâle  de  la  fleur  soit  placé 
directement  au-dessus  du  gynécée  à  l’extrémité  d'une 
tige  commune,  le  gymnostème,  la  fécondation  est 
impossible  sans  la  collaboration  d’un  agent  extérieur. 
Retenues  au  gymnostène  par  une  glande  visqueuse, 
les  masses  polliniques  ne  peuvent  être  disséminées 
par  le  vent;  elles  sont,  en  outre,  séparées  de  la  cou¬ 
che  nuptiale  qu’est  le  stigmate  par  une  languette 
qui  s’oppose  jalousement  à  tout  rapprochement.  Au 
Mexique,  le  soin  de  transformer  en  une  union  féconde 
ce  voisinage  platonique  incombe  à  certaines  abeilles 
du  genre  melipona  ou  à  des  oiseaux  mouches;  ail¬ 
leurs,  à  défaut  de  ces  «  agents  matrimoniaux  ».  force 
est  de  pratiquer  la  fécondation  artificielle.  Au  moyen 
d’un  stylet,  l’opérateur  relève  la  languette,  mettant 
ainsi  à  nu  la  chambre  stigmatique  dans  laquelle  il 
abaisse  ensuite  l’antbère  qui  y  dépose  ses  pollinies. 
Le  fruit  qui  résulte  de  cette  opération  ressemble  à 
un  gros  haricot  vert,  absolument  inodore;  il  n’ac¬ 
quiert  son  parfum  qu’à  la  suite  de  longues  et  pa- 
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tientes  manipulations  :  après  l’avoir  ébouillanté, 
exposé  an  soleil,  malaxé  entre  les  doigts,  passé  au 
séchoir  puis  desséché  à  l’ombre,  on  le  soumet  à  un 
triage  minutieux,  on  l’empaquette  en  bottes  de  60  à 
70  gousses  qu'on  emballe  dans  des  bottes  de  fer- 
blanc  garnies  intérieurement  de  papier  parpheminé. 
Les  ouvriers  chargés  de  ces  manipulations  sont 
sujets  à  des  accidents  [vanillisme)  qui  consistent  en 
une  céphalalgie  Intense,  en  troubles  gastro-intesti¬ 
naux  accompagnés  d’urticaire;  ils  présentent,  en 
outre,  à  la  région  dorsale  des  phalanges  un  érythème 
bulleux  qui  se  termine  par  une  desquamation  furfu- 
racée  ;  on  constate  souvent  une  alopécie  sourcilière 
totale  mais  transitoire*.  Ces  accidents  sont  provo¬ 
qués  en  partie  par  des  moisissures  déterminant  la 
formation  d’une  huile  volatile  très  âcre,  en  partie  par 
un  liquide  laiteux  fortement  vésicant  qui  s’écoule 
des  feuilles  pendant  la  cueillette,  Attribuée  autrefois 
à  l’acide  benzoïque  ou  à  la  coumarine,  l’odeur  de  la 
Vanille  est  due,  ainsi  que  l’a  démontré  Gobley,  en 
1858,  à  un  principe  particulier,  la  Vanilline,  dont  les 
cristaux  forment  à  la  surface  des  gousses  les  efflo¬ 
rescences  connues  sous  le  nom  de  «  Givre  de  la  Va¬ 
nille  ».  Ce  principe  est  le  résultat  d'une  série  de 
transformations  chimiques  produites,  d’après  M.  H. 
Lecomte,  par  des  diastases.  Concurremment  avec  la 
vanilline  se  développe  un  autre  corps,  le  pipéronal, 
à  odeur  d’héliotrope.  La  chimie  est  arrivée  à  fabri¬ 
quer  synthétiquement  la  vanilline,  en  soumettant  à 
des  manipulations,  dont  mes  lecteurs  me  sauront  gré 
de  leur  épargner  le  détail,  la  coniférine,  le  gaïacol, 
l’eugénol  qui  renferment  dans  leurs  molécules  les 
éléments  nécessaires  à  sa  constitution.  Ce  produit 
artificiel,  à  la  condition  qu'il  ne  soit  pas  falsifié, 
comme  il  arrive  le  plus  souvent,  avec  des  dérivés  de 
l'aniline,  n'a  rien  de  répugnant,  ni  de  nocif;  cepen¬ 
dant,  il  s'en  faut  de  beaucoup  qu’il  puisse  remplacer 
la  Vanille  dont  les  qualités  organoleptiques  sont  le 
résultat,  non  d’un  principe  isolé,  mais  du  groupe¬ 
ment  naturel  de  divers  éléments  constituant  une 
sorte  de  gamme  odorante  et  sapide;  les  sens  perçoi¬ 
vent  dans  la  Vanille  une  diversité,  une  souplesse, 

1.  G.  Clwerie.  — «  Essai  sur  le  vanillisme  profession¬ 
nel  ».  Thèse  de  Paris,  1907. 


qu’ils  ne  sauraient  retrouver  dans  la  vanilline  condam¬ 
née  par  son  austère  situation  de  pure  unité  chimi¬ 
que  à  la  sécheresse  et  à  l’nnirormlté.  Ici  s’affirme 
encore  la  supériorité  du  complexus  chimique  naturel 
sur  l'on  de  ses  composants  isolé. 

Je  n’ai  pas  à  faire  l’éloge  de  la  Vanille  comme  con¬ 
diment  ;  combinée  au  sucre  et  an  cacao,  elle  fournit 
ces  chefs-d’œuvre  gastronomiques  qui,  sous  la  signa¬ 
ture  des  Marquis,  des  Foucher,  des  Bolssler,  vont 
porter  urbi  et  orbi  la  gloire  de  la  chocolaterie  fran¬ 
çaise.  Son  usage  en  médecine  est,  aujourd'hui,  très 
restreint  bien  qu’elle  doive  à  ses  principes  des  pro¬ 
priétés  antiseptiques  et  stimulantes  assez  accentuées. 
On  en  obtient  de  bons  effets  dans  le  traitement  des 
bronchites  chroniques  où  elle  agit  en  modifiant  les 
sécrétions  et  en  facilitant  leur  expulsion.  Aux  vieil¬ 
lards  que  tourmente  un  catarrhe  rebelle,  je  prescris 
souvent  la  préparation  suivante  : 

Teinture  de  Vanillé .  16  gr. 

—  de  Safran .  2  gr. 

—  d’Aunée .  3  gr. 

Vin  de  Samos . 150  gr. 

Sirop  simple .  50  gr. 

2  à  3  cuillerées  &  soupe  par  jour. 

Ses  vertus  stimulantes  en  légitiment  également 
l’emploi  pour  réveiller  le  tonus  gastrique  chez  les 
sujets  présentant  de  la  dyspepsie  hyposthénique 
avec  flatulences,  dans  l’anorexie  de  certains  convales¬ 
cents;  on  leur  conseillera  soit  la  teinture  associée 

Teinture  de  Vanille . 10  gr. 

—  de  Chardon  bénit .  6  gr. 

—  de  Fèves  de  Saint-Ignace.  4  gr. 

XX  gouttes  avant  chacun  des  2  repas,  soit,  tout 
simplement,  le  sucre  vanillé  au  1/10‘,  une  cuillerée  à 
café  après  les  repas  dans  une  tasse  de  tilleul.  Pres¬ 
crite  à  fortes  doses,  la  Vanille  jouit  de  la  réputation 
d’être  aphrodisiaque  :  je  l’ai  vue,  en  effet,  se  mon¬ 
trer  secourable  à  des  malades  en  proie  à  une  impuis¬ 
sance  d’ordre  psychique  ;  elle  a  du  moins  l'avantage 
d’être,  en  pareil  cas,  d’une  parfaite  innocuité  et  de 
n’avoir  rien  d*  commun  avec  les  philtres  incendiai¬ 
res  dont  les  effets  toxiques  sont  souvent  l’unique 
résultat.  Henbi  Leclebc. 


LA  MÉDECmE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ANGLETERRE 

Le  III°  Congrès  international  d’histoire  de  la 
Médecine  se  tiendra  A  Londres  du  17  Juillet  1922 
au  22  Juillet  1922.  Les  séances  auront  lieu  à  la  Société 
royale  de  médecine,  au  Collège  royal  des  médecins, 
au  Collège  royal  des  chirurgiens  et  au  Musée  médi¬ 
cal  historique  Wellcome  et  ailleurs.  11  y  aura  des 
collections  spéciales  d’objets  relatifs  à  rhistolre  de 
la  médecine,  de  la  chirurgie  et  des  sciences  qui  s’y 
réfèrent.  Le  Comité  exécutif  appréciera  hautement 
le  prêt  de  tout  objet  d’un  intérêt  particulier. 

Les  membres  sont  Invités  à  faire  des  communica¬ 
tions  sur  tons  les  sujets  relatifs  à  l'histoire  de  la 
médecine  dans  toutes  les  branches. 

Les  sujets  suivants  ont  été  proposés  pour  commu¬ 
nication  et  discussion,  mais  non  à  l’exclusion  des 
sujets  d’un  intérêt  général  pour  l’histoire  de  la 
médecine  : 

1»  Principaux  foyers  des  maladies  épidémiques  et 
endémiques  en  Occident  et  en  Orient  au  moyen  âge, 
à  savoir  la  peste,  l’ergotisme  gangreneux,  la  lèpre  et 
la  malaria  ; 

2°  Histoire  de  l’Anatomie  ; 

3°  Renaissance  des  connaissances  médicales  au 

Les  communications  devront  être  envoyées  à 
l’adresse  du.  secrétaire  général  :  M.  J.  D.  Rolleston, 
21,  Alexandra  Mansions,  King’s  Road,  London 
S.  W.  3. 

Les  cotisations  sont  ainsi  fixées  ; 

Pour  les  membres  de  la  Société  internationale 
d’histoire  de  la  médecine  (avec  la  cotisation  annuelle)  : 
40  francs  français. 

Pour  les  membres  du  Congrès  de  Londres  seule¬ 
ment  ;  50  francs  français. 

Pour  les  membres  de  la  famille  des  congressistes 
et  les  étudiants  :  10  francs  français. 

Lee  cotisations  par  mandat  postal  ou  chèque  barré 
avec  mention  Lloyd’s  Bank,  devront  être  envoyées  à 
l’adresse  du  trésorier:  W.  G,  Spencer,  Esq.,O.B.E. 
M.S.,  2,  Portland  place,  London,  W.  1. 
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ÉQUATEUR 

Le  professeur  J.  M.  Carbo-Noboa  a  publié  dans 
les  Annales  de  la  Société  de  Médecine  et  de  Chirur¬ 
gie  del  Guayas  un  vibrant  écho  du  VII®  Centenaire 
de  la  Faculté  de  Médecine  de  Montpellier  et  un 
sympathique  hommage  à  la  science  médicale  fran- 

ESPAGNE 

Aperçu  de  résumé  annuel  des  décès  à  Madrid.  — 
Sujets  de  moins  de  1  an,  3.098  ;  de  1  à  4  ans,  1.949  ; 
de  5  à  19  ans,  1.219;  de  20  à  39  ans,  2.297;  de  40  à 
53  ans,  3.107;  de  70  et  plus,  4.405,  soit  un  total  de 
16  075  décès  par  an. 

En  retranchant  les  causes  de  décès  accidentelles, 
320,  reste  un  total  de  15.755. 

En  1920,  le  total  avait  été  de  18.055,  en  1921  il  y  a 
une  différence  de  1.980  en  moins. 

La  mortalité  en  1921  a  été  inférieure  à  celle  des 
trois  années  précédentes  ;  très  minime  dans  les  onze 
premiers  mois,  considérablement  accrue  en  décembre 
par  les  affections  graves  des  voies  respiratoires  et 
les  maladies  chroniques. 

Le  chiffre  de  la  natalité  est  supérieur  à  celui  des 
dix  années  précédentes.  (La  Medicina  Ibera.) 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


Institut  P.tSTEun  de  Tananarive. 

D.  —  Je  désirerais  savoir  s'il  y  a  un  Institut  Pas¬ 
teur  à  Tananarive.  A  quelle  époque  a-t-il  été  créé? 
Quel  est  son  fonctionnement!  Quel  est  son  personnel 
A-t-il  des  filiales,  soit  à  Tamatave,  Majunga  ou 
Diégo-Suarez? 

R.  —  L’Institut  Pasteur  de  Tananarive  a  été  fondé, 
en  1898,  par  M.  Thiroux,  membre  correspondant  de 
l’Académie  de  Médecine.  Il  eut,  pour  directeurs  suc¬ 
cessifs,  MM.  Thiroux  1898  1903,  Neyret  1903-1906, 
Salvat  1906-1919,  Boucher  1919.  Installé  à  Ambato- 
fotsikely,  à  une  demi-heure  de  la  ville,  à  un  quart 
d’heure  de  l’hôpital  militaire,  il  est  disposé  en  ter¬ 


rasses.  Ses  divers  bâtiments  sont  pour  la  plupart  de 
vieilles  maisons  malgaches.  Un  nouveau  projet 
envisage  la  construction  de  l’Institut  Pasteur  au  voi¬ 
sinage  de  l’hôpital  indigène. 

L’Institut  Pasteur  de  Tananarive  est  loin  d’avoir 
l’importance  et  le  développement  de  l’Institut  Pasteur 
de  Saigon.  Il  assure  d’une  façon  courante  les  services 
de  la  rage,  de  la  vaccine,  des  analyses  cliniques,  et 
éventuellement  des  divers  vaccins  microbiens.  Le 
service  de  sérothérapie,  plusieurs  fois  demandé  par 
les  médecins  de  Madagascar,  n’existe  pas.  Il  faut  envi¬ 
sager  la  fabrication  sur  place  du  sérum  antiménin¬ 
gococcique  et  du  sérum  antistreptococcique,  tout  au 

Rage. — Deux  mille  cent  trente-huit  mordus,  venant 
de  tous  les  points  de  Madagascar,  avaient  subi,  è  la 
fin  de  1920,  le  traitement  antirabique  à  Tananarive. 
La  rage  des  rues,  qu’il  vaut  mieux  appeler  rage  de 
brousse  à  Madagascar,  est  entretenue  par  les  nom¬ 
breux  chiens  errants  de  l’île,  qui  rendent  la  prophy¬ 
laxie  de  cette  maladie  illusoire.  Les  cerveaux  de  chiens 
t  I  de  brousse  rabiques  tuent  le  lapin  en  quinze  ou  vingt 
jours,  par  voie  intracrânienne.  En  raison  de  leur 
nudité,  les  indigènes  présentent  souvent  des  mor¬ 
sures  très  graves. 

Pour  le  traitement,  M.  Boucher  n’utilise  que  les 
moelles  7  à  0.  Sa  durée  varie  entre  quinze  et  vingt- 
quatre  jours.  Le  virus  fixe  tue  les  lapins  en  dix  ou 
onze  jours;  il  a  donc  assez  bien  conservé  son  acti¬ 
vité. 

Le  nombre  des  chiens,  gardés  en  observation  à 
l’Institut  Pasteur,  fut  de  78  en  1920  :  10  moururent 
de  la  rage. 

Vaccine.  —  A  la  fin  de  1920,  1.786  génisses  et  303 
lapins  avaient  été  utilisés  pour  la  récolte  du  vaccin 
jennérien.  La  souche  vaccinale  se  conserve  très  bien, 
par  alternance  d  un  animal  à  l’autre.  La  récolte  chez 
la  génisse  est  généralement  effectuée  à  cinq  jours  ou 
cinq  jours  et  demi.  Les  génisses  de  Tananarive  étant 
loin  d’avoir  la  taille  des  génisses  de  France,  le  ren¬ 
dement  en  pulpe  vaccinale  par  animal  n’atteint  pas 
les  mêmes  chlifres  qu’à  l’Institut  de  Tours. 

Sept  cent  quarante-deux  mille  doses  de  vaccin 
furent  distribuées  dans  le  cours  de  l'année  1920. 


La  statistique  des  succès,  basée  sur  130:000  pre¬ 
mières  vaccinations  et  100.000  revaccinations, 
donne  80  pour  100  pour  les  premières,  et  48,5  pour 
100  pour  les  secondes.  La  pulpe  vaccinale  n’est 
broyée  qu’au  moment  des  envois.  Ceux-ci  ne  parvien¬ 
nent  souvent  à  destination,  qu'après  un  mois  de 
voyage. 

Les  provinces,  qui  donnent  les  meilleurs  succès  de 
vaccinations,  ne  sont  pas  précisément  les  provinces  des 
Plateaux,  à  climat  moins  chaud,  mais  les  provinces 
dont  le  personnel  indigène,  médecins  et  infirmiers  de 
l'Assistance  médicale  indigène,  est  bien  tenu  en 
mains  par  les  médecins  européens. 

Analyses  cliniques  —  Les  plus  fréquentes  furent, 
en  1920,  celles  du  liquide  céphalo-rachidien  ;  en  1921, 
celles  des  crachats.  La  microbiologie  de  Madagascar 
a  une  physionomie  un  peu  spéciale,  comme  la  flore  et 
la  faune.  Les  espèces  isolées  ne  répondent  pas  tou¬ 
jours  aux  caractères  classiques  décrits  dans  les 
livres.  Les  champignons  pathogènes  jouent  aussi 
leur  rôle  dans  la  pathologie  malgache. 

Vaccin  antipesteux.  —  C’est  en  1921  que,  pour  la 
première  fois,  l’Institut  Pasteur  de  Tananarive 
fabriqua  en  grand  du  vaccin  antipesteux,  lors  des 
deux  épidémies  de  peste  de  Tamatave  (Mars-Avril), 
de  Tananarive  (Juillet).  La  souche  avait  été  apportée 
de  Tamatave.  Malgré  l’impossibilité  dans  laquelle  on 
est  aux  colonies  de  transformer  rapidement  un  labo¬ 
ratoire  en  établissement  industriel,  l’Institut  Pasteur 
de  Tananarive  réussit  à  faire  tout  le  vaccin  nécessaire 
pendant  les  épidémies.  Le  Conseil  d’hygiène  de  la 
colonie  avait  sagement  limité  la  vaccination  antipes¬ 
teuse  obligatoire  aux  habitants  voisins  des  maisons 
contaminées  et  aux  équipes  travaillant  à  la  prophy¬ 
laxie  de  la  maladie. 

Personnel.  —  11  comprend  un  médecin  directeur, 
un  ii.firmier  européen,  un  secrétaire,  un  médecin 
indigène,  quatre  garçons  de  laboratoire,  un  bouvier 
et  des  manœuvres,  tous  indigènes.  Les  fonctions 
d’adjoint  an  directeur  furent  rempiies,  jusqu’en 
Juillet  1921,  par  le  chef  du  service  vétérinaire. 
Il  serait  utile  d’avoir  un  préparateur  de  profession, 
même  avec  l’installation  actuelle. 

(Voir  la  ,uiU.  p.  802.) 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Clinique  chirurgicale  de  la  Salpêtrière.  —  Un  j  de  malades,  de  la  médecine  opératoire,  des  conférences  |  diplôme  de  docteur;  3»  s’ils  ne  sont  pas  domiciliés  à 
:ours  de  perfectionnement  d’ordre  essentiellement  pra-  I  sur  les  sujets  d’actualité,  des  examens  de  laboratoire,  j  Marseille,  un  certificat  de  moralité  récemment  délivré 
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il  BAILLY  ■ 
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Fatigue  cérébrale  :  :  Surmenage 
RHUMATISMES 


Calmant  de  la  Douleur 
Stimulant  du  Système  Nerveux 
Régulateur  des  Fonctions  Cérébrales. 


Mode  d'emploi  :  2  cuillerées  à  dessert  par  jour. 
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Vaccins  Bactériens  I.  O.  D 


Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RANQUE  &  SENEZ 


Vaccin  Pneuino-Strepto  I.O.  D. 


VACCINS 


Prévention  et  traitement  des  complications  de  la  Grippe, 
des  Fièvres  éruptives,  de  la  Pneumonie. 


:  Anti-Staphylococcique 


Polyvalents  : 


Vaccins  Anli-Typlioiiiiqnes  i.O.D. 


Anti-Gonococcique 


Anti-IYiélitococcique  : 


Prévention  et  traitement  de  la  Fièvre  typhoïde 
et  des  Paratyphoïdes. 


=  Anti-Streptococcique 


Vaccin  Ânti-MCninpcocciqne  i.  0.  D. 


Anti-Dysentérique  = 


Complications  septicémiques 
de  la  Méningite  cérébro-spinale. 


Anti-Cholérique 
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Enfin,  de  l’avis  du  directeur  actuel,  on  ne  pourra 
exécuter  dei  travaux  scientifiques  importants. sur  la 
pathologie  de  Madagascar  qu’après  la  réorganisation 
de  l’Institut  Pasteur  et  de  l'hôpital  indigène.  Ils  ne 
peuvent  que  bénéficier  de  leur  accolement, 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L'avenir  de  la  médecine,  par  Sik  J.vmes  Mackenzie, 
membre  de  la  Société  royale  de  Londres.  Traduit 
par  M.  F.  Françon  (d’Aix-les-Bains).  1  vol.  in-S», 
avec  28  gravures  dans  le  texte  {Librairie  Félir 
Alcan),  Paris,  1922.  —  Prix  :  12  francs  net. 

La  pathologie  contemporaine  doit  beaucoup  à 
J.  Mackenzie,  aussi  est-il  particulièrement  intéressant 
de  connaître  son  opinion  sur  la  médecine  d’aujour¬ 
d’hui  et  de  demain  :  c’est  le  sujet  de  ce  livre  dont 
M.  F.  Françon  nous  donne  une  traduction  à  la  fois 
élégante  et  fidèle.  Dans  une  première  partie,  l’illustre 
cardiologue  anglais  expose  le  fruit  de  ses  réflexions 
sur  les  tendances  actuelles  de  l’éducation  et  des 
recherches  médicales,  et  il  faut  reconnaître  qu’il  se 
montre  particulièrement  sévère  è  leur  égard  :  cette 
attitude  s’explique  facilement  par  son  autobiographie 
et  par  l'histoire  de  ses  découvertes,  qui  foi  ment  un 
deuxième  chapitre  de  l’ouvrage.  11  termine  en  indi¬ 
quant  les  principes  et  les  méthodes  que  son  expé¬ 
rience  lui  a  appris  être  .les  meilleurs  pour  rendre 
l’enseignement  à  la  fois  pratique  et  fécond,  en  même 
temps  que  pour  assurer  à  nos  connaissances  un 
développement  régulier  et  rapide. 

L.  Rivet. 

The  Vitacuine  Manual  (Manuel  des  Vitamines),  par 
■Waliek  h.  Eddv,  professeur  adjoint  de  Chimie 
physiologique  à  l’Université  Colombia.  1  vol.  de 
121  pages  et  9  figures.  [Williams  et  Wilkins  Com¬ 
pany),  Baltimore,  1921. 

Innombrables  sont  les  publications  qu’a  suscitées 
la  question  des  vitamines,  mais  les  monographies 
sur  ce  sujet  som  encore  rares.  Celle-ci  a  l’avantage 


d’avoir  été  composée  par  un  des  biologistes  qui  ont 
largement  contribué  à  l’étude  de  ces  substances 
encore  si  mystérieuses  indispensables  au  dévelop¬ 
pement  de  l’organisme  et  au  maintien  de  l’équilibre 
vital.  Ecrite  de  façon  attrayante,  élégamment  pré¬ 
sentée,  elle  constitue  une  mise  au  point  très  claire 
du  problème  si  complexe  des  vitamines,  destinée 
tant  au  public  cultivé  qu’aux  chercheurs. 

Le  livre  s’ouvre  parun  historique  de  la  découverte 
des  vitamines  et  retrace  ensuite  les  tentatives  faites 
pour  saisir  leur  nature  chimique.  Un  intéressant 
chapitre  est  consacré  aux  méthodes  en  usage  pour 
mettre  en  évidence  les  vitamines  et  apprécier  leur 
quantité  ;  l’auteur,  en  particulier,  étudie  et  critique 
l’épreuve  de  la  levure  pour  la  mesure  de  la  vita¬ 
mine  B.  Puis  il  examine  successivement  les  sources 
des  vitamines,  leurs  propriétés  chimiques  et  physio¬ 
logiques,  la  façon  de  les  utiliser  dans  les  régimes 
alimentaires  de  Tenfant  et  de  l’adulte,  et  dans  ce 
chapitre  le  médecin  trouvera  sous  forme  de  tableaux 
toutes  les  indications  pratiques  nécessairespourlnsti- 
luer  un  régime  riche  en  vitamines  A,  B  et  C;  enfin 
l’auteur  donne  un  bref  aperçu  des  maladies  par  avita¬ 
minoses.  Une  bibliographie  très  copieuse  termine 
l’ouvrage.  P.-L.  Marie. 


LIVRES  REÇUS 


2696.  Recherches  sur  les  Ictères,  3'  édition,  par 
le  Ui  Brulé,  ancien  interne  des  hôpitaux,  chef  de 
laboratoire  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris.  1  vol. 
in-8“  de  280  pages  [Masson  et  C',  éditeurs).  — 
Prix  :  9  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE-  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  100  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 
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GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 

Sommaire  du  n“  4. 

Mémoires  originaux  : 

S.  delle  Chlage.  —  Fibrome  utérin  avec  fibrome 
pur  de  l’ovaire. 

J.  Vanverts.  —  Des  indications  de  l’hystérectomle 
tirées  des  résultats  du  curettage  dans  l’infection  post 
abortum. 

Henrotay. — Malformations  fœtales  et  syphilis. 

M.  Mutel  et  H.  Vermelln.  —  Contribution  àl’étude 
de  la  circulation  fœto-placentaire  dans  les  gémel¬ 
laires  uni-ovulaires. 

Thérapeutique  du  nouveau-né. 

H.  Hartmann.  —  La  sténose  du  pylore  chez  les 
nourrissons. 

Analyses. 


JOURNAL  D’UROLOGIE 

Sommaire  du  n»  3. 

Mémoires  originaux  : 

G.  Marion.  —  De  l’action  hémostatlqne  du  radium 
dans  les  tumeurs  de  la  vessie  ou  de  l’urètre. 

Tarde.  —  L’épreuve  de  la  phénol-sulfone-phta- 
léine  en  chirurgie  urinaire. 

Recueil  de  faits  : 

Ch.  Roubier.  —  Abcès  froid  périnéphrétique 
ouvert  dans  les  bronches  au  cours  d’une  tuberculose 
rénale  latente  (Fistule  réno-pulmonaire  tubercu- 

Société  française  d’urologie  : 

Séance  du  13  Février  1922. 

Analyses. 


THEOBROmOSE  DUMESNIL 


dans  tous  les  cas 


doivent  remplacer 

la  Théobromine  pure  ou  mélangée 


(Dose  ;  Deux  à  huit  par  jour). 
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Traitement 

de  Taménorrhée  et  de  Foligoménorrhée 

des  jeunes  filles  et  des  jeunes  femmes 

.  '  sans  métrite  ■  ' 


li’ aménorrhée  est  la  luppreasion  complète  de  l'éconlemetit 
meuitruel.  Elle  est  permanente  oa  Intermittente. 

L’oligoménorrkée  est  l'Insuffisance  notable  de  l’écoulement 
menstruel  qui  ne  comporte  que  la  perte  de  quelques  gouttes  de 
sang,  plus  ou  moins  bien  coloré,  pendant  un,  deux,  trois  jours. 

L’absence  et  l'insqifisance  de  l'écoulement  menstruel  sont  dues  à 
l’abaenoe  ou  à  riusuffisance  de  la  sécrétion  ovarienne  sous  rinfluence 
d’un  état  défectueux  de  l’oreanisme  et  s'accompagnant  ou  non  d’un 
délaut  de  développement  partiel  ou  général  de  l’appareil  génital. 

Faites  d  abord  le  diagnostic  causal  : 

1°  Cherchez  la  prédisposition  héréditaire  :  sachez  si  du  côté 
maternel,  ou  du  côté  paternel,  les  femmes  sont  bien  ou  mal  réglées  ; 
si  le  sujet  a  des  sœurs,  informez-vous  de  la  marche  de  leur  mens¬ 
truation  ; 

2»  Ensuite  recherchez  les  causes  d’altération  ovarienne  par 
hérédité:  alcoolisme,  syphilis,  tuberculose,  rachitisme,  transplan¬ 
tation,  métissage,  etc,  ; 

fia  Passez  après  aux  causes  d’allération  ovarienne  survenues 
pendant  l’enfanoe  et  l’adolescence  ;  toutes'  les  maladies  infectieuses, 
gastro-entérite  chronique  ; 

4°  L'interrogatoire  terminé,  faites  l'examen  physique  général  du 
sujet  nn  ;  taille,  poids,  dlemètre  bi-aoromlal  et  bitroobantérien  ; 
examen  du  squelette,  des  systèmes  musculaire,  vasculaire  (coeur, 
vaieseaux  et  aang),  rénal,  lymphatique,  nerveux,  cutané.  Insistez 
sur  le  système  endocrinien; 

5°  Passez  à  l’examen  de  l’appareil  génital  en  remarquant  :  système 
pileux,  type  des  nymphes,  orifice  byménal  dont  il  faut  constater 
l'ouverture,  variété  et  état  de  l’hymen,  forme  et  place  de  l’utérus, 
ovaires  (perceptibles  ou  non,  indurés  ou  non). 

Dans  les  cas  d'aménorrhée,  le  toucher  vaginal  et  l’examen  au  spé¬ 
culum  virginal  sont  souvent  difficiles  ou  impossibles  chez  la  vierge. 

Généralement,  vous  trouverez  la  cause  de  l’aménorrhée  ;  quelque¬ 
fois,  vous  ne  la  trouverez  pas. 


AMÉNORRHÉE  ET  OLIGOMÉNORRHÉE 


Le  traitement  dépend  de  votre  diagnostic  causal. 

Aménorrhée  complète  liée  à  un  défaut  de  développement  général 
et  local  :  cherchez  à  obtenir  le  développement  général  par  ;  exer¬ 
cices  méthodiques,  vie  au  grand  air,  toniquea,  Pronoitic  réservé. 

Aménorrhée  complète  liée  seulement  à  un  défaut  important  de 
développement  local:  rien  à  faire  médicalement-. 

Aménorrhée  complète  ou  incomplète  et  oligorrhée,  avec  état  général 
moyen  ou  bon  et  développement  moyen  ou  bonde  l'appareil  génital  : 

1“  Tenir  compte  de  la  cause  héréditaire,  de  la  cause  acquise 
pendant  l’enfance  ou  l’adolescence,  si  elles  existent  ;  de  l’état  du 
tube  digestif,  du  sang,  du  système  nerveux,  etc.  ; 

i'>  Eu  cas  de  transplantation  du  sujet,  ou  des  parents  du  sujet, 
d’un  climat  chaud  dana  un  climat  froid,  d'un  climat  sec  dans  nn 
climat  humide,  de  la  campagne  4  la  ville,  replacer  le  sujet  dans  le 
climat  d’origine  de  sa  lignée  ; 

3»  Activer  la  circulation  périphérique  si  les  extrémités  sont  fré¬ 
quemment  froides  :  bains  de  pieds  chauds  et  courts  (3  à  5  minutes) 
suivis  d’une  friction  à  l’eau  de  Cologne  on  au  vinaigre  de  Bulli, 
tous  les  soirs  an  coucher;  bains  de  mains  analogues  (2  à  3  minutes) 
avant  et  après  le  repas  ; 

4»  Opothérapie  ovarienne  :  une  injection  sons-cutanée  de  1  eme 
de  liquide  ovarique  (à  défaut,  prise  de  un  ou  deux  cachets  de 
20  centlgr.  d’ovarine)  tous  les  jours  pendant  un  mois  et  demi,  trois 
fois  par  semaine  pendant  deux  mois,  deux  fois  par  semaine  pendant 
six  mois  (modérer  si  le  résultat  est  obtenu,  maia  continuer)  ; 

5“  Opothérapie  thyroïdienne,  surtout  chez  les  sujets  gras,  à  dose 
faible  (minimum  :  1  milligr.  ;  maximum  :  0  gr.  05)  et  en  tenant 
compte  de*  cas,  en  augmentant  et  diminuant,  avec  repos,  en  sur¬ 
veillant  ; 

6?  Faire  maigrir  les  adipeuses,  engraisser  les  maigres,  déve¬ 
lopper  toujours  Je  thorax  et  le  système  musculaire,  activer  les 
échanges  ; 

7°  Recommander  l’hydrothérapie  chaude  quotidienne,  les  saisons 
aux  eaux  minérales  (Néris,  pour  les  hypernerveuses  :  Salles  et  bains 
ferrugineux  de  Luxeuil  pour  les  apathiques  ;  Brides,  pour  les 
adipeuses  :  Fougues,  pour  les  débiles  pulmonaires  et  les  fatiguées)  ; 

B"  Chez  les  femmes  ;  a)  appliquer  des  ventouses  sur  le  col  (deux 
ou  trois  fols  par  semaine  ;  trois  à  cinq  minutes  par  séance); 

h)  recommander  la  fécondation,  à  roolna  de  contre-indication  de 
l’état  général. 


DRAPIER 

INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 
l,  rue  de  Rivoli,  et  7,  boulevard  de  Sébastopol,  PARIS-I"'’ 


Comment  utiliser  la  Neige  carbonique 
dans  le  Traitement  des  Dermatoses 

(Lupus,  Nœvi,  Epithéliomas,  Chéloïdes,  etc.) 


CRYOCAUTERE  A  CHARGEMENT  DIRECT 

Détendeur  central  du  Lortat-Jacob. 
ENVOI  DE  LA  NOTICE  SUR  DEMANDE 

Démonstrations  au  Corps  médical  à  la  Maison  DRAPIER 


T  ’ATTENTioN  de  MM,  les  Médecins  est  attirée 
D  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 

fimnol  tiiK  ProdDils  «  Ghboii 


s  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREYET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  iptra-musculaires. 
Lavements,  etc. 

C««  Oleos-Gomenol  sont  tn  ficgipni 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

IT,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 


RHINO-GOMENOL  en  tube 
pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVÜLES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 
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g! GESTION  DES  FÉCULENTS.  MÂTERNISATION  DU  LAIT 


j^ElfljASTHÉ/lEj^ACHITISm.  Wi^BElflflOSE 

^NVALESCEWCE 


AÉS  2cuiller^à^/caprés 

Ja5(pinpninesapres  chaque  repas  chaque  refwS 


Laboratoire  des  Ferments.  A.  THÉPËNIER  12,  rue  Clapeyron,  PAKiS 


Dose 


ANTISEPSIE  INTESTINALE 

Phosphate  de  (^Trinaphtyle 


SchautMons  sur  tia mande 


^  a  à.  4i  comprimés  par  jou% 

NE  SE  DECOMPOSE  QUE  DANS  L’INTESTIN 
Laboratoire  CLËIIAiBlillDP  spsfljié  ni»  !!f«8S,  4,.  me  Tsrbé.  PARIS 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


littni  s.p.E.s. 

100  millions  par 

cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

lierai  S.P.E.S. 

400  millions  par  < 

CËFIDE 

cc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse 

1  cc.  sous-cutané  tuus  les  4  jours. 

TÂCCIH 

E 

CeFÉDB 

ENTÉROCOCCIQUE.  -  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entéroooccique,  en¬ 
térite,  enterococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

TACCU 

S 

CËFËDE 

STREPTOGOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipMe,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

YÂCCIM 

Sa 

en 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

VAGCII 

E.S 

CËFraiE 

ENTÉRO-STREPTOCOCCIQUE  poly¬ 
valent. 

TiCrai  E.Sa  me 

ENTÉRO-STAPHYLOCOCGIQUE  poly¬ 
valent. 

TArani  S.Sa  CEFEEE 

STREPTO-STAPHYLOCOCCIQUE  po¬ 
lyvalent. 

TACrai  S.E.S.  CËFEOE 

Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 

TiCEDI  P.E.S.  EËFÉEE 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

Ticcn  S.P.E.S.Ca  CEFÈOE 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

Ticrai  AcSa  Me 

ANTl-ACNEIQUE  polyvalent. 

Ticcn  C.E.S.  en 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOGOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

TACrai  G.S.E.S.  en 

Blennorragie  et  complications. 

Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraine  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  locad. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  aveHue  Rellle,  PARIS  (xiV).  Téléph.  :  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 
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Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  pri.v 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


NOUVELLES 

Distinctions  honorifiques.  —  Officier  de  l’Ikstkuc- 
TIOK  PUBLIQUE.  —  MM.  Bourier,  à  Ghoisy-le-Roi  (Seine); 
Leichmam,  à  Paris;  de  Castro,  directeur  du  Diario  de 
Noticias  (Portugal)  ;  Leppik,  premier  secrétaire  de  la 
légation  d'Esthonie,  à  Paris.  {Journ.  off.,  7  Mai.) 

Officier  d’Agadémie.  —  MM.  Lacroix,  Moreau,  à 
Paris;  Taicheire,  à  Montpellier.  (Journ.  off.,  7  Mai.) 

Nord-Médical  de  Paris.  —  Le  «  Nord-Médical  » 
tiendra  sa  première  assemblée  générale  le  vendredi  soir, 
19  Mai  1922,  à  8  h.  3/4,  au  café  Mollard  (113,  rue  Saint- 
Lazare),  sous  la  présidence  de  M.  Paul,  médecin  légiste. 
Les  médecins  originaires  du  Nord,  du  Pas-de-Calais,  de 
la  Somme,  de  l’Aisne  et  des  Ardennes  résidant  à  Paris 
ou  dans  sa  banlieue  sont  priés  d’y  assister. 

La  Ligue  du  lait.  —  La  Commission  technique  de  la 
Ligue  du  lait,  réunie  le  22  Avril  1922  sous  la  présidence 
de  M.  C.  Roéland,  a  voté  l’ordre  du  jour  suivant  ; 

s  En  présence  des  fausses  interprétations  publiées  à 
propos  de  la  communication  de  M.  Calmette  à  l’Acadé¬ 
mie  de  Médecine,  sur  la  tuberculose  des  vaches  laitières, 
interprétations  de  nature  à  répandre  è  tort,  dans  le 
public,  la  conviction  que  les  enfants  peuvent  consommer 
sans  danger  le  lait  cru  des  vaches  qui  réagissent  à  la 
tuberculine,  la  Ligne  du  lait  demande  qu’il  soit  nette¬ 
ment  spécifié  que  les  vaches  dont  le  lait  est  destiné  à 
l'alimentation  humaine  doivent  être,  à  intervalles  régu¬ 
liers,  soumises  à  l’épreuve  de  la  tuberculine,  et  que  le 
lait  de  celles  qui  ont  réagi  ne  doit  être  consommé 
qu’après  ébullition  ». 

L'enseignement  de  l’hygiène  dans  les  écoles  pri¬ 
maires.  —  Sur  la  proposition  de  M.  Bellan,  le  Conseil 
municipal  de  Paris  vient  de  mettre  à  l’ordre  du  jour 
d’une  prochaine  séance,  après  avoir  déclaré  l’urgence, 
l’examen  du  vœu  suivant  : 

«  Le  Conseil, 

«  Sur  la  proposition  de  M.  Léopold  Bellan, 

<1  Emet  le  vœu  : 

d  Qu’il  soit  donné  à  l’enseignement  de  l’hygiène  dans 


toutes  les  écoles  primaires  de  garçons  et  de  filles  l’im¬ 
portance  qu’exigent  la  préservation  de  la  race,  les  pro¬ 
grès  de  la  science  et  la  nécessité  de  se  prémunir  pur 
tons  les  moyens  contre  les  épidémies  ; 

«  Que,  notamment,  le  programme  de  cet  enseignement 
soit  progressivement  réglé  de  telle  sorte  qu’au  minimum 
une  leçon  d’une  heure  par  semaine  lui  soit  consacrée 
pendant  la  dernière  année  du  séjour  de  l’enfant  à  l  école 
primaire; 

«  Que,  plus  spécialement,  ce  programme  comporte,  en 
dehors  des  principes  d’hygiène  de  l’alimentation  et  de 
l’habitation,  le  développement  des  règles  d  hygiène  — 
accompagnées  de  notions  de  médecine  élémentaire  pra¬ 
tique  —  applicables  aux  divers  organes  (appareil  diges¬ 
tif,  circulatoire,  respiratoire,  locomoteur,  organe  des 
sens,  système  nerveux),  ainsi  que  l’étude  de  l’antisepsie 
et  des  principales  maladies  contagieuses  avec  leurs 
causes  et  leur  mode  de  transmission.  » 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Est  nommé  au  grade 
de  médecin  aide-major  de  2c  classe,  de  l’armée  active, 
I  M.  Guillamet,  médecin  auxiliaire.  (Journ.  off.,  7  Mai.) 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 

Médaille  militaire  ; 

—  M.  Trémolières  (Léon),  médecin  auxiliaire  ;  médecin 
auxiliaire  courageux,  d’un  dévouement  admirable.  Tombé 
glorieusement  pour  la  France,  le  14  Octobre  1910,  au 
bois  des  Sarlelles.  Croix  de  guerre  avec  étoile  de  bronze. 
(Journ.  off.,  6  Mai.) 

—  M.  Vignon  (Jean),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
auxiliaire  qui  a  pria  une  part  active  à  tons  les  combats 
auxquels  a  participé  le  régiment  depuis  le  début  de  la 
campagne.  Bien  connu  et  particulièrement  aimé  des  indi¬ 
gènes  à  cause  de  son  courage  personnel  et  son  complet 
dévouement.  Est  glorieusement  tombé,  le  16  Avril  1917, 
en  pansant  ses  blessés,  sans  souci  du  danger.  A  été  cité. 
(Journ.  off.,  7  Mai.) 

—  M.  SVallon  (Albert),  médecin  auxiliaire  d’une  belle 
bravoure  et  d’un  dévouement  absolu.  Mort  glorieusement 
pour  la  France,  le  14  Mars  1915,  à  Mesnll-les-Hurlus. 
Croix  de  guerre  avec  étoile  de  bronze.  (Journ.  off.,  7  Mai.) 

—  M.  Loustau  (Fernand),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
auxiliaire  d’un  dévouement  absolu,  qui  a  toujours  fait 
vaillamment  son  devoir.  Mort  pour  la  France  dans  l’ac¬ 
complissement  de  son  devoir,  le  l'»  Juin  1916.  Croix  de 
guerre  avec  étoile  d’argent.  (Journ.  off.,  7  Mai.) 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  800. 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  doctorat. 

Linui  1.0  Mai.  —  4«  A.  K.  Faculté.  —  3»  N.  R. 
P.irasiiolngie.  Laboratoire  de  parasitologie,  à  9  heures. 
K'  l"' A.  U.  Obstétrique.  Baudelocque.  —  2'-  A  11.  Faculté. 

Mardi  16  Mai.  —  4"  A.  R.  (2  séries).  Faculté.  — 
3'  N.  H.  Parasitologie.  Laboratoire  de  parasitologie,  à 
9  heures.  —  3"  1”'’.  A.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pra- 

Mkrcredi  n  Mai.  —  4*  A.  R.  Faculté.  —  t-  A.  R.  Para¬ 
sitologie.  Laboratoire  de  parasitologie,  à  9  heures.  — 
2»  A.  R.  Clinique  médicale.  Faculté.  —  3®  1»  A.  R. 
Oral.  Faculté. 

Jeudi  18  Mai. —  4®  A.  R.  (2  séries).  Faculté.  — 3®  N.  R. 
Parasitologie.  Laboratoire  de  parasitologie,  à  9  heures. 

—  5*1®®  A.  R.  Chirurgie.  Faculté. 

Ve.miredi  19  Mai. — 3®  N.  R.  Parasitologie.  Labora¬ 
toire-  de  parasitologie,  à  9  heures. 

Samedi  20  Mai.  —  3®  N.  R.  Parasitologie.  Laboratoire 
de  parasitologie,  à  9  heures.— 3"  1”®A.  H.  Oral.  Faculté. 

—  2®A.  R.  Faculté. 

Thèses  de  doctorat. 

Mercredi  17  Mai.  —  Lévy  (Paul)  :  Contribution  cli¬ 
nique  à  l'étude  ae  l'action  diurétique  de  l'urée.  — 
Rodriguez  (Emile)  :  Sur  ta  spirochétose  amygdalienne 
au  cours  des  angines  aiguës.  —  Jury  :  MM.  Roger, 
Bernard,  Ribière,  Léri. 

Jeudi  18  Mai.  —  Martin;  (André)  ;  Contribution  à 
l'étude  des  épanchements  puriformes  aseptiques  de  la 
plèvre.  —  Lucas-Fontaine  (J.)  ;  Elude  sur  tes  thromboses 
oblitérantes  de  l'aorte.  —  M'>“  Pigeon  (Jeanne)  ;  Contri¬ 
bution  à  l’étude  de  la  diphtérie  et  de  la  fièvre  typhoïde. 

—  Jury  :  MM.  Widal,  Aohard,  Nobécourt,  Baudouin. 
Verde  (Eugenio)  :  Les  iridocycliles  et  les  iridochoroï- 

diles  méningococclques.  —  Morni  zen  (A'ves)  :  Contribu¬ 
tion  à  l'étude  de  l'influence  du  pneumothorax  artificiel 
sur  la  luberculo.se  pulmonaire.  —  Bernardeau  (Jean;  : 
Contribution  à  l'étude  anatomique  des  artères  dentaires 
supérieures.  —  Jury  :  MM.  de  Lapersonne,  Bezançoo, 
Cunéo,  Terrien. 


Xodéine  MONTAGU 


(Bl-Iodure  de  CodélnS) 


GOUTTES  çts.==B, H) 
SIBOP  (O.M) 
PILULES  (0.01) 


) 


Toux 

Emphysème 

Asthme 


49,  Bonlevard  de  Porl-Royal,  PARIS 


1 

I 

I 
» 

t 
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LABORATOIRES  DUBOIS 


35, 

Adresse  Télégraphique  : 

CRÉOSAL-PARIS 


RUE  RERGOLsÉSSE,  35 


FOURNISSEURS  DES  HOPITAUX 


JPA.R1S  (X7I*) 

Téléphone  : 

PASSY  43-89 


DÊSIGN  ATION 

DES 

PRODUITS 


DIFFÉRENTES 

FORMES 

COMPOSITION 

PROPRIETES 

ET 

PRINCIPALES  INDICATIONS 

DOSES 

MOYENNES 

GOUTTES 

COMPRIMÉS 

Cinq  Centigr.  d’iode 

20  Gouttes  on 

3  Comprimés 

{lodhfdratet  d'aolae,  aaiiné,  du  aiuten). 

lodotliérapie  Courante 

rcmpuace: 

riode,  les  lodures  et  tous  les 
dérivés  iodés  dans  leurs  indications 
habituelles. 

ADsencB  d'/otUsme. 

ADULTES; 

10  a  60  Gouttes  ou 

2  à  9  Comprimés 

ENFANTS: 

5  à  20  Gouttes  ou 

1  à  3  Comprimés. 

INXEGTABLE| 

Ampoules  de  1,  ] 
2  et  5  cc. 
etSaconsde30gr.I 

VOIE  BUCCALeI 
Capsules.  j 

t 

t 

I 

( 

t 

t 

t 

t 

t 

I 

t 


DUBOIS 


I 
( 


Littérature  et  Echantillons  à  la  disposition  de  Messieurs  lës  ^Docteurs 
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çORBIEffg 


AMPOULES 

ORDINAIRES 


avec  la  dissolution 
du^Ql^ 

dans  l'eau  bi-distiliée 


INJECTIONS 

SOUS'CUrANÉESIMUItES 


DISPOSITIFS 
5  PIÈCES 


en  dissolvant  le  914- 
dans  notre’SOLVANT 
extemporanéCORBIÈRE" 
en  ampoules de2?5 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  8<  LION  N  ET 

iruTo-PARis  27. RUE  DESRENAUDES -PARIS  tél.wagram  a? 


OXYGENATEUR  II  PRECISION 

Dt;  D'  bayous: 

Employé  Journellement  à  l'Hépital  militaire  des  Monlineanx 
et  au  val-de-Grâce,  ainsi  qne  dans  les  formations  sanitaires 
et  les  hôpitaux  civils  et  militaires. 

L£  SeOL  PCMETTAHI  O’EFFCOTOSR  LES  IflJEOmSS  ÙOSÉES  Û'OXYSÈHE 
AVEC  PSÉOlSm  ET  3ÉGUSITÊ 

PRIX  BARBIER  1913  (Facmlté  de  mAdeelne  de  Paris). 

Voir  la  Prtssê  UédieaU,  dn  SS  avril  1915,  p.  111. 

JULES  RICHARD.  Ingénieur-Constractaor 

88,  Raa  Mélintiaa  —  I  M.HIS 

A  la  môme  Maison  :  LE  VÉRASCOPE 

LE  BAROMÈTRE  ENREGISTREUR 

CNVOI  DES  NOTtOES  H-UUS-rRtKS  SUK  DKMANDR 


llCARNINE  LEFRÂNCQ 


FERMENTS  VIVANTS 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOÜZE 
78,  Faubourg  Saint-Denis,  7 


IDu.  K,ôle  des  Ferixien-ts  Vivants  : 

Un  aliment  privé,  par  la  stérilisation,  des  ferments  qu’il  doit  normolement  contenir, 
ne  peut  maintenir  un  être  vivant  en  bonne  santé,  son  pouvoir  nutritif  est  insuffisant. 

La  Carnine  Lefrancq  étant  préparée  avec  du  Suc  de  Viande  de  Boeuf  crue,  con¬ 
centré  dans  le  vide  et  à  froid,  renferme  intégralement  les  Ferments  vivants  du  tissu 
musculaire,  ferments  qui  remplissent  exactement  les  fonctions  physiologiques  des 
■vûtamincs  et  qui  ne  peuvent  exister  que  dans  les  Sucs  de  A’iando  préparés  à  froid. 

La  Carnine  Lefrancq  peut  communiquer  scs  propriétés  ■\dtales  ô.  différents  ali¬ 
ments  stérilisés,  notamment  au  lait.  Elle  leur  rend,  mémo  ajoutée  en  très  petite  quantité, 
la  proportion  indispensable  de  ferments  vivants  dont  ils  ont  été  privés  par  la  stérilisation. 


GONOCOCCIQÜE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOGOCCIQÜE,  etc. 

ENTËROCOGCËNE 

(Vaccin  entèrococclqne). 

VACCIN  DE  DELBET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

A.  TJ  T  O  **  ■V.A.  C  O  I  TT  S 


V.  BORRIEN  et  C‘«>  54,  FaubB  St-Honorô,  PARIS 


Extraits  OPOTHERAPIQUES  CHAIK 


Ovanque  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
_  Hépatique  -  Nèphrètiqûe  -  Thymique  -  Orchitique 

Laboratoiro  CHAIX  10,  Rue  d.  l'Orna,  PARIS  —  Tiléph.  :  Stxo  12.55  , 


Contre  DERMATOSES 


GOUTTES  DE  SERU 

au  Cuprsssus  Semperoirens 

Vaso-coùsVricteur, 

Tonique  puissantdu  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


DERMOFAGINE 


VILLA  HELVETIA 

MOKTMORBNOT  (Selne-et-OIse) 
BU«  des  Carrières.  —  Tôl.  :  14V. 

MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REGIMES 
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riËNâËiÔNËMËNTê  ET  CONIMÜNiQÜÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
iMhsmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
êë  Centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
diHetemént.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  Cêë  HôinmuniquéSi  üétté  rubrique  esi 
dbsblument  fêiëfi)êë  aUii  antlùHeèê  üj/ani  un  edmctm 
médical  ou  paramédical;  U  U'y  ëü  inséré  auëUUë 
aUHonce  cdmmerciàlé-.  L'admiUUtratidii  Ce  résefPê^  aptéC 
êsèdmen,  té  dfoit  de  Ÿefusef  les  tnséHms. 

Prix  des  iUsertibfiS  i  i  fi'i  la  ligne  (2  fr.  la  lîgHë 
pàUr  les  Àbotinés  à  La  Presse  MÉbtâÀtjÉ).  Les  àttHôncbA 
SBhi  inséf-éêS  S  à  10  jours  dptès  fêCeptiôH  dê  leur 
motitant. 

docteur  libre  matin,  au  courant  iab.,  cbercke  occu- 
ption  médicale  ou  paramédicale.  Ecr.  P. üf.,  n”  4229. 

Beux  mlcrosc.  Zelss  à  vend.  Ecr.  P.  Jlf.,  n°  4237. 

Bame  dirig.  salle  d’opération  importante  et  connais- 
üâîit  parfaitement  anesthésie  et  voies  urinaires  chercbe 
8U>  analogüb  oU  difèct.  Méillêdffes  i-éf.  P. df.)  4SjSgj 

Bocteur  anc.  int.  en  chir.  hôp.  Paris  cherche  place 
âllist.  on  collab;  Auprès  donfb.  dàüs  clini(|Ue  chir.j 
ffiftison  santé  ôü  hôp.- privé.  Ectife  P.M.,  n”  42Bâ. 

Étudiant  11  ifiscf.  libre  après-midi  cherche  occup. 
médicale  on  pàràméâicale  rétribuée.  P. AT.,  h”  42S5. 

belahaye  10  HP.  Livr.  rap.  Pria  intéres.  torpédo 
eOhd.  int.  Honnet  conces.  50,  avenue  Gde-Armée. 


A  louer  1.200  fr.  maison  campagne  presque  entiè¬ 
rement  meub.  :  10  pièces,  à  Sâlnt-Léger-en-Yvelines 
(S.-et-O.).  Grand  jardin  et  fcoU  donnant  sur  forêt 
de  Rambouillet.  —  Ecrire  1®.  n»  4258. 

Aeèdet*  auloclaŸê  hor.  0,20LégfUtax  e.d.ü.,toreeps 
'faraier,  eouteaü  platine,  fauteüll,  pompe  A»h  Opll* 
au»)  prëeee  solbPlf}.  tour  à  pédale.  Fauleulle  tou- 
kate.  Ëerire  P>  M.,  n»  4âB9. 

du  dèm.ô.R.L.et  opht.p.  dia;  Ëer.  p.iir.,ii«4s!6ô. 

Maiiipulatt-ice  éleetro-radlologUte  falsaatéévelop^ 
pémeut  plaques  et  iiragee  papiere.  Libre  l‘'Julti, 
deffl;  place  Paris  OU  provlflce.  Écrire  P.M„  n»  4261. 

Vfehd.  auto  Georges  ROÿ  il  MP.  4  vit.  laiidaulet 
tond.  int.  §  places,  décapôtage  et  spider.  parfait 
élat.  Essai.  10.000.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4262. 

BêSirè  achetér  instrumenta  dé  gÿaékôlbgie  et  obs- 
lélrîqüe,  microscope  Pôüpiîiël,  auioclave.  Table, 
vitr.  Pachon.  Ecrire,  17,  rue  de  Conlmiera,Paris(14«). 

AVi^.  -=  Ptièté  de  Jbinxlré  &üx  rèpoàaea  üa  \ 
timbre  de  O  fr.  25  pour  la  transmission  des  lettres.  ' 

AUTO-LËÇÔNS  GEORGE 

Obienlivn  garantie  du  brtvet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 

Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 


I  \  MÈDIOAIjttS  ht  murés  AérAiPRS 
I  ^  hAiiAMKD.  hEMPLAOLMENTS^ 


LES  EAUX-BONNES 

Près  Pau  (Pyrénées),  ait.  TfeO  m. 

De  Mai  à  Octobre. 

Btablieeenieiite  et  hôtelo  moderuisés. 
Mrand  dâBino.  —  TouteO  les  distractions. 
Proihecades  horizontales  repuléPSi 
Tète  d'étape  de  la  route  des  Pytcfléës. 

Saks  gratuits  eorps  médical.  Réduetlon  llôteis  de  la  C>à. 

SAINT-NECTAIRE 

(Puy-de-Dôme) 

Cure  de  l’ACBUMIiVlJRIE 

Saison  :  13  JWai-1”''  Octobre. 

Principales  eaux  minéralrs  médicinales  :  Parc,  Rou^O 
Eau  de  régime  ;  Source  des  Granges. 

Hôtels  recommandés:  Bains-Homains,  Parc,  Mont-Cornadore. 
En  Mai,  Juin,  Soplembro,  réduction  do  25  p.  100.  - 

llebsetgneménts  ;  Soc,  des  Eaux  Thermales,  à  St-Nectairë. 


TVBBHCUl-OStBSi  Bronebitea,  Catarirbts,  GBIPPElà 

EIMULSION  IMARCHAIS 

Ph.  creosotéo  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 


Les  Lixborâldlt&s  du  NËÛL^  rm  Dupuytren,  PariSi 
tiennent  à  la  disposition'^ de  MM.  les  Docteurs  du 

fôoOFORnE 

BOTTÜ 


Nouveau  côrrtpOSé  tSODéind-brdriiOPÙtitllique  solide  et 
stable  pouvant  être  rigoureusement  dosé  en  COM  P  Ml  ÊS  ; 
ceux-ci  étant  dragéifiés  sont  agréables.,  faciles  à  prendre 

et  sans  la  moindre  intolérance  gastrique» 

Par  tefet  synergique  de  doses  très  faibles^ 
mais  non  toxiques,  le  Codo forme  détètniine  une 

S  ÉOAf  ION  PU  ISSANTE  formes  rebëUès  de  la 


TOUX 


TOUX 

catàTf  hâtés 
èt  ëmphysèmateuses 


Prescrire  de  s  à  è  GôttPAtttES  pat  JOdlt 
6  frâiics  l^étui 
pour  4  Jours  do  tpàitemettt. 


TOUX 

nerveuses,  spasmodiques 
et  coqueluchoïdes. 


TOUX 


émétîsaote  et  spasitiodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  IjïO' 

et  guérit  l’ANGINE 
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Indispemable  aux  ENFANTS  LYMPHATIQUES  ou  en  PÉRIODE  DE  CROISSANCE. 
Combat  V ANÉMIE,  la  TUBERCULOSE  à  ses  débats  chez  les  ADULTES 
et  la  FAIBLESSE  GÉNÉRALE  chez  les  PERSONNES  ÂGÉES. 


Les  propriétés  antibacillaires  de  l’iode  font  du  VIN  GIRARD  un  adjuvant  précieux 
dans  le  traitement  d’un  grand  nombre  d’affections  microbiennes,  dont  le  développe¬ 
ment  est  à  redouter  chez  les  vieillards.  Son  emploi  préventif  contre  toute  infection 
est  particulièrement  recommandé  à  toute  personne  affaiblie  par  l’âge,  les  fatigues 
ou  la  maladie. 

Le  VIN  GIRARD  renferme  l’iode  sous  la  forme  iodotannique,  n’occasionnant 
ni  fatigue,  ni  irritation  des  voies  digestives.  D’un  goût  agréable,  il  est  toujours  pris 
avec  plaisir  par  les  personnes  les  plus  difficiles. 


UN  VERRE  A  MADÈRE  AVANT  LE  REPAS 


N»  39 

A'-L-  A  kercredi.  17  Mai  1922 

Z^.ZL 

PRESSE  HEDIGiLE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADHINISTRATIOIV  — 

PflASSON  ET  C>«,  ÉDITEURS 

110,  boulevard  St-Gei-main,  FABIS  (6*) 
Compte  Chèques  postaux  n»  699 

PRIX  DE  L’ABONMEMENT  PODH  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  .  .  .^ .  .  45  fr.  » 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 

F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  do  Paris, 

de  Cliniaue  ophtalmologique,  Médecm  honoraire  des  hôpitaux.  Médecin  de  l'Hotel-Dien, 

Membre  do  l’.Académio  do  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecine.  Membre  de  l'Académie  do  médecine. 


J.-L.  FAURE 

Professeur 

do  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Brooa. 


F.  WIDAL  M.  LERMOYEZ 

Professeur  de  clinique  médicale,  Médecin 

Membre  de  l'Institut  do  l’hôpital  Saint-Antoine, 

et  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine. 


PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

do  rhôpitai  Saint-Antoine. 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé. 
Chirurgien  do  l’hôpital  Saint-Louis. 


—  RÉDACTION  — 

SBCnÉTAIBES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qnl  concerne  la  Rédaction 
à  «  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Salnt-Qermaln  (6*) 


SOMMAIRE 

Artleles  originaux  ; 

L.  Brocq.  —  RéBexion*  d’un  praticien  à  propos  du 
traitement  de  la  syphilis,  p.  421. 

Sociétés  de  Paris  ;  SociÉii  MânicALs  des  Hôpitaux. 
—  Société  de  Biologie.  —  Société  française 
d’Urolocie. 

Sociétés  de  Province  :  Société  de  Chiruegie  de 
Lyon.  — '  Société  de  Médecine  du  Nord. 


Répertoire  de  médecine  pratique  :  N°  86. 

F .  Terrien.  —  Diagnostic  et  traitement  de  la  kératite 
interstitielle  (2  fig.). 

Supplément  : 

Le  Dantec.  —  Les  grandes  colonies  françaises  : 
l’Afrique  occidentale  française  (1  fig.). 

Une  vente  de  charité  à  la  Faculté  de  Médecine. 

Du  traitement  de  l'ankylostomiase. 

Hygiène  du  travail. 

Variétés.  —  La  Médecine  a  travers  le  monde.  — 
Questions  médico-militaires.  —  Livres  nouveaux. 
—  Livres  reçus.  —  Sommaires  des  Revues.  — 
Nouvelles.  —  Les  Médecins  aux  Armées.  —  Les 
Sociétés  médicales  de  Paris.  —  Renseignements 
ET  Communiqués. 


LES  GRANDES  COLONIES  FRANÇAISES 

L’AFRIQUE  OCaDENTALE  FRANÇAISE 

L’Afrique  occidentale  française  constitue  un 
vaste  territoire  d’une  superficie  de  plus  de  3  mil¬ 
lions  de  kmq.,  soit  huit  fois  celle  de  la  France. 
Sa  population  est  voisine  de  13  millions  d’habi¬ 
tants. 

Elle  forme  un  rectangle  irrégulier,  inscrit 
entre  les  5“  et  20"  parallèles  nord,  d’une  part, 
d’autre  part,  entre  le  16"  degré  de  longitude 
ouest  et  le  8°  degré  de  longitude  est  du  méridien 
de  Green-wech. 

Bordée  à  l’ouest  par  l’océan  Atlantique,  au 
sud  par  le  golfe  de  Guinée,  à  l’est  par  la  Ni¬ 
geria,  elle  se  continue  au  nord  par  le  désert 
saharien  qui  la  sépare  aujourd’hui  de  nos  pos¬ 
sessions  de  l’Afrique  du  Nord,  mais  peut  l’y 
rattacher  demain. 

Ce  large  bloc  du  continent  africain,  entièrement 
français  dans  son  hinterland,  est  coupé,  dans  sa 
bordure  maritime,  par  une  série  de  possessions 
étrangères  :  La  Gold-Godstanglaise,la  République 
du  Libéria,  le  Sierra  Leone  anglais,  la  Guinée 
portugaise,  la  Gambie  anglaise. 


Considérée  au  point  de  vue  de  sa  géographie 
politique,  l’Afrique  occidentale  groupe  huit  colo¬ 
nies,  la  Mauritanie,  le  Sénégal,  le  Soudan  français, 
la  Haute-Volta,  le  territoire  militaire  du  Niger,  la 
Guinée  française,  la  Côte  d’ivoire,  le  Dahomey. 
Mentionnons  en  outre  le  Togo,  placé  depuis  peu 
sous  le  contrôle  administratif  du  gouvernement 
général  de  l’A.  O.  F. 

Ces  diverses  colonies  peuvent  se  répartir  en 
deux  groupes  naturels,  bien  différents  par  le 
climat. 

Ce  sont,  d’une  part,  le  groupe  des  colonies  du 
nord,  Mauritanie,  Sénégal,  Soudan,  Haute-Volta, 
territoire  du  Niger,  à  température  variable,  à 
climat  sec.  Et,  autre  part,  le  groupe  des  colonies 
du  sud,  Guinée  française,  Côte  d’ivoire,  Dahomey , 
à  climat  humide,  à  température  chaude  et  cons¬ 
tante. 

En  dehors  de  ces  deux  grands  caractères  dif¬ 
férentiels,  chacune  des  colonies  du  groupe  pos¬ 
sède  des  caractères  propres,  résultant  de  sa 
situation  géographique,  de  son  sol,  de  ses  pro¬ 
ductions  naturelles,  de  sa  population. 

Jetons  d’abord  un  coup  d’œil  rapide  sur  les 
caractères  propres  à  chaque  colonie.  Nous  verrons 
ensuite  quelles  raisons  géographiques  ou  écono¬ 
miques  les  unissent  et  justifient  leur  synthèse  en 
gouvernement  général  de  l’A.  O.  F. 


StDitoniiiicuoùTOQSordonBiezrUiiaTioPiiii,preiciiTezï 
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digitacine  cristallisés 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 


NATIVELLE 

Granules  —  Solution  —  Ampoules. 


EPIDOSINE 

G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Cliohy  -  Paris. 


Ses®?  BlKllCSd 

A  la  Qrind»Um  Robtut* 

contre  la  COQUELUCHE 

Ho  ooBtloBt  ni  texlqne  ni  aarootlqao 
SO  ANS  BE  SUCOÊS 

^4,  éou/sr.  Mtttumùrchalai  Paria. 


CYTOTROPlNtS' 

RENFORCEMENT  Ll  POÏDO  -  SPÊCI  Fl  DUE 
Cinq  Préparations 

Sn  F.a. - H  g Cu _ Ag 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26.  Boutade  /  'Hôpital  PARIS. 


PITUILOBINE  BYLA 

Extrait  parifié  dr  Lobr>  poftérlrari  d'hypopbyir* 
TfTBl  PHTSIOLOGIQUEMINT 
1  cc.  =  1  lob»  postérioar  Balles  de  4  smp  do  1  cc 

OBSTÉTRIQUE 

Inerti»  utérin».  —  Rétrécissement  dn  bassin. 
HÉMOVTTSrES  DES  TUBERODLEDX 

DBFAILLAROES  DU  MTOOABDE 
Littér.otichant.  '  Étsblls.  BTLA.,  36,  av.  do  rObiirvatoira.  Paris. 


MLERMNE  LIQUIDE 


If^  de  L.  PACHAUT 

W  La  pins  eüicaee  des  Préparations  deTalérlane. 
W  La  pins  lacilement  aeceptOe  par  les  Malades. 

1^1  DelàScaill.àcaféparJourdansnnliquide  quelconqas. 


KÉDICATION  CACODYI.10UE  INTENSIVE 

CYTO-SËRUM 

Ampoules  de  B  oo.  CORBIERE 

Maladies  infectieuses  et  parasitaires 
Cachexies  de  toute  origioe. 

Grippe  —  Tuberculose  —  Paludisme  —  Néoplasme 
^  Anémie  —  Neurasthénies  —  Convalescences. 
Echantillons  :  27,  rue  Desrenaudes  —  Paris 


FIXINE  GRÉMY 

Auto-intoxication  intestinale  ' 
et  ses  conséquences. 


P.  LONGUET,  34,  me  Sedaine  —  Paris-XI®. 


XXX"  Année  -  N"  39.  17  Mai  1922. 
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Mauritanie  *.  —  La  Mauritanie  forme,  de 
'océan  jusqu’aux  confins  du  désert  saharien,  une 
vaste  plaine  d’aspect  désolé,  bordée  le  long  de  la 
côte  par  une  ligne  de  dunes,  et  du  côté  du  désert 
par  up  massif  montagneux.  Le  climat,  plus 
saharien  au  nord,  plus  soudanais  au  sud,  est  très 
sep  avec  variations  étendues  et  rapides  de  tem-^ 
péralure.  Les  pluies  sont  très  rares.  Mais  une 
nappe  souterraine  assez  riche  alimente  de  nom.T 
breux  puits.  La  population  (261.000  habitants), 
nomade  dans  la  plaine,  s’adonne  à  l’agriculture 
sur  les  rives  du  Sénégal,  à  la  pêche  sur  les  côtes 
de  l’océan.  Ce  sont  les  Maures,  d’origine  arabe, 
mais  de  plus  en  plus  métissés  vers  le  sud,  avec 
les  races  sénégalaises.  Ces  Maures  sont  musul¬ 
mans  et  parlent  l'arabe. 

La  Mauritanie  ne  comporte  guère  d’autres 
possibilités  économiques  que  les  quelques  pro¬ 
duits  de  son  élevage,  et  surtout  l’exploitation  des 
pêcheries  de  ses  eaux  territoriales,  très  poisson¬ 
neuses-  Port-Etienne,  sur  la  baie  du  Lévrier,  doit 
sa  création  et  son  activité  à  ces  pêcheries. 

SÉNÉGAL.  Le  Sénégal  est  la  plus  ancienne 
de  nos  possessions  de  l’Afrique  occidentale.  Elle 
en  est  demeurée  le  cœur  et  possède  plusieurs 
villes  importantes,  dont  Saint-Louis,  chef-lieu  du 
Sénégal,  et  Dakar,  capitale  de  l’A.  O.  F.,  ville  de 
création  récente,  qui  doit  son  rapide  essor  à  sa 
situation  géographique  et  aux  qualités  de  son 
port  maritime. 

Le  Sénégal  est  un  vaste  plateau,  à  sol  tantôt 
argileux,  tantôt  de  sable  ou  de  latérite.  Son 
climat  est  tropical,  mais  avec  une  saison  de 
pluies  (ou  hivernage)  d’assez  courte  durée,  et 
une  très  longue  saison  sèche. 

Un  fleuve  important,  le  Sénégal,  forme  la  fron- 

L  Les  indlcatioDS  géographiques  qui  suivent  ont  été 
empruntées  h  l'exoellent  livre  :  Géographie  de  l’4-  O.  F., 
livre  du  mettre  (Hardy). 


tière  nord  de  la  colonie.  Le  régime  de  ce  fleuve 
est  lié  au  régime  climatérique  du  pays.  Au  moment 
de  la  saison  des  pluies,  s’établit  une  crue  qui 
élève  peu  à  peu  le  niveau  des  eaux  de  10  à  11  m. 
et  permet  è  de  grands  vapeurs  de  remonter  jus¬ 
qu’à  Kayes,  sur  un  parcours  de  près  de  900  km. 
Puis,  la  saison  sèche  revenue,  le  fleuve  s’abaisse 
au  point  de  ne  plus  garder,  sur  ses  hauts  fonds, 
que  quelques  centimètres  d’eau. 

Dans  le  sud  de  la  colonie,  deux  fleuves,  la 
Gambie  et  la  Çasamance,  bénéficient  de  pluies 
plus  régulières  et  ont  un  régime  plus  constant. 

La  population  du  Sénégal  (1  220.000  habitants) 
est  groupée  dans  un  certain  nombre  de  zones 
jouissant  de  conditions  économiques  plus  favo¬ 
rables.  Ce  sont  d’abord  les  groupements  de  la 
côte,  Gap  Vert  (Dakar)  et  Saint-Louis  ;  puis  les 
rives  du  fleuve  Sénégal  ;  la  plaine  du  Cayor,  en¬ 
richie  par  la  culture  de  l’arachide.  Enfin  le  Saloum, 
au  sud,  pays  plus  humide  et  fertile. 

Le  Sénégal  est  habité  par  plusieurs  races 
noires,  dont  les  principales  sont  les  OuolofTs,  les 
Toucouleurs  et  les  Bambaras.  La  religion  domi¬ 
nante  est  l’islamisme. 

Le  Sénégal  doit  sa  principale  richesse  à  la 
culture  de  l’arachide,  qui  a,  depuis  quelques 
années,  pris  une  grande  extension.  L’élevage,  la 
pêche,  les  produits  du  sous-sol  lui  constituent 
d'autres  sources  de  revenus  susceptibles  d’un 
certain  accroissement. 

Soüdan-Hautb-Volta.  —  Ces  deux  colonies 
proviennent  de  la  division  récente  de  la  colonie 
du  Haut-Sénégal  et  Niger,  dont  l’étendue  et 
l’importance  économique  ont  nécessité  la  réor¬ 
ganisation  en  deux  gouvernements  distincts. 

Ce  sont  de  vastes  plaines,  unissant  trois  massifs 
montagneux:  le  Fouta,  la  Volta,  l'Atacora. 

Le  climat  se  caractérise  par  l’alternance  de 
trois  saisons,  celle  des  vents  froids,  celle  des 
vents  chauds,  celle  des  tornades  (saison  des 


pluies).  C’est,  dans  la  majeure  partie  de  l’année, 
un  climat  tropical,  continental  et  chaud,  avec 
variations  assez  étendues  et  rapides  de  la  tempé¬ 
rature. 

Trois  fleuves,  le  Niger,  le  Sénégal  et  la  VoUa, 
ainsi  que  leurs  affluents,  naissent  des  massifs 
montagneujf  et  parcfiurent  la  eolonie,  le  Sénégal, 
dans  son  cours  supérieur,  le  Niger  et  la  Volta 
dans  leur  cours  supérieur  et  moyen. 

Du  sud  au  nord,  l’aspect  du  pays  se  modifie  pro¬ 
gressivement  avec  le  régime  climatérique,  allant 
de  la  brousse  soudanaise  du  sud  au  désert  saharien 
du  nord. 

La  répartition  de  la  population  (Soudan 
2.473.000  habitants,  Haute-Voita  2.973,000  ha¬ 
bitants),  varie  beaucoup  suivant  les  régions.  Les 
parties  les  plus  peuplées  sont  ;  le  Mpssi,  pays  de 
riche  culture  ;  les  berges  du  Niger,  avec  leur 
population  de  cultivateurs  et  de  pêcheurs  ;  puis 
les  plaines  du  Sahel,  parcourues  par  une  popu¬ 
lation  de  pasteurs  nomades. 

Les  races  qui  peuplent  ces  diverses  régions 
appartiennent  à  trois  grands  groupements,  des 
hommes  de  race  blanche  :  Maures  et  Touaregs, 
des  hommes  de  race  rouge:  Foulbés,  Toucouleurs 
et  Songhaïs,  des  hommes  de  race  noire  ;  Mandés, 
Senoufos.  Les  principales  langues  sont,  selon 
ces  races,  l’arabe,  le  peulh,  le  mossi.  Les  reli¬ 
gions  dominantes  sont,  l’islamisme  chez  les  Toua¬ 
regs  et  Maures,  le  fétichisme  dsns  les  autres 
races. 

L’agriculture  et  l’élevage  constituent  les  prin¬ 
cipales  richesses  de  ce  pays,  richesses  suscepti¬ 
bles  d’un  puissant  accroissement  si  l’pn  arrive  à 
régulariser  le  régime  des  eaux,  à  faire  de  l’irri¬ 
gation  permanente  et  à  augmenter  ainsi  les  sur¬ 
faces  cultivables,  en  particulier  dans  la  vaste 
vallée  du  Niger. 

'  Territoire  militaire  du  Niger.  —  C’est  un 
pays  de  dunes  et  de  petites  montagnes,  au  sol 
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gréseux,  désagrégé  par  les  sautes  brusques  de 
température,  que  favorisent  la  sécheresse  intense 
et  la  violence  du  vent.  Il  n’y  existe  aucun  cours 
d’eau  permanent,  à  l’exception  du  Niger  dans 
la  partie  où  il  borde  cette  colonie.  Des  oueds, 
ou  fleuves  intermittents,  formés  au  moment 
des  tornades,  déversent  leurs  eaux  dans  des 
étangs  qui  s'assèchent  ensuite  sous  le  soleil 
brûlant. 

Le  lac  Tchad  est  une  vaste  cuvette  maréca¬ 
geuse,  dont  la  surface  diminue  lentement  d’année 
en  année. 

La  végétation,  assez  vigoureuse  sur  les  berges 
verdoyantes  du  Niger,  devient  savane  maigre 
dans  le  Zinder,  pour  se  limiter  à  quelques  oasis 
dans  la  zone  saharienne. 

La  population  (1.084.000  habitants),  surtout 
nomade,  appartient  soit  aux  races  touaregs,  bel¬ 
liqueuses,  vivant  sous  la  tente  touareg,  ronde, 
faite  de  feuilles  de  palmiers  tendues  sur  des  ner¬ 
vures  de  bois,  soit  aux  races  maures  ou  noires. 
La  langue  usuelle  est  le  touareg,  qui  n’est  qu’une 
déformation  de  l’arabe. 

Cette  population,  d’ailleurs  peu  dense,  vit  de 
l’élevage,  de  quelques  cultures,  en  particulier 
celle  du  blé,  et  d’industries  indigènes,  dont  les 
principales  sont  la  fabrication  de  bijoux  et  de 
cuirs  ouvrés. 

Guinée  française.  —  Examinée  de  la  côte 
vers  l’intérieur,  la  Guinée  se  divise  en  plusieurs 
zones  bien  différentes.  D’abord  une  zone  côtière, 
basse,  de  terrains  d’alluvions,  puis  un  massif 
montagneux,  le  Fouta-Djallon  ;  enfin  des  plateaux 
inclinés  vers  le  Niger  et  ses  affluents. 

Le  climat  de  la  Guinée  est  très  humide,  à  tem¬ 
pérature  constante,  à  chaleur  lourde.  Dans  le 
Fouta,  avec  l’altitude,  on  trouve  un  air  plus  sec, 
et  des  variations  thermiques  plus  étendues.  Les 
eaux  sont  partout  en  abondance  et  forment  de 
nombreux  fleuves  qui,  nés  dans  le  massif  mon¬ 


tagneux  du  Fouta,  se  dirigent  vers  les  quatre 
points  cardinaux. 

La  végétation,  luxuriante  et  tropicale  dans  la 
région  côtière,  forme  dans  le  Fouta  une  forêt 
basse  de  bambous  et  d’orangers,  puis,  sur  les 
plateaux  nigériens,  de  vastes  prairies. 

Dans  le  sud-est,  s’étend  une  région  de  forêts 
qui  se  rattachent  aux  forêts  de  la  Côte  d’ivoire. 

La  Guinée  possède  une  population  assez  dense 
(1.875.900  habitants)  et  quelques  villes  impor¬ 
tantes,  dont  la  capitale,  Conakry,  est  un  modèle 
de  ville  coloniale. 

La  population  côtière  est  surtout  constituée 
par  les  Soussous,  qui  sont  d’excellents  cultiva¬ 
teurs.  Dans  le  Fouta,  vit  la  race  foulah,  croise¬ 
ment  de  Peulhs  et  de  noirs,  race  intelligente, 
mais  indolente. 

Sur  les  plateaux  nigériens  sont  les  Malinkés, 
agriculteurs  et  éleveurs.  Tous  ces  peuples  com¬ 
prennent  la  langue  mandingue  qui  est  de  beau¬ 
coup  la  plus  répandue.  Leurs  religions  sont  le 
fétichisme  et  l’islamisme. 

La  Guinée  tire  ses  ressources  de  ses  produc¬ 
tions  (riz,  oléagineux,  fruits),  de  ses  forêts,  où 
l’on  exploite  le  caoutchouc,  les  palmiers,  les  bois 
d’ébénisterie;  de  la  chasse,  de  la  pêche;  de  son 
sous-sol  qui  contient  du  fer  et  de  l’or;  de  ses 
industries  indigènes.  Mais  sa  principale  res¬ 
source  est  l’élevage. 

Les  communications  sont  assurées  par  une 
voie  ferrée  de  pénétration,  qui  va  de  Conakry  au 
Niger,  à  travers  le  Fouta-Djallon  et  par  la  voie 
fluviale  du  Niger,  qui  unit  la  Haute-Guinée  au 
Soudan. 

Enfin  la  Guinée  possède  un  réseau  de  plus  de 
600  kilomètres  de  route. 

CÔTE  d’Ivoire.  —  C’est  une  immense  plaine 
que  cache  une  forêt  tropicale  dense,  et  dont  le 
sol  est  formé  par  l’épaisse  accumulation  des 
débris  végétaux. 


Le  climat  y  est  humide  et  chaud,  avec  une  tem¬ 
pérature  sensiblement  constante  entre  26  et  30°. 

De  nombreux  fleuves,  qui  coulent  tous  du 
nord  au  sud,  sillonnent  les  forêts.  Leur  régime, 
influencé  par  les  saisons  des  pluies,  comporte 
deux  crues  annuelles. 

La  région  côtière,  rocheuse  à  l’ouest,  sablon¬ 
neuse  à  l’est,  est  parcourue  par  une  série  de 
lagunes. 

Au  delà  s’étend,  sur  une  longue  étendue,  la 
forêt  épaisse  à  laquelle  fait  suite,  dans  l’inté¬ 
rieur,  une  forêt  plus  claire. 

C’est  surtout  dans  cette  dernière  zone,  celle 
de  la  forêt  claire,  dans  le  Baoulé,  que  se  con¬ 
centre  la  population  (1.544.000  habitants).  Elle  y 
est  assez  dense  et  atteint  12  habitants  par  kilo¬ 
mètre  carré.  Cette  population,  de  race  agnis,  vit 
surtout  de  culture  et  d’élevage. 

Les  dialectes  employés  à  la  Côte  d’ivoire 
varient  rapidement  d’un  point  à  un  autre,  mais 
le  bambara,  importé  du  Sénégal  par  les  com¬ 
merçants,  est  compris  partout. 

Si  l’agriculture  et  l’élevage  font  la  prospérité 
de  la  région  de  la  forêt  claire,  la  forêt  dense  est 
riche  en  bois  de  toutes  espèces,  et  dont  l’exploi¬ 
tation  méthodique  tend  à  se  développer. 

Les  voies  de  communications  sont  assurées  sur 
la  côte  par  les  lagunes,  qui  forment,  parallèle¬ 
ment  à  cette  côte,  une  large  voie  navigable  pour 
les  bateaux  de  moyen  tonnage. 

Vers  l’intérieur,  pénètre  un  réseau  de  bonnes 
routes  de  caravanes. 

Enfin  une  voie  ferrée  est  projetée  pour  relier 
la  côte  au  Niger. 

Dahomey.  —  Le  sol  du  Dahomey  forme  un 
plateau  à  pente  régulière  s’élevant  vers  le  nord, 
où  il  va  rejoindre  le  massif  montagneux  de 
l’Atacora. 

Son  climat  diffère  beaucoup  entre  le  nord  et  le 
sud  de  la  colonie. 
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rraitement  an  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  Inaltérable,  et  toujours  égale  à  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  GU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
ou  4  pilules  par  jour. 
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Btc.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médecias. 
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Dans  le  nord,  c’est  un  climat  tropical,  avec 
variations  assez  larges  de  la  température,  qui 
devient  presque  froide  quand  souffle  le  grand 
vent  de  terre  appelé  hamattan. 

Dans  le  sud,  c’est  le  climat  équatorial,  conti¬ 
nuellement  chaud  et  humide. 

Les  eaux  se  répartissent  en  deux  groupes  ; 
vers  le  sud,  les  fleuves  côtiers,  vers  le  nord,  les 
affluents  du  Niger. 

La  côte  dahoméenne  est  formée  d’une  longue 
bande  de  sable  à  laquelle  font  suite,  vers  l’inté¬ 
rieur,  les  plaines  argileuses  du  Bas-Dahomey. 
Puis  vient  le  Moyen-Dahomey,  qui  s’étend  jus¬ 
qu’au  massif  de  l’Atacora;  c’est  une  région  de 
forêt  claire.  Enfin,  au  delà  des  monts  Atacora, 
on  trouve  les  plaines  du  Haut-Dahomey. 

Ce  sont  surtout  le  Bas-  et  le  Moyen-Dahomey 
qui  sont  habités  et  cultivés.  Dans  le  Haut-Daho¬ 
mey,  vit  une  population  très  clairsemée,  à  mœurs 
pastorales. 

Plusieurs  races  (Dahomey,  841.000  habitants) 
se  partagent  le  territoire  dahoméen.  Sur  la  côte, 
les  Dahoméens,  proprement  dits,  race  intelli¬ 
gente,  autrefois  guerrière,  devenue  très  indus¬ 
trieuse  et  qui  fournit  d’excellents  agriculteurs. 

Dans  le  Moyen-Dahomey,  vivent  les  Baribas, 
belle  race,  malheureusement  rongée  par  l’alcoo¬ 
lisme. 

Dans  le  Haut-Dahomey,  les  Peulhs,  pasteurs. 
Chacune  de  ces  races  parle  un  idiome  spécial. 

Les  religions  prédominantes  sont  :  le  féti¬ 
chisme,  l’islamisme  et  le  protestantisme. 

Le  Dahomey  est  avant  tout  un  pays  agricole. 
Son  sol,  très  fécond,  est  capable  des  plus  riches 
productions,  avec  le  perfectionnement  des  pro¬ 
cédés  de  culture. 

Le  Moyen-Dahomey  tire  aussi  d’importantes 
ressources  de  son  élevage. 

Enfin  il  existe  au  Dahomey  de  nombreuses  et 
intéressantes  industries  indigènes. 

Les  communications,  le  long  de  la  côte,  sont 


formées,  comme  à  la  Côte  d’ivoire,  par  les 
lagunes,  où  se  fait  une  navigation  active. 

Quelques  fleuves,  partiellement  navigables, 
permettent  une  certaine  pénétration. 

Deux  voies  ferrées  partent  de  la  côte,  l’une 
allant  de  Porto-Novo  à  Pabri,  la  seconde  de 
Cotonou  à  Ouidah,  et  dont  le  prolongement  doit 
être  fait  jusqu’au  Niger. 

De  nombreuses  routes,  presque  toutes  prati¬ 
cables  aux  automobiles,  sillonnent  le  pays. 

Il  existe  un  port  maritime  assez  actif,  Cotonou, 
dont  l’accès  est  rendu  quelquefois  difficile  par  la 
barre. 

Telles  sont,  dans  un  rapide  aperçu,  les  carac¬ 
téristiques  des  colonies  du  groupe  de  l’A.  O.  F. 

Si  chacune  d’elles,  nous  venons  de  le  voir, 
possède  une  physionomie  propre,  des  caractères 
bien  différenciés,  et  des  conditions  particulières 
de  développement,  il  est  maintenant  intéressant 
de  préciser  leurs  points  de  contact,  les  causes 
de  la  solidarité  politique  et  économique  qui  les 
unit  et  doit  les  associer  de  plus  en  plus  étroite¬ 
ment  dans  leur  essor  de  civilisation  et  de  pros¬ 
périté. 

Le  principal  caractère  unitaire  est  d’ordre 
géographique.  Si  l’on  jette  un  coup  d’œil  d’en¬ 
semble  sur  le  groupe  des  colonies  de  l’A.  O.  F., 
on  voit  aussitôt  qu’elles  forment  un  bloc  compact, 
que  leurs  frontières  sont  étendues  et  multiples, 
et  que  ces  frontières  communes,  surtout  celles 
qui  séparent,  dans  l’hinterland,  les  colonies  du 
sud  des  colonies  du  nord,  sont  purement  admi¬ 
nistratives.  On  passe,  au  point  de  vue  géogra¬ 
phique,  économique,  ethnique,  progressivement 
et  sans  variation  brusque,  de  l’une  à  l’autre. 

Les  vastes  territoires  de  l’hinterland  sont 
reliés  entre  eux  par  une  immense  route  fluviale, 
constituée  par  le  Sénégal  d’une  part,  le  Niger 
d’autre  part;  mais  ces  fleuves,  s’ils  favorisent 
les  relations  intérieures  des  colonies  du  nord,  ne 


leur  offrent  pas  de  débouché  commercial  satis¬ 
faisant  vers  la  mer.  Le  Sénégal  n’est  navigable 
aux  grands  bateaux  que  pendant  une  courte 
période  de  l’année.  La  navigabilité  du  Niger  est 
aussi  très  irrégulière.  En  outre,  son  cours  infé¬ 
rieur  et  son  embouchure  sont  en  territoire  an¬ 
glais,  et  séparés  du  cours  moyen  par  des  rapides 
infranchissables  à  la  navigation. 

Pour  ces  raisons,  toutl'hinterland  de  l’A.  O.  F. 
est  amené  à  se  créer  des  débouchés  artificiels 
vers  la  mer,  par  des  voies  ferrées  aboutissant  au 
port  français  le  plus  proche.  De  leur  côté,  les 
colonies  côtières  du  sud  ont  besoin,  pour  exploi¬ 
ter  leur  territoire,  de  pousser  vers  l’intérieur 
des  voies  ferrées  de  pénétration,  orientées  vers 
la  grande  artère  fluviale  intérieure,  le  Niger. 
Ces  deux  efforts,  celui  des  colonies  du  nord  vers 
la  mer,  celui  des  colonies  du  sud  vers  l’intérieur, 
vont  donc  au-devant  l’un  de  l’autre,  se  rejoi¬ 
gnent,  se  superposent,  créant  entre  les  deux 
groupes  une  étroite  solidarité  économique. 

Pour  que  ces  efforts  puissent  être  synergiques, 
il  était  nécessaire  qu’en  dehors  et  au-dessus  des 
administrations  locales  de  chaque  colonie  fût  créé 
un  organisme  de  prévision,  de  direction  géné¬ 
rale,  d’association.  Que  cet  organisme,  chargé 
de  coordonner  les  plans  de  mise  en  valeur  col¬ 
lective  de  tous  les  territoires  de  l’A.  O.  F.,  eut 
en  mains,  avec  les  pouvoirs  nécessaires,  des 
ressources  financières  destinées  à  seconder,  dans 
leur  période  de  développement  les  colonies 
dotées  de  ressources  insuffisantes. 

C’est  de  cette  conception,  si  fortement  justifiée, 
qu’est  né  le  Gouvernement  général  de  l’A.  O.  F. 
organisme  de  centralisation  des  intérêts  géné¬ 
raux,  d’initiative  des  grandes  entreprises  com¬ 
munes  à  toutes  les  colonies  du  groupe,  et  de 
répartition  des  charges  financières  de  ces  entre¬ 
prises. 

Telles  sont  les  raisons  qui  ont  conduit  à 
s’élever  du  point  de  vue  particulariste  de  chaque 
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colonie  au  point  de  vue  associatif  du  groupe  des 
colonies  de  l’A.  0.  F.  Un  raisonnement  de  même 
ordre  permet  aisément  de  concevoir  la  solida¬ 
rité  qui  doit  unir  lâ  métropole  à  ses  colonies. 
L’A.  0.  F.,  territoire  neuf,  déjà  riche  en  matières 
premières  et  produits  du  sol,  peut  augmenter 
dans  une  large  mesure  sa  production  et  en  faire 
bénéficier  la  France. 

Ce  développement  de  notre  grande  colonie  est 
subordonné  à  une  organisation  politique,  admi¬ 
nistrative,  économique  qui,  tenant  compte  de  son 
état  et  de  ses  besoins  actuels,  l’oriente  prudem¬ 
ment  et  méthodiquement  dans  là  voie  du  progrès. 

C’est  à  la  métropole  qu’incombe  cette  tâche,  à 
laquelle  doivent  d’ailleurs  être  associées,  au  fur 
et  à  mesure  de  leur  évolution,  les  populations 
indigènes. 

A  la  métropole  de  doter  l’A.  0.  F.  de  l’outil¬ 
lage  économique  indispensable  à  son  développe¬ 
ment  :  ports,  routes  et  chemins  de  fer. 

A  la  métropole  encore  d’assurer  aux  popula¬ 
tions  indigènes,  par  la  diffusion  large  de  l’ensei¬ 
gnement  primaire,  par  la  création  d’écoles  d’en¬ 
seignements  professionnels,  puis  d’écoles  d’en¬ 
seignements  techniques  supérieurs,  le  progrès 
intellectuel,  condition  indispensable  de  nos  efforts 
civilisateurs. 

A  la  métropole  enfin  et  surtout  d’améliorer  les 
conditions  de  salubrité  et  d’hygiène  générale  du 
pays,  et  de  garantir  la  population  locale  contre 
les  causes  multiples  mais  si  généralement  évi¬ 
tables  de  maladie  et  de  mort  qui,  de  ce  pays 
prolifique,  font  un  pays  si  insuffisamment  peuplé. 

Cette  tâche  dernière  est,  nous  devons  le  dire 
bien  haut,  la  plus  importante  et  la  plus  urgente. 
Toutes  les  richesses  latentes  du  pays,  toutes  les 
possibilités  de  progrès  resteraient  en  suspens  si 
nous  ne  parvenions  pas  à  développer  en  A.  0.  F. 
la  population,  dans  la  même  mesure  où  nous 
développerons  son  outillage  économique. 

Nous  ne  saurions  oublier  aussi  que  cette  terre 


d’Afrique  française,  malgré  sa  population  res¬ 
treinte,  a  envoyé  plus  de  170.000  soldats  noirs 
combattre  sur  tous  les  fronts  au  cours  de  la 
grande  guerre.  Cet  effort  militaire,  s’il  témoigne 
du  loyalisme  et  du  patriotisme  de  notre  grande 
colonie,  a  touché  aux  extrêmes  limites  de  ce 
qu’on  pouvait  demander  à  la  vitalité  du  pays. 

Si  nous  voulons  que  demain,  l’A.  O.  F.  puisse 
continuer,  comme  elle  le  fait  aujourd’hui,  à 
alimenter  les  bataillons  indigènes  qui  concourent 
à  la  garde  des  frontières,  et  cela  sans  porter  une 
atteinte  funeste  à  l’activité  du  pays,  nous  ne 
devons  rien  négliger  pour  accroître  la  densité 
et  la  vitalité  de  la  race. 

La  grande  tâche,  urgente,  de  la  France  en 
A.  O.  F.  peut  donc  se  résumer  dans  ces  deux 
termes  : 

1°  Accroître  et  fortifier  la  population  ; 

2°  La  civiliser  et  l’instruire. 

ppoblème  dû  peuplement. 

Pour  aborder  la  solution  de  ce  problème,  il 
faut  d’abord  bien  élucider  les  causes  qui  im¬ 
posent  à  l’A.  O.  F.  un  si  faible  pourcentage  de 
population. 

Ce  sont,  tout  d’abord  la  misère,  née  de  l’igno¬ 
rance  de  l’indigène  à  tirer  parti  de  son  sol.  Inca¬ 
pable  de  certaines  cultures,  mal  outillé,  impré¬ 
voyant,  il  obtient  difficilement  du  sol  les  récoltes 
nécessaires  à  sa  subsistance.  Les  difficultés  de 
relation  entre  les  diverses  régions  empêchent 
aussi  l’équilibre  de  s’établir  entre  les  régions  où 
les  récoltes  ont  été  belles,  celles  où  elles  furent 
déficitaires.  D’où  de  fréquentes  famines.  Cette 
pauvreté,  cette  misère  créent  un  terrain  favo¬ 
rable  à  la  diffusion  des  maladies  endémiques  Ou 
épidémiques,  la  syphilis,  le  paludisme,  la  peste, 
la  dysenterie,  la  tuberculose. 


En  même  temps,  par  l’ignorance  et  l’incurie 
des  femmes,  la  mortalité  infantile  atteint  des 
chiffres  considérables  et  ronge  par  la  base  cette 
population  cependant  prolifique. 

Il  n’est  guère  en  A,  0.  F.  de  famille  qui  ne 
souhaite  avoir  de  nombreux  enfants. 

L’indigène  sent  si  bien  le  besoin  de  multiplier 
la  main-d'œuvre,  qu’il  considère  l’enfant  comme 
un  riche  capital.  La  femme  stérile  est  répudiée, 
la  femme  féconde  (même  si  elle  le  fut  avant  le 
mariage)  est  estimée.  Mais  si  la  fanàille  indigène 
produit  beaucoup  d’enfants,  bien  peu  arrivent  à 
l’âge  adulte.  Sur  huit  enfants  qui  baissent  (après 
combien  d’avortements),  il  n’én  èst  guère  que 
deux  qui  survivent. 

La  lutte  pour  le  peilplement  comporte  donc 
trois  termes  essentiels  : 

1°  Lutter  contre  la  misère  et  la  famine.  G’ést 
là,  surtout,  affaire  de  bonne  administration,  de 
prévoyance,  d’outillage  économique,  de  moyens 
de  transports  ; 

2°  Protéger  la  natalité  et  la  première  enfance  ; 

3“  Protéger  l’adulte  contre  les  endémies  et 
épidémies. 

A  ces  deux  dernières  tâches,  doit  tendre  l’effort 
de  l’assistance  médicale.  Cette  assistance,  pour 
être  efficace,  doit  pénétrer  dans  toute  la  masse 
de  la  population,  lui  inspirer  confiance,  l’amener 
à  se  livrer  à  nous  pour  nous  permettre  de  lui 
inculquer  progressivement  des  notions  élémen¬ 
taires  d’hygiène  et  de  prophylaxie,  en  même 
temps  que  nous  dépistons  dans  chaque  région 
les  causes  morbides  dominantes,  pour  les  com¬ 
battre  par  des  mesures  générales,  Individuelles. 

Pour  les  mères  et  pour  les  enfants,  il  faut  muL 
tiplier  les  maternités,  les  pouponnières,  les  dis¬ 
pensaires  d’enfants,  les  consultations  pré-nataleS, 
les  visiteuses  d’hygiène. 

Pour  les  adultes,  orgaüisér  les  cliniques  gra¬ 
tuites  (antituberculeuses,  antisyphilitiques,  etc.). 

Mais  une  telle  entreprise  requiert  un  persod- 
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nel  ttiédidàl  cônsidérable.  La  ttiëtropele  pourrait 
difficllëffleftt  le  donner,  la  colottlé  difficlleiHent 
le  payer.  Aussi  a-t-il  paru  àvàntâgëüx  de  prépa¬ 
rer  une  partie  de  ce  personnel  médical  en  se 
servant  des  éléments  les  plus  perieotibles  et  les 
plus  instruits  de  la  population. 

L’Édole  de  Médecine  de  l’Afrique  occidentale 
française  créée  dans  ce  but,  à  Dakar,  en  1918, 
prépare  des  médecins,  des  pharmaciens,  des 
sages-femmes  auxiliaires  indigènes. 

Grâce  à  ce  personnel,  dont  la  eommunauté 
d’origine  avec  la  population  d’A.  0.  P.  facilitera 
l’action  d*influence,  sous  la  constante  direction 
des  médecins  européens,  l’Assistance  médicale 
en  vole  d’organisation  en  A.  O.  P.  pourra  se 
développer  rapidement. 

Son  principe  èst  le  suivant  :  créer  de  larges 
circonscriptions  médicales  qui  seront  confiées 
chacune  à  un  médecin  inspecteur  mobile  euro¬ 
péen,  Celui-ci,  doté  d'une  formation  sanitaire 
ambulante,  véritable  clinique  mobile,  et,  autant 
que  possible,  automobile,  se  portera  de  localité 
en  localité,  visitera  périodiquement  toutes  les 
réglons,  déterminera  dans  chacune  d’elles  les 
caractéristiques  morbides  et  lë  programme  d’as- 
sainissement,  contrôlera  les  médecins  ét  les 
sages-femmes  indigènes. 

Chaque  localité  d’une  certaine  Importance  sera 
pourvue  d’un  dispensaire  et  d’une  maternité, 
dirigés  par  un  médecin  et  une  sage-femme  indi¬ 
gènes.  Ces  derniers  assureront  en  outre  pério¬ 
diquement  la  visite  sanitaire  du  cercle  qui  leur 
sera  confié. 

Dans  chaque  petite  localité  de  ce  cercle,  sera 
créée  une  annexe  du  dispensaire,  pourvue  d’Un 
infirmier  et  d'une  infirmière. 

Grâce  à  ce  réseau,  le  pays  tout  entier  subira 
peu  à  peu  l’influence  d’une  campagne  d’assainis¬ 
sement  dont  ne  bénéficient  guère  aujourd’hui  que 
les  villes. 

Le  résultat  d’une  telle  organisation  ne  saurait 


faire  de  doute.  Les  expériences  tentées  à  Dakar, 
où  l’Ecole  de  Médecine  a  dû,  pour  l’instruction 
profésslonnellê  de  ses  élèves,  créer  une  policli¬ 
nique,  des  dispensaires  spéciaux,  une  maternité, 
une  crèche,  ont  démontré  avec  quel  empresse¬ 
ment  la  population  Indigène,  après  les  premières 
hésitations,  se  livre  à  nos  conseils,  à  notre  action 
de  prophylaxie,  à  nos  soins.  Pour  ne  citer  qn’un 
chiffre,  la  création  et  le  fonctionnement  de  la  Ma¬ 
ternité  indigène  de  Dakar  ont  fait  tomber,  en 
trois  ans,  de  1918  à  1921,  de  17  pour  100  à 
10  pour  100  les  coefficients  de  mortinatalité  dans 
cette  ville.  De  pareils  résultats  garantissent 
l’avenir  de  nos  efforts. 

îaslruclloü  puhlîqtië. 

A  mesure  que  nous  ferons  proliférer  la  jeu¬ 
nesse  indigène,  que  nous  lui  permettrons  de  se 
développer  en  vigueur,  nous  devrons  satisfaire  au 
second  de  nos  impérieux  devoirs  à  son  égard, 
l’instruire. 

L’organisation  de  l’enseignement  en  A.  O.  F. 
s’il  ne  date,  dans  son  large  essor  actuel,  que 
d’uttè  quinzaine  d’années,  a  déjà  produit  de  re¬ 
marquables  résultats.  Il  reste,  là  aussi,  à  étendre 
sur  toute  la  surface  du  pays,  cette  manne  bien¬ 
faisante  que  la  pénurie  du  personnel  enseignant 
a  également  limitée  aux  principaux  centres. 

Dans  l’ordre  de  l’enseignement,  comme  dans 
celui  de  l’assistance,  il  est  apparu  que  la  solution 
du  problème  du  personnel  était  dans  la  formation 
d’instituteurs  indigènes,  placés  sous  le  contrôle 
technique  dü  personnel  européen. 

Grâce  à  Cet  apport,  déjà  réalisé,  d’ihstitutéUrS 
indigènes,  vont  se  multiplier  dans  chaque  village 
les  écoles  primaires  où  seront  enseignées  aux 
enfants,  en  même  temps  que  notre  langue,  les 
connaissances  les  plus  indispensables,  leçons  de 
choses,  éléments  d’arithmétiques,  notions  d’hy¬ 
giène,  etc... 


Dans  les  chefs-lieux  de  chaque  province  sont 
réunis  lés  meilleurs  élèves  des  écoles  primaires, 
auxquels  est  continué  un  enseignement  primaire 
complémentaire.  Une  sélection  exercée  parmi  les 
meilleurs  des  élèves  de  ces  écoles  provinciales 
assurera  le  recrutement  des  écoles  d’enseigne¬ 
ment  supérieur  ou  d’enseignement  secondaire, 
existantes  ou  à  créer,  qui  sont  et  seront,  chaque 
jour  plus  largement,  la  pépinière  de  nos  écoles 
techniques  supérieures  (école  normale,  école  de 
médecine,  etc.). 

L'enseignement  secondaire,  tel  qu’il  est  déter¬ 
miné  par  les  programmes  métropolitains,  est  ac¬ 
tuellement  donné  au  lycée  de  Saint-Louis. 

Progressivement,  à  mesure  que  se  développe“ 
ront  l’enseignement  et  le  goût  des  études,  il  sera 
possible  d’étendre  à  d’autres  échelons  l’applica¬ 
tion  de  ces  programmes  métropolitains.  Mais  il 
faut  se  garder  ici  de  réalisations  trop  hâtives,  et 
se  rendre  compte  qüe  le  véritable  bienfait  que  ré¬ 
clame  l’A.  O.  F.,  c’eSt  Une  large  diffusion  de 
l’enseignement  primaire  le  plus  simple  et  l’orga¬ 
nisation  de  nombreux  centres  d’enseigneménts 
professionnels  OU  techniques,  adaptés  aux  be¬ 
soins  du  pays. 

Une  autre  tâche  s’impose,  urgente,  et  qui  doit 
être  menée  parallèlement.  C’est  l’enseignement 
des  filles.  Les  coutumes  et  traditions  indigènes 
ont  maintenu  jusqu’ici  la  femme  dans  une  pro¬ 
fonde  ignorance.  Il  serait  socialement  dangereux 
de  ne  pas  réagir  contre  cette  coutume.  A  mesure 
qUe  nous  instruirons  davantage  les  jeunes  gens, 
s’accentuera,  si  nous  n’y  prenons  garde,  le  dés¬ 
équilibre  intellectuel  entre  l’hofnme  et  la  femtae; 
Or  la  femme  est  l’éducatrice  de  l’enfant,  et  nous 
n’obiiendrons  un  réel  progrès  de  civilisation, 
dans  la  masse  indigène,  que  si  nous  modifions  leS 
conditions  dàhS  lesquelles  est  édüqiié  l’enfaUt. 
Pour  préparer  des  classes  sociales  plus  civili» 
sées,  il  ne  faut  plus  aux  foyers  indigènes  des 
mères  incultes; 
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Tel  est  le  large  et  fécond  programme  d’action 
civilisatrice  que  la  France  a  assumé  en  Afrique 
occidentale  française.  Sa  réalisation  est  en  cours 
et  les  premiers  résultats  en  sont  encourageants. 
Si  nous  assistons  à  quelques  fluctuations,  si  notre 
action  rencontre,  de  temps  à  autre,  quelques  ré¬ 
sistances,  ce  ne  sont  que  les  inévitables  à-coups 
qui  traduisent  nécessairement  toute  période 
d’évolution. 

Mais  déjà  nous  voyons  une  Afrique  renou¬ 
velée,  où  la  population  indigène,  chaque  jour 
plus  instruite,  plus  avertie,  plus  consciente  de 
ses  droits  mais  aussi  de  ses  obligations,  s’asso¬ 
ciera  de  plus  en  plus  étroitement  à  l’œuvre  fran¬ 
çaise,  pour  un  avenir  prochain  de  riche  dévelop¬ 
pement  économique. 

La  France,  qui  consent  aujourd’hui  de  larges 
sacrifices  pour  sa  grande  colonie,  en  aura  bientôt 
la  haute  récompense  dans  le  domaine  écono¬ 
mique,  en  même  temps  qu’elle  goûtera  la  fierté 
légitime  de  n’avoir  pas  failli  à  sa  mission  civilisa¬ 
trice. 

Lb  Dantec, 

Directeur  de  l'Ecole  de  Médecine 
de  l’A.  O.  F. 


UNE  VENTE  DE  CHARITÉ 

A  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE 


Ainsi  que  l’on  devait  s’y  attendre,  la  vente  de 
charité  organisée  ces  jours  passés  à  la  Faculté  de 
Médecine  par  M™"  Roger,  présidente  d’honneur, 
et  par  M™'  Maurice  de  Fleury,  présidente  du 
Comité  des  dames  patronnesses  de  l’œuvre  de  la 
Maison  du  médecin,  a  obtenu  un  véritable  succès. 

Les  multiples  comptoirs,  installés  dans  les 
grands  halls  de  la  Faculté  et  où  se  trouvaient 
rassemblés  les  objets  les  plus  divers  envoyés  par 
de  généreux  donateurs,  ont  été  assaillis  par  une 


foule  de  clientes  et  de  clients  jaloux  de  payer  fort 
cher  les  plus  minimes  bibelots,  sachant  bien 
qu’en  agissant  de  la  sorte  ils  accomplissaient  une 
œuvre  utile  et  particulièrement  louable  de  soli¬ 
darité  sociale. 

On  ne  saurait  en  vérité  trop  applaudir  à  ce 
succès  remporté  par  la  vente  de  charité  qui  vient 
d’avoir  lieu,  puisqu’il  doit  avoir  ce  résultat  infini¬ 
ment  heureux  de  contribuer  à  soulager  des  infor¬ 
tunes  d’autant  plus  intéressantes  qu’elles  sont 
moins  méritées. 

Au  nom  des  aimables  et  dévouées  organisa¬ 
trices  de  •  la  vente  de  charité  en  faveur  de  la 
Maison  de  Valenton,  au  nom  aussi  de  tout  le 
corps  médical  vivement  touché  de  leur  initiative 
généreuse,  qu’il  nous  soit  donc  permis  de  remer¬ 
cier  ici  toutes  les  personnes  qui  ont  bien  voulu, 
à  quelque  titre  que  ce  soit,  apporter  leur  concours 
et  leur  obole  et  contribuer  ainsi  au  succès  de 
l’œuvre  si  intéressante  et  si  éminemment  utile 
que  se  trouve  être  l’œuvre  de  la  Maison  du  méde¬ 
cin,  de  Valenton. 


DU  TRAITEMENT  DE  L’ANKTLOSTOMIASE 


Borland  Mc.  Vail,  de  l’Ecole  de  Médecine  tropicale 
de  Calcutta,  estime  que,  parmi  tons  les  anthelmin- 
tiqucs  employés  jusqu’ici  contre  l’ankylostomiase, 
le  choix  ne  doit  plus  hésiter  qu’entre  le  thymol  et 
l’huile  de  Chenopodium. 

Thymol.  —  Le  malade  doit  rester  à  jeun  après  un 
dernier  repas  léger  pris  à  6  heures  du  soir;  à 
10  heures  du  soir,  il  absorbe  un  purgatif  salin  (30  gr. 
de  sulfate  de  magnésie).  Le  lendemain,  à  6  heures 
du  matin,  si  le  purgatif  a  donné  un  bon  résultat,  il 
absorbe  20  grains  (1  gr.  30)  de  thymol  finement  pul¬ 
vérisé,  mélangé  à  une  quantité  égale  de  suere  de 
lait,  cette  dose  est  répétée  à  7  h.  30  et  à  9  heures; 
on  a  pu  administrer  jusqu’à  90  grains  de  thymol  (en 
trois  prises)  sans  effets  fâcheux;  le  résultat  a  été  très 


bon.  A  10  h.  30,  le  malade  prend  une  seconde  purga¬ 
tion  saline.  A  partir  du  moment  où  la  première  dose 
de  sulfate  de  magnésie  a  été  absorbée,  le  malade  ne 
doit  prendre  ni  huile,  ni  beurre,  ni  matières  grasses, 
ni  alcool  et  il  doit  s’abstenir  de  toute  nourriture 
jusqu’à  ce  que  la  seconde  purgation  ait  fait  son  effet; 
on  peut  autoriser  seulement  quelques  gorgées  d’eau. 
Pendant  que  le  thymol  agit,  l’intéressé  reste  alité;  il 
est  préférable  qu’il  se  couche  sur  le  côté  droit  pour 
permettre  au  médicament  de  prolonger  son  contact 
avec  les  vers.  Ce  traitement  est  répété  huit  on  dix 
jours  après;  on  examine  les  selles  une  fois  par 
semaine  pendant  quelque  temps  et  on  administre  de 
nouveau  du  thymol  si  la  nécessité  en  est  reconnue. 

Huile  de  Chenopodiu.m.  —  Huile  de  chenopode, 
désignée  aussi  sous  les  noms  d’essence  d’ansérine 
vermifuge,  d’essence  d’ambrosie  du  Mexique.  Cette 
huile  est  fournie  par  une  plante  [Chenopodium 
ambrosioides  et  ses  variétés)  appartenant  au  genre 
des  Salsolacées  ;  «  patte  d’oie  »  est  son  nom  vulgaire. 

L’huile  de  chenopode  n’est  pas  désagréable  à 
prendre;  légèrement  toxique,  elle  n’est  pas  absorbée 
par  l’intestin  si  elle  est  correctement  administrée. 
Les  seuls  symptômes  toxiques,  d’ailleurs  très  légers, 
observés  par  Darling,  sont  quelques  bourdonne¬ 
ments  d’oreilles,  une  surdité  passagère  peu  accusée, 
parfois  une  sensation  d’étourdissement  n’allant  jamais 
jusqu’au  vertige. 

Posologie.  —  La  dose  optima,  pour  l’adulte,  est 
de  1,5  à  2  cmc  pour  une  première  cure,  que  l’on 
renouvelle  cinq  ou  six  jours  après. 

Mode  d' administration.  —  11  n’y  a  aucun  danger  à 
donner  la  dose  totale  en  une  seule  fols;  mais  il 
semble  préférable,  pour  laisser  les  vers  plus  long¬ 
temps  en  contact  avec  l’huile,  de  donner  celle-ci  en 
deux  doses  égales  de  1  cmc  chaque  fois,  à  six  ou 
huit  heures  d’intervalle. 

Si  l’on  se  sert  de  doses  ainsi  fractionnées,  la  pur¬ 
gation  préliminaire  classique  ne  paraît  pas  absolu¬ 
ment  indispensable;  mais,  quand  cela  est  possible, 
on  doit  employer,  dans  ce  but,  une  purgation  saline. 

Incompatibilités .  —  Prohiber  l’usage  simultané  de 
l’huile  de  cbénopode  et  de  l’huile  de  ricin;  cette 
dernière  paraît  exercer,  vis-à-vis  de  la  précédente, 
un  pouvoir  solubilisant  qui,  facilitant  l’absorption 
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à  riodure  de  Caféine  stable 

DIURÉTIQUE  --  TONI-CARDIAQUE  et  RESPIRATOIRE 

Asthme,  Emphysème,  Oppressions,  Bronchite  chronique 
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de  l’huile  de  chenopode,  pourrait  déterminer  une 
accentuation  des  accidents  toxiques. 

Griffln  conseille  de  se  servir  d’une  seringue  hypo¬ 
dermique  pour  mesurer  très  exactement  la  dose  à 
prendre  ;  elle  est  absorbée  dans  une  capsule  de 
gélatine.  11  n’est  pas  nécessaire  d’administrer  un 
purgatif  à  l’avance;  on  peut  encore  se  dispenser  de 
donner  une  purgation  après  l’absorption  de  l’huile 
de  chenopodium,  à  moins  qu’on  ne  veuille  recueillir 
les  vers  expulsés  ;  à  défaut  de  purgatif,  ils  sont 
digérés  (?).  Si  on  constate  quelques  symptômes  d’em¬ 
poisonnement,  il  faut  administrer  immédiatement 
une  purgation  au  sulfate  de  magnésie.  La  diète  n’est 
pas  nécessaire  ;  l’auteur  a  même  constaté  quelquefois 
que  la  première  dose  est  vomie  lorsqu'elle  arrive 
dans  un  estomac  vide,  tandis  qu’il  ne  survient  aucun 
malaise  si  le  malade  a  ingéré  un  léger  repas  une 
heure  auparavant.  Comme  pour  le  thymol,  le  traite¬ 
ment  peut  être  renouvelé  après  un  repos  de  huit  à 
dix  jours.  [Annales  de  Méd.  et  Plianii.  colon.  — 
Oct.-Nov.-Déc.  1921.) 


HYGIÈNE  DU  TRAVAIL 


A  côté  des  <c  notes  bibliographiques  »  qu’édite  le 
Bureau  international  du  travail,  son  service  d’hygiène 
organisera  sous  peu  la  publication  périodique  de 
fiches  bibliographiques  ayant  trait  aux  publications 
d'hygiène  et  de  pathologie  du  travail. 

11  est  évident  que  tous  les  périodiques  àe  La  Presse 
Médicale  française  et  sociale  ne  peuvent  arriver  au 
Bureau  international  du  travail  :  néanmoins  le  service 
d’hygiène  est  en  mesure  d’assurer  le  dépouillement 
des  périodiques  les  plus  importants  de  ce  domaine. 

Le  Bureau  international  du  travail  prie  instamment 
tous  les  savants  qui  s’occupent  des  questions  de 
médecine  industrielle  et  sociale,  de  vouloir  bieu 
adresser  directement  à  son  service  d’hygiène  (section 
d’hygiène,  Bureau  international  du  travail,  Genève), 
au  fur  et  à  mesure  de  leur  parution,  les  indications 
bibliographiques  complètes  sur  leurs  travaux  (nom 
de  l’auteur,  titre  de  l’ouvrage,  numéro  et  date  du 
périodique  dans  lequel  cet  ouvrage  a  paru)  et  de 


I  vouloir  bien,  si  possible,  lui  envoyer  un  tirage  à  part 
desdites  publications.  De  son  côté  le  Bureau  inter- 

I  national  du  travail  sera  beureux  et  n’aura  garde 
d’oublier  d’envoyer  à  ses  correspondants  ces  fiches 
bibliographiques  d'hygiène  du  travail. 


VARIÉTÉS 


La  foire  Saint-Germain. 

M.  Simon-Juquin,  maire  du  6»  arrondissement,  à  l’oc¬ 
casion  de  la  Fête  nationale  de  Jeanne  d’Arc  le  dimanche 
14  Mai,  a  entrepris  de  faire  revivre  les  fastes  glorieux 
de  l’antique  Foire  de  Saint-Germain. 

Cette  foire  occupait  l’emplacement  actuel  du  marché 
Saint-Germain  et  débordait  dans  les  rues  avoisinantes, 
de  Tournon,  des  Quatre-Vents,  du  Four,  etc. 

Elle  n’était  pas  seulement  le  lien  et  l'occasion  d’un 
important  négoce,  c’était  aussi  une  promenade  à  la 
mode.  Henri  IV  y  fit  installer  pour  la  Reine  et  pour  lui 
une  loge.  Le  grand-père  de  Molière  était  propriétaire  en 
1601  d’une  loge  et  demie. 

Les  attractions  les  plus  diverses  s’y  rencontraient,  et 
les  étalages  rivalisaient  de  luxe  et  d’ingéniosité. 

C’est  à  la  Foire  Saint-Germain  de  1672  qu’un  Arménien, 
nommé  Pascal,  ouvrit  la  première  maison  de  café.  Il  s’y 
installa  en  1678  un  petit  théâtre  qui  fut  la  source  d’une 
série  de  procès  entre  les  comédiens  du  Roi  et  les  tenan¬ 
ciers  de  ces  théâtres. 

En  1716,  la  Foire  Saint-Germain  possédait  déjà  deux 
Opéra-Comique,  et  un  Sicilien,  François  Procope  Coltelli, 
fondait  le  café  Procope  qui  comportait  trois  hontiques 
réunies  en  une  seule. 

Incendiée  en  1762,  la  Foire  Saint-Germain  étaitrebfttie, 
et  en  Janvier  1763  et  1769  une  magnifique  salle  de  bal, 
le  Vaux-Hall  d’hiver  y  était  inaugurée. 

Mais  de  1781  à  1790,  la  Foire  décline  de  plus  en  plus 
et  ne  comporte  plus  que  des  théâtres  qui  finirent  par 
émigrer  vers  la  rive  droite.  En  1811,  tout  était  démoli  et 
une  partie  du  terrain  qu’elle  occupait  servait  à  établir 
l’actuel  Marché  Saint-Germain. 

Tel  est  rapidement  esquissé  l’historique  de  cette 
ancienne  Foire  que  M.  Slmon-Juqnin  a  voulu  ressusciter. 
Un  Comité  qui  comptait  toutes  les  illustrations  du 
G»  arrondissement  avait  été  constitué  dans  ce  but.  A 
l’occasion  de  la  Fête  de  Jeanne  d’Arc  les  12,  13  et 
14  Mai,  place  Saint-Sulpice,  ont  eu  lieu  dans  un  décor 
et  des  baraques  du  xv'‘  siècle,  l’exposition  et  la  vente 


d’antiquités  de  toutes  sortes,  d’objets  d’art,  de  livres 

On  y  a  vu,  en  outre,  le  Tréteau  de  Tabarin  tenu  par 
M.  Copeau  et  la  troupe  du  Vieux-Colombier;  on  y  en¬ 
tendit  des  airs  militaires  anciens,  etc. 

Enfin,  le  dimanche  14  Mai,  la  Fête  nationale  de  Jeanne 
d’Arc  a  été  célébrée  avec  un  éclat  tout  particulier. 

Dès  le  matin  à  10  heures,  cérémonie  solennelle  en 
l’Eglise  Saint-Sulpice.  Messe  de  Widor  à  deux  orgues 
et  à  deux  chicurs. 

Le  soir  défilé  d’un  cortège  historique  et  embrasement 
au  retour  de  la  place  Saint-Sulpice. 

Quoique  ce  programme  soit  un  peu  en  dehors  des 
préoccupations  thérapeutiques,  La  Presse  Médicale  est 
heureuse  de  signaler  cette  intéressante  tentative  de  faire 
revivre  un  coin  du  vieux  Paris  universitaire. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


FRANCE-ESPAGNE 

Nous  sommes  heureux  d’apprendre  qu’au  mois 
d’Octobre  prochain,  une  Commission  de  médecins 
espagnols  a  l’intention  de  répondre  au  voyage  des 
médecins  français  et  visitera  les  Facultés  de  Bordeaux, 
Paris,  Strasbourg,  Lyon  et  Montpellier.  La  Faculté 
de  Médecine  compte  déjà  comme  représentants  le 
professeur  Recasens,  son  illustre  doyen,  accompagné 
des  professeurs  Maranon,  Tapia  et  Pittaluga. 


Continuant  les  voyages  médicaux  qu’il  avait 
organisés  avant  la  guerre  avec  le  concours  de 
l’U.  M.  F.  I.  A.,  le  D'  Eleizegui,  directeur  d’Espana 
Medlca,  prépare  pour  le  mois  de  Juin  une  excursion 
scientifique  de  praticiens  espagnols  à  Paris  et  peut- 
être  à  Lyon.  _ 

En  présence  des  progrès  de  la  tuberculose  en 
Espagne  et  surtout  à  Madrid,  le  D'  Felipe  Llano  a 
organisé  une  campagne  qui  a  abouti  à  la  fondation 
d’un  sanatorium  maritime  destiné  aux  enfants  pré¬ 
disposés  à  la  tuberculose.  Les  projets  ratifiés,  la 
construction  du  sanatorium  est  décidée;  l’emplace¬ 
ment  choisi  est  la  plage  de  Gorllz.  La  construction 
est  confiée  à  l’architecte  Camina. 


Tuberculose 

Pré-tulierciiIo.sc.  —  Catarrlic.s  lironcliicju< 


TAPHOSOTE 


LAMBIOTTE  FRERESi, 
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L’inauguration  des  travaux  a  lieu  le  29  Avril  19H 
BOUS  la  présidence  de  S.  Novella  et  du  D'’  Salazar'. 
Le  D''  Benigno  Olabarrieta,  nommé  président,  se  met 
à  l’œuvre  avec  succès,  mais  la  guerre  et  les  dirfi- 
cultés  qu'elle  entraide  arrêtent  les  travaux  qui  furent 
repris  plus  tard  par  le  D"'  Mariano  de  Torre.  La  pre¬ 
mière  inauguration  du  sanatorium  a  lieu  en  Juin  1919. 

Aujourd’hui  ce  sanatorium  est  en  plein  fonction¬ 
nement.  On  se  préoccupe  même  de  nouveaux  agran¬ 
dissements.  Le  D'  Areilza  vient  de  publier  sur  ce 
sanatorium  un  magnifique  ouvrage,  splendidement 
illustré,  où  se  trouvent  décrits  l'organisation  et  le 
fonctionnement  du  sanatorium. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Diplômes  de  médecin  colonial 

ou  DE  MÉDECIN  SANITAIEE  MAIIITIME. 

D.  —  Je  vais  bientôt  soutenir  ma  thèse,  mais  avant 
de  m'installer,  fai  envie  de  voyager  un  peu,  de  voir 
nos  colonies.  Aussi  je  viens  vous  demander  un 
conseil  :  Quel  est  le  diplôme  qu'il  vaut  mieux  obtenir, 
celui  de  médecin  colonial  ou  de  médecin  sanitaire 
maritime?  Voulez-vous  m'en  montrer  les  similitudes 
et  les  différences,  pour  que  je  puisse  m'orienter  à 
bon  escient  ? 

R.  —  Le  diplôme  de  médecin  colonial  est  surtout 
utile  aux  docteurs  en  médecine,  qui  veulent  aller 
s’installer  dans  une  de  nos  colonies,  ou  entrer  dans 
1  Assistance  médicale  indigène. 

A  notre  avis,  le  diplôme  de  médecin  colonial  devrait 
être  rendu  obligatoire  à  tous  ceux  qui  veulent  aller 
exercer  outre-mer. 

Avant  leur  départ,  n’est-il  pas  nécessaire  qu’ils  se 
familiarisent  avec  les  modalités  protéiformes  de  la 
pathologie  des  pays  chauds,  où  le  foie  et  le  paludisme 
Jouent  un  si  grand  rôle  ? 

U  Le  paludisme  transmis  à  l’homme  par  environ 
35  espèces  différentes  d’anophèles  est  la  maladie,  qui 
limite  le  plus  la  vie  sous  les  tropiques.  11  est  impos- 
sihle  d’évaluer  les  millions  d’hommes  que  les  mous¬ 
tiques  tuent  tous  les  ans.  »  (Brumpt). 


Le  diplôme  de  médecin  sanitaire  maritime  est 
indispensable  à  tous  les  docteurs  en  médecine,  qui 
veulent  voyager  au  long  cours,  non  comme  simples 
touristes,  mais  comme  médecins  sanitaires  mari- 

S’ils  doivent  savoir  dépister  tontes  les  maladies 
exotiques  contagieuses,  en  particulier  les  maladies 
pestilentielles  (choléra,  fièvre  jaune  et  peste).  Us 
doivent  aussi  connaître  les  mesures  de  police  sani¬ 
taire  à  prendre,  à  l’arrivée,  pour  ne  pas  engager  sa 
responsabilité  et  celle  du  capitaine  et,  par  la  violation 
des  lois  et  règlement  sanitaires,  encourir  des  peines, 
délits  et  contraventions. 

Conformément  à  l’article  48  du  décret  du  4  Jan¬ 
vier  1896,  tout  navire  arrivant  dans  un  port  français 
est  reconnu  par  le  service  sanitaire  local,  qui  inter¬ 
roge  le  capitaine  suivant  une  formule  ministérielle. 
Cette  déclaration,  faite  sous  laj,foi  du  serment,  doit 
être  signée  par  le  médecin  du  bord. 

Un  récent  décret  vient  de  rajeunir,  de  moderniser 
celui  du  4  janvier  1896,  en  développant  le  champ 
d'application  de  la  vaccinothérapie  et  de  la  sérothé¬ 
rapie.  En  outre,  il  abandonne  la  pratique  ancienne 
des  quarantaines  collectives  et  généralise  le  passe¬ 
port  sanitaire  portant  le  nom  des  passagers  des 
navires  suspects  ^et  la  désignation  de  la  commune  où 
ils  se  rendent.  Le  maire  de  celle-ci  est  avisé  en  même 
temps  et  il  doit  faire  exercer,  sur  les  personnes  signa¬ 
lées,  une  surveillance  sanitaire  d'une  durée  de  6  jours 
et  dans  le  cas  où  elles  viendraient  à  présenter  des  symp¬ 
tômes  suspects,  il  doit  prendre  sans  tarder  toutes  les 
mesures  de  déclaration,  d'isolement  et  de  désinfec¬ 
tion  prescrites  par  les  lois  et  règlements  sanitaires. 

En  France,  tout  hateau  transportant  plus  de 
100  passagers  et  faisant  un  trajet  supérieur  à  48  h., 
doit  avoir  à  bord  un  médecin  sanitaire.  Il  faut  être 
Français,  docteur  en  médecine  et  posséder  le  certificat 
de  médecin  maritime.  Cet  examen  est  subi  dans  les 
trois  centres  de  Paris,  Bordeaux  et  Marseille. 

Pour  la  date  et  les  autres  questions,  prière  de  vous 


renseigner  au  ministère  de  l’Intérieur,  direction  de 
l’Assistance  et  de  l’Hygiène  publiques,  7,  rue  Cam¬ 
bacérès,  5=  bureau,  Paris. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


La  réaction  du  benjoin  collo'idal  et  les  réactions 
colloïdales  du  liquide  céphalo-rachidien,  par 
Georges  Guillain,  professeur  agrégé  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Paris,  médecin  de  l’hôpital  de  la 
Charité,  membre  de  l’Académie  de  Médecine; 
Guy  Laroche,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris,  et 
P.  Léchelle,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris, 
1  vol.  de  146  pages  avec  figures  et  3  planches  hors 
texte  {Masson  et  G'",  éditeurs).  —  Prix  :  12  fr.  net. 
Parmi  les  nombreuses  techniques  proposées  pour 
déceler  la  syphilis  nerveuse  par  l’examen  du  liquide 
céphalo-rachidien,  la  réaction  du  benjoin  colloïdal  dé¬ 
crite  en  1920  par  MM.  Guillain,  Laroche  et  Léchelle  a 
rapidement  conquis  sa  place,  et  une  place  prépondé¬ 
rante.  C’est  qu’avec  cette  réaction,  le  biologiste  est 
en  possession  d’une  technique  simple,  dès  lors 
pratique,  et  cependant  d’une  grande  précision.  Ses 
avantages,  aujourd’hui  bien  établis,  ressortent  lar¬ 
gement  à  la  lecture  du  livre  que  viennent  de  publier 
MM.  Guillain,  Laroche  et  Léchelle.  Il  n’est  pas 
consacré  seulement  à  la  réaction  du  benjoin  colloï¬ 
dal,  mais  contient  une  étude  complète  et  critique 
des  diverses  réactions  colloïdales  qui  ont  été  succes¬ 
sivement  proposées  pour  l’étude  du  liquide  céphalo¬ 
rachidien. 

La  première  en  date,  réaction  de  l’or  collo'idal  de 
Lange,  très  employée  en  AUemagne  et  en  Amérique 
depuis  1912,  longuement  étudiée  par  MM.  Guillain, 
Laroche  et  Léchelle,  a  deux  inconvénients  majeurs  : 
la  difficulté  de  son  exécution  correcte  et  son  absence 
de  spécificité  pour  la  syphilis  du  névraxe. 

La  réaction  de  la  gomme  mastic  d’Emanuel,  celle 
du  bleu  de  Berlin  ne  semblent  pas  non  plus,  pour 
diverses  raisons,  devoir  être  conservées. 

{Voir  la  suite,  p.  824.) 


MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Septicémies 

Pneumonies 

Typhold® 

Paludisme 

Etc, 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX.  !8,  Avenue  Hoche.  PARIS 


ASPIRINE 


RHESAL  VICARIO 

(LIQUIDE) 

Antinévralgique,  Antirhumatismal,  Antigootteu 

ÜSAOES  EXTEIRKB 

Succédané  inodore  de  Baticyl&te  de  Méthyle 


/Comprimé^ 

GRANULÉS  1 

^Cachets  ^ 


VICARIO 


Échantillons  gratnits 
LABORATOIRE  VICARIO 

t7,  Boulevard  Bausamana 
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LABORATOIRES  FOURNIER  FRERES 


26,  boulevard  de  l’Hôpital  «  PARIS  (vO 

TÉLÉrHONE  :  Oobelins  84-30. 


EXTRAITS  OPOTHÉRAPIQUES  TOTAUX 

Desséchés  à  froid  et  dans  le  vide 

DE  TOUTES  LES  GLANDES  ENDOCRINES 


Croissance  Infantilisme  précoce  et  tardif  Arriération. 


PRMSGRIRE  :  EndoGTÎsiiies  Fournier,  eaehets  pluriglandulaires  A  ou  B 
suivant  les  formules  suivantes  : 

ENDOCRISINES  PLURIGLANDULAIRES  A 

Sexe  masculin. 

Thymus . 

Thyroïde  . 

Hypophyse . 

Surrénale . 

Moelle  osseuse . 

Testicule . . . 


EHVOI  D’ËCHAHTIUliOlto  SUR  OB|VlAnDE 


ENDOCRISINES  PLURIGLANDULAIRES 


Thymus .  0,100 

Thyroïde .  0,007 

Hypophyse .  0,020 

Surrénale . . . .  .  0,010 

Moelle  osseuse . 0,050 

Mamelle . 0,050 

Ovaire .  0,025 
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SÉDATIF-ANALGtSIQUE 


ANESTHESIE  CHIRURGICALE 
ACCOUCHEMENTS 
X  W  ^  O  £  IBS  ^ 

Boaloureuses 


Itl 


COLIQUES  I 

Hépatiques  et  IVéphrétlques  ^ 

ojL.jîsroE]ïes  I 

F  CUsrlses  h 


ASSOCIATION  SCOPOLAMINE-MORPHINE 

_ Pin  Ampoules  pour  injections  hypodermiques. 

IU.TTÊKATURE  SUR  DEMANDE  :  Êtablissements  Albert  BUISSON, 


Wl,  foe  ilB  Sèvres,  PARIS 


REMPLACE 

PROnUIT  FRAjrÇAJS  ^  IFABRICATIOA  FRANÇAISE  ^  p^jg 

Bans  aos  inoonrémentB 

ie  Goîcbigp.0  éajis 

1 ATO  PH  A  N  -  G  R  U  ET  ■■liBiilll 

LM.  dOUTTl  i 

T 

En  cachets  on  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  2i  heures.)  T 

Iilttérature  avec 

analyse»  d’nrtnes  complètes  et  échiaTitlllons,  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mule  —  PARIS  (in*) 

La  Dialacétine  Ciba, 

troüOe  son  Indication  formelle  dans  tous  les  cas  où 

l’irritabilité  nerveuse  compte  parmi  les 


symptômes  dominants. 


Échantillons  et  Littérature 

Laboratoires  CIBA,  0.  ROLLAND,  place  Morand  LYON 


i  Anorexie  -  T uherculose-Anémie  -  ghiorose  -  Surmenage  -  leurasthénie  -  Paludisme 
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Le  SOUFRE  COLLOÏDAL  est  une  des  formes  du 
soufre  la  plus  soluPle,  la  plus  assimllablB,  c’est  un  soufre 
non  oxydé,  c'est  sa  forme  VIVANTE. 

Ce  qui  fait  la  supériorité  du  SULFOÏESOB.  sur  tous 
ses  congénères,  c’est  son  mode  de  préparation. 

En  effet,  il  ne  contient  pas,  comme  dans  les  solutions,  des 
acides  thioniques,  ni  autres  dérivés  oxygénés  du  soufre,  c’est 
ce  qui  explique  son  goût  agréable  et  sa.  parfaite  conser Dation. 

Il  se  dissout  dans  l’eau  pour  former  im  liquide  blanc 
comme  du  lait,  sans  dégager  aucune  odeur  et  sans  qu’il  soit 
besoin  comme  dans  les  solutions  de  l’additionnor  d’essences 
fortes  (eucalyptus). 

Par  le  procédé  spécial  ROBIN,  le  Soufre  colloïdal 
(SulfoîdoOvQSte  un  colloïde,  qu’il  soit  desséché  ou  non, 
parce  qu’il  peut  toujours  Aire  remis  en  suspension  dans 
Ceau,  qu’il  ne  varie  pas  de  composition  et  qu’il  présente 

^  3Li.A.3S0X£.A.a70XX£3E:S3  ItOBITC’,  13,  le 


tous  tes  caractères  des  mouvements  browniens  comme  on 
peut  le  constater  à  l’ultramicroscope. 

INDICATIONS  ;  S’emploie 

dans  l’A^THRITISÜiE  CHRONBQUK, 
dans  l’ANËMIE  REBEI.L.E,  ’'a  DÉBILITE, 
en  DERmATOLOGIE,  dans  la  FURONCULOSEï 
l  ACNË  du  TRONC  et  du  VISAGE, 
les  PHARYNGITES,  BRONCHITES, 
VAGINITES,  URÉTRO-VAGINITES, 
dans  les  INTOXICATIONS  HIËTALLIQUES, 
SATUBNISHIE,  HYDRARGYRISME 
Le  SULFOÏDOL  se  prépare  également  sous  forme  : 

1°  ÊnjBCtable  (ampoules  de  2  o.  cubes); 

2°  Capsutos  glntihisées  (dosées  à  0,10  de  soufre  coll.  par  capsule); 
îîo  ■■  ■  iri.  l't®  doséeàl/lSo  pour  frictions: 

O  fommaae  j  2„  dosée  à2/15c  pour  soins  du  visage  (acné,  rhlnlles); 
4»  Ovules  à  base  de  Soufre  colloïdal  (vaginites,  urétro-vaginlies). 

B,  3 1 .  K-u©  d©  Foissy,  ? 


administration  prolongée 

GAÏACOL  ^"inodore 

à  hautes  doses 

aucun  inconvénient 


uniquement  sous  forme  de 

SmOP  "ROCHE 
COMPRIMÉS  "BOCHE  ’ 
CACHETS  "BOCHE” 


•  V 

échantillon  efùlléralure 

^  1 

Produits:  P  Hoffmann- La  RocfiFs^^r 

I 

2/Placedesyosjfes  Paws 

|■■fcACHETS"ROCHE"  il  « 

1  ocTHIOCOL  1 

1  Chaqutcachttrtnftrmt  _ 

tôîsf 

m 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Vacances  de  chaire.  —  La  chaire  de  pharmaco¬ 
logie  et  matière  médicale  et  la  chaire  de  cliaique  obsté¬ 
tricale  de  la  Faculté  de  médecine  de  rUnirersité  de  Paris 
sont  déclarées  -vacantes. 

Un  délai  de  ringt  jours,  à  partir  de  la  publication  du 
présent  arreté,  est  accordé  aux  candidats  pour  produire 
leurs  titres. 

?  Clinique  Tarnler.  —  Samedi  prochain,  20  Mai,  M.  le 
professeur  Bar  fera  à  l’amphithéOtre  ute  leçon  sur  le 
placenta  prœvla. 


Mercredi,  17  Moi,  à  16  h.,  M.  Chirié.  Traitement  des 
tozhémies  avec  syndrome  convulsif  au  cours  de  la  ges¬ 
tation. 

Jeudi,  18  Mai,  à  11  h.,  M.  Aubertin.  Tension  artérielle. 
Bétentlon  des  chlorures,  de  Purée  et  de  la  cholestérine 
an  cours  de  la  gestation. 

Vendredi,  19  Mai,  à  11  h.,  M.  Ombrédanne.  Malforma¬ 
tions  congénitales  opérables.  —  A  16  h.,  M.  le  professeur 
Couvelaire.  Les  toxhémies  hémorragiques  au  cours  de  la 


ou  à  litre  de  remplaçants  de  docteurs  en  médecine  ou 
d'officiers  de  santé. 

»  Celte  autorisation,  délivrée  par  le  préfet  du  dépar¬ 
tement,  est  limitée  à  trois  mois  ;  elle  est  renouvelable 
dans  les  mêmes  conditions. 

«  Toutefois,  pour  les  étudiants  en  médecine  soumis 
encore  à  l’ancien  régime  comportant  au  maximum 
16  inscriptions,  l’autorisation  en  question  pourra  conti¬ 
nuer  à  leur  être  accordée,  comme  précédemment,  lors¬ 
qu’ils  auront  leurs  16  inscriptions,  ou  au  moins  12  s'ils 
sont  internes  des  hôpitaux  ou  hospices  français,  n 

Conférences  éiémentaires  de  Psychiatrie  médico- 
légale.  ■ —  M.  Luignel-Lavastine,  professeur  agrégé  à  la 
Faculté  de  Médecine,  commencera  ces  conférences  le 
vendredi  19  Mai,  salle  de  droit  pénal,  à  18  h.,  è  la 
Faculté  de  droit  (entrée  place  du  Panthéon)  et  les  conti¬ 
nuera  les  vendredis  suivants  à  la  même  heure. 

Adjnvat.  —  Sont  désignés  pour  faire  partie  du  jury 
du  concours  pour  les  pinces  d'aide  d’anatomie  vacantes 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  ;  MM.  Hartmann, 
Lejars,  J.-L.  Faure,  Grégoire  et  Camus. 

Médecins  des  hôpitaux.  —  Epreuve  clikique.  — 


sélection  du  concours  de  l’internat  aura  lieu  le  vendredi 
2  Juin  1922,  à  dix  heures,  à  l'Hôtel  de  Ville,  salle  Saint- 
Jean  (entrée  par  la  rue  Lobau). 

Seront  seuls  admis  dans  la  salle  les  candidats  porteurs 
du  bulletin  spécial  qui  leur  aura  été  délivré  par 
l’Administration  au  moment  de  leur  inscription  au 
concours. 

Les  candidats  devant,  à  leur  entrée  dans  la  salle,  rece¬ 
voir  un  numéro  leur  indiquant  la  place  qu'ils  doivent 
occuper,  sont  invités  à  se  présenter  dès  9  h.  1/4. 

Ecoie  de  médecine  de  Reims.  —  Un  concours 
s’ouvrira,  le  15  Novembre  1922,  devant  la  Faculté  de 
médecine  de  l’Université  de  Nancy,  pour  l’emploi  de 
suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de  physiologie  à 
l’Ecole  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  de 
Reims. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  un  mois  avant  l’ou¬ 
verture  dudit  concours. 

Médecin  de  colonisation.  —  Un  concours  pour  le 
recrutement  de  12  médecins  de  colonisation  sera  ouvert 
le  5  Juillet  1922,  à  Alger  (Faculté  de  Médecine),  à  Paris 
(office  de  l’Algérie),  à  la  préfecture  des  villes  possédant 
des  Facultés  ou  Ecoles  de  médecine. 


L’exercice  de  la  médecine  par  les  Internes.  — 


Oto-rhino-laryngologiste  des  hôpitaux.  —  Méde- 
-IKE  OPÉBATOIBE.  —  Séance  du  13  Mai.  —  Lisalure  de 
'•artère,  carotide  e  rterne.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Roeriret.  20  : 


Necrologl 

1  I  M.  Robert,  ir 


PRODUITS  SPÉCIAUX  DES  “  LABORATOIRES  A.  LUMIÈRE  ' 

PARIS,  3,  Rue  Panl-Oubois.  —  IIIARIUS  SESTIER,  Pharmacien,  9,  Cours  de  la  Liberté  —  LYOIV. 


LLOCAINE 


CRYOGENINE 


SODINE 


PERSODINE 


NES 


RHEANTINE 


Aussi  active  que  la  Cocaïne  ;  sept  fois  moins  toxique. 
Mêmes  emplois  que  la  Cocaïne. 


Antipyrétique  et  Analgésique.  Pas  de  contre-indications. 
1  à  2  grammes  par  jour.  Adoptée  par  le  Ministère  de 
la  Guerre  et  inscrite  au  Formulaire  des  Hôp.  militaires. 


Solution  de  Inrtrate  borico-sodique  titrée  à  1  gr.  par  c.  cube. 
De  2  à  10  gr  par  jour.  Toutes  le.s  indications,  aucun  des  incon¬ 
vénients  du  tartrate  borico-potassique  et  des  bromures,  pour 
le  traitement  des  AlYeolions  nerveuses  de  toute  nature. 


Dans  tous  les  cas  d’anorexie  et  d’inappétence. 


Préparations  organothérapiques  à  tous  organes,  con¬ 
tenant  la  totalité  des  principes  actifs  des  organes 
frais. 


Vaccinothérapie  par  voie  gastro-intestinale  des  urétrites 
aiguës  et  chroniques  et  des  divers  états  blennorra¬ 
giques.  4  sphérules  par  jour,  une  heure  avant  les  repas. 


Pour  le  traitement  des  plaies  cutanées.  Evite  l'adhé¬ 
rence  des  pansements,  se  détache  aisément  sans 
douleur,  ni  hémorragie.  Active  les  cicatrisations. 
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MALTOSAGE  DES  BOUILLIES 


POUR  LES  NOURRISSONS 


HYGIÈNE  DE  L’ESTOMAC 

Après  ou  entre  les  repas 

les 

PASTILLES 

VICHY-ÉTAT 

les  seules  fabriquées  aoec  les  SELS  VICHY-ETAT 

assainissent  la  bouche 
et  facilitent  la  digestion 

3im  prescrire  PASTILLES  VIOHY-ÊTAT 

Echantillons  au  Corps  Médical 

sitr  demande,  24,  Boulevard  des  Capucines,  à  PARIS. 


CHAO-UC  eowîiPmMiÊ  titre:  : 


Camphre  monobromé . . . ,.0,02 

Hêxaméthylènetétramine . 0,05 

Noix  de  Sterculia  purpuéra  pulv.„ . 0,25 

Sucre  vanillé _ _ _ _ ...  Q .5 . 


MODE  EMPLOI; 
CKOOUES  e  GOîaPRJMÊQ  PAR  40UR 
ftOATlCJ  ? fÿWOl  —  SOIR 


SPÉCIFIQUE  DU 

PROSTATISME 

ElST  UN  DÉCONGESTIF  EXTRÊMEMENT  PUISSANT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT.  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE-INDlCATiON  . 
rt  EST  TOUT  INDIQUÉ  DANS  LES 

BLENNORRAGIES  — URÉTHRÎTES 
CYSTITES  —  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-CONGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE  _ 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 
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La  réaction  du  benjoin  colloïdal  a  déjà  fait  dans 
La  Presse  Médicale  l’objet  de  plusieurs  publ'cations 
et  on  en  connaît  le  principe.  Les  auteurs  en  donnent 
dans  leur  ouvrage  une  étude  complète,  technique  et 
séméiologique.  Excellente  pour  la  mise  en  évidence 
de  la  syphilis  du  névraxe  où  elle  a  une  fréquence  égale 
à  celle  de  la  réaction  de  Wassermann,  la  réaction  du 
benjoin  permet  aussi,  en  matière  de  syphilis  nerveuse, 
d’intéressantes  déductions  d’ordre  pronostique. 

Elle  est,  d’autre  part,  susceptible  d’apporter  une 
aide  importante  dans  l’étude  des  méningites.  Enfin, 
dans  l’encéphalite  épidémique,  son  absence  constante 
peut  être  du  plus  précieux  appui  pour  les  cas  à 
diagnostic  difficile. 

De  plus  en  plus,  l’étude  physique  et  chimique  des 
collo'ides  tend  à  prendre  une  place  de  premier  plan 
dans  le  domaine  des  sciences  biologiques  et  tout  spé¬ 
cialement  en  médecine.  Parmi  les  réactions  de  type 
colloïdal,  la  réaction  du  benjoin  est  une  de  celles  qui 
présentent  au  point  de  vue  pratique  le  plus  d’intérêt. 
C'est  dire  que  le  livre  que  ses  auteurs  viennent  de  lui 
consacrer  ne  saurait  passer  inaperçu  des  très  nom¬ 
breux  médecins  qui  aujourd’hui  s’intéressent  à  ces 
questions.  Pr.  Pagniez. 

LIVRES  REÇUS 


2697.  Le  traitement  de  la  syphilis  par  les  com¬ 
posés  arsenicaux,  3°  édition  revue  et  augmentée, 
par  le  D''  Lacapère,  médecin  de  Saint-Lazare,  avec 
la  collaboration  de  Cu.  Laurent,  médecin  des  hôpi- 
tanx  de  Saint-Etienne.  1  vol.  de  240  pages,  avec 
figures  (Masson  et  C»,  éditeurs).  —  Prix  :  8  francs. 

2698  Les  occlusions  aiguës  et  subaiguës  de  l'in¬ 
testin,  par  A. -G.  Guillau.\ie.  1  vol.  de  304  pages 
avec  21  figures  (Masson  et  C*®,  éditeurs).  —  Prix  : 
12  francs. 

2699.  L’armement  antituberculeux  en  France, 
publié  par  le  Comité  national  de  défense  contre  la 
TUBERCULOSE.  1  vol.  de  303  pages  (Masson  et  C‘®,  édi¬ 
teurs).  —  Prix  :  10  francs. 

2700.  La  réaction  du  benjoin  colloïdal  et  les 
réactions  colloïdales  du  liquide  céphalo-rachidien. 


par  Georges  Guillain,  professeur  agrégé  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris,  Guy  Laroche,  médecin  des 
hôpitaux,  et  P.  Léciielle,  ancien  interne  des  hôpitaux 
de  Paris.  1  vol.  de  146  pages  avec  3  planches  (Masson 
et  C’®,  éditeurs).  —  Prix  :  12  francs. 

2701.  Précis  de  médecine  des  enfants,  par  le 
D'  P.  Nobécourt,  prolesseur  de  clinique  médicale 
des  enfants  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  mé¬ 
decin  de  l’hôpital  des  Enfants-Malades,  4®  édition. 
Collection  de  précis  médicaux.  Nouvelle  édition  com¬ 
plètement  revue.  1  vol.  de  1,022  pages,  avec  229  fi¬ 
gures  (Masson  et  C'“,  éditeurs).  —  Prix  ;  broché 
30  francs,  cartonné  34  francs. 

2702.  Chirurgie  de  l’appareil  génital  de  la  femme, 
par  R.  Proust  et  J.  Charrier.  Précis  de  technique 
opératoire  par  les  prosecteurs  de  la  Faculté  de  Paris, 
nouyelle  série,  i  vol.  de  300  pages  avec  288  figures 
(Massonet  C‘®,  éditeurs).  — Prix  ;  broché  10  francs, 
cartonné  12  francs. 

2703.  Station  climatérique  de  Leysln.  Essai  sur 
la  tuberculose,  5®  série,  par  les  docteurs  ;  Burnand, 
Gbosjean,  Jacquerod,  Piguet,  de  Reynier,  Rossel, 
Silling  M.  J.  V.  Bergen,  docteur  ès  sciences.  1  vol. 
de  520  pages  (Masson  et  C'®,  éditeurs).  —  Prix  15  fr. 

SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  10  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 

2\ous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  craoue  cii.vngement 
d’adresse  :ie  la  bande  du  journal  et  de.  1  'trauc 
eu  timbres-poste.  ! 


SOmiHIAIRES  DES  REVUES 

ANNALES  DE  MÉDECINE 

So.MMAiRE  du  n®  3. 

Mémoires  originaux  ; 

F.  Bezançon  et  S.  1.  de  Jong.  —  La  congestion 
pulmonaire.  Etude  historique  et  révision  nosogra¬ 
phique. 

Aug.  Broca  et  M.  Nathan  — Les  ostéo-arthrites  à 
tétragènes. 

Am.  Coyon  et  Jacques  Lavedan.  —  Un  cas  de 
septicémie  pyohémique  à  tétragènes. 

F.  Dumarest.  —  Sclérose  pulmonaire  et  tubercu¬ 
lose  fibreuse. 

P.  Léchelle  et  M.  Mouquin.  —  Pouls  veineux  post- 
systolique  des  saphènes  chez  une  variqueuse  atteinte 
d’insuffisance  cardiaque. 

Mouvement  médical. 

M“®  Simone  Laborde. 

Notions  générales  sur  la  rœntgenthérapîe  et  la 
curiethérapie  des  cancers. 

REVUE  DE  STOMATOLOGIE 

Sommaire  du  n®  4. 

Mémoires  originaux  : 

J.  Bercher  et  G  Maurel.  —  La  syphilis  tertiaire 
du  maxillaire  inférieur. 

M.  Darcissac.  —  Note  préliminaire  sur  la  patho¬ 
génie  et  le  diagnostic  clinique  de  certaines  mallor- 
mations  radiculaires. 

Technique. 

A.  Petit.  —  Traitement  rationnel  des  canaux  den¬ 
taires  infectés. 

Travaux  français. 

R.  Azoulay.  —  Stomatite  bismuthique. 

Société  de  Stomatologie. 

Séance  du  20  Février  1922. 

Revue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 
Revue  bibliographique.  —  Nouvelles. 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20  7»  et  10  /o  \  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  ;  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytoi  \  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  :  Métrites. 

2^  il®  Phylol  :  Métrites. 

^  Pharmacien  de  première  ciasse,  ancien  interne  de*  hôpitaux  de  Paris.  ^ 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  —  PARIS-AUTEÜIL 

Téléphone  ;  AUTBUIL  30-8 i.  —  Adr.  télàgr.  i  LABALBARAN 
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Diagnostic  et  traitement  de  la  kératite 
interstitielle 


Toute  kératite  se  présente  sous  deux  aspects  bien  différents  ; 

Tantôt  il  y  a  infiltration,  accumulation  de  leucocytes  dans  l'épais¬ 
seur  du  stroma  cornéen,  mais  la  surface  de  la  cornée  n’est  pas 
ulcérée;  ailleurs  au  contraire  il  y  a  perte  de  substance,  ulcération, 
de  la  membrane  et  celle-ci  se  traduit  par  une  différence  de  niveau. 
De  là  deux  grandes  classes  de  kératites  : 

Les  kératites  par  infiltration  (fig.  1),  qui  reconnaissent  presque 
toujours  une  origine  endogène  (la  kératite  interstitielle  en  est  le  type 
le  plus  net)  et  les  kératites 
par  ulcération,  toujours  d’ori¬ 
gine  ectogène. 

Aspect  clinique.  —  La  ké¬ 
ratite  interstitielle  ou  paren¬ 
chymateuse,  infiltration  leu¬ 
cocytaire  de  la  cornée,  évolue 
lentement,  sans  grande  réac¬ 
tion,  et  se  fait  en  trois  pé¬ 
riodes  : 

1“  Au  début,  période  d’in- 
ûltration,  sans  douleur  et 
sans  réaction,  la  cornée  pré¬ 
sente  une  opacité  diffuse,  et  paraît  terne,  rappelant  l’aspect  du 
verre  dépoli.  Il  existe  en  même  temps  une  injection  périkératlque 
et  le  trouble  visuel  est  considérable. 

2®  Vers  le  début  du  deuxième  mois  (période  de  vascularisation), 
apparaissent  des  vaisseaux  de  nouvelle  formation  qui,  partis  du 
limbe,  pénètrent  dans  la  cornée,  s’y  ramifient,  et  constituent  avec  la 
circulation  leucocytaire  le  principal  agent  de  rép.aration. 

3°  Peu  à  peu  les  leucocytes  sont  emportés  dans  la  circulation 
(période  de  résorption)  et  après  trois,  quatre,  cinq  mois,  la  cornée 
s’éclaircit.  Mais  les  complications  ne  sont  pas  rares  (troubles  du 
corps  vitré,  iritis  plastique  et  exsudats  pupillaires)  qui,  combinés 
aux  taies  cornéennes,  viennent  troubler  la  vision.  Avec  cela  l'affec¬ 
tion  est  presque  toujours  bilatérale,  à  quelques  semaines  ou 
quelques  mois  d  intervall-,  et  le  pronostic  doit  toujours  être  réservé. 

Le  traitement  favorisera  le  processus  naturel  de  réparation. 

A  LA.  PÉRIODE  d’infiltration.  —  1“  On  muliipliera  les  compresses 


(  Traitement)  KERATITE 


cbauties  appliquées  sur  l’œil,  les  paupières  fermées,  et  renouvelées 
tontes  les  trois  ou  quatre  minutes  pendant  une  demi-heure.  On 
répétera  les  séances  trois  ou  quatre  fois  par  jour,  et  ce  procédé 
très  simple,  favorisant  les  échanges  nutritifs,  est  un  excellent  agent 
de  réparation. 

2»  Port  de  verres  fumés.  —  Les  coquilles  fumées  (teinte  n®  3), 
en  diminuant  la  quantité  de 
lumière,  calment  la  photo- 

3®  Instillations  d'atropine. 

—  Elles  seront  répétées  cha¬ 
que  jour,  jusqu’à  la  dilatation 
suffisante  de  la  pupille  qui  sera 
maintenue  ainsi  de  manière  à 
prévenir  l’infection  des  mem¬ 
branes  profondes  (iritis  et 
irido-cyclite). 

A  LA  PÉRIODE  DE  RÉGRESSION. 

—  On  peut  recourir  aux  moyens 
excitants  comme  les  pomma¬ 
des  au  calomel,  au  précipité 
jaune  à  2  ou  3  pour  100,  les 
pulvérisations,  tous  agents  qui 
devront  d’abord  être  essayés 
prudemment.  Ils  sont  surtout 
indiqués  lorsque  l’irritation  a 
fait  place  au  tissu  de  cicatrice 
(taie)  pour  obtenir  l’éclaircis¬ 
sement  de  la  tache. 

Le  traitement  général  sera 
dirigé  contre  la  maladie  cau¬ 
sale.  Lors  de  syphilis  —  c’est 
le  cas  le  plus  hahituel,  car 
la  syphilis  héréditaire  doit 
être  incriminée  dans  plus  de  80  pour  100  des  cas,  —  on  prescrira  le 
mercure  sous  toutes  ses  formes,  de  préférence  en  injections  ou  en 
frictions  alternant  avec  l’iodure  de  potassium.  Lors  de  scrofule,  de 
rachitisme  ou  de  tuberculose,  on  aura  recours  au  traitement  habi¬ 
tuel  :  huile  de  foie  de  morue,  iodure  de  fer,  eaux  minérales  iodées, 
bains  salés  (7  à  8  kilogr.  de  sel  marin  pour  un  bain),  frictions 
sèches  sur  tout  le  corps,  fortifiants,  etc. 

F.  Terrien. 


Fig.  2.  —  Kératite  interstitielle.  Les 
deux  yeux  sont  intéressés  et  on 
voit  d'antres  stigmates  d'hérédo- 
syphilis,  en  particulier  des  altéra¬ 
tions  dentaires. 


RUEIL,  près  PARIS  (S.-et-O.) 

Téléphone  n°  —  A  iS  minutes  de  la  Porte  Maillot  par  tramway  électrique 


Superbe  Parc  de  six  hectares 


Les  médecins 
!  suivent  le  traitement  j 
des  malades 
qu’ils  confient 
l’Etablissement  j 


SANATORIUM 


■■  DE  ■ 

LA  MALMAISON 


POUR  LE 


DIAGNOSTIC  ET  LE  TRAITEMENT 


de  toutes  les  aQ^ections  curables  du  système  oerveux 

(NEUROLOGIE  d’  PSYCHIATRIE) 

et  des  maladies  de  la  nutrition 


Cures  d’isolement  —  Cures  de  régimes  —  Cures  de  repos 
Cures  de  convalescences  post-opératoires 


Prix  forfaitaires 
I  à  partir  de  70  francs  | 
par  jour 
SANS  SUPPLÉMENTS  ! 
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Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANÉMIES 

1®  en  AIWPOÜLËS  BtêriliséeB.-  Prix  de  la  Boite  de  '^2  Ampoulei  :  5.S0 
2°  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 

Prix  du  Flacon  comptè-routtei  :  4.40 


Chaque  ampoule  cohtiéht  ; 

Cacodylate  de  Fer  :  0  gr.  OL  '  - 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  :  ï  cent*  cube* 

lïÂiidlHAl'OlrtËS  I^RAISSËé  8,  Rue  Jaamiü,  PARIS  {ên  face  lé  85  même  Mqxart\. 


iMmuLM 


Soulager  U  G.uérir  | 


Messieurs  les  Docteurs  sont  pries 
de  vouloir  bien  deuiander  aux 
Laboratoires  Phosoda  des  boites 
de  Poudres  PHOSODA  qui  seront 
envoyées  à  titre  gracieux  pour  exa¬ 
men  tedhnlque  et  thérapeutique* 

les  Poudres  PHOSODA 

sont  an  réel  spécifique  des 

Maladies  de  rEstomac 

il  base  de  sels  alcalins  et  trical- 
ciques  sans  aucune  trace  de  narco¬ 
tique.  Soulagement  immédiat  des 
douleurs,  guérison  de  l’état  hyper 
ou  hjqjochlorhydrique  suivant  les 
doses  prescrites  : 

Hyperchlorhydrie,  —  1  cuillerée  à  café 
dans  un  verre  d'eau  2  h.  1/2  après  les  repas. 
Hÿjjhchlorhÿdrlé.  —  Un  quarl^de  cuil- 

qUart  d’heure  avant  les  repas. 

Laboratoires  PHOSODA 


CUREfjET  RÉGIME 


lilADllS  imSTINAllS 


Entérites,  ôonstipaiion.  Diarrhées  \ 
Dyspepsies  gastro  -  intestinales  / 


EAUX  de  CHATEL“GUY0N 


CHATEl-fiüïOï 

LifiËBË 


LEâ  SOUâ’^PRODÜlTS  CG-GUBLER 


QUèleS  PURdAîlVÉ ,  SALiNÉâ  [làmii] 

PASTILLES  DIGESTIVES  [digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  [tontes  entéroelyses). 

Renseignements  et  Commandes  : 

Sdeiêté  des  E*  M.  de  CHÂTEL-fitîYON,  6,  square  de  l'Opéra,  PARIS 


ÎÜËËRCÜLÔSiË  PÜLMOMAÎRB  -  ËMPHŸSèMÈ  -  MtGRAÎNË  —  ËC2ËMA  -  PALODisMË 

Seala  Prépajraiioa  permettant  la  UÉniPATinil  A  D  D  U  t  II  I  fl  il  C 

''  Tbérapeatiqne  Araêtileélle  Intensive  par  la  III  EU  I U  A I  I U  11  A  D  H  II  C  11  I  ^  U  El 


R  I 


J 

V  GOUTÎÉS  dosées 

à  2  milHgr. 

10  à 

20  par  jflor. 

deux  fois. 

1 

f  AMPOULES  ^ 

â50  — 

1  à 

2  par  jour. 

1 

’  COMPRIMÉS  — 

à  25  =— 

1  à 

3  — 

J 

[  GRANULÉS  - 

à  1  centigro 

2  à 

6  = 

1 

r  ~ 

à  2  -= 

là 

3 

î^ta©  d©  ici 
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Combinaison  définie  ét  Soîubië  dé  Ülôdé  (45^  %) 
avec  la  Thiosinnamine. 


PILULES  :  2  à  5  par 
AMPOULES  :  une  tous 
les  2  jours^^^^^^ 


POSOLOGIE 


W  imcAT/OMs 

THÉRAPEUTIQUES  : 

SECONDAIRE  et  TERTIAIRE 

arterio-solerose 

_ _  _.aphêrences,  dyspnée 

rhumatisme,  tuberculoses  torpides,  etc. 

A.  COGNET,  43,  Rue  dé  Saiatoagêi  PARIS 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  vrix 
de  5  francs  [envoi  frarlco  :  6  fraUës). 


cdifûôüHs 


Hôtel  Dieu  d’Orléans.  —  Le  lundi  24  Juillet  1922, 
à  2  h.  1/3,  sera  oüveft  dane  la  salle  de  la  bibliotliSque 
un  concours  pour  trois  places  d'internes  titulaires. 
Seront  seuls  titularisés,  les  candidats  qui  auront 


NOUVELLES 


Corps  de  santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les  muta¬ 
tions  luirantes  : 

Médecins  principaux  de  3‘  classe  :  M.  Eybert  est  mis 
hors  cadres  et  maintenu  à  la  mission  militaire  française 
rrès  l’armée  hellénioue:  M.  Remlinorer  est  mis  borS 


THÉRIPEUTIOUE 
-  PULMONAIRE 


PNEUMOBIOL 


I  direéiiŸès  :  f  SéU  IMlOàiiohs  i  t  BéÉ  féÉïdtâîs  thémpentibüêB  ! 


Les  différents  Asihtnéii  la  1*  Orises  ûe  Dyspnée  i 

Tuberculose  pulmonaire  dans  Soulagement  immédiat  après  la  première  injection  d’une  a 

la  plupart  de  ses  formés, 

VBmphyiêm  putmohdlré,  lés  *•  larvées  et  Essoufflement  latent  : 

S'-omité$  ehrbniottéii  les  Après  là  première  ampoulé,  euphorie  rëspiratoire  mar 

BbmneétaslHMeééUetucHe,  ^Kilà?r'hâ'‘cL  ül  lîS p?rnir " 

là  SUrtÿréuë  puitndriùiréi  léS 

conséquences  pulmonaires  États  cbronlques 


EN 

IN  JËCTI  ONS 
TRACHÉALES 


Littérature  sur  Paeumobidl  et  üébvelle  technique  Slhiplifiêe  d’injèctlOns  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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lereau,  Tes«ier,  Oaalid,  Hambert,  Dejenx,  Gaudiot,  ^ 

Gandin  ;  Armée  territoriale,  MM.  Olive,  Nouis,  Grant-  ' 

Smith-Bianchi,  de  Lombart  de  Ghâteau-Arnout,  Lericbe,  Académie 

Lebeanpin,  Patron,  Gonret,  Dngast.  (Journ.  ojf.,  11  Mai.)  Conti.  _  L< 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 


LES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PARIS 


PARIS  Médecine  (salle  des  Thèses).  —  Les  séances  ont  lien 

rAKI»  2g  quatrième  jeudi  du  mois,  à  5  heures. 

France,  quai  Société  de  pathologie  exotique,  à  ITnstitnt  Pasteur,  rue 
iis,  à  3  b.  1/2.  Dutot.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  mercredi 


PUISSANT  MODIFICATEUR 
Et  DES  FONCTIONS  VÉSICO 


DIUROCYSTINE 


ANTISEPSIE  DES  VOIES  URINAIRES 
URÉMIE,  URICÉMIE,  CYSTITES 
CATARRHE  VÉSICAL,  URÉTHRITES 
DIATHÈSES  URIQUES,  GRAVELLE,  GOUTTE 
ARTHRITISME,  RHUMATISMES 


DE  L’EXCRETION  URIQUE 
RENALES  ALTÉRÉES  •  • • 


AFFECTIONS  DES  REINS 


Laboratoires  L.  BOIZE  &  G.  ALLIOT 


!  Paris,  Médaille  d'érgent  de  la  Socié 
Licencié  ès-Sciences  chimiques,  Ex-In 
X  de  Paris,  Ancien  Chef  de  Laboratoir 


CAS  AIGUS 

5  cachets  par  Jour  pendant  6  jours 

CURE  DE  DIURÈSE 

2  cachets  par  Jour  pendant  15  Jours 
interrompre  10  Jours  et  recommencer. 

iler^e  285,  Avenuo  JoRR  -  Jaupès,  285 


Coaltar  Saponiné  Le  Beuf 

:  flfttiseptiqae  :  a;dmis  officiellement  par  les  hôpitaux  de  paris 


::  Üétepsiî  ::  :: 

Aûtidipbtépiqae 


Ce  produit,  qui  a  joué  un  'rôle  primordial  dans  la  genèse  de  l’antisepsie, 
a  été  officiellement  admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris.  Il  est,  en  particulier, 
très  efficace  dans  les  cas  d’angines  couenneuses,  anthrax,  blessures 
de  guerre,  leucorrhées,  otites  infectieuses,  eczémas,  ulcères,  etc. 
Il  est  aussi  recommandé  pour  les  usages  de  la  toilette  journalière. 


J.  LE  PERDRIEL,  11,  rue  Milton,  PARIS  (9’).  —  (Se  méfier  des  imitations  que  son  succès  a  fait  naître) 


la  Constipation 

et  les 

némorroïdea 


Chaque  grandeur 
En  boite 
et  en  Vs  boite 


3  grandeurs 
Adultes 
Garçonnets 
Bébés 


Jupposiloires  creux  au  beurre  de  cacao  puri|ie 
contenant  de  la  ^l^cérine  liquide 

chimiquement  pure  J 

Produits  Pharmaceutiques  Sélectionné8,^r 

Henry  R orfier  D-en Pharmacie 
19  Av,  de  Yilliers 
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DIIODOFORME  TAINE 


ATAIT  TOUTES  LES  PROPRIETES  da  LTODOFQRIE  sam  en  avoir  l'Qdeur  désagréable. 
ANESTHÉSIQUE  Pansementa 

DÉSINFECTANT  rigodrecsement  usodores 

Dana  tout»  I»  P/.armac/aa;  ANTISCROFULEUX 
Bien  Spéciüer  :  DHODOFORME  TAINE  Agent  CICATRISANT  ^6  premier  ordre. 

Préparation  et  Tente  en  Gros:  SOCIÉTÉ  FRANÇAISE,  9,  Eue  de  la  Perle,  Parts. 


Sbbrci^Q  rationnel  des  l/lorphinamanes  et  des  Opiomanes 


1  L’ACHANOLJ 


Pénommê  aussi  :  Anti-Opium  Fraquet, 


L’ACHANOL  aide  à  la  désintoxication  des  Morphinomanes 
ou  des  Opiomanes  et  prévient  les  rechutes  en  luttant 
contre  les  délaillanoes  cellulaires,  grâce  â  sa  composltipn. 

BerPerine  ^  Hélénlne  —  Branatotanin. 


UACHANQl,  no  renferme  nuQun  toxique  iTableauAeiB), 
FaMestion  etVente  :  USINE  des  AUBRAIS ,  286 ,  Fa«bï  Bannier .  LES  AYDES  (Loiret) 
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PILÜLàS  (O^r 
AMPOULES  (0,01) 
]«  part-So;aI,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  leoteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  ooritenant  un  timbre  tie 
ÿS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical)  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr,  la  ligne 
fçur  les  Abonnés  à  La  Presse  MioicALE).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Deux  microscopes  Zeissà  yend.Ecr.P.ilf.,n°4237. 

Dame  dlrig.  salle  d’opération  importante  et  con¬ 
naissant  parfaitement  l’anesthésie  et  les  voies  nrin. 
nlterch.  sit.  anal,  oudir.,  meill.  réf.  Ecr.P.4f.,n'>  4252. 

Capitaux.  On  désire  acheter  maison  de  santé  en 
plein  rapport  Paris  on  banlieue.  —  Ecrire  à  A.  de 
Visme,  34,  rue  de  Londres,  Paris  (9®). 


Fille  de  chirurgien  désire  faire  traductions  médi¬ 
cales  ou  chirurgicales  anglais,  français.  M»“«  Georges 
Luys,  55,  me  du  Rocher,  Paris,  (8*). 

Infirmière,  exrçhef  service,  salle  d’opérations, 
excell.  référ.,  cherche  situât,  semblable.,  Paris  ou 
province,  ou  dir.  mais,  santé.  Ecr.  P.M.,  n»  4265. 

Photo-radiographe  spécialiste  se  met  à  la  disposi¬ 
tion  de  MM.  les  médecins  radiologues  pour  tous  tra¬ 
vaux  de  laboratoire.  Service  à  domicile  assuré  dans 
les  plus  brefs  délais.  —  Ecrire  à  M.  Lupy,  15,  rue 
de  Moscou,  à  Paris, 

St-Gratian  près  Enghien  (S.-et-O.):  &  vendre  à 
ram-chdfeau  do  fa  ppinaeeae  Mathilde  av. 21.000  m, 
ter.  boisé,  40  ch,  Jouiss,  Imm.  facil.  paiem.  Pouvant 
serv.  mais,  repos  cllniq.  étab.  hydro.  mais,  conval. 
à  l’exclus,  de  mal.  épid.  ou  contag.  Prix  bâtim. 
75,000,  terrain  cont.  an  gré  am.  10  francs  le  mètre, 
S’adresser  h  Paris,  9,  rue  de  l’Isly,  le  matin. 

Microscope  Leitz  stctif  C,  4  objectifs  dont  1/12 
immers. 6 ocnl.  2  compensât.;  grossissement  26-2450, 
modèle  complet,  Neuf  1,500  Ir.  10, rue  Mesnil,  Paris, 


Docteur  en  médecine,  ancien  chirurgien  traitant  à 
l’hôpital  militaire  de  Czestochowa,  anc.  chirnrg.  en 
chef  de  la  2»  divis.  de  l’armée  du  Levant  et  de  l’hôp. 
millt.  d’Alep,  chev.  légion  honn.,  demande  poste  de 
médecin  chirurg.  dans  gr.  usine,  comp.  minière,  gr. 
administration,  etc.,  prov.  ou  étr.Ecr.  P.M.,  n“  4270. 

Docteur  cherche  appartement,  au  besoin  prendrait 
succession.  —  Ecrire  P,  üf. ,  n“  4271. 

Jeune  docteur  ferait  remplac.  Ecr.  P.M.,  n”  4272. 


AVIS.  —  Frière  de  ioindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  3S  pour  la  transmission  des  lettres. 

PRESCRIRE  DiHs  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  Hép.  de  Paris. 

Peux  cuillerées  à  potage  de  MEOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodiqne,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORUE  BOTTD  ; 
2  en  se  cpuehant  (sans  sucer,  ni  croquer)- 
Paboratotres  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Parle. 

Vomissements  de  la  Grossesse 

calmes  par  l’Eau  de  La  Boche-Posay,  dite  >  Kau  de 
Velours  »,  merveilleux  sédatif  do  l'Estomac.  Très  légère, 
pousse  aux  urines,  élimine  le  Sable  et  les  Calculs 
(Régime  des  Arthritiques,  Rhumatisants,  Goutteux  et 
de  tons  ceux  que  tourmente  l'aclda  urique). 

PARIS  ;  Dépôt,  24,  rue  du  4-Septembre,  livre  i  domicile  1  fr.  50 
la  bouteille,  par  10.  (Tél.  :  Gut.  42-80).  —  PROVINCE  ;  Ecrire 
La  Roche-Posay  (Vienne)  ;  69  fr.  50  la  caisse  de  50  bouteilles. 

LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètree 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  ;  soit  aux  Escaldes,  par  Angnustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 


Granules  le  Catillon 


Granules  de  Catillon» 


OSynon.  OUABAINE 

TONIQUE  DU  CŒUR  par  EXCELLENCE 

TONIQUE  DU  CŒUR,  DIURËTIQni:  RAPIDE  ||  NON  DIURETIQUE  —  TOUËRANCE  INDEFUHE 

ASYSTOLIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  SDÉMES,  iilecUont  MITRALES,  Cardlopathiei  de>  ENFANTS  «t  VIEILLARDS,  eU. 


iSTÉRILISATÉUR 


électrioueI 


'ADAPTANT  A  TOUS  LES  COURANTS  1IO  OU  220  VOL 
A  EBULITION  INSTANTANEE 
des  SERINGUES,  AIGUILLES  HYPOOERilUgUES,  BISTOURIS,  SPÉCULUMS 
Pinces,  Péan,  Rocher  et  petits  lostruments 


D&L  FABI-’D'1NS%  CHIRURGIE  11  Rue  DUPUYTREN  H 


Trailemeiîî  arséno-mercuriel 
dissimulé 

très  actif,  très  bien  toléré 

Brochure  inléressante  et  échantillons  B 
sur  (Ittnande  à  LABORATOIRES  REY,  I 
rue  Jcan-Bapliste-Morlol,  DIJON  j 


■  Dans  le  Traitement  des  : 

blennorragies,  Cystites,  pyétites. 


>t  06  tontes  les  Afiectlons  de  rAppareil  nro-géjlty 


'.p0,' V.....l.,ii  '  •  tsi  le  ,  ' 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  t\  LÉ  FLOS’.WcTIF 


trasLEi 


HOPOTHÊRAPIE  VICIER 


12,  Bonlev.  Bonne-loDTsIli 


CAPSULES  OVARIOUES  VICIER 

à  0  gr.  26.  — -  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Capsules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10,  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  50 

CAPSULES  Surrénales  à  Ogr.  *5;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  30;  C.  Orchi¬ 
tiques  A  0  gr.  *0;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  60;  C.  Thymus  à  0  gr.  30; 
C.  Rénales  à  0  gr.  30;  C.  Kupoptiques  à  0  gr.  30,  etc. 

TootêM  QapMBlax  B0  slODoaot  à  la  ^000  dfl  9  à  8 
par  ioar. 
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MAISON  TRAN^AISE;  FONDLL  LN  1330 
OSiNE.3  E.T  ATE.l_iC.RS  a  PARIS 

ÔRVE.CAST£.X,lÛRwe  Jes  Lions, 67 RitE.  MdNTORGULlL,ÔRu(>  Etienne  Harcel . 


WAtXUF-AC^UREL 

Tissus  É.LASTi^UE.S 

O  ROMiLUY  SUR.  SEINE.  (AUBE) 

MAGASINS  de  VE.NTE.  c«  PARIS  : 

67  RUE.  MONT*QRGU&iLn-nél.:  Central  ââ.CI 

C&iNTWR&S  ,  GOnSELTS  ,  BANDAGE.S 
âkAS 

â  RUE.  CASTEX.  Tel.:  Archivss  17.22 
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’A  PROPOSIDES  NOTES  D’UN  EXPERT 

SUR  LE  BARÈME  DES  PENSIONS 


Spécialisé  dès  longtemps  dans  les  questions 
d’indemnisation  d’infirmités  à  l’exclnsion  de  toute 
autre  pratique  —  car  j’ai  établi  en  1899  le  premier 
barème  d’infirmité  pour  la  loi  de  1898,  et  depuis 
cinq  ans  j’ai  pu  examiner  plusieurs  dizaines  de  mille 
de  dossiers  d’indemnisation  militaire  —  je  m’excuse 
de  présenter  à  mon  confrère  Potel  les  remarques 
ci-après,  suggérées  par  son  article  de  La  Presse 
Medicale  du  11  Janvier  1922. 


Dans  l’ensemble,  ses  notes  décèlent  de  l’impré¬ 
cision  dans  le  maniement  du  barème  ;  mais  l’état 
d’esprit  qu’elles  révèlent  est  si  commun  qu’il 
convient  de  préciser  certains  points  :  le  métier 
d’expert,  comme  tous  les  métiers,  s’apprind  ;  la 
pratique  y  est  le  meilleur  des  maîtres.  Si  Gourtois- 
Snffit  a  pu  dire  que,  seul  un  bon  clinicien  peut  pré¬ 
tendre  à  être  un  bon  expert,  il  n’en  est  pas  moins 
vrai  qu’un  bon  médecin  ne  saurait  être  un  bon  expert 
sans  la  pratique  de  l’expertise. 

Suivons  Potel  dans  ses  observations.  Le  barème 
n’accorde  aucune  préférence  aux  infirmités  résultant 
de  maladies  sur  celles  qui  résultent  de  blessures, 
mais  l’imprécision  des  taux,  quand  il  s’agit  de 


maladies,  tient  à  la  nature  elle>même  de  l’infirmité, 
vu  sa  cause.  Le  résultat  d’une  blessure,  conséquence 
d’une  lésion  anatomique  définie,  se  traduit  par  une 
infirmité  qui  emprunte  à  sa  cause  son  caractère 
défini.  Il  n’en  va  pas  de  même  d’une  maladie  dont 
les  conséquences  faisant  infirmité  sont  protéiques, 
Intéressant  des  fonctions  ou  des  appareils  différents. 

La  mesure  de  la  flexion  des  doigts  par  la  distance 
de  la  pulpe  à  la  paume  est  d’usage  courant.  N’insis- 

Ankylose  ou  raideur  articulaire  ne  semblent  pas 
avoir  besoin  d’être  précisées  par  une  définition,  car 
le  barème  lui-même  définit  qu’au  cas  particulier  qui 
est  cité  (et  il  s’agit  du  coude),  le  terme  ankylosé 
s’applique  à  la  perte  de  tous  les  mouvements  de 
l’avant-bras,  flexion,  extension,  mais  aussi  à  la  perte 
de  la  rotation  delà  tête  radiale  (torsion).  S’il  est  vrai 
qu’au  point  linguistique  pur,  ankylosé  et  raideur  arti¬ 
culaire  soient  synonymes,  puisque  Larousse  définit 
l’ankylose  «  perte  du  libre  exercice  des  mouvements 
«  d’une  articulation  pouvant  aller  jusqu’à  l’immobi- 
«  lisation  totale  »,  il  est  certain,  qu’en  pratique, 
ankylosé  s’applique  plus  exactement  à  la  seule 
seconde  partie  de  la  définition  de  Larousse,  et  qu’en 
l’esprit  de  ceux  à  qui  ces  locutions  sont  familières, 
ankylosé  correspond  à  la  perte  totale  des  mouve¬ 
ments,  à  l’immobilisation,  à  ce  que  nous  avons  cou¬ 
tume  de  préciser  sous  la  dénomination  d'ankylose 
osseuse  complète,  ajoutant  parfois  confirmé  par  la 
radiographie  et  que  raideur  articulaire,  serrée  ou 
très  serrée,  correspond  à  une  articulation  qui  a  gardé 
quelques  degrés  de  jeu  articulaire,  et  n’a  ni  l’immo- 


XBETEi 

i  IQERON 

iM.  Échant:  37,  ne  du  Rocher,  PARIS 


SEDATIOIM  NERVEUSE 

VEROI^IDIA 

I  SÉDATIVE.  {  cuillerée  à  café  matin  et  soir. 
DOSES  )  HYPNOTIQUE.  1  à  2  cuillerées  à  potage  ou 
(  1  à  2  comprimés  le  soir  au  coucher. 

Établ.  A.  BÜISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS-15». 


CONSTIPATION,  ENTÉRITES,  COUTES,  ETC. 

i-ISXOSE 

VICARIO 

ActioD  mécanique  8an»  purg;atU 
Laboratoire  VICARIO,  17,  bonlev.  Banssmann,  PARIS 


WB  Ré  no!  par  excellence 

ANTHÉOSE” 

qn’en  boîtes  de  SA  oaohete 
la  Roi-de-Sicile.  PARIS 


BÏOliACTyi, 

FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CUI.rURE  LIQUIDE  -CULTURE  SËCKE 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 

£6,  Boulevard  de  J  Hôpital  -  PARIS 


METARSENOBENZOL 

SACA 

Antisypbiliüque  puissant  -  Action  extrêmement 
rapide  -  Qualités  remarquables  de  tolérance. 
Littérature  et  échantillons  ;  A.  MILLET,  pharmacien, 
4,  rut  Richer,  Parù-IX*. 


UMATISME 

ise  de  SOUFRE 

.IV 13  Ml  II  1^ 

SI  i  f  lYDRAROYRE 

ï*ys«g,  ra®  JÎMbtHlot,  iPÆlRlia,  ~ 


GozxxpT^lATOLés  de 

SÉRUM  OLIVIERO 

Formula  :  Sérum  de  cheval.  Extrait  hépatique.  Fer. 

ANÉMIE  -  CONVALESCENCE  -  DÉBILITÉ 

8'3,  me  Denfert-Rocherean,  PARIS. 

Un  Hémoglobinomètre  de  contrôle  est  adressé 
gracieusement  au  Corps  médical. 


Graküles  oes 


Toux 

Grippe 


Vosges 


Rhume  de  cerveau  picotements  de  la  gorge 


a.  —  N»  40.  20  Mai  1922. 


'  lliation  clinique  osseuse  ni  la  confirmation  radio- 
aphique. 

Pour  1  évaluation  en  multiples,  il  est  une  considé- 
tion  générale  qui  malheureusement  n’est  nulle  part 
posée  dans  le  barème,  mais  qui  est  d'expérience  et 
bon  sens:  c’est  que  cette  évaluation  a  été  (dans 
sprit  de  ceux  qui  ont  fait  le  barème)  surtout  laite 
ur  les  infirmités  résultant  de  blessures. 

Nous  verrons  plus  loin  quels  inconvénients  elle 
éseute,  adaptée  è  des  infirmités  résultant  de  ma- 
,  lies. 

Pour  l’exemple  cité  par  Potel,  de  paralysie  intéres- 
it  les  trois  nerfs  du  bras,  il  n’est  pas  douteux 
!  'un  expert  ayant  le  maniement  de  son  barème  eût 
•  é  comme  une  paralysie  du  plexus,  soit  70  pour  100 
Iroite,  65  pour  lüO  à  gauche,  sans  s’arrêter  au 
;ompte  de  multiples. 

O’est  une  question  d’expérience  ;  sinon  pourquoi 
pas  décomposer  entièrement  l'infirmité  en  ses 
I  ments  et  dire  en  plus  :  perte  de  la  torsion,  etc.; 
sert  l’absurde  à  procéder  ainsi, 
dais  aussi  il  existe  une  disposition  d’une  circu- 
’  -e  ministérielle  qui  précise  que,  si  i’on  peut 
’  ompter  eu  infirmités  multiples  sur  un  même 
mbre,  il  ne  doit  pas  être  décompté  au  delà  de 
pour  100  qui  correspond  à  la  perte  totale.  Toutes 
-scriptlons  qui  gardent  d'une  interprétation 
,  :urde  de  textes,  allant  à  l’encontre  du  bon  sens. 

'  oute  ici,  en  incidente,  qu’à  mon  sens  il  eût  fallu 
;  orter  à  cette  indemnisation  en  multiples  un 
>  rectif  que  j’avais  proposé,  mais  qui  n'a  pas  été 
pté,  à  savoir  que  l’indemnisation  en  multiples 
me  paraissait  pas  légitime  quand  il  s’agissait 
a  même  segment  de  membre  et  d’une  même  fonc- 
<  i;  mais  laissons  !  Dans  la  pratique,  le  temps 
m'  itrera  qu’il  convient  de  corriger  anssi  Tindemni- 
îa  ion  en  multiples:  les  abus  eux-mêmes  l’impose- 
:t,  et  des  exemples  comme  ceux  de  Potel  seront 
neilleure  démonstration  de  la  nécessité  de  ce 
•  'ectif;  car,  si  dans  son  cas,  il  est  possible  de 
Isir  une  solution  équitable  et  raisonnable  par  le 
:  de  l’indemnisation  du  plexus,  ou  de  la  perte  du 
abre,  il  est  d’autres  cas  où  ce  choix  ne  vient  pas 
îsprit  d’embiée,  et  où  une  indemnisation,  nette- 
(.t  trop  élevée  au  point  de  vue  clinique  et  du  sens 


commun,  paraît  inattaquable  vu  le  jeu  du  barème  des 
multiples  proposé  par  les  experts. 

Nous  citerons  le  cas  suivant,  relevé  dans  des 

l"'  cas.  —  Infirmité  constituée  par  perte  du  pouce 
gauche  par  désarticulation  métacarpophalangicnne. 

Ankylosé  radio-humérale  du  coude  à  120°. 

Perle  de  la  torsion. 

Lee  experts  proposent  : 

i”  Ankylosé  du  coude  :  65  p.  100  —  !i'  0^886,0”  è2. 

2“  Perte  du  pouce  :  60 pour  100.  —  6“  classe, n“  61, 
65  -|-  66  -|-  5  r:r:  87,  soit  90  pour  100. 

11  est  hors  de  doute  que  l’indemnisation  dépasse 
la  valeur  de  l’infirmité  d'autant  qu'il  s’agit  d’un  bras 

2'  cas.  —  L’infirmité  est  constituée  par  énucléa¬ 
tion  d’un  œil,  perte  de  6  dents  à  chaque  maxillaire 
avec  perte  du  rebord  alvéolaire,  du  côté  de  l'œil 
énucléé,  trismus  à  0“  015  ;  atrésie  buccale  à  35  mm. 
de  diamètre  ;  légère  atrésie  nasale. 

Cet  homme  a  été  une  première  fois  indemnisé  au 
taux  de  80  pour  100  par  équivalence  delà  4'  classe, 
n"  4,  Délabrement  étendu  de  la  face  avec  perte 
d'un  œil  homologué,  confirmé. 

Il  est  revu  en  1920,  et  on  propose  : 

1“  Enucléation  de  l’œil . 65  pour  100 

2"  Trismus . 30  — 

3“  Perte  de  substance  des  maxillaires 

et  de  12  dents . 20  — 

4“  Atrésie  buccale . 10  — 

6“  Atrésie  nasale . 10  — 

65  +  30  -f  5  =  77  4-  20  -j-  10  =  83 
-f  10 -f  15=  87 -f  10 -f  20  =  90 

Un  autre  expert  propose  : 

1“  Délabrement  de  la  face  et  perte  de 

l’œil . 80  pour  100 

2»  Trismus . 30  —  • 

o“  Atrésie  buccale  et  nasale . 20  — 

20  -I-  30  -I-  5  =  87  20  -f- 1 0  =  90 

Il  est  évident  qu’un  expert  expérimenté,  ayant  dans 
sa  description  donné  le  détail  ci-dessus,  eût  conclu 
à  90  pour  100  sans  faire  de  décompte  en  multiples, 
puisque  le  barème  le  permet  ;  mais  létaux  est  nette¬ 
ment  supérieur  à  l’infirmité. 


Tout  cela,  c’est  presque  de  la 
c’est  la  pratique  d'un  métier. 

A  propos  de  la  brèche  osseui 
gation  de  donner  le  taux  le  plus  s 
qu’un  trépané  n’ait  pas  au  mo 
moins  que  le  barème  ne  soit  pa 
l'écrit  le  ministre.  Alors,  comme] 
le  mutilé  le  taux  le  plus  avautagi 
A  propos  des  tuberculeux,  il  e 
que,  si  le  barème  des  multiple 
maladies  pour  lesquelles  il  n’a  ■ 
moins  dans  l’esprit  et  du  législ 
qui  ont  fait  le  barème  —  nous  to 
dans  l’absurde,  car  il  est  facile  ^ 
infirmité  en  ses  composantes.  . 
correctif  qui,  non  plus,  n’a  pas  < 
l'Indemnisation  de  la  maladie  eau 
cancer,  sclérose,  démeice,  etc.  —  ’i 
pour  100,  avec  art.  10,  si  besoin 
personne,  mais  à  l'exclusion  d: 
multiples,  que  les  localisations  d 
causale,  aux  diverses  fonctions, 
Pour  nous  résumer,  les  note 
en  lumière  des  abus  résultant  d  ' 
tiples.  Ce  dernier  devrait  être 
infirmités  résultant  de  blessures 
ou  faits  de  guerre  ou  de  servi- 
infirmités  résultant  de  maladie 
ne  paraît  pas  avoir  été  fait,  ave 
dant  qu’au  cas  d’infirmité  résu  : 
taux  pourrait  être  évalué  jui  - 
avec  l’art.  10,  mais  sans  décom 
que,  pour  les  infirmilés  résultan 
aurait  pas  lieu  à  décompte  en 
infirmité  sur  un  même  segment  • 
même  fonction.  Avec  ce  corre 
pourrait  aller  jusqu’au  taux  e  ■ 
fonctionnelle  du  segment  de  mei^  ' 
tout  décompte  en  multiples. 

Pour  terminer,  il  convient 
combien  sont  différents  lesbarèi 

Ce  dernier,  fait  sous  Timpress 
du  moment,  sous  l’influence  des  ' 
mentaires,  se  ressent  des  préoc:  ■ 


fE^RINES  MA  LTE  ES  J  AM 


cle  la.  Société  d  ’-A.lim.e3atatioxL  diététid-ut-e 

RÉSIi^E  DIS  PflALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


Farines  très  légères 

RIZINE 

Crème  de  riz  inaltée 

ARISTOSE 

â  base  de  farine  mallée  de  blé  et  d’avoine 

CÉRÉMA  L  TÎNE 

(Arrow'- root,  orge,  blé,  mais) 


Farines  légères 

ORQÉOSE 

Crème  d’orge  maltée 

GRAMENOSE 

(Avoine,  blé,  orge,  'maïs) 

BLÉOSE 

Blé  total  préparé  et  malté 


±  Farines  plus  sub 

I  A  VEJVO 


substantielles 


VE^VOSE 

Farine  d’avoine  ntaltée 

CASTA]VOSE 

à  base  de  farine  de  châtaignes  maltéi 

JLENTIJLOSE 

îFarine  de  lentilles  maltée 


*  ACAOS,  WIALTS,  SEMOULES,  CÉRÉALES  spécialement  préparées  pour  DÉCOCTIONS 


Usine  et  Laboratoires  à  LE'VALLOIS-PERRET.  —  Brochure  et  Échantillons  sur  demande. 


épot  géhéral:  Rue  de  Miromesni! ,47,Paris. 


Le  plus  Puissant  Stimulant  de  la  Dépression  Organique 

En  AmiPOULES  stérilisées.  Prix  de  la  Boîte  de  «î  Ampoules  J  6,50 
:  En  GOUTTES  (voie  gastrique) 

Prix  du  Flacon  compte-gouttes  .6.50 
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et  cenx-là  qui  l’ont  fait  ne  reconnaiseent  pas  leur 
enfant.  Que  ces  deuxbarèmee  mis  concurremment  en 
service  ne  s’adaptent  pas  l’un  à  l’autre,  rien  d'éton- 
nant,  vu  les  raisons  ci-dessus;  nous  ajoutons  même 
que,  de  l’avis  de  gens  du  métier,  si  un  particulier, 
compagnie  ou  entreprise  privée  devait  indfmniser 
aux  taux,  dans  l’ensemble,  du  barème  militaire  des 
infirmités  résultant  d’accidents  dont  le  risque  serait 
couvert  par  lui  ou  elle,  le  montant  des  primes  à 
demander  pour  ce  faire  serait  si  élevé  qu’il  frappe¬ 
rait  de  totale  impossibilité  d’exploitation  toute  entre¬ 
prise  commerciale  ou  industrielle. 

C’est  la  preuve  de  la  libéralité  du  législateur  pour 
les  victimes  de  la  guerre.  Mais  la  médaille  a  un 
revers  et,  quand  l'Etat  qui  doit  payer  sera  réduit  à 
aligner  des  chiffres,  puis  des  pièces  de  monnaie, 
com  ment  pourra-t-il  le  faire  ?  En  matière  d’exploitation 
et  devant  les  chiffres,  l’Etat  est  toujours  très  inté- 
rieuraux  particuliers.  Tant  qu’on  apu  dire  les  Boches 
paieront,  tout  allait  bien  ;  à  ce  jour,  où  ils  ne  paient 
pas,  où  trouver  les  ressources  pour  le  faire?  Et  ce 
souci,  qui  est  celui  de  tous  les  Français,  parce  que 
c’est  de  leurs  contributions  réunies  que  sera  faite 
la  somme  qui  fera  face  aux  paiements,  ne  devrait-il 
pas  amener  à  indemniser  équitablement,  largement,- 
mais  à  réfréner  des  abus  contraires  à  toute  logique, 
abus  qui  sont  dus  à  des  interprétations  rigoristes 
de  textes  et  de  barèmes  dans  un  domaine  où  la 
technicité  et  l’expérience  de  l’indemnisation  devraient 
avoir  le  pas  sur  toutes  les  codifications  livresques, 
œuvres  hâtives. 

Etienne  Ret. 


STÉRILISATION  DES  PANSEMENTS 


La  stérilisation  des  pansements  reste  encore 
aujourd’hui  très  défectueuse  et  la  conscience  des 
préparateurs  n’obvie  qu’imparfailement  à  l’incer¬ 
titude  des  procédés. 

Nous  nous  proposons  d’en  montrér  les  raisons 
et  par  cela  même  les  remèdes. 

Sous  la  cloche  d’une  machine  pneumatique,  su¬ 


perposons  un  paquet  de  coton  hydrophile  à  un 
cristallisoir  plein  d’eau.  Faisons  le  vide,  puis 
après  un  temps  suffisant,  immergeons  l’ouate  dans 
l’eau.  Celle-ci  s’imbibe  par  osmose  et  un  vif  déga¬ 
gement  d’air  se  produit. 

Nousendevons  conclureque,  contrairement  aux 
croyances,  l’air  énergiquement  retenu  par  la  fibre 
cotonneuse  ne  peut  en  être  chassé, ni  par  différence 
de  pressions,  ni  a  fortiori  par  différence  de  den¬ 
sités. 

Cette  constatation,  facile  à  expliquer,  nous 
oblige  à  une  nouvelle  étude  sur  le  mode  de  péné¬ 
tration  de  la  vapeur  dans  les  pansements. 

Dans  les  conditions  normales  prenons  ce  paquet 
de  ouate  et  plongeons-le  brusquement  dans  la 
vapeur  d’eau  saturée  à  120“  sous  deux  atmo¬ 
sphères. 

Vu  l’excès  de  sa  pression,  la  vapeur  pénètre 
l’ouate  froide  et  l’échauffe  par  condensation. 

Or  nous  venons  de  voir  que  pour  les  mêmes 
raisons,  l’air  ne  pouvait  sortir  de  la  fibre  végétale 
ni  la  vapeur  y  rentrer. 

La  pénétration  ne  pourra  donc  s’effectuer  que 
comme  suit  :  1°  condensation  en  surface  de  la 
fibre  ;  2°  pénétration  de  l’eau  par  osmose  ; 
3“  réévaporation  interne  de  cette  eau  jusqu’à 
saturation  du  milieu  rempli  d’air.  „ 

Concluons  dès  maintenant  que  les  conden¬ 
sations  sont  indispensables  et  qu’en  conséquence, 
la  technique  si  répandue  qui  consiste  à  chauffer 
le  pansement  avant  stérilisation  doit  être 
prohibée. 

En  ce  faisant,  on  supprime  ou  réduit  les  conden¬ 
sations,  et  l’asepsie,  ne  pouvant  plus  s’opérer 
qu’en  vapeur  sèche,  devient  insuffisante.  L’auto¬ 
clave  n’offrirait  plus  que  les  garanties  d’une  étuve 
à  air  chaud. 

Poursuivons  notre  analyse. 

Dans  les  meilleures  conditions,  l’eau  incor¬ 
porée  en  excès  dans  la  fibre  s’y  vaporise  jusqu’à 
saturation  de  l’air  y  inclus.  A  pression  égale,  sa 


température  sera  donc  inférieure  à  celle  de  la 
vapeur  ambiante  qui  est  privée  d’air. 

Nous  pouvons  calculer  cet  écart  des  tempéra¬ 
tures.  C’est  ainsi  qu’en  l’espèce  il  sera  de  29“;  le 
manomètre  de  l’autoclave  marquera  120",  la  tem¬ 
pérature  correspondante  du  pansement  sera 
de91“. 

Voulons-nous  obtenir  immédiatementau  centre 
de  l’ouate  la  température  stérilisante  de  120“  en 
milieu  humide  ?  Il  faudra  alors  augmenter  la 
pression  de  vapeur  dans  l’appareil  et  la  porter 
dès  l’origine  à  3  atm.  1/2,  soit  138”. 

Le  matériel  des  cliniques  permet  exception¬ 
nellement  ces  pressions,  et  lorsqu’il  l’autorise,  on 
y  recourt  rarement. 

Est-ce  à  dire  que  l’asepsie  ne  saurait  être 
réalisée  avec  ces  appareils  ?  Nullement,  mais  un 
nouveau  facteur  d’incertitude  .intervient  qui  est 
difficilement  appréciable.  Il  réside  dans  la  durée 
à  donner  à  l’opération. 

En  effet  le  pansement  ne  peut  se  maintenir  à 
une  température  inférieure  à  celle  ambiante.  Avec 
une  vitesse  décroissant  en  raison  de  la  diminution 
des  écarts  de  température,  la  chaleur  se  trans^ 
mettra  de  la  périphérie  au  centre  de  l’ouate  en 
raison  de  la  conductibilité  de  cette  matière. 
L’épaisseur  et  la  compression  du  pansement 
constitueront  de  nouvelles  causes  de  ralentisse¬ 
ment. 

Enfin,  si  l’humidité  du  colon  est  suffisante, 
la  chaleur  à  transmettre  deviendra  considérable, 
et  au  cas  inverse,  la  saturation  au  centre  de  la 
fibre  ne  sera  plus  assurée. 

L’autoclave  ne  stériliserait  plus  dès  lors  qu’en 
vapeur  sèche,  sans  valeur  microbicide. 

A  titre  d’exemple,  un  paquet  de  250  gr.  de 
coton  mouillé  à  4  pour  100  de  son  poids  mettrait 
plus  d’une  heure  pour  atteindre  120”  dans  les 
conditions  précitées.  A  ce  temps,  il  faudrait 
ajouter  celui  nécessité  par  la  mise  en  pression  et 
par  la  stérilisation. 


(adréno-styptique) 

en  tube  muni 
d  une  canule  rectale . 


HAUTE  TENEUR  EN  PRINCIPES  ACTIFS 
Adrénaline  .  <, 

Sîovaine  »  .  . 
Aneslhësine  -o 
narrons  dinde 
stabilisés  .  . 
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Ce  bref  exposé  sur  la  stérilisation  nous  autorise 
à  conclure  : 

1°  A  l’inefficacité  des  vapeurs  sèches,  dont 
l’action  relève  de  celle  de  l’air  chaud  puisque  non 
condensable  ; 

2“  A  l’insécurité  des  autoclaves  fonctionnant 
au-dessous  de  3  cm.  1/2  (138°); 

3"  A  la  nécessité  de  condensations  suffisantes, 
ce  qui  exclut  tout  chauffage  initial  des  panse¬ 
ments  ; 

A°  A  l’illusion  offerte  par  des  témoins  qui 
n’indiquent  ni  le  degré  d’humidité  de  la  chaleur, 
ni  son  temps  d'action  stérilisante. 

Etudions  maintenant  la  technique  du  séchage. 

Normalement,  le  pansement  contiendra  en  fin 
de  stérilisation  4  gr.  d’eau  pour  100  gr.  de  coton. 

Ce  pourcentage,  naturellement  obtenu  par 
immersion  brusque  du  pansement  froid  dans  la 
vapeur,  serait  fortement  dépassé  s’il  y  avait  eu 
formation  graduelle  de  la  vapeur  au  contact  de 
l’ouate. 

C’est  le  cas  des  stérilisateurs  du  type  Cham- 
berland. 

Autant  que  la  vapeur  n’y  possède  pas  une 
pression  suffisante,  les  condensations  s’effectuent 
par  distillation,  à  l’extérieur  des  pansements  et 
non  en  leur  centre. 

La  chaleur  considérable  régénérée  par  ces  con¬ 
densations  est  perdue,  il  ne  pénètre  dans  le  coton 
que  de  l’eau  chaude.  Le  séchage  ultérieur  est 
fortement  compromis. 

Sans  nous  arrêter  à  des  procédés  de  dessicca¬ 
tion  ju-tement  démodés,  examinons  celui  qui 
qualifié  jadis  par  moi  «  séchage  par  détente  » 
s’effectue  au  sein  du  stérilisateur  clos. 

Il  consiste  en  un  abaissement  brusque  de  la 
pression  de  l’autoclave,  l’action  de  la  détente  se 
combinant  ou  non  à  celle  du  vide. 

Voici  du  coton  porté  à  120°  sous  pression  de 
vapeur. 

Par  détente  à  l’air  et  refroidissement  éner¬ 


gique,  la  vapeur  saturant  l’autoclave  s’échappe  et 
se  condense,  déterminant  un  vide  d’autant  plus 
parfait  que  l’air  primitivement  inclus  dans  l’au¬ 
toclave  sera  plus  raréfié. 

Notons  que  cette  dernière  condition  est  diffici¬ 
lement  satisfaite.  Elle  exige  un  grand  nombre  de 
détentes  profondes,  qui,  pratiquées  durant  la 
période  de  stérilisation,  auront  pu  chasser  par 
expansion  l’air  retenu  par  les  boîtes  à  panse¬ 
ments. 

Néanmoins,  en  opérant  judicieusement,  nous 
pouvons  ainsi  atteindre  un  vide  de  66  cm.  au 
vacuomètre  correspondant  à  une  pression  de 
0  atm.  12. 

Dans  ces  conditions,  l’eau  bout  à  une  tempéra¬ 
ture  constante  de  51°. 

Or  notre  préoccupation  consiste  dans  la  rapide 
évaporation  de  l’eau  imprégnant  le  pansement,  et 
il  est  évident  que  la  transmission  du  calorique 
nécessaire  sera  d’autant  plus  vive  qu’un  plus 
grand  écart  existera  entre  le  point  d’ébullition  de 
cette  eau  et  la  température  du  milieu  qui  la  con¬ 
tient. 

En  l’espèce,  cet  écart  est  initialement  de 
120  —  51  =  69°,  mais  diminue  rapidement,  l’eau 
devant  emprunter  sa  chaleur  de  vaporisation  au 
coton  qui  se  refroidit  d’autant. 

Théoriquement,  on  aura  pu  vaporiser  ainsi 
2  gr.  60  d’eau  pour  100  gr.  de  ouate.  A  dater  de 
cet  instant,  la  température  du  coton  sera  elle- 
même  descendue  à  51°  et  tout  séchage  postérieur 
deviendra  impossible. 

Ce  résultat  est  long  à  obtenir  et  notoirement 
insuffisant. 

Le  séchage  par  le  vide  n’est  donc  efficace 
qu’aux  conditions  suivantes  : 

1°  Séparation  de  la  chaudière  et  de  l’auto¬ 
clave  ; 

2°  Adjonction  d’une  trompe  ou  autre  dispositif 
mécanique  permettant  de  parfaire  et  maintenir 
le  vide; 


3°  Chauffage  simultané  des  pansements  main¬ 
tenant  leur  température  initiale  constante. 

Un  seul  type  d’autoclave  médical  pourrait 
satisfaire  aux  deux  dernières  conditions, mais  non 
à  la  première.  Le  rapport  des  capacités  entre 
chaudière  et  autoclave  ne  s’y  trouve  pas  ration¬ 
nellement  établi. 

En  définitive,  l’efficacité  du  séchage  par  détente 
repose  uniquement  sur  l’écart  des  températures  à 
maintenir  entre  l’eau  à  vaporiser  et  les  panse¬ 
ments.  Dès  lors,  le  vide  ne  constitue  qu’un  moyen 
compliqué  et  dispendieux  et  peut  être  remplacé 
avantageusement  par  un  chauffage  initial  des 
pansements  à  plus  haute  température. 

L’autoclave  Leseurre  réalise  cet  objectif. 

Les  pansements  y  sont  portés  à  140°  sous 
5  atm.  Une  brusque  détente  abaisse  à  100°  le 
point  d’ébullition  de  l’eau,  la  température  du 
pansement  restant  fixée  à  son  point  initial  par 
une  double  enveloppe  remplie  de  vapeur  et  for¬ 
mant  étuve. 

Dans  ces  conditions,  l’écart  des  températures 
reste  constamment  de  40°  et  le  séchage  s’effectue 
très  rapidement  sans  aucune  dépense. 

La  conservation  stérile  des  pansements  jusqu’à 
leur  emploi  constitue  notre  dernier  objectif. 

Il  fut  un  temps  où  le  même  problème  se  posa 
pour  l’alimentation.  Sa  solution  scientifique, 
imposée  par  la  loi,  engendra  la  puissante  indus¬ 
trie  des  conserves. 

Il  en  doit  être  de  même  pour  les  pansements. 

Dans  les  deux  cas,  la  conservation  aseptique 
exclut  tout  contact  de  l’air  postérieur  à  la 
stérilisation;  seuls  les  moyens  de  réalisation 
diffèrent. 

En  effet,  alors  que  la  conserve  alimentaire  con¬ 
sommée  humide  peut  être  stérilisée  en  boîte 
soudée,  il  ne  peut  en  être  de  même  pour  les  pan¬ 
sements,  qui,  employés  secs,  doivent  être  traités 
en  boites  ouvertes. 

Il  faut  donc  que  leur  bouchage  hermétique 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÊVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  d 


à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  dans 
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CAPSULES 

DARTOIS 


ô  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Créosote  de  hôtre  titrée  en 
gaîacol,  dissoute  dans  0,20  d*Huile  de  Foie  de  Morue.  Toujours  parfaitement 
tolérées,  elles  doivent  leur  efficacité  spéciale  au  choix  et,ô  la  pureté  des 
matières  premières  employées  h  leur  fabrication. 

TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUES 

2  a  a  a  chaque  repas.  PRËTUBERCULOSE  6.  R.  Abel,  PARIS 
- ,  a  la  Créoiota  rend  fs  terrain  réfractaire  i  l’infaction  tnlisrcnlinja.  »  | 


DESINFECTION  INTESTINALE 


dans  tout  État  infectieux  et  chez  ies  porteurs  de  germes 

Pilules  it  ChlOrSIDiDEpreyssinge 
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s’effectue  au  sein  même  de  l’autoclave  encore 
clos. 

C’est  la  solution  que  j’ai  présentée  dès  l’année 
1900;  il  n’en  peut  exister  d’autre. 

Le  simple  bon  sens  condamne  toutes  les  autres 
méthodes,  car  elles  restent  inapplicables  aux 
matières  putrescibles. 

La  soudure  pratiquée  hors  l’autoclave  n’est 
qu’un  vulgaire  trompe-l’œil,  l’isolement  aseptique 
par  filtration  superficielle  sur  ouate  est  insuf¬ 
fisant,  la  fermeture  autoclave  sur  récipient  à 
large  ouverture  paraît  irréalisable. 

En  employant  des  produits  présentant  si  peu 
de  garanties,  le  chirurgien  peut  engager  grave¬ 
ment  sa  responsabilité,  il  appartient  à  la  loi  d’y 
obvier  pour  la  sauvegarde  de  tous. 

En  l’état  actuel,  le  plus  incompétent  des  ven¬ 
deurs  peut  mettre  impunément  sur  son  étiquette 
«  rigoureusement  stérile  ».  Nous  avons  vu  cette 
affirmation  suivie  de  cette  négation  «  stérilisation 
par  vapeur  sèche».  Plus  fréquemment,  nous  trou¬ 
vons  cette  mention  discrète:  «  autoclavé  à  X°  ». 
Que  nous  importe  si  nous  ignorons  et  le  pour¬ 
centage  _des  condensations  et  la  température 
réellement  atteinte  par  les  pansements  ! 

.  Bref,  si  pour  s’industrialiser  la  vente  des  pan¬ 
sements  aseptiques  doit  rester  libre,  il  faut  par 
contre  que  leur  fabrication  soit  réglementée.  La 
responsabilité  du  producteur  doit  être  pénale¬ 
ment  engagée. 

Bien  qu’à  un  degré  moindre  la  stérilisation 
faite  en  clinique  n’échappe  pas  à  ces  critiques, 
car  la  richesse  des  appareils  ne  saurait  suppléer 
à  leurs  imperfections. 

Dans  toutes  ces  installations,  la  première  place 
est  donnée  aux  autoclaves,  alors  qu’elle  devrait 
appartenir  à  la  chaudière.  Avec  un  générateur  de 
vapeur  séparé,  conçu  pour  une  production  rapide 
et  appropriée,  le  reste  de  l’installation  devien¬ 
drait  scientifique  et  pratique. 

Timidement,  les  grands  hôpitaux  évoluent  dans 


cette  voie  lorsqu’ils  créent  des  centres  de  stéri- 
lis.ation.  Mais, privées  d’un  procédé  de  conserva¬ 
tion  certaine,  ces  réalisations  deviennent  criti¬ 
quables. 

L’excuse  d’une  consommation  sur  place  n’y 
est  plus  admissible. 

André  Leskurre. 


UN  NOUVEAU  PÉRIODIQUE  MÉDICAL 


La  Consultation,  revue  clinique  de  médecine  et  de 
chirurgie  ipécialisées .  Revue  trimestrielle.  Prix  : 
5  fr.  par  an.  Etranger  :  6  fr.  Rédaction-Adminis¬ 
tration,  R  (bert  Leroux,  36,  rue  Washington. 

Cette  nouvelle  revue,  dont  le  premier  numéro  a 
paru  en  Mars  1922,  se  propose  de  renseigner  le 
médecin  traitant  par  des  articles  courts  et  clairement 
exposés  sur  tout  ce  que  le  médecin  praticien  doit 
savoir  pour  préparer  un  diagnostic  ou  un  traitement 
spécial,  et  pour  suivre  ultérieurement  le  malade  ou 

Rédigée  par  un  groupe  d’anciens  chefs  de  clinique 
des  hôpitaux,  et  très  bien  présentée,  La  Consultation, 
dégagée  de  tout  ce  qui  n’a  pas  d'intérêt  immédiat, 
permettra  au  médecin  d'étendre  ses  connaissances 
dans  la  pratique  courante  des  spécialités  et  d’en  tirer 
lui-même  le  meilleur  parti.  Le  désir  de  tes  rédacteurs 
est  qu’elle  soit  un  moyen  de  collaboration  entre 
spécialistes  et  médecins  pour  la  recherche  d’un  dia¬ 
gnostic  précis.  Nous  lui  souhaitons  d’atteindre  ce 
but  et  de  faire  ainsi  œuvre  vraiment  utile. 


PRATIQUE  COURANTE 

Certains  blessés,' atteints  de  luxation  irréduc¬ 
tible  de  l’épaule,  arrivent  à  se  servir  d’une  façon 
très  convenable  de  leur  membre  supérieur,  grâce 
au  jeu  compensateur  de  bascule  de  l’omoplate. 
D’autres  blessés,  par  contre,  éprouvent  dans 


l’épaule  des  douleurs  telles  que  l’intervention 
s’impose. 

La  réduction  non  sanglante  sous  anesthésia 
générale,  avec  tractions  puissantes  aux  moufles, 
est  souvent  impuissante  à  ramener  la  tête  humé¬ 
rale  en  place.  Dans  ces  cas,  le  bistouri  doit 


A  P 


A,  Radiographie  d’une  luxation  ancienne  de  l’épaule 
droite  avec  arrachement  osseux  de  la  tête  humérale  ; 
P,  la  même  épaule  après  réduction  sangiante.  Le 
résultat  fonctionnel  était  très  satisfaisant. 

intervenir.  La  réduction  sanglante  à  l’aide  de 
l’arthrotomie  n’est  pas  toujours  facile,  mais  est 
logique,  et,  si  on  a  soin  d’immobiliser  l’épaule  en 
abduction  dès  la  suture  terminée  et  de  mobiliser 
l’épaule  d’une  façon  précoce,  cette  intervention 
donne  de  bons  résultats. 

A  son  défaut,  on  aura  recours  à  la  résection  de 
la  tête  humérale. 

P.  D.. 

Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  Irano 
en  timbres-posle . 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Eau  de  Mer  captée  au  largue,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  (Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylsirsinate  disodique. 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etO- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

elln'est pas  douteux  «  Les  travaux  de 
qu’en  mettant  en  évi-  M.  Cussac,  basés  sur 
dencedesmétauTL,même  l’absorption  de  l’eau  de 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garrigou  combler  unelamne  dans 

a  ouvert  des  voies  nou-  l’utilisation  du  liquide 
vellesàla thérapeutique  marin  au  point  de 

marine.  »  thérapeutique.  » 


taOLoaiE  ■  Par  innr  I  AduKei,  S  à  3  cuillerées  à  eoupe.  Enfanu,  1*3  cuillerées  *  dessert 
laoLOWE  I  Pir  jour  |  ifourriuom,  2  à  3  cuUlerées  à  café. 


Médaille  d’Hygiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  a 

'  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 


Laboratoire  d'études  à  G 


tï,  —  aireetéur  :  A.  CUSSAC.  D»"'eur  an  piiMn 
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Inamana  (sacrifice  d’un  bcenf)  pour  chasser  à  ja 
la  maladie  et  les  mauvais  esprits.  Les  pattes 


a  procède  au  fampi-  J  quence  et  la  même  Intensité  qu’ai 


Le  «  Bllo  ')  ou  manie  dansante  à  Madagascar. 

Le  Bilo  ou  Biloioa  est  la  plus  curieuse,  la  plus 
bizarre,  la  plus  imaginaire  des  maladies,  partant  la 
plus  facile  à  guérir.  On  la  reconnaît  aux  symptômes 
suivants  :  le  malade  est  toujours  agite,  il  sursaute 
au  moindre  bruit,  éprouve  un  besoin  irrésistible  de 
mouvement,  il  aime  le  bruit  et  essaie  même  de  chan¬ 
ter.  Un  seul  de  ces  indices  dénonce  le  Bilo. 

L’Ombîasa,  auquel  s’adresse  comme  de  coutume 
la  famille  dans  les  cas  embarrassants,  ne  joue  cepen¬ 
dant  qu’un  rôle  secondaire  en  la  circonstance  ;  il  se 
borne  uniquement  à  désigner  le  jour  où  l’on  doit 
chanter,  c’est-à-dire  où  les  habitants  du  village  doi¬ 
vent  se  réunir  pour  la  cérémonie  du  sacre. 

Le  principal  personnage  de  la  fêle  est  le  malade 
lui-même,  le  bilo,  ainsi  qu’on  l’appelle,  qui  est  roi 
pendant  sa  maladie  ;  les  membres  de  sa  famille,  qui  le 
servent,  forment  sa  cour.  Lorsque  arrive  le  jour  fixé 
pour  la  cérémonie,  on  habil  e  le  malade  et  personne 
ce  jour-là  ne  doit  se  servir  de  son  assiette  ni  de  sa 
cnlller,  même  ses  parents.  Tout  le  monde  chante,  le 
bilo  danse.  Ou  lui  fait  absorber  des  fanafody  pres¬ 
crits  par  le  sikily.  mais  tout  remède  est  absolument  ac¬ 
cessoire;  ce  qui  importe  le  plus  pour  la  guérison,  ce 
sont  les  chants  avec  les  accompagnements  de  tam¬ 
bours.  En  effet  pendant  qn’on-chante,  le  malade  non 
seulement  oublie  son  mal  mais  ressent  un  vif  désir 
de  sauter,  gambader,  chanter.  Il  avoue  même  qu’à 
peine  les  chants  commencés  il  croit  voir  des  fantô¬ 
mes  le  prendre  les  uns  par  les  pieds,  les  autres  par 
les  mains,  par  la  tête,  et  l’entraîner  dans  leurs  danses 
macabres.  C’est  pourquoi  les  spectateurs,  supersti¬ 
tieux  et  crédules,  ne  sont  pas  étonnés  devoir  le  bilo 
danser  d’une  façon  désordonnée  en  entendant  les 
chants  :  ils  savent  qu’il  est  la  proie  des  esprits  qui  le 
font  tourner  à  leur  gré.  Pendant  la  durée  du  bilo, 
période  des  chants  et  danses  dont  les  cérémonies  se 
répètent  journellemtni  durant  quinze  à  vingt  jours  à 
l’est  de  la  case  du  malade  ou  du  village,  les  chants  et 


bllo  muni  d’un  kitray  (long  bâton  pointu,  en  bois  dm- 
long  d’une  sagaie)  s’avance  vers  la  victime  et,  sui¬ 
vant  sa  fantaisie,  pique  une  partie  quelconque  du 
corps  de  la  bêle  avec  son  bâton  en  disant  :  a  C’est 
là  que  doit  être  donné  le  coup  mortel,  j  Tous  les 
assistants,  qui  le  suivent  des  yeux,  obéiisent  à  son 
caprice  et  de  leur  kitray  frappent  la  victime  à  tour  de 
rôle  à  la  place  indiquée.  Du  sang  qui  coule  delà  bles¬ 
sure,  le  bilo  boit  sept  gorgées.  Les  chants  continuent 
et  le  bilo  danse.  Après  avoir  achevé  le  bœuf,  on  le  dé¬ 
pèce  et  on  fait  griller  la  bosse  qui  est  découpée  en 
petits  morceaux.  Quelques  fragments  sont  lancés  par 
Tombiasa  dans  la  direction  des  quatre  points  cardi- 


nais  l’usage  en  est  suspendu.  D’ailleurs,  la  suppression 
iées  brusque  du  luminal  n’est  pas  sans  danger,  ce  serait 
;  le  l’opinion  générale  que  M.  Conos  considère  sinon 
dui-  comme  mal  fondée,  du  moins  comme  tout  à  fait 
sui-  exagérée.  Il  ne  pousse  pas  cependant  «  l’enlhou- 
‘  du  sîasme  trop  loin  et  ne  croit  pas  que  le  luminal  guérit 
l’est  l’épilepsie  sûrement,  mais  les  essais  qui  ont  été  faits 
les  jusqu’à  aujourd’hui  sont  très  encourageants  en  ce 


:nt  la  victime  à  tour  de  La  dose  à  prescrire  est  variable  selon  l’âge  du 
ig  qui  coule  delà  bies-  malade  et  l’intensité  du  mal,  en  moyenne  de  0,15 
Les  chants  continuent  à  0,10  par  jour. 

hevé  le  bœuf,  on  le  dé-  Le  luminal  peut  déterminer  de  légers  accidents  : 
e  qui  est  découpée  en  oedème  transitoire,  urticaire,  albuminurie,  vertiges, 
;menls  sont  lancés  par  excitation  passagère  sont  les  complications  habi- 
s  quatre  points  cardi-  tuelles,  parfois  aussi  de  la  dépression  physique  et 
is  sort.  C'est  la  part  intellectuelle,  de  l’amnésie,  des  boutons  acnéiformes, 
■malités  accomplies,  la  Pour  M.  Conos,  qui  a  obtenu  aussi  des  résultats 
assistants  qui  se  reti-  par  le  traitement  brorauré,  celui-ci  n’est  pas  à 

liné  et  le  malade  vir-  délaisser  dans  le  traitement  de  l’épilepsie,  mais  la 
er ,  h' Anthropologie,  place  prépondérante  dans  ce  traitement  doit  être 
donnée  au  luminal. 


CORRESPOHDAHCE 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


M.  B.  Conos  (de  Constanliuople)  nous  écrit  pour  Leurs  Maj 
nous  indiquer  les  résultats  heureux  qu’il  a  obtenus  corder  Leur 
dans  le  traitement  de  l’épilepsie  par  le  luminal.  Il  de  1922  qui  i 
rapporte  13  observations,  qui  semblent  démontrer  25  au  28  Juii 
«  que  le  luminal  est  un  médicament  héroïque  contre  Son  Excel 
les  convulsions,  même  contre  celles  qui  n’ont  pas  France;  le 

manifesté  la  moindre  diminution  après  un  traitement  d’affaires  ( 

bromuré  long  et  intensif  ».  Pour  lui,  le  luminal  di-  MM  Georgf 

minue  considérablemsnt  le  nombre  des  accès  de  des  Finances 

85  pour  100  d’après  Juarros,  de  91  pour  100  dans  gères;  le  vl 

une  de  ses  observations,  et  même  peut  les  arrêter  et  de  1  Hy 

totalement  (2  observation?).  Sciences  et 

Le  luminal  a-t-il  un  effet  simplement  symploma-  Défense  nat: 
tique  ou  à  la  longue  une  action  curative  ?  Pour  la  bourgmestr» 
majorité  des  auteurs,  il  agit  seulement  symploma-  du  Brabant, 
tiquement,  et  les  accès  se  répètent  avec  la  même  fré-  au  Congrès. 


[iNAi..  BELGIQUE 

écrit  pour  Leurs  Majestés,  le  Roi  et  la  Reine,  viennent  d’ac- 
a  obtenus  corder  Leur  Haut  Patronage  aux  Journées  Médicales 
uminal.  Il  de  1922  qui  se  tiendront  au  Palais  des  Académies,  du 
démontrer  25  au  28  Juin. 

que  contre  Son  Excellence  M.  de  Margerie,  ambassadeur  de 
n’ont  pas  France;  le  Comte  Gaston  d’Ansembourg,  chargé 
traitement  d’affaires  du  grand-duché  du  Luxembourg  ; 
uminal  di-  MM  Georges  Theunis,  premier  ministre,  ministre 
accès  de  des  Finances;  HenriJaspar,ministre  des  Affaires  élran- 
100  dans  gères;  le  vicomte  Berryer,  minietre  de  l’Intéiieur 

es  arrêter  et  de  1  Hygiène;  Eugène  Hubert,  ministre  des 

Sciences  et  des  Arts;  Albert  Deveze,  ministre  de  la 
symploma-  Défense  nationale;  Adolphe  Max,  ministre  d’Etat, 
?  Pour  la  bourgmestre  de  Bruxelles,  et  Emile  Beco,  gouverneur 
lymploma-  du  Brabant,  ont  bien  voulu  accorder  leur  patronage 
même  fré-  au  Congrès. 


C’est  à  Maurice  ROBIN  que  l’on  doit  la  découverte 
(en  1881)  des  combinaisons  métallo-peptoniques  actuellement 
si  répandues. 

Toutes  les  préparations  dites  à  base  de  peptones,  aujourd’hui 
dans  le  commerce,  sont  postérieures  à  sa  découverte  et  n’ont 
fait  qu’imiter  sans  égaler  sa  combinaison  initiale. 

l’IODONE  robin  est  la  meilleure  et  la  plus 

assimilable  des  préparations  iodees. 

No  pas  confondre  l’IODONE  avec  des  imitations 
anciennes  ou  récentes  qui  surgissent  chaque  jour  avec  des 
noms  plus  ou  moins  similaires. 

L’IODONE  ROBIN  à  base  de  peptone  tryp- 

SIQÜE,  contient  de  la  TYROSINE,  le  seul  produit  fixateur 
de  l’iode  et  formant  une  combinaison  définie,  ainsi  que  l’a 
démontré  le  Professeur  A.  Berthelet,  de  l’Ecole  Supérieure 
de  Pharmacie  (Voir  i°  comptes  rendus  de  l'Académie  des 
Sciences  en  Mai  i9ii;  2°  Thèse  du  Boulaire,  intitulée 
“Etude  comparative  des  composés  iodés  organiques”  (1906). 


lIODONE  robin  est  parmi  les  préparations  de 
Peptones  iodées  : 

1°  La  Seule  à  base  de  Peptone  Trypsique; 

2°  La  Seule  qui  soit  INJECTABLE  et  INDOLORE  j 

3°  La  Seule  qui  ait  eu  un  rapport  favorable  à 
rAcadémie  de  Médecine  par  le  Professeur  Blache 
(Séance  du  26  mars  1907).  ~ 

lIODONE  robin  est  employé  avec  succès  à  la 

place  de  l’iodure  de  Potassium  pour  éviter  l’Iodisme  dans  : 

Artério-Sclérose,  Emphysème,  Asthme.  Arthritisme, 
Goutte,  Obésité.  Fièvre  des  Foins.  Syphilis,  etc. 

Il  modifie  la  diathèse  de  ces  maladies  en  excitant  les  vaso¬ 
moteurs  et  en  activant  la  circulation  du  sang. 

MODE  D’EMPLOI  s 

lODONE  GOUTTES  :  iO  à  30  gouttes  aux  deux  principaux  repas  dans 
de  l'eau  additionnée  de  lait  ou  de  wm  blanc,  etc.  Dans  les  manifestations 
goutteuses,  on  l'emploie  à  la  dose  de  40  à  30  gouttes  par  repas.  I 

lODONE  INJECTABLE  ;  Une  ampoule  de  2  centimètres  cubes  par  | 
jour  (dosée  par  centimètre  cube  à  O  gr.  03  et  à  0  gr.  04  d'iode  metaluque). 

L’IODONE  INJECTABLE  est  employé  avec  succès  dans  les  cas  ae 
Septicémie  généralisée  ou  locale,  ainsi  que  dans  les  manifestations 
goutteuses. 


Nous  prions  Messieurs  les  Docteurs  de  Vouloir  bien  Vérifier,  par  Vexpérimentation,  les 
assertions  ci-dessus,  afin  qu’ils  soient  convaincus  de  la  supériorité  de  l'IODONEr 

Dépôt  Général  et  Vente  en  Gros  :  13  et  15,  Rue  de  Polssy,  PARIS 

DÉTAIL  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES. 
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Le  Comité  d’honneur  comprend  :  ’MM.  le  pro¬ 
fesseur  Paul  Huger,  président  du  Conseil  d’Ad- 
ministration  de  l'Université  libre;  Antoine  Depage 
et  Jean  Verhoogen,  professeurs  de  clinique  chirur¬ 
gicale;  Paul  Vandervelde  et  René  Verhoogen,  pro¬ 
fesseurs  de  clinique  médicale;  le  professeur  Van 
Ermengem,  secrétaire  perpétuel  de  l'Académie 
royale  de  Médecine;  O.  Velghe,  directeur  général 
del’Hygiènc;Vince,  président  du  collège  des  médecine, 
et  Wibin,  inspecteur  général  du  Service  de  Santé  de 
l’Armée . 

Le  programme  scientifique  est  en  voie  d’élabora¬ 
tion.  En  outre  des  séances  préparatoires,  des  démon¬ 
strations  cliniques  et  de  pratique  médicale  qui  se 
donneront  dans  les  différents  hôpitaux,  instituts  et 
policliniques,  il  y  aura  une  intéressante  démonstra¬ 
tion  du  fonctionnement  de  l'inspection  médicale  et 
de  la  clinique  scolaire,  des  causeries  se  rapportant 
aux  différentes  spécialités  et  une  excursion  à  la 
station  thermale  de  Spa  et  au  sanatorium  de  Borgou- 

Cette  excursion,  qui  occupera  toute  la  journée 
du  28  Juin,  se  fera  en  train  et  en  auto  et  sera  agré¬ 
mentée  de  réceptions  et  d’un  déjeuner  au  Casino  de 
Spa  offerts  aux  congressistes. 

Les  grandes  conférences  seront  faites,  du  côté  fran¬ 
çais,  par  M.  les  D'»  Babinski,  Regaud  et  Joltrain, 
et,  du  côté  belge,  par  MM.  les  D'*  Albert  Brachet, 
professeur  à  l’Université  de  Bruxelles  et  Henry 
Frédéricq,  professeur  à  l’Université  de  Liège.  M.  le 
professeur  de  Donder,  de  la  Faculté  des  Sciences  de 
Bruxelles,  a  bien  voulu,  pour  les  congressistes, 
exposer  les  théories  d’Einstein  qui  sont  à  l’ordre  du 
jour  des  associations  scientifiques. 

Durant  les  Journées  Médicales,  une  exposition 
internationale  de  produits  pharmaceutiques,  de  mo¬ 
bilier  opératoire  et  d’instruments  de  chirurgie,  se 
tiendra  au  palais  des  Académies.  Seuls  les  exposants 
des  pays  alliés  ou  amis  y  seront  admis. 

De  nombreuses  réceptions  et  une  représentation 
théâtrale  seront  offertes  aux  congressistes  et  à  leurs 
femmes,  pour  lesquelles  le  Comité  des  Dames 
élabore  un  programme  spécial. 

La  cotisation  aux  Journées  Médicales  est  de 
20  francs  pour  les  médecins  (10  francs  pour  les 


abonnés  à  Bruxelles  Médical),  10  francs  pour  les 
dames  et  5  francs  pour  les  étudiants. 

Les  inscriptions  et  les  demandes  de  renseigne¬ 
ments  doivent  être  adressées  au  D''  René  Beckers, 
secrétaire  général  des  Journées  Médicales,  36,  rue 
Archimède,  à  Bruxelles. 


LIVRES  NOUVEAUX 


La  goutte  et  sa  cure  hydrominérale,  par  MM.  Lok- 
PKH,  Flukin,  Gi.kkard,  Joly,  Paillard,  Piatot  et 
PiKBRA.  1  vol.  de  144  pages,  de  la  collection  des 
«  Etudes  d’hydrologie  clinique  ;>  [L’Jixpansion 
scientifique  française,  23,  rue  du  Cherche-Midi). 
Paris,  1921. 

Dans  ce  très  intéressant  volume,  consacré  à  la 
goutte  et  è  sa  cure  hydrominérale,  M.  le  professeur 
agrégé  Maurice  Loeper  donne  d’abord  une  étude 
doctrinale  de  la  goutte  urique  et  de  la  goutte  oxa¬ 
lique. 

Puis  une  série  de  médecins,  spécialement  qualifiés 
de  nos  grandes  stations  hydrominérales  françaises, 
exposent  les  divers  côtés  de  la  question  relevant  plus 
partlcullèreir  ent  de  leur  spécialité. 

M.  H.  Paillard  (de  Vittel)  expose  le  traitement 
hydrominéral  de  la  goutte,  en  particulier  par  la  cure 
de  désintoxication;  M.  R.  Glénard  (de  Vichy),  le 
traitement  de  la  goutte  à  Vichy;  M.  A.  Piatôt  (de 
Bourbon-Lancy)  envisage  les  manifestations  articu¬ 
laires,  musculaires  et  névralgique.'  de  la  goutte 
chronique;  M.  R.  Joly  (de  Bagnoles)  étudie  les 
phlébites  et  pblébopathies  goutteuses;  M.  H.  Flurin 
(de  Cauterets),la  bronchite  des  goutteux  elles  traite¬ 
ments  de  Cauterets;  M.  L.-M.  Pierra  (de  Luxeuil- 
les-Bains)  étudie,  enfin,  la  congestion  utérine  des 
goutteuses  et  son  traitement  hydrominéral. 

Eu  somme,  excellente  monographie  appelée  à 
rendre  de  réels  services  au  praticien. 

L.  Rivet. 

Traité  complet  de  thérapeutique  oculaire  générale 
et  spéciale,  suivi  d’un  répertoire  memento  et  d’un 
index  medlcamentarlus,  par  le  D'  Darier,  ancien 


président  de  la  Société  d’ophtalmologie  de  Paris. 

1  vol.  de  729  pages  (Jouve  et  C'',  éditeurs),  1921.  — 

Prix  :  30  francs. 

Ce  gros  livre  constitue  un  exposé  complet  de  l’état 
actuel  de  la  thérapeutique  oculaire.  Non  seulement, 
il  étudie  les  traitements  de  chacune  des  maladies, 
mais  il  étudie  les  médicaments  en  eux-mêmes;  il 
aborde  les  médications  rares  ou  peu  connues,  avec 
l’esprit  critique  que  l’auteur  a  depuis  ai  longtemps 
montré  dans  les  questions  de  thérapeutique. 

C’est  un  spécialiste  en  la  matière  qui  parle,  et  jus¬ 
tement  qualifié.  Tous  ont  à  apprendre  à  feuilleter  ce 
livre,  jeunes  et  vieux  ophtalmologistes  ;  chaque  jour, 
nous  avons  un  renseignement  à  chercher  sur  tel  agent 
thérapeutique;  il  est  difficile  de  retrouver  l’indica¬ 
tion  bibliographique  ;  on  la  retrouvera ,  avec  commen¬ 
taires  sur  sa  valeur  pratique,  dans  le  livre  si  complet 
du  D''  Darier. 

Les  ophtalmologistes  auront  tous  ce  livre  dans 
leur  bibliothèque. 

A.  Cantonnet. 


Geographia  medica,  par  C.  Muzio.  1  vol.  in-18  de 

1.212  pages  avec  56plauches,  Milano,  1922. 

Au  début  de  l’ouvrage,  l’auteur  s’occupe  de  l’émi¬ 
gration,  de  la  colonisation  et  de  l’acclimatement,  puis 
il  donne  des  préceptes  d’hygiène,  traitant  de  l’alimen¬ 
tation,  du  vêlement,  de  l'habitation  ;  enfin  il  continue 
cet  exposé  général  par  la  mise  au  point  de  nos  con¬ 
naissances  actuelles  sur  la  pathologie  exotique,  par 
l'étude  des  plantes  médicinales,  vénéneuses  et  aro¬ 
matiques,  et  termine  en  parlant  de  l’insolation,  de  la 
congélation  et  du  mal  de  mer. 

Viennent  ensuite  une  série  de  chapitres  dans 
lesquels  les  différentes  parties  du  monde,  Asie, 
Amérique,  Afrique,  Océanie,  Europe,  sont  successi¬ 
vement  passées  en  revue.  Dans  chaque  continent,  les 
différents  paye  qu’il  renferme  sont  envisagés  tour  à 
tour  au  point  de  vue  climatologique  et  nosographique. 

A  l’heure  actuelle,  où  les  questions  de  géographie 
médicale  sont  appelées  à  prendre  une  importance 
considérable,  par  suite  des  relations  de  plus  en  plus 
suivies  entre  les  différentes  régions  du  globe  et  de 
l’expansion  du  domaine  colonial  des  grandes  puls- 
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sauces,  nous  ne  saurions  trop  recommander  la  lec¬ 
ture  de  ce  livre,  renfermant  de  nombreuses  cartes 
et  Illustré  d’un  grand  nombre  de  figures. 


LIVRES  REÇUS 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Réoertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  orix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


2704.  La  dégradation  des  acides  gras  dans  l'orga¬ 
nisme  animal,  par  le  Piekke  WoniKCER.  1  vol.  de 
140  pages  [Publications  de  la  Société  de  chimie  bio¬ 
logique)  (Masson  et  C*'^,  éditeurs).  —  Prix  :  8  francs. 

2705.  Anatomie  comparative,  par  J.  Chaîne,  pro¬ 
fesseur  à  la  Faculté  des  Sciences  de  Bordeaux.  1  vol. 
in-8“  de  280  pages  [Baillière  et  fils,  éditeurs).  — 
Prix  ;  14  fr. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  DE  RADIOLOGUE 
Sommaire  du  n“  4. 

Mémoires  originaux  : 

H.  Guiliemlnot.  —  Simplification  instrumentale 
pour  la  mesure  de  la  chronaxie. 

Maxime  Ménard  et  F.  Foubert.  —  La  galvanisa¬ 
tion  abdomino-lhyioïdienne  dans  le  traitement  des 
syndromes  basedowiens  et  basedowiformes. 

Nadaud.  —  Considérations  théoriques  et  pratiques 
sur  l’emploi  actuel  de  la  radiothérapie  profonde. 

Faits  cliniques  : 

G.  Canuyt  et  A.  Gunsett.  —  Sarcome  de  l’amyg¬ 
dale  traité  par  la  radiothérapie  profonde.  Disparition 
complète. 

V.  Nalli  etjaubert  de  Beaujeu.  —  Estomac  dans 
le  thorax  gauche  ;  hernie  diaphragmatique. 

Appareil  nouveau. 

René  Chaperon.  —  Radio-rectoscope. 

Analyses. 


AVIS  ET  REHSEIGMEMENTS 


20  Mai.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  l'inscription  à  l'Admi¬ 
nistration  centrale,  3  avenue  Victoria,  bureau  du  Service  do 
Santé,  dos  candidats  au  prochain  concours  de  l'Internat. 

22  Mai.  —  Paris  :  Ouverture,  au  bureau  du  Service  de  Santé 
do  i' Administration  do  l'Assistance  pubiique  du  registre  d'inscrip¬ 
tion  des  candidats  aux  fonctions  d'assistants  d'électroradiologio 
dos  hôpitaux. 

—  Paris  :  à  14  h.,  ouverture  à  ia  Faculté  du  coursée  médecine 
opératoire  spéciaie  consacré  à  la  chirurgie  do  la  tête  et  du  cou. 

26  Mai.  —  Madrid  :  Ouverture  du  premier  Congrès  national 
do  réorganisation  sanitaire. 

31  Mai.  —  Plymoullt  :  Ouverture  du  Congrès  d'hygiène. 

2  Juin.  —  Paris  :  Ouverture  à  la  Salpêtrière  do  la  III*  Réu¬ 
nion  ncurologi(iuo  internationale. 

3  Juin.  —  Paris  :  Fermeture  au  huroau  do  l'administration  de 
l'Assistance  publique  du  registre  d'inscription  des  candidats  aux 
fonctions  d'assistants  d'électroradioiogio  des  hôpitaux. 

5  Juin.  —  Ahjer  :  Dernier  délai  pour  la  réception  par  le  (lou- 
verneinent  général  de  l'Algérie  dos  demandes  d'admission  au 
concours  pour  la  recrutement  de  li  médecins  do  colonisation. 

13  Juin.  —  Paris'.  Clôture,  au  secrétariat  do  la  Faculté,  du 
registre  des  consignations  pour  le  5'  examen  probatoire  (2'  par¬ 
tie)  (ancien  régime). 

—  Paris:  Dernier  délai  pour  l'inscription  des  candidats  (nou¬ 
veau  régime)  pour  l'un  des  trois  examens  de  clinique. 

23  Juin.  —  Paris  :  Clôture  au  Secrétariat  de  la  Faculté  du 
registre  dos  consignations  pour  la  thèse  ^ancien  régime). 

26  Juin.  —  Paris  :  Ouverture  à  1  Ecolo  de  puériculture  do  la 
Faculté  do  Médecine  (64,  rue  Desnouettos)  du  cours  do  puéricul- 


5  Juillet.  —  Alger,  Paris  et  Préfectures  des  villes  possédant 
une  Faculté  ou  Ecolo  de  Médecine  :  Ouverture  du  concours  pour 
le  recrutement  de  12  médecins  do  colonisation. 


10  Juillet.  —  Marseille  :  Ouverture  à  l'Ecole  do  Médecine  du 
concours  pour  une  place  de  chef  de  clinique  médicale. 

22  Juillet.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  la  prise  à  la  Faculté 
do  Médecine  de  l'inscription  trimestrielle  pour  le  4'  trimestre. 

24  Juillet.  —  Bordeaux  :  Ouverture  à  la  Faculté  do  Méde¬ 
cine  du  cours  de  porfoctionnomont  annuel  d'oto-rhino-laryngo- 
logio  du  professeur  Meure. 

31  JuiUet.  —  Paris,  Bordeaux,  Brest,  Bochefort  et  Toulon; 
Epreuves  d'admissibilité  des  candidats  à  l'Ecole  principale  du 
Service  do  Santé  do  la  Marine  à  Bordeaux. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Chaire  de  thérapeutique.  —  Comme  d’habitude,  un 
voyage  d’étudiants  aux  stations  hydrominérales  et  clima¬ 
tiques  aura  lieu  pendant  les  vacances  de  la  Pentecôte, 
sons  la  direction  de  M.  le  professeur  Carnot  et  de  M.  le 
professeur  agrégé  Rathery.  Ils  visiteront  les  Stations 
des  Vosges  (versants  lorrain  et  alsacien). 

Programme.  —  Départ  de  Paris  le  vendredi  2  Juin  à 
22  h.  —  Samedi  3  Juin  (en  auto-cars)  ;  Bourbonne-les- 
Bains,  Martigny,  Contreiéville  (déjeuner);  Vittel  (diner 
et  coucher).  —  Dimanche  4  Juin  (en  auto-cars)  :  Bains- 
les-Bains,  Plombières  (déjeuner)  ;  Lnxenil  (dîner  et  cou¬ 
cher).— Lundi  5  Juin  (en  auto-cars)  :  Le  Thillot,  Gérard- 
mer  (déjeuner)  ;  Col  de  Louschpach,  Lacs  blanc  et  noir, 
Anbure  (sanatoriums),  Ribauvillé,  Colmar  (dîner  et  cou¬ 
cher).  —  Mardi  6  Juin  (en  auto-cars)  :  Les  trois  épis,  Le 
Longe,  La  Schlucht,  Le  Hohneck  (déjeuner);  Route  des 
Crêtes,  Buisang,  Ballon  d’Alsace,  Belfort  (dîner).  — 
Retour  à  Paris  par  un  train  de  nuit. 

Grèce  aux  subventions  de  l’inititut  d’Hydrologie,  des 
municipalités,  des  é(ablissements,  le  prix  du  voyage  a 
pu  être  ramené  à  180  francs  seulement,  tous  frais  com¬ 
pris  (oh.  de  fer,  4  jours  d’auto-cars,  repas,  coucher,  etc.). 
Les  étudiants  ayant  obtenu  très  bien  et  bien  à  l’examen 
de  Thérapeutique  sont  les  premiers  inscrits  ;  des  places 
sont  réservées  aux  internes  des  hôpitaux. 

Enfin,  le  V.  E.  M.  offre  deux  bourses  et  six  demi- 
bourses  à  distribuer  aux  étudiants  ayant  obtenu  les 
meilleures  notes  de  Thérapeutique. 

Clinique  médicale  de  l’hôpital  Cochln.  —  Sous  la 
direction  de  M.  le  professeur  Widal  et  de  MM.  Lemierre 
et  Abrami,  agrégés,  commenceront,  à  la  clinique  médi¬ 
cale  de  l’hôpital  Cochin,  à  partir  du  mercredi  7  Juin 
19i2,  des  leçons  avec  exercices  pratiques.  Ces  leçons 
auront  lieu  tous  les  jours,  à  14  heures. 

Deux  cours,  de  dix  leçons  chacun,  seront  faits  succes¬ 
sivement.  Les  cours  seront  terminés  le  29  Juin.  Le 
nombre  des  assistants  est  limité  à  25. 

Objet  du  cours  ;  Procédés  d’exploration  clinique  appli¬ 
qués  au  diagnostic  des  maladies. 

Premier  cours.  1“  Maladie  du  rein  (6  leçons).  —  a) 
Rétention  chlorurée  :  Dosage  des  chlorures  dans  Turine 
et  le  sang.  Seuil  d’excrétion  des  chlorures.  Rythme  en 
échelons  de  l’élimination  chlorurée.  Réfractométrie  du 
sérum  sanguin.  —  b)  Rétention  azotée  :  Dosage  de  l’urée 
dans  l’urine  et  le  sang.  Constante  d’Ambard.  Epreuve 
de  phénolsulfonephtalélne.  Valeur  de  l’azote  résiduel.  — 
(Foir  la  suite,  p.  846.) 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 
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BULLETIN  N°  20 


L’ACNÉ  ET  SON  TRAITEIVIINT 

L’ac??e  inflammatoire  simple-,  juvénile  sera  traitée  effica¬ 
cement,  localement  par  une  pommade  soufrée  et  à  l’intérieur 
par  une  médication  soufrée. 

L’acné  pustuleuse.!  Vacné  phleejmoneuse!  Vacné  nécrotiqiie, 
dans  lesquelles  l’infection  à  staphylocoques  joue  un  rôle  prépon¬ 
dérant,  sont  des  formes  jusliciahles  du  traitement  vaccinolhé- 
rapiqui).  On  y  associe  avec  frnit  la  médication  soufrée,  car  l’on 
sait  combien  ie  soufre  a  d’action  bienfaisante  sur  la  peau  et 
surtout  sqr  la  sébondiée. 

La  séborrhéie  simple  ongc  comédons ,  est  surtont  traitée  par  Je 
soufre. 

L'acné  rosacée  on  couperose  bénélîcie  de  la  médication  soufrée 
administrée /ler  os.  Les  applications  locales  en  pommades  sont 
irritantes  pour  la  peau. 

■Cette  double  médication  ;  soufre  et  vaccin  est  réalisée  : 

1°  Par  le  ïbyonhydrol  ; 

2"  Par  rimmunizol  n®  19  «  iVené  ». 

1®  Le  Thyonhydrol  Grèmy  est  du  soufre  colloïdal,  seule 
forme  sous  laquelle  le  soufre  soit  directement  assimilable  par 
l’organisme. 

On  le  prescrit  en  Liqueur  de  Thyonhydrol  :  prendre  une 
cuillerée  à  dessert  au  milieu  de  chacun  des  principaux  repas. 

On  le  prescrit  aussi  en  Pmmnade  au  Thyonhijdrol  en  appli¬ 
cations  locales. 

2®  h' Imniunizol  Grc7ny  n®  19  «  Acné  »  est  un  vaccin  à  staphy¬ 
locoques,  associé  à  du  bacille  de  l’Acné  de  Sabouraud.  Les 
souches  de  staphylocoques  sont  sélectionnées  et  proviennent 
d’acné  pustuleuse. 


L’Immunizol  Grémy  n"  19  «  Acné  »  se  vend  en  ampoules 
injectables. 

On  injecte  tous  les  trois  jours  des  doses  croissantes  .de  vaccin 
de  1/2  cm’  à  2  cm’. 

Le  Thyonhydrol  et  V Immuniz-ol  n®  19,  prescrits  isolément  ou 
en  association  suivant  les  indications  énumérées  plus  haut, 
constituent  le  traitement  rationnel  de  l’Acné. 


laboratoire  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES 

),  rue  de  lïletz,  à  COURBEVOIE  —  Téléphone  ;  856  Courbevoie 

Mis  à  la  disposition  de  tous  les  médecins. 


Diagnostic  de  la  Syphilis  :  Réaction  de  Wnssermanu  ; 
llecherclie  du  spirochète  sur  frottis  de  chancre. 

Diagnostic  de  la  Tuberculose  :  Réaction  de  fixatijon  (antigène 
de  liesredka)  ;  Recherche  des  bacilles  de  Koch  dans  les  crachats 
et  les  sérosités. 

Diagnostic  du  Kyste  hydatique  :  Réaction  de  Weinberg; 
Eosinophilie  sanguine. 

Giagnoslie  de  la  Pièvre  typhoïde  :  Séro-diagnostic  :  Eherth, 
Para-A  et  P.ara-IL 

LiagJioslic  de  la  IHenmvragie  :  Recherche  du  gonocoque  sur 
frottis  de  récoulement  grélral  ou  des  perles  vaginales. 

Diagnostic  de  la  Dysenterie  :  Par  l’examen  des  matières 
fécales. 

Diagnostic  des  Stippurations,  des  Infections,  des  Mjjcoses,  des 
Sérosités,  etc... 

Le  Laboratoire  ne  fait  aucun  examen  concernant  la  diphtérie 
ni  aucun  examen  biopsique  ou  chimique. 

Demander  le  nécessaire  de  prélèvements. 


OGREI1Y.Ï1 'GlPéflïy; dans  l’insuffisance  IMMUiVlZOLiS  Grémy,  vaccins  FRJ/IlHIVE  Gjrpïpy  contre  les  règles 
ovarienne.  polymicrobiens,  polyvalents,  aloxiques.  douloureuses.  Ln  suppositoires. 

^  En  ampoules  injectables  (yacciDaliop  sous- 

G**é||iy  .dans  les  cutanée);  en  comprimés  (vaccination  par  Gl>CCIPi%3L  Gpémy»  Antiblennorra- 
troubles  liés  à  l’insuffisance  thyroïdienne.  voie  buccale).  gique. 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Le  PREni  ER  Produit  FRANÇAIS 
qui  ait  appliqué 

L'AGAR-AGAR 
au  traitement  de  la 
CONSTIPATION  CHRONIQUE 


LAXATIF-RÉGIME 


dgar^agar  et  extraits  de  rbamnées 


Poso/off/e 

PA  I LLETTES  1  à  4  cui  I.  à  ca  Fé  â  chaque  repas 
CACHETS..1  à 4à chaque  repas 
COM  PRIMÉS..2à8à chaque  repas 
GRANULÉ ..1à2  cuil.é  caFé  â  chaque  repas 
f Spécià/ement  préperé pour/es  en^n/s J 


EchantifhnssiJUérature  ^ 
sur  cfemanc/e  adressée'. 

I  .LABORATOIRES 

DURETsRABY? 


PEPTO-GOMME 

MASTICATOIRE  ALCALIN 

TOUTES  DYSPEPSIES  ACIDES 


LABORATOIRES 

DURET&REriY 

5,  avenue  desTilleuls 

Paris  (18'='"^) 


?  CROISSANCE  •  RACHITISME  -  ^^CROFULOSE  •  DIABÈTE 


»  TU  BERCUtOSE  •  LYM  PH  ATISM  E  •  AN  ÉM  I E 


jt>YSPEPSlË  N£Ry.ÉU,SE  «TUBERCULOSE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


RÉCALCIFICATION 

A/efreuâ  être  ASSURÉE 

c/une  fâçon  CERTAINE 

PRATIQUE 


ADULTES  :  3 


EN'FANrS:  I  à  2  caclicts  par  jour. 


Se  mépier  des  imitations  et  oes  Similitudes  de  nom 
Bien  spécifier  TRICALCINE  ” 


Échantillons  et  Litlér 


gratuits  sur  demandes  ahx  Docteurs,  Hôpitaux.  Ambulam 
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QUE  PAR  LA  T  RICALCI  IME  et  par 
SES  ASSOCIATIOr4S  /v\ÉDICAIV»ENTEUSES 

LaTRICALClNEMÉTHYLARSINÉE 

est  l’association  la  plus  active.  L’arsenic  organique 
diminue  les  pertes-  phosphorées.  »  P'  ROBIN. 


Tl  IRF  II  PULMONAIRE -OSSEUSE 

I  UDL.KV/UL\>0L  PÉtîlTONITE  TUBERCULEUSE 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTITION 
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c)  Hypertension  artérielle  et  oscillomctrie  :  Procédés  de  ment  créé  et  prêt  à  fonctionner  doit  comprendre  un  signaler  le  cinquième  numéro  de  cette  année  de  la  revue 

mesure  et  interprétation.  médecin  h  qui  sera  attribuée  une  indemnité  de  2.400  fr.  spéciale,  le  Lait,  dont  le  rédacteur  en  chef  est  M.  le 

2"  Procédés  d’examen  d’un  diabétique  (2  leçons).  —  et  pour  la  Maternité  de  l’établissemont  uu  poste  de  professeur  Ch.  Porcher,  de  l’Ecole  vétérinaire  de  .Lyon, 

Principes  généraux  du  traitement  ;  Dosage  du  glucose.  médecin  ou  une  sage-femme  pour  lequel  il  est  prévu  et  qui  est  uniquement  consacré  à  la  chèvre  laitière. 


ques.  Recherche  de  la  ré>i8tance  globulaire,  des  hématies 
granuleuses,  de  l’autn-agglutination  des  hématies.  —  />) 
Etude  de  l’insuffisance  hépatique  :  Rapport  azoturique 
et  azote  résiduel  dans  les  maladies  du  foie.  Acide  glycu- 
roniqne.  Insuffisance  hépatique  et  rétention  bilioire. 
Insuffisance  protéopexique  du  foie  et  recherche  de  l’hé- 
moclasie  digestive. 

2»  L’hémoclasie  et  sa  valeur  clinique  (1  leçon). 

3»  Diagnostic  des  maladies  typhoïdes  (1  leçon).  — 
Hémocultures  et  séro-diagnostic. 

4»  Réaction  de  fixation  (2  leçons).  —  Généralités.  Séro¬ 
diagnostic  de  la  syphilis.  Maladie  hydatique.  Lèpre. 
Peste.  Mycoses. 

5”  Cyto-dlagnostic  des  épanchements  pleuraux  (1  le¬ 
çon).  —  Pleuro-tuberculose.  Pleurésies  septiques,  méca¬ 
niques,  cancéreuses.  Epanchements  puriformes.  Eosino¬ 
philie  pleurale. 


de  garde,  bibliothèque,  service  autonome  et  radioscopie. 

S’adresser  à  M.  Abadie  qui  transmettra  les  demandes 
è  la  préfecture. 


SOUYELLES 

En  mémoire  des  infirmières  américaines.  — 
L’école  infirmière  Florence  Nightingale,  édifiée  sur  le 
domaine  de  Bagatelle  à  Bordeaux,  avec  les  fonds  recueil¬ 
lis  parmi  les  nurses  américaines,  vient  d’être  inaugurée. 

Cette  fondation  a  été  créée  en  mémoire  des  250  infir¬ 
mières  américaines  mortes  sur  le  front  français  pendant 

Lecture  a  été  donnée  d’un  message  de  M.  Myron 
T.  Herrick,  ambassadeur  des  Etats-Unis  à  Paris,  qui 


chef  Services  municipaux  Taza  (Maroc). 

Office  national  des  pupilles  de  la  nation.  —  M.  le 
professeur  Chauffard  est  délégué  à  l’Office  national  des 
pupilles  de  la  nation  pour  y  représenter  l’Académie  de 
médecine.  {Journ.  off.,  13  Mai.) 

Laboratoire  d’hygiène  de  la  Ville  de  Paris.  — 

Le  laboratoire  d’hygiène  de  la  Ville  de  Paris,  1  iis, 
rue  des  Hospitalières-Suint-Gervuis,  met  à  la  disposition 
de  MM.  les  médecins  des  nécessaires  pour  le  diagnostic 
bactériologique  des  maladies  contagieuses  (diphtérie, 
tuberculose,  fièvre  typhoïde,  etc.). 

Ces  nécessaires  sont  délivrés  sur  la  demande  écrite  de 
MM.  les  médecins,  et  les  résultats  des  analyses  sont 
communiqués  aussitôt  qu’ils  sont  acquis,  généralement 
24  heures  après  le  retour  au  laboratoire  des  nécessaires 


DOSAGE: 

ADULTES  Ô  Gr  10 
ENFANTS  03 


lènanL 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  _  INALTÉRABLES 

GRÂCE  A  LEUR  ENVELOPPE  MÉTALLIQUE  HERMÉTIQUE  BREVETÉE  S.G.D.G, 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a  LIONNET 

27, RUE  DESRENAUDES -PARIS 


TEL.WAGRAM 


PANTUTO • 


Le  droit  d'inscription  est  fixé  à  100  francs  pour  chacun 
des  deux  cours.  S’inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté 
de  médecine  (guichet  n»  3),  les  jeudis  et  samedis,  de 
midi  ù  3  heures. 


HOPITAUX  ET  hOSPICiS 

Hospica  national  des  Quinze-Vlngts.  —  Une  in¬ 
demnité  annuelle  de  1.000  francs  est  accordée  à  M.  Bon- 
nnl,  secrétaire  de  la  clinique  ophtalmologique  à  l’hospice 
national  des  Quinze- Vingts,  à  titre  de  bihliothécuire  de 
la  bibliothèque  Herbert-Jacques  récemment  fondée  audit 
établissement. 


M.  Jaekel,  consul  des  Etats-Unis  à  Bordeaux. 

Le  secrétaire  général  de  la  préfecture,  le  général 
commandant  le  18"  corps  d’armée,  le  maire  de  Bordeaux 
et  de  nombreuses  notabilités  du  monde  médical  assis- 

Soclété  d'études  des  formes  humaines.  —  Une 
réunion  de  la  Société  d’études  des  formes  humaines 
aura  lieu  le  mardi  30  Mai,  à  20  h.  1/2,  à  la  Sorbonne, 
amphithéâtre  Cauchy. 

A  cette  réunion,  une  conférence  sera  faite  par  M.  Ver- 
vaeck,  directeur  du  service  d’anthropologie  péniten¬ 
tiaire  de  Belgique,  sur  la  question  du  traitement  anthro¬ 
pologique  des  condamnés.  Cette  conférence  sera  suivie 
d’une  discussion  publique. 

La  chèvre  laitière.  —  En  raison  de  son  importance, 
spécialement  pour  les  puériculteurs,  nous  croyons  devoir 


Le  Laboratoire  d  hygièn 
tous  les  jours,  de  8  heure 
et  fêtes,  de  10  heures  è  1 

La  réception  des  mala 
réaction  de  Wassermann, 
etc.,  a  lieu  les  lundis, 
14  heures  à  17  heures. 

Les  frais  d’envoi  des  r 
gramme,  sont  à  la  charge 

Corps  de  Santé  mlli 

cadre  des  officiers  du  Ci 
l’armée  territoriale. 

Rifserve  :  Au  grade  de  i 
M.  Foley;  au  grade  de 
MM.  Gérard,  Clerc,  Jea 


le  mieux  aménagé  du  monde  entier 

Bains  —  Donches  —  Piscines  —  Massages 

THERMOTHÊRAPÎEs  Âir  cW,  Bains  d'air  cbaud  et  de  Lninle 

MÉCANOTHÉRAPÏE  COMPLÈTE 

Radioscopie,  Radiographie,  Radiothérapie 

ÉLECTROTHÉRAPIE  COMPLETE 

Courants  galvanique, Faradique,  Galvano  faradique, 
Sinusoïdal,  Electricité  statique. 
Franklinisation  Hertzienne,  Haute  fréquence 

AUTO-CONDUCTION  -  LIT  CONDENSATEUR  -  DIATHERMIE 
CURE  de  rOBÉSITÉ  par  la  méthode  du  Prof*^  Bergonié 

TRAITEMENT  SPÉCIAL 
des  Mala.dies  de  Foie  et  d’Estomac 
Goutte,  Diabète,  Arthritisme. 

Tables  de  régimes  dans  les  Hôtels 
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Uheure  et  le  mode  d^administration 
des  médicaments  ^ 


1“  L’heure  d’administration  d’un  médicament  modifie  son 
action  parce  qu’il  modifie  ses  modes  de  réaction  ; 

2°  Le  mode  d’administration  d’un  médicament  modifie  son 
action  parce  qu’il  modifie  ses  modes  de  réaction. 

Il  est  nécessaire  de  rappeler  ces  notions,  trop  souvent 
oubliées  par  ceux  qui  prescrivent,  trop  souvent  négligées, 
sinon  toujours,  par  ceux  qui  étudient  les  propriétés  pharma¬ 
cologiques  des  remèdes. 

Ces  notions  m’ont  guidé  dans  l’étude  de  l’emploi  du  bromure 
de  sodium,  en  thérapeutique  gastro-intestinale,  et  ces  déduc¬ 
tions  pratiques  ont  été  intéressantes. 

Une  récente  discussion,  à  la  Société  de  thérapeutique,  au 
sujet  de  la  teinture  d’iode  iodurée  à  1/15,  qui  remplacera  la 
teinture  à  1/10  et  figurera  prochainement  au  Codex,  me  con¬ 
duit  à  aborder  le  sujet  de  cet  article,  à  un  point  de  vue  très 
général. 

Au  cours  de  cette  discussion,  on  critiqua  l’adjonction  de 
l’iodure  de  potassium  à  la  solution  alcoolique  d’iode,  objectant 
que  ce  sel  est  nuisible  pour  certains  malades,  pour  les  tuber- 
leux,  en  particulier. 

M.  L'.  Lafay  fit  observer,  à  ce  propos,  que  la  teinture  d’iode 
est  prescrite  dans  du  lait  par  la  majorité  des  médecins  et  qu’au 
contact  de  la  caséine  du  lait,  il  se  produit  :  1°  de  la  caséine 
iodée;  2°  de  l’acide  iodhydrique.  Cet  acide  s’unit  à  l’alcali  des 
caséinates  alcalins  et  donne  naissance  à  de  l’iodure  de  sodium. 

Il  en  résulte  que  les  quelques  milligrammes  de  la  teinture 


(Thérapeutique)  MEDICATION 


d’iode  iodurée  sont  quantité  négligeable,  en  présence  de  la 
quantité  d’iodure  de  sodium  qui  prend  naissance  par  suite  du 
dédoublement  des  caséinates  alcalins. 

J’ai  fait  allusion  plus  haut  à  des  recherches  sur  le  bromure 
de  sodium.  L’étude  du  transit  digestif,  étudié  radioscopique- 
ment,  et  des  considérations  chimiques  très  simples  permettent 
de  comprendre  pourquoi  les  résultats  de  l’administration  de  ce 
sel  —  pour  un  même  poids  dans  les  vingt-quatre  heures  — 
varient  selon  l’heure  et  le  mode  d’administration. 

Dissoudre  ce  sel  ou  tel  autre  dans  l’eau  ou  dans  le  lait, 
le  prescrire  à  l’heure  du  repas  ou  très  loin  du  repas  (au  réveil 
par  exemple),  le  prescrire  en  2,  4,  ou  8  doses,  provoqueront 
souvent  des  effets  très  différents. 

Un  exemple,  dont  la  vérification  est  bien  simple,  viendra  à 
l’appui  de  ces  remarques  :  un  narcotique,  pris  à  la  dose  de 
0  gr.  25,  une  demi-heure  avant  le  repas  du  soir,  aura  des  effets 
heureux  chez  tel  malade  qui  ne  dormait  pas,  malgré  l’emploi 
de  0  gr.  50,  lorsque  le  médicament  était  pris  au  repas  du  soir 
ou  dans  la  soirée. 

Un  médicament  pris  par  la  voie  buccale,  la  voie  rectale, 
injecté  sous  la  peau,  dans  le  muscle  ou  dans  la  veine,  a  des 
effets  quantitatifs  différents  :  tous  le  savent  et  tous  l’admettent. 
On  sait  moins,  on  admet  moins  volontiers,  les  notions  que  j’ai 
brièvement  exposées  et  de  trop  nombreuses  ordonnances 
prouvent  le  bien-fondé  de  ces  observations  :  les  unes  com¬ 
portent  parfois  des  associations  médicamenteuses  si  diverses 
que  l’action  de  chacun  des  composants  peut  être  compromise 
ou  modifiée  ;  les  autres  négligent  entièrement  ce  qui  con¬ 
cerne  l’heure  et  le  mode  d’administration  des  médicaments 


TONIQUE 

SANGUIN 

COMPLET 


INJECTION 

INDOLORE 


fifff 


Sa  Forme  : 


Ampoules  de  1  c.  c.  pour  injections  hypodermiques. 


Sa  Composition  : 


Ses  Indications  : 


Ses  doses  : 


Complexe  :  FER  et  STRYCHNINE 

en  combinaison  avec  l’ARSENIC 

et  le  PHOSPHORE  organiques. 

ÉTATS  ANÉMIQUES 

ASTHÉNIE  -  NEURASTHÉNIE 

DÉBILITATION  ORGANIQUE 
ANÉMIE  PALUSTRE 

1  Ampoule  par  jour,  par  séries  de  13  à  24  injections. 


Échantillons  et  Littérature  ;  Établissements  Albert  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv®) 
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Guérit  la  Furonculose 


Plus  actif  cjue  les  Vaccins  les  Levures 


Renferme  un  étain  pur  exempt  de  plomb 


Est  parfaitement  toléré 
N'est  nullement  toxiqi 


5e prend  à  raison  de  8  comprimés parji 


Le  Flacon  6f  50 

ÉCHÂNÏ/LLON  SUR,  OmARDE  A  TOUS  LES  DOCTEURS 

Laboratoire  ROBERT  &  CARRt|KEÿï3î^  Rue^  Bourgogne,  PARIS 
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RaW,  Ray,  Terrasse;  an  grade  de  médecin  aide-major 
del'®  classe,  MM.  Mickaniewsli,  Carrayron. 

Armée  territoriale  ;  Au  grade  de  médecin  principal  de 
f-o  ciasse,  M.  Barthélémy;  au  grade  de  médecin-major 
.  d«  2«  classe,  MM.  Chassin,  Galou  ;  au  grade  de  médecin 
aide-major  de  Ire  classe,  M.  Runel.  (Journ.  ojf.,  14  Mai.) 

—  Sont  arrêtées  les  mutations  suivantes  dans  le  cadre 
de  complément  des  ofiBciers  du  Service  de  Santé. 

Réseree.  Sont  affectés  :  Au  Gouvernement  militaire  de 
Paris,  MM.  Michel,  Moek,  médecins-majors  de  2“  classe; 
Desnoues,  Pesque,  Finot,  Sabadini,  médecins  aides-ma- 


Au  18*  corps  d’armée,  MM.  Anthony,  médecin-major 
de  Irr  classe  ;  Girault,  Sée,  Vital,  médecins-majors  de 
2®  classe;  Favre,  Bailly,  Gilles,  Flurlan,  médecins  aides- 
majors  de  lr°  classe. 

Aux  troupes  du  territoire  de  la  Sarre,  MM.  Kuntzler, 
médecin-mejor  de  2®  classe;  Massé,  médecin  aide-major 
de  Ir®  classe. 

Aux  troupes  du  groupe  de  l’Afrique  occidentale  fran¬ 
çaise,  M.  Zentler,  médecin  aide-major  de  1®°  classe. 
(Journ.  off.,  14  Mai.) 

—  Sont  placés  dans  la  position  de  médecins-majors 


en  cure  libre  de  la  tuberculose.  —  Peyrot  (Raymond)  : 
Considération  sur  le  temps  de  sahpienienl  el  le  temps  de 
coagulation.  —  Jury  :  MM.  Chauffard,  Acliard,  Guillain, 
Laignel-Lavastin  e . 

Roger  (Alfred;  :  Adenopathie  trachéo-bronchique  el 
cuti-réaclion  à  la  tuberculine.  —  Malignon  (René)  : 
Elude  clinique  des  septico  pyohémies  chez  l'adulte.  — 
Piot  (Etienne)  ;  La  radiothérapie  de  l'ulcère  de  l'eslomac. 
—  Blu  (Henri)  :  Considération^  cliniques  .sur  l'érythème 
noueu.r  chez  l'enfant.  —  inry  :  MM.  Marfan,  Carnot, 
Nobccourt,  Villaret. 


homme,  médecin  aide-major  de  2®  classe. 

Au  3®  corps  d’armée,  MM.  Gillet,  médecin-major  de 
2®  classe;  Strœhlin,  Collin,  médecins  aides-majors  de 

Au  4*  corps  d’armée,  M,  Le  Basser,  médecin  aide-major 
de  Ir®  classe  ;  Daban,  médecin  aide-m»jor  de  2*  classe. 

Au  5*  corps  d’armée,  M.  Mercier,  médecin  aide-major 
de  1®«  classe;  Loisean,  médecin  aide-major  de  2®  classe. 

Au  8®  corps  d’armée,  MM  Bondot,  médecin  aide-major 
de  Ir®  classe;  Bollet,  médecin  aide-major  de  2*  classe. 

Au  10®  corps  d’armée,  MM.  Legrand,  médecin-major  de 
2®  classe;  Renan,  médecin  aide-major  de  1®®  classe. 

An  15°  corps  d’armée,  MM.  Boyer,  Bonnet,  Glap,  Fou¬ 
caud,  Comte,  médecins  aides-majors  de  1®®  classe. 

Au  17®  corps  d’armée,  MM.  Coutaud,  Yautram,  méde¬ 
cins  aides-majors  de  1®®  classe. 

Au  18*  corps  d’armée,  MM.  Rouzeaud,  Barthe,  méde¬ 
cins  aides-majors  de  1®®  classe  ;  Raby,  Hude,  médecins 
aides-majors  de  2®  classe. 

Au  19*  corps  d’armée,  M.  Juving,  médecin  aide-major 
de  1®®  classe. 

Aux  troupes  du  territoire  de  la  Sarre,  M.  Lenoble, 
médecin-major  de  1®®  classe. 

Aux  troupes  du  groupe  de  l'Afrique  occidentale  fran¬ 
çaise,  MM.  Manmus,  Audiard,  médecins  aides-majors  de 
1®®  classe  ;  Huchard,  médecin  aide-major  de  2°  classe. 

Armée  territoriale.  Sont  affectés  ;  Au  Gouvernement 
militaire  de  Paris,  MM.  Boinet,  Chevassu,  médecins- 
majors  de  1®®  classe  ;  Labbé,  KrtzbischoS,  Genil-Perrin, 
Julien,  Fillassier,  médecins-majors  de  2*  classe;  Thibault, 
médecin  aide-major  de  2*  classe. 

Au  2*  corps  d’armée,  MM.  Faucon,  médecin-major  de 
2°  classe  ;  Haranchipy,  médecin  aide-major  de  1®®  classe. 

An  5°  corps  d’armée,  MM.  Henri,  médecin  aide-major 
de  1®®  classe;  Danis,  médecin  aide-major  de  2®  classe. 


®  clas.°e,  M.  Kergrohen,  médecin  de  2®  classe.  (Jou 


»CTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Lundi  22  Mai.  —  3°  2®  A.  R.  Pratique.  Laboratoire 
d’anatomie  pathologie. 

Mardi  23  Mai.  —  Clinique  obstétricale  N.  R.  Faculté. 
—  Clinique  obstétricale  A.  R.  Tarnier. 

Mrrcredi  24  Mai.  —  5®  1®®  A.  R.  Chirurgie.  Facuité.  — 
5*  1°®  A.  R.  Obstétrique.  Baudelocque.  —  5®  2® A.  R. 
Clinique  médicale.  Faculté. 

Samedi  2’7  Mai.  —  5®  1°®  A.  R.  Chirurgie.  Faculté.  — 
Clinique  oshtétricale  N.  R.  Faculté.  —  3®  2*  A.  R.  Oral. 
Faculté. 

Thèses  de  doctorat. 

Lundi  22  Mai.  —  Lamy  (Claude)  :  De  l’isolement.  — 
Coriat  (Marcel  :  Contribution  à  l'étude  des  laryngites 
pseudo-membraneuses  non  diphtériques.  — Jury  ;  MM. 
Sebileau,  Couvelaire,  Lemierre,  Léri. 

Mardi  23  Mai.  —  Brossie  (Félix)  :  La  radiothérapie  des 
néoplasmes  d’origine  testiculaire.  —  Péril  (Feruand)  : 
Les  opacités  tratimatiques  partielles  du  cristallin  au 
cours  des  accidents  du  travail.  —  Jury  :  MM.  Lejars, 
Lecène,  Terrien,  Basset. 

Samedi  27  Mai.  —  Damade  (Henri)  :  La  vaccinothé- 
rapie  par  voie  buccale.  —  M“®  Damade  (Elisabeth)  : 
Les  sténoses  cicatricielles  des  voies  digestives  consécu¬ 
tives  à  l'injection  de  liquides  caustiques.  —  Amsler 
(Roger)  :  Le  pneumothorax  artificiel  dans  le  traitement 


.Hecquet 


HOlillQII,  49,  looL  11  rort-Billl,  riui 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  S  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les.  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Deux  mlcrosc.  Zelss  à  vend.  — Ecr.  P.  M.,  n®  4237. 

Dame  dirig.  salle  d’opération  importante  et  connais¬ 
sant  parfaitement  anesthésie  et  voies  urinaires  cherche 
sit.  analogue  ou  direct.  Meilleures  réf.  P.M.,  n“  4252. 

A  vendre  :  Trousse  améric.  dè  chir.  pour  trépa¬ 
nation  mot.  électr.  Gninhut,  14,  rue  de  la  Perle,  Paris. 


RHUME  ET  ASTHME  DES  FOINS 


(MÉ-THODE  DES  DRS  BILLARD 


RHUME  des  FOINS  :  Médication  curative.  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALENCE  ANTIPOLLINIQUE,  en  instillations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  préventive,  Vaccin  Antîpollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  hypodermiques. 

(.  i-r-reRAT ÙRE  ÉTARI  I66CUCUTC  BVI  A  s  siège  social  et  administration  :  28,  Avonue  de  robsei-vatofre.  Parla 
C I  HDLIOOEIflCII  I  O  D  Y  ■  usines  et  laboratoires  de  recherches  i  GEHTILLY  (Selne). 


Samedi,  20  Mai  19^2 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N"  40 


BAILLY 


BRONCHO  PUtMONAIRES 


Exiger  le  nom 

PULNOSERUM-BAILLŸ. 

15  .  Rue  de  Rome /  PARIS 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 


PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  r  Une  cuillerée  malin  el  soir 


ÉCHANTILLONS 


SUR  DEMANDE 


A  Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE”  A 

'üsb'  — - —  'pass' 

SCURENALINE 

(Adrénaline  synthétiquement  préparée  —  chimiquement  pure) 

Exempte  des  Variations  inhérentes  au  produit  extractif,  la  SCURÉNALI NE, préparée  par  le  Laboratoire  des 
Produits  "USINES  DU  RHÔNE”  avec  le  soin  minutieux  dont  il  èntend  faire  la  caractéristique  de  sa  marque,  est 
toujours  identique  à  elle=mêmei  la  garantie  très  sérieuse  de  sa  régularité  d*action  lui  permet  de  se  prêter 

à  une  posologie  rigoureuse.  - - 

Solution  au  1/1000»  '  Flacoris  de  lO  et  30  c.c.  s  LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS 

^  )  Ampoules  de  1  c.c.  |  A  LA  DISPOSITION  DE  MM.  LES  DOCTEURS. 


I-..  XDXmA-IVD,  Pharmacien,  SI,  I=ï.-u.e>  Je 


(88). 


Docteurs, 


qui  voulez  vous  installer 


Fabricants  d’instruments  de  chirargie  et  de  mobilier  chirurgical 
7,  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (1") 
dans  le  but  d’être  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxxd.l'tAoxi.s  <3L&  pEtlexn.en.’t 


Laboratoire  G.MIESCH,^28,  Boul.de  la  Vi Mette,  PARIS (lÿ) 


Préparée  d'après  les  Travaux  du  D’  PERCHERON 

ALIMEI^’^IVANT 

ÊNFANTS  .t  CONVALESCENTS 

Celte  Farine  n'Slant  ni  cuite  ni  recuite  est  la  seule  qui  ait 
conservé  ses  ferments  digestifs  et  ses  phospnaS»» 

naturels.  Contenant  du  lait,  elle  se  préparé  a  leau, 

d'où  économie  très  imporlanto. 

Dépôt  Général  .r'  G,  Rue  Guyol,  PARIS, 


ÉCHANTILL-ONS  SUR  DEMANDE 


L,  f'?  ';o 


'"'stUSrii,  ''O’iy:'!!'!  1922 


'àaittau  lie  le  ^/jjiooaoo  iùo.^iiùu  ü.üi;  ::'..l^^>>  la. 
rr  boisé,  40  ch.,  jooiss.  imm.,  facil.  paiement. 

Juvant  serv.  mais,  repos  cliniq.  établ.hyÜro.,  maii. 

inTalesc.,  à  l’exclus,  de  mali  d.  épid.  ou  contag.  Prix; 
4tim.  75.000;  terrain  cont.  au  gré  am.  10  fr.  le  m. 
■'adresser  à  Paris,  9,  rue  de  l’Isly,  le  matin. 

'  Infirmière,  tr.  au  courant  de  l’électrothér,’pie,  des. 
empl.  chez  D''  spécialiste.  —  Ecrire  P.  Jlf-,  u"  4274. 

Cbâtel-Guyon  :  àlouer  coufortalle  v/J/a,  12  pièces 
non  meublées,  garage,  jardiu,  téléphone,  etc.; 
(habitée  depuis  vingt  ans  par  docteur;  situation  con¬ 
tenant  pour  la  prolession.  —  Ecrire  P.M,,  n"  4275. 

Etudiant,  scolarité  terminée  (ISinscripttons  A.  R.), 
externe  des  hôpitaux,  spéc.  arceuch.,  désirerait  rem¬ 
placer  ou  aider  docteur.  —  Libee  Aoûtét  Septembre. 
—  Ecrire  n"  4276. 

Docteur,  anc.  interne  chlrurg.,  exccll.  rê.'értnces, 
cherche  place,  d’assistant  aupr.  confr.  chirurgien, 
Paris  ou  banl.  immédiate.  Eer.  seulement  P.M.  .no  . 

On  demande,  de  suite,  un  jeune  médecin  désirant 
;  faire  un  s  tage  au  Sanatorium  de  Durtol  (Puy-de-Dôme)  : 
[  20  francs  pair  jour,  nourri,  logé. 

A  vendre  ;  Tube  de  Radium  contenant  environ 
uilligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4279. 


se  déplacer,  demande  place  rétribuée.  —  Ecrire 
P.M^no  4280. 

A  vendre  :  un  appareil  pour  neige  carbonique 
«  Prana  »  neuf,  complet  :  250  fr.  S’adres.  •  l’après- 
midi  à  l’Institut  Zander,  21,  rue  d’Artois  (8»). 

A  céder  sur  baie  de  760  fr.  le  milligramme  :  un 
tube  de  Bromure  de  Radium  contenant  10  milligr., 
et  deux  tubes  contenant  chacun  25  milligrammes.  — 
Ecrire  P.Af.,  n»  4283. 

Prop.  priv.  reçoit  conval.,  conf.  mod.,  ch.  centr., 
électr.,  bains.  —  A  16  sec.  forêt  dé  Saint-Germain. 
Prix  mod  ,  mais.  ouv.  à  tous  médecins  Dlrectr.  ex- 
inllrm,  major.  —  Castel-Flore,  rue  Marne,  Mesnil- 
le-Rol,  par  Mâisons-LafHlte. 

AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponeea  un 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


Maison  idéale  pour  cnlanls  délicats  ou  en  retard 
d'Etudes.  Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  ;  Abbé  Joukkiac. 
Etablissement  de  Puyréaux.  par  Mansie  (Charente). 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  ponr  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 


Le  LaLoiiatoire  ALPH.  BRXJNOT 
iC,  rue  Je  BoulainvillierS;,  à  Paris, 
met  le  “iSel  ce  Himt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  Jisposition  Je  les 

Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 

Le  Gérant  :  O.  Porée. 

Paris.  —  L.  Marbtbbox,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


..  B.  A.  liliiintoiri  n  Biogle  Aglpae  L.  £.  A. 

téléphone  :  ÉIiTSÉES  36-B4  et  36-46.  Adresse  Téléobaphique  :  RIONBAR-PARIS. 


?rQiliiils  Biologipes  GARRION 

Nouveau  SACCHAROMYCES  en  milieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRION 

-  -  Traitement  de  la  Furonculoee  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  CARRION 

Adrénaline  natarelle 


V.  BORRIEN,  Doctenr  en  Pharmacie,  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 


ËittRiiiTS  OPOTHERAPIQUËrcHAIX 


Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

■■■  Uaboratolra  CHAIX  10,  Rue  de  l'Orns,  PARIS  -  réiépA.  Sais  12.56  ■■■ 


SS^MEINTS 

MAYtT-GUIll9T 

/RAISON  rRAN^^AiSÉ  FONDÉE  EN  1S30 

PRoTHLSL  aORTHOPÉDiL 


ggêlill'iINsBîfilililfi 

Gazeuse 

Agréable 

Sodique 

Digestive 

Calcique 

Reconstitunnte 

BANDAGES  , 

BAS  ,  CORSETS  et 
CEINTURES 


NEOLYSE 

Préparation  à  base  de  Bagnésle. 
.CONTRE  UE  CANCER 

I  hn  cacheti  de  50  ogr.  ;  3*  InJecUble 
’t  eoUoidal  en  ampoule»  de  3  c.c. 

9S  prospectus  Insérés  ' 


APPAREILS 
o'ORTpIOPÉûiE.DE  PROThlÈSE 
ET  CHAUSSURES. 

^  RUE  CASTE.X 

PARIS  IV  ? 

Télépl)  ;  Archives  17“22 


CEINTURE  ANTIPTOS[QUE  a  Pelote  InsufflablB 

RUE  CASTEX 

fïïïïn^ 

iXJULlJjh^M 

:ccs  à  café  par  jour.  J 


I:  H,Boul*  aTOiHiuim.PAlUSl^  SIEGE  SOCIAL  «t  UsInE  '9  RUE  CASTEX  PAR.is  IVf 
3  —  AJei*:éRiosci.TÉ;igogî-£;  -  RHTyiyrATisiviE  —  Gtoxj'r’Tiu 

, 

ô  par  jour.  J 


BROME  ORGANIQUE  DISSIMULE 

Remplaçant  les  Bromures  alcalins.  ^ 
Pas  de  BROMISME. 

10  à  23  gouttes  2  fois  par  jour  st 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N*  40 


-  852  — 


Sariiédi,  20  Ma 


Colloïdes  de  INÆéta-ux  (IVEn-Fe)  en  injections  hypodermiques 


13ié:méN7^Ia  TiîF'Md 

Traitement  des  Paludéens  chroniques  ^  ^  ^  ^ 

Remplace  avec  succès  la  quinine  Traitement  antipneumococciqn 
dans  le  _ . 


paludismeiiipneumonu 


Echantillons  et  Littérature  Franco.  —  J.  IDEF»RU3NrEA.XJX:.  Plno"  de  P»  Class( 


Insoluble  dans  rSstomac 


R  ^  RAQ,UIN 
A  COPAMIVATE 


6  à  12  par  jour. 

78,  Faubourg 


TRAITEMENT  DES  DIARRHÉES  ET  ENTÉRIT 


^  Upé^it^^^aigues 

df  eC/Orchî -{êpiâi^imte^ 

jBàrtholèftaes ,  Méfrlteè  i^rmèiite^ 


l4»de  colloïdal  éleo1;roobim£qnie 

r  ,  .,■■  Il-' — ::  pUT  et  Stable  '  ^ 

ni  caustique,  ni  toxique,  très  dUfualblo 
O  cicatrisant,  antiseptique  puissant  D 
spédaiomezit  à  l'égarâ  dti  GONOCOQUE 


cc.  Tenftrment  >i  p.  loo  d'iode  coHaîdsl) 
48  h.,*  disparition  de  la  dotdeur  à  'j  miction  ;  guëriion 
iques,  cyitites,  folliculites. 

badigeon.^gei  tjuotldiena  nir  le  «trot 
;  attouchenients.  badigeonnages  qiroUdiena  dans  Ica  afftfitîi 


Écbaatfllons  et  Ettératare 


1 

■fc  /  \ 

1  Mè-î 

'ïSy' 

« 

'4'^' 

y^o  4/ 


Mercredi.  24  Mai  1922 


PRESSE  HEDIGALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


—  AD!ail\ISTRil.TIOIV  — 

WIASSON  ET  C's  Éditeurs 

110,  boulevard  St-Oermain,  PARIS  (6>) 
Compte  Chiques  postaux  n»  B99 

PRIX  DE  L’ABONKEMEHT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  45  fr.  » 

^  Los  abonnotnonls  partent 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clinique  ophtalmologique, 
Membre  de  {'.Académie  de  médecin 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 


-  DIBEGTIOIV  SCIENTIFIQUE  - 
M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 

.  Membre  de  l'Académie  de  médooine. 

F.  WIDAL 

Professeur  de  clinique  médicale, 
Membre  de  nnstitut 
et  do  l'Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé. 

Chirurgien  de  l'hôpital  Saint-Li 


H.  ROGER 

Doyen  do  la  Faculté  do  Paris, 
Médecin  do  l'Hôtel-Diou, 
Membre  do  l'Académie  do  médecine. 


F.  JAYLE 

Ancien  chef  des  trav.  clin,  d 
à  l'hôpital  Broca. 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  " 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6“) 


SOMMAIRE 


Articles  originaux  ; 

H.  Roger.  —  Les  effets  cardio-vasculaires  des  extraits 
hépatiques  (11  fig.),  p.  441. 

M .  Hervé  .  —  Libération  par  étincelage  des  adhérences 
pleurales  au  cours  du  traitement  par  le  pneumo¬ 
thorax,  p.  446. 

Z.  Bychowski.  —  Phénomène  des  orteils  de  Babinski 
(25”  anniversaire),  p.  447. 

Sociétés  de  Paris  :  Société  médicale  des  Hôpitaux. 

—  Société  de  Biologie.  —  Académie  des  Sciences. 
.  —  Société  Anatomique.  —  Société  de  Pédiatbie. 

—  Société  de  Médecine  de  Paris.  —  Société  de 
Thérapeutique. 

Sociétés  de  Province  :  Société  de  Chirurgie  de 
Lyon.  —  Société  médicale  des  Hôpitaux  de  Lyon. 
Revue  des  Journaux. 


Supplément  ; 

Un  voyage  médical  en  Espagne  (11  fig.). 
Université  de  Paris.  . 

Les  Médecins  aux  Armées. 
Renseignements  et  Communiqués. 


Le  plus  maniaPle  et  le  plus  efficace 
des  topiques  cicatrisants  : 

CRÉOSOFORME  Poudre 
CRbOSOFORME  Onguent 

Echantillons  : 

Produits  LAD/IBIOTTE  Frères,  i’,  r.  d' Edimbourg ^  Parîs-S®. 


Laboratoire  Mialhe 

Tél.  :  Gut.  06-17.  8,  rue  Favart. 

SÉROLOGIE  -  EACTÉmOGIE  -  CHIMIE 


Sur  demande  nous  envoyons,  à  Paris,  un  réprésentant. 


Spéciüqne  de  r ADYNAMIE  ; 

SM  HSfitOSTinOUB 

I"  A  I  ^  ^  B—  ampoules 
I  lli  I  W  Cl  ou  en  gouttes. 


m  VOYAGE  MÉDICAL  EN  ESPAGNE 


Profitant  des  vacances  de  Pâques,  un  groupe 
de  médecins  français  est  parti  visiter  quelques 
Facultés  espagnoles.  L’expédition  avait  été  or¬ 
ganisée,  sous  les  auspices  des  Facultés  de 
Médecine,  par  notre  confrère  Mathé,  dont  le 
dévouement  à  la  cause  franco-espagnole  s’est 
manifesté  déjà  à  maintes  reprises.  M.  Imbart  de 
la  Tour,  président  du  Comité  pour  le  rapproche¬ 
ment  franco-espagnol,  voulut  bien  s’intéresser  à 
l’entreprise  et  contribua  largement  au  succès. 

La  Faculté  de  Paris  était  représentée  par  son 
doyen  et  par  le  profes.seur  Marcel  Labbé  ;  par 
MM.  Ghiray,  agrégé;  Weill-Hallé,  médecin  des 
hôpitaux  ;  Genevrier,  médecin  de  l’hôpital  Saint- 
Joseph;  Clément-Siraon,  médecin  de  l’hospice 
St-Lazare.  De  provincfr-étaient  venus  MM.  For- 
gue,  l’éminent  professeur  de  clinique  chirurgi¬ 
cale  de  Montpellier;  Mouriquand,  professeur  à 
la  Faculté 'de  Lyon;  Canuyt,  chargé  de  cours  à 
Strasbourg;  les  agrégés  Mauriac  (de  Bordeaux), 
Rimbaud  (de  Montpellier),  Savy  (de  Lyon);  le 
professeur  Devé  (de  Rouen).  La  caravane  com¬ 
prenait  encore  les  D''"  Gambiès,  Gavaillès,  Fiévez, 
Lautier,  Lhuillier,  Mazeran. 


États  infectieux  AIGUS 

Septicemine 
miECT.iLE  Corti3l 

DI  UROTROPINE  lODOBENZOMÈTHTLÉE 
ÉchantiHona  :  CORTIAL,  125,  me  de  Turenne,  PARIS 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEE ENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
BAR  LES  SULFATES  DE  TERRES  RARES 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26,  Boulevard  de  l 'Hôpital  _  PAR.  l  S . 


MUSCLIiRSENOL-CORBIÉRE 

Solution  titrée,  inaltérable  de 

NOVARSENOBENZOL 

Pour  injections  INTRAMUSCULAIRES 
INDOLORES 

Doses  ;  Ogr.05  -Ogr.lO  -  Ogr.  15  -  0gr.20  -  Ogr.25  -  0gr.30 
Eohantlllons  et  Littérature  : 

Laboratoire.<> ORBIËRE,  27,  rue  Desrenaudes,  Paris. 


Huit  dames  accompagnaient  leur  mari,  Ro¬ 
ger,  Forgue,  Mouriquand,  Ghiray,  Weill-Hallé, 
Savy,  Genevrier,  Fiévez,  qui  luttèrent  de  charme 
et  d’entrain. 

A  notre  arrivée  à  la  frontière,  nous  sommes 
reçus  par  le  D'  Turo,  de  Barcelone,  qui  a  tou¬ 
jours  été  Fardent  propagateur  de  la  Science  et 
des  idées  françaises,  et  par  l’ingénieur  en  chef  de 
la  compagnie  des  chemins  de  fer  qui  nous  a  fait 
réserver  un  wagon  spécial.  Comme  on  nous 
dispense  gracieusement  de  toutes  les  formalités 
douanières,  nous  avons  deux  heures  devant  nous. 
Le  consul  de  France,  qui  est  venu  à  notre  ren¬ 
contre,  nous  emmène  à  son  domicile  où  il  nous  a 
préparé  une  délicieuse  collation,  arrosée  de  vin 
de  Ghampagne. 

Quelques  heures  plus  tard,  nous  arrivons  à 
Barcelone.  Nous  trouvons  à  la  gare  le  marquis 
de  Alella,  alcade  de  la  ville,  entouré  de  plu¬ 
sieurs  conseillers  municipaux;  le  représentant 
du  gouverneur;  le  président  du  Gonseil  général; 
M.  Fillppi,  consul  de  France;  le  vice-recteur  de 
l’Université;  le  professeur  Martinez  Vargas , 
doyen  de  la  Faculté;  le  D”  Girona,  président 
de  l’Ecole  catalane  et  un  grand  nombre  de 
professeurs  et  de  médecins. 

L’accueil  est  tout  à  fait  cordial.  On  sent 
immédiatement  que  l’on  est  dans  un  pays 


TUBERCULOSES  -  AIMÉIVIIES 

AZOTYL 

AMPOULES - - - -  PILULES 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires 
Obolestérlno  Goménol,  Camplire. 

1119,  avenue  do  Wagram  —  PARIS 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

I  i  -  MIGRAINES,  UHTIOAIHES  - 

UA.  et  tous  états  relevant  d’une  intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 

en  cachets  do  Peptone  spéciale  n“  33 

(Voir  ;  Presse^MéiUrall  d^'s  ATriflOig). 

PARIS  —  26,  avenue  de  l’Observatoire,  26  —  PARIS 


CiTROSODINE  GRÉMY 

Action  anti-émêtlque  et  eupeptlque 
Action  sur  la  olscoslté  du  sang 
et  antianaphylactique 

p.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Paris-XI'*. 
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ami,  heureux  d’avoir  une  occasion  de  nous  té¬ 
moigner  sa  profonde  et  réelle  sympathie.  Cette 
excellente  impression  va  s’accentuer  les  jours 
suivants.  Les  réceptions  sont  nombreuses  et 
charnnanies;  la  municipalité  de  Barcelone,  la 
Faculté  de  Médecine, 
l’Ecole  catalane,  le  Col¬ 
lège  des  médecins  rivali¬ 
sèrent  d’amabilité  et  de 
prévenances,  nous  offri¬ 
rent  des  banquets  mer¬ 
veilleux  où  les  paroles  les 
plus  cordiales  furent 
échangées,  où  les  toasts 
les  plus  chaleureux  furent 
portés  par  les  orateurs 
des  deux  pays.  Le  Cercle 
français  de  Barcelone,  qui, 
m’affîrme-t-on,  accueille 
toujours  nos  compatriotes 
avec  beaucoup  d’amabi¬ 
lité,  craignit,  parait-il,  de 
troubler  nos  épanchements 
réciproques,  et,  par  un 
scrupule  dont  tout  le 
monde  n’a  pas  su  appré¬ 
cier  la  délicatesse,  préféra 
ignorer  notre  voyage. 

Je  ne  parlerai  pas  de  la 
ville  de  Barcelone  ;  c’est 
la  ville  neuve  qui  a  su 
garder,  même  dans  ses 
plus  récentes  construc¬ 
tions,  les  caractères  artis¬ 
tiques  de  son  ancienne  architecture.  Ses  belles 
avenues,  larges  et  aérées,  bordées  de  plusieurs 
rangées  d'arbres,  sont  parcourues  par  une  foule 
compacte  et  pressée  et  sillonnées  par  d’innom¬ 
brables  tramways  et  automobiles.  On  devine 
la  grande  cité  industrielle,  en  plein  déve¬ 
loppement  commercial,  avec  son  vaste  port  où 


s’arrêtent  les  navires  des  régions  les  plus  loin¬ 
taines.  C’est  aussi  le  centre  intellectuel  avec  ses 
nombreuses  écoles,  avec  sa  Faculté  de  Médecine, 
superbe  bâtiment  moderne  édifié  au  centre  d’un 
vaste  quadrilatère.  Autour  de  l’édifice,  qui  abrite 


les  services  généraux,  les  amphithéâtres  et  les 
laboratoires,  sont  installées  les  cliniques.  Cette 
organisation,  que  nous  retrouverons  dans  la  plu¬ 
part  des  autres  Universités  espagnoles,  est  par¬ 
faite.  Elle  permet  aux  élèves  de  suivre  les  diffé¬ 
rents  cours  sans  aucune  perte  de  temps,  sans 
aucun  déplacement  inutile  et  elle  établit  entre  les 


services  de  clinique  et  les  laboratoires  de  la  Fa¬ 
culté  des  relations  faciles,  préludes  de  collabora¬ 
tions  fructueuses.! 

Je  n’ai  pas  besoin  d’ajouter  que  les  laboratoires 
nous  ont  paru  bien  installés  et  qu’ils  sont  dotés 
de  tout  l’outillage  moder¬ 
ne.  Ceci  n’est  pas  pour 
nous  surprendre.  On  sait 
avec  quelle  activité  et  quel 
succès  tous  les  pays  du 
monde  —  ou  presque  tous 
—  s’efforcent  actuellement 
de  renouveler  leur  maté¬ 
riel  scientifique  et  quelles 
dépenses  ils  engagentpour 
assurer  le  succès  des  re¬ 
cherches  médicales. 

L’accroissement  de  la 
ville  a  nécessité  la  cons¬ 
truction  d’un  nouvel  hôpi¬ 
tal  :  «  Hospitales  de  la 
Santa  Gruz  y  de  San  Pa- 
blo  ».  Dès  l’entrée  on  est 
frappé  par  la  magnificence 
de  l’architecture  et  l’on  a 
l'impression  de  pénétrer 
dans  un  palais.  Quatre 
pavillons  sont  déjà  ache¬ 
vés,  abritant  de  grandes 
salles,  claires,  gaies, 
luxueuses,  aménagéespour 
donner  aux  malades  tout 
le  confort  désirable.  Un 
détail  suffira  à  montrer 
la  perfection  des  dispositions  adoptées.  Derrière 
chaque  lit,  s’ouvre  une  petite  porte  qui  conduit 
à  une  pièce  où  l’on  a  installé  un  water-closel,  un 
bidet  et  un  lavabo  avec  eau  courante,  froide  et 
chaude.  Le  malade  peut  ainsi  satisfaire  à  ses 
besoins  naturels,  sans  incommoder  ses  voisins,  et 
faire  tranquillement  et  isolément  une  toilette 


Fig.  1.  —  Réception  au  grand  ampilhédtre  de  la  Facalté  de  Barcelone. 


HYPNOTIQUE  ET  SÉDATIF  NERVEUX 

GARDÉNAL 

Adopté  par  les  Hôpitaux  de  Paris,  les  Asiles  de  la  Seine,  les  Hôpitaux  et  Asiles  des  Départements. 

I  N  D  I  CATION  S  : 

Épilepsie  —  Excitation  nerveuse  —  Insomnies  rebelles 

(En  tubes  de  20  comprimés  à  O  gr.  10  et  de  30  comprimés  à  0  gr.  03.) 

Littérature  franco  sur  demande. 

I.10.S  Étal>lis««cnicnts  POUIÆIVC  Fi*èi*es,  OS,  rue  Vieille-du-Temple,  PARIS  (3”) 
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17,  Boulevard  Haussmann 
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complète.  Je  livre  ce  petit  détail  aux  méditations 
des  graves  personnages  qui  sont  chargés  de  pré¬ 
parer  et  de  combiner  les  plans  des  futurs  hôpi¬ 
taux  parisiens. 

Tout  à  côté  de  l’Hôpital  central,  nous  visitons 
l’Hôpital  de  la  Mutualité,  édifié  aux  frais  de  l’As¬ 
sociation  mutuelle  des  ouvriers  barcelonais.  Les 
adhérents,  et  ils  sont  nombreux,  payent  une  re¬ 
devance  minime  et,  pour  une  faible  cotisation 
mensuelle,  6  pesetas  je  crois,  ils  peu¬ 
vent,  en  cas  de  maladie,  se  faire  soi¬ 
gner  à  des  prix  modiques  dans  une 
maison  qui  ne  mérite  plus  le  nom 
d’hôpital  ;  c’est  une  maison  de  santé, 
rappelant  par  certains  côtés,  nos  plus 
beaux  hôtels  modernes.  Cet  hôpital- 
palais  de  la  Mutualité,  «  palacio  de  la 
Mutualidad  »,  comprend  des  chambres 
coquettement  meublées  avec  un  lit, 
une  armoire  à  glace,  une  table  de  tra¬ 
vail  éclairée  par  une  élégante  lampe 
électrique  portative  ;  tous  les  meubles 
sont  en  bois  vernis  ou  laqué  blanc; 
c’est  propre,  c’est  gai,  c’est  même 
élégant.  Les  lavabos  et  les  salles  de 
bains  sont  vastes  et  confortables.  Dans 
la  salle  à  manger,  ornée  d’arbustes 
verts,  on  prend  ses  repas  par  petites 
tables  recouvertes  de  nappes  blanches. 

Les  convalescents  ont  à  leur  disposi¬ 
tion  une  bibliothèque  et  une  salle  de  billards.  Que 
nous  sommes  loin  du  vieil  hôpital,  triste  et  sévère, 
qui  donnait  l’impression  de  la  prison.  Ici  tout  est 
luxueux,  trop  luxueux  peut-être.  Car,  en  sortant 
du  palais  de  la  Mutualité,  l’ouvrier  trouvera  maus¬ 
sade  et  lugubre  la  petite  chambre  qu’il  occupe  en 
ville.  C’est  presque  à  regretter  de  ne  pas  être 
malade  !  En  tout  cas  voilà  un  bel  exemple  de  soli¬ 
darité  ouvrière.  Une  réalisation  semblable  est 
une  merveilleuse  manifestation  d’un  socialisme 
bien  compris. 


Nous  avons  encore  visité  l’Hôpital  français 
bâti  sur  une  hauteur  d’où  l’on  découvre  une  vue 
superbe  sur  toute  la  ville,  et,  tout  à  côté,  l’Hôpital 
pour  les  enfants.  Ces  deux  établissements  nous 
ont  paru  fort  bien  aménagés  et  rendent  les  plus 
grands  services  à  nos  compatriotes. 

Il  faudrait  de  longues  pages  pour  narrer  tout 
ce  que  nous  avons  vu  à  Barcelone.  Je  me  conten¬ 
terai  seulement  d’appeler  l’attention  de  mes  con¬ 


frères  français  sur  l’Ecole  catalane  «  Escola 
catalana  de  Metges  per  a  la  ampliacio  d’estudis  a 
France  ».  Fondée  et  dirigée  par.  MM.  Girona  et 
Turo,  l’Ecole  a  pour  but  d’orienter  vers  les  Fa¬ 
cultés  françaises  les  étudiants  et  jeunes  docteurs 
qui  désirent  se  perfectionner  en  une  spécialité. 
Pour  réaliser  ce  programme,  elle  a  organisé  des 
cours  préparatoires  qui  ont  obtenu  le  plus  grand 
succès. 

Pendant  notre  séjour  à  Barcelone,  nous  avons 
assisté  à  une  cérémonie  extrêmement  émouvante. 


La  ville  avait  décidé  de  donner  le  nom  de  «  Paris  » 
à  une  de  ses  nouvelles  et  de  ses  plus  belles  ave¬ 
nues.  L’inauguration  a  eu  lieu  le  matin,  par  un 
soleil  radieux,  en  présence  de  toutes  les  autorités 
de  la  ville,  du  consul  de  France,  de  la  Mission  mé¬ 
dicale  française.  L’alcade  prononça  un  éloquent 
discours,  auquel  répondit,  avec  un  tact  parfait, 
M.  Becquet,  vice-président  du  Conseil  municipal 
de  Paris.  Puis,  aux  sons  de  la  Marseillaise,  on 
apposa  la  plaque  de  marbre  portant  le 
de  notre  capitale.  La  cérémonie 
eut  une  simplicité  grandiose,  dontnous 
avons  tous  gardé  un  ineffaçable  sou¬ 
venir  et  une  profonde  reconnaissance. 

Ce  n’est  pas  sans  regret  que  nous 
quittons  Barcelone  où  nous  fûmes  si 
bien  reçus  par  le  doyen  Martinez  Var- 
gas,  les  professeurs  Pi  Suner,  Ribas 
y  Ribas,  Bartrina,  Nubiola,  Salvat, 
Barraguer,  Planellas,  Oliver,  Peyri  y 
Rocamora,  Riera  Villaret,  Ferrer  Fie¬ 
ra,  Gorachan,  Turell,  Morales,  et  par 
les  représentants  de  l’Ecole  catalane, 
Turo,  Girona,  Trias,  Pijoan  ;  mais  on 
nous  attend  à  Valence.  Nous  voyageons 
de  jour,  ce  qui  nous  permet  de  con¬ 
templer  la  merveilleuse  route  qui  suit 
la  Méditerranée,  puis  traverse  les 
champs  d’orangers  entourant  Valence. 
A  perte  de  vue,  des  deux  côtés  de  la 
voie  ftrrée,  les  arbres  sont  couverts  de  fleurs 
blanches,  dont  l’odeur  délicieuse  envahit  notre 
wagon. 

A  la  descente  du  train,  nous  sommes  accueillis 
par  les  autorités  municipales,  l’alcade  en  tête,  le 
consul  de  France,  le  doyen  et  M“'  Gomez  Ferrer, 
les  professeurs  de  la  Faculté,  le  président  de 
l’Institut  médical,  le  président  du  Collège  médical 
accompagné  de  nombreux  confrères,  parmi  les¬ 
quels  je  reconnais  MM.  Lopez  Trigo,  Pastor 
Reig,  Peset,  Vidal,  Chabas,  Albelda,  Ferez 


Fig.  2.  —  Salle  à  manger  de  l'Hôpital  de  la  Mutualité,  Barcelone. 
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DU  LABORATOIRE  NATIVELLE 

Doses  ; 

Tâterla  susceptibilité  du  malade  par  I  ou  2  Comprimés, 
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Filiu,  Ortigosa,  Santamaria,  Bruslenga.  A  peim 
installés,  nous  devons  nous  remettre  en  routi 


pour  nous  rendre  ai 
la  Faculté  de  Médei 
réception  au  théâtri 
sera,  à  2  heures,  un 
Collège  officiel  de  m 
nie  française  recevri 
gnols,  sous  la  présit 
Toutes  ces  réunions 


rendre  au  banquet  que  nous  offre 
de  Médecine  et  qui  est  suivi  d’une 
lu  théâtre  Apolo.  Le  lendemain  ce 
eures,  un  banquet  organisé  par  le 
iciel  de  médecine,  et  le  soir  la  colo- 
le  recevra  à  dîner  Français  et  Espa- 
1  la  présidence  du  consul  de  France, 
réunions  nous  causent  un  peu  de 


I  taureaux.  Des  loges  nous  sont  réservées,  pavoisées  | 
aux  couleurs  de  France  et  d’Espagne.  A  notre  | 


fatigue,  mais  elles  sont  tellement  charmantes, 
tellement  cordiales,  les  menus  sont  si  bien 
ordonnés,  la  nourriture  est  si  bonne  que  l’en¬ 
train  le  plus  joyeux  ne  cesse  de  régner. 

La  journée  du  dimanche,  notre  dernière 
journée  à  Valence,  fut  particulièrement  agréa¬ 
ble.  Le  matin,  des  automobiles  nous  ont  con¬ 
duits  au  lac  de  l’Albufera  que  nous  connais¬ 
sions  tous  par  la  belle  description  qu’en  a 
donnée  le  grand  romancier  valencien,  Blasco 
Ibanez.  De  longs  bateaux  plats  nous  attendent, 
pavoisés  aux  couleurs  de  France;  ils  déploient 
leurs  voiles  triangulaires  et,  poussée  par  un 
vent  favorable,  la  flottille  nous  fait  faire  un 
grand  circuit  sur  cette  lagune,  célèbre  par  le 
pittoresque  de  ses  rives,  autant  que  par  ses 
chasses  et  ses  pêches. 

Les  automobiles  nous  ramènent  vers  1  heure 
à  Valence.  Un  déjeuner  est  servi  dans  le  jardin 
municipal  «en  los  viveros  municipales  »,  où 
nous  nous  délectons  au  plat  du  pays  «  Paella 
à  la  Valencienne  »;  on  nous  en  sert  des  por¬ 
tions  énormes  qui  débordent  les  assiettes;  nos 
hôtes  rient  de  notre  effroi  devant  ces  por¬ 
tions  pantagruéliques;  mais  ils  nous  donnent 


nous  redemandons  de  ce  mets  exquis  que 
nos  estomacs  français  digèrent  sans  encombre.  enti 
Pendant  que  nous  prenons  le  café,  de  charmantes  par 
jeunes  filles  nous  donnent  le  spectacle  des  danses  12. C 
espagnoles.  Puis  on  nous  conduit  à  la  course  de  lève 


entrée,  la  musique  entonne  la  Marseillaise  et, 
par  un  mouvement  unanime  et  spontané,  les 
12.000  spectateurs  qui  remplissent  les  arènes  se 
lèvent,  applaudissent  et  acclament  la  France. 


C’est  une  minute  inoubliable  qui  nous  cause  à 
tous  une  émotion  profonde. 

L’Ecole  de  Médecine  de  Valence  est  an¬ 
cienne  ;  mais  on  en  a  modernisé  les  labora¬ 
toires  ;  on  les  a  réorganisés  ;  on  les  a  dotés 
des  instruments  nécessaires;  ils  peuvent  ren¬ 
dre  tous  les  services  qu’on  est  en  droit  d’en 
exiger.  On  a  même  installé  un  Institut  de  séro¬ 
logie  qui  fonctionne  à  la  satisfaction  de  tous. 

Un  groupe  de  la  mission,  dirigé  par  M.  le 
professeur  Forgue,  et  composé  de  MM.  Mau¬ 
riac  (de  Bordeaux),  Rimbaud  (de  Montpellier) 
et  Canuyt  (de  Strasbourg),  a  gagné  Madrid,  en 
passant  par  Saragosse.  lûi  l’atmosphère  était 
moins  chaudement  accueillante.  Cependant, 
dès  notre  arrivée,  malgré  l’heure  matinale  et 
froide,  nous  étions  reçus  à  la  gare  par  une 
délégation  des  professeurs  de  la  Faculté,  avec 
une  cordialité  qui  d’emblée  a  touché  nos  cœurs. 
Que  de  grâce  nous  devons  à  ces  excellents 
collègues,  surtout  aux  professeurs  Homo, 
Faci,  Fairein,  dont  la  courtoisie  d’accueil  et 
la  délicatesse  des  procédés  ont  si  favorable¬ 
ment  contribué  à  l’efficacité  et  au  charme  de 
notre  mission  I  Dans  la  matinée,  nous  avons 
visité  la  Faculté,  sous  la  conduite  obligeante 
de  son  doyen  :  c’est  une  organisation  réduite, 
mais  parfaite  ;  l’hôpital  est  mitoyen  à  l’Ecole  ; 
tous  les  moyens  d’enseigner  sont  ainsi  groupés 
en  un  ensemble  très  propice  à  l’instruction 
des  élèves.  C’est  l'installation  type,  conforme 
aux  exigences  modernes  de  la  coopération 
étroite  des  laboratoires  et  des  cliniques,  et 
convenablement  équipée.  L’organisation  du 
service  anatomique  est  excellente,  et  nous 
avons  eu  la  grande  satisfaction  d’admirer  les 
planches  que  le  grand  Raraon  y  Cajal,  qui  fut 
étudiant  à  Saragosse  et  dont  cette  Faculté  va,  ces 
jours-ci,  inaugurer  le  buste,  composa  pendant 
son  séjour  à  cette  école;  nous  rappelons  ce  dé¬ 
tail,  qui  le  toucha,  à  l’éminent  histologiste  quand 
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nous  eûmes  le  bonheur  de  le  saluer  à  Madrid, 
dans  son  laboratoire.  La  salle  d’opération,  où 
nous  avons  vu  opérer  le  distingué  professeur 
Lozano,  est  bien  disposée  :  c’est  une  rotonde, 
éclairée  par  de  larges  baies,  et  où  les  élèves  sont 
éloignés  de  la  zone  opératoire  par  une  grande 
vitrine,  tenant  toute  la  hauteur  et  toute  la  lar¬ 
geur  de  la  salle,  derrière  laquelle  ils  peuvent 


confraternel  qui  groupait  la  majorité  des  maîtres 
de  l’Ecole,  et  qu’animait  surtout  la  grâce  accueil¬ 
lante  de  nos  collègues,  les  docteurs  Homo,  Fai- 
rein,  Faci,  Lozano,  Oliver,  Asnard,  et  auquel 
assistait  M.  Baudéan,  directeur  de  l’Ecole  fran¬ 
çaise  à  Saragosse,  des  liens  d’amitié  conQante 
ne  tardaient  pas  à  s’établir;  et  c’est  avec  un  grand 
regret  de  départ  aussi  rapide,  avec  l’espoir  de 


Recasens  en  tête.  A  11  heures  1/2,  nous  visi¬ 
tons  la  Faculté  de  Médecine  qui,  comme  à  Bar¬ 
celone,  est  entourée  des  cliniques.  L’édiüce  est 
ancien,  mais  il  est  bien  réorganisé  ;  les  labo¬ 
ratoires  ont  été  refaits  et  sont  pourvus  de  l’ou¬ 
tillage  nécessaire;  les  amphithéâtres  ont  été' 
modernisés;  on  peut  y  faire  des  projections  de 
toute  sorte,  y  compris  les  projections  cinémato- 


suivre  les  interventions,  sans  troubler  l’asepsie. 
Le  soir,  M.  le  professeur  Forgue  a  fait  une  con¬ 
férence,  très  applaudie,  sur  «  les  leçons  chirur¬ 
gicales  de  la  guerre  »;  et,  dans  son  exorde,  a  rap¬ 
pelé  en  termes  très  appréciés  que  Montpellier 
fut  jadis  vieille  commune  espagnole,  dépendant 
des  rois  d’Aragon.  Ce  rappel  d’histoire  com¬ 
mune,  les  échanges  de  vues  scientifiques,  la  visite 
des  splendeurs  artistiques  de  la  ville,  ont  peu  à 
peu  rendu  plus  étroites  et  plus  charmantes  ces 
premières  relations.  Le  soir,  dans  un  banquet 


développer  par  la  suite  ces  rapports  cordiaux, 
avec  la  certitude  d’y  laisser  de  solides  amis  et  de 
dévoués  partisans  de  la  pensée  médicale  fran¬ 
çaise,  que  nous  avons  quitté  cette  ville,  qui  ne 
doit  plus  rappeler  aux  deux  peuples  que  des  tra¬ 
ditions  d’égal  héroïsme. 

Nous  nous  retrouvons  à  Madrid  où  nous 
sommes  reçus  à  la  gare  par  l’inspecteur  sanitaire 
Salazar,  représentant  le  ministre  de  l’Intérieur, 
et  par  les  professeurs  de  la  Faculté,  le  doyen 


graphiques.  Je  connais  bien  des  Facultés  fran¬ 
çaises  où  l’on  se  contenterait  d’une  pareille  ins¬ 
tallation  ;  mais  les  Madrilènes  sont  désireux  de 
mieux  faire  et  ont  voté  un  crédit  de  vingt  et  quelque 
millions  qui  va  permettre  d’édifier  une  Faculté 
nouvelle.  On  compte  l'inaugurer  dans  quatre  ou 
cinq  ans.  "Voilà  ün  nouvel  exemple  de  l’effort 
scientifique  qui  s’accomplit  en  Espagne. 

En  sortant  de  la  Faculté,  quelques-uns  d’entre 
nous  sont  allés,  au  nom  de  tous,  saluer  le  grand 
savant  espagnol,  Ramon  y  Cajal.  L’Institut  de 
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l’illustre  histologiste  est  tout  à  côté  de  la  Faculté. 
Nous  trouvons  le  Maître  dans  son  laboratoire. 
Plein  d’ardeur  et  d’entrain  il  continue  à  travailler, 
à  travailler  sans  repos  dans  une  petite  pièce  où 
s’entassent  les  instruments  nécessaires.  Malgré 
gré  soi,  on  pense  au  modeste  laboratoire  de 
'  Cl.  Bernard  :  quelle  disproportion  saisissante 
entre  l’exiguïté  du  local  et  la  grandeur  de  l’œuvre  ! 

Pour  mieux  assurer  la  cordialité  de  nos  rela- 


pales,  scientifiques  s’étaient  rendues  à  l’invitation 
de  nos  compatriotes.  L’ambassadeur  de  France 
assistait  à  la  réception,  ainsi  que  le  haut  per¬ 
sonnel  de  l’ambassade  et  du  consulat.  Cette 
réunion  a  produit  une  impression  excellente  et 
a  largement  contribué  au  succès  de  notre  voyage. 
Elle  nous  a  permis  de  bien  préciser  le  but  de 
notre  expédition  et  a  réussi  à  créer  un  courant 
de  sympathie  qui  n’a  cessé  d’augmenter  à  mesure 


Parmi  les  établissements  que  nous  avons 
visités,  il  nous  faut  signaler  l’Hôpital  français, 
dirigé  par  notre  sympathique  compatriote  Dar- 
ricarère,  qui  s’est  constamment  mis  à  notre 
disposition  avec  une  bonne  grâce  inlassable. 
Le  professeur  Cortezo,  l’éminent  président  de 
l’Académie  de  Médecine,  a  fondé  une  œuvre  fort 
intéressante  :  c'est  une  maison  pour  les  orphe¬ 
lins  du  corps  médical  :  elle  abrite  120  enfants  qui 


tions  et  dissiper  les  quelques  nuages  qui  obscur¬ 
cissent  parfois  l’horizon  politique  et  projettent 
une  ombre  fâcheuse  même  sur  le  terrain  de  la 
science,  les  diverses  Sociétés  françaises  à  Madrid, 
la  Chambre  de  commerce,  la  Société  de  bienfai¬ 
sance,  le  Cercle  de  1  Union  française,  l'Union  des 
Anciens  combattants  avaient  organisé,  le  soir 
de  notre  arrivée,  une  réception  dans  les  salons 
du  Cercle  français,  sous  la  présidence  de  M.  de 
Sainte- Marie.  Les  plus  notables  personna¬ 
lités  madrilènes,  politiques,  militaires,  munici- 


que  notre  séjour  se  prolongeait.  Aussi  sommes- 
nous  heureux  de  pouvoir  remercier  publique¬ 
ment  les  organisations  françaises  de  Madrid, 
ainsi  que  celles  de  Valence  et  de  Valladolid,  qui 
nous  ont  reçus  et  nous  ont  aidés  dans  notre 
tâche. 

En  sortant  du  Cercle  français,  nous  nous 
sommes  rendus  à  l’Académie  royale  deMédecine, 
où  eut  lieu  une  séance  spéciale.  On  fit  au  doyen 
de  la  Faculté  de  Paris  le  très  grand  honneur  de 
lui  en  confier  la  présidence. 


sont  élevés  dans  les  meilleures  conditions  hygié¬ 
niques  sous  la  surveillance  de  sœurs  de  Saint- 
Vincent-de-Paul,  dont  quelques-unes  sont  Fran¬ 
çaises. 

Je  ne  puis  m’empêcher  de  signaler  aussi  cer¬ 
taines  installations  particulières  :  nous  avons  été 
vivement  intéressés  en  visitant  celles  duD''  Tapia, 
le  laryngologiste  bien  connu,  et  duD’  Calatayud, 
professeur  d’électroradiologie.  Ce  sont  de  véri¬ 
tables  policliniques  où  l’examen  des  malades 
peut  être  fait  avec  tout  l’outillage  moderne.  Il  èn 
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est  de  même  chez  le  doyen  Recasens  qui  donne  |  En  plus  des  réceptions  officielles,  du  banquet 
ses  consultations  de  gynécologie  dans  un  vaste  |  offert  par  le  Collège  des  médecins  et  d’une  récep- 
rez-de-chaussée  où  l’on  a  installé  des 
salles  d’examen,  des  chambres  de 
repos,  des  salles  avec  les  appareils 
électriques  et  radiologiques.  La  pra¬ 
tique  médicale  est  ainsi  complètement 
transformée  suivant  les  nouvelles  rè¬ 
gles  de  diagnostic  et  de  traitement. 

Beaucoup  de  confrères  ont  été  con¬ 
stamment  en  rapport  avec  nous. 

MM.  Maraflon,  Pittaluga,  Pulido,  Her- 
nando,  Marquez  Gimenes,  Olivera, 

Aguilar,  Wumes  Grinsaldos,  Coca, 

Sanchez -Covisa,  Bourkaïb,  Sarahia, 

Arquellada,  Velasco  Pejares,  Nogue- 
ras,  Espina  y  Gapo,  Verdes  Monté¬ 
négro,  Pinilla,  Eleizegui,  Hernando 
Sampelayo,  Lafora,  Soler  et  bien  d’autres,  dont  [  lion  dans  les  salons  de  l’ambassade,  où  l’ambas-  | 
je  m’excuse  d’omettre  le  nom,  ont  été  pour  nous  |  sadeur  et  Defrance  nous  ont  accueillis  avec  | 


Fig.  8.  —  Madrid  ;  Vue  générale  de  I  Hôpilal  Sainl-Jean-de-Dir 


ont  invité  leurs  confrères  parisiens  à  un  délicieux 
déjeuner.  Le  doyen  Recasens,  assisté  par  son 
fils  et  sa  charmante  belle-fille,  a  offert 
un  dîner  aux  représentants  des  diver¬ 
ses  Universités.  Le  comte  et  la 
comtesse  de  Giméno  ont  reçu  dans 
leur  somptueux  hôtel,  ceux  de  nos 
confrères  qui  s’occupent  spéciale¬ 
ment  d’hydrologie.  D’autres  récep¬ 
tions  eurent  lieu,  toutes  furent  em¬ 
preintes  de  la  plus  grande  cordialité. 
Les  invitations  furent  tellement  nom¬ 
breuses  que  nous  avons  eu  à  peine 
quelques  heures  de  liberté  pour  par¬ 
courir  le  célèbre  Musée  du  Prado. 
M.  Paris  voulut  bien  nous  conduire 
et,  en  des  causeries  charmantes,  nous 
initier  au  mouvement  de  l’art  espa¬ 
gnol,  dont  il  a  fait  de  si  belles  études. 

Nous  avons  profité  de  notre  passage  à  Madrid 


Fig.  y,  —  Madrid  :  Hôpital  militaire.  Pavülon  des  contagieux.  Fig.  10.  —  Madrid  :  Hôpital  de  rEoIant-Jésas. 

des  compagnons  délicieux,  dont  nous  gardons  le  |  la  plus  grande  affabilité,  il  y  a  eu  beaucoup  de  [  pour  faire  une  excursion  à  Tolède.  La  ville  ne 
meilleur  souvenir.  |  réceptions  particulières.  M.  et  M”'  Darricarère  |  possédant  pas  de  Faculté  de  Médecine,  ce  fut  le 
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Collège  des  médecins  qui,  avec  la  municipalité, 
organisa  la  réception.  On  nous  prit  à  la  gare; 
on  nous  fit  visiter  les  merveilleux  monuments  et 
on  nous  offrit  un  superbe  banquet  où,  parmi  les 
convives,  nous  avons  reconnu  lesdocteurs  Ramon 
Delgado,présidentduColegio, Sanchez  Fernandez, 
Lopez  Fando;  Moraleda  y  Esteban,  Ferret  Obra- 
dor,  Jimenez  Ortega,  Relanzon,  Gonzalo  Pulido, 
Cabello,  Francisco  Trias, Ramosa. 

Malheureusement  une  journée  ne 
suffît  pas  pour  voir  Tolède.  Aussi 
avons-nous  pris  l’engagement  solennel 
de  revenir  individuellement.  Il  y  a, 
dans  les  villes  d’Espagne,  trop  de 
merveilles  pour  qu’on  puisse  les  bien 
connaître  en  une  aussi  rapide  randon¬ 
née.  Notre  voyage  nous  a  donné  à  tous 
l’envie  de  revenir. 

En  quittant  Madrid,  nous  nous  som¬ 
mes  rendus  à  Valladolid,  où,  comme 
dans  les  autres  villes,  nous  fûmes  reçus 
par  les  membres  de  la  Faculté  et  du 
Collège  des  médecins,  l’alcade  et  la 
municipalité,  le  consul  de  France. 

Après  avoir  visité  le  Musée  qui  ren¬ 
ferme  une  collection  de  bois  sculptés, 
unique  au  monde,  et  l’ancienne  de¬ 
meure  de  Gervantès,  nous  nous  som¬ 
mes  rendus  à  la  Maison  municipale 
où  une  première  réception  était  organisée,  puis 
à  la  maison  de  l’Alliance  française.  Le  consul  de 
France,  M,  Mialhe,  nous  fit  visiter  l’école  qu’il  a 
installée  et  qu’il  dirige  ;  c’est  un  centre  d’ensei¬ 
gnement  français  qui  a  rendu  de  très  grands 
services  et  contribue  largement  à  faire  connaître 
et  apprécier  notre  pays. 

La  matinée  du  lendemain  est  consacrée  à  la 
visite  de  la  Faculté  de  Médecine.  Celle-ci  ren¬ 
ferme  un  vaste  Institut  anatomique  qui  a  été 
organisé  par  le  professeur  Sierra,  dont  il  porte  le 


nom.  L’installation  y  est  fort  bien  comprise  et 
l’aménagement  est  parfait.  Aussi  de  nombreux 
étudiants  viennent-ils  chaque  année  travailler 
dans  ce  grand  centre  d’enseignement. 

L’Institut  anatomique  renferme  un  vaste  am- 
phithéiitre  où  nous  prenons  place  à  côté  des  pro¬ 
fesseurs  Goyena,  Nogueras,  Sagarra,  Durruti, 
Zuloaga,  Garcia  Canal,  Barcena,  Becarrès.  Plus 


Fig-.  11.  —  Amphithéâtre  de  l'Institut  anatomique  Salveno-Sierra,  Valladolid. 


de  200  élèves  viennent  s’asseoir  sur  les  gradins. 
Le  doyen,  Lopez  Garcia,  expose  dans  un  discours 
remarquable  certaines  recherches  de  médecine 
expérimentale  poursuivies  en  France.  On  est 
stupéfait  de  l’érudition  aussi  précise  qu’étendue 
de  l’éminent  savant  qui,  en  terminant,  insiste 
sur  les  améliorations  apportées  depuis  quelques 
années  à  la  Faculté  de  Paris.  On  l’applaudit,  on  le 
remercie,  et  on  donne  la  parole  à  M.  Savy,  agrégé 
à  Lyon,  qui,  devantun  nombreux  public  de  maîtres 
et  d’élèves,  fait  une  conférence  très  appréciée. 


La  séance  se  termine  par  quelques  mots  du 
professeur  Forgue,  dont  les  travaux  sont  fort 
connus  en  Espagne.  Aussi  les  étudiants  lui  font- 
ils  une  véritable  ovation. 

La  dernière  étape  était  Burgos.  Là,  encore,  se 
sont  multipliées  les  démonstrations  de  courtois 
accueil,  de  chaude  sympathie  :  réception  à  la  gare 
par  le  gouverneur  de  la  province,  l’al¬ 
cade,  le  président  de  la  députation 
provinciale,  M.  Blanco,  par  M.  Car¬ 
reras,  M.  Rodrigo  de  Sébastian,  vice- 
directeur  de  r  «  Instituto  general  y 
Tecnico  »,  les  docteurs  Alonso  de 
Armino,  Garcia  de  Queredo,  Heiguera, 
Gutierrez,  Merino  Calvan;  lunch  au 
cercle  de  Recreo,  concert  au  théâtre, 
réunion  au  cercle  de  l’Union.  Dans  ces 
diverses  réceptions,  se  sont  affirmées 
brillamment  la  solidarité  profession¬ 
nelle  et  la  fraternité  intellectuelle  qui, 
désormais,  doivent  grouper  les  corps 
médicaux  et  les  Ecoles  de  nos  deux 
pays.  Dans  un  raccourci  qui  parut 
impressionner  nos  hôtes,  le  professeur 
Forgue  a  résumé  ces  résultats  précieux 
de  ce  rapide  et  profitable  voyage. 
Voyage  inoubliable,  où  les  grandes 
émotions  d’art  sont  venues  apporter 
la  beauté  et  la  diversion  dans  un  pro¬ 
gramme  d’études  scientifiques,  où  toutes  les 
splendeurs  artistiques  de  la  vieille  Espagne  nous 
ont  été  révélées  par  des  guides  éclairés,  en 
même  temps  que  tous  les  progrès  intellectuels  et 
sociaux  de  l’Espagne  moderne;  où,  malgré  la 
brièveté  des  heures,  de  bonnes  amitiés  se  sont 
établies,  des  malentendus  se  sont  dissipés,  des 
promesses  fécondes  d’échanges  interuniversi¬ 
taires  se  sont  affirmés  I 

Au  cours  de  nos  pérégrinations,  des  confé- 
(  Voir  la  tuile,  p.  867.) 


\ 


(Dioxydiaminoarsénobenzol  Méthylène  Sulfoxylate  de  Soude) 


Aient  curatif  puissant  et  réiulier 

de  ta  SYPHILIS 


Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE’ 

21,  Rue  Jean  Goujon,  PARIS  s-) 
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Laboratoires  G,  GRÉMY 

14,  rue  de  Clicliy  —  PARIS  (9“).  —  Tél.  :  Centr.  3S-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrénii-Paris. 


BULLETIN  N°  21 


I 

TRAITEMENT  ilflERCURIEL  DANS  LA  SYPHILIS 

Malgré  rongoucmoiit  pour  les  Arsénicaux  et  les  sels  de 
JlismiiLli,  le  Mercure  conserve  encore  ses  indicalions  dans  le 
Irailemcnt  de  la  syphilis,  comme  IrailemenL  d'altaque,  comme 
Irailement  d'entretien,  dans  les  périodes  intercalaires  entre  les 
cures  arsenicales,  dans  certaines  manil’estations  tertiaires 
viscérales,  etc...  . 

Mais  le  mercure  est  jiarfois  mal  toléré  (stomatite,  érythèmes, 
diarrhée,  néphrite),  ou  son  action  aux  doses  où  on  l’emploie  n’a 
pas  tonte  son  elTicacité. 

Pour  remédier  à  ces  inconvénients,  on  associe  au  Irailement 
mercuriel  la  Mcdication  soufrée.,  apres  les  travaux  de  ■\lialhc  et 
Astrié,  après  ceux  de  iJesmoulières  et  L.  llertier.  Ces  recherches 
ont  permis  de  J'ormuler  les  conclusions  suivantes  ; 

P  La  médication  sulfurée  remet  en  mouvement  les  réserves 
mercurielles  qui  peuvent  être  contenues  dans  ùu  organisme 
antérieurement  traité  ; 

2"  La  médication  sulfurée,  aclivaul  réliminatioii  du  mercure, 
met  fin  aux  accidents  d'hydrargyrisme,  cl  notamment  à  la 
salivation. 

3°  La  médication  sulfurée  autorise  l’emploi  de  doses  consi¬ 
dérables  de  mercure  sans  crainte  d’accidents,  et  permet  de 
traiter  efficacement  des  malades  jusqu’alors  rebelles.  • 

Le  Thijonhi/drol  Grémy  réalise  les  conditions  de  celle  médi¬ 
cation. 

Le  Thyonhydrol  Grémy  est  un  soufre  colloïdal  (seule  forme 
directement  assimilable  par  l’organisme). 

Prescrire  ;  Liqueur  de  Thyonhydrol  :  une  cuillerée  à  dessert 
au  milieu  de  chaque  re[ias. 


II 

TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

a)  l'ii.nTmiENT  préventif  et  ahouttf  ;  Tous  les  antiseptiques 
utilisés  jusqu'ici  (permanganate  de  potassium,  protargol,  etc.) 
ont  l’inconvénient,  quand  ils  sont  employés  à  doses  convenables, 
il'ètre  nocifs  et  pour  le  gonocoque  et  pour  la  muqueuse  de 
Purètre.  Seul  le  Coccidal  Grémy  nuit  au  yonocoque  sans  nuire 
à  la  muqueuse.  On  le  proscrit  exx  ' tubes  mélalliques,  portatifs., 
qui  permettent  une  injection  iatra-nrélrale  immédiate. 

h)  Tiiaitement  de  la  période  aicue  :  De  grands  lavages  urétraux 
seront  utilemiînt  faits  avec  le  Coccidal  Grémy  que  l’on  prescrit 
eu  ampoules  de  30  cm’  à  diluer  dans  deux  litres  d’eau  bouillie. 

c)  'riiA[TE.nENr  de  i.a  période  ciiRONiQLK  l  A  cottc  péi’iodo  le 
gonocoque  est  associé  à  des  germes  d'infection  secondaire  : 
pseudo-di[)htéri(jue  ou  coryne  bâcler  commune,  staphylocoejues, 
colihacilles,  etc.  La  oacci  no  thérapie  est  indi(|uée. 

'\d Immunizol  Grémy  n“  18  «  Prélriles  clironi([nes  »  est  un 
vaccin  polymicroltien,  polyvalent,  aloNique  qui  se  prescrit  en 
ampoules  injectables,  à  doses  croissantes  de  1/2  cm’  à  2  cm’, 
tons  les  trois  jours,  ou  en  conipriniés  à  raison  de  8  à  10  com¬ 
primés  par  jour,  pour  hi  vaccination  par  voie  buccale. 

Ce  mode  de  vaccination  s’associe  au  précédent  dans  les  cas 
rebelles,  permet  de  continuer  la  cure  vaccinothérapique, 
permet  au  malade  de  voyager  sans  cesser  le  traitement. 

Dans  certaines  urétrites  postérieures  prescrire  le  Coccidal 
Grémy  en  ampoules  de  10  cm’  pour  instillations. 

d)  Tiiaii'e.ment  des  complications  :  Orchite,  Ithumatisme 
blennorragique,  ,'elc,  La  vaccinolliérapie  avec  Vlmmunizol 
Grémy  n"  18  k  Urétrites  chroniques  »  donne  des  résultats 
lhérapouli([ncs  parfaits. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES 

9,  rue  de  IWetz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 

Mis  à  la  disposition  de  tous  les  médecins, 
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IODE  PHYSIOLOGIQUE.  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

!Ï*reinlère  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  l'Jocfe  avec  la  Feptoaa 
Découverte  en  189C  par  E.  CALBRUN,  oocTsun  kn  pharmacic 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  lodisme< 

.  f  ...  Vingt. goutcea  lODALOSS^  agissent  comme  un  gramme  Jodure -.alcalin. 

Dosés'mbyènnes  :  Cinq  à  vingt  gouUejs^pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  les  A.djalt^ 
LnrtiiATnif  »t  ÉcnANTiLLorrs  :  L.A'BORAToi«g  G ALBRUN,  8 ftlO, Rue dnPetitMnsc,  PABIS 


LABORATOIRES  CLIN 


SYPHILIS 


PIAN,  PALUDISME 

TRYPANOSOMIASES 


NÉO-TRÉPARSÉNAN 


(Dioxydiaminoarsénobenzol  méthylène  sulfoxylate  de  soude). 


Échantillons  et  Littérature  :  LABORATOIRES  CLIN  —  COMAR  &  C". 

PHARMACIENS  DE  ire  CLASSE  —  FOURNISSEURS  DES  HOPITAUX 

SO,  DEl-tie  des  F’ossés-S^ixit-J^ccxxLes  — 
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Médicament  Aliment  Phosphaté 


{aijYCSIIiOPHOSPHATJE,  SOLA  et  JPSPTONE) 

Bans  cette  liqueur  le  rouge  de  Kola  est  conservé  à  l’état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

contre;  NEURASTHÉNIE,  SURMENAGE,  FATIGUES  passagères,  physiques  et  intellectuelles,  CONVALESCENCE,  DIASÈTE,  ALBUMINURIE,  etc- 

DOSE  :  Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


{KOLA  aLTCÉROPBOSPHATÉB  ORAirCLÉE) 

Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  musculaire 
contre:  NÉVRALGIE,  NEURASTHÉNIE,  DÉBILITÉ,  SURIHENAGE,  etc. 

DOSE  ;  Une  ou  deux  oulllerèes  à  café  par  repas  * 

noBIJgt  13,  Rne  da  PoUsy,  PARIS  , 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUMEL 

a  marque  triangulaire  et  la  signature  Chaumel 


Établissements  FUMOUZE,  78,  F g  St-Denis,  F 


Échantillons  franco 
à  MM,  les  Médecins 
sur  demande  adressée 
6,  Rue  de  la  Tacberie,  Paris. 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Adjuvat.  — Composition  écuite.  —  Séance  du  20  Mai. 
—  Ont  obtenu  :  MM.  Aurousseau,  27  ;  Gueullette,  23  ; 
Gaume,  25;  Welti,  21. 

Chirurgien  des  hôpitaux.  —  Epreuve  orale.  — 
Séance  du  19  —  Cancer  de  l'anse  si/^moïde  du  ffros 

inieslin.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Desplas,  19;  Mélivet,  19; 
Brocq,  18;  Roubier,  18. 

Epreuve  clinique.  —  Séance  du  20  Mai.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Desplas,  20;  Métivet,  18;  Routier,  18. 

Nomination.  —  A  la  suite  du  concours  qui  vient  d’avoir 
lieu  sont  nommés  chirurgiens  des  hôpitaux  de  Paris, 
MM.  Desplas,  avec  135  points,  et  Routier,  avec  130  points. 

Oto-rhlno-laryngoIoglste  des  hôpitaux.  —  Consul¬ 
tation  ÉCRITE.  —  Séance  du  19  Mai.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Halphen,  30;  Rouget,  29. 

Nomination.  —  A  la  suite  du  concours  qui  vient  d’avoir 
lieu,  sont  nommés  oto-rhino-laryngologistes  des  hôpitaux 
de  Paris  :  MM.  Halphen  et  Rouget. 

Prix  de  l’Internat  en  pharmacie.  —  A  la  suite  du 
concours  qui  vient  d’avoir  lieu,  ont  été  classés  dans 
l’ordre  suivant  ;  l^”  division  :  M.  Choay  (médaille  d’or); 
28  division  :  MM.  Hinglais  (médaille  d’argent)  ;  Sommaire 
accessit)  ;  Jugé  (mention). 

Ecole  du  Service  de  Santé  militaire.  —  Un  con¬ 
cours  sera  ouvert  le  11  Juillet  1922,  à  8  h.,  pour  l’emploi 
d’élève  du  Service  de  Santé  militaire.  Seront  admis  à  y 
prendre  part  :  a)  Les  étudiants  en  médecine  à  4,  8  et 
12  inscriptions  valables  pour  le  doctorat  ;  i)  les  stagiaires 
en  pharmacie  ayant  accompli  ou  accomplissant  une  année 


les  étudiants  à  8  inscriptions  (ancien  régime).  —  Nota  : 
Pour  les  candidats  qui  ont  été  incorporés  pendant  la 
guerre,  les  limites  d 'Age  sont  reculées  d’un  temps  égal  à 
celui  passé  sous  les  drapeaux  antérieurement  nu  24  Octo¬ 
bre  1919. 

3°  Etre  robuste,  bien  constitué  et  n’ètre  atteint  d’auene 
maladie  ou  infirmités  susceptibles  de  le  rendre  inapte  au 
service  militaire; 

4»  Etre  pourvu,  au  jour  de  l’ouverture,  des  épreuves 
orales  dans  le  premier  centre  d’examen  :  a)  Etudiants  en 
médecine  ;  pour  les  candidats  à  4,  8  et  12  inscriptions, 
de  4,  8  et  12  inscriptions  valables  pour  le  doctorat.  Les 
candidats  ne  sont  pas  admis  à  concourir  pour  une  caté¬ 
gorie  inférieure  à  leur  scolarité  au  jour  de  l’ouverture 
des  épreuves  orales  d’admissibilité,  ainsi  ;  concourront 
à  4  inscriptions  :  les  étudiants  ayant  4  inscriptions  au 
minimum  et  7  au  maximum.  Concourront  è  8  inscriptions  : 
les  étudiants  ayant  8  inscriptions  au  minimum  et  11  au 
maximum.  Concourront  à  12  inscriptions  ;  les  étudiants 
ayant  12  inscriptions  au  minimum  et  15  au  maximum. 
Les  candidats  concourant  à  4,  8  et  12  inscriptions  et 
appartenant  au  nouveau  régime  devront  avoir  satisfait 
aux  examens  de  fin  d’année  correspondants  (l'»,  2=  et 
3®  année),  s’ils  n’ont  pas  opté  pour  l’ancien  régime, 
i)  Etudiants  en  pharmacie  ;  pour  les  candidats  concou¬ 
rant  comme  stagiaire,  d’un  certificat  attestant  qu’ils  ont 
fait  un  an  de  stage.  (L’année  de  stage  devra  être  com¬ 
plétée  au  plus  tard  le  l'®  Novembre  1922.)  Pour  les  can¬ 
didats  concourant  à  4  et  8  inscriptions,  de  4  à  8  inscrip¬ 
tions  valables  pour  le  diplôme  de  pharmacien.  Les  can¬ 
didats  ne  seront  pas  admis  à  concourir  pour  une  catégorie 
inférieure  à  leur  scolarité  le  jour  de  l’ouverture  des 


ceux  ayant  4  inscriptions  au  minimum  et  7  au  maximum  ; 
à  8  inscriptions,  ceux  ayant  8  inscriptions  au  minimum 
et  11  au  maximum. 

'foutes  les  conditions  qui  précèdent  sont  de  rigueur  et 
aucune  dérogation  no  pourra  être  autorisée  pour  quelque 
motif  que  ce  soit. 

Tout  candidat  qui  ne  pourra  jias  présenter  au  prési¬ 
dent  du  jury,  le  jour  de  l'ouverture  des  épreuves  orales, 
un  certificat  constatant  qu’il  a  la  scolarité  voulue  et  qu’il 
a  satisfait  aux  examens  ci-dessus,  ne  pourra  subir 
exceptionnellement  les  épreuves  orales  que  par  autori¬ 
sation  ministérielle. 

Les  candidats  devront  se  faire  inscrire,  s’ils  sont  civils, 
à  la  préfecture  du  département  où  ils  font  leurs  éludes 
médicales;  s’ils  sont  militaires,  à  la  préfecture  du  dépar¬ 
tement  où  ils  tiennent  garnison. 

La  liste  d’inscription  sera  ouverte  le  15  Mai  et  close 
le  10  Juin,  terme  de  rigueur. 

Les  demandes  déboursés  et  trousseaux  seront  déposées 
dans  les  préfectures  où  résident  les  familles,  du  15  Mai 
au  30  Juin  inclus,  lors  même  que  les  intéressés  feraient 
leurs  études  ou  leur  service  militaire  dans  un  autre 
département. 

L’Instruction  sur  l’admission  à  l’Ecole  du  Service  de 
Santé  militaire  en  1922,  comportant  le  programme  des 
épreuves  du  concours,  et  le  Décret  de  réorganisation  de 
l’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire  sont  déposés  dans 
les  préfectures,  dans  les  Facultés  de  Médecine  et  de 
Pharmacie,  dans  les  Ecoles  de  plein  exercice  et  dans  les 
Ecoles  préparatoires  de  Médecine  et  de  Pharmacie. 

Pour  tous  renseignements  complémentaires,  les  can¬ 
didats  devront  s’adresser  au  directeur  de  l’Ecole  du  Ser- 


CRIRE 


Aux  Enfants 

1 0  à  30  gouttes  par  jour 


Aux  Âdlîiltes 

40  à  60  gouttes  par  jour 


aaa^e/z^ 


DANS  Adénopathies  Tuberculoses  Artério- Sclérose 

Lymphatisme  Arthritisme  Asthme 


PÉPIN  ■&  LEBOUCQ 

30 ,  Rue  Armand  -  Sylvestre 
à  COURBEVOIE  (Seine). 
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LIVRAISON  IMMÉDIATE  P 
AVEC  CERTIFICAT  j 

CURIE  i 


,  APPAREIL  PERFECTIONNÉ 

POUR  PRODUIRE  LÉNANATION  flâ-QUCS 

Aiguilles 

Radium  Company of  Colorado,  Denver  usa 

118,' Avenue  des  Champs -EI_ysées,PARlS-Téléph;Elysées1743-I744el25-97 


Sirops  lodurés 

de  J. -P.  Laroze 


à  riodure  de  Potassium, 
à  riodure  de  Sodium, 
à  riodure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  j  gr.  d’iodurc 
chimiquement  pur,  complètement  exempt 
d’iodates. 


INDICATIONS 


Artériosclérose  au  début;  Angine  de  poitrine.  Asthme,  Emphy¬ 
sème,  Bronchite  chronique,  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme 
chronique.  Scléroses  viscérales.  Syphilis  secondaire  et  tertiaire. 


L.  ROHAIS  &  C-.  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 
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Voir  comptes-rendu: 
de 

lACADÉMIEdes  SCIENCES 

séô^nces  du 
30  Mô^i,  26  Juillet» 
17  Octobre  1^21 
Communications  de 
MM? 

5AZERAC 

et  LEVADITI 
T-’Louis  FOURNIER 
L.GUÉNOTetc.. 


'MEDICATION  SPÉCIFIQUE  INTRA-MUSCULAIR 

(TARTROBISMUTHATEdsPOTASSIUMeiiteSODlun) 

SP/R/LL/C/DE  A  BASE  DE  B/SMUTH  ACT/F 

NOUVEAU  TRAITEMENT  dek  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

LeLboratoires  CHENAe  &  DOUILHET 

22  RUE  DE  LA  SORBONNE  PARIS  J 


Les  expérience 
sur  l'homme  dont~  il 
est  question  dans  ces. 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 

I 

(Tartro-Bismuthatede  j 
Potassium  et  de  Sodium) 
préparé  spécialement  | 
par  les  Laboratoires 

phenal^&'douilhe 
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rences  ont  été  faites  par  quelques  membres  de 
la  mission.  A  Barcelone,  M.  Roger  a  exposé  ses 
travaux  sur  les  fonctions  du  poumon;  M.  Forgue 
a  fait  le  tableau  de  l’évolution  chirurgicale  en 
France;  M.  Mouriquand  a  résumé  ses  recherches, 
aujourd’hui  classiques,  sur  les  maladies  par 
carence.  A  Valence,  M.  Marcel  Labbé  lit  une 
remarquable  leçon  sur  le  traitement  du  diabète 
et  M.  Chiray  nous  entretint  des  troubles  sym¬ 
pathiques  dans  les  affections  gastro-intestinales. 
A  Madrid,  M.  Roger  parla  de  l’action  cardio¬ 
vasculaire  des  extraits  d’organes.  M.  Forgue  fit 
un  exposé  magistral  des  progrès  que  les  Français 
ont  fait  faire  à  la  chirurgie  pendant  la  Grande 
Guerre.  M.  Labbé  exposa  ses  beaux  travaux  sur 
l’acidose  ;  M.  Mauriac  mit  au  point  la  question 
delà  thérapeutique  leucocytaire.  J’ai  déjà  indiqué 
l’intéressante  conférence  de  M.  Savy  à  Valladolid 
sur  les  lésions  du  péritoine  qui  simulent  des 
affections  viscérales. 

Les  exposés  de  nos  confrères  ont  été  écoutés 
avec  une  attention  soutenue  et  ont  produit,  je 
crois,  un  très  bon  effet.  Ils  ont  mis  en  vedette 
l’activité  de  la  France  dans  les  diverses  branches 
des  sciences  médicales. 

Aux  banquets  qui  eurent  lieu,  nous  avons  pu 
apprécier  l’éloquence  des  deux  peuples  et,  si  la 
plupart  des  Espagnols  ont  parlé  en  français,  s’ex¬ 
primant  avec  beaucoup  de  clarté  et  d’élégance, 
M.  Weill-Hallé  a  fait  plusieurs  improvisations 
en  langue  espagnole  qui  ont  obtenu  un  grand 
et  légitime  succès. 


Notre  voyage  nous  a  permis  de  constater 
le  grand  renouveau  de  la  Science  espagnole;  un 
effort  considérable  s’accomplit  qui  a  déjà  donné 
de  beaux  résultats.  Je  crois  qu’en  ce  moment 
s’achève  la  période  des  semailles,  et  qu’avant  peu 
l’Espagne  récoltera  une  abondante  moisson. 


Ce  qui  contribuera  au  développement  de  la 
médecine  espagnole,  c’est  l’entente  cordiale,  qui 
règne  partout,  entre  les  professeurs  des  facultés 
et  le  corps  des  praticiens.  Ceux-ci  sont  forcés  par 
la  loi  de  faire  partie  du  Collège  médical  de  leur 
province,  institution  qui  rappelle  un  peu  notre 
Ordre  des  avocats.  Les  Collèges  médicaux  possè¬ 
dent  tous  une  maison,  la  Maison  médicale,  que 
nous  voulons  édifier  à  Paris.  Nous  y  avons  été 
reçus  avec  beaucoup  d’affabilité  et  quelques-uns 
de  nos  orateurs  y  ont  fait  des  conférences.  A  cha¬ 
cune  de  nos  étapes,  le  président  et  de  nombreux 
membres  des  Collèges  médicaux  sont  venus  au- 
devant  de  nous,  et  nous  ont  invités  à  des  récep¬ 
tions  ou  à  des  dîners.  Nous  avons  été  profon¬ 
dément  touchés  de  cet  accueil  ;  les  praticiens, 
comme  les  universitaires  s’intéressent  au  mouve¬ 
ment  d’affectueuse  sympathie  qui  nous  a  entraînés 
vers  TEspagne. 

Ce  qui  nous  a  frappés  aussi,  c’est  de  constater 
la  haute  situation  que  le  corps  médical  occupe 
dans  la  société  et  dans  la  hiérarchie.  Il  n’y  a  pas 
qu’en  Allemagne  qu’on  rende  justice  aux  savants, 
aux  universitaires  et  aux  médecins.  Dans  tous 
les  pays  d’Europe  que  j’ai  parcourus  —  et  je  les 
ai  parcourus  tous  —  j’ai  vu  le  corps  médical 
entouré  de  respect  et  de  vénération.  C’est  en 
France  que.  le  médecin  a  la  moins  bonne  situa¬ 
tion.  Partout  ailleurs  on  comprend  quels  ser¬ 
vices  immenses  il  rend  à  la  société.  Partout  ail¬ 
leurs  il  fait  partie  des  plus  hautes  assemblées 
délibérantes.  En  Espagne,  les  Universités,  comme 
d’ailleurs  tous  les  corps  constitués,  envoient  des 
délégués  au  Sénat  et  elles  nomment  le  plus  sou¬ 
vent  des  professeurs  de  médecine.  La  présence 
d’hommes  compétents  dans  une  assemblée  parle¬ 
mentaire  peut  sembler  un  non-sens;  mais  à 
ceux  qui  vivent  en  dehors  de  la  politique  elle 
apparaît  comme  une  nécessité. 

En  France,  où  nous  sommes  éblouis  par  la 
gloire  de  nos  artistes,  de  nos  acteurs  et  de  nos 


champions  sportifs,  nous  oublions  les  savants. 
En  Espagne,  on  leur  dresse  des  statues,  même 
de  leur  vivant.  Nous  avons  été  heureux  et  fiers 
de  souscrire  au  monument  qu’on  prépare  actuel¬ 
lement  en  l’honneur  de  Ramon  y  Cajal. 

Nous  nous  sommes  beaucoup  instruits  en  visi¬ 
tant  l’Espagne  et  nous  rapportons  de  notre 
voyage  l’impression  d’un  grand  pays  dont  la 
science  mérite  d’être  bien  connue.  Aussi  souhai¬ 
tons-nous  de  tout  cœur  que  des  relations  de  plus 
en  plus  nombreuses  et  de  plus  en  plus  intimes 
puissent  s’ét.iblir  entre  nos  deux  nations.  C’est 
aussi  le  vœu  qu’ont  émis  tous  nos  orateurs.  Ils 
ont  fait  ressortir  que  nous  n’avons  nullement 
l’intention  d’imposer  à  l’Espagne  nos  méthodes 
et  nos  idées.  Nous  ne  nous  croyons  pas  le  peuple 
élu  appelé  à  porter  au  monde  la  vérité  scienti¬ 
fique.  Nous  sommes  des  travailleurs  modestes  et 
nous  demandons  seulement  aux  nations  amies  de 
participer  à  notre  œuvre  et  d’aider  nos  efforts. 
La  collaboration  de  l'Espagne  nous  sera  d’autant 
plus  précieuse  que  nos  deux  nations  procèdent 
d’une  même  origine;  elles  sont  issues  de  la  cul¬ 
ture  latine  ;  elles  ont  les  mêmes  tendances,  les 
mêmes  aptitudes.  Elles  savent  mettre  de  l’art 
dans  tout,  même  dans  la  science.  Des  deux  côtés 
des  Pyrénées,  les  ouvrages  scientifiques  et  médi¬ 
caux  sont  écrits  avec  une  clarté  parfaite,  dans  un 
style  châtié  qui  leur  donne  une  véritable  valeur 
littéraire.  Comme  les  Français,  les  Espagnols 
sont  de  merveilleux  professeurs.  Plusieurs  sont 
venus  en  France  faire  des  leçons  et  des  confé¬ 
rences.  Nous  en  avons  applaudi  à  Paris.  Ce  que 
nous  souhaitons,  c’est  que  ces  manifestations 
scientifiques  se  répètent,  c’est  qu’il  y  ait  entre 
les  deux  pays  un  échange  fréquent  de  professeurs 
et  d’élèves.  Ce  sera  le  plus  sûr  moyen  de  res¬ 
serrer  les  liens  qui  doivent  nous  unir.  Car,  ne 
l’oublions  pas,  les  meilleurs  agents  de  la  propa¬ 
gande  pacifique,  ce  sont  les  universitaires  et  les 
{Voir  la  luite,  p.  869.) 
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médecins.  Détachés  de  toute  idée  mercantile, 
n’ayant  à  placer  ni  produits  industriels,  ni  pro¬ 
duits  commerciaux,  ils  sont  les  apôtres  désinté¬ 
ressés,  mus  seulement  par  le  désir  de  rendre 
service  à  leur  pays  et  à  l’humanité.  Les  Alle¬ 
mands  savent  e.xploiter  l’influence  médicale.  Il» 
inondent  l’Espagne  de  professeurs  qui  propagent 
la  grandeur  de  la  Science  allemande,  proclament 
sa  supériorité  et,  pour  se  faire  comprendre 
dans  ces  pays  latins,  s’expriment...  en  français. 
Souhaitons  que  des  savants,  parlant  le  français 
de  France,  aillent  à  leur  tour  en  Espagne  démon¬ 
trer  que  notre  pays  continue  à  travailler.  S’il 
fait  moins  de  bruit  et  de  réclame,  s’il  tient  à 
honneur  de  ne  pas  dénigrer  les  efforts  accomplis 
par  les  autres  pays,  s’il  rend  jestice  à  tous, 
même  à  ses  adversaires,  c’est  qu’il  compte  à  son 
actif  un  nombre  suffisant  de  grandes  découvertes 
et  ne  redoute  aucune  comparaison. 

Pour  que  l’impression  produite  par  notre 
voyage  ne  soit  pas  perdue,  il  faut  accomplir  un 
nouvel  effort.  Il  faut  comprendre  que  l’Espagne 
éprouve  pour  la  France  une  affection  ancienne 
qui  ne  cherche  que  les  occasions  de  se  manifester. 
Profitons  de  cette  sympathie  réciproque  :  unissons 
nos  efforts  pour  réaliser  l’œuvre  de  concorde  et 
de  paix  dont  notre  mission  a  posé  les  jalons. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  oto-rhlno-laryngologlque.  —  Sous  la  direo- 
tion  du  professeur  P.  Sebileau,  il  sera  tsit  l'I»  Trois 
leçons  sur  la  chirurgie  cosmétique  et  réparatrice  du  nez 
et  des  régions  périnasales,  par  M.  Dufourrnentel,  chef  de 
clinique,  les  lundi,  mercredi,  vendredi  12,  14  et  IR  Juin 
1922,  à  9  h.,  à  l'amphithéâtre  de  l’hôpital  Lariboisière; 

2“  Trois  leçons  sur  la  technique  des  examens  endosco¬ 
piques  et  des  modes  d’anesthésie  nouveaux,  par  MM.  Mié- 
jeville,  F.  Bonnet-Roy  et  Truffert,  les  mardi,  jeudi, 
samedi  13,  15  et  17  Juin,  à  9  h.,  dans  le  service  de  la 
clinique. 


Droits  à  verser  pour  ces  deux  cours  réunis  :  150  francs. 
S’inscrire  à  la  Faculté  (guichet  n»  3),  les  jeudis  et  samedis 
de  midi  u  3  h. 


NOUVELLES 

Service  des  enfants  assistés  de  la  Seine.  —  Sont 
nommés  en  qualité  de  médecin  à  titre  provisoire  ; 
M.  Bidet,  pour  la  circonscription  d’Ëbreuil;  M.  Mazet, 
pour  la  circonscription  de  Sauxilanges  (agence  d'iasoire); 
M.  Renaud,  pour  la  circonscription  de  Courçais  (agence 
de  Montluçon). 

Ecole  du  Service  de  Santé  militaire.  —  Le  prix  de 
la  pension  et  du  trousseau  des  élèves  à  admettre  à  TEcole 
du  Service  de  Santé  militaire,  à  la  suite  du  concours  de 
1022,  sont  fixés  ainsi  qu’il  suit  ; 

1“  Prix  de  la  pension  :  2.000  francs  ; 

2“  Prix  du  trousseau  ;  2.600  francs  pour  la  première 
année,  plus  485  francs  par  année  supplémentaire  passée 
à  l’école; 

3°  Prix  du  demi-trousseau  ;  1.300  francs  pour  la  pre¬ 
mière  année,  plus  242  fr.  50  par  année  supplémentaire 
passée  à  l’école.  (Jouin.  off.,  19  Mai.) 

Congrès  interallié  du  cancer.  —  Un  Congrès  inter¬ 
allié  du  cancer  aura  lieu  à  Strasbourg  au  printemps 
de  1923. 

Les  trois  questions  suivantes  seront  mises  à  l’ordre  du 
jour  et  donneront  lieu  à  deux  rapports  :  1°  Production 
expérimentale  du  cancer;  2°  réactions  de  défense  spon¬ 
tanées  et  provoquées  de  l’organisme  contre  le  cancer; 
3"  traitement  des  cancers  du  sein  par  les  radiations. 

Vaccination  antivariolique.  —  Les  séances  gra¬ 
tuites  ont  lieu  : 

arrondissement  :  les  l«r  et  3»  samedis,  rue  de 
l’Arbre-Sec,  à  2  heures;  les  2“,  4'  et  5'  samedis  place 
du  Marché-Saint-Honoré,  à  2  heures. 

2‘  arr.  :  vendredi,  è  la  mairie,  à  11  h. 

3»  arr.  :  jeudi,  à  la  mairie,  à  10  h.  30. 

4“  arr.  :  lundi,  à  la  mairie,  à  10  h.  30. 

5'  arr.  :  mardi,  à  la  mairie,  à  2  h. 

6*  arr.  :  jeudi,  74,  rue  de  Seine,  à  1  h.  30. 

7‘  arr.  :  jeudi,  à  la  mairie,  à  2  h.  30. 

8®  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h.  30. 

.  9=  arr.  :  samedi,  à  la  mairie,  à  10  h. 

10®  arr.  ;  mercredi,  à  la  mairie,  à  9  h. 

11®  arr.  :  mercredi,  rue  Japy  (gymnase  Voltaire),  à  10  h. 

12*  arr.  ;  jeudi,  28,  rue  de  Citeaux,  à  3  h. 


13»  arr.  :  mardi,  23,  rue  Bobiliot  (dispensaire),  à  10  h. 
14»  arr.  :  jeudi,  place  de  Montrouge,  à  3  h.  30. 

15®  arr.  :  vendredi  13, rue  d’Alleray,  à  10  h. 

16»  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h. 

17®  arr.  :  jeudi,  43,  rue  Gauthey,  à  4  h.  30, 

18®  arr.  ;  mardi,  à  la  mairie,  à  2  h. 

19®  arr.  :  vendredi,  rue  Jomard,  à  1  h. 

20”  arr.  :  samedi,  hôpital  Tenon,  à  8  h. 

Ilôpilaux  (services  externes).  —  Lundi  ;  Bichat,  à  8  h.; 
Bretonneau,  à  9  h.;  Hôtel-Dieu,  à  9  h.;  St-Antoine,  à  9  h. 
Mardi  ;  Tenon,  à  9  h.;  Lariboisière,  à  10  h. 

Mercredi  ;  Laënnec,  à  8  h.;  Enfants-Malades,  à  9  h.; 
Cochin,  à  9  h. 

Jeudi  :  Hérold,  à  9  h.;  Trousseau,  à  9  h. 

Vendredi  :  Pitié,  à  9  h.;  Beaujon,  à  9  h. 

Samedi  :  Saint-Louis,  à  9  h.;  Charité,  à  9  heures. 
Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  nommés  au  grade 
de  médecin  aide-major  de  2”  classe  à  titre  définitif  : 
Réserve,  MM.  Bagou,  Davy,  Nodet,  Villemur,  Pieltre  ; 
armée  territoriale,  M.  Sibille.  {/ourn.  off.,  19  Mai.) 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Constantine,  de 
•M.  Nolm;  à  Lille,  de  M.  Bosquier;  à  Blankenberghe,  de 
M.  Stroobant. 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 

Médaille  militaire  : 

—  M.  Aymes  (Léonce),  médecin  auxiliaire  :  brave 
médecin  auxiliaire.  Tombé  au  champ  d’honneur,  en  fai¬ 
sant  vaillamment  tout  son  devoir,  le  11  Août  1914,  à 
Lagarde.  Croix  de  guerre  avec  étoile  de  bronze.  {Journ. 
off..  17  Mai.) 

—  M,  Jarry  (Anatole),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
auxiliaire  d’un  courage  remarquable.  Blessé  grièvement 
en  prodiguant  ses  soins  aux  blessés.  Est  mort  pour  la 
France  des  suites  de  ses  blessures,  le  26  Février  1916. 
Croix  de  guerre  avec  étoile  de  bronze.  {Journ.  off., 
18  Mai.) 


Pour  /es  “  Dernières  Nouvetles  ”,  voir  la  page  864. 
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LE  SULFARSEIMOL 

Dans  la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

ETvrrkTTvro  r»  a  Tvrr<T?T>'n'Ti'^  .  Parce  qu’il  ne  contient  jamais  d’arsénoxj'de,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  à  5  fois  moindre 
MUlJNb  DAJN(jIî.KJî.UX  .  que  celui  des  autres  arsénobenzènes. 

■ra  TSTTTO  nrkiwn/rrkT»-!?  .  Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 

jJi  r*LiUo  U  U  M  M  U  D  Üi  ,  excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 

■pi  p-r  TTo  •p'P'P’Tp  A  r'P'  ••  Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 

uEi  ir  i-iljo  EiP  r  gj.  jg  fgjpg  jgg  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 

profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  dé  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  ;  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 

LABORATOIRE  de  BIOGEIMIE  MÉDICALE,  36,  Rue  Claude- Lomin,  PARIS  (16^).  —  Tél.  :  Aut  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  1'°  classe,  54  rue  de  la  Chaussée-d’Antln  et  toute  bonne  pharmaclë. 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’ORANGE  MANNITÊ  -  Entièrement  végétal. 

de  drastiques,  de  Phtaléïne  de  Phénol,  de  Belladone. 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Tonique  ’V, ÎÜ  Convalescence 


r'ELixiR^i 
DUCHAmPi 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina  ^ 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  :  • 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue  • 

1  litre  de  vin  de  quinquina.  ^ 

Un  quart  d'heure  avant  les  repas  j  ^npants®  I  üSe''ouiîlêr"‘i,"8oupe.  • 

Toutes  PHAniiiACiES  et  X  G.  XXtxc 


^  Convalescence 

BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 


d.©  DRocroy. 


ni— —— frpwv  A.  J  J  I  i.tgrm— BT— — 


Extram^ 


^  Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

laboratoire  CHAIX  10,  Rue  da  l’Om»,  PARIS  —  TdMpA.  ;  Saxe  12.55  I 


imiiiÉÉlliilllllllllllÉ 


REMPLACE 

tuM  ama  inconrénianta 

ia  Coiehique  Sao.a 

LA  QOUTTt 


PROnniT  WRAJfÇJLIS  ♦  \rABniCA.TI01v  FRANÇAISE 


ATOPHAN  CRUET 


AGIT  PLUS  VITE 
ça«  J««  Salieylmiaa 
dana  las 

ilIlÂTliill  ilTUIKIS 


_ _ T  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  *4  heures.)  j 


Llttérstur®  atoc  KnalyseB  d’nrlnes  ooxnplètés  et  «ohantilloas,  8,  Hue  duHas  de  la  Mule  —  PARIS  ( 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

Deux  microscopes  Zeissà  vend.Ecr.jP.Af.,n''4237. 

Capitaux.  On  désire  acheterune  maison  de  santé  en 
plein  rapport,  Paris  ou  banlieue.  —  Ecrire  k  A.  de 
Visme,  34,  rue  de  Londres,  Paris  (9^). 

Photo-radiograpbe  spécialiste  se  met  à  la  disposi¬ 
tion  de  MM.  les  médecins  radiologues  pour  tous  tra¬ 
vaux  de  laboratoire.  Service  à  domicile  assuré  dans 
les  plus  brefs  délais.  —  Ecrire  à  M.  Lupy,  15,  rue 
de  Moscou,  Paris  (8«J. 

Jeune  docteur  ferait  remplac.  Ecr.  P.M.,  n°  4272. 

Châtel-Onyon  ;  à  louer  confortable  villa,  12 
pièces  non  meublées,  garage,  jardin,  téléphone,  etc., 
habitée  20  ans  par  docteur  ;  situation  convenant  pour 
la  profession.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4275. 

ôn  demande,  de  suite,  un  jeune  médecin  dési¬ 
rant  faire  un  stage  au  sanatorium  de  Durlol  (Puy-de- 
Dôme)  ;  20  fr.  par  jour,  nourri,  logé. 

A  vendre  :  Tube  de  Radium  contenant  environ 
BO  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4279. 

Sténographe  expérimentée  dem.  prendre  thèses, 
art.  médicaux,  etc.  Références.  Travaux  dactylogr. 
M'ii»  Villot,  3,  rue  Théophile-Gautier,  Paris  (16=). 

A  céder  sur  base  de  750  fr.  le  milligramme  :  un 
tube  de  Bromure  de  Radium  contenant  10  milli¬ 
grammes,  et  deux  tubes  contenant  chacun  25  milli¬ 
grammes.  —  Ecrire  P.  M.,  nP  4283. 

A  céder,  grande  banlieue  de  Paris,  important  cabi¬ 
net.  —  S’adresier  :  Chomet,  Syndicat  des  médecins 
de  la  Seine,  28,  rue  Serpente,  Paris.  T.  P.  R. 


Dame,  36  ans,  mère  de  famille,  désire  situation 
direction  sanatorium  ou  pension  de  famille.  — 
Ecrire  P.M.,  n»  4286. 

Infirmière  est  demandée  pour  maison  de  santé 
chirurgicale.  —  B’’  Chénier,  Beauvais. 

Torpédo  Berliet  15  HP.  1920,  écl.,  démarr.,  peint, 
neuve,  parf.  ét.  marche:8.000  f .  DvSéry,Salon-de-Prov. 

Etudiant,  12  inscr.  AR.,  cherche  place  dans  clin, 
vénéréol.,  sans  rétribution.  — Ecrire  P.M.,  n“  4290. 

Manipulatrice  électro-radiologiste  faisant  déve¬ 
loppement  plaques  et  tirages  papiers,  libre  l"  Juin, 
dem.  place  Paris  ou  province.  Ecr.  P.M.iti"  4261. 

Pour  ml&e  en  Société  anonyme  ou  commandite,  à 
fin  d’extension.  Etablissement  Médical,  pleine 
marche,  région  Ouest,  capital  300.000  francs 
recherché  ;  garanties,  gros  bénéfices.  —  Omnium 
immobilier,  Bourse  de  Commerce,  Paris. 

A  céder,  Charente-Inférieure,  cabin.  dentaire  bien 
achalandé;  riche  clienlèle,  bail  avanlag.  Plage 
connue,  situation  exceptionn.  40.000  fr.  à  débat. 
Omnium  immobilier,  Bourse  de  Commerce,  Paris. 

Externe,  scolarité  terminée,  demande  occupation 
médicale  ou  paramédicale.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4293. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  HAp.  de  Paris. 

Deux  cuillerées  à  potage  do  N  EOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  qnintense  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  GODOFORUE  BOTTD  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL,  9,  rue  Dupnytren,  Paris. 


AVIS.  —  Prière  de  ioindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  ta  transmission  des  lettres. 


LÂBÛFtÀTOiRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIRKCTION  SOIEtfTlPIQUK  : 

D' Raymond  LETDLLE  -  D'André  BERDERON  -  A.  LESDRE,  l' n  Fil* 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 

Téléph.  :  Saxe  01-18.  —  LESORE  et  Cl»,  70,  rue  du  Bac,  Pari». 


LES  ESOALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
Adinirablomenl  protégée.  Ouverte  on  toutes  s,ii8ons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes.  par  Angonstrina  (Pyvé- 
nées-Orientules),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamolte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher).. 


TUBERCULOSE 

VACO.N  QÉPÈDE 

ESTRADER,  D*  «?!!*• 

30,iT.Reilla,Faria  -  Gob.  08-08 


Le  Gérant  ;  O.  PoBÉE. 
Paris.  —  L.  Maretheux,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


LfeRANCE 


INTRA-VEINEUX 


ou  SOUS-CUTANE 


EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABLE; 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPUQUÉÉ 
»•(  S*  A-C- A  ) 


ié  ECHANTILLONS: 

A  MI  LLET.  CONCESSIONNAIRE 
'tRUB  RICHER'PARIS  I9'l 


-ASSURÉS, SUR  DEM ANOE. PAR 


ANTALGOL  Granulé  DALLOZ 


QuinO'-SaJicyJate  de  Py  va  mi  don 


Névralgies  4  Migraines  4-  Grippe  4  Lombago  4  Goutte  4  Rhumatisme  aigu  ou  chronique,  etc. 


Dans  te  Traitement  des  : 


blennorragies,  Cystites,  Pyélifes... 


et  de  tontes  les  Afrections  de  rippareil  nro-gSnital 

.  est  le  médiçjment -f  '  . 

LE  MIEUX  TOLËRË  et  LE  PLUS  ACTIF 


comme 

i  l  It)  JL'  loM  -ïï  • 


TRÂITEWENT  DE  LÂ  SYPHILIS 

nmraaTTramTmraBaji  a  mm.  imi-inniii 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

à  O  gr.  05  par  cent.  cube.  —  Prix  da  >acoii  t  2  h.  SE 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORES.VIGIER 

à  0  gr.  01  et  &  0  gr.  02  par  eext.  cube. 

AMPOULES  AU  BHODURE  DE  MERCURE  INBOLIRES  VIBIER 


Pour  éviter  les  aeeidents 
hueeatut,  ordonner  li} 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  41 


Mercredi,  24  Mai  1922 


Thèobrominc  injectable 


Goutfcs 

Dans  ur\  liquide  quelconque 
30  gouttes, 

3  à  4  Fois  parjour  et  plus  . 


Injections 

intramusculaires  indolores 
OU  endoveineuses 

3  Ampoules  parjour  et  plus  . 


Travaux  scientifiques  et  ^cKantillon5 

Produits  F,  Hoffmann -Z.aRoch£ 

21  .Pi ôkce  des  Vosges . 


LABORATOIRES  CARTERET 


ANTIDIABÉTIQUE 
-  Sans  Régime  - 


Comtirimés  rigoureusement  dosés  à 

I  VËRONAL  SODIQUE .  Ogr.lS 

I  INTRAIT  DE  VALÉRIANE . Ogr.  iO 

IHSOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES  U  eScompr 


PILULES  A  BASE  D’EXTRAITS  VÉGÉTAUX 
-  5  4  15  Pilules  par  |Our  - - 


ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL 


^P^sd^ccoüUjmaRce-flgil vite -Pas  d'accüirvolatiob 


sans  odeur  et  non  toxique 


DIURENE 


LUSOFORME 


extrait  total  d  flDOmSVCRNflUS 


DÉSINFECTANT 


DESODORISANT 


15,  rue  d’Argenteuil,  PARIS  (i®’') 


ÉGHANTIIiIiONS  SUR  DEMANDE 
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presse  fflEDIGALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  csntimes. 


—  ADUlNISTRATiam  —  | 

MASSON  ET  C>e,  ÉDITEURS 

lilO,  boulevard  8t-aermain,  FAHIS  (£•> 

'  Compte  Chèquee  pntaxix  »•  69» 

-r  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  —  M 

F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  do  Paris,  \ 

do  CUnlquo  ophtalmologique.  Médecin  honoraire  des  hôpitaux.  Médecin  de  rHôtol-Dieu, 

Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  do  médecineV,^ 

>  .  ’^^ÉDA.CTION  — 

y  ^  feBCRÉT  A.IEK8 

4  DESFOSSES 

PRIX  BE  L’ABOmiEBEHT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  4S  fr.  » 

^  Les  abonnements  partent 

Professeur  Professeur  de  oliniquo  médicale.  Médecin 

do  clinique  gynécologique  Membre  de  l'Institut  de  l’h&pital  Saint-Antoine, 

a  l’hôpital  Broca.  et  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine. 

PH.  PAGNIEZ  CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Médecin  Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  Irav.  clin,  de  gyn. 

de  l'hôpital  Saint-Antoine.  Chirurgien  de  i’hôpilal  Saint-Lonia.  à  l’hôpital  Brooa. 

'  J.  DLMONT 

Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Salnt-Eermaln  (6‘) 
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DIABETE  : 
FOUGERON 

à  baaa  d’amandea.  Échant:  37,  nu  du  Hoefmr,  PARIS 


LElPROFESSEUR  A.  LAVERAN 

>  (1845-1922)  g 

[*Leg8  Mai  dernier .^s’est  éteint  un  savant  qui  a 
joué  un  rôle  capital  dans  l’évolution  de  la  Méde¬ 
cine  en  ouvrant,  par  la  découverte  de  l’agent  du 
paludisme,  un  vaste  champ  jusque-là  inexploré, 
celui  des  hématozoaires  pathogènes. 

Né  à  Paris  le  18  Juin  1845,  fils  du  P”  L.  Lave¬ 
ran,  qui  fut  médecin  inspecteur  de  l’Armée  et 
directeur  de  l’Ecole  d’ Application  du  Val-de- 
Grâce,  A.  Laveran  entra  dans  lamédecine  militaire 
comme  son  père,  en  vue  de  terminer  sa  carrière 
comme  professeur  au  Val-de-Grâce,  ce  qui  était 
alors  possible.  11  fit  ses  études  à  Strasbourg  et  il 
y  passa  en  1867  sa  Thèse  de  médecine  intitulée  : 
Recherches  expérimentales  sur  la  régénération  des 
nerfs.  Il  fit  la  campagne  de  1870  à  l’armée  de 
Metz. 

En  1874,  il  était  nommé  professeur  agrégé  au 
Val-de-Gr.l-'  j  il  y  resta  jusqu’en  1878,  Il  fut 
alors  envoyé  en  Algérie  et  il  séjourna  à  Bône, 
puis  à  Constantine.  C’est  là  qu’il  devait  faire  la 
découverte  qui  immortalise  son  nom.  On  ne  peut 
mieux  donner  une  idée  du  mérite  de  Laveran 
qu’en  reproduisant  les  termes  par  lesquels  il  a 
lui-même  résumé  la  genèse  de  cette  découverte  : 


QIGITACINE  oristalllséE 

NATIVELLE 

Granules  —  Solution  —  Ampoule!. 


EndocrisineS 

FOURNIER 

thyroïde;  -OVAIRE  _  FOIE 

etc,  etc. 


Laboratoires  FOURNIER  FrèrcB 
26.  Boulevard  de  l’Hopttal  _  PARIS 


«  J’eusM’occasion  de  faire  (à  Bône)  l’autopsie 
de  sujets  morts  de  fièvre  pernicieuse  et  d’étudier 
la  mélanémie,  c’est-à-dire  la  formation  de  pigment 
noir  dans  le  sang  des  sujets  atteints  de  fièvre 
palustre.  La  mélanémie  avait  été  décrite  par 
plusieurs  observateurs,  mais  on  n’était  fixé  ni 
sur  la  constance  de  cette  altération  dans  le  palu¬ 
disme,  ni  sur  les  causes  de  la  production  du 
pigment. 

«  Je  fus  frappé  des  caractères  particuliers  que 
présentaient  les  grains  de  pigment,  en  parti¬ 
culier  dans  les  capillaires  du  foie  et  des  centres 
cérébro-spinaux,  et  je  cherchai  à  poursuivre, 
dans  le  sang  des  malades  atteints  de  fièvre 
palustre,  l’étude  de  la  formation  du  pigment.  Je 
trouvai,  dans  le  sang,  des  leucocytes  plus  ou 
moins  chargés  de  pigment,  mais  à  côté  des  leuco¬ 
cytes  mélanifères,  des  corps  sphériques  pigmen¬ 
tés,  de  volume  variable,  doués  de  mouvements 
amiboldes,  libres  ou  accolés  à  des  hématies,  des 
corpuscules  non  pigmentés  formant  des  taches 
claires  dans  les  hématies  ;  enfin  des  éléments 
pigmentés  en  forme  de  croissants  attirèrent  mon 
attention. 

«  En  1880,  à  l’hôpital  militaire  de  Constantine, 
je  découvris  sur  les  bords  des  corps  sphériques 
pigmentés,  dans  le  sang  d’un  malade  atteint  de 
fievre  palustre,  des  éléments  filiformes  ressem¬ 
blant  à  des  flagelles  qui  s’agitaient  avec  une 


VACCINS  MICROBIENS 

CURATIFS  ET  PRÉVENTIFS 

IMMUNIZOLS 


G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


suc  GASTRIQUE  Du  PORC  VIVANT 

Spéçi/igue  de  l'Hyposécrêtion  Gastrique 
G*9ÎBD-£HTÊRIT£  INFANTItt.  IHOREXIE  DES  TUBERCULEUX 


Dépôipour  PARiSi  H.C/IftflION  A Cfe,  54,  Fg.  Sf-Honoré 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 

SULFO-RHINOL 

Du  Docteur  FAYÈS 

3,  rue  du  Quatre- Septembre  —  Paria. 


rhumatisme 

Collobiase  de  SOUFRE 

SYPHILIS 

SULFHYDRARaVRE 

'  Laborotalrse  SAysæs.  «,  re«  Aubirtot,  MÆIRl#.  | 
XXX«  Amnéb.  —  N»  4».  27  Mai  1922. 


EndocrisineS 

FOURNIER 

THYROÏDE  -OVAIRE  _  FOIE 

etc,  etc. 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26.  Boulevard  de  l’Hopttal  _  PARIS 


Vichy 

Etablissement  Thermal 


Spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISANINE 

Bepzoate  d'hévaïuétbylèpe  tétraminef  extrait  de 
Btigmatep  de  maïs,  excipient  yégétal  balsamique. 


mai  -OCTOBRE 


Èchantillona  :  28,  rue  Milton,  PARIS. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N«  42 


—  874  — 


Samedi,  27  Mai  1922 


grande  vivacité  en  déplaçant  les  hématies  voi¬ 
sines  ;  dès  lors  je  n’eus  plus  de  doute  sur  la 
nature  parasitaire  des  éléments  que  j’avais 
trouvés;  ...» 

C’est  le  23  Novembre  1880  que  Laveran  fit 
présenter  à  l’Académie  de  Médecine  ses  pre¬ 
miers  résultats  *,  et  pendant  plusieurs  années  il 
fut  sur  la  brèche  pour  défendre  sa  découverte. 
Ce  n’est  que  peu  à  peu  qu’il  put  venir  à  bout  de 
tous  les  scepticismes.  Son  microbe  était  si  diffé¬ 
rent  des  bactéries,  jusque-là  reconnues  comme 
agents  pathogènes  !  Et  pourtant,  pour  qui  savait 
voir,  il  ne  pouvait  y  avoir  de  doute.  M.  Roux 
a  raconté  la  séance  dans  laquelle  Laveran,  au 
Val-de-Grdce,  en  1884,  fit  voir  à  Pasteur,  Cham- 
berland  et  lui-même,  le  nouvel  hématozoaire. 
«  11  était  impossible,  dit-il,  de  ne  pas  reconnaître 
un  être  vivant  dans  cette  masse  protoplasmique 
repoussant  de  ses  fouets  les  globules  environ¬ 
nants.  »  A  la  même  époqïte,  Donilevsky,  en 
Russie,  découvrait  les  hématozoaires  pigmentés 
des  oiseaux  dont  l’étude  a  été  si  précieuse  pour 
les  progrès  de  nos  connaissances;  et  Metchnikoü', 
qui  avait  vu  lui-même  l’hématozoaire  de  Laveran, 
lui  donnait  une  place  dans  la  classification  en 
l’apparentant  aux  coccidies  :  l’avenir  a  confirmé 

Une  autre  question  préoccupait  Laveran  :  le 
mode  de  transmission  de  l’hématozoaire.  La 
découverte  de  Patrick  Manson  —  qui,  lui  aussi, 
vient  de  succomber  ■ —  de  l’évolution  des  micro- 
filaires  chez  les  moustiques  l’avait  frappé  et,  en 
1884,  il  posait  nettement  le  problème  sous  cette 
forme  interrogative  :  «  Les  moustiques  jouent-ils 
un  lêle  dans  la  pathogénie  du  paludisme  comme 
dans  celle  de  la  filariose  ?  La  chose  n’est  pas 

1.  On  pent  noter  qne,  le  3  Décembre  snirant,  Griffith 
Evans,  aux  Indes,  découvrait  le  premier  trypanosome 
pathogène.  Ainsi,  à  une  semaine  d'intervalle,  les  chefs  de 
file  des  deux  séries  principales  de  protozoaires  sangnîcoles 
pathogènes  étaient  découverts. 


impossible;  il  est  à  noter  que  les  moustiques 
abondent  dans  toutes  les  localités  palustres.  » 
11  ne  cessa  d’y  revenir  et,  en  particulier,  en 
1894,  au  Congrès  International  d’ilygiène  de 
Budapest,  il  écrivait  :  «  Les  insuccès  des  essais 
de  culture  m’ont  conduit  à  croire  que  le  microbe 
du  paludisme  vivait  dans  le  milieu  extérieur  à 
l’état  de  parasite,  et  j’ai  soupçonné  les  mousti¬ 
ques,  qui  abondent  dans  toutes  les  localités 
palustres  et  qui  jouent  déjà  un  rôle  très  impor¬ 
tant  dans  la  propagation  de  la  filariose.  »  C’est 
vers  cette  époque  que  Manson  lui-même  formu¬ 
lait  un  programme  semblable  de  recherches  et 
engageait  son  élève  le  major  R.  (maintenant  sir 
Ronald)  Ross,  du  service  médical  de  l’Inde,  à 
chercher  le  sort  des  hématozoaires  du  paludisme, 
et  principalement  des  «  flagelles  »  de  Laveran, 
dans  le  corps  du  moustique.  On  sait  quel  succès 
devait  couronner  les  patients  travaux  de  Ross; 
en  publiant  ses  résultats,  il  tint  à  marquer  ce 
qu’il  devait  aux  suggestions  de  Laveran  et  au 
programme  de  sir  Patrick  Manson. 

La  découverte  de  Ross  complétait  celle  de 
Laveran;  la  base  rationnelle  d’une  prophylaxie 
du  paludisme,  la  plus  vaste  endémie  qui  sévisse  à 
la  surface  du  globe,  était  trouvée.  Quelle  source 
de  bienfaits  pour  l’humanité  !  Laveran  se  fit 
l’apôtre  de  cette  prophylaxie  et,  pour  la  faire 
accepter,  il  n’hésita  pas  à  devenir  entomologiste 
afin  d’appuyer  la  nouvelle  doctrine  qu’il  n’y  a  pas 
de  paludisme  sans  anophélisme. 

A  cette  époque,  Laveran  avait  dû  abandonner 
la  chaire  d’hygiène  du  Val-de-Gràce  qu’il  avait 
occupée  de  1884  à  1894,  et,  ne  pouvant  plus  se 
livrer  à  des  recherches  de  laboratoire,  il  avait 
quitté  prématurément  la  médecine  militaire  et 
était  venu  travailler  à  l’Institut  Pasteur  (1897). 
Convaincu  que  des  recherches  de  parasitologie 
comparée  du  sang  fourniraient  constamment 
d’importants  éléments  pour  les  études  pathogé¬ 
niques  auxquelles  il  avait  voué  sa  vie,  Laveran  fut 


un  des  premiers  à  étudier  les  piroplasmes, 
d’abord  sur  des  matériaux  que  lui  envoya,  de 
Constantinople,  Maurice  Nicolle. 

Il  perfectionna  les  techniques  de  coloration, 
dont  il  avait  appris  les  principes  précédemment 
au  laboratoire  de  Ranvier.  Et,  en  1900,  il  aborda 
l’étude  des  trypanosomes;  elle  retint  une  grande 
partie  de  son  activité  jusqu’en  1914,  et  il  devait 
la  poursuivre  jusqu’à  sa  mort. 

De  tous  les  hématozoaires,  les  trypanosomes 
sont  les  plus  accessibles  à  l’expérimentation  et 
Laveran  ne  négligea  aucun  des  problèmes  posés  : 
morphologie,  identification  des  espèces  par  la 
méthode  de  l’immunité  croisée,  vaccinations, 
thérapeutique  chimique.  Il  a  créé  beaucoup  d’es¬ 
pèces  nouvelles,  fait  connaître  la  si  curieuse 
action  du  sérum  humain,  étudié  de  nombreux 
médicaments,  préconisé  entre  autres  l’orpiment. 
Il  a  publié  sur  ces  sujets  quantité  de  notes  et  de 
mémoires,  sans  compter  un  traité  des  Trypano¬ 
somes  et  Trypanosomiases,  que  nous  fîmes  paraître 
en  1904  et  qui  a  eu  en  1912  une  seconde  édition. 

En  1903,  la  découverte  d’un  trypan-pathogène 
humain  amena,  par  répercussion,  celle  d’un  pro¬ 
tozoaire  pathogène  d’un  type  nouveau,  bien 
connu  maintenant  sous  le  nom  de  Leishmania 
donavani,  donné  en  l’honneur  des  premiers  sa¬ 
vants  qui  l’ont  observé  aux  Indes.  Laveran,  par 
une  étude  que  nous  fîmes  en  commun,  affirma 
son  individualité,  et,  peu  après,  avec  le  D'’  Ca- 
thoire,  il  retrouvait  le  même  parasite  chez  un 
enfant  tunisien  atteint  de  splénomégalie,  preuve 
de  l’existence,  dans  le  bassin  méditerranéen,  d’une 
maladie  apparentée  au  kala-azar  indien.  On  sait 
que  Ch.  Nicolle,  qui  a  trouvé  de  nouveaux  cas 
en  Tunisie  et  a  découvert  la  leishmaniose  canine 
spontanée,  a  établi  que  ces  nouveaux  protozoaires 
sont  accessibles  à  l’expérimentation,  ainsi  d’ail¬ 
leurs  que  l’organisme  très  voisin,  L.  tropica, 
agent  du  bouton  d’Orient.  De  1910  à  1918,  La¬ 
veran  a  lui-même  beaucoup  expérimenté  avec  des 
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Leishmania,  et  on  lui  doit  des  renseignements  i 
très  précis  sur  l’action  pathogène  des  diverses 
espèces  ou  variétés.  Au  moment  où  la  guerre  a 
éclaté,  il  avait  préparé  un  traité  des  Leislimanioses, 
qui  ne  put  paraître  qu’en  1917,  traité  où  sont 
condensées  toutes  nos  connaissances  sur  un  en¬ 
semble  de  maladies  dont  l’étiologie  était  complè¬ 
tement  inconnue  quinze  ans  auparavant. 

Ces  dernières  années,  Laveran  s’était  attaqué, 
en  collaboration  avec  M.  Franchini,  à  un  pro¬ 
blème  d’un  haut  intérêt,  celui  de  la  genèse  des 
infections  de  mammifères  à  partir  de  jces  flagel¬ 
lés,  plus  ou  moins  voisins  des  trypanosomes  et 
des  leishmanies,  si  répandus  chez  les  insectes 
et  regardés  comme  parasites  propres  à  ces  inver¬ 
tébrés. 

Ce  rapide  et  trop  sec  résumé  ne  donne  qu’une 
idée  incomplète  de  l’activité  scientifique  de 
A.  Laveran.  En  dehors  des  Traités  déjà  mention¬ 
nés,  il  en  a  publié  plusieurs  autres,  et  tout  parti¬ 
culièrement  sur  le  paludisme  :  Traité  des  fièvres 
palustres  (1884),  Du  paludisme  et  de  son  héma¬ 
tozoaire  (1891),  Traité  du  paludisme  (1898,  1907), 
Prophylaxie  du  paludisme  (1903).  Il  a  publié 
également  un  Traité  des  maladies  et  épidémies  des 
armées  (1875),  des  Nouveaux  éléments  de  patho¬ 
logie  médicale  (avec  M.  Teissier,  de  Lyon),  un 
Traité  d’hygiène  miftiaire  (1896).  Je  me  borne  à 
mentionner  encore  de  nombreuses  notes  sur  la 
pathologie  interne,  la  pathologie  expérimentale, 
l’hygiène,  des  observations  cliniques  datant  sur¬ 
ent  de  la  période  qui  va  jusqu’en  1894. 

Nul  d’ailleurs  n’était  plus  régulièrement  assidu 
à  sa  table  de  travail.  A  l’Institut  Pasteur,  il  était 
toujours  le  premier  arrivé  le  matin  et,  de  huit  à 
onze  heures,  méthodiquement,  il  accomplissait  la 
tâche  qu’il  s’était  tracée.  L’après-midi,  il  revenait, 
aussi  souvent  que  les  Sociétés  ou  les  Conseils 
dont  il  faisait  partie  lui  en  laissaient  le  loisir.  On 
se  rend  compte  combien  était  fructueuse  une 
pareille  méthode  de  travail. 


Les  honneurs  étaient  venus  peu  à  peu  à  Lave¬ 
ran.  En  1893,  il  était  élu  membre  de  l’Académie 
de  Médecine  qu’il  devait  avoir  l’insigne  honneur 
de  présider,  en  1920,  lors  des  fêtes  du  Centenaire 
de  cette  Compagnie. 

En  1901,  il  entrait  à  l’Institut  de  France  dans 


M.  LAVERAN. 


la  section  de  Médecine  et  Chirurgie  de  l’Acadé¬ 
mie  des  Sciences  dont  il  était  correspondant 
depuis  1895. 

En  1907,  le  prix  Nobel  de  Médecine  lui  était 
décerné  «  en  reconnaissance  de  ses  travaux  sur 
le  rôle  des  protozoaires  comme  agents  de  mala¬ 
dies  »  ;  il  eût  certainement  été  un  des  tout  pre¬ 
miers  lauréats  si  le  règlement  de  la  fondation 


Nobel  avait  permis  de  récompenser  la  découverte 
de  l’hématozoaire  qui  remontait  à  une  date  trop 
éloignée.  Enfin,  il  avait  le  titre  recherché  de 
membre  étranger  de  la  Royal  Society.  Il  était 
commandeur  de  la  Légion  d'honneur. 

En  1908,  tous  les  Français  s’occupant  de  méde¬ 
cine  et  d’hygiène  tropicales  se  groupèrent  autour 
de  Laveran  en  une  Société  de  Pathologie  e.xotique 
dont  il  fut  le  président  fondateur  ;  quand  il  aban¬ 
donna  le  fauteuil  présidentiel,  à  la  fin  de  1919,  il 
laissait  une  Société  prospère  dont  l’activité,  que 
traduisent  ses  Bulletins,  n’avait  nullement  souf¬ 
fert  de  la  tourmente  mondiale. 

Pendant  toute  la  guerre,  jusqu’au  l'"'  Juil¬ 
let  1918,  Laveran  n’abandonna  jamais  son  labo¬ 
ratoire  pour  prendre  du  repos.  Si  parfois  il 
s’absenta  quelques  jours,  ce  fut  pour  se  rendre 
aux  Armées  où  ses  conseils  d’hygiène  étaient 
particulièrement  prisés.  Dès  le  début  de  la  cam¬ 
pagne  de  Macédoine,  il  n’avait  pas  manqué  de 
rédiger  des  prescriptions  prophylactiques  visant 
le  paludisme. 

Depuis  quelques  années,  la  santé  de  Laveran 
déclinait,  et,  en  Septembre  dernier,  il  dut  se 
résigner  à  ne  plus  venir  qu’irrégulièrement  à  son 
laboratoire  ;  mais  jusqu’à  la  fin  il  ne  cessa  de 
s’intéresser  aux  progrès  de  la  science  qu’il  a 
tant  aimée  et  si  glorieusement  servie. 

Son  souvenir  sera  pieusement  conservé  à 
l’Institut  Pasteur  qu’il  a  si  grandement  honoré 
en  y  consacrant  les  vingt-cinq  dernières  années 
de  sa  vie  et  dont  le  Conseil  d’administration  lui 
avait  conféré,  en  1917,  le  titre  de  Directeur 
honoraire.  Il  laissera  à  tous  ceux  qui  l’ont  connu 
le  noble  exemple  d’une  vie  entièrement  consacrée 
au  culte  de  la  vérité  scientifique  et  d’un  caractère 
qui  n’admit  jamais  de  compromission.  Son  nom 
doit  rester  comme  celui  d’un  bienfaiteur  de 
l’humanité  !  p 

Professeur  à  l’Institut  Pasteur, 
Membre  de  l’Institut. 


efficacité  soit  bien 
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L’EXERCICE  DES  ALITÉS 


Le  repos  est  une  médication  d’épargne. 

Le  repos  est  une  médication  antitoxique. 

Le  repos  est  une  médication  antialgique. 

Le  repos  est  une  médication  calmante  pour  le 
système  nerveux. 

Ces  aphorismes,  bien  mis  en  relief  par  Stéphane 
Leduc  dans  son  beau  livre  \’ Energétique  de  la  vie, 
montrent  que  le  repos  comporte  en  thérapeutique 
de  très  nombreuses  et  très  précises  applications. 

Le  repos  a  toutefois  de  nombreux  et  très  sérieux 
inconvénients. 

Par  le  repos,  l’immobilisation  au  lit  dans  le 
décubitus  dorsal,  le  dégagement  d’énergie  de  l’or¬ 
ganisme  est  réduit  de  10  à  1,  la  consommation 
alimentaire  et  la  consommation  d’oxygène  sont 
réduits  de  10  à  1;  par  conséquent,  la  respiration 
et  la  circulation  sont  ralenties. 

Repos  :  minimum  d’alimentation. 

Repos  :  minimum  de  calorification. 

Que  le  repos  soit  continué  trop  longtemps,  la 
vitalité  du  sujet  diminuera,  l’appétit  disparaîtra, 
les  fonctions  intestinales  deviendront  pares¬ 
seuses,  le  sang  s’appauvrira  d’oxygène,  le 
sujet  se  refroidira. 

Les  muscles  s’atrophient  par  l’immobi¬ 
lisation,  deviennent  flasques  et  en  même 
temps  perdent  leur  élasticité.  De  même  les 
ligaments  articulaires  s’enraidissent;  les  os 
eux-mêmes  sont  atteints  dans  leur  vitalité. 
Naturellement  aussi  le  défaut  d’activité  mus¬ 
culaire  retentit  sur  les  centres  nerveux.  Le 
malade  condamné  au  repos  se  sent  triste, 
déprimé,  mis  en  tutelle,  sans  volonté. 

Gomme  toute  médication,  le  repos  doit 
donc  être  dosé  et  ne  pas  être  continué  trop 
longtemps  dans  toute  sa  rigueur. 

Indépendamment  de  l’aide  que  peuvent  leur 


apporter  certains  procédés  de  cinésithérapie  pas¬ 
sive,  tels  que  massages,  mouvements  passifs,  les 
alités  peuvent,  dans  nombre  de  cas  et  sous  une 


Fig.  1.  —  Flexion  de  l'avent-braB  droit  contre  résiitance 
du  membre  supérieur  gauche.  Alternativement,  on 
intervertit  le  râle  de  chaque  bras. 

surveillance  médicale  attentive,  tirer  le  plus 
grand  profit  d’exercices  musculaires  très  simples 
et  d’une  exécution  facile. 

On  peut,  pour  commencer,  s’en  tenir  à  des 


mouvements  de  bras  que  le  malade  exécutera 
étendu  ou  demi  étendu  sur  le  dos. 

Mouvements  des  membres  supérieurs. 

Ces  mouvements  sont,  pour  l'épaule,  des  mou¬ 
vements  d’abduction  et  d’adduction,  rotation  de 
l’humérus  sur  l’axe,  élévation  des  bras  au-dessus 
de  la  tête;  pour  le  coude,  ce  sont  des  mouvements 
de  flexion  et  d’extension;  pour  le  poignet,  la 
flexion,  l’extension,  l’inclinaison  latérale  en  de¬ 
hors  et  en  dedans,  la  circumduction. 

Dans  ces  divers  mouvements,  on  peut  charger 
les  mains  avec  des  petites  haltères  en  fonte  ordi¬ 
naire  ou  avec  des  haltères  à  ressorts,  ou  même 
laisser  les  mains  nues;  mais,  dans  ce  cas,  il  est 
important  de  fermer  les  doigts  et  de  tenir  les 
poings  serrés  avec  force  comme  un  boxeur  qui 
va  frapper,  et  cela  pendant  toute  la  durée  du  mou¬ 
vement.  Cette  contraction  des  fléchisseurs  des 
doigts,  qu’assurent  mieux  les  haltères  à  ressorts, 
fait  donner  au  mouvement  tout  son  rendement. 
Entre  chaque  mouvement,  on  doit  s’arrêter,  des¬ 
serrer  les  doigts  et  faire  une  profonde  res¬ 
piration. 

Il  est  sage,  avant  de  commencer  les  mou¬ 
vements,  de  compter  ses  pulsations  et  de  les 
recompter  après  quelques  mouvements;  on 
ne  s’inquiétera  pas  de  trouver  leur  nombre 
augmenté,  c’est  naturel;  mais  si  on  les  trouve 
irrégulières  ou  si,  après  3  à  5  minutes  de 
repos,  tout  n’est  pas  rentré  dans  l’ordre, 
c’est  qu’on  a  fait  trop  de  mouvements  sans 
se  reposer  ou  qu’on  les  a  fait  trop  vite  :  il 
faudra  alors  ralentir  ou  s’arrêter. 

Quand  on  sera  arrivé  à  faire  ces  mouve¬ 
ments  des  bras  sans  fatigue  du  cœur,  étant 
toujours  étendu  et  les  poings  bien  serrés, 
on  donnera  quelques  coups  de  poing  au 
menton  d’un  ennemi  imaginaire.  Ces  mou- 
Ivements  de  contraction  balistique,  plus  vifs 


contre  résistance  du  bras  gauche  qui  a  saisi  le  poignet  droit. 


A  propos  de  la  posologie  de  la  Biotose 


De  ce  que  la  BIOTOSE  est  un  extrait  de  substances  alimentaires  parfaitement  Inoffen- 
sloes,  se  ruant  de  substratum  aux  éléments  vitaminiques,  il  ne  s’ensuit  pas  qu'elle  puisse 
être  toujours  administrée  larga  manu  chez  tous  les  sujets. 

Des  nombreuses  obseruations  qui  nous  ont  été  communiquées,  il  ressort  que  les  doses 
utiles  et  suffisantes,  chez  l’entant  et  chez  l'adulte,  doiuent  être  ainsi  établies  : 

Enfants  de  moins  de  trois  ans  :  1  cuillerée  à  café  par  Jour  en  deux,  trois  ou  quatre  fois. 

Enfants  de  trois  à.  six  ans:  1  à  1  1/2  cuillerée  à  café  par  Jour,  en  deux  fois. 

Enfants  de  six  t|uatorze  ans  :  2  à  3  cuillerées  à  café  par  Jour,  en  deux  fois. 

Adultes  :  2  à  5  cuillerées  à  café  par  Jour,  en  deux  ou  trois  fols. 

Périodes  de  traitement  de  huit  à  quinze  Jours  alternées  avec  des  suspensions  d’une  semaine. 

Ces  doses  suffisent  toujours  à  obtenir  tous  les  effets  de  stimulation  cellulaire  et 
d’excitation  glandulaire  chez  les  enfants  chétifs,  malingres,  rachitiques,  anémiques  ou 
scrofuleux,  de  même  que  chez  les  adultes  en  état  d'infériorité  physiologique. 
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que  les  autres  mouvements,  donnent  au  patient 
la  sensation  que  les  forces  renaissent  et  que 
l’énergie  se  ranime. 

Pour  donner  plus  d’efficacité  aux  mouvements, 
et  pour  en  assurer  la  progression,  on  peut  orga¬ 
niser  des  résistances  aux  contractions  actives  des 
bras.  Les  avant-bras  étant  placés  contre  le  corps, 
le  poing  droit  bien  serré,  on  saisit  le  poignet 
droit  avec  la  main  gauche  et  on  s’oppose  au  mou- 


gauche.  Le  mieux  est  d’intervertir  les  rôles 
après  chaque  mouvement. 

Dans  ces  mouvements,  qui  doivent  être  faits 
lentement  et  à  fond,  chacun  des  côtés  du  corps 
droit  et  gauche  joue  par  rapport  à  l’autre  le  rôle 
du  gymnaste  qui,  dans  les  exercices  de  gymnas¬ 
tique  médicale  suédoise,  fait  opposition  aux  mou¬ 
vements  du  malade.  Ces  mouvements  nécessitent 
l’intervention  des  centres  cérébraux  de  coordina- 


tenant  le  membre  inférieur  en  rotation  externe 
de  façon  que  le  genou,  en  se  pliant  et  en  s’éten¬ 
dant,  ne  quitte  pas  le  plan  du  lit.  Le  sujet  pourra 
exécuter  également  des  exercices  d’écartement  et 
de  rapprochement  des  cuisses  tout  en  laissant 
les  membres  inférieurs  sur  le  plan  du  lit.  Pour 
faciliter  le  glissement  du  membre,  on  pourra  pla¬ 
cer  sur  le  drap  un  large  carton  sur  lequel  repo¬ 
seront  et  se  mobiliseront  facilement  les  mem- 


Fig.  3.  —  Le  bras  gauche  fléchi  et  écarté  du  tronc  est  ramené  en  adduction  et 
en  avant  du  thorax  avec  opposition  par  le  bras  droit.  On  fera  alternativement 
travailler  chaque  bras. 


Figure  5. 


vement  de  flexion  de  l’avant-bras  droit  (fig.  1). 

Dans  un  autre  mouvement,  le  bras  droit  étant 
étendu  en  avant  du  corps,  le  poing  droit  bien 
serré,  on  saisit  le  poignet  avec  la  main  gauche  et 
on  le  ramène  vers  la  poitrine  contre  résistance 
du  bras  gauche.  Cet  exercice  ressemble  aux  mou¬ 
vements  du  rameur  (fig.  2). 

Dans  un  autre  exercice,  le  bras  gauche  fléchi 
au  coude  et  écarté  du  tronc  est  ramené  en  adduc¬ 
tion  et  en  avant  du  thorax  par  le  bras  droit  contre 
résistance  du  bras  gauche  (fig.  3). 

,  Cet  exercice,  comme  le  précédent,  se  fait  en  in¬ 
tervertissant  alternativement  le  bras  droit  et 


tion;  ils  constituent  des  exercices  de  rééducation 
de  la  volonté. 

Mouvements  des  membres  inférieurs. 

En  même  temps  que  la  mobilisation  progres¬ 
sive  des  membres  supérieurs,  on  pourra  amorcer 
la  mobilisation  des  membres  inférieurs.  Le  sujet 
devra  plusieurs  fois  par  jour  exécuter  des  mou¬ 
vements  de  flexion  et  d’extension  des  orteils, 
des  mouvements  de  flexion  et  d’extension  des 
pieds,  d’adduction  et  d’abduction,  des  mouve¬ 
ments  de  flexion  et  d’extension  du  genou  en  main- 


bres  inférieurs.  Les  exercices  de  cuisse  mettant 
en  jeu  des  masses  musculaires  importantes  de¬ 
vront  être  coupés  de  grands  et  calmes  exercices 
respiratoires. 

Le  malade  pourra  d’ordinaire,  à  cette  période, 
essayer  de  se  tourner  dans  son  lit  sur  le  côté,  et, 
dans  cette  position,  il  pourra  exécuter  beaucoup 
plus  facilement  les  mouvements  très  étendus  de 
flexion  et  d’extension  du  genou  de  manière  à 
renforcer  la  puissance  du  gros  quadriceps  femo- 
ris. 

Cette  puissance  du  quadriceps  ainsi  progres¬ 
sivement  rétablie  permettra  de  tenter,  dans  la 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Ineütérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 

lymphatisme 
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MARINOL 


COMPOSITION 

San  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid, 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 
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L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gasb'o-intestinale 


elln'estpas  douteux 
qu'tn  mettant  en  évi- 
dencedesmétaux,même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l'eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 
marine.  » 


D'  Albert  ROBIN, 


«  Les  travaux  de 
M.  Cussao,  basés  sur 
l'absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  une  lacune  dans 
ÏUtiliSation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique,  a 


D'  F.  GABRIQOU, 
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position  couchée  dorsale,  la  flexion  des  cuisses 
sur  le  bassin  (fig.  4),  l’élévation  des  membres 
inférieurs  tendus  au-dessus  du  plan  du  lit, 
d’abord  l’un  des  membres,  puis  l’autre,  puis  les 
deux  à  la  fois  et  progressivement  de  plus  en 
plus  haut,  toujours  en  veillant  soigneusement 
à  la  réaction  du  cœur  qu’il  ne  faut  pas  surmener 
(fig.  5).  Quand  on  fera  les  mouvements  du  mem¬ 
bre  inférieur  sans  fatigue,  on  essaiera  avec 
prudence  d’exercer  le  torse  en  soulevant  le 
bassin,  d’abord  très  peu,  le  corps  reposant  sur 
les  coudes,  la  tête  et  les  pieds,  puis  sur  les 
mains,  la  tête  et  les  pieds,  puis  sur  la  tête  et 
les  pieds,  tout  cela  très  prudemment  et  très 
progressivement. 


Arrivé  à  cette  étape  le  malade,  généralement, 
demandera  lui-même  à  se  lever.  Il  ne  faut  pas 
le  faire  passer  d’emblée  du  stade  couché  hori¬ 
zontal  au  stade  debout  vertical.  C’est  que  la 
statique  et  la  dynamique  circulatoires  sont  tout 
à  fait  différentes  dans  la  position  horizontale 
et  dans  la  position  verticale.  Une  observation 
élémentaire  et  à  la  portée  de  tous  met  bien  ce 
fait  en  évidence.  Le  simple  passage  de  la  posi¬ 
tion  horizontale  à  la  position  verticale  accélère 
le  pouls,  même  chez  un  sujet  normal,  de  6  à 
8  pulsations  environ.  Chez  un  débile  cardiaque, 
chez  un  convalescent  de  maladie  grave,  chez  un 
ptosé  abdominal,  ledit  décalage  peut  atteindre 
12  à  20  pulsations  et  plus. 

Une  observation  plus  attentive  des  pressions, 
artérielles  en  particulier,  démontre  d’ailleurs 
qu’à  ce  décalage  du  pouls  correspond  une  modi¬ 
fication  correspondante  des  tensions,  presque 
négligeable  chez  un  sujet  normal,  souvent  con¬ 
sidérable  chez  un  débile  cardiaque,  un  conva¬ 
lescent,  un  épuisé.  Les  grands  débiles  (choqués, 
convalescents  d’infections  graves,  anémies  pro¬ 
fondes,  etc.),  ne  peuvent  passer,  sans  syncope. 


6.  —  Position  assise,  la  cuisse  reposant  è  plat  sur  ui 
plan  résistant,  flexion  et  extension  du  genou. 


A  B 


g.  7.  —  Position  assise,  la  cuisse  reposant  à  plat  sur  un 
plan  résistant,  une  des  jambes  reposant  sur  l’autre,  le  ma¬ 
lade  pratique  l’extension  de  la  cuisse  gauche  contre  résis¬ 
tance  de  la  jambe  droite,  ou  inTersement  flexion  de  la 
jambe  droite  contre  résistance  du  quadriceps  gauche  main¬ 
tenant  la  jambe  gauche  en  extension  sur  la  cuisse. 


de  la  position  horizontale  à  la  position  verticale. 
On  comprend  facilement  cette  altération  du 
pouls  quand  on  réfléchit  au  nombre  et  à  l’inten¬ 
sité  des  contractions  musculaires  nécessitées  par 
la  station  debout,  pour  maintenir  les  cuisses  en 
extension  sur  les  jambes,  le  bassin  en  extension 
sur  les  cuisses,  le  thorax  et  la  tête  en  extension 
sur  le  bassin.  Pour  donner  au  corps  la  rigidité 
nécessaire  à  la  station  verticale,  il  faut  un  travail 
musculaire  intense.  Leduc  estime  qu’en  passant 
de  la  position  couchée  à  la  position  debout  la 
production  de  calorique  dans  l’organisme,  et 
par  conséquent  la  production  de  force  est  dou¬ 
blée  :  la  production  calorifique,  qui  était,  par 
exemple,  de  40  à  80  calories  par  heure  dans  la 
position  couchée,  s’élève  à  150  ou  200  calories 
par  la  position  debout,  pour  augmenter  encore 
considérablement  par  la  marche. 

Entre  le  stade  couché  et  le  stade  debout,  on 
devra  intercaler  un  stade  assis  dans  lequel  on 
s’occupera  de  compléter  la  rééducation  et  l’en¬ 
traînement  des  gros  muscles  de  la  cuisse  indis¬ 
pensables  à  la  station  verticale. 

Pour  cet  entraînement  du  quadriceps,  le  ma¬ 
lade,  étant  à  demi  étendu  dans  un  bon  fauteuil 
bas  et  profond,  placera  sous  son  jarret  le  coin 
d’une  chaise  plate  et  dure  de  préférence,  puis 
il  soulèvera  la  jambe  de  façon  à  la  mettre  dans 
le  prolongement  horizontal  de  la  cuisse;  le 
mouvement  exige  une  puissance  considérable 
et  un  gros  effort  du  muscle  quadriceps  (fig.  6). 

Quand  on  sera  arrivé  à  faire  cet  exercice 
plusieurs  fois  de  suite  sans  fatigue,  on  organi¬ 
sera  le  travail  avec  résistance  d’après  les  mêmes 
principes  que  pour  le  membre  supérieur.  On 
fera  soulever  par  une  des  jambes  l’autre  jambe 
placée  par-dessus,  le  muscle  quadriceps  devra 
soulever  ainsi  le  poids  de  deux  jambes  au  lieu  du 
poids  d’une  seule  (fig.  7).  Le  malade  augmentera 
encore  ce  poids  en  faisant  une  contraction  active 
des  muscles  postérieurs  de  la  cuisse  de  la  jambe 


form 

Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÈNIÜE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 
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à  soulever,  c’est-à-dire  en  opposant  par  exem¬ 
ple  à  l’action  extensive  du  quadriceps  gauche  la 
résistance  du  fléchisseur  de  la  cuisse  droite.  On 
peut  arriver  ainsi  à  un  entraînement  à  la  fois  très 
progressif  et  très  vigoureux  des  quadriceps  en 
intervertissant  alternativement  le  rôle  de  chaque 
membre.  Le  même  mouvement,  quand  on  ramène 
au  sol  la  jambe  supérieure  en  résistant  avec  la 
jambe  inférieure  maintenue  en  extension,  fait  tra¬ 
vailler  énergiquement  les  muscles  postérieurs  de 
la  cuisse.  On  peut  ainsi  à  volonté  mettre  en  jeu, 
avec  une  force  adéquate,  alternativement  les  flé¬ 
chisseurs  et  les  extenseurs  de  la  jambe  sur  la 
cuisse. 

Dans  cette  position  assise,  on  n’oubliera  pas 
également  de  pratiquer  les  divers  mouvements 
des  bras  avec  résistance  (voir  fig.  1,  2  et  3). 


On  le  voit,  par  les  divers  exercices  ci-dessus 
indiqués,  on  peut  faire  exécuter  une  gymnastique 
des  plus  utiles  aux  personnes  alitées,  les  amener 
petit  à  petit  à  la  reprise  du  fonctionnement  nor¬ 
mal  de  la  musculature  et  les  rendre  aptes  pro¬ 
gressivement  à  la  station  debout  et  à  la  marche. 

Un  quart  d’heure  de  contractions  musculaires, 
actives,  réglées,  et  progressivement  croissantes, 
donne  des  résultats  beaucoup  plus  rapides,  beau¬ 
coup  plus  profitables  que  les  essais  de  marche 
languissante  avec  des  béquilles,  auxquels  trop 
souvent  on  excite  des  malades  dont  la  muscula¬ 
ture  atrophiée  est  incapable  de  supporter  le 
poids  du  corps. 

De  Pulligny,  Martinet  et  Desfosses. 


A'oüs  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis- 
PENSABLF-  cTaccompagner  chaque  changement 
d’adresse  àe  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


L  a;,  R  E  CE  P,T  I O  N;  ^  A  N  N  U  E  L  L  E 
DE  LA  SECTION  DE  MÉDECINE 
DE  L’ASSOCIATION  DES  ÉTUDIANTS  DE  PARIS 


Le  Vendredi  5  Mai,  à  20  h.  30,  eut  lieu  la  grande 
soirée  artistique  organisée  par  la  section  de  Méde¬ 
cine  de  l’Association  générale  des  Etudiants  de  Paris 
pour  recevoir  le  Doyen  de  la  Faculté  et  les  profes¬ 
seurs  venus  en  nombre  imposant  à  l’invitation  de 
leurs  jeunes  camarades. 

La  soirée  a  débuté  par  un  discours  du  professeur 
Roger  qui,  en  termes  chaleureux,  a  remercié  les 
étudiants  de  leur  invitation,  leur  a  montré  tout  l’in¬ 
térêt  que  les  professeurs  prenaient  à  l'Association 
des  Etudiants.  Il  a  invité  ensuite  les  étudiants  à  se 
rendre  en  nombre  imposant  aux  conférences  faites 
actuellement  à  la  Faculté  par  les  professeurs  anglais; 
ces  conférences  permettent  aux  savants  des  pays 
alliés  de  se  mieux  connaître  et  contribuent  au  rap¬ 
prochement  franco-britannique  si  désirable  à  tant  de 
points  de  vue.  En  terminant,  le  Doyen  de  la  Faculté 
a  rappelé  qu’il  était  toujours  très  heureux  de  rece¬ 
voir  les  délégués  de  la  section  de  Médecine  et  que, 
dernièrement,  sur  un  rapport  présenté  par  eux,  le 
conseil  de  la  Faculté  avait  émis  un  avis  très  favo¬ 
rable  sur  la  réduction  des  droits  des  cours  de  per¬ 
fectionnement. 

Après  ce  discours,  accueilli  par  des  bravos  pro¬ 
longés  et  un  ban  «  bien  claqué  »,  le  président  de  la 
section  de  Médecine,  M.  Crouzat,  a  rappelé  l’histori- 
que  de  l’Association  générale  des  Etudiants  et  indi¬ 
qué  les  avantages  matériels  que  l’étudiant  trouve  à 
la  section  de  Médecine  ; 

«  Trois  salles  de  travail  confortablement  aména¬ 
gées,  dont  une  réservée  aux  conférences  d'externat  et 
d’internat. 

<!  Une  bibliothèque  comprenant,  à  l’heure  actuelle, 
6.000  volumes  de  médecine,  des  collections  d’os 
détachés,  trois  microscopes  avec  boîtes  de  coupes, 
enfin  toutes  les  revues  ou  journaux  médicaux.  Ils 
trouvent  également  un  service  de  cases  en  location, 
un  service  de  remplacements  ouvert  tous  les  jours  ; 
grâce  à  la  création  d’un  bureau  de  permanence  muni 


de  denxTignes  téléphoniques,  1.450  journées  de  rem¬ 
placements  'ont  été  fournies  par  nous  pendant  la 
dernière  année  scolaire. 

(I  Aussi  le  nombre  des  étudiants  faisant  partie  de 
notre  section  est-il  grand. 

«  En  1921  il  a  été  de  600;  quoique  la  rentrée  des 
élèves  de  première  année  ait  été  déficitaire  à  la 
Faculté,  nous  croyons  que  ce  chiffre  sera  dépassé  à 
la  fin  de  1922.  » 

M.  Crouzat  termina  en  remerciant  les  professeurs 
de  leur  cordiale  sympathie. 

A  la  suite  de  ces  discours  eut  lieu  la  partie  artis¬ 
tique  de  la  soirée. 

■<95^  PROGRAMME 

PREMIÈRE  PARTIE 

Ouverture  de  la  »  Princesse  Jaune  »  .  Saikt-Saens. 
Le  Cercle  Musical  Universitaire  (orchestre  réduit)  sous 
la  direction  de  M.  GOLSCHMANN. 

«  L’Idéal  » . G.  Chau.mont. 

dit  par  M"*  LANNEE,  étudiante  en  lettres,  élève  de 
Caristie  MARTEL. 

Il  Puissance  Egale  Bonté .  Victor  Hugo. 

dit  par  M>'“  Claire  DÜPERAY  du  Théâtre  Albert-I'"' 
et  élève  de  Caristie  MARTEL. 

TRE-KI,  le  célèbre  fantaisiste  de  l’Olympia,  dans  son 
répertoire. 

Quête  au  profil  de  la  “  Maison  du  Médecin  ”, 
a'urre  d'assistance  cl  de  solidarité  professionnelle. 


DEUXIÈME  PARTIE 

Il  Henri  VIII  »  (Danse  de  Gypsy)  .  .  .  Saint-Saens. 

Le  Cercle  Musical  Universitaire. 

Il  Chant  sans  paroles  . . Tschaikovski. 


M.  .lEAN  ROMAKETTE  et  l’Orchestre. 

EUGÈNE  WYLL,  des  Noctambules. 

SCHEPPFER,  de  la  Chaumière. 

M“'  JENNY  SYRL,  de  l'Opéra-Comique. 

M"<|  JEANNE  MAGUENAT,  du  Théâtre  de  la  Porte-Saint- 
Martin. 

M""  LUCIDE  JOËL,  de  l’Albambra. 

LÉONCE  PACO,  du  Coucou. 
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De  cette  soirée  très  réussie,  il  confient  de  féli¬ 
citer  le  président  M.  Crouzat,  les  vice-présidents 
MM.  Gely  et  Minière  qui  ont  été  aidés  par  leurs 
collaborateurs,  MM.  Bloch,  Vlguier,  Touitin,  Rous¬ 
seau  et  Lehmann.  Grâce  à  eux,  maîtres  et  élèves  ont 
en  grand  plaisir  à  se  retrouver  pour  une  petite  fête 
tout  intime  dans  la  vieille  Maison  qui  évoque  tant 
de  souvenirs  médicaux. 


LES  HONORAIRES  DU  CONSULTANT 


Jamais  médecin  ne  devint  milliardaire.  Diffici¬ 
lement  les  médecins  entasseraient  dans  leurs 
coffres  de  grosses  sommes  s’ils  pratiquaient  sou¬ 
vent  le  genre  d’opération  financière  qu’on  trouve 
exécutée  dans  la  petite  anecdote  qui  nous  fut 
contée  dernièrement  par  l’ami  Haillon,  et  dont  un 
des  héros  fut  le  distingué  D''  Triboulet,  trop  tôt 
ravi  à  la  clinique  française. 

Triboulet  est  demandé  en  consultation  par  un 
confrère  ami,  qui  nous  en  voudrait,  dans  sa  mo¬ 
destie,  de  citer  son  nom.  Le  confrère  prévient  le 
consultant  :  «  Famille  pas  bien  riche,  elle  ne 
pourra  t’offrir  qu’un  maigre  louis;  c’est  un  acte 
de  charité  que  je  te  propose  ».  — «  Bon,  bon,  qu’à 
cela  ne  tienne  I  »  répond  Triboulet. 

Elle  est  si  pauvre,  la  famille,  que  le  confrère  a 
décidé,  en  réalité,  de  payer  la  consultation  de  ses 
propres  deniers,  sans  que  le  consultant  s’en 
puisse  douter, 

Triboulet  vient.  «  Voici  les  humbles  vingt 
francs,  excuse  du  peu  »,  dit  le  praticien.  —  «  Va, 
c’est  très  bien  ainsi  »,  répond  le  consultant. 

La  consultation  a  eu  lieu.  Triboulet,  sous  üh 
prétexte,  rentre  un  instant  dans  la  chambre,  puis 
s’en  va,  très  pressé.  Le  confrère  retourne  vers  la 
famille  et  la  retrouve  tout  émue,  en  contemplation 
muette  devant  une  pièce  d’or  qui  brille  sur  un 
coin  de  table  :  «  Le  croiriez-vous,  monsieur  le 


docteur,  le  professeur  qui  sort  d’ici  vient  de  nous 
donner  le  louis  que  voilà  ». 

Que  dire  de  ce  trait?  Rien.  Il  se  suffit. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


BRÉSIL 

La  Société  médicale  des  hôpitaux  de  Bahia  vient 
de  renouveler  son  bureau.  Ont  été  nommés  ;  Prési¬ 
dent  :  J.  Adeodato  ;  Vice-président  :  Martagao  Ges- 
teira;  Secrétaire  général  :  Aristides  Novis;  Secré¬ 
taires:  Affonso  de  Carvalho,  Galdino  Ribeiro  ;  Tré¬ 
sorier  :  Canna  Brazil. 

HONGRIE 

Selon  une  publication  récente  du  Bureau  central 
des  statistiques  de  Hongrie,  le  dénombrement  du 
31  Décembre  1920  atteste  une  population  de 
7.840.832  hab. ,  sur  une  superficie  de  91 .147  kmq.  Celle- 
ci  ne  coïncide  pas  exactement  avec  le  territoire  désigné 
dans  le  traité  de  Trianon,  puisque,  à  la  date  susdite, 
la  Hongrie  occidentale  n’était  pas  encore  transférée 
à  l’Autriche  et  quelques  districts  du  sud  étaient 
occupés  par  les  Yougoslaves.  Comme  ces  deux  pays 
sont  à  peu  près  équivalents  tant  pour  la  surface  que 
pour  la  population,  les  chiffres  définitifs  ne  s’écarte¬ 
ront  pas  sensiblement  des  précités. 

Le  dénombrement  de  1910  a  trouvé  sur  la  même 
superficie  une  population  de  7.470.006.  L’accroisse¬ 
ment  est  donc  de  370.826,  c’est-à-dire  5  pour  100 
pendant  dix  ans.  La  densité  de  la  population  de  la 
Hongrie  réduite  à  son  territoire  actuel  (86  habi¬ 
tants  par  kmq)  est  supérieure  à  celle  de  la  Hongrie 
d'avant  1914  (64)  et  de  la  France  (74). 

La  population  des  villes  a  également  progressé 
maie  moins  que  pendant  le  dernier  demi-siècle  (A. 
Pecsi,  La  Géographie). 


LIVBES  NOUVEAUX 


Du  glauconie  et  de  l'hypotonie,  leur  traitement 
chirurgical,  par  le  professeur  Fénix  Laoranob 
(de  Bordeaux),  associé  national  de  l’Académie  de 
Médecine,  1  vol.  in-8  de  440  pages  avec  104  figures 
dans  le  texte,  6  planches  hors  texte  dont  4  en 
couleurs  [Gaston  Doin,  éditeur).  —  Prix  :  28  francs. 
Le  professeur  Lagrange  fait  paraître  un  volume 
extrêmement  important  sur  les  hypertensions  et  les 
hypotensions  de  l’œil.  C’est  là  un  chapitre  considé¬ 
rable  de  la  pathologie  oculaire. 

Tout  le  monde  connaît  la  très  belle  opération  don 
il  est  le  père  :  la  fistulisation  de  la  sclérotique  dans 
le  segment  antérieur,  pour  permettre  aux  liquides 
intra-oculaires  en  excès  de  s’échapper  an  dehors, 
d’où  résulte  la  diminution  de  la  tension  qui  altère 
si  gravement  la  rétine  et  le  nerf  optique.  Cette  opé¬ 
ration,  qui  a  sauvé  des  milliers  d’yeux  glaucomateux, 
a  été  modifiée  dans  le  détail  de  sa  technique  par  cer¬ 
tains  auteurs  étrangers;  mais  de  toutes  façons  c’est 
bien  «  l’opération  de  Lagrange  »  ;  d’allleurs  un  nom¬ 
bre  très  élevé  (sans  doute  la  majorité)  utilisé  la 
technique  de  Lagrange. 

Cet  auteur  a  cherché  aussi  à  faire  durcir  le  globe 
lorsqu’il  est  mou,  c’est-à-dire  à  obtenir  le  contraire 
de  ce  qu’il  obtient  dans  le  glaucome;  c’est  surtout 
dans  le  décollement  rétinien  qu’on  trouve  des  indi¬ 
cations  à  durcir  le  globe.  Le  procédé  du  calfeutrage 
du  segment  antérieur  pour  obstruer  les  voles  de 
décharge  sous-conjonctivales  donne  de  bons  résul¬ 
tats;  l’auteur  fournit  une  liste  de  30  observatlous 
fort  instructives.  Ce  procédé  a  été  proposé  U  y  à 
déjà  9  ans; la  masse  des  ophtalmologistes  ne  l'a  pas 
encore  fait  entrer  dans  la  pratique  ;  ce  livre  contri¬ 
buera  beaucoup  à  le  faire  mieux  connaître,  en  pré¬ 
cisant  bien  les  indications. 

Ce  volume  est  écrit  par  l’auteur  incontestable¬ 
ment  le  plus  qualifié  pour  l’écrire.  Ses  travaux  pro¬ 
longés  sur  ces  questions  lui  ont  donné  une  maîtrise 
évidente.  Tous  les  ophtalmologistes  viendront  puiser 
dans  ces  pages  des  conseils  pour  traiter  les  cas  si 
[Voir  la  suite,  p.  886.) 


TR  A  UE  [VIE  NT  DE  LA  TUBERCULOSE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT  -  LE  PLUS  SCIENTIEIÇUE  -  LE  PLUS  RATIONNEL 

■  ■  a 

LA  RECALÇIFICATION 

ne  peut  âfre  ASSURÉE  d'une  Façon  CERTAINE 


QUE  PAR  LA 


û  PRATIQUE 

TRICALCIN 


EN  POUDRÉ  “COMPRIMÉS  -  granulés  -  CACHETS 


LA  rjf/CÀLCf/\fe  £âr  VENDUE 
TriCALCINB 
TRiCALCtNË 
TRiCALCiNe 


-  eOM^fiiMËÜ  -  ÜRANUlà  -  CACHETS 


pum 

MÉTHYLARSINÉE  ÜsÜttSS? 
AORÉNALINÉE 


TRICALCINE  FLUORÉE 

Echantillons  et  littérature  sur  demande.  Laboratoire  des  Produits  " Sclentia  ".  10.  rue  Fromentin.  Paris. 


CACHETS  meatemcnt  dos»  rxaclenuni  -l 
r,  M  rtr  n.VOHlHK  ItK  r.U.aê  JI  par  rortei 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D 

Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l'Iode  —  Procédé  RANQUE  k  SENEZ  | 


VACCIN  ANTI-STAPHYLOCOCCIQUE  1.0.  D. 

Traitement  des  affections  dues  au  staphylocoque 

VACCIN  PNEUMO-STREPTO  I.O.D. 

Prévention  et  traitement  des  complications  de  la  Grippe,  des  Fièvres  éruptives,  de  la  Pneumonie. 

VACCINS  ANTI-TYPHOIDIQUES  I.O.D. 

Prévention  et  traitement  de  la  Fièvre  typhoïde. 

VACCIN  ANTI-STREPTOCOCCIQUE  I.O.D. 

Prévention  de|  l’infection  puerpérale,  traitement  des  affections  dues|  au ,  streptocoque. 

VACCINS  POLYVALENTS  I.O.D. 

Traitement  des  suppurations. 

Vaccin  Anti-Gonococcique  I.O.D.  —  Vaccin  Anti-Méningococcique  I.O.D. 
Vaccin  Anti-Mélitococcique  I.  0.  D.  —  Vaccin  Anti-Dysentérique  I.  0.  D. 
Vaccin  Anti-Cholérique  I.'^O.  D. 


Pour  Littérature  et  Echantillons  : 


LABORATOIRB  MEDICAL  ^DE  BIOLOGIE  pr  40,  Fanbonrg  Poissonnière,  PARIS  II  HÂMEUN,  Pharmacien,  31,  me  Michelet,  Alger 

Il  REBODL,  D' en  Ph'“,  15,  Allées  Capucines,  Marseille  ||  CAMBE,  Pharm‘“  10,  me  d’Angleterre,  Tunis 
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Association  Scopolamine-|Viorphine 

EN  AMPOULES  POUR  INJECTIONS  HYPODERMIQUES 


SA  COMPOSITION  ;  chaque  ampoule  de  uu  centim.  cube  contient: 

' .  0,006  Chlorh.  de  Morphine  ; 

0,0002  Bromh.  de  Scopolamine. 


SES  INDICATIONS 


:  Phénomènes  Douloureux: 

Coliques  Hépatiques,  Néphrétiques. 
Cancers  douloureux.  Grises  tabétiques. 
Spasmes  et  Insomnies. 

Anesthésie  chirurgicale. 
Accouchements. 


SES  DOSES  :  1  à  2  ampoules  en  injections  sous-cutanées  par  24  heures  || 
chez  l’adulte.  i 


I  X^l-t-têrat-u-re  eux*  c3Le3XLei,xxde  s 

1  Etablissemeûts  RibePt  6l)ISS0|^,  1S7,  PUe  de  Sèvt^es,  PAÎ^IS  (H®) 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Ecole  de  puériculture  de  la  Faculté  de  Médecine 
le  Paris  (64,  rue  Desnoueltes).  —  Enseignement  donnant 
ieu  à  l'attributioQ  du  diplôme  de  puériculture  de  TUni- 


cutanées,  des  dyalcératoses 


es  dermatoses  précancé-  i  physiologie  pathologiques  :  MM.  G.  Roussy  et  Jeat  Camus 
(de  Paris);  2°  pour  la  clinique  et  la  thérapeutique  : 
é  à  12.  Le  droit  d'inscrip-  M.  Froment  (de  Lyon). 
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BAILLY 


BRONCHO  PUU10NAIRES 


Exiger  le  nom 

PULMOSERUM;BAILLY 

15. Rue  de  Rome  ,  PARIS 


^  ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR  ^ 

DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 


Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  pan  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emplgi  t  Une  cuillerée  malin  el  soir 


ILLONS 


PÜLMOSERUM  II  ‘•aboratoires 


15  et  17,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8“) 

Téléphone  WAGKAM  85-19^  62-29,  68-19. 


Bactériologiques, 

- 1 

Biologiques,  Chimiques  I 

CATALOGUES  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNIQUE  DE  PRÉLÈVEMENT  1 

Examsn  du  sang 

Contenu  stomacai 

(Réaction  de  Wassermann). 

Sérosités 

Seiies 

Sécrétions  pathoiogiquos 

Recherches  des  bactéries 

Examons  bactérioiogiques 

VIBRIONS  &  COCCI 

SUR  FROTTIS 

Hrines 

Matériel  stérilisé  pour  Prélèvements  sur  demande-  ■ 

Toutes'  RcchcrcHes  v  Et u  des  , 

I  Travaux  spéciaux  pour  MM.  les  Docteurs ,  | 

I  Etudes  Anatomo-Pathologiques.  I 
I  Analyses  dès  Produits  Alimentaires ,  Analyses  Industrielles  | 
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nombreux  et  si  graves  d’yeux  durs  ou  d’yeux  i 
qu'ils  rencontreront. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVÜE  D’HYGIÈNE  ET  DE  POLICE  SANITAIRE 
So.MMA.IRE  du  n“  4. 


G.  Abt.  —  Le  charbon  dans  l’industrie  lainière. 

M.  A.  Ortini.  —  Pour  éviter  que  la  réaction  de 
Bordet-Wassermannne  devienne  une  calamité  sociale. 

M.  S.  Mutermllch.  —  A  propos  de  la  circulaire 
ministérielle  du  27  Mars  1920  sur  la  pratique  de  la 
réaction  de  Wassermann  en  Allemagne. 

Société  de  Médecine  publique  et  de  Génie  sanitaire. 


Séance  du  14  Janvier  1922. 

Séance  du  11  Février  1922. 
Analyses  et  Index  bibliographiques. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Clinique  thérapeutique  chirurgicale  {hôpital  de 
Vaugirard,  389,  rue  de  Vaugirard).  —  Un  cours  de  per- 
:  prix  fectionnement  sur  les  maladies  médico-chirurgicales  du 
tube  digestif  sera  fait  du  mardi  6  Juin  au  vendredi 
16  Juin,  à  la  clinique,  tous  les  matins,  à  10  h.,  etl’après- 
—  midi,  à  5  h. 

Opérations  les  lundis,  mercredis,  vendredis,  à  11  h. 
Chirurgie  :  professeur  Pierre  Duval,  M.  Basset,  agrégé, 
M.  Gatellier,  chef  de  cliniqne.  —  Médecine  ;  MM.  Jean- 
Charles-Roux,  François  Montier,  Caillé,  et  M.  Giraud, 
attaché  médical  de  la  cliniqne.  — Laboratoires  ;  M.  Henri 
'•  Béclère,  radiographe,  M.  Goiffon,  chimie  biologique.  — 

I”  Réu-  Œsophagoscopie  :  M.  Rouget.  —  Rectoscopie  :  M.  Ben- 

saude,  médecin  des  hôpitaux.  M.  Giraud. 


l'année  1921. 

-  Paris  ;  E 

Bibliographie.  —  Revue  des  ïournaux. 

veau  régime) 

REVUE  DE  LÂ  TUBERCULOSE 

rogislro  dos  c 

26  Juin.  - 

lure  destiné  a 

Sommaire  du  2. 

Mémoires  originaux. 

5  Juillet, 
une  Facuité  o 

E.  Lenoble.  —  Le  rôle  de  la  bacillose  histolo¬ 
gique  dans  l’entérite  tuberculeuse. 

Geeraerd. —  Formes  évolutives  anormales  de  la 
tuberculose  pulmonaire. 

le  recrutemon 

7  Juillet. 

sairos  d'hygié 

10  Juillet. 

féminin. 

Section  d'études  scientifiaues  de  l'OEuvre  de  la 

22  Juillet. 

do  Médecine 

1834 


DAUSSE  ■ 


88'  jÇnnée 


1922 


^  UHEMOPOTHERAPIE  ou  MEDICATION  HEMOPOÏÉTIQUE 

=  par  les  dragées  GLÜTINISÉES  d' 

HÈMOGÈNOL 

(Sérum  hémopo’fétique  de  Cheval) 

éviie  la  peptonisation  du  Sérurrj  dans  l’Estomac,  assure  l’efficacité  de  l’Jférqatique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dose  :  AVALER  4  à  6  dragées  par  jour,  entre  Iss  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 


Spécimens  et  Xittérature  à  Jïiff.  tes  facteurs 

i^c=)  USINES  :  Ivry-sur-Scinc  c=  n  p  a -Dye  *  Auhriot  fl  SÊCKOPS  de  Chagrenon  c=c= 

FERMES  de  Vintué  et  du  Roussay  U  rue;  xx-uoriui  y  LABORATOIRE  SÊROTHÉRAFIQUE,  Étampes 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Traitement  des  pleurésies  purulentes 
â  pneumocoques  chez  les  enfants 

Ces  pleurésies  peuvent  guérir,  exceptionnellement  par 
résorption  du  pus,  plus  souvent  par  vomique.  En  règle  géné¬ 
rale,  leur  traitement  a  pour  base  V évacuation  du  pus  : 

1“  Par  ponction  (thoracentèse)  simple  ou  suivie  de  Vinjec- 
tion  intrapleurale  de  sérum  antipneumococcique  I  ou  II,  de  bleu 
de  méthylène  (solution  saturée  à  5  pour  100),  de  gaz  (air  ou 
azote  stérilisés). 

2°  Par  incision  (pleurotomie)  avec  ou  sans  résection  costale. 

La  CONDUITE  DU  TiiAiTEMENT  Varie  : 

Suivant  que  la  pleurésie  est  parapneumonique  ou  para- 
broncho-pneumonique,  métapneumonique,  primitive; 

Suivant  son  siège  dans  la  grande  cavité  pleurale  ou  dans  les 
sinus  et  culs-de-sac  de  la  plèvre. 

I.  —  Pleurésies  purulentes  parapneumoniques 
et  parabroncho-pneumoniques. 

1°  Pleueésies  pauapneumoniques.  —  Elles  ont,  en  général, 
une  évolution  favorable,  surtout  chez  les  grands  enfants. 

Pratiquer  la  thoracentèse,  injecter  dans  la  plèvre  du  sérum 
antipneumococcique  (15-20  cmc)  et  du  gaz  (80-100  cmc). 
Répéter  l’intervention  plusieurs  jours  de  suite,  suivant  les 
indications.  Pleurotomie  seulement  en  cas  d’insuccès.  Chez 
les  nourrissons,  penser  à  l’apparition  possible  de  foyers 
secondaires  de  broncho-pneumonie. 

2”  Pleurésies  parabroncho-pneumoniques.  —  Elles  se 
rencontrent  surtout  pendant  la  première  enfance.  La  gravité 
du  pronostic  tient  aux  poussées  successives  de  broncho- 
pneumonie,  à  la  bilatéralité,  à  l’enky  stement  et  à  la  pluralité  des 
poches  pleurales,  à  leur  siège  dans  des  régions  de  la  plèvre 
difficilement  accessibles. 


(  Traitement)  PLEURÉSIES  PUBULENTIS 

Poursuivre  le  pus  par  des  ponctions  répétées,  injecter  dans 
la  plèvre  du  sérum  antipneumococcique  et  plus  lard  du  bleu 
de  méthylène,  du  gaz. 

Pour  les  raisons  énoncées  ci-dessus,  la  pleurotomie  est 
rarement  indiquée,  môme  quand  l’état  s’aggrave. 

IL  —  Pleurésies  purulentes  métapneumoniques 
et  pleurésies  primitives. 

1“  Thoracentèse.  —  La  ponction  simple,  répétée  plusieurs 
fois,  peut  amener  la  guérison.  Les  ponctions  successives, 
suivies  d'injections  de  sérum  antipneumococcique,  ou,  à  défaut, 
de  bleu  de  méthylène,  et  de  gaz,  sont  préférables. 

En  tout  cas,  une  condition  du  succès  est  la  répétition  des 
ponctions  tous  les  jours  ou  tous  les  deux  jours. 

Il  ne  faut  pas  poursuivre  ce  traitement  indéfiniment  :  dès 
que  la  courbe  thermique,  l’état  général,  la  reproduction  du 
pus,  la  formation  d’adhérences  témoignent  de  son  insuccès,  il 
faut  pratiquer  la  pleurotomie. 

2“  Pleurotomie.  —  Sauf  urgence,  il  est  préférable  de  ne 
pas  la  pratiquer  trop  tôt  et  d’instituer  au  préalable  le  traite¬ 
ment  précédent,  en  tenant  compte  des  indications. 

Il  y  a  avantage,  en  général,  à  faire  une  incision  large,  avec 
résection  sous-périostée  d’une  ou  deux  côtes.  Drainer.  Les 
irrigations  discontinues  avec  le  liquide  de  Dakin  semblent 
hâter  la  guérison. 

Le  siège  de  l’incision  dépend  de  la  localisation  du  pus.  Les 
pleurésies  profondes,  interlobaires,  médiastines,  créent  sou¬ 
vent  de  grandes  difficultés. 

Retirer  le  drain  le  plus  tôt  possible.  Instituer  de  bonne 
heure  les  exercices  respiratoires  :  spirométrie,  gymnas¬ 
tique. 

Après  vomique,  la  pleurotomie  est  indiquée,  si  la  suppura¬ 
tion  et  la  fièvre  persistent,  surtout  avec  des  signes  cavitaires. 

P.  Nouécourt. 
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LE  PHOSPHARSYL 


est  /e  même  ppoc/uJt 
'^ontenaet  3  centj[ 
de  me^hyfarsJnate  sadique 


mamm. 


par  cuillerée 
^^soup^ 


TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 

m  M 

CROISSANCE,  CONVALESCENCES 


RACHITISME 


miB 

m 

D 

POSOLOGIE' 


ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  principaux  repas. 
ENFANTS:  Uneà  deux  cuillèréesi  dessert. 

ADULTES:  Une  Cuillerée  à  potage  avant. 

les  deux  grands  repas. 
ENFANTS:  Une  Cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
selon  lage. 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 

ANGOULÊWIE  (chareJîte) 


LA  PHËSSE  MÉDICALE,  N"  42 


889  — 


Samedi,  27  Mai  1922 


constipations  et  lenr  traitement.  —  21°  Diététique  des 
affections  digestives  et  thérapeutique  hydro-minérale. 

Droit  à  verser  :  150  francs  au  secrétariat  de  la  Faculté 
de  Médecine,  les  jeudis  et  samedis,  de  midi  à  16  h. 
(guichet  n°  3). 


CONCOURS 

Infirmières  des  hôpitaux  militaires.  —  Un  concours 
sera  ouvert  le  3  Juillet  1922,  à  14  h.,  pour  l’admission 
d’un  certain  nombre  d’infirmières  des  hôpitaux  militaires. 
Cadre  permanent. 

Les  candidates  devront  remplir  les  conditions  sui¬ 
vantes  :  1°  être  Françaises  ou  naturalisées  Françaises. 
Les  candidates  alsaciennes-lorralnes  justifieront  de  leur 
réintégration  dans  la  nationalité  française. 

2*  Avoir  en,  au  1°°  Janvier  1922,  21  ans  an  moins  et 
39  ans  an  plus.  A  titre  d’indication  ;  les  candidates 
nommées  infirmières  permanentes  des  hôpitaux  militaires 
passé  l’Age  de  25  ans  n’ont  pas  droit  an  minimum  de  la 
retraite  garanti  par  l’article  10  du  décret  du  28  Février 
1897. 

3°  Etre  infirmière  diplômée  de  l’Assistance  publique 
ou  d’une  Ecole  d’infirmières  laïques  publique  ou  privée, 
agréée  par  le  ministre  de  la  Guerre,  ou  avoir  servi  pen¬ 
dant  un  an  an  moins  pendant  la  gnerre  en  qualité  d’infir¬ 
mière  dans  les  formations  sanitaires  militaires. 

4»  Etre  physiquement  apte  à  remplir  les  fonctions 
d’infirmières  sur  le  territoire,  en  Algérie-Tunisie  et  dans 
les  théâtres  d’opérations  extérieurs. 

Tous  les  détails  de  ce  concours  sont  réglés  par  une 
circulaire  ministérielle.  Les  personnes  qui  désirent  faire 
acte  de  c  candidates  »  pourront  consulter  cette  circulaire 
dans  les  directions  du  Service  de  Santé  de  Corps 
d’armée,  dans  les  hôpitaux  militaires  et  dans  les  bureaux 
des  médecins-chefs  de  place  dans  les  villes  de  garnison. 


NOUVELLES 

Orthopédie.  —  Un  cours  d’orthopédie  sera  fait  par 
M.  Calot,  à  Berck-Plage  (Pas-de-Calais)  du  lundi  7  au 
dimanche  13  Août. 

En  une  semaine,  de  9  h.  du  matin  à  7  h.  du  soir, 
enseignement  de  l’orthopédie  indispensable  aux  prati¬ 
ciens,  avec  exercices  pratiques  individuels  : 

1»  Tuberculoses  externes  :  abcès  froids,  adénites  cer¬ 
vicales,  tuberculose  de  l’épididyme  et  du  testicule,  mal 


de  Pott,  coxalgie,  tumeurs  blanches,  ostéites,  péritonite 
tnbercnlense  ; 

2°  Affections  orthopédiques  :  scoliose  et  son  traitement 
moderne,  luxation  congénitale  de  la  hanche,  pied  bot, 
tarsalgie,  paralysie  infantile,  maladie  de  Little,  torticolis, 
ostéomyélite,  déviations  rachitiques  ; 

3°  De  l’ostéochondrite  (preuve  faite  que  c’est  une 
subluxation  congénitale  méconnue)  ; 

4°  Fractures  ;  comment  les  praticiens  doivent  les 
traiter.  Notions  indispensables  sur  l’interprétation  des 
radiographies  de  fractures. 

Le  cours  s’adresse  aux  médecins  et  aux  étudiants  fran¬ 
çais  et  étrangers.  Explications  en  espagnol  et  en  anglais. 
Droits  d’inscription  :  150  francs. 

Le  nombre  de  places  étant  limité,  s’inscrire  d’avance 
en  écrivant  à  M.  Colleu,  clinique  Calot,  69,  quai  d’Orsay, 
Paris,  ou  è  M.  Fouchet,  institut  Calot,  à  Berck-Plage 
(Pas-de-Calais). 

Le  programme  détaillé  sera  envoyé  sur  demande. 

Corps  de  santé  militaire.  —  Sont  promus  au  grade 
de  médecin  aide-major  de  1”  classe  à  titre  définitif  : 
Réserve.  MM.  Renaud,  Ranlt,  Ducruet,  Louart,  Lecacheur, 
Bonnaure,  Gensollen,  Boez,  Brenaërt,  Loer,  Taquet, 
Lefèvre,  Leclercq;  Armée  territoriale.  MM.  Buineau, 
Lescuras,  Donneand,  Gillot,  Mallien,  Sahuc,  Freymond, 
Vallon,  Pelte,  Peyrin,  Laugier,  Féron,  Hennart.  [Journ. 
aff.,  21  Mai.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  — M.  Para- 
mananda  Mariadasson  est  mis  à  la  disposition  du  général 
commandant  supérieur  des  troupes  du  groupe  de  l’Indo¬ 
chine.  {Journ.  off.,  21  Mai.) 

Pour  le*  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  884. 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  doctorat. 

Lundi  29  Mai.  —  3°  2°  A.  R.  Pratique.  Laboratoire 
d’anatomie  pathologique.  —  5°  1°°  A.  R.  Obstétrique.  Bau- 
delocque.  —  3*  1'"’  A.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole 
pratique. 

Mardi  30  Mai.  —2»  A.  R.  Faculté.  -3°  2*  A.  R.  Oral. 
Faculté.  —  5°  l»'  A.  R.  Obstétrique.  Tarnier.  —  3°  1°' 
A.  R.  Oral.  Faculté.  —  1°>'  A.  R.  Dissection.  Ecole  pra- 

Mercredi  31  Mai.  —  2"  A.  R.  Faculté.  —  3°  2°  A.  R. 
Oral.  Faculté.  —  5‘  l'r  A.  R.  Chirurgie  (2  séries). 
Faculté.  —  O»  1°°  A.  R.  Obstétrique.  Baudelocque.  — 


3°  A.  R.  Oral.  Faculté.  —  1°'’  A.  R.  Oral.  Faculté. 

Jeudi  l”’’  Juin.  —  l»--  N.  R.  Pathologie  générale  (3  sé¬ 
ries).  Faculté,  à  1  heure.  —  2»  A.  R.  Faculté.  —  5= 

A.  R.  Chirurgie  (2  séries).  Faculté.  —  5°  2°  A.  R.  Cli¬ 
nique  médicale.  Faculté.  —  i»'' A.  R.  Oral.  Faculté. 

Vendredi  2  Juin.  —  5*  N.  R.  Médecine  légale.  Labora¬ 
toire  de  médecine  légale,  à  1  heure.  —  3“  N.  R.  Patho¬ 
logie  expérimentale  (2  sériés).  Faculté,  à  1  heure.  — 
N.  R.  Pathologie  générale  (3  séries).  Faculté,  à 
!  heure.  —  3°  1°'’  A.  R.  Chirurgie.  Faculté.  —  ü*  Irr 
A.  R.  Obstétrique.  Taruier.  —  1"  A.  R.  Oral.  Faculté. 

Samedi  3  Juin.  —  1'"'  N.  R.  Pathologie  générale  (3  sé¬ 
ries).  Faculté,  à  1  heure.  —2»  A.  R.  Faculté.  — 3'  l’r 
A.  R.  Chirurgie  (2  séries).  Faculté.  —  3'i°r  A.  R.  Obsté¬ 
trique.  Tarnier. 

Thèses  de  doctorat. 

Mardi  30  Mai.  —  Chevalley  (Henri)  :  Eludes  sur  la  diph¬ 
térie  du  nouveau-né.  —  M“"  Millon  (Laurence)  :  .Nécrose 
du  mar.illaire  inférieur  d'origine  syphilitique.  — 
Peschaud  :  Un  cas  d' ostéosarcome  du  membre  supérieur. 
—  Plot  (Paul)  :  Elude  anatomo-clinique  du  sarcome  en 
grappe  du  col  de  l'utérus.  —  Jury  :  MM.  J.-L.  Faure, 
Lejars,  Marfan,  Lecène. 

Mercredi  31  Mai.  —  M>>*  Merle  :  Modalités  anatomo¬ 
cliniques  et  bactériologiques  des  déterminations  articu¬ 
laires  aiguës.  —  Meyniard  (Jean)  :  Contribution  à 
l'élude  des  accidents  camés  par  les  arsénobenzols.  — 
Châtellier  (Henri)  :  Contribution  à  l'étude  des  eomplica- 
tions  veineuses  des  olo-masloîdiles.  —  Jury  ;  MM.  Sebi- 
leau,  Teissier,  Balthazard,  Mathieu. 

Samedi  3  Juin.  —  Hézard  (Amédée)  :  Réflexions  sur 
quelques  sources  sulfatées  des  Pyrénées.  —  Nassouphis 
(A.)  :  Ilydarthrose  syphilitique  double  des  genoux.  — 
Bonnafoiis  (Pierre)  :  Conlribulion  à  l'étude  des  étals 
hallucinatoires  avec  délire.  — Oubois  (Edmond):  Contri¬ 
bution  à  l'élude  des  réactions  au  cours  des  affections 
hépatiques.  —  Jury  ;  MM.  Achard,  Jeanselme,  Carnot, 
Claude. 


IBl-Bromure  de  Codéine) 


SIROP  (0,01) 
aODTTSS  (Xr-0.01) 
PILDLaS  (0.011 


Toux  nerveui 
Insomnies 


AMPOULES  (0,0*) 
tl,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


^LfjontJ^ulant 

de  l^àmùo/jûïèreeié/ffJi^ûc^e 

Grippe  Contre  toute 

Tuberculose  Altération  du  sang 
Paludisme  Contre  les 

Néoplasme  Maiadiesinféctleijsç^’ 
Neurasthénie  Contre  les 

Cachexies  de  toute  origine 


Laboratoires  CORBlÊRE&LlONNET 

27  Rue  Desrenoudes 

-  PARIS  • 


L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
I  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


3  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices, 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansemeuts 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 


I RHINO-GOMENOL  en  tube 
pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  GAPSÜLES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Tracbéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 
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VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE 


lACCn  S.P.E.S.  CM 

100  millions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AÜGÜNE  GONTRE-INDIGATION. 

PAS  DE  RÉACTION, 
i  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

Q 

WCCII  S.P.E.S. 

400  millions  par 

CM 

CC. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

'W 

Oh 

TACCB 

E 

CM 

ENTÉROCOGCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  entérococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite . 

un 

g 

YACCB 

S 

CM 

STREPTOCOGCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

O 

O 

s 

YACCB 

Sa 

CM 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

O 

g 

YACCB 

E.S 

cCfCm 

ENTÉRO-STREPTOGOCGIQUE  poly¬ 
valent. 

O 

SPECIFIQUE  EXALTEE 

INNOCUITE  ABSOLUE 


ET  nSpÙTJÜ  ENTÉRO-STAPHYLOGOCGIQÜE  poly- 


VACCU  E,Sa 
YACCB  S.Sa 
TACCII  S.E.S. 
TACCB  P.E.S. 
YACCni  S.P.E.S.Ca 
YACCII  AcSa 
VACCa  C,E.S- 
TOB  G.S.E.S. 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTI-ACNEIQÜÉ  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO-STREPTOGOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


I  La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  {désignés  par  les  initiales  des  microbes  serrant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L'injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BI0L06IE  APPLIQUÉE,  30,  avBHua  Rellle,  PARIS  (xiy').  Télépb.  :  Sob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 


MALTOSAGE  DES  BOUILLIES! 


SCC  de 

ABSOLUMENT  PUR 

Préparé  à  froid,  dans  le  vide  à  l’abri  de  l’air. 

AHment-fBPment  renfermant  la  totalité  de  la 
diastase  et  des  matières  solubles  de  l'orge  germée 


Indications  Thérapeutiques  ;  DYSPEPSIES,  ENTERITES 
alimentation  intensive  des  tuberculeux  et  des 

CONVALESCENTS,  SEVRAGE  DES  NOURRISSONS 


POUR  LES  NOURRISSONS 


Constipation 

Fermentations  gastro-intestinales 
Intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationne!  par 


à  base  d’extraits  végétaux 

Un  seul  grain  au  repas  du  soir 

Régularise  les  fonctions 
digestives  et  intestinales 


Éûbantillons  :  64,  Boul**  Port-Royal,  PARIS 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 


Châtel-Guyon  :  à  louer  confortable  v/iia,  12  pièces 
non  meublées,  garage,  jardin,  téléphone,  etc.  ; 
habitée  depuis  vingt  ans  par  docteur  ;  situation  con¬ 
venant  pour  la  profession.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4275. 

A  vendre  :  Tube  de  Radium  contenant  environ 
50  milligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4279. 

Dame,  36  ans,  mère  de  famille,  désire  situation 
directrice  sanatorium  ou  pension  de  famille.  — 
Ecrire  P.M.,  n»  4286. 

Infirmière  est  demandée  pour  maison  de  santé 
chirurgicale.  —  D'  Chénier,  Beauvais. 

A  céder  :  poste  médical,  moyenne  3.500  fr.  par 
mois,  dans  chef-lien  de  canton  Haute-Savoie;  raison 
changement  de  situation.  Ecrire  :  Lacombe,  notaire 
à  Bumilly  (Haute-Savoie). 

Denx  mlcrosc.  Zeiss  à  vendre. Ecr.  i>. Tlf., n"  4294. 

A  céder  :  Ferme  7  hect.,  Haute-Alsace,  altitude 
872  m.,  site  incomparable;  alimentée  par  source 
équivaut  sons  tous  les  rapports  Evian,  Thonon,  etc. 
Analyse  complète  en  mains,  faite  par  chimiste. 
Faculté  de  Reims.  Emplacement  de  premier  ordre 
pour  sanatorium.  Pour  détails  écrire  P.M.,  n°  4295. 

Jeune  radiologiste,  anc.  interne  prov.,  certificat 
de  radiologie  de  la  Faculté,  cherche  collabor.  dans 
clinique  sérieuse  ou  situât,  à  reprendre  à  Paris  ou 
banl.  imméd.  Fournirait  matériel. Ecr. P.  Af.,  n» 4296. 

Médecin  ayant  clinique  voies  ur.  bien  plaç.,  dem. 
spécial.  O.  R.  L.  on  dent.,  avec  partie.,  quelques 
heures  par  semaine.  — Ecrire  seià.P.M.,  n“  4297. 

Méd.  ay.  clin,  voies  ur.  dem.  associé  avec  apport 
pour  don.  extens.  à  aff.  Ecr.  seul.  P.M.,  n“  4298. 

Appartement  médical  ou  local  cinq  à  six  pièces, 
confort  moderne,  est  demandé  par  médecin,  de  pré¬ 


férence  dans  1"',  2°  ou  8“  arrondissement.  On  pren¬ 
drait  suite  de  bail.  —  Ecrire  P.  M. ,  n“  4299. 

On  demande  table  bois  pour  radiographie  ; 
Institut  du  radium  et  de  radiologie,  58,  avenue  Mala- 
koiî,  Paris. 

Docteur,  29  a.,  sérieux,  actif,  disposant  tout  petit 
capit.,  cherche  situât,  imméd.  d’attente  mais  d’avenir, 
ville  ou  camp.;  s'expatrierait.  Ecr.  P.  M.,  n"  4301. 

Infirmière  diplômée  est  demandée  pour  maison  de 
santé  chirurgicale,  2,  boni,  du  Ch&teau,  à  Neuilly. 

Jeune  docteur  fait  remplac.  Ecr.  P.M.,  n»  4303. 

Etudiant  en  médecine,  15  inscr.,  désirerait  situât, 
médicale  ou  paramédicale  dans  clinique  on  maison 
de  santé,  Paris  ou  banlieue.  Ecr.  P.  M.,  n“  4304. 

A  céder  :  1”  un  fauteuil  spéculum  à  bascule,  mar¬ 
que  Dupont,  en  bon  état  de  fonclionn.,  recouvert 
de  velours  vert  ;  2»  Appareil  à  rayons  X,  transpor-- 
tahle,  de  la  maison  Gaiife,  avec  pied  porte-ampoule. 
S'adresser  concierge,  21,  rue  Théodore-de-Banville. 

Le  docteur  BIum,15,rue  des  Petits-Hôtels,  à  Parie, 
se  tient  à  la  disposition  de  ses  confrères  désireux 
de  se  renseigner  sur  son  spiromètre. 

Docteur  cherche  situation  avec  fixe,  aiderait  con¬ 
frère  âgé.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4307. 

A  céder  ;  contact  tournant  intensif  Idéal,  courant 
cont.  7  kw  pour  radiogr.  instant.,  avec  table  simple 
et  ses  access.  Prix  :  22.000  fr.  Ecr.  P.  M.,  n»  4308. 

Spécialiste  électro-physiot.  expérimenté,  libre 
saison  d’été,  assurerait  service  dans  station  hydro¬ 
minérale,  ou  aiderait  confrère.  Ecr.  P.M.,  n»  4309. 

Etudiant  au  courant  chirurgie  et  rayons  X,  possé¬ 
dant  certificats,  longs  services  hospitaliers,  pouvant 
se  déplacer,  dem.  place  rétrib. —  Ecr.  P.M.,  n”  4280. 


ÉDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Maison  idéale  pour  enfants  délicats  ou  en  retard 
d'Etudes.  'Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  :  Abbé  Journiac. 
Etablissement  de  Puyréaux,  par  Mansie  (Charente). 


ANTI-EPILEPTIQUE.  Comprimés 
Tartrate  borico-potassique  et  phé- 
nyl-éthyl-malonyl-urée  —  6  par 
jour  —  Trois  dosages  :  Fort  C, 
Moyen  B,  Faible  A.  (Débuter  tou¬ 
jours  par  la  Formule  C.) 
GRORICHARD  pharmacien  do 
l'Inslilut  Pasteur,  Besançon  (Doubs). 


AUTO- LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée,  Paris.  -  29-70. 


CABINET 

GALLET 


(  CESSION  DE  CLIENTÈLES 
)  MEDICALES  F,r  toütks  affaires 
I  ^  PABAMKD.  REMPLACEMENTS^ 

it-michel,  Paris.  —  Tél.  Gob.  24-31. 


LES  EAUX-BONNES 

Près  Pau  (Pyrénées). 

Célèbre  source  vieille,  unique  au  monde. 

«  Aucun  médicament  ne  peut  lui  être  comparé  » 
(Trous,seau  et  Pinoux). 

.  L’huile  do  foie  do  Morue  do  la  Nature  .  (Landouzt). 
Ne  se  prend  que  sur  ordonnance  du  médecin. 
Envoi  gratuit  aux  Docteurs. 


TVBBKCIDLOSES,  Broaebitea,  CatarrbsB,  GBIPPES. 

EMULSION  MARCHAIS 

Ph.  creosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 


AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  un 
timbra  da  O  tr.  S5  pour  la  transmission  des  lettres. 


Le  Gérant  :  O.  Porée. 

Paris.  —  L.  Mahrthkux,  imprimonr,  1,  rue  Cassette. 


L.  B.  À.  Lalontolri  n  Biologie  Àpglipio  L.  B.  A. 


it  36-45.  Adrbssb  TÉLiaaAPHiQüB  :  HIONCAH-PAHIS. 


EVATMINE  CARRION 

Traitement  adrénaline-hypophysaire  de  l’ASTHME 


Comprimés  plurig^landulaires 

■  Thyroïde 

Surrénale 
Hypophyse 
Thyroïde 


- (And.) 

Surrénale 

Hypophyse 

Thyroïde 


T.O.S.H.  j 
T.A.S.H.| 

-  T-S-H-  j  Suirénale^  ®  ^0  |  O-llll.  )  Mammaire  6  g^i  30 

ADRÉNALINE  CARRION  -  RÉTROPITUINE  CARRION  ' 


O.S.H. 

S. H. 

T. O. 
O.M. 


0  gr.  05 
0  gr.  05 
0  gr.  20 
0  gr.  05 
0  gr.  03 


V.  BORRIEN,  Docteur  en  Pharmacie,  54,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS. 


Hémorroïdes 

VARICES 

ESCULEOL 

Alcoolé  de  Marron  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

(lO  à  20  Gouttes  2  fois  par  Jour). 

8  fois  sur  10  la  crise  hêmorroïdaire 
est  jugulée  en  moins  de  24  heures. 

ÉCHANTILLONS  :  A,  FOURIS,  13,  Rue  Laoharrlère,  PARIS. 


Extraits  OPOTHERAPIQÜES  CHAIX 


OvariquB  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


SAUJON  (  Inférieure  ) 

STATION  DE  CURE  OUVERTE  TOUTE  L'ANNÉE 
Source  du  Puits-Doux. 

Maison  de  Régime.  —  Laiterie  médicale. 
^  GRAND  ÉTABLISSEWENT  THERIVIAL 


TUBERCULOSE 

BRONCHITES 

TOUX-RHUMES 

SIROP  FRANY 

Caime  et  soulage  instantanément 
Liboratoirii  FBANT,  52,  av.  République,  Paris 


GOUTTES  DE  SERU 

au  Cupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 

Dose  moyenne  ;  30  gouttes 
avant  chacun  dos  doux  principaux  repas. 

Ph»  NI.  LETTRY,  69,  rue  de  Sèvres,  PARIS '(7-). 
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Kola  Glycérophosphatée 


P^icdon^nainoflwjm 


Agréable  au  goût, 
exactement  dosée, 
d’une  efficacité  constante, 
elle  est  acceptée  avec  plaisiz  par  leô  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 
entier, 

NEURASTHENIE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
ATAXIE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE  :  2  à  3  cuillerées  à  café  par  leur,  que  l’on  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  de  nombreuses 
imitations,  bien  exiger  la  marque  et  la  signature  de 

A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 


N«  43 
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PRESS 


EDIGALE 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADUmiSTHATIOIV  —  —  DIBECTIOIV  SCIENTIFIQUE 

fflASSON  ET  C‘»,  ÉDITEURS  F-  DE  Professeur^îf'-Ft^ulté 

110,  boulevard  St-Bermain,  PARIS  (6«)  do  Clinlaua  ophtalmologique,  Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 

Compte  Chiques  postaux  n»  699  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  de  médeoino. 

J.-L.  FAURE  F.  WIDAL 

PRIX  DE  L’ABOimEMENT  PODR  1922  de  cllnique“eyTécologiqne  ^”^®Mombie°de“î?nst”uP°'®’ 


PRIX  DE  L’ABOimEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  45  fr.  » 


à  l’hôpital  Brooa. 

PH.  PAGNIEZ 


H.  ROGER 

Doyen  do  la  Faculté  de  Pa 
Médecin  de  riIôtol-Diou 


de  I  hôpital  Saint-Antoine, 
Membre  do  l’Acadéraio  do  médecine. 


SBCRÉTAIHSS 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé, 
urgien  de  rhôpital  Saint-L< 


Artleles  originaux  : 

R.  Sabouraud.  —  De  la  calvitie  précoce,  p.  465. 
René  Burnand  et  Robert  Carrard.  —  La  moitié  des 
cavernes  tuberculeuses  du  poumon  sont  muettes  à 
l’auscultation,  p.  467. 

Sociétés  de  Paris  :  Société  de  Ciiiruegie. —  Société 


Sociétés  de  Province  :  Socii 
Toulouse.  —  Réunion  médi 
Hôpitaux  de  Lille. 


Répertoire  de  médecine  pratique  :  N°  89. 

J.  CoMBY.  —  Incontinence  essentielle  d’urine. 

Supplément  : 

M.  Nbved-Lemaiee.  —  Les  grandes  endémo-épidémies 
Intercoloniales  :  la  peste  (3  fîg.). 

E.  Targowla.  —  Le  service  de  prophylaxie  mentale 
de  l’Asile  Sainte-Anne. 

Inauguration  dn  monument  de  Lucas-Championnière 
(1  %■)• 

COHBBSPONDANCE. - La  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE. 

—  Questions  médico-militaires.  —  Livres  nou¬ 
veaux.  —  Sommaires  des  Revues.  —  Nouvelles.  — 
Renseignements  et  Communiqués. 


GRANDES  ENDÉMO-ÉPIDÉMIES 
INTERCOLONIALES 


Nous  avons  vu,  dans  un  précédent  article,  que 
la  fièvre  jaune  était  originaire  du  Nouveau-Monde, 
et  qu’elle  ne  nous  fut,  par  conséquent,  connue 
qu’après  la  découverte  de  l’Amérique  ;  la  peste, 
au  contraire,  est  née  dans  l’Ancien  Continent,  et 
on  sait  qu’elle  existait  déjà  en  Lybie,  en  Egypte 
et  en  Syrie  au  ii'  ou  au  ni®  siècle  avant  l’ère  chré¬ 
tienne.  En  outre,  tandis  que  la  fièvre  jaune  ne 
s’est  répandue  qu’en  Europe  et  en  Afrique,  lais¬ 
sant  jusqu’ici  indemnes  l’Asie  etl’Océanie,  lapeste 
s’est  propagée  dans  toutes  les  parties  du  monde. 
Aussi,  si  quelques-unes  de  nos  colonies  seulement, 
comme  les  Petites  Antilles,  la  Guyane,  l’Afrique 
occidentale  et  équatoriale,  ont  été  visitées  par  la 
fièvre  jaune,  on  peut  dire  que  la  peste  a  envahi  la 
plus  grande  partie  de  notre  domaine  colonial. 

La  peste  est  une  maladie  infectieuse  et  conta¬ 
gieuse,  caractérisée  par  de  la  fièvre  et  un  étal 
typhoïde  très  prononcé,  tantôt  sévissant  à  l’état 


sporadique,  tantôt  sous  forme  épidémique  et 
causée  par  une  bactérie  spécifique,  le  bacille  pes¬ 
teux.  Découverte  par  Yersin  en  1894,  cette  bac¬ 
térie  est  un  coccobacille  ovoïde  et  allongé,  arrondi 
à  ses  extrémités  ;  celles-ci  se  colorent  facilement, 
tandis  que  la  partie  centrale  du  micro-organisme 
reste  incolore. 

La  peste  se  présente  sous  deux  aspects  cli¬ 
niques,  la  forme  bubonique  et  la  forme  pulmo¬ 
naire,  que  l’on  rencontre  généralement  côte  à 
côte  dans  les  épidémies,  mais  le  plus  souvent  avec 
prédominance  de  l’une  ou  de  l’autre.  La  peste 
pulmonaire  est  due  à  l'infection  des  voies  respi¬ 
ratoires  par  le  bacille  pesteux  et  la  contagion  a 
lieu  par  inhalation  des  germes  pathogènes  pro¬ 
venant  des  expectorations  des  malades  ;  la  pro¬ 
pagation  se  fait  donc  directement  d’homme  à 
homme.  La  peste  bubonique  est  due  à  l’inocula¬ 
tion,  en  un  point  du  tégument,  du  bacille  pesteux 
par  un  insecte  piqueur,  la  puce,  qui  s’est  infectée 
en  piquant  au  préalable  un  animal  contaminé,  le 
plus  souvent  le  rat;  il  apparaît  quelquefois  au 
point  d’inoculation  une  phlyctène  ou  une  pustule, 
puis  une  réaction  ganglionnaire  se  produit,  qui 
constitue  le  bubon  pesteux. 

Depuis  les  temps  historiques,  la  peste  a  en¬ 
vahi,  à  différentes  reprises,  diverses  contrées 
d’Afrique,  d’Asie  et  d’Europe,  sévissant  sous 


EXTRAITS  TOTAUX  CHOAT 

EQUIVALENT  AUX  ONBAHES  FRAIS 
HYPOPHYSAIRE  |  HÉPATIQUE  |  THYROÏDIEN 
SURRÉNAL  i  SPLÉNIQUE  I  OVARIEN,  ETC. 

Pllulu  —  Cachets  —  Comprimée  —  Ampoules 


VALËRIÂIÜE  LIQUIDE 

deL.  Pi^CHAUT 

La  plu  eüicace  des  Préparations  deTalOrlane. 
La  plu  lacilement  acceptée  par  les  Malades. 

De  1  àÔcuUl.àcafé  par  jour  dans  un  liquide  quelconque. 
LKNVlNTlDANBTODTBB^BPHARMACtR*^^ 

XXX*  Année.  —  N*  43.  31  Mai  1922. 


CYTOTROPlNtS' 


OBSTETRIQUE 

Inèrti»  utérin».  —  Rétrécissement  da  bassin, 
HÉMOFTTSrES  DES  TUBERCULEUX 
DEFAILLANCES  DU  MYOCARDE 
Littéi.etôcbant.  :  Établis.  BTLA,  26,  av.  da  l’Obitrvatoirs.  Parii 


[nfimtsHalades  Convaiescents, 

Produits  de  Régime 


MALADIES  DU  FOIE 

PArtBILINE  l'omis/; 

CONSTIPITION  -  lUTO-IHTOllUTlOI  INTESTISIIE 

RECTOPAIMBILINE 

LAVERENT  (/'EXTRAIT  de  BILE  Glycériné  et  de  PANBILINE 
Ecb.iLitt.  :  LAB'*  de  la  PAMBILINE,  Annonay  (Ardèche),  FRANCE 
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forme  d’épidémies  plus  ou  moins  graves,  mais 
causant  parfois  une  mortalité  effrayante.  Aujour¬ 
d’hui,  la  peste  semble  moins  répandue  qu’autrefois, 
mais  il  ne  faudrait  pas  la  considérer  comme  une 
maladie  éteinte,  car  il  subsiste  des  foyers  endémi¬ 
ques  d’où  elle  s’échappe  encore  de  temps  à  autres, 
déterminant  des  épidémies  pouvant  s’étendre  en 
des  points  très  éloignés  de  ces  foyers  d’origine. 

Les  principaux  foyers  de  peste  sont  situés 
dans  l’Inde  et  en  Chine  ;  ce  sont  des  foyers  pri¬ 
mitifs,  probablement  les  plus  anciens  (fîg.  1).  Aux 
Indes,  la  peste  existe  à  l’état  endémique  dans  les 
districts  montagneux  de  l’IIimalaya,  notamment 
dans  ceux  de  Garhwal  et  de  Kumaon,  ainsi  qu’à 
Pâli,  que  l’on  pourrait  plutôt  considérer  comme 
un  foyer  secondaire.  De  là,  elle  s’est  répandue  à 
Bombay  en  1896,  aux  bouches  de  l’indus  en  1897, 
à  Calcutta  en  1898,  à  Bender-Bouchir  de  1897 
à  1899  et  à  Mascate  en  1899.  Après  avoir  traversé 
l’océan  Indien,  la  poste  a  atteint  Madagascar  puis 
l’île  Maurice  en  1899,  ainsi  que  la  colonie  du  Gap. 
Enfin,  à  l’époque  des  pèlerinages  de  La  Mecque, 
elle  s’est  propagée  à  Djeddah  et  dans  plusieurs 
autres  régions.  En  Chine,  un  foyer  de  peste 
existe  sur  le  haut  plateau  du  Yunn.in,  menaçant 
constamment  la  Chine  et  le  Tonkin.  Une  épi¬ 
démie  éclata  en  1899  à  Mongtzée,  ville  chinoise 
située  près  des  frontières  du  Tonkin,  puis  la 
maladie  sévit  à  Long-Tchéou  en  1893  et  à  Pakhoï 
en  1894  ;  enfin,  la  même  année  elle  apparaît  à 
Canton,  puis  à  Hong-Kong.  En  1896,  Formose 
est  contaminée,  puis  Nhatrang  en  1899. 

Les  foyers  secondaires,  où  la  peste  sévit  à 
l’état  d’endémo-épidémies  sont,  au  sud  de  la  Si¬ 
bérie,  dans  la  région  du  lac  Baïkal,  la  Trans- 
baîkalie,  où  la  maladie  semble  entretenue  chez 
une  espèce  de  marmote,  réservoir  de  virus,  le 
tarbagan,  Arciomys  bobak,  de  même  la  Mongolie, 
les  steppes  des  Kirghizs,  et  les  régions  voisines 
de  l’embouchure  du  Volga  et  de  l’Oural.  D'autres 
foyers  existent  encore  dans  Tlrak-Arabi,  ancienne 


Mésopotamie,  dans  l’Assyr,  région  montagneuse 
située  dans  le  sud  du  TIedjaz,  en  Arabie,  à  proxi¬ 
mité  de  La  Mecque,  en  Afrique  :  dans  la  Tripoli- 
taine  et  dans  l’Uganda.  De  l’un  ou  l’autre  de  ces 
points,  la  peste  a  fait,  à  différentes  reprises,  des 
incursions  nombreuses  au  cours  du  xix'  et  du 
XX”  siècle  ;  elle  a  même  envahi  le  Nouveau-Monde 
et  Ton  a  constaté  sa  présence  à  San  Francisco, 
en  Californie,  à  La  Nouvelle-Orléans,  au  Mexique, 
aux  Antilles,  au  Vénézuéla,  au  Brésil,  au  Para¬ 
guay,  dans  la  République  Argentine,  l’Uruguay 
et  môme  sur  le  versant  du  Pacifique,  en  Colombie, 
en  Equateur,  au  Pérou  et  au  Chili.  L’Océanie 
n’est  pas  restée  indemne  et  des  épidémies  se  sont 
déclarées  aux  îles  Philippines,  en  Australie,  en 
Nouvelle-Zélande,  en  Nouvelle-Calédonie  et  aux 
îles  Hawa'i.  L’Europe  n’a  pas  non  plus  été  épar¬ 
gnée  et  une  épidémie,  d’ailleurs  circonscrite  à 
certains  arrondissements,  s’est  même  déclarée  à 
Paris  de  Mai  à  Octobre  1920. 

Mais  nous  in.sislerons  surtout  ici  sur  l’irrup¬ 
tion  de  la  peste  dans  nos  différentes  colonies,  au 
cours  de  ces  dernières  années.  En  Asie,  la  peste 
a  envahi  les  Indes  françaises,  notamment  Chan¬ 
dernagor  en  1905.  et  l'Indochine  :  Annam,  Tonkin 
et  Cambodge  ;  elle  a  fait,  en  outre,  plusieurs 
apparitions  à  Beyrouth,  en  Syrie,  de  1900  à  1912. 
En  Afrique  septentrionale,  la  peste  a  sévi,  en 
Algérie,  à  Alger  en  1900  et  en  1902.  à  Bône  et  à 
Oran  en  1907,  à  Philippeville  en  1907  et  en  1911, 
dans  la  banlieue  d’Alger  en  1912  et  dans  la  ban¬ 
lieue  de  Constantine  en  1917  ;  en  Tunisie,  la 
peste  s’est  déclarée  à  Tunis  en  1907  ;  au  Maroc, 
elle  se  maintint  à  Casablanca  de  1909  à  1914, 
envahit,  en  1911  eten  1912,  la  région  des  Doukka- 
las,  à  l'ouest  de  l’oued  Oum-er-Bia,  s'étendant 
sur  10.000  kmq  et  faisant  environ  14.000  vic¬ 
times;  elle  apparut  à  Rabat,  à  Larache  et  à 
Mehedya  en  1913,  à  Arzila  et  a  Tétouan  en  1915. 
En  Afrique  occidentale,  la  peste  se  montra 
en  1912  à  Ziguinchor  dans  le  territoire  de  la 


Casamance,  puis  au  Sénégal  :  à  Dakar  en  1914, 
1915  et  1919,  à  Saint-Louis  en  1917  et  en  1919, 
enfin,  en  1918  et  en  1919,  dans  les  cercles  de 
Baol,  de  Thiès,  dans  la  région  du  lac  Tamnah,  où 
les  rongeurs  sont  très  atteints,  et  dans  le  cercle 
de  Tivaouane.  Il  est  possible,  comme  le  fait 
remarquer  Laveau,  que  le  transport  des  ara¬ 
chides,  dont  les  rats  sont  très  friands,  contribue 
à  disséminer  la  maladie  le  long  des  voies  ferrées 
jusqu’aux  ports  d’embarquement.  A  Madagascar, 
nous  devons  mentionner  l’épidémie  de  Tamatave 
en  1898  et  celle  de  Majunga  en  1902  ;  La  Réu¬ 
nion  fut  aussi  contaminée  en  1900  et  en  1902. 
Dans  nos  colonies  océaniennes,  la  Nouvelle- 
Calédonie  fut  atteinte  à  plusieurs  reprises  entre 
1900  et  1914  et  la  peste  sévit  à  Nouméa,  à  Bourail, 
à  Gondé  et  dans  diverses  tribus  indigènes. 

Depuis  les  temps  les  plus  reculés,  on  a  con¬ 
staté  que  les  épidémies  de  peste  étaient  toujours 
précédées  d’une  mortalité  considérable  parmi  les 
rats.  C’est  qu’en  effet  ces  rongeurs  sont  suscepti¬ 
bles  de  contracter  spontanément  la  maladie  comme 
l'homme,  et  nous  verrons  tout  à  l’heure  comment 
celle-ci  se  propage  du  rat  à  l’espèce  humaine. 

Les  rats  ne  sont  d’ailleurs  pas  les  seuls 
animaux  capables  d’héberger  le  bacille  pesteux, 
et  les  mammifères,  qui,  concurremment  avec 
l’homme,  peuvent  présenter  une  infection  spon¬ 
tanée,  dans  une  proportion  d’ailleurs  très  va¬ 
riable,  sont  assez  nombreux;  ce  sont  surtout  des 
rongeurs  :  souris,  raarmotes,  spermophiles,  mais 
aussi  des  mammifères  appartenant  à  d’autres 
ordres,  comme  la  musaraigne,  le  chien,  le  chat, 
les  singes,  le  mouton,  le  porc,  l'àne,  etc.  En 
outre,  beaucoup  de  mammifères  peuvent  être 
infectés  expérimentalement.  Toutefois  les  grands 
propagateurs  de  la  peste  bubonique  sont  deux 
espèces  de  rats,  répandus  dans  toutes  les  parties 
du  monde,  le  rat  d’égout  et  le  rat  noir.  Ces  deux 
espèces  sont  réceptives  d’une  façon  à  peu  près 
équivalente,  et,  si  la  proportion  des  rats  conta- 
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minés  est  plus  élevée  chez  une  espèce  que  chez  en  dessus,  grisâtre  en  dessous;  ses  oreilles  ont  la  il  vit  surtout  dans  les  campagnes  et  dans  les  vil 

l’autre  dans  une  épizootie  ou  un  foyer  de  peste,  longueur  du  tiers  de  la  tête;  sa  queue,  épaisse  à  de  l’intérieur,  habitant  spécialement  les  égou 

cela  tient  plutôt  à  la  prédominance  numérique  de  la  base,  est  un  peu  plus  courte  que  le  tronc  ;  une  les  caves  et  les  sous-sols.  Il  est  redoutable  coin 


Fig.  1.  —  Carte  indiquant  la  répartition  des  principales  épidémies  de  peste  à  la  surface  du  globe. 


l’une  des  deux  espèces  qu’à  la  plus  grande  sen-  membrane  interdigitale  réunit  les  doigts  à  leur  propagateur  d’une  épidémie,  car  il  émigre  vol 

sibilité  à  la  peste  de  l’une  ou  de  l’autre.  base.  Ce  rat,  plus  répandu  que  l’autre,  est  origi-  tiers,  nage  facilement  et  peut  disséminer  la  r 

Le  rat  d’égout,  Epimys  norvegicus  (=  Mus  de-  naire  d’Orientet  a  envahi  l’Occident  il  y  a  environ  ladie  à  travers  les  campagnes  de  village  en  vilh 

cumanus)  (Cg.  2,  I),  est  aussi  connu  sous  le  nom  deux  siècles,  à  la  suite  de.s  grandes  famines  ayant  comme  de  ville  en  ville.  Il  existe  une  variété  bri 

de  rat  gris,  de  rat  de  ville  ou  de  surmulot.  Il  est  sévi  dans  les  régions  asiatiques.  11  est  très  proli-  ou  noire,  Epimys  norvegicus  maurus,  qu’il  ne  f 

plus  grand  que  le  rat  noir;  sa  robe  est  gris  fauve  fique  et  résistant,  chassant  devant  lui  le  rat  noir;  pas  confondre  avec  l’espèce  suivante. 
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Le  rat  noir,  Epimys  rallus  (=  Mus  ratlus) 
(fig.  2,  II),  est  encore  désigné  sous  le  nom  de  rat 
domestique  ou  de  rat  de  grenier.  Plus  petit  que 
le  précédent,  il  s’en  distingue  par  sa  robe  noire 
en  dessus,  grise  en  dessous,  par  ses  oreilles  plus 
longues  que  la  moitié  de  la  tête,  par  sa  queue, 
mince  à  la  base  et  un  peu  plus  longue  que  le  tronc, 
enfin  par  l’absence  de  membrane  interdigitale. 
Probablement  aussi  d’origine  asiatique,  il  existe 
en  Europe  depuis  le  moyen  âge,  vit  surtout  dans 
les  étages  supérieurs  des  maisons,  mais  aussi 
dans  les  navires,  dans  les  ports,  sur  les  quais  où 
séjournent  des  matières  alimentaires,  enfin  on  le 
rencontre  aussi  dans  les  campagnes.  Également 
très  prolifique,  il  émigre  moins  que  l’espèce  pré¬ 
cédente  et  nage  moins  aisément.  Une  variété  de 
cette  espèce,  Epimys  rattus  alexandrinus,  dont  la 
couleur  rappelle  E.  norvegicus,  mais  avec  le  dos 
plus  noir  et  le  ventre  plus  blanc,  se  rencontre 
dans  les  régions  chaudes,  en  Italie,  en  Égypte, etc. 
On  connaît  en  outre  une  variété  pie,  tachetée  de 
blanc  et  de  noir,  et  une  variété  entièrement 
blanche,  le  rat  blanc. 

Examinons  maintenant  comment  la  peste  peut 
passer  du  rat  à  l’homme;  c’est  là  qu’apparaît  le 
rôle  d’un  insecte  piqueur,  agent  vecteur  du  ba¬ 
cille  pesteux,  la  puce.  Le  rôle  de  ces  insectes 
a  été  établi  en  1898  par  un  médecin  français  P.-L. 
Simond,  qui  a  montré  que  le  bacille  pesteux  est 
transmis  d’animal  à  animal,  d’animal  à  homme,  et 
d’homme  à  homme  par  l’intermédiaire  des  puces. 

Les  puces  sont  des  ectoparasites  temporaires, 
hématophages,  dont  chaque  espèce  est  générale¬ 
ment  adaptée  à  un  hôte  particulier,  mais  la  spé¬ 
cificité  de  ce  parasitisme  n’est  pas  absolue,  et  la 
plupart  des  puces  peuvent  passer  d’une  espèce 
animale  sur  une  autre,  ce  qui  permet  d’expliquer 
la  transmission  de  la  maladie  du  rat  à  l’homme. 
Les  puces  trouvées  sur  les  rats  par  A.  W.  Bacot 
appartiennent  à  34  espèces  différentes,  mais  les 
rats  ne  sont  point  les  hôtes  normaux  de  la  majo¬ 


rité  d’entre  elles  et  une  dizaine  d’espèces  seule¬ 
ment  sont  des  parasites  propres  aux  rats.  Parmi 
ces  dernières  deux  jouent  un  rôle  prépondérant 
dans  la  transmission  de  la  peste,  ce  sont  :  Cerato- 
phyllus  fasciatus  et  Xenopsylla  cheopis.  Ajoutons 
que  la  puce  de  l’homme,  Pulcx  irritons,  d’ailleurs 
rencontrée  aussi  occasionnellement  sur  le  rat. 


Fig.  2.  —  Les  deux  rongeurs,  principaux  propagateurs 
de  la  peste  ;  I,  le  rat  d’égout,  Epimys  norvegicus  -,  II,  le 

peut  jouer  un  rôle  dans  la  transmission  de  la  peste 
d’homme  à  homme. 

Ceratop/iyllus  fasciatus  (fig.  3,  I)  se  distingue 
des  deux  autres  espèces  par  la  présence,  en  ar¬ 
rière  du  prothorax,  d’une  collerette  foncée,  den- 
ticulée,  appelée  peigne  thoracique.  Cette  puce  vit 
normalement  sur  les  rats  en  Europe,  aux  Indes  et 
en  Égypte;  elle  entretient  la  peste  de  rat  à  rat  et 
peut  rester  infectée  quarante-cinq  jours,  d’après 
Gauthier  et  Raybaud  et  soixante-sept  jours,  d’après 
Bacot;  mais  elle  attaque  rarement  l’homme,  de 


sorte  qu’elle  ne  présente  à  l’égard  de  ce  dernier 
qu’un  danger  très  limité. 

Xenopsylla  cheopis  (fig.  3,  II)  ne  possède  pas  de 
peigne  ;  elle  ressemble  beaucoup  à  la  puce  de 
l’homme  bien  que  sa  coloration  soit  généralement 
un  peu  plus  claire;  ce  qui  la  différencie  de  cette 
dernière,  c’est  la  présence  d’une  soie  s’insérant 
en  avant  de  l’oeil.  Cette  puce  est  un  parasite  nor¬ 
mal  du  rat  dans  toutes  les  régions  chaudes  ;  Indes, 
Afrique,  Amérique  du  Sud,  bassin  méditerranéen, 
mais  elle  peut  aussi  vivre  et  se  reproduire  dans 
les  pays  tempérés,  et  H.  Violle  l’a  observée  en 
proportion  importante  à  Paris  sur  le  rat  d’égout, 
même  pendant  la  saison  froide.  Bien  que  parasite 
habituel  du  rat,  elle  pique  volontiers  l’homme  et 
passe  indistinctement  d’un  hôte  sur  l’autre.  Aussi 
cette  espèce  est-elle  le  principal  agent  propaga¬ 
teur  de  la  peste  bubonique  du  rat  à  l’homme  ; 
elle  reste  infectieuse  de  trente-six  à  quarante- 
trois  jours  et  les  bacilles  pesteux  vivent  en  beau¬ 
coup  plus  grand  nombre  dans  son  organisme  que 
dans  celui  de  Ceratophyllus  fasciatus  ou  de  Pulex 
irritans. 

Pulex  irritans  (fig.  3,  III)  est  un  parasite  propre 
à  l’homme,  qui  peut  néanmoins  se  rencontrer 
exceptionnellement  sur  divers  animaux  domes¬ 
tiques  et  même  sur  les  rats  ;  c’est  une  espèce  cos¬ 
mopolite  ,  abondant  pendant  la  saison  chaude 
dans  les  climats  tempérés  et,  inversement,  pendant 
la  saison  la  moins  chaude,  dans  les  climats  tropi¬ 
caux.  Son  rôle  dans  la  transmission  de  la  peste 
d’homme  àhomme  estcertain,  bien  que  les  bacilles 
soient  moins  nombreux  et  vivent  moinslongtemps 
dans  l’estomac  de  cette  puce  que  dans  celui  de 
Xenopsylla  cheopis. 

Ajoutons  que  Zirolia  et  Verjbitsky  ont  observé 
le  bacille  pesteux  chez  la  puce  du  chien,  Cteno- 
cephalus  canis  et  qu’ils  ont  réussi  à  transmettre 
expérimentalement  la  maladie  à  l’aide  de  cet 
insecte.  Verjbitsky  a  obtenu  des  résultats  analo¬ 
gues  avec  la  puce  du  chat,  Ctenocephalus  felis 
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mais,  par  contre,  les  expériences  faites  par  la 
Commission  anglaise  aux  Indes,  avec  cette  même 
espèce,  ont  été  négatives.  Une  puce  de  rat  d’Asie, 
Ceratophyllus  anisus  est  aussi  susceptible  de 
transmettre  la  peste,  mais  elle  ne  pique  pas 
l’homme.  Enfin,  la  puce  de  la  souris,  Leptopsylla 
musculi,  peut  héberger  le  bacille  pesteux,  et  Verj- 
bitsky  a  réussi  à  transmettre  avec  elle  la  maladie 
du  rat  au  rat. 

Des  expériences  ont  aussi  été  faites  avec  les 
punaises.  Cimex  lectularius  s’infecte  facilement 
avec  le  bacille  pesteux,  mais  un  grand  nombre 
des  punaises  ainsi  infectées  meurt;  chez  celles 
qui  survivent,  le  bacille  se  multiplie  et  le  contenu 
intestinal  de  l’insecte  est  encore  virulent  au  bout 
de  quarante-huit  jours.  Cimex  rotundatus  se  com¬ 
porte  de  la  même  manière,  d’après  les  expériences 
faites  par  Cornwall  etMenon  dans  l’Inde  en  1917 
et  cette  espèce  reste  infectée  jusqu’à  trente- 
huit  jours  après  la  piqûre.  Toutefois,  chez  les 
punaises,  le  développement  du  bacille  pesteux 
est  beaucoup  plus  lent  que  chez  les  puces  et  leur 
rôle  dans  la  transmission  naturelle  de  la  peste 
doit  être  bien  minime,  si  même  il  existe. 

Etant  donné  que  certains  rats  sont  les  réser¬ 
voirs  de  virus  du  bacille  pesteux  et  que  les  puces 
qu’ils  hébergent,  notamment  Xenopsylla  cheopis 
en  sont  les  agents  vecteurs,  il  est  assez  aisé  d’ex¬ 
pliquer  l’évolution  des  épizooties  murines  et  des 
épidémies  humaines.  Lorsqu’un  rat  meurt  de  la 
peste,  les  puces  qu’il  hébergeait  quittent  son 
cadavre  et  s’attaquent,  dès  qu’elles  les  rencon¬ 
trent,  à  d’autres  rats  qu’elles  contaminent.  C’est 
ainsi  que  se  répand  la  maladie  entre  rats.  Dans 
les  régions  où  la  peste  est  endémique,  aux  Indes 
par  exemple,  les  puces  ont  l’occasion,  lorsque  les 
rats  deviennent  moins  nombreux  par  suite  de  leur 
mortalité  élevée,  de  piquer  les  indigènes  et  de 
leur  transmettre  ainsi  la  maladie,  de  sorte  que  la 
peste  humaine  est  toujours  liée  à  une  épizootie 
murine. 


Les  puces  s’infectent  donc  en  se  nourrissant 
sur  des  animaux  atteints  do  peste;  d’après  Violle, 


Fig.  3.  —  Les  principales  espèces  de  puces  capables 
d’inoculer  la  peste  soit  au  rat,  soit  à  l’homme.  I,  Cera- 
tophyllus  jaicialut,  femelle.  II,  Xenopsylla  cheopis, 
mâle.  III,  Pulex  irrilans,  femelle. 

1  cmc  de  sang  pesteux  contient  100  millions  de 
bacilles,  en  sorte  qu’une  puce,  qui  pique  un  rat 


i  malade,  peut  accumuler  jusqu’à  5.000  germes 
dans  sa  cavité  stomacale.  Mais  par  quel  mécanisme 
la  puce  transmet-elle  ces  bacilles,  lorsqu’elle 
pique  ensuite  un  animal  ou  un  individu  sain  ? 

Par  analogie,  avec  ce  qui  se  passe  pour  le  palu¬ 
disme,  on  avait  tout  d’abord  pensé  que  les 
bacilles  pesteux  pouvaient  se  trouver  dans  les 
glandes  salivaires  de  la  puce  et  qu’ils  étaient  ainsi 
inoculés  avec  la  salive,  mais  on  a  dû  abandonner 
cette  hypothèse  comme  inexacte.  On  a  constaté 
alors  qu’après  la  piqûre,  par  une  puce,  d’un 
animal  infecté,  aucun  bacille  pesteux  ne  se  ren¬ 
contre  dans  la  portion  du  tube  digestif  située 
entre  la  bouche  et  le  proventricule.  Par  contre 
les  bacilles  sont  nombreux  dans  l’estomac,  si 
nombreux  même  que  cela  prouve  qu’ils  s’y  sont 
multipliés,  mais  la  valvule  formée  par  le  proven¬ 
tricule  leur  enlève  la  possibilité  de  sortir  de 
l’estomac  par  cette  voie  et  par  conséquent  d’être 
inoculés  par  l’intermédiaire  des  pièces  buccales 
de  la  puce.  On  a  remarqué  d’autre  part  que  la 
puce,  pendant  qu’elle  pique,  et  j’ai  fait  souvent 
cette  constatation,  dépose  de  temps  en  temps  ses 
déjections  sur  lapeau  etces  déjections  renfermant 
de  nombreux  bacilles  pesteux  sont  infectieuses, 
mais  ce  n’est  pas  là  néanmoins  le  mode  de  trans- 
mision  le  plus  usuel.  En  1914,  Bacot  et  Martin 
ont  éclairé  cette  question  d’un  jour  nouveau.  En 
expérimentant  avec  Xenopsylla  cheopis  et  Cerato¬ 
phyllus  fasciatus,  ils  ont  constaté  qu’un  certain 
nombre  de  ces  insectes  souffraient  d’une  ob.'-truc- 
tion  du  canal  alimentaire.  Des  investigations 
ultérieures  ont  montré  que.  dans  ces  cas,  les 
bacilles  pesteux  s’étaient  tellement  multipliés 
dans  le  proventricule  et  dans  Teslomac  qu’ils 
avaient  formé  une  masse  gélifiée,  compacte,  inca¬ 
pable  d’être  évacuée.  Les  puces,  ainsi  infectées, 
sont  plus  affamées  que  les  puces  normales  ;  quand 
on  les  place  sur  un  hôte  elles  sucent  avec  vigueur, 
mais  le  sang  aspiré  ne  peut  passer  dans  l’esto¬ 
mac.  Alors,  quand  l’effort  cesse,  le  sang,  qui  a 
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6lé  aspiré  et  est  arrivé  jusqu’au  contact  des 
bacilles  pesteux,  est  contaminé,  et  comme  il  est 
injecté  dans  la  Idossuro  par  refoulement,  l’infec¬ 
tion  se  produit.  La  régurgitation  se  produisant 
plusieurs  fois  de  suite,  il  en  résulte  que  le 
nombre  des  bacilles  inoculés  augmente.  Chez  les 
punaises,  la  disposition  anatonuque  du  tube 
digestif  ne  perinetlant  pas  le  blocage  dont  nous 
venons  de  parler,  ce  sont  seulement  les  déjections 
qui  sont  infectieuses  Quelques  auteur.s admettent 
que  plusieurs  piqûres  sont  nécessaires  pour 
transmettre  la  peste,  mais  Swcllengrebel  a  réussi 
à  infecter  expérimentalement  43  cobayes  sur  45 
par  une  seule  piqûre  de  Xeriopsi/lhi  chcopis. 

Gomment  expliquer  maintenant  l’apparition 
d’une  épidémie  éloignée  du  foyer  d’origine  de  la 
maladie.  Supposons  qu’un  navire  arrive  d’un 
pays  d  Orient  contaminé  dans  un  port  européen, 
alricain  ou  américain.  Des  rats  noirs  atteints  de 
peste  ont  pu  se  glisser  <4  bord  avec  la  cargaison; 
ils  sont  morts  en  grande  partie  pendant  la  tra¬ 
versée  et  leurs  cadavres  sont  demeurés  à  fond  de 
cale  ;  ceux  qui  ont  survécu  ont  pu  quitter  le  navire 
lors  du  déchargement  et  sont  allés  mourir  dans 
les  halles  des  docks  et  les  dépôts  de  marchandises, 
où  se  trouvent  généralement  des  rats  indigènes 
en  abondance.  Ces  derniers  sont  contamines  par 
les  puces,  qui  ont  quitté,  lors  de  leur  agonie,  les 
rats  pesteux  importés,  et  une  véritable  épizootie 
se  déclare  parmi  eux.  La  plupart,  elTrayés  de  la 
mortalité  de  leurs  congénères,  émigrent  et  se 
réfugient  dans  les  habitations,  où  ils  contaminent 
à  leur  tour,  de  la  même  manière,  par  l’intermé¬ 
diaire  de  leurs  parasites,  les  rats  noirs  domes¬ 
tiques  vivant  dans  les  greniers  et  sous  les  toits 
des  habitations.  Des  cadavres  de  ces  derniers 
s’échappent  des  puces,  qui,  ne  trouvant  plus 
d’autres  rats  à  piquer,  la  plupart  étant  morts 
et  les  survivants  ayant  émigré,  se  jettent  sur 
l’homme  qu’elles  contaminent.  Ainsi  ont  pris 
naissance  les  nombreuses  épidémies  de  peste  qui 


ont  sévi  à  différentes  époques  dans  diverses 
régions  du  globe. 

Il  nous  reste  maintenant  à  exposer  en  quelques 
mots  comment  on  peut  lutter  contre  la  peste.  La 
prophylaxie  de  la  peste,  comme  celle  de  la  fièvre 
jaune,  peut  être  efficace,  étant  données  les  con¬ 
naissances  que  nous  avons  acquises  sur  l’étiologie 
de  ces  affections.  Pour  empêcher  la  peste  de  se 
répandre  au  loin,  il  faut  tout  d’abord  avoir  recours 
à  des  mesures  internationales.  Un  décret  du 
4  .lanvier  1896,  réglementant  la  prophylaxie  inter¬ 
nationale  de  la  peste,  a  été  mis  au  point  dans  une 
série  de  conventions,  dont  la  plus  récente  est  la 
Convention  de  1912,  qui  doit  servir  de  base  au 
nouveau  décret  destiné  à  remplacer  celui  de  1896. 
Cbaque  pays  doit  en  outre  prendre  les  précau¬ 
tions  nécessaires  pour  empêcher  le  fléau  de  se 
répandre,  et  cette  prophylaxie  générale  doit  con¬ 
sister,  avant  tout,  dans  la  destruction  des  ani¬ 
maux  réservoirs  de  virus  et  des  agents  vecteurs 
du  germe  pathogène,  c’est-à-dire  des  rats  et  des 
puces.  Les  différents  procédés  de  dératisation 
sont  nombreux;  ils  consistent  soit  à  détruire 
directement  les  rongeurs  au  moyen  de  virus,  de 
pièges  ou  de  substances  toxiques,  soit  à  les  faire 
périr  en  les  privant  d«  tout  ce  qui  peut  leur 
servir  de  nourriture  et  d’abri.  La  destruction  des 
puces  et  punaises  s’obtient  aussi  de  différentes 
manières  ;  les  produits  insecticides  les  plus  usités 
sont  l'acide  sulfureux,  le  sulfure  de  carbone  et 
les  sub.stances  huileuses,  telles  que  le  pétrole, 
1  huile  de  naphte,  etc. 

Lorsqu’une  épidémie  s’est  déclarée,  malgré  les 
précautions  qu’on  a  pu  prendre,  l’individu  doit 
alors  se  protéger  lui-rnêrae.  Cette  prophylaxie 
individuelle  est  surtout  nécessaire  aux  personnes 
appelées  à  donner  leurs  soins  aux  malades.  Outre 
les  précautions  usitées  pour  toutes  les  maladies 
contagieuses,  on  se  préservera  en  outre  des 
piqûres  des  puces  par  le  port  d’un  vêtement 
d'une  seule  pièce,  serré  au  cou,  aux  poignets  et 


aux  chevilles,  analogues  aux  combinaisons  dont 
se  servent  les  mécaniciens  ou  les  aviateurs.  Le 
port  d’un  masque  a  été  reconnu  comme  étant  le 
seul  moyen  de  protection  efficace  contre  la  pneu¬ 
monie  pesteuse,  et  certains  modèles  de  masques, 
employés  contre  les  gaz  pendant  la  guerre  et 
convenablement  modifiés,  pourraient  être  utilisés 
à  cet  effet.  Enfin  les  vaccinations  préventives, 
sur  la  technique  desquelles  nous  n’avons  pas  à 
insister  ici,  seront  pratiquées  non  seulement  sur 
le  personnel  hospitalier,  sur  les  équipes  de  déra¬ 
tisation,  sur  les  personnes  de  l’entourage  immé¬ 
diat  des  malades,  mais  encore  sur  tous  les  habi¬ 
tants  d’une  localité  infestée. 

M,  Neveü-Lbmaiue. 


LE  SERVICE  DE  PROPHYLAXIE  MENTALE 

DE  L’ASILE  SAINTE-ANNE 


A  l’asile  Sainte-Anne  va  s’ouvrir,  bous  la  direction 
du  D'^  Toulouse,  un  Service  de  Prophylaxie  mentale 
qui,  par  le  but  et  les  moyens  employés,  constitue  un 
organisme  de  recherches  et  d’assistance  entièrement 
nouveau.  Les  malades  de  ce  service,  hospitalisés 
dans  un  asile  d’aliénés  fermé,  seront  libres.  Un  dis¬ 
pensaire  pour  les  psychopathes  fonctionnera  dans  les 
mêmes  conditions  que  les  dispensaires  contre  la 
tuberculose.  Enfin  des  laboratoires  pouvant  fournir 
tous  les  renseignements  d’ordre  biologique  et  psy¬ 
cho-physiologique  seront  adaptés  rigoureusement  au 
but  poursuivi. 

Quel  est  ce  but?  Il  suffit  de  rappeler  que  le  dépar¬ 
tement  de  la  Seine  a  la  charge  de  18,000  aliénés, 
pour  lesquels  il  doit  faire  face  à  un  budget  de 
50  millions. 

Or,  par  le  nombre,  les  aliénés  internés  représen* 
tent,  dans  l’ensemble  des  psychopathes,  ce  que  les 
phtisiques  sont  dans  l’ensemble  des  tuberculeux. 
Il  faut  savoir  que  la  psychopathie  sous  toutes  ses 
formes  est  une  des  maladies  les  plus  répandues.  On 
peut  évaluer  au  moins  à  100.000  psychopathes  la 
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foule  des  individus  qui,  à  Paris  seulement,  errent 
dans  les  cliniques  et  les  cabinets  médicaux  sans  pou¬ 
voir  retrouver  leur  équilibre. 

On  doit  entendre  par  psychopathie  tous  les  états 
mentaux  morbides,  allant  des  simples  états  dits 
névropathiques  ou  psychasthéniques  (obsessions, 
impulsions,  phobies,  excitation,  dépression  et  con¬ 
fusion  légères)  jusqu’à  l'aliénation  confirmée  (manie, 
mélancolie,  psychopathies  organiques,  états  délirants 
constitutionnels).  Cette  assimilation  se  justifie 
pleinement  :  même  terrain  vésaniqne,  congénital  ou 
acquis,  mêmes  causes  occasionnelles,  identité  des 
symptômes  sous  des  formes  extérieures  différentes 
et  à  des  degrés  divers.  D’ailleurs  les  états  légers  ou 
graves  se  succèdent  ou  alternent  souvent  chez  un 
même  malade.  Et  celte  parenté  pathologique  impli¬ 
que  la  nécessité  d’une  surveillance  et  de  soins  ana- 

Or,  la  psychopathie,  même  dans  les  cas  légers, 
diminue  toujours  plus  ou  moins  la  productivité  de 
l’individu,  qui,  dans  les  sociétés  modernes,  vaut  sur¬ 
tout  par  le  cerveau.  De  ce  tait  elle  est  une  grande 
cause  de  déficit  économique,  et,  dès  avant  la  guerre, 
icquiétaiten  Allemagne  les  organismes  d’assurances 
sociales  plus  que  la  tuberculose.  Un  diabétique,  un 
cardiaque  peuvent  fournir  un  certain  travail  pro¬ 
ductif,  tandis  qu’une  psychopathie  peu  accusée  pro¬ 
voque  déjà  un  désarroi  intellectuel  et  de  l'instabilité 
qui  perturbent  l’activité  professionnelle. 

En  outre  la  psychopathie  pousse  à  des  réactions 
antisociales,  notamment  à  des  délits  sexuels.  Le 
public  s'est  récemment  ému  à  propos  des  individus 
qui  coupaient  dans  la  rue  les  vêtements  des  femmes, 
et  l’on  a  réclamé  des  mesures  de  protection  contre 
ces  déséquilibrés.  La  toxicomanie  est  très  répandue  à 
Paris.  Et  tons  ces  pervertis  sont  des  foyers  de  con¬ 
tagion  psychique. 

C’est  devant  ce  péril  social  que  les  Etats-Unis  se 
sont  émus  ;  dès  1909,  leur  Comité  national  d  Hygiène 
mentale  a  entrepris  une  action  méthodique  de  pro¬ 
phylaxie  et  d  hygiène  qui  s’est  intensifiée  par  l’ex¬ 
périence  de  la  guerre.  L’armée  américaine  avait  dû 
rapatrier  un  grand  nombre  de  psychopathes  avant 
qu’une  sélection  psychiatrique  rigoureuse  eût  été 
organisée. 


La  psychopathie,  qui  s’accroît  avec  la  civilisation 
et  que  la  guerre  a  rendue  plus  fréquente,  touche  la 
France  plus  qu’aucun  autre  pays  ;  car  elle  a  subi  les 
pertes  en  hommes  les  plus  lourdes,  ce  qui  rend 
chez  noua  la  préservation  et  la  récupération  des 
cerveaux  d’autant  plus  urgentes.  C’est  ce  qu’a  com¬ 
pris  le  Conseil  général  de  la  Seine,  inquiet  de  la 
charge  d’assistance  qui  lui  incombe  et  semble  dis- 
proprotionnée  avec  ses  sacrifices. 

Le  D''  Toulouse  a  proposé  d’employer  contre  la 
psychopathie  des  moyens  de  lutte  systématiques  et 
coordonnés.  Comme  rapporteur  de  la  Société  médi¬ 
cale  des  Asiles  de  la  Seine,  il  demanda  en  1918  la 
création  d’un  organisme  analogue  au  Comité  national 
d’Hygiène  mentale  des  Etats-Unis.  M.  Breton,  alors 
ministre  de  l’Hygiène,  approuva  ce  projet  et  con¬ 
stitua  ce  Comité,  qui  rassemble  des  psychiatres,  des 
physiologistes,  des  psychologues  et  d’autres  tech- 

Mais,  pour  agir  sur  le  public  et  le  gagner  à  ces 
idées,  il  parut  nécessaire  de  réunir  un  groupement 
plus  large,  plus  agissant,  une  ligue  analogue  aux 
grandes  associations  contre  les  autres  maladies 
sociales  (tuberculose,  alcoolisme,  syphilis).  Le 
D''  Toulouse  créa  la  Ligue  d  Hygiène  mentale,  dont 
son  actif  collaborateur  le  D'’  Genil-Perrin  devint  le 
secrétaire  général,  et  qui,  groupant  avec  les  psy¬ 
chiatres  français  des  hygiénistes,  des  parlementaires 
et-  des  membres  de  l’Administration,  acquit  rapide¬ 
ment  une  grande  influence  sur  les  Pouvoirs  publics. 

11  fallait  ensuite  fonder  dans  la  Seine  un  organisme 
spécialisé  à  la  prophylaxie  mentale  et  disposant  de 
moyens  suffisants  en  vue  d’une  lutte  méthodique. 
Les  états  psychopathiques  sont  modifiables  tout 
comme  les  malaties  physiques.  Ainsi,  les  asiles  de 
la  Seine,  à  eux  seuls,  mettent  en  liberté  tous  les  ans 
une  moyenne  de  2.000  individus  améliorés  ou 
guéris.  La  manie,  le  type  de  la  psychose  aiguë,  est 
tout  aussi  curable  que  la  fièvre  typho'ide,  quoique 
dans  un  délai  plus  long;  et  elle  guérit  souvent  sans 
séquelles.  Sans  doute,  les  mentaux  lont  sujets  aux 
rechutes,  mais  comme  tous  les  malades,  rhumati¬ 
sants,  lithiasiques,  bronchitiques  emphysémateux. 
La  démence  précoce,  qui  est  généralement  incurable, 
l’est  comme  le  cancer.  Ces  faits  contredisent  le  pré¬ 


jugé  qui  applique  indistinctement  le  même  pronostic 
péjoratif  à  la  masse  de  toutes  les  affections  mentales 
—  psychoses  aiguës  comme  états  d’arriération  et 
démence  sénile  —  parce  que  la  loi  de  1838  les  ras¬ 
semble  dans  les  mêmes  établissements. 

La  création  de  véritables  hôpitaux  psychiatriques 
spécialisés  pour  les  aigus  était  une  des  premières 
réformes  à  réaliser  pour  pouvoir  faire  le  traitement 
précoce  des  maladies  mentales.  Or,  l'entrée  dans  les 
asiles,  pourvus  du  personnel  médical  et  infirmier  le 
mieux  formé  et  des  locaux  les  plus  adaptés,  est  sou¬ 
mise  aux  obligations  de  la  loi  de  1838,  qui  impose 
aux  malades  une  mesure  de  police,  l’internement.  Il 
fallait  donc  organiser  d’abord  un  service  libre*. 
Depuis  vingt  ans,  le  D'  Toulouse  préconisait  cette 
iunovation.  Dès  1900,  il  avait  fait  demander  par  le 
Congrès  international  de  Psychiatrie  la  création  de 
services  ouverts  dans  les  asiles.  Plus  tard,  le  profes¬ 
seur  Ballet  apporta  à  cette  idée  l’appui  de  son  auto¬ 
rité;  et  le  professeur  Claude,  le  nouveau  titulaire  de 
lachaire  de  Psychiatrie,  est  un  partisan  résolu  d’une 
organisation  qnl  doit  placer  les  services  d'aliénés 
sur  un  terrain  nettement  médical,  par  la  forme 
d’assistance  hospitalière  comme  par  les  méthodes 
cliniques  et  de  laboratoire. 

Enfin,  à  la  demande  présentée  par  M.  Frédéric 
Brunet  au  Conseil  général  de  la  Seine,  et  sur  la 
proposition  de  M.  Henri  Uousselle,  un  service  de 
Prophylaxie  mentale  fut  créé  à  l’Asile  Sainte-Anne, 
dans  des  locaux  entièrement  distincts.  Pour  aider  le 
Département  à  l’organiser,  la  Ville  de  Paris  et  le  Pari 
mutuel  votaient  chacun  une  subvention  de  100  000  fr. 

Dans  le  Service  de  Prophylaxie  mentale  de  Sainte- 
Anne  aucune  formalité  légale,  aucune  surveillance 
judiciaire  ou  administrative  n’entravera  les  entrées 
ni  les  sorties,  qui  se  feront  sons  la  seule  responsa¬ 
bilité  du  médecin.  La  question  a  été  posée  si  l’on 
devait  faire  procéder  à  un  contrôle  dts  malades 
admis.  Le  D^  Toulouse  s’y  est  opposé,  alléguant 
que,  si  les  malades  devaient  être  l’objet  d’un  con- 


1.  II  convient  de  rappeler  qne  le  De  Rayneau,  médecin 
directeur  de  l’Asile  d'aliénés  d  Orléans,  est  leprécuneur 
de  cette  réforme  puisque  son  établissement  payant  reçoit 
des  malades  payants  libres  mélangés  aux  aliénés  internés. 
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trôle  de  ce  genre,  ils  répugneraient  à  venir  dam  le 
Service  libre. 

Ce  Service  de  Prophylaxie  sera  un  service  hospi¬ 
talier.  Pourvu  de  tous  les  moyens  thérapeutiques, 
d’un  personnel  infirmier  partent  féminin,  même 
auprès  des  malades  hommes,  il  réalisera  une  adap¬ 
tation  complète  au  traitement  des  affections  men- 

Le  Dr  Toulouse  se  propose  de  déterminer,  au  fur 
et  à  mesure  du  fonctionnement  de  ce  nouveau  ser¬ 
vice,  l’extrême  limite  des  troubles  psychiques  qui 
pourront  bénéficier  d’une  hospitalisation  sans  inter¬ 
nement  ;  et  il  estime  que  son  service  doit  constituer 
pour  cela  une  expérience  continue.  Les  Pouvoirs 
publics,  qui  ont  aidé  à  la  réaliser,  suivent  cette  ten¬ 
tative  susceptible  d’apporter  des  éléments  à  la 
réforme  de  la  loi  de  1838.  La  plupart  des  médecins 
et  des  aliénistes  —  à  l’étranger  comme  en  France  — 
cherchent  une  formule  nouvelle  qui,  tont  en  présen¬ 
tant  des  garanties  pour  les  psychopathes  dangereux, 
laisserait  l’assistance  des  antres  dans  le  domaine 
purement  médical. 

Les  malades  admis,  dont  l’internement  deviendra 
ultérieurement  nécessaire,  seront  placés,  selon  les 
formalités  du  placement  volontaire,  de  préiérence  au 
placement  d’office  qui  est  plus  coercitif. 

Le  Dispensaire  d’Hyeièiie  mentale,  qui  est  annexé 
au  service,  est  le  second  rouage  de  l'organisme  de 
prophylaxie  Le  D*'  Toulouse  sera  assisté  dans  la 
direction  de  ce  service  par  le  D'  Genil-Perrin,  mé¬ 
decin  des  asiles  de  la  Seine,  qui  a  collaboré  avec 
lui  pour  toute  cette  oeuvre  de  prophylaxie  mentale. 

Le  Dispensaire  sera  établi  sur  le  modèle  des  dis¬ 
pensaires  pour  tuberruleux,  assurant  le  traitement 
externe,  avec  distribution  de  médicaments  et  de 
secours  en  nature.  Des  visiteuses  à  domicile  exerce¬ 
ront  la  surveillance  médicale  nécessaire  dans  le 
milieu  où  vit  le  malade. 

Il  importe,  en  effet,  que  l’aliéniste  soit  renseigné 
sur  le  régime  de  vie,  le  caractère  des  individus  et 
leurs  inter-réactions  dans  le  milieu  psychique  où  se 
meut  le  psychopathe,  de  même  que  le  phtisiologue 
doit  connaître  le  milieu  physique  où  vit  le  tubercu¬ 
leux.  Un  psychopathe  ne  pourra  pas  plus  se  remettre 
s’il  est  soumis  à  des  fatigues  et  à  des  chocs  émotion¬ 


nels  qu’un  tuberculeux  s’il  a  une  activité  musculaire 
excessive  ou  s’il  manque  d’air  pur  et  de  lumière. 

Le  Dr  A.  Marie,  médecin  de  Sainte-Anne,  qui  a 
créé  les  colonies  familiales  en  France,  etle  D.  Rodiet, 
médecin  de  Yille-Evrard,  anciens  directeurs  de  la 
colonie  de  Dun-snr-Auron,  assumeront  la  direction 
de  ce  service. 

Le  Patronage  pour  le  placement  professionnel 
constituera  un  élément  important  du  Dispensaire. 
Son  fonctionnement  devra  être  facilité  par  la  collabo¬ 
ration  du  Laboratoire  de  psycho-physiologie,  dont 
le  programme  comporte  précisément  la  sélection  des 
travailleurs. 

De  cette  manière,  les  aliénés  sortant  des  asiles 
pourront  être  suivis  et  protégés,  et,  dans  bien  des 
cas,  des  rechutes  seront  ainsi  évitées.  Cette  surveil¬ 
lance  médicale  permettra  de  faire  sortir  plus  tôt  les 
malades.  Un  nombre  important  d’aliénés  chroniques 
et  Inoffensifs  pourront  même  être  rendus  à  leur 
famille,  à  laquelle  une  indemnité  sera  allouée,  à 
condition  qu'elle  les  présente  périodiquement  au 
Dispensaire.  Il  y  a  lieu  de  prévoir  aussi  que  les 
aliénés  délinquants,  surtout  les  jeunes,  seront  con¬ 
fiés  au  Dispensaire  après  une  ordonnance  de  non- 

Les  Consultations  externes  comporteront  deux 
opérations  ;  d’abord  un  premier  triage  déterminera 
si  l’individu  doit  être  hospitalisé  ou  s'il  est  justi¬ 
ciable  d  un  traitement  externe.  Ils  passeront,  s  il  y  a 
lieu,  devant  l’ophtalmologiste  etl’otologiste.  Par  une 
innovation  intéressante,  une  consultation  de  méde¬ 
cine  générale  destinée  à  comoléter  les  examens  de 
psychiatrie  sera  annexée  au  Dispensaire. 

Eüfiu  certains  malades  seront  ensuite  renvoyés  à 
des  consultations  spécialisées  faites  par  des  chefs 
de  service  des  asiles  de  la  Seine  particulièrement 
compétents  qui  dirigeront  les  consultations  spé¬ 
cialisées;  le  D’’  Capgras,  méd»cin  de  Ville-Evrard 
(délirants  systématisés),  le  D'  Colin,  médecin  de 
Sainte-Anne  (aliénés  ayant  commis  un  délit  ou  étant 
passés  en  justice),  le  D''  Marchand,  médecin  de  Cha- 
renton  (épilepsie),  le  D'’  Mignard,  médecin  de  Vau¬ 
cluse  (psychothérapie),  le  D'’  Rogues  de  Fursac, 
médecin  de  Ville-Evrard  (psychopathies  organiques), 
le  Dr  Roubinovitch,  médecin  de  Bicêtre  (enfants 


arriérés)  ;  enfin  le  D'  Dupouy,  ancien  médecin  de 
Charenton,  s’occupera  des  toxicomanes. 

Les  malades  seront  examinés  au  point  de  vue  des 
réactions  antisociales  et  des  dangers  qu’ils  peuvent 
faire  courir  à  la  collectivité.  Car  cette  consqltation 
externe  amènera  vraisemblablement  à  Sainte-Anne  des 
psychopathes  dangereux  qu’il  faudra  faire  Interner. 
La  Préfecture  de  Police  n’est  pas  sans  manifester 
quelque  Inquiétude  à  l’égard  de  certains  antisociaux 
qui  pourraient,  après  des  crimes,  se  réfugier  dans  le 
service.  Il  importe  donc  que  ce  triage  soit  fait  très 
rigoureusement. 

On  examinera  encore  les  malades  que  les  familles 
amèneront  pour  faire  établir  un  certificat  d’interne¬ 
ment,  qui  est  souvent  assez  difficile  à  obtenir  des 
praticiens. 

Le  Dispensaire  de  Sainte-Anne  s’efforcera  de 
servir  de  type  pour  d’autres  dispensaires  qui  seront 
créés  à  Paris  et  en  province.  Il  s’attachera  à  fixer  les 
méthodes  d’action  médicale  et  sera  ouvert  aux  pra¬ 
ticiens,  notamment  aux  médecins  des  écoles  et  aux 
médecins  militaires,  qui  désireront  coopérer  à  cette 
œuvre  de  prophylaxie.  Ce  sera  aussi  un  centre  de 
renseignements  et  un  foyer  de  propagande  par  les 
conférences  et  les  tracis.  Il  sera  organisé  de  manière 
à  pouvoir  fournir  des  renseignements  statistiques. 

Des  laboratoires  compléteront  l’examen  clinique 
des  malades  par  les  déterminations  cliniques  habi¬ 
tuelles. 

Jusqu’à  présent  le  psychiatre  ne  pouvait  s’adresser 
pour  ces  réactions  qu’à  des  laboratoires  généraux 
comme  ceux  de  l'Institut  Pasteur,  non  spécialement 
adaptés  à  la  psychiatrie  et  ne  pouvant  fournir  à 
l’aliéniste  des  éléments  de  comparaison.  Mais  aucun 
laboratoire  ne  procède  à  une  détermination  psycho- 
physiologique.  Ainsi  on  ne  sait  pas  où  envoyer  un 
enfant  ou  un  ouvrier  pour  faire  mesurer  son  niveau 

Le  Service  de  Prophylaxie  mentale  comprendra  un 
laboratoire  d’hématologie  et  de  chimie  biologique 
dirigé  par  le  D''  Lanzenberg,  chef  de  travaux  à 
l’Institut  Pasteur,  un  laboratoire  de  psycho-physio¬ 
logie  dirigé  par  M.  Lahy,  chef  de  travaux  à  l’Ecole 
des  Hautes- Etudes,  un  laboratoire  d'histologie 
dirigé  par  le  D''  Marchand,  médecin  de  Charenton. 


Traitement  de  la  CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 


LIQUIDE 

One  cuillerée  à  soupe 
matin  et  soir. 


GELÉE  SUCRÉE 

agréable  an  goût 

2  cuillerées  à  café  naatin  et  soir. 


Par  action  mécanique  VICARIO 


Sans  aucun  purgatif 


LAXATIF  NON  ASSIMILABLE,  INOFFENSIF,  NON  FERMENTESCIBLE 

à  base  d’huîle  minérale  chimiquement  pure,  spécialement  préparée  pour  l’absorption 
■  par  voie  buccale 

ÉCHANTILLONS  GRATUITS  LABORATOIRE  VICARIO,  17,  boulevard  Hanssmann,  PARIS  (IX»), 


THÉRAPEUTIQUE  P%|L| 

iPiiMnRini 

EN 

INJECTIONS 

-  PULMONAIRE  “W 

lEiUIflUDIUL 

TRACHÉALES 

Ses  directives  :  ' 

y  Ses  indications  :  t  Ses  résultats  thérapeutiques  :  i 

''  Sa  posologie  : 

Supprimer  la  Dyspnée, 
quelle  qu'en  soit  l’origine 

Los  diflérents  Asthmet,  la 

!•  Crises  aig;uës  de  Dyspnée  : 

Soulagement  immédiat  après  la  première  injection  d’une  ampoule  de  “(PNEUMOBIOLl  ". 

D'une  iaçon  habituelle  il  est  néces¬ 
saire  d’injecter  quotidiennement  une 

Améliorer  ranldement  . 

VEmphyêème  pulmonaire^  les 

S*  Crises  larvées  et  Essoufflement  latent  : 

Après  la  première  ampoule,  euphorie  respiratoire  marquée.  Sensation  de  respiration 

à  quelques  minutes  d’intervalle,  pen¬ 
dant  10  à  15  jours  oonaècntifa.  Bsna- 

Littérature  sur  Pneumobiol  et  aouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  43 


-  901  — 


Mercredi,  31  Mai  1922 


Ces  laboratoires  seront  organisés  pour  opérer  des 
déterminations  en  série.  Toutes  ces  épreuves  pour¬ 
ront  être  faites  sur  les  malades  externes  dans  des 
conditions  spécifiées. 

Le  programme  des  laboratoires  est  double  ; 
1°  assurer  les  examen-s  courants;  2“  établir  ou  per¬ 
fectionner  des  techniques  permettant  d’éprouver  et 
de  mesurer  la  prédisposition  vésanique  qui  se 
ramène,  en  dernière  analyse,  à  une  faible  résistance 
à  la  fatigue  psycho-physique  et  aux  chocs  émotion¬ 
nels  (les  intoxications  et  les  infections  agissant  de 
même).  Plusieurs  de  ces  épreuves  bio  nerveuses  ou 
bio-psychiques  sont  à  l’étude  ou  en  cours  de  vérifi¬ 
cation.  Elles  seront  proposées  pour  la  standardisa¬ 
tion  afin  que  les  résultats  soient  comparables  puis 
mis  en  série  pour  classer  les  individus.  On  pourra 
alors  dépister  les  psychopathes  prédisposés  dans  les 
divers  milieux  et  conseiller  les  moyens  prophylac¬ 
tiques  utiles. 

Les  enfants  des  écoles,  les  professionnels  des 
divers  métiers  seront  les  premiers  à  bénéficier  de 
ces  méthodes.  Mais  on  peut  prévoir  que  des  per¬ 
sonnes  normales  viendront  faire  repérer  leur  évolu¬ 
tion  psycho-physique  par  des  examens  périodiques. 
Si  cette  habitude  se  généralisait,  on  pourrait  faire  la 
prophylaxie  la  plus  efficace,  puisqu’elle  permettrait 
de  dépister  les  maladies  aux  premiers  signes  de  flé¬ 
chissement  de  l’organisme. 

Il  a  paru  utile  au  Dn  Toulouse  de  réunir  un  Con¬ 
seil  scientifique,  composé  de  diverses  personnalités 
compétentes  dans  les  sciences  auxquelles  est  lié  le 
progrès  de  la  psychiatrie,  et  chargé  de  donner  tou 
avis  sur  le  choix  des  méthodes  et  aussi  sur  Us 
résultats.  Ce  sont  :  le  Rabaud,  professeur  à  la 
Sorbonne  (biologie)  le  De  Zlmmern,  professeur 
agrégé  à  la  Faculté  (physique  biologique);  le  D‘'  Lam- 
bling,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lille 
(chimie  biologique)  ;  M.  Mayer,  professeur  au  Col¬ 
lège  de  France  (physiologie);  le  De  Claparède,  pro¬ 
fesseur  à  rUnlverslté  de  Genève  et  M.  Henri  Piérou, 
professeur  à  l’Institut  psychologique  de  l’Université 
de  Paris  (psychologie)  ;  le  D^  Merklen,  médecin  de 
l’hôpital  Tenon  et  le  D^  Miiian,  médecin  de  l’hôpital 
Saint-Louis  (médecine  générale);  le  Dr  Weinberg, 
chef  de  service  à  l’Institut  Pasteur  (bactériologie)  ; 


le  Dr  Klippel,  médecin  de  l’hôpital  Tenon  (neuro¬ 
logie)  ;  le  Dr  Claude,  professeur  à  la  Faculté  de 
Médecine,  et  le  Dr  Sérieux,  médecin  de  l’asile  Sainte- 
Anne  (psychiatrie);  le  Dr  Leon  Bernard,  prolessour 
à  la  Faculté  de  Médecine  ;  le  D"’  Calmette,  eous- 
directeur  de  l’Institut  Pasteur,  etle  Dr  Jules  Renault, 
médecin  des  hôpitaux,  conseiPer  technique  eu  m  iiis- 
lèra  de  l'Hygiène  (hygiène  générale);  le  Dr  Tiffe¬ 
neau,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine 
(pharmacologie). 

Ainsi  se  complète  cette  organisation  qui  tend  à 
résoudre  les  problèmes  de  la  prophylaxie  mentale  et 
à  assurer  à  tous  les  individus  le  meilleur  rendement 
da  leur  activité  mentale  par  tons  les  moyens  ;  la 
clinique,  les  laboratoires,  le  dispensaire  et  l’action 
sociale. 

INAUGURATION 

DU  MONUMENT  DE  LUCAS -CHAMPIONNIÈRE 

Le  Dimanche  14  Mai  a  eu  lieu,  à  l’Hôtel-Dieu, 
la  cérémonie  de  la  remise  à  l’Assistance  publique 
du  monument  que  les  élèves  et  les  amis  de  Just 
Lucas-Championnière  ont  fait  élever  à  sa 
mémoire. 

M.  le  Ministre  de  l’Hygiène  avait  bien  voulu 
accepter  de  présider  la  cérémonie. 

Le  monument,  composé  d’un  médaillon,  re¬ 
produisant  avec  bonheur  les  traits  du  Maître 
disparu,  surmonté  d’une  inscription,  est  l’œuvre 
de  M.  Paul  Richer,  membre  de  l’Institut,  qui 
fut,  au  début  de  sa  vie  médicale,  un  des  pre¬ 
miers  internes  de  Lucas-Championnière.  11  a  été 
placé  dans  la  galerie  en  arcade  de  l’Hôtel-Dieu, 
adossé  au  service  hospitalier  qui  fut  le  dernier 
champ  d’activité  de  Ghampionnière. 

Plusieurs  discours  furent  prononcés. 

Le  Professeur  Sampson  Handley,  en  robe  uni¬ 
versitaire,  au  nom  des  chirurgiens  anglais,  est 


I  venu  pieusement  associer  le  nom  de  Lucas- 
I  Ghampionnière  à  celui  du  grand  Lister. 


Puis  le  Professeur  Depage,  au  nom  de  l’As¬ 
sociation  internationale  de  Chirurgie  dont  Gham¬ 
pionnière  fut  le  président,  vint  lui  apporter  le 
tribut  d’admiration  de  ses  collègues  belges. 
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M.  Bazy,  au  nom  de  ses  collègues  de  l’Institut, 
en  un  discours  admirablement  pensé,  a  retracé 
le  prestige  et  les  chaudes  sympathies  qu’avait 
Ghampionnière,  durant  son  coüH  séjour  û  l’Aca- 
détüle  des  sciences. 

Le  Professeur  Hartmann,  au  nom  de  l’Académie 
de  Médecine  et  des  chirurgiens  de  rHôtel-DieU, 
a  rajjpelé  les  grands  travaux  chirurgicaux  quî  ont 
Valu  à  Lucas-Championnière  une  place  prépondé¬ 
rante  dans  la  chirurgie  du  Xix®  siècle.  Il  a  su,  en 
quelques  mots  touchants,  après  avoir  fait  l'éloge 
du  savant,  évoquer  avec  bonheur  les  qualités  de 
1  iiomme  privé. 

Le  Professeur  Sehileau,  président  de  la  Société 
de  Chirurgie,  dans  une  allocution  pleine  d’élo- 
quence,  a  rappelé  ses  souvenirs  de  jeunesse, 
sa  rencontre  avec  la  chirurgie  qui  ne  tue  plus, 
dans  le  service  de  son  maître  Desmons. 

îi  a  insisté  sur  la  lutte  ardente  des  partis  à  la 
Société  de  Chirurgie...  et,  remontant  aux  textés 
mêmes,  il  a  fait  revivre  devant  son  auditoire  les 
luttes,  dont  Ghampionnière  fut  l’éme,  contre  le 
préjugé  et  la  routine,  soigneusement  conservés 
dans  leur  tour  d’ivoire  par  quelques  chirurgiens 
incrédules  ou  attardés. 

Après  un  discours  du  Professeur  Gariel,  au 
nom  du  ToUritig-Club  de  France  dont  Gham¬ 
pionnière  a  été  longtemps  le  président  d’honneUr, 
M.  Michon,  au  nom  de  ses  anciens  élèves,  et 
au  nom  de  la  Société  d’Ënseignement  médical  dont 
il  est  le  président,  à  rappelé  éloquemment  l’atta¬ 
chement  si  prolottd  que  tous  ses  éléves  avaient 
pour  lüii 

M.  ie  Ministre  de  l’ilÿgiène,  quelques  instants 
avant  que  le  voile  ne  tombât,  dans  un  discours 
d’une  pensée  élevée,  a  tenu  à  rendre  hommage  à 
la  valeur  sociale  de  Ghampionnière,  à  son  beau 
caractère  et  à  sa  bienfaisante  activité. 

«  Le  nom  de  Just  Lucas-Championnière, 
dit-il  dans  sa  péroraison,  ne  vivra  pas  seule¬ 
ment  dans  les  cœurs  de  ceux  qui  l’ont  aimé;  il 


est  entré  dans  la  gloire,  comme  l’un  des  maîtres 
de  la  science,  comme  un  bienfaiteur  de  l’hu- 


CORRESPONDANCE 


M.  Barnay  (à  Pouilly-Bur-Cbarlieu,  Loire),  à 
propos  d’un  article  paru  dans  La  Presse  Médicale 
sur  la  sparléine,  nous  envoie  une  lettre  où  il  prend 
la  déftnse  de  ce  médicament,  agent  tonique  du 
cœur.  A  l’appui  de  cette  lettre,  il  noue  adresse  un 
article  publié  par  lui  dans  la  lievue  thérapeutique 
où  se  trouvent  reproduits  de  beaux  tracés  de  M.  La- 
borde,  chef  des  travaux  physiologiques  de  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  de  Paris,  relatifs  aux  propriétés 
remarquables  de  la  spartéine  sur  le  fonctionnement 
du  cœur. 

Pour  notre  confrère  Barnay,  la  spartéine  n’a  rien 
perdu  de  sa  valeur  :  «  la  presque  universalité  des  pra¬ 
ticiens  qui,  depuis  plus  de  trente  ans,  prescrivent  la 
spartéine  avec  succès,  peuvent,  en  toute  tranquillité 
de  conscience ,  continuer  de  la  prescrire  et  lui  con¬ 
server  une  entière  confiance.  » 


LA  MÉDECINE  À  TRAVERS  LE  MONDE 


ANGLETERRE 

Londres.  —  Le  IIP  Congrès  international  d'His- 
tüire  de  la  Médecine  aura  lieu  à  Londres  du  17  au 
22  Juillet  1922.  —  En  voici  le  programme  : 

Lundi  17  Juillet.  —  Matin  :  Ouverture  du  Congrès 
à  la  Société  royale  de  Médecine  par  le  ministre  de 
la  Santé  ;  récéption  des  délégués  ;  discours  du  pré¬ 
sident.  —  Après  midi  :  Thé  offert  par  Sir  d’Arcy  et 
Lady  Power  10. A.  Gbandos  Sreet. 

Mardi  18.  —  Matin  :  Session  du  Congrès  à  la  So¬ 
ciété  royale  de  Médecine.  —  Après-midi  :  Réception 
par  le  Lord  Maire  et  Lady  Mayoress  de  Londres  à 
Mansion  House.  —  Le  soir  :  Réception  par  Sir  James 


Purves  Stewart  et  Lady  Stewart,  34  Harley  Street. 

Mercredi  19.  —  Malin  :  Session  du  Congrès  à  la 
Société  royale  de  Médecine.  —  Après-midi  :  Récep¬ 
tion  par  le  président  du  College  royal  des  Chirur¬ 
giens  Lincoln’s  Inn  fieldt.  —  Soir  ;  Conversation  au 
Musée  his  torique  médical  Wellcome.  Wigmore  Street. 

Jeudi  20.  —  Matin  et  après-midi  ;  Sessions  du 
Congrès  à  la  Société  royale  de  Médecine.  —  Le  soir  : 
Réception  par  M.  et  M™'  H.  J.  Warlng,  Wimpole 
Street. 

Vendredi  21.  —  Session  du  Congrès  à  la  Société 
royale  de  Médecine.  —  Après-midi  :  Visite  à  Saint- 
Bartholomews  Hospital.  Discours  par  Sir  d'Arcy 
Power.  —  Le  soir  :  Banqueté  1  hôtel  Cécile  (Strand). 

Samedi  22.  —  Visite  à  Hampton  Court  Palace. 

Pour  tout  renseignement,  s’adresser  au  secrétai]  e 
général  De  J.  D.  Rolleston.  Alexandre  Mansious. 
King’s  road  S.  W.  3.  —  On  est  prié  de  s’inscrire  le 
plus  tôt  possible.  —  A  Paris,  s’adresser  au  D''  Laignel- 
Lavastine,  12  his,  place  de  Laborde,  Paris  (VIH®), 
téléphone  Wagram,  21-08. 

ITALIE 

Le  A®  Congrès  italien  de  Pédiatrie  aura  lieu  à 
Milan  les  l®®,  2,  3  et  4  Octobre  1922.  Questions  : 

Immunisation  active  et  passive  contre  la  diphtérie. 
Rapporteurs  :  Prof.  Maurizio  Pincherle,  de  Bologne  ; 
prof.  Gino  Frontal!,  de  Florence.. 

Prophylaxie  de  la  tuberculose  dans  l’enfance. 
Rapporteur  :  prof.  Sebastiano  Caynata,  de  Messine. 

Pour  renseignements  et  informations,  s’adresser 
au  D®  Grassi,  9,  Via  Commenda,  Milan. 

QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Impôt 

SUR  LE  TRAITEMENT  DE  LA  LÉGION  d’hoNNEUR. 

D.  —  Décoré  au  titre  militaire  en  Décembre  1917, 
fai  vu  avec  surprise  que  mon  traitement  de  la  Légion 
d’honneur  figurait  sur  ma  feuille  d'imposition.  Est-ce 
{Voir  la  suiu,p.  908.) 


ARTERIOSCLEROSE 


Médicament 

de  BASE  et  de  RÉGIME 


ANTISEPTIQUE  URINAIRE 
et  HÉPATO-RÉNAL 


6  à  12  globules 
par  jour. 


jPàpdt  de  Paris;  P.LOISÉAU,7,R.(iuRocher. — Echantillon  et  Littérature  ;  Laboratoire  PYRËTHANTî— ^BLON(S.  iit  Oite). 


GOUTTES 


loee. -300  Pro 
bicarbonatée). 

I*.  Antithermique 
;®.  Antlnérralgiqi 
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Académie  de  Médecine 

DE  Paris 


Prix  Orfila 
Prix  Desportes 


Toutes  les  préparations  de  Digitale  nées  ou  à  naitre, 
ne  vaudrontjamais,au  double  point  de  vue  scientifique 
etpratiqueja  DIGITALINE  CRISTALLISÉEn 
dont  l'action  SURE  &  PUISSANTE, exempte  de  dangers, 
a  été  consacrée  déjà  par  une  expérience  de  40  années. 

HUCHARD 

(')  Découverte  par  NATIVELLE  . 


EST  EMPLOYÉE 

DANSTOUS  LES  HÔPITAUX  DE  PARIS 


La  DIGITALINE  cristallisée  NATIVELLE 

agit  plus  sùrementquetoutes  les  autres  préparations  de 
digitale,,  elle  est  et  reste  l’unité  étalon  servant  à  rfiesurer 
l'actionthérapeutique  detous  les  médicaments  cardiotoniques. 


échantillons  : 

Grâftules.  bfâncs  au  'A  de  milligramme. 
Granules  roses  au  '/lo  de  mil jiçframme . 

Ampoulés  au  &  au  '/lO  de  milligramme. 


Laboratoire  NATIVELLE,  4g,BouP de  Port-Royal,  Paris. 


lil 


CRISTALLISEE 
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GRIPPES 


Septicémie» 

Pneumonie» 

TyplboM© 

Paludisme 


^  \  Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTJURIEUX.  18,  Avenue  Hoche.  PARIS 


BEIÏilNÉRÂLlSâTIOft 

KT 

BECÂLCiFlCüTION 

BIOLOGIQUEÎS  GLOBALES 

CHAUX  SILICO-FLÜORÉE 

organique 

KT 

PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


TUBERCULOSES 


PRÉ-TUBERCULOSE 
\  Troubles  d’Ossification,  etc. 

,  *  4  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Poudre 
sJ  ou  1  Cuillerée  à  oafé  de  Oranulé 
^  an  milieu  de  chaque  repas. 

f  ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 

SUR  DEMANDE 

Établissements  Albert  BUISSON 

151,  rue  de  Sèvres,  PARIS. 


Remméralisation  et  Recalcification  intensives 


NOUVEAU  SEL  ORGANIQUE  DE  CHAUX 
INTÉGRALEMENT  ASSIMILABLE 

(Communication  à  l'Académie  des  Sciences,  M  février  1921) 


DEUX  FORMES 


COMPRIMÉS 


AMPOULES 


'  SOLUBLES  SEULEMENT  DANS 
L'INTESTIN 

I  A  3  COMPRIMÉS  PAR  JOUR 
SUIVANT  L'AGE 

■  INJECTABLES.  UNE  AMPOULE 
DE  I  cc.  PAR  JOUR,  EN 
INJECTIONS  SOUS -CUTANÉES 
OU  INTRAMUSCULAIRES 


ECHANTILLONS  &  LITTERATURE  SUR  DEMANDE  A  MM.  LES  DOCTEURS 


LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30,  Rue  Armand-Sylvestre,  COURBÉVOIE  (Seine) 
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(Jl.cida  Ducléimqu»  eombiné  a  ax  pboephaies  d’oripine  végàtala). 
Le  NUCLÊATOL,  possède  les  propriétés  de  l’acide  nucléinique, 
c’est-à-dire  qu’il  produit,  la  phagocytose,  il  est  injectable  et 
^  contrairement  aux  nucléinates,  il  est  indolore,  de  plus  son  action 
Çy  reconstituante  est  doublée  par  l’action  des  phosphates.  S’emploie 

IiB  sous  forme  de  : 

i  NUOL.ÉATOL  iilJECTAeiÆ 

3  (Nucléophosphaie  de  Soude  chimiquement  pur  ) 

S  A  la  dose  de  2  c.c.  à  5  c.c.  par  jour,  il  abaisse  la  température  en 
g  A  24  heures  et  jugule  les  fièvres  pernicieuses,  puerpérales,  typhoïde, 
""  scarlatine,, etc.  —  Injecté  l’avant-veille  d’une  opération  chirurgicale, 

H  le  NUCLEATOU  produit  une  épuration  salutaire  du  sang  et 
diminue  consécutivement  la  purulence  des  plaies,  tout  en  favorisant 
la  cicatrisation  et  en  augmentant  les  forces  de  l’opéré. 

NUCLÊATOL  QRAi^üLÈetCOmPmBlÉS 

g'A  (Nacléopbospbates  de  Chaux  et  de  Soude) 

Dose  :  4  cuillers-mesures  ou  4  Comprimés  par  jour. 
Reconstituant  de  premier  ordre,  dépuratif  du  sang.  S'emploie 
dans  tous  les  cas  de  Lymphatisme,  Débilités,  Neurasthénie, 
Croissance,  Recalcification,  etc. 


(Acide  nucléinique  combiné  aux  phosphatée  et  au  mêtbylarslnate  dlsodlque) 
Le  S'J  UCLÉ  A  RS  ETOt.  possède  les  propriétés  de  l’acide 
nucléinique, c’est-à-dire  qu’il  produit  la  phagocytose, il  est  injectable 
et  indolore  et  joint  à  l’action  reconstituante  des  phosphates  celle 
de  l’arsenic  organique  (méthylarsinate  disodique). 

S’emploie  sous  forme  de  : 


(Nucléopbospbate  de  Soude  mêtbylareiné  chimiquement  pur) 

S'emploie  à  la  dose  de  une  ampoule  do  2  c.c.  par  jour  chez  les 
prétuberculeux,  les  affaiblis,  les  convcilcscents,  dans  les  ^ 
fièvres  paludéennes  des  pays  chauds.etc.— -En  cas  de  fièvre  dans 
la  Phtisie,  le  lemplacer  par  le  Naaléato!  SoJectablGm  ^ 

PiUOLÉARSiTOL  GRANULÉetCOr«PR!!WÉS  g 

(à,  base  de  J\'ucléophoaphateB  de  Cbanx  et  de  Soude  métbylarsinés) 

Dose  ;  4  cuillers-mesures  par  jour  ou  4  Comprimés,  soit  4  centi-  a 
grammes  de  Méthylarsinate  disodique.  ^ 


—Reconstituant  de  prerr 


r  '  -/V"’  ^  ff'’NÜ'CLÉt)-A^%É5ltO-éfRVQHNC^Î^HO'SP 


•paospizata  de  Soude.  MéthylBrein&io  diaodique  ei  Méthylarainate  de  Btrych _ , 

Donne  le  coup  de  fouet  à  l'organisme,  dans  (.es  ÂffQlblissements  neroeux,  Paralysie,  etc-, 

(0  gr.  02  ctg.  de  Méthylarsinate  de  Soude  et  0  gr.  001  mgr.  Méthylarsinate  de  Strychnine  par  ampoule  de  2  c.c.) 

Il  ®  MB  Poissy, 


wjmmmq 


Tablettes  Jextrait  de  bouillon 
concentré  achloruré  et  bromure 
itabfeffe  Sédobrol  "Roche  " 

==  K»"  -üt.  T  A 


^  Régime  déchhruré  rendu  agréable 

%.  Indications  ■.  Tous  les  états  nervet/x.  ■■  neurasthénie ,  épilepsie , 

P  psi/choscs  de  toute  nature^  hÿperexcllabiiiléj  mso/nn/es^eà 

M  J)oses  ;  Qdultes  ■  1âô tablettes. parjour 

P  Enfants  1/2  à  2  tablettes  selon  t’àpe 

Û  icÂanltftorrL  ef  Iillé/iatuke  cufi  deanaade .  Produits  I HoFFtiANN-ü  ftocue ^  ?iare^d  )ùps-fir>s 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


LE  CENTENAIRE  DE  LA  THÈSE  DE  BAYLE  |  ^  leurs  collègues  des  pays  alliés  et  amis,  réunira 

-  tous  les  assistauts  à  la  célébration  du  centenaire  de 


La  première  séance  de  la  manliestation  organisée 
en  l'honneur  du  centenaire  de  la  Thèse  de  Bayle  s’est 
tenue  dans  le  grand  amphithéâtre  de  la  Faculté  de 
Médecine  en  présence  d’une  nombreuse  assistance 
de  savants  français  et  étrangers  venus  spécialement 
à  Paris  à  cette  occasion. 

Accueilli  par  M.  le  professeur  Ponchet,  représen¬ 
tant  M.  le  doyen  de  la  Faculté,  M.  le  sénateur  Paul 
Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de 
la  Prévoyance  sociales,  qui  présidait  la  cérémonie, 
après  que  M.  Toulouse  lui  eut  adressé  quelques 
mots  de  bienvenue  an  nom  de  tous  ses  collègues,  fit 
part  à  l’assistance  de  tout  l’intérêt  que  le  gouverne¬ 
ment  apporte  à  l’oeuvre  poursuivie. 

Puis,  après  avoir  rappelé  l’importance  extrême  de 
l’oeuvre  scientifique  de  Bayle,  M.  Strauss,  qu’appe¬ 
laient  ses  devoirs  gouvernementaux,  se  retira. 

Aussitôt  après  son  départ,  successivement,  M.  le 
professeur  Ley,  au  nom  du  gouvernement  belge,  et 
M.  de  Craene,  au  nom  de  la  Société  de  neurologie 
de  Belgique;  M.  le  professeur  Wimmer,  de  Co¬ 
penhague;  MM.  Salvador  Vivez,  au  nom  de  l’Uni¬ 
versité  catalane,  et  M.  Rodriguez,  de  Barcelone; 
M.  Bond,  an  nom  du  gouvernement  anglais,  et 
M.  Robertson  firent  savoir  _  combien  les  médecins 
de  leurs  pays  s’intéressaient  à  l’oeuvre  poursuivie. 

Gela  fait,  MM.  Laignel-Lavastlne  et  J.  Vinchon 
donnèrent  connaissance  de  leur  rapport  sur  <<  Les 
précurseurs  de  Bayle  »  et  M.  René  Semelaigne  donna 
lecture  de  son  travail  sur  «  Bayle  et  les  travaux 
de  Charenton  ». 

L’après-midi  eut  lieu  au  siège  de  la  Société  mé¬ 
dico-psychologique  une  séance  de  travail  suivie  d’une 
réception  à  l'Institut  de  France  où  les  invités  eurent 
l’agréable  surprise  d’un  concert  d’orgue  donné  avec 
le  concours  de  M.  ’Widor. 

La  journée  actuelle  sera  occupée  entièrement  par 
des  séances  de  travail  et  le  soir  un  banquet  servi  au 
Cercle  interallié  et  présidé  par  M.  le  ministre  de 
l’Hygiène,  banquet  offert  par  les  aliénistes  français 


la  Thèse  de  Bayle,  célébration  qui  sera  clôturée  défi¬ 
nitivement  demain  jeudi  par  une  réception  offerte  à 
THôtel  de  Ville  de  Paria,  par  le  Conseil  général  de 
la  Seine,  à  l’occasion  du  Congrès  d’hygiène  mentale 
et  du  Centenaire  de  la  découverte  de  la  paralysie 
générale. 

Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dleu.  —  Un  cours  de 
vacances,  d’ordre  essentiellement  pratique,  commencera 
le  samedi  l^r  Juillet  1922,  à  9  h.,  à  la  clinique  médicale 
de  l’Hôtel-Dieu  (amphithéâtre  Trousseau),  sous  la  direc¬ 
tion  deM.  le  professeur  agrégé  Maurice  Villaret,  médecin 
des  hApitaux,  et  avec  la  collaboration  de  MM.  Herscher 
et  Chabrol,  médecins  des  hôpitaux;  Lippmann,  Jomier  et 
Brin,  anciens  chefs  de  clinique;  Saint-Girons  et  Dufour- 
mentel,  chefs  de  clinique  ;  Coury,  chef  de  clinique  adj  oint  ; 
Paul  Descomps,  Henri  Bénard,  Dumont  et  Oeval,  chefs 
de  laboratoire;  Lagarenne,  chef  du  laboratoire  radiolo¬ 
gique  central  et  de  la  clinique  médicale;  Dausset,  Durey, 
Gérard,  chefs  et  assistants  du  laboratoire  des  agents  phy¬ 
siques,  et  Comandon. 

Il  comprendra  33  leçons.  Il  aura  lieu  trois  fois  par 
jour,  le  matin  à  9  h.,  l’après-midi  à  14  h.  30  et  à  16  h.  30, 
les  leçons  du  matin  étant  terminées  suffisamment  à  temps 
pour  permettre  la  visite  de  la  plupart  des  services  hos¬ 
pitaliers  de  Paris. 

Il  sera  illustré  de  planches,  projections  photographi¬ 
ques  et  cinématographiques,  et  accompagné  de  présen¬ 
tations  de  malades,  d’instruments,  de  pièces  et  de  pré¬ 
parations  microscopiques. 

Des  sommaires  détaillés  résumant  chaque  leçon  seront 
distribués  individuellement  aux  élèves. 

Un  certificat  sera  délivré  aux  élèves  à  l’issue  du  cours. 

Le  droit  de  laboratoire  à  verser  est  de  150  francs. 

Seront  admis  les  docteurs  français  et  étrangers,  ainsi 
que  les  étudiants  immatriculés  à  la  Faculté,  sur  la  pré¬ 
sentation  de  la  quittance  de  versement  du  droit.  Les  bul¬ 
letins  de  versement  relatifs  à  ce  cours  seront  délivrés  an 
secrétariat  de  la  Faculté  (guichet  n°  3),  les  jeudis  et 
samedis,  de  midi  à  3  h. 

Clinique  ophtalmologique  de  l’Hôtel-Dleu.  — 
Durant  tout  le  mois  de  Juin,  sons  la  direction  de  M.  le 
professeur  de  Lapersonne,  a  lieu  à  16  h.,  à  l’amphi¬ 
théâtre  Dnpnytren,  un  cours  de  perfectionnement. 


Le  vendredi,  à  10  h.  1/2,  leçon  clinique  par  le  pro¬ 
fesseur. 

Enseignement  de  la  diphtérie.  —  Mercredi  prochain, 
à  14  h.  1/2,  M.  Lereboullet,  comme  complément  à  son 
cours  sur  ht  diphtérie  fait  à  l’hôpital  des  Enfants- 
Malades,  fera  une  visite  de  l’Institut  Pasteur  de  Garches 
où  se  prépare  le  sérum  antidiphtérique. 

Cette  visite  sera  faite  avec  le  concours  et  sons  la  direc¬ 
tion  de  M.  Loisean.  Départ  de  Paris  pour  Garches  à 
13  h.  3/4,  à  la  gare  Saint-Lazare. 

Celte  visite  sera  complétée  le  lendemain  par  celle,  à 
11  h-,  également  avec  le  concours  et  sous  la  direction  de 
M.  Loisean,  du  service  d’isolement  et  du  laboratoire  de 
la  diphtérie  de  l’hôpital  Pasteur. 

Hôpital  Cochin.  —  M.  A.  Uantonnet,  ophtalmologiste 
des  hôpitaux,  fera  le  mardi  20  Juin  1922,  les  jeudis, 
samedis  et  mardis  suivants,  à  14  h.  1/2,  à  Cochin,  10  con- 
férences  d’ophtalmologie  pratique  pour  les  praticiens 
généraux,  avec  projections  et  présentation  de  malades. 

Ces  conférences  sont  gratuites.  S’inscrire  à  l’avance 
directement  ou  par  lettre. 

Mêmes  séries  en  Novembre-Décembre  et  en  Février- 
Mars.  Tous  les  jours,  à  9  h.  1/2,  présentation  d’affections 
oculaires  courantes. 


Hôpital  Lariboisière.  —  En  raison  des  fêtes  de  la 
Pentecôte,  le  cours  de  physiologie  pathologique  oculaire 
de  MM.  Magitot  et  Bailliart,  cours  qui  devait  commencer 
le  lundi  5  Juin,  ne  commencera  que  le  mardi  6  Juin,  à 
14  h.  1/2. 


Prosectorat.  —  Epreuve  éobite.  —  2»  séance.  —  Ont 
obtenu  :  MM.  Gaudart  d’AlIaines,  24;  Fey,  26;  Ducas- 
taing,  24. 


Adjuvat.  —  Epreuve  orale.  —  2»  séance.  —  Ont 
obtenu  ;  MM.  Gaume,  16;  Huet,  20. 

Une  citation  méritée.  —  Le  ministre  delà  Guerre  et 
des  Pensions  cite  à  l'ordre  de  Tarmée  : 

L’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire  du  Val-de-Grâce  ; 
fidèle  à  ses  nobles  traditions,  a  su  inspirer  le  culte  de  la 
science  et  l’esprit  de  sacrifice  aux  officiers  du  Corps  do 
Santé  militaire  qui,  par  l’admirable  dévouement  et 
l’abnégation  dont  ils  ont  fait  preuve  au  cours  do  la 
grande  guerre,  se  sont  acquis  des  titres  impérissables  à 
la  reconnaissance  du  pays. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort  de  M.  A.  Renaud- 
Badet,  à  Paris. 


ANDROCRINOL 

Lipoïde  orctaitiqne 
(Asthénie  et  stérlUté  muenllne 
retard  de  croliaaae«,  eéslUté 
précoce»  ote.)o 

CARDIOCRINOL 

LIpoîdt  do  nascle  cardlaqae 


CERËBROCRINOL 

Lipoïdt  phoipfaord  dn  cerrean 

(Psychoses,  paralysie  générale  et 
tabes,  sormesags  latellcctnel 
stc.) 

HËPATOCRINOL 


Llpo-Phosphatides  de  tons  les  Orgaoes 


Chaque  lipoïde  coastltne  en  même  temps 
^na  ALIMENT  et  na  EXCITANT 
spécifiques 

de  l’organe  dent  il  prônent. 


Traitement  an  moyen  d’ampoules  poor  injections  hypodermlqnes, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  Inaltérable,  et  toujours  égale  A  eUe-mème. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  joi 
ou  4  pilules  par  jour. 


GYNOCRINOL 


GYNOLUTËOL 

Lipoïde  da  Corps  jaune 


ETCs.  ETC. 

Lipoïdes  de  tons  les  antres  orgai 


AFATYL 

Médication  iodée  genslbillsée 


POLYCRINOL 


rénol  total  et  Hypophysol  (T.  A.  H.) 


ANDRO-POLYCRINOL 

Testicnie,  thyroTdo,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(lasafflaaaes  plorl-gUadtdslre  chsx  l’homms  on  l'enfant  mfile.) 


GYNO-POLYCRINOL 

Oyalre,  thyroïde,  snrrénale  totale  et  bypephyso 

(lasBfBsaaeepliiTl-glaadiilairo  chez  U  femns  st  l’snfaat.) 


•to.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médecins. 


Bnvoi  Echantillons  et  Bibliographie  sur  demande. 


Dépet  général  :  Laborateira  da  Biologie  appliqBée  H.  CARRION  et  C<*  —  V.  BORRIEN,  64,  Panbonrg  St-Honorl,  PARIS  (8«) 

Téltphsas  :  Atysésa  36.64  st  3641  —  Adr.  télégz.  :  Klsncsz.Paris. 
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TRAITEHEIIT  lETEENE  DES  AFFECTIONS  VEINEUSES 

Hémorroïdes,  Varices,  Œdèmes  postphlébitiques,  etc. 


Il  est  aujourd’hui  hors  de  conteste  que  plusieurs  d’action  indiscutable  sur  les  états  pathologiques  du  sys- 
entités  morbides  ne  sont  que  l’expression  d’un  état  interne  tème  veineux. 

déficient.  A  cet  effet,  la  “  PROVEINASE  MIDY  ”  renferme  ; 

En  particulier,  la  diminution  du  tonus  vasculaire  des  1°  Les  extraits  secs  associés  de  Marron  d’Inde  de  Cupres- 
veines  coïncidant  avec  une  pression  sanguine  anormale,  sus  sempernirens,  de  Yiburnum  et  d'Hamamélis  stabilisés] 
se  traduit  en  clinique  par  des  varices,  varicocèles,  hémor-  1"  Les  médicaments  opothérapiques  suivants  :  Surrénale^ 
roïdes,  etc.  Hypophyse  totale,  Corps  Thyroïde. 

Pour  combattre  ces  troubles  circulatoires,  de  nom-  Les  principes  actifs  de  ces  extraits  véyétaux  soignéuse- 
breuses  médications  internes  ont  été  employées  jusqu’à  ment  préparés,  possèdent  des  propriétés  vaso-constric- 
ce  jour,  soit  seules,  soit  en  association;  mais  si  beau-  trices,  antihémorroïdaires  et  décongestionnantes  du  sys- 
coup,  parmi  elles,  ont  apporté  quelque  soulagement  aux  tème  veineux,  bien  établies. 

malades  sans  qu’aucune  ait  pu  donner  un  résultat  coin-  Leur  association  rationnelle  porte  au  maximum 

plet  et  durable,  c’est  que  toutes  ne  visaient  que  l’effet  l’action  physiologique  de  chacun  des  constituants  asso- 

sans  atteindre  la  cause  première  réelle  des  entités  mor-  ciés. 

bides  :  la  diatbèse.  Pour  ce  qui  est  des  produits  opothérapiques  rentrant 

Le  but  à  atteindre  est  donc  de  modifier  cet  état  diathé-  dans  la  constitution  de  la  “  PROVEINASE  MIDY  ”, 

sique  spécial  qui  diminue  la  qualité  de  l’étoffe  veineuse,  l’action  eutrophique  générale  sur  les  échanges  cellulaires 

Mne,  médication  interne  régidatrice  jdiysiologique  du  sys-  de  l’opothérapie  thyroïdienne  s’associe  heureusement 
tème  vascidaire  qui,  ramenant  ce  dernier  à  un  fonctionne-  aux  propriétés  vaso-constrictrices  de  la  surrénale  et  de 
ment  normal,  permettra  de  fixer  les  résultats  acquis  par  l’hypophyse  pour  combattre  la  stase  veineuse  dans  les 
les  traitements  locaux,  et  en  même  temps,  de  prévenir  les  vaisseaux  ayant  perdu  leur  tonicité, 
troubles  circulatoires  chez  les  sujets  prédisposés  aux  II  apparaît  donc  clairement  au  praticien  soucieux  de 
affections  précédemment  énumérées.  posséder  une  médication  bien  dosée,  sûre  et  fidèle,  qu’en 

C’est  pour  obvier  aux  ennuis  d’une  prescription  com-  prescrivant  la  “PROVEINASE  MIDY”  présentée 
pliquée  et  délicate,  que  les  laboratoires  MIDY  viennent  sous  forme  de  comprimés  inaltérables,  il  dispose  d’une 
de  réaliser  une  judicieuse  synergie  médicamenteuse  ;  la  thérapeutique  interne  de  toutes  les  manifestations  del’in- 
“  PROVEINASE  MIDY  ”,  qui  vient  combler  tous  les  suffisance  d’activité  circulatoire  dans  les  veines  :  varices, 
desiderata  de  la  médication  interne  et  rationnelle  des  varicosités,  varicocèles,  hémorroïdes,  et  enfin  des 
causes  premières  des  affections  veineuses  en  général,  troubles  symptomatiques,  tels  que  migraines,  fatigue, 
et  des  Hémorroïdes  en  particulier.  cryesthésie,  états  congestife,  bouffées  de  chaleur,  etc... 

Il  apparaît,  de  suite,  qu’une  telle  thérapeutique  ne  On  prescrit  la  “  PROVEINASE  MIDY”  dans  les 
saurait  être  représentée  par  un  médicament  unique,  mais  états  chroniques  à  la  dose  de  2  à  3  comprimés  par  jour  au 
par  l’ensemble  de  ceux  qui,  possédant  de  réelles  pro-  moment  des  repas,  et  dans  \es  états  aigus,  de  3  à  6  com- 
priélés  pharmacodynamiques,  assurent  une  constance  primés  aux  mêmes  heures. 

Four  juger  des  résultats,  demandez-nous  des  échantillons. 
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légal?  Il  me  semblait  que  ce  traitement  était  exempt 
d'impôt. 

R.  —  Cette  question  n’est  nullement  tranchée. 
Comme  preuve,  je  ne  puis  mieux  faire  que  de  vous 
■snuTieltre  la  h-ttre  récente  du  président  de  l’Asso- 
clation  natio  iale  des  Officiers  en  retraite,  qui  écrivait 
à  l'an  de  no  <  préfets,  pour  lui  demander  une  réduction 
d  impôt  sur  le  moulant  de  son  traitement,  comme 
officier  de  la  Légion  d’honneur. 

Voici  copiment  la  question  était  posée  : 

(I  La  somme  qui  m  est  allouée  comme  olficier  de 
la  Légion  d  honneur  est-elle  oui  ou  non  un  traite- 

u  Oui,  dit  le  titre  qui  m’a  été  remis  par  le  Grand 
Chancelier  ; 

«  0.ti,  dit  la  loi  de  finances,  puisque  les  crédits 
votés  par  le  Parlement  sont  inscrits  au  budget  sous 
le  litre  :  «  Traitements  de  la  Légion  d'honneur  ». 

«  Donc  l’allocation  accordée  aux  membres  de  la 
Légion  d  honneur  est  un  traitement.  Comme  tel,  il  ne 
doit  être  imposé  qce  pour  la  parti»  de  son  montant 
dépassant  2.000  fr.  (Loi  du  25  Juin  1920  révisant 
celle  du  31  .Tain  1917).  Circulaire  du  ministre  de  la 
Guerre,  du  14  Juil  et  1921,  disant  :  «  Les  traitements 
de  la  Légion  d’honneur  sont  assimilés  aux  pensions 
acquises  par  voie  de  donation,  iesquelles  sont  exo¬ 
nérées  par  la  loi  du  25  Juin  1920  (art.  1«')  pour  la 
partie  qui  ne  dépasse  2.000  francs.  » 

Il  Comme  je  crois  que  c’est  à  tort  que  l’Administra¬ 
tion  des  contributions  impose  les  traitements  de  la 
Légion  d’honneur  inférieurs  à  2.000  francs,  j’ail  hon¬ 
neur  de  vous  prier,  Monsieur  ie  préfet,  de  vouloir 
bien  décider  que  ma  demande  de  réduction  de  mes 
inpôts  soit  recevable.  » 

'<  Ci-joiut  l’avertissement,  qui  m’a  été  adressé, 
ainsi  que  la  quittance  du  percepteur.  » 

Aucune  décision  n’a  encore  été  prise.  Au  greffe  du 
Conseil  de  Préfecture,  il  a  été  répondu  qu  il  fallait 
attendre  3  ou  4  mois. 

Si  le  Conseil  de  Préfecture  ne  fait  pas  droit  à  cette 
requête,  le  président  de  l'Association  possède  les 
pouvoirs  nécessaires  pour  porter  la  question  devant 
le  Conseil  d’Etat  :  ce  qui  sera  fait. 

Dans  tous  les  cas,  comme  cette  question  intéresse 
de  nombreux  légionnaires,  nous  ferons  connaître 


ultérieurement  la  décision  qui  aura  été  prise  par  le 
ministre  ou  le  Conseil  d'Etat. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  iVOLVEAUX 


Prothèse.  Tome  I'’,  par  G.  Vji.lain.  «  Bibliothèque 
du  Chirurgien-Dentiste».  Paris,  1922.  1  vi  1  in-16 
de  308  pages,  75  figures.  Baillière  et  fils, 

éditeurs.)  —  Prix  10  francs. 

Ce  volume,  troisième  édition  de  la  Clinique  de 
prothèse  de  M.  Martinier,  est  le  premier  d’une  série 
de  six.  De  manuel  destiné  aux  candidats  du  troisième 
examen  de  chirurgien-dentiste,  il  tend  donc  à  devenir 
un  véritable  traité  de  prothèse. 

Mais  il  ne  s’est  pas  décidé  à  renoncer  au  format  du 
manuel  et  aux  exigences  de  l'aide-mémoire.  De  là 
quelque  chose  d'hybride  qui  déconcerte  un  peu. 

Ce  premier  volume  traite,  d’une  part,  de  l'esthé¬ 
tique  faciale,  du  mécanisme  dentaire  humain,  des 
modifications  apportées  à  ce  mécanisme  par  des 
causes  diverses  :  usure,  perte  des  dents,  âge,  acci¬ 
dents  pathologiques  —  tous  sujets  de  haute  envergure 
qui  sont  incontestablement  du  Traité  et  du  Manuel 
et,  d’autre  part,  des  principales  substances  employées 
en  prothèse,  traitées  en  façon  de  manuel. 

La  juxtaposition  de  ces  deux  parties,  disparates  et 
sans  lien  direct  dans  le  plan  du  volume,  ne  forman' 
pas  un  tout  complet  ni  homogène,  la  manière  diffé¬ 
rente  dont  elles  sont  traitées  démontrent  très  bien  ce 
qui  vient  d’étre  dit,  et  révèlent  dans  le  plan  des  au¬ 
teurs  un  flottement  dont  il  est  à  souhaiter  qu’ils 
sortent.  Aspirant  à  devenir  un  Traité,  et  apte  cer¬ 
tainement  à  le  devenir,  il  faut  que  cet  ouvrage 
renonce  à  être  en  même  temps  un  Manuel  d'examen. 
Le  format,  en  particulier,  auquel  il  est  soumis  par 
là,  est  fatal  à  certaines  figures,  tellement  réduites 
qu  elles  en  deviennent  inutilisables. 

Que  les  auteurs  choisissent  donc  et  qu’ils  fassent 
de  leur  ouvrage  soit  un  Traité,  soit  un  Manuel.  Mieux 
encore,  qu’ils  fassent  les  deux  ouvrages  distincts, 


puisque  chacun  d’eux  a  son  utilité.  Ce  sera  certaine¬ 
ment  pour  eux  l'occasion  d’un  double  succès. 

G.  M. 

La  science  de  l'éducation,  par  MM.  J.  De.uoor  et 
T.  JoNCKEEBE  1  vol.  de  436  pages  avre  26  figures 
dans  le  texte,  2'  édition.  Bruxelles,  1922.  (M.  La- 
mertin,  éditeur.) 

Le  problème  de  l'enseignement  a  une  importai  ce 
priuiordiaie,  personne  ne  le  conteste  et  cependant  on 
o'i  a  tendance  à  le  discuter  et  à  le  résoudre  sans 
lixaminer  sérieusement  et  sans  rechercher  les  élé¬ 
ments  nécessaires  à  la  compréhension  de  l'enfant  et 
de  son  évolution.  MM.  Jean  Demoor  et  Tobie 
Jonckecre,  de  TUniveraité  de  Bruxelles,  abordent  ce 
grave  sujet  et  essayent,  dans  leur  ouvrage,  qui  en  est 
à  sa  deuxième  édition,  d’envisager  dans  son  ensemble 
la  science  pédagogique.  Ils  conseillent  aux  maîtres 
d’étudier  les  besoins,  les  tendances,  les  aspirations, 
l’idéal  de  l’enfant,  de  multiplier  les  observations,  de 
devenir,  en  perfectionnant  leur  habileté  et  leur  savoir- 
faire,  de  véritables  éducateurs.  Pour  cela,  des  don¬ 
nées  scientifiques  sont  nécessaires,  et  ce  sont  elles 
que,  dans  une  série  de  chapitres,  passent  en  revue  les 
auteurs. 

Ils  commencent  par  analyser  les  deux  grandes  lois 
du  développement  individuel,  celle  de  l’hérédité  et 
celle  de  la  variation,  puis  ils  envisagent  le  dévelop¬ 
pement  lui-même. 

Us  examinent  les  fonctions  du  système  nerveux  au 
point  de  vue  pédagogique.  Insistent  sur  le  travail  de 
l’idéation,  sur  les  mobiles  des  actions  de  1  enfance, 
sur  son  éducation  morale,  sociale,  sexuille.  Dis 
chapitres  sont  consacrés  aux  organes  des  sens,  à 
leur  hygiène  et  leur  éducation  au  point  de  vue  sco¬ 
laire,  à  la  psycho-pédagogie  et  ils  insistent  sur  la 
mémoire,  l’attention,  la  fatigue  intellectuelle,  le  sur¬ 
menage,  la  mesure  des  aptitudes  mentales,  etc. 

L’ouvrage,  en  dehors  des  éducateurs  qu’il  intéreste 
plus  spécialement,  devrait  être  consnlté  par  les  pen¬ 
seurs  et  les  législateurs  ;  sa  seconde  édition,  comme 
la  première,  rencontre  dans  le  monde  des  sciences 
tonte  l’approbation  souhaitable  :  elle  a  été  notable¬ 
ment  augmentée  de  constatations  récentes. 

D.  Boue. 


VALEBOBROIHINE  LEGRAND 

SÉDATIF  ÉNERGIQUE  DES  CENTRES  NERVEUX 

GOiies  avec  ies  BroDiores  ilnàiaui 

l'as  â'inBgaiafllil  d’aciiao  eoua  ave»  les  vaiBfiaaales 


CALME 


rapidemeni  les  Névraîg’îes  diverses,  la  Neurasthénie,  l’Epiîepsie, 
l’Hystérie,  l’Insomnie  dùe  à  l’agitation  fébrile,  la  Coqueluche,  les  Toux 
irritantes  dites  nerveuses,  l’Asthme.  etc. 


LIQUIDE  0,50  de  bromovaierianate  de  soude  par  cuillerée  â  calé. 
CAPSULES  0.25  de  bromovalêriajiate  de  magnésie  par  capsule, 
DRAGÉES  0.125  de  bromovalêrianate  de  gaîacol  par  dragée. 


Vente  en  Gros.  Échantillons  et  Littérature  : 
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Incontinence  essentielle  dourine 


L’incontinence  d’urine,  enuresis  nocturna,  est  très  fréquente 
dans  la  seconde  enfance,  chez  les  sujets  de  souche  neuro¬ 
arthritique.  Habituellement  nocturne,  survenant  pendant  le 
sommeil,  elle  est  parfois  diurne  et  nocturne.  C’est  une  névrose 
urinaire,  d’évolution  qui  fait  le  désespoir  de  l’entourage,  per¬ 
sistant  souvent  jusqu’à  la  puberté,  avec  des  rémissions  plus  ou 
moins  longues,  en  dépit  de  tout  traitement.  Pour  réussir  contre 
cette  infirmité  dégoûtante,  il  faut  associer  le  traitement  hygié¬ 
nique  au  traitement  médicamenteux. 

1°  Régime  alimentaire,  plus  végétarien  que  carné  :  soupes 
épaisses,  légumes,  pâtes,  riz,  fruits  cuits,  salades  cuites, 
pain  grillé  ;  peu  de  viande.  Boire  peu  (un  verre  d’eau  par 
repas,  le  soir  repas  sec).  Manger  lentement,  mâcher 
avec  soin. 

2“  Eviter  la  fatigue  physique,  les  jeux  violents,  les  excitations 
de  toute  sorte  ;  vie  au  grand  air,  dans  le  calme  et  la  tran¬ 
quillité  ;  pas  de  veillées  tardives,  pas  de  spectacles. 

3°  Drap  mouillé  tous  les  matins,  ou  même  deux  fois  par  jour, 
pendant  une  demi-heure  ou  une  heure  :  drap  trempé  dans 
l’eau  froide,  essoré,  étalé  sur  une  couverture  de  laine,  le 
tout  enroulé  autour  du  corps. 

4°  Si  la  réaction  se  fait  mal,  remplacer  le  drap  mouillé  froid 
par  la  douche  tiède  :  verser  matin  et  soir  sur  la  nuque  et 
les  épaules  quelques  litres  d’eau  à  34°  ou  35°.  Ensuite 
frictions  sèches  au  gant  de  crins,  sans  alcool. 

5“  Faire  prendre  le  soir,  en  couchant  l’enfant,  dans  une  cuil¬ 
lerée  d’eau  pure  ou  sucrée  V  (cinq)  gouttes  de  : 

Sulfate  neutre  d’atropine.  .  Un  centigramme. 

Eau  bouillie . 10  gr. 

Augmenter  d’une  goutte  par  jour  jusqu’à  XV  ou 
XX  gouttes,  suivant  l’âge  et  la  tolérance  individuelle. 


(Traitement)  INCONTINENCE  DOURINE 

6°  Si  le  médicament  est  mal  toléré  (mydriase  et  troubles  de  la 
vue,  rougeur  marquée  des  pommettes,  sécheresse  de  la 
gorge  et  dysphagie),  en  suspendre  l’emploi.  En  cas 
d’incontinence  à  la  fois  diurne  et  nocturne,  donner 
l’atropine  trois  fois  par  jour  (le  matin,  à  midi  et  le  soir), 
en  commençant  par  I  goutte,  puis  II,  III,  IV,  V,  VI  gouttes 
par  dose  (au  maximum  XV  à  XVIII  gouttes  par  jour). 

7°  En  cas  d’échec  de  l’atropine,  on  prescrira  Y  antipyrine  : 

0  gr.  50  deux  ou  trois  fois  à  une  demi-heure  d’intervalle 
en  couchant  l’enfant.  Le  sulfate  de  strychnine  (1  milligr. 
à  2  ou  3  reprises  par  jour)  a  donné  quelques  succès.  De 
même  Y  extrait  thyroïdien  (0  gr.  10,  0  gr.  15,  0  gr.  201. 

8°  Comme  médicament  inoffensif,  ne  pas  oublier  l’extrait  fluide 
de  rhus  radicans  ou  de  rhus  aromaticus  :  X  gouttes  trois 
fois  par  jour,  puis  XV  et  XX  gouttes  dans  un  peu  d’eau 
sucrée. 

9°  M.  Cathelin,  par  les  injections  épidurales  de  sérum  artificiel 
(10  à  15  cmc),  aurait  obtenu  de  brillants  succès  comme 
autrefois  F.  Guyon  par  l’électrisation  du  col  de  la  vessie. 

Mais  ces  procédés  thérapeutiques,  très  spéciaux,  ne 
sont  pas,  comme  les  précédents,  à  la  portée  de  tous  les 
praticiens. 

10°  Le  sulfate  d’atropine,  tel  que  je  l’ai  formulé,  associé  à 
l’hygiène  thérapeutique  (diète  convenable  et  drap  mouillé) 
est  le  médicament  qui  m’a  donné  le  plus  de  succès.  Sans 
doute,  ces  succès  ne  sont  pas' toujours  définitifs;  il  faut 
prévoir  des  rechutes.  Car  si  nous  connaissons  beaucoup 
de  traitements  de  l’incontinence  essentielle  d’urine,  nous 
ne  possédons  pas  encore  le  traitement  de  cette  infirmité 
déplorable  par  sa  durée,  quoique  toujours  curable  avec 
le  temps. 

J.  COMBY. 


SPECTROSCOPIE  DU  SANG  NORMAL 

I 

Le  Sérum  est  prélevé  sur  des  animaux 
en  période  de  régénération  hématique. 

Littérature,  Échantillons  :  Laboratoires  du  "  SPECTROL" 
71,  Avenue  Victor-Emmanuel-IH  —  PARIS  (8‘) 
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LES  SANATORIUMS 

«  leysin 


TRAITEMENT 


LEYSIN 


1.450  m.  Alpes  Vaudoises 


Villas,  Chalets 


Appartements  à  louer 


TRANSPORT  DES  MALADES 


S’adresser 


Sanatorium  Grand-Hôtel  Station  Climatérique  LEYSIN  (Suisse) 


K 

contre  la  CONSTIPATION 


Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 

Introduction  Facile 
Résultat  au  bout  d’une  demi-heure 


LE 
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SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVDE  D’ORTHOPÉDIE 

Sommaire  du  n°  3,  Mai. 

Mémoires  originaux'. 

Prof.  Nové  Josserand.  —  Formes  atypiques  de 
l’ostéochondrite  delà  hanche. 

René  Simon  et  René  Schrapff.  —  Un  cas  de  luxa¬ 
tion  de  l’os  iliaque  droit  avec  lésion  du  cône  terminal. 

M.  Patel  et  P.  Bertrand.  — Au  sujet  du  diagnostic 
de  la  fracture  de  Shepherd. 

P.  Phllardeau.  —  Contribution  à  l’étude  de  l’ostéo¬ 
myélite  costale.  Un  cas  d’ostéomyélite  varicellique. 

Maurice  tfanlande  et  Jean  Modot.  —  Amputation 
pour  ostéochondrites  tuberculeuses  du  pied. 

M.  Coulomb.  —  Sur  un  cas  d’ossification  de  la 
bourse  sous-acromiale. 

J. -A.  Phellp  et  A.  Mcrlet.  —  Fracture  congénitale 
de  la  jambe. 

Appareillage. 

Dumoulin  etRœderer.  —  Appareils  destinés  au.x 
paralysies  médio-cubitales. 

Analyses. 

REVDE  NEUROLOGIQUE 

Sommaire  du  n°  3. 

Neurologie. 

D.  Danielopolu.  A.  Radovicl  et  A.  Carniol.  — 
Réflexes  viscéro-moteurs,  cutanéo-viscéraux  etoculo- 
viscéro- moteurs. 

MM.  Souques,  Alajouanlne  et  S.  Bertrand.  — 
'l’ameur  primitive  du  septum  lucidum  avec  troubles 
démentiels. 

E.  Démètre  Paulian.  —  Contributions  cliniques 
à  l’étude  de  la  paralysie  bulbaire  infantile  familiale. 

C.  Orzechowskl.  —  Les  petits  signes  de  la  parésie 
des  muscles  interosseux. 

Société  de  Neurologie  de  Paris. 

Séance  du  U  Mars  1922. 

Analyses.  —  Neurologie.  —  Psychiatrie. 


Sur  la  ■  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  pri.v 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg.  —  A  partir  de 
cette  année  les  places  d’internes  et  d’externes  dans  les 
services  de  médecine  et  de  chirurgie  des  hôpitaux  ds 
Strasbourg  seront  attribuées  à  la  suite  des  concours 
dont  la  Faculté  de  Médecine  vient  de  publier  les  règle- 

Règlement  du  concours  de  Vinternal  des  hôpitaux.  — 

I.  Le  concours  de  l’Internat  a  Heu  en  Octobre,  Novembre 
de  chaque  année. 

II.  —  Le  nombre  des  places  mises  au  concours  pour 
1922  est  de  10.  Il  restera  20  places  d’assistants  provi¬ 
soirement  réservées  pour  le  recrutement  au  choix  comme 
par  le  passé.  Ces  assistants  seront  remplacés  par  des 
internes,  aux  concours  de  1923  et  de  1924. 

III.  —  Il  est  en  outre  nommé  h  chaque  concours  un 
nombre  d’internes  provisoires  au  plus  égal  &  la  moitié 
du  nombre  des  titulaires.  Les  internes  provisoires  rem¬ 
placeront  provisoirement  les  internes  titulaires  dont  les 
places  deviendraient  temporairement  ou  définitivement 
vacantes  dans  le  courant  de  l’année. 

IV.  —  En  principe  les  internes  titulaires  toucheront 
150  francs  par  mois.  Ils  seront  logés  et  nourris  à  l’hôpital. 
Les  internes  provisoires  ne  bénéficient  de  ce  traitement 
et  de  ces  avantages  que  pendant  la  durée  des  rempla¬ 
cements. 

V.  —  Seuls  les  internes  titulaires  ont  droit  au  titre 
Il  d’interne  des  hôpitaux  de  la  Faculté  de  Strasbourg  ». 

VI.  —  Pourront  prendre  part  au  concours  :  1“  les  étu¬ 
diants  alsaciens  et  lorrains  ayant  passé  leur  examen 
d’Etat  à  Strasbourg,  même  an  cas  où  iis  auraient  quitté 
Strasbourg.  Les  étudiants  alsaciens  et  lorrains  ayant 
passé  leur  examen  d'Etat  avant  l'armistice  dans  une 
autre  Faculté  pourront,  après  examen  de  leur  cas,  être 
autorisés  à  prendre  part  au  concours;  2°  les  étudiants 
ayant  passé  à  Strasbourg  les  épreuves  du  5®  doctorat; 
3°  les  étudiants  pourvus  de  12  inscriptions  au  moins  et 
ayant  fait  leur  dernière  année  d’études  à  Strasbourg. 

VII.  —  Les  épreuves  du  concours  comprennent  ; 
l»  Une  composition  d’anatomie  et  de  physiologie.  2°  Une 


composition  de  pathologie  externe.  3"  Une  composition 
de  pathologie  interne.  Pour  chacune  de  ces  compositions, 
il  sera  accordé  aux  candidats  une  heure  pour  réfléchir, 
faire  un  plan  et  prendre  des  notes.  Au  bout  d’une  heure 
ils  recevront  le  papier  nécessaire  pour  écrire  leur  copie 
et  ils  disposeront  de  deux  heures  pour  mettre  leur  rédac¬ 
tion  nu  net.  A  la  suite  de  choque  épreuve  ils  liront  eux- 
mêmes  leur  composition  devant  le  jury.  4“  Après  les 
trois  épreuves  écrites,  il  sera  procédé  à  une  élimination, 
et  il  ne  sera  conservé  pour  la  dernière  épreuve  qu’un 
nombre  de  concurrents  au  plus  égal  au  triple  du  nombre 
des  internes  titulaires  è  nommer.  La  liste  de  ces  admis¬ 
sibles  sera  publiée  par  ordre  alphabétique.  5“  La  der¬ 
nière  épreuve  consistera  en  un  exposé  oral  d’une  question 
de  pathologie  interne  et  d’une  question  de  pathologie 
externe  ou  d’obstétrique.  Les  candidats  auront  dix 
minutes  pour  réfléchir  et  prendre  des  notes,  puis  dix 
minutes  pour  exposer  les  deux  sujets. 

VIII.  —  Les  sujets  à  traiter  sont  déterminés  par  le 
tirage  au  sort,  chaque  juge  ayant  mis  dans  l’urne  une 
question  acceptée  par  l’ensemble  du  jury  à  la  majorité 
des  voix. 

IX.  —  L’ordre  de  passage  des  candidats  sera  pour 
chaque  épreuve,  également  déterminé  par  le  tirage  au 

X.  —  Les  épreuves  seront  cotées  de  0  à  20.  Chaque 
juge  mettra  dans  l’urne  un  bulletin  à  son  nom  portant 
la  note  qu’il  attribue  à  l’épreuve.  L’ensemble  des  bulle¬ 
tins  sera  aussitôt  mis  sous  enveloppe  an  nom  du  can¬ 
didat. 

XI.  —  Le  dépouillement  des  notes  attribuées  aux  com¬ 
positions  écrites,  ne  sera  fait  par  le  jury  qu’à  la  fin  des 
épreuves  d’admissibilité.  La  note  attribuée  à  chaque 
candidat  sera  celle  qui  correspondra  an  point  maximum 
ayant  obtenu  une  majorité. 

XII.  —  Il  sera  procédé  de  même  pour  l’épreuve  orale. 

XIII.  —  En  cas  i'e.v  æquo,  le  classement  se  fera  par 
vole  du  jury,  le  président  ayant,  au  besoin,  voix  prépon¬ 
dérante.  Toutefois,  dans  le  ex  æquo,  les  internes  provi¬ 
soires  de  l’année  précédente  seront  classés  avant  les 
autres  candidats,  et  éventuellement  suivant  leur  rang  de 
nomination. 

XIV.  —  Le  jury  sera  composé  de  sept  juges  :  1»  les 
quatre  professeurs  de  cliniques  générales;  2“  deux  pro¬ 
fesseurs  de  cliniques  spéciales  tirés  au  sort;  3°  un  pro¬ 
fesseur  tiré  au  sort  parmi  les  anatomistes  et  physiolo¬ 
gistes. 

XV.  —  La  nomination  des  internes  titulaires  est  faite 
pour  quatre  ans,  celle  des  internes  provisoires  pour 

{Voir  la  iuiie,  p.  913.) 


SOLUTION  DE  BENZOATE  Hg  dans  SÉRUM  RINGER  rendu  INJECTABLE 

I  cc.  =  1  cgr.  benzoate  Hg. 

XArDOUjiORsES  COO./SLXN'ES 


SOLUTION 


LITTÉRATURE  e 


ÉCHANTILLONS  : 


AMPOULES 


FLACON  2A  oe 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANÉMIES 

1®  en  AMPOULES  BtériliséeB.-  Prix  delà  Boîte  de  -i2  Ampoules  :  6.50 
2®  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 

Prix  du  Flacon  compte-gontteg  :  4.40 


J.  F.AJC.OOZ,  18,  Rue  Vavln,  PARIS 


Chaque  ampoule  contient  ; 

Cacodylate  de  Fer  :  0  gr.  Oi. 

Soluté  de  Sèfum  Névrosthénique  ;  ï  cent. 

^-•BOWATOIRES  FRAISSEt  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  (en  face  le  85  avenue  Mozart). 
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[  Thérapeutique 


Dermatologique 


Psoriasis 


PRÔCWTA 


PKiSGUTA 


Topique  onctueux 
réducteur  kératoplastique 
DANS  LE  NOUVEAU  TRAITEMENT 


PSORIASIS 

I.  PELLICULES  ■  -  PRURITS  -  ■ 

Laborsioiret  P.  BRISSON  &  C‘°,  74,  rue  Chimpionncl.  PARIS  (18‘)  B 
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XVI.  —  Cette  nomination  sera  soumise  à  la  ratification 
de  M.  le  recteur. 

XVII.  —  Le  choix  des  services,  suivant  les  places 
déclarées  vacantes  se  fait  à  l’ancienneté  et  dans  chaque 
promotion  suivant  le  rang  de  nomination. 

XVIII.  —  En  principe  les  internes  changent  de  service 
chaque  année.  Toutefois,  avec  le  consentement  des  chefs 
de  service  intéressés,  des  permutations  pourront  avoir 
lieu  au  bout  de  six  mois.  Les  chefs  de  service  pourront 
aussi  conserver  un  même  interne  deux  années  consécu¬ 
tives. 

XIX.  —  L’entrée  en  fonctions  des  nouveaux  Internes, 
de  même  que  les  changements  de  service  auront  lien  le 
lcr  Janvier  de  chaque  année. 

XX.  —  Chaque  année  il  sera  ouvert  entre  les  internes 
de  quatrième  année,  un  concours  spécial  sur  mémoire, 
dont  les  deux  lauréats,  un  pour  la  partie  d’ordre  médical 
l’autre  pour  la  partie  d’ordre  chirurgical,  bénéficieront 
d’une  année  de  traitement  d’interne  pour  aller  faire  un 
stage  dans  une  antre  Faculté. 


COHCOURS 


Internat  en  pharmacie.  —  Le  concours  vient  de  se 
terminer  par  les  admissions  suivantes  :  M.  Robert; 
M‘'«  Hardy  ;  M.  Guillet,  M"»  Calixte  ;  M.  Tallé  ;  MUei  Barel, 
Randoux;  MM.  Bonnet-Maury,  Doucet,  Grandlère; 
M»*  Sindou;  MM.  Vincent,  Jouatte,  Milliet,  Lauxerrois, 
Legoy,  Deviller,  Mercier,  Cornet;  Trabarel  ;  MM. 
Augier,  Tabart,  Bourdillat  ;  M""  Hérissé;  MM.  Tauchard, 
Valette,  Rochereau,  Dupraz,  Caillault,  Berthler,  Sou- 
clier,  Bouillat,  Lélégard;  MH»  Ravet;  MM.  Borin, 
Jolivet;  M"»“  Lauvray,  Longueville;  MM.  Hubert,  Thé- 
venin,  Vacheret,  Guillemot,  Auger,  Bourillet,  Coquoin, 
Rabonan,  Colas,  Coste,  Bréant,  Boyeldieu;  M>>'  Péradon. 


BOUYELLES 

Voyage  d’études  des  étudiants  en  Pharmacie  aux 
stations  hydrominérales  du  Plateau  central.  — 

Les  étudiants  en  pharmacie  de  la  Faculté  de  Paris 
viennent  de  faire,  sons  la  direction  de  M.  Delépine,  leur 
professeur  d'hydrologie,  un  intéressant  voyage  aux  sta¬ 
tions  hydrominérales  de  Vichy,  Chùtel-Guyon,  Royat, 
La  Bourboule,  Le  Mont-Dore,  Renlaigue,  Saint-Nectaire. 
M.  le  professeur  Perrot,  en  mission  dans  la  région  pour 
l’étude  des  plantes  médicinales  et  à  essences,  s’était  joint 


à  la  caravane  pour  la  plus  grande  partie  de  ce  voyage,  1 
ainsi  que  des  professeurs  de  l’Ecole  de  Clermont-Ferrand. 

La  Compagnie  fermière  de  Vichy,  profitant  de  cette 
occasion,  avait  adressé  une  invitation  particulière  aux 
professeurs  et  agrégés,  ainsi  qu’au  personnel  enseignant 
de  la  Faculté. 

Le  distingué  professeur  Delépine  et  les  médecins  spé¬ 
cialistes  des  stations  visitées  ont  montré  les  richesses 
de  cette  région,  dont  l’action  thérapeutique  incomjpa- 
rable  constitue  pour  notre  pays  un  grand  facteur  de 
propagande  à  l’étranger. 

Les  élèves,  dont  c’était  le  premier  voyage,  ont  reçu, 
partout,  l’accueil  le  plus  chaleureux,  et  les  différentes 
sociétés  fermières  ont  rivalisé  de  cordialité  pour  accueillir 
leurs  hôtes.  Aussi,  les  étudiants  comptent-ils  renouveler 
ces  voyages,  d’un  intérêt  scientifique  et  pratique  des 
plus  importants  pour  leurs  études. 

Asiles  publics  d’aliénés.  —  Les  postes  de  médecins 
suivants  sont  actuellement  vacants  dans  les  asiles 
d’aliénés  ;  Saint-Venant  (Pas-de-Calais)  (poste  de 
médecin  chef  de  service);  Châlons  (Marne)  (poste  de 
directeur-médecin)  à  partir  du  l'r  Juillet  1922. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  inscrits  au  tableau 
d’avancement  :  Réserve.  Pour  le  grade  de  médecin-major 
de  1rs  classe,  MM.  Brandsteitter,  Job,  Vanntberghe, 
Lande,  Julia,  Loeper,  Descomps,  Gauthier,  Pantrier, 
médecins-majors  de  2»  classe;  pour  le  gradede  médecin- 
major  de  2®  classe,  MM.  Bolot,  Berthomier,  Bédrune, 
Vigneront,  Malterre,  Haym,  Gelma,  Giret,  Soalnat, 
Brunei,  Maillard,  Poli,  Leballeur,  Lyon-Caen,  Memayer, 
Leclerc,  Zislin,  Debertrand,  Degnillaume,  Leclerc,  Le- 
franc,  Cadenat,  Grigaut,  Ramond,  Dujarric  de  la  Rivière, 
Burnier,  Francillon,  Laborie,  Medot,  Chabrol,  Altenbach, 
Salomon,  Duhot,  Sevestre,  Pellissier,  Bailly,  Mercier, 
Papin,  Chassaing,  Le  Mlère,  Le  Sueur,  Vignes,  Lévy, 
Martignon,  Petit,  Reymond,  Reinflet,  Moure,  François, 
Rafinesque,  Rembert,  Beix,  Jalabert,  Pujos,  Gesline, 
Hébert  de  la  Ronsselière,  Petit,  Benoit,  Bernard,  Six, 
Pêne,  médecins  aides-majors  de  Ire  classe  et  Renaut, 
médecin-major  de  2»  classe  à  titre  temporaire. 

Armée  territoriale.  Pour  le  grade  de  médecin-major  de 
Ire  classe,  MM.  Lévy,  Merlin,  Sourel,  Petit,  Devoir, 
Roger,  Baillet,  Perrin,  Laignel-Lavastine,  Martial,  Job, 
Rénon,  Ghauchard,  Ricoux,  Abd-el-Nour,  Heitz,  Monod, 
Pedeprade,  Cruchet,  Hautant,  Mocquot,  Baudet,  Guillain, 
Roux  dit  Roux-Berger,  Labbé,  Baumgartner,  Trouvé, 
Bouchet,  médecins-majors  de  2°  classe;  pour  le  gradede 
médecins-majors  de  2*  classe,  MM.  Lecœur,  Maringer, 
Le  Buanec,  Barreau,  Glals,  Desnier,  Genevoix,  Trifaud, 
Gifiard,  Bourgeois,  Jouen,  Francoz,  Sauvé,  Dudon,  Ort, 


Vermorel,  Léothaud,  Le  Moal,  Challamel,  Dumond, 
Vivien,  Vieux  Pernon,  Massonu,  Simacourbe,  Lafon, 
Dupont,  Sénéchal,  Meyer,  Rouveix,  Coupel,  Solacroup, 
Dufour,  Gillot,  Claude,  Faurie,  Fabrigat,  Simonin,  Pon- 
ticot.  Madré,  Veyrat,  Touraine,  Verlac,  Boulard,  Lombes, 
Planche,  Pouget,  Lemeland,  Toupet,  Dnvilller,  Phéllp, 
Dubuisson,  Genévrier,  Jolivet,  Corsy,  Delsouiller,  Brau- 
Tapie,  Folliasson,  Lebovici,  Tlxier,  Moncany,  Troisier, 
Lasnier,  Bilbant,  Castets,  Eicbevers,  Crop,  Tapie,  Petit, 
Lelongt,  Dubreuil,  Moinson,  Delagenière,  Bonnin,  Caste- 
lain,  Pérlneau,  Berniolle,  Levi-Valensi,  Gomand,  Foucart, 
Girod,  Bayle,  Fourdinier,  Bourller,  Kockeach,  Bardon, 
Garban,  Morand,  Bazin,  Legeisne,  Gaudeau,  Beitzer, 
Monges,  Lacoste,  Riss,  médecins  aides-majors  de  cl. 
(Journ.  off.,  23  Mai.) 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  906. 

Dragées 

ouDsBecquet 

au  Sesqul-Bromure  de  Fer  (  CHLORO-A  NÉMI8 
(4àepsrJour)  (NERVOSISME 
HDRÎiGll,  49,  Banl.  Ii  fort-loiil,  fUll 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  MioiCALB  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  ü  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  ft-,  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médioalk).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Photo-radlographe  spécialiste  te  met  à  la  disposi¬ 
tion  de  MM.  les  médecins  radiologues  pour  tous  tra¬ 
vaux  de  laboratoire.  Service  à  domicile  assuré  dans 
let  plus  brefs  délais.  —  Ecrire  à  M.  Lupy,  15,  rue 
de  Moscou,  Paris  (8®). 

(FotV  la  tuiU,  p.  916.) 


Ils  sont  ^ 

hygiéniques 


0k  AUX  PRIX 

POSÉS  dep, 


retiennent 
l’attention 
de  MM.  les  Docteurs 


La  Société  Anonyme  du  LODEN  FRANÇAIS,  8,  Place  des  'Victoires,  Paris  (2®) 

Adromra  FRANCO  sur  dumande  : 

Catalogue,  Echantillons,  Tarif  des  Prix  imposés  pour  Vente  au  détail 
ainsi  que  la  Liste  de  ses  dépôts  PARIS-PROVINCE 


MANTEAUX 


imperméable 

Marques  '  ALSACE  '  et  ■  ALPES  •  déposées. 


La  diversité  de  nos  formes, 
jointe  aux  variétés  d  épaisseurs  et 
de  coloris  de  nos  tissus,  permet¬ 
tent  au  manteau  SALF  d  etre 
porté  en  toutes  circonstances. 

Suivant  l’usage  auquel  vous  le 
destinez,  il  réunit  toutes  les  qualités 
requises  à  un  manteau  pratique  ; 
chaud,  léger,  imperméable. 

Son  imperméabilisation 
spéciale  sans  caoutchouc 
assurant  la  ventilation  du  corps, 
le  rend  sain  et  agréable  au  porter. 


Vendus  directement 

PAR  NOS  DEPOTS 


LA  PftESSE''MEDICALEl,  N»  43 


Mercredi,  31  Mai  1922 


PI UR ÊTI^MÉ  I ^,SA:NT ' 


HTP03YSTDLIE,  ASYSTDLIE,  ENDOCARDITES 
PÉRICARDITES,  TACHYCARDIE,  ATONIES  CARDIAQUES 
DYSÉNÈË  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCISSEMENT  MITRAL  | 
NÉPHRITES  DIVERSES,  ALBUMINURIE  AVER  | 
OU  SANS  OEDÈME,  ASCITES,  PNEUMONIE, 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES,  NËPHRCSOLÉHOSES 


ACTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DUREE 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L'ESTOMAC 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

La  O/UfiOCARD/NE  est  un  agent  cardfotliérapiçue  puissant,  offrant  toutes  les  garanties 


LABORATOIRES  L.  B012E  &  G,  ALLIOT 

PHAhMACIËNS  de  1"  CLASSE  ratoire  di 

'Vembres  de  la  Société  de  Chimie  bioolgigue  de  France  de  la  Fac 


VfeTcML'ift  285,  Avenue  Jean-Jaurès 

Pasteur,  Bi-Lauréat  Y  C5  N 


. """"" .  '  ' 


RHUME  ET  ASTHME  DES  FOINS 


(MÉTHODE  DES  DRS  BILL.ARD 


R-HUME  des  FOINS  :  Médication  curative,  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALENCE  ANTIPOLLINIQUE,  en  instillations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  préventive,  Vaccin  Ântipollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  hypodermiques. 

LiTxeRAxuRE  ÉTfiRMCQCBAC&ITC  fâ'VB  Sk  ■  siège  social  et  administration  :  as,  üironife  «/«  #'06sepvafof>e,  Par/» 

E  I  NULBOOCmCII  1  O  I»  H  a  USINES  et  LABORATOIRES  DE  RECHERCHES  à  GEHTILLY  (Seine). 


fnitment  spéoiûqüe 
et  abottif  de  la. 


SYPHILIS 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  -  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  -■  ECZÉMA  —  PALUDISME 
'îhèrapeuttque  Arsenicale  Intensive  1^  >.  MEDICATION  ABRHËNIQUE 


ig  Or  iA^ 


Ÿ  GOUTTES  dosées  à  2  milligr.  10  à  20  par  joor. 

s  en  deux  fois. 

I  AMPOULES  =-=  à  50  ™  1  à  2  par  joor. 

I  COMPRIMÉS  —  à  25  =-  làS  — 

I  GRANULES  —  à  1  centigPo  2à  6  = 

y  „à2—  là3=-- 


Ot  ïtia©  id.©  1®. 


Pharmacie  VICIER  et  HUERRE,  Docteur  ès  sciences 

12,  Boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 


mmm 


SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  GADE 
Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DÉFILANTES  du  Cuir  chevelu 

CHUOROSULiFOU  VICIER 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  . 
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Dame,  36  ans,  mère  de  famille,  désire  situation 
■direction  sanatorium  ou  pension  de  famille.  — 
Ecrire  P.  M.,  n“  4286. 

Deux  microscopes  Zelss  à  vendre.  P.  M.,  n“  4294. 

A  céder  :  1°  un  fauteuil  spéculum  à  bascule, 
marque  Dupont,  en  bon  état  de  fonctionnement, 
recouvert  de  velours  vert;  2“  Appareil  à  rayons  X, 
transport.,  de  la  mais.  Gaiffe,  avec  pied  porte-amp. 
S’adresser  :  concierge,  21,  r.  Théodore-de-Banville. 

A  céder  ;  contact  tournant  intensif  Idéal,  courant 
cont.  7  KW.  pour  radiogr.  instant.,  avec  table  simple 
et  ses  access.  Prix  :  22.000  fr.  Ecr.  P.  Ar.,n“  4308. 

Docteur  ferait  remplacement  de  Juin  à  Octobre. 
—  Ecrire  P.M.,  n»  4310. 

Stock  important  de  sérum  physiologique,  1''“ 
marques,  del25,  250  et  500  cmc,  à  vendre.  S’adresser 
Laborat.  Galénique,  6,  boul.  Félix-Faure,  St-Denis. 

Docteur  O.-R.-L.  ferait  remplacements.  —  Ecrire 
seulement  P.M.,  n»  4312. 

On  demande  de  suite  un  jeune  médecin  désirant 
faire  un  stage  au  sanatorium  de  Durtol  (Puy-de- 
Dôme)  20  francs  par  jour,  nourri,  logé. 

Situation  avantageuse  offerte  à  médecin  français, 
praticien  expérimenté,  ayant  dépassé  trente-cinq  ans. 


comme  assistant  dans  une  vieille  clinique  parisienne. 
—  Ecrire  seulement  P.  M.,  n“  4313. 

Docteur,  spéc.  mal.  nerv.  et  ment.,  anc.  interne 
Ste-Anne,  très  bonne  référ.,  cherche  situât,  de  méd. 
assist.  dans  mais,  de  santé  ou  clin,  privée-.  Dispose¬ 
rait  capital  100.000  francs.  — Ecrire /*.  ilf.,  u"  4314. 

A  louer.  Tours,  tr.  b.  app.,  conf.  mod.,  conviendr. 
partie,  à  médecin  ;  libre  de  suite.  Prix  mod.  S’adr. 
M°  Ponvert,  notaire,  1,  pl.  Palais-de-Justice,  Tours. 

Infirmière  connaissant  la  sténo  ■  dactylographie 
est  demandée,  —  S’adresser  chez  le  Dr  Desmoullns, 
47,  rue  de  Courcelles,  l’après-midi. 

Vve  de  m‘éd.,  ayant  maison  bord  de  la  mer,  pren¬ 
drait  pension  enfant  gr.  vacances.  Ecr.  P.M.,  n“  4317. 

Femme  médecin  reprend .  clientèle  confrère  femme. 
Ferait  actuellement  remplac.  Ecr.  P.M.,  n»  4318. 

Docteur  en  méd.  Univers.  Bruxelles,  Belge,  cherch. 
situât,  médic.  ou  paramédic.,  à  Paris  ou  banl.  ou 
Côte  d’Azur:  voyag.  pour  spécial,  pharmac.  ;  eaux 
minérales,  etc.  Ecr.  :  Saunier,  17,  r.  des  Ecoles,  Paris. 

Le  docteur  Blum,  15,  rue  des  Petits-  Hôtels,  à  Paris, 
se  tient  à  la  disposition  de  ses  confrères  désireux  de 
ee  renseigner  sur  son  spiromètre. 


AVIS.  —  Prière  de  ioiadre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  35  pour  la  transmission  des  lettres. 

Vomissements  de  la  Grossesse 


calmes  par  l'Ean  de  La  Roche-Posay,  dite  «  Eau  do 
Velours  »,  morvoilloax  ^sédatif  do  l'Estomac.  Très  légère, 


LES  ESGALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  ;  soit  aux  Escaldes,  par  .Vngouslrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamolte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 

Le  Garant  ;  O.  PoBÉE. 
Paris.  —  L.  Mahetheüi,  imprimeur,  1,  ruo  Cassette. 
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Farafûne  liquide  ebimiquement  pure,  sans  saveur. 
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N.  B.  —  L’ÜRASEPTINE 

par  l’heureuse  association  de  ses  composants, 
=  crée  le  milieu  acide  indispensable  au  = 
dédoublement  de  l’hexaméthylène  tétramine. 
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LA  Cd.XSULTATION  DES  ECOLIERS 


(M,uiueau.) 

Par  nature  les  hommes  sont  faits  pour  vivre  en 
société.  Cette  liaison  universelle  de  tous  les  citoyens 
est  créée  pour  permettre  aux  hommes  de  tendre  vers 
le  complet  épanouissement  de  leur  triple  vie  :  phy¬ 
sique,  intellectuelle  et  morale.  Ce  développement  se 
fait  progressivement  pour  chaque  citoyen  avec  l'aide 
sociale  des  autres  hommes  ;  ainsi  une  société  civi¬ 
lisée  n’a  de  vie  que  dans  la  mesure  où  ses  membres 
consentent  à  dépenser  à  sou  service  une  énergie  à 
eux  toute  personnelle. 

La  société,  dans  sa  marche  vers  le  progrès,  doit, 
avant  toutes  choses,  avoir  souci  de  la  santé  publique. 
K  Ayez  le  plus  beau  des  royaumes,  disait  Disraeli, 
en  1878  ;  donnez-lui  des  citoyens  Intelligents  et  labo¬ 
rieux,  des  manufactures  prospères,  une  agriculture 
productive;  que  les  arts  y  fleurissent;  que  les  archi¬ 
tectes  y  couvrent  le  sol  de  temples  et  de  palais.  Pour 
défendre  tous  ces  biens,  ayez  encore  la  force,  des 
armes  de  précision,  des  flottes  de  torpilleurs.  Si  la 
population  reste  stationnaire,  si  chaque  année  elle 
diminue  en  stature  et  en  vigueur,  la  nation  devra 
périr,  et  c’est  pourquoi  j’estime  que  le  souci  de  la 
santé  publique  est  le  premier  devoir  des  hommes 
d’Etat.  ). 

Cleq  iante  ans  après  ces  éloqu'nles  paroles,  nous 


possédons  le  ministère  de  la  Santé  publique  que  ré¬ 
clamait  Disraeli,  ce  ministère  auquel  Bentham  avait 
déjà  fait  place  dans  sa  constitution  idéale  de  la  so¬ 
ciété,  et  qui  doit  réaliser  l’unification  de  tous  les 
services  de  résistance  contre  la  maladie.  Sou  activité 
ne  peut,  ne  doit  être  que  la  résultante  de  l’action  des 
groupements  sociaux,  dont  l'unité  est  la  famille,  et 
des  individus  agissant  comme  autorités  sociales.  Et, 
en  matière  d  hygiène,  d’assistance  et  de  prévoyance, 
le  médecin  est  la  seule  autorité  capable  de  faire 
aboutir  le»  réformes  sanitaires. 

Le  médecin  est  membre  de  la  société  comme  tous 
le»  autres  hommes.  Mais  il  est  versé  dans  cette 
science  qui  s’appelle  la  biologie  et  qui  est  le  préam¬ 
bule  indispensable  à  la  sociologie.  Les  dons  d’état 
qu'il  possède  lui  commandent  impérieusement  d’ap- 
porler  à  la  société  le  concours  de  sa  science  et  de 
sou  dévouement. 

L’action  médicale,  pour  servir  d’appui  à  l’hygiène 
sociale,  doit  être  éducatrice.  Dans  une  société  démo¬ 
cratique  les  mesure»  d’hygiène  ne  sauraient  être  im¬ 
posées  tant  que  l’opinion  publique  n’est  pas  éclairée. 
Et  comme  la  société  est  faite  de  familles,  le  médecin 
qui  a  charge  de  Télat  de  santé  des  citoyens  doit  être 
avant  tout  un  éducateur  de  la  famille.  Or,  en  matière 
d’hygiène  sociale,  la  famille  a  tout  Rapprendre;  tout 
est  à  faire  depuis  1  éducation  de  l’enfant  jusqu'à  la 
transformation  de  la  cité. 

L  éducation  hygiénique  de  la  famille  a  été  com¬ 
mencée  en  1890  par  le  professrur  Heigott,  ciéant,  à 
la  Maternité  de  Nancy,  la  première  Cunsultatiun  de 
Nourrissons.  En  1892,  le  professeur  Budin,  de  1  hô- 


VANÂDÂRSINE 

(Solution  d’Arséniate  de  Vanadium). 

AuBHientë  is  taux  de  I  tiemogluciiiis,  is  poids 
st  les  forces. 

sooms  :  TI  à  XX  gouttes  par  Jour. 
àBPODLEI  :  1  ce.  par  Jour  ou  tous  les  dans  Jours. 

Latioritolrs  i.  BDILLIDBII,  13.  rne  dn  Obsretie-Iiil].  PARIS 


PHYTINE  G!BA 

Le  plus  riche  et  le  plus  assimilable 
des  médicaments  phosphores 

RÉMINERALISATEUR 

Cachets  —  Comprimés  —  Granulés. 
Laboratoires  CIBA,  1,  place  Horand,  L'ÏOK. 


âSPIBINE  ViCÂBlO 

GARANTIE  CM  IWliguEMEN  i  MUHë 

BRAHULÊS  -  COMPRIMÉS  -  CACHETS 

Toujours  spéciOer  :  VICAUIO 
Laboratoire  TICIRIO,  17,  boulev.  Haussmann,  PARIS. 


Le  Diurétique  Rénal  par  excellence 

“laSANTHÉOSE" 

ne  se  délivre  gn’en  boîtes  de  34  oaohets 
4,  rite  da  Rol-de-SIclIe,  PARIS 


BILËVI 


FOURNIER 

SELS  BILI/VIRES 


Globules  Kératinisés,  dosés  é  0.20  Centigr 

LITHIASE  .  ICTÈRE  _  ENTÉRO.COLITE 


Laboratoires  FOURNIER  Frères- 
26,  Boulevard  de IHôpital-PABIS 


SCOPOLAMINE 
dCLUwL.  MORPHINEZZ 

fin  ampoules  de  1  cmc. 

Le  calmant  le  plus  puissant 
de  la  douleur. 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS15®. 


HÉMOGÉNOL 

Anémies  z=  Débilités 
=  Convalescences  = 

DOSE  ;  .-Vvuler  4  à  fi  dragées  pur  jour  entre  les  repus. 
Spécimens  et  Littérature  : 

Laboratoires  DA'USSE,  4,  rue  Aubriot,  Paris. 
XXX*  Année.  —  N”  44.  3  Juin  1922. 
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UliiraliiTg  li  Slitunpla  OLIVIÉRO,  IT,  r.  Sailirl-Biiliriu,  Farli 
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pital  de  la  Charité,  se  fit  l’apôtre  de  l’éducation  dea 
mères  dans  l’art  d’élever  les  enfants.  Il  sema  autour 
de  lui  la  bonne  parole  et  favorisa  la  création 
d’œuvres  semblables  à  la  sienne  tant  en  province 
qu'à  P^rls. 

Le  prodigieux  essor  de  ces  Consultations  est  dit 
au*  résultats  obtenus.  Médecins  et  familles  consi¬ 
dèrent  la  consultation  de  nourrissons  comme  un 
moyen  merveilleux  de  combat  contre  la  mortalité  in¬ 
fantile.  Les  notions  d’hygiène  du  nourrisson  semées 
par  les  médecins  ont  donc  fait  leur  chemin  dans  l’es¬ 
prit  des  mères.  Et  la  loi  Strauss,  sur  la  protection 
du  premier  âge,  peut  venir  prendre  place  dans  notre 
code  de  l’enfance;  car  elle  satisfera  à  toutes  les  con¬ 
ditions  d’une  bonne  loi  ;  elle  sera  un  précepte  gé¬ 
néral,  stable,  juste  et  honnête,  établie  pour  le  bien 
commun  et  acceptée  par  la  volonté  nationale. 

Mais  l’éducation  de  l’enlaut  étant  commencée  dès 
sa  uaissanie,  il  faut  la  continuer,  la  finir  avec  soin. 
La  Consultation  des  Ecoliers  est  la  suite  logique  do 
la  Consultation  des  Nourrissons. 

La  Consultation  des  Ecoliers  est  une  institution 
ayant  pour  objet  de  surveiller,  de  protéger  et  de  déi 
velopper  la  triple  vie  physique,  intellectuelle  et  mo¬ 
rale  des  enfants  fréquentant  les  écoles. 

C’est  la  liberté  qui  préside  à  son  régime.  Le 
médecin  de  l’école  est  un  simple  auxiliaire  de  la 
famille  pour  l’éducation  hygiénique  de  l’enfant. 
Scrupuleusement  respectueux  de, la  liberté  des  pa¬ 
rents,  il  prodigue  sa  science  de  médecin,  d’hygié¬ 
niste  et  d'éducateur  aux  seuls  enfants  pour  lesquels 
il  a  reçu  de  l’autorité  paternelle  mandat  de  sur- 
veillance,  de  protection  et  d’instruction. 

Le  but  de-l'institution  est  de  faciliter  la  conserva¬ 
tion  de  la  sanlé  des  enfants  et  de  guider  leur  déve¬ 
loppement  vers  l’état  de  perfection.  Son  activité  est 
faîte  de  l’adaptation  à  la  vie  scolaire  des  enseigne¬ 
ments  de  la  pathologie  et  de  l’hygiène  de  la  seconde 
enfance. 

Elle  offre  aux  familles  une  surveillance  médicale 
gratuite  et  continue;  elle  donne  tous  les  conseils 
utiles  permettant  d’éviter  l’éclosion  des  affections 


latentes  individuelles;  elle  aide  les  parents  à  réa¬ 
liser  l’hygiène  familiale  qui  évite  les  lourdes  charges 
de  souci  et  d’argent  occasionnées  par  les  maladies. 

Elle  assure  le  développement  normal  de  l’enfant, 
en  Intervenant  dam  tous  les  actes  de  la  vie  quoti¬ 
dienne  scolaire. 

Elle  assure  la  protection  des  écoliers,  qui  du  fait 
de  leur  groupement  en  collectivité  sont  exposés  à  la 
contagion. 

Elle  est  éducatrice  pour  les  parents  et  pour  les 
enfants.  Par.  ses  exemples  et  ses  conseils  elle 
enseigne  aux  parents  à  soigner  et  à  élever.  Quant 
aux  enfants,  elle  les  place  dans  des  conditions  ma^ 
térielles  scolaires  presque  toujours  meilleures  que 
celles  qu’ils  trouvent  dans  les  logis  de  la  famille,  et 
à  tous  elle  prêche  les  bienfaisantes  notions  d’hygiène 
et  de  prévoyance  sociales. 

La  Consultation  des  Ecoliers  bien  organisée  est 
réellement  protectrice  de  la  vie  et  de  la  santé  des 
enfants,  auxquels  elle  assure  un  développement  ré¬ 
gulier,  afin  de  leur  permettre,  au  lendemain  de  leur 
enfance,  de  remplir  les  fonctions  qui  leur  seront 
dévolues  dans  la  société- 


Dans  les  belles  vallées  de  nos  'Vosges,  où  l’in¬ 
dustrie  textile  est  très  développée,  les  enfants  nais¬ 
sent  nombreux;  mais  ils  meurent,  avant  l’âge  de 
quinze  ans,  dans  l'effrayant  rapport  de  200  p.  1.000; 
ils  meurent  victimes  de  négligence  ou  d’erreur  dans 
les  soins  essentiels  à  la  vie.  Dans  nu  de  ces  centres 
de  l’industrie  cotonnière  de  la  haute  vallée  mosel- 
lane,  nous  avons  voulu  témoigner  par  l’exemple  de 
notre  sollicitude  pour  l’enfance  et  contribuer,  pour 
notre  modeste  part,  â  réaliser  le  programme  com¬ 
plexe  de  l’éducation  hygiénique  qui  est  aujourd’hui 
presque  synonyme  d’éducation  populaire. 

Après  avoir  commencé  par  la  Consultalion  des 
Nourrissons,  nous  avons  continué  en  1921  en  créant 
la  Consultation  des  Ecoliers. 

La  Consultation  des  Ecoliers  est  régie  par  le 
décret  Lakanal,  présenté  en  1793  à  la  Convention 
nationale  :  «  Un  officier  de  santé  du  district  est 
chargé  de  visiter,  dans  les  quatre  saisons  de  l’année. 


toutes  les  écoles  nationales  du  district.  Il  examine  et 
conseille  les  exercices  de  gymnastique  les  plus 
convenables.  Il  examine  les  enfants  et  indique  en 
général,  et  en  particulier,  les  règles  les  plus  propres 
é  fortifier  leur  santé  », 

L’article  9  de  la  loi  du  30  Octobre  1886  ajoute: 

«  L'inspection  dea  établissements  primaires  publics 
et  privés  est  exerce'e  au  point  de  vue  médical  par  les 
médecins  inspecteurs  communaux  ou  départemen¬ 
taux  ». 

Et  l’article  141  du  décret  du  18  Janvier  1887  pré¬ 
cise  :  «  Les  médecins  inepectenrs  n’auront  entrée 
dans  les  écoles  qu’après  avoir  été  agréés  par  le 
préfet.  Lenr  inspection  ne  pourra  porter  que  tup  la 
santé  des  enfants,  la  salubrité  des  locaux  et  l'obser¬ 
vation  des  règles  de  l'hygiène  scolaire.  » 

L’œnvre  qni  doit  ponrvoir  i  la  Coisultation  des 
Ecoliers  étant  constituée  avec  l’assentiment  des 
familles,  la  décision  du  Conseil  municipa),  l’agré¬ 
ment  du  préfet,  le  consentement  de  l’inspection 
aoadémique,  il  y  a  lieu  de  pourvoir  k  l'organisation 
et  au  fonctionnement  matériel. 

Notre  ConsuitatioD  des  Ecoliers  est  lustallée  dans  les 
bâtiments  d’un  groupe  scolaire.  Elle  comprend  :  une 
lalfe  d’attente,  une  salle  de  pesée,  une  salle  de  visite. 

La  talte  d’attente,  munie  de  bancs  et  d’une  chaire,  tient 
lieu  aussi  de  salle  de  conférences. 

La  salle  de  pesage,  qui  est  aussi  celle  du  déshabillage, 
comprend  :  une  bascule  avec  sa  toise,  un  lavabo,  des 
bancs,  des  affiches  murales.  Cette  salle  eat  toujours 
chauffée. 

La  salle  aisite,  qui  sert  de  salis  d’examen  et  de 
cabinet  médical,  comprend  :  tout  le  petit  matériel  tech¬ 
nique  pour  l’examen  de  la  vision,  de  l'audition,  de  la 
phonation  et  des  grandes  fonctions  de  l’organisme;  une 
table  devant  laquelle  s’asseoit. le  médecin  et  où  sont 
placés  :  le  registre  d'observation,  les  cahiers  de  visite, 
les  billets  de  renseigntnoents  aux  familles;  upe  piipoire, 
feimant  à  def,  sert  de  casier  sanitaire  et  renferma  b® 
livrets  des  écoliers. 

Le  livret  de  santé  est  composé  ;  d'une  feuille  d’obser¬ 
vation  portant  lea  indications  nécessaires  et  rtfiisantes  à 
la  connaisesnoe  de  Tbialoire  clinique  de  l’écriiier:  celle 
feuille,  pliée  en  deux,  ercarte  des  fiches  spéciales  : 
courbe  de  croissance  et  feuillets  crmplèn'rntaiies  leur 
chaque  spécialité. 


FARINES  AAALTEES  JAMAAET 


<ie  la.  Société  ci’-A-lim.e33.ta.tioxx  diététique 

RÉGIME  DES  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS  J/lmentation 


Farines  très  légère? 

MIZINE 

Crème  de  riz  maltéa 

ARISTOSE 

i  basa  da  farina  maltia  de  blé  et  d'ayolna 

CJ^BÉSîAJLTmE 

(Arrow-root,  orge,  blé,  maïs) 


'Farlnea  légèrelB 

ORQÉOSE 

Crème  d'orge  maltée 

GRAMENOSE 

tAvolne,  blé,  orge,  ‘maïs) 

BLÉOSE 

'Blé  total  préparé  et  roaltê 


iFarines  plus  substantieUes 

A  VENOSE 

Farine  d’avoine  maltée 

CASTANOSE 

•à  bffse  de  farine  de  châtaignes  maltée 

EENTIEOSE 

^Farine  de  lentilles  maltée 


CACAOS,  MALTS,  SEMOULES,  CÉRÉALES  spÉcialement  prépapées  pour  DÉCOCTIONS 

Usine  et  Laboratoires  à  LEVALLOIS-PERRET.  —  Brochure  et  Échantillons  sur  demande. 


Dépot^énérah  Ruê  de  Miromesnil,  47, Paris,  ï 


L^sadtfiTomsB  Ff?AISSE«  JBo®  c^atMeuls,,  PABÎI  m  #  SS  Momf% 


Chaque  ampoule  coDtîent  : 

1/2  milliRr.  Cacodylate  de  Strychnine. 

O.iO  de  Glycdropbofrptat#  Rende- 
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Maintenant  voici  comment  fonctionne  notre  Consulta¬ 
tion  d’Ecoliers. 

L’horaire  établi,  pour  1921,  après  une  cordiale  entente 
avec  les  membres  de  l'enseignement  est  le  suivant  : 
Chaque  semaine  : 

Les  lundis,  mercredis,  vendredis,  &  7  h.  3/4  : 

Visite  d'entrée  des  nouveaux  écoliers,  des  écoliers 
ayant  été  absents  de  l’école,  des  enfants  soumis  à 
une  surveillance  spéciale,  des  écoliers  pour  lesquels 
les  maîtres  de  classe  ont  des  doutes  sur  l’état  de 

Les  lundis,  à  8  b.  :  Inspection  individuelle. 

Les  mercredis,  à  8  h.  :  Inspection  des  yeux,  oreilles  et 
gorge. 

Les  vendredis,  à  8  h.  ;  Inspection  neurologique  et  men¬ 
tale. 

Chaque  jeudi,  pendant  les  mois  d’Octobre,  Janvier, 
Avril,  Juillet,  à  8  h.  et  à  16  b.  :  Visite  générale 
avec  peséee  et  toutes  mensurations  traduisant  la 
croissance  de  l'enfant. 

Les  écoliers,  mnpis  du  cahier  de  visite  sur  lequel  le 
maître  de  classe  a  inscrit  leurs  noms  et  les  motifs  de  la 
consultation,  attendent  l’heure  du  pesage  et  de  la  visite 
à  la  salle  d’attente. 

De  la  salle  d’attente,  ils  passent  dans  la  salle  de  pesage 
par  groupes.  Ils  sont  pesés,  toisés,  mensurés. 

Chaque  écolier  passe  alors  dans  la  salle  d’examen;  il 
est  visité,  les  remarques  sont  inscrites  sur  la  feuille 
d’observation  et  les  fiches  mises  h  jour.  La  conclusion 
pratique  de  l’examen  est  inscrite  au  cahier  de  visite,  qui 
sera  remis  au  niattre  pour  le  guider  dans  la  conduite  à 
tenir  vis-à-vis  de  l’élève. 

Tel  est,  dans  ses  grandes  ligues  le  fonctionnement 
de  notre  Consultation  d’Ecoliers  qui,  pour  300  en¬ 
fants,  demande  environ  1  heure  quotidienne  matinale 
du  médecin  à  l’école. 

La  Consultation  des  Ecoliers  appelle  l’attention 
sur  toutes  les  causes  exerçant  une  influence  snr  l’état 
de  santé  des  enfants. 

«  L’obscure  notion  de  la  cause  doit  être  recherchée 
à  l’origine  des  choses  »  (Claude  Bernard).  Ces 
paroles  traduisent  bien  l’idée  directrice  qui  doit 
présider  an  fonctionnement  clinique  de  la  Consulta¬ 
tion  des  Ecoliers. 

Le  but  est  d’assurer  à  l’enfant  le  complet  épanouis¬ 
sement  de  sa  vie.  Or,  toute  évolution  psychique  est 


réglée  sur  la  croissance  physique;  et  le  développe¬ 
ment  continuel  du  corps  est  soumis  à  des  influences 
provenant  des  actes  journaliers  scolaires,  de  l’orga¬ 
nisation  matérielle  et  du  fonctionnement  de  l’école. 

L’examen  médical,,  en  révélant  les  imperfections 
physiques  ou  intellectuelles,  les  troubles  fonction¬ 
nels  ou  les  lésions  organiques  présentées  par  les 
enfants,  dirige  le  travail  intellectuel  et  la  vie  sco¬ 
laire. 

A  la  Consultation  se  présentent  la  plupart  des  cas 
de  pathologie  infantile,  pour  lesquels  s’impose  tou¬ 
jours  un  traitement  étiologique. 

Ce  sont  des  enfants  dont  l’examen  clinique  décèle 
des  maladies  cutanées,  des  affections  contagieuses  : 
contagieuses  par  les  germes,  telles  les  fièvres  érup¬ 
tives  ;  contagieuses  par  le  spectacle,  telle  la  chorée, 
et  ces  apparitions  motivent  une  Intervention  en  vue 
de  Y  application  intégrale  des  moyens  de  prophylaxie. 

D’autres  visites  révèlent  de  nombreux  troubles  de 
la  vision,  provenant  souvent  d’un  éclairage  défec¬ 
tueux  des  classes;  une  série  de  rhino-trachéites, 
relevant  d’un  chauffage  et  d’une  aération  insuffisants; 
des  troubles  du  tube  digestif,  résultant  de  ce  que 
l’enfant  ne  se  présente  pas  aux  W.-C.  défectueuse¬ 
ment  installés  ;  des  lésions  irritatives  et  infectieuses 
de  la  peau,  par  manque  d’hygiène  corporelle  vu 
l’absence  de  lavabos  et  de  bains-douches.  Ainsi  la 
santé  des  élèves  rappelle  à  l’exécution  des  prescrip¬ 
tions  de  l'hygiène  au  sujet  de  la  construction  et  de 
l'entretien  des  locaux  scolaires. 

Au  cours  d’examens  généraux  se  rencontrent  des 
séries  de  déformations  du  thorax,  de  la’ colonne  ver¬ 
tébrale,  des  troubles  de  la  respiration,  dont  la  cause 
occasionnelle  est  un  mobilier  n  al  adapté  à  la  physio¬ 
logie  de  l'enfani.  D  où  1  importance  du  conseil  médi¬ 
cal  dans  le  choix  du  mobilier  scolaire. 

L  examen  clinique  quotidien  des  écoliers  permet 
de  découvrir  :  des  albuminuries  intermittentes, 
créées  par  la  station  debout  prolorgée;  des  cardio¬ 
pathies  fonciionnelles  :  des  déformations  du  sque- 
litte;  des  thorax  étroits.  Pour  ces  enfants,  1,  a  jeux 
et  les  sports  ne  sont  pas  sans  inconvénients.  Il  est 
nécessaire  d'indiquer  pour  chaque  élève  la  série 
d’exercices  qu'il  peut  exécuter  et  celle  dont  il  doit 
être  exempté,  et  d’adapter  les  données  de  la  physio¬ 


logie  infantile  aux  questions  d' éducation  physique. 

A  la  Consultation,  il  n’est  pas  rare  de  trouver  des 
écoliers  présentant  de  ramaigrisaemcni,  de  renr'mie, 
des  céphalalgies,  des  troubles  digestifs,  des  pa'pi- 
tatiops,  du  nervosisme,  dont  l'éclosion  a  parlois  pour 
cause  un  surmenage  intellectuel  et  dont  la  guérison 
est  assurée  par  un  régime  de  travail  basé  sur  la  phy¬ 
siologie  de  l'enfant  et  une  bonne  répartition  des 
horaires  des  classes. 

Parmi  les  petits  clients  de  la  Consultation  il  y  a 
des  miséreux,  des  hypotbyroïdiens,  des  génitaux, 
des  adénoïdiens,  des  hépatiques,  des  ascaridiens,  des 
hérédos,  qui  avec  les  myopes  et  les  hypermétropes 
sont  des  paresseux,  des  inattentifs,  des  arriérés  sco¬ 
laires.  Ces  enfants  retrouveront  l’intelligence,  la  mé¬ 
moire,  l'aptitude  au  travail,  lorsqu'ils  auront  été 
soumis  à  un  traitement  physique  approprié  et  à  une 
bonne  hygiène  intellectuelle. 

La  Consultation  des  Ecoliers  est  l’organisme 
central  qui  donne  à  la  vie  scolaire  une  orientation 
conforme  à  la  conception  moderne  de  l’éducation 
hygiénique  et  fait  de  l’école  un  foyer  de  perfec¬ 
tionnement  des  facultés  physiques,  intellectuelles  et 
morales  de  l’enfant. 


L’action  médicale,  faite  d’une  alliance  de  la  patho¬ 
logie  et  de  l’hygiène,  est  la  source  de  vie  de  la  Con¬ 
sultation  des  Ecoliers.  Le  médecin,  qui  lui  donne 
toute  son  énergie  personnelle,  toute  sa  science  et 
tout  son  dévouement,  a  cependant  besoin  de  collabo¬ 
rations  pour  assurer  le  plein  épanouissement  de  son 

Collaboration  des  familles,  acquise  à  tout  médecin 
praiicieu  sachant  éire  un  guérisseur  et  un  ami;  entre¬ 
tenue  en  demandant  aux  pa  euls  de  signer  un  pouvoir 
par  lequel  ils  délèguent  le  médecin  dans  la  surveil¬ 
lance,  la  protection,  le  développement  de  l  é  at  de 
santé  de  leur  enfant  pendant  son  séjour  dans  les 
écoles;  renouvelée  par  .des  notes  renseignant  les 
parents  sur  les  diverses  maladies  dont  peut  souffrir 

Collaboration  des  maîtres  de  classe,  obtenue 
bien  facilement,  car  les  maîtres  ne  savent  être  indif- 
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férentB  devant  les  souffrances  des  élèves  ;  préparée 
en  leur  faisant  connaître  les  notions  élémentaires  de 
1  art  de  dépister  les  maladies  commençantes;  réali¬ 
sée  par  les  maîtres  dirigeant  en  tempe  voulu  leurs 
élèves  vers  le  médeein  de  l’école  qni.  découvrant  les 
causes  responsables  des  anomalies  du  développement, 
aide  et  favorise  l’action  du  maître  éducateur. 

Collaboration  du  Conseil  municipal,  donnée  avec 
la  plus  grande  liberté,  car  le  législateur  lui  a  laissé 
tonte  autonomie  dans  l’inspection  médicale  des  écoles 
et  les  habitants  lui  o-t  confié  le  soin  de  la  santé  des 
écoliers.  Par  sentiment  de  reaponssbilité,  par  esprit 
de  solidarité,  par  dévouement  aui  intérêts  communs, 
il  votera  de  grand  coeur  les  crédits  nécessaires  à 
1  organisation  hygiénique  de  ses  écoles  afin  d’amélio¬ 
rer  le  sort  des  entants  qui  seront  les  travailleurs  et 
les  autorités  sociales  de  la  cité  de  demain. 

Collaboration  de  l’Administration,  ne  cherchant 
pas  à  se  substituer  aux  iniatives  individuelles,  mais 
les  aidant  en  mettant  à  leur  disposition  le  laboratoire 
de  bactériologie,  les  services  de  désinfection,  les 
dispensaires  et  favorisant  par  une  aide  morale  et 
financière  tontes  les  bonnes  volontés,  qui,  par  la  pa¬ 
role  et  par  l'exemple,  prêchent  l'hygiène  et  la  pré¬ 
voyance  sociale. 

Ainsi  comprise,  la  Consultation  des  Ecoliers  n’est 
pas  limitée  à  l’examen  médical.  Elle  pénétré  aussi 
sur  le  terrain  de  l’inspection  sanitaire,  faite  à  la  fois 
de  thérapeutique  et  d’hygiène  sociale.  Découverte 
et  expérimentée  par  le  médecin,  elle  commande  le 
travail  actif  des  individus  et  des  communautés,  elle 
sème  dans  les  esprits  les  notions  d  hygiène  de  l’en¬ 
fance  et  prépare  le  chemin  à  la  prochaine  loi  Gilbert- 
Laurent  sur  1  inspection  médiiale  des  écolts,  l'as- 
sen'imeut  de  la  volonté  générale  demeurant  une 
condition  importante  de  la  loi  dans  tout  pays  libre 
et  .spécialement  dans  les  pays  constitues  sous  le  ré¬ 
gime  démocratique. 


Pour  que  vive  la  France,  l'éternelle  Semeuse  des 
grandes  idées  qui  mènent  le  monde,  il  faut  quelle 
jouisse  d  une  bonne  santé.  Santé  morale  ;  se  mani¬ 
festant  par  l’augmentation  de  la  natalité.  Santé  intel¬ 


lectuelle  :  s’extériorisant  par  l’épanouissement  des 
facultés  de  l’esprit.  Santé  physique  :  se  traduisant 
par  une  diminution  de  l’effroyable  mortalité  qui  dé¬ 
cime  la  première  enfance  et  par  le  développement 
normal  des  fonctions  organiqttes.  Cet  état  de  sauté 
es*  le  résultat  de  l’éducation. 

Un  des  mérites  de  la  Consultation  des  Ecoliers  est 
d’attirer  l’attention  publique  sur  res  vérités  fonda¬ 
mentales  et  d’accroître  la  sollicitude  pour  tous  les 
enfants.  Elle  est  un  élément  essentiel  du  système 
d’éducation  populaire. 

D’accord  avec  les  principes  du  droit  naturel,  la 
Consultation  des  Ecoliers  procure  l’assistance  à  la 
famille  qui  est  Funlté  sociale  créée  dans  le  but  d'éle¬ 
ver  des  enfants.  En  assurant  le  développement  har¬ 
monieux  de  la  vigueur  physique  et  des  facultés  intel¬ 
lectuelles,  elle  aide  l'école  dans  la  formation  de 
générations  fortes  qui  contribueront  à  la  grandeur  et 
à  la  prospérité  du  pays. 

Partout  où  se  trouveront  le  dévouement  et  la 
science  d’un  médecin  en  liaison  avec  le  dévouement 
et  la  science  d’un  maître  de  classe,  la  Consultation 
des  Ecoliers  se  créera,  vivra  et  frappera  à  la  base  du 
mal  par  l’éducation  de  l’enfant.  Tâche  rude,  pour 
laquelle  il  faut  des  hommes  méprisant  les  honneurs 
et  l’argent,  croyant  en  leur  profession  et  ayant  en 
elle  une  foi  d’apôtre.  Mais  ceux  qui  auront  entrepris 
par  devoir  social  l’éducation  hygiénique  populaire, 
ne  s’arrêteront  pas  en  chemin  :  car  il  y  a  trop  de  joie 
à  sauver  l’enfance  de  la  souffrance  et  de  la  maladie, 
pour  qu’au  prix  même  de  grands  sacrifices  ceux  qui 
ont  une  fois  goûté  de  ce  bonheur  consentent  à  se 
lasser  de  ce  travail  Bien  au  contraire,  les  premiers 
essais  d’hier  sont  le  meilleur  stimulant  de  l’action  de 
demain,  non  seulemtni  pour  tous  ceux  qui  les  tenlè- 
leni,  mais  pour  tons  ceux  qui  voudront  les  suivre. 

Geokces  Louvard, 
Membre  de  lu  Sucicté  de  Médecine 
de  Paris. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  cuaüue  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  Journal  et  de  1  Iranc 
en  lunbres-posle. 


LE  16"^  V.  E.  M. 

VOYAGE  AUV  EAUX  MINÉRALES 

27  Aout-6  Septembre  1922. 

Le  16“  Voyage  d’Etudes  médicales  aux  Stations 
hydrominérales  et  climatiques  de  France  aura  lieu 
BOUS  la  direction  scientifique  du  professeur  Paul 
Carnot,  profesienr  de  thérapeutique  à  la  Fatuité  de 
Médecine  de  Paris,  et  de  M.  F  Rathery.  professeur 
agrégé.  Il  comprendra  les  Stations  du  Sud-Ouest  et 
des  Pyrénées  Occidentales  et  se  dérouleradu  26  Août 
au  6  Septembre  1922. 

Grâce  aux  subventions  accordées  par  l’Office  na¬ 
tional  du  Tourisme,  l’Institut  d’Hydrologie,  grâce 
au  concours  que  nous  apporteront  certainement  les 
municipalités  et  les  sociétés  thermales,  le  prix  a  pu 
en  être  fixé  à  680  francs.  Ce  prix  comprend  la  totalité 
des  frais,  du  point  de  concentration  ;  Arcachon,  au 
point  de  dislocation  :  Luchon  (voyage  en  chemins 
de  fer  eu  1““  classe,  auto-cars,  hôtels,  repas,  pour¬ 
boires,  etc.). 

Comme  les  années  précédentes,  une  réduction  de 
50  pour  100  sera  accordée  sur  les  chemins  de  fer 
français  du  lieu  de  résidence,  ou  de  la  gare  fron¬ 
tière,  an  lieu  de  concentration,  Arcachon,  et  du  lieu 
de  dislocation,  Luchon,  au  lieu  de  résidence  ou  à  la 
gare  frontière. 

Senls  les  médecins  et  étudiants  en  médecine  peu¬ 
vent  participer  à  ce  voyage.  Ils  peuvent  être  accom¬ 
pagnés  de  leur  femme  ou  d’une  de  leurs  filles,  dans 
la  limite  des  places  disponibles,  et  ce  par  ordre 
d’inscription,  étant  donné  que  le  total  des  places 
réservées  aux  dames  ne  saurait,  en  aucun  cas,  dé¬ 
passer  25  pour  100  du  total  des  adhérents. 

Itinébairr  du  16“  Y.  E.  M. 

If  jour  (27  Août)  ;  Concentration  le  27  Août  au  matin  à 
Arcachon.  —  Dejcnner,  visite  de  la  ville  délé  et  de  la 
ville  d  hiver,  visite  des  Sanaioriums  d  Arcachon  et  du 
Moulleau,  de  1  Aérium  d’Arès,  conférence,  dîner,  coucher. 

2“  jour  (28  Août)  :  Départ  par  train  spécial  pour  Dax. 
—  Visite,  conférence,  déjeuner.  —  Départ  pour  fiiariilz  ; 


discret,  bien  toléré,  énergique 


Le  traitement  “LUDIN’  (Mercure  et  Arsenic) 

offre  au  Médecin,  sous  Irois  formes,  l’arme 
commode  dont  il  a  besoin  pour  répondre 
auK  cas  épineuK  de  la  pratique. 

Enfants  hérédos,  Proph’ÿlaxie  intra-utérine, 
Trailemeot d’épreuve  .Intoléranceauxarsénos, 
etc... 


P 

ÎÜÉÀ  i 

i  Y 

IIj 

iiii' 

h  3 

lit  't 

traitement  arséno-mercuriel 

dissimulé 

"très  actif...,  très  discret....  très  maniable. 

Vous  vérifierez  son  efficacité  et  sa  tolérence  parfaite  en  demandant  littérature  et  échantillons  à  Laboratoires  REY  à  DIJON 


pour  Salies-df-Béorn  :  Visite,  conférence,  déjeuner  — 
Départ  dans  l’après-midi  pour  Pau  :  Visite  du  Sanato¬ 
rium  de  ïrespoey,  risite  du  Hameau,  conférence,  visite 
de  la  ville  et  du  chûleau,  dîner,  coucher. 

.5"  jour  (31  Août)  :  Le  voyage  à  partir  de  Pau  se  fait 
entièrement  en  auto-car  en  empruntant  la  très  belle  route 
des  Pyrénées  sur  un  trajet  d’au  moins  350  km. 

Départ  (par  Oloron)  pour  Saint-Christau  :  Visite,  con¬ 
férence,  déjeuner.  —  Départ  pour  Laruns,  les  Eaui- 
Chaudes  :  Visite,  conférence.  (La  caravane  se  scinde, 
dine  et  couche  partie  aux  Eaui-Chaudes,  partie  aux 
Eaux-Bonnes). 

6*  jour  (l'r  Septembre)  :  Départ  du  groupe  d’Eani- 
Chandes  pour  Eanx-Bonnes  :  Visite  d’Eanx-Bonnes,  con¬ 
férence.  —  Départ  pour  Argelès  par  le  col  d’Aubisque  • 
Visite  de  la  Station,  conférence,  déjeuner.  —  Après  dé¬ 
jeuner,  départ  pour  Lourdes  :  Visite  individuelle,  ascen. 
sion  du  pic  du  Ger  par  le  funiculaire.  —  A  18  heures, 
départ  pour  Cauterels  ;  Dîner  et  concherà  Cauterets. 

7*  jour  (2  Septembre)  :  Visite  de  Cauterets,  conférence, 
déjeuner.  —  L’après-midi  est  laissé  à  la  libre  disposi¬ 
tion  des  adhérents.  —  Départ  à  17  heures,  en  deux 
groupes,  pour  Luz  Salnt-Sauveur  et  Gavarnie  :  Dîner  et 
coucher  répartis  dans  ces  deux  localités. 

8»  jour  (3  Septembre)  :  Départ  de  Luz-Saint-Sauveur 
è  7  heures  du  matin  pour  le  Cirque  de  Gavarnie.  où  l’on 
retrouve  le  Groupe  qui  y  a  dîné  et  couché.  —  Excursion 
et  déjeuner  au  Cirque  de  Gavarnie.  —  Après  déjeuner, 
retour  à  Loz-Saint-Sanveur  et  Barèges  ;  Visite  de  ces 
deux  stations,  conférences,  dîner  et  coucher  répartis  à 
Luz  Saint-Sauvenr  et  Barèges. 

Dans  la  nuit  du  3  au  4,  départ  facultatif  à  23  heures 
pour  le  Pic  du  Midi,  où  l'on  assistera  au  lever  du  soleil; 
visite  de  l'Observatoire.  —  Le  groupe  qui  aura  fait  par¬ 
tie  de  cette  excursion  redescendra  à  pied  sur  Gripp,  où 
on  retrouvera  les  autos-cars  dons  la  matinée  pour  gagner 
Bagnères-de-Bigorie,  où  aura  lien  le  regroupement  et  le 
déjeuner. 

(L’ascension  comporte  4  h.  1/2  à  5  heures  de  marche 
facile,  et  la  descente  environ  2  h.  1/2  à  3  heures). 

go  jour  (4  Septembre)  :  Au  matin,  déport  des  deux 
groupes  (ayant  couché  à  Luz-Saint-Sauveur  et  éventuel- 


pour  Capvern  ;  Visite,  <  onférence,  déjeuner.  —  Après 
dfjpuner,  reprise  [via  Bagnères-de-Bigorre)  de  la  route 
des  Pyrénées  et,  par  le  col  d’Aspin,  Luchon.  Dîner  et 
coucher  à  Luchon. 

Il»  jour  (6  Septembre)  ;  Visite  de  Luchon.  Conférence, 
déjeuner  à  Superbagnèree.  —  Retour  à  Luchon  pour 
diner.  Dislocation. 

Le  16=  V.  E.  M.  pourra  comporter,  la  veille  de  la 
concentration  et  le  lendemain  de  la  dislocation,  pour 
les  adhérents  qui  le  désireront  et  sur  inscription 
spéciale,  les  deux  itinéraires  ci-dessous  : 

1“  Bordeaux  et  le  vignoble  bordelais.  —  Le 
26  Août  au  matin,  à  l’arrivée  à  Bordeaux,  visite  de 
la  ville  et  en  auto-car  visite  d'une  des  régions  du 
vignoble  bordelais.  Cette  visite  se  terminera  à  temps 
pour  aller  dîner  et  coucber  à  Arcacbon,  où  le  V.  E.  M. 
se  concentrera  defibitivemenl.  Cette  journée  passée 
à  Bordeaux  et  dans  le  vignoble  bordelais  comporte¬ 
rait  un  supplément  de  prix  de  50  francs. 

2“  Toulouse.  —  Le  lendemain  de  la  dislocation, 
ceux  qui  seraient  tentés  d’aller  visiter  Toulouse 
peuvent  s’inscrire  pour  la  journée  du  7  Septembre, 
qui  comportera  la  visite  de  TUnlversilé  de  Toulouse 
et  de  la  ville. 

La  dislocation  se  fera,  dans  ce  cas,  à  la  fin  de 
l’après-midi,  et  le  retour  pour  Paris  aura  lien  par  le 
train  de  nuit. 

La  journée  de  Toulouse,  y  compris  le  trajet  Luchon- 
Tonlouse,  comporterait  un  supplément  de  prix  de 
40  francs. 

Le  nombre  des  places  étant  limité,  prière  aux 
confrères  frarçais  et  étrangers  de  s'inscrire  en  en¬ 
voyant  par  chèque  barré  leur  cotisation  à  M.  Maurice 
Gerst,  secrétaire  général  des  V.  E.  M.,  94,  boule¬ 
vard  Flandrin,  à  Paris  (16«),  soit  :  680  francs  pour 
ceux  qui  s’inscrivent  uniquement  pour  le  V.  E.  M. 


LA  PROPHYLAXIE  DES  MALADIES 
IRAN S:\IISSIBLES  PAR  L’EAU 

L’hygiène,  on  ne  saurait  trop  le  répéter,  est  la 
meilleure  sauvegarde  d’un  pays,  en  ce  sens  qu’4  elle 
seule,  quand  elle  est  strictement  observée,  elle  peut 
abaisser  en  de  notsbies  proportions  sa  morbidité  et, 
par  conséquent,  sa  mortalité. 

Justement  convaincu  de  cette  vérité,  M.  Paul 
Strauss,  ministre  de  TUgirne,  de  TAssislance  et  de 
la  Prévoyance  sociales,  estime  qu’on  ne  saurait  donc 
trop  la  répandre  et,  à  cet  effet,  il  vient  de  prendre 
une  fort  heureuse  initiative.  Ces  jours  derniers,  il 
adressait  à  tous  les  préfets  de  France  une  circulaire 
destinée  à  attirer  leur  attention  sur  le  rôle  que  l’eau 
peut  jouer  dans  la  propagation  des  affections  épi¬ 
démiques  et  à  leur  rappeler  en  conséquence  qu’ils 
doivent  veiller  attentivement  à  ce  que  leurs  admi¬ 
nistrés,  et,  en  particulier,  les  municipalités,  n’ou¬ 
blient  pas  «  qu’au  premier  rang  des  responsabilités 
qui  leur  incombent  doit  être  placée  la  sécurité  de 
l'eau  destinée  à  l’alimentation  »  et,  par  suite,  qu’  «  on 
ne  saurait  insister  avec  trop  de  force  sur  les  néces¬ 
sités  d’y  pourvoir,  soit  par  la  captation  des  sources 
soigni  use  ment  choisies,  soit  par  l’amélioration  de 
celles  qui  peuvent  exister  déjà  en  organisant  et  en 
assurant  la  protection  efficace  d'un  périmètre  d’ali¬ 
mentation  scientifiquement  déterminé,  soit  en  épu¬ 
rant  les  eaux  qui,  malgré  tous  les  efforts,  risquent 
de  devenir  suspectes  ». 

Et,  comme  ce  n’est  pas  tout  que  de  veiller  à  ce 
que  les  eaux  d’alimentation  soient  pures  et  saines, 
M.  Strauss  invite  encore  les  prélets  à  rappeler 
avec  Insistance  à  leurs  administrés  que  des  soins 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  eto. 


MARINOL 


COMPOSITION 

Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froide 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo,  (uns  cuillerée  b  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 
ailoda  et  1/4  de  milligr.  de  JUàtbylarBiButa  en  combinaison  physiologlqna. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


t  II  n'est  pas  douteux 
qu'en  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métaux, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l'eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 
marine.  » 


<  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l'absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
comblerune lacune  dans 
l'utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 


D'  Albert  ROBIN, 

Pr°^'''Th'ér»p«utiqul?Parls 


POSOLOGIE 


Adultes,  S  à  3  cuillerées  à  soupe.  Enfants,  14  3  cuillerées  4  dessert. 
Nourrissons,  2  à  3  cuillerées  à  café. 


I  Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

‘  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 

1  — 


Médaille  d’Hygiëne  Publique 

(Journal  OjBlettl.  ArrSU  MmtaMrlxl  du  10  Janvlar  tHi! 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


LaboratsEre  d'études  A  Blarrlts.  —  Direoteur  .  A.  cnsSAC.  f"-' 
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attentifs  doivent  sans  cesse  être  pris  pour  éviter  les 
contaminations  pouvant  provenir  des  déjections  des 
malades,  notamment  quand  celles-ci,  comine  il  arrive 
trop  souvent  à  la  campagne,  sont  déversées  sur  les 
tas  de  fumier. 

Enfin,  en  manière  de  conclusion  à  sa  circulaire, 
M.  Strauss  rappelle  aux  préfets  qu’il  est  aujourd'hui 
d’un  intérêt  extrême  de  faire  une  active  propagande 
en  faveur  de  la  vaccination  antityphoïdique  «  dont 
l’Académie  de  Médecine  vient  de  proclamer  une  fois 
de  plus  l’efficacité  ». 

Telles  sont,  dans  leur  ensemble,  les  questions  d’une 
haute  importance  que  M.  Strauss  signale  de  façon 
tonte  spéciale  à  l’attention  des  préfets. 

Nul  doute  que  ceux-ci  ne  rencontrent,  dans  l’appli- 
cation  des  mesures  à  prendre,  un  concours  efficace  et 
désintéressé  du  coi-ps  médical  tout  entier. 


SOCIÉTÉ  FRANÇ.\ISE  D’HISTOIRE  DE  LA  ÎIÉDEaNE 


On  le  souvient  des  mervsi  les  qui  furent  réunies, 
en  Juillet  dernier,  dans  la  ssLe  Drbove  de  la  Facnlié 
de  Médecine  en  uue  Exposition  médicale  rétro¬ 
spective  orsranisée  par  le  Cougrè«  d  histoire  de  la 
médecine.  Cette  oeuvre,  si  bien  commencée,  doit  être 
continuée. 

Aussi  M.  Olivier,  bibliothécaire  de  la  Société 
d’Hiatïire  de  la  Médecine,  vient-il  d’installer  la 
bibliothèque  de  cette  société  dans  la  salle  Debove. 
Cette  bibliothèque  comprend  déjà  un  millier  de  livres 
et  de  brochures  concernant!  hlttolre  de  la  médecine. 
Un  catalogue  méthodique  va  êt>'e  fait  immédiatement 
pour  permettre  des  recherches  rapides,  surtout 
parmi  les  brochures,  dont  la  valeur  documentaire  est 
souvent  très  grande  et  qui  sont  en  général  Introu- 
vab  es  dans  d’autres  bibliothèques.  Je  prie  donc  les 
confrères,  qui  ont  chez  eux  des  plaquettes,  des  tirages 
à  part,  des  exposés  de  titres,  des  discours,  des 
comptes  rendus  qui  les  encombrent,  de  bien  vouloir 
me  faire  signe  ou  de  les  adresser  an  D''  Olivier,  biblio¬ 


thécaire  de  la  Société  d’Hlstoire  de  la  Médecine,  à  la 
Faculté  de  Médecine.  Tous  cés  documents,  qui,  isolés, 
ne  sont  plus  que  de  vieux  papiers,  réunis  et  classés, 
deviendront  une  valeur.  Mais  la  Société  d'Histoire  de 
la  Médecine  veut  plus.  Elle  a  nommé  è  l’unanimité 
M.  Olivier,  conservateur  du  Musée  d’histoire  de  la 
médecine.  Ce  musée,  qui  occupe  la  salle  ûebove  de 
la  Faculté  de  Médecine,  voisine  avec  la  bibliothèque. 
Il  n’a  plus  la  richesse  de  l’Exposition  de  l’an  dernier  ; 
il  existe  cependant,  mais  d’une  vie  ralentie.  Il  suffit 
de  quelques  dons  d’objets,  quels  qu’ils  soient,  intéres¬ 
sants  au  point  de  vue  médico-historique,  pour  déve¬ 
lopper  ce  musée  comme  il  le  mérite.  Paris  peut  autant 
que  Rouen,  qui,  grâce  à  l’activité  du  professeur 
Brunon,  est  largement  doté  d’un  musée  médical  his¬ 
torique. 

Après  l’éleclion  de  M.  Olivier,  M.  Jean  Avalon  a 
signalé  des  sources  iconographiques  à  utiliser  pour 
une  histoire  de  la  chirurgie  égyptienne  :  scènes  de 
circoncision  découvertes  à  Karnak.et  plus  récemment 
dans  la  nécropole  de  Saggarah,  par  Victor  Foret  en 


sions  passionnées,  qui  mettaient  alors  aux  prises 
contro-stimulistes,  brownlstes  et  sectateurs  de  Pinel 
et  de  Broussais.  Il  résolut  la  question  par  le  bon 
sens  et  se  montra,  dans  sa  pratique,  médecin  éclecti¬ 
que,  sagace  et  prudent. 

M.  Fosseyeux  donne  communication,  dé  la  part  de 
M.  Roger  Goulard,  de  divers  documents  émanant  de 
la  bibliothèque  de  l’Arsenal  :  un  décret  de  la  Faculté 
de  Médecine  contre  la  médecine  à  l'abonnement 
(1771)  ;  une  réclame  médicale  faite  sous  forme  de 
lettre  adressée  par  M.  le  comte  de  Rébaucou}-t  à 
un  de  ses  amis  malade  en  province  (xvn'  siècle)  ;  un 
poème  de  M.  de  Launay,  docteur  en  médecine,  Intitulé 
l'Esprit  du  sage  médecin,  accompagné  de  nombreuses 
notes  (1772). 

Laiomel-Lavastine. 


LA  VIE  SYNDICALE 


1897-99,  datant  l’une  de  1200,  l’autre  de  2500  ans 
avant  J. -G.  et  reproduites  par  Max  Muller  et  Jean 
Capart. 

A  ce  propos,  M.  Hervé  indique  que  la  circoncision 
ne  doit  pas  être  errnsidérée,  ainsi  qu’on  l'a  cru, 
comme  une  mesure  d’hygiène,  mais  comme  uue  céré¬ 
monie  rituelle  avec  idée  magique. 

M.  J.  Avalon  ajoute  que.  depuis  la  rédaction  de  sa 
note,  M.  Noury  (de  Rouen)  a  fait  paraître  nn  article 
sur  les  différentes  circoncisions  dans  la  Revue  inter¬ 
nationale  illustrée  d’Avril  1922. 

M.  Delaunay  lit  une  notice  sur  Un  hygiéniste 
manceau,  le  J.-C,  Le  Brun,  1771-1828.  Le  Brun 
(Joseph-Charles),  né  au  Mans  le  6  Novembre  1771, 
d'abord  élève  à  l’école  vétérinaire  d  Alfort,  puis  élève 
des  hospices  du  Mans,  et  docteurde  l'Ecole  de  Santé 
de  Paris  le  26  Décembre.1803.  est  l’auteur  d’un  .Essai 
de  topographie  médicale  de  la  ville  du  Mans  et  de 
ses  enviions  (Le  M  .ns,  1812,  lu-S»)  et  d’un  traité  des 
Erreurs  relatives  à  la  Santé  (3®  éd.  Paris  1824,  Paris 
et  Montpellier  1824,  et  Paris  1826  ln-8").  Il  mourut 
au  Mans  le  12  décembre  1826  d’une  piqûre  anatomi¬ 
que.  On  retrouve  dans  ses  écrits  l’écho  des  disens- 


ASSEMBLÉE  GÉNÉRALE 
SYNDICAT  DES  MÉDECINS  DE  LA  SEINE 

Le  Syndicat  des  Médecins  de  la  Sèine  a  tenu  son 
Assemblée  générale  le  9  Mai,  à  là  Faeüité  de  Médecine. 
Trois  questions  principales  y  ont  été  traitées  : 

1“  Les  procédés  dé  la  Préfecture  dans  le  règlement  des 
honoraires  pour  soins  aux  réformés  de  guerre,  -i-  ün 
service  de  Contrôle  a  été  institué  à  la  Préfecture.  Ce  ser¬ 
vice  est  fait  par  des  médecins  ;  le  nombre  de  ces  derniers 
était  d’abord  très  réduit,  il  a  été  augmenté  Sur  la  de¬ 
mande  du  Syndicat,  mais  personne  ne  le  connaît.  Les 
médecins  contrôleurs  seraient  payés  de  la  façon  sui¬ 
vante  ;  uü  tant  pour  100  faible  sur  lee  notes  présentées  et 
un  tant  pour  100  fort  sur  les  réductions  laites.  Ce  rensei¬ 
gnement  sera  contrôlé.  En  tout  cas,  des  lettres  de  méde¬ 
cins  très  consciencieux  ont  été  Inès  dans  lesquelles 
étaient  citées  les  réductions  qui  leur  étaient  faites  par  la 
Préfecture  pour  des  motifs  invraisemblables. 

L'Assemblée  générale  a  décidé  d’intervenir  auprès  du 
Tribunal  des  Pensions  et  de  faire  en  même  temps  une 
démarche  auprès  du  préfet  de  la  Seine  pour  que  le  con¬ 
trôle  des  notes  du  passé  soit  établi,  comme  pour  celtes 
de  l’avenir,  par  une  Commission  tripartlte  (délégués  de 
l’Adminlstratiott,  délégués  du  Syndicat  et  délégués  des 
Mutilés).  L’Assemblée  a  décidé  que  le  Syndicat  des  Méde- 


BiiMi 

(DRAGÉES,  GRANULÉ,  AMPOULES) 

TONIQUE  DU  SYSTÈME  NERVEUX 


PROPIDON 

Bouillon  Stock-Vaccin  mixte 
du  Professeur  Pierre  DELBBT. 

GELOBARINE 

Sulfate  de  Baryum  Crémeux 
pour  examens  radiologiques. 

GARDENAL 

Hypnotique 

Puissant  sédatif  nerveux. 


ANTHEMA 

Sérum  Sérique  anti-liêmoi'raglque 
Des  Docteurs  DUPOtJH.  et  LE  tïELLO. 

RÉNALEPTINE 

Adrénaline  pure,  lévogyre 
contrôlée  physiologiquement. 

STOVAiNE 

Anesthésique  local  sans  danger, 

Ne  crée  pas  d’accoutumance. 


FRANCO  SUR  DEMANDE 


s  6133.0X1.1;  s  I=*<3XLJX-.E3]NrC3 
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oing  de  la  Seine  gérait  en  rapports  constants  avec  les 
Associations  de  Mutilés, 

2»  La  denziéme  question  avait  trait  aux  loyers.  —  Il 
s’agissait  de  savoir  s’il  fallait  faire  des  démarches  pour 
obtenir  l'extension  aux  locaux  professionnels  du  projet 
de  loi  relatif  â  la  propriété  commerciale  en  matière  de 
baux  à  loyers. 

Les  Conseils  juridiques  ont  déclaré  qu’il  ne  fallait  pas 
avoir  confiance  dans  la  promulgation  à  tous  les  loca¬ 
taires  ayant  des  intérêts  professionnels  pour  cette  raison 
qu’il  reste  déjà  àl’heurè  actuelle  bien  peu  de  rentiers  et 
qu’alors  les  propriétaires  se  verraient  avoir  des  loca¬ 
taires  quasi  à  perpétuité. 

En  plus,  ils  ont  fait  remarquer  qu’il  pouvait  y  avoir 
inconvénient  à  réclamer  d’une  fagon  quelconque  l’assi- 
milatlon  plus  ou  moins  complète  aux  commerçants,  d’où 
taxation  sur  le  chiffre  d’affaires,  tenues  de  livres,  etc. 

L’Assemblée  n’a  pas  pris  parti,  mais  il  a  été  convenu 
que  le  Conseil  d’ Administration  continuerait  l’étude  de 
la  question  et  recevrait  toutes  les  suggestions  qui  pour¬ 
raient  lui  être  faites. 

3»  La  troisième  question  avait  trait  à  la  réorganUation 
du  Service  de  Sanie  militaire.  —  Le  projet  de  loi  proposé 
a  été  accepté  en  principe  et  l’Assemblée  générale  a  fait 
confiance  sur  ce  point  à  la  Commission  du  Service  de 
Santé  du  Syndicat  des  médecins  de  la  Seine,  mais  il  a 
été  entendu  que  les  syndiqués  peuvent  envoyer  à  la 
Commission  qui  continue  ses  travaux  tontes  les  sugges¬ 
tions  et  toutes  les  critiques  qu’ils  peuvent  avoir  à  faire. 

Une  question  secondaire,  l’adhésion  à  la  Fédération 
corporative  des  médecins  de  la  région  parisienne  a  été 
votée  sans  débats. 

Enfin,  l’Assemblée  a  nommé  ses  délégués  à  l’Assem¬ 
blée  générale  de  VL'nion. 


LA  MEDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ARGENTINE 

Le  Bulletin  des  Syndicats  méditaua:  de  Buenos- 
Aires  signale  que,  dans  les  derniers  huit  mois,  les 
syndicats  médicaux  ont  recruté  plus  de  300  mem¬ 
bres. 

CANADA 

L’Université  de  Toronto  a  organisé  un  enseigne¬ 
ment  post-scolaire  dé  radiologie.  Les  cours  et 
travaux  pratiques  dureront  8  mots. 


ITALIE 

Le  Policlinico  attire  l’atteution  du  public  médical 
sur  le  nouveau  journal  II  Cervello  (l'Encéphale)  qui  a 
été  fondé  récemment  à  Naples  par  un  groupe  de  nea-_ 
rologues. 

MEXIQUE 

Le  D''  J.  H.  While  a  été  nommé  par  la  Fondation 
Rockefeller  comme  directeur  de  la  Mission  mexi¬ 
caine  contre  la  fièvre  jaune  pour  remplacer  le  Dr 
Lysler  qui  se  retire. 


QUESTION  ET  RÉPONSE 


Coups  immunisants  de  Svenulsu. 

D.  —  Un  de  mes  clients,  qui  fait  actuellement  une 
petite  poussée  de  tuberculose  pulmonaire,  a  été  traité 
en  Suisse,  avant  la  guerre,  par  les  corps  immunisants 
de  Spenglerets’en  est  /ortbien  trouvé.  Aussi  voudrait- 
il  que  je  lui  fasse  une  nouvelle  série  de  ces  injections, 
dont  je  n'ai  aucune  expérience  et  dont  je  n'ai  pas 
trouvé  d'ampoules  dans  les  pharmacies  voisines. 
Quel  ouvrage  technique  pourrais-je  consulter  sur 
l'action  de  ces  corps  immunisants 

R.  —  Comme  vous,  je  n’ai  aucune  expérience 
personnelle  de  ces  ImmunkOrper  que  Cari  Spengler 
a  utilisés  à  Davos,  pour  le  traitement  de  ses  tuber¬ 
culeux,  depuis  1908. 

Dans  le  livre  du  professeur  Calmelte  (librairie 
Masson,  1920)  sur  l'Infection  bacillaire  et  la  tubercu¬ 
lose  ches  l  homme  et  les  animaux,  vous  trouverez 
la  description  de*  divers  essais  de  sérolbéraple 
antituberculeuse  ;  les  pages  558,  559  et  560  sont 
consacrées  à  l’étude  des  corps  immunisants  de 
Spengler,  qui  sont  préparés  avec  du  sang  total  de 
lapins  immunisés.  Pour  cet  auteur,  les  hématies 
jouent,  dans  les  phénomènes  d’immunité,  nn  rôle 
essentiel,  car  les  substances  Immunisantes  s’accu¬ 
muleraient  principalement  dans  lê  stroma  de  ces 
hématies,  chez  les  lapins  ariificlellément  immu¬ 
nisé*. 


La  solution  mère  du  sang  eat  au  cent  millième, 
c’est-à-dire  que  1  cmc  de  cette  solution  représente 
0  cmc  00001  du  sang  originel  (Calmette). 

Pour  l’usage  thérapeutique,  on  dilue  sette  solution- 
mère  dans  un  liquide  antiseptique  acide  au  millième 
et  on  fait  ainsi  des  solutions  au  millionième,  an  dix 
millionième,  etc.  Ces  dilntions  successives  sont  numé¬ 
rotées  de  1  à  VII  (Calmette). 

Le  traitement  des  malades  par  les  I.  K.  ’à  Davos 
se  fait  habituellement  en  partant  de  la  dilution  VI  et 
suivant  le  schéma  ci-après,  avec  une  injection  tous 
les  dix  jours. 


C’est  en  1908  que  Cari  Spengler  a  lancé  les  corps 
immunisants  qu’il  faisait  fabriquer  et  vendre  par  une 
maison  allemande  :  j’ignore  si  actuellement  la  vente 
de  ces  I.  K.  estautorisée  en  France. 

Les  I.  K.  sont  donc  nn  extrait  incolore  des  glo¬ 
bules  rouges  d’animaux,  préparés  d’une  façon  spé¬ 
ciale,  tenue  secrète  par  l’auteur. 

Ces  corps  immunisants  ont  été  d’abord  essayés  par 
Maurice  Perrin,  de  Nancy  (Aperçu  général  snr  les  mé¬ 
dications  spécifiques  de  la  tuberculose  »  in  Province 
médicale,  12  Juillet  1913  —  «  Essais  d’administra¬ 
tion  par  voie  gastrique  des  corps  immunisants  de 
Cari  Spengler  »,  in  Province  médicale,  14  Juin 
1913)  ;  puis  par  Caataigne  et  Benazet  (Journal  médi¬ 
cal  français,  15  Juillet  1914  et  le  volume  sur  la 
tuberculose,  de  Castaigne-Gouraud).  Ces  auteurs 
citent  un  certain  nombre  de  faits  dans  lesquels  le 
traitement  par  les  I.  K.  aurait  été  favorable. 

«  En  principe,  écrit  Perrin,  il  ne  faut  pas  y 
recourir  dans  les  formes  pulmonaires  franchement 
évolutives  :  mas  bons  résultats  ont  été  obtenus  dans 
les  formes  plutôt  torpides.  » 

Enfin  Castaigne  et  Gouraud,  Minet  et  Leclerq  ont 
aussi  constaté  de  bons  résultats  dans  les  tubercu¬ 
loses  rénales. 

Mais,  pour  s’en  convaincre,  écrit  Calmette,  il  eût 
fallu  étudier  les  effets  des  I.  K.  par  des  expériences 
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sur  les  animaux.  Or,  c’est  ce  qu’on  a  négligé  de  réa¬ 
liser  jusqu’à  présent.  Seul  Landeman,  inventeur  du 
Tuherculol,  a  fait  des  expériences,  desquelles  il 
conclut  que  les  produits  de  son  rival  sont  dépourvus 
de  toute  action  neutralisante  in  vitro  et  in  vivo. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


La  cure  de  l'obésité,  par  M.  J.  Frumuzak.  1  vol.  de 
192  pages  [Cahault  et  C'»,  éditeurs,  17,  rue  de 
Lille),  Paris,  1922. 

Après  avoir  exposé  comment  on,  devient  obèse,  ce 
qu’est  l'obésité  et  à  quoi  elle  aboutit,  l’auteur  expose 
qu’il  faut  savoir  dépister  l’obésité  commençante. 
L’obésité  peut  être  évitée  qU'ind  l’hérédité  la  fait 
craindre.  Elle  peut  être  enrayée  quand  elle  débute 
et  guérie  quand  elle  est  Installée.  Elle  repose  sur  les 
solides  assises  de  la  déviation  fonctionnelle  de  l'assi¬ 
milation.  C’est  cet  élément  que  doit  viser  la  cure  ;  la 
fonte  de  la  graisse  n’est  qu’un  épisode  du  combat  et 
non  le  plus  important.  «  Le  traitement  doit  donc 
répondre  à  trois  données  indicatrices  :  rééducation  de 
la  nutrition,  destruction  de  la  graisse,  résurredion 
de  la  musculature,  amplement  satisfaites  par  la  cure 
de  jeûne,  la  galvanisation  ionisée,  la  diététique  ration¬ 
nelle  et  la  culture  physique.  »  Les  vieilles  méthodes 
sont  Inutiles  et  souvent  nuisibles.  Après  avoir  résumé 
un  certain  nombre  d’observations  personnelles,  l’au¬ 
teur  consacre  quelques  développements  aux  obésités 
locales  et  un  chapitre  additionnel  aux  soins  esthé¬ 
tiques  pendant  la  cure  d’obésité. 

L.  Rivet. 

Traité  de  pathologie  médicale  et  de  thérapeutique 
appliquée  (E.  Sergent,  Rlbadeau-Dumas,  Babon- 
neix) .  Tome  VI  :  Appareil  circulatoire,  par 
MM.  Vaquez,  Lian,  Heitz,  Leconte.  1  vol.  de 
1702  pafres  avec  161  fig.  [Maloine  et  fils,  éditeurs), 
Paris,  19‘22. 

Dans  1  introduction  de  ce  volume,  le  professeur 


Vaquez  expose  les  progrès  de  la  cardiologie  moderne, 
dus  notamment  aux  nouveaux  moyens  d’investigation 
clinique  (radiologie,  sphygmomanométrie,  analyse 
du  sang  et  des  humeurs,  évaluation  de  l’aptitude 
fonctionnelle  du  cocar,  électrocardiographie,  etc.) 
et  h  l’introduction  dans  la  thérapeutique  des  nouveaux 
agents  médicamenteux,  comme  les  strophantines, 
l’ouabaïnc. 

Puis  M.  Lian  étudie  lesmaladiesducœur  auxquelles 
est  consacrée  la  partie  essentielle  de  ce  volume.  Il 
insiste  d’abord  sur  cette  notion  fondamentale  que  le 
problème  du  diagnostic  ne  consiste  pas  exclusivement 
à  établir  si  les  troubles  fonctionnels  accusés  par  le 
patient  sont  dus  à  une  lésion  cardiaque,  et  à  préciser, 
le  cas  échéant,  la  nature  ainsi  que  le  siège  de  cette 
lésion  :  l’autre  partie  du  diagnostic,  non  moins 
importante,  est  la  nécessité  d’établir  le  bilan  de  la 
valeur  fonctionnelle  du  cœur.  L’étude  de  l’insuffisance 
cardiaque  est  donc  en  quelque  sorte  la  clef  de  voûte 
de  la  pathologie  cardiaque.  Aussi  l’auteur  commence- 
t-il  par  l’étudier  dans  srs  divers  types,  aussi  bien  au 
point  de  vue  clinique  qu’au  point  de  vue  thérapeu- 

II  passe  ensuite  en  revue  les  affections  dupéricarde, 
de  1  endocarde,  les  troubles  du  rythme,  les  syn¬ 
dromes  myocardiques  dont  l’étude  ne  peut  être  faite 
avec  fruit  qu’après  celle  des  arythmies,  les  cardio¬ 
pathies  traumatiques,  et  enfin  quelques  syndromes 
cardiaques  comme  les  angines  de  poitrine,  les  dou¬ 
leurs  précordiales,  la  syncope. 

Dans  le  cours  de  celte  étude  des  affections  car¬ 
diaques,  l’auteur  a  mentionné  chemin  faisant  les 
notions  d’anatomie,  de  physiologie  et  de  séméiologie 
Indispensables  ponr  la  compréhension  du  texte,  et  a 
terminé  son  article  en  donnant  quelques  indications 
générales  sur  Tinterpréiation  des  résultats  fournis 
par  l’orthoradloscopie  du  coeur  et  l’élsctrorardio- 
graphie.  Cv  travail  n’est  pas  un  extrait  impe  sonnel 
des  multiples  ouvrages  de  cardiologie  :  1  auteur, 
dont  on  connaît  les  nombreuses  publicatioi  s  sur  b 
sujet,  s’est  efforcé  de  faire  une  œuvre  essentiellement 
personnelle,  en  se  plaçant  surtout  au  point  de  vue 
clinique  et  thérapeutique. 

La  seconde  partie  de  l’ouvrage  est  consacrée  à 
l’étude  des  atiectlons  de  l’aorte  et  des  artères  et  à 


l’étude  de  la  pression  artérielle  à  l’état  normal  et 
pathologique,  par  M.  Jean  Heitz  (de  Royat),  dont  on 
connaît  la  compétence  sur  le  sujet.  M.  Marc  Leconte 
termine  enfin  cet  excellent  volume  en  étudiant  les 
maladies  des  veines  et  celles  des  vaisseaux  lympha- 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVÜE  DE  STOMATOLOGIE 

Sommaire  du  n”  5. 

Mémoires  originaux. 

Ed.  Reiterer.  —  De  l’amygdale  ou  tonsille  gingi¬ 
vale. 

Delater  et  Bercher.  — Recherches  sur  l’unité  des 
différentes  formes  de  kystes  paradentaires. 

B.  de  Nevrezé.  —  L’arc  lingual  en  orthodontie  et 
ses  principales  indications. 

Technique. 

C.  Scnmeltz.  —  Appareil  de  mobilisation  du 
maxillaire  inférieur. 

Travaux  français  : 

tVorms.  —  Troublev  de  la  muqueuse  pituitaire 
dans  les  lésions  irritatives  et  destructives  du  triju- 

Revue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 

Revue  hihli  O  graphique.  —  Nouvelles. 


PEPTO-caRDlNE  REMY 


TRAITEIVIENT  de  ia 
CO  Di  STI  PATI  O  IN 
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«  Primum  non 
nocere,  )) 


IDENTITË  DE 
COMPOSITIOM 
MINÉRALE 


«  Aucune  ^ 
contre=indication,  » 


ELTCÉliePHOSPKATES 
OE  SOUDE,  POTASSE 
ET  RIASËSIE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE  FREYSSINOE 


detxxs  tous  les  ests  de 

SURMENAGE.  DÉPRESSION  NERVEUSE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE.  NEURASTHÉNIE 
DÉMINÉRALISATION.  CONVALESCENCES 

chez  les  Arlérioscléreux,  Dyspeptiques,  Diabétiques  général  rAdulte  et  le  Vieillard» 


Préparée  par  L.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  la  Faculté  de 
Pharmacie  de  Paris,  ancien  élève  de  l'Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  laNévrosthénine  a  obtenu  les  récompenses  suivantes  ; 

/9I3.  6 AND  ;  Méd.  d'Qr-  1914.  L  YON  :  Dipl.  d' Honneur.  -1915.  SAN  FRANCISCO  ;  H.  Conc.  -  1920.  MONACO  :  Grand  Prix. 


DÉPOSITAIRÉS  ET  REPRÉSENTANTS  A  L’ÉTRANGER  ; 


Belgique  :  M.  Ghocat,  56,  Bue  de  la  Poste,  à  Bruxelles. 

Suisse  ;  M.  Uhlxnnnn  Eyraud,  30,  Boulevard  de  la  Cluse,  à  GbSÉVE. 
Espagne  ;  M.  Ibanez  y  Ci*,  Apartado  121,  Saint-Sébasîien. 

Grèce  ;  M.Zographos  et  Vlakis,  51,  Rue  Alhinas,  à  AthêNeS. 
Roumanie  :  M.  F.  DUIan,  4,  Strada  Pilar  Mosu,  à  Bucarest. 
Tehico-siovaqule  :  M.  Michelin,  Spalena  4,  Pragua  IL 


Egypte  î  M.  Suzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hussein  Kamel,  ALEX.\NnRiE. 

Canada  :  MM.  Rougier  Frères,  210,  Rue  Lemoine,  à  Moktiikal. 

Mexique  :  M.  G-.  Bizet,  Apartado  02,  à  Mexico  D.  F. 

Brésil  :  M.  E.  Ch.  Vautelet,  22,  Rua  Primeiro  de  Março,  Rio  de  Janeiro. 
Argentine  :  M.  P.  Deshàyes,  336,  Galle  Montevideo,  à  Buenos-Aires. 

Cuba  :  M.  Masmoutet  et  G",  Apartado  2260,  La  Havane. 


Turquie  et  Orient  Méditerranéen  et  Balkanique  :  M.  Thiriet  et  Ci». 

Laboratoire  de  Fabrication  i  39,  Rue  de  l’Arbalète.  —  Echantillons  et  Ventes  i  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xii®). 


CAPSULES 

DARTOIS 


a  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Créosote  de  hêtre  titrée  en 
gaiàcol,  dissoute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morne.  Toujours  parfaitement 
tolérées,  elles  doivent  leur  elilcacité  spéciale  au  choix  et  è  la  pureté  des 
matières  premières  employées  è  leur  fabrication. 

TOUX.  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONIQUES 

i  a  *  b  chaque  repas.  PRÉTUBERCULOSE  6,Xt.  AJiel,F^I8 
c  la  Créotota  rend  It  terrain  réfractaire  é  l'infection  tnbercnlenae.  » 


e  0,05  de  Créosote  de  hêtre  titrée  e 
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lODALOSE  GALBRUN 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  Ylode  avec  la  Peptone 
Découverte  en  1S9C  par  É.  GALBRUN,  docteur  en  pharmacie 

Remplace  toujours  Iode  et  Iodures*^sans  Iodisme. 

Vingt  gouttes  lODALOSE  agissent  comme  un  gramme  Jodure  alcalin. 

Doses  moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  à  cinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 

Littératïirb  BT  Échantillons  :  Laboratoire  GALBRUN,  18.  Rue  Oberkampf.  PARIS,. 


"  He  pas  confondre  l'Iodalose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires 
parus  depuis  notre  communication  au  Congrès  international  de  Médecine  de  Pana  1900. 


SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE 

DE  FER  ET  DE  MANGANÈSE 

Combinés  à  la  Peptone  et  à  la  Glycérine 
ET  ENTIÈREMENT  ASSIMILABLES 


L’association  de  ces  deux  métaux,  en  combinaison  organique,  renforce 
singulièrement  leur  pouvoir  catalytique  et  excito-fonctionnel  réciproque. 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 

Tonique  puissant,  Reconstituant  énergique 

ANEMIE  -  CHLOROSE  -  DEBILITE 
CONVALESCENCES 


Vingt  gouttes  de  PROSTHÉNASE 

contiennent  un  centigramme  de  FER  et  cinq  milligrammes  de  MANGANÈSE. 
DOSES  MOYENNES  : 

Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  enfants  ;  dix  à  quarante  gouttes  pour  les  adultes. 

^  ÉCIÏA.ISrTILX.ONS  ET  X.ITTÉR.A.TTJR.E  : 

LABORATOIRE  GALBRUN,  8  et  10,  rue  du  PetMusc,  PARIS-  ■■ 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9*).  —  Tél.  :  Centr.  23-63.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi-Paris. 


BULLETIN  N°  22 


TRAITEIVIENT  DU  RHUIVIATISIVIE  vaccin  polymicrobien  et  polyvalent,  qui  se  fait  en  ampoules 

pour  vaccination  sous-cutanée,  ou  en  comprimés,  pour  vacci- 
On  distingue  en  clinique  le  rhumatisme  articulaire  aigu,  les  nation  par  voie  buccale, 
rhumatismes  pseudo-infectieux,  le  rhumatisme  chronique.  Les  Rhumatismes  scarlatins,  puerpéraux  seront  traités  avec 

•  Le  Rhumatisme  articulaire  aigu  est  en  général  traité  par  succès  par  VImmunizol  Grémy  n”  32  «  abcès  chauds  »  qui 

le  salicylate  de  soude,  qui  est  pour  ainsi  dire  le  médicament  renferme  les  germes  qu’on  rencontre  dans  ces  atfections  ; 

spécifique  du  rhumatisme  articulaire  aigu.  streptocoques,  staphylocoques,  pyocyaniques,  entérocoques. 

Mais  dans  certains  cas  le  salicylate  est  mal  supporté,  ou  bien.  Le  Rhumatisme  7néningococcique  sera  traité  par  l’Immu- 
le  rhumatisme  ne  cède  pas  à  cette  médication.  nizol  Grémy  n"  20  «  méningite  cérébro-spinale  »,  et  le  rhuma- 

Au  contraire  la  Vaccinothérapie  donne  d’excellents  résultats,  tisme  d)/senté7'ique  par  l’Immunizol  Grémy  n"  21  «  dysenterie  ». 

Nous  avons  vu  traiter  ainsi  avec  succès  plusieurs  cas  de  Le  Rhumatisme  chronique,  en  dehors  du  rhumatisme 
rhumatisme  articulaire  aigu,  par  des  injections  d’Immunizol  tuberculeux,  comprend  des  formes  d’étiologie  variées  : 
n“  17.  Le  Rhiünatis7ne  chronique  blennorragique  est  justiciable  du 

hmnunizol  Grémy  n"  17  «  rhumatisme  »  est  un  vaccin  traitement  vaccinothérapique  par  VImmunizol  Grémy  n“  18 
polymicrobien,  polyvalent,  atoxique,  qui  s’injecte  tous  les  «  urétrites  chroniques  ». 

trois  jours  aux  doses  progressivement  croissantes  de  1/2  cm%  Le  Rhumatis7ne  chroniqiie  dit  «  Th7jroïdie7i  »,  manifestation 
1,1  1/2,  2  cm*.  articulaire  de  l’insuffisance  thyroïdienne,  sera  traité  avec  succès 

Les  Rhumatismes  pseudo-infectieux  ont  été  nettement  par  la  Th7jré7iine  Grémy. 
séparés  du  rhumatisme  articulaire  aigu,  depuis  les  travaux  de  Prescrire  la  Th7jré7iine  en  pilules;  en  gouttes;  en  injection. 
Bouchard,  de  Bourcy,  de  Teissier  (de  Lyon).  (1  cm*  tous  les  deux  jours). 

Parmi  ceux-ci  le  Rhumatisme  blen7iorragique  a  nettement  Dans  le  Rhumatisme  chro/iique  déformant,  par  trouble  du 
bénéficié  de  la  vaccinothérapie  :  c’est  même  dans  ces  cas-là  métabolisme  soufré,  prescrire  le  Z’/uon/w/f/ro/Grémy  en  liqueur, 
que  la  vaccinothérapie  gonococcique  a  le  plus  de  succès.  soufre  colloïdal,  directement  assimilable  dont  on  ordonne  une 

'L'Immunizol  Grémy  n®  18  «  urétrites  chroniques  »  est  un  cuillère  abouche  au  moment  des  repas. 


Rhumatisme  articulaire  aigu . 

En  dehors  de  la  médication  salicylée. 

Immunizol  Grémy  n“  17,  vaccin  en  am¬ 
poules. 

Rhumatisme  blennorragique . 

En  dehors  du  traitement  local  par  le  Cocci- 
dal  Grémy. 

Immunizol  Grémy  n®  18,  vaccin  en  am¬ 
poules  et  en  comprimés. 

Rhumatisme  'scarlatin, ["puerpéral . 

En  dehors  du  traitement  chirurgical,  dans 
le  cas  d’arthrite. 

Immunizol  Grémy  n°  32,  vaccin  en  am¬ 
poules. 

Rhumatisme  méningococcique . 

En  dehors  du  sérum. 

Immunizol  Grémy  n°  20,  vaccin  en  am¬ 
poules. 

Rhumatisme  dysentérique . 

En  dehors  du  sérum. 

Immunizol  Grémy  n“21,  vaccin  en  am¬ 
poules. 

Rhumatisme  chronique  blennorragique.  .  . 

En  dehors  du  traitement  local. 

Immunizol  Grémy  n“  18. 

Rhumatisme  chronique  thyroïdien . 

En  dehors  du  traitement  local. 

Tbyrénine  Grémy. 

Rhumatisme  chronique  déformant . 

En  dehors  du  traitement  local. 

Tbionbydrol  Grémy. 

Pour  déterminer  l’étiologie  du  rhumatisme  :  recherche  du 

Envoyer  les  prélèvements  : 

gonocoque.  Réaction  de  Wassermann  (syphilis)  :  réaction  de 

LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES  GRÉMY 

déviation  du  complément  (antigène  Besredka)  pour  la  tuber¬ 

9,  rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE 

culose,  l’aide  du  laboratoire  est  indispensable. 

Demander  le  nécessaire  de  prélèvements. 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


CONGRÈS  DIIYGIliNE  MENTALl'l  |  munlcatlon  de  MM.  Toalonse,  Genel-Perrin  et  Tar- 
-  I  gowla  sur  l’organisation  des  services  de  prophylaxie 


Ouvert  jeudi  matin  à  8  h.  1/2  dans  le  grand 
amphithéâtre  de  la  Faculté  de  médecine,  le  Congrès 
d’hygiène  mentale  de  Paris,  Congrès  placé  sous  le 
haut  patronage  de  M.  le  Président  de  la  République 
française,  a  tenu  sa  première  séance  sous  la  prési¬ 
dence  de  M.  le  sénateur  Paul  Strauss,  ministre  de 
l'Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  so¬ 
ciales,  aux  côtés  duquel  avaient  pris  place  M.  le 
professeur  Cazeneuve,  de  l’Académie  de  Médecine; 
M.  le  médecin  inspecteur  Rouget,  délégué  du  ministre 
de  la  Guerre;  M.  le  médecin  inspecteur  Gouzien, 
délégué  du  ministre  des  Colonies;  un  professeur  de 
l’Ecole  de  Médecine  navale  et  les  délégués  étrangers. 

Après  une  courte  allocution  de  M.  Toulouse,  pré¬ 
sident  du  Congrès,  qui  a  remercié  M.  Strauss  de  sa 
présence,  celui-ci  a  pris  la  parole  et  a  fait  part  à 
l’assistance  de  tout  l’intérêt  que  le  Gouvernement 
porte  à  la  manifestation  scientifique  organisée  par  la 
Ligue  française  d’hygiène  mentale. 

La  séance  s’est  terminée  par  la  lecture  des  adres¬ 
ses  apportées  par  les  délégués  des  gouvernements 
étrangers  et  notamment  par  MM.  Vervaeck  (Belgique), 
S.  Vivès  (Catalogne),  Wiggert  (Suède),  Wimmer 
(Danemark),  Bond  (Grande-Bretagne),  Mikinosuk 
(Japon),  Figueiredo  (Brésil),  etc.  Les  congressistes, 
auxquels  vinrent  s’adjoindre  les  membres  des  Socié¬ 
tés  de  médecine  mentale  française,  prirent  ensuite 
place  dans  une  série  d’autobus,  qui  les  conduisirent 
rapidement  à  Saint-Maurice  où,  en  véritables  pèle¬ 
rins  de  la  science,  ils  visitèrent  la  Maison  nationale 
de  Charenton,  établissement  qui  fut  construit  sur  les 
plans  d’Esqnirol  et  où  Bayle,  dont  on  fête  présente¬ 
ment  le  centenaire,  poursuivit  jadis  ses  travaux  sur 
la  paralysie  générale. 

L’après-midi  de  jeudi  fut  occupé  par  une  séance 
de  travail  tenue  à  THôtel  des  Sociétés  savantes, 
séance  qui  fut  entièrement  occupée  par  la  lecture  et 
la  discussion  du  .rapport  de  M.  Antheaume  sur  les 
principes  généraux  qui  doivent  régir  l’assistance  des 
psychopathes  et  par  celle  de  la  discussion  de  la  com¬ 


entale  créé  par  le  Conseil  général  de  la  Seine  à 
l’asile  clinique. 

A  la  suite  de  cette  séance,  les  membres  du  Con¬ 
grès  furent  reçus  à  l’Hôtel  de  Ville  où  ils  furent 
accueillis  successivement  par  M.  Marin,  président 
du  Conseil  général,  qui  lui  souhaita  la  bienvenue,  et 
par  M.  le  secrétaire  général  de  la  Préfecture  de  la 
Seine  qui  remplaçait  le  préfet. 

La  journée  d’hier  vendredi  fut  entièrement  consa¬ 
crée,  matinée  et  après-midi,  à  l’examen  des  ques¬ 
tions  portées  à  l’ordre  du  jour  du  Congrès  qui  se 
terminera  aujourd’hui,  après  une  dernière  séance  de 
travail  tenue  à  l’Hôtel  des  Sociétés  savantes,  par 
une  réception  des  congressistes,  organisée  par  le 
Bureau  du  Congrès. 

Clinique  chirurgicale  de  l’hôpital  Cochin.  — 

ün  cours  complémentaire  aura  lieu  du  19  au  29  Juin  1922 
sur  le  traitement  des  luxations  et  fractures  des  membres. 

Ce  cours  complémentaire  sera  fait  sons  la  direction 
do  M.  le  professeur  Pierre  Delbet  par  MM.  Charles  Gi- 
rode,  chef  de  clinique,  Jacques  Leveuf  et  Pierre  Mor- 
nard,  chefs  de  clinique  adjoints. 

Ordre  des  leçons.  —  1°  Fractures  de  l’humérus  ;  2“  luxa¬ 
tions  du  membre  supérieur  ;  3»  fractures  de  l’avant-bras 
et  du  poignet  ;  4“  fractures  du  col  du  fémur  ;  5“  pseu- 
darlhroses  du  col  du  fémur  ;  6»  fracture  de  la  diaphyse 
fémorale  ;  7“  luxations  du  membre  inférieur  ;  8“  fractures 
de  jambe  ;  ù”  fractures  du  cou-de-pied  ;  10“  traitement 
sanglant  des  fractures. 

Chaque  leçon  comportera  des  démonstrations  et  des 
exercices  pratiques  répétés  par  les  assistants.  Le  nom¬ 
bre  des  auditeurs  est  limité  à  20.  Le  droit  de  labora¬ 
toire  à  verser  est  de  150  francs. 

Sont  admis  les  médecins  français  et  étrangers  ainsi 
que  les  étudiants  immatriculés  à  la  Faculté,  sur  la  pré¬ 
sentation  de  la  quittance  du  versement  du  droit.  Les 
bulletins  de  versement  relatifs  à  ce  cours  seront  délivrés 
à  la  Faculté  (guichet  n°  3),  les  jeudis  et  samedis,  de 
midi  à  3  heures. 

Créations  de  chaires.  —  Il  est  créé,  dans  chacune 
des  Facultés  de  Médecine,  des  Universités  de  Bordeaux 


et  de  Toulouse,  une  chaire  magistrale  d’hydrologie  thé¬ 
rapeutique  et  de  climatologie. 

Sont  affectés  à  chacune  desdites  chaires  un  emploi  de 
préparateur  et  un  emploi  de  garçon  de  laboratoire. 

Les  professeurs  titulaires,  ainsi  que  les  préparateurs, 
recevront  respectivement  les  traitements  prévus,  pour 
chacune  de  ces  catégories  d’emplois,  par  le  décret  du 
30  Décembre  1919. 

Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  M.  Tar- 
bouriech,  professeur  de  pharmacie  à  la  Faculté  de  Phar¬ 
macie  de  l’Université  de  Montpellier,  est  nommé,  sur  sa 
demande,  à  partir  du  1““  Novembre  1922,  professeur  de 
chimie  à  ladite  Faculté,  en  remplacement  de  M.  Astre, 
admis  à  la  retraite. 

Hospices  Saint-Michel  et  Lenolr-Jousserand.  — 

M.  P.  Lafosse  vient  d’être  désigné  pour  la  place  vacante 
de  médecin  des  hospices  Saint-Michel  et  Lenolr-Jaus- 
serand,  à  Saint-Mandé  (Seine). 

Prosectorat.  —  Epreuve  écrite.  —  3“  séance.  — 
Ont  obtenu  :  MM.  Tourneix,  18;  Sénèque,  25;  Hertz,  21. 

Epreuve  orale  d’ahatomie.  —  1““  séance.  —  Ont 
obtenu  ;  MM.  Moulonguet,  19;  Gaudart  d’AlIaines,  17; 
Fey,  16;  Hertz,  17. 

Adjnvat.  ^  Epreuve  de  dissection.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Ecot,  27;  Peltier,  26;  Sonpault,  27;  Talheimer,  26; 
Auronsseau,  27;  Gueullette,  25;  Gaume,  28;  Brouet,  28; 
Huet,  30. 

Classement  des  candidats.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Huet, 
78  points;  Soupault,  Anroussean,  72  points;  Peltier, 
71  points;  Gaume.  69  points;  Ecot,  67  points;  Tal¬ 
heimer,  66  points  et  Gueullette,  66  points. 

La  lutte  contre  le  cancer.  —  Par  décret  en  date  du 
27  Mai  1922,  un  crédit  de  9.000  francs,  représentant  le 
versement  fait  au  Trésor  public,  par  M“»  Bachelier,  et 
destiné  au  fonctionnement  du  laboratoire  de  recherches 
biologiques  sur  le  cancer,  a  été  ouvert  au  budget  du 
ministère  de  l’Instruction  publique  pour  l’exercice  1922, 
aux  chapitres  ci-après  : 

Chapitre  31.  —  Ecole  des  hautes  études.  —  Personnel, 
2.850  francs. 

Chapitre  32.  —  Ecole  des  hautes  études.  —  Indemnité, 
4.000  francs. 

Chapitre  33.  —  Ecole  des  hautes  études.  —  Matériel, 
2.150  francs. 


MFer  ROBIN 


XSJQCOXTVEtRT  FAR  X.»  AUTTEXTR.  BUff  1881 

Admis  officiellement  dans  les  HOPITAUX  DE  PARIS  et  par  le  MINISTÈRE  DES  COLONIES 

Guérit  :  ANEMIE  -  CHLOROSE  -  DEBILITE 

Ne  fatigue  pas  l’Estomac,  ne  noircit  pas  les  Dents,  Il  Sous  forme  de  PEPTO-ELIXIR  ou  de  VIN  le  Peptonate  de  Fer  est  à  la 
ne  constipe  pas,  il  est  entièrement  assimilable.  |i  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très  agréable 


VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL  .  Principales  Pharmacies. 
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ANÉMIES  TUBERCULOSES  ^  HÉMORRAGIES 

ICOHVILESCEHCESl"  CROISSAIICE  ~  [EPUISEMEIIT 'fiENËRIL  ET  ITOBTES  DËCHËMICES  ORGAHIQUES 


l 

Tr 

YIL 

lÆ 

M. 

(Sang  total  VIVANT,  concentré  dans  le  vide  et  à  basse  température,  dès  sa  sortie  des  vaisseaux,] 

RECONSTITUANT  OPOTHÉRAPIQUE  INTÉGRAL  DU  SANG  -  LE  PLUS  RICHE  EN  HÉMOGLOBINE 
ET  PRINCIPES  ACTIFS  TOTAUX  DU  SÉRUM  ET  DES  GLOBULES 

roBOLOoiE  i  i  «P»; 


Littérature  et  ËotaantlUons. 
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tuberculose  •  lymphatisme  *À!1ÉIVIIE 


m 


PURE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


RECALCIFICATIOIM 

f^ep^utêtre  ASSURÉE 
y/  c/bnefeçon  CERTA8  8ME 

e^‘  PRATIQUE 

QUE  PAR  LA  TRICALCÎNE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 
DE  LA  TRICALCmE 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  les  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  ^assimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 


> 

ta 

m* 

-I 

m 


Xi  lOETDlTB  il  PULMONAIRE-OSSEUSE 

I  U  péritonite  tuberculeuse 

CROISSANCE  ALLAITE/v\E  NT 

TROUBLES  DE  DENTITION, DYSPEPSIES  ACIDE 

RACHITISrAE.  SCROFULOSE. CARIE  DENTAIRE 

‘  ANÉMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  et 
tablettes  de  chocolat. 


Doses  î  ADULTES  : 


3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre.. 

6  cuillers  mesure  granulés. 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour, 
moitié  de  ces  doses. 
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Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fio/ies  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 


Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg.  —  A.  partir  de 
cette  année  les  places  d’internes  et  d’externes  dans  les 
services  de  médecine  et  de  chirurgie  des  hôpitaux  de 
Strasbourg  seront  attribuées  à  la  suite  des  concours 
dont  la  Faculté  de  Médecine  vient  de  publier  les  règle¬ 
ments. 

Règlement  du  concours  de  l’Externat  des  hôpitaux.  — 


anatomique  et  trois  juges  d’ordre  physiologique  tirés  au 
sort  parmi  les  professeurs  et  chargés  do  cours,  avec  la 
condition  d’an  moins  un  professeur  d’ordre  anatomique 
et  un  professeur  d’ordre  physiologique. 

IX.  —  Pour  l’appréciation  des  épreuves  le  jury  se  divi¬ 
sera  en  deux  sections,  l’une  correspondant  à  l’anatomie, 
l’autre  à  la  physiologie.  Les  deux  sections  se  réuniront 
en  un  jury  unique  pour  le  dépouillement  des  notes,  sous 
la  présidence  du  plus  ancien  des  deux  professeurs. 

X.  —  En  cas  d'«Æ  æquo,  le  classement  se  fera  par  vote 
du  jury,  le  président  ayant,  au  besoin,  voix  prépondé- 

XI.  —  Les  externes  sont  nommés  pour  trois  ans  et 
Sont  astreints  à  la  présence  dans  les  services  auxquels 
ils  sont  attachés  jusqu’à  11  h.  du  matin.  Leur  nomination 
sera  soumise  à  la  ratification  deM.  le  recteur.  Ils  entrent 
en  fonction  au  Janvier  après  leur  nomination. 

XII.  —  Le  choix  des  services,  suivant  les  places  décla¬ 
rées  vacantes,  se  fait  à  1  ancienneté  et  dans  chaque  pro- 


Médaille  d'argent.  —  MM.  Paris,  médecin  principal 
de  2‘  olasse;  Pinohon,  Martin,  médecin-major  de  l'a  cl.; 
Jarry,  Bonnet,  Fardy,  Dhoste,  Dreyfus,  Jobelin,  Bergeret, 
Rouroul,  Delacroix,  médecins-majors  de  2°  classe;  Qallioi, 
Ridart,  Debauge,  médecins  aides-majors  de  1"  classe; 
Beck,  médecin  auxiliaire;  Desbouis,  Pambrun,  médecins 
conventionnés;  Michie,  Beasoner,  Munly,  IVeatherby, 
majors  médecins  et  captains  médecins;  Marmoras, 
médecin  en  chef;  Papageorgiou,  Papastratigskle,  méde¬ 
cins-majors  de  2»  classe;  Pyriohos,  médecin  principal  de 
de  2®  classe;  Caperonls,  Contarglris,  médecins  aldes- 
mnjors  de  l’armée  hellénique.  Mi'®  Mnteesco,  de  la  mission 
médicale  roumaine.  [Journ.  off.,  28  Mai.) 

Les  médecins  de  Toulouse  à  Paris.  —  L’autre 

samedi,  V Association  des  médecins  de  Toulouse  à  Paris 
s’est  réunie  au  «  Bœuf  à  la  Mode  »  pour  fêler  la  rosette 
de  la  Légion  d’honneur  de  son  président  d’bonheur, 
M.  Roule,  professeur  au  Muséum  d'hisloire  na - ”  *’ 


II,  —  Le  nombre  de  places  mises  au  concours  sera  fixé 
chaque  année.  Il  sera  de  30  en  1922. 

in.  —  Pourront  prendre  part  au  concours  les  étudiants 
pourvus  de  8  inscriptions  an  moins. 

IV.  —  Les  épreuves  du  concours  comprendront  :  1°  une 
composition  d’anatomie  (y  compris  l'histologie  et  l’em¬ 
bryologie);  2"  une  composition  de  physiologie  (y  compris 
la  chimie  et  la  physique  biologiques).  Pour  chaque  com¬ 
position.  il  sera  accordé  aux  candidats  une  demi-heure 
pour  réfléchir,  prendre  des  notes  et  faire  un  plan.  Au 
bout  d’une  demi-heure  ils  recevront  le  papier  nécessaire 
pour  écrire  leur  copie  et  disposeront  d’une  heure  pour 
mettre  leur  rédaction  au  net.  Ils  liront  eux-mêmes  leurs 
compositions  devant  le  jury. 

V.  —  Les  sujets  à  traiter  sont  déterminés  par  le  tirage 
au  sort,  chaque  juge  ayant  mis  dans  l’urne  une  question 
acceptée  par  l’ensemble  du  jury  a  la  majorité  des  voix. 

VI.  —  L’ordre  de  passage  des  candidats  sera  pour 
chaque  épreuve  déterminé  par  le  tirage  an  sort. 

Vil.  —  Les  épreuves  seront  cotées  de  0  à  20,  nu  scrutin 
provisoiremeét  secret,  chaque  juge  mettant  dans  l’urne 
un  bulletin  à  son  nom  portant  la  note  qu’il  attribue  à 
l’épreuve.  L’ensemble  des  bulletius  sera  nusaitôl  mis 
sous  enveloppe  au  nom  du  candidat.  Le  dépouillement 
ne  sera  feit  par  le  jury  qa’après  les  deux  épreuves;  la 
note  attribuée  pour  chacune  d’elles  aux  candidats  corres¬ 
pondant  au  point  maximum  ayant  obtenu  une  majorité. 
Les  deux  épreuves  ont  la  même  valeur.  Le  résultat  sera 
aussitôt  porté  à  la  connaissance  des  candidats. 

VIII.  —  Le  jury  est  composé  de  trois  juges  d’ordre 


correspondant  aux  obligations  du  stage  de  leur  sco- 
larilé. 

XIV.  —  A  partir  du  concours  d’Inlernat  de  1925  inclu¬ 
sivement,  les  candidats  ne  pourront  prendre  part  à  ce 
concours  que  s’ils  ont  au  moins  un  an  d’externat. 

Pacnlté  de  Médecine  d’Alger.  —  La  chaire  d’hygiène 
de  la  Faculté  mixte  de  Médecine  etj^e  Pharmacie  de 
rUniversité  d’Alger  est  transformée  en  chaire  d’hygiène, 
d  hydrologie  et  de  climatologie. 

M.  Chassevant,  professeur  d’hygiène  à  la  Faculté  mixte 
de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  l’Université  d'Alger,  est 
nommé  professeur  d  hygiène,  d’hydrologie  et  de  clima¬ 
tologie  à  ludlte  Faculté.  {Journ.  off.,  28  Mai.) 


Distinctions  honorifiques.  —  Médaille  d’honneur 

DES  ÉPIDÉMIES.  —  Médaille  de  vermeil.  —  MM.  Cadlot, 
médecin  principal  de  l®®  classe;  Foley,  médecin  prin¬ 
cipal  do  2®  olasse;  Guyard,  Barailhé,  médecin-major  de 
1®®  classe;  Luc,  médecin-major  de  2»  classe;  Fauce, 
médecin  aide-major  de  1®®  classe,  à  litre  posthume; 
Major  Henri  Bibby. 

Médaille  d'or.  —  M.  Fabre,  externe  ù  l’hôpital  Trous¬ 
seau,  à  Paria,  décédé  victime  de  son  dévouement.  {Journ. 
off.,  30  Mai.) 


santé  sympathie  pour  leur  ancien  maître,  qui  occupa 
pendant  vingt  ans,  avec  une  autorité  sans  cesse  accrue 
par  de  remarquables  travaux,  la  chaire  de  zoologie  à  la 
Faculté  des  Sciencea  de  Toulouse. 

Elaient  présents  :  MM.  Dartigues,  Fourcade,  Parant, 
Terson,  Maaet,  Migooi,  Emonet,  Esclavissat,  Durand’, 
Biros,  Cnzal-Gamel8y,Digeon,  Larcher,  Bourgaet.  Privât, 
Cibrie,  MoHnery,  Calmels,  Monl-Refet,  Ganiayre,  Germes] 
Gorse,  Groo,  Albergo,  Thomas,  De  Borne-lagarde,  Mab 
letterre.  Gabrielle,  Canjole,  Laborde. 

S’étaient  excusés  :  MM.  Barutaut,  Clavel,  Pradal,  Del- 
herm,  Armangaud,  Doazan,  Baudon,  Millas,  Montagne 
D’Aygrex,  Bergia.  ’ 

A  l’heure  du  champagne,  M.  Privât  se  fit  le  spirituel  et 
éloquent  interprète  de  l’assemblée  pour  présenter  au 
professeur  Roule  les  félioitationa  que  méritait  sa  hante 
distinction  grandement  méritée  par  nn  labeur  eoienli- 
fiquo  de  premier  plan.  Avec  sa  fine  bonhomie  contumière, 
le  professeur  Roule  remercia  ses  anciens  élèves  de  leur 
témoignage  de  sympathie  unanime  et  la  réunion  s’acheva 
dans  la  plus  aimable  atmosphère  de  chaude  cordialité 
et  de  gaieté  méridionale.  Bref,  soirée  parfaitement 
réussie  à  tous  points  de  vue.  La  prochaine  rénnion  aura 
lieu  le  II  Juin. 

L’Installation  des  hôpitaux  de  province.  — 
W.  Strauss,  ministre  de  1  Hygiène,  de  l’Assistance  et  de 
la  Prévoyance  sociales,  vient  d’adresser  à  tous  les  pré- 

{Voir  la  suite,  p.  933.) 


Le  produit  original 


L’emploi  général  de  l’Adrénaline  dans 
de  la  chirurgie  et  do  la  médecine  nous  im 


C’est  en  1900  que  le  Docteur  Takamine,  au  cours  de  ses 
expériences  dans  les  laboratoires  de  Parke,  Davis  &  Co., 
réussit  à  isoler  l’Adrénaline,  le  principe  actif  des  capsules 
surrénales,  et  par  sa  découverte  enrichit  notre  matière  médicale 
de  co  médicament  si  important. 

L’ADRÉNALINE  P.,  D.  &  Co.,  fut  employée  dans  les 
recherches  fondamentales  qui  établirent  l’action  vasoconstric- 
tive  et  hypertensive  du  principe  actif  de  la  capsule  surrénale. 


ques.  En  outre,  l’Adrénaline  P.,  D.  &  Co.  est  titrée  physiologi¬ 
quement. 

Pour  assurer  l’obtention  de  l’effet  thérapeutique  typique, 
associé  à  une  action  sûre  et  uniforme,  spécifier  dans  les 
ordonnances  “Adrénaline  P.,  D.  &  Co.” 

La  Solution  de  Chlorhydrate  d’ Adrénaline  P.,  D.  (S-  Co. 
1:1000  se  délivre  en  flacons  de  10  et  30  grammes. 


Parke,  Davis  81  Co., 


«  Les  phénomènes  vitaux  sont  dus  à  des 
agents  diastasiques  de  fermentation.  » 


FERMENT  JACQUEMIN 


Culture  active  de  LEVURE  pure  de  RAISIN 
à  grande  sécrétion  diastasique 

(Saccharomyces  elUpsoïdeus). 

POSOLOGIE.  —  La  formule  donnant  la  composition  est 
jointe  à  chaque  flacon  correspondant  à  une  OÜRE  de  3  semaines. 

Prendre  1  cuillerée  à  potage  1  heure  avant  chaque  repas. 

TRAITEMENT.  —  Maladies  des  voies  digestives,  de  mau¬ 
vaise  assimilation  et  altérations  humorales  d’origine  physiologique 
ou  infectieuse. 

INDICATIONS.  —  Contre  manque  d’appétit,  dys- 
pepsie,  anémie,  furonculose,  éruptions  et  rougeurs  de  la 
peau  (eczéma,  psoriasis,  anthrax),  diabète,  grippe,  etc. 

Ce  FERMENT  est  très  bon  à  boire,  ayant  un  excellent  goût  de 
vin  nouveau.  Les  enfants  même  le  prennent  volontiers. 


Une  brochure  explicative  contenant  d’intéressantes  observations  mé¬ 
dicales  est  envoyée  gratuitement  à  MM.  les  Docteurs  qui  en  font  la 
demande  à  l’INSTITUT  de  Recherches  scientifiques  (fondation 
JACQUEMIN),  à  MIALZEVILLE-NANCY. 


Se  trouve  dans  toutes  les  Pharmacies  et  à  Flnstilut  Jacquemin 
qui  lait  l’expédUiou  direole  aux  malades. 

CONDITIONS  SPÉCIALES  A  MM.  LES  DOCTEURS  POUR  EXPÉRIMENTATION 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Les  règles  de  la  prophylaxie 
de  la  tuberculose 


Les  conseils  de  prophylaxie  du  médecin  au  malade  atteint 
de  tuberculose  contagieuse  varieront  suivant  que  celui-ci  est 
soigné  hors  du  milieu  familial  ou  qu’il  séjourne  dans  sa  famille. 

I.  —  Le  malade  est  soigné  hors  de  sa  famille.' 

Le  tuberculeux  peut  être  séparé  du  milieu  familial  et 
placé  dans  un  établissement  approprié  à  son  état,  soit  dans  un 
sanatorium  populaire  ou  privé,  s’il  est  non-fébricitant,  curable 
ou  au  moins  améliorable,  soit  dans  un  hôpital-sanatorium  ou 
un  service  hospitalier  d’isolement,  s’il  présente  un  épisode 
aigu,  ou  s’il  est  arrivé  à  la  période  ultime  de  son  affection. 

Dans  ce  cas  le  médecin  se  bornera  à  conseiller  : 

1“  L'examen  de  tous  les  membres  de  la  famille  qui  ont  été 
en  contact  avec  le  malade. 

2“  La  désinfection  au  formol  du  logement  et  particulièrement 
de  la  chambre  du  tuberculeux  après  son  départ. 

II.  —  Le  malade  est  soigné  dans  sa  famille. 

Le  tuberculeux,  pour  des  raisons  d’ordre  médical  ou  social, 
ne  peut  quitter  le  milieu  familial.  Il  appartient  alors  au  méde¬ 
cin,  soit  directement  par  l’action  persuasive  que  lui  donne  son 
autorité,  soit  indirectement  par  l’intermédiaire  de  l’inArmière- 
visiteuse  qui  prolonge  l’action  médicale  au  dehors,  d’obtenir 
de  la  part  du  malade  et  des  membres  de  sa  famille  l’application 
des  règles  de  prophylaxie  suivantes,  dont  la  stricte  observa¬ 
tion  est  nécessaire  et  sulfisante  pour  supprimer  tout  danger  de 
surinfection  bacillaire  du  tuberculeux  et  de  contagion  des 
membfes  de  sa  famille;  cette  notion  est  définitivement  établie 
par  les  faits  cliniques  et  expérimentaux  : 

1“  Ne  jamais  cracher  ailleurs  que  dans  un  crachoir  de  poche 
le  jour  (le  meilleur  parmi  les  modèles  bon  marché  est  celui  de 
Leune),  et,  la  nuit,  dans  un  crachoir  de  chambre. ^ 


TUBERCULOSE  (Prophylaxie  de  ta) 

Ces  crachoirs  contiendront,  soit  de  l£au  de  Javel  : 

Extrait  de  Javel  .  .  .  Deux  cuillerée»  &  soupe. 


soit  du  Liquide  désinfectant  de  Kilss  (solution  savonneuse  alca¬ 
line  de  formol)  : 


2°  Au  moment  de  la  toux,  se  mettre  devant  la  bouche  un  mou¬ 
choir  qui  sera  changé  chaque  matin. 

Se  raser  la  barbe  et  la  moustache. 

3“  Coucher  seaf  dans  une  chambre  réservée  au  malade  seul, 
avec  cabinet  de  toilette  personnel. 

Les  vêtements  seront  brossés  dans  la  chambre  même  du 
malade. 

4°  Ne  pas  embrasser  les  membres  de  la  famille  et  particuliè¬ 
rement  les  enfants. 

5“  Aux  repas,  se  laver  soigneusement  les  mains  et  se  servir 
d’un  couvert  marqué,  qui  sera  désinfecté  par  l'ébullition  après 
chaque  repas. 

6°  Proscrire  le  balayage  et  l’époussetage  à  sec  et  rempla¬ 
cer  le  balai  et  le  plumeau  par  la  serpillière  humide  et  l'éponge 
mouillée. 

7“  Supprimer  les  rideaux  du  lit,  les  tentur.es,  les  grands 
rideaux  des  fenêtres  et  les  tapis  non  lavables. 

8°  Recueillir  le  linge  du  malade,  au  moment  du  change, 
dans  un  sac  à  linge  en  toile  et  \' humidifier  légèrement,  au 
moment  du  triage. 

Les  lainages  seront  lavés  à  l’eau  savonneuse,  tiède  et 
alcaline. 

9“  Eviter  la  tuberculophobie  en  n’oubliant  jamais  que  l’on  ne 
peut  gagner  la  tuberculose  que  par  des  contaminations  répétées 
ou  massives,  et  que  la  contagion  interhumaine,  qui  est  la  plus 
fréquente,  est  facilement  évitable.  G.  Poix. 


ULCERE  DE  LE^TOMAC-duDUODÉNUM 
HYPERCHLORHYDRIE  _  AÉROPHAGIE 


DOULEURS&SPASMES  GASTRIQUES 


SUPERIEUR  àuxSELSdeBISMUTH 
AUSSI  EFFICACE 
JAMAIS  TOXIQUE 
SEPT  FOIS  MOINS  CHER 


Echa^7iiro''ns  LABORATO/RE  DE  LA  SULFOLÉ/NE  ROZET_  BENDERITTER , Vendôme  CA; 


MALADIES  ET  FATIGUES  de  l  ESTOMAC  et  de  l  INTESTIN 


AGGLOMÉRÉS 
.GLUTEN  MUCOGÈNÈ  j 


I  GRAINS  AN  ISES  de  | 


AROMATISES 
à  i’ANIS 


CHARBON  TISSOT 


BTtTTTTTîn  leup  FORME  et  leun  VOLUME  (gros  grains  diviseurs) 

■  ■f-l  rr>Hk  ■  ■  par  leup  AROME  anis,  pan  leur  AGGLOMÉRATION  (gluten  muoogène) 

Entretiennent  l’activité  normale  de  l’Intestin  (pas  d’accoutumance) 


I  absorbent  —  H  U  MECTENT  —  D I V IS  E NT  —  EXP U  LS  ENT  | 


OIQESTIONS  PENIBLES- DILATATIONS -CONSTIPATION  -  AMAIGRISSEMENT 
BALLONNEMENTS  -  DIARRHEES  -  COLITES  -  DANCEBS  D’APPENDICITES 

ECHANTILLONS  aux  MÉDECINS  :  34,  Boulevard  de  CllOhÿ,  PÀRIB  | _ 
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Laioraloire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE" 


KELÈNE 


^nestliésiqiaes 

I  <111^1 


(Chlorure  d’Ethyle  chimiquement  pur)  '•®  «'e®  Anesthésiques  locaux 

„  ,  1®  Solutions  stables  et  stériles,  en  ampoules  scellées, 

bn  ampoules  scellees.àfermetiiresbrevelees,  de  toutes  contenances  pour  tous  usages  anesthésiques: 

pour  lAnesthesie  générale  ou  localem  ^  4.5„ 

^  Solutionna  0,5  et  i  %  =  Anesthésie  par  infiltration, 

i  e  ,  ■  O  /  )  Anesthésie  régionale. 

CHrflRAFftRMP  FtHPR  S^iSSÎil: 

A  ïllilV  Solutions  à  4  et  5  °lo  ]  Anesthésie  rhinolaryngologlque. 

(  Anesthésie  oculaire. 

Ampoules  brevetées  de  30  et  60  gr.  Flacons  de  50  et  123  gr.  2®  Comprimés  dosés  à  O  gr.  05. 

^LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS  à  la  DISPOSITION  de  MM.  LES  DOCTEURS-—  L..  DURü&ND,  Ph®®, 21,Eue  Jean-Goujon,PAEIS  (8*). 


WWW 


OP  O  THERA.PIE  CA  MIDI  A.  Q  UE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTIEUSES 


tti 


Il 


yuij 


EXTRAIT  TOTAL  du  MUSCLE  CARDIAQUE 

het  =  0,50  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  =  3  grs  d’organe  frais  —  3  à  6  par  jour. 


Accroissent  la  FOISSAiyCE  de  RÉSERVE  du  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

i  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 

Diminuent  ou  font  Disparaître 

^  I  DILATATiONS  OAROBAÇUES 

LES  ÉTABLISSEMENTS  D3YIj.A.,  26,  Avenue  de  l’Observatcfire  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 


DRAPIER  ET  FILS 

.  4i,  Rue  de  Rivoli.  PARIS 

appareils  A  AIR  CHAUD 

Catalogtio  sur  demande 

^  Massage  vibratoire 

Il  V  INSTRUMENTS 
Il  r\]  DE  CHIRURGIE 

MOBILIER  CHIRURGICAL 
STÉRILISATION 

ÏW  Installation  de  Cabinets  de  Docteur.  an?*domfndo. 


GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTÉROCOCCÈNE 

5.'.v  . . .  (Vaccin  entérococciqne).  . 

VACCIN  DE  DELBET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

.A.  XJ-T  O  -  COI  ITiS 


V.  BORRIEN  et  C‘«,  54,  Fanb»  St-Honoré,  PARIS 
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fets  une  circulaire  concernant  les  améliorations  qni  leur 
paraîtront  indispensables  à  réaliser  dans  les  hôpitaux 
de  leurs  départements.  Il  rappelle  que,  dès  la  première 
année  d’existence  du  ministère  de  l’Hygiène,  une  circu¬ 
laire  fut  envoyée  qui  recommandait  une  «  politique  hos¬ 
pitalière  »  consistant  à  mettre  les  hôpitaux  des  grands 
centres  au  niveau  des  exigences  de  la  science  moderne. 
Cette  initiative,  qui  ne  fut  suivie  d’aucun  résultat,  doit 
être  reprise  aujourd’hui  avec  la  volonté  d’aboutir.  Il  y  a, 
en  effet,  un  intérêt  de  premier  ordre  à  ce  que  chaque 
département  dispose  d’un  établissement  hospitalier  doté 
de  toutes  les  installations  modernes,  du  matériel  chi¬ 
rurgical  et  médical  le  plus  récent,  de  salles  d’opération 
et  de  pansement,  de  services  de  radiologie,  de  labora¬ 
toires  de  bactériologie  et  de  chimie  organique,  etc. 
A  côté  de  ces  grands  centres  les  hôpitaux  plus  petits 
devront  posséder  des  salles  d’opération  et  des  services 
de  stérilisation.  Les  services  hospitaliers  d’accouchement 
réclament  une  sollicitude  analogue,  et  les  grands  centres 
industriels  doivent  également  posséder  des  installations 
suffisantes.  Toute  cette  organisation  hospitalière  doit 
être  envisagée  sans  tenir  compte  des  frontières  admi¬ 
nistratives,  la  localité  favorable  à  l’établissement  néces¬ 
sité  par  les  grandes  spécialisations  médicales  ou  chirur¬ 
gicales  pouvant  ne  pas  se  rencontrer  dans  une  eicon- 
scriptlon  déterminée,  mais  à  ses  limites. 

Les  préfets  sont  donc  invités  par  le  ministre  à  dresser 
des  cartes  des  établissements  hospitaliers  existants,  à 
présenter  le  tableau  de  leur  outillage  et  notamment  de 
leurs  services  spéciaux,  etc.  Ce  travail  devra  être  fait 
en  collaboration  avec  le  contrôleur  départemental  des  ser¬ 
vices  d’assistance,  l’inspecteur  départemental  de  l’Assis¬ 
tance  publique  et  la  Commission  départementale  d’assis¬ 
tance. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  nommés  dans  les 
cadres  du  Corps  de  Santé  militaire  de  la  réserve  et  de 
l’armée  territoriale  : 

Réserve.  —  Au  grade  de  médecin  aide-mnjor  de 
2"  oiusse  à  titre  définitif,  MM.  Valleton,  Piasa,  Coignet, 
Marcautoni,  Jean,  Asselin,  Barret,  Yernedal,  médecins 
aides-majors  de  U»  classe  à  titre  temporaire;  Blonquier 
de  Glaret,  Granal,  Bellecave,  Duchon,  Fonteray.  Léonard, 
Grandjean,  Weille,  médecins  aides-majors  de  2*  classe  à 
titre  temporaire;  au  grade  de  médecin  aide-major  de 
Ira  oiasse  à  titre  définitif,  MM.  Vergnory,  Auber,  Delga, 
Jacob,  Notton,  Reynaud,  Masiart,  Keumel,  médecins 
aides-majors  de  2‘  classe. 

Armée  territoriale.  —  Au  grade  de  médecin  aide- 
major  de  2'  ciasse  à  titre  définitif,  MM.  Touzé,  Perrotte, 
Beaudet,  Laurans,  Daupeyroux,  Tardef,  Goy,  Bourgou- 


gnon,  Hourtaud,  Lefèvre,  Levesque,  Merlin,  Gaillardot, 
Pénard,  médecins  aides-majors  de  2“  classe  è  titre  tempo¬ 
raire.  (Journ.  off.,  24  Mai.) 

—  Sont  arrêtées  les  mutations  suivantes  :  Médecin 
principal  de  t”  classe.  M.  Derch  est  nommé  directeur 
du  Service  de  Santé  de  la  division  d’Alger.' 

Médecins  principaux  de  2'  classe.  Sont  affectés  ; 
MM.  Miramond  de  la  Roquette,  en  qualité  de  médecin- 
chef  à  l’hôpital  Maillot,  à  Alger;  Douzans,  à  l’hospice 
mixte  de  Clermont-Ferrand;  Trassagoac,  à  l’hôpital 
Maillot,  à  Alger;  Randon,  à  la  place  de  Belfort. 

Médecins-majors  de  fr»  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Le¬ 
gendre,  au  24'  rég.  d’infanterie;  Deninu,  à  la  place 

Médecins-majors  de  2*  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Delater, 
Bretton,  au  Gouvernement  militaire  de  Paris;  Maillard, 
û  la  direction  du  Service  de  Santé  du  11'  corps  d’armée, 
à  Nantes;  Scherrer,  à  la  place  de  Saint-Avold;  Boutin,  à 
place  de  Strasbourg;  Juvin,  à  la  place  de  Nantes; 
Fayolle,  à  la  place  d’Anrillac;  Lapierre,  aux  troupes 
d’occupation  du  Maroc;  Loiseau,  à  l’école  d’aviation 
d’Istres. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés  :  MM.  Hugues,  à 
l’armée  française  du  Rhin;  Baron,  au  19'  corps  d’armée; 
Héron,  à  la  place  d’Angers.  {Journ.  off.,  25  Mai.) 


LES  MÉDEGINS  AUX  ARMÉES 

Médaille  militaire  : 

—  Pradere  (Niquet),  médecin  auxiliaire  :  le  20  Octo¬ 
bre  1916,  devant  Prosnes,  n’a  pas  hésité  à  se  porter, 
sons  un  bombardement  violent  et  dans  une  atmosphère 
imprégnée  de  gaz  toxiques,  au  secours  des  blessés  et 
des  malades  de  son  régiment.  Leur  a  donné  des  soins, 
bien  qu’atteint  d’une  grave  intoxication.  A  refusé  de  se 
laisser  évacué.  N’a  quitté  son  poste  qu’à  l’épuisement  de 
ses  forces.  Est  mort  quelques  heures  après.  Croix  de 
guerre  avec  palme.  (Journ.  off. ,23  Mai.) 

—  M.  Baby  (Auguste),  médecin  auxiliaire  ;  a  fait 
preuve  dans  tous  les  combats  du  plus  grand  courage  et 
du  plus  grand  dévouement  dans  l’exeicice  de  ses  fonc¬ 
tions.  Est  tombé  mortellement  frappé,  le  16  Mars  1916, 
à  Vaux,  au  moment  où  il  regagnait  sa  place  de  combat 
à  la  tête  de  ses  brancardiers.  A  été  cité.  (Journ.  off., 
25  Mai.) 

—  M.  Mouret  (Paul),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
sous-aide-major,  d'un  courage  et  d’un  dévouement  sans 
limite,  maintes  fois  cité  pour  sa  belle  conduite  au  feu. 
Affirme  de  nouveau  ses  belles  qualités,  le  11  Juin  1918, 
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au  cours  d’une  attaque  en  se  prodiguant  sans  compter, 
suivant  au  plus  près  la  première  vague  d’assaut  et  par¬ 
courant  sans  arrêt  le  champ  de  bataille  malgré  le  bom¬ 
bardement  incessant  et  les  rafales  de  mitrailleuses  pour 
prodiguer  ses  soins  aux  blessés.  Blessé  au  commence¬ 
ment  du  combat,  a  continué  à  assurer  son  service.  A  été 
mortellement  frappé  peu  après  sur  la  première  ligne 
auprès  d’un  blessé  auquel  il  effectuait  un  pansement.  A 
été  cité.  [Journ.  off.,  30  Mai.) 


ÂOTEê  DE  U  Fi  CUL  TÉ  DE  Pi  RJS 


Examens  de  doctorat. 

Mardi  6  Juin.  —  5' l"  A.  R.  Obstétrique.  Tarnier. 

Mercredi  ~  Juin.  — 5' 1"  A.  R.  Obstétrique.  Baudelocque. 
—  5'  N.  R.  Médecine  légale.  Laboratoire  de  médecine 
légale,  à  1  heure.  —  i'”'  N.  R.  Pathologie  générale. 
Faculté.  —3'  N.  R.  (2  séries).  Pathologie  expérimen¬ 
tale.  Faculté.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R.  Faculté. 

Jeudi  8  Juin.  —  4'  A.  R.  Faculté.  —  3'  N.  R.  Obsté¬ 
trique.  Laboratoire  d'obstétrique,  à  1  heure. 

Vendredi  9  Juin.  —5'  l''  A.  R.  Chirurgie.  Faculté.  — 
S'i^A.  R.  Obstétrique.  Baudelocque.  — fi"  N.  R.  Méde¬ 
cine  légale.  Laboratoire,  à  t  heure.  —  t"  N.  R.  (2  séries) 
Pathologie  générale.  Faculté.  —  3»  N.  R.  (2  séries). 
Pathologie  expérimentale.  Faculté. 

Samedi  10  Juin.  —  o'  1"  A.  R.  Chirurgie. Faculté.  — 
5'  2'  A.  H.  Clinique  médicale.  Faculté.  —  3'  N.  R. 
Médecine  opératoire.  Au  laboratoire,  à  1  heure.  — 
3'  N.  R.  Obstétrique.  Au  laboratoire,  à  1  heure.  — 
l"  N.  R.  Physiologie.  Au  laboratoire,  à  1  heure. 

Thèses  de  doctorat. 

Mercredi  7  Juin.  —  Brunon  (Roger)  -.  Rapport  entre 
l'appendicite  et  ta  tuberculose  pulmonaire.  —  Benezra  : 
Expulsion  et  extraction  des  calculs  urélcrau.r  par  les 
voies  naturelles.  —  Jury  :  MM.  Letulle,  Legueii,  Heitz- 
Boyer,  Lardennois. 

Jeudi  8  Juin.  —  Adallo  (J.)  :  Contribution  à  l’élude  de 
la  tuberculose. —  Hutinel  (Jean)  :  Contribution  à  l'élude 
anatomo  pathologique  de  la  dilatation  des  bronches. — 
Mercier  (Jacques)  :  Contribution  à  l'élude  des  rapports 
de  la  tuberculose  et  syphilis  héréditaire.  —  Bernadou 
(Hugues)  :  La  psychomotricité  pathologique.  —  Jury  : 
MM.  Lejars,  Bezançon,  Sergent,  Claude. 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  928. 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

APPAREILS  de  PRËDN  ponr  la  HEDECIRE 

Physiologie,  Hématologie.  —  Enregistreurs  graphiques. 

du  Docteur  J.  ROUBINOVITCH 

APPAREILS  DE  DIAGNOSTIC 


LA  SPRYGjWOpAIlOPETRIE  GUH^IQÜE 

par  la  Méthode  auscultatoire 

SPHYGHIÛTENSIOPHOHE 

du  Professeur  H.  VAQUEZ  et  du  Docteur  CH.  LAUBRY 
LE  PLUS  SIMPLE  —  LE  PLUS  PRÉCIS  —  LE  PLUS  PRATIQUE 
Poids  de  l’Appareil  complet  :  SBO  grammes. 

PRIX  :  210  FRANCS  (livré  dans  une  pochette  cuir). 

LITTÉRATURE  ET  NOTICE  SUR  DEMANDE 

E.  SPENGLER,  constructeur,  16,  rue  de  l’Odéon  —  PARIS 

-  TËLEI’HOrWE  :  Fleurus  30-46.  - 


Tensiophone  Vaquez-Laubry. 
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MÜSCLARSENOL 


POUR  INJECTIONS 
INTRA-  MUSCULAIRES 

^^oolor^5 


>  SUR  ^  PURETÉ  CHIMIQUE  ^ 
;  DEMANDE  "  TOLÉRANCE  PARFAITE 


LABORATOIRES  CORBIERE  &LI0NNET 

FOURNISSEURS  DES  HÔPITAUX 

25  a27,Rue  Desrenaudes,  PARIS 

Télegr.:PANTUTO- PARIS  Téléph.:  WAGRAM  37-64- 


VICHY 

ÉTiBLissEMENT  Thermal 

le  mieux  aménagé  du  monde  entier 

Bains  —  Douches  —  Piscines  —  Massages 
THERMOTHÊRÂPIE;  Âir  cbaml,  Bains  d’air  cbaud  et  de  Lniniüre 

MÉCANOTHÉRAPIE  COMPLÈTE 


B  I  [iM^i  I O  rilV\T*Tl  iXiIU  I  1 1 


ELECTEOTHERAPIE  COMPLETE 

Courants  galvanique, Faradique,  Galvano  faradique, 
Sinusoïdal,  Electricité  statique. 
Franklinisation  Hertzienne,  Haute  fréquence 

AUTO-CONDUCTION  -  LIT  CONDENSATEUR  -  DIATHERMIE 
CURE  de  i’OBÉSITÉ  par  la  méthode  du  Prof^  Bergonié 

TRAlTEjmENT  SPÉCIAL 
des  Maladies  de  Foie  et  d’Fstomac 
Goutte,  Diabète,  Arthritisme. 

Tables  de  régimes  dans  les  Hôtels 


Alfectlous  its  Reins,  aeuYessieei  ta  Organes  annexes 

IWI'DIlIlillEKCOIITBmTaiE 

(Conaall  teohnique  :  SIMON,  Phdon,  Pharmacie  du  Pavillon.  Contrexévllle) 
offre  aux  Médecins  les  ressources  thérapeutiques  suivantes  . 

r  L’ANTI-URIOUE  de  CONTREXEVILLE  sels  *aica^li II o- terreux 

en  excès  dans  la  circulation.  ,  .  ,  ,  , 

Il  empêche  la  formation  des  urates,  xanthates,phosphales,ete.Misomh\es. 

■r  L’AiNTI-URIQUE  de  CONTREXEVILLE  ubotulaute  et  régu¬ 
larise  l’osmose  rénale. 

3*  L’ANTI-URjQUE  de  CONTREXEVILLE  sur  les'dérfvé.'fsuifo- 

conjugués ctümiuôs,  réalise  l'antisepsie  réiialeet  vésicaleclpurineiesaug. 
Les  effloacités  diurétiques,  dissolvantes  et  antiseptiques  de 
r  AHTI-URIQUE  DE  CONTREXEVILLE  sont  nettement  précisées  par  des  laits  concluants. 

Littérature  et  Vente  en  Gros;  USINE  des  AUBRAIS,  286.  F»  Bannier.LES  AYDES (Orléans)  ^ 


symptôme  hyperchlorhydrie  sont  éminemment  justiciables  du  traitement 
par  la  {PastiUe  ou  Poudre) 

MALTINE  GERBAY 

à  (bM*  d’utrilt  de  Ma)t 
VËRITABi:.E  SALIVE  ARTIFICIELLE 


Prodaits  dosés  et  titrés  par  le  D”  COUTARET,  Lauréat  de  l’Institut  1874. 


'-*1  ’  I  , 


Sirupeux,  touique-protéique  au  Quinquina,  Colombo  et  Coca,  acidulé  à 
l’acide  normal  de  l’estomac. 

HYPOCHLORHYDRIE,  ANÉMIES,  CONVALESCENCES 

Jh.  GERBAY,  44,  Rne  du  Lycée,  ROANNE  (Loire). 


MÉDICATION  OYNÂMOGÉNIPE 

pour  la  cure  de  tous  états  de 

FAIBLESSE  ORGANIODE 

Association  Synergique,  Organe-Minérale 


FER,  MAH6ANESE,  CALCIUM 

en  combinaison  nucîêiniaae,  hexoso^ 
bexapbaspboriqne  et  monomêtbyîarsênique  Vitaminée 
ADYNAMIE  DES  CONVALESCENTS 
ÉTATS  AIGUS  DE  DÉPRESSION  ET  SURMENAGE 
asthénie  ÇBROmQUE  DES  ADULTES. 
TROUBLES  DE  CROISSANCE 
ANÉMIES  ET  NÉVROSES 
FAIBLESSE  GÉNÉRALE 

i  Enfants  :  (à  partir  de  6  ans)  1  à  2  denii-cuillerées. 
à  café  par  jour. 

Adultes  ;  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour. 

A  prendre  au  milieu  des  repas  dans  de  l’eau,  du 
vuj  GU  unliquide  quelconque  (autre  que  le  lait), 

ÈCEANTILLONS  ET  BROCHUEES  SUR  DEMANDE 


laboratoires  AtBAlLLY 

ISilZiRue  de  Rome , PARIS. 8- 
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lodémei 


OOOTTES  \  Toux 

SIROP iOM)  <  Emphysème 

PILULES  iw)  (  Asthme 


Etudiant  en  médecine,  15  inscr.,  désirerait  situât, 
médicale  ou  paramédicale  dans  cliaique  on  maison 
de  santé,  Paris  ou  banlieue.  Ecr.  P.  M.,  n”  4304. 

A  céder  :  1“  un  fauleuii  specnlum  à  bascule,  mar¬ 
que  Dupont,  en  bon  état  de  fonciionn.,  ■  recouvei  t 
de  velours  vert;  2»  Appareil  à  rayons  X,  transpor¬ 
table,  de  la  maison  Gaifle,  avec  pied  porte-ampoule. 
S'adresser  concierge,  21,  rue  Théodore-de-Banville. 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  U  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  {S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  40  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Dame,  36  ans,  mère  de  fainlllc,  désire  situation 
directrice  sanatorium  ou  pension  de  famille.  — 
Ecrire  P.M.,  n“  4286. 

A  céder  :  poste  médical,  moyenne  3.500  fr.  par 
mois,  dans  cbef-lieu  de  canton  Haute-Savoie;  raison 
changement  de  situation.  Ecrire  ;  Lacombe,  notaire 
à  Bumilly  (Haute-Savoie). 

Deux  microsc.  Zsisa  à  vendre.  Ecr.  P.  4294. 


Le  docteur  Blum,15,  rue  des  Petits-Hôtels,  à  Paris, 
se  tient  à  la  disposition  de  ses  confrères  désireux 
de  se  renseigner  sur  son  spiromètre. 

Médecin  chef  hôpit.  recommande  tout  particuL 
è  confrères  un  Infirmier  russe,  27  ans,  très  dévoué, 
très  actif,  iqtellig.,  sérieux,  connaissant  moteurs  et 
électricité.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4319. 

Jeune  docteur  fait  remplac.  Ecr.  P.  M.,  n°  4321. 

On  dem.  O.  R.  L.  et  Oph.  pour  clin.  P.  M.,  n”  4322. 

On  demande  infirm.  major,  bien  élevée,  instruite, 
connaissant  parfaitement  technique  héllothérapique 
et  gymnastique  rythmique,  capable  diriger  Solarium 
pour  enfants,  15  Juln-15  Septembre  environ.  Loge¬ 
ment  assuré.  Faire  connaître  prétentions  et  réfé¬ 
rences.  —  Ecrire  seulement  P.  M.,  n“  4323. 

Jeune  docteur,  médecin  colonial,  partant  Août 
colonies,  ferait  remplac.  un  mois,  à  partir  25  Juin, 
banliene  Paris  de  préférence.  Ecrire  P.  M.,  n“  4324. 

AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  un 
timbre  da  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


EDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Ma. son  idéale  pour  enlants  dtlicats  ou  en  retard 
d'Etudes.  Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  ;  Abbé  Joukmac. 
Etablissement  de  Puyréanx,  par  Mansie  (Charente). 

CABINET  j 

O  Al  B  CT  )  FAKAMiiD.  KEMPLACÉMENTS 
VlnE_B_Eïi  I  (  Ransoignomenls  gratuits  sur  demande. 
47,  boni.  Saint-Michel,  Paris.  —  Tel.  Gob.  24-31. 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénienr. 
Conditions  apéciaJes  pour  MM.  les  Médecin». 

GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande- Armée.— Passy,  29-70. 

Le  Lalbo/atoire  ALPH.  BRUNOT 
1^,  me  Je  Boulainvilliers,  à  Paris, 
met  le  “iSel  ce  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  Jisposition  Je  MM.  les 
Docteurs  pour  leurs  Essais  Cliniques. 


B^EDICATiON  OPOTHËRAPIQUS  ®' 


OPOTHÉRAPIES  ASSOCIEES 


I ËXTRAITSHCH OAY |P^  SYN C R I N  ES  GH  0 AY 


ItlOUEUB  PEPTO -PHOSPHORLOUE  ADBIANI 
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IBROMALBIN 


BROME  ORGANIQUE  DISSIMULE  t 

Remplaçant  les  Bromures  alcalins.  ► 
Pas  de  BROMISME.  ,  t 
1  repas.  ^  j 
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(D''  Spire),  c’est  donc  parmi  les  tout  jeunes  qu’il 
laudrait  essayer  de  faire  des  adeptes. 

Après  l’opinion  de  M.  le  médecin  principal 
Spire,  citée  par  le  Df  Bonnette,  il  apparaît  juste 
de  faire  connaître  celle  du  correspondant  civil  de 
M.  le  Gouverneur  Delafosse  [Dépêche  coloniale, 
18  Avril  1922).  «  Ce  n’est  pas  au  P.  G.  N.  que 
l’on  se  sent  une  vocation  médicale  ;  on  peut  à 
cette  époque  aimer  les  voyages  ou  l’uniforme, 
mais  on  ne  saurait  aimer  la  médecine  parce  qu’on 
ne  la  connaît  pas.  «  Or,  il  est  nécessaire  que  le 
médecin  colonial  ait  la  passion  de  son  métier; 
obligé  de  faire  face  à  toutes  les  éventualités 
médicales  et  chirurgicales  qui  peuvent  se  pré¬ 
senter,  tour  à  tour  clinicien,  hygiéniste,  chef  de 
laboratoire,  il  doit  connaître  à  fond  sa  profession 
avant  de  s’expatrier. 

L’enseignement  colonial  par  l’Ecole  unique 
permet  de  former  des  docteurs  avec  célérité, 
dit-on.  C’est  là  précisément  un  grave  danger  : 
cette  façon  de  faire  se  trouve  en  contradiction 
formelle  avec  l’opinion  du  corps  enseignant  mé¬ 
dical,  puisque  le  nouveau  règlement  des  Facultés 
comprend  une  année  d’études  supplémentaires. 
En  outre  les  élèves  de  l’Ecole  unique  n’auront 
guère  le  temps  de  passer  par  l’externat  et  l’inter¬ 
nat.  C’est  assez  dire  que  la  colonie  sera  privée 
d’une  élite  médicale. 


D’ailleurs  à  quel  besoin  précis  répondrait  cette 
école  ?  Avant  d’aborder  la  médecine  coloniale,  il 
faut  connaître  la  médecine  générale.  Or,  cette 
dernière  est  suffisamment  bien  enseignée  dans 
nos  Facultés.  Quant  à  la  pathologie  exotique,  les 
Instituts  français  de  Médecine  coloniale  ont  un 
succès  mondial  qui  est  le  meilleur  critérium  de  la 
valeur  de  leur  enseignement.  Certaines  Facultés 
sont  particulièrement  bien  placées  pour  le 
donner.  A  Alger,  par  exemple,  l’Ecole  de  Méde¬ 


cine,  de  concert  avec  l’Institut  Pasteur  de  cette  | 
ville,  a  organisé  des  cours  et  travaux  pratiques 
de  pathologie  exotique  qui  sont  très  appréciés 
par  les  jeunes  médecins  se  préparant  à  exercer 
dans  l’Afrique  du  Nord.  A  Paris,  l’importante 
population  flottante  d’exotiques  et  de  coloniaux 
qui  y  circule  sans  cesse  permet  de  montrer  aux 
élèves  de  nombreuses  maladies  des  pays  chauds. 
En  outre,  grâce  à  l’Ecole  coloniale  d’une  part, 
à  l’Ecole  des  Langues  orientales  d’autre  part,  il 
est  possible  d’enseigner  à  l'étudiant  les  principes 
de  l’administration  dans  laquelle  il  va  entrer  et 
les  notions  des  langues  indigènes,  si  utiles  pour 
gagner  la  confiance  de  ses  futurs  clients.  Au 
besoin,  un  stage  au  Muséum  d’Histoire  naturelle 
sera  également  des  plus  profitables  au  futur 
colonial,  s’il  a  l’intention,  comme  je  le  lui  con¬ 
seille  vivement,  de  s’intéresser  à  l’ethnographie, 
à  la  faune  ou  à  la  flore  des  contrées  tropicales. 

Quelle  est  d’ailleurs  exactement  la  place  de  la 
pathologie  exotique  dans  les  études  médicales? 
«Si  par  «Maladies  des  pays  chauds», dit Manson, 
ou  «  Maladies  tropicales  »  on  veut  entendre  les 
maladies  qui  ne  se  produisent  que  sous  les  tro¬ 
piques,  une  demi-douzaine  de  pages  suffiront 
pour  les  décrire.  En  cflet,  il  existe  à  peine  2  ou 
3  affections,  relativement  sans  importance,  qui 
méritent  strictement  ce  titre.  Si,  d’autre  part,  on 
comprend  sous  le  nom  de  «  Maladies  tropicales  » 
toutes  les  maladies  qui  se  produisent  sous  les 
tropiques,  alors  il  faut  parcourir  à  peu  près  le 
.  champ  des  études  médicales,  car  la  plupart  des 
maladies  des  pays  tempérés  se  retrouvent,  et 
presque  dans  les  mêmes  circonstances,  sous  les 
climats  des  pays  chauds.  » 

On  peut  conclure  de  cette  discussion  que  les 
médecins,  ayant  fait  de  bonnes  études  en  France, 
seront  de  bons  médecins  coloniaux.  Le  système 
d’enseignement  de  nos  Facultés,  avec  les  concours 
d’externat  et  d’internat  qui  ont  fait  leurs  preuves 
depuis  si  longtemps,  sont  encore  la  meilleure 


manière  de  former  de  bons  praticiens  pour  les 
pays  chauds. 

Les  partisans  de  l’Ecole  unique  considèrent 
comme  un  avantage  l’origine  commune  «  établis¬ 
sant  des  liens  de  bonne  camaraderie  qui  persis¬ 
teraient  à  travers  la  vie  coloniale  ».  Il  en  persiste 
peut-être  aussi  une  chose  :  l’esprit  de  corps,  qui 
risque  de  dégénérer  en  esprit  de  caste.  Les 
médecins  civils  français  ont  su  heureusement 
éviter  cet  esprit  auquel  les  colonies  doivent, 
pour  une  bonne  part,  d’avoir  si  peu  de  praticiens 
à  l’heure  actuelle.  Il  est  indispensable  que  le 
nouveau  cadre  de  l’Assistance  indigène  ne  le 
possède  pas,  afin  que  plus  tard  n’aient  pas  à  en 
souffrir  les  médecins  non  fonctionnaires  réduits  à 
leurs  seules  ressources,  qui  viendront  librement 
s’installer  dans  les  colonies  plus  évoluées. 

L’Ecole  unique  présente  des  inconvénients 
sérieux  : 

1°  Pécuniaires.  Cette  Ecole  ne  serait  d’aucun 
bénéfice  pour  l’Etat  auquel  elle  coûterait  au 
contraire  fort  cher.  Sans  doute  on  peut  objecter 
que  des  étudiants  peu  fortunés  trouveraient  là 
des  moyens  de  parvenir  sans  frais  à  une  situation 
honorable.  Mais  rappelons  à  cet  égard  l’excel¬ 
lente  idée  du  ministre  actuel  des  Colonies, 
M.  A.  Sarraut,  qui  consisterait  à  offrir  des 
bourses  universitaires  d’une  façon  plus  large  et 
à  indemniser  de  leurs  frais  d’études  les  médecins 
coloniaux,  lorsqu’ils  entreraient  dans  la  carrière. 

2“  Un  monopole  d’enseignement  est  toujours 
dangereux.  Il  n’y  a  aucune  raison  de  proscrire  la 
pathologie  exotique  du  programme  de  nos  Fa¬ 
cultés  ;  bien  plus,  cette  prétention  paraîtrait 
excessive  pour  certaines  d’entre  elles,  notam¬ 
ment  celle  d’Alger  si  bien  placée  pour  étudier 
les  maladies  des  pays  chauds. 

3°  11  est  à  craindre  que  cette  innovation  ne 
conduise  à  l’arrêt  complet  du  recrutement  des 
médecins  coloniaux  civils.  Si  actuellement  le 
nombre  des  candidats  à  l’Ecole  de  Médecine 
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navale  décroît,  malgré  les  bénéfices  que  leur 
donne  la  loi  de  1832  —  propriété  du  grade,  obten¬ 
tion  de  la  Légion  d’honneur  à  22  ans  de  service 
le  temps  d’études  compris,  garanties  morales  de 
toutes  sortes  —  comment  espérer  y  recruter  de 
futurs  médecins  d’Âssistance  indigène  qui  n’au¬ 
ront  en  perspective  aucun  de  ces  avantages  ? 

*** 

Au  contraire,  les  Instituts  de  Médecine  colo¬ 
niale,  largement  ouverts  aux  médecins  français 
et  étrangers,  aux  étudiants  en  fin  de  scolarité, 
permettent  d’ouvrir  la  voie  à  des  candidats  d’ori¬ 
gines  diverses,  ayant  reçu  des  enseignements 
différents.  C’est  cette  diversité  d’opinions  qui 
favorise  la  libre  discussion  scientifique  et  le 
développement  de  l’esprit  critique.  Les  vocations, 
parce  que  plus  tardives,  sont  plus  sincères.  Le 
jour  où  nos  étudiants  sauront  exactement  ce 
qu’est  l’exercice  de  la  médecine  aux  pays  chauds, 
je  suis  persuadé  qu’un  grand  nombre  d’entre  eux 
préféreront  la  vie  libre  et  intéressante  du  médecin 
colonial  à  celle,  souvent  pénible,  quelquefois 
décourageante,  du  praticien  de  la  mère  patrie. 

Professeur  E.  Brumpt. 


ASSOCIATION  GÉNÉRALE  DES  MÉDECINS  DE  FRANCE 

B,  rue  de  Surène,  Parls-8“. 

Le  dimanche  7  Mai  a  eu  lieu,  dans  le  grand 
amphithéâtre  de  la  Faculté,  sous  la  présidence  de 
M.  Bellencontre,  l'assemblée  générale  annuelle  de 
l'Association  générale  des  Médecins  de  France. 
150  présidents  on  délégués  des  sociétés  agrégées 
avaient  répondu  à  la  convocation,  et  la  séance  s’est 
ouverte  à  2  heures  par  une  assemblée  générale 
extraordinaire  dans  laquelle  furent  adoptés,  en 
outre  de  modifications  aux  statuts  du  service  de 
retraites  de  droit,  quatre  barèmes  concernant  les 


-  m  - 


retraites  de  droit  à  capital  aliéné  ou'  réservé,  avec 
ou  sans  assurance  complémentaire. 

Ce  service  intéresse  surtout  les  jeunes  docteurs 
et  leur  permet  de  s’assurer  une  retraite  à  55,  à  60  ou 
à  65  ans  en  payant  une  prime  annuelle  qui  varie 
avec  l’âge  d’entrée  et  avec  l’âge  de  jouissance.  En 
cas  de  maladie  et  d’incapacité  d’exercer  la  profes¬ 
sion,  l’assurance  complémentaire,  se  substituant  au 
sociétaire,  verse  ses  primes  et  maintient  ainsi  ses 
droits  intacts  à  la  retraite. 

La  séance  continua  par  l’assemblée  générale  ordi¬ 
naire.  Dana  son  rapport,  M.  Ch.  Levassort,  secré¬ 
taire  général,  fit  l’exposé  des  questions  soumises  au 
conseil  au  cours  de  l’année  :  augmentation  des  res¬ 
sources  de  la  Caisse  des  pensions  viagères  et  de 
celle  des  veuves  et  orphelins  par  des  versements 
faits  par  les  sociétés  locales  ;  mode  de  répartition  de 
ces  fonds;  élévation  de  la  cotisation  qui,  primiti¬ 
vement,  il  y  a  soixante-quatre  ans,  était  fixée  à 
12  francs  au  minimum,  mais  que  la  plupart  des 
sociétés  ont  porté,  depuis,  à  20,  25  et  même  30  et 
36  francs  ;  adhésion  définitive  de  l’A.  G.  à  la  confé¬ 
dération  des  travailleurs  intellectuels  (C.  T.  I.); 
Maison  médicale,  et  enfin  la  création  d'une  caisse- 
invalidité  destinée  à  compléter  le  service  de  retraites 
de  droit,  etc. 

Les  conclusions  présentées  par  le  secrétaire 
général  furent  adoptées,  non  sans  quelques  obser¬ 
vations  ou  discussions  qui  montrent  combien  les 
délégués  s’intéressent  à  toutes  les  questions  qui 
leur  sont  soumises. 

Trois  membres  nouveaux  furent  élus  au  conseil 
général  :  MM.  Bataille,  de  Rouen,  Peyre,  de  Bor¬ 
deaux,  et  Vacher,  d  Orléans. 

Du  rapport  de  M.  Bongrand,  trésorier,  il  ressort 
que  l’avoir  des  caisses  gérées  par  le  conseil  général 
s’est  accru,  cette  année,  de  84.800  francs.  Les  pen¬ 
sions,  avec  les  suppléments,  ont  été  portées  à  1.400 
et  à  1.600  francs. 

Tout  médecin  devrait  faire  partie  de  TA.  G. 
M.  Vacher,  d'Orléans,  a  très  justement  fait  remar¬ 
quer  que  la  défense  professionnelle  et  les  syndicats 
ne  sauraient  être  l’unique  préoccupation  du  prati¬ 
cien,  la  solidarité  créant  des  devoirs  que  nul  ne 
devrait  éluder. 


Le  soir,  au  Palais  d’Orsay,  un  banquet  eut  lieu  sous 
la  présidence  de  M.  Paul  Strauss,  ministre  de  l’Hy¬ 
giène,  qui  avait  à  ses  côtés  le  professeur  H.  Roger, 
doyen  de  la  Faculté,  M.  Legras,  président,  etMM.  La¬ 
fontaine  et  Quivy,  secrétaires  généraux  de  l’Union 
des  Syndicats,  Lauglet,  ancien  maire  de  Reims,  etc. 


AU  LV“  CONGRÈS  DES  SOCIÉTÉS  SAVANTES 

(Marseille,  Avril  1922.) 


La  section  des  Sciences  médicales  et  d’Hygiène  du 
LV®  Congrès  des  Sociétés  savantes  a  entendu  nombre 
d’intéressantes  communications. 

.Æf.Ratt£foin(de  Paris)  communique  quelques  consi¬ 
dérations  sur  la  physio-palhologie  du  nerf  facial  et  les 
paralysies  faciales  zosiériennes  :  nature  mixte  du  nerf 
facial,  branche  motrice  doublée  de  l’intermédiaire  de 
Wriaberg, branche  sensitive.  L’atteinte  de  cette  der¬ 
nière  se  traduit  par  l’herpès  zoster  de  la  conque,  et 
les  douleurs  qui  accompagnent  certaines  paralysies 
faciales. 

M.  Costa  (de  Marseille),  pour  mieux  obtenir  la 
conservation  et  la  fixation  des  vaccins,  a  recours  au 
formol,  qui  tue  les  cellules  bactériennes  sans  en 
altérer  la  composition  et  tout  en  leur  conservant 
leurs  propriétés  biologiques  (agglutination,  par 
exemple).  Le  formol  diminue  la  toxicité  du  vaccin, 
maisnediminuepassafonction  antigènique  (conserva¬ 
tion  de  sa  propriété  préventive  expérimentale).  L’in¬ 
jection  n'en  est  pas  douloureuse. 

Le  pouvoir  curatif  des  vaccins  formolés  a  été  parti¬ 
culièrement  étudié  par  M.  (  osta  dans  les  affections 
gonococciques  et  stapbyloccocciques. 

D’après  les  examens  cpieMM.H.Roger  et  L.  Poitr- 
tal(it  Marseille)  ont  pu  faire  de  8  cas  de  torticolis 
spasmodiques ,  cette  affection  est  beaucoup  moins 
fréquemment  d’origine  mentale  qu’on  ne  le  croyait 
, autrefois. 

L’étude  détaillée  des  cas  récents  tend  à  lui  attribuer 
deux  pathogénies  différentes  :  une  origine  périphé¬ 
rique  ostéo-articulaire  cervicale  (André  Lériet  Pierre 
Marie),  irritation  des  racines  cervicales  par  rhuma- 
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tisme  vertébral  que  décèle  la  radiographie;  une 
origine  encéphalique,  lésion  organique  de  l’écorce, 
dans  quelques  cas  accompagnés  d’épilepsie  le  plus 
souvent  du  tnésocéphale  et  en  particulier  du  corps 
strié  (Babinski),  centre  des  mouvements  automati* 
ques  et  rythmés.  En  raison  de  la  constatation  chez 
les  mêmes  malades  de  signes  de  lésion  centrale 
organique  et  de  lésion  vertébrale  visible  à  la  radio¬ 
graphie,  il  y  a  lieu  de  se  demander  si  dans  quel¬ 
ques  cas  les  altérations  osseuses  ne  sont  pas 
secondaires  aux  mouvements  incessants  du  cou  d’ori¬ 
gine  mésocéphalique,  favorisées  par  une  diathèse 
rhumatismale  se  localisant  sur  un  lieu  de  moindre 
résistance. 

M.  Reynès  (de  Marseille)  recommande  Vctiide  du 
taux  de  concentration  aréique  des  urines  et  de 
l'azotémie,  pour  mieux  fixer  le  pronostic  des  trau¬ 
matismes,  des  opérés,  des  infectés  chirurgicaux  : 
l’intoxication  par  résorption  tissulaire  joue  un  rôle 
non  moins  important  que  l’infection.  L’auteur  pré¬ 
cise  la  thérapeutique  de  ces  accidents,  en  particuiier 
par  les  injections  de  sérum  gincosé. 

M.  Reynès  (de  Marseille)  présente  une  de  ses 
«  cages  aseptiques  »,  simplement  constituées  par  un 
entoilage  appliqué  pour  être  serré  au  niveau  du 
membre  qui  traverse  la  cage,  fenêtres  en  toile  trans¬ 
parente  pour  apercevoir  la  plaie. 

M.  Granjux(die  Paris)  insiste  sur  la  contagion  des 
enfants  dans  les  familles  des  tuberculeux  et  sur  la 
nécessité  de  la  prévenir. 

M.  d'Aslros  rend  compte,  avec  de  très  intéres¬ 
sants  détails,  du  fonctionnement  de  la  colonie  sco¬ 
laire  qui  recueille,  dans  la  banlieue  de  Marseille,  un 
certain  nombie  d'enfants  de  tuberculeux. 

M  Hervé  (de  la  Motte-Beuvron),  après  avoir  fait 
remarquer  que  la  cure  de  la  tuberculose  peut  s’effec¬ 
tuer  eu  plaine  ou  à  une  légère  altitude,  indique  les 
principales  caractéristiques  climatériques  d’un  des 
rares  sanatoria  d  altitude  français,  celui  des 
Escaldes  (Pyrénées-Orientales)  1.400  m.  :  fixité  de 
la  température,  siccité  de  l’air,  intensité  lumineuse, 
absence  de  vents. 

M.  Gérard  Monod  et  df™'  Thyss-Monod  donnent 
les  résultats  des  observations  qu’ils  ont  faites  au 


sanatorium  des  Gourmettes  (Var),  situé  dans  les 
gorges  du  Loup,  à  800  mètres  d’altitude  et  à  15  ki- 
lom.  de  la  mer. 

M.  Cacheux  montre  les  rapports  du  logement  et  de 
la  mortalité. 

M.  Roinei  rappelle  les  quelques  foyers  de  lèpre 
autochtone  qu'on  observe  en  France  et  la  rareté  des 
cas  de  contagion. 

M.  Roinet  étudie  tour  à  tour  : 

1®  Le  paludisme  de  Salonique,  qui  a  guéri  le  plus 
souvent  après  le  rapatriement  en  France,  sans  laisser 
de  grosse  rate  perceptible  aux  rayons  X,  comme 
dans  le  cas  de  paludisme  chronique  d’origine  exo- 

2“  "L’amibiase,  qui  parait  plus  rebelle  et  peut 
devenir  source  de  contagion  ; 

3®  La  fièvre  jaune,  exceptionnellement  observée 

4»  Le  choléra,  dont  il  rappelle  l’épidémie  marseil- 

5®  La  peste,  pour  laquelle,  à  côté  de  l’origine 
murine,  il  faut  faire  place  à  la  contagion  interhu¬ 
maine  par  1  intermédiaire  des  pnces  et  des  punaises 
directement  infectées  sur  les  pestiférés. 

Plusieurs  communications  ont  été  consacrées  aux 
sanatoria  dans  les  pays  chauds.  M.  Raynaud  oppose 
la  pénurie  de  nos  colonies  en  sanatoria  aux  véri¬ 
tables  villes  de  cure  créées  par  les  Anglais  dans 
l’Inde,  les  Hollandais  à  Java,  Sumatra,  les  Améri¬ 
cains  aux  Philippines.  M.  Thiroux  attire  l’attention 
sur  les  établissementsaualognes  crsésparM.  Sarraut 
eu  Indochine. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Pressb.  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  10  pour  100  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


LES 

VOYAGES  SCIENTIFIQUES  INTERNATIONAUX 

tm  INITIA  T  EU  R  : 

LE  PROFESSEUR  CORTEZO 

Président  de  l'Académie  de  Médecine  de  Madrid. 


En  ce  moment  où  de  nombreux  et  éminents  méde¬ 
cins  français  voyagent  en  Espagne,  ayant  à  leur  tête 
le  doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  M.  Ro¬ 
ger,  et  sont  reçus  avec  l’hospitalité  que  savent  pra¬ 
tiquer  d’une  manière  magnificente  nos  voisins  d  au 
delà  des  Pyrénées,  il  n’est  pas  Inutile  de  rappeler  le 
rôle  qu’ont  joué  certaines  personnalités  du  monde 
médical  espagnol  dans  les  voyages  scientifiques 
internationaux. 

C’est,  il  ne  faut  pas  l’oublier,  l’Union  Médicale 
Franco-Ibéro-Américaine  ou  HMFIA  qui,  en  1912, 
avant  la  guerre,  au  moment  où  la  propagande 
allemande  cherchait  de  toutes  ses  forces  à  déter¬ 
miner  un  mouvement  francophobe  utile  aux  univer¬ 
sités  d’outre-Rhin  qui  désiraient  accaparer  la  jeu¬ 
nesse  studieuse  d’Espagne,  suscita  et  organisa  les 
premiers  voyages  de  docteurs  espagnols  en  France 
sous  la  conduite  de  M.  Eleisegui,  directeur  de  la 
Espana  Medica  et  Gora.  On  se  rappelle  le  succès  de 
ce  premier  voyage  qui  se  termina  par  un  banquet 
que  présida  le  doyen  Landouzy,  et  où  assistaient 
les  professeurs  CbanUmesse,  J.-L.  Faure,  etc., 
membres  d’honneur  de  l’UMFIA. 

Depuis,  de  nombreux  voyages  furent  organisés,  et 
même  pendant  la  guerre  nous  eûmes  plusieurs  délé¬ 
gations  de  médecins  espagnols  et  catalans  qui  allè¬ 
rent  aussi  visiter  le  front  et  noire  organisation  sani¬ 
taire.  Le  professenr  Martinez  Vargas,  doyen  de  la 
Faculté  de  Barcelone,  a  écrit,  par  la  suite  un  livre, 
extrêmement  intéressant  intitulé  :  Mi  visita  al  frente 
francès,  dont  je  donnerai  l’analyse  ici  même.  Le  pro¬ 
fesseur  Cortezo,  de  Madrid,  a  également  organisé  un 
voyage  de  médecins  espagnols  à  Paris  au  moment 
des  bombardements. 


LABORATOIRES  FOURNIER  FRERES 
26, Boulevard  de  LHopitâl  .  PARis(  V?Art) 
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Mais  un  progrès  restait  à  accomplir,  dont  j’avais 
parlé  dans  plnsienrs  articles  :  celui  d’organiser  des 
voyages  de  nos  confrères  français  en  Espagne;  car, 
ainsi  que  je  l’ai  dit  bien  souvent,  si  l’on  veut  entre¬ 
tenir  des  relations  cordiales,  loyales  et  vraiment 
fructueuses  dans  le  sens  de  l’amilié  et  dans  le  sens 
utilitaire,  il  ne  faut  pas  qu’elles  soient  cultivées  dans 
un  sens  unilatéral;  la  sympathie,  l’affection  et  le 
résultat  pratique  ne  s’édifient  solidement  que  sur  la 
base  d’un  intérêt  intellectuel  et  économique  mutuel. 

Ce  progrès  s’est  réalisé  ;  depuis  la  guerre,  de 
nombreuses  personnalités  médicales  et  chirargicales 
françaises  ont  été  invitées  en  Espagne  où  l’accueil 
le  plus  flatteur  leur  a  été  réservé.  C’est  le  professeur 
Cortezo,  président  de  l’Académie  de  Médecine  de 
Madrid,  qui  a  pris  l’initiative  de  faire  recevoir  les 
professeurs  Pierre  Duval,  Bar,  Marion,  J.-L.  Faure, 
Vaquez,  etc.  Et  maintenant,  il  ne  s’agit  plus  seule¬ 
ment  de  personnages  officiels,  mais  d’un  groupe 
important  de  médecins  français  qui  effectue  un  beau 
voyage  à  la  fois  scientifique  et  artistique  en  Espagne. 
On  ne  saurait  trop  louer  la  part  qu’a  prise,  dès  l'ori¬ 
gine,  à  cet  exode  confraternel,  le  professeur  Cortezo. 

Le  professeur  Cortezo  est  une  des  figures  les  plus 
intéressantes  du  monde  médical  espagnol.  Parlant 
admirablement  le  français,  il  nous  connaît  bien  et 
est  un  des  hommes  les  plus  désignés  pour  établir 
des  relations  amicales  entre  les  milieux  médicaux  de 
nos  pays.  Il  est  le  directeur  de  El  Siglo  Medico  (Le 
Siècle  médical)  le  plus  ancien  journal  de  médecir  e 
d’Espagne,  l’organe  des  savants  en  vue  et  de  1  Aca- 
déuiie,  et  qui  correspond  à  ce  qu’est  en  France  La 
Presse  Médicale. 

Depuis  cette  date,  le  professeur  Cortezo  n’a  pas 
laissé  échapper  les  occasions  d  affirmer  ses  convic¬ 
tions  comme  président  de  VAteneo  de  Madrid, 
comme  sénateur,  comme  conférencier,  comme  poli¬ 
ticien,  à  côté  de  son  chef,  le  comte  de  Romanones, 
comme  membre  du  Comité  de  rapprochement  franco- 
espagnol,  comme  président  tfiectif  dudit  Comité 
pendant  la  semaine  espagnole  à  Paris,  en  Mai  1919, 
dans  ses  discours  d’inauguration  et  de  clôture  à  la 
Sorbonne,  sous  la  présidence  de  M.  D-tscbanel. 

En  1917,  c’est  également  le  professeur  Cortezo, 
alors  vice-président  de  l’Athénée  de  Madrid  qui  tint 


à  présenter  à  celte  assemblée  M.  Imbard  de  la  Tour, 
venu  faire  une  conférence  sur  «  Jeanne  d'Arc  ». 
M.  Imbard  de  la  Tour  faisait  partie  de  la  mission  des 
«  Penseurs  Français  »  en  Espagne  qu’illustrait  éga¬ 
lement  M.  Bergson. 

Comme  on  le  voit,  le  professeur  Cortezo,  dont 
quelques  fâcheuses  intrigues  ont  parfois  dénaturé 
le  rôle,  est  un  francophile  sûr,  qui  nous  a  donné  des 
preuves  bien  souvent  de  son  dévouement  et  qui,  un 
des  tout  premiers,  a  suscité,  encouragé  et  réalisé  la 
venue  de  sommités  françaises  en  Espagne. 

Dabtigues. 


LES  PLANTES  IVIÉDICINALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LE  GINGEMBRE 


Le  nom  du  Gihcembre  dérive,  par  l’intermédiaire 
du  grec  ÇiyyifiEpt;  et  du  latin  Zingiber,  du  mot  san¬ 
scrit  Sringavera  sous  lequel  il  était  connu  dans  l’Inde, 
son  pays  d’origine.  Introduit  en  Europe  par  la  voie 
de  la  mer  Ronge,  il  figura  dans  l’Antiquité  et  au 
moyen  âge,  parmi  les  épices  les  plus  estimées.  Nous 
savons  par  Dioscoride  qu’on  l’importait  confit  eu 
Italie  et  qu’il  passait  pour  faciliter  la  digestion,  re¬ 
lâcher  le  ventre  et  éclaircir  la  vue.  La  pharmacopée 
médiévale  en  usait  largement.  Sainte  Hlldegarde  en 
fait  la  base  de  nombreuses  recettes  dont  elle  vante 
les  vertus  toniques  et  antiseptiques  :  toutefois  elle 
couseille  aux  hommes  gras  et  robustes  de  s’en  abs¬ 
tenir;  sinon,  ils  deviendraient  ignares,  inconscients, 
tièdes  et  lascifs  *.  D’après  l’Ecole  de  Salerne,  c’est 
un  remède  préventif  et  curatit  des  maux  les  plus 
invétérés  et  un  prestigieux  apéritif  : 

Zingiber  ante  datum  morbum  fugat  iuveteratum, 
Poatque  datum  mollit  :  ventris  fastidia  tollit. 

Ou  lui  attribuait  aussi  de  puissants  effets  fébri- 


1.  Hildegabdis.  —  Physica.  De  planiis. 

2.  Balland  —  (I  Sur  quelques  condiments  des  colonies 
françaises  ».  Jouranl  de  Pharmacie  et  de  Chimie,  1903. 


fuges,  ainsi  qu’il  appert  de  ces  mauvais  vers  de  Du 
Four  de  la  Crespellère  : 

Cette  incomparable  racine 
Estant  prise  devant  Taccez, 

Fait  à  la  fièvre  le  procez 
En  quelque  saison  qu’elle  vienne. 

Soit  la  quarte  ou  la  quotidienne. 

Il  suffit  d’ailleurs,  pour  se  faire  une  idée  du  crédit 
dont  il  jouissait,  de  consulter  la  liste  des  prépara¬ 
tions  dans  lesquelles  il  figurait  :  Thériaque,  Mithri- 
date,  Diascordium,  Satyrion,  Diaphœnix ,  Benediete 
laxative.  Confection  Hamech,  Trochisques  d’Alhandal, 
pilules  félidés ,  etc.  Yert  et  confit  dans  le  sucre  ou  dans 
le  miel,  il  constituait  une  friandise  très  appréciée  des 
gourmets,  le  Gingembras,  dont  la  fabrication  était 
une  spécialité  de  Venise. 

Le  Gingembre  est  le  rhizome  d’une  plante  vivace 
de  la  famille  des  Amonsacées  assez  semblable  au 
glaïeul,  le  Zingiber  Officinale,  commune  aux  Indes, 
à  Java,  en  Chine,  cultivée  à  la  Jamaïque  et  dans  plu¬ 
sieurs  de  nos  colonies,  notamment  à  Tahiti  et  à  Alépé 
(Côte  d’ivoire)  Ce  rhizome  renferme  de  5  à  8  p.  100 
d’une  oléo-résine  dont  on  a  isolé  un  corps  spécial,  le 
Gingérol,  auquel  il  doit  son  odeur  fortement  aroma¬ 
tique  et  sa  saveur  brûlante  (H.  Garnett  et  J.  Grler). 
On  en  fait  une  grande  consommation  en  Angleterre  et 
en  Amérique  où  Rentre  dans  la  composition  de  nom¬ 
breuses  boissons  :  glnger  ale,  ginger  beer,  ginger 
brandy,  ginger  champagne,  ginger  wine,  essence  of 
Jamaïca  ginger.  Le  dernier  de  ces  breuvages,  qu’on 
obtient  en  faisant  macérer  du  gingembre  dans  de 
l’alcool,  serait  un  spiritueux  particulièrement  redou¬ 
table  ai  l’on  en  croit  deux  observations  publiées  par 
MM.  Thomson  et  Stiern.  Dans  la  première,  c’est  un 
matelot  qui,  se  trouvant  en  bordée  et  ne  pouvant  se 
procurer  de  whisky,  absorbe  près  de  deux  litres  de 
Jamaïca  ginger  :  il  reste  aveugle  pendant  plusieurs 
semaines  et  conserve  une  atrophie  du  nerf  optique 
La  seconde  relate  la  triste  aventure  d’un  éthylique 
fourvoyé,  un  dimanche,  dans  une  société  de  tempé¬ 
rance  [Dry  Community);  il  finit  par  soudoyer  le 


3.  A..  G.  Thomson.  —  «  Complété  blindness  due  to 
aculepoisonning  from  overnse  of  Jamaica  ginger  ».  Proc, 
of  the  Philadelph.  county.  med.  Soc,,  1897. 


Ou  peut  tout  attendre  de 


.OPOTHERAPIE 

HEMATIQUE 

par  ïe 

Sirop  de  DESCHIENS 

à  l’Hémoglobia*  pure 


employé  par  30.000  Médecins  du  monde  entier 
Pour  leurs  malades 

Pour  leur  famille 

Pour  eux-mémes 


ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 


Remplace  la  Viande  crue,  son  jus  et  le  fer^ 
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concierge  qui  lui  procure  douze  bouteilles  d’essence 
de  gingembre  ;  tonte  la  provision  est  consommée 
dans  une  matinée;  celui-là  s’en  tire  avec  une  forte 
amblyopie  de  quelques  jours  *. 

En  France,  le  Gingembre  n’est  guère  connu  que 
des  maquignons  qui  utilisent  sa  poudre  comme 
topique  rectal  pour  forcer  les  chevaux  à  relever  la 
queue,  signe  de  vigueur  et  de  race  toujours  apprécié 
des  fervents  de  l'hippisme.  C’est  à  peine  si  quelques 
amateurs  de  denrées  exotiques  pratiquent  encore  le 
gingembre  confit  et  le  ginger  bread,  friandises 
bizarres  qui  sentent  à  la  fois  le  poivre,  le  miel  et  le 
savon.  Revêtu  de  son  écorce  brune  on  préalable¬ 
ment  décortiqué,  le  rhizome  de  la  plante  n’est  plus 
qu’une  curiosité  pharmaceutique  qui  tombe  en  pou¬ 
dre  dans  les  bocaux  des  officines.  C’est,  cependant, 
un  stimulant  énergique  qui  peut  rendre  des  services. 
Extérieurement  la  teinture  constitue  un  bon  révulsif; 
je  recommande  souvent  aux  rhumatisants  des  fric¬ 
tions  avec  le  Uniment  suivant  ; 

Essence  d’Origan .  2  gr. 

Teinture  de  Gingembre .  40  gr. 

Alcoolat  de  Romarin .  60  gr. 

Une  autre  application  du  Gingembre  est  son  emploi 
dans  le  traitement  des  angines,  surtout  lorsqu’elles 
s’accompagnent  d’œdème  de  la  luette  ;  on  procure 
beaucoup  de  soulagement  aux  malades  en  les  faisant 
se  gargariser  arec  de  l’eau  bouillie  additionnée 
par  verre  d’une  demi-cuillerée  à  café  de  teinture.  A 
l'intérieur,  cette  même  teinture  est  avantageusement 
prescrite  aux  dyspeptiques  nerveux  qui  présentent 
de  l’anorexie;  la  stimulation  qu’elle  exerce  sur  les 
papilles  gustatives  retentit  sur  les  glandes  digestives, 
augmentant  ainsi  la  sécrétion  de  la  muqueuse  gas¬ 
trique.  On  l’administrera  immédiatement  avant  les 
repas  à  la  dose  de  X  à  XX  gouttes,  seule  ou  associée 
aux  amers  comme  dans  la  formule  suivante  : 

Teinture  de  Gingembre .  10  gr. 

Teinture  d' Absinthe .  5  gr. 

De  XX  à  XXX  gouttes  avant  chacun  des  deux 
repas.  Henri  Leclerc. 


1.  E.  Stiern.  —  «  Amblyopia  following  the  intoxicating 
nse  of  Jamaica  ginger  ».  Journ.  of  the  Amer.  Med.  Assoc., 
Chicago,  1901. 


VARIÉTÉS 

La  Médecine  chez  les  Indiens  Caingangs. 

Les  Indiens  Cain^angs  ont  été  décrits  parM.  Ge- 
raldo  H.  de  Paula  Souza.  Ils  occupent  une  région 
du  Brésil  encore  peu  explorée,  située  à  plus  de 
700  km.  à  l’ouest-nord-oucst  de  Sao  Paulo.  Le  Cain- 
gang  est  un  bel  Indien,  de  taille  élevée,  généralement 
bien  musclé. 

La  fièvre  intermittente  [maleita)  fait  des  ravages 
considérables  parmi  ces  misérables  créatures.  Quand 
un  accès  survient,  ils  ont  recours  à  l’eau  froide. 
M.  de  Paula  Souza  a  observé  sur  plusieurs  Indiens 
des  deux  sexes,  âgés  de  18  à  50  ans,  une  hypertro¬ 
phie  de  la  rate  facilement  reconnaissable  au  toucher. 

Le  goitre  (papeira)  est  commun.  Sur  les  95  Gain- 
gangs  examinés,  9  étaient  goitreux. 

L’influenza  et  le  rhume  de  cerveau  ont  chez  les 
indigènes  du  Sao  Paulo  un  caractère  spécial  de  gra¬ 
vité.  Dans  les  camps  visités,  bon  nombre  étaient 
atteints  d’une  toux  opiniâtre,  accompagnée  de  dou¬ 
leurs  de  tête,  de  fièvre  et  d’abattement  général. 

La  syphilis  et  la  blennoragie  ne  font  pas  partie  des 
maladies  existant  chez  ces  sylvicoles,  sans  doute  par 
suite  de  l'absence  de  la  prostitution. 

Toute  la  thérapeutique  des  Caingangs  se  réduit  à 
à  la  pratique  de  massages,  de  saignées,  de  bandages 
et  de  bains  froids  contre  la  fièvre. 

Les  massages  se  font  en  général  avec  les  pieds.  Le 
malade  une  fois  couché  est  foulé  avec  précaution  par 
l’opérateur  jusqu’à  ce  que  celui-ci  arrive  à  la  limite 
inférieure  des  côtes  ;  il  presse  alors  avec  plus  de 
force,  allant  même  jusqu’à  trépigner  sur  le  ventre 
du  pauvre  patient  ;  il  continue  parfois  sa  manœuvre 
jusqu’à  ce  que  le  malade  tombe  en  syncope.  On 
fait,  avant  le  massage,  des  frictions  avec  une  pou¬ 
dre  de  raclures  d’écorces  aromatiques,  tirées  entre 
autres  d’une  plante  vulgairement  appelée  «  Maria 
Prêta  ».  Un  morceau  de  bois  de  cannellicr,  arrondi 
en  forme  de  savonnette,  est  également  employé  dans 
les  massages. 

Les  saignées,  faites  aux  points  douloureux,  sont 
d’un  fréquent  usage.  On  se  sert  pour  cela  de  petites 
pierres  pointues  (silex,  etc.)  Les  Indiens  préfèrent. 


aujourd’hui  des  éclats  de  verre.  Les  saignées  con¬ 
sistent  en  séries  de  perforations  ;  on  ne  pratique  pas 
de  larges  incisions. 

Un  autre  remède  est  le  bandage  de  la  tête,  du 
bras,  des  doigts,  etc.,  avec  des  fibres  de  caragoatà 
ou  d’imbê.  Contre  les  douleurs  de  tête,  on  a  aussi 
recours  à  certaines  feuilles  chauffées,  que  l’on  atta¬ 
che  sur  la  tête.  Sur  les  blessures,  on  applique  une 
pondre  d’écorces  brûlées  de  jahorandy . 

Pour  les  morsures  de  serpents,  on  place  la  victime 
sur  une  estrade  inclinée  et  assez  haute,  au  bas  de 
laquelle  est  un  brasier.  On  donne  à  boire  au  patient 
uniquement  de  l’eau  bien  chaude,  tout  en  arrosant  la 
plaie  avec  de  l’eau  également  chauffée.  Généralement, 
au  bout  d’un  certain  temps  le  patient  vomit.  Ce  trai¬ 
tement  est  continué  jusqu’à  ce  que  le  malade  Soit 
hors  de  danger  ou  mort. 

{Bulletins  et  Mémoires  delaSociétéd' Anthropologie.) 


CORRESPOMDÂHCE 

A  PROPOS  DE  l’appareil  FIXE-VEINE  DE  A.  GrIHBEKC. 

Dans  La  Presse  Médicale  du  3  Mars,  M.  Arthur 
Grimherg  dit  avec  raison  qu’une  des  principales 
difficultés  de  l’injection  Intraveineuse  a  réside  dans 
la  mobilité  de  la  veine,  qui  se  dérobe  sous  l'aiguille  », 
et  notre  conTère  propose  un  petit  appareil  fortingé- 
nieux  et  simple...  que  peu  de  médecins  pourtant 
auront  l’occasion  de  se  procurer  !  Aux  praticiens  qui, 
comme  moi-même,  ne  peuvent  songer  à  collectionner 
dans  leur  cabinet  tous  les  produits  subtils  de  la 
mécanique  moderne,  je  me  permets  de  décrire  un 
procédé  que  je  n’ai  peut  être  pas  Inventé  le  premier, 
mais  qui  m’assure  une  ponction  veineuse  facile  et 
sans  incident.  Mon  appareil  fixe-veine  est  tout  sim¬ 
plement  constitué  par  la  première  pince  à  dissection 
venue,  avec  ou  sans  griifes  Après  avoir,  suivant  la 
vieille  technique,  supprimé  la  circulation  de  retour  et 
lait  dilater  la  veine  à  ponctionner,  j’encadre  celle-ci, 
sans  la  pincer,  entre  les  deux. mors;  sous  une  pres¬ 
sion  légère  la  veine  vient  faire  hernie  et  la  main  droite 
armée  de  l’aiguille  suffit  très  facilement  à  sa  tâche. 
Je  ne  me  souviens  pas  avoir  manqué  une  seule  injec- 


GLUCO 


DISPOSITIF  RAVAUT 

INJECTIONS  INTRAVEINEUSES 


Formule  BALZER 
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Injection  indolore 
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tlon  intraveineuse  en  utilisant  ce  procédé  à  la  vérité 
trop  simple  pour  que  d’autres  que  moi  ne  l’aient 
déjà  employé.  Le  praticien  ayant  surtout  besoin  de 


moyens  peu  coûteux,  j’ai  cru  devoir  vous  prier,  Mon¬ 
sieur  le  Rédacteur,  de  bien  vouloir  Insérer  la  subs¬ 
tance  de  cette  lettre  et  je  vous  prie  d’agréer  mes  hom- 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


CUBA 

Un  nouveau  journal  médical  vient  d’être  fondé  à 
Cuba  sous  le  titre  de  Reviata  de  Medicina  legal  de 
Cuba.  Il  constitue  l’organe  ofBciel  de  la  Société  de 
Médecine  légale  de  Cuba. 

ÉQUATEUR 

Le  nombre  des  femmes  médecins  augmente  dans 
l’Equateur.  A  Guayaqull,  sur  300  étudiants  il  y  a 
30  femmes. 

JAPON 

La  VI"  Session  annuelle  de  l'Association  Médicale 
japonaise  se  tiendra  en  Novembre  à  Tokio  sous  la 
présidence  du  D''  Kitasato. 

TCHÉCO-SLOVAQUIE 

Une  chaire  de  Propédeutique  vient  d’être  fondée  à 
l’Université  de  Prague.  Le  professeur  Vesely  a  été 
chargé  de  l’organisation  de  cet  enseignement. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Départ  aux  colonies. 

D.  —  Dans  un  récent  numéro  de  La  Presse  Médi¬ 
cale,  il  est  dit  qu'il  n’y  a  plus  que  dix  places  libres 
dans  l’Assistance  médicale  indigène  de  l’Indochine. 
Or,  dans  6  mois,  j’aurai  terminé  un  remplacement  à 
l'issue  duquel  je  voudrais  partir  au  Tonkin;  mais  le 
prix  du  voyage  sur  le  bateau  m'effraye. 

J'ai  fait  toute  la  guerre  ;  j’ai  34  ans  et  je  jouis 
d'une  excellente  santé,  je  suis  médecin  aide-major 
de  l’’'  classe  de  réserve,  à  titre  définitif.  Que  pourrais- 
je  faire  pour  me  rendre  au  Tonkin,  sans  payer  ce 
voyage  si  onéreux? 

R. — La  Circulaire  du  31  Août  1920  (insérée  au 
Bulletin  officiel,  p.  3462)  autorise  les  médecins - 
majors  de  2®  classe,  les  médecins  aides-majors  de 
1”  et  2®  classe  appartenant  à  la  réserve  des  troupes 
coloniales  à  accomplir  des  stages  volontaires  avec 
solde  d’une  durée  minimum  de  deux  ans. 

Les  médecins  et  pharmaciens  de  complément  des 
grades  indiqués  ci-dessus  appartenant  aux  troupes 
métropolitaines  sont  autorisés  à  bénéficier  des 
dispositions  de  la  Circulaire  du  31  Août  1920,  sous 
la  réserve  d’avoir  au  préalable  demandé  et  obtenu 
leur  passage  dans  la  réserve  des  troupe  coloniales. 
A  leur  demande  de  stage  devra  donc  être  jointe  une 
demande  conditionnelle  de  passage  dans  les  troupes 
coloniales  {Réserve). 

Il  est  signalé,  en  outre,  qu’en  raison  des  déficits 
existant  dans  le  corps  du  Service  de  Santé  des  troupes 
coloniales,  les  médecins  et  pharmaciens  aides-majors 
de  1'®  classe  et  de  2“  classe  de  réserve  des  troupes 
coloniales,  qui  seraientautorisésàaccomplirauMaroc 
un  stage  volontaire  de  deux  ans  pourraient  être 
appelés  à  bénéficier  des  dispositions  de  l’article 
3  de  la  loi  du  1®®  Août  1913,  c’est-à-dire  être  titula¬ 
risés  dans  l’armée  active,  s’ils  remplissaient  par 
ailleurs  les  conditions  prévues  pour  cette  titulari- 

Enrésumé,  demandez-donc  à  faire  ugn  stage  de2  ans, 
au  Tonkin.  A  l’issue  de  ce  stage,  vous  pourrez  vous 


installer  dans  le  paye  en  toute  connaissance  de  cause 
et  de  lieu  et  en  ayant  fait  une  traversée  gratuite. 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Manuel  d'Hygiène,  par  L.  Guibaud,  professeur 
d’Hygiène  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Toulouse. 
4®  édition,  entièrement  remaniée  et  très  augmentée, 
par  M.  Albert  GAUTié,  directeur  du  Bureau  muni¬ 
cipal  d’Hygiène  de  Toulouse,  1.280  pages, 
185  figures,  en  2  tomes  [Masson  et  C®,  éditeurs), 
Paris,  1922.  —  Prix  des  deux  tomes  (ensemble)  : 
30  fr.  net. 

La  troisième  édition  de  ce  manuel  du  regretté 
professeur  Guiraud  avait  été  éditée,  en  1904,  par 
M.  Steinheil.  Aussi  son  élève  Gautié  a-t-il  dû,  pour 
l’édition  présente,  procéder  à  un  remaniement  complet 
de  la  plupart  des  chapitres,  par  suite  des  acquisitions 
nouvelles  faites  par  la  science  et  des  modifications 
qu’elles  ont  apportées  dans  beaucoup  de  parties 
importantes  de  l’hygiène.  D’une  utilisation  très  géné¬ 
rale,  ce  manuel,  intermédiaire  entre  le  précis  et  le 
grand  traité,  s’adresse  aussi  bien  aux  étudiants  en 
médecine  et  en  pharmacie  qu’à  tous  ceux  qui,  à  un 
titre  quelconque,  ont  à  s’occuper  d’hygiène:  indus¬ 
triels,  architectes,  ingénieurs,  édiles,  etc.  Malgré  de 
louables  efforts,  la  loi  de  1902,  dit  M.  Gautié,  n’a 
donné,  en  général,  que  des  résultats  bien  médiocres. 
Il  y  aurait  lieu  de  reviser  la  loi  sur  la  protection  de 
la  santé  publique.  Les  médecins  hygiénistes  chargés 
du  territoire  devraient  être  nommés  par  le  ministre 
de  façon  à  être  indépendants  des  administrations 
locales.  Mais  il  faut  avant  tout  faire  l’éducation 
hygiénique  du  public.  On  trouvera  dans  cet  ouvrage, 
très  simplement  et  clairement  rédigé,  tous  rensei¬ 
gnements  utiles  :  hygiène  générale,  hygiène  de 
l’habitation,  hygiène  urbaine,  hygiène  alimentaire, 
hygiène  scolaire,  hygiène  militaire,  hygiènes  profes¬ 
sionnelle  et  industrielle,  prophylaxie,  etc. 
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SOMMAIRES  DES  REVUES 

JOURNAL  D’UROLOGIE 

Sommaire  du  n°  4. 

Mémoires  originaux  : 

G.  Marion.  —  A  propos  du  mémoire  de  Silvio 
Rolando  sur  le  rein  polykystique  bilatéral. 

V.  Crlstol.  — L’abouchement  anormal  du  rectum 
dans  la  vessie  chez  le  nouveau-né. 

Fonseca.  —  Considérations  sur  les  fistules  uri¬ 
naires  urétro-périnéales. 

Recueil  de  faits  : 

Reynard  et  Juvln.  —  Abcès  urineux  balanique. 
Robert  H.  Kummer.  —  Bourrelet  interurétéral 
masquant  le  méat  droit. 

Association  française  d'Urologie  : 

Séance  du  13  Mars  1922. 

Analyses. 

JOURNAL  DE  RADIOLOGIE 

Sommaire  du  n°  5 -Mai. 

Mémoires  originaux  : 

Albert  Mouchet  et  Pierre  Errard.  —  Pseudar¬ 
throse  congénitale  des  deux  clavicules  et  côtes  cer¬ 
vicales. 

A  Laquerrlère.  —  L’os  trigone. 

A.  Zentzer.  —  Curiethérapie  et  injections  radio¬ 
actives. 

Revue  d'ensemble. 

M.  Morel  Kahn.  —  Le  pneumo  péritoine;  trois  ans 
d’expérlince  et  de  littérature. 

Fait  clinique  : 

R  Gilbert  et  H.  Halrl.  —  A  propos  d’un  cas  de 
taie  cornérnne  traité  par  la  radiothérapie. 

Appareil  nouveau  : 

J.  Loubier.  — A  propos  du  matériel  radiologique 
transportable. 

Analyses. 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnée  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Chaire  de  clinique  médicale  propédeutique  (hôpi¬ 
tal  de  la  Charité).  —  Cours  de  perfectionnement  sur 
la  tuberculose  pulmonaire  donné  sous  les  auspices  de  la 
Faculté  et  de  la  mission  Rockefeller,  par  M.  le  profes¬ 
seur  Emile  Sergent,  avec  la  collaboration  de  MM.  Gninon, 
Méry,  Babonneix,  Bertier,  Brissaud,  Cottenot,  Courcoux, 
Durand,  Genevrier,  Gimbert,  D’Heucqueville,  Hubert, 
Kuss,  Laurens,  Louste,  Prnvost,  Ribadeau-Dumas  et  Tré- 
molières,  du  15  Juin  an  13  Juillet  1922. 

Conférences  à  l’hôpital  de  la  Charité  (à  17  h.  1/2,  à 
moins  d’indication  contraire). 

Jeudi  15  Juin.  M.  Sergent  :  Exposé  général  sur  l’évo¬ 
lution  clinique  de  la  tuberculose.  —  Vendredi  16  Juin. 
M.  Ribadeau-Dumas  :  Exposé  géuéral  d'anatomie  patho¬ 
logique.  —  Samedi  17  Juin.  M.  Prnvost  ;  Bactériologie 
et  expérimentation.  —  Lundi  19  Juin.  M.  Sergent  :  Tu¬ 
berculose  pulmonaire  de  l’adulte.  Eléments  généraux  du 
diagnostic.  —  Mardi  20  Juin.  M.  Brissaud  ;  Signes  sté¬ 
thoscopiques  de  la  tubeiculose  pulmonaire  de  l’adulte. 
—  Mercredi  21  Juin.  M.  G.  Laurens  :  Tuberculose  des 
voies  aériennes  supérieures  et  du  larynx.  — Jeudi  22  Juin. 
M.  Courcoux  ;  La  tuberculose  pleurale.  —  Vendredi 
23  Juin.  M.  Sergent  ;  Les  signes  fonctionnels  de  la  tu¬ 
berculose  pulmonaire  de  l’adulte.  —  Samedi  24  Juin. 
M.  Courcoux  :  La  tuberculose  des  séreuses.  —  Lundi 
26  Juin.  M.  Ribadeau  Dumas  :  Tuberculose  de  la  pre¬ 
mière  enfance.  —  Mardi  27  Juin  :  M.  Guinon  :  Tubercu¬ 
lose  de  la  deuxième  enfance  et  de  l’adolescence.  —  Mer¬ 
credi  28  Juin.  M.  Brissaud  :  Diagnostic  différentiel  de  la 
tuberculose  pulmonaire  de  Tadnlte.  —  Jeudi  29  Juin. 
M.  Pruvost  Le  bacille  tuberculeux.  Les  moyens  de  dia¬ 
gnostic  du  laboratoire.  —  Vendredi  30  Juin.  M.  Cour- 
conx  :  Le  tube  digestif  des'  tuberculeux. 

Samedi  l'r  Juillet.  Visite  au  Préventorium  de  Plessis- 
Robioson.  —  Lundi  3  Juillet.  M.  Sergent  ;  Les  signes 
généraux.  Les  signes  d’évolution.  Les  éléments  du  pro¬ 
nostic.  —  Mardi  4  Juillet.  Visite  au  sanalormm  de  Bli- 
gny.  —  Mercredi  5  Juillet.  M.  Ribadeau-Dumas  :  Les 
signes  radiologiques.  —  Jeudi  6  Juillet.  M.  Pruvost: 


Les  réactions  humorales.  La  cuti-  et  Tintradermo-réac- 
tion.  —  Vendredi  7  Juillet,  5  h.  Miss  Crowel  :  L’infir- 
mière-visiteuse  et  l’œuvre  sociale  du  dispensaire.  —  6  h. 
M.  Kuss  :  Le  rôle  du  médecin  dans  un  dispensaire.  — 
Samedi  8  Juillet,  5  h.  M.  Courcoux  :  Le  pneumothorax 
tuberculeux  —  6  h.  M.  Bertier  ;  Le  pneumothorax  arti¬ 
ficiel.  —  Lundi  10  Juillet.  M.  Gimbert  :  Principes  géné¬ 
raux  d’hygiène.  —  Mardi  11  Juillet  :  M.  Gimbert  ;  Traite¬ 
ment  médicamenteux.  Traitement  spécifique.  —  Mercredi 
12  Juillet.  M.  Bertier  :  Traitement  des  complications.  — 
Jeudi  13  Juillet.  M.  Guillon  :  Le  statut  juridique  des 
différents  organismes  de  la  lutte  antituberculeuse  et  des 
ofiBces  publics  d’hygiène  sociale. 

Deux  conférences  sur  la  mesure  de  la  capacité  respi¬ 
ratoire  seront  données,  en  outre,  par  M.  D’Heucqueville, 
le  vendredi  30  Juin  et  le  lundi  3  Juillet,  à  2  h.  1/2  et 
par  M.  Cottenot,  sur  la  technique  radiologique,  le  5  Juil¬ 
let,  à  la  même  heure,  M.  Evrot  fera  une  conférence  sur 
l’organisation  départementale  des  Dispensaires  à  une 
date  qui  sera  fixée  ultérieurement,  au  siège  de  la  Fonda¬ 
tion  Rockefeller,  3,  rue  de  Berri. 

Exercices  pratiques  (au  début  de  l’après-midi).  — 
Démonstrations  cliniques  et  radiologiques.  Examens  de 
laboratoire.  Visites  de  dispensaires,  de  préventorium 
(Plessis-Robinson)  et  de  sanatorium  (Bligny). 

Stage  hospitalier  (tous  les  matins).  —  Répartition  des 
élèves  en  équipes  passant  successivement  par  les  ser¬ 
vices  des  conférenciers,  dont  ils  suivront  les  visites  e 
les  policliniques. 

N.  B.  —  Les  exercices  pratiques  et  le  stage  dans  les 
services  hospitaliers  seront  réservés  uniquement  aux 
boursiers  de  la  mission  Rockefeller  et  aux  élèves  qui 
auront  versé  au  secrétariat  de  la  Faculté  les  droits  d’ins¬ 
cription.  Les  conférences  théoriques  du  soir  seront 
publiques  et  pourront  être  suivies  par  un  nombre  illi¬ 
mité  d’auditeurs. 

Les  droits  d’inscription  sont  de  150  francs.  Dn  certi¬ 
ficat  sera  délivré  aux  élèves  du  cours. 


HOPITAUX _E]_  HOSPICES 

Pédiatrie  pratique  médicale  et  chirurgicale.  — 

MM.  Armand-Delille.  Hallé,  Lesné,  Paisseau,  Ribadeau- 
Dnmss,  médecins  des  hôpitaux;  Hallopeau,  Mouchet, 
Sorrel,  Veau,  chirurgiens  des  hôpitaux;  Bourgeois, 
laryngologiste  des  hôpitaux,  feront,  du  16  Juin  an  8  Juil¬ 
let  1922,  une  série  de  démonstrations  pratiques  avec 
examens  de  malades. 

Visite  des  hôpitaux,  des  hospices  spéciaux  et  des 
(Voir  la  suit,,  p.  953.) 


LACTOBACILLINE 


Affections 

Gastro-Intestinales 


13,  Rue  Pavée  —  PARIS  (IV^) 
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MICTASOL 


CHAQUE  COMPRIMÉ  TITRE  : 

Camphre  monobromé . . . 0,02 

Héxaméthylènetétramine . . 0,05 

Noix  de  Sterculia  purpuéra  pulv . 0,25 

Sucre  vanillé — — = — - - ...Q.S. 


MODE  D^OVIPt.Ot; 

CROQUER  e  COMPRlMêS  PAR  JOUR 
MATO  Mac»  —  SOIR 


PRIX  :  8  francs  L.E  FLACON 


DU 


SPÉCIFIQUE 

PROSTATISME 

EST  UN  DÉCONGESTIF  EXTRÊMEMENT  PUISSANT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT.  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE-JN  DI  CATI  ON  . 

IL  EST  TOUT  3NDI0UÉ  BANS  LES 

BLENNORRAGIES  —URÉTHRITES 
CVSTITES  --  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRlTES_C01MGESTlONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE  — 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 


Littérature  et  échantillons  sur  demande 

LABORATOIRES  vJOCYL 

COUDERC  S  ROZIÉS  ,  Pharm  de 
39, RUE  ST  GEORGES 


PuEJ.B  deP«wbeUd 


'  1 

Sirops  Bromures 
de  J.-P.  LarozeB' 


Âu  Bromure  de  Potassium, 
Au  Bromure  dê  Sodium, 
Âu  Bromure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  ]  gr.  de  Bromure  1^ 
chimiquement  pur,  complètement 
exempt  de  Bromate.**; 


S'emploie  contre  toutes  les  affections  nervemm. 

L  ROHAIS  &  C-,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 
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t:ABORATOIRES;CI.IN 


HYPNOSE  —  SEDATION  NERVEUSE 


Dose 

HYPNOTIQUE 

1  &  S  coiller^ea  à  soupe 
on  1  à  S  comprimés 
le  soir  an  coucher. 


1  cuillerée 
à  café 

matin  et  soir. 


sournois  ou  COMPKIMBS 


Établissements  Albert  BUISSON,  157,  Rue  de  Sèvres,  PARIS 


ISÔBROMYL  TANACETYL 


Acétyltanin 

ANTIDIARRHÉIQUE 

Libérant  seulement  dans  l’intestin  le  tanin  à  l'état  naissant, 
le  TANACETYL  est  le  traitement  de  choix  et  complètement 
inoffensif  des  diarrhées  de  toute  nature  du  nourrisson  aussi 
bien  que  de  l’adulte. 

Doses  :  Nourrissons  ;  1  ù  2  comprimés  par  24  heures. 

Enranta  et  Adultes  ••  1  à  3  comprimés  par  dose, 3  lois  par  Jour. 
Fohmb  :  Tubes  de  80  oomprimàa  è  3  gr.  25. 


a.  MonobromisovaiépyÊUféB 

HYPNOTIQUE  et  SÉDATIP 

Procure  un  sommeil  tranquille,  sans  aucun 
secondaire  fâcheux. 

Dose  hypnotique  :  1  ou  2  comprimés  avant  le  coucher. 
Dose  sédative  :  i4oa  l  comprimé  au  repas. 

Forme  :  Tubas  de  IS  comprimés  â  0  gr.  30. 


Mono-saÊloyl-glyaÔPina 

■.INIIHENT  ANTIRHUIHATISMAL 

Complètement  inodore. 

Traitement  externe  des  affections  rhumatismales, 
leurites,  etc.,  en  badigeonnages  loco  dole)Ui. 

A  substituer  dans  tous  les  cas  au  salicylate  de  méthyle. 

Forme  :  Limment  de  Salicéral  à  20  %,  en  flacon  de  60  00. 


DiéthyiisovaÊérÊamide 

ANTISPASMODIQUE 

Mômes  propriétés  que  l’essence  de  valériane. 
Activité  constante.  Tolérance  absolue.  Absence  d’odeur. 


dosée! 


Pbarmaoiana  de  i  '•  classe  —  S’OurnisseurB  des  Hôpii&ux 

20,  Rue  des  Fossés-St-Jacques,  PARIS. —Usine  à  IVIASSY(S.-el-0,) 


COMAU  &  C- 


SOLUTION  ORCANIQUE  TITDtE  DE  FER  ET  DE  MANaANÔSE 

GOUBINÉS  A  U  PEPTONE  EJ  ENTIÈREMENT  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 


ANÉMIE  •  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  -  GONVALESGËNGl 

DOSÉS  QUOTIDIENNES  I  6  à  SO  pouttéo  pour  leu  enfant»  1 30  i  40  goutte»  pour  le»  adulte» 


Êeh.sntUhne  i,iilftUf*bin  I  Ltboi*afolPi  GALBRUfl,  P*tft-lmPARSS. 
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GLYCËROPHQSIPHATE  de  CHAUX  et  de  SOUDE 

Le  Seul  Phosphate  assimilable  ne  tatig-uant  pas  ÏEstomaG 

.A.OXÆXS  IoEô  XXpFITA-CTSg  t»s 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS,  CROISSANCE  chez  les  ENFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHÉNIE,  SURMENAGE  INTELLECTUEL,  etc. 

COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiques  0.15  centigrammes  de  glycérophosphate  de  chaux  par  comprimé. 

MJEGTABLEf  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrammes  de  glycérophosphate  de  soude  par  centimètre  cube, 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Rtiô  de  Poissy,  PARIS.  -  PET  AIL  i  pRiwctï»ALfig  PHaRMiciBS.  ^ 


i(6NiKaiai^ii»EyiN^igyiiiîW 


OOïKTTK.EI  rj’.A.STH:iÆE3 


Établissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS  ^ 
ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  ÿr~ 


RHUMES  DE  CERVEAU 
RHUMES  DES  FOINS 


au  Chlorate  de  Magnésie 

RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 


DÉSHYDRATE  RAPIDEMENT 
LA  MUQUEUSE  NASALE 
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DERNIERES  NOUVELLES 


re.  —  Les  can-  |  tem 
du  SerTÎoe  de  uati 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9").  —  Tél.  :  Centr.  33-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunlgrémi,  Paris 


BULLETIN  N°  23 


L’ASTHME  ET  SON  TRAITEMENT 

Eliminant  l’Asthme  cardiaque  et  l’Asthme  urémique,  nous 
ne  considérons  que  le  traitement  de  V Asthme  «  dit  essentiel  », 
et  de  Y  Asthme  des  foins. 

Deux  points  sont  à  considérer  ;  1°  au  moment  de  la  crise  ; 
2”  dans  l’intervalle  des  crises. 

1“  Au  moment  de  la  crise  d'asthme,  tous  les  antispasmodiques 
sont  indiqués  ;  belladone,  datura,  morphine;  mais  il  estime 
médication  récente  de  la  crise  d’asthme  :  l’association  d’extrait 
de  lobe  postérieur  d’hypophyse  et  d’adrénaline.  Parmi  les 
extraits  de  lobe  postérieur  d’hypophyse,  la  Physéine  Grémy  est 
un  des  plus  stables  et  d’une  action  des  plus  constantes.  Obtenue 
sous  forme  d’un  sel  insoluble,  à  l’état  de  silico-tungstate,  la 
Physéine  n’est  altérée  ni  par  la  lumière,  ni  par  l’humidité,  ni 
par  le  temps  comme  les  autres  extraits  d’hypophyse. 

Pour  l’usage,  dissoudre  dans  son  ampoule  le  sel  de  Physéine 
à  l’aide  de  l’ampoule  qui  y  est  annexée  et  qui  renferme  une 
solution  sodique  à  0,8  "/o. 

Associer  à  l’injection  de  Physéine  (1  cm’)  une  injection  d’un 
centimètre  cube  d’adrénaline  au  1/1000'. 

2®  Dans  l'intervalle  des  crises  et  comme  préventif  de  la  crise  : 

a)  Dans  l’Asthme  d’origine  intestinale,  lié  à  une  auto¬ 
intoxication  due  à  un  certain  degré  de  débilité  hépatique, 
prescrire  la  vaccinothérapie  (Danysz). 

Yd Immunizol  Grémy  n"  13  «  Asthme  »  est  un  vaccin  polymi- 
crobien  (colibacilles,  entérocoques,  protéus,  staphylocoques. 


pneumocoques,  provenant  d’un  asthmatique),  polyvalent 
atoxique,  qui  se  fait  en  ampoules  pour  injections  sous-cutanées, 
et  en  comprimés  pour  vaccination  par  voie  buccale.  Ordonner 
de  8  à  10  comprimés  par  jour  pendant  quinze  jours. 

h)  Dans  l’Asthme  des  foins,  la  vaccinothérapie  donne 
d’excellents  résultats.  Elle  détermine  un  shock  désensibilisant. 

L’Immunizol  Grémy  n°  14  «  Asthme  des  foins  »  est  un 
vaccin  polymicrobien  (staphylocoques,  entérocoques,  coli¬ 
bacilles,  proteus,  pneumocoques,  provenant  d’un  asthme  des 
foins),  polyvalent,  atoxique  qui  se  fait  également  en  ampoules 
pour  injections  sous-cutanées,  et  en  comprimés  pour  vacci¬ 
nation  par  voie  buccale. 

c)  Dans  l’Asthme  d’origine  génitale  (Widal,  Abrami  et  de 
Gennes,  Presse  Médicale  1922,  n®  36),  la  synergie  thyro- 
ovarienne  est  indiquée  sous  forme  d'Ocréine  et  de  Thyréninc 
Grémy  en  pilules. 

Prendre  par  jour  4  pilules  d’Ocréine  et  2  pilules  deThyrénine. 

d)  Chez  l’enfant,  certains  asthmes  liés  à  des  troubles  de  la 
croissance  sont  traités  avec  succès  par  YEpidosine  Grémy,  pâle 
de  fruits  qui  renferme  des  stimulines,  du  phosphore  et  du  fluor 
organiques,  des  extraits  de  lobe  antérieur  de  l’hypophyse,  de 
glandes  interstitielles,  etc. 

Le  traitement  de  l’Asthme  pour  être  judicieusement  appliqué 
doit  être  précédé  de  recherches  de  laboratoire. 

On  trouvera  dans  le  tableau  suivant  tous  les  renseignements 
utiles  à  cet  elTet  : 


PnÉLKVIîMENTS 

HÉSÜLTATS  DES  RECHERCHES 

1  V.\U1ÉTÉS  DE  L’ASÏHME 

Crachats . 

Cristaux  de  Charcol-Leyden.  Bouchons  de 
Dietrich.  Éosinophilie. 

Asthme  essentiel.  Asthme  des  foins. 

Sang  sur  frottis . 

Éosinophilie  sanguine. 

Asthme  essentiel.  Asthme  des  foins. 

Sérum  sanguin  (10  centimètres  cubes)  .  .  . 

Réaction  de  Wassermann  positive. 

Asthme  .syphilitique. 

Sérum  sanguin  (10  centimètres  cubes)  .  .  . 

Réaction  de  fixation  (Antigène  Besredka) 
positive. 

Asthme  tuberculeux. 

Les  LABORATOIRES  GRÉMY,  9,  rue  de  Metz,  à  Courbevoie,  se  chargent  de  toutes  ces  analyses. 
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Tonique 

#ELIXIR^:il 
DUCHAMPii 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina  ^  ^ 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  :  •  • 

1  litre  d’huiie  de  foie  de  morue  •  0 

1  litre  de  vin  de  quinquina.  ^  ^ 

Un  quart  d’heure  avant  les  repas  j  !  uSJ'ouiîlIre ‘ù'sSSpe.  •  • 


Toutes  Phabmacies  et  1  e.  T=l-u 


Convalescence  ^ 

FER  \ 
BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 

3  I={.ocroy.  I=»A.I=tIS 


fiSiütŒ 


CARBONATE, 

- ZOATE.BROMH 

SALICYLATE.6LYCÊROPHOSPHATE.  CITRATE  i 

SUPÉRIEURS 

atous  les  autres  dissolvants  de  l'acide  urique  par 
leur  action  curative  sur  la  diathèse  arthritique  même. 


PERDRlt^ 


GLYCEROPHOSPHATE 

IBLE  de  CHAUX  et  de  FER  EFFERVESCENT 
’^LE  PLUS  COMPLET 

îeconstiluanta  et  des  Tonit^ues  de  l'opganiar 


L  E  PE  R  D  R  I  E  L >  PA  R  I  S 

11.  RUE  MILTON  (9») 


LE  PERDRIEL-  PA/PIS 

11  RUE  MiLTorg  (9')!  • 


INSOMNIES 
TROUBLES  NERVEUX 


Comprimés  Solution 

Le  meilleur  soihmell  aux  plus  faibles  doses. 
Sans  aocoutumance.  Sans  effets  toxiques  ni  pénibles. 


ÉPILEPSIE 

Nouveau  Traitement  Sûr,  Simple,  Sans  Danger, 
avec  2  comprimés  par  jour 


à  base  de  PHÉNYLÉTHYLMALONYLURÉE  combinée 

Communication  à  la  Société  Médico  Psychologique  de  Par: 
AoiU  1921. 

Nombreux  essais  dans  les  Hôpitaux  et  Asiles 


Valériane  fraîche  et 
Véronal  sadique. 
Odeur  et  Saoeur 
agréables. 


Littérature  et  Échantillons  : 


Laboratoire  GEN  £  VRI  £E 

2,  Rue  du  Débarcadère,  PARIS 


Aucun  Régime 
spécial 


lennorragies,  Cgsfifes,  Py élites.. 


Il  de  tontes  les  ifreotioiiB  de  1  Appareil  nro-Adnilal 


n 


G.  BOULITTE,  ingénieur  C 

15  à  21,  rue  BOBILLOT,  PARIS  (13“).  —  Ancienni,  7,  rue 


duD«LAVQÜÉ 


est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  T»LÜS  ACTIF 


comme  JLntigonocacciçpoQO 

.AntiS&ptî^ue 

doses  AiSsilsrésictue 


Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


APPAREILS  POUR  LA 

WÉTHODE  GRAPHIQUE  OSCILLOIÏIÈTRE  SPHYGIÏIOWÉTRIQUE 

du  Prof’’  PACHON  (breveté  s.  g.  n. 
POSTES  COMPLETS  D’ÉLECTRORADIOGRAPHIE  Catalogues  sur denu 
Livraison  directement  Province  et  Étranger. 


I— Mil 
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Aconit  et  aconitine 


[COMMENT  LES  PRESCRIRE) 


Encore  que  son  action  intime  soit  très  imparfaitement 
connue,  l’aconit  exerce  certainement  une  action  fort  précieuse 
sur  le  trijumeau  (^névralgies  rebelles),  sur  le  segment  bulbo- 
spinal  du  névraxe  (toux  rebelles),  sur  le  sympathique  (maintes 
tachycardies),  sur  les  centres  ihermogénétiques  (pyrexies 
d’origine  broncho-pulmonaire). 


Des  cinq  préparations  du  Codex,  nous  n’en  retiendrons 
que  deux  qui  paraissent  suffire  à  tous  usages  cliniques  :  l’aco- 
nitine  cristallisée  et  la  teinture  de  racine  d’aconit  à  1/10 

[Codex  1908). 

Nous  pensons  avec  Joanin  [Remèdes  galéniques)  que  ces 
drogues  sont  d’un  maniement  assez  délicat  pour  qu’il  y  ait  lieu 
d’en  unifier  et  d’en  standariser  la  posologie. 

La  teinture  de  racine  d’aconit  à  1/10  (Codex  1908)  est 
titrée  à  1/2  milligramme  d’alcaloïdes  totaux  au  gramme 
(L  gouttes  normales). 

Il  est  facile  de  formuler  une  solution  glycéro-alcoolique 
d’aconitine  au  demi-millième,  c’est-à-dire  renfermant  au 
gramme  1/2  milligramme,  et  donnant  L  gouttes  au  gramme, 
comme  la  teinture  ci-dessus.  ' 


(  Thérapeutique)  ACONIT  ET  flCONITINE 


préparations  sont  pratiquement  équivalentes  au  point  de 
vue  pharmacologique  et  toxique,  avec  cette  seule  différence 
que  I’aconitine  cristallisée  est,  par  définition  précise, 
I’aconitine  pure  et  que  les  principes  actifs  de  la  teinture- 
sont  les  ALCALOÏDES  TOTAUX  (aconitine  cristallisée,  aconitine 
amorphe,  napelline). 


V  gouttes  =  l/20  de  milligr.| 
X  gouttes  =  l/10  de  milligr. 
XXgouUe8  =  l/5  de  milligr. 
XXV  gouttes  — 1/4  de  milligr. 
L  goutte8=l/2  milligr.  j 


Usée,  le  Codex  indique  comme  dose 
maxime  :  2/10,  soit  XX  gouttes  de  la 
solution  ci-dessus  pour  une  dose. 

B/10  soit  L  gouttes  pour  les  24  heures. 
Pins  libéral  pour  la  teinture  d’aconit. 


n  admet  que,  du  point  de  - 
alcaloïdes  totaux  =  aconiti 


2  pharmacologique  et 
cristallisée,  les  deux 


En  dehors  de  ces  deux  préparations  liquides  standarisées, 
les  GRANULES  d’aconitine  ET  d’azotate  d’aconitine  titrées  à 
1 1 10  de  milligramme  [Codex)  sont  recommandables  se  prê¬ 
tant  de  même  à  une  posologie  très  méthodique,  très  progres¬ 
sive,  très  rigoureuse.  2  granules  représentent  la  dose  maxima 
(Codex)  pour  une  dose,  5  pour  une  journée. 


L’observation  clinique  démontre  qu’après  avoir  tâté  fort 
prudemment  la  susceptibilité  du  sujet,  on  peut  et  on  doit,  s’il 
y  a  lieu,  élever  les  doses.  La  névralgie  du  trijumeau,  par 
exemple,  est  une  affection  assez  crucifiante  pour  que  le  théra¬ 
peute  s’efforce  de  la  soulager  et  y  emploie,  le  cas  échéant,  un 
peu  d’audace. 


Succédané  des  borax  impurs 

Sa  quadruple  action  =  bactéricide 


Inalgé^ie  a  toxique 


NAIODINÉ 


LE  PLUS  ACTIF.  LE  MIEUX  TOLERE 
6ÀI0  Ce>.psules  p8,r  jour. 


AFFECTIONS  ou 
ETDEL  INTESTIN 

MÉDiCATiON  CHOLAGOGUE,  TONIOUE-HÉPATiOUE,  ANTiïOXiOUE  &  SÉDATIVE 


MO  N  ALI 


GLOBULES  GLUTINISES 

D^ux  extre,its  complets  et  ina,ltéro,bles  de  BILE  et  de  BOLDO 

COLIQUES  HÉPATiQUES.ÜTHiASE  BiUAiRE.ÎCTÈRES.CONGESTiONS. 
CHOLÉMiE,ACHOLiE,ENTÉRiTES,CONSTiPATiON.AUTO-iNTOXieATiONS 

DOSE  :  2  à,  6  globules  po,r  jour 

Laboratoires  MONAL  6  Rue  Daubigny.  PARIS 
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VER06EN 


1  Le  CURATIF  des  MALADÎES  NERVEUSES 
1 NSOM  N I  ES_N  EU  RASTH  ÉNl  E.N  ÈVRA  LGI  ES  etc 

UnecwUeree  d  café  ou  un  compnme  contient  0g25de  VewnalsolubleassodéàdetfxtraitdeValériane.  plante  fraîche. 

ANT! N  ERVEUX:  2  à  3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
f  POUR  PROCURER  leS0MMEIL;2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 

Echantillons  et  Littératu re  :  Laboratoi rjes  VENOT.  WK  Avenue  Mozart.  PARIS. 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


NEO-tAIATIF  GHAFOTOT 


SUC  d’ÔRANGE  MANNITÊ  -  Entièremcnl  végétal. 

ES.EMFT  de  drastiques,  de  Fhtaléïne  de  Fbénol,  de  Belladone. 

li^OFFENSIF  -  OËUeiEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT. 


AOBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


HaiKIMMI 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITELLiNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Ampoules  dosées  à  20  7.  et  107  O  \  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 

Solution  concentrée  '  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Slyco-Phytol  \  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  ;  Métrites. 

Ovules  de  Phytol  i  Métrues.  ' 

L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  ^  ((Vll  ^ 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  —  PARIS-AÜTEDIL 

Téléphone;  AUTWUIL  33^1.  —  Adr.  télégr.  ;  LABALBARAN 
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principaux  établissements  d’assistance  et  de  protection 
de  l’enfance  (crèches,  pouponnières,  etc.).  Vifite  facul¬ 
tative  et  sur  inscription  spéciale  de  l’hôpital  maritime 
de  Berck,  les  9,  10  et  11  Juillet,  sous  la  direction  de 
M.  Sorrel,  chirurgien  de  l’hôpital  maritime  de  Berck. 

Programme  des  confi’renccs.  —  1.  Luxation  congénitale 
de  la  hanche.  —  2.  Evolution  normale  du  nourrisson 
(poids,  taille,  dentition,  ossification,  marche,  développe¬ 
ment  cérébral).  —  3.  L’allaitement  naturel.  L’allaitemet  t 
artificiel.  Le  sevrage  à  l’état  de  santé.  La  cuisine  du  lait 
et  des  bouillies.  —  4.  Les  accidents  de  l’allaitement  et  du 
sevrage.  —  5.  Etiologie  et  thérapeutique  des  affections 
gastro-intestinales  aiguës  du  nourrisson.  —  6.  Etiologie 
et  thérapeutique  des  affections  gastro-intestinales  chro¬ 
niques  du  nourrisson.  —  7.  Etiologie  et  thérapeutique 
des  troubles  gastro-intestinaux  de  la  2^  enfance  (colites, 
dysenteries,  anaphylaxie  alimentaire).  —  8.  Tuberculose 
du  nourrisson.  —  9,  Syphilis  du  nourrisson.  —  10  Eczéma 
et  pyodermites.  —  11.  Les  dyspnées  du  nourrisson 
(spasmes,  adénopathie  trachéo-bronchique,  hypertro¬ 
phie  thymique).  —  12.  Les  anémies  des  jeunes  enfants. 

—  13.  Les  purpuras  et  les  syndromes  hémorragiques.  — 
14.  Syndromes  d’origine  glandulaire  ;  myxo’dème.  —  15. 
Les  vomissemeuls  dans  la  seconde  enfance.  Acétonémie 
et  réactions  péritonéales.  —  16.  Végétations  adénoïdes 
et  infections  chroniques  du  nez  et  du  pharynx.  Leur  rôle 
en  pathologie  infantile.  — 17.  Les  otites,  leurs  complica¬ 
tions  et  leur  traitement.  —  18  Rachitisme  et  dysosloses 
congénitales.  —19.  Séméiologie  des  fièvres  éruptives.  — 
20.  Prophylaxie  et  traitement  des  fièvres  éruptives.  —  21, 
22  et  23.  Diphtérie.  Tubage  et  trachéotomie,  sérothé¬ 
rapie.  —  24.  Les  infections  à  pneumocoques.  —  25.  Les 
broncho-pneumonies.  Traitement  des  affections  aiguës 
de  l’appareil  respiratoire.  —  26.  Péritonite  tuberculeuse. 
Etude  clinique  et  thérapeutique.  —  27.  Les  maladies  du 
cuir  chevelu.  —  28  Poliomyélites  et  encéphalites  aiguës. 

—  29  Diagnostic  des  méningites  aiguës  ;  leur  traitement; 
ponction  lombaire.  —  30.  L’asystolie  de  1  enfance.  — 
31.  Intervention  chirurgicale  dans  l'ostéomyélite  et  les 
autres  suppurations  osseuses.  —  32.  Thérapeutique  des 

Traitement  électrique  et  chirurfücal  de  la  paralysie 
infantile.  —  34.  Hernies,  ectopie  testiculaire  et  phimo¬ 
sis. —  35.  Bec-de-lièvre.  Division  paiatine.  Malformations 
et  tumeurs  congénitales  de  la  face  et  du  cou.  —  36. 
Traitement  chirurgical  des  péritoniies  aiguës,  de  l’inva¬ 
gination  intestinale  et  des  sténoses  du  pylore.  —  37. 
Appendicite.  —  38.  Coxalgie.  —  39.  Tumeurs  blanches 
du  genou  ;  indications  thérapeutiques  avant  et  après  la 
guérison.  —  40.  Mal  de  Potl  et  scolioses. 

Les  questions  relatives  aux  tuberculoses  osseuses  (mal 


de  Pott,  tumeur  blanche,  etc.),  ganglionnaires  et  aux 
scolioses  seront  traitées,  au  cours  de  la  visite  de  Berck, 
par  M.  Sorrel,  chirurgien  en  chef  de  l’hôpital  général. 

Les  réunions  auront  lieu  tons  les  jours,  de  2h.  à  5h  , 
dans  les  hôpitaux  d'enfants,  et  notamment  à  l'hôpital 
Trousseau,  aux  Enfants-Assistés,  a  la  Maternité,  etc.  Le 
nombre  des  auditeurs  est  limité.  Le  droit  d'inscription 
est  fixé  à  1.50  francs.  Les  inscripiions  sont  reçues,  dès 
maintenant,  chez  M.  Paisseau,  8  bis,  rue  de  Lisbonne. 

La  première  réunion  aura  lieu  le  jeudi  16  Juin,  à 
15  h.,  â  Tbôpital  Saint-Louis,  40,  rue  Bichat,  où  l’horaire 
des  leçons  sera  communiqué. 

Asiles  publics  d’alicnés  de  la  Seine.  —  Sont 
nommés  internes  titulaires  des  Asiles  publics  d’aliénés 
de  la  Seine  :  MM.  Reboul-Lachaux  (Jean),  Stockmann, 
Schutzenberger,  Montassut,  Branche,  Cuel,  Carette, 
MUe  Donnés. 

—  La  répartition  des  assistanis  et  des  internes  dans 
les  Asiles  publics  d’aliénés  de  la  Seine  est  réglée  comme 
suit  ju'qu  au  30  Avril  1923. 

1“  Asile  clinique.  —  Service  de  M.  Colin  ;  MM.  Le 
Maux,  Robin,  internes.  —  Service  de  M.  Sérieux  : 
MM.  Reboul-Lachaux  (Ch.),  Abely,  internes. —  Service 
de  M.  Marie  :  MM.  Bernardon,  Podet,  internes.  —  Ser¬ 
vice  de  M.  Toulouse  :  M.  Tarcowlà,  MH®  Peze,  internes. 

—  Service  de  M.  Claisse  :  M.  Santenoise,  Ml"  Badonnel, 
internes.  —  Service  de  M.  Maucloire  :  M.  Borel,  assis- 

2»  Asile  de  Villejuif.  —  Service  de  M.  Pactet  :  M.  Pa¬ 
rant,  interne.  —  Service  de  M.  Lwolff  ;  MH'  Serin, 
interne.  —  Service  de  M.  Ducoste  :  M.  Porcher,  interne. 

—  Service  de  M.  Trenel  ;  M.  Cenac,  interne.  —  Service 
de  M.  Legrain  :  M.  Guillerm,  interne. 

3'  Asile  de  Vaucluse.  —  Service  de  M.  Mignard  : 
M"'  Bonnis,  interne.  —  Service  de  M.  Dopain  :  M>'e  Ber¬ 
nard,  interne.  —  Service  de  M.  Simon  :  M.  Branche, 
interne. 

4»  Asile  de  Ville- Evrard.  —  Service  de  M.  Guiraud  : 
M.  Marlimor,  interne;  M  Gouriou,  assislaiit.  —  Service 
de  M.  Rudiet  (homme»)  M.  Cuel,  interne  —  Service  de 
M.  Rodiei  (sirvice  spécial)  :  M.  Furet,  interne.  —  Service 
de  M.  R.  de  Fursac  :  M.  Perrussel,  interne. 

5»  Asile  de  Maison-Blanche  :  Service  de  M.  Leroy  ; 
M.  Montassut,  interne.  —  Service  de  M.  Capgras  :  M.  Re- 
boul-Lachanx  (J.),  interne.  —  Service  de  M.  Bonnet  : 
M.  Carette,  interne. —  Service  deM.  Truelle  :  M.  Schut¬ 
zenberger,  interne. 

6“  Asile  de  Moisselles.  —  Service  de  M.  Genil-Perrin  : 
M.  Stockmann,  interne;  M.  Brouseau,  assistant. 


Sont  mis  à  la  disposition  de  M.  le  Préfet  de  police, 
pour  le  service  de  l’infirmerie  spéciale  des  aliénés 
MM.  Leyritz,  Biétrlx,  internes. 


NOUVELLES 


Nord-Médical  de  Paris.  —  Le  premier  banquet  du 
«  Nord-Médical  »  (Association  des  médecins  du  Nord,  du 
Pas-de-Calais,  de  la  Somme,  de  l'Aisne  et  des  Ardennes) 
aura  lieu  le  Jeudi  22  Juin,  à  19  h.  45,  an  restaurant  du 
B«!u1  à  la  Mode,  8,  rue  de  Valois,  sous  la  présidence  de 
M.  Paul. 

Prière  aux  confrères  qui  désireraient  assister  au  ban¬ 
quet  ou  faire  partie  de  l’Association,  d’envoyer  leur 
adhésion  à  M.  Richez,  46,  rue  Blanche  (IX'). 

La  Croix-Rouge  française.  —  La  Société  de  secours 
aux  blessés  militaires,  Croix-Rouge  française,  a  tenu  son 
assemblée  générale  annuelle  dimanche  dernier,  à  3  h., 
au  Palais  d’Orsay,  sous  la  présidence  du  médecin  inspec¬ 
teur  général  Sieur.  Des  allocutions  y  ont  été  prononcées 
par  le  général  Pau,  président  de  la  Société,  et  par  M.  le 
médecin  inspecteur  général  Sieur. 

Maison  de  Régime  à  Vichy.  —  Les  professeurs 
Marcel  Labbé  et  Carnot  ont  présidé  le  banquet  d’inau¬ 
guration  de  la  Maison  de  régime  de  Vichy,  Hôtel  Radio. 

Cette  magnifique  installation  organisée  en  tenant 
compte  de  l’expérience  des  médecins  de  la  station  et 
des  idées  courantes  en  matière  de  diététique,  répond  à 
tous  les  désirs  des  médecins  qui  réclamaient  depuis 
ort  longtemps  sa  création  dans  notre  plus  grande  ville 
‘d’eau. 

Tous  les  confrères  do  Vichy  s’étaient  fait  un  devoir 
d’entourer  les  deux  éminents  représentants  de  la  Faculté 
de  Paris,  lesquels  en  des  termes  particulièrement  heureux, 
ont  souligné  l'importance  de  cette  création  au  point  de 
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Broméine  MONTAGU 


(Bl-Bromure  de  Codéine) 


PILÜLàS  (0,01) 


AMPOULES  (0,01) 

4(,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 
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POLYOPOTMÈRAPiE 


parathyroïde. 

5URRÊNALE 
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SELS  CALCipUES 
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(FI.Mg.Mn.) 


LlTTeRATURE.  tT  E-CMAN  TILLON 

Lftl’.0',3AT0i»E.  A.RANSOfNl  PocC- En  PHaRMAC'iE  121  avenue  6AMBE7TA -PARiS 


CACHElTS 

CôrAPRints 

6tRANULt 


LE  SULFARSENOL 

la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

Parce  qu’il  ne  contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  ^toxicité  est  2  à  b  fois  moindre 
que  celui  des  autres  arsénobenzènes. 

Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 
excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 

Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LAB-ORATOIBE  de  BIOCHIMIE  MÉDICALE,  86,  Rue  Claude- Lorrain,  PARIS  (16^).  —  Tél.  :  Aux  26-62 

'  Vente  àu  détail  ;  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  1"  classe,  B4  rue  de  la  Chaussée-d'AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. 
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COMMODE  : 

LE 
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EFFICACE  : 

CHIMIOTHERAPIE  ANTITUBERCULEUSE 


I  ^  MANGANATE  CALCICO-POTASSIQUE 

.  .de  5,=.'  en  ampoules:  d^3  5„,o,c 

pour  injections  intraveineuses  |  pour  instillations  rectales 

ET  LES  dImAn' OES  D^ÉC^h'aNTI^LLONS  AUX  USINES  CH  INIQUES  DU  PECQ^^p 

DÉPÔT  DANS  LES  PRINCIPALES  PHARMACIES  DE  FRANCE 
et  à  PARIS.  Laboratoires  BAUDRY.  68, Boulevard  Malesherbes 


lipoïdes 

SPLÉNIQUES  ET  BILIAIRES 
CHOLESTÉRINE  PURE 

ESSENCE  ANTISEPTIQUE  s 

GOMÉNOL.  CAMPHRE 


TRIDIGESTINE  G  raniiiée  DALLOZ 

Le  Plus  actif  des  Polydiÿêskiïs 


Dyspepsies  §astro^intestinales  par  insu0lsance  sécrétoire. 


LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHIMIQUE 
169,  .venue  de  Wag^ram,  Paris. 


■OPOTHÉRAPIE  VICIER! 


CAPSULES  OVARIOUES  VICIER 

à  0  gr.  26.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Caosules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  50 

CAPSULES  Surrénales  à  Ogr.  J5;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  30;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  20;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  50;  C.  Thymus  &  0  gr.  30; 
C.  Rénales  à  0  gr.  30;  C.  Enpeptiqnes  i  0  gr.  30,  etc. 

Tontss  c«*  CapmaJtt  ao  donnent  à  la  deae  de  S  à  6 
par  fout. 


l’AMÉNORRHËE,  la  DYSMÉNORRHÉE,  la  MENORRHAGIE 

cèdent  rapidement  si  l'on  emploie,  A  la  dose  de  2  à  i  capsules  par  Jour,  les 


Capsules  d 


JORET&HOMOLLE 


EimiTs  OPOTHERtriOUES  CHAIX  I  (vitamines) 


PARAFFIWOLÉOL  HAMEL 


Parafûne  liquide  chimiquement  pure.,  sans  saveur. 
NOUVEAU  LAXATIF  MUVFRAL. 


Littérature  et  échantfflons  :  FBABMÂGIË  BAHËL  —  LE^  MÂNS 
a  FUIS  :  Laboratoires  BBUKKAU  et  0>«,  17  bit,  me  do  Berrl.  —  Tél.  :  Eljsies  61-46. 


TONIQUE  REMINÉRALISATEUR  SANS  ALCOOL 
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Hépatique  -  Néphrétique  -^Thymique  -  Orchitique 
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TROUBLESdelaCROISSANCE 
LYMPHATISME -ANÉMIE 

MALADIES  DE  NUTRITION  AIGUES  ou  CHRONIQUES 


ADRIAN 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  45 


^ROE 


Mercredi,  7  Juin  1922 


PRODUITS  ROCHE 

INJECTABLES 


21,  Place  des  Vosges,  21 

PARIS 


PANTOPON 

"Roche 


Opium  total 

injectable . 


DIGALENE 

"Roch^”? 


Digitale  total€ 

injectable. 


TH  ÉOBRYL 

"Roche” 


Théobromi  ne 

injectable. 


sécacornineH  spasmalgineI 

"Roche”  "Roche” 


Hémostatique 

injectable. 


Antispasmodique 

injectable. 


SOMNiFENE 

"Roche” 


Hypnotique 

injectable . 


LABORATÜIHES  CARTERET 


SmAHIN 

EIUMOMAL 

Traitement  —  ■' 

HYPNOTIQUE  LÉGER 
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PILULES  A  BASE  D'EXTRAITS  VÉGÉTAUX 

1  VËRONAL  SODIOUE .  0  gr,  19 

1  INTRAIT  DE  VALERIANE . Ogr.  10 

Communication  à  VAcaiimtc  de  Médecine,  30  Décembre  1913, 
par  U  Docteur  Dinguieli,  de  Tunh,  eut  lee  Trmoux  d'Avicenne. 
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sans  odeur  et  non  toxique 
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LA  VISION  DE  L’AVIATEUR 

ET  LES  MOYENS  DE  LA  CONTROLER 

Avant  de  passer  en  revue  les  méthodes  qui 
permettent  d’apprécier  l’intégrité  parfaite  de 
l’appareil  visuel,  disons  un  mot  de  la  protection 
des  yeux.  L’immense  majorité  des  auteurs  com¬ 
pétents  reconnaît  que  le  port  de  verres  à  foyer 
n’est  pas  désirable  pour  l’aviateur.  Mais  il  faut 
des  lunettes  protectrices.  Celles-ci  devront  être 
telles  que  la  vision  latérale  soit  complète  '  ;  les 
verres  doivent  en  être  incassables,  afin  d’éviter 
tout  accident.  J’ajouterai  que  les  verres  (plans  ou 
méniscoïdes)  doivent  être  taillés  et  non  moulés, 
pour  éviter  les  aberrations  de  réfringence  de  ces 
derniers.  La  plupart  des  pilotes  enlèvent  leurs 
verres  au  moment  de  l’atterrissage  ;  il  est  vrai 
que  cela  expose  à  l’introduction  d’un  moucheron 
ou  d’une  goutte  d’huile,  quand  le  moteur 
«  crache  ». 

Nous  avons  peu  de  choses  à  dire  sur  les  impres¬ 
sions  visuelles  au  cours  du  vol.  Elles  nous  ont  été 
données  comme  normales  par  M.  Toulant  (d’Al¬ 
ger),  ancien  chef  de  clinique  adjoint  du  profes- 

1.  J.-L.  JoFFROY.  —  «  Hygiène  pratique  dn  pilote 
aviateur  ».  Thèse,  Paris,  1921. 


MÉDICATION  RADIO-ACTIVE 

MESOTHORIUM 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  rne  de  Sèvres  -  PÂRIS-15’. 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 

SULFO-RHINOL 


Du  Docteur  FAYÈS 
3,  rue  du  Quatre -Septembre  ■ —  Paris. 


FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CUtTURE  liquide  —CULTURE  SÈCHE 


Laboratoires  FOURNIER  Fi-éres 
26.  Boulevard  de  !  HôpitaJ  -  PARIS  \ 


SUC  GASTRIQUE  Du  PORC  VIVANT 

Spéd/lque  de  l' Myposécrêlion  Gastrique 
GASTRO-ENIÊRITE  INFANTILE.  ANOREXIE  DES  TUBERCULEUX 
DèpâtponrPARlS  J  H. CA  RFUOfi  &  C'e,  54,  F  g.  Si-Hononè 


seur  de  Lapersonne  et  pilote  aviateur,  ayant  à 
son  actif  trois  cent-quinze  heures  de  vol  environ. 

Voici  d’ailleurs  une  note  de  M.  Toulant  à  ce 
sujet  : 

«  Le  pilotage.  —  Le  décollage  et  le  vol  n’exi¬ 
gent  pas  de  précision  visuelle  particulière  (recon¬ 
naissance  du  terrain,  lecture  de  la  carte). 

L'atterrissage,  au  contraire,  est  toujours  déli¬ 
cat  ;  choix  du  terrain  et  recherche  des  obsta¬ 
cles  possibles,  et  surtout,  au  dernier  moment, 
appréciation  de  la  hauteur  (0  m.  50  à  1  mètre)  à 
laquelle  il  faut  redresser  l’appareil  et  l’asseoir. 
Cette  appréciation  est  toujours  très  difficile  ;  elle 
doit  se  faire  vite.  Les  éléments  de  l’appréciation 
sont  :  les  dimensions  apparentes  des  objets 
(herbes,  sillons),  parfois  longueur  de  l’ombre 
portée  par  l’appareil.  Il  me  semble  que  la  vision 
binoculaire  n  a  que  très  peu  de  part  dans  cette  sen¬ 
sation  de  la  distance  de  l'avion  au  sol. 

Cette  sensation,  qui  se  précise  assez  rapide¬ 
ment  par  l’entraînement,  est  au  contraire  tout  à 
fait  faussée  après  un  vol  à  haute  altitude  :  le  pilote, 
descendu  trop  vite  de  4  ou  5.000  mètres,  croit  le 
sol  plus  près  qu’il  n’est  réellement;  il  serait  tenté 
d’asseoir  son  appareil  trop  haut. 

En  dehors  de  la  vision,  de  l’acuité  nocturne, 
l’œil  de  l’aviateur  doit  avoir  une  bonne  résistance 
au  vent,  au  froid... 


VACCINS  MICROBIENS 

CURATIFS  ET  PRÉVENTIFS 

IMMUNIZOLS 

G.  6RÉMT,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


MALADIEIS  DU  FOIE 

PANBILINE 

CONSTIPftTION  -  AUTO-INTOXICITIOH  INTESTINALE 

RECTOPANBILINE 

LAVEUim  d’EmélT  de  BILE  Slycériné  et  de  PANBILINE 
Eoh.,  Litt.  :  LAB»  de  la  PANBILINE,  Annooay  (Ardèche),  FBANCB 


Spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISANINE 

Benzoate  d’héxaméthylène  tétramine,  extrait  de 
stigmates  de  mais,  excipient  végétal  balsamique. 

Échantillons  :  28,  rne  Milton,  PARIS. 
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Le  combat.  —  Nécessite  d’une  acuité  parfaite 
pour  voir  l’ennemi.  L’aviateur  a  de  la  peine  à  voir 
un  appareil,  même  à  distance  relativement  courte, 
surtout  si  cet  appareil  est  plus  bas  et  se  profile 
sur  le  sol. 

Nécessité  d’un  champ  visuel  parfait  pour  éviter 
les  surprises  soit  dans  le  combat,  soit  dans  le  vol 
de  groupe. 

En  hésu.mé,  une  vision  parfaite  dans  tous  ses 
modes  est  nécessaire  à  l’aviateur;  j’ai  rencontré 
pendant  la  guerre  quel¬ 
ques  pilotes  myopes  ou 
astigmates  myopiques, 
qui  se  sont  tués  tous, 
soit  surpris  en  combat, 
soit  par  accident.  Un  au¬ 
tre  pilote  d’avant-guerre 
pilotait  très  bien  malgré 
un  astigmatisme  hyper- 
métropique  assez  fort.  » 

M.  Perrin  de  Brlcham- 
baut  *,  auteur  d’un  très 
intéressant  ouvrage  sur 
les  critères  de  l’aptitude 
au  vol,  signale  que  le  vertige  au  cours  de  la 
descente  brusque  tient  beaucoup  à  ce  que  les 
impressions  visuelles  et  vestibulaires  ne  sont 
pas  concordantes,  altérant  l’équilibre.  Nous  ferons 
d’ailleurs  des  emprunts  à  ce  travail  très  complet, 
surtout  en  ce  qui  concerne  les  critères  employés 
à  l’étranger. 

La  Circulaire  ministérielle  du  31  Mars  1916 
demandait  au  personnel  naviguant  «  une  acuité 
visuelle  normale  des  deux  yeux  et  pour  chaque 
œil  (aucune  correction  par  les  verres  n’étant 
admise)  ;  puis  un  champ  binoculaire  normal 
et  l’aptitude  à  distinguer  nettement  le  vert 
du  rouge  et  à  reconnaître  les  couleurs  princi¬ 
pales  ». 


Vers  l’été  1918,  fut  institué  le  Centre  médical 
d’examens  de  Longvic-Dijon,  dont  le  médecin- 
chef  était  le  professeur  agrégé  Guillain  et  dont 
j’étais  l’ophtalmologiste,  en  outre  de  mes  fonc¬ 
tions  de  chef  du  Centre  ophtalmologique  de  la 
VHP  Région. 

Alors  je  proposai  la  série  suivante  des  épreuves 
visuelles.  Elle  fut  adoptée  et  une  fiche  ophtalmo¬ 
logique  spéciale  fut  établie. 

On  trouvera  dans  les  Archives  d' Ophtalmologie 
(Février-Mars  1919)  et  dans  La  Presse  Médicale 


(13  Février  1919)  le  détail  de  ces  épreuves  que 
je  résume  ici  : 

Examen  objectif  de  la  face  et  des  paupières 
(dépistage  d’une  paralysie  faciale,  d’un  ptosis 
léger,  d’un  entropion  ou  ectropion)  ;  examen 
lacrymo-conjonctival  (conjonctivites  chroniques, 
trachome  surtout,  larmoiement)  ;  ne  pas  omettre 
de  presser  sur  le  sac  lacrymal,  afin  de  mettre  en 
évidence  la  rétention  dans  le  sac.  Puis,  examen 
de  la  musculature  extrinsèque,  par  le  déplacement 
de  l’œil  dans  toutes  les  directions  et  en  conver¬ 


1.  Perrin  üe  Brichambaut.  —  Critères  de  l’aptitude  au 
vol  en  avion  (Arnette,  édit.),  Paris,  1922. 


gence,  afin  de  constater  éventuellement  une  limi¬ 
tation  des  mouvements  (la  recherche  de  la  diplopie 
au  verre  rouge  est  un  moyen  fort  sensible,  mais 
ne  donnerait  rien  si  le  candidat  ne  voulait  pas  la 
signaler). 

L’examen  de  la  musculature  intrinsèque  est  fort 
important.  Il  commencera  par  celui  des  pupiiles, 
dont  on  regardera  très  attentivement  les  dimen¬ 
sions,  les  contours,  l’égalité  entre  elles,  enfin,  au 
point  de  vue  statique,  les  réflexes  à  la  lumière  et 
à  l’accommodation.  L’accommodation  elle-même 
sera  étudiée  par  la  lec¬ 
ture  à  très  courte  dis¬ 
tance  d’un  texte  fin.  Il 
faut  éviter  de  laisser 
passer  un  tabétique  ou 
un  paralytique  général; 
veiller  à  l’existence  pos¬ 
sible  de  synéchies,  indi¬ 
quant  une  ancienne  iri- 
tis,  le  plus  souvent  syphi¬ 
litique. 

Le  cristallin,  le  vitré, 
la  rétine  et  la  choroïde 
seront  très  étudiés,  non 
seulement  dans  les  par¬ 
ties  centrales,  mais  encore  à  la  périphérie,  car  une 
plaque  périphérique  de  choroïdite  peut  être  suivie 
d’une  plaque  à  la  macula  annihilant  pratiquement 
cet  œil. 

On  déterminera  la  tension  oculaire  par  la  palpa¬ 
tion  bidigitale.  La  réfraction  sera  rapidement  vue 
par  un  coup  de  miroir  plan.  On  pourrait  croire 
que  cette  recherche  est  inutile,  puisqu’on  n’ac¬ 
cepte  personne  qui  n’ait  une  acuité  normale  sans 
verre.  Mais  il  y  a  des  hypermétropes  qui  peuvent 
avoir  une  vision  normale  en  contractant  leur 
accommodation  ;  si  une  fatigue  de  l’état  général 
intervient,  cette  hypermétropie  latente,  n’étant 
plus  compensée,  se  manifestera  et  baissera  d’une 
façon  sensible  l’acuité;  voilà  pourquoi  on  ne 
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prend  pas  les  gens  ayant  une  hypermétropie 
latente  de  plus  de  deux  dioptries. 

L’examen  objectif  n’ayant  rien  fait  relever 
d’éliminatoire,  on  passera  à  I’exa.men  subjectif. 
Au  Centre  médico-physiologique  du  port  aérien 
du  Bourget,  qui  fonctionne  sous  les  directives  de 
la  Commission  consultative  médicale  près  le 
sous-secrétariat  de  l’Aéronautique*,  la  chambre 
noire  est  assez  compliquée.  On  entre  dans  une 
chambre  noire  ordinaire,  servant  à  l’examen 
ophtalmoscopique;  au  fond  de 
cette  pièce,  prend  un  couloir 
coudé  qui  conduit  dans  une 
autre  pièce,  précédée  d’un  tam- 
bour  à  deux  portes  ;  cette  se- 
conde  pièce  est  la  «  Chambre 
d’adaptation  »  où  pénètrent  les  V  ^ 
candidats  qui  doivent,  par  un 
séjour  de  sept  à  huit  minutes, 
adapter  leur  rétine  à  l’obscu- 

L’adaptation,  étudiée  fort 
bien  par  Broca  et  Sulzer, 

Charpentier,  etc.,  doit  être  (S 

prolongée  pendant  un  temps 
de  vingt  minutes  pour  être  complète  ;  mais  au 
bout  de  dix  minutes,  elle  est  presque  complète 
et  cela  suffît  aux  expériences  délicates.  Comme 
les  pilotes  ne  sont  jamais  dans  une  obscurité 
absolue,  éclairés  qu’ils  sont  par  la  lueur  diffuse 
dans  la  nuit,  les  lumières  du  sol  et  celles  du  bord 
pour  la  lecture  des  appareils  de  mesure,  cette 
adaptation  n’a  pas  besoin  d’être  très  poussée. 

Le  candidat  sort  ensuite  de  cette  chambre 
d’adaptation  et  se  trouve  brusquement  placé 
devant  le  tableau  des  lettres,  à  5  m.,  les  yeux 
étant  recouverts  de  verres  fumés  déterminés 
expérimentalement  pour  laisser  une  acuité  noc¬ 
turne  suffisante  à  un  sujet  normal  adapté.  Mieux 
encore,  on  se  sert  de  la  lampe  ophtalmologique  à 


usages  multiples  que  j’ai  fait  établir;  on  place  le 
verre  de  cobalt  qui  éteint  tous  les  rayons  rouges, 
puis  un  verre  rouge  qui  éteint  tous  ceux  autres 
que  les  rouges  ;  il  en  résulte  une  teinte  foncée  au 
devant  de  laquelle  on  place  des  tests  en  anneaux 
brisés  de  Landolt,et  le  sujet  doit  indiquer  le  sens 
de  la  brisure. 

Ce  qu’il  s’agit  de  déterminer,  en  effet,  ce  n’est 
pas  le  c<  sens  lumineux  »,  c’est-à-dire  le  seuil  de 
l’excitation  de  la  rétine  par  la  lumière,  mais  Vacuité 
nocturne,  c’est-à-dire  l’acuité  visuelle  en  fonction 


des  bas  éclairages  ;  c’est  cela  qu’il  faut  au  pilote 
qui  navigue  de  nuit. 

Ausitôt  après  cette  épreuve  d’acuité  nocturne, 
vient  celle  à’ acuité  à  lumière  normale.  Il  suffît  d’en¬ 
lever  les  disques-écrans  rouge  et  «  sans  rouge  » 
pour  laisser  à  la  lampe  à  usages  multiples  tout 
son  éclat.  On  fait  passer  dans  les  gorges  de  cette 
lampe  les  anneaux  de  Landolt,  mais,  bien 


t.  Cette  Commissiou  conBultative  comprend  :  MM.  Gnil- 
lain,  président;  Pierre  Dnval,  vice-président;  André 
Broca ,  Gronzon,  Camus,  Gantonnet,  CI.  Vincent,  Foy, 
Flandin,  Garsaui  et  le  médecin-major  Beyne,  délégué 
du  ministère  de  la  Guerre. 

2.  De  Lapersokne  et  Caktonnkt.  —  Manuel  de  Keuro- 
logie  oculaire, planche  colorée  de  la  page  169(Masson,édit.) 


entendu,  la  graduation  est  différente,  puisque 
l’intensité  lumineuse  a  varié  dans  des  proportions 
énormes.  Aussi,  ces  anneaux  ont-ils  reçu,  d’après 
notre  expérimentation,  une  double  graduation  : 
celle  pour  la  lumière  normale,  et  celle  pour  la 
lumière  extrêmement  basse. 

Après  cet  examen,  vient  celui  du  champ  visuel, 
au  périmètre,  œil  par  œil,  qui  ne  comporte  rien 
de  spécial.  On  passe  alors  au  sens  chromatique 
qui  est  recherché  par  la  méthode  comparative  des 
écheveaux  de  laines  de  Holmgren.  Comme  bien 
des  individus  ne  donnent  pas 
,  _  à  une  teinte  le  même  nom  que 

Il  autres  personnes,  on  ne 

j  !  peut  demander  de  nommer  une 

!  I  nuance;  on  présente  un  éche- 

^  veau  et  le  sujet  doit  choisir, 

F  dans  le  tas  des  écheveaux,  la 

I  4  nuance  pareille  (toutes  les 

I  nuances  sont,  à  cet  effet,  en 

I  I  double  exemplaire).  Bien  en- 

I  tendu,  c’est  surtout  dans  la 

gamme  des  verts  et  dans  celle 
des  rouges  que  l’examen  sera 
et).  serré.  L’épreuve  complète  se 

fera  en  suivant  les  indications 
données  dans  le  Manuel  de  Neurologie  oculaire'. 

L’examen  doit  être  complété  par  l’étude  de  la 
vision  binoculaire.  Là,  les  auteurs  ne  sont  pas 
absolument  d’accord.  Les  auteurs  américains, 
anglais  et  belges  ont  adopté  une  sorte  d’appareil 
pour  mesurer  la  vision  en  profondeur.  Cet  appareil 
se  compose  essentiellement  (fig.  2)  de  trois  tiges 
dont  les  deux  latérales  sont  immobiles  et  dont  la 
médiane  est  mobile  sur  une  glissière.  Le  sujet  est 
placé  à  6  m.  et  tient  la  main  sur  un  petit 
treuil  analogue  a  celui  dont  on  se  sert  dans  les 
tirs  à  la  carabine  pour  déplacer  le  chariot  qui 
porte  le  carton  visé.  Des  écrans  en  forme  de 
créneaux  permettent  de  voir  seulement  la  partie 
moyenne  des  tiges  et  empêchent  de  déplacer  la 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réali 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  ci 
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tête  par  côté.  Le  sujet  doit  faire  glisser  la  tige 
mobile  jusqu’à  ce  qu’elle  se  trouve  exactement 
sur  la  ligne  déterminée  par  les  tiges  immobiles. 
Cette  épreuve  est  assez  difficile.  Si  après  l’avoir 
essayée  «  à  blanc  »  plusieurs  fols,  pour  se  rendre 
compte  de  ce  qu’on  lui  demande,  le  candidat,  sur 
une  moyenne  de  cinq  épreuves,  se  trompe  de  plus 
de  3  cm.,  il  est  éliminé  ;  les  Belges  tolèrent  5  cm. 
et  les  Américains  6. 

Mais  ce  n’est  là  que  de  la  vision  en  profondeur 
(qui  ne  donne  qu’un  des  facteurs  de  la  sensation 
de  relief).  Cette  sensation  est  en  elîet  fournie  par 
trois  facteurs.  On  a  l’attention  attirée  toujours  sur 
la  vision  binoculaire,  car  les  deux  yeux  écartés  de 
6  cm.  forment  une  ligne  de  base  du  triangle  dont 
la  hauteur  est  la  distance  à  l'objet.  Mais  cette 
ligne  de  base,  si  elle  a  une  certaine  valeur  à  6  m. 
n’en  a  qu’une  bien  moindre  à  2.000  m.  I 

Examinons  donc  la  vision  en  profondeur,  mais 
n’oublions  pas  que  les  taches  de  lumière  ou 
d’ombre  nous  modèlent  et  dessinent  les  courbures 
de  ses  faces.  N’oublions  pas  non  plus  que  la 
perspective  nous  permet  de  juger  du  relief,  la 
perspective  étant  la  déformation  apparente  des 
angles  et  des  lignes  courant  vers  le  point  de  fuite. 
Regardons  une  table  rectangulaire  ;  au  lieu  de 
quatre  angles  droits,  nous  en  voyons  deux  obtus 
et  deux  aigus.  Nous  pouvons  avoir  la  sensation 
de  relief  sur  un  tableau;  un  borgne  peut  parfaite¬ 
ment  se  diriger  sur  un  sol  bosselé;  donc  la  vision 
binoculaire  (fort  désirable,  certes)  ne  traduit  pas 
du  tout,  comme  le  pensent  ces  auteurs  étrangers, 
notre  appréciation  exacte  du  relief  ;  pour  ma  part, 
je  juge  que  l’écart  toléré  par  eux  dans  l’épreuve, 
dite  en  profondeur,  est  trop  minime.  Cette  sévé¬ 
rité  inutile  leur  fait  refuser  des  candidats  qui 
pourraient  être  bons  par  ailleurs. 

N’oublions  pas,  en  outre,  que  notre  vision 
binoculaire  est  semée  de  neutralisations.  La  lec¬ 
ture  du  livre  de  Remy  l’indique  bien  clairement*. 

La  détermination  de  la  vision  binoculaire  (ce  qui 


n’est  pas  tout  à  fait  la  même  chose  que  la  vision 
en  profondeur)  se  fait  par  le  diploscope  de  Remy, 
incontestablement  le  meilleur  test  binoculaire. 
Afin  de  mettre  le  candidat  dans  des  conditions 
comparables  à  celles  du  vol,  j’ai  déconseillé  avec 
énergie  le  stéréoscope  que  certains  auteurs  étran¬ 
gers  prônaient.  Comment  apprécier  la  vision  de 
reiief  d’un  aviateur  qui  est  pour  le  moins  à  20  m. 
du  sol,  sinon  à  beaucoup  plus,  au  moyen  d’un 
appareil  de  20  cm.  de  long  ?  Or,  Remy  a  bien 
montré  qu’on  peut  avoir  la  vision  binoculaire 
pour  une  distance  et  non  pour  une  autre  ! 

J’ai  fait  construire,  au  Bourget,  un  diploscope, 
non  plus  de  1  m.  20,  mais  de  6  m.  de  long,  comme 
celui  qui  sert  pour  le  strabisme  à  Cochin  (fig.  if. 
On  voit  immédiatement  si  les  yeux  sont  en  équi¬ 
libre  normal  ou  en  divergence  latente  ou  en  con¬ 
vergence  (obliquité  des  lettres  de  l’expérience 
verticale). 

Voilà  les  épreuves  subies  au  Bourget  par  les 
candidats  et  au  moins  deux  fois  par  an  par  tous 
les  pilotes. 

On  s’est  depuis  longtemps  demandé  —  et  la 
Commission  consultative  a  étudié  ce  point  —  si 
des  tolérances  ne  pourraient  être  admises  en  ce  qui 
concerne  l’acuité  visuelle.  Personnellement,  dans 
le  rapport  que  j’ai  présenté  en  Décembre  1921, 
au  i*’*'  Congrès  international  de  V Aéronautique, 
j’ai  proposé  une  légère  tolérance.  Dans  d’autres 
pays,  d’ailleurs,  on  en  accordait  aussi.  Mais  l’opi¬ 
nion  de  la  majorité  des  congressistes  a  été  d’être 
plus  sévère  que  par  le  passé  et  le  Congrès  a  voté 
la  suppression  des  très  minimes  tolérances.  No¬ 
tons  que  cette  réglementation  est  internationale 
et  non  particulière  à  chaque  nation,  car,  les 
pilotes  volant  d’un  territoire  à  l’autre,  ils  passe¬ 
raient  d’une  législation  à  l’autre. 


1.  Remy,  Cantonnf.t,  Valbt  et  FJlu.m.  —  Le  diploscope, 
(Maloine,  édit.),  Paris,  1917. 


D’autres  épreuves  avaient  lieu  au  Centre  de 
Longvic-Dijon,  pendant  la  guerre.  Je  me  borne¬ 
rai  à  les  citer,  car  elles  ne  sont  plus  pratiquées 
couramment  ;  elles  ne  répondent  plus  au  besoin 
qu’avaient  les  chefs  d’école  de  pilotage  ou  d’esca¬ 
drille  de  connaître  certaines  caractéristiques  de 
vision.  Ce  sont  :  les  épreuves  de  vitesse  de  Vacuité 
normale,  d'acuité  hypernormale  et  de  vision 
d‘ éblouissement  ou  à  contre-soleil.  On  trouvera  dans 
les  Archives  d' Ophtalmologie  et  dans  La  Presse 
Médicale  [loc.  cit.)  le  détail  des  tests  que  j’em¬ 
ployais,  ainsi  que  les  résultats  obtenus. 

iSi  nous  comparons  nos  épreuves  françaises  à 
celles  des  pays  étrangers  (on  trouvera  le  détail  de 
tous  les  tests  dans  le  livre  déjà  cité  de  M.  Perrin 
de  Brichambaut),  nous  voyons  peu  de  différences, 
sauf  celles-ci  :  la  vision  nocturne  ne  figure  sur  les 
fiches  ni  de  la  Belgique,  ni  de  l’Angleterre,  ni  de 
l’Amérique,  ni  peut-être  de  l’Italie  ;  l’héméralopie 
est  cependant  un  bien  grave  défaut  chez  le  pilote 
de  nuit  !  Le  champ  visuel  ne  figure  pas  sur  les 
fiches  de  toutes  les  nations;  il  doit  cependant  être 
examiné,  puisque  la  Conférence  interalliée  des 
médecins  de  l’Aéronautique,  qui  s’est  tenue  à 
Rome  du  15  au  20  Février  1919,  le  demande. 

Par  contre,  ce  qui  frappe,  c’est  l’importance 
très  grande  (peut-être  trop  grande)  apportée  par 
les  médecins  anglo-américains  à  rechercher  la 
fameuse  «  eye’s  muscle  balance  »,  Y  équilibre  ocu¬ 
laire,  dit  encore  orthophorie.  Nous  croyons  que 
le  diploscope  suffit  comme  phoromètre,  décelant 
les  insuffisances  de  convergence  ou  ses  excès. 
Les  épreuves  à  la  baguette  de  Maddox  sont  trop 
sensibles  et,  d’ailleurs,  elles  sont  trop  subjec¬ 
tives  :  un  candidat  habile  peut  très  bien  tromper 
l’examinateur. 

L’appareil  de  vision  en  profondeur  aurait  pour 
effet  de  montrer  les  capacités  d’atterrissage  d’un 
pilote  :  le  sujet,  qui  amène  l’aiguille  mobile  en 
deçà  des  aiguilles  fixes,  verrait  le  sol  plus  haut. 
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qu’il  n’est  en  réalité,  et  atterrirait  en  perte  de 
vitesse,  prenant  trop  tôt  l’horizontale  et  redressant 
trop  tôt;  celui  qui  place  l’aiguille  au  delà  des 
aiguilles  fixes  voit  le  sol  plus  bas  qu’il  n’est  et 
atterrirait  en  piqué,  redressant  trop  tard. 

Cette  épreuve,  que  nous  n’avons  instituée  que 
récemment,  mérite  une  étude  sérieuse  et  semble 
devoir  compléter  heureusement  le  diploscope. 

Peu  à  peu,  les  chercheurs  de  chaque  nation  se 
rencontrent  avec  ceux  des  autres  nations  ;  des 
Congrès  naît  l’uniformisation  des  épreuves.  Nous 
y  voici  presque  arrivés.  Reste  à  uniformiser  les 
tests  et  les  appareils.  Ce  sera  l’œuvre  d’un  pro¬ 
chain  Congrès  international.  La  Conférence  de 
Rome  en  1919  et  le  Congrès  international  de  1921 
ont  déjà  considérablement  déblayé  le  terrain.  11 
importe  que  le  grand  public  sache  que  les  pilotes 
sont  sérieusement  examinés  et  que  les  passagers 
ne  sont  pas  confiés  à  des  hommes  présentant  une 
insuffisance  physique. 

D"’  A.  Cantonnet, 

Ophtalmologiste  des  Hôpitaux  (Cochin), 
Ophtalmologiste  de  l’Aéronautique. 


AUX  MORTS  DU  SERVICE  DE  SANTÉ 

INAUGURATION  AU  VAL-DE-GRACE 
DES  TABLES  COMMÉMORATIVES 
ET  DU  MONUMENT  «  AUX  BRANCARDIERS  ». 

Le  29  Mai  1922,  à  15  heures,  M.  le  Président 
de  la  République  s’est  rendu  au  Val-de-Grâce, 
berceau  de  la  famille  médico-militaire,  pour 
inaugurer  le  monument  dédié  aux  brancardiers  et 
les  tables  commémoratives  du  personnel  sani¬ 
taire  tombé  au  champ  d’honneur  pendant  la 
Grande  Guerre. 


Ce  monument  est  l’œuvre  d’un  artiste  de  talent, 
Gaston  Broquet,  qui  fut  lui-même  brancardier 
régimentaire  pendant  la  guerre. 

Il  représente  une  équipe  de  deux  brancardiers, 
à  demi  enlisés  dans  les  boues  de  la  Somme,  qui 


«  AUX  BRANCARDIERS  ». 

enlèvent  un  blessé  couché  dans  une  toile  de  tente 
et  l’arrachent  au  sol  gluant,  lequel  semble  vouloir 
le  retenir  et  chargent  la  perche,  dans  un  suprême 
efiort,  sur  leurs  épaules  meurtries. 

Quelle  émotion  et  quel  réalisme  se  dégagent  de 
ce  bronze  remarquable  ! 

Acquis  par  la  Ville  de  Paris,  il  fut  cédé,  grâce 
à  l’heureuse  intervention  des  médecins  inspec¬ 
teurs  généraux  Sieur,  Toubert,  Jacob  et  du  mé¬ 


decin  principal  de  1'®  classe  Uzac,  par  le  Conseil 
municipal  de  Paris,  à  titre  de  dépôt,  au  Musée 
du  Val-de-Grâce. 

Le  sculpteur  lui-même  comprit  bien  vite  que 
son  œuvre,  pieusement  dédiée  à  ses  camarades 
tués,  se  trouvait,  dans  cette  cour  Broussais,  face 
au  musée  si  riche  en  documents  de  guerre,  dans 
son  véritable  cadre,  qu’elle  prenait  là  une  haute 
valeur  documentaire  et  traduisait  bien  l’expres¬ 
sion  de  ses  sentiments  les  plus  profonds. 

C’est  au  pied  de  ce  monument,  devant  le  Pré¬ 
sident  de  la  République,  le  maréchal  Joffre,  le 
ministre  de  la  Guerre,  devant  un  parterre  de  gé¬ 
néraux  (Berdoulat,  Berthelot,  Buat,  Malleterre, 
Pau,  Lagrue,  Tanant,  Trouchaud,  etc.),  de  nom¬ 
breux  médecins  inspecteurs,  de  nombreux  pro¬ 
fesseurs  des  diverses  Facultés  de  Médecine,  de 
tout  le  personnel  de  l’Ecole  d’application,  d’une 
délégation  de  l’Ecole  de  Lyon  et  d’une  nombreuse 
assistance  féminine,  qu’ont  pris  successivement 
la  parole  : 

M.  Caire,  président  du  Conseil  municipal  de 
Paris,  qui,  dans  des  phrases  lapidaires  et  bien 
scandées,  a  fait  don  du  monument  au  Musée  du 
Val-de-Grâce,  en  soulignant  le  talent  de  M.  Bro¬ 
quet  qui  a  vécu  la  vie  du  brancardier  et  en  magni¬ 
fiant  le  courage  et  le  dévouement  de  ces  humbles 
porteurs,  qui  ont  sauvé  tant  de  précieuses  exis¬ 
tences. 

M.  le  médecin  inspecteur  Viry,  président  de  la 
Société  fraternelle  du  Val-de-Grâce,  qui  a  fait 
ériger,  dans  le  cloître  du  Vieux  monastère,  les 
plaques  commémoratives  de  la  Grande  Guerre, 
complétant  ainsi  la  longue  liste  de  nos  morts,  de¬ 
puis  la  Révolution; 

M.  le  médecin  inspecteur  Jacob,  directeur  de 
l’Ecole  du  Val-de-Grâce,  rappelle  les  pertes 
glorieuses  du  Corps  de  Santé,  l’étroite  collabora¬ 
tion  de  tous  les  médecins  et  termine  par  les  deux 
citations  si  élogieuses  des  maréchaux  Joffre  et 
1  Pétain,  adressées  au  Corps  de  Santé  tout  entier, 
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«  qui  a  bien  mérité  de  la  Patrie  et  a  droit  à  la 
reconnaissance  de  l’Armée  ». 

M.  Maginot,  ministre  de  la  Guerre  et  des  Pen¬ 
sions,  est  heureux,  en  sa  qualité  d’ancien  blessé 
de  guerre,  de  pouvoir  remercier  ses  panseurs, 
ses  sauveurs,  qui  avaient  une  si  haute  idée  de 
leur  mission  sacrée.  En  récupérant  nos  eflectifs, 
ils  ont  permis  à  nos  chefs  la  grande  offensive  et 
doivent  être  comptés  parmi  les  bons  ouvriers  de 
la  victoire.  Honneur  aussi  à  ces  brancardiers  si 
dévoués,  à  ces  poilus  du  Service  de  Santé  dont  le 
bronze  commémorera  ici  la  mémoire.  Le  mi¬ 
nistre  se  plait  à  constater  que  les  médecins  de 
carrière  et  de  complément  n’avaient  qu’une  âme 
et  que  cette  étroite  collaboration  a  admirable¬ 
ment  servi  la  France. 

Puis  un  aide-major,  amputé  du  bras  gauche, 
est  venu  lire  la  longue  liste  (112)  des  médecins 
militaires  tombés  au  Champ  d’honneur.  Enfin  le 
Président  de  la  République  se  lève,  et  après  avoir 
évoqué  les  glorieux  souvenirs  attachés  à  cette 
Ecole  du  Val-de-Grâce,  depuis  1793,  après  avoir 
rappelé  que  les  noms  de  Percy,  Larrey,  Des- 
genettes  sont  inscrits  sur  l’Arc  de  Triomphe,  il 
rend  hommage  à  tout  le  personnel  sanitaire  et 
s’associe  de  tout  cœur,  en  remettant  la  croix  de 
guerre,  à  la  belle  citation  qui  l’accompagne  ; 
«  Fidèle  à  ses  nobles  traditions,  l'Ecole  du  Val- 
de-Gràce,  a  su  inspirer  le  culte  de  la  science  et 
l’esprit  du  sacrifice  aux  officiers  du  Corps  de 
Santé  militaire,  qui,  par  l’admirable  dévouement 
et  l'abnégation  dont  ils  ont  fait  preuve  au  cours 
de  la  Grande  Guerre,  se  sont  acquis  des  titres 
impérissables  à  la  reconnaissance  du  pays.  » 


La  cérémonie  est  terminée.  Alors  commence 
le  défilé  à  travers  les  couloirs  du  cloître  sur  les 
murs  desquels  sont  placées  ces  tables  mortuaires, 
qui  chantent  la  gloire  de  nos  morts  de  la  Révo¬ 


lution,  du  I"  Empire,  des  campagnes  d’Afrique, 
de  Crimée,  du  Mexique,  d’Italie,  de  1870-1871, 
du  Tonkin,  de  la  Tunisie,  du  Dahomey,  de  Mada¬ 
gascar  et  de  la  Grande  Guerre. 

Tous  ces  héros  obscurs  ont  suivi  les  sublimes 
conseils  que  donnait  le  baron  Percy  à  ses  chi¬ 
rurgiens  sous-aides,  partant  pour  la  Grande 
Armée  :  «  Allez  où  la  Patrie  et  l'Humanité  vous 
appellent.  Soyez  toujours  prêts  à  servir  l'une  et 
l’autre,  et,  s’il  le  faut,  sachez  imiter  ceux  de  vos 
généreux  compagnons  qui,  au  même  poste,  sont 
morts  martyrs  de  ce  dévouement  intrépide  et  ma¬ 
gnanime,  qui  est  le  véritable  acte  de  foi  des  hommes 
de  notre  état.  » 

P.  Bomnktte, 

Médecin-major  de  l'°  ciosse. 


LE 

CENTENAIRE  DE  LA  THÈSE  DE  BAYLE 


D’autres  diront  ce  que  furent  ces  quatre  séan¬ 
ces  consacrées  à  la  lecture  et  à  la  discussion  des 
rapports  sur  la  paralysie  générale,  où  se  heur¬ 
tèrent  sans  s’ébranler  des  thèses  un  peu...  dispa¬ 
rates  sur  la  nature,  le  traitement,  le  syndrome 
même  de  l’action  isolée  par  Bayle  ;  je  dirai  seu¬ 
lement  l’ampleur  que  prit  cette  manifestation  en 
l’honneur  d’un  psychiatre  français,  grâce  au 
concours  de  nos  collègues  des  pays  alliés  et 
amis,  â  l’appui  du  ministre  de  l’Hygiène, 
M.  Paul  Strauss,  à  la  collaboration  de  l’œuvre  de 
«  La  Bienvenue  Française  ». 

Le  matin  du  30  Mai,  M.  Strauss  présidait  la 
séance  inaugurale  dans  le  grand  amphithéâtre  de 
la  Faculté  de  Médecine,  entouré  de  M.  le  pro¬ 
fesseur  Pouchet  représentant  le  doyen,  de  M.  le 
médecin  inspecteur  général  Rouget,  de  M.  Tou¬ 
louse,  président  de  la  réunion  du  centenaire,  de 
M.  Colin,  secrétaire  général,  et  des  autres 


membres  du  bureau.  Le  ministre  salua,  au  nom 
du  gouvernement,  les  représentants  des  gouver¬ 
nements  alliés,  les  quarante  délégués  étrangers, 
et,  après  avoir  tracé  une  image  en  eau  forte  du 
jeune  étudiant  Bayle  posant  avec  sa  thèse  les 
solides  assises  d’un  des  plus  beaux  monuments 
psychiatriques,  il  céda  la  parole  aux  orateurs 
inscrits. 

Après  la  séance  de  l’après-midi  pour  laquelle 
la  salle  de  la  rue  de  Seine,  où  se  tiennent  les 
réunions  habituelles  de  la  Société  médico-psy¬ 
chologique,  s’était  efl’orcée  en  vain  de  s’agrandir 
et  de  s’aérer,  nous  nous  rendions  à  l’illustre 
maison  voisine,  à  l’Institut  de  France  où  nous 
attendait  a  La  Bienvenue  Française  s.  Ce  fut  une 
heure  d’enchantement  dont  nos  hôtes  garderont 
peut-être  plus  sûrement  le  souvenir  que  celui  des 
travaux  scientifiques,  et  cela  grâce  à  l’heureuse 
complicité  de  M“°  Boas  de  Jouvenel,  la  grande 
coupable,  de  M™®  Albert  Dastre,  du  professeur 
Charles  Richet,  du  maître  C.-M.  Widor. 

Le  lendemain,  c’est  la  salle  des  fêtes  de  l’asile 
Sainte-Anne  qui  retentit  de  l’écho  des  discussions 
de  plus  en  plus  animées  sur  la  méningo-encé- 
phalite,  auxquelles  résista  néanmoins  l’œuvre  de 
Bayle!  Et  le  soir  on  se  retrouvait  au  Cercle 
Interallié. 

«  Cercle  Interallié...  Bienvenue  Française  », 
ne  sont-ce  pas  là  des  titres  évocateurs  et  qui 
conviennent  à  une  manifestation  où  le  côté  senti¬ 
mental  l’emportait  presque  sur  l’intérêt  scienti¬ 
fique  ?  M™”  Strauss  avait  bien  voulu  accompagner 
le  ministre  qui  présidait  le  dîner,  ayant  à  ses 
côtés  M“°  Boas  de  Jouvenel,  M.  Marin,  président 
du  Conseil  général  de  la  Seine,  le  professeur  Ch. 
Richet,  M.  H.  Colin  et  les  représentants  des  pays 
'alliés  et  amis.  M.  Toulouse,  qui  avait  dirigé  avec 
une  ardeur  épuisante  les  travaux  de  la  réunion  du 
Centenaire  et  qui  était  appelé  à  ouvrir  le  lende¬ 
main  le  Congrès  d’Hygiène  mentale,  dut  renoncer 
à  assister  au  dîner;  son  discours  de  remercie- 
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ments  au  ministre  et  à  M'"'  Strauss,  au  président 
du  Conseil  général,  aux  délégués  étrangers,  à 
de  Jouvenel  fut  lu  par  M.  R.  Charpentier 
et  longuement  applaudi.  Des  toasts  furent  ensuite 
prononcés  par  MM.  Bond  et  Robertson  pour 
l’Angleterre,  Ley  pourla  Belgique,  Christiansen 
etWimmer  pour  le  Danemark,  Rodriguez  pour 
l’Espagne,  Raeder  pour  les  Etats-Unis  d’Amé¬ 
rique,  Boschi  pour  l’Italie,  Tidemand  pour  la 
Norvège,  Demole  pour  la  Suisse,  qui  tous  témoi¬ 
gnèrent  d’une  manière  touchante  de  l’affection 
qu’on  porte  chez  nos  amis  proches  et  éloignés  à 
la  France.  Après  quelques  paroles  du  professeur 
Richet  nous  défendant  d’avoir  les  idées  belli¬ 
queuses  qu’on  nous  prête  pour  éloigner  de  nous 
tant  de  sympathie,  M.  Paul  Strauss  a  exprimé 
avec  noblesse  les  sentiments  qu’on  emporte 
d’une  manifestation  comme  celle  qui  se  terminait, 
grâce  auxquels  la  vie  apparaît  plus  belle,  plus 
noble  et  riche  de  promesses  ! 

R.  Mallet. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 

Un  de  nos  abonnés  nous  pose  les  deux  questions 
suivantes  : 

lr“  question.  —  N’existe-t-il  pas  une  disposition 
législative  protégeant  les  grands  mutilés  de  la  guerre 
contre  la  saisie  de  leurs  meubles,  alors  que  leur 
invalidité  les  prive  du  gain  qui  leur  aurait  permis 
de  s’acquitter? 

2°  question.  —  La  loi  exempte  de  la  saisie  les 
objets  nécessaires  à  l’exercice  de  la  profession.  Y  a- 
t-il  une  limite  à  cette  exception  ? 

Yoici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juridique 
à  ces  deux  questions  : 

!'■“  question.  —  En  ce  qui  concerne  la  première 
question,  il  n’est  point  de  texte  spécial  mettant  les 
grands  réformés  de  guerre  à  l’abri  de  la  saisie  de 


leurs  meubles.  Seules  leurs  pensions  sont  insaisis¬ 
sables. 

Mais  il  appartient  toutefois  aux  tribunaux  de 
tenir  compte  de  la  situation  exceptionnellement 
douloureuse  des  victimes  de  la  guerre.  Et,  s’ils  ne 
peuvent  annihiler  les  droits  des  créanciers  quand  ils 
sont  constatés  par  des  titres  certains,  ils  peuvent 
accorder  de  très  longs  délais  aux  mutilés  pour  leur 
permettre  de  se  libérer. 

C'est  de  cette  idée  que  sont  nées  les  différentes 
mesures  édictées  en  faveur  des  anciens  combattants 
et  des  réformés  de  guerre  notamment  dans  les  lois 
sur  les  loyers. 

D’autre  part,  toute  une  jurisprudence  a  été  cons¬ 
truite  en  matière  administrative  sur  cette  considéra¬ 
tion  que  la  guerre  a  causé  de  tels  bouleversements 
dans  la  vie  économique  qu’il  est  impossible  de 
reconnaître  aux  obligations  contractées  avant  la 
guerre  les  effets  ordinaires  des  lois  qui  les  régissent. 
C’est  la  théorie  jurisprudentielle  de  l’imprévision 
(Cons.  d’Etat,  30  Mars  1916,  D.  1916,  3,  25);  mais  la 
jurisprudence  judiciaire  n’entre  pas  dans  cette  voie. 
(Civ.  cass.,  6  Juin  1921.  Dalloz,  1921,  L.  78  affaire 
des  cheptels.) 

A  défaut  d’une  loi  spéciale,  l’appréciation  des 
tribunaux  est  souveraine  sur  les  allègements  et  faci¬ 
lités  qu’il  convient  d’accorder  aux  débiteurs. 

L’article  1244  du  Code  civil,  dans  son  paragraphe  2, 
dispose  que  les  juges  peuvent,  en  considération  de  la 
position  du  débiteur  et  en  usant  de  ce  pouvoir  avec 
une  grande  réserve,  accorder  des  délais  modérés 
pour  le  paiement  et  surseoir  à  l’exécution  des  pour¬ 
suites,  toutes  choses  demeurant  en  état. 

2"  question.  —  En  ce  qui  concerne  l’étendue  du 
droit  de  saisie  sur  les  objets  professionnels,  l’ar¬ 
ticle  592  du  Code  de  procédure  civile,  dans  ses  para¬ 
graphes  3  et  4,  déclare  insaisissables,  d’une  part,  les 
livres  relatifs  à  la  profession  du  saisi  jusqu’à  concur¬ 
rence  de  300  francs,  à  son  choix;  d’autre  part,  les 
machines  et  instruments  servant  à  l’enseignement 
pratique  ou  exercice  des  sciences  et  arts  jusqu’à 
concurrence  de  la  même  somme  également  au  choix 
du  saisi. 

On  a  pu  se  demander  ai  le  médecin  ou  le  chirur¬ 
gien  avait  le  droit  de  retenir  cumulativement  ses 


livres  et  ses  instruments.  Mais  l’affirmative  doit 
l’emporter  ;  en  sorte  que  ces  objets  lui  doivent  en 
définitive  rester  jusqu’à  concurrence  de  600  francs. 
(En  ce  sens  Glasson  et  Colmet  Daage  :  Procédure 
civile,  tome  2;  Biocfae,  n"  43;  Code  de  procédure 
civile  annoté  de  Tiasier,  Darras  et  Louiche  Desfon¬ 
taines,  article  592,  00  25,  Paris,  1904.) 

Si  la  partie  saisie  et  l’huissier  ne  s’entendent  pas 
sur  l’évaluation  des  meubles,  c’est  le  juge  du  référé, 
après  expertise  s’il  y  a  lieu,  qui  les  départagera. 

D’autre  part,  il  a  été  jugé  que  si  l’on  ne  pouvait 
saisir  les  livres  de  médecine  et  les  vêtements  de 
chirurgie  parce  qu’ils  servent  à  l'exercice  de  la  pro¬ 
fession,  il  n’en  est  pas  de  même  du  bols  de  biblio¬ 
thèque  contenant  les  livres,  du  buffet  renfermant 
les  instruments  professionnels  et  les  meubles  tels 
que  fauteuil,  chaise  longue  et  table  garnissant  le 
cabinet  de  consultation  du  médecin  (Bordeaux, 
17  mai  1889.  Journal  Xa  loi,  20  Septembre  1889.  Rép. 
gén.  alphabétique  du  droit  français  v»  Saisie  exécu¬ 
tion,  n»  116).  Un  jugement  du  Tribunal  de  Caen  du 
4  Décembre  1899,  Re.  Rouen  99.  2.  225,  permet  la 
saisie  du  véhicule  servant  au  médecin  à  l’exercice 
de  sa  profession.  A  plus  forte  raison,  les  meubles 
composant  le  salon  d’attente  du  médecin  sont-ils 
susceptibles  d’être  saisis. 

Tel  est  l’état  actuel  de  la  législation  et  de  la 
jurisprudence. 

H.  Montal. 


LES  PLANTES  MÉDICINALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LE  GURCUMA,  LE  CARDAMOME 


Le  CuRCüMA  (Curcuma  longa)  est  commun  aux 
Indes,  à  la  Guyane  et  à  la  Réunion.  Sa  racine 
renferme  5  pour  100  d’une  essence  à  odeur  forte,  à 
saveur  brûlante,  et  une  matière  colorante,  la  Curcu- 
mine,  qui  donne  à  l’alcool  une  belle  coloration 
jaune  à  fluorescence  verdâtre.  Mentionné  par 
Dioscoride  comme  une  sorte  de  Cyperus  sembla¬ 
ble  au  gingembre,  décrit  au  ivi»  siècle  par  Gardas 
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ab  Ilorto  sous  le  nom  de  safran  des  Indes,  employé 
par  les  médecins  tamouls  contre  les  diarrhées 
aqueuses.  Il  entre  dans  la  composition  de  la  poudre 
de  Curry  et  sert  en  pharmacie  à  colorer  certains 
onguents.  C’est  un  stimulant  diffusible  assez  actif. 
J’ai  connu,  dans  mon  en'ance,  un  ancien  médecin  de 
marine,  vieux  routier  qu’une  vie  d'aventures  avait  so¬ 
lidement  blasé  sur  les  choses  d’ici  bas  ;  il  ne  croyait 
guère  à  la  pharmacopée,  mais,  bon  psychologue  au 
fond,  savait  que  l’abstention  thérapeutique  est  la  pire 
des  fautes  ;  aux  nombreux  malades  qui  réclament 
des  drogues  dont  ils  n’ont  point  besoin,  il  avait  ac¬ 
coutumé  de  libeller  une  ordonnance  ainsi  conçue  : 
Racine  concassée  de  Curcuma  1  gros  ;  bonne  eau  de 
fontaine  portée  à  l’ébullition  4  onces  ;  faire  infuser 
secundum  artem  et  ajouter  :  saccharum  albissimum 
4  gros.  Cette  prescription  en  style  macaronique  four¬ 
nissait  une  liqueur  dorée,  pai  fumée  et  sucrée  dont 
l’action  psychique  avait  valu  à  sou  inventeur  de  nom¬ 
breux  succès. 

Un  autre  Curcuma  commun  aux  Indes,  à  la  Marti¬ 
nique,  à  la  Guyane,  le  Curcuma  Zedoaria  ou  Zédoaire, 
diffère  du  précédent  par  la  teinte  gris  clair  de  son 
rhizome  et  par  son  odeur  où  l’on  retrouve  à  la  fols 
celle  delà  camomille  et  du  camphre.  La  Zédoaire 
était  très  estimée  des  médecins  arabes  ;  Avicenne  lui 
reconnaissait  la  propriété  de  réjouir  le  cœur  et  de 
fortifier  l’esprit  qui  est  dans  le  foie  ;  Ibn-Zoher  en 
faisait  un  spécifique  de  l’impuissance.  C’est,  en  réa¬ 
lité,  un  diaphorétique  assez  actif  dont  on  peut  em¬ 
ployer  l’infusion  à  3  pour  100  ou  la  teinture  à  la  dose 
de  XX  à  XXX  gouttes,  notamment  à  la  période  de 
début  des  fièvres  éruptives,  de  la  grippe,  de  la  pneu¬ 
monie. 

Le  fruit  du  Cardamome  se  présente  sous  l’aspect 
d’une  capsule  ovoïde  divisée  en  3  loges  renfermant 
chacune  5  à  7  semences  d’un  brun  foncé.  La  plante 
qui  la  fournit  est  une  Amomacée,  V Eletteria  Carda- 
momum,  très  répandue  dans  les  terrains  bas  de  nos 
possessions  de  l’Indochine.  L’odeur  aromatique  et 
très  agréable  des  semences,  leur  saveur  chaude  et 
piquante  sont  dues  à  une  essence  renfermant  du  ter- 
pinène,  du  terpinéol  et  du  cinéol.  L’emploi  du  Car¬ 
damome  comme  épice  et  comme  médicament  remonte 
à  une  haute  antiquité.  Il  en  est  fait  mention  dans  les 


écrits  de  Sursu  ta  et  dans  les  œuvres  de  Théophraste  et 
de  Dioscoride.  Saint  Jérôme  parle  de  l’usage  qu’en 
faisaient,  pour  se  parfumer,  certains  ecclésiastiques 
raffinés  de  son  temps.  Au  moyen  âge,  Platearius 
vante  ses  vertus  stomachiques  :  «  Cardamome  vault 
contre  sincope  et  cardiaque  passion  venans  de  froide 
cause  et  pour  réconforter  la  débilité  de  l’estomach, 
c’est-à-dire  l’indigestion.  Il  est  bon  aussi  pour  pro- 
vocquer  et  faire  venir  l’appétit  et  aussi  est  prouffitahle 
contre  vomissement  provenant  de  froide  cause  et 
contre  la  débilité  du  cerveau.  n-Plus  laudatif  encore, 
Thibault  Lespleigney  signale  son  efficacité  comme 
diurétique 

Uriner  faict  et  casser  pierre 

Si  point  en  l’ordonnant  on  erre, 

contre  les  vers  intestinaux,  la  rogne,  les  douleurs 

C’est  petit  fruict  et  de  grande  puissance  ; 

En  grandeur  n’est  pas  confiance  ‘. 

De  ces  panégyriques  il  faut  retenir  que  le  Carda¬ 
mome  est  un  des  meilleurs  carminatifs  de  la  matière 
médicale  ;  à  ce  titre,  il  peut  rendre  de  réels  services 
chez  les  malades  présentant  des  troubles  cardiaques 
liés  à  une  névropathie  dyspeptique,  dans  les  cas  si 
fréquents  où,  suivant  l’heureuse  expression  de 
A.  Martinet,  «  le  cœur  est  témoin,  l’estomac  et  le 
système  nerveux  sont  seuls  coupables  ».  J’ai  vu  des 
crises  de  palpitation  avec  extrasystoles,  angoisse 
précordiale,  céder  à  l’absorption  d’une  infusion  de 
Cardamome  ou  de  XV  à  XX  gouttes  de  teinture  dans 
un  peu  d’eau.  D’un  goût  très  fin,  cette  teinture  peut 
être  employée  pour  les  soins  de  la  bouche  :  je  re¬ 
commande  particulièrement  un  élixir  dentifrice  ainsi 
composé  ; 


Teinture  de  Mastic  en  larmes ...  2  gr. 

—  de  Benoîte .  25  gr. 

—  de  Cardamome .  30  gr. 

Essence  de  Bergamotte .  X  gouttes. 


Une  1/2  cuillerée  à  café  dans  un  verre  d’eau. 


1.  Prompluaire  des  médecines  simples  en  riihme  Joïeux, 
par  Thibault  Lespleigney,  apothicaire  à  Tours,  1638. 
Edition  publiée  par  le  D''  Paul  Dohveaux,  1899. 


Très  voisine  du  Cardamome,  la  Manicuette,  Mélé- 
guette  ou  Graine  de  Paradis,  fournie  par  une  plante 
herbacée  qui  croît  au  Congo  et  à  Madagascar,  l’^mo- 
mum  Meleguetta,  se  prête  aux  mêmes  usages  :  c’était 
le  Grand  Cardamome  des  vieux  droguistes  qui,  au 
dire  de  Pomet,  poussait  en  telle  abondance  dans  l’Ile 
Sainte-Marie  que,  de  la  récolte  d’une  seule  année, 
on  pouvait  charger  un  vaisseau. 

Henri  Leclerc. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ETATS-UNIS 

L’Association  américaine  des  Anatomistes  vient  de 
renouveler  son  bureau  :  Président,  D'  Clarence 
M.  Jackson  (de  l’Université  de  Mennesota);  vice-pré¬ 
sident,  D’  Harold  D.  Senior  (Nevr-York)  ;  secrétaire, 
D'  Lewis  H.  Weed  (Université  Johns  Hopkins  de 
Baltimore). 

JAPON 

Okonogi  a  constaté  expérimentalement,  chez  des 
souris  atteintes  de  carcinome,  que  de  fréquentes 
saignées  favorisent  les  métatastases  cancéreuses 
dans  le  foie,  le  rein  ou  les  poumons, 

SYRIE 

En  présence  de  M.  le  général  Gouraud,  a  eu  lieu  à 
Beyrouth,  dans  les  derniers  jours  de  Mai,  la  pose 
solennelle  de  la  première  pierre  du  nouvel  hôpital 
devant  porter  le  nom  d’Hôtel-Dieu  de  France. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Investigation  on  soil  pollution  and  the  relation  of 
the  varlous  types  of  privies  to  the  spread  of  in¬ 
testinal  infections.  (Recherches  sur  la  pollution 
du  sol  et  les  rapports  entre  les  différents  types 
de  latrines  avec  la  dissémination  des  infections 
Intestinales,  par  I.  J.  Kugler,  Pii.  D.  Un  vol.  de 
(  Voir  la  suite,  p.  970.) 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 


Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RANQUE  k  SENEZ 


Vaccin  Anti-Streptococcii|oe  1. 0.  D. 


Prévention  de  l’infection  puerpérale. 
Traitement  de  l’Érysipèle  et  des  Streptococcies. 


VACCINS 

—  Anti-Typhoïdîque 


Pneumo-Strepto 


1. 0.  D.  = 


___  =  Anti-Staphylococcique 


Type  I.  —  Staphylo-Strepto-Pyocyanique. 
Type  II.  —  Staphylo-Strepto-Colib. -Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations  et  des  Annexites. 


Vaccin  Anti-Gonococciqne  1. 0.  D. 

Traitement  des  complications  de  la  blennorragie. 


Anti-Méningococcique  : 


Anti-Mélitococcique 


Anti-Dysentérique  : 


Anti-Cholérique 


O.  D. 


Pour  Littérature  et  Ecbantillons  : 
LABORATOIRE  MÉDICAL  DE  BIOLOGIE 
16,  Rue  Dragon 

M  arseii-I-e: 


DÉPOSITAIRES  : 

D'  DEFFINS,  40,  Faaboarg  Poissonnière,  PÂRIS  II  HAMELIIi,  Pharmacien,  31,  rne  lichelet,  Alger 
REBODL,  D' en  Ph'°,  15,  Allées  Capneines,  Marseille  II  CAHBE,  Pharm"”,  10,  rue  d’Angleterre,  Tnnis 
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«  Prescrivez  aux  personnes  qui  rendent  des 

membranes  de  l’extrait  de  fiel  de  bœuf . 

Vous  verez  souvent  les  douleurs  s’apaiser,  les 
fausses  membranes  disparaître.  » 

ROGER 

(Alimentation  et  Digestion) 

Traitement  de  V Entérocolite,  p.  475  et  476. 


«  Les  plus  recommandables  (des  préparations 
biliaires)  nous  paraissent  être  celles  qui  unissent 
aux  sels  biliaires  les  ferments  intestinaux,  parce 
que  leur  action  est  double.  » 

D'  M.  DE  LANGENHAGEN 

{Presse  Médicale, 

2  Avril  1910,  p.  211.) 


Cette  double  indication  se  trouve  remoHe  par  ta 

CHOLÉOKINASE 


en  ovoïdes  kératinisés 

COMPOSÉ  EXCLUSIVEMENT  d’Extrait  spécial  inaltérable  de  fiel  de  bœuf  et  Entérokinase 

(6  à  12  et  plus  PAR  JOUR) 


Traitement  spécifique  de 

L’ENTÉROCOLITE 

MUCO-MEMBRANEUSE 


RECOMMANDATION  IMPORTANTE.  —  Ne  pas  hésiter,  sm-tout  au  début  du  traitement,  à  atteindre  des 
doses  progressivement  élevées,  la  remise  en  train  de  la  fonction  biliaire  les  rendant  souvent  nécessaires.  Se  baser  pour 
augmenter  ou  diminuer  le  nombre  des  dragées  sur  les  indications  fournies  par  les  selles  ;  si  elles  sont  nulles  ou  cons¬ 
tipées,  augmenter;  diarrhéiques,  diminuer;  normales,  s’en  tenir  à  la  dose  d’entretien. 


ÈGhantilloüs  et  Littérature  sur  demande  adressée  à 


Laboratoires  à 

PARIS  08‘).  5.  Avenue  des  Tilleuls 
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O  ATI  F 


lyPNOTîQUE 
DE  CHOIX 


à  base  de 
VERONAL  SQDIQUEE 
EXTRAIT  DE  JUSQUIAWE 
IliTRAlT  DE  VALERIANE 


Am- SPASMODIQUE 
ANTl-ALGIQUE 


LITTERATURE  &  ECHANTILLOMS 
Laboratoire.  ot-Bio- Chimie  Appliquée^ 

2!  Rue  Théodore  de  Banville^  PARJ/T 


AM  POULES 
/n/ecf/oflj'Jouj'-Cafanées  | 


Î834 


ÔÔ'  Jînnée 


1922 


UHÉMOPOTHERAPIE  ou  MEDICATION  HEMOPOÏÉTIQUE 

par  les  dragées  GLÜTINISÉES  d' 


(Sérum  hémopoïetique  de  Cheval) 

éviie  la  peptonisation  du  Séranj  dans  l’Sstomac,  assure  l’efficacité  de  l’ dféniatique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dose  ;  A  VALBR  4  à  6  dragées  par  jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 


Spécimens  et  Siitérature  à  ffijŸÎ.  tes  j)octeurs 
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75  pages.  Monographs  of  the  Rockefeller  Insiitute, 

n“  15.  New-York,  1921. 

Le  problème  de  l’évacuation  des  déjections  hu¬ 
maines  à  la  campagne  est  plein  de  difficultés,  mais 
d’une  grande  importance,  puisque  la  prophylaxie  des 
infections  intestinales  en  dépend.  L’auteur  s’est 
donné  pour  tAche  de  déterminer  le  danger  qne  pré¬ 
sentent  respectivement  les  divers  types  de  latrines  à 
l’égard  de  la  contamination  de  l’eau  de  boisson. 

Il  a  d’abord  étudié  méthodiquement  la  vitalité  des 
bactéries  intestinales  pathogènes  (bacilles  dysenté¬ 
riques,  bacilles  typhique  et  paratyphiques)  dans  des 
conditions  variées.  Dans  les  fèces  mêmes,  la  persis¬ 
tance  de  ces  germes  est  brève,  15  jours  environ  ; 
dans  le  liquide  des  fosses  septiques,  leur  survie 
n’excède  pas  1  à  5  jours;  dans  le  sol,  leur  vitalité  est 
plus  longue  et  dépend  essentiellement  de  deux  fac¬ 
teurs  :  l’humidité  —  les  bacilles  pathogènes  pouvant 
vivre  plus  de  70  jonrs  dans  un  sol  humide  tandis 
qu’ils  meurent  en  15  jours  dans  le  même  sol  dessé¬ 
ché  —  et  la  réaction  du  terrain  —  une  faible  alcali¬ 
nité  se  prêtant  à  nne  longue  survie  des  bacilles  qui 
meurent  en  moins  de  10  jours  dans  un  sol  acide. 

Fait  important,  la  diffusion  des  bacilles  dans  le 
sol  n’a  pas  lieu  latéralement,  mais  dans  la  direction 
de  l’eau  qui  tombe,  pouvant  atteindre  la  profondeur 
de  1  m.  50  dans  les  sols  poreux,  ne  dépassant  pas 
0  m.  25  dans  les  sols  compacts.  Àu  cas  de  pluies 
abondantes  ou  de  chute  continue  d’eau,  la  pénétra¬ 
tion  peut  aller  jusqu’à  3  m.  La  contamination  du  sol 
est  donc  très  limitée  en  étendue.  En  règle  générale, 
cette  contamination  s’effectue  par  la  surface  du  sol, 
et  non  par  le  contenu  des  latrines  où  la  survie  des 
germes  dangereux  est  courte  lorsqu’elles  sont  bien  éta¬ 
blies.  Elles  représentent  un  faible  danger,  comparées 
à  la  pollution  de  surface  ;  il  suffît  qu’elles  soient 
assez  profondes,  couvertes  et  séparées  de  la  nappe 
d’ëau  souterraine  par  nne  distance  minimum  de  3  m. 
Dans  les  terrains  calcaires  fissurés  ou  lorsque  la 
nappe  d’eau  est  très  superficielle,  les  simples  fosses 
doivent  céder  la  place  aux  fosses  septiques.  Bref,  la 
pollution  de  l’eau  potable  par  suite  de  la  contamina¬ 
tion  du  sous-sol  ne  représente  qu’un  danger  minime 
comparé  à  la  fréquence  de  la  souillure  directe  par  les 
excréments  humains.  P.-L.  Marie. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  '  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  DE  CHIRURGIE 

Sommaire  du  n“  4. 

Mémoires  originaux. 

B.  Desplas.  —  Indications,  technique  et  soins 
consécutifs  de  l’opération  de  Wertheim  pour  cancer 
du  col  utérin, 

G.  Zorraquln.  —  Craniotomie  universelle. 

P.  Moure.  — •  Traitement  de  la  hernie  ombilicale 
et  de  certaines  éventrations  par  le  cerclage  de  l’an¬ 
neau  au  fil  de  bronze. 

Analyses. 

Sommaire  du  n°  5. 

Raymond  Grégoire.  —  Technique  de  la  duodéno- 
jéjunostomie. 

P.  Lecène.  —  L’incision  postérieure  sus-iliaque 
dans  certaines  formes  d’appendicite. 

Robert  Dupont.  —  Un  cas  de  tumeur  inflamma¬ 
toire  de  l’abdomen. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


CONCOURS 


Médecin  inspecteur  d’hygiène  de  l’Hérault.  — 
Un  conconrs  pour  la  nomination  d’nn  médecin  inspecteur 
d’hygiène  du  département  de  l’Hérault,  sera  ouvert,  à  la 
préfecture  de  l'Hérault,  le  3  Juillet  Î922. 

Les  candidats  à  cet  emploi  devront  être  Français  ou 
naturalisés  Français,  âgés  de  25  ans  an  moins  et  de 
40  ans  au  plus  au  31  Décembre  prochaii  et  pourvus  du 
diplôme  de  docteur  en  médecine  (diplôme  d’Etat).  Leur 
demande,  rédigée  sur  timbre  à  2  francs,  devra  être 
adressée  au  préfet  de  l’Hérault,  avec  le  dossier  régle¬ 
mentairement  composé,  ainsi  qu’il  est  prescrit  ci-des- 
sons,  avant  le  27  Juin  1922,  dernier  délai  ; 

1<>  Adresse  exacte  à  laquelle  la  décision  d’acceptation 
ou  de  rejet  de  la  candidature  devra  être  envoyée;  2»  acte 
de  naissance;  3“  certificat  d’aptitude  physique  délivré 
par  un  médecin  assermenté  ;  4“  extrait  du  casier  judi¬ 
ciaire  ayant  moins  de  trois  mois  de  date;  5»  certificat 
établissant  la  situation  du  candidat  an  point  de  vue  mi- 


1  nerauii,  pennani.  trois  mois  au  maximum. 

Chaque  candidat  sera  avisé  par  le  préfet,  en  temps 
utile  et  à  l’adresse  qu’il  aura  donnée,  de  l’acceptation  ou 
du  rejet  de  sa  candidature  au  concours. 


NOUVELLES 


Sltnation  des  étudiants  engagés  volontaires  pen¬ 
dant  la  guerre.  —  M.  Valiier,  sénateur,  ayant  demandé 
à  M.  le  ministre  de  la  Guerre  si  un  étudiant  en  médecine 
de  la  classe  1920,  ayant  accompli  deux  années  de  ser¬ 
vices  comme  engagé  volontaire  pendant  la  guerre,  a  le 
droit  de  contracter  un  engagement  spécial  de  trois  ans 
(avec  choix  de  la  garnison),  si  les  deux  années  de  services 
peuvent  être  imputées  sur  la  durée  de  l’engagement  et, 
dans  l’affirmative,  avec  quel  grade  et  quelle  solde  servira 
{Voir  la  suite,  p.  973.) 


AMPOULES 

ORDINAIRES 


avec  la  dissolution 
du^01-4- 
dans  leau  bi-distillée 


INJECTIONS 

SOUSOITANÉESINOOIORES 


DISPOSITIFS 
5  PIÈCES 

(MÉTHODE  RAVAUT) 


endissoh«ntle914' 
dans  nt>tre"S0LVANT 
extemporané  CORBIÈRE" 
en  ampoules de2'r.'^ 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  8.  LIOIMNET 

iruTo-w.ms  .  27.  RUE  DESRENAUDES  -  PARIS  rÉL.WASRAn  az 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thoninsj  PARIS  (IX*) 


E ATTENTION  de  MM.  les  Medeems  est  attirée  I 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


s  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 


ij  RHINO-GOMENOL  en  tube 
pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul-  | 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVÜLES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 
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Les  bases  du  traitement  de  la  scoliose 


Le  traitement  de  la  scoliose  est  difficile,  long,  parfois  pénible.  Il 
exige  autant  de  patience  de  la  part  du  médecin  que  de  la  part  des 
petits  malades  et  de  leurs  parents.  Il  est  souvent  décevant. 

Il  ne  faut  pas  cependant  dire,  comme  l'insinuait  dernièrement 
une  de  nos  principales  publications  médi- 
'  cales  de  Paris,  que  tout  traitement  est 
Inutile  et  qu’il  est  préférable  d’abandonner 
les  scolioses  aux  seules  ressources  de  la 

^  Sans  doute,  quand  on  conduit  à  la  con- 

■  I  ■  sultation  médicale  pour  la  première  fois 

jeune  fille  atteinte  d’une  scoliose  de  la 
^  gravité  de  celle  qui  est  figurée  ci-contre,  - 
il  ne  faut  pas  espérer  un  bon  résultat, 
M  Heureusement  l'inattention  des  parents 

Æ  .  pour  la  forme  corporelle  de  leurs  enfants 
est  rarement  portée  à  ce  degré. 

Le  spécialiste,  qui  a  la  chance  de  voir 
Scoliose  chez  une  jeune  des  petits  scoliotiques  à  la  période  de 

fillede  18  ansprésen-  début,  de  les  suivre  pendant  plusieurs 

tée  pour  la  première  années,  de  pouvoir  diriger  à  son  gré  le 
fois  ou  médecin.  traitement,  a  souvent  la  joie  de  voir  s’at¬ 

ténuer  considérablement  et  même  dispa¬ 
raître  la  déformation  qui  inquiétait  si  fort  les  parents. 

Les  causes  de  la  scoliose  peuvent  pratiquement  se  résumer  à 

Paralysie  infantile  ; 

Malformation,  congénitale  ; 

Trouble  de  croissance  ; 

La  paralysie  infantile,  frappant  tout  un  côté  de  la  musculature  du 
tronc,  engendre  les  scolioses  les  plus  graves,  les  plus  difficiles  à 
diagnostiquer  au  début,  et,  en  l’état  de  la  science,  les  plus  rebelles. 

Les  malformations  congénitales  frappent  surtout  la  région  sacro- 
lombaire,  la  région  cervicale.  Toute  scoliose  cervicale,  plus  que  les 
autres  variétés,  exige  un  examen  radiographique  très  complet. 

Le  trouble  de  la  croissance, qu’on  lui  impose  une  étiquette  comme 
rachitisme  tardif  ou  qu’on  se  contente  de  l’observer  sans  le  bap¬ 
tiser,  est  d’ordinaire  en  rapport  avec  des  maladies  infectieuses  de 
la  première  enfance;  il  constitue  la  cause  la  plus  fréquente  des  sco- 


(  Traitement)  SCOLIOSE 

lioses  légères  on  de  moyenne  gravité,  des  scolioses  curables  ou 
améliorables. 

Dans  la  scoliose  par  trouble  de  croissance,  l’atrophie  porte  sur  le 
côté  concave  dont  la  musculature,  et  parfois  l’ossature,  sont  de 
volume  et  de  force  moindres  que  du  côté  convexe.  A  mesure  que 
l’enfant  grandit,  le  côté  concave  se  développe  moins  que  le  côté 
convexe,  d’où  inclinaison  et  courbure  de  la  colonne  vertébrale.  Ce 
trouble  de  croissance  s’accompagne  d’ordinaire  d’un  état  général 
défectueux  ;  les  jeunes  filles  scoliotiques  présentent  toutes  des 
troubles  de  la  menstruation  (aménorrhée  surtout). 

Le  traitement  de  la  scoliose  de  croissance  devra  obéir  aux  indi¬ 
cations  suivantes. 

1“  Favoriser  la  nutrition  générale. 

Repos  dans  le  décnbitus  dorsal  à  certaines  périodes, 

Yie  au  grand  air  (montagne,  mer,  campagne)  ; 

Médication  reminéralisante  et  tonique  :  huile  de  foie  de  morne  ; 

sels  de  chaux  ;  arsenic  (La  Bourboule). 

Opothérapie. 

2°  Favoriser  le  développement  du  thorax. 

Ablation  des  végétations  adénoïdes  ; 

Gymnastique  respiratoire. 

3“  Favoriser  le  développement  de  la  musculature  de  l’abdomen. 

Gymnastique  des  muscles  abdominaux. 

Favoriser  le  développement  des  muscles  vertébraux  et  stimuler 
la  nutrition  du  côté  malade. 

Mouvements  spéciaux  suivant  la  localisation  delà  scoliose; 
Massage,  parfois  même  électricité  par  courant  continu. 

5“  Combattre  la  difformité  en  agissant  surtout  sur  la  courbure 
costale. 

Le  corset  plâtré  correcteur  rend,  quoi  qu’on  dise,  de  grands 
services  ; 

Le  corset  de  maintien  léger  a  de  nombreuses  indications. 


praticien,  on  agira  d’une  façon  exces 
jamais.  Les  deux  derniers  procédés 
délicat. 


3  qui  sont  du  domaine  de 


LE  PHOSPHARSYL 

est  le  n^me  produit  contenant  3  cent, 
de  méthylarsinate  sadique 
ot////e/’ée 
soupe^ 


RjémldficatLon  intenswe 
par  assiitdlaiiori  maæima. 


EXTRAIT  DIRECTEIVIEIMT  DES  OS 

X. 


TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
CR  OJ  SSA  N  CE,  CONVALESCENCES 
RACHITISME 


- - POSOLOGIE - 

{ADULTES  ;  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  principaux  repas. 
ENFANTS  :  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

(ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  le» 
deux  grands  repas. 

ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  àcarpé 
selon  l'âgo. 


Approvisionnement  gratuit 
■  sur  çfemande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 

lANGOULÊlVlE  CCHARENTE)] 
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CÉRÉALES  GÉRMÊ^ 


PEPËT 


TÏÏÎTH  T  liriTITi^ . — -  2c„,lle,.rà'cVeaP'^» 

_  SJa  5  imprimés  après  chaque  repas  chaque  repas 

Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPËNIER  12,  rue  Clapeyron,  PAHiS 


C/iaque  grandeur 

En  boite 
et  en  V2  boite 


Àdu/te^ 

Garçonnets 
Bébés 

Suppositoires  creux  au  beurre  de  cacao  puri|iè 
contenant  de  la  ^Ij^cérine  lic^uide 
^  chimiquement  pure  à 

Produits  Pharmaceutiques  Sélectionnés^^ 

Henry  R odier  D-en Pharmacie  yOF 

Av.  de  Villiers 

Paris 


CARNINE  LEFRANCQ 


Su.o  d©  ■Via.n.ci©  d©  Bœuf  OB»XTE 

-  CONCENTRÉ  dans  le  Vide 


Anémie,  Anorexie,  Convalescences, 
Chlorose,  Débilité,  Faiblesse, 
Neurasthénie,  Maladies  de  Poitrine, 
Tuberculose, 

Maladies  de  l’Estomac  et  de  l’Intestin. 


et  A  FROID 


Trois  grandeurs  de  flacons 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  FJLRIS. 
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l’étudiant  pendant  la  troisième  année,  a  reçu  la  réponse 
suivante  : 

«  L’étndiant  en  médecine  de  la  classe  1920  visé  dans 
la  question,  ayant  accompli  deux  années  de  services 
comme  engagé  volontaire  pendant  la  durée  de  la  guerre, 
B  satisfait  aux  obligations  légales  d’activité  de  sa  classe. 
Il  ne  saurait,  par  suite,  se  lier  de  nouveau  au  service 
qu’en  contractant  un  rengagement  dans  les  conditions 
prévues  par  la  loi  de  recrutement  et  sans  pouvoir  pré¬ 
tendre  aux  avantages  accordés  aux  engagés  spéciaux,  x 
{Journ.  off.,  23  Mai.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sont  promus  : 
au  grade  de  médecin  de  2'  classe,  MM.  Germain,  Bideau, 
Damany,  Ginabat,  Le  Moult,  Moënner,  Tabet,  Lataste, 
Daonlas,  Canton,  Cardera,  Duliscouet,  Kerjean,  Moreau, 
Chrétien,  Saves,  Seznec,  Gilbert,  Leqnerré,  Le  Cann, 
Manrandy,  Laplerre,  Masure,  Pacbe,  Hurel,  Spire, 
Alluaume,  Lelaidier,  médecins  de  2«  classe  auxiliaires. 
(Joum.  off.,  23  Mai.) 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
affectés  au  corps  d’occupation  de  Constantinople,  M.  Ricou, 
médecin-major  de  2»  classe;  en  Afrique  oscidentale, 
M.  Bédier,  médecin-major  de  2"  classe  ;  en  Indochine, 
M.  Bacqué,  médecin  aide-major  de  1’'“  classe;  En  France, 
MM.  Garrot,  médecin-major  de  I"  classe;  M.  Certain, 
médecin— major  2*  classe. 

—  Sont  autorisés  à  prolonger  leur  séjour  outre-mer  ; 
à  Madagascar,  M.  Mainguy,  médecin-major  de  classe  ; 
en  Indochine,  M.  Koun,  médecin-major  de  classe;  en 
Afrique  occidentale,  M.  Comméléran,  médecin-major  de 
1"  classe.  {lourn.  off.,  25  Mai.) 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 

Médaille  militaire  : 

—  M.  Bonrjade  (Christian),  médecin  auxiliaire  ;  étant 
de  service  dans  un  fort  violemment  bombardé  par  les 
obus  du  plus  gros  calibre  dont  l’explosion  dégageait  des 
gaz  toxiques,  a  trouvé  la  mort,  le  23  Juin  1916,  en  cher¬ 
chant  à  combattre  l’entrée  de  ces  gaz.  A  été  cité.  {Journ. 
off.,  21  Mai.) 

—  M.  Boulet  (François),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
auxiliaire  très  consciencieux  et  très  dévoué.  A  contribué 
avec  le  plus  grand  mépris  du  danger  an  relèvement  des 
blessés  autour  du  château  de  Cnts,  pendant  la  journée 
de  16  Septembre  1914,  et  a  été  tué,  le  17,  pendant  qu’il 
soignait  des  blessés  dans  les  dépendances  du  château, 
sons  les  balles  et  la  mitraille,  quelques  minutes  avant 


la  prise  du  château  et  de  l’ambulance  par  l’ennemi. 
A  été  cité.  (Journ.  off.,  21  Mai.) 

—  M.  Placet  (Jean),  médecin  auxiliaire  :  sous-ofiBcier 
brave  et  dévoué.  Glorieusement  tombé  pour  la  France, 
le  10  Avril  1917,  à  Pontavert.  Croix  de  guerre  avec  étoile 
de  bronze.  {Journ.  off.,  22  Mai.) 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  la  page  968. 


ÂCr£S  DE  LA  FACULTÉ  DB  PARIS 


ExAMKHS  DS  DOCTORAT. 

Lundi  12  Juin. —  l'^N.  R.  Physiologie.  I'aculté,àl  heure. 
— 3cN.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique,àl  heure. 
—  3»  N.  R.  Obstétrique.  Au  laboratoire,  à  1  heure.  — 
5®  N.  R.  Médecine  légale. Au  laboratoire,  à  1  heure.  — 
3»  N.  R.  Pathologie  expérimentale  (2  séries).  Faculté, 
à  1  heure.  —  Validation  stage  dentaire.  Dessin.  Ecole 
rue  Garancière,  école  rue  Tour-d’Auvergne,  de  8  h.  1/2 
à  10  h.  12. 

Mardi  13  Juin.  —  l'ii  N.  R.  Physiologie.  Faculté,  à 
1  heure.  —  3”  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique, 
à  1  heure.  —  S®''  1“'  A.  R.  Obstétrique.  Tarnier.  Valida¬ 
tion  stage  dentaire.  Dessin.  Ecole  rue  Garancière,  école 
rue  Tour-d’Auvergne,  de  8  h.  1/2  à  10  h.  1/2. 

Mercredi  l-l  Juin.  —  l"*’  N.  R.  Physiologie.  Faculté,  à 
1  heure.  —  3“  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pra¬ 
tique,  à  1  heure.  — 5®  N.  R.  Médecine  légale.  Au  labo- 
ratoiré,  à  1  heure. —Se  N.  R.  Pathologie  expérimentale 
(2  séries).  Faculté,  à  1  heure.  —  5'  lii’A.R.  Obstétrique. 
Baudelocque.  —  3»  1'=''  A.  R.  Chirurgie.  Faculté.  —  Vali¬ 
dation  stage  dentaire.  Modelage  (2  séries).  Ecoles  :  rue 
Garancière  et  rue  Tour-d’Auvergne  de  8  heures  à  midi. 

Jeudi  15  Juin.  —  l'”  N.  R.  Physiologie.  Faculté,  à 
1  heure.  —  3®  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique, 
à  1  heure.  —  3“  N.  R.  Obstétrique.  Au  laboratoire,  à 
1  heure.  —  .5=  2"  A.  R.  Clinique  médicale.  Faculté.  — 
Validation  stage  dentaire.  Modelages  (2  séries).  Ecoles  : 
rue  Garancière  et  rue  Tour-d’Auvergne  de  8  heures  à 

Vendredi  16  Juin.  —  Ier  n.  r.  Physiologie.  Faculté  à 
1  heure.  —  3“  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique, 
à  1  heure.  —  3“  N.  R.  Pathologie  expérimentale  (2  séries). 
Faculté,  à  1  heure.  —  5®  If  A.  R.  Clinique  obstétricale. 
Tarnier. —Validation stage  dentaire.  Prothèse  (2  séries). 
Ecoles  :  rue  Garencière  et  rue  Tour-d’Auvergne,  de 
10  h.  à  6  h. 

Samedi  17  Juin.  —  1"'  N.  R.  Physiologie.  Faculté,  à 
1  heure.  —  3®  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique. 


à  1  heure.  —  3"  N.  R.  Obstétrique.  Au  laboratoire,  à 
1  heure.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R.  Faculté.  — 
Validation  stage  dentaire.  Prothèse  (2  séries).  Ecoles  : 
rue  Garancière  et  rue  Tour-d’Auvergne,  de  10  h.  à  6  h. 

Thèses  de  doctorat. 

Lundi  12  Juin.  —  Pélissier  (Aimé)  :  Conlrihulion  à 
l'cludede  la  rupture  des  anévrismes  de  l'aorle.  —  Pellerin 
(André)  ;  Anévrisme  dti  cœur  et  syphilis.  —  Bordet 
(Francis)  ;  Les  variations  du  sucre  libre  et  du  sucre  pro- 
téidigue  du  plasma.  —  Piéri  (Jean)  :  Le  vitiliyo  chez  les 
addisoniens.  —  Jury  :  MM.  Letulle,  Labbé  (Marcel), 
Sergent,  Ribierre. 

Jeudi  15  Juin.  —  Lignières  (Robert).-  Conlrihulion  à 
l'étude  et  à  la  classification  des  salmonelles  humaines 
et  animales.  —  Lion  (Robert)  ;  Des  ossifications  anor¬ 
males  du  genou.  —  Lehmann  (Henri);  Etude  critique  et 
comparée  des  diverses  méthodes  d'injections  intralracké- 
ales.  —  Fillatrau  (Raymond)  :  Contribution  à  l'étude  des 
fibromes.  —  Rénaux  (Roger)  :  La  néphrectomie  dans  la 
larxinose  rénale.  — ixxcy  ;  MM.  Widal,  J.-L.  Faure,  Lejars, 
Besançon.  - 

Samedi  17  Juin. — Dossin  (Marcel)  ;  ContnbuHon  à  l'étude 
des  formes  cliniques  de  la  dissociation  ventriculaire.  — 
Gardel  (Edouard)  :  Valeur  des  signes  radiologiques  dans 
le  diagnostic  précoce  de  la  tuberculose  pulmonaire.  — 
Delacloche  (Jean)  :  De  l'action  des  bains  carbo-gazeux 
sur  les  troubles  endocriniens.  —  Bourgoin  (Henri)  ; 
Contribution  à  l'élude  du  purpura  chez  l'enfant.  — 
Langeron  (J.)  :  La  diphtérino  {réaction  et  sa  valeur).  — 
Jury  ;  MM.  Achard,  Bezançon,  Carnot,  Nobécourt.  , 

dragées 

.„D».Kecquet 

MU  Sesqul-Bromure  de  Fer  {  CHLORO-ANÉMIB 
f*  i  6  p,r  Jour)  (NERVOSISME 
HOHIIGII,  49,  Bool.  Il  rort-Boill,  HBII 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
2S  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
{Voir  la  suite,  p.  975.) 


RHUME  ET  ASTHME  DES  FOINS 

(MÉTHODE  DES  DRS  BILLARD  ex  MALTET) 

RHUME  des  FOINS  :  Médication  curative,  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALENCE  ANTIPOLLINIQUE.  en  instillations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  préventive,  Vaccin  Ântîpollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  hypodermiques. 

L  iTxeRA-f  U  RE  ÉTARI  ICCCMCMTC  DVI  A  ■  siège  social  et  administration  :  ze,  Avonuo  de  l'Obaervatoire,  Parla 
E  I  HDLIOOCmCIl  I  O  E»  1  ha/M  •  usines  et  laboratoires  de  recherches  à  GEHTILLY  (Seino). 

sr 


ÉCHANTILLON  et  LITTÉRATURE  : 

Laboratoire  remeaud 
88.  Qrande-Rue,  BOULOQNE-SUR-SEINE  " 


Non  toxique. 
Calmant  sûr. 

Goût  agréable. 
Tolérance  parfaite. 


Enfants  :  l  à  2  cuiHerées  à  café 

par  année  d’âge.  ^  ^ 

Adultes  t  4  à  6  cuillerées  à  soupe 
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VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  El  PHAGOCYTOSE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE 


SPECIFIQUE  EXALTEE 

INNOCUITE  ABSOLUE 


ÎACCDI  S.P.E.S.  CS 

100  millions  par  cc. 

WCCII  S.P.E.S.  CS 

400  millions  par  cc, 

WD!  E  CS 

TÂCCn  S  CS 

liCClS  Sa  CS 


Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AÜGDNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  oc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

ENTÉROCOGGIQÜE.  —  Anémie,  chlo- 
rose  d’origine  entéroooccique,  en¬ 
térite,  entérococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

STREPTOCOGCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

STAPHYLOCOCCIQUE.  -  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 


-H  Yiccn 

w  _ 

g  m 

g  m 

^  U 
1  wi 
“  iîccH 


E.Sa 

S,Sa 

S.E.S. 

P.E.S. 

S.P.ES.Ca 

AcSa 

C.E.S. 

G.S.E.S. 


ENTÉRO-STAPHTLOCOGCIQUE  poly- 
Yalent. 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staph  ylococciques . 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

Catarrhe  pulmonaire  ai^u  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhiniles. 

ANTI-ACNEIQUÉ  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOGCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  oaraotéristlque  de  la  MÉTHODE  GÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignéa  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
miorobiennes  sont  toujours  éliminées  on  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOBIE  APPLIQUÉE,  30,  avenue  Reille,  PARIS  (xiv*).  Télépb.  ;  6ob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 


Nouveau  SACCHAROMYCES  en  milieu^  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRION 

-  -  Traitement  de  la  Furonculose  etîdes  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement .  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  CARRION 

Adrénaline  ’  naturelle 


V.  BORRIEN,  Doctearoo  Pharmacie,  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 


Extraits  OPOTHÉRAPIQUES  CHAIX 


Ovar/que  -  Tyroldten  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


gouttes  de  seru 

au  Cupressus  Semperotrens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


VILLA  HELVETIA 


MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REQIME8 


Contre  DERMATOSES 

Eczémas,  Pityriasis,  Psoriasis, 
Tricophyties,  Dermites  diverses 

DERMOFAGINE 


XYGE 


DU  D'  BAYEUX 


Employé  Journellement  à  l’Hôpital  militaire  des  Moulineanx 
et  au  val-de-6rftce,  ainsi  que  dans  les  formations  sanitaires 
et  les  hôpitaux  oivlls  et  militaires. 

LE  SEUL  PERUE7TAN1  D’EFFECTUER  LES  INJECTIONS  DOSÉES  O’OXYBÈNE 
AVEO  PRÉGI8I0N  ET  8É0URITÉ 

PRIX  BARBIER  1913  (Facnlté  de  médecine  de  Puis). 

Voir  la  Prtaae  NédioaU,  du  19  avrU  1915,  p.  141. 

JULES  RICHARD.  Ingémaur-Constmctcar 

85,  Rue  Màlingae  —  I  jlRIS 

A  la  mÔDae  Maison  :  LE  VÉRASCOPE 

LE  BAROMÈTRE  ENREGISTREUR 


ENVOI  DES  NOTICES  IL.L.USTREE3  SUR  REMANDE 
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absolument  réservée  aux  annonoes  ayant  un  oaraotére 
médical  ou  paramédical]  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  {8  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Pbbbsb  H^dioalb).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  éO  jours  après  réception  de  leur 
montant,  _ 


A  céder  ;  poate  médical,  moyenne  3.600  fr,  par 
mois,  dans  chef-Uen  de  canton  Haute-Savoie;  raison 
changement  de  situation,  Ecrire  s  Laoombe,  notaire 
à  Bumllly  (Haute-Savoie), 

Deux  mloroac,  Zeiss  h  vendre.  Ecr.  P.  M.,  n“  4294. 

A  céder  :  1°  un  fauteuil  spéculum  à  bascule,  mar¬ 
que  Dupont,  en  bon  état  de  fonctionn.,  recouvert 
de  velours  vert  ;  2»  Appareil  à  rayons  X,  transpor¬ 
table,  de  la  maison  Gaiffe,  avec  pied  porte-ampoule. 
S'adresser  concierge,  21,  rue  Théodore-de-Banville. 

Le  docteur  Blum,  15,  rue  des  Petits-Hôtels,  à  Paris, 
se  tient  &  la  disposition  de  ses  confrères  désireux 
de  se  renseigner  sur  son  spiromètre. 

On  demande  infirm.  major,  bien  élevée,  instruite, 
connaissaut  parfaitement  technique  héliothérapique 
et  gymnastique  rythmique,  capabie  diriger  Solarium 
pour  enfants,  15  Juln-15  Septembre  environ.  Loge¬ 
ment  assuré.  Faire  connaître  prétentions  et  réfé¬ 
rences.  —  Ecrire  seulement  P.  M.,  n"  4323. 

Jeune  docteur  spécialiste  ferait  remplacements 
urologie,  syphiligr.  Paris,  prov.  Ecr.  P.  41.,  n”  4329. 


La  pharmacie  Mayoly,  9,  rond-point  de  Lonchamp  | 
(Tél.,  Passy  92-28),  a  l’honneur  d’informer  MM.  les 
médecins  qu’en  outre  du  service  de  nuit  habituel 
du  dimanche  au  lundi,  elle  assurera  le  service  de 
garde  pendant  la  journée  du  dimanche  11  Juin 
et  qu’elle  sera  heureuse  de  mettre  son  organisation 
&  leur  entière  disposition. 

Interne  des  hôpitaux  4“  année,  aide  d’anatomie  à 
la  Faculté  dés.  remplacer  confrère  chirurgien  pen¬ 
dant  vacances  un  ou  deux  mois.  Ecrire  P.  M.,  n"  4336. 

D'  anc.  int.  hôp.  Paris  fer.  remp.  méd.  gen. Paris  ou 
faub.  imm.  période  16  Juill.-l"  Sept.  P.  M.,  n»  4337. 

On  demande  d’occas,  mach.  à  écrire  Hamond  ou 
Underwood,  petits  caractères.  Ecrire  P.  4f., n®  4338. 

Etudiant  méd.  20  inscr.  N.  H.  dés.  à  titre  novi¬ 
ciat  pendant  vac.  suivre  consult.  de  méd.  campagne 
grosse  client.  Aiderait  ou  ferait  rempl.  région  Sud- 
Est  de  préférence.  —  Ecrire  P.M.,  n®  4339. 

Jeune  docteur  lie.  ès  sciences  ferait  remplacement 
à  partir  1'®  Août.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4340. 

Docteur  français  32  a.  con.  anglais  désire  situation 
avec  fixe,  France,  colonies,  étrang.Ecr.P.4f.,n®4341. 

Jeune  docteur  ferait  remplacements. P. 4f.,n®4342. 

ÉDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Maison  idéale  pour  enfants  délicats  ou  en  retard 
d'Etudes.  Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  :  Abbé  Journiac. 
Etablissement  de  Pnyréaux,  par  Hansle  (Charente). 


Les  Laboratoires  du  NEOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris, 
tiennent  à  la  disposition"  de  MM.  les  Docteurs  du 


Nouveau  composé  ^OOéino-bromOFOïKVlique  solide  et 
stable  pouvant  être  rigoureusement  dosé  en  COM  P  RI  M  ÉS  5 
ceux-ci  étant  dragéifiés  sont  agréables,  faciles  à  prendre 

et  sans  la  moindre  intolérance  gastrique. 

Par  üeffet  synergique  de  doses  très  faibles, 
mais  non  toxiques,  le  Codo forme  détermine  une 

6ÉDATI0N  PUISSANTE  de5  formes  rebelles  delà 


AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  28  pour  la  transmission  des  lettres. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  20-70. 


MEDICALES  ET  TOUTES 


r*ni  I  c*r  1  pahamku.  remplacements 

UlML.L.Ei  I  (  Rensoignoments  gratuits  sur  demande. 
47,  boul.  Saint-Michel,  Paris.  —  Tél.  Oob.  24-81. 

LES  EAUX-BONNES 

Près  Pau  (Pyrénées),  ait.  750  m. 

De  Mai  à  Octobre. 

Etablissements  et  hôtels  modernisés. 
Grand  Casino.  —  Toutes  les  distractions. 
Promenades  horizontales  réputée!. 

Tête  d’étape  de  la  route  des  Pyrénées. 

Soins  gratuits  corps  médical.  Réduction  hôtels  de  in  C'°. 


TUBERCULOSES,  Bronobitas,  Catarrhes,  GRIPPES 

EMULSION  MARCHAIS 

PU.  créosotée  --  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 

Le  Gérant  :  O.  Ponés. 

Paris.  —  L.  Marbthbux,  Imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


TOUX 

nerveuses,  spasmodiques 
et  coqueluchoïdes. 


TOUX 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


PRESDRIRE  de  0  à  8  COMPRIMES  par  JODR 

6  francs  l’étui 
pour  4  Jours  de  traitement. 


TOUX 

émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


NÉOL 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  1\10^ 

et  guérit  l’ ANGINE 
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Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  40  centimag. 


MASSON  ET  C*®,  Editeurs 

110,  boulevard  St-Oermain,  FABIS  (6<) 
Compte  Chiques  postaux  n°  699 

PRa  DE  L  ABONNEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Dnion  postale . 45  fr.  » 


F.  DE  LAPERSONNE 

Profosaenp 

de  Clinique  ophtalmologique, 
dembre  de  r.Açadémio  de  médocme 


PH.  PA6NIEZ 

Médecin 

1  rhôpital  Saint-Anloino. 


BlBECTIOm  SCIENTIFIQUE  - 
M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hApitaux, 
Membre  de  rAcadémie  de  médecine.  1 

F,  WIDAL 

.Professenr  de  olinique  médicale, 
Membre  de  iTnstitut 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé, 
urgian  de  l’hôpital  Saint-Louis. 


H.  ROGER 

Doren  de  la  Faculté  do  Paris, 
Médecin  de  l'Hôtel-Dieu, 


P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 

sser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

9,  boulevard  Saint-Germain  (6*) 


Articles  originaux  : 

Ch.  Chambacher  et  P.  Descoust.  —  Contribution  à 
l’emploi  des  doses  massives  en  radiothérapie  pro¬ 
fonde  dans  le  traitement  des  fibromes  et  du  cancer 
de  l’utérus,  p.  509. 

H.  Tüecan.  —  Le  typhus  exanthématique;  étude  de 
quelques  symptômes,  p.  512. 

Sociétés  de  Paris  :  Société  de  Chirurgie.  —  Société 

MÉDICALE  DES  HÔPITAUX. -  SoCIÉTÊ  DE  BlOLOGIE.  - 

•  Société  Anatomique.  —  Académie  des  Sciences. 

Sociétés  dp  Province  :  Comité  médical  des  Bouches- 
du-Rhône.  —  Société  des  Sciences  médicales  et 
biologiques  de  Montpellier  et  du  Languedoc  médi- 
TERBANÉEN. 

Répertoire  de  médecine  pratique  :  N°  93. 

Maurice  Dide.  —  Sympathico-vagopathies. 


J.  CoMBT.  —  La  Médecine  française  en  Tunisie  (8  fig.). 
Les  assurances  sociales, 

Correspondance.  —  La  Médecine  A  thaveeb  le  monde. 

—  Livbeb  nouveaux.  —  Livres  reçus.  —  Nouvelles. 

—  Renseignements  et  Communiqués, 


luitoaiiiiciioàTonsordonniMrUiiaTiopiiiyHicriTezF 

*  C 

Comprimés  dosés  é  0  gr.  50  (3  é  a  par  ]our).^ 
fgAsflfli’sni  trslults 13,  Boulevard  Saint-Martin, 


LA  MEDECINE  FRANÇAISE  EN  TUNISIE 


La  Tunisie,  avec  ses  2.100.000  habitants  (dont 
1.900  000  musulmans)  en  chiffres  ronds  ‘, 
l’étendue  de  ses  côtes,  son  port  de  Bizerte  (un 
des  plus  grands  du  monde),  ses  terres  fertiles 
(céréales,  oliviers,  vignes),  se.s  raines  riches  et 
déjà  exploitées,  son  climat  salubre,  est  un  des 
plus  beaux  fleurons  de  notre  couronne  coloniale. 

Les  Arabes  sont  10  pour  1  Européen,  et  c’est 
un  fait  dont  il  faut  se  préoccuper,  mais  ils  sont 
bienveillants  et  pacifiques  quand  ils  se  sentent 
bien  gouvernés.  Il  faut  parfois  leur  montrer 
la  force  pour  n’avoir  pas  à  s’en  servir.  Telle 
qu’elle  est,  après  quarante  ans  de  domination 
française,  la  Tunisie  est  promise  à  un  brillant 
avenir. 

Ayant  débarqué  à  Alger  par  une  après-midi 
ensoleillée  d’Avril,  nous  fûmes  tout  de  suite 
séduit  par  cette  grande  et  belle  ville,  où  le  Fran¬ 
çais  ne  se  sent  pas  un  seul  instant  dépaysé. 
Accueilli  avec  amabilité  par  nos  confrères  de  la 
Faculté,  MM.  Ardin-Deltheil  et  Soulié,  profes¬ 
seurs  de  clinique  médicale,  J.  Gurtillet,  profes- 

1.  Rscensement  de  1921  ;  1.889.388  musulmans, 

156.115  chrétiens,  48.436  ispaélites. 

2.  La  transformation  de  l’Ecole  d’Alger  en  Faculté 
est-elle  un  bien  pour  l’Algérie  et  pour  la  France  ?  Bean- 


à  is  QrindaUm  RobxutM 

contre  la  COQUELUCHE 

Ne  ooBtleat  ni  texlqne  ni  narootlqne 
80  ANS  NE  SUCCÈS 


lui 

RENFORCEMENT  Ll PO!  DO  -  SPÉCI  Fl  QUE 
Cinq  Préparationa 

Sn  -  Fe - H  g - Cu - Aq 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
Z6.Boul^de/'HôpifâJV\ti.l&. 


seupde  chirurgie  infantile  et  orthopédie,  V.  Gillot, 
professeur  de  clinique  médicale  infantile,  nous 
pûmes  visiter,  sans  perte  de  temps,  l'Hôpital 
civil,  si  bien  situé  sur  le  penchant  de  Mustapha 
supérieur,  avec  ses  pavillons  séparés,  dans  un 
parc  de  verdure  et  de  fleurs.  Il  est  tenu  par  des 
sœurs  de  charité.  A  droite,  en  entrant,  débordant 
la  rangée  des  pavillons,  se  dresse  une  construc¬ 
tion  moderne,  la  Maternité  de  50  lits  (M.  Bou¬ 
vier)  qui  ne  laisse  ri<  n  à  désirer  La  plupart  des 
pavillons  médicaux  et  chirurgi'-aux  sont  égale¬ 
ment  bien  tenus  et  outillés  (celui  de  M.  Gurtillet 
particulièrement).  Mais  nous  avons  eu  le  regret 
de  constater  que  le  pavillon  de  M.  Gillot  laissait 
beaucoup  à  désirer  :  personnel  en  nombre  insuffi¬ 
sant,  salles  délabrées,  chauffage  mal  assuré  en 
hiver,  lingerie  pauvre,  laboratoire  peu  fourni, 
consultations  externes  dépourvues  de  salle 
d’attente  et  d’isolement.  Les  réclamations  inces¬ 
santes  de  notre  collègue  n’ont  pas  encore  abouti 
malgré  l’urgence.  Une  ville  de  200. 000  habitants,' 
qui  compte  dans  son  sein  tant  de  prolétaires 
indigènes  et  européens,  ne  saurait  se  passer  d’un 
service  convenable  pour  les  maladies  infantiles  ; 
elle  devrait  niême  avoir  un  hôpital  d’enfants  '. 

coup  en  doutant.  Les  étudiants  originaires  de  l’Algérie 
ne  doiTent  pas- perdre  le  contact  arec  la  mère  patrie  ;  il 
est  intéressant  poun-  eux  et  pour  nous  qu’ils  viennent 
compléter  leur  instruction  médicale  dans  la  métropole. 
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Notre  séjour  à  Tunis  devait  nous  révéler  une 
situation  medicale  très  remarquable  pour  une 
ville  d'Orient.  Tunis,  qui  ne  compte  pas  plus 
d’habitants  qu’Alger  (environ  200.000),  frappe 
le  nouveau-venu  par  une  beauté  différente,  par 
un  cachet  d’exotisme  dont  nous  n’avions  pas 
ridée.  C’est  rOrieiit  dans  toute  sa  splendeur. 
Dans  ce  cadre  merveilleux  travaille 
un  corps  médical  des  plus  méritants. 

Ici,  pas  de  Faculté,  pas  même  d’Ecole 
secondaire  de  médecine,  mais  de  très 
beaux  hôpitaux,  de  nombreux  dispen¬ 
saires  où  l’on  fait  de  la  pratique  :  Hô¬ 
pital  Sadiki  (indigènes),  Hôpital  civil 
français.  Hôpital  italien,  Hôpital  mili¬ 
taire,  Hôpital  de  contagi-ux.  Institut 
Arlolng  (vétérinaire).  Institut  Pasteur 
pour  le  traitement  de  la  ragfe  et  les  re¬ 
cherches  de  laboratoire;  Dispensaires 
Alapetite,  de  la  Société  de  Secours 
aux  blessés  militaires,  de  1  Union  des 
femmes  de  France,  Dispensaire  des 
pères  blancs,  Institut  d’héliothéra¬ 
pie,  etc*. 

Avant  de  pénétrer  dans  ces  asiles 
de  la  souffrance  où  travaillent  nos 
médecins  avec  tant  d’ardeur  et  de  suc¬ 
cès,  nous  allons  citer  ces  bons  ouvriers 
de  la  France.  A  Tunis,  nous  comptons 
7  anciens  internes  d>  s  Hôpitaux  de  Paris  :  Ch. 
Ni  olle  (1880).  Ed  Lovv(l889),  J.  Braquehaye 
(1891),  R  Broc  (1903),  F.  Ma-selot  (1912), 
E.  Brun  (1913),  chirurgien  de  1  hôpital  Sadiki, 
M"'“  Brun-Romme  (1914),  médecin  de  Sadiki  et 
de  la  consultation  de  nourrissons  de  la  S.  B.  M. 
Ajoutez  à  celte  liste  les  noms  de  médecins  non 
moins  distingués  et  dévoués  :  D''  Bouquet,  chirur¬ 
gien  de  l'hôpital  civil,  D''  Lehucher,  médecin  de 
la  Maternité  et  chirurgien  des  enfants,  D’’  Gérard, 
médecin  d’enfants  au  même  hôpital,  dont  le  D'' 
Legrand,  qui  fait  une  consultation  hebdomadaire 


de  nourrissons  au  Dispensaire  de  l’U.  F.  F., 
est  le  directeur;  D"'  Cuénod,  ophtalmologiste  à 
l’hôpital  Sadiki,  D''  Houdart,  oto-rhino-laryngo¬ 
logiste  au  même  hôpital  et  au  Dispensaire  de  la 
S.  B.  M.  ;  D’’  E.  Conseil,  ancien  collaborateur 
de  Nicolle,  médecin-directeur  du  lazaret  de  la 
Rabta,  D''  A.  Jaubert  de  Beaujeu,  radiologiste 


I  à  Sadiki;  D''  Jamin,  consultant  hebdomadaire 
de  dermatolof^ie  et  syph.  au  Dispensaire  de  la 
I  S.  B.  M.;  D''  E.  Gohert,  dir<  cteur  de  1  Hygiène  et 
de  la  Santé  publique  du  Gouvernement  tunisien, 
qui  dirige  avec  une  particulière  compétence  la 
phalang»*  (dont  il  faisait  autrefois  partie)  des 
30  médecins  de  colonisation  de  la  Régence.  Ces 


1.  Il'  y  a,  en  Tunisie,  212  médecins  (195  autorisés  et 
17  tolérés)  :  docteurs  de  Facultés  Irançaises  (111  dont  58 
à  Tunis),  de  Facultés  italiennes  (70  dont  46  à  Tunis),  le 

I  maltais,  grecs,  américains). 


médecins  vont  porter  les  secours  de  leur  science 
aux  Arabes  du  bled.  Ils  ont  une  rude  tâche  :  isolés 
au  milieu  d’indigènes  qui  attendent  tout  de  leur 
savoir,  ils  ont  à  exercer  la  médecine  dans  toutes 
ses  branches  (maladies  générales  et  spécialités, 
chirurgie  et  accouchements,  hygiène  et  prophy¬ 
laxie,  vaccinations,  etc.).  Appelés  dans  toutes  les 
circonstances,  ils  ne  peuvent  se  récu¬ 
ser  dans  aucune.  Toujours  sur  la 
brèche,  ils  deviennent  des  praticiens 
incomparables  et  rendent  à  la  foule 
des  Indigènes  comme  au  petit  nombre 
d’Européens  noyés  parmi  eux,  ,des 
services  inappréciables,  dont  nous 
avons  pu  entrevoir  la  multiplicité  et 
l’étendue,  à  Kairouan,  dans  la  clientèle 
du  D''  Chaurand,  modèle  du  genre. 
Pour  que  tous  les  médecins  de  colo¬ 
nisation  lui  ressemblent,  il  faut  amé¬ 
liorer  leur  recrutement,  soit  en  les 
faisant  passer  par  l'Ecole  coloniale  de 
Bordeaux,  soit  en  les  demandant  aux 
grands  chefs  des  Cliniques  de  Paris 
et  de  la  Province.  Après  une  sélection 
bien  faite  au  départ,  les  candidats  aux 
postes  avancés,  d’ailleurs  lucratifs,  de 
la  Tunisie,  feraient  un  stage  à  l’hôpital 
Sadiki  pour  apprendre  à  soigner  les 
Arabes  et  parler  leur  langue.  Il  est 
bon  que  ces  jeunes  pionniers  de  la  médecine 
française  soient  mariés,  pour  inspirer  pleine 
corfîance  aux  familles  musulmanes  dans  les¬ 
quelles  ils  vont  pénétrer. 

A  ces  médecins  sont  assurés  des  avantages 
matériels  bien  supérieurs  à  ceux  qu’ils  pourraient 
obtenir  dans  la  métropole.  Outre  un  traitement 
fixe  et  des  émoluments  divers  qui  atteignent  de 
10  à  12.000  francs  par  an,  la  clientèle  civile  leur 
rapporte  jusqu’à  40,  60,  80  000  francs.  Il  faut 
ajouter  que,  dans  l’intérieur,  au  dire  du  D"'  Chau¬ 
rand,  la  vie  est  trois  fois  moins  chère  qu’à  Tunis. 


Fig.  1.  —  Entrée  de  la  Goutte  de  lait  (DUpensaire  de  la  S.  B.  M  ). 


«  On  n’a  pas  appliqué  le 
«  traitement  de  recalcifica- 
«  tion  avec  toute  sa  chance, 
«  si  l’on  n’a  pas  prescrit  : 
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Un  gouvernement,  soucieux  de  tous  ses  devoirs, 
devrait  mettre  au  premier  rang  de  ses  préoccu¬ 
pations  et  de  ses  études  la  question  des  médecins 
de  colonisation,  capitale  pour  étendre,  assainir 
et  consolider  nos  conquêtes  africaines.  Avec  les 
médecins  et  les  religieux  (pères  blancs,  sœurs  de 
charité,  etc.),  nous  avons  dans  les  mains  deux 
instruments  de  colonisation  qui  ont  manqué  aux 
Romains,  nos  maîtres  et  prédécesseurs  sur  cette 
terre  d’Afrique  où  ils  ont  laissé  des  traces  si 
imposantes.  Ainsi  outillés,  nous  devrions  faire 
mieux  que  ces  antiques  colonisateurs  pour  la 
conquête,  la  mise  en  valeur,  l’assimilation,  la 
pacification  [pax  gallica)  de  races  si  différentes 
de  la  nôtre. 

L’Afrique  du  Nord,  c’est  la  France  prolpngée; 
de  là  peut-être  un  jour  viendra  le  salut. 

Il  faut  reconnaître  que,  malgré  des  erreurs  de 
détail,  nous  avons  fait  beaucoup  en  Tunisie 
depuis  quarante  ans  que  nous  y  sommes.  Avant 
le  protectorat,  que  voyait-on  ?  Gomme  chemins 
de  fer,  la  petite  ligne  de  la  Goulette  et  celle  de 
Ghardimaou  à  Tunis,  reliant  la  capitale  de  la 
Régence  à  notre  réseau  algérien  ;  comme  routes 
empierrées,  une  seule  de  quelques  kilomètres 
allant  de  Tunis  au  Bardo  ;  les  moyens  de  commu¬ 
nication  consistaient  en  pistes  plus  ou  moins 
praticables,  suivant  les  saisons  et  les  intempé¬ 
ries,  à  travers  des  terres  incultes  ou  peu  cultivées. 
Aujourd’hui  le  pays  est  sillonné  de  chemins  de 
fer  et  de  routes  carrossables,  qui  ont  permis  au 
Président  Millerand  cette  belle  randonnée  en 
automobile  ou  en  train  spécial  jusqu’à  l’extrême- 
sud  ;  on  trouve  partout  postes,  télégraphes  et 
téléphones  ;  les  services  administratifs  fonction¬ 
nent  comme  en  France.  Le  sol,  bien  cultivé  par 
des  colons  entreprenants  qui  ont  su  utiliser  la 
main-d’œuvre  indigène,  produit  d’abondantes 
récoltes  ;  le  sous-sol  est  depuis  longtemps 
exploité  et  le  sera  encore  davantage  dans  un 
avenir  prochain.  Une  ville  européenne  magnifique, 


aux  larges  et  belles  avenues,  plantées  d’arbres; 
a  surgi  au  bas  de  la  ville  indigène,  cette  merveille 
qu’on  a  voulu  respecter  comme  une  œuvre  d’art 


Fig.  2.  —  Entrée  du  Dispensaire  de  la  S.  B.  M. 


pour  la  joie  des  touristes.  Enfin  le  pays  a  été 
administré,  gouverné;  le  protectorat  a  fait  régner 
partout  la  justice,, l’ordre  et  la  paix. 

La  France,  fidèle  à  ses  traditions,  loin  d’ex¬ 
ploiter  la  Tunisie  à  son  profit,  en  faisant  suer  le 
burnous,  suivant  l’expression  imagée,  n’a  pensé 
qu’à  faire  bénéficier  la  population  protégée  des 


avantages  de  la  civilisation  occidentale.  Tout 
voyageur  impartial  lui  rendra  cette  justice. 

A  côté  de  l’œuvre  économique  et  civilisatrice 
dont  nous  venons  de  parler,  la  France  ne  pouvait 
négliger  l’œuvre  d'hygiène,  d’assistance,  de 
philanthropie,  de  charité,  de  solidarité,  qui  a 
toujours  marqué  son  génie.  Dans  cette  œuvre, 
elle  a  obtenu  le  concours  absolu  et  sans  réserve 
du  corps  médical  tout  entier. 

Nous  essaierons  de  donner  une  idée  de  ce  que 
les  médecins  et  leurs  auxiliaires,  laïques  ou  reli¬ 
gieux,  ont  fait  et  continuent  de  faire  dans  les 
hôpitaux,  les  dispensaires  et  autres  asiles  de  la 
souffrance  où  les  Arabes  étonnés  viennent  en 
foule  goûter  aux  fruits  de  la  science  et  de  la 
charité  chrétienne.  Sur  ce  terrain,  les  roumis 
méprisés,  les  infidèles  honnis  par  le  Koran,  impo¬ 
sent  la  sympathie,  l’estime  et  le  respect.  —  Pour¬ 
quoi  me  soignes-tu,  pourquoi  panses-tu  mes 
plaies?  disait  à  M"®  Rochelle,  au  dispensaire  de 
la  S.  B.  M.,  un  Arabe  sans  culture  ?  —  Parce  que 
tu  es  malade  et  que  tu  as  besoin  de  soins. 
—  Mais  tu  ne  m’es  rien,  pourquoi  veux-tu  me 
guérir?  —  Parce  que  tu  soufires  et  qu’il  est  de 
mon  devoir  de  soulager  la  souffrance  de  mes 
semblables. 

L’Arabe  réfléchit,  cherche  à  comprendre  ce 
désintéressement  de  l’infirmière  française  et  n’y 
parvient  pas.  Quelques  jours  plus  tard  il  lui 
apporte  un  rouleau  de  pièces  d’argent  toutes 
neuves  qui  sont  refusées  à  sa  grande  surprise. 
Le  lendemain  c’est  une  volaille  que  l’on  accepte 
pour  les  malades  indigents.  Ces  Arabes,  éloignés 
de  nous  par  la  religion  et  par  la  culture,  sont 
donc  reconnaissants,  et  peut-être  plus  que  des 
Européens.  Il  faut  faire  fond  sur  ce  sentiment, 
très  développé,  même  chez  les  plus  pauvres. 

Hôpital  Sadiki.  —  Réservé  aux  musulmans, 
cet  hôpital  de  250  lits,  deux  tiers  pour  la  chi¬ 
rurgie  (ancienne  caserne  de  Janissaires),  est  un 
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véritable  palais  avec  escaliers  et  colonnes  de 
marbres,  patios,  mosaïques,  carreaux  de  faïence 
aux  murs,  plafonds  en  stuc  découpé  et  ciselé. 
Bref,  une  visite  à  SadiHi  ravit  les  touristes  autant 
que  les  médecins.  Nous  avons  parcouru,  sous  la 
conduite  du  P''  Braquehaye,  chirurgien-directeur 
et  de  M.  Grandsire,  administrateur,  toutes  les 
salles  (naédecine,  chirurgie,  spécialir- 
tés,  laboratoires,  salles  d'opérations 
et  de  pansements  au  nombre  de  5  : 
plus  de  5.000  grandes  opérations  par 
an).  Consultations  3  fois  par  semaine 
avec  délivrance  de  médicaraenis.  Les 
maladies  contagieuses  sont  envoyées  ^ 

à  la  Babta,  lazaret  e.vtra  muros,  dirigé  f 
par  E-  Conseil.  H-; 

4  Sadiki,  le  grand  service  de  ohi^ 
rurgie  (hommes)  appartient  au  D"  E- 
Brun,  opérateur  très  habile  dont  la  ^ 

réputation  s’étend  bien  au  delà  de  § 

Tunis,  En  me  faisant  visiter  son  ser-  P 
vice,  le  D''  Braquehaye,  chargé  de  la  .i 
chirurgie  des  femmes,  me  montrait  des  'B 
localisations  rares  de  kystes  hydati-  ig  ^ 
ques,  aussi  fréquents  en  Tunisie  que  M 
dans  l’Argentine,  au  point  qu’en  pré-  'S 

sence  d’unp  tumeur  quelconque  on  ^ 

doit  toujours  penser  aux  hydatides.  Il 
me  montrait  aussi  de  tristes  exemples 
dés  accidenta  obstétricaux  (déchirures 
étendues,  fistules  vésico- vaginales,  prolapsus 
utéfin.s,  fièvre  puerpérale)  que  l’ignorance  des 
mafrones  indigènes,  investies,  do  mère  en  fille, 
du  monopole  des  accouchements,  entraîne  trop 
souvent  chez  les  femmes  arabes. 

Le  D''  Broc  est  chargé  de  la  médecine  générale 
avec  le  P''  Bouhageb  comme  adjoint;  son  service 
est  très  actif  ;  M™'  Brun-R.orame  s’occupe  de  la 
Maternité  et  du  laboratoire  central  ;  les  maladies 
des  yeux  sppt  traitées  par  le  D'  Cuénod,  celles  du 
nez,  de  la  gorge  et  des  oreilles  par  le  D''  Houdart; 


M‘'“  Gordon  fait  la  consultation  externe  des 
femmes  et  enfants;  le  D"  A.  Jaubert  de  Beaujeu 
pratique  ia  radiologie.  Les  malades  reçus  à  Sadiki 
paient  8  francs  par  jour  quand  ils  le  peuvent.  Cet 
hôpital  eat  situé,  dans  le  haut  de  la  ville  indigène, 
séparé  de  la  Kasbah  par  un  grand  jardin  et  le  bou¬ 
levard  de  Bab  Menara,  encadré  sur  les  autres 


Fig.  a.  -rrr  Oiapensaire  de  la  B,  M.  PsIIq, 

côtés  par  le  Dar  el  Bey,  les  Mosquées,  les 
Souks,  la  Bibliothèque  de  la  ville,  dont  M.  Bar¬ 
beau  a  bien  voulu  nous  faire  les  honneurs,  et 
tous  les  beaux  et  mystérieux  palais  de  la  Mé¬ 
dina. 

Sadiki  est  l’hôpital  musulman  modèle,  le  plus 
beau  et  le  plus  important  de  toute  l’Afrique  du 
Nord  ;  on  y  vient  de  partout,  Outre  son  élite 
médico-chirurgicale  qui  ferait  honneur  aux  plus 
grands  hôpitaux  d’Europe,  Sadiki  forme  des  as¬ 
sistants  et  auxiliaires  indigènes  qui  prêtent  aux 


chefs  de  service  un  concours  précieux.  C’est  un 
centre  d’enseignement  pratique  où  devraient  faire 
un  stage  tous  les  médecins  qui  viennent  s’établir 
en  Tunisie,  soitcomme  médecins  de  colonisation, 
soit  comme  médecins  libres.  C’est  là  aussi  que 
devraient  compléter  leur  instruction,  prendre 
contact  avec  les  Arabes,  apprendre  leur  langue, 
les  infifmières-fisiteuses  recrutées  en 
France  et  qu’on  réclame  à  cor  et  à  cris. 

Hôpital  civil  français.  Con^ 
struction  neuve  pouvant  recevoir 
400  malades,  l’hôpital  civil  est  situé 
hors  de  l’enceinte  de  la  ville,  en  face 
de  Bal  el  Allouch  (porte  de  l’Agneau), 
dans  un  parc  de  12  hectares  planté  de 
beaux  arbres.  Il  comprend  des  pavil¬ 
lons  de  médecine  et  chirurgie  géné¬ 
rales,  d’observation  pour  nerveux,  de 
tuberculeux,  d’isolement  avec  des  ins¬ 
tallations  de  fortune  pour  contagieux, 
enfants,  maternités.  Quatre  pavillons 
restent  à  construire  dont  l’un  devrait 
bien  être  réservé  aux  enfants,  actueL 
lement  logés  dans  des  salles  insuffi¬ 
santes.  Les  pavillons,  disposés  per¬ 
pendiculairement  face  à  l’entrée,  sont 
unis  en  arrière  par  une  longue  ga¬ 
lerie  couverte  qui  facilite  le  service. 
Tout  cela  éclatant  de  blancheur  et 
dans  le  style  arabe.  Nous  avons  parcouru  les 
salles  qui  sont  vastes,  aérées,  éclairées,  sous  la 
conduite  du  D'^  Legrand,  médecin-directeur,  et 
du  D''  Gobert,  directeur  de  l’hygiène  et  de  la 
santé  publique.  La  médecine  générale  a  pour 
titulaire  le  D''  Masselot,  la  chirurgie  générale  le 
D' Bouquet;  le  Df  Lehucher  est  chargé  de  la 
maternité  et  de  la  chirurgie  infantile,  le  Df  Gérard 
de  la  médecine  du  jeune  âge,  Consultations 
2  fois  par  semaine.  En  1921,  subvention  de 
1.200.000  fr.  de  l’Etat.  Médecins  nommés  au  con- 
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cours  devant  la  Faculté  de  Paris.  Quand  l’hôpital 
civil  sera  complété  par  les  constructions  qu’on 
projette,  il  fera  grand  honneur  à  la  Tunisie. 

Lazaset  de  la  Rabta.  —  Non  loin  de  l’hôpital 
civil,  encadrés  par  un  vieux  fort  espagnol  et 
l’Institut  Arloing*,  dominant  le  lac  Sedjoumi,  se 
dressent  les  baraquements  de  la  Rabta, 


ment  projeté),  reçoit  les  maladies  générales  (mé¬ 
decine  et  chirurgie,  hommes  et  femmes)  et  les 
spécialités  (yeux  principalement).  Il  est  distribué 
en  pavillons  étagés  sur  le  penchant  assez  abrupt 
d’une  colline  qui  domine  le  cimetière  de  Sidi  bel 
Hassen  et  la  ville  de  Tunis.  Le  service  en  est  as¬ 
suré  à  tour  de  rôle  par  une  dizaine  de  médecins 


chloroforme  et  à  l’éther.  Les  ressources  de  l’hôpi¬ 
tal  reposent  sur  une  subvention  de  100.000  francs 
du  Gouvernement  italien  et  sur  les  dons  et  legs 
assez  nombreux  de  la  colonie  italienne. 

Hôpital  Israélite,  Nous  avions  projeté 
une  visite  à  l’hôpital  Israélite  (40  lits);  on  nous 
en  a  dissuadé,  vu  son  insuffisance  et 


destinés  aux  contagieux  (128  lits).  Ils 
étaient  à  peu  près  vides  (1  lépreux, 
1  typhique)  lors  de  notre  visite.  Mais 
ils  se  remplissent  parfois  de  varioleux, 
paludiques,  dysentériques,  typhiques, 
cholériques,  pesteux,  etc.  Les  pavil¬ 
lons,  bien  séparés  et  isolés,  pourvus 
de  grillages  contre  les  mouches  et  les 
moustiques  à  toutes  leurs  ouvertures, 
n’ont  rien  de  luxueux,  ils  sont  provi¬ 
soires;  mais,  en  attendant  mieux,  ils 
remplissent  leur  but,  grâce  surtout  à 
la  science  et  au  dévouement  du  méde¬ 
cin-chef. 

Le  Conseil,  chargé  de  cet  impor¬ 
tant  service,  ancien  collaborateur  de 
Nicolle,  bactériologiste  et  clinicien, 
d’une  activité  inlassable,  d’un  dévoue- 


son  délabrement.  Cependant  la  com¬ 
munauté  Israélite,  très  sage,  très  com¬ 
merçante,  ne  faisant  pas  de  politique, 
est  nombreuse  (484.36  âmes  en  Tunisie, 
dont  22.475  dans  la  capitale)  et  doit 
être  riche.  Il  y  a  chez  les  Israélites  des 
personnalités  opulentes  qu’on  pourrait 
solliciter.  En  tout  cas,  la  construction 
d’un  hôpital  Israélite  serait  très  dési¬ 
rable. 

Hôpital  militaire.  —  Nous  n’avons 
pas  pu  visiter  l’hôpital  militaire,  qui, 
paraît-il,  est  vaste  et  bien  outillé  pour 
les  besoins  d’une  importante  garnison. 

Asile  d’infirmes.  —  Une  visite  à  la 
Tekia,  qui  dépend  de  la  Djemaîa  des 


ment  éprouvé,  aimé  et  estimé  des  indi-  Fig.  4.  —  Salle  de  pansemenis  da  Dispensaire  ^e  la  S.  B.  M.  Habous,  asile  de  vieillards  et  d’in¬ 


gènes  autant  que  des  Européens,  figure 
parmi  les  meilleurs  agents  de  l’influence  fran¬ 
çaise  en  Tunisie. 

Il  existe  deux  autres  lazarets  :  à  La  Goulette 
(police  sanitaire  maritime)  et  à  Sousse  (20  lits  et 
literie  pour  40  malades)  avec  étuve  à  désinfection. 

Hôpital  italien.  —  Ce  bel  établissement,  qui 
peut  contenir  de  120  à  150  malades  (agrandisse- 

1.  L'inslikat  Arloin^  èst  une  aorte  d’éoole  d’AHort  qui 
pourrait  fournir  aux  enfants  du  lait  de  vache  stérilisé,  ai 
rare  en  Tunisie  où  dominent  les  chèvres.  En  attendant, 
dn  récninmaude  le  lait  condèhsé;  nous  avons  fait  cam¬ 
pagne  pour  le  Idit  »eë  dont  Tintroductlds  dans  les  colo- 


italiens  (fonctions  gratuites).  Directeur  le  D'^ 
Spezzafumo.  Nous  avons  été  guidé  dans  notre 
visite  par  le  D''  Soria,  confrère  très  distingué  et 
très  aimable,  qui  a  opéré  devant  nous  un  pauvre 
Sicilien  athéromateux,  pour  une  gangrène  du 
pied;  anesthésie  au  chlorure  d’éthyle,  réveil 
immédiat  et  sans  malaise,  pas  d’accidents  ;  de  tels 
avantages  font  préférer  le  chlorure  d’éthyle  au 

nies  est  souhaitable.  D’après  le  D'  Legrand  avec  lequel 
nous  agitions  ces  questions,  les  médecins  israélites  de 
Tunis  manifestent  une  certaine  prédilectiongpour  le  lait 
d’ânesse,  qni  ne  Convient  qu’aux  nouveau-nés  et  aux  débi¬ 
les,  les  nourrissons  Agés  réclamant  un  lait  plus  fort. 


curables  indigènes  (81  hommes  et 
19  femmes,  54  aliénées),  soignés  par  le  D’’ 
Bouhageb,  n’est  pas  dépourvue  d’intérêt  :  palais 
arabe  avec  patio  et  galeries  tout  autour,  salles  en 
profondeur;  dans  le  sous-sol  quelques  cabanons 
occupés  par  des  folles.  Ensemble  pittoresque  et 
moyenâgeux. 

Le  même  intérêt  de  curiosité  s’attache  à  la  vi¬ 
site  de  la  Charaoii  grâce  àM.  Emile  Delord,  chef 
de  cabinet  du  Secrétaire  général  du  gouverne¬ 
ment  tunisien,  nous  avons  pu  voir  les  Cadis 
rendre  la  justice  dans  un  cadre  impressionnant. 

Avant  d’entrer  dans  les  dispensaires  et  autres 
établissements  de  puériculture  assez  nombreux  à 
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Tunis,  nous  dirons  un  mot  de  Y  Œuvre  française 
de  protection  du  premier  âge,  consultation  et  goutte 
de  lait  fondée  en  1913  par  le  D''  Porot,  reprise 
ensuite  par  le  D''  A.  Vullien,  mort  à  la  tâche  il  y  a 
quelques  mois,  regretté  de  toute  la  colonie  euro¬ 
péenne.  M““  Vullien  avait  été  la  collaboratrice 
agissante  et  dévouée  de  son  mari  dans  la  lutte 
entreprise  contre  la  mortalité  infan¬ 
tile.  Elle  continue,  à  l’exemple  de 
Budin  qui,  à  Paris,  assure  le 
fonctionnement  de  la  Fondation  Pierre- 
Budin,  en  souvenir  de  l’illustre  puéri- 
culteur,  trop  tôt  ravi  à  la  science  et  à 
l’humanité.  La  Goutte  de  lait  du  D'' Vul¬ 
lien  est  provisoirement  installée  au 
dispensaire  Alapetite,  où  le  D'' Durand 
fait  la  consultation  tous  les  lundis 
depuis  le  1"  Mars  1922. 

Pour  diminuer  la  mortalité  infantile, 
beaucoup  trop  grande  pour  ne  pas 
dire  alarmante  en  Tunisie,  il  faut  mul¬ 
tiplier  les  consultations  de  nourrissons 
et  gouttes  de  lait,  avec  infirmières-visi¬ 
teuses  allant  enseigner  pratiquement 
l’art  d’élever  les  enfants  aux  femmes 
arabes  qui  l’ignorent  totalement.  D’a¬ 
près  le  D"  E.  Gobert,  bien  placé 
pour  connaître  la  vérité,  la  mortalité 
infantile  chez  les  indigènes  tunisiens 
ne  serait  pas  inférieure  à  50  pour  100; 
c’est  surtout  au  sevrage,  quand  l’enfant  passe  du 
sein  maternel  au  couscous  et  à  la  cuisine  épicée 
de  ses  parents,  qu’il  court  le  plus  de  risques.  Le 
Dantec,  dans  un  article  récent  de  La  Presse  Mé¬ 
dicale  (17  Mai  1922),  nous  apprend  que  la  mor¬ 
talité  infantile  est  encore  plus  élevée,  75  p.  100, 
dans  l’Afrique  occidentale  française,  et  il  demande 
aussi,  pour  l’enrayer,  les  consultations  de  nour¬ 
rissons,  les  visiteuses  d’hygiène,  etc. 

La  natalité  indigène  est  heureusement  très 
forte;  il  faut  arriver,  en  abaissant  la  mortalité. 


au  repeuplement  de  ces  immenses  contrées,  con¬ 
dition  inéluctable  de  leur  mise  en  valeur  par  la 
colonisation  européenne. 

Dispensaire  de  la  S.  B.  M.  —  Sous  la  con¬ 
duite  de  M'""  Brun-Romme  qui,  tous  les  vendre¬ 
dis,  fait  la  consultation  de  nourrissons  avec 


goutte  de  lait  au  dispensaire  de  la  Société  de 
secours  aux  blessés  militaires  (fig.  1),  nous  avons 
visité  ce  bel  établissement,  situé  rue  Sidi-Ibrahim, 
en  plein  quartier  arabe,  dans  un  palais  des  Mille 
et  une  Nuits  acquis  par  la  Société  avant  la  guerre. 
Ce  dispensaire,  dirigé  par  une  infirmière-major 
de  tout  premier  ordre,  M"“  J.  Rochelle,  est  des 
plus  actifs,  comme  nous  avons  pu  nous  en  rendre 
compte  en  suivant  un  matin  la  consultation  oto- 
rhino-laryngologique  du  D’’  Houdart  et  le  lende¬ 
main  celle  du  D"  Jamin  qui  pratique  les  injec¬ 


tions  intraveineuses  de  914  avec  le  plus  grand 
succès  et  sur  une  vaste  échelle.  Nous  avons  vu, 
chez  des  femmes  indigènes,  d’alTreuses  lésions 
tertiaires  du  visage  guéries  par  cette  méthode. 

Jamin  croit  que  la  syphilis  héréditaire  est 
moins  fréquente  chez  les  petits  Arabes  que  chez 
les  enfants  européens.  En  revanche  la  syphilis 
acquise  serait  plus  commune  chez 
les  enfants  indigènes  de  Tunis,  par 
suite  de  la  mauvaise  habitude  qu’ont 
les  adultes  de  les  baiser  sur  la  bou¬ 
che. 

Les  consultations  du  dispensaire  de 
la  S.  B.  M.,  réservées  exclusivement 
aux  Arabes,  sont  'quotidiennes  et  très 
suivies. 

A  M‘““  Brun-Romme,  aux  D''“  Hou¬ 
dart,  Jamin,  déjà  cités,  j’ajouterai  le 
D"  Bardou  (médecine  générale),  le  D^ 
Mulot  (petite  chirurgie),  le  D'' Planche, 
médecin  des  prisons  et  médecin  lé¬ 
giste.  Budget  :  50.000  francs  du  pari 
mutuel,  6.000  francs  de  la  S.  B.  M., 
200  francs  par  mois  de  la  Djemaïa  des 
habous  (Administration  des  biens  reli¬ 
gieux). 

En  consultant  les  belles  photogra¬ 
phies  dues  à  l’extrême  obligeance  de 
M”®  J.  Rochelle,  on  peut  se  rendre 
compte  du  cadre  merveilleux  dans 
lequel  fonctionne  ce  grand  dispensaire  (fig.  2,  3, 
4  et  5). 

Dispensaire  de  l’Union  des  Femmes  de 
France.  —  Logé,  comme  le  précédent,  dans  un 
palais  arabe  de  grand  style,  le  dispensaire  de 
ru.  F.  F.,  dans  le  faubourg  populeux  de  Bab 
Souika,  donne  des  consuliations  quotidiennes 
également  très  suivies.  Au  moment  de  notre  visite, 
le  vaste  patio  du  dispensaire  était  encombré  de 
malades  pansés  par  des  infirmières  volontaires 
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(dames  et  demoiselles  de  la  ville).  Les  médica- 
nienls  sont  distribués  gratuitement  aux  Arabes, 
sur  certificat  d’indigence  aux  Français  et  Italiens. 
Nous  avons  dit  que  le  D''  Legrand,  médecin  de 
l'hôpital  civil,  faisait  une  consultation  hebdoma¬ 
daire  de  nourrissons  dans  ce  dispensaire. 

Dispensaibe  Alapetite  et  annexes.  —  Con¬ 
duit  par  le  D’'  Braquehaye,  nous  avons  visité  avec 
le  plus  vif  intérêt  une  oeuvre  complète  de  puéri- 


classes  enfantines  sont  très  fréquentées;  plus  de 
8.000  enfants  ont  passé  par  la  crèche  et  l’école 
maternelle  depuis  leur  fondation 

3°  Le  dispensaire  Alapetite,  ouvert  en  1910, 
soigne  les  enfants  de  la  crèche,  de  l’école  mater¬ 
nelle  et  ceux  du  dehors  jusqu’à  l’âge  de  15  ans. 
Consultations  tous  les  matins  (moyenne  de 
150  enfants)  ;  médecine  générale  et  spéciale, 
petite  chirurgie  et  pansements.  Des  jeunes  filles 
viennent  s’exercer  aux  soins  des  malades,  tout  en 


enfants  était  italienne,  aujourd’hui  elle  est  fran¬ 
çaise  “.  Garçons  plus  nombreux  que  les  filles 
(95  sur  150). 

Les  trois  sections  de  l’Œuvre  sont  absolument 
séparées,  quoique  contiguës;  elles  ont  chacune 
leur  entrée  distincte  sur  le  boulevard  Bab 
Menara.  Sous  la  direction  médicale  si  compétente 
et  si  dévouée  du  D''  Braquehaye,  M™'  Saint 
(femme  du  Résident  général),  Mourgnot 

(femme  du  directeur  des  Travaux  publics),  M““ 


Fig.  6.  —  La  classe  en  plein  air  (Institut  d’héliothérapie.  Préventorium  du  Kram). 


Fig.  7.  —  Sur  la  plage  (Institut  d’héliothérapie). 


culture  desservie  par  les  sœurs  de  Saint-Vincent- 
de-Paul,  et  divisée  en  trois  parties  adjacentes 
comme  un  tryptique  de  la  charité  ;  crèche,  école 
maternelle,  dispensaire.  Ces  trois  œuvres  occu¬ 
pent  le  même  immeuble,  propriété  de  la  Munici¬ 
palité,  non  loin  de  Sadiki,  au  n°  35  du  boule¬ 
vard  Bab  Menara. 

1°  La  crèche,  qui  date  de  1896,  reçoit  50  enfants 
de  8  mois  à  3  ans  ;  ils  entrent  le  matin  de  7  à 
9  heures  et  sortent  le  soir  entre  4  et  6  heures, 
assez  tôt  pour  laisser  au  personnel  le  temps  de 
remettre  les  locaux  en  état  pour  le  lendemain  ; 

2“  h'école  maternelle  est  partagée  en  deux  sec¬ 
tions,  l’une  pour  les  enfants  de  3  à  4  ans  1/2, 
l’autre  pour  ceux  de  4  ans  1/2  à  8  ans.  Ces 


aidant  les  sœurs  à  faire  face  aux  besoins  d’une 
clientèle  très  nombreuse  (plus  de  40.000  actions 
médicales  par  an).  Autrefois  la  majorité  des 


1.  Il  y  a,  dans  la  classe  des  tout  petits,  une  guérite 
de  punition;  qnand  un  enfant  n’a  pas  été  sage,  il  y  est 
consigné  sous  la  garde  de  deux  camarades  qui  s’acquit¬ 
tent  de  cette  faction  avec  un  sérieux  imperturbable. 

La  consigne,  d’ailleurs  courte,  est  très  etfirace. 

2.  La  supérieure  noos  donnait  des  détails  lamentables 
sur  la  situation  des  Françaises  qui,  pendant  la  guerre  ont 
épousé  en  France  des  soldats,  sous-officiers  ou  officiers 
tunisiens  ;  claustration,  voile,  misérable  existence  dans 
le  gynécée,  sans  distraction,  bien-être,  ni  hygiène.  Quand 
ces  pauvres  femmes  amènent  leurs  enfants  à  la  grècbe 
ou  an  dispensaire,  elles  font  part  aux  sœurs,  en  pleurant, 
de  leur  déception. 


Bodoy,  présidente,  et  M™'  de  Labonne,  vice- 
présidente  du  Comité  des  Dames  patronnesses, 
s’occupent  activement  de  cette  œuvre  qui  est  au- 
dessus  de  tout  éloge.  M““  Saint,  usant  de  son 
crédit,  lui  a  fait  attribuer  une  subvention  annuelle 
de  6.000  francs;  le  surplus  est  fourni  par  la 
charité  privée,  les  quêtes,  dons,  ventes  de  charité. 
Quelque  précaires  que  soient  ses  ressources, 
cette  fondation,  qui  a  fait  ses  preuves,  ne  périra 
pas;  elle  rend  trop  de  services  pour  qu’on  puisse 
en  douter. 

PnÉvENTOBiuM  DU  Keam.  —  Entre  La  Goulette 
et  Carthage,  sur  les  bords  enchanteurs  du  golfe 
de  Tunis,  au  Kram  (descendre  à  la  station  de 
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Khéreddine),  se  montre  V Institut  d'héliothérapie, 
placé  sous  le  patronage  de  l’U.  F.  F.  Ce  petit 
établissement  abrite  40  enfants  délicats,  menacés 
par  la  tuberculose,  ayant  donc  besoin  de  la  cure 
d’air  et  de  soleil.  Il  reçoit  garçons  et  filles  depuis 
l’âge  de  3  ans,  3  ans  1/2  jusqu’à  11  et  12  ans. 
Visite  médicale  tous  les  mardis  par  le  Gattan, 
qui  a  bien  voulu  nous  envoyer  les  deux  belles 
photographies  ci-jointes  (fig.  6  et  7)  représentant 
les  enfants  s’ébattant  sur  la  plage,  ou  suivant  la 
classe  de  plein  air.  Le  recrutement  de  ces  jeunes 
sujets,  signalés  soit  par  les  praticiens,  soit  par 
l’Œuvre  Villemin,  est  fait  par  le  D’’  Gattan  qui 
s’inspire  des  données  de  l’Œuvre  Grancher  : 
enfants  indemnes  (auscultation,  radioscopie),  pro¬ 
venant  de  milieux  tuberculeux,  donc  exposés  à  la 
contagion.  Ge  préventorium  a  été  créé  par 
Bourges,  qui  en  est  l’âme  et  s’ingénie  pour 
trouver  les  ressources  indispensables  à  son  fonc¬ 
tionnement.  Elle  est  secondée  par  M'“'"  Yvorra, 
Seuvre  et  They. 

Ouvert  il  a  deux  ans,  ce  préventorium  n’a 
pris  possession  que  depuis  six  mois  du  bel  im¬ 
meuble  qu’il  occupe  actuellement.  Il  a  reçu  pour 
cela  une  subvention  de  15.000  francs.  L’Œuvre 
doit  recevoir,  l’hiver  prochain,  20  enfants  des 
régions  dévastées,  qui  viendront  se  fortifier  au 
grand  air  et  à  Tardent  soleil  de  la  Tunisie. 

Il  est  désirable  que,  pendant  les  chaleurs  de 
Tété,  des  colonies  de  vacances,  pour  les  enfants 
de  Tunis,  soient  installées  au  bord  de  la  mer, 
dans  ces  belles  stations  de  la  baie  tunisienne,  qui 
ontnom  La  Goulelte-Gasino,  Le  Kram,  La  Marsa- 
Plage,  Radès,  Hammam-Lif,  Korbous,  etc. 

Nous  trouvant  au  Kram,  nous  allâmes  sonner  à 
la  villa  Stella,  la  belle  demeure  du  D'’  Garton,  si 
connu  par  les  fouilles  de  Gar  thage,  e  t  de  M"‘®  Garton , 
qui  s’intéresse  tout  particulièrement  à  la  puéri¬ 
culture.  N’ayant  pas  eu  la  chance  de  les  ren¬ 
contrer,  nous  remettons  notre  visite  à  un  pro¬ 
chain  voyage. 


Œovre  Villemin.  —  Gette  œuvre,  association 
tunisienne  pour  la  lutte  contre  la  tuberculose, 
fondée  en  1918  par  M™*  Gharléty,  est  présidée 
actuellement  par  M"”'  G.  Puaux.  Elle  a  ouvert  un 
dispensaire  antituberculeux  avec  délivrance  de 
médicaments  (6  médecins  faisant  la  Consultation 
à  tour  de  rôle).  L’œuvre  dispose  de  visiteuses. 

Petites  sœurs  des  pauvres.  —  Ges  sœurs, 
qui  rendent  à  la  pauvreté  et  à  la  vieillesse  des 
soins  si  touchants  (subvention  du  Gouvernement 
tunisien  et  de  TA.  P.),  ont  une  maison  à  Tunis, 
où  elles  sont  respectées  à  l’égal  de  toutes  les 
personnes  qui  portent  Thabit  religieux.  En  1912, 
lors  de  la  petite  émeute,  à  l’occasion  dé  l’affaire 
du  cimetière  musulman  de  Sidi-bet-Hassën,  les 
Arabes  fanatisés  se  précipitèrent  par  le  faubourg 
Aldjazira  vers  le  quartier  européen.  Ils  rencon¬ 
trent  deux  sœurs  conduisant  à  Thôspice  un  pauvre 
vieillard;  ils  Tégorgent,  ne  touchent  pas  aux 
sœurs  et  continuent  leur  chemin  pour  massacrer 
un  peu  plus  loin  deux  malheureux  Italiens. 

Nous  avons  retrouvé  partout  dans  l’Afrique  du 
'  Nord  ce  respect  des  musulmans  pour  Thabit 
religieux. 

A  Bizerte,  Tasile  Hersent  joue  le  rôle  des 
Petites  sœurs  des  Pauvres. 

Institut  Pasteur  de  Tunis.  —  L’Institut 
Pasteur  est  situé  en  dehors  de  la  ville,  entre 
le  parc  du  Belvédère  et  le  Jardin  d’essai,  isolé 
de  toute  habitation.  Dirigé  par  le  savant  Gh. 
Nicolle,  dont  les  travaux  sont  connus  de  tous,  il 
rend  les  plus  grands  services  à  la  population  de 
Tunis  et  de  toute  la  Régence  :  900  mordus  traités 
contre  la  rage  annuellement  (beaucoup  plus  qu’à 
Paris)  ;  préparation  du  vaccin  jennérien  envoyé 
partout  pour  combattre  la  variole  qui  fait  encore 
trop  de  victimes  dans  ce  pays;  recherches  de 
laboratoire  concernant  la  bilharziose,  le  kala- 
azar,  la  fièvre  de  Malte  (essais  de  vaccination  des 


chèvres),  le  typhus  exanthématique;  analyses  de 
toute  sorte  demandées  par  les  cliniciens  et  rap¬ 
portant  150.000  francs  par  an  pour  équilibrer  le 
budget. 

Nous  avons  pu  voir  à  l’œuvre  plusieurs  colla¬ 
borateurs  de  Nicolle,  les  D'"  Blaizot,  Burnet, 
Anderson,  Solovief.  Loir,  le  directeur  décédé, 
Gh.  Nicolle,  le  directeur  actuel,  ont  porté  bien 
haut  la  réputation  de  cet  Institut  qui  fait  honneur 
à  la  France  et  au  Gouvernement  tunisien. 

Dispensaire  DES  PÈRES  iilancs. — -A  Garthage, 
les  Pères  blancs  ont  ouvert  un  dispensaire  très 
fréquenté  ;  le  médecin,  qui  donne  ses  soins  aux 
indigènes  comme  aux  Européens,  est  lui-même 
un  Père  blanc,  ce  qui  ne  nuit  pas,  au  contraire,  à 
son  prestige  auprès  des  Arabes,  qui  ont  conservé 
le  souvenir  dü  Grand  cardinal  Lavigerie. 

Près  de  la  cathédrale  et  du  musée  se  dresse  le 
séminaire  des  Pères  blancs  ;  plus  loin  le  Gollège 
Saint-Gharles  tenu  par  les  Pères  blancs,  l’orphe¬ 
linat  des  Soeurs  blanches  se  rattachant  aux  créa¬ 
tions  du  cardinal  Lavigerie. 

L’établissement  des  sœurs  de  Saint-Joseph  de 
l’Apparition  a  su  inspirer  une  telle  confiance  aux 
indigènes  que  plusieurs  filles  musulmanes  y  sont 
élevées.  Les  Dames  de  Sion  ont  également  des 
établissements  en  Tunisie. 

Une  œuvre  laïque  d’enseignement  féminin, 
TEcole  Louise  René  Millet  ouverte,  en  plein 
Tunis,  le  !““■  Mai  1900  avec  5  élèves  indigènes, 
n’en  compte  pas  moins  de  500  à  l’heure  actuelle. 
Gette  école,  qui  se  garde  de  tout  prosélytisme  et 
procure  même  à  ses  pensionnaires  un  professeur 
de  Koran,  est  dirigée  par  M”'  Gharlotte  Eigen- 
schenck.  L’enseignement  ne  porte  pas  seulement 
sur  la  langue  et  la  littérature  françaises,  mais 
aussi  sur  Thygiène  que  les  femmes  arabes  igno¬ 
rent  totalement. 

A  Tunis,  comme  on  le  voit,  laïques  et  reli¬ 
gieux  redoublent  d’ardeur  et  de  zèle  pour  secou- 
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rir,  assister,  éclairer  la  population  indigène,  en 
respectant  avec  un  soin  jaloux  ses  mœurs  et  sa 
religion.  Les  Arabes,  qui  croient  fermement  à  la 
supériorité  de  leur  religion,  et  n’admettent  aucune 
discussion  à  ce  sujet,  s’inclinent  respectueu¬ 
sement  devant  toute  conviction  sincère  et  ne 
manifestent  aucune  hostilité  à  l’égard  de  ceux  ou 
celles  qui  portent  l’habit  religieux,  bien  au 
contraire.  Il  faut  répéter  avec 
Gambetta  :  l’anticléricalisme 
n’est  pas  un  article  d’exporta¬ 
tion,  On  pourrait  ajouter  :  sur¬ 
tout  en  pays  musulman. 

N’ayant  pu  nous  arrêter  à 
Sousse,  qui  possède  un  hôpital 
de  84  lits,  ouvert  en  1914,  et 
dirigé  par  le  D’’  Moreau  (budget 
pour  1922  :  104.400  francs), 
nous  avons  poussé  jusqu’à  Kai- 
rouan,  la  ville  sainte. 

D’autres  hôpitaux  vont  être 
ouverts  à  Sousse  (hôpital  régio¬ 
nal),  à  Sfax,  à  Souk  el  Kemis. 

A  Bizerte,  il  faut  signaler  le 
dispensaire  de  la  Djemaïa  des 
Habous  et  de  la  Municipalité 
pourvu  de  2  sœurs  visiteuses.  Le 
nombre  des  hôpitaux  de  l’inté¬ 
rieur  est  de  23  disposant  de  500  lits.  Il  y  a  des 
religieuses  à  Souk  el  Arba  et  à  Sousse;  on  vou¬ 
drait  en  généraliser  l’emploi;  mais  on  se  heurte 
aux  difficultés  du  recrutement,  conséquence  de 
notre  politique  anticléricale  de  jadis.  Outre  les 
hôpitaux  de  l’intérieur,  on  compte  104  dispen¬ 
saires  de  colonisation  visités  périodiquement  par 
les  médecins  ;  la  plupart  demandent  des  locaux 
et  un  outillage  appropriés. 

Hôpital  Ibn  El  D.rEzzAR  et  dispensaire  Bori- 
CAtiD  A  Kairouan.  —  Un  médecin  de  coloni¬ 
sation,  le  D’’  Ghaurand,  dirige  à  la  fois  l’hôpital 


civil  de  40  lits  (clientèle  indigène,  budget  pour 
1922  de  56.100  francs)  et  le  dispensaire  Boricaud 
qui  fonctionne  seulement  depuis  le  1'''  Janvier 
(budget  de  8.000  francs),  avec  3  consultations 
par  semaine  et  se  trouve  déjà  débordé  (150  enfants 
par  consultation). 

Logé  dans  un  vieux  palais  arabe,  il  comprend  : 
une  salle  d’attente  chauffée,  une  salle  de  consul- 


Fig.  8.  —  Hôpital  Ibn  El  Djezzar  (Kairouan). 

tâtions  et  de  pesage  également  chauffée,  une 
pharmacie,  une  salle  d’hospitalisation  de  3  lits 
et  le  logement  d’une  infirmière. 

Pour  faire  marcher  cette  création  nouvelle, 
le  D’’  Ghaurand  est  assisté  par  une  infirmière- 
visiteuse  française,  M’'“  Marie  Sallenave,  con¬ 
naissant  parfaitement  la  langue  et  les  coutumes 
indigènes,  et  par  une  infirmière  arabe  diplômée, 
M"®  Halima  Khmaja.  Grâce  à  leur  concours 
dévoué,  le  D'"  Ghaurand  peut  faire  face  à  ses 
multiples  obligations  :  soins  médicaux  et  chirur¬ 
gicaux  à  l’hôpital,  consultations  au  dispensaire, 
clientèle  civile  (indigène  et  européenne),  pratique 


des  accouchements  et  de  toutes  les  spécialités. 
L’ayant  vu  à  l’œuvre,  nous  fûmes  immédiatement 
fixé  sur  le  rôle  capital  joué  par  les  médecins  de 
colonisation  en  pays  arabe. 

Gonduit  par  les  infirmières-visiteuses  (le  D'' 
Ghaurand  mandé  pour  un  accouchement  ne  put 
nous  accompagner),  nous  pénétrâmes,  avec  3 
dames  européennes  et  un  prêtre  en  soutane, 
dans  2  intérieurs  arabes  où  nous 
fûmes  reçus  avec  une  parfaite 
courtoisie;  là,  nous  vîmes,  dans 
l’intimité  du  foyer,  le  maître  du 
logis,  les  femmes  et  les  enfants. 
G’était  le  premier  jour  du  rama¬ 
dan  ;  on  nous  offrit  néanmoins 
les  gâteaux  au  miel  et  le  café 
qui  furent  trouvés  délicieux. 

Gela  montre  que  le  médecin, 
actuellement,  est  admis  dans  les 
familles  musulmanes;  les  portes 
s’ouvrent  toutes  grandes  devant 
lui  et  les  femmes  se  montrent 
sans  voile  à  ses  yeux. 

Dans  le  contrôle  civil  de  Kai¬ 
rouan,  ville  de  20.000  âmes, 
l’assistance  indigène  n’existait 
pas  avant  l’arrivée  de  M.  Ala- 
petite  à  la  Résidence  générale, 
de  M.  Roy  et  de  M.  Blanc  au  Secrétariat  du 
Gouvernement  tunisien.  La  construction  d’un 
hôpital  s’imposait  tout  d’abord.  En  1907,  M.  Roy 
obtint,  dans  ce  but,  de  la  Djemaïa  des  habous 
(administration  des  biens  religieux),  la  promesse 
d’une  subvention  annuelle  de  10.000  francs;  de 
son  côté,  M.  Blanc  faisait  contribuer  le  budget 
de  l’État  (Assistance  publique)  pour  une  somme 
de  20.000  francs.  Le  2  Mai  1908,  M.  Monchi- 
court,  contrôleur  civil,  proposa  un  terrain  de 
plus  de  2  hectares  dépendant  de  la  fondation 
habous  Sidi  Sahab  (mosquée  du  Barbier),  à 
350  mètres  au  nord  des  remparts,  bordant  la 
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route  de  Tunis,  près  de  la  canalisation  qui  amène 
à  la  ville  les  eaux  de  Ghericheria  dont  le  trop- 
plein  va  se  déverser  dans  le  bassin  des  Aglabites, 
une  des  curiosités  de  Kairouan. 

La  Djemaïa  des  Habous,  toujours  généreuse 
en  matière  de  bienfaisance,  céda  le  terrain  pour 
une  rente  annuelle  de  35  francs,  et  les  travaux, 
commencés  le  1°'^  Septembre  1908,  sous  la  direc¬ 
tion  de  M.  Monchicourt  et  de  Si  El  Mogded 
(Naïb  local  des  Habous),  furent  terminés  le 
20  Avril  1909,  ayant  coûté  24.650  francs.  Le 
3  Mai,  inauguration  de  l’hôpital  civil  Ibn  El 
Djezzar  (nom  d’une  célébrité  médicale  arabe  du 
Moyen  âge)  par  M.  Alapetite;  l’été  suivant, 
fonctionnement  avec  le  Gardaliaguet. 

La  municipalité  de  Kairouan  s’est  engagée  à 
verser  5  000  francs  par  an  sous  condition  de 
recevoir  les  filles  soumises  en  traitement  et  les 
femmes  européennes  indigentes.  Il  a  fallu  bientôt 
agrandir  l’hôpital  en  ajoutant  un  second  bâti¬ 
ment  au  premier.  Gommencé  en  Septembre  1910, 
il  fut  terminé  le  30  Janvier  1911,  pour  une  somme 
de  28  000  francs.  Soit,  au  total,  pour  les  deux 
bâtiments  couvrant  une  superficie  de  1 . 100  mètres, 
52.650  francs.  On  a  ajouté  un  pavillon  d’isole¬ 
ment  et  de  désinfection,  des  annexes  pour  le 
logement  de  l’auxiliaire  médical  et  des  infirmières, 
pour  la  lingerie,  les  salles  de  bains  (hommes  et 
femmes),  le  vestiaire  des  malades,  etc. 

L’hôpital  de  Kairouan  dresse  la  blancheur  de 
ses  murailles  crénelées  (fig.  8)  au  milieu  d’un 
jardin  planté  de  faux  poivriers,  de  pins  d’Alep, 
de  myoporum  des  îles  et  roseaux,  lleuri  de  géra¬ 
niums  et  de  roses,  clôturé  par  une  murette  sur¬ 
montée  d’une  grille  en  lattes  de  bois  peintes  en 
vert.  L  eau,  fournie  par  la  ville  pour  une  rede¬ 
vance  minime  (32  francs  par  an),  circule  dans 
des  séguias  à  ciel  ouvert  qui  arrosent  les  planta¬ 
tions  et  entretiennent  la  fraîcheur  dans  ce  jardin 
tout  oriental. 

Forcément  négligé  et  mal  entretenu  •pendant 


la  guerre,  l’hôpital  de  Kairouan  a  grand  besoin 
de  réparations  ;  on  nous  a  affirmé  qu’il  serait 
remis  en  état  incessamment. 

Outre  l’hôpital  et  le  dispensaire,  qui  abritent 
ou  soignent  les  maladies  aiguës  et  les  affections 
chirurgicales  des  hommes,  femmes  et  enfants, 
tant  indigènes  qu’Européens,  Kairouan,  comme 
Tunis,  possède  une  Tekia  de  60  lits,  asile  d’in¬ 
firmes,  de  vieillards  et  d’aliénés,  qui  doit  être 
incessamment  agrandi.  L’hospitalisation  des  alié¬ 
nés  est  très  mal  assurée  en  Tunisie,  et  la  Direction 
de  l’hygiène  projette  la  construction  d’un  asile 
de  300  lits. 

Récemment,  à  Mahdia,  le  D'  Marini  admirable¬ 
ment  secondé  par  M“°  Marini  a  ouvert  une  consul¬ 
tation  avec  goutte  de  lait,  pour  toutes  nationalités, 
qui  donne  des  résultats  excellents.  A  Sfax,  des 
dames  françaises  qui  ont  suivi  cet  exemple,  font 
des  visites  à  domicile.  Dans  le  Sud  tunisien  où  le 
trachome  fait  tant  de  ravages,  il  est  urgent  de 
créer  un  hôpital  ophtalmologique  (à  Sfax)  avec 
dispensaires  ambulants  pour  les  oasis. 

En  prolongeant  notre  séjour  en  Tunisie,  et  en 
étendant  nos  enquêtes,  nous  aurions  pu  donner 
une  esquisse  plus  complète  des  œuvres  médicales 
dans  cette  belle  contrée.  Mais  nous  en  avons 
assez  vu  et  assez  entendu  pour  être  pleinement 
édifié  sur  la  valeur  déployée  et  les  résultats 
obtenus  par  cette  pléiade  de  bons  Français  (colons, 
médecins,  fonctionnaires,  commerçants,  officiers) 
qui  forment  l’armature  de  la  colonie.  Tous  ont 
fait  et  continuent  de  faire  leur  devoir. 

Mais  il  ne  suffit  pas  de  le  reconnaître  et  de  le 
proclamer,  il  faut  protéger,  consolider,  déve¬ 
lopper  leur  œuvre  par  une  bonne  administration, 
par  un  gouvernement  sage  et  ferme,  ayant  l’esprit 
de  suite.  Les  agents  et  les  témoins  de  l’expansion 
française  en  Afrique,  les  artisans  de  .sa  grandeur 
frémissent  à  la  pensée  que  ces  belles  œuvres  de 
notre  cerveau  et  de  notre  cœur  pourraient  être 
compromises,  diminuées,  anéanties  par  l’impé¬ 


ritie  des  politiciens.  Nous  avons  entendu  parler 
à  Tunis  et  à  Kairouan  de  la  crise  du  protectorat. 
Si  cette  crise  existe,  comme  le  font  supposer 
certains  symptômes  (manifestation  du  5  Avril  par 
exemple),  il  faut  à  tout  prix  qu’elle  soit  conjurée. 
Une  fermentation  sourde  agite  le  monde  isla¬ 
mique.  L’émotion  qu’elle  a  suscitée  chez  les  vieux 
Tunisiens  doit  être  calmée,  fût-ce  aux  dépens  des 
jeunes  Tunisiens,  émules  des  jeunes  Turcs,  de 
sinistre  mémoire. 

Au  début  de  notre  protectorat  et  pendant  assez 
longtemps  la  Tunisie  connut  les  résidents  géné¬ 
raux  stables,  auxquels  on  donnait  le  temps,  après 
avoir  fait  des  fautes,  de  les  réparer,  Gette  parole 
du  maréchal  Lyautey  est  applicable  à  la  Tunisie 
comme  au  Maroc.  Gardons  les  résidents  que  nous 
avons,  ne  les  changeons  pas  sans  raison  majeure, 
au  moment  où  ils  allaient  mettre  à  profit  la 
connaissance  du  milieu  arabe,  acquise  après  une 
initiation  assez  longue. 

La  manifestation  du  5  Avril,  hostile  à  la  France, 
qu’on  n’a  su  ni  prévoir,  ni  empêcher,  peut  être 
considérée  en  partie  comme  le  fruit  de  cette 
instabilité  dans  notre  Administration  supérieure. 
Sans  doute,  il  n’y  eut  pas  de  sang  versé  comme 
dans  la  petite  émeute  de  1912,  mais  la  foule  était 
plus  grande  et  conduite  avec  ensemble  par  des 
meneurs  dans  un  but  politique  :  symptôme  grave 
dont  on  devra  tenir  compte. 

Un  orateur  communiste,  repoussé  du  Maroc 
par  Lyautey,  toujours  bien  inspiré  dans  la  pré¬ 
servation  de  son  œuvre,  a  pu  librement  parler  à 
Alger,  puis  à  Tunis,  où  M.  Saintj  lié  par  des 
instructions  venues  de  Paris,  laissa  faire.  Le 
résultat  ne  se  fit  pas  attendre  :  le  feu  couvait 
sous  la  cendre,  et  l’explosion  du  5  Avril  fut  la 
conséquence  de  cette  propagande  bolcheviste 
venue  du  dehors.  C’est  que,  en  effet,  le  commu¬ 
nisme,  pas  plus  que  l’anticléricalisme,  n’est  un 
article  d’exportation  en  pays  arabe. 

(Voir  la  tuile,  p.  992.) 
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Comprimés 


GRANULES 
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Guérit  la  Furonculose 


Tue  le  Staphylococ^ue 


Mus  actif  que  les  Vaccins  &  les  Levures 


Est  parfaitement  toléré 
N'est  nullement  toxique 


Se prend  à  raison  de  ô  comprimés parjour  . 
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PRESCRIRE 

Aux  Enfants 

1 0  à  30  gouttes  par  jour 

Aux  Adultes 

40  à  60  gouttes  par  jour 


Adénopathies 

Lymphatisme 

Tuberculoses 

Arthritisme 

Artério-  Sclérose 

Asthme 

PÉPIN  &  LEBOUCQ,  .30,  rne  Armancl-SylTestia 
i  COURBEVOIE  (Seine).' 


Anorexie -Tuberculose 
VANADARSINE 


Plus  active  et  mieaz  tolérée  qne 
la  liqaear  de  Fowler. 
Mêma  pozologia. 


■  Chlorose  -  Surmenage  -  neurasthénie  -  PaluJisnie 

SÉRUM 

VANADARSINE 


AUGM^S^S^TIT 


EN  AMPOULES 


Due  injection  indolore  de  1  c.  c. 
tons  les  jours 
on  tons  les  denz  jours. 
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administration  prolongée 

GAÏACOL  '‘"inodore 

à  hautes  doses 

sans  aucun  inconvénient 


uniquement  sous  forme  de 

SIROP  "ROCHE 
COMPRIMÉS  "BOCHE  ’ 
CACHETS  "BOCHE’ 


échantillon  et  l/lléralure 
Prodi/Hs:  PHoffmann-La  Roches.  O 
2/  Placedcs  tlosifes  Pah/s 


[CACHETS -ROCHE 
ocTHIOCOL 


L-IODQNE  ROBIN  est  la  seule  combinaison  titrée  à '  base  de  peptone  trypsigue 


Iode 


tique  physiologique  assimilable,  véritable  Peptonate  d*iode, 

(Voir  Xbôse  du  D'  Boulaire,  1906.  —  Communicaiion  à  V Académie  de  Médecine,  1907). 


ARTHRITISP^IE,  ARTÉRIO-SCLÉROSE 


ASTHME,  EMPHYSÈME 
RHUMATISMES,  GOUTTE 

à  l'Aoad.  des  Sciences  par  Berthelot.  1885). 


L'IODONE  est  préparé  par  H,  Haur 


îuteur  des 


létallo-peptoniques  décoi 


cadémie  des  Sciences,  Mai  1911). 
'.onate  d'iode  nettement  délini, 

.  PLUS  ASSIMILABLE. 

ftet  thérapeutique  à  1  gramme 


lODONE  INaECTABLE 


est  dosée  a  raison- de  0.02  cer 
itimètre  cube  et  a  0.01  centigi 


[njec-tions  ttypodermi 


Colloïdes  de  IVIétanx  (l\Æri-Fe) 


Traitement  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 


DIÉNOL 

Traitement  antipneumococeiqiie 


BRONCHO 

PNEUMONIE! 


PALUDISME 


Ecliaiilillon.s  cl  LiUci-alurc  Franco.  —  J.  E>EF»I=lUlSrEA.lJ'2S:.  de  P"  Cla.-isc,  1  8,  R-ue  de  Beaune,  BiAFlIS  (7^) 
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ERES  NOUVELLES 


LA  LUHE  ANTISYPHILITIQUE  EN  BELGIQUE 


Samedi  dernier,  au  Musée  social,  a  eu  lien  sous  la 
présidence  de  M.  Paul  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène, 
de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales,  une  con¬ 
férence  particulièrement  intéressante  de  M.  le  profes¬ 
seur  Bayet,  de  l’Université  de  Bruxelles  et  membre 
de  l’Académie  de  médecine  de  Belgique,  sur  la 
syphilis  et  l’organisation  de  la  lutte  antisyphllltique 
en  Belgique. 

Après  une  courte  allocution  de  bienvenue, 
M.  Paul  Strauss  insista  notamment  surla  nécessité  où 
nous  sommes,  A  l’exemple  de  ce  que  font  nos  amis 
de  Belgique,  d’entreprendre  d’une  façon  active  la 
lutte  antivénérienne  qui,  avec  la  tuberculose  et  l’al¬ 
coolisme,  constitue  le  plus  important  des  dangers  so¬ 
ciaux  dont  nous  pouvons  avoir  à  souffrir,  la  parole 
fut  donnée  à  M.  le  professeur  Bayet.  Celui-ci,  de  suite, 
plaça  la  question  sur  le  véritable  terrain  où  il  con¬ 
vient  de  l'envisager  si  l’on  veut  arriver  à  des  résul¬ 
tats  pratiques. 

L’expérience,  en  effet,  a  montré  de  façon  absolue 
que  les  vieux  errements  en  usage  chez  nous,  tels  que 
la  réglementation  de  la  prostitution,  sont  absolument 
inefficaces.  En  revanche,  lorsque  l'on  a  recoure  à  des 
moyens  mieux  appropriés,  l’on  constate  de  suite  des 
résultats  d’un  haut  Intérêt.  C’est  ainsi,  par  exemple, 
qu’en  Danemark  on  a  vu  la  mortalité  syphilitique 
diminuer  rapidement  à  la  suite  de  la  suppression  de 
la  réglementation  de  la  prostitution  et  de  son  rem¬ 
placement  par  une  propagande  antivénérienne  judi¬ 
cieusement  organisée. 

En  somme,  ce  qui  importe  avant  tout,  c’est  d’orga¬ 
niser  la  prophylaxie  par  la  thérapeutique.  En  agis¬ 
sant  ainsi,  en  Belgique,  on  a  pu  voir  diminuer  des 
trois  quarts,  en  ces  derniers  temps,  le  nombre  des 
contagions. 

La  prophylaxie  antisyphilitiqne,  a  encore  fait  ob¬ 
server  M.  Bayet,  doit  avoir  pour  premier  objectif  la 
stérilisation  des  porteurs  de  germes  et,  pour  être  sû¬ 
rement  efficace,  elle  doit  réclamer  la  collaboration  du 
corps  médical  tout  entier. 

A  cet  effet,  il  y  a  donc  lieu  de  créer  des  dispen¬ 
saires  de  prophylaxie,  des  consultations  spéciales 
hospitalières  et  des  centres  de  distribution  des  médi¬ 
caments  spéciaux.  Le  Gouvernement  belge  a  d’ail¬ 
leurs  si  bien  reconnu  l’importance  de  cette  façon 


d’agir  que,  dans  tout  le  pays,  les  syphilitiques,  riches 
ou  pauvres-,  sont  accueillis  sans  observations  ni 
enquêtes,  dans  tous  les  dispensaires  et  les  consulta¬ 
tions  bospltalières. 

Enfin,  venant  compléter  cette  organisation  médi¬ 
cale,  une  organisation  de  propagande,  qui  intervient 
en  particulier  par  des  conférences  faites  aux  méde¬ 
cins,  au  corps  enseignant,  aux  enfants,  aux  femmes, 
aux  soldats,  etc.,  exerce  dans  l’ensemble  du  pays 
une  action  ai  bienfaisante  que  M.le  professeur  Bayet 
ne  met  point  en  doute  que  d’ici  à  une  dizaine  d’an¬ 
nées  on  arrivera,  en  Belgique,  à  rendre  infime  le  nom¬ 
bre  des  contagions. 

Telle  est  l'œuvre  infiniment  intéressante  réalisée  en 
Belgique  depuis  la  guerre  au  point  de  vue  de  la  pro¬ 
phylaxie  des  affections  vénériennes  et  en  particulier 
de  la  syphilis,  œuvre  dont  nous  ne  saurions  trop 

Et  c’est  ce  qu’a  fort  justement  reconnu  M.  Strauss 
en  remerciant  M.  le  professeur  Bayet  de  sa  remar¬ 
quable  conférence  qui  constitue,  comme  il  l’a  fort  à 
propos  noté,  une  excellente  leçon  de  choses  basée 
entièrement  sur  l’expérience  des  résultats  acquis. 

G.  V. 


Clinique  médicale  de  l’hopltal  Saint-Antoine.  — 
Leçons  médico-chirurgicales  sur  les  maladies  du  foie  et 
du  pancréas,  la  goutte  et  le  diabète,  sous  la  direction  des 
protesseurs  A.  Chauffard  et  Pierre  Duval. 

19  Juin,  matin,  M.  Chauffard  :  Séméiologie  générale, 
chimique  et  physique  dans  les  maladies  du  foie;  soir, 
M.  Laroche  :  Les  angiocholites  et  les  cholécystites,  étude 
clinique.  —  20  Juin,  matin,  M.  Duval.  Les  angiocholites 
et  les  cholécystites,  étude  chirurgicale  ;  soir,  M.  Chauf¬ 
fard.  Lithiase  biliaire.  Pathogénie.  —  21  Juin  matin, 
M.  Fiessinger.  Lithiase  biliaire.  Formes  cliniques  ;  soir, 
M.  Laroche.  Lithiase  biliaire.  Thérapeutique  médicale. 
—  22  Juin,  matin,  M.  Duval  :  Lithiase  biliaire.  Théra¬ 
peutique  chirurgicale  ;  soir,  M.  Fiessinger.  Abcès  du  foie. 
Etude  clinique.  —  23  Juin,  matin,  M.  Hnber  :  Kystes 
hydatiques  du  foie.  Etude  clinique  ;  soir,  M.  Duval  :  Trai¬ 
tement  chirurgical  des  abcès  du  foie  et  des  kystes  hyda¬ 
tiques.  —  24  Juin,  matin,  M.  Hnber  :  Séméiologie  géné¬ 
rale  des  affections  du  pancréas;  soir,  H.  Huber  :  Etude 
clinique  des  pancréatites  hémorragiques  et  suppurées.  — 
26  Juin,  malin,  M.  Duval  :  Traitement  chirurgical  des 
pancréatites  et  de  la  lithiase  pancréatique  ;  soir, 
MM.  Chauffard  et  Duval  :  Etude  médico-chirurgicale  des 
kystes  du  pancréas.  —  27  Juin,  matin,  MM.  Chauffard 
et  Duval  :  Etude  médico-chirurgicale  du  cancer  du  pan¬ 


créas;  soir,  M.  Brodin  :  Diabète.  Rapports  de  la  glyco¬ 
surie  et  du  diabète.  Patbogénie.  —  28  Juin,  matin, 
M.  Brodin  ;  Formes  cliniques  du  diabète  ;  soir,  MM.  Brodin 
et  Gstellier  :  Indications  thérapeutiques  médicales  et 
chirurgicales  chez  les  diabétiques.  —  29  Juin,  malin, 
M.  Chauffard  :  Goutte.  Pathogénie;  soir,  M.  J.  Troisier  ; 
Goutte.  Formes  cliniques  et  traitement. 

Le  droit  d’inscription  est  de  150  francs. 

Clinique  obstétricale  Bandelocque.  —  Leçons  sur 
la  syphilis  dans  ses  rapports  avec  la  fonction  de  repro¬ 
duction,  du  19  Juin  au  l*r  Juillet. 

Cet  enseignement  comprendra  en  outre  l’assistance  aux 
consultations  données  au  dispensaire  antisyphilitique  de 
la  clinique,  par  M.  Marcel  Pinard,  les  mercredi  21  Juin, 
à  15  h.  ;  mercredi  28  Juin,  à  16  h.;  vendredi  23  juin,  à 
9  h.  ;  vendredi  30  Juin,  à  9  h. 

Pour  le  détail  des  leçons,  voir  notre  tableau  de  l'ensei¬ 
gnement  médical  de  Paris. 

Prosectorat.  —  Epreuve  de  chibukgie.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Richard,  14;  Moulongnet,  15;  Mlchon,  17;  Gaudart 
d’.illaines,  16;  Fey,  19;  Ducastalng,  15;  Senèque,  16; 
Hertz,  14. 

Epreuve  de  médecine  opératoire.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Richard,  25;  Moulonguet,  18;  Michon,  24;  Gaudart 
d'AlIaines,  27;  Fey,  27;  Dncastaing,  24:  Senèque,  25; 
Hertz,  26. 

Epreuve  de  dissection.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Gaudart 
d’AlIaines,  26;  Fey,  26;  Sénèque,  27. 

Classement  des  candidats.  —  1“  M.  Fey,  132  points  ; 
2o  M.  Sénèque,  127  points;  3»  M.  Gaudart  d’AlIaines, 
126  points. 

Médecins  des  hôpitaux.  —  Consultation  écrite.  — 
Séance  du  9  Juin.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Bloch  (Marcel), 
19.72;  Heuyer,  19.72;  Bith;  19.09;  François,  17;  Don¬ 
zelot,  19. 

Séance  du  12  Juin.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Paraf,  19; 
Huber,  19.63  ;  Bénard,  19.96  ;  Tzarick,  18  ;  Bouttier,  19.18. 

Faculté  de  Médecine  de  Toulouse.  —  M.  Lafforgue, 
agrégé  des  Facultés  de  Médecine,  chargé  de  cours  à  la 
Faculté  mixte  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  l’Univer¬ 
sité  de  Toulouse,  est  nommé,  à  partir  du  1“'  Novembre 
1922,  professeur  d’hydrologie  thérapeutique  et  de  clima¬ 
tologie  à  ladite  Faculté  (chaire  nouvelle). 

Faculté  de  Médecine  de  Bordeaux.  —  M.  Sellier, 
docteur  en  médecine,  docteur  ès  sciences  naturelles,  est 
nommé,  à  partir  du  !"■  Novembre  1922,  professeur  d’hy¬ 
drologie  thérapeutique  et  de  climatologie  à  la  Faculté 
mixte  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  l’Dniversité  de 
Bordeaux  (chaire  nouvelle). 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort  de  M.  A.  Imbert, 
ancien  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Montpel¬ 
lier  et  de  M.  Gauirez,  à  Clermont-Ferrand. 


VALEBQBROMINE  LEGRAND 

SÉDATIF  ÉNERGIQUE  DES  CENTRES  NERVEUX 

Pas  d’acciaegis  oe  Biomlssie  sseiiiis  avas  las  Broiores  mloéiaui 


rapidement  les  Névralgies  diverses,  la  Neurasthénie,  l’Epilepsie, 
l’Hystérie^  l’insomnie  dûe  à  l’agitation  fébrile,  la  Coqueluche,  les  Toux 
irritantes  dites  nerveuses,  l’Asthme,  etc. 


ÜQUIDE  0.50  de  bromov'alôriaxiate  de  soude  par  cuillerée  ô  cale, 
CAPSULES  0,25  de  bromovalèrîaxiate  de  magnésie  par  capsule. 
DRAGÉES  0.125  de  bromovalôrianate  de  gaîacol  par  dragée. 
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L’URASEPTINE  ROQIER 

prévient  et  guérit  les  complications 
vésicales  des  urétrites  et  des  prostatites. 

Doses  ;  2  à  6  cuillerées  à  café  par  jour. 

19 J  avenue  de  Villiers,  PARIS 
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La  force  des  jeunes  Tunisiens,  qu’ils  soient  ou 
ne  soient  pas  soutenus  à  la  Cour  beylicale,  est 
faite  de  notre  faiblesse.  Nous  avons  eu  tort  de 
supprimer  la  censure  pour  les  feuilles  indigènes 
qui  publient  aujourd’hui,  sans  opposition,  des 
articles  contre  le  protectorat.  Nous  avons  eu  tort 
de  laisser  la  propagande  communiste  et  bolche- 
viste  s’exercer  librement  dans  un  milieu  aussi 
inflammable.  Le  28  Avril,  M.  Millerand  étant 
encore  en  Tunisie,  on  vendait,  dans  les  rues  de 
Tunis,  un  journal  socialiste  du  crû,  que  nous 
avons  eu  entre  les  mains,  déversant  dans  un 
mauvais  français  les  pires  injures  sur  la  tête  du 
Président  de  la  République  et  des  représentants 
de  la  France. 

Cette  politique  d’effacement  et  de  peur  doit 
prendre  fin  ;  tous  les  bons  Français  de  là-bas, 
citadins  ou  ruraux,  le  demandent.  Si  le  fanatisme 
surexcité  venait  à  soulever  les  masses  indigènes, 
les  citadins  pourraient  se  défendre,  mais  les 
colons  de  la  campagne  et  du  bled,  loin  de  tout 
secours,  n’auraient  à  choisir  qu’entre  la  fuite  et 
le  massacre. 

Veut-on  cela?  La  France  qui  a  fait  de  la 
Tunisie  une  colonie  grande  et  prospère,  consen¬ 
tirait-elle  à  l’abandonner?  Tous  les  Français,  en 
deçà  comme  au  delà  de  la  Méditerranée,  répon¬ 
dent  avec  M.  Millerand  ;  jamais  ! 

Pour  ces  bons  Français,  le  voyage  du  Prési¬ 
dent  de  la  République,  le  langage  qu’il  a  tenu 
ont  été  réconfortants.  C’est  avec  leur  concours, 
acquis  d’avance  au  Gouvernement,  qu’il  faut 
résoudre  au  mieux  des  intérêts  de  la  France 
qui  se  confondent  avec  ceux  'de  la  Tunisie,  la 
prétendue  crise  du  protectorat. 

D’’  J.  CoMIiY. 


A'ous  rappelons  à  «os 
d'accompagner  ch^ que  c 
iu  Journal  et  de  1  tram 
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LES  ASSURANCES  SOCIALES 


M.  .Mi  11  ou,  président  du  Syndirat  des  Médecins 
du  Rhône,  vient  de  publier  dans  la  Revue  moderne 
de  Médecine  et  de  Chirurgie,  1922,  n“  3,  un  très 
intéressant  exposé  de  «  La  question  des  assurances 
sociales  ».  Notre  distingué  confrère  estime  que  le 
projet  de  loi  Vincent  doit  être  abandonné;  ce 
projet  c(  constitnerail  une  expérience  étatisle  dange¬ 
reuse  pendant  une  période  économique  stable;  dans 
la  période  troublée  que  nous  traversons,  l’aventure 
pourrait  devenir  catastrophique  ».  M.  Michon  montre 
qu’une  assurance  contre  la  maladie  utile  repose  sur¬ 
tout  sur  de  bons  soins  médicaux.  Il  est  donc  essen¬ 
tiel  que  la  valeur  personnelle  et  professionnelle  des 
médecins  ne  soit  pas  amoindrie. 

«  On  ne  saurait  trop  se  méfier  des  conséquences 
fâcheuses  qu’une  médecine  hâtive  et  mal  rémunérée, 
une  médecine  pour  pauvres,  pourrait  exercer  non 
seulement  sur  l’art  médical  mais  sut  la  santé 
publique.  » 

Eu  terminant,  notre  confrère  exprime  sa  confiance 
dans  le  bon  sens  du  peuple  français  pour  faire 
avorter  la  loi  des  assurances  sociales  obligatoires. 
«  Les  lois  naturelles  finissent  toujours  par  l’emporter 
sur  la  malignité  et  les  dessins  égoïstes  des 


Rappelons  que,  dans  sa  dernière  assemblée  géné¬ 
rale,  le  Syndicat  des  Médecins  du  Rhône  et  de  l’Union 
des  Syndicats  médicaux  du  Sud-Est  avait  voté  à 
l'unanimité  l’ordre  du  jour  suivant,  proposé  par 
M.  Francillon  ; 

Ordre  du  jour  Francillon.  —  Le  Syndicat  des 
Médecins  du  Rhône,  désireux  de  voir  la  profession 
médicale  garder  son  caractère  esstntiel  de  profes¬ 
sion  libérale  ; 

Redoutant  la  subordination  et  la  fonctionarisation 
contraires  à  la  dignité  des  médecins  et  à  l’intérêt 
bien  compris  des  médecins  et  des  malades  ; 

Se  déclare  partisan  de  la  liberté  en  matière  d’as¬ 
surances  sociales. 

Si  l’Etat  veut  faire  quelque  chose,  qu’il  accorde 


une  indemnité  Journalière  de  maladie  à  ses  assurés, 
comme  le  font  déjà  certaines  Sociétés  privées,  et,  de 
son  côté,  l'assuré  se  fera  soigner  librement  et  par  qui 
il  voudra  comme  il  le  faisait  Jusqu’à  ce  Jour. 


CORRESPONDANCE 


Je  relève  dans  La  Presse  Médicale  du  22  Avril  1922,  dans 
l’analyse  de  M.  P.-L.  Marie  d’un  travail  de  MM.  L.  Seitz 
et  H.  Wintz  :  «  Le  traitement  radiothérapique  des  sar¬ 
comes  génitaux  et  extragénitaux  u  ces  phrases  : 

(1  Les  adversaires  du  traitement  radiothérapique  des 
fibromes  objectent  à  cette  méthode  qu’on  ne  sait  pas  à 
l’avance  s'il  s’agit  d'un  fibrome  banal  à  évolution  bénigne 
ou  d’un  sarcome  primitif  ou  d’une  transformation  sarco¬ 
mateuse  d'un  fibromyome.  Or,  Seitz  et  'Wintz  font  remar¬ 
quer  qu’à  défaut  de  l'histologie  pathologique,  trop  sou¬ 
vent  hésitante,  l’analyse  des  résultats  du  traitement 
radiothérapique  permet  de  reconnaître  la  nature  de  la 
tumeur  d’après  la  rapidité  de  sa  rétrocession . 

Ces  idées,  permettez-moi  de  le  dire,  ne  sont  pas  nou¬ 
velles,  et  la  première  communication  sur  la  radiothérapie 
des  fibromes,  aujourd’hui  classique,  fut  présentée  en  mon 
nom  à  l’Académie  des  Sciences,  le  11  Janvier  1904,  par 
le  professeur  d’Arsonval,  sous  le  titre  ;  n  La  radiothé¬ 
rapie,  moyen  de  diagnostic  et  de  traitement  de  certains 
fibromes  ».  C'est  assez  dire  les  idées  qui  y  présidaient, 
bien  françaises,  venant  après  les  premières  radiothé¬ 
rapies  du  cancer  par  Despeignes  (de  Lyon),  dès  Octo¬ 
bre  1896. 

Veuillez  agréer.  Monsieur  le  Directeur,  mes  distingués 


LA  MEDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


Nous  apprenons  que  le  professeur  Martinez  Vargas, 
doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Barcelone,  vient 
d’être  élevé  à  la  haute  dignité  de  sénateur  du 
Royaume.  Nous  ne  pouvons  que  nous  féliciter  de 
cette  distinction  qui  atteint  un  des  vrais  amis  de  la 
France  en  Espagne. 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITELLiNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20°/»  et  107  O  ]  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  '  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  GlyCO^PhytOl  !  uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  :  Métrites. 

^  I  Oïules  de  Phytol  â  Métrites.  1  ' 'Ëk 


L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  —  PARIS-iüTEÜIL 

Téléphone  t  AUTBUIL  36^1.  —  Adr.  télégr.  i  LABALBARAhf 
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Sympâthîco- V  agopathics 


La  pathologie  du  système  sympathique  èt  du  ptieUmogas- 
trique  prend  en  pathologie  mentale  une  importance  croissante. 
Nous  exclurons  les  démences,  telles  que  là  paralysie  générale 
ou  la  cérébro-sclérose,  où  les  signes  de  cet  ordre  sont  acces¬ 
soires.  • 

I.  —  Résutné  cliûique. 

1“  Etats  piinioDlQUES  l'AnoxY-STtguEs. 

a)  Epilepsie.  —  Dès  1906,  j’ai  montré  que  la  crise  d’épi¬ 
lepsie  est  préparée  par  une  phase  d’hypoglobulie  avec  leuco¬ 
pénie,  inversion  de  la  formule  leucocytaire  avec  éosinophilie. 
C’est  ce  qu’on  appelle  aujourd’hui  une  crise  hémoclasique  avec 
vagotonie  marquée  (abaissement  de  la  pression,  bradycardie, 
réflexe  ocülo-cardiaque  positif,  myosis,  diminution  des  sécré¬ 
tions  internes).  La  crise  se  résout  en  un  état  de  sympathico¬ 
tonie  avec  cyanose,  hyperglobulie,  polynucléose,  mydriase, 
stertor,  relâchement  des  sphincters. 

b)  Folie  intermittente.  —  Les  résultats  ne  peuvent  être 
acquis  qu’aUlant  qu’ils  sont  enregistrés  durant  tout  l’accès. 
Pour  Tiüel  et  Santertoisë,  manie  et  mélancolie  traduiraient  un 
état  net  de  vagotonie.  D’après  mes  constatations,  la  sympathi¬ 
cotonie  serait  surtout  l’apanage  des  formes  maniaques  ou 
délirantes,  et  le  syndrome  sympathicotonique  celui  des  formes 
mélancoliques  anxieuses. 

2°  Etats  paocnEssiFS  et  chroniques. 

a)  Psychose  systématisée  progressive.  —  On  peut  noter, 
particulièrement  durant  les  phases  initiales  de  perplexité,  un* 
tendance  vagotonique. 


PSYCHIATRIE  PRATIQU 

b)  Déméndè  précoce.  — -  C’est  de  toutes  les  maladies  men¬ 
tales  la  plus  typique  quant  à  la  pathologie  du  système  neuro¬ 
végétatif. 

Après  une  phase  vagotonique  initiale,  survient  un  état  de 
sympathicotonie  qui  comprend  les  étapes  catatoniques,  puis 
s'installe  Un  état  dys-vago-sympathicotonique  qui  commande 
les  syndromes  que  j’ai  groupés  depuis  1903  :  dermogra¬ 
phisme,  cyanose,  pseudo-œdème,  érythèmes  multiples,  pur¬ 
pura,  nécroses  superficielles  des  extrémités,  arythmies,  pous¬ 
sées  de  dysthyroïdisme,  alternatives  de  maigreur  et  d’obésité, 
sudations  paradoxales,  diarrhées  profuses,  oligurie  avec  leu¬ 
copénie,  mononucléose  et  saprophytisme  bactérien  permanents. 

II.  —  Déductions  pratiques. 

1“  PATHOCfîNIE. 

Il  est  intéressant  de  grouper  toute  une  partie  de  la  psychia¬ 
trie  où  précisément  l’atteinte  intellectuelle  n’est  pas  primitive, 
d’après  la  pathologie  du  système  neuro-végétatif.  Dé  nombreux 
arguments  psychologiques  plaident  d’ailleurs  dans  ce  sens. 

2“  Tuérapeuttque. 

a)  S’il  est  établi  que  la  crise  à’ épilepsie  est  précédée  par  un 
état  vagotonique  qui  provoquera  le  choc  protéique  convulsi- 
vant,  les  médicaments  hypovagotoniques  sont  rationnels.  Tinel 
et  Santenoise  considèrent  que  c’est  là  le  mécanisme  théra¬ 
peutique  du  gardénal. 

b)  Si  l’on  arrive  à  considérer  la  démence  précoce  comme 
Une  dislocation  de  la  vie  cénesthésique  et  un  fléchissement 
progressif  des  systèmes  organo-végétâtifs.  Une  thérapeutique 
rationnelle  pourrait  en  découler. 

MauSice  DiIie. 


Lipoïde  orchitique 


CARDIOCRINOL 

Lipoïde  do  masele  cardiaque 


Lipoïde  piiosphort  du  cerveau 
(i'f)reHtieea,pai'aiÿiiejieiiéraie  ai 
Ubéi,  ümnéâaga  latellcciael 
•te.) 

HÉPATOCRINOL 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 

Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
on  4  pUnles  par  jour. 


POLYCRINOL 

Thyrol,  Adréaol  total  et  HvpopUÿaol  (ï.  À»  It.) 


ETC.a  ETC. 


AFATYL 

Médication  iodée  senslbilldée 
Aisoclatioa  de  Upoide  thjrroldlea 
et  d'iOÜË 

(iUitiatitiliméS  ËÉroaîqttea,  dàlpOBei, 
AiierloiCltroSc,  ÂHhHtlamb;) 


ANDRO-POLYCRINOL 

Testicule,  tbyrdYdè,  surréUàle  totale  et  hypophyse 

(tàsliffiijidcè  pitirl>cladtialàMb  euéz  i’hbrirae  OH  i'iniiOt  inSié.) 


GYNO-PÙLYCRINÛL 

Ovaire,  thyroïde,  snrrénâie  totale  et  hypophysè 

jiainffliaace  piêri-elaadolilri  chèt  tS  hmaàO  H  l'iAlaat.) 


iiô.j  eic.  toutes  formules  au  gré  des  médeciBS. 


Envoi  Bchantillona  et  Bibliographie  sur  demande. 


Dépit  général  :  Laboratoire  de  Bioioeie  appliquée  H.  CÂRRION  et  C‘*  —  V.  BORRIEN,  64,  Panbdhrg  St-Honoré,  PARIS  (8') 
TéUplieae  ;  Étyatea  36-64  et  36-41  -  Adi.  UUgr.  :  Kieaear-Faria. 
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PUISSANT  MODIFICATEUR 
ET  DES  FONCTIONS  VÉSICO 


DE  L'EXCRETION-  URIQUE 
RÉNALES  ALTÉRÉES  ••• 


Messieurs  les  Docteurs  sont  priés 
de  vouloir  bien  demander  aux 
Laboratoii-es  Phosoda  des  boite-î 
de  Poudres  PllOSODA  qui  seront 
envoyées  à  titre  gracieux  pour  exa¬ 
men  techniipie  et  thérapeutique. 

les  Poudres  PHOSODA 

sont  un  réel  spécifique  des 

Maladies  de  TEslomac 

à  base  de  sels  alcalins  et  trical- 
ciques  sans  aucune  trace  de  narco¬ 
tique.  Soulagement  immédiat  des 
douleurs,  guérison  de  ]>état  hyper 
ou  hypochlorhydricpie  suivant  les 
doses  prescrites  : 

Hyperchlorhydrie.  —  1  cuillerée  à  café 


Laboratoires  PHOSODA 
M.  PICOT,  pliarmacien  de  pv  cl. 
28,  Rue  de  l'Avenir,  28,  ASNIÈRES  (Seine) 


LES  SOUS-PRODUITS  CG-GUBLER 


GUBLER  PURGATIVE,  SALINES  [laxatit) 

PASTILLES  DIGESTIVES  [digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  [toutes  entéroclyses). 

Renseignements  et  Commandes  : 

Société  des  E.  M.  de  CHATEL-GUYON,  6,  square  de  l’Opéra,  PARIS 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANÉMIES 

1“  en  AWPOUI-ES  stérilisées.- Prix  delà  Boîte  de  ‘â  Ampoules  :  5.50 
2“  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 

Prix  du  Flacon  compte-routtes  :  4.40 


Cbaque  ampoule  contient  :  ' 

Cacodylate  de  Fer  i  0  gr.  Oî.  - 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  ;  ï  cent.  cube. 

Laboratoires  FRAI88E,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  (en  face  le  85  avenue  Mozart) 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Précis  de  Médecine  des  EnTants,  par  M.  P.  Noaé- 
couKT,  prolesaeur  de  Clinique  médicale  des  Enfanta 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Paria.  4'  édition.  1  vol . 
in-S”  de  1.022  pages  et  229  figures  [Masson  et 
éditeurs).  —  Prix  :  30  francs. 

La  rapidité  avec  laquelle  a  été  épuisée  la  3®  édi¬ 
tion  de  ce  précis,  parue  au  lendemain  de  la  guerre  en 
1920,  démontre  à  elle  seule  l’excellent  accueil  qu'il 
a  trouvé  auprès  des  médecins  et  des  étudiants.  Le 
succès  s’explique  par  ce  fait  que  ks  piincipaux  élé¬ 
ments  de  la  médecine  infantile  y  sont  exposés  avec 
une  clarté  remarquable  et  que  toutes  les  notions 
indispensables  au  praticien  sont  développées  en 
détail,  mais  sans  inutile  longueur. 

L’auteur  est  bref  sur  \’ anatomie  pathologique  et 
sur  la  bactériologie,  sauf  dans  les  cas  où  elles  présen¬ 
tent  une  importance  spéciale.  Par  contre,  il  insiste  sur 
l'étude  clinique  et,  toutes  les  fois  qu’il  est  nécessaire, 
sur  l'étiologie  et  la  pathogénie ,  sur  la  prophylaxie 
et  le  traitement. 

Les  diverses  maladies  sont  successivement  décrites 
par  appareil;  mais  M.  Nobécourt  envisage  surtout 
les  maladies  spéciales  à  l'enfance,  et  l’on  peut  même 
dire  spéciales  à  chacune  des  périodes  de  l’enfance  : 
maladies  du  nouveau- né,  maladies  du  nourrisson, 
maladies  de  la  moyenne  et  de  la  grande  enfance.  Il 
accorde,  d’autre  part,  une  place  importante  aux  mala¬ 
dies  qui  peuvent  s’observer  à  tous  les  âges,  mais 
qui  ont  leur  plus  grande  fréquence  et  leur  aspect  le 
plus  caractéristique  dans  l'enfance.  Quant  aux  mala¬ 
dies  plus  rares  dans  l'enfance  qu’aux  autres  âges, 
seules  leurs  particularités  intéressantes  sont  mises 
en  relief. 

Cette  étude  des  diverses  maladies  est  suivie  d’un 
memento  diététique  et  d’un  memento  thérapeutique 
où  sont  indiquées,  pour  éviter  les  redites,  la  poso¬ 
logie  et  la  pharmacologie  des  médicaments  dont 
l’usage  est  prescrit  à  propos  des  diverses  affections. 

11  n’est  pas  fait  mention,  dans  ce  Précis,  de  nombre 
d'affections  exceptionnelles  dans  le  jeune  âge,  plutôt 
intéressantes  pour  le  spécialiste  que  pour  le  prati¬ 


cien,  mais  le  lecteur  y  est  tenu  au  courant  des  plus 
récents  progrès  de  la  pédiatrie  et  ce  volume  consti¬ 
tuera  pour  lui  un  précieux  collaborateur  dans  l’exer¬ 
cice  journalier  de  sa  profession. 

G.  ScilREIBEU. 


LIVRES  REÇUS 


2706.  Précis  de  diagnostic  chimique,  microsco¬ 
pique  et  parasitologlque,  par  les  D'»  Jules  Guiabt, 
professeur  de  Parasiiologiv  â  la  Faculté  de  médecine 
de  Lyon,  et  L.  Ghimhuit,  professeur  de  Chimie  biolo¬ 
gique  è  la  Faculté  de  pharmacie  de  Paris.  1  vol. 
de  l.OlOpages  illustré  de  548  gravures  et  4  planches 
en  chromo-lithographie.  4'  édition  revue  et  aug¬ 
mentée.  —  Prix  :  cartonné  44  franc»,  net. 

2707.  Hospital  ofthe  protestant  épiscopal  churefa 
in  Philadelphia  :  medical  and  surgical  reports  of 
the  Episcopal  hospital.  Vol.  IV,  1916.  1  vol.  de 
326  pages  avec  106  figures  en  noir  et  en  couleurs 
(./.  Dornan,  éditeur,  Philadelphia). 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  1 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  Su  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  médicale  de  l'Hôtel-Dleu.  —  Cours  de 
vacances  de  révision  et  de  perfectionnement  sur  le» 
notions  récentes  de  clinique  pratique  et  d’application  des 
méthodes  de  loboratoire  courantes  au  diagnostic. 

Détail  des  leçons.  —  Samedi  l”  Juillet  1922.  —  Le 
matin,  à  9  h.,  M.  Maurice  Villaret.  Comment  on  doit  pra¬ 
tiquer  l’examen  clinique  d’un  malade  atteint  d’affection 
hépatique.  Notions  générales  récentes  sur  la  sémiologie 
et  la  thérapeutique  des  maladies  du  foie.  (Syndromes 
d’insuffisance  hépatique,  d’hypertension  portale,  d’hyper¬ 
tension  sus-hépatique,  etc.).  —  Le  matin,  à  11  h., 
M.  Herscher.  Notion»  cliniques  récentes  »ur  le  syndrome 
ictère.  (Cholémie,  cholémimétrie.  cholémies  et  ictères 
dissociés.)  La  spirochétose  ictérigène. —  Le  soir,  à  15  h., 
M.  Chabrol.  Notions  générales  sur  les  ictères  par  hyper- 
hémolyse,  (Recherche  de  la  résistance  globulaire,  les 
hémolysines  dans  le  sérum  sanguin  et  les  liquides  patho¬ 
logiques.)  Application  de  ces  notions  à  l'étude  des  hémo- 

Lundi  3  Juillet.  —  Le  matin,  à  9  h.,  M.  Paul  Descomps. 
Notions  générales  de  bactériologie  pratique  (Les  examens 
directs,  les  colorations,  les  cultures.)  Staphylocoques, 
streptocoques.  Diagnostic  de  l’angine  diphtérique  et  des 
angines  à  fausses  membranes.  Notion»  pratiques  de 
sérothérapie  et  de  vaccinothérapie.  —  Le  soir,  à  15  h., 
M.  Dumont.  Diagnostic  de  la  fièvre  typhoïde  parles  pro¬ 
cédés  de  laboratoire.  Paratyphoïdes.  Mélitococcie.  —  Le 
soir,  à  16  h.  30,  M.  Deval.  Notions  récentes  sur  le  chimisme 
gastrique  et  intestinal.  Techniques  d’examen  et  interpré¬ 
tation  des  résultats. 

Mardi  4  Juillet.  —  Le  matin,  à  9  h.,  M.  Maurice  Vil- 
laret.  Comment  on  doit  pratiquer  l’examen  clinique  d’un 
malade  atteint  d’affection  du  tube  digestif.  Notion» 
récentes  sur  la  sémiologie  et  la  thérapeutique  des  mala¬ 
dies  de  l’estomac  et  de  l’intestin.  —  Le  soir,  à  15  h., 
M.  Dumont.  Notions  récentes  sur  le  diagnostic  de  la 
tuberculose  par  les  procédés  de  laboratoire.  Recherche 
et  coloration  du  bacille  tuberculeux  dans  les  expectora¬ 
tions  et  les  liquides  pathologiques  :  son  diagnostic  avec 
les  bacilles  acido-résistants  et  avec  les  mycoses  sporo- 
trichose,  actinomycose,  etc  ).  Albumino-diagnostic  et 
cyto-diagnostiedes  crachats.  —  Le  soir,  à  16  h.  30,  M.  Saint- 
Girons.  Notions  récentes  sur  le  diagnostic  clinique  et  le 
traitement  de  la  tuberculose  pulmonaire. 

Mercredi  5  Juillet.  —  Le  malin,  à  9  h.,  M.  Jomier.  Com¬ 
ment  on  doit  pratiquer  l’examen  clinique  d’un  malade 
{Voir  la  suite,  p.QQT.) 


PNEUMOBIOL 

Ses  directives  :  t  Ses  indications  :  +  Ses  résultats  thérapeutiques  :  ' 

EN 

1  NJ  ECT  IONS 

TRACHÉALES 

'  Sa  posologie  : 

Supprimer  laDyspnée, 
quelle  qu'en  soit  l'origine 
ou  la  cause  ; 

Améliorer  rapidement , 
et  souvent  immédiatement, 
l'Essoufflement  ; 

Laver  les  Bronches 
et  tarir  les  suppurations  à 
flore  microbienne  variée.  , 

Les  diflérents  Asthmes,  la 
Tuberculose  pulmonaire  dans 
la  plupart  do  ses  formes, 
l'Emphysème  pulmonaire,  les 
Bronchites  chroniques,  les 
Bronchectasies, lu  Coqueluche, 
la  Gangrène  pulmonaire,  les 
conséquences  pnlmonaires 
dues  anz  Gax,  la  Broncho- 
Pneumonie,  \xDilatation  bron- 
.  chique  ms  expectoration,  iti.  , 

1*  Crises  aig^iës  de  Dyspnée  : 

Sonlagemont  immédiat  après  la  première  injection  d'une  ampoule  do  “  PNKDMOBIOLPl 

2»  Crises  larvées  et  Essoufflement  latent  : 

Après  la  première  ampoule,  enphorie  respiratoire  marquée.  Sensation  do  respiration 
normale  après  6  à  8  injections.  Dans  l’avenir,  rechutes  plus  ditflcilos  et  plus  espacées, 
état  catarrhal  chaque  fols  moins  prononcé. 

3*  États  chroniques 

Suppression  de  la  pnrulonoo  des  oraehats,  destruction  de  la  flore  mlorobionne,  vidage  des 

cavernes,  amélioration  de  l'hématose,  abaissement  de  la  température,  aecroisaement  de 

l’appétit,  augmentation  dn  poids,  suppression  des  snenrs,  euphorie  respiratoire,  sommeil, 

.  amélioration  très  marquée  de  l'état  général.  ‘ 

D'nno  façon  habitnolle  il  est  néces¬ 
saire  d'injecter  quotidiennement  une 
ampoule  (soit  6  oc.)  en  3  on  4  fols, 
à  quelques  minutes  d’intervalle,  pon¬ 
dant  10  à  15  jours  consécutifs.  Espa¬ 
cer  ensuite  les  injection  suivant 
les  résultats  obtenus.  Los  inter¬ 
valles  sont  naturellement  variables 
selon  les  cas.  La  clinique  seule  doit 
servir  de  règle  an  cours  du  traite- 
,  ment.  —  Produit  non  toxique. 

Littérature  sur  Pneumobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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— .  I  PAGE  MENSUELLE  . . — 

réservée  à  la 

BIBLIOGRAPHIE  DE  MM*  MASSON  ET  ÉDITEURS 


Nouveau  Traité  de  Médecine 

Publié  sous  la  direction  de  MM.  O. -H.  ROQER,  F.  WIDAL,  P.  TEISSIER 

Secrétaire  de  la  Rédaction  :  M.  GARNIER 


FASCICULE  II 

Maladies  infectieuses 


ün  volume  de  7()()  pages  avec  8!)  figures 
et  8  planches  hors  texte  en  couleurs . 


Le  l'iisüicnle  II  oontienl  une  série  d'articles  du  professeur  Pierre  Teissier  sur  les  diverses  maladies  infec¬ 
tieuses  :  scarlatines,  rougeoles,  etc.  Sur  ce  sujet,  qu’il  était  diflicile  d'aborder  d’une  manière  «  personnelle  » 
en  raison  même  du  caractère  banal  de  ces  maladies,  on  trouvera,  condensé  en  des  pages  qui  deviendront  clas¬ 
siques,  f  enseignement  dont  le  professeur  Teissier  fait  bénélicier  ses  élèves  de  f Hôpital  Claude-Bernard, 
enseignement  qui  a  formé  tant  d'éminents  cliniciens.  Four  tous  les  articles,  d'ailleurs,  les  directeurs  de  la  jmbli- 
cation  se  sont  adressés  aux  auteurs  les  plus  particulièrement  désignés  par  leurs  travaux  antérieurs.  Les  articles 
de  ce  tome  sont  :  Scarlatine,  par  P. -J.  Teissier  et  .M.  Duvoir. — liubéole,  Quatrième  maladie,  Cinquième  maladie, 
Hougeole,  Varicelle,  Variole,  par  P.-J.  Teissier.  —  Vaccine,  par  P.-J.  Teissier  et  L.  Tanon.  —  Zona,  Les  herpès 
et  les  fièvres  herpétiques,  par  Paul  Havaul.  —  Fièvre  aphteuse,  par.  P.-J.  Ménard.  —  Suette  Miliaire,  par  P.-J. 
Itenauli.  —  Charbon,  par  G.-H.  Hoger. — Typhus  exanthéiiiique,  /lar  Ch.  Nicolle  et  E.  Conseil.  — Coqueluche, 
par  P.  Lrinde.  —  Oreillons,  par  P.-J.  Teissier  et  J.  Esmein.  —  Diphtérie,  par  E.-C.  Aviragnet,  Weill-IIallé 
et  P.-L.  Marie.  —  Tétanos,  par  J.  Camus  et  J. -J.  Gournay.  —  Uhurnatisme  articulaire  aigu,  par  II.  Barbier.  — 
Dengue,  Fièvre  à  pappataci, /lar  11.  de  Brun. 


50  fr. 


FASCICULE  V 

Maladies  infectieuses 

.  .  •  et  A  planches  hors  texte  en  couleurs .  50  fr. 

et  parasitaires  (m*  -  Cancer 

La  première  partie  de  ce  tascioule  [8S0  pages)  contient  la  suite  et  la  fin  des  chapitres  consacrés  aux 
Maladies  infectieuses  et  parasitaires  qui  se  trouvent  ainsi  entièrement  publiées  :  Chancre  simple  et  Granulome 
des  organes  génitaux,  pur  R.  Démanché.  —  Goundou,  par  Ch.  Joyeux.  —  Pian  et  Douba,  par  Ch.  Joyeux.  — 

Fièvres  récurrentes,  par  Ch.  Nicolle  et  L.  Blaizot.  —  Sodoku,  par  D.  Thibaut.  —  Le  paludisme  :  Fièvre  bilieuse 
hémoiilobinurique,  car  H.  Vincent  et  J.  Rieux.  —  Kala  Azar,  Bouton  d’Orient,  par  Ch.  Nicolle.  —  Trichinose, 
par  Ch.  Joyeux.  —  Filariose,  Strongylose,  Distomatose,  Coccidiose,  Sarcosporidiose,  par  if.  Guiart.  —  Echinococ¬ 
cose,  Cysticercose,  par  F.  Dévé.  —  Les  Trypanosomes  humaines,  les  Bilharzioses,  par  E.  Brumpt. 

La  deuxième  partie  contient  un  véritable  traité  du  Cancer,  écrit  par  MM.  Gustave  Roussy  et  Maurice  Wolf, 
et  qui,  en  408  pages  abondamment  illustrées,  contient  à  la  fois  une  étude  biologique,  anatomique,  ûliniqüë, 
expérimentale  et  thérapeutique  du  cancer.  Depuis  de  bien  nombreuses  années,  aucun  ouvrage  d'enseinblè  traitant 
du  cancer  n'avait  paru  en  France,  et  cependant  ce  sujet  s'était  renouvelé  d'une  façon  radicale.  Il  lallait  que  la 
publication  d'un  Traité  de  Médecine  imposât,  en  quelque  sorte,  l'obligation  d'écrire  une  pareille  monographie 
pour  que  fou  ait  osé  en  entreprendre  la  publication,  au  point  de  vue  didactique  et  objectil. 


t  ^  Par  le  D"'  G.  GUILLAÎN,  profes’' agrégé  à  la  Facullé  de  Médecine  de  Paris, 

E/tudeS  N^0UrOlO^iQ’U©S  médecin  de  rilôpital  de  la  Charité,  membre  de  l’Académie  de  Médecine. 

Un  volume  de  470  pages  avec  18  figures  et  4  planches  hors  tekle.  25  fr. 

L’auteur  a  réuni,  dans  ce  volume,  des  études  neurologiques  dans  lesquelles  il  a  apporté  des  données  noii- 
volle.-i  de  séméiologie  et  de  nosographie.  Les  différents  chapitres  sont  : 

La  lixalion  des  poisons  sur  le  système  nerveux.  —  Pathologie  de  l’encéphale.  —  Pathologie  de  la  moelle 
épinière.  —  Syphilis  du  névraxe.  Tabes. Pathologie  des  nerfs  crâniens  et  rachidiens.—  Atrophies  musculaireSi 
—  l.ijuide  céphalo-rachidien,  ponction  lombaire.  —  Pathologie  méningée.  —  Encéphalite  épidémiqUë, 


Les  fausses  Appendicites 

Étude  clinique,  radiologique  et  thérapeutique 


Par  les  D”  THIERRY  de  MARTEL  et  ÉdoUaM  ANTOINE 

Préface  du  D--  bbnsaüdë. 

Un  volume  de  184  pages  avec  29  figures  et  lO  planches  .  .  10  fr. 


Dans  cet  ouvrage,  les  auteurs  étudient  les  troubles  douloureux  do  la  fosse  iliaque  et  du  flanc  droits.  Le 
sujet  est  des  plus  complexes  -,  car,  si  dans  un  certain  nombre  de  cas  il  s’agit  d'une  appendicite  subaignè  ou 
chronique,  bien  souvent  aussi  ou  peut  se  trouver  en  présence  de  troubles  plus  complexes  et  d'ordre  mécanique, 
traduisant  la  soullrance  du  cæcum  et  du  côlon  proximal.  .M.  Edouard  Antoine  réunit  tous  ces  faits  épars  dont 
fétude  a  été  à  peine  ébauchée  durant  ces  dernières  années  et  y  ajoute  de  nombreux  laits  personnels.  M.  de 
Martel  expose  quelle  doit  être  la  ligne  de  conduite  du  chirurgien  en  présence  dé  èeà  lésiotis  du  c^co-oôlon  droit. 
De  nombreuses  reproductions  radioscopiques  et  des  planolws  Illustrées  accompagnent  lé  tèxtë  dé  6el  ouvrage. 


Syphilis.  Paludisme.  Amibiase 

Le  Traitement  d’attaque  et  les  Traitements  secondaires 
(préventif,  abortif  et  d’entretien) 


Par  le  D''  Paul  RAVAUT,  médecin  de  l’Hépital 
Saint-Louis.  Préface  du  professeur  Fernand  WIDAL. 
Un  volume  de  214  pages  (2®  édition  refondue).  9  fr. 


L'observation  a  montré  que  les  trois  maladies  demandent  à  être  combattues  suivant  la  même  lactique.  Une 
cure  d'attaque  ou  de  blanchiment  doit  être  le  premier  acte  thérapeutique,  des  cures  d'entretien  en  sont  le 
complément  nécessaire.  Les  traitements  préventifs  et  abortifs  sont  envisagés  dans  des  chapitres  spéciaux.  Le 
[fi  Ravaut  réunit  dans  leurs  détails, pour  chacune  de  ces  cures,  tous  les  renseignements,  indications,  posologie, 
instrumentation,  technique,  qui  permettront  d'assurer  aux  malades  tous  les  bénéfices  que  fon  peut  tirer  des 
médicaments  les  plus  efficaces  que  la  thérapeutique  ait  mis  entre  nos  mains.  C'est  avant  tout  un  livre  pratique. 


MASSON  ET  C‘^  ÉDITEURS  —  LIBRAIRES  DE  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

J2ü,  BOULEVARD  SAINT-GERMAIN  —  PARIS- VI® 
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atteint  d’affection  rénale.  (JS'onTeani  procédés  d’explora-  | 
tion  dn  fonctionnement  rénal.)  Notions  générales  sur  les 
grands  syndromes  rénaux  et  leur  thérapeutique.  —  Le 
soir,  à  15  h.,  M.  Deval.  Notions  pratiques  sur  l’analyse 
chimique  des  éléments  anormaux  de  l’urine.  (Albumine, 
sucre,  corps  acéloniques,  pigments  biliaires,  urobiline.) 
—  Le  soir,  à  16  b.  30,  M-  Deval.  Notions  pratiques 
récentes  sur  l’analyse  chimique  du  sang.  (Azotémie  et 
constante  d’Ambard,  glycémie,  cholestérinémie,  uri- 

éendi  6  Juillet.  —  Le  matin,  à  9  h.,  M.  Paul  Descomps. 
Notions  pratiques  sur  la  technique  de  l’examen  des  glo¬ 
bules  sanguins  et  l’interprétation  des  résultats  ;  appli¬ 
cations  cliniques  et  thérapeutiques  à  l’étude  des  anémies 
et  des  leucémies.  —  Le  soir,  à  15  h.,  M.  Maurice  Villaret. 
Comment  on  doit  pratiquer  l’examen  clinique  d’un  hémi¬ 
plégique.  Les  notions  récentes  sur  les  séquelles  des  trau¬ 
matismes  cranio-cérébraux.  —  Le  soir,  à  16 h.,  M.  Maurice 
Villaret.  Comment  on  doit  pratiquer  l’examen  clinique 
d'un  paraplégique,  d’un  tabétique. 

Vendredi  7  Juillet.  —  Le  matin,  à  9  h.,  M.  Maurice 
Villaret.  Comment  on  peut  faire  le  diagnostic  des  atti¬ 
tudes  pathologiques  des  membres  (lésions  des  nerfs  péri¬ 
phériques;  syndromes  physiopathiqne  et  pithiatique).  — 
Le  soir,  à  15  h.,  M.  Henri  Bénard.  Notions  cliniques  et 
bactériologiques  récentes  sur  le  paludisme,  les  dysen¬ 
teries,  le  typhus  exanthématique.  —  Le  soir,  à  16  h.  30. 


Mardi  11  Juillet.  —  Le  matin,  è  9  h.,  M.  Henri  Bénard.  ] 
Comment  on  doit  pratiquer  l'examen  d’un  liquide  j 
céphalo-rachidien.  Technique  de  la  ponction  lombaire. 
Examen  cytologique,  chimique,  bactériologique.  Réactions 
colloïdales  (or  et  benjoin).  —  Le  soir,  à  15  h.,  M.  Dufour- 
menlel.  Comment  on  doit  pratiquer  l'examen  clinique  de. 
l’oreille,  du  larynx,  des  cavités  faciales;  notions  récentes 
sur  l’exploration  de  l'oreille  interne.  —  Le  loir,  à  16  h.  30, 
M.  Saint-Girons.  Notions  nouvelles  sur  l’anaphylaxie.  Les 
chocs  hémoclasiques,  leurs  applications  cliniques  et  thé¬ 
rapeutiques. 

Mercredi  12  Juillet.  —  Le  matin,  à  9  h  ,  M,  Brin. 
Notions  pratiques  sur  les  nouveaux  procédés  de  dia¬ 
gnostic  clinique  et  de  traitement  de  la  syphilis.  (Sels  de 
mercure,  arsenic,  biimuth.) —  Le  soir,  à  15  h.,  M  Henri 
Bénard.  Notions  pratiques  sur  la  méthode  de  Bordet- 
Gengou.  Principes,  technique  et  variétés  de  la  réaction 
de  Bordet-Wassermann.  —  Le  soir,  à  16  b.  30,  M.  Saint- 
Girons.  Notions  cliniques  et  thérapeutiques  récentes  sur 
les  syndromes  endocrines.  (Syndrome  de  Basedow. 
Myiœdème.  Gigantisme  et  acromégalie.  Infantilisme. 
Syndromes  hypophysaires.  Syndromes  d’hypo-  et  d’hyper- 
épi  néphrie.) 

Jeudi  13  Juillet.  —  Le  matin,  à  9  h. ,  M.  Dumont. 
Notions  récentes  sur  le  diagnostic  clinique  et  la  théra¬ 
peutique  des  épanchements  pleuraux  et  ascitiques.  Cyto- 
diagnostic  et  examen  chimique  des  épanchements; 


NOUVELLES 

Conseil  supérieur  d'fayglène  publique  de  France. 
—  M.  Wibaux  est  nommé  auditeur  au  Conseil  supérieur 
d  hygiène  publique  de  France.  [Journ.  ofj.,  7  Juin.) 

Comité  consultatif  d'éducation  physique  et  spor¬ 
tive.  —  MM.  Sauphar  et  Dufettel  sont  nommés  membres 
du  Comité,  consultatif  d’éducation  physique  et  sportive 
dans  l’enseignement.  [Jourti.  o/f.,  1  Juin.) 

Le  régime  douanier  des  thermomètres  médi¬ 
caux.  —  Un  décret  paru  au  Journal  officiel  modiffe 
comme  suit  le  régime  douanier  des  thermomètres  mé¬ 
dicaux.  La  perception  s’exerce  à  lu  pièce.  Le  tarit 
général  est  de  1  franc  et  le  tarif  minimum  de  50  cen- 

Sanatorlum  de  Boulogne-sur-Selne.  —  Fondé  en 
1897  par  MM.  Paul  et  Alice  Sollier  pour  le  traitement 
des  maladies  nerveuses  et  des  intoxications,  cet  établis¬ 
sement  vient  d'être  acheté  par  l’Assistance  publique  de 
Paris  pour  être  transformé  en  hôpital  général  de  la  ville 
de  Boulogne. 

Il  a  été  transféré,  à  partir  du  15  Juin,  à  la  Clinique 
neurologique  de  Saint-Cloud-Montretout,  2,  avenue  Pozzo- 


ment  on  doit  pratiquer  l’examen  clinique  d’un  malade 
atteint  d'affection  cardiaque.  Les  asystolies.  —  Le  soir, 
à  15  h.,  M.  Maurice  Villaret.  Les  nouvelles  méthodes 
d’exploration  de  l’appareil  circulatoire  périphérique.  Ten¬ 
sion  artérielle,  (Les  divers  procédés  de  sphygmomano- 
mélrie  :  méthodes  palpatoire,  auscultatoire,  oscillomé- 
trique,  osclllQ-auscultatoire,  des  pesées.)  Tension  vei¬ 
neuse.  (Technique  et  résultats  de  notre  méthode  d’explo¬ 
ration.)  —  Le  soir,  &  16  h.  30,  M.  Coury.  Notions  cliniques 
récentes  sur  les  hypertensions,  les  aortites,  les  anévrismes 
de  l’aorte,  les  ait'ections  des  artères  et  des  veines  péri¬ 
phériques. 

Lundi  10  Juillet.  —  Le  matin,  à  9  h.,  M.  Lippmann. 
Notions  thérapeutiques  récentes  sur  les  affections  cardio- 
vpsculaires.  —  Le  soir,  à  15  h.,  MM.  Durey,  Dausset  et 
Gérard,  La  kinésithérapie  dans  les  affections  doulou¬ 
reuses.  Notions  d'électrothérapie,  de  thermothérapie, 
d'hydrothérapie.  —  Le  soir,  à  16  h.  30,  M.  Henri  Bénard. 
Notions  cliniques  récentes  sur  le  diagnostic  et  le  traite¬ 
ment  des  méningites  aiguës  et  chroniques.  L'encéphalite 
épidémique  :  état  actuel  de  la  question. 


tions  cinématographiques  de  biologie  médicale.  —  Le 
soir,  à  16  h.  30,  M.  Maurice  Villaret.  Les  démarches 
pathologiques.  La  rééducation  fonctionnelle  et  profes¬ 
sionnelle  en  pathologie  nerveuse  (Projections  cinémato¬ 
graphiques). 


CONCOURS 

Hospices  civils  de  Reims.  —  Un  concoure  pour  le 
poste  de  pharmacien  en  chef  des  hôpitaux  de  Reims  sera 
ouvert  le  3  Juillet  prochain. 

Faculté  de  médecine  de  Lille.  —  Un  concours 
s’ouviiia  le  4  Décembre  1922,  devant  la  Faculté  mixte  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  l’Université  de  Lille,  pour 
l'emoloi  de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de  phy¬ 
siologie  à  l’Ecole  préparatoire  de  médecine  et^e  phar¬ 
macie  d’Amiens. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  un  mois  avant  l’ou¬ 
verture  dudit  concours.  (Journ.  ofi.,  30  Mai.) 


malades  les  mêmes  conditions  qu’au  sanatorium  de 
Boulogne. 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Un  congé  d’études 
de  deux  mois,  comptant  du  !"■  Juin  1922,  a  été  accordé 
à  M.  le  médecin  de  1™  classe  Pélissier  (L.),  du  port  de 
Toulon,  pour  enivre  les  travaux  d’anatomie  comparée  et 
d’anthropologie  au  Muséum  d  histoire  naturelle.  {Journ. 
off.,  7  Juin.) 

Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  lu  page  990. 


lodéîn©  MONTAGU 

(Bl-Iodure  de  CodélnS) 


aOUTTES  (ls.=o,M) 
SIROP  {0.M) 
PILULES  (0,01) 


Toux 

Emphysëmb 

Asthme 


«9,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


êàtppoh 


Neurasthénies 

Fatigues  cérébrales.  Angoisses 
Déchéances  organiques 
]!iïal‘"“de  la  Nutrition,  Rachitisme 

Impuissance 

Epuisement  nerveux. 


POSOLOGŒ  :  Dobb  MOYEN!»»  t  Deux  cuillerées  à  daBSort,  par  iour,  dans  4 


volume  d'eau. 


Véritable  aliment  de  i*  cellule  nerveuse 


NOMBREUSES  AXXESTATIONS  ET  RÉFÉREPICES  MËPtÇA|-E8 

échantillon  et  Littérature  ;  Laboratoires  B,  CARRON,  40,  Rue  ïÆilton,  PARIS  (9“). 


Indications  du  FOSFOXYL 


(ÇiO  Ph  Qi  Na2) 

Phosphore  colloïdal  assimilable,  le  plus  Actif,  non  Toxique. 
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Coaltar  Saponiné  Le  Beuf 


:  Antiseptique  : 
::  ::  Ûéteirsif  ::  :: 
Antidiphtérique 


ADMIS  OFFICIELLEMENT  PAR  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 

Ce  produit,  qui  a  joué  un  rôle  primordial  dans  la  genèse  de  rantisei)sie, 
a  été  ofücielleinent  admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris.  Il  est,  en  |)artic.ulier, 
très  efficace  dans  les  cas  d’angines  couenneuses,  anthrax,  blessures 
de  guerre,  leucorrhées,  otites  infectieuses,  eczémas,  ulcères,  etc. 
Il  est  aussi  recommandé  pour  les  usages  de  la  toilette  journalière. 


J.  LE  PERDRIEL,  11,  rue  Milton,  PARIS  (9“).  • 


(Se  méfieu  des  imitations 


!UE  SON  SUCCES  A  FAIT  NAITRE) 


La  Liqueur  de  Fowler  consacrée 

par  tous  les  Codex,  a  des  efSeaeités  pharmaeodynamiques 
supérieures  à  celles  des  cacodylates  et  des  métbylarsinates. 
Elle  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées. 

1“  NEOARSITE  aESr  indolores. 

■  Perlules  de  Liqueur  de  Fowler  absorbée 

„„  lll|il|||K\|  I  Ba  par  un  colloïde  sec  éminemment  diflusible 
2  l■bVHIlwl  I  t  (solubles  seulement  dans  l’intestin). 


PRÉTUBERCULEUX  >  CONVALESCENTS  .  AMAIGRIS,  etc. 

Exemple:  Accroissement  de  poids  moyen  par  mois:  1.800  gr. 

Produits  Biologiques:  USINE  des  AUBRAIS,  286,  FKBannier,  LES  AYDES (Orléans) 


Pharmacie  VIGIER  et  HUERRE,  Docteur  ès  sciences 

12,  Boulevard  Bonne-NouveUe,  PARIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 


SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  CADE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DÉPILANTES  du  Cuir  clievelu 

CHUOftOSUüFOU  VICIER 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
•  SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


Traitement  spéciâque 
et  abortif  de  la 


SYPHILIS 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  -  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 
y  Seule  Préparatioa  permettant  la  liÉlllPATinil  A  D  D  U  È  11  i  A  II  C 


idOR  1 


.  GOUTTES  dosées 

à  2  milligr. 

10  à  20  par  jonr. 

AMPOULES  — 

à  50  ■=“ 

là  2  par  jour. 

COMPRIMÉS  — 

à  25 

là  3  — 

GRANULES  — 

à  1  centigr. 

2à  6  = 

à  2  - 

là  3  -- 

d.©  lea.  Per*!©» 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  40  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Deux  microscopes  Zelss  à  vendre.  P.  M.,  n°4294. 

On  demandeinfirmière  major,  bien  élevée,  instruite, 
connaissant  parfaitement  technique  héliothérapique 
et  gymnastique  rythmique,  capable  diriger  solarium 
pour  enfants,  15  Juin-15  Septembre  environ.  Loge¬ 
ment  assuré.  Faire  connaître  prétentions  et  réfé¬ 
rences  détaillées.  —  Ecrire  seulement  P.  M, ,  n°  4323. 

Jeune  docteur  lie.  ès  sciences  ferait  remplacement 
à  partir  1"'  Août.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4340. 

Docteur  jeune  et  actif,  au  courant  urologie  et 
syphiligraphie  demandé  pour  remplacement  de 
■Juillet  à  Octobre,  Paris.  —  Ecrire  P.M.,  n"  4343. 

Cause  départ  bonne  clientèle  appartement  et  ins¬ 
tallation  médicale  à  céder,  banlieue  immédiate  de 
Paris.  —  Ecrire  seulement  P.  M.,  n“  4344. 

Médecin  8  années  maladies  contagieuses,  bactériolo¬ 
gie,  hygiène  publique,  cherche  situation  anal,  iadép. 


achèterait  cas  échéant  important  laboratoire  recher¬ 
ches.  —  Ecrire  P.M.,  n”  4345. 

Jeune  fille  au  courant  radiologie,  sténo-dactylo¬ 
graphe,  cherche  situation.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4346. 

Maison  de  produits  pharmaceutiques  recherche 
collaborateurs  médecins  pour  visite  du  corps  médi¬ 
cal  :  1“  à  Paris,  2“  région  du  Nord,  3°  région  de 
l’Est.  —  Ecrire  E.  Vial,  19,  rue  Alain- Chartier, 
Paris  (15'). 

Infirmière  diplômée,  directrice  de  maison  chirur¬ 
gicale  ancienne  inUrm.  major  de  l’A.O.  munie  d’excel¬ 
lentes  références  médicales  cherche  de  suite  situation 
dans  maison  de  santé  ou  similaire.  S’adresser  à 
MM.  Hoffmann  La  Roche,  21,  pl.  des  Vosges,  à  Paris. 

Jeune  anglais  étudiant  méd.  3'  année  désire  se 
placer  au  pair  chez  médecin  ou  famille  française  mois 
Juillet  ou  Septembre.  —  Ecrire  P.M,  n“  4349. 

Interne  4'  année,  cherche,  matinées  exceptées, 
occupation  médicale  ou  chirurg.  Ecr.  P.M.,  n“  4350. 

Etudiant  en  médecine,  scolarité  terminée,  libre, 
désirerait  situation  médicale  ou  paramédicale.  — 
Ecrire  P.M.,  n'  4351. 

A  vendre  appareil  Prana  hôpital  pour  neige  car 
honique  avec  3  ohus.  —  Ecrire  P.M .,  n“  4352. 

Méd.  étr.  dés.  s’absenter  de  Paris  pendant  hiver 
sous-louerait  appart.  et  se  ferait  rempl.  par  confr. 
pari.  angl.  Ecr.  "Warden,  11,  av.  duBois-de-Boulogne. 

A  céder  immédiat,  poste  médical  moyenne  30.000 
par  au  plu.8  prod.  pbarm.  près  grande  ville  de  l’Est. 
Raison  de  Santé.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4355. 


Dame  sténo-dactylo  dés.  secrét.  pour  soir  et  dim. 
après-midi.  Landie,  10,  avenue  Rachel  (18'). 


AVIS.  —  Prière  de  ioindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  tr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


PRESCRIRE  DiNs  GRIPPE  n  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  Hêp.  de  Paris. 

Deux  cnillerées  à  potage  de  NEOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTU  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  HÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Parla. 


Vomissements  deiaGrossesse 

calmes  par  l'Eau  de  La  Hoche-Posay,  diie  .  Eau  de 
Velours  »,  merveilleux  sédatif  de  rEstomao.  Très  légère, 
pousse  aux  urines,  élimine  le  Sable  et  les  Calculs 
(Régime  des  Arthritiques,  Rhumatisants,  Boutteux  et 
de  tous  ceux  que  tourmente  l’acide  urique). 

PARIS  :  Dépôt,  24,  rue  du  4-Soplombro,  livre  à  domicile  1  fr.  50 
la  bouloille,  par  10.  (Tél.  :  Ont.  42-80).  —  PROVINCE  :  Ecrire 
La  Recbe-Posay  (Vienne)  ;  69  fr.  50  la  caisse  de  50  bouteilles. 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


_ Le  Gérant  :  O.  PoKéE. 

Pans.  —  L.  Mabethbdx,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


Qranules  a  Catillon  ||  Qranules  u  Catillon 

»  0,001  Extrait  Titré  de 


STROPHANTINE 


STROPHANTUS 


aynon.  OUABAINE 

_  TONIQUE  DU  CŒUR  par  EXCELLENCE 

TONIQUE  DU  CŒUR,  DIURÉTIQUE  RAPIDE  ||  NON  DIURETIQUE  —  TOLÉRANCE  INDÉFINIE 

ASYSTOLIR,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  Affecüons  MITRALES,  CardiopatUes  dei  ENFANTS  et  VIEl^ARDS,  ata. 

L  Nombre  de  Strophantus  sont  inertes,  les  teinturessont  inüdèles,  exiger  lagigaatureCATILLON,  S'i*<‘ei’é*s<iémitde  ^tédeeiae. 
paris,  s,  Boulevard  st-Martm  .t  sn--. 


Tablettes  de  Catillon  § 


lODO-THYROIDINE 


I 


0^*25  corps  thyroïdo  S 

Titré,  stérilisé,  bien  toléré,  fictif  el  agréable.  S 
1  à  2  contre  BKyxœdème.  • 

2  à  8  contre  Obèettë,  Ooitre,  Berpètlime ,  etc.  0 
~  PARIS,  3  Boni*  St-Hartto. 


Dans  le  Traitement  des  : 


blennorragies,  Cgstifes,  pgélîies... 

et  de  tontes  les  Affections  de  l’Appareil  nro -génital 


I  STÉRILISÀtEUR 


ELECTRIQUE 


Le 


BESTOL 


_ du  0" LAYOUÉ 

y  est  le  médicemxS 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  «1  LE  PLtf&. ACTIF 


.  IXasiEe  - 


S'ADAPTANT  A  TOUS  LES  COURANTS  IIO  OU  220  VOLTS 
A  ÉBULITION  INSTANTANÉE 
des  SERINGUES,  AIGUILLES  HÏPODERAIIQUES,  BISTOURIS,  SPÉCULUMS 
Pinces,  Pèan,  Kecher  el  petits  Instruments 


■1  y- -  _  _ _ _  ^ 

Uttéraluî.  et  Behantiirons  sur  de'mânde  odrané*  s3  S 

du  BESTOL  ~  REHires  SWP»no»|  ^ 


DUFFAUDaCW-DiNsv  DE  CHIRURGIE  11  Rue  nUPUYTREN  PARIS 


> 

% 


ANTISEPSIE  PULMONAIRE 


AU  GA! ACOL  ÏODOFORME 


BRONCHITES»Aigües  et  Chroniques, 

Dilatation  des  Bronches,  Bronchorrée. 

DOSES  :  Une  Causulo  cinq  minutes  avant  choque  repas,  pendant  les 
trois  premiers  jours,  puis  à  la  dose  de  deui^  et  trois  Capsules  cinq  minutes 


AYANT  TOUTES  LES  PROPRIÉTÉS  da  L'IODOFORME  sans  en  avoir  Codeur  désagréable 

ANESTHÉSIQUE  ” 

DESINFECTANT  rigoureusement  inodores 

Dans  toutes  Iss  Pharmasiss  :  ■  ANTISCRCFULEUX 
Bien  Spéclfler  :  DUODOFORME  TAINE  Agent  CICATRISANT  de  premier  ordre. 

Préparaüon  et  Tente  en  Gros:  SOCIÉTÉ  FRAUÇAISE,  9.  Eue  de  la  Perle,  Parts. 


REMPLACE 
sons  »ea  ineonréaJontB 
la  Colebiqna  dano 

LA  QOUTTE 


PRODUIT  PRANÇAia  ♦  \WABRlQATIOR  FRANÇAISE 


ATOPHAN-CRUET 


En  cachets  on  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  S*  heures.)  j 


AGIT  PLUS  VITE 

qn»  laa  Salieylaîea 
dans  laa 

«niNiiii  unnuiui 


avec  ,iLnaJ.yBea  d’ojriaes  complètes  et  èUohdtntilloiiB,  S.,  Hue  du  Pas  de  ia  Mtu..;  —  P.*  RIS  (in*) 
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MAISON  TRAN^AiSE.  FÛNDÉL  LN  lâ30 

WSiNES  E.T  ATEt-iERS  a  PARIS 

ÔRwtCASTtX  ,I0rw«  tJcj  Lioi\s,67RWE  MONTORCULIL.Ôrüc Etienne  Marcel . 


ANJ  U  F"AC  T  U  R  E. 

Tissus  Elastiques 

a  ROPiiL.L.Y  SUR.  3E,iNE.  (AUBE.) 

MAGASINS  de  VE-NTE.  a  PARIS  : 

67  MONTaR©U£ilw_lél.:  Central  aS.OI 

CEINTURES  ,  CORâ&TS  ,  BANDAGES 
BAS  ÉEASXi^UES 

S  auE  C^ASXë^X  _  Tél .  :  AacHÎvEâ  IZ22 

PtROTWÈSE.  «5  ORTHOPÉDic 

APPAR.EâL.S-  POUR,  MUTjL.&.a 


:  i7  Slowicvcrrd  IbAFLRRÎLRE 
:  >^3  âow/lavctrd  da  la  Nadeeeîne 
Vi  C  H  Y  :  2  Rw«  aoYALE 


N°  48 


Saniedi,  17  Juin  1922 


PRESSE  MÉDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


^  ADUINISTRA^TIOm  — 
mASSON  ET  ÉDITEURS 

110,  boulevRTd  gt-fiermain,  FABIS  (6*) 
Compta  Chiquca  pe»tanæ  »•  639 

PRIX  DE  l’ABONHEMEHT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  4S  fr.  » 

Los  abonncmonts  parlent 
du  oommenoomoiit  do  chaque  mois. 


—  DIBECTIOIV  SCIENTIFIQUE  — 
F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté, 

de  Clinique  ophtalmologique,  Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 

Membre  de  l'Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecine. 

F.  WIDAL 


J.-L.  FAURE 

Prolossour 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l'hôpital  Saint-Antoine. 


H.  ROGER 

Doyen  de  la  Faculté  do  Paria, 
Médecin  do  rHôtol-Dien, 
Membre  do  l’Académie  do  médocim 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  rhôpital  Saint-Antoine, 
Membre  do  l’Acadérai 


CH.  LENORMANT 

Professeur  aç  '  ' 
Chirurgien  de  l’hôpila 


LE  NUMÉRO  :  40  centime 


—  RÉDACTION 

BECBÉTAlaSS 


P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Sermaln  i6') 
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Sociétés  de  Paris  :  Académie  de  Médecine.  —  Société 
DE  Chirurgie.  —  Société  Anatomique.  —  Société 
FRANÇAISE  d’EleCTROTUÉRAPIE  ET  DE  RADIOLOGIE. 

Sociétés  de  Province  :  Société  de  Chirurgie  de 
Lyon.  —  Société  médicale  des  Hôpitaux  de  Lyon. 
—  Société  de  Médecine  de  Nancy.  —  Société  de 
Médecine  du  Bas-Rhin. 


Répertoire  de  Médecine  pratique  :  N°  94. 

Léon-Meunier.  —  Lavement  huileux. 

Supplément  : 

Sabatier.  —  La  loi  de  recrutement  :  les  ajonrne- 
nements,  la  réforme,  le  service  auxiliaire,  les 
«  bons  rééducations  >>. 

E.  Brumpt.  —  Sir  Patrick  Manson  (1  fig-). 

Henri  Leclerc.  —  Les  plantes  médicinales  des  colo¬ 
nies  françaises  :  La  Cannelle,  le  Girofle. 

La  Médecine  a  travers  le  Monde. — Questions  médico- 
militaires. —  Livres  nouveaux.  —  Livres  reçus. — 
Nouvelles.  —  Actes  de  la  Faculté  de  Paris.  — 
Rrnseigneuentb  et  Communiqués. 


Li  LOI  DE  RECRUTEMENT 

LES  AJOURNEMENTS 

LA  RÉFORME  —  LE  SERVICE  AUXILIAIRE 
LES  «  BONS  RÉÉDUCATION  « 


Nous  avons  indiqué  les  mesures  indispensables 
pour  assurer  la  sélection  des  contingents  dans  les 
meilleures  conditions  possibles  *.  Certaines  modi¬ 
fications  doivent,  en  outre,  être  apportées  au 
régime  des  ajournements,  des  réformes,  du  ser¬ 
vice  auxiliaire,  en  vue  de  maintenir  en  toat  temps 
la  qualité  des  effectifs  et  de  préparer  l’utilisation 
rationnelle  des  soldats  suivant  leur  aptitude  phy¬ 
sique.  En  ces  matières,  le  médecin  peut  fournir 
au  législateur  des  directives  précises  basées  sur 
la  science  et  sur  l’observation  ;  il  n’y  a  pour  ainsi 
dire  qu’à  puiser  dans  les  dossiers  du  Service  de 
Santé  militaire  pour  y  trouver  les  éléments  d’une 
loi  juste  et  sage,  qui  ne  heurte  pas  les  conceptions 
médicales  et  permette  aux  experts  de  formuler 
en  tout  temps  des  conclusions  raisonnables. 

Le  projet  de  loi  gouvernemental  n’apporte 
aucune  des  modifications  demandées  par  le 


1.  La  Presse  Médicale  du  15  Avril  1922. 


Comité  de  Santé,  qui  reste  confiné  dans  son 
rôle  consultatif  et  dans  son  impuissance  à  faire 
aboutir  la  moindre  réforme.  Sur  les  divers  points 
ci-dessus  énumérés,  les  errements  antérieurs 
sont  maintenus  :  on  peut  même  dire  qu’ils  sont 
aggravés  par  la  création  des  Centres  de  réédu¬ 
cation  physique  et  militaire  dont  il  sera  parlé 
plus  loin. 

L’article  20  du  projet  de  loi  stipule  que  les 
appelés  pourront  être  ajournés  à  l’année  suivante 
et  convoqués  pour  un  nouvel  examen.  Lors  de  ce 
deuxième  examen,  ceux  qui  ne  seront  pas  recon¬ 
nus  bons  pour  le  service,  ou  «  bons  rééducation  » 
seront  exemptés. 

Le  Comité  de  Santé  avait  estimé  qu’un  seul 
ajournement  n’est  pas  suffisant;  il  demandait, 
comme  nous  l’avons  vu,  la  faculté  de  recourir  à 
des  ajournements  successifs,  largement  prati¬ 
qués,  jusqu’à  ce  que  les  sujets  aient  acquis  l’apti¬ 
tude  physique  convenable.  En  effet,  le  dévelop¬ 
pement  physique  ne  se  mesure  pas  toujours  au 
nombre  des  années,  et  tel  individu,  chétif  à  21  ans, 
peut  devenir  par  la  suite  un  sujet  robuste,  apte 
à  rendre  des  services  dans  l’armée.  La  guerre 
nous  a  donné,  à  cet  égard,  une  éclatante  leçon  : 
les  Commissions  de  réforme,  chargées  de  réexa¬ 
miner  les  exemptés  et  les  réformés  des  classes 
antérieures  à  1915,  ont  récupéré  un  chiffre  consi- 
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dérable  de  citoyens  bons  pour  le  service,  infir¬ 
mant  ainsi  les  décisions  de  leurs  devancières.  Il 
est  juste  de  dire  que  ces  décisions  prématurées 
étaient  dues,  non  à  des  erreurs  médicales,  mais  à 
une  lacune  de  la  loi  qui,  faute  d’une  solution 
d’attente,  ne  laisse  aux  médecins  experts  d’autre 
alternative  que  d’exempter  ou  de  réformer  des 
sujets  douteux.  La  réforme,  comme  l’exemption, 
est  une  mesure  trop  radicale  qui  ne  tient  aucun 
compte  des  nuances  pathologiques.  Elle  ne  con¬ 
vient  qu’aux  sujets  dont  l’incapacité  phj’sique  est 
flagrante  et  revêt  un  caractère  d’incurabilité  abso¬ 
lue  et  définitive.  C’est  donc  avec  juste  raison  que 
le  Comité  de  Santé  avait  proposé  qu’on  lui  sub¬ 
stituât  des  congés  sanitaires  susceptibles  d’être 
dosés  suivant  la  nature  et  la  gravité  des  états 
morbides.  La  réforme  temporaire  elle-même, 
avec  sa  durée  fixe  d’un  an,  ne  s’ajuste  pas  à  tous 
les  cas  de  la  pratique  médico-militaire.  Des 
congés  renouvelables  et  de  durée  variable  per¬ 
mettront  mieux  d’habiller,  si  l’on  peut  s’exprimer 
ainsi,  chacun  à  sa  taille  et  de  fixer,  suivant  les 
conditions  particulières  de  chaque  individu,  la 
durée  optima  de  son  éloignement  du  milieu 
militaire. 

La  distinction  entre  le  service  armé  et  le  ser¬ 
vice  auxiliaire  entraîne,  dans  la  pratique,  des 
inconvénients.  La  guerre  moderne  n’exige  pas 
seulement  des  hommes  possédant  l’aptitude  inté¬ 
grale  au  maniement  des  armes,  mais  aussi  des 
spécialistes  divers  qui  ont  leur  place  marquée  à 
la  caserne  et  sur  le  champ  de  bataille.  Les  fonc¬ 
tions  les  plus  utiles  et  non  les  moins  dan¬ 
gereuses,  comme  celles  de  téléphonistes,  conduc¬ 
teurs,  cuisiniers,  agents  de  liaison,  infirmiers, 
pour  ns  citer  que  celles-là,  peuvent  être  rem¬ 
plies  par  des  professionnels,  en  dépit  de  certaines 
défectuosités  ou  infirmités  plus  ou  moins  légères 
qui  entraînent  le  classement  dans  le  service  auxi¬ 
liaire  sous  prétexte  qu’elles  apportent  une  gêne 
à  l’exécution  des  divers  temps  du  maniement 


d’armes.  Le  commandement  est  donc  contraint 
de  prélever  sur  les  hommes  du  service  armé  les 
employés  nécessaires  à  ces  diverses  fonctions  au 
détriment  des  effectifs  de  combat.  D’autre  part, 
les  jeunes  conscrits  étiquetés  «  service  auxi¬ 
liaire  »  doivent  laisser  à  la  porte  de  la  caserne 
toute  espérance  d’avancement.  Le  plus  modeste 
galon  de  laine  est  refusé  aux  mieux  doués  d’entre 
eux,  fussent-ils  des  virtuoses  dans  leurs  spécia¬ 
lités  respectives,  fussent-ils  même  des  héros.  On 
conviendra  que  cela  n’est  pas  fait  pour  leur 
donner  du  ressort.  Ces  anomalies  disparaîtront 
si  la  loi  ne  reconnaît  qu’une  seule  catégorie  de 
jeunes  gens,  les  «  bons  pour  le  service  »,  com¬ 
prenant  tous  ceux  qui,  nonobstant  certaines 
imperfections  corporelles,  jouissent  d’une  bonne 
constitution.  Il  appartient  aux  sections  techniques 
du  ministère  de  fixer  dans  une  instruction  spé¬ 
ciale  les  compatibilités  et  les  incompatibilités  aux 
diverses  armes  et  emplois  de  l’armée.  Le  minis¬ 
tre  sera  dès  lors  en  mesure  de  mettre  chacun  à 
la  place  qu’il  est  susceptible  d’occuper  selon  ses 
capacités  physiques,  sa  profession  ou  ses  apti¬ 
tudes  particulières. 

Les  Centres  de  rééducation  physique  destinés 
à  recevoir  les  «  bons  rééducation  »  sont  une 
nouveauté.  Le  projet  de  loi  entend  par  a  bons 
rééducation  »  les  ajournés  à  un  nouvel  examen 
qui  «  exempts  de  toute  tare  pathologique  et  débi¬ 
lité  constitutionnelle  présentent  encore  une  insuf¬ 
fisance  ou  un  retard  de  développement  résultant 
de  conditions  d’existence  ou  d’hygiène  défec¬ 
tueuses,  ou  ceux  dont  la  valeur  physique  tempo¬ 
rairement  diminuée  par  une  affection  récemment 
guérie  est  susceptible  d’être  rapidement  récu¬ 
pérée  ».  Ces  jeunes  gens  ne  seront  versés  dans  un 
corps  de  troupe  que  sur  décision  de  la  Com¬ 

1.  Âvig  présenté  au  nom  de  la  Commission  de  l’Hygiène 
sur  le  projet  de  loi  sur  le  recrutement  de  l’armée.  {Pro- 
cés-verbaux  de.  la  Chambre  des  Députés,  n“  3898.  Annexe 
au  procès-verbal  de  la  séance  du  16  Février  1922.)  I 


mission  de  réforme,  et  la  présomption  d’origine 
prévue  par  le  premier  alinéa  de  l’article  5  de  la 
loi  du  31  Mars  1919  ne  jouera,  à  leur  égard,  le 
cas  échéant,  qu’après  versement  dans  un  corps 
de  troupe. 

La  Commission  d’Hygiène  de  la  Chambre  des 
députés  considère  cette  innovation  comme  fort 
critiquable*.  «  Les  Centres  de  rééducation,  écrit 
le  rapporteur  de  la  Commission,  M.  Justin 
Godart,  ancien  sous-secrétaire  d’Etat  du  Service 
de  Santé,  sont  destinés,  en  fin  de  compte,  à 
recevoir  des  faibles  peu  favorisés  par  la  fortune 
et  des  convalescents.  Comment,  dans  la  pratique, 
reconnaître  les  premiers?  Il  faut  que  leur  état 
résulte  «  de  conditions  d’existence  ou  d’hygiène 
défectueuses  ».  Appréciation  difficile  à  faire,  car 
il  faudra  enquêter  sur  le  milieu  où  ils  vivent,  que 
ce  soit  le  milieu  de  la  famille  ou  celui  du  travail. 
Le  service  auxiliaire,  l’ajournement  sont  faits 
pour  ces  inscrits  sur  lesquels  le  préfet,  ou  le 
sous-préfet,  qui  préside  le  Conseil,  auront  l’at¬ 
tention  attirée. 

«  Quant  aux  seconds,  les  convalescents,  qui 
pourra  soutenir  qu’il  ne  saurait  être  meilleure 
décision  que  de  les  laisser  chez  eux  plutôt  que 
de  les  transplanter,  alors  qu’ils  sont  toujours  en 
moindre  résistance,  dans  la  vie  collective  qui 
entraîne  toujours  une  crise  d’adaptation  et  pré¬ 
sente  tous  les  dangers  de  contamination  ? 

«  La  Commission  d’Hygiène  repousse  la  créa¬ 
tion  des  Centres  de  rééducation  physique  et  mili¬ 
taire  comme  dangereuse,  comme  devant  entraîner 
des  dépenses  inutiles  et  servir  davantage  à 
occuper  des  cadres  qu’à  faire  œuvre  urgente.  » 

M.  Justin  Godart  s’élève  ensuite  avec  force 
contre  la  prétention  des  rédacteurs  du  projet  de 
loi  de  suspendre  pour  les  «  bons  rééducation  » 
la  présomption  d’origine  prévue  par  la  loi  du 
31  Mars  1919  ;  «  Il  ne  serait  pas  juste  que  l’Etat 
ne  prenne  point  l’entière  responsabilité  des 
hommes  qu’il  retire  de  la  vie  civile  pour  les 
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incorporer  même  dans  les  Centres  de  rééduca¬ 
tion  physique  et  militaire.  Est-ce  parce  que  les 
risques  sont  plus  grands  que  l’Etat  veut  s’y 
Soustraire?  Cette  prétention  ne  souligne-t-elle 
pas  les  inquiétudes  que  soulève  dans  l’esprit  de 
la  Commission  d’Hygiène  le  versement  des  fai¬ 
bles  et  des  convalescents  dans  les  centres  à 
créer  ‘ ?  » 

11  est  permis  de  se  demander  si  l’armée  serait 
bien  qualifiée  pour  entreprendre  une  cure  de 
maturation  physique  à  l’usage  des  jeunes  gens 
retardés  dans  leur  développement.  On  aurait 
sans  doute  afîaire  à  des  sujets  de  complexion 
délicate  qui  relèveraient  beaucoup  plus  du  mé¬ 
decin  que  de  l’officier  instructeur.  Il  est  à  crain¬ 
dre  que  les  Centres  de  rééducation  n’atteignént 
pas  leur  but  et  ne  deviennent,  s’ils  ne  peuvent 
être  étroitement  surveillés,  des  centres  de  ma¬ 
lades,  de  réformes,  de  pensions  et  de  décès.  S’il 
est  utile  et  même  nécessaire  d’instituer  un  régime 
d’entraînement  spécial  pour  les  faibles  et  les 
convalescents,  cela  ne  peut  regarder  que  les 
hommes  normalement  incorporés  dont  l’état 
général  vient  à  fléchir  au  cours  du  service.  Si 
bien  faite  que  soit  la  sélection,  elle  laissera  tou¬ 
jours  échapper  des  sujets  de  résistance  médiocre 
qui  se  cachent  parfois  sous  les  plus  belles  appa¬ 
rences.  On  les  reconnaît  seulement  à  l’épreuve 
de  la  caserne  qui  est,  en  définitive,  le  critérium 
le  plus  sûr  de  la  valeur  physique.  C’est  à  leur 
intention  que,  bien  avant  la  guerre,  certains 
chefs  de  corps  avaient  organisé  des  groupements 
spéciaux  connus  sous  le  nom  de  pelotons  de  ma¬ 
lingres.  Les  jeunes  soldats  qui  faisaient  preuve 
d’une  robusticité  insuffisante  étaient  groupés 
dans  ces  formations.  Ils  y  étaient  soumis  à  des 


t.  Avis  présenté  au  nom  de  la  Commission  d’Hygiène 
snr  le  projet  de  recrutement  de  l’armée,  par  M.  Justin 
Godart,  député.  {Procès-verbaux  de  la  Chambre  des  Dépu¬ 
tés,  n°  3897.  Annexe  au  procès-verbal  de  la  séance  du 
16  Février  1922.) 


exercices  modérés,  consistant  surtout  en  mar¬ 
ches  quotidiennes,  sans  sac,  sous  une  surveil¬ 
lance  médicale  attentive,  facilitée  parleur  nombre 
restreint.  Le  besoin  avait  créé  l’organe.  Le 
législateur  peut  s’inspirer  de  ces  heureuses 
initiatives  dont  il  trouverait  les  diverses  moda¬ 
lités  et  les  résultats  consignés  dans  les  Bulletins 
de  la  Société  de  Médecine  militaire.  Dès  qu’un 
citoyen  est  incorporé,  l’Etat  en  devient  respon¬ 
sable.  Si,  au  cours  du  service,  il  donne  des  signes 
de  défaillance,  l’Etat  a  intérêt  à  le  surveiller 
étroitement,  car  il  s’inscrit,  de  ce  chef,  comme 
candidat  à  la  pension.  Mais  est-il  sage  de  courir 
au  devant  des  responsabilités,  et  n’est-ce  pas 
commettre  une  imprudence  que  d’incorporer,  de 
propos  délibéré,  des  convalescents  et  des  faibles? 

La  loi  de  recrutement  et  le  service  de  dix-huit 
mois  sont  représentés  comme  nécessaires  pour 
donner  à  la  France  une  armée  toujours  prête  à 
l’offensive.  Si  la  mobilisation  éclate  que  devien¬ 
dront  les  «  bons  rééducation  »  ?  Les  enverra-t-on 
sur  le  front  pour  former  la  première  clientèle  de 
nos  hôpitaux  de  l’avant  ?  Laissera-t-on  peser  sur 
l’armée  la  charge  d’un  poids  mort  au  moment 
où  elle  devra  tendre  tous  ses  ressorts?  On  sera 
contraint,  par  la  nécessité  même,  de  renvoyer 
chez  eux  tous  ces  demi-valides.  Ne  vaut-il  pas 
mieux  les  y  laisser? 

Sabatier, 

Médecin  Inspecteur. 


SIR  PATRICK  MANSON 

(1844-1922) 

L’illustre  médecin  anglais.  Sir  Patrick  Manson, 
dont  les  recherches  expérimentales  sur  les 
maladies  transmises  par  les  insectes  ont  donné 
naissance  à  la  médecine  tropicale  moderne,  vient 
de  s’éteindre,  à  Londres,  à  l’âge  de  78  ans. 


L’humanité  perd  un  de  ses  bienfaiteurs,  car  c’est 
lui  qui  a  démontré,  dès  1879,  le  rôle  des  animaux 
piqueurs  vecteurs  de  germes  pathogènes.  Chacun 
sait  combien  cette  découverte  a  été  féconde,  puis¬ 
qu’elle  a  été  le  point  de  départ  des  travaux  de 
Smith  et  Kilborne  (1892)  sur  la  transmission  des 
piroplasmoses  du  bétail  par  les  Tiques,  de  ceux 
de  Ronald  Ross  (1896)  et  de  Grassi  (1897)  sur  la 
transmission  du  paludisme,  de  ceux  des  Commis¬ 
sions  américaine  et  française  sur  la  transmission 
de  la  fièvre  jaune  (1900). 

Manson  a  inauguré  l’ère  nouvelle  au  cours  de 
laquelle  a  été  démontré  le  rôle  pathogène  des 
Sangsues,  des  Glossines,  des  Poux,  des  Puces, 
des  Punaises  et  de  tant  d’autres  vecteurs  que 
nous  ne  pouvons  citer  ici. 

Sir  Patrick  Manson  naquit,  le  3  Octobre  1844, 
à  Fingask  (Aberdeenshire).  Son  père,  directeur 
d'une  banque  écossaise,  lui  fît  faire  ses  études  à 
Edimbourg.  Au  sortir  du  collège,  Manson  suivit 
d’abord  des  cours  dans  une  école  d’ingénieurs, 
mais  un  violent  traumatisme  l’obligea,  à  son  grand 
regret,  à  changer  l’orientation  de  sa  vie.  Après 
quelques  hésitations  il  choisit  la  carrière  médi¬ 
cale,  fit  ses  études  à  Aberdeen  où,  en  1866,  à 
l’âge  de  22  ans,  il  obtenait  le  diplôme  de  docteur 
en  médecine.  Manson  se  maria  en  1875;  il  eut 
deux  fils  et  trois  filles. 

A  peine  reçu  docteur,  Manson  accepte  un  poste 
de  médecin  des  douanes  chinoises  au  nord  de  l’île 
de  Formose,  un  des  pays  les  plus  malsains  du 
globe,  et,  fait  tout  à  fait  rare  à  l’époque,  il  met  au 
fond  de  ses  cantines  le  microscope  qui  devait 
déterminer  sa  brillante  carrière.  De  Formose, 
Manson  se  rend  à  Amoy  où  il  dirige  un  grand 
hôpital  indigène.  Plus  tard,  il  se  fixe  à  Hong-Kong 
où  il  prend  une  part  active  à  la  fondation  d’une 
Ecole  de  médecine  indigène  dont  il  devient  le 
doyen  et  où  il  enseigne  la  pathologie. 

De  là  il  quitte  définitivement  l’Extrême-Orient 
et  vient  se  fixer  à  Londres  où,  dès  1892,  il  fait 
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partie  du  corps  médical  du  «  Seamen’s  Hospital 
Society  »,  jusqu’en  1912. 

C’est  pendant  son  séjour  à  Amoy  que  Manson 
décrit  une  partie  du  cycle  évolutif  de  la  Pilaire 
de  Bancroft  dont  les  embryons,  découverts  parle 
chirurgien  français  Demarquay  en  1863,  ont  été 
signalés  dans  le  sang  de  nombreux  indigènes, 
sains  ou  atteints  d’éléphantiasis,  par  Lewis,  aux 
Indes,  en  1872. 

Manson  trouve  les  microfilaires,  en  1876,  dans 
le  sang  de  10  à  50  pour  100  des  Chinois  d’Amoy. 
Ayant  découvert,  d’une  part,  la  périodicité  noc¬ 
turne  de  ces  vers  et,  d’autre  part,  l’impossibilité 
pour  eux  de  sortir  activement  de  l’organisme,  il 
accuse  les  moustiques  d’en  être  les  vecteurs  et, 
pour  démontrer  cette  hypothèse,  il  institue  les 
expériences  qui  l’ont  rendu  célèbre. 

Influencé  par  les  découvertes  du  naturaliste 
russe  Fedtschenko  (1870)  en  ce  qui  concerne  le 
cycle  évolutif  de  la  Pilaire  de  Médine  chez  les 
Cyclops,  il  admet  d’abord  l’origine  hydrique  de 
la  filariose,  mais,  plus  tard,  avec  Bancroft  et  Low, 
il  démontre  le  mécanisme  de  la  transmission  par 
piqûre. 

Manson  a  encore  découvert  diverses  espèces 
de  Microfilaires  de  l’Homme,  en  particulier  celle 
de  la  Filaria  loa  et  celle  de  la  Filaria  perstans. 

Bien  que  Manson  n’ait  pas  fait  de  recherches 
particulières  sur  les  Hématozoaires  du  paludisme, 
découverts  par  Laveran  dès  1880,  il  a  puissam¬ 
ment  contribué  à  résoudre  l’étiologie  de  la 
redoutable  endémie.  Divers  auteurs,  King  (1883), 
Laveran  (1884),  avaient  émis  l’hypothèse  que  les 
Moustiques  pouvaient  transmettre  le  paludisme. 
Mais,  en  l’absence  d’expérimentation,  cette  opi¬ 
nion  n’avait  qu’une  bien  faible  valeur,  et  il  eût  été 
possible  d'accuser,  avec  d’aussi  bonnes  raisons 
épidémiologiques,  une  quantité  d’animaux  pi¬ 
queurs. 

En  1894,  Manson  tente  de  faire  une  expédition 
scientifique  en  Guyane  anglaise,  pour  démontrer 


expérimentalement  le  rôle  des  Moustiques  dans 
la  transmission  du  paludisme.  Empêché  de  réa¬ 
liser  ses  proj  ets  pour  des  raisons  budgétaires,  il 
inspire  alors  la  mission  de  Ronald  Ross  aux  Indes 
et  conseille  à  ce  dernier,  qui,  au  début  de  ses 


SIR  P.  MANSON  en  1896. 


recherches,  avait  échoué  en  s’adressant  aux  para¬ 
sites  de  l’Homme,  d’étudier  le  cycle  des  parasites 
d’un  Oiseau.  On  sait  avec  quel  talent  Sir  Ronald 
Ross  a  su  mener  à  bien,  en  1895,  ses  délicates 
recherches  qui  ont  déterminé  ensuite  les  belles 
découvertes  de  Grassi,  Bignami  et  Bastianelli,  en 
ce  qui  concerne  les  parasites  de  l’Homme. 

Mais,  malgré  tous  les  travaux  concernant  le 


cycle  évolutif  des  parasites  du  paludisme  chez  les 
Moustiques,  beaucoup  d’auteurs  se  demandaient 
s’il  n’y  avait  pas  d’autres  modes  de  transmission 
ayant  une  plus  grande  importance  pratique.  Le 
problème  prophylactique  était  discuté  de  tous 
côtés  et  il  fallait  à  tout  prix  entreprendre  de  nou¬ 
velles  expériences  capables  d’entraîner  la  convic¬ 
tion  de  tous  les  gens  de  bonne  foi.  C’est  ce  que 
comprit  Manson  qui,  grâce  à  l’appui  éclairé  de 
Joseph  Chamberlain,  secréta  re  d’Etat  aux  Colo¬ 
nies,  institua  deux  expériences  capitales. 

La  première  expérience,  destinée  à  montrer 
que  l’Homme,  mis  à  l’abri  des  piqûres  de  Mous¬ 
tiques  infectieux,  reste  indemne,  fut  réalisée  dans 
la  campagne  romaine  par  Low  et  Sambon,  en 
1902. 

La  seconde  expérience,  ayant  pour  but  de 
démontrer  que  les  piqûres  d’Anophèles  suffisent 
à  donner  le  paludisme,  fut  faite  dans  des  condi¬ 
tions  très  favorables  à  Londres,  où  elle  fut  réalisée 
en  1902.  En  partant  d’un  lot  de  Moustiques  infec¬ 
tieux,  qui  lui  avait  été  envoyé  de  la  campagne 
romaine,  il  fit  piquer,  à  Londres,  son  propre  fils 
et  G.  'Warren  qui  n’avaient  jamais  eu  de  palu¬ 
disme.  Ces  deux  expérimentateurs,  qui  étaient  à 
l’abri  du  «  mauvais  air  »  de  la  campagne  romaine, 
contractèrent  le  paludisme  quinze  jours  plus  tard 
et  eurent  de  nombreux  hématozoaires  de  la  fièvre 
tierce  bénigne  dans  leur  sang. 

Cette  expérience  déterminait  définitivement  le 
rôle  des  Anophèles  et  permettait  d’affirmer  la 
pluralité  des  hématozoaires  du  paludisme. 

Manson  a  exercé  une  grande  influence  sur 
l’évolution  de  la  pathologie  tropicale  en  Angle¬ 
terre  en  publiant  son  magistral  Traité  des  mala¬ 
dies  des  pays  chauds  en  1898  ’  et  en  fondant  l’Ecole 
de  Médecine  tropicale  de  Londres. 

Cette  dernière  institution  a  été,  beaucoup  plus 

1.  La  huitième  édition  de  cet  ouvrage  est  due  au  pro¬ 
fesseur  Manson-Bahr,  genclre  de  Sir  P.  Manson. 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  DTTÉ  : 

P  La  Névrosthénine  Fre/ssinge  ",  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (voir  d-aessous.  Échantillon  sur  tiemande  par  retour); 

2°  Les  Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  '  qui  per¬ 
mettent  de  réaliser  la  désinfection  intestinale. 
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que  les  distinctions  diverses  et  les  titres  honori¬ 
fiques,  la  plus  belle  récompense  de  Sir  Patrick 
Manson.  En  effet  cette  école,  dont  les  débuts  ont 
été  très  modestes,  eut,  grâce  à  la  sollicitude  de 
son  directeur,  un  développement  inespéré.  Elle 
possède  actuellement  presque  tous  les  services 
spéciaux  qui  sont  nécessaires  à  son  fonctionne¬ 
ment  et  que  nous  sommes  en  droit  de  lui  envier. 
Voici,  d’ailleurs,  ce  que  R.  Blanchard  écrivait  à 
son  sujet  en  1902  : 

«  C’est  à  Sir  Patrick  Manson  que  revient  l’hon¬ 
neur  d’avoir  compris  le  premier  la  nécessité  de 
créer  en  Europe  un  enseignement  spécial  sur  les 
maladies  des  pays  chauds.  Dès  1899,  il  fondait 
l’Ecole  de  Médecine  tropicale  de  Londres  et, 
comme  il  arrive  toujours  en  Angleterre,  en  faveur 
des  œuvres  d’initiative  privée  capables  de  contri¬ 
buer  à  la  prospérité  des  établissements  coloniaux, 
ainsi  qu’à  la  grandeur  morale  et  matérielle  de  la 
patrie,  il  réunit  en  peu  de  jours  toutes  les  sommes 
nécessaires  à  l’ouverture  et  au  bon  fpnetionne- 
ment  de  l’Ecole  projetée.  » 

Comme  conseiller  technique  du  ministère  des 
Colonies,  Manson  a  pris  une  part  active  à  la  lutte 
contre  les  endémies  exotiques  les  plus  redou¬ 
tables.  Il  s’est  beaucoup  occupé  de  la  maladie  du 
sommeil  et  a  contribué  à  fonder,  en  1908,  le 
«  Sleeping  Sickness  Bureau  »,  devenu  plus  tard 
le  «  Tropical  Diseases  Bureau  »  chargé  d’analyser 
tous  les  travaux  concernant  la  pathologie  exo¬ 
tique  de  l’Homme  et  des  animaux. 

Manson  n’a  pas  hésité  à  venir  à  Paris  en  1903, 
avec  plusieurs  élèves,  pour  voir  les  trois  noirs 
atteints  de  maladie  du  sommeil  que  je  venais  de 
ramener  du  Congo.  C’est  à  l’occasion  de  cette 
visite  que  j’ai  eu  le  grand  honneur  de  lui  être 
présenté. 

L’œuvre  de  Patrick  Manson,  dont  nous  venons 
de  résumer  les  principaux  traits  dans  les  lignes 
qui  précèdent,  est  un  bel  exemple  à  donner  aux 
générations  nouvelles.  Elle  montre  combien  la 


vie  d’un  homme  intelligent,  servi  par  un  carac¬ 
tère  énergique  et  enthousiaste,  peut  être  utile  à 
la  société.  Elle  montre  aussi  que  le  futur  médecin 
colonial  ne  doit  pas  oublier  d’emporter  le  pré¬ 
cieux  microscope  d’où  sa  persévérance,  et  le 
hasard,  qui  ne  favorise  que  les  laborieux,  feront 
jaillir  les  géniales  découvertes. 

E.  Bhumpt. 


LES  PLANTES  lïlÉDICINALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LA  CANNELLE,  LE  GIROFLE 


Mes  contemporains  se  rappellent,  sans  doute,  le 
drognier  installé  dans  une  salle  voisine  des  Travaux 
pratiques  d’Hlstoire  naturelle  et  dont,  à  force  d’iden¬ 
tifier  leur  contenu,  nous  vidions  les  bocaux  avec  une 
ardeur  toute  juvénile.  Certaines  substances,  qui  se 
recommandaient  spécialement  par  leurs  qualités 
organoieptiques,  disparaissaient  plus  rapidement  que 
les  antres  :  les  amandes,  les  jujubes,  la  vanille 
n’avaient  qu’une  existence  éphémère,  tandis  que  la 
coque  du  Levant,  l’asa  fœtida,  l’ellébore  se  trans¬ 
mettaient  intacts  aux  générations  futures.  Un  jour, 
un  sybarite  déroba  toute  la  Cannelle  pour  s’en  faire 
du  vin  chaud  ;  averti  de  ce  larcin,  le  préposé  à  la 
garde  du  droguier  se  contenta  de  dire  :  «  C’est  un 
connaisseur!  il  a  pris  la  cannelle  de  Ceylan  et  laissé 
la  cannelle  de  Chine.  »  Quoique  très  voisines,  ces 
deux  écorces  présentent,  en  effet,  par  leur  aspect, 
par  leur  senteur  et  par  leur  saveur,  des  différences 
marquées  :  mince,  lisse,  de  teinte  chamois  et  roulée 
en  longues  baguettes,  celle  que  fournit  le  Cinnamo- 
mum  Zeylanicum  (Cannellier  de  Ceylan)  ne  peut 
être  confondue  avec  l’écorce  épaisse,  rugueuse  et 
grise  qui  provient  du  Cinnamomum  cassia  (Cannel¬ 
lier  de  Chine)  ;  l’odeur  et  la  saveur  de  la  première 
sont,  en  outre,  plus  prononcées  et  plus  fines  que 
celles  de  la  seconde. 

On  ne  peut  douter  que,  sous  les  nomS’  de  Cinna- 
mome  et  de  Cassia,  les  deux  espèces  n’aient  été 
connues  des  Anciens  ;  mais  il  est  malaisé  de  décider 


si  le  cinnamome  était  la  cannelle  de  Ceylan,  la  cassia 
celle  de  Chine  on  inversement  ;  c’est,  toutefois,  la 
première  de  ces  interprétations  qui  a  le  plus  cours 
parmi  les  historiens  et  les  naturalistes.  D’ailleurs 
Cassia  et  Cinnamome  ont  rivalisé  d’importance, 
comme  substances  odorantes,  dans  l'anllquité,  notam¬ 
ment  chez  le  peuple  Israélite.  La  Qesiâh  était  un  des 
parfums  qui  composaient  l’huile  sainte  destinée  aux 
onctions  (Exode)  ;  avec  la  myrrhe  et  l’aloès,  il  impré¬ 
gnait  les  vêtements  de  l’époux  royal  (Ps.  XLIV). 
Plus  estimé  encore  le  Qinnamân  sert  de  thème  aux 
comparaisons  les  plus  poétiques  des  Livres  Saints  : 
c’est  la  plante  qui  symbolise  les  vertus  de  1  Epouse 
du  Cantique  et  la  douceur  balsamique  de  la  Sagesse. 
Au  moyen  âge,  la  Cannelle  est  désignée  tantôt  sons 
le  nom  de  Cinnamomum,  tantôt  sous  celui  de  Can- 
nella  ;  du  marché  d’Alexandrie  où  elle  arrivait  par 
l’océan  Indien,  la  mer  Rouge  et  le  Nil.  elle  était 
importée  en  France  par  les  Bouches-du-Rhône  ;  nos 
ancêtres  en  usaient  largement,  la  jugeant  propre 
à  favoriser  la  digestion  des  mets  robustes,  des 
«  belles  cabirotades  et  soupes  de  prime  >>  qui  con¬ 
stituaient  leurs  menus  :  elle  est,  disait  Thibault 
Lespleigney, 

De  l’estomach  consolative 

Au  dedans  du  corps  digestive. 

La  Cannelle  doit  ses  propriétés  à  une  essence 
d’odeur  fine  et  agréable,  de  saveur  sucrée  et  épicée, 
renfermant  de  Veugénol,  du  phellandrène,  du  safrol 
et  de  Valdéhijde  cinnamique.  La  plus  estimée  est 
celle  qu’on  récolte  à  Ceylan  ;  cependant,  d'après 
M.  Balland.  celle  qui  croît  dans  nos  colonies,  à 
Madagascar  et  à  la  Guyane,  peut  fournir  à  la  phar¬ 
macie  un  produit  très  parfumé  et  très  sapide*. 

Quoique  moins  en  honneur  que  jadis,  la  Cannelle 
fait  encore  bonne  figure  dans  la  matière  médicale  : 
c’est  un  tonique  et  un  stimulant  qu’on  emploie  avan¬ 
tageusement  dans  le  traitement  des  états  adyna- 
miques.  Elle  entre  dans  la  composition  de  la  potion 
de  Todd  et  du  vin  cordial,  simplification  de  l’hippo- 
cras  cher  à  nos  ancêtres.  Une  bonne  formule  est 


1.  Balland.  —  Sur  quelques  condiments  des  colonies 
françaises.  Journal  de  Pharm.  et  de  Chimie,  1903. 
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RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


COMPOSIXION 

Esta  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 
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L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

t  II  n’est  pas  douteux 
qu'en  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métaui, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l’eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigeu 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  àla  thérapeutique 
marine.  » 


3'  Albert  ROBIN, 


«  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l’eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  unelacune  dans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  v 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GARBlGOn, 
ProfesHflur  d'Hyd^ologie 


Médaille  d’Hygiêne  Publique 

diotrni»  sur  U  propoilUon  da  l-Aotdéml«  dp  Médiplse 
(Journal  Arrêté  Mlulatérlpl  du  10  Jauviar  IHl) 
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celle  qu’on  trouve  dan*  le  Formulaire  de*  hôpitaux 
militaires  de  1821  : 


Vin  rouife .  tOO  gr. 

Sirop  de  sacre .  30  gr. 


Aux  malades  à  qui  ne  convient  pas  l’alcool,  on 
prescrira  soit  l’infusé  à  10  pour  100,  soit  1  antique 
sirop  alexandrin  ; 


Le  clou  de  Girofle,  bouton  floral  du  Giroflier 
[CaryophtjUus  aromaticus),  répand  une  odeur  très 
pénétrante  qu’on  compare  à  celle  de  l’Œillet.  Si  nous 
consultons  les  Traités  de  botanique,  nous  y  apprenons 
que  l’œillet  sent  le  clou  de  girofle  ;  cela  rappelle 
l’imbroglio  classique:  serin,  voyez  canari;  canari, 
voyez  serin  Cette  odeur  si  bien  caractérisée  est  due 
à  une  essence  constituée  par  70  pour  100  d’eugénol, 
par  du  caryophyllène  et  par  une  cétone,  la  méthyl- 
amylcétone  normale. 

Originaire  des  Moluques,  le  Giroflier  fut  introduit 
dans  nos  possessions  d'outre-mer  par  le  naturaliste 
lyonnais  Pierre  Poivre,  gouverneur  de  l’île  Maurice 
et  de  l’île  Bourbon  de  1767  à  1773.  Deux  de  nos 
colonies  en  sont  des  centres  très  actifs  de  produc¬ 
tion  :  Madagascar  et  Tîle  Sainte-Marie  qui,  d’après 
M.E.  Prudhomme,  fournissent  plus  de  150.000 kilogr. 
de  clous  par  an,  alors  que  la  consommation  annuelle 
de  la  France  ne  dépasse  pas  90.900  kilogr.  en 
moyenne*. 

Il  serait  trop  long  d’énumérer  les  vertu*  que  le» 
Anciens  attribuaient  au  Girofle  ;  je  me  contenterai  de 
citer  le  quatrain  dans  lequel  Floridius  Macer  ma¬ 
gnifie  sa  salutaire  influence  sur  la  digestion,  sur 
l’appareil  génital  et  sur  la  mémoire  : 

Vim  digestivam  mire  juvat,  abstinel  alvum, 
Accendit  venerem  si  drachmæ  pondéré  tritum 
Potatam  fiierit  cum  vaccæ  lacté  recenti, 

Vim  memorem  cerebri  confortât  sæpius  haustum. 


1.  Em.  Prudhom.me.  —  Plantes  utiles  des  pays  chauds. 
Paris,  1920. 


D’autres  en  faisaient,  comme  Claude  Déodat,  un 
merveilleux  préventif  de  la  peste  ou,  comme  Lange, 
l’ultime  ressource  contre  l’odontalgie,  in  dentium 
doloribus  summum  ultimumque  refugium.  Aujour¬ 
d’hui  encore,  l’essence  de  Girofle  est  une  des  sub¬ 
stances  dont  l’art  dentaire  utilise  le  plus  couramment 
le»  propriétés  analgésiante*.  Cadeae  et  Meunier  ont 
démontré  qu’elle  exerce  des  effets  hypnotiques, 
effets  qui  légitiment  sa  présence  dans  le  laudanum 
de  Sydenham  comme  adjuvant  de  Topium. 

Henri  Leclerc. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


AFRIQUE 

La  mission  Schwetz,  qui  combat  la  maladie  du 
sommeil,  dans  les  réglons  de  Kwilu,  a,  depuis  son 
arrivée  en  Décembre  1920  jusqu’en  Décembre  1921, 
examiné  près  de  200.000  individus.  Sur  ce  nombre 
environ  21.500  ont  été  trouvés  atteint»  de  la  maladie 
du  sommeil.  La  mission  comporte  5  médecins  ;  elle 
a  travaillé  successivement  le  centre  de  Kwilu,  celui 
de  Kandale  et  celui  de  Bulungu. 

Une  seconde  mission,  dirigée  par  le  D'Saint-Herew, 
rayonne  dans  TUelé.  Elle  a  son  centre  d’activité  dans 
la  région  de  Dangogo  M’Bomo  et  Angaro. 

RÉPUBLIQUE  ARGENTINE 
IP  Congrès  national  de  Médecine. 

Du  l'i  au  8  Octobre  1922. 

Le»  travaux  d’organisation  de  ce  prochain  Congrès 
se  poursuivent  avec  entrain.  De  nombreux  adhérents 
se  sont  déjà  fait  Inscrire. 

Le  thème  général  du  Congrès  est  :  L' infection  par 
les  kystes  hydatiques. 

I.  Biologie.  —  A.  Le  tænia  echinococcus.  —  Géo¬ 
graphie  médicale  et  historique  de  l’échinococcose  : 
Di  Roberto  Wernicke.  —  Morphologie  et  biologie 
du  parasite  :  Dr  Silvio  E.  Parodi. 

B.  Le  kyste  hydatique.  —  Bactériologie  du  liquide 


et  des  membranes  ;  Di  Salvador  Mazza.  —  Perméa¬ 
bilité  et  altération  des  membranes  :  Di  José  J.  Puente. 

—  Cryoscople  du  liquide  hydatique  :  Di  Ubaldo 
Isnardl.  —  Composition  de  la  membrane  et  du  liquide 
hydatique  :  Di  Pedro  Mazzocco.  —  Propriétés  phy¬ 
siques  du  liquide  et  de  la  membrane  hydatique  ; 
Di  Raoul  Wernicke. 

C.  Réactions  hydatiques.  —  Hématologie  :  D”  Julio 
Lacoste,  Pedro  Rojas,  Octavio  M.  Plco.  —  Sérologie 
et  anaphylaxie  ;  Di  Emilio  Lorentz.  —  Sérologie  de 
l’hydatide  :  Di  Heriberto  Fernandez  Ithurrat.  — Ana¬ 
phylaxie  de  l’hydatide  ;  Di  Francisco  A.  Deluca.  — 
Etude  du  liquide  hydatique  avec  antigène  ;  Di  Alfredo 
Sordelli  et  Octavio  M.  Plco.  —  Réaction»  biologique» 
de»  kystes  hydatiques  ;  D'  Bartolomé  N.  Calcagno. 

—  Cirrhose»  viscérales  hydatiques  :  D'*  Roberto 
G.  Cabred. 

D.  Expérimentation.  —  Echinococcosé  expérimen¬ 
tale;  échinococcose  secondaire;  unité  ou  duplicité  des 
diverses  formes  d’échinococcoses  :  Di  Carlos  Lagos 
Garcia.  —  Echinococcose  expérimentale  :  D'  Adolfo 
Pividal. 

II.  Pathologie  générale.  —  Anatomie  patholo¬ 
gique  de  l’échinococcose  :  D*  Pedro  Elizalde.  — 
Physiopathologie  de  l’échinococcose  hépatique  : 
Di*  Pedro  Escudero,  Ernesto  V.  Merlo,  Tiburcio 
Padllla.  —  Physiopathologie  de  l’échinococcose  rénale  : 
Di  Octavio  M.  Pico.  —  Radiologie  de  l’échinococ¬ 
cose  ;  Di  Alfredo  Lenari.  — -  Chimiothérapie  de 
l’échinococcose  :  D'  Juan  Guglielmenti.  — Pharmaco¬ 
logie  du  kyste  hydatique  :  Di“  Leopoldo  Glusti  et  En- 
rique  Hug.  —  Démographie  de  l’échinococcose  dans 
la  République  Argentine  :  Di  Daniel  J.  Greenway.  — 
Démographie  vétérinaire  de  l’échinococcose  dans  la 
République  Argentine  ;  Di  Juan  B.  Mendy  (La  Plata). 

—  Les  inoculations  opératoires  :  Di  Enrique  Fino- 
chietto.  —  Prophylaxie  de  l’échinococcose  :  Di'  Ma¬ 
nuel  V.  Carbonell  et  Alberto  Zwanck.  —  Echino¬ 
coccose  de  la  province  de  Entre  Rios  :  Di  Domingo 
S.  Cunéo.  —  Echinococcose  de  la  province  de  San¬ 
tiago  d’Estero  :  D'*  José  G.  Ruiz  et  José  D.  Luna.  — 
L’échinococcose  infantile  :  Di  Castelfort  Lugones. 

III.  Pathologie  médicale.  —  Kystes  hydatiques  du 
système  nerveux  :  D.  Romulo  Chiappori.  —  Kystes 
hydatiques  des  poumons  et  de  la  cage  thoracique  ; 


BROM0NE  ROBIN 


Découvert  pour  la  première  fois  en  France  par  Maurice  ROBIN  en  1902,  anteui  des  combinaisons  métallo-pepioniques  en  1881. 

TflèSe  faits  à  la  Salpêtrière,  dans  le  service  du  Professeur  Raymond  et  du  Professeur  Claude,  par  le  Di  Mathieu,  en  1906,  F.  M.  P. 
Communication  à  l’Académie  de  Médecine  de  Paris  (Séance  du  26  Mars  1907). 

ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS-  ET  DE  L’ÉTRAHGER 


Le  Bromone,  combinaison  de  Brome  et  de  Peptone 
entièrement  assimilable,  est  un  véritable  Peptonate  de  Brome. 
Il  remplace  avec  avantage  les  Bromures,  sans  craindre  les 
conséquences  du  Bromisme. 

COMPOSITION  • 

1  goutte  =  1/2  centigramms  de  Brome  métallique. 

4ü  gouttes  =  0gr.20de  Brome  correspondants  Igr.  do  Bromure  do  Potasium. 
rwiQTr  I  5  à  20  gouttes  pour  Enfants.  1  2  fois 
jjfjox,  I  10  a  30  gouttes  pour  Adultes.  I  par  jour. 

Se  prend  facilement  dans  du  lait  le  matin  a  Jeûn  ou  dans  un  peu  do  vin 


Le  Bromone  trouvera  une  indication  formelle  et  précise  : 

1»  Dans  les  Affections  convulsives  ; 

2“  Dans  les  Phénomènes  d’excitation  cérébrale  ; 

3»  Dans  certains  désordres  nerveux  du  Cœur; 

4°  Dans  certaines  Affections  iodiopathiques  ou  essentielles  : 
Asthme,  Coqueluche,  etc. 

5»  Excitabilité  nerveuse  des  états  fébriles  :  Céphalée  des 
Surmenés  et  des  Congestifs  ; 

6^  Epilepsie,  Hystérie  ; 

7"  Insomnie  des  "Vieillards. 


Vente  en  Gros  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS. 


:  PRINCIPALES  PHARMACIES. 


#  RHOFÉINE  # 

( -A-spirin©-  Oa-f éin.©) 

Dans  la  GRIPPE,  les  AFFECTIONS  FÉBRILES,  agit  comme  T  Aspirine  et  soutient  le  cœur. 

ASPIRINE . .  “S=“  PYRAMIDON  .^TSiT 

Vendue  hors  de  France  sous  marque  •«•IVi/lillj  Vendu  hors  de  France  sous  marque  V  f  Ai  Ill/Vil 

Vendue  liors  de  France  sous  iiiaïque  PYRAZOLINE  I  SALOL  .  •  •  •  .--T'oTso 


"^.,ief£l.^o?ll¥.„gePYRAZOLINE'  |  dALOL  >  •  .  •  .'"“"ToTsO. 

I=*réi>ai-és  et  présexités  avec  le  souci  de  perfection  qui  caractérise  le 

Laboratoire  des,  Produits  “USINES  du  .RHÔNE  ”  -L.DÜRi.ilD,  Pharmacien,  21.  Rae  Jean-Goujon,  PARIS  (8«). 
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D'  Pedro  Escudero.  —  Diagaostlc  différentiel  des 
kystes  hydatiques  du  poumon  :  D"  Alfredo  Lanari  et 
Eduardo  L.  Lanari.  —  Localisations  des  kystes 
hydatiques  du  poumon  :  D'  Cornelio  Donovan.  — 
Le  pneumopéritoine  comme  moyen  de  diagnostic  de 
l'échinococcose  de  l’abdomen  :  !)■'  José  A.  Saralegni. 

—  Diagnostic  et  localisations  des  kystes  hydatiques 
du  foie  ;  José  A.  Saralegui.  —  Complications  des 
kytes  hydatiques  du  foie  :  D’’'*  Daniel,  J.  Granwell. 

—  L’échinococcose  abdominale  généralisée  :  D"  Pe¬ 
dro  Escudero  et  Hodolfo,  E.  Pasman.  —  Kystes 
hydatiques  de  la  rate  ;  D''  Armando  R.  Marotta.  — 
Kystes  hydatiques  des  reins  ;  D'  Ricardo  Sprun.  — 
Kystes  kydatiques  de  la  tête  :  D'  José  P.  Uslenghi. 

IV.  Pathologie  chirubgioale.  —  L’anesthésie 

dans  les  traitements  chirurgicaux  des  kystes  hyda¬ 
tiques  :  nature,  avantages,  inconvénients  :  D'  Guil- 
lermo  Bosch  Arana.  —  Kystes  hydatiques  des  voies 
biliaires  :  D’’  Ricardo  Finochietto.  —  Kystes  hyda¬ 
tiques  du  cerveau  chez  les  enfants  :  D''  Rodolfo  A. 
Rivarola.  —  Procédés  opératoires  ;  D"'  Oscar 

Copello.  —  Moyens  d’éviter  les  inoculations  opéra¬ 
toires  (stérilisation,  aspiration,  etc.)  :  D'  Enrique 
Finochietto.  —  Kystes  hydatiques  des  reins  :  D'  Ri¬ 
cardo  Sprun.  —  Kystes  hydatiques  de  la  rate  : 
T'"'  Armando  R.  Marotta.  —  Echinococcose  périto- 

le  généralisée  :  D''“  Rodolfo,  E.  Pasman.  — 

:  .ystes  hydatiques  de  l’orbite  :  D”  Enrique,  B.  De- 
maria  et  Raul  Arganaraz  et  Paulina  Satanowsky.  — 
Kystes  hydatiques  en  ophtalmologie  :  D’’  A.  Urretz 
Zavalia  (Cordoba).  —  Echinococcose  pelvienne  : 
D™  Eduardo  Belauttegui  et  Arnaldo  Caviglia,  Juan 
Carlos  Ahumada.  —  Kystes  hydatiques  des  os  : 
D''  Raphaël  Espinola. 

V.  Bibliographie.  —  Bibliographie  méthodique  et 
alphabétique  :  1“  nationale;  2»  américaine;  3“  uni¬ 
verselle  ;  Sr.  Juan  Tumburus. 

BRÉSIL 

Sur  l’initiative  du  roi  des  Belges  et  avec  l’appui 
de  la  fondation  Rockefeller,  une  mission  composée  des 
D'“  Lejeune  et  Dnret,  médecins  du  Congo,  s'est 
rendue  à  Rio-de- Janeiro  pour  étudier  la  prophylaxie 
de  la  fièvre  jaune. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 

Conseils  de  révision  en  deux  temps 

ET  UTILISATION  DE  LA  RADIOSCOPIE. 

D.  —  Un  confrère,  lecteur  assidu  dé  La  Presse 
Médicale  et  par  surcroit  des  questions  médico-mili¬ 
taires,  me  demande  «  la  cause  de  mon  silence  sur 
V importante  question  de  l'organisation  future  des 
Conseils  de  révision  et  sur  la  présence  des  confrères 
civils  qui  a  été  réclamée  par  la  Commission  supé¬ 
rieure  d'hygiène  et  d’épidémiologie,  présidée  par 
M.  Roux  ». 

R.  —  Après  l’article  magistral  de  M.  le  médecin 
inspecteur  Sabatier  {La  Presse  Médicale,  n”  30,  du 
15  Avril  1922],  il  me  paraît  Inutile  de  satisfaire 
votre  curiosité,  car  je  partage  pleinement  les  idées 
contenues  dans  cet  article. 

Comme  M.  Sabatier,  je  pense  que  «  les  Conseils  de 
révision,  en  tant  qu'organes  de  sélection,  sont  depuis 
longtemps  condamnés  ;  une  trop  longue  expérience  a 
démontré  que  V expertise  médicale,  pratiquée  en 
séance,  est  illusoire,  et  tout  le  monde  est  d'accord 
pour  reconnaître  qu’il  faut  donner  de  plus  sérieuses 
garanties  aux  individus,  aux  familles,  à  l'Etat  ». 

La  réforme  est  d’autant  plus  nécessaire  qne  nous 
vivons,  depuis  le  31  Mars  1919,  sous  le  régime  d’une 
loi  sur  les  pensions  militaires  d’invalidité,  grâce  à 
laquelle  tout  soldat  porte,  dans  sa  giberne,  avec  le 
bâton  de  maréchal,  un  titre  de  pension. 

Après  soixante  jours  de  présence  sous  les  drapeaux, 
toute  maladie  est  présumée  imputable  au  service 
(contractée  ou  aggravée)  :  d'où  la  nécessité  d’arrêter 
les  débiles,  les  suspects  au  seuil  des  casernes  pour 
endiguer  le  flot  grandissant  des  pensions  militaires. 

«  Il  ne  viendra  jamais  à  l’esprit  de  personne,  écrit  le 
médecin-major  ’Trabaud,  de  contester  les  Indemnités 
qui  ont  été  accordées  à  ceux  qui  ont  combattu.  Les 
services  qu’ils  ont  rendus  au  pays  ne  sauraient  être 
suffisamment  indemnisés.  Tout  ce  qui  a  été  fait  pour 
eux  a  été  bien  fait.  Mais  la  guerre,  période  exception¬ 
nelle,  est  terminée  et  la  paix  est  venue.  L’Etat  muni¬ 
ficent  traite  avec  la  même  sollicitude  les  classes 
nouvelles,  accordant  la  présomption  d’origine  après 


soixante  jours  de  présence  sous  les  drapeaux,  pre¬ 
nant  à  sa  charge,  en  échange  de  deux  mois  de  ser¬ 
vice,  tous  les  méfaits  engendrés  au  cours  de  vingt 
années  par  des  fautes  d’hygiène  accumulées,  des 
contagions  nocives,  des  hérédités  directes  ances¬ 
trales.  Or  tout  le  monde  sait  aujourd’hui  que  la 
tuberculose  de  l'adulte  est  une  reviviscence  des 
infections  de  l'enfance  dont  soixante  jours  de 
service  ne  sauraient  être  responsables  à  moins  qu'un 
fait  précis  n' établisse  une  relation  évidente  de  cause 
à  effet.  « 

Dans  son  beau  livre  sur  la  Tuberculose  (Masson, 
éditeurs,  Paris),  le  professeur  Calmette  n’a-t-il  pas 
montré  (page  liO)  la  fréquence  de  l’infection  latente 
des  ganglions  trachéo-bronchiques,  sans  traces  de 
lésions  pulmonaires,  chez  des  enfanta  morts  par 
maladies  aiguës? 

Aussi,  avec  Trabaud,  demandons-nous  que  la  durée 
du  service  militaire,-  nécessaire  pour  entraîner  la 
présomption  d’origine,  soit  élargie.  Et  avec  notre 
regretté  maître,  le  professeur  Kelsch.nous  voudrions 
qu’elle  fûtreportée  ausixièrne  mois,  car,  disailKelsch, 
«  six  mois  de  service  sont  la  véritable  pierre  de 
touche  de  l'adaptation  militaire  »,  Seuls  les  bacil¬ 
lifères  feraient  exception  à  cette  règle  des  six  mois, 
car  la  sollicitude  la  plus  généreuse  doit  leur  être 
acquise,  pour  aider  à  leur  curabilité. 


Dans  un  livre  de  170  pages,  paru  en  1910,  chez 
Doin,sur  le  Choix  des  conscrits jHoviB  avons  réclamé 
(voir  pages  30  et  31)  l’adoption  du  projet  de  révision 
en  deux  temps  que  M.  Maujan,  député,  rapporteur 
du  budget  de  la  guerre,  avait  proposé  à  la  Chambre, 
en  1903. 

Voici  ce  que  nous  écrivions  textuellement,  en 
1910  : 

«  Dans  sonrapport,  M.  Maujan  constate  que  la  déter¬ 
mination  des  aptitudes  physiques  de  nos  conscrits 
laisse  à  désirer,  qu’elle  est  superficielle  et  impar¬ 
faite  .  A  cela  il  trouve  plusieurs  raisons  ;  le  Conseil 
est  chargé  d’examiner  beaucoup  trop  d’hommes  et  à 
un  trop  grand  nombre  de  points  de  vue;  l'expert 
médical  est  surmené,  irresponsable  ;  il  exempte  le 
moins  possible,  comptant  sur  la  visite  d’incorpora- 


Remplace  la  Viande  crue,  son  Jus  et  le  fer^ 
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tion  au  corpi,  pour  reparer  ses  erreurs  de  dia¬ 
gnostic. 

En  un  mot,  M.  Maujan  propose  d’imiter  rAllemagne. 
qui  fait  d’abord  procéder  à  l’examen  médical 
approfondi  de  chaque  recrue  avant  de  statuer  sur 
son  sort,  et  il  conclut  en  ces  termes  :  «  Il  faudrait 
réorganiser  les  Conseils  de  révision,  en  les  scindant 
en  deux  :  l'un  serait  uniquement  chargé  d' examiner 
les  recrues  au  point  de  vue  administratif.  Vautre  les 
examinerait  au  point  de  vue  de  leurs  aptitudes  phy¬ 
siques  au  service  militaire  en  général  et  à  celui  de 
telle  ou  telle  arme  en  particulier.  » 

Le  premier  serait  composé  de  le  second 
comprendrait  des  médecins  et  des  officiers  de  diffé¬ 
rentes  armes. 

Il  faut,-  ajoute-t-il,  absolument  rompre  avec  les 
errements  actuels,  où  le  médecin,  dont  le  rôle  devrait 
être  capital,  n'est  qu’un  simple  comparse  dans  le 
Conseil,  ou  «  qu  un  simple  accessoire  de  convenance 
dans  cet  aéropage  singulier  ».  (Léon  Bernard, 
La  Presse  Médicale,  1922,  n»  1.) 

On  ne  saurait  mieux  dire  et  proposer  une  réforme 
plus  sage.  Là,  en  effet,  au  milieu  du  silence  de  ce 
comité  restreint,  les  experts  médicaux  pourraient 
toiser,  peser  les  conscrits,  se  livrer  à  un  interroga¬ 
toire  complet  sur  les  antécédents  des  douteux,  lire 
les  certificats  des  confrères  civils,  pratiquer  une 
anscullation  sérieuse  des  poumons,  palper  un  abdo¬ 
men,  une  articulation,  se  servir  d  un  siétho-cope, 
d’un  Vaquez-Laubry,  faire  l'analyse  de  l’nrine  d’un 
albuminurique  ou  d’un  scarlatineux,  et  enfin  se  pro¬ 
noncer  sur  laffretat  Ou  spéciale  de  chaque  recrue. 

El  M  Sabat  er  d  ajouter  :«  Lasélection  des  contin¬ 
gents  ne  peut  être  efficace  et  complété  que  si  tous 
les  conscrits  sans  exception  sent  expertisés  avec  le 
même  soin,  dans  le  calme  et  la  tranquillité  néces¬ 
saires,  avant  la  séance  publique.  Une  pareille  mission 
ne  peut  être  bien  remplie  que  par  une  Commission 
médicale,  qui  se  présentera  avec  des  conclusions 
motivées  et  non  avec  un  simulacre  d'expertise.  » 
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acceptée  par  les  médecins  militaires,  car  selon  le 
vieil  adage  :  quatre  yeux  valent  mieux  que  deux. 

Egalement  M  Sabatier  demande  de  réserver  dans 
ces  Conseils  une  place  aux  compétences  civiles, 
et  Médecins  civils  et  militaires  n'ont  qu'à  gagner  à  ce 
rapprochement  dont  le  pays  sera  le  premier  à  hénéfi- 

Contrairement  à  l’opinion  de  Rlst,  Léon  Bernard 
écrit  :  «  Il  m'importe  peu  qu’ils  soient  civils  ou  mili¬ 
taires,  pourvu  qu’ils  soient  capables  de  tenir  le  rôle 
difficile  d’experts.  » 


En  1910,  nous  écrivions  aussi  :  l’adjonction  d’un 
3U  deux  confrères  civils  (projet  de  M.  de  Freycinet), 
[oln  de  nous  porter  ombrage,  serait  unanimement 


Pour  simplifier  les  examens  et  raccourcir  la  durée 
des  investigations  médicales,  nous  demandons  à 
nouveau  que  tous  les  conscrits  soient  vus  sous  l'écran 
radioscopique. 

^  Les  champs  pulmonaires,  les  sommets,  les  médias- 
tins  clairs  seront  vite  parcourus,  les  sinus  libres  et 
-  irradiés,  le  fonctionnement  du  diaphragme,  la  forme 
le  volume  elle  rythme  du  cœur  seront  promptement 
notés.  On  enregistrera  surtout  avec  soin  les  sommets 
s’éclairant  mal.  les  marbrures,  les  scissurites,  les 
déformations  hilaires,  les  adhérences  pleurales, 
les  pachypleurites,  témoins  de  ces  pleurésies  a 
frigore,  qui  sont  d'ordinaire  fonction  ou  monnaie  de 
tuberculose  (Calmette) 

La  clinique,  la  radioscopie,  la  bactériologie  doi¬ 
vent  préeider  à  ce  triage  méthodique  des  conscrits, 
qui  «  assurera  le  mieux  possible  la  défense  du  pays, 
en  sacrifiant  le  moindre  nombre  de  ses  enfants 
(Bégin) 

Trêve  donc  à  ces  Conseils  de  révision  surannés,  à 
ces  pitoyables  examens  en  séance  publique,  à  ces 
examens  à  soixante  à  l’heure! 

Adoptons  les  Conseils  de  révision  en  deux  temps, 
avec  examen  médical  préalable  de  tons  les  conscrits. 
Ainsi  seront  arrêtés,  au  seuil  des  casernes,  les 
malingres,  les  débiles,  les  suspects,  qui  ne  doivent 
pas  trouver  de  place  dans  les  collectivités  militaires, 
pour  le  plus  grand  bien  de  la  Société  et  du  Trésor. 
Ainsi  sera  consacrée  l’autorité  du  médecin  militaire 
qui  ne  doit  plus  avoir,  dans  ces  Conseils  de  révision, 
une  voix  consultative ,  mais  une  voix  délibérative. 

P.  Bonnette. 


UVRES  NOUVEAUX 


Le  dispensaire  marin,  un  organisme  nouveau  de 
puériculture,  par  J.  Jabbicot,  membre  conseiller 
du  Bureau  permanent  de  l’Union  internationale 
pour  la  protection  de  l’enfance  du  premier  âge. 
1  vol.  grand  in-8“  de  637  pages  avec  140  figures, 
dont  54  sur  planches  hors  texte  (Masson  et 
éditeurs).  —  Prix  ;  60  francs  net. 

Qu’est-ce  que  le  dispensaire  marin?  C’est,  suivant 
la  définition  de  M.  Jarricot,  une  consultation  de 
nourrissons  caractérisée  par  ce  fait  que  les  enfants 
justiciables  d’un  traitement  marin  peuvent  recevoir 
ce  traitement  au  dispensaire  même.  Et  par  traitement 
marin  il  faut  entendre  non  seulement  les  injections 
d’eau  de  mer,  mais  encore  tout  un  ensemble  de 
mesures  hygiéniques  et  médicales  qui  font  du  dis¬ 
pensaire  marin  «  un  organisme  nouveau  de  puéricul¬ 
ture  ».  Ce  qui  caractérise  la  méthode  dont  M.  Jarri¬ 
cot  s’est  fait  l’apôtre,  ce  n’est  point  le  seul  emploi 
de  l’eau  de  mer,  ce  sont  encore  et  surtout  ces  «  dis¬ 
ciplines  nouvelles  »;  critériums  nouveaux  dans  la 
détermination  du  régime  alimentaire  des  enfants 
(régime  de  l'instinct),  éléments  nouveaux  dans  la 
surveillance  de  l’accroissement  du  nourrisson  ;  le 
poids  dans  ses  relations  avec  l’âge  et  la  taille;  la 
taille  dans  ses  relations  avec  l’âge  et  le  périmètre 
crânien;  le  périmètre  crânien  non  seulement  dans 
ses  valeurs  absolues,  mais  dans  les  modalités  de  son 
développement. 

Aussi  le  chapitre  que  l’auteur  a  consacré  à  l’étude 
de  l'accroissement  du  poids,  de  la  taille  et  du  péri¬ 
mètre  crânien  de  105  nourrissons  malades,  traités 
sous  sa  direction  au  dispensaire  marin  de  Lyon,  esl- 
il  très  instructif  par  la  documentation  abondante 
(graphiques,  observations,  photographies)  qu’il 
fournit  au  lecteur. 

Après  avoir  analysé  les  causes  de  l’opposition  que" 
rencontre  la  méthode  marine  et  avoir  montré  que 
les  prétendus  échecs  sont  dus  surtout  à  une  applica¬ 
tion  défectueuse  du  traitement,  M.  Jarricot  expose 


(Voir  la  suite,  p.  1014  ) 


Nnr 

EDEi 


L’ HYPERCHLORHYDRIE 


COMPRIMES  SATUI^ANTS  ¥  GRANULÉ  SOLUBLE 

CARBONATE  DE  BISIVIUTH  ET  POUDRE  DE  LAIT  I  REPRODUISANT  LAFORMULE  DU  PROF.  BOURCET.mLAUSANNE 
rSrtITI  T'TIl-k  I  bicarbonate  DE  SOUDE,  PHOSPHATE  DE  SOUDE.SULFATEDESgUDE 

SEDATIF  DELA  DOULEUR  I  le  meilleur  mode  de  saturation 

s^uu  ws^uix  ■  pgR  pES  ALCALINS  EN  SOLUTION  ETENDUE 

1  COMPRIME  TOUTES  LES  5  MINUTES  -JUSQU'A  SOULAGEMENT  ■  p,,,. 


MASTI CATOI  RE*^ALCALI  V  ^  ^  im  ■ 


5,  avenue  desTilleuls 
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TRAITEMENT  DES 

RACILLOSES 

Subaiguës  &  Chroniques 


Sulfates  de  terres  rares 

(NÉODYME  —  PRASÉODYME  —  SAMARIUM) 

CHIMIQUEMENT  PURS  ET  NOTAMMENT  EXEMPTS  DE  CÉRIUM 


«  Si  le  traitement  n’est  pas  appliqué  d’une  manière 
continue  et  suffisamment  prolongée,  il  est  inutile  et 
peut-être  même  nuisible.  » 

Grenet  et  Drouin,  Presse  Médicale  (23  fév.  1921). 


«  On  n’obtieut  un  résultat  que  par  un  traitement 
prolongé  ;  plusieurs  séries  sont  donc  nécessaires.  » 

Grenet  et  Drouin,  Presse  Médicale  (23  fév.  1921). 


PEtOSPUINES  FOURNIER 


IIHAOI  :  terre;  IIIANIOI  ;  rare 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  ! 

LABORATOIRES  FOURNIER  FRÈRES,  26,  boulevard  de  l’Hôpital,  PARIS  (5’) 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9*).  —  Tél.  :  Centr.  33-62.  —  Adresse  télégr.  :  ImunigTémi-Paris. 

BULLETIN  N°  24 

TRAITEMENT  DES  METRITES 

La  vaccinalion  par  voie  buccale  permet  de  continuer  l’action  l 

Les  Métriles  sont  ou  d'origine  blennorragique  on  d'origine 

de  la  vaccinalion  .sous-cutam'c. 

Résultats  :  Les  douleurs  disparaissent  dans  les  premières 

heures  qui  suivent  l'injection,  coinnie  si  on  avait  7nis  de  la 

niorpliine  dans  la  scrinque.  Les  pbénomènes  inllammaloires 

(.nmnie  le  plus  souvent  1  inleclion  gonoccociquc  piaqiare  la 

rétrocèdenl.  et  la  suppuration  diminue. 

voie  a  1  inlordion  puerpérale  el  lu  lavorisc,  on  considère  plutùl 

le  traitement  do  la  Mélrite  en  général,  sans  tenir  tro[)  grand 

11.  -  .MtiriUTE  CUKO.MQUÈ. 

compte  de  la  variété  des  infections  ([ni  la  provoquent. 

Le  traitement  est  surlout  local. 

1.  —  IMiîTiuTi-;  AKua;. 

Aidé  de  la  eaccinothérapie  avec  l'immunizol  Grémy  n"  41 
«  Méiriles,  S<alpingiles  »,  dans  les  mêmes  conditions  que 

En  deliorsdes  pansements  locaux  la  c«cc//io//nv'rt/n'c  est  indi-- 

ci-dessus,  le  Iraitement  donne  des  résultats  de  guérison. 

quée  dans  tons  les  cas  de  .Mélrite  aiguë. 

Mais  il  faut  se  souvenir  que  la  femme  se  réinfecte  au  moment 

Un  bon  vaccin  conlia;  la  l\Iélril(!  doit  compoï’ter  plusieurs 

des  règles.  La  cure  vaccinothérapiqne  doit  donc  être  faite  à 

races  microbiennes  :  gonocoques,  colibacilles,  enlérocoqnes. 

plusieurs  reprises. 

sta|diyloco(jiies,  bacille  pseudo-dipbtéri([ue. 

(les  conditions  sont  reiïiplies  par  Ylmniioiizol  Grémy  n"  41 

CoxTKE  LES  DOULEURS  DE  Métrite,  presci'iro  en  suppositoires  la 

«  Métriles,  Salpingites  ». 

Frialinc  Grémy,  qui  ne  contient  aucun  alcalo'ide;  mais  qui  fait 
disparaître  très  rapidement  les  douleurs. 

\.  Immunhol  Grémy  iV’  41  est  un  vaccin  polymicrobien, 

[iülyvalenl ,  aloxiqiie. 

S’aider  du  Laboratoire  d'Analyses  bactériologiques  pour 

a)  11  existe  en  a?n/)otiles,  ponrda  vaccinalion  sous-cutanée  : 

délermiucr  la  llorc  microbienne  des  IMéti'ites,  en  suivre  les 

Injectei'  tous  les  Irois  jours  12  cm%  puis  1  cnû  juscpi'à  2  cm’ 

progrès  tliérai)eiiliques  à  la  suite  de  la  eaccinothérapie,  en 

en  augnu'ulant  [)rogressivemenl  la  dose. 

délerminer  la  nature  tuberculeuse  par  la  réaction  de  /i.eation  à 

Les  réaclions  sont  peu  importantes  :  un  peu  de  rongeur  an 

l'antigène  de  Besredka. 

point  d'injeclion,  une  légère  reprise  de  récoulemenl,  une  fièvre 

De.V.VNDKR  le  nécessaire  de  PIÏÉLÈVE.MENT.S. 

passiigère. 

Envoyer  les  prélèvemcnls  ; 

A;  11  existe  également  en  coinpri?nés  pour  la  vaccinalion  par 

voie  buccale  : 

LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES  GRÉIÏIY 

Ordonner  do  iS  à  10  com[)rimés  par  jour  pendant  quinze  jours 

9,  rue  de  IWetz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 

DIAGNOSTIC  DES  MÉTRITES  PAR  LE  LABORATOIRE 


IMIÉl.KVEMENTS 

liÉl'O.XSE  DU  I.AIlDliATOIIll-; 

DIADNoSTIC  ÉTIol.iimqUE  DE  LA  MÉ'I'RITE 

Mucus  du  col . 

Polynucléaires,  nombreux  gonocoques  intracellulaires. 

Métrite  blennorragique  aiguë. 

Mucus  du  col . 

Polynucléaires,  cellules  vaginales,  pas  de  gonocoques, 
colibacilles,  b.  pseudo-diphtérique,  staphylocoques. 

Métrite  blennorragique  chronique. 

Mucus  du  col . 

Polynucléaires,  streptocoques. 

Mélrite  puerpérale. 

Sérum  sanguin . 

Réaction  de  Wassermann  positive. 

Mélrite  syphilitique  (chancre  du  col  ou 
plaques  muqueuses). 

Sérum  sanguin, 


Réaction  de  fixation  de  l’antigène  de  Besredka  positive. 


Mélrite  probablement  tuberculeuse. 
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DERNIERES  NOUVELLES 

Faculté  de  Médecine  de  Paris.  —  M.  Richand  vient  i  ’ 


Le  Nouveau  et  le  plus  Puissant 

■113^ 


NON  TOXIQUE  —  35  fois  plus  actif  que  le  Phénol  pur. 


COMPOSITION  ;  Nouveau  Dérivé  du  Benzol.  —  FORMULE  :  C‘=H'(ClPf (OCI-P)OH. 


EXTRAIT  DU  RAPPORT  du  Bureau  d’Hygîène  Infantile  de  la  Ville  de  New-York. 

Je  crois  que  le  Diiuol  est  un  agent  très  puissant  pour  la  stérilisation  de  l'intestin...  Nous  avons  dans  le  Diniol  un  agent  puis¬ 
sant  (|ui  agit  comme  anti- diarrhéique  à  la  façon  d  un  antiseptique  réel  sans  elTet  astringent,  produisant  en  peu  de  temps  un 
ehangement  dans  le  caractère  anortnal  des  selles,  et,  en  raison  de  la  stérilisation  rapide  de  l'intestin  qu'il  produit,  amenant  un 
retour  à  des  conditions  normales  de  la  muqueuse  intestinale.  De  ce  fait,  les  glandes  sont  mises  à  même  de  fournir  la  quantité 
nécessaire  de  sécrétion  et  d’assumer  leur  fonction  naturelle  digestive  et  bactéricide,  et  ainsi  d’amener  la  guérison.” 

EXTRAIT  DU  RAPPORT  du  Lancet  9-4-31. 

“  Ol.MOL”. . .  “  Des  essais  divers  ont  prouvé  que  le  coefficient  de  35  et  la  non-toxicité  indiqués  par  le  préparateur  sont  justifiés.’ 


INDICATION  :  Le  DIMOL  peut  être  employé  dans  le  traitement  de  toutes  les  maladies  d’origine  bactérienne 
ayant  pour  siège  le  gros  et  le  petit  intestin. 

PRÉSEN  TATION  ;  En  flacons  de  40  Pulverettes.  —  DOSE  :  De  2  à4  après  les  repas  dans  un  peu  d’eau. 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  aux 

LABORATOIRES  PHARMACOLOGIQUES  ANGLO- FRANÇAIS 

72,  rue  des  Aubépines,  BOIS-COLOMBES,  près  Paris. 


CROISSANCE  -  RACHITISME  «  SCROFULOSE  •  DIABÈTE 


TUBERCULOSE  -  LYMPHATISME  «ANÉMIE 


tri^ciNe] 


DYSPEPSIE  NËRyEUSE  •  TUBERCULOSE • 


QUE  PAR  LA  T  RICALCI  INE  ET  PAR 
SES  ASSOCIATIONS  médicamenteuses 


laTRICALClIMEMETHYLARSINEE 


est  l’association  la  plus  active.  L’arsenic  organique 
diminue  les  pertes-  phosphorées.  »  P'  ROBIN. 


TUBERCULOSE 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTITION 
CARIE  DENTAIRE 

1  TRICALCINE  M  É  T  H  Y  L  A  R  S  I  N  É  E 


PULMONAI  RE  -  OSSEUSE 
PÉRITONITE  TUBERCULEUSE 


est  vendue 

en  Boîtes  de  60  cachets  dosés  exactement  a  0  gr.  01  de  Méthyiarsinate  de  soude 
chimiquement  pur. 


EN  F  A  N  rs 


ADULTES 


2  cachets  par  joi 


ITATIONS  et  des  similitudes  de  NOM 
iPÊciFiER  ••  TRICALCINE  - 


Échantillons 


Hôpitaux.  Ambulai 


demandes  aU^ 
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sa  pratique  personnelle  et  passe  en  revue  les  indica¬ 
tions  tirées  de  l’histoire  clinique  de  l’enfant,  de  son 
examen  et  de  la  recherche  des  indices,  les  règles 
générales  de  la  posologie  marine,  les  soins  généraux 
et  la  surveillance  de  l’enfant  traité,  le  ■■  régime  de 
l’instinct  »,  le  traitement  marin  détaillé  de  l’alhrep- 
sie,  de  l’entérite  cholériforme,  des  entérites  vulgaires, 
de  l’intolérance  lactée,  le  traitement  marin  dans  la 
tuberculose  et  la  syphilis. 

Au  chapitre  important  qui  traite  de  la  pratique 
de  la  méthode  marine  sont  annexés  quatre  mémoires 
inédits  sur  une  méthode  thérapeutique  nouvelle,  la 
perfusion  sous-arachnoïdienne  à  l’eau  de  mer. 

La  documentation  qui  tait  le  fond  de  cet  ouvrage, 
illustré  et  édité  avec  le  plus  grand  soin,  est  très 
bien  présentée. 

L.  Cheisisse. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Laboratoire  de  pathologie  générale.  —  MM.  Marcel 
Labbé,  professeur;  Henri  Labbc,  agrégé;  Stévenin  et 
Nepvcux,  chefs  de  laboratoire,  commenceront  le  lundi 
26  Juin  1922,  lï  3  h.,  au  laboratoire  de  pathologie  géné¬ 
rale,  un  cours  pratique  sur  les  procédés  d’examen  (cli¬ 
nique  et  laboratoire)  dons  les  maladies  de  la  nutrition  et 
les  affections  du  tube  digestif. 

Programme  du  cours.  —  Les  principes  de  la  nutrition. 
Les  grands  syndromes  gastriques.  Examen  clinique  des 
dyspeptiques.  Analyse  du  suc  gastrique.  Les  syndromes 
intestinaux  et  pancréatiques.  Entérites  aiguës  et  chroni¬ 
ques.  Les  fèces.  Examens  macroscopique  et  microsco¬ 
pique;  recherche  du  sang;  recherche  des  parasites. 
Analyse  chimique  des  fèces  :  dosage  de  l’azote  total,  des 
acides  de  fermentations;  de  l’ammoniaque.  Les  fèces  : 
dosaue  des  erraisses  acides,  neutres  et  insanonifiables. 


cours  seront  délivrés  dès  à  présont,  jusqu’au  26  Juin,  au 
secrétariat  de  la  Faculté  (guichet  n”  3),  les  jeudis  et 
samedis,  de  midi  &  3  h. 

HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôpital  maritime  de  Berck-Plage.  —  Douze  leçons 
sur  la  tuberculose  ostéo-articulaire  et  ganglionnaire,  et 
quelques  éléments  d’orthopédie  pratique,  seront  laites 
du  17  au  29  Juillet  prochain,  par  M.  Sorrel,  chirurgien 
des  hôpitaux  de  Paris,  chirurgien  en  chef  de  l’hôpital 
maritime,  avec  la  collaboration  de  MM.  Andrieu,  chirur¬ 
gien  assistant  de  l’hôpital  maritime;  Tridon,  chirurgien 
assistant  de  l’hôpital  maritime;  Mozer,  chef  de  labora¬ 
toire  de  l’hôpital  maritime;  Parin,  chef  du  laboratoire 
de  radiologie  de  l’hôpital  maritime. 

Pour  tous  renseignements  écrire  à  M.  Parin,  hôpital 
maritime,  Berck-Plage  (Pas-de-Calais). 


LIVRES  REÇUS 

2708.  Medical  and  surglcal  reports  ofthe  Episco¬ 
pal  hospital.  Volume  V,  1920.  1  vol.  de  506  pages, 
avec  162  figures  et  3  planches  hors  texte  en  couleurs 
{J.  Dornan,  éditeur,  Philadelphia). 

2709.  L’avenir  de  la  médecine,  par  Sm  James  Mac- 
KKNSiE,  membre  de  la  Société  Royale  de  Londres. 
Traduit  par  le  D"’  E.  François,  ancien  interne  des 
hôpitaux  de  Paris,  médecin  consultant  à  Aix-les- 
Bains.  1  vol.  de  272  pages,  avec  28  gravures.  — 
Prix  ;  12  francs  net. 

SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris.,  augmentée  de  iO  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indignées  pour  certains  volumes. 


urines  :  azote  total,  ammoniaque,  acides  aminés,  azote 
colloïdal,  coefficients  d’utilisation  azotée.  Acide  urique 
et  purines  ;  dosage  dans  les  urines  et  dans  lé  sang. 
Créatine  et  créatinine.  Pigments  hiliaires,  sels  biliaires, 
urobiline  ;  recherches  dans  l’urine.  Dosage  des  pigments 
biliaires  dans  le  sang.  Lipoïdes  et  cholestérine  dans  le 
sang.  Chlorures  et  phosphates  urinaires.  Albumines, 
albumoies  etpeptones  dans  les  urines.  Glucose  dans  les 
urines  et  dans  le  sang.  Les  divers  sucres  de  l’urine. 
Méthodes  microchimiques  pour  le  dosage  du  glucose 
dons  le  sang.  Réactions  d’acidose  :  corps  acétoniques 
dans  l’urine,  le  sang,  le  liquide  céphalo-rachidien.  Dosage 
des  acides  organiques  dans  l’urine.  Le  métabolisme 
basal;  mesure  des  échanges  respiraloires.  L’obésité  : 
pathogénie  et  thérapeutique.  L’uricémie  et  l’oxalémie  : 
goutte,  lithiase  urinaire,  migraine.  Le  diabète  ;  patho¬ 
génie,  évolution  et  thérapeutique.  L’acidose  :  le  coma 
diabétique  et  les  acidoses  non  diabétiques.  Les  grands 
syndromes  rénaux  ;  diagnostic  et  thérapeutique.  Les 
syndromes  hépatiques  ;  diagnostic  des  insuffisances 
fonctionnelles  du  foie.  Interprétation  clinique  des  ana- 

Le  cours  aura  lieu  tous  les  jours,  à  3  h.,  et  sera  ter¬ 
miné  en  un  mois.  Les  élèves  seront  exercés  individuelle¬ 
ment  aux  diverses  méthodes  d’examen.  Le  montant  du 
droit  à  verser  est  de  150  franco. 

Seront  admis  les  docteurs  fiançais  et  étrangers,  ainsi 
que  les  étudiants  pourvus  de  16  inscriptions,  immatri¬ 
culés  à  la  Faculté,  sur  présentation  de  la  quittance  du 
versement  dû.  Les  bulletins  de  versement  relatifs  au 


tomie  pathologique.  Examen  ue  pièces  et  rauiograpnies. 
—  18  Juillet.  Mal  de  Pott.  Diagnostic  et  traitement.  — 
19  Juillet.  Coxalgie.  Anatomie  pathologique.  Examen  de 
pièces  et  radiographies.  —  20  Juillet.  Mal  de  Pott.  Dia¬ 
gnostic  et  traitement.  Les  «  pseudo-coxalgies  ».  (Ostéo- 
chondrites.  Arthrite  déformante.  Arthrites  infectieuses 
chroniques,  coxa  vara.)  —  21  Juillet.  Tumeur  blanche  du 
genou.  Ostéo-arthrites  tuberculeuses  du  pied.  — 22  Juillet. 
Tuberculose  de  l’épaule,  du  coude  et  du  poignet.  — 
24  Juillet.  Ostéites  tuberculeuses.  —  25  Juillet.  Généra¬ 
lités  sur  tuberculoses  ostéo-articulaires  et  ganglionnaires. 
Eléments  de  diagnostic  tournis  par  le  laboratoire  et  la 
radiographie.  —  26  Juillet.  Ostéites  et  ostéo-arthrites 
chroniques  non  tuberculeuses.  Diagnostic  clinique  'I 
diagnostic  de  laboratoire.  —  27  Juillet.  Adénites  chro 
ques.  Leur  traitement  (cure  héliomarine,  radiographie, 
traitement  chirurgical.  —  28  Juillet.  Rachitisme.  Trai¬ 
tement  des  déformations.  —  29  Juillet.  Les  scolioses  et 
leur  traitement.  —  30  Juillet.  Luxation  congénitale  de  la 
hanche  et  son  Iraftement. 


NOUVELLES 

Congrès  annuel  de  l’Association  française  pour 
l’avancement  des  sciences.  —  La  13"  section  (électro- 
logie  et  radiologie  médicales)  du  Congrès  annuel  de 
l’Association  française  pour  l’avancement  des  sciences, 
qui  doit  avoir  lieu  du  24  au  30  Juillet  prochain  à  Mont- 
{Yoir  ta  suite,  p.  1017.) 
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Lavement  huileux 


Le  lavement  huileux  est  un  lavement  lubréfiant  présentant  le 
double  avantage  de  favoriser  mécaniquement  le  départ  des 
matières  fécales  et  de  constituer  un  véritable  pansement  de  la 
muqueuse  intestinale.  D’où  sa  supériorité  sur  le  lavement 
aqueux. 

Pour  trouver  le  lavement  huileux  idéal,  il  faut  toutefois  se 
rappeler  le  caractère  suivant  de  la  digestion  du  gros  intestin  ; 

Les  résidus  de  la  digestion  présentent  normalement  une  réaction 
alcaline  dans  la  partie  terminale  du  gros  intestin,  là  où  se  rend 
justement  le  lavement  huileux. 

En  effet,  c’est  dans  cette  partie  du  gros  intestin  que  la 
digestion  microbienne  remplace  la  digestion  par  les  ferments, 
entraînant  une  putréfaction  ammoniacale  des  matières  azotées 
avec  réaction  alcaline  au  papier  de  tournesol. 

D’où  la  nécessité,  si  l’on  veut  mettre  la  muqueuse  du  gros 
intestin  dans  des  conditions  d’ambiance  physiologique  nor¬ 
male,  de  ne  donner  que  des  lavements  alcalins. 
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Or  les  huiles  du  commerce  ordinairement  employées  sont 
presque  toujours  acides.  Le  commerce  admet  comme  nor¬ 
males  les  huiles  ayant  une  acidité  au-dessous  de  1  pour  1.000. 
D’où  souvent  la  difficulté  pour  les  malades  de  supporter  en 
lavement  certaines  huiles. 

Pour  parer  à  cet  inconvénient,  nous  utilisons  exclusivement 
un  mélange  à  parties  égales  d’huile  d’olive  et  d’eau  de  chaux, 
qui,  battu  fortement,  constitue  le  Uniment  oléo-calcaire  clas¬ 
sique. 

Ce  mélange  présente  les  deux  avantages  suivants  : 

1“  Il  donne  un  lavement  huileux  présentant  la  même  réaction 
alcaline  que  le  contenu  intestinal  ; 

2°  Il  forme  par  sa  consistance  épaisse  un  pansement  de  la 
muqueuse  intestinale  comparable  au  pansement  des 
brûlures. 


{Thérapeutique)  LAVLMLNI  HUILt 

Nous  le  prescrivons  sous  les  deux  formes  suivantes  : 

Petit  lavement  oléo-calcaire. 

Indications  :  Constipation  habituelle. 

Doses  ;  Donner  le  soir  un  petit  lavement  formé  de  2  à  3  cuil¬ 
lerées  à  soupe  d’huile  (huile  d’olive,  huile  blanche  à  volonté) 
et  de  2  à  3  cuillerées  à  soupe  d’eau  de  chaux  bien  battues. 
Le  garder  toute  la  nuit. 

Le  lendemain,  si  besoin  est,  entraîner  ce  lavement  avec  un 
petit  lavement  aqueux  alcalin  (1/2  litre  d’eau  de  chaux  ou 
1/2  litre  d’eau  de  Vichy  naturelle  ou  artificielle). 

Grand  lavement  oléo-calcaire. 

Indications  :  Colites  sous  toutes  leurs  formes. 

Doses  :  Pour  envaliir  tout  le  gros  intestin,  injecter  environ 
1.000  cmc  du  mélange  à  parties  égales  d’eau  de  chaux  et 
d’huile. 

Ce  lavement  est  donné  après  un  lavement  évacuateur  d'eau 
alcaline  (eau  de  chaux  ou  eau  de  Vichy)  et  doit  être  gardé  si 
possible  une  heure  ou  deux. 


Pour  donner  le  petit  lavement  oléo-calcaire,  on  peut  utiliser 
une  seringue  ou  une  poire  à  large  orifice. 

Pour  donner  le  grand  lavement,  nous  introduisons  d’abord 
une  sonde  rectale,  et  nous  poussons  dans  cette  sonde  le  mélange 
oléo-calcaire  au  moyen  d'une  seringue  métallique  résistante, 
type  seringue  à  huile  pour  graisser  les  automobiles. 

Cette  instrumentation,  nécessaire  à  cause  de  la  consistance 
du  mélange,  présente  un  caractère  un  peu  archaïque,  mais  par 
ce  temps  d’anniversaire  de  Molière  elle  redevient  une  technique 
à  l’ordre  du  jour. 
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pellier,  tiendra  ses  séances  &  l’Institut  de  Biologie  où 
une  exposition  d’appareillage  sera  également  organisée. 

Les  rapports  suivants  seront  présentés  à  la  section  : 
1”  M.  Ledoui-Lebard.  La  radiothérapie  profonde.  — 
2“  M™*  Simone  Laborde.  La  curiethérapie  du  cancer.  — 
3»  M.  Henri  Béclère.  La  stase  colique  droite.  —  MM.  Del- 
herme  et  Laquerrière.  Le  pneumo-rein.  —  M.  le  professeur 
Strohl.  Les  méthodes  modernes  d’électrodiagnostic.  — 
M.  Grunspan  de  Brancar.  Les  applications  médicales  de 
la  diathermie.  —  M.  le  professeur  Réchon.  La  radiothé¬ 
rapie  do  la  tuberculose  pulmonaire. 

Sont  en  outre  dès  à  présent  annoncées  les  communica¬ 
tions  suivantes  :  M.  Solomon.  1»  lonométrie;  2“  radio¬ 
thérapie  profonde.  —  M.  Proust.  Le  traitement  du  cancer 
de  la  langue.  —  M.  Haret.  Radiothérapie  profonde  avec 
les  anciens  appareillages.  —  MM.  Gunsett  et  Sichel. 
Résultats  de  la  radiothérapie  profonde  du  cancer.  — 
M.  Parés.  1»  Curiethérapie  des  épithéliomas  spino-cellu- 
laires  ;  2»  rœntgenthérapie  des  cancers  du  larynx. 

Les  avis  de  communications  doivent  être  adressés  à 
M.  Gunsett,  président  de  la  13*  section  de  l’Association 
française  pour  l'avancement  des  sciences,  4,  rue  du 
Général-de-Castelnau,  à  Strasbourg. 

MM.  les  constructeurs  désirant  exposer  leurs  appa¬ 
reillages  sont  priés  de  s’adresser  à  M.  Parés,  secrétaire 
de  la  section,  I,  rue  Carré-du-Roi,  à  Montpellier. 

IV'  Congrès  de  la  Société  française  d’ortho¬ 
pédie.  —  Le  IV'  Congrès  de  la  Société  française  d’ortho¬ 
pédie  aura  lieu  à  Paris,  le  vendredi  6  Octobre,  à  la  Faculté 
de  Médecine,  salle  des  thèses,  à  9  h.  du  matin. 

Les  questions  mises  ù  l’ordre  du  jour  sont  :  1'  De  la 
greffe  osseuse  comme  traitement  du  mal  de  Pott  chez 
l’adulte.  Rapporteur  ;  professeur  Estor  (de  Montpellier). 
—  2»  Pathogénie  et  traitement  des  difformités  du  gros 
orteil.  Rapporteur  :  M.  Albert  Mouchet  (de  Paris).  — 
3“  Des  arthrites  chroniques  de  la  hanche  chez  l'enfant, 
coxalgie  exceptée.  Rapporteur  :  M.  Etienne  Sorrel  (de 
Berck). 

Sanatorium  de  Seyssel  (Isère).  —  Un  poste  d’interne 
est  vacant  au  sanatorium  public  de  Seyssel,  près  de 
Vienne  (Isère).  (Tuberculeux  pulmonaires.) 

Avantages  :  logement,  nourriture,  etc.,  150  francs  par 
mois  pour  débuter.  S’adresser  au  médecin-directeur. 

Asile  public  d’aliénés  de  Salnt-lflle.  —  On  demande 
deux  Internes  en  médecine  à  l’asile  d’aliénés  de  Saint- 
Ylie  (Jura).  Indemnité  de  1.800  à  2.000  francs  et  tous 
avantages  en  nature. 


Pour  Ut  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1012. 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  doctorat. 

Lundi  19  Juin.—  l'^N.  R.  Physiologie.  Faculté, à  1  heure. 

—  3' N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique,  à  1  heure. 

—  3“  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique,  à  1  heure.  — 
5'  N.  R.  Stomatologie.  Faculté,  à  1  heure.  —  3'  N.  R. 
Pathologie  expérimentale  (2  séries).  Faculté,  à  1  heure. 

—  S“  N.  R.  (Nantes).  Ecole  pratique,  à  1  heure.  —  1"  A. 
R.  Pratique.  Ecole  pratique,  à  1  heure.  —  3'  2»  A.  R. 
Pratique.  Laboratoire  d'anatomie  pathologique.  —  Vali¬ 
dation  stage  dentaire.  Prothèse  (2  séries).  Ecoles  rue 
Garancière  et  rue  Tour-d’Auvergne,  de  10  h.  à  ti  h.  — 
Validation  stage  dentaire.  Interrogations  (3  séries). 
Faculté. 

Mardi  20  Juin.  —  l"  N.  R.  Physiologie.  Faculté,  à 
1  heure.  —  3'  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique, 
à  1  heure.  —  3'  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique, 
à  1  heure.  —  3“  N.  R.  (Reiras).  Ecole  pratique,  ,4  1  h.  — 
N.  R.  (Nantes).  Faculté,  à  1  heure.  —  l"  A.  H.  Oral. 
Faculté,  à  1  heure.  —  3'  i"-  A.  R.  Oral.  Faculté,  à 
t  heure.  —  3®  2“  A.  R.  Oral.  Faculté,  àl  heure. —  Vali¬ 
dation  stage  dentaire.  Prothèse  (2  séries).  Ecoles  rue 
Garancière  et  rue  Tour-d’Auvergne,  de  dO  h.  à  6  h. — 
Validation  stage  dentaire.  Interrogations  (3  séries).  — 
Faculté. 

Mercredi  21  Juin. —  2”  N.  R.  Chimie.  Au  laboratoire, 
à  9  heures.  —  l"  N.  R.  Physiologie.  Faculté,  à  i  heure.  — 
3'  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique,  à  1  heure. 
3“  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique,  à  1  heure.  —  ü’  N. 
R.  Stomatologie.  Faculté,  à  d  heure.  —  3®  N.  R.  Patholo¬ 
gie  expérimentale  (2  séries).  Faculté,  à  d  heure.  — 
3'  2"  A.  R.  Oral.  Faculté,  à  1  heure. —  4"  A.  R.  Faculté, 
à  d  heure.  —  .3®  d"  A.  R.  Chirurgie.  Faculté,  à  l  heure. 

—  Validation  stage  dentaire.  Interrogations  (3  séries). 
Faculté,  à  1  heure. 

Jeudi22  Juin.  —  2®  N.  R.  Chimie.  Au  laboratoire,  à 
9  heures.  —  d"-  N.  R.  Physiologie.  Faculté,  à  1  heure.  — 
3®  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique,  à  1  heure. 
3®  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique,  à  t  heure.  —  3®  N. 
R.  (Reims).  Ecole  pratique,  à  i  heure.  —  1®'  A.  R.  Oral. 
Faculté,  à  1  heure.  —  2"  A.  R.  Oral.  Faculté,  à  1  heure.  — 
3®  2‘  A.  R.  Oral.  Faculté,  à  1  heure.  —  4*  A.  R.  Faculté,  à 
1  heure.  —  5®  2®  A.  R.  Clinique  médicale  (2  séries). 
F'aculté,  à  1  heure.  —  Validation  stage  dentaire.  Inter¬ 
rogations  (3  séries).  Faculté,  à  1  heure. 

Vendredi  23  Juin.  —  2®  N.  R.  Chimie.  Au  laboratoire, 
à  9  heures,  l"  N.  R.  Physiologie.  Faculté,  à  1  heure.  — 
1  3®  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique,  à  1  heure. 


—  3®.\.R.  Obstétrique.  Ecole  pratique, à  I  heure.  5®  N.  R. 
Stomatologie,  Faculté,  à  1  heure.  —  3"  N.  R.  Pathologie 
expérimentale  (2  séries).  F'aculté,  à  1  heure.  —  Validation 
stage  dentaire.  Interrogations  (3  séries).  Faculté,  à  d  heure 

Samedi  24  Juin.  —  2®  N.  R.  Chimie.  Au  laboratoire,  à 
9  heures.  — 3"  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique, 
à  1  h. —  3“  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique,  à  d  heure. 

—  2“  A.  R.  Faculté,  à  1  heure.  —  5®  d'^A.  R.  Obstétrique. 
Tarnier,  à  d  heure.  —3*  2®  A.  R.  Oral.  Faculté,  à  1  heure. 

—  Validation  stage  dentaire.  Interrogations  (3  séries). 
Faculté,  à  1  heure. 

Thèses  de  doctorat. 

Mercredi  21  Juin.  —  Piiig  (Henri)  :  L'aclmoini/cose 
médullaire.  —  Boussange  (Georges)  :  Le  péril  toxique 
en  France.  —  Jury  ;  AIM.  Letulle,  Ballhazard,  Legry, 

Escouboué  (Jean)  :  Conlribulion  à  l'élude  du  traite- 
ment  des  pyélonéphrites.  —  F'ournier  (.-Vndré)  :  Elude 
clinique  sur  les  décollements  de  l'extrémité  inférieure  du 
fémur.  —  Dambier  (Marcel)  :  Contribution  à  l'élude  du 
Irailemenl  des  ruptures  utéro-vésieaUs.  —  Invy  :  MM.  Bro- 
ca  (Auguste).  Legueu,  Gouvelaire,  Lardennois. 

Jeudi  22  Juin.  —  llernu  (Paul)  ;  Etude  sur  la  syphilis. 

—  Péi'ier  (Maurice)  :  Conlribulion  à  l'élude  des  empyèmes 
des  sinus.  —  Krainite  (Rémus)  :  Contribution  à  l’étude 

■  de  l'ulcère  perforé  gastrique  et  duodénal.  —  Cornet 
(Paul)  ;  Etude  sur  le  traitement  de  la  tuberculose  pulmo¬ 
naire  infantile.  —  Thibert  (Jean)  :  De  l’hyperparolidie. 

—  Simon  (Isaac-Hillel)  :  Conlribulion  à  l'étude  du  trai¬ 
tement  chirurgical  de  la  hernie  ombilicale.  —  Jury  : 
MM.  Bezançon,  Cunéo,  Lecène,  Nobécourt. 

Samedi  24  Juin.  —  M""  Tissier  (Marguerite)  :  Eosinophi¬ 
lie  sanguine  cl  opeVatoî?-e.  —  Romieu(Julien):Jîtucfe  sur 
la  vaccinolhérapie.  —  Janet  (Henri)  :  Le  métabolisme 
banal  en  clinique  {rela/'ds  de  croissance  de  l'enfance), 

—  El  Kortobi  (M.)  :  Sur  un  cas  d'osléopsathyrosis.  — 
Furet  (Arthur)  :  Contribution  au  traitement  de  la  para¬ 
lysie  générale.  — iary  :  MM.  Achard.  Gilbert,  Nobécourt, 
Claude. 


Broméine 


(Bl-Bromure  de  Codéine) 


MONTAGU 


siaop  (0,04) 
OODTTMS  (A«i 
PILDLkS  (0,01) 


*(Xf-0,»l)  j  JOUX  nerveut. 
(0^)  j  INSOMNIES 


t,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


ESTOMAC  -  INTESTIN 


Bic.  2  -  Phosph  1  et  Sulfate  de  Soude  %  par  c  a  c 
Uoe  Aiuilleree  a  caté  tous  les  matins  a  jeun  dans  un  verre  d'eau  de  prélérence  chaude 


ArrnsEPSiE  inteshnale 

Phosphate  de  (}Trinaphtyle 


ÊohantlUons  sur  demande 


4?  à  4  comprimés  par  jjou^ 

NE  SE  DÉCOMPOSE  QUE  DANS  L’INTESTIN 
-Laboratoire  CLËRAHB0UR6  Fifldi  00  lias.  4,  rue  Tarbé,  PARIS 
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BAjLLY 


BRONCHO  PULMONAIRES 


rf  Exiger  le  nom 

3LM0SERUM -BAILLY 

15, Rue  de  Rome  ,  PARIS 


Bacillai 


PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  d0  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 

Employé  dans  les  Hôpitaux 
•commandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  Une  cuillerée  malin  eî  soir 


iCHANTILLONS  FRANCO 


UMME  ET  mmi  DES  Pûiis 


(MÉTHODE  DES  DRS  BILLARD 


RHUME  des  FOINS  :  Médication  curative,  Sérum  Collyre 

SÉRUM  D’ANES  IMMUNISÉS  A  POLYVALÉNCE  ANTIPOLLINIQUE,  en  instillations  nasales  et  oculaires. 

ASTHME  des  FOINS  :  Médication  préventive,  Vaccin  Ântîpollinique 

ANTIGÈNE  POLLINIQUE  POLYVALENT,  en  injections  hypodermiques. 

UiTxeRA-ruRE  ËTARIBQCEÜCtJTQ  raVB  A  >  siège  social  et  administration  :  ze,  vi^enife  de  /'O6serirato/ro,  Pari. 

CIHDLIOOEIfiiCîlId  0  B  ■  usines  ei  laboratoires  de  recherches  à  GENTÊLLY  (Selne). 


docteurs, 


qui  voulez  vous  installer 


Fabricants  d’instruments  de  chirnrgie  et  de  mobilier  chirurgical 
7,  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (I") 
dans  le  but  d’être  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxK^ltlons  de  x>£t'le33ci.exi.t  i 

JS.  TTStlÉIS  TELÏXIVIXI 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La.  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
centimes  aux  titulaires  des  annonces  gui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical]  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  {S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

La  pharmacie  Mayoly  a  l’honneur  d'informer 
MM.  les  docteurs  qu’elle  assure  le  service  de  nnit  du 
dimanche  au  lundi  de  chaque  semaine,  9,  rond-point 
de  Longchamp  (Tél.,  Passy  92-28). 

D' anc.  int.  hôp.  Paris  fer.  remp.  méd.  gén.  Paris  ou 
faub.  imm.  période  15  Juill.-l®’’ Sept.  P.  M.,  n“  4337. 

Jeune  docteur  lie.  ès  sciences  ferait  remplacement 
à  partir  Août.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4340. 

Cause  départ  bonne  clientèle  appartement  et  ins¬ 
tallation  médicale  à  céder  banlieue  immédiate  à 
Paris. —  Ecrire  seulement  P.M.,  n“  4344. 

Interne  4“  année,  cherche,  matinées  exceptées, 
occup.  médicale  ou  chirurgicale.  Ecr.  P.M.,  n“  4350. 


Méd.  étranger  dés.  s’abs.  de  Paris  pendant  hiver 
sous-louerait  appart.  et  se  ferait  rempl.  par  confr. 
pari.  angl.  M.  Warden,  11,  avenue  Bois-de-Boulogne. 

A  céder  immédiatement  poste  medical  moyenne 
30.000  par  an  plus  pro-pharmacie  près  grande  ville 
de  l’Est,  maison  de  santé.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4354. 

Docteur  ferait  rempl.  Paris  ou  province  O.-R.-L. 
Août  et  Septembre.  —  Ecrire  P.M.,'a.'‘  4356. 

Séjour  campagne,  pays  très  salubre,  lisière  forêt, 
55  kil.  Paris,  pour  1  ou  2  dames,  surveillance  sage- 
femme  20  francs  par  jour.  —  Ecrire  P.M.,  n"  4357. 

Jeune  docteur  fait  remplac.  Ecr.  P.M.,  n»  4358. 

Jeune  docteur  désire  reprendre  de  suite  clientèle 
Paris  ou  grande  ville  centre  contre  indemnité.  — 
Ecrire  P.M.,  n»  4359. 

On  demande  une  personne  pouvant  s’occuper  de 
la  marche  d’un  rayon  de  microscopie  et  ayant  des 
connaissances  scientifiques  d’optique  générale.  Ecrire 
àla  maison  E.  Krauss,  18,  rue  de  Naples  (8®),  en  indi¬ 
quant  références  et  appointements  désirés. 

A  vendre  :  1“  microsc.  Reichert  très  complet.  Prix  : 
1.800  francs,  2“  échelle  orthopédique.  200  fr.  12,  r. 
de  l’Université,  4«ét.  Vis.  12  1/2-131/2  ;  181/2-19  1/2. 

Infirmière  38  ans,  sér.  réf.  désirerait  place  clini¬ 
que  ou  maison  santé.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4362. 

AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  tr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


ÉDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Maison  idéale  pour  enfants  délicats  ou  en  retard 
d’Etudes.  Vie  de  Eamille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  :  Abbé  Jouhniac. 
Etablissement  de  Puyréaux,  par  Mansle  (Charente). 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  breeel. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 

Le  LalLoxatoire  ALPH.  BRÜNOT 
xG,  me  de  Boulainvilliers,  à  P  ans, 
met  le  “Sel  ce  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  Je  MM.  le. 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 

TVBERCVLOSSS,  Broaotites,  Catarrhes,  GRWPKS 

EMULSION  MARCHAIS 

Ph.  creosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 

Le  Gérant  ;  O.  Porée. 

Paris.  —  L.  Makethbux,  imprimeur,  1,  rue  Casselto. 


ÉVATMINE  CARRION 

Traitement  adrénaline-hypophysaire  de  l’ÂSTHME 

Comprimés  pluriglandulaires 

[  Thyroïde  gr.  02  |  (  Ovaire  0  gr.  15 

T.O.S.H.  !i::ÎS  O.S.H.  SE'.æ 


ADRENALINE  CARRION  -  RETROPITUINE  CARRION  ^ 

V.  BORRIEN,  Docteur  en  Pharmacie,  54,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS. 


NEOLYSE 


ESTOMAC -INTESTIN 


Le  pins  paissant 
.  des  Antiseptiqnes 

E  PRÉSENTANT  AUCUN  DANGER 
'  ivon  liquide  «DiplitMent  nloble  dau  I'ud. 

ÉTË  du 

T  (Seine)  |  ®1  J  H' 


VALS'PRËCIEUSE 


lES  et  RÉNALES  1 
TE  -  OBÉSITÉ  B 

ECIE£SE  I 

substitutions.  ^  J. 

[>al«  HaQSB,ninim«  PARIS  ^ 

îB^TîTiïïi 


Gazeuse  Sodique  ^  Calcique 
Agréable  Digestive  Reconstituante 


I’  Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
//e/iaf/iyt/e  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


É-X.A  BL-isSE-MElNTS 


/'-nAl'SON  rRAN^AiSE.  FONDÉE-  EN  1830 

PRoTriLSL^OKTHOPLDiL 

BANDAGES  ,  APPAREiLS 

BAS  ,  CORSETS  e-t  d'ORTHOPÉDIE  ,  de  PROTtJÈSE 

CEINTURES  EiT  CHAUSSURES. 

MdNioRGUma  R.ÜE 

PARIS  II  ?  PARIS  IV  ? 

Té  lépb:  Central  Ô9-01  1  Téiépb  ;  Archives  17-22 


CEINTURE  ANTIPTÛSieUE  a  Pe  LOTE  InSUFFLABLE 

siÈGE  SOciAL  ot  USINE  3  RUE  CASTEX  PArIs  IV5 
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ULCERE  DE  LESTOMAC-duDUODENUM 
HYPERCHLORHYDRIE  _  AÉROPHAGIE 
DOULEURS&SPASMES  GASTRIQUES 
DIARRHÉE  desTUBERCULEUX.ETC 


SUPERIEUR  auxSELSdeBISMUTH: 
AUSSI  EFFICACE 
JAMAIS  TOXIQUE 
SEPT  FOIS  MOIINS  CHER 


EchSlon^  LABORATOIRE  ùe  la  SULFOLÉINE  ROZET^  BENDEWTTER  .Vendôme  .s  CAj 


Insoluble  dans  rEstomac 


rrsf^ 


TRAITEMENT  DES  DIARRHÉES  ET  ENTÉRITES 


CÊNlTO-OKmAliRES 


^  Upétrii^  aigues, 


iBa  rth  dîi  A  iïë  s  ; 


Iode  oolloïdail  éiectrooMmSQS&e 

t===3  pur  et  stable  r--^— 
ni  caustique,  ni  toxique,  très  dilfasiblo 
O  cicatrisant,  antiaeptiquo  puissant  O 
Bpéoialeraont  âi  l’égara  du  OONCXXÎQTJE 


ÉcbautiliGas  et  Eitâ-atore 
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Mercredi,  21  Juin  1922 


PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMERO  : 


—  A.DSIIN1STRAT10N  — 

MASSON  ET  ÉDITEURS 

110,  boulevard  St-Bermain,  FÂHIS  (6>) 
Compte  Chiques  postaux  n»  599 

PRES  DE  l’ABONHEMENT  PODH  1922 
Paris  et  Départements.'  30  fr.  » 

Union  postale . 4S  fr.  » 

^  Les  abonnements  partent 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clinique  ophtalmologimio, 
iembre  de  l'Académie  de  méuecii 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  oliniijne  ^nécologique 


-  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 
M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 

I.  Membre  de  l'Académie  de  médecme. 

F.  WIDAL 

Professeur  de  clinique  médicale, 
Membre  de  llnstitut 
et  de  l'Académie  de  médecine. 


H.  ROGER 

Doyen  de  la  Faculté  de  Paria, 
Médecin  de  l'Hôtel-Dieu, 
mbre  do  l'Académie  do  médecine. 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 


PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

1  l'hôpital  Saint-Antoin 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé, 
Chirurgien  de  l'hôpital  Saint-Louis. 


l'hôpital _ 

Membre  de  l'Académie  de  médecine. 

F.  JAYLE 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Bermaln  (6*) 


SOMMAIRE 

Artleles  originaux  : 

M.  Loeper  et  J.  Baumann.  —  Sécrétion  peptique  et 
pepsinurie,  p.  529. 

A.  Lambotte.  —  Contribution  au  cerclage  des  os  au 
moyen  de  rubans  métalliques  (15  fig.),  p.  530. 

F.  Dumarest  et  P.  Brette.  —  Grossesse  et  tubercu¬ 
lose,  p.  531. 

Sociétés  de  Paria  :  Société  médicale  des  Hôpitaux. 
—  Société  de  Biologie.  — Société  des  Chirurgiens 
DE  Paris.  —  Association  française  pour  l’Etude 
DU  cancer.  —  Société  de  Médecine  et  d’Hïciène 

Sociétés  de  Province  :  Société  de  Chirurgie  de 
Lyon.  Société  nationale  de  Médecine  et  des 
Sciences  médicales  de  Lyon. 

Revue  des  Journaux. 


Répertoire  de  médecine  pratique  :  N“  95. 

F.  Terrien.  —  Diagnostic  et  traitement  des  ulcères 
de  la  cornée. 

Supplément  : 

L.  Mathé.  —  Le  Congrès  national  de  Médecine  de 
Cuba. 

G.  V.  —  La  prophylaxie  des  maladies  vénériennes. 

Les  médecins  de  nos  colonies  à  l'Exposition  Colo¬ 
niale  de  Marseille. 

Henri  Leclerc.  —  Les  plantes  médicinales  des  colo¬ 
nies  françaises  :  La  Muscade,  le  Poivre. 

La  Médecine  a  travers  le  monde.  —  Questions 
médico-militaires.  —  Livres  nouveaux.  —  Livres 
reçus.  —  Sommaires  des  Revues.  —  Nouvelles.  — 
Rehseignsmsnts  et  Communiqués. 


Antisepsie  urinaire 

UROMETINE 

LAMBIOTTE  Frères 

Héxaméthylène-Tètramine  pure 
yttératnre  et  Echantillons  ; 

Produits  LAMBIOTTE  Frères,  3,r.  d'Edimhourg,  Paris-8". 


Laboratoire  Mialhe 

Tél.  :  Gut.  06-17.  8,  rue  Favart. 

SÉKOLOGŒ  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHUIE 


Sur  demande  nous  envoyons,  à  Paris,  un  réprésenlant. 


CHIMIOTHÉRAPIE  ANTITUBERCULEUSE 

BACTIOXYNE 

Masganate  calclco-potassiqne  en  ampoules 

de  5  cmc  |  de  3,  S,  10  cmc 

pour  injections  intravelnensas.  |  pour  instillations  rectales. 

Littér»  et  «ohantilloMs  ;  USINES  CHIMIQUES  OU  PECQ 
te.  rue  Oambon  —  Paris. 


LE  CONGRÈS  NATIONAL  DE  MÉDECINE 

DE  CUBA 

Répondant  à  la  flatteuse  invitation  du  profes¬ 
seur  Presno,  président  du  Congrès,  vice-pré.si- 
dent  de  l’Académie  des  Sciences',  la  Faculté  de 
Médecine  de  paris,  la  Société  de  Chirurgie  et  la 
Société  médicale  des  Hôpitaux  désignèrent  pour 
les  représenter  le  professeur  agrégé  Heitz-Boyer 
et  le  D''  Pasteur  Vallery-Radot.  Nous  leur  laissons 
le  soin  de  dire  au  moment  qu’ils  jugeront  oppor¬ 
tun  le  splendide  accueil  qui  leur  fut  réservé,  le 
succès  de  leur  mission  et  les  résultats  pratiques 
immédiats  qui  s’ensuivirent.  Nous  rapporterons 
seulement  ici  un  résumé  des  principaux  travaux 
présentés  au  Congrès  et  les  vœux  qui  furent 
adoptés. 

Le  V"  Congrès  national  cubain  réunit  1.750  mé¬ 
decins,  pharmaciens,  dentistes  et  vétérinaires; 
chacun  des  délégués  étrangers  eut  l’honneur  de 
donner  une  conférence,  et,  au  banquet  qui  leur  fut 
offert,  les  autorités  civiles,  les  corps  constitués, 
le  corps  diplomatique  étaient  largement  repré¬ 
sentés.  Une  intéressante  exposition  de  produits 


1.  Voir  La  Presse  Médicale,  8  Juin  1921. 


États  infectieux  AIGUS 

Septiceminé 

INJECTABLE  Cortial 

DI  XJBOTBOPINE  lODOBENZOMÉTHYLÊE 
Échantillons  ■.  CORTIAL,  125,  rne  de  Turenne,  PARIS. 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEMENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
par  LES  SULFATES  DE  TERRES  RARES 

I  Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26,  Boulevard  de  l'Hôpital  -  PARI  S . 


Mf  DICATIO\  tIACOUTUQUE  L\TE.\SIVH 

CYTO-SÉRUJV! _ 

Ampoules  de  5  cc.  OORBIERE 

Maladies  infectieuses  et  parasitaires 
Cachexies  de  toute  origine. 

Grippe  —  Tuberculose  —  Faludisme  —  Néoplasme 
Anémie  —  Neurasthénies  —  Convalescences. 
Échantillons  :  S7,  rue  Desrenaudes  —  Paris. 


pharmaceutiques  accompagnait  le  Congrès,  et,  de 
son  côté,  la  Presse  médicale  tenait  ses  assises 
sous  la  présidence  du  D''  Jorge  Le  Roy. 

Nous  joignons  nos  vœux  à  ceux  des  membres 
du  Congrès  en  faveur  du  prompt  rétablissement 
du  vénérable  D''  Juan  Santos  Fernandez,  dont  la 
figure  incarne  la  science,  la  loyauté  et  l’honneur 
médical.  Malgré  l’âge  et  la  maladie,  il  présenta 
cinq  communications.  Esprit  ouvert  au  progrès, 
écrivain  fécond,  travailleur  consciencieux,  bien¬ 
faiteur  généreux  autant  que  discret,  J.  S.  Fer¬ 
nandez  introduisit  à  Cuba  les  méthodes  pasto¬ 
riennes,  développa  l’ophtalmologie  et  fut  à  la 
tête  du  mouvement  médical  cubain  dans  toutes  ses 
branches  aussi  bien  scientifiques  que  sociales  ou 
professionnelles. 

Outre  les  délégués  français,  il  convient  de 
nommer  le  D''  Gutierrez  Lee  et  le  D''  Cossio,  re¬ 
présentant  la  Colombie  et  le  Mexique,  le  chirur¬ 
gien  Albee,  qui  fit  une  conférence  filmée  sur  les 
greffes  osseuses,  et  le  D''  Damaso  Rivas,  de  Phila¬ 
delphie,  qui  traita  de  la  lèpre  à  Porto  Jiico  et  de  la 
pathologie  tropicale.  Le  recteur,  D''  de  la  Torre, 
montra  l’importance  de  la  création  à  Cuba  d’une 
Ecole  de  médecine  tropicale  dont  les  élèves  pour¬ 
raient  organiser  un  échange  de  travaux  avec  les 
Universités  de  Harvard,  Philadelphie  et  Paris.  Il 
se  réjouit  de  voir  la  France  détruire  les  obstacles 


TUBERCULOSES  -  ANÉMIES 

AZOT YL 

AMPOULES  - — - - - - -  PILULES 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires 
Cholestérine  Qomônol,  Camphre. 

•IB9,  avenue  de  Wagram  —  PAICI.S 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

I  i  -  MIGRAINES,  URTICAIRES  - 
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élevés  depuis  la  mort  d’Alharran  à  la  création,  à 
Paris,  d’une  cité  universitaire,  et  l’échange  de 
professeurs  et  d’élèves  permettra  aux  deux  pays 
d’approfondir  en  commun  les  questions  scienti¬ 
fiques  et  particulièrement  celles  qui  se  rappor¬ 
tent  à  la  médecine  tropicale. 

Le  D''  Louis  Ortega  présenta  une  étude  très 
soignée  sur  l'état  actuel  des  néphrites  et  de  leur 
traitement,  montrant  les  rapports  qui  existent 
entre  le  rein  et  les  autres  organes  avec  lesquels 
il  est  en  étroite  relation.  Le  D''  Barreras  s’occupa 
d’une  question  particulière  à  Cuba  et  fil  voter  un 
vœu  tendant  à  la  déclaration  obligatoire  des  nais¬ 
sances  dans  la  semaine  de  l’accouchement  et  à  la 
création  de  médecins  de  l'état  civil.  Des  adultes 
de  15  et  18  ans  ne  figuren.t  souvent  pas 
sur  les  registres  de  l’état  civil;  en  dehors  des 
nombreux  inconvénients  qui  en  résultent,  le 
D''  Jorge  Le  Roy  signale  le  cas  des  mineurs  dé¬ 
linquants  devant  les  tribunaux  :  aucune  pièce 
officielle  ne  permet  de  leur  donner  l’âge  qu’ils 
peuvent  accuser.  Les  D”  Castro,  Pineiro  et  Me- 
nocal  s’associent  au  vœu  du  D'"  Barreras  et  de¬ 
mandent  l’organisation  de  l’état  civil  pour  les 
naissances,  les  mariages  et  les  décès. 

Les  questions  d’ordre  professionnel  donnèrent 
lieu  aux  vœux  suivants  : 

Reconnaissance  de  l’autonomie  universitaire; 

Création  d’une  année  d’études  spéciales  entre 
le  baccalauréat  et  la  première  année  de  médecine  ; 
c’est  l’équivalent  de  notre  P.  C.  N.  On  y  ajoute 
l’étude  d’une  langue  moderne; 

Vote  d’une  loi  réglant  l’exercice  de  la  phar¬ 
macie; 

Modification  de  la  loi  sur  la  vente  de  certains 
toxiques  ; 

Création  des  collèges  de  médecins  et  obligation 
pour  tous  les  médecins  d’en  faire  partie; 

Demande  d’une  loi  créant  un  impôt  sur  les 
spécialités  pharmaceutiques  étrangères  (ce  qui 
avantagerait  les  produits  américains)  ; 


Création  d’un  laboratoire  de  recherches  phar¬ 
macologiques. 

Des  vœux  furent  aussi  présentés  pour  la  régle¬ 
mentation  de  l’art  dentaire,  la  création  d’un  ser¬ 
vice  de  dentistes  municipaux  et  de  dispensaires 
dentaires  pour  les  enfants  des  écoles. 

Les  communications  sur  la  syphilis  furent  peu 
nombreuses,  en  dehors  de  celles  des  D'"’  de  la 
Herran  et  Basterrechea  qui  traitèrent  de  son 
influence  sur  les  affections  de  l'œil  et  de  l’oreille 
et  du  D’’  Montoro  sur  la  médiastinite  postérieure 
d'origine  syphilitique .  Le  Congrès  demanda  le 
vote  d’une  loi  pour  la  répression  de  la  prostitution 
et  la  prophylaxie  des  maladies  vénériennes. 

La  tuberculose  semble  n’avoir  pas  retenu  davan¬ 
tage  l’attention  des  congressistes.  Le  D'^  Tamayo, 
à  l’occasion  de  son  étude  sur  l'état  actuel  de  la 
tuberculose  montra  l’importance  de  la  lutte  contre 
cette  terrible  affection  et  exposa  les  résultats 
encourageants  donnés  par  le  vaccin  total  de 
Davila  :  nous  l’avons  employé  très  avantageu¬ 
sement  dans  un  certain  nombre  de  cas.  Le 
D"'  Alvarez  Guanaga  présenta  des  coupes  anatomo¬ 
pathologiques  pour  démontrer  les  résultats  qu’il 
obtient  avec  un  produit  biochimique,  prophy¬ 
lactique  et  curatif. 

La  Section  d’Hygiène  et  de  Médecine  légale 
sollicita  la  construction  d'un  hospice  moderne 
d’aliénés,  V établissement  d'un  four  crématoire ,  la 
construction  d'une  morgue  répondant  aux  besoins 
actuels,  et  montra  la  nécessité  de  poursuivre  la 
campagne  contre  la  variole  et  le  paludisme. 

Elle  demanda  en  outre  l’organisation  de  l’ms- 
pection  vétérinaire  des  viandes  à  l’abattoir  et  de 
tous  les  aliments  d’origine  animale,  l’étude  d’un 
moyen  de  désinfecter  les  billets  de  banque-,  enfin 
elle  émit  le  vœu  que  les  névropathies  fussent 
considérées  comme  des  maladies  évitables. 

Le  D''  Martinez  annonça  la  création  d’un  bul¬ 
letin  décadaire  publiant  un  état  des  maladies  con¬ 
tagieuses  enregistrées  pendant  la  décade  écoulée. 


Le  D''  Piffeiro  lut  un  intéressant  rapport  sur 
une  nouvelle  méthode  facilitant  le  diagnostic  de 
la  mort  par  submersion,  basé  sur  la  différence  de 
densité  du  sang  contenu  dans  chaque  côté  du 
cœur.  Cette  méthode  Serait  plus  simple  et  plus 
certaine  que  la  cryosdôpie.  Lâ  densité  du  sang 
recueilli  dans  le  côté  gauche',  du  cœur  serait 
moindre  qlie  délie  du  sang  redUeilli  dans  le  dttiur 
droit,  en  cas  de  submersion  dans  l’eau  ddUce, 
plus  élevée  si  la  mort  est  due  à  la  submersion 

Le  traitement  de  V  éclampsie  fut  l’objet  d’une 
excellente  mise  au  point  par  le  D"  Ramirez  Oli- 
vella.  Très  intéressante  conférence  du  D''  Garcia 
Marruz  sur  V  avortement  criminel  et  du  D''  Aven- 
dano  (de  Lima)  sur  V infanticidé  et  la  légis¬ 
lation  en  vigueur  dans  les  différents  pays  d' Amé- 
riqtie. 

A  là  suite  de  ces  communications,  les  vœux 
suivants  furent  adoptés  : 

Vote  d’une  loi  pour  le  repos  de  la  femme 
enceinte  ou  récemment  accouchée.  Protection 
de  la  femme  pendant  la  grossesse  et  après  l’ac¬ 
couchement,  protection  de  l’enfânt  dans  les 
premières  années  de  sa  vie.  Nécessité  d’attirer 
l’attention  sur  l’étude  et  la  solution  des  diffé¬ 
rents  problèmes  en  rapport  avec  l’hygiène  et 
l’amélioration  sociale  des  travailleurs,  —  de  faire 
appel  aux  différentes  classes  de  la  société,  aux 
associations  officielles  et  particulières,  pour  s’oc¬ 
cuper  de  l’hygiène  des  classes  pauvres,  de  la 
réglementation  sanitaire  des  usines  et  ateliers, 
spécialement  de  ceux  où  travaillent  des  femmes 
et  des  enfants;  nécessité  de  l’assurance  et  des 
caisses  de  retraite;  créer  un  mouvement  d’opi¬ 
nion  dans  toutes  les  classes  pour  les  intéresser  à 
la  prophylaxie  des  maladies  sociales,  la  tubercu¬ 
lose,  le  cancer  et  la  syphilis;  enfin  recommander, 
pour  le  prochain  Congrès,  l’étude  des  questions 
médico-sociales,  l’hygiène  professionnelle,  l’ha¬ 
bitation  et  l’alimentation  des  classes  pauvres. 
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Le  D''  Heit2;-Bnyer,  dans  la  séance  d’ouverture, 
prononça  le  panégyrique  d' Alharran.  Dans  une 
autre  séance  il  exposa  le  syndrome  entéro-rénal.  Le 
D''  Pasteur  Vallery-Radot  rapporta  ses  travaux  sur 
V anaphylaxie  digestive,  et  tous  deux  recueillirent 
un  grand  succès.  A  citer  encore  Y  anaphylaxie,  par 
Grau  San  Martin,  l’hémoclasie  digestive  dans  l’é¬ 
tude  de  l’insuffisance  hépatique  de  Widal,  Abrami 
et  lancovesco. 

A  l’occasion  du  rapport  du  D’’  Lebredo  —  sur 
V état  actuel  de  nos  connaissances  sur  la  maladie 
de  Weill  et  la  fièvre  jaune  —  les  D'*  Rivas, 
Agratnonte  et  Güiteras  déclarèrent  ne  pouvoir 
reconnaître  le  leptospire  de  Nogüchi  comme 
agent  causal  de  la  fièvre  jaune.  Etudiant  les 
modifications  histologiques  dans  les  infections 
expérimentales  par  le  leptospire  ictéroïde  et  le 
leptospire  ictéro-hémorragique,  le  D'  Hofmann 
conclut  qu’il  y  a  une  dillèrence  complète  avec  ce 
qu’on  trouve  dans  la  fievre  jaune,  mais  analogie 
avec  les  modifications  rencontrées  dans  la  maladie 
de  Weill. 

L’acidose  infantile,  du  D'  Inclàn,  eut  un  Succès 
retentissant  :  cette  alleclion  serait  très  commune  à 
Cuba.  Le  travail  du  D"'  Recio  sur  les  antagonismes 
bactériens  de  la  flore  intestinale  donna  lieu  à 
une  savante  discussion  à  laquelle  prirent  part  le 
D''  Gossio,  représentant  du  Mexique  et  le  D'' Aballi. 

Citons  encore  parmi  les  communications  in¬ 
téressantes  :  les  maladies  du  langage  musical, 
travail  physico-psychologique  de  V.  Ribon, 
—  l’insuffisance  surrénale  chez  le  noUvedu-né  de 
A.  Ahalli,  —  V importance  de  l’examen  des  fèces 
dans  les  affections  gastro-intestinales  du  D'  Solano- 
Ramos,  —  V adrénalinémie  de  Grau  San  Martin  : 
dans  les  troubles  endocriniens  on  retrouve  l’adré¬ 
naline  dans  le  sang  périphérique;  —  le  métabo¬ 
lisme  basal,  par  O.  Montoro,  description  minu¬ 
tieuse  des  recherches  de  l’auteur  sur  ce  sujet  et 
discussion  des  chiffres  trouvés  par  lui  à  Cuba 
(33  calories  par  mètre  carré  et  par  heure)  et  des 


causes  intrinsèques  et  extrinsèques  pouvant 
modifier  le  métabolisme  basal.  L'auteur  considère 
le  métabolisme  comme  le  meilleur  indice  pour 
l’étude  des  troubles  thyroïdiens  et  il  l’étudie  dans 
les  différentes  maladies  des  glandes  à  sécrétion 
interne. 

Le  D'' Farinas  décrivit  les  avantages  qu’on  peut 
retirer  de  V  examen  radiologique  du  cœur  dans  le 
pronostic  des  affections  cardiaques  et  le  D’’  Es- 
coto  donna  le  résultat  de  sa  pratique  personnelle 
sur  l’ emploi  du  radium. 

Enfin  du  côté  chirurgical  :  les  ulcérés  de  l’esto¬ 
mac  et  du  duodénum  de  V.  Pauchet  :  l’auteur  re¬ 
commande  la  gastrectomie  ;  —  la  pancréatite  aiguë 
hémorragique  de  J.  Presno,  affection  dont  les 
symptômes  ont  été  bien  décrits  par  Dieulafoy 
sous  le  nom  de  «  drame  pancréatique  »  et  dont  le 
traitement  est  l’opération  d'urgence  avec  drai¬ 
nage  et  isolement  de  la  glande;  —  les  signes  pré¬ 
coces  du  cancer  de  l’estomac,  où  Gomez  de  Privas 
conseille  l’examen  précoce  par  le  chirurgien,  le 
radiologue  et  le  chimiste;  —  la  torsion  intra- 
abdominale  du  grand  épiploon  (D''  Ortiz  Cano)  à 
laquelle  on  doit  penser  en  l’absence  de  signes  pré¬ 
cis;  —  la  colite  ulcéreuse,  de  Grau  San  Martin  ;  — 
les  greffes  ovariennes  que  recommande  le  D’’  Ara¬ 
gon  pour  transformer  la  ménopause  brusque  en 
ménopause  lente  et  progressive;  —  V  obstruction 
congénitale  de  V  urètre  (Hernandez)  et  le  savant 
rapport  du  D''  Gonzalo  Arostégui  sur  V  anesthésie 
régionale  et  locale  dans  les  grandes  interventions. 

Reprenant  la  théorie  de  Delacour,  le  D'’  Ama- 
tor  Guerra  insista  sur  Vimpottance  des  infections 
locales  et  particulièrement  des  amygdales  dans 
l’étiologie  de  V  appendicite  ou  des  inflammations 
de  l’appendice,  cette  amygdale  intestinale. 

Le  D’'  Jésus  Pénichet  lut  un  travail  remar¬ 
quable  sur  l’œil  et  l’aviation. 

Avant  de  se  séparer  le  Congrès  émit  encore  les 
deux  vœux  suivants  : 

Désigner  une  Commission  spéciale  qui  envisa¬ 


gera  l’opportunilé  d’un  Congrès  de  médecine 
tropicale,  et  nomnjcr  une  Commission  qui.  d’ac¬ 
cord  avec  les  delegués  français,  établira  les  bases 
du  Comité  franco-cubain  afin  d'étudier  les 
moyens  de  réaliser  l’échange  interuniversitaire 
entre  la  France  et  Cuba. 

Ce  comité  est  créé  et  s’appelle  Comité  Joaquin 
Albarran;  il  est  ainsi  composé*  ; 

D''  José  A.  Presno,  président-,  D'  M.  Heitz- 
Boyer,  D*^  Pasteur  Vallery-Radot,  D*'  Angel 
Aballi,  vice- présidents-,  D"'  Pedro  Barillas,  secré¬ 
taire-,  D''  Lucien  Mathé,  secrétaire-adfoint  -,  D^  Ge- 
rardo  Fernandez  Abreu,  trésorier;  D’’  Ezequiel 
de  la  Calle,  trésorier  adjoint. 

Les  discours  de  clôture  répétèrent  les  hom¬ 
mages  rendus  à  la  France  par  les  orateurs  qui 
avaient  salué  les  délégués  français  à  la  séance 
d’ouverture.  Le  D''  A.  Abali.i,  président  élu  du 
prochain  Congrès  (Décembre  1924),  rappela  le 
souvenir  d’Albarran,  évoqué  parM.  Heitz- Boyer 
et  salua  en  M.  Vallery-Radot  le  nom  de  Pasteur, 
cet  immortel  génie,  dont  les  travaux,  ainsi  que 
l’avait  dit  le  D’’  Presno,  permettent  «  de  diviser 
l’histoire  de  la  médecine  en  deux  périodes  comme 
la  viede  Jésus-Christ  divise  l’histoire  du  monde  ». 

Retraçant  le  développement  de  la  médecine 
cubaine,  il  se  réjouit  de  trouver  toujours  l’inspi¬ 
ration  française  à  la  source  de  tous  ses  travaux. 
Unie  avec  la  P’rance  au  moment  du  danger,  Cuba 
lui  restera  fidèle  dans  la  paix  triomphante  et  le 
rayonnement  scientifique.  Et  il  montre  les  méde 
cins  cubains  traversant  l'Océan  pour  chercher 
auprès  de  leur  sœur  latine  leurs  inspirations 
scientifiques. 

Evoquant  les  paroles  de  Michelet  et  de  Renan, 
le  D' Iraizoz  clame  sa  foi  en  l’avenir. 

Le  D'’  Presno  décrivit  les  progrès  des  sciences 
médicales  à  Cuba  et  le  D''  F.  M.  Fernandez  ex- 


1.  Dans  un  prochain  numéro,  nous  publierons  le  i-ègle- 
menl  de  ce  Comité. 


OUABAINE 


CRISTALLISÉE 


*  Les  Comprimés  dosimétriques 
d'Ouabaïne  Arnaud,  parfaitement 
solubleè  et  assimilables,  doivent 
rertiplâéer  les  granules  des  diverses 
Strophâtitines  amorphes  ou  cristal¬ 
lisées,  ou  les  préparations  à  base 
d’extraits  des  diverses  variétés  de 
Strophantus.  u 


du  Professeur  ARNAUD 


PRINCIPE  ACTIF,  CHIMIQUEMENT  PUR,  du  STROPHANTUS  GRATUS 


"  L’Ouabaïnet  Véritable  tonique  du  myocarde,  ne  remplace  *)as, 
mais  complète  heureusement  la  Digitaline 


ÉCHANTILLONS 


AMPOULES  au  1/4  de  lliilIlBiamme,  |.ai'  celil.  culje 
COMPRIMÉS  doués,  très  exactement,  au  1/10'  de  mllllgr 


iasoRATotRB  Nativbllb,  49,  Boul'*  de  Port-Royal,  PARIS. 
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posa  les  heureux  résultats  de  la  lutte  contre  la 
variole  et  le  paludisme.  11  insista  sur  le  dévelop¬ 
pement  de  l’hygiène,  le  perfectionnement  de 
l’enseignement  médical  et,  traduisant  l’impression 
générale  déjà  exprimée  par  les  dilTérents  ora¬ 
teurs,  il  se  réjouit  de  voir  ouvert  à  nouveau  le 
chemin  de  la  Fr  nce  où  bientôt  les  médecins 
cubains  pourront  venir  échanger  et  perfectionner 
leurs  travaux  avec  d  autant  plus  de  facilité  qu’ils 
trouveront  auprès  du  Comité  J.  Albarran  tous  les 
renseignements  et  appuis  dont  ils  pourront  avoir 
besoin  à  Cuba  aussi  bien  qu’à  Paris. 

Il  nous  reste  à  enregistrer  le  grand  succès  du 
Congrès  médical  cubain,  à  remercier  nos  con¬ 
frères  de  l’accueil  si  touchant  qu’ils  ont  fait  aux 
délégués  de  la  Faculté  de  Paris,  de  la  Société  de 
Chirurgie  et  de  la  Société  médicale  des  Hôpitaux, 
et  à  féliciter  MM.  Heitz-Boyer  et  Vallery-Radot 
d’avoir  dignement  représenté  la  Science  fran¬ 
çaise. 

L.  Matiié. 


L.4 

PROPHYLAXIE  DES  MALADIES  VÉNÉRIENNES 


A  côté  de  l’avortement  provoqui^,  la  syphilis  est, 
sans  aucnn  conteste,  la  cause  la  pins  importante  de 
la  dépopnHtlon  qui  meuac-*  notre  pays. 

Telle  est  la  constatati'  n  qui  se  dégage  de  deux 
rappors  récsmm-nt  pré-entés  à  la  Cumiuiasion  de 
prophylaxie  des  Maladies  vénériennes  insiituée  au 
mintsiè  e  de  l’Hygiène,  de  l’Assislance  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociales,  par  MM  Lereddeei  Marcel  Pinard. 

Dans  son  travail  particulièrement  bien  documenté, 
M.  Leredde  établit  l’ellroyable  bilan  de  la  syphilis. 
Cette  maladie,  anjourd  hui  si  répandue  qu’elle  atteint 
environ  le  dixième  de  la  population,  soit  près  de 
quatre  millions  de  Français  des  deux  sexes,  coûte 
chaque  année  an  pays  pour  le  moins  140.000  exis¬ 


tences  approximativement  réparties  de  la  façon  sui¬ 
vante  :  20  000  enfants  tués  dans  le  sein  de  leur  mère 
(morti-natalité  du  sixième  mois  de  la  gestation  au 
troisième  jour  après  la  naissance):  40.000  avorte¬ 
ments  et  enfin  80.000  décès  au  minimum  dans  la 
population  adulte. 

Si  l’on  ajoute  à  ce  total  formidable  : 

«  Qu’eu  outre  la  syphilis  est  la  cause  de  très 
norahr-uses  infirmités  (dégénérés,  idiots,  aveugles, 
Bour  s-muets.  p<ralyiiques.  ataxiques,  tous,  etc.), 
qui  sont  pour  la  colle  tivité  une  charge  écrasante; 

«  Que  la  syphilis  est,  avec  l’alcoolisme,  le  prin¬ 
cipal  lactenr  de  l’aliénation  mentale; 

a  Q  le  la  paralysie  générale,  qui  représente  le 
quart  de  la  population  des  asiles,  est  toujours  d’ori¬ 
gine  syphilitique; 

«  Que  la  syphilis  est,  avec  le  rhumatisme,  le  prin¬ 
cipal  facteur  des  affections  cardio-vasculaires  ; 

«  Que  la  syphilis  prédispose  au  cancer  et  à  la 
tuberculose  ; 

«  Que,  dans  tous  les  hôpitaux,  40  pour  100  des 
mala  les  en  traitement  pour  des  affections  chroniques 
doivent  leur  mal  à  la  syphilis,  etc.).; 
on  voit  que  les  pertes  sociales,  que  la  funeste  ma¬ 
ladie  entraîne  chaque  année  pour  le  pays,  doivent 
se  chiffrer  par  plusieurs  milliards. 

Dans  ces  conditions,  on  reconnaîtra  volontiers 
que  c’est  une  œuvre  de  bonne  prévoyance  que  d’en¬ 
treprendre  la  lutte  contre  la  syphilis,  de  prévoyance 
d'autant  meilleure  que  nous  ne  sommes  plus  aujour¬ 
d'hui,  comme  il  y  a  quelques  années  encore,  fâcheu¬ 
sement  désarmés  coi  tre  la  terrible  affection. 

Assurément,  pour  entrepnndre  ce  te  lutte  utile¬ 
ment,  il  f.ut.  de  tonte  nécessité,  consen  ir  de  gros 
sacrifices.  Ceux-ci,  la  Commission  de  Prophylaxie 
et  des  Maladies  véuérieunes  les  estime  à  un  mini¬ 
mum  annuel  de  vingt  millions. 

Pour  considérable  que  soit  cette  somme,  il  importe 
essentiellement  que  le  ministi  re  de  1  Hygiène  la 
réclame  et  l’obtienne  du  Parlement,  puisque  seule 
elle  pourra  permettre  d'assurer  convenablement 
l'organisa  ion  et  le  fonctionnement  des  dispensaires 
antisyphilitiques  dont  le  projet  a  été  approuvé  par 
la  Commission  de  Prophylaxie  et  qui  seul-  pourront 
permettre,  en  l’espace  de  quelques  années,  d’abord 


de  réduire  progressivement  et  finalement  d’assurer 
la  disparition  de  la  funeste  affection  qui  cause 
aujourd’hui  parmi  nous  tant  de  ravages. 

G.  V. 


LES  MÉDECINS  DE  NOS  COLONIES 

A  L’EXPOSITION  COLONIALE  DE  MARSEILLE 


La  publicité  faite  autour  de  l’Exposition  Coloniale 
de  Marseille  n’en  a  pas  exagéré  la  splendeur.  Le 
cadre  est  vaste,  verdoyant,  les  perspectives  ingénieu¬ 
sement  ménagées. 

Chèque  pavillon  est,  par  son  style,  tellement  évo¬ 
cateur  du  coin  de  terre  qu’il  représente,  que,  dès  le 
proche  abord,  l’attention  s’y  accroche  exclusivement 
et,  sans  grand  effort  imaginatif,  on  est  tout  de  suite 
en  pays  lointain.  La  sensation  est  plus  complète 
encore  dès  le  seuil  franchi  :  le  décor,  les  produits 
du  sol  et  de  Part  humain,  tout  ce  qui  fait  ces  exis¬ 
tences  d’outre-mer  si  différentes  de  la  nôtre,  tout  ce 
qui  conditionne  ou  traduit  pensées  et  sentiments  à 
une  autre  échelle,  tout  cela  nous  fait  vivre  un  instant 
et  sans  fatigue  le  fabuleux  exotisme  dont  les  lectures 
de  Jules  Verne,  de  Boussenard,  de  Paul  d’Ivoi  affa¬ 
mèrent  notre  adolescence. 

Combien  de  jeunes  médecins,  à  l’imagination 
ardente,  curieux  du  risque,  faisant  crédit  de  leur  vie 
à  1  inconnu,  ont  été  porter  aux  habitants  des  Frances 
nouvelles  la  précieuse  conlr-bution  de  leur  dévoue¬ 
ment  et  de  leur  scieuce  professionnelle,  apôtres  ou 

L  Exposi'ion  Coloniale  nous  permet  d’apprécier 
leur  œuvre  ;  tout  nous  témoigne  qu  elle  est  grande, 
belle,  et  qu’elle  a  été  rapidement  édifiée  Ne  nous 
attendons  pas  à  voir  simplement  tran- portés  sur  les 
autres  continents  nos  rites  médicaux  et  nos  méthodes 
d  assistance  européens.  Des  êtres,  des  mœurs,  une 
pathologie  différente,  des  ressources  matérielles 
autres  que  celles  de  France,  ont  dicté  à  la  sagace 
ingéniosité  des  médecins  de  nos  colonies  des  solu¬ 
tions  parfaitement  adaptées  au  milieu  et  originales. 


fllMTI-I^OKYTIflE 

Aurt  (contre),  y-oy.xtnç  (coqueluche). 

Nouveau  Remède  spécifique  contre  les  quintes 

DE  LA 

COQUELUCHE 


Seul  remède  permettant  à  tons  les  malades, 
petits  et  grands,  de  taire  une  Coqueluche 


SJIJ^S  QlimTES 


D'UNE  EmCACITÉ  INCONTESTABLE  DANS  TOUS  LES  CAS  DE 


TOUX  SPASMODIQUE 


FPWAWTTT  T  HW  littérature  envoyés  aux  Docteurs  qui  adressent  leur  carte  ou  un  simple 
iUUAlflAi  i  AiJiJUil  entête  d'ordonnance  sous  enveloppe  non  fermée  affranchie  à  cinq  centimes  aux 
LABORATOIRES  GABAIL,  Service  de  rANTI-KOKYTINE,  3.  rue  de  FEstrapade,  Paris  (v”). 
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Ne  sont-ce  pas  ces  pionniers  qui  ont  ouvert  dans 
notre  science  le  riche  et  captivant  chapitre  de  la 
pathologie  exotique  ? 

Certes  quelques  grands  organisateurs  coloniaux 
ont  su  discerner  le  r6Ie  éminent  comme  agent  de 
pénétration  du  médecin,  qui  soulage  la  sonSrance 
d’une  façon  évidente  et  rapide.  N'est-ce  pas  le  colonel 
Lyautey,  qui  télégraphiait  de  Madagascar  en  1897  : 
«  Donnez-moi  quatre  médecins,  je  vous  rends  quatre 
compagnies  ».  Et  quel  hommage  ne  devons-nous  pas 
à  ces  confrères  dont  l’action  énergique,  patiente  et 
modeste,  resserre  de  plus  en  plus  chaque  année  sur 
la  carte  du  monde  la  limite  des  foyers  endémiques 
de  la  variole,  de  la  peste,  du  choléra,  de  la  fièvre 
jaune,  du  typhus,  du  paludisme,  de  la  maladie  du 
sommeil. 

Quel  prestige  intellectnel  ils  donnent  à  la  France, 
ceux  qui  enseignent  aux  races  moins  évoluées,  nos 
pupilles,  la  science  méthodique  d’observer  et  l’art 
de  guérir  ! 

Tout  cela,  graphiques,  schémas,  photographies, 
plans,  moulures,  brochures,  nous  le  montrent  à 
l’Exposition  Coloniale.  Et  ces  documents  sont  plus 
vivants,  plus  expressifs,  d’être  montrés  ainsi  dans 
Tamhiance  où  s’exerce  l’action  médicale.  Mais  ils  ne 
semblent  peut-être  pas  présentés  avec  toute  l’am¬ 
pleur,  toute  la  mise  en  scène  désirables  et  propor¬ 
tionnées  à  leur  importance  sociale,  trop  souvent 
isolés  dans  un  coin,  timidement  à  la  gauche  du  ba¬ 
taillon  des  pièces  de  tissus,  des  noix  de  coco,  des 
idoles  de  cuivre,  des  échantillons  de  vanille.  Et  ce¬ 
pendant  la  santé  humaine  est  une  valeur  capitale  : 
l’activité  productive  d’un  homme,  d’une  collectivité, 
se  chiffre.  Des  panneaux,  des  salles  entières  sont 
complaisamment  affectés  à  la  description  des  soins 
pris  par  les  services  compétents  pour  la  protection 
d’espèces  végétales,  de  races  animales.  Point  tant 
de  prix  ne  semble  être  accordé  aux  efforts,  aux 
méthodes  pour  l’entretien,  la  défense,  la  récupé¬ 
ration  du  capital  humain  !  Est-ce  indifférence  des 
Pouvoirs  administratifs?  Il  ne  semble  pas.  Est-ce 
modestie  et  timidité  des  médecins?  Peut-être.  Riva¬ 
lité  de  chapelles  médicales  ?  Quelles  malveillantes 
et  sans  doute  fausses  hypothèses  ! 

Admirons  toutefois  l’importance  de  l'Exposition 


sanitaire  du  Pavillon  marocain  avec  son  matériel  de 
groupe  mobile  ;  celle  de  l’Indorhine  avec  son  infir¬ 
merie  qui  fonctionne  impeccablement  sous  la  direc¬ 
tion  des  médecins  indigènes;  celle  de  Saint-Pierre- 
et-Miquelon  avec  ses  Œuvres  de  la  mer.  Signalons 
les  précieux  documents  présentés  par  les  Ecoles  de 
Médecine  de  Dakar  et  de  Tananarive;  la  précise  et 
complète  organisation  prophylactique  de  l’Algérie, 
les  eaux  thermales  de  ce  pays  ;  les  résultats  remar¬ 
quables  obtenus  par  l'Hygiène  urbaine  en  Tunisie, 
la  Syrie  et  sa  très  intéressante  assistance  médicale 
et  sociale. 

Mais  que  sont  tous  ces  mots  ?  Rien  que  des  mots. 
Il  faut  voir. 

La  ville  de  Marseille  a  réalisé  une  organisation 
touristique  remarquable  qui  simplifie  et  rend  d’au¬ 
tant  plus  agréable  la  visite  :  réduction  de  50  pour  100 
sur  le  prix  du  voyage  par  billet  collectif  de  dix  voya¬ 
geurs  ;  immédiatement  à  la  sortie  de  la  g-*re,  bureau 
de  l’Office  du  logement  où  le  visiteur,  sans  vaines, 
lassantes  et  onéreuses  errances,  trouvera  l’adresse 
exacte  et  le  prix  sagement  limité  d’un  gîte,  soit  à 
l’hôtel,  soit  chez  l’habitant;  restaurants  à  la  portée 
de  toutes  les  bourses  dans  l’enceinte  de  l’Exposition; 
tables  gratuites  pour  les  personnes  qui  apportent 
avec  elles  leur  repas.  Enfin,  pour  les  ennemis  du 
footing,  une  nuée  de  pousse-pousses  chinois...  et  un 
éléphant. 


LES  PLANTES  IVIÉDICIN ALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LA  MUSCADE,  LE  POIVRE 


Comme  le  Giroflier,  le  Muscadier  (Mijrislica  fra- 
grans)  est  originaire  des  Moluques  où  sa  culture 
et  l’exportation  de  son  fruit  furent  longtemps  le 
monopole  des  Hollandais  ;  mais,  malgré  leurs  pré¬ 
cautions,  précautions  qu’ils  poussaient  jusqu’à  brûler 
la  muscade  dont  ils  n’avaient  pu  trouver  l’écou¬ 
lement,  l’arbre  ne  tarda  pas  à  se  répandre  dans 
plusieurs  de  nos  colonies,  telles  que  la  Martinique 
et  Cayenne. 


Le  muscadier  est  le  pacha  de  la  flore  tropicale  :  il 
y  a  des  muscadiers  mâles  et  des  muscadiers  femelles  : 
un  muscadier  du  sexe  fort  suffit  pour  un  harem  de 
10  à  15  muscadiers  du  sexe  faible.  Le  fruit  qui 
résulte  de  cette  polygamie  renferme  dans  une  enve¬ 
loppe  charnue  une  amande,  la  noix  muscade  ou 
muscade,  recouverte  d’une  membrane  rouge  écarlate, 
le  macis.  Ces  deux  parties  exhalent  une  odeur  très 
pénétrante  :  leur  saveur  est  aromatique  et  chaude. 
On  extrait  de  la  noix  une  huile  épaisse  (beurre  de 
muscade)  et  une  essence  constituée  par  de  l’eugénul, 
du  géranial,  du  safrol  et  de  la  myristine.  Cttte 
essence,  d’après  Cadéac  et  Meunier,  serait  un  stupé¬ 
fiant  de  l’intelligence  et  un  sédatif  de  la  circulation. 
Plusieurs  cas  d’empoisonnement  par  la  muscade  ont 
été  publiés  en  Angls terre  et  en  Amérique  (Behtlif, 
Simpson,  Hamilton,  Pitter)  ;  leurs  symptômes  pré¬ 
sentaient  beaucoup  d’analogie  avec  ceux  de  l’intoxi¬ 
cation  aiguë  par  l’alcool  (déliré,  hallucinations,  perte 
de  connaissance)  ;  dans  un  cas  mortel  relaté  par 
M.  'Wallace,  ou  constata  une  mydriase  telle  qu’on 
aurait  pu  croire  à  un  empoisonnement  par  la  bella- 

Ces  effets  physiologiques  cadrent  assez  mal  avec 
la  pratique  de  nos  pères  qui,  à  l’imitation  de  l’am- 
phytrion  de  Boileau,  auraient  volontiers  mis  de  la 
muscade  partout  «  pour  fortifier  le  cerveau  et  les 
parties  nobles  ».  Il  est  vrai  que  ce  n’est  qu’à  doses 
élevées  qu’elle  exerce  une  action  dépressive  ;  prise 
en  quantité  modérée,  elle  stimule  les  fonctions 
digestives  et  relève  le  tonus  intestinal,  ainsi  qu’en 
témoignent  ses  effets  carmlnatifs.  Aux  malades  qui 
ne  peuvent  user  des  féculents  sans  être  tourmentés 
par  des  flatuosités,  je  recommande  souvent,  après  les 
repas,  XV  à  XX  gouttes  de  teinture  de  muscade  ou 
de  macis,  ou  2  gr.  du  saccharolé  suivant  ; 

Huile  essentielle  de  Macis.  XV  gouttes. 

Sucre  en  poudre . 30  gr. 

Le  macis  étant,  en  outre,  un  sialagogue  actif,  je 
recommande  d’en  mâcher  en  nature  après  les  repas 
aux  taebyphages  qui  ne  prennent  pas  le  temps 
d’insaliver  leurs  aliments. 

Le  Poivre  est  fourni  par  le  Piper  nigrum,  liane 
grimpante  qui  pousse  à  Tétat  sauvage  en  Asie.  Nos 
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colonies  du  Cambndee  et  de  la  Cochiuchine  en  pro¬ 
duisent  environ  5.000  tonnes  par  an,  c  est-à-dire  à 
peu  près  le  double  de  ce  qui  est  nécessaire  à  notre 
consommation  (E.  Prudhomme).  On  appelle  poivre 
noir  le  fruit  entier  séché  au  soleil  et  poivre  blanc  la 
graine  qu’il  contient.  Deux  apothicaires  de  Poitiers, 
J.  et  P.  Contant  père  et  fils,  ont  fait  de  la  cueillette 
du  poivre  un  récit  dont  mes  lecteurs  savoureront 
sans  doute  la  naïveté  :  u  Les  Indiens  montent 
dedans  les  Poivriers  et  cueillent  avec  les  mains  les 
grains  de  poivre  et  l’assemblent  en  monceaux  sur 
des  aires  qu’ils  ont  faict  sons  les  arbres  et  le  laissent 
lè  comme  chose  de  peu  d’estime  :  or,  en  cest  endroit, 
il  y  a  plusieurs  singes  qui  se  tiennent  en  des  tanières 
et,  là  cachés,  regardent  faire  telle  vendange  du  poivre. 
Quand  vient  sur  le  soir  que  les  Indiens  se  sont 
retirez,  ces  singes  sortent  de  leurs  cachots  usans  de 
leur  singerie  et,  voulant  suivre  l’usage  des  Indiens, 
gravent  dans  les  arbres  qui  n’ont  esté  vendangez 
et  cueillent  les  grains  de  poivre  des  branches 
puis  le  serrent  tout  en  monceaux  ;  le  jour  venn, 
les  Indiens  retournent  et  emportent  le  monceau 
de  poivre,  ensemble  la  besongne  des  singes  qu'ils 
trouvent  toute  preste  sans  y  avoir  prjs  aucune  peine 
à  la  recueillir.  » 

Le  poivre  ne  doit  pas  son  nom,  comme  on  l’a  dit, 
à  Pierre  Poivre  qui  1  introduisit,  aiusi  que  le  girofle 
et  la  nnusi-aie,  dans  les  colonies  fran^^aisrs  ;  le  mot 
poivre,  dérivé  du  latin  piper,  se  trouve  dans  nos  plus 
anciennes  pharmacopées.  Le  bénédictin  Alexandre  a 
résunaé  dans  son  Dictionnaire  de  botanique  les  mul¬ 
tiples  usages  qu’en  faisaient  les  médecins.  Ils  le 
prescrivaient  «  dans  la  froideur  et  la  crudité  de 
l’estomac,  dans  la  colique,  dans  la  vue  basse  et  les 
maladies  venteuses  »  ;  une  tradition  populaire  voulait 
que  quelques  grains  de  poivre  absorbés  dans  de 
l’eau-de-vie  remédiassent  aux  fièvres  intermittentes. 
Son  emploi  comme  condiment  remonte  à  la  campagne 
d’Alexandre  le  Grand  sur  les  bords  de  l’Iudus;  très 
apprécié  des  Romains,  il  le  fut  plus  encore  au  moyen 
âge  où  il  valait  presque  son  pesant  d’or  ;  on  prétend 
que  c'est  pour  l’avoir  à  meilleur  marché  que  les 
Portugais  entreprirent  leurs  expéditions,  notamment 
celle  de  Yasco  de  Gama. 

Pline  s’étonnait  que  le  poivre  eût  tant  d’attraits  : 


le  fait  est  que  sa  saveur  incendiaire  semble,  a  priori, 
plus  propre  à  oflusquer  le  palais  qu  à  le  délecter. 
Cette  saveur,  il  la  doit  à  trois  principes  :  une  huile 
essentielle  formée  de  phellandrène  et  de  cadinène, 
une  résine  plus  abondante  dans  le  poivre  noir  que 
dans  le  blanc,  un  alcaloïde,  la  pipérine.  L’essence  agit 
comme  un  excitant  des  fonctions  intestinales  et  la 
pipérine  détermine  des  troubles  vaso-moteurs 
consistant  en  une  sensation  pénible  de  chaleur  alter¬ 
nant  avec  des  frissons.  C’est  sans  doute  cette  symp¬ 
tomatologie  qui  a  fait  attribuer  à  la  pipérine,  par  des 
partisans  de  la  loi  similia  similibus,  une  action 
fébrifuge  d’ailleurs  fort  problématique,  'l'outefois  on 
aurait  tort  d’exclure  le  poivre  de  la  matière  médi¬ 
cale;  c’est  un  «incisif»  puissant  qui  exerce  sur  les 
sécrétions  bronchlqnes  une  action  manifeste  en  les 
fluidifiant  et  en  favorisant  leur  expulsion  ;  on  en 
obtient  d’excellents  résultats  dans  la  bronchoplégie 
des  vieillards  à  qui  l’on  peut  prescrire  la  potion 
suivante  : 


Poivre  noir  concassé .  3  gr. 

Eau  bouillante . l.ïO  gr. 

Sirop  de  menthe .  30  gr. 


A  prendre  par  cuillerées. 

On  peut,  dans  cette  formule,  substituer  au  poivre 
noir  le  Poivni:  lono  [Piper  longum)  dont  la  composi¬ 
tion  l’aéome  et  la  saveur  sont  les  mêmes.  G  était,  si 
l’on  en  croit  P.  Coûtant',  un  galactagogue  jadis  très 

Voicy  le  poivre  long  que  Bangola  nous  donne 
Poivre  que  bien  broyé  dans  le  potage  on  donne 
A  la  mère  nourrice  alors  que  par  malheur 
Les  deux  poictreines  sont  sans  du  laict  la  valeur  : 

Tu  scays  et  tout  soudain  redonner  à  grand  force 
Du  laict  pour  à  l’enfant  langui  redonner  force. 

Ertérieurepaent  le  poivre  pulvérisé,  réduit  en  pâte 
avec  de  l’eau,  peut  servir  de  rubéfiant  ;  les  médecins 
arabes  l’associaient  au  sel  et  à  l’oignon,  prétendant 
qu'il  suffisait  d’appliquer  cet  affreux  cosmétique  sur 
une  tête  chauve  pour  y  faire  pousser  des  cheveux. 

Henri  Leclerc. 


1.  Le  second  Eden  de  P.\ui.  Goûtant,  maître  apoiicaire 
de  la  Ville  de  Poictiers.  1628. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


AFRIQUE  PORTUGAISE 

Sur  l’initiative  du  Service  de  Santé  d’Angola  se 
tiendra  dans  la  capitale  de  la  colonie,  l’an  prochain, 
un  Congrès  de  médecine  tropicale  de  l’Afrique  occi¬ 
dentale. 

Les  gouverneurs  du  Congo  belge  et  du  Congo 
français  ont  donné  leur  adhésion  à  cette  initiative. 

ESPAGNE 

«  Timeo  Danaos...  »  telle  paraît  avoir  été  la  pensée 
des  Espagnols  auxquels  les  Allemands  viennent 
d’offrir  l’échange  du  titre  de  docteur  en  médecine, 
sans  conditions,  réciprocité  absolue  et  possibilité 
pour  les  médecins  espagnols  de  s’installer  en  Alle¬ 
magne  comme  pour  les  médeiins  allemands  d’exercer 
librement  eu  Espagne.  Les  médecins  espagnols  ont 
jugé  peu  avantageuse  la  proposition  allemande  et  ont 
fait  la  sourde  oreille. 

HAUTE-SlLESlE 

Des  rapports  officiels  signalent  une  épidémie  de 
variole  de  lorme  virulente  (variola  hemorrhagica)  en 
Haute-Silésie.  On  a  signalé  des  cas  dans  cinq  loca¬ 
lités  dilTérenles.  Le  principal  foyer  d’infection  se 
trouve  à  Labentz  (prés  de  Sllwic),  où  l’on  a  signalé  ' 
80  cas,  dont  7  mortels. 

UKRAINE 

D’apiès  les  renseignements  parvenus  à  la  Société 
des  Nations,  le  nombre  des  personnes  mourant 
littéralement  de  faim  est  actuellement  d’environ 
5  millions  en  Ukraine.  Dans  la  ville  de  Kharkov, 
capitale  de  la  République  ukrainienne  (population 
800.000,  dont  200.000  enfants,  500.000  affamés)  le 
nombre  des  décès  est  en  moyenne  d’environ  40.000 
par  mois,  dont  la  plus  grande  partie  est  due  à  la 
famine.  Entre  le  1*''  et  le  20  Mars,  125.000  personnes 
environ  sont  mortes  de  faim. 


ET  TOUTES  MALADIES  A  STAPHYLOCOQUES 
ANTHRAX,  ACNÉ,  ORGELETS,  ABCÈS  DU  SEIN 


USAGE  INTERNE  :  COmPRIWIÉS,  AMPOULES,  CACHETS, 

USAGE  EXTERNE  :  STANNOXYL  LIQUIDE,  BAIN,  POMMADE,  GLYCÉRÉ,  QAZE 

PRODUITS  A  BASE  D’ÉTAIN  ET  D'OXYDE  D’ÉTAIN  PRÉPARÉS  SOUS  LE  CPNTPPLP  SQ|EMTIF|OUE  D|^  A-  FRPyiN 

Communications  :  Académie  des  Sciences  :  4  Mai  1911.  —  Académie  de  Médecine  :  29  Mai  1911,  91  IKoverphre  J9j7,  NpyemhrP  1318-  — 
Société  Médicale  des  Hôpitaux  :  2",  Mai  1911,  2.1  Octobre  1918.  —  Société  de  Chirurgie  ;  21  Juin  1911.  —  Société  de  Biologie  :  29  Juillet  1916. 
The  Lancet  :  19-26  Janvier  1918,  24  Août  1918.  —  Thèse  Marcel  Perol  :  Paris  1911.  —  Thèse  A.  Briens  :  Paris  1919. 
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QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Thanspout  a  demi-tarif  des  religieuses 
DESSERVANT  CERTAINS  HOPITAUX  DE  l’arMÉE. 

D.  —  Quelles  dispositions  faut-il  prendre  pour 
faire  voyager,  à  prix  réduit,  les  aumôniers  et  les 
religieuses  desservant  les  salles  militaires  ■'  Y  a-t-il 
des  imprimés  spéciaux  ? 

R.  —  Eq  1890,  la  Chambre  des  députés  décréta 
l’ordre  de  délivrer  des  permis  de  circulation  à  prix 
réduit  aux  mpnabres  des  congrégations  qui  desser¬ 
vent  les  hôpitaux  de  l’Armée. 

Il  fut  aussi  stipulé  que,  pour  bénéficier  du  trans¬ 
port  au  demi-tarif,  les  religieuses,  desservant  les 
hôpitaux  de  l’Armée,  seraient  obligées  de  produire, 
à  chaque  déplacement,  un  certificat  émanant  du  méde¬ 
cin  chef  de  l’hôpital  ou  des  salles  militaires  et 
établissant  leur  situation. 

Pour  ce  faire,  il  fut  créé  des  carnets  à  souche 
spéciaux. 

Les  feuillets  de  ces  carnets,  avant  d’être  mis  en 
usage,  sont  revêtus  du  timbre  sec  de  la  Compagnie  des 
chemins  de  fer  qui  délivre  ces  carnets. 

Les  demandes  des  carnets  sont  adressées  au  Direc¬ 
teur  du  Service  de  Santé  de  la  Région,  qui  les  trans¬ 
met  à  la  7'  Direction,  ’l'out  carnet  épuisé  est  renvoyé 
à  la  Compagnie. 

Les  formules  de  demandes  4®  demi-place  tim¬ 
brées  par  une  Compagnie  peuvent  être  utilisées  sur 
le  réseau  des  autres  Compagnies. 

Quant  aux  aumôniers,  la  notification  du  13  .lulllet 
1893  nous  tait  connaître  qu’ils  ne  rentrent  pas  dans 
la  catégorie  «  des  membres  des  congrégations  reli¬ 
gieuses  »,  qui  seuls  ont  le  droit  de  bénéficier  des 
avantages  ci-dessus  énoncés. 

Toutefois,  bien  que  les  Compagnies  refusent,  en 
principe,  de  concéder  le  tarif  réduit  aux  aumôniers 
des  salles  militaires,  elles  ont  déclaré  qu’elles  exa¬ 
mineraient  avec  la  plus  grande  bienveillance  leurs 
demandes,  le  cas  échéant. 

Il  appartient  donc  aux  intéressés  de  se  mettre  en 


instance,  auprès  des  Compagnies,  pour  obtenir  ô  titre 
gracieux  la  faveur  qu’ils  sollicitent. 

En  adressant  leur  demande  à  la  Compagnie,  ils  y 
joindront  un  certificat  du  médecin  chef  qui  certifie 
leur  identité  et  leur  fonction  auprès  des  malades 
militaires. 

Médecin  major  de  l''-  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Précis  de  Diagnostic  chimique,  microscopique  et 
parasitologique,  par  MM.  ,T.  Guiaut,  professeur  de 
parasitologie  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lyon,  et 
L.  Grimbert,  professeur  de  chimie  biologique  à  la 
Faculté  de  Pharmacie  de  Paris,  1  vol.  de  1010  p., 
avec  548  gravures  et  4  planches  eu  chromolitho¬ 
graphie,  4“  édition,  revue  et  augmentée.  (./. 
hamarre,  éditeur,  4,  rue  Antoiue-Dubois),  Paris, 
1922.  —  Prix  :  relié,  44  francs  net. 

Cet  ouvrage  est  un  exposé  des  procédés  modernes 
d’exploration  clinique  empruntés  aux  sciences  chi¬ 
miques  et  aux  sciences  naturelles.  La  première  édition 
date  de  1906.  Dans  cette  quatrième  édition,  les  auteurs 
ont  mis  l’ouvrage  au  courant  des  perfectionnements 
introduits  dans  les  diverses  méthodes  de  laboratoire 
chimiques,  microscopiques  èt  parasitologiques,  mais 
en  ne  retenant  que  tes  méthodes  qui  ont  fait  leurs 
preuves.  Ils  y  ont  introduit  des  méthodes  nouvelles 
qui  ont  été  mises  au  point  dans  les  laboratoires  des 
armées  pour  le  diagnostic  rapide  des  maladies  infec¬ 
tieuses  ;  paludisme,  fièvres  typho’ide  et  paraty¬ 
phoïde,  diphtérie,  méningite  cérébro-spinale,  etc. 

La  partie  chimique  a  subi  de  nombreux  remanie¬ 
ments  et  quelques  additions  intéressantes,  parmi 
lesquels  il  faut  signaler  notamment  ;  au  chapitre  du 
sang,  le  dosage  de  l’urée  et  de  l’a/.ote  amino-ammo- 
niacal,  des  lipoïdes  et  de  la  cholestérine,  l'établisse¬ 
ment  delà  constante  d’A.mbard  ;  au  chapitre  de  l’urine, 
la  détermination  de  l’acidité  urinaire,  la  recherche 
des  albumines  urinaires,  de  l’ovalbumine,  de  l'acide 
picrique,  etc.  De  nombreuses  figures  facilitent  la 
compréhension  du  texte,  pour  les  étudiants  comme 


pour  les  médecins  qui  s’intéressent  aux  recherches 
courantes  de  laboratoire,  et  qui  ont  largement  pro¬ 
filé  déjà  des  éditions  précédentes  de  ce  manuel. 

L.  Rivf.t. 

La  dermatologie  en  clientèle,  par  M.  Goucerot, 
3“  édition.  1  vol.  de  852  pages  avec  40  figures  en 
couleurs,  170  en  noir  et  77  planches  hors  texte. 
Paris,  1922  (.1.  Maloine  et  fils,  éditeurs).  —  Prix  : 
35  francs. 

Du  tait  de  l’épuisement  rapide  des  deux  premières 
éditions,  l’auteur  présente  au  public  médical  cette 
nouvelle  édition,  qui  se  recommande  par  sou  impres¬ 
sion  plus  soignée  et  la  mise  au  point  des  derniers 
travaux  dermatologiques.  C’est  ainsi  que  nous  trou¬ 
vons  exposés  les  phénomènes  de  choc  de  Widal  en 
dermatologie,  le  virus  filtrant  de  l'herpès,  le  traite¬ 
ment  chimiothérapique  de  la  lèpre  de  llollmann,  les 
tricophyties,  etc. 

Nul  doute  que  cette  édition  obtienne  auprès  des 
dermatologistes  et  des  étudiants  le  même  succès 
que  les  éditions  précédentes. 

R.  Burnier. 


LIVRES  REÇUS 


2710.  Diagnostic,  traitemeht  et  expertises  des 
séquelles  oto-rhino-laryngologlques,  parle  D'"  Jean 
Gi  isez,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  ancien 
médecin  chef  du  Centre  oto-rhino-laryngologique  de 
la  Région.  1  vol.  iu-16  de  222  pages  avec  115  figures 
(Librairie  J.-/I.  llaillière  et  fils).  —  Prix  ;  14  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  i 0  pour  i 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


Wf 


y 


v’\'^  S®  » 


j^^ccédané^Bisa,^^! 


KAOLINAM 


pour  le  Traitement 

DE 

Toutes  les  BASTRALGIES 
HÏPEREHLORUÏDRIE 
UIcA  res  ei  ülGârations  le  rEstomac 
Ferinentations  laslrips  ogMeslitales 

COUTER,  etc. 

J’ai  étendu  l’usage  du  Kaolin 
tous  les  états  gastriques  dans  lesquels 
je  prescris  habituellement  le  bismuth: 
il  lui  est  même  supérieur  au  point  de 
vue  des  effets  sur  l’intestin,  car  il  tend 
à  en  calmer  les  troubles  et  à  en  régula¬ 
riser  les  fonctions.  Professeur  H  AYEM. 

Acadimle  de  «éaMme.lS  Avril  1920, 


ÉCHANTILLON  GRA  TÜIT 

PHARMACIE  RATIONNELLE 

4,  Faubourg  Poissonnière, PARIS  (X«) 


ANTISEPTIQUE  IDÉAL  des 

Voies  Biliaires  et  Urinaires 


R6FÉIIENCS3  Mr?DIGALBS 

■  iTof.Legueu.ParisINeckcr), 
Oraison,  Chef  CL,  Bordeaux. 
Potookl,  M.  des  H. 

Prof  PousBon.de  Bordeaux. 
Rabère,  Ch.  lu  H.  Bordeaux. 
Rlohelot,  Ch.  des  H. 
Riettel,  Ag.  Ch.  des  Hôp. 
Thtrololx,  li.  des  H. 

PRESCRIVEZ 
L’UROFORMINE  GOBEY,  produit 

français,  dans  toutes  les  afieotions  où  vous 
prescriviez  l’Urotropine  :  Antiaepaie  des  Voiea 
Biliaireaenjrinairea.Rbumatiama.Fboapha- 

turio,  ProphylBLiie  de  la  Fiàvra  typboïda,  eto. 
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SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVÜE  D'HYGIÈNE 

SoMMAIUE  flu  n”  5. 

Bulletin. 

A.  Calmette  —  Eaut-il  sacrifier  les  vaches  lai¬ 
tières  qui  réagissent  à  la  tuberculine? 

Mémoires. 

G.  Abt.  —  Le  charbon  dans  l’industrie  laitière  et 
la  désinfection  des  laines  (fin). 

Henri  Pottevln,  sénateur.  — Prophylaxie  interna¬ 
tionale;  réglementation  résultant  des  conventions. 
Société  de  Médecine  publique  et  de  Génie  sanitaire. 
Séance  mensuelle  du  26  Avril  1922. 

JOURNAL  DE  RADIOLOGIE 

Sommaire  du  n°  6. 

Mémoires  originaux  : 

E.  J.  Hirtz.  —  La  radiographie  "cie  la  base  du 

Nadaud.  —  Considérations  théoriques  et  pratiques 
sur  l’emploi  actuel  de  la  radiothérapie  profonde. 

Challlol  et  Laquerrlère.  — Action  du  courant  gal¬ 
vanique  constant  sur  les  tissus  àains  et  malades. 

H.  J.  Harwood(D.D  S.)  et  A.  Comte.  —  La  radio¬ 
graphie  en  art  dentaire. 

Faits  cliniques  : 

Brun,  Masselotet  Jaubert  de  Reaujeu.  —  Estomac 
sus-diaphragmatique  inversé. 

M.  'Yvernault.  —  Kyste  osseux  multiloculaire  du 
tibia. 

Ravanier  et  A.  Laquerrlère.  —  Fracture  verticale 
des  deux  humérus  à  leur  extrémité  supérieure. 
Analyses. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indispensabi.s 
d’accompagner  chaque  changement  d’adresse  de  la 
bande  du  journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


CONCOURS 

Inspecteur  départemental  d’hygiène.  —  Dn  con¬ 
cours  sur  titres  et  sur  épreuves  aura  lieu  à  Paris,  en 
Octobre  1922,  pour  la  nomination  d’un  inspecteur  dépar¬ 
temental  d’hygiène  à  Nîmes. 

Les  candidats  devront  être  Français,  docteurs  en 
médecine,  êgés  de  25  ans  au  moins  et  de  40  ans  an  plus 
au  lor  Juillet  1922,  et  justifier,  s’il  y  a  lieu,  d’un  nombre 
d’années  de  services  civils  ou  militaires  suffisant  pour 
leur  donner  droit  à  la  retraite  à  l’ûge  de  60  ans;  ils 
devront  être  agréés  par  le  préfet  du  Gard. 

Les  demandes  tendant  à  prendre  part  an  concours 
devront  être  établies  sur  papier  timbré  et  adressées  an 
préfet  du  Gard,  avant  le  15  Juillet  1922,  accompa¬ 
gnées  de  ; 

2“  Un  certificat  d’aptitude  physique  délivré  par  un 
médecin  assermenté,  sur  timbre; 

3“  Un  exposé  des  titres  comprenant  les  états  de  ser¬ 
vices  et  le  résumé  des  travaux; 

4“  Une  copie  certifiée  conforme  des  diplômes; 

5“  Un  exemplaire  de  chacune  des  publications,  s’il  y 
a  lieu; 

6“  L’engagement  (sur  timbre)  —  pour  le  cas  de  nomi¬ 
nation  —  de  résider  à  Nîmes,  de  ne  prétendre  à  aucun 
mandat  électif  et  de  ne  pas  faire  de  clientèle; 

7“  Un  certificat  de  bonne  vie  et  mœurs,  sur  timbre; 

8“  La  somme  de  40  centimes  en  timbres-poste  pour  la 
délivrance  du  casier  judiciaire. 

L’inspecteur  départemental  d’hygiène  du  Gard  aura 
un  traitement  de  début  de  15.000  francs  par  an,  porté  à 
16.000  francs  un  an  après,  et  pouvant  ensuite  s'élever 
jusqu’à  20.000  francs  par  échelon  de  2  000  francs  après 
trois  ans  d’ancienneté  dans  chaque  classe;  à  ce  traite¬ 
ment,  s’ajoutera  une  indemnité  forfaitaire  de  déplacement 
de  10.000  francs. 

Il  appartiendra  au  cadre  actif  du  personnel  départe¬ 
mental  et  participera  aux  ohligations  et  aux  avantages 
de  la  Caisse  de  retraites  du  département  du  Gard. 
(Journ.  off.,  8  Juin  1922.) 


Ecole  de  médecine  d’Amiens.  —  Un  concours 
s’ouvrira  le  11  Décembre  1922,  devant  l’Ecole  prépara¬ 
toire  de  médecine  et  de  pharmacie  d’Amiens,  pour  l’em¬ 
ploi  de  chef  des  travaux  d  anatomie  à  ladite  Ecole. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  un  mois  avant  l’ou¬ 
verture  dudit  concours.  (Journ  off.,  30  Mai.) 

Ecole  de  Médecine  de  Reims.  —  Un  concours  pour 
l’emploi  de  la  suppléance  d’anatomie  et  de  physiologie 
à  l’Ecole  de  Médecine  de  Reims  s’ouvrira  le  15  Novembre 
prochain  devant  la  Faculté  de  Médecine  de  Nancy. 

Pour  les  conditions  du  concours,  s’adresser  au  secré¬ 
tariat  de  l’Ecole  de  Médecine  de  Reims. 

Ecole  principale  du  Service  de  Santé  de  la 
marine.  —  Les  concours  annoncés  au  Journal  officiel 
du  26  Avril  1922,  pour  les  emplois  de  professeurs  à 
à  l’Ecole  principale  dn  Service  de  Santé  de  la  marine  et 
à  l’Ecole  annexe  de  Brest,  auront  Heu  dans  les  ports  et 
aux  dates  ci-après  : 

A  Brest,  le  5  Septembre  1922.  —  Pour  l’emploi  de  pro¬ 
fesseur  de  séméiologie  et  de  petite  chirurgie  à  l’Ecole 
annexe  de  Brest. 

Composition  du  jury.  —  Président  :  M.  l’inspecteur 
général  du  Service  de  Santé.  Membres  ;  MM.  Avérons  et 
Dargein,  médecins  en  chef  de  2'  classe. 

A  Rochefort,  le  15  Septembre  1922.  —  Pour  l’emploi 
de  professeur  de  pathologie  externe  et  obstétrique  à 
l’Ecole  principale  du  Service  de  Santé  de  la  marine,  à 

Composition  du  jury.  —  Président  :  M.  l’inspecteur 
général  du  Service  de  Santé.  Membres  :  MM.  Auregan  et 
Oudard,  médecins  en  chef  de  2«  classe.  (Journ.  off., 
15  Juin.) 


NOUVELLES 

Distinctions  honorifiques.  —  Citation  a  l’ordrk 
DE  LA  NATION.  —  Le  Gouvernement  porte  à  la  connais¬ 
sance  dn  pays  la  belle  conduite  de  M.  de  Keating-Gart, 
spécialisé  dans  les  travaux  d’électrologie  et  de  radio¬ 
logie  ;  a,  pendant  vingt-cinq  ans,  apporté  une  contribution 
des  plus  précieuses  aux  progrès  de  la  science  médicale, 
notamment  dans  la  thérapeutique  du  cancer. 

Pendant  la  guerre,  médecin-major  de  2®  classe,  d’un 
dévouement  constant  et  inlassable  auprès  des  blessés,  a 
toujours  fait  preuve  d’un  partait  mépris  dn  danger,  se 
portant  au  secours  des  blessés  qu’il  ramassait  sous  les 
bombardements . 

{Voir  la  suiU,p.  1037.) 
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CIBA’ 


Inosito-hexaphosphate  double  de  chaux  et  de  magnésie 

PhiQsphore  :  23,90  7o  1  Groupement  organique  assimilable 
Calcium  :  12,19  7o  éminemment  apte  aux  Synthèses 
Magnésium  ;  1,46  7o  de  viv^rkt» 


L'action  médicamenteuse  de  la 

PHYTINE  est  double  : 

a)  Elle  apporte  à  l’organisme  du  phosphore 
assimilable  et  en  augmente  ainsi  les  réserves 
disponibles. 

b)  Par  une  action  pharmacodynamique  très 
active  elle  excite  puissamment  la  nutrition 
et  l’assimilation. 


INDICATIONS  : 

Convalescence  -  États  neurasthéniques  et 
névropathiques  -  Surmenage  sous  toutes  ses 
formes  -  Tuberculose  -  Troubles  de  la 
grossesse  et  de  la  lactation  •  Anorexie,  etc. 


Trois  formes  :  CACHETS,  GRANULÉ,  COMPRIMÉS. 


FERROPHYTINE 


Le  fer  et  le  phosphore  jouent  un  rôle  complémen¬ 
taire  sur  lequel  toute  une  série  de  faits  cliniques  ont 
attiré  l’attention  :  d’où  l’efficacité  de  la  Ferrophytine  dans 
tous  les  états  anémiques  et  chloro-anémiques  accompagnés  de 
dénutrition. 


Deux  formes  :  CACHETS,  GRANULE. 

PHYTINATE  DE  QUININE 


Phosphore  :  11,04  0/0 
Quinine  :  57,65  0/0 


J  forme  :  COMPRIMÉS  argentés  à  O  gr.  10. 


Sel  défini,  d’une  parfaite  tolé¬ 
rance,  tonique  et  reconstituant, 
indiqué  au  cours  de  toutes  les  affec¬ 
tions  fébriles,  en  présence  de  symp¬ 
tômes  asthéniques  ou  cachectiques. 


FORTOSSAN 


Phosphore  :  20,90  0/0 
Lactose  (Excipient). 


Phytîne  Spéciale  H  de  ci'oissance  possible  sans 

pour  phosphore  et,  aux  premiers  âges  de  la  vie. 

Jeunes  "infants.  élément  joue  un  rôle  primordial  dans 
*  "  la  formation  du  squelette  et  de  tous  les 

tissus.  Médicament  type  de  V athrepsie,  le  Fortossan  rectifie 
la  nutrition  défaillante  et  assure  un  développement  normal. 


Jeunes  Enfants. 


Une  forme  :  POUDRE  (s’incorpore  au  lait  et  bouillies). 


TRAVAUX  SCIENTIFIQUES,  LITTÉRATURE,  ÉCHANTILLONS  t 

LABORATOIRES  CIBA,  O.  Rolland,  I,  Place  Morand,  à  Lyon. 
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Arthritisme . 

Anémies. 

Ilhumatisnie  blennorragique. 
Sciatiques.  —  Anémies  graves. 
Cancers. 


de  microf 


microgramme  par  ce. 


rogrami 


MÉDICATION 

RADIO-ACTIVE 


LITTÉRATURE  : 

Établissements  Albert  BUISSON 

157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv"). 


Des  Voies  digestives 


B/scuits  sablés  contenant  chacun  10  grammes  de  sulfate  de  baryte  chimiquement  pur. 

Les  BISCOPAKS 

Parce  qu'ils  sont  de  saveur  très  agréable  et  ne 
soulèvent  jamais  de  répugnance  ; 

2“  Parce  qu’ils  no  nécessitent  aucune  manipula¬ 
tion  préparatoire  et  souvent  malpropre  ; 

3"  Parce  qu'ils  permetlenl  au  radiologiste  d( 


'commandent 


connaître  exactement  la  dose  de  baryte  ingérée,  ei 
lui  donnent  la  certitude  que  la  totalité  de  cette  dose 
a  bien  été  absorbée  ; 

4"  Parce  qu’ils  placent  l’estomac  dans  un  état  d( 
ronclionnement  physiologique  normal. 


Les  BISCOPAKS  sont  vendus  sous  le  cachet  et  la  marque  de  garantie  des 
LABORATOIRES  CLIN,  en  boîtes  de  6  biscuits  suffisants  pour  un  examen  complet  du  tube  digestif. 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  VIode  avec  la  JPeptone 
Découverte  en  18%  par  E.  GALBRUN,  DOCTEUR  EN  PHARMACIE 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  Iodisme^ 

Vingt  gouttea  îODALOSB  agissent  comme  un  gramme  /odure  alcalin.' 

Doses  moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  les  A.âjalî^ 
T.nTiitiTnRs  st  ÉcnANTiLLom  :  t-ABORAXoïnc  GALBRUN.  8 &10, Rue dnPetitMnse,  PARIS 

BoniHBli '  fie  pas  confondre  f'iodaiose7prodî7/7orîg//ïa/ravëc/esnombrêuxs/m//a/reF^mH|H||a| 

rfepAdS  nQtr!S-!5emrriUJif!SMl9ft  «u-Con/rè»  Inttrnaponal  dé  Médecine  ài  S>*rit  190Ù. 
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Médica 


NUCLÉATOL  injectable  ROBIN 

r  "  JVucléophospîiatje^^’^deyspude  ' 

NUCLÉARSlTbf  INdECTABLE  RO Bl N 

JSl ucleophosphate  de  Soudei^jet^  Met'lîy^ars/pMte^-dh  Soudie 

STRYÇHNARSITOL  injëc1-|ble  ROBIN 

N’uoléophosphate  de  Soude  et  Méthylarsizmte  de  Strychnixié 


VEROCEN 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEURASTHÉNIE.NÈVRALGIESetc 

tinecuilleree  é  café  ou  un  œmpnme  contient  Og 25  de  l/éfünalsoluèleassodèàdetdctraitdel/dlériane.plantefraiche. 

ANTI IM ERVEUX:  2  à  3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24-  heures. 
POUR  PROCURER  leSOMMElLZ  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT,  Wh  Avenue  Mozart.  Paris. 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUNEL 


s  FUMOUZE,  78,  F  g  St 


OOJSrTR.E  Xj’A-STïIIÆE 


Établissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 
ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 


RHUMES  DE  CERVEAU 
RHUMES  DES  FOINS 


au  Chlorate  de  Magnésie  “ 

RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 

Une  cuillerée  à  café,  dans  un  demi-verre  d’eau,  avant  chaque  repas 


DESHYDRATE  RAPIDEMENT 
LA  MUQUEUSE  NASALE 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PAKIS  (9').  —  Tél.  ;  Centr.  SS-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imnnigrémi,  Paris 


BULLETIN  N°  25 


COMIVIENT  TRAITER  LES  IWÉTRITES 


Le  traitement  classique  des  Métriles  (gonococciques  ou 
puerpérales)  consiste  surtout  en  soins  locaux  :  grands  lavages 
vaginaux,  ovules  décongestionnants,  à  la  glycérine  et  à 
richlhyol,  et  dans  certains  cas  dilatation  du  col  par  tige  de 
laminaire,  et  drainage  de  la  cavité  utérine. 

Tous  ces  traitements  n’ont  qu'une  action  momentanée  : 
l’utérus  se  réinfecte  à  l’occasion  des  règles  qui  expulsent  dans 
la  cavité  utérine  les  germes  infectieux  contenus  dans  les 
glandes  profondes  ou  par  une  salpingite  qui  entretient  l’infection 
de  la  matrice. 

La  vaccinothèrapie  est  une  méthode  thérapeutique,  qui 
modifie  les  humeurs  de  la  malade,  en  déterminant  la  production 
d’anticorps  spécifiques.  Ceux-ci  agissent  sur  les  foyers  d’infec¬ 
tion  profondément  situés. 

Appliquée  au  traitement  des  Métrites,  la  vaccinothèrapie  a 
donné  des  résultats  remarquables. 

Les  chirurgiens  sont  d’accord  pour  reconnaître  son  action 
sur  kl  douleur  qui  disparaît  rapidement  en  quelques  heures. 

Sur  les  phénomènes  inflammatoires  qui  cèdent  et  qui  fondent 
pour  ainsi  dire  sous  le  doigt  explorateur. 

Sur  la  sécrétion  purulente,  qui  se  modilie,  devient  plus  fluide, 
plus  hlanchàtre  et  moins  abondante. 

Tels  sont  les  résultats  obtenus  dans  75  7o  des  Métrites  aiguës, 
qu’elles  soient  gonococciques  ou  puerpérales. 

Dans  les  Métrites  chroniques,  la  vaccinothèrapie  doit  s’aider 
de  la  thérapeutique  modificatrice  locale  :  drainage,  curage,  etc. 

Dans  les  Métrites  compliquées  de  Salpingites  ,  (Cotte  et 
Creyssel,  Lyon  chirurgical,  1922,  n“’  1  et  2),  les  mêmes 
résultats  thérapeutiques  sont  obtenus  ;  sédation  de  la 


douleur,  disparition  des  phénomènes  inflammatoires,  diminu¬ 
tion  de  la  suppuration. 

La  vaccinothèrapie  des  Métrites  est  réalisée  par  V hmnunizot 
Grémy  n”  il . 

C’est  un  vaccin  polymicrobien,  polyvalent  et  aloxique  qui 
renferme  du  gonocoque,  du  staphylocoque,  du  colibacille,  de 
l’enlérocoque  et  du  bacille  pseudo-diphtérique. 

Tous  ces  germes  se  rencontrent  dans  les  Métrites  et  Salpin¬ 
gites. 

ILImmunizol  Grémy  u"  4t  »  Métrites,  Salpingites»  se  fait  : 

1"  En  ampoules  injectables  :  faire  une  injection  sous-cutanée 
tous  les  trois  jours  en  commençant  par  1/2  cm%  et  en  augmen¬ 
tant  progressivement  la  dose  jusqu’à  2  cm’.  Faire  de  8  à 
10  injections. 

2"  En  comprimés  pour  la  vaccination  par  voie  buccale  : 
prescrire  de  8  à  10  comprimés  par  jour,  en  dehors  de  l'heure 
des  repas  pendant  dix  à  quinze  jours! 

On  peut  associer  tes  deux  médications  :  ampoules  injectables 
et  comprimés  à  prendre  par  voie  buccale. 

Ou  bien  faire  suivre  la  vaccination  sous-cutanée  par  la  vacci¬ 
nation  buccale  avec  les  comprimés,  afin  de  poursuivre  l’action 
de  la  vaccination  sous-cutanée. 

Certaines  douleurs  de  Métrites,  surtout  an  moment  des  règles, 
sont  soulagées  immédiatement  par  la  Frialine  Grémy,  qui 
s’ordonne  en  suppositoires. 

Un  à  trois  suppositoires  par  jour. 


Pour  le  diagnostic  bactériologique  des  Métrites, 
envoyer  le  pus  au  Laboratoire  d’ Analyses  bactériolo¬ 
giques  Grémy,  9,  rue  de  Metz,  à  Courbevoie  (Seine). 

DEMANDER  LE  NÉCESSAIRE  DE  PRÉLÈVEMENTS 


i 
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Voir  comptes-rendus 
de 

lACADÉMIEdes  SCIENCES 

séo^nces  du 
30  Môii,  26  Juillet, 
17  Octobre  -1^21, 
Communications  de 
MM” 

SAZERAC 

et  LEVADITi 
CT-^Loüis  FOURNIER 
L.GUÉNOTetc.., 


MEDICATION  SPÉCIFIQUE  INTRA-MUSCULAIRE 


(TARTRO  BISMUTHATEdePOTASSIUMetdeSODlUM) 

SP/f(/LL/C/D£  A  BASE  DE  B/Sr'rUTH  ACT/E 

NOUVEAU  TRAITEMENT  de SYPHILIS 


demander  prix  et  LITTERATURE  AUX 

I  Laboratoires  CHEhîAlf  &  DOUÎLHET 


Les  expérience 
sur  Thomme  dont*  il 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 

(Tartro-Bismuthatede 
Potassium  et  de  Sodium) 
préparé  spécialement 
pàr  les  Laboratoires 
.CHENAL'’&^  DOUILHE' 


Sirop  Polybromuré  ^ 
de  J.-P.  Laroze 

(I  gr.  Bromure  de  Polassium. 

ê®*-  Bromure  de  Sodium,  SC 
(  1  gr.  Bromure  d* Ammonium. 

Contre  tous  tes  accidents  nerveux. 


L  EOHÂIS  &  C-,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul,  ^ 
PARIS  S 


m 


'À, 


iCS'  XfX 

DUCHAmP 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 


Un  quart  U’heure  avant  les  repas  1 


Convalescence 


BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 


Toutes  Pharmacies  et  1  G, 


roy.  I=*A.!E=tIS 
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Diagnostic  et  traitement  des  ulcères 
de  la  cornée 


Contrairement  aux  infiltrations  de  la  cornée,  précédemment 
étudiées  (voj’-.  La  Presse  Médicale,  17  mai  1922,  p.  825),  et  qui 
reconnaissent  une  origine  endogène,  les  ulcères  sont  toujours 
d’origine  ectogène.  Ils  sont  le  plus  souvent  consécutifs  à  une 
éraillure  traumatique  secondairement  infectée. 

Aspect  clinique. 

Le  malade  éprouve  la  sensation  de  gravier  sous  la  paupière, 
l’œil  larmoie.  Très  rapidement  des  douleurs  péri-qrbitaires 
font  leur  apparition,  et,  à  la  période  d’état,  indépendamment 
des  phénomènes  réactionnels  inhérents  à  toute  kératite  (photo¬ 
phobie,  larmoiement,  blépharospasme,  conjonctive  conges¬ 
tionnée  et  chémotique),  on  constate  une  ulcération. 

a)  Ulcération  cornéenne.  —  Elle  siège  d’ordinaire  sur  la 
partie  découverte  de  la  cornée,  à  la  partie  moyenne  ou  un  peu 
au-dessous.  .C’est  d’abord  une  tache  grisâtre,  superficielle, 
arrondie,  très  petite,  entourée  d’une  zone  opalescente.  Elle 
s’étend  rapidement,  et  à  l’infiltration  succède  un  ulcère  gris- 
jaunâtre  entouré  d’un  liséré  d’infiltration  £?risàtre,  surtout 
marquée  sur  l’un  des  hords  de  Vulccre,  qui  marque  l’extension 
de  l’ulcération.  C’est  donc  sur  ce  bord  que  devront  porter  les 
efforts  thérapeutiques. 

h)  Bien  souvent  l’ulcération  se  complique  de  l’apparition  de 
pus  dans  la  chambre  antérieure  {hypopyon)  ;  d’abord  très  minime 
et  à  peine  visible,  il  augmente  rapidement  et  peut  occuper  la 
presque  totalité  de  la  chambre  antérieure. 

c)  Si  l’ulcère  est  très  infectieux  et  se  complique  d’hypo- 
pyon,  il  est  fréquent  de  constater  en  même  temps  une  blen- 
norrhée  du  sac  lacrymal.  C’est  à  la  faveur  de  celle-ci  que  se 
développe  l’ulcère  à  hvpopyon  et  qu’une  éraillure  traumatique 
de  la  cornée,  au  lieu  de  guérir  en  quelques  jours,  donne  lieu  à 
un  ulcère  infectieux  graye. 

La  région  du  sac  lacrymal  sera  donc  explorée  méthodique¬ 
ment  et  presque  toujours  la  pression  fera  sourdre  une  certaine 
quantité  de  pus  ou  de  muco-pus.  Il  est  rare  tout  au  moins 
qu’il  n’existe  pas  un  larmoiement  ancien  avec  rétrécissement 
des  voies  lacrymales. 


ULCÈRES  DE  LA  CORNÉE 


Enfin,  l’inflammation  s’étend  à  tout  le  segment  antérieur,  et 
souvent  les  paupières  elles-mêmes,  surtout  la  supérieure,  sont 
légèrement  <edématiées. 

Dans  les  cas  favorables  (lorsque  la  virulence  de  l’infection 
est  modérée  et  les  voies  lacrymales  en  bon  état),  l’ulcère  se 
déterge,  les  éléments  nécrobiosés  s’éliminent,  l’infiltration 
périphérique  se  résorbe  et  la  réparation  se  fait,  hâtée  par  des 
vaisseaux  de  nouvelle  formation  venus  du  limbe.  L’ulcère  est 
remplacé  par  une  cicatrice  blanche  opaque  (taie  ouleucome). 

Au  contraire  l’ulcération  gagne  en  profondeur  (ulcère  per¬ 
forant  ou  térébrant),  et  la  perforation  se  produit.  Il  est  rare 

vite,  mais'  il  "....'--A’  -  ^  ^ 


sion  est  d  au-  Kig.  1.  —  Ulcération  de  la  cornée. 

tant  plus  mau¬ 
vaise  que  l’enclavement  est  plus  marqué.  Lorsque  la  cicatrice 
est  très  étendue,  la  cornée,  amincie,  ne  peut  résister  à  la  tension 
oculaire  et  se  laisse  distendre  (cicatrice  ectasique  ou  staphy- 
lome  cornéen). 


1“  On  multipliera  les  applications  chaudes  afin  de  favoriser  la 
réparation. 

2“  Instillations,  deux  ou  trois  fois  par  jour,  d’une  solution 
aqueuse  de  collargol  à  5  pour  100.  d’énésol  pur  ou,  mieux 
encore,  de  chloramine  à  1  pour  100  (de  Lapersonne). 

3“  On  mettra,  une  ou  deux  fois  dans  la  journée,  gros  comme  un 
grain  de  blé,  de  pommade  iodoformée  à  5  pour  100. 

4“  Pansement  sec  occlusif  et,  suivant  la  virulence  de  l’in¬ 
fection,  injections  sous-conjonctivales  très  prudentes 
de  quelques  gouttes  d’une  solution  aqueuse  de  cya¬ 
nure  d’Ilg  à  1  pour  2.000  ou  de  sublimé  au  1/1.000. 

F.  Teiiuien. 


Le  plus  FIDÈLE,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTIQUES 


sons  SBS  QUATHK  rOBMKS 


PRODUIT  FRANÇAIS 


pour  le  brightiqae,  oe  qne  U  diglUU  est  fait  disparaître  les  œd&mea  et  U  djspnée,  ren-  ne»  manifestations  :  ju^le  les  crises,  enraye  It 
«rdiaqae,  le  remède  le  pins  nèrolqua.  |  force  la  systole,  ré^nlarise  le  oonrs  du  sang.  I  dikthèae  nriqne,  solnbuiae  les  acides  nrinairei 
Co8  cachets  sont  en  FORME  DE  CŒUR  et  se  présentent  en  boite  de  24.  —  Prix  :  6  francs 

DÉPÔT  GÉNÉRAL  4,  me  du  Roi-de-SicSle,  4  —  PARIS  PRODUIT  FRANÇAIS 


HüMINERALISATEUR 

RECALCiFIANT 

POLYOPûT/ILRAPie 


PAR  ATH  Y-ROI  DE- 
S>ORRÉ.NALE. 

T  f-1  U  S> 

OS  ERAiS 
SELS  CALCipUES 
AÇ,Ç.l/Ylll_ABLES 
(FI.-Mg,Mn.) 


.ITTERATUBE.  tT  E^CI-IPvNfTILLON 


CACHETS 

(TônPRints 

étRANULt 


LapiOpato'iwe.'  Av.Ransom  pc-=.c.  ervPMABrvAçte,  <'AnBÇ.irA 
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Pharmacie  VIGIER  et  HUERRE,  Docteur  ès  sciences 

12,  Boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 


G.  BOULITTE,  Ingénieur-Constructeur 

15  à  21,  rue  BOBILLOT,  PARIS  '13').  —  Ancienni,  7,  rue  Linné. 


SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  CADE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentiellps  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SEBORRHEES  DEPILANTES  du  Cuir  chevelu 

CHliOI^OSUliFOli  VIGIEF 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


WETHODE  GRAPHIQUE  OSCILLOMETRE  SPH YGIÏIOIÏIETRIQUE 

'l'  du  Prof  PAGHON  (huevf.té  r 

POSTES  COMPLETS  D'ÉLECTRORADIOGRAPHIE  Cn talonnes  sur  ù 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


¥ITELLlNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Ampoules  dosées  à  20  7o  et  107  O  à  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  ü  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  :  Métntes. 

^  I  Ovules  de  Phytol  !  Métrites.  | 

^  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

m  LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  a,  me  chanez  —  paris-iüteuil  W 

Télépboaa  :  .i  TTT'^rrjI.  EIFt-J=li  .  —  AHr  tÂUsrr-  ■  r.  A  n  a  rn  A  ET  .a  JK’ 


ANEMIES 


TUBERCULOSES 


lÉMORRAGIES 


CONVtlESCEIICES  ~  CROISSUCE  -  bPÜISEMEHT  'CtHÊRAP  ET  ITORTES  DECHEANCES  ORGANIQUES 


(Sang  total  VIVANT,  concentré  dans  le  vide  et  à  basse  température,  dès  sa  sortie^des  vaisseaux. 

RECONSTITUANT  OPOTHÉRAPIQUE  INTÉGRAL  DU  SANG  -  LE  PLUS  RICHE  EN  HÉMOGLOBINE 
ET  PRINCIPES  ACTIFS  TOTAUX  DU  SÉRUM  ET  DES  GLOBULES 
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Atteint  par  les  rayons  X,  malgré  deux  opérations  à  la 
main  droite,  n’en  continua  pas  moins  sa  vie  de  travail  et 
d’efforts. 

Mort  le  25  Janvier  1922,  a  bien  mérité  de  la  France  et 
de  l’humanité,  {/ourn.  off.,  16  Juin.) 

Légion  d’honneur.  —  Officier.  —  MM.  Carret,  médecin 
principal  de  2'  classe;  Gauran,  médecin-major  de  2"  cl., 
(Journ.  off.,  16  Juin.) 

Chevalier.  —  MM.  Péju,  Gottenkieny,  Arnaud,  Tar- 
lavez,  Mouloup,  médecins-majors  de  2"  classe;  Challier, 
Desunes,  médecins-majors  du  Corps  de  Santé  des  troupes 
coloniales.  [Journ.  off.,  16  Juin.) 

Bureau  d’hygiène  de  Nanterre.  —  La  vacance  de 
directeur  du  bureau  municipal  d’hygiène  de  Nanterre 
(Seine)  est  déclarée  ouverte. 

Le  traitement  alloué  est  fixé  à  8.00.0  francs  par  an 


indications  et  les  moyens  de  cure  de  la  station.  La  cara¬ 
vane  s’est  également  arrêtée  ou  passage  à  Auhure,  en 
Alsace,  pour  visiter  un  sanatorium  alsacien  et  en  com¬ 
prendre  le  fonctionnement.  A  Colmar,  enfin,  elle  a  reçu 
un  accueil  cordial  des  confrères  de  la  ville  qui  se  sont 
efforcés  d’expliquer  à  leurs  visiteurs  le  fonctionnement 
des  lois  d’assurance  sociale  en  vigueur  dans  la  région. 

Grèce  à  l’activité  de  M.  le  professeur  Carnot  et  è  la 
prévoyance  de  M.  Gerst,  l’organisateur  matériel  du 
voyage,  les  étudiants  ont  pu  en  quatre  journées  voir  un 
maximum  de  choses. 

Hôpllal  civil  d’Oran.  —  M.  Abadie  demande  un 
interne  pour  son  service.  Conditions  exigées  :  avoir 
16  inscriptions  et  être  externe  nommé  ou  concours. 
Avantages  :  .500  francs  par  mois,  voyage  payé  en  2«  cl. 
depuis  rembarquement,  logement,  nourriture  les  jours 


l'o  classe  à  titre  définitif.  —  RJserve  ;  M.M.  Netter,  Hue, 
Bue,  Broussolle,  Michaux,  Sappey,  de  Massia,  Chûtelier, 
Vainn,  Vidy,  Sarda,  de  Butter  d’Ormont,  Pouch,  Hny, 
Oliver,  médecins  aides-majors  de  2«  classe.  —  Armée 
lerriloriale  :  M.  Fouré,  médecin  aide-major  de  classe. 
(Journ.  off.,  2  Juin.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  M.Seguy,  mé¬ 
decin  de  Iro  classe,  est  désigné  pour  servir  au  labora¬ 
toire  de  bactériologie  de  Toulon. 

—  M.  Liffran,  médecin  en  chef  de  2"  classe,  est  dési- 
,gné  pour  remplir  les  fonctions  de  chef  du  laboratoire  de 
bactériologie  de  Cherbourg. 

—  M.  Mallein,  médecin  de  Ir®  classe,  est  désigné 
pour  servir  au  centre  d’aviation  maritime. 


Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  M.  Ful- 


HEMORRAGIES-FIBROMES- INERTIE  UTERINE 

Dragées  pour  les  affections  chroniques 
Ampoules  a  Injection  pour  les  cas  urgents 


jABELONYE  5-C‘.g  99  Rde  d  Aboukir  PARiy 


^£1 


farin|  SAL.VY 

Produit  français,  préparé  en  Normandie  :  lait,  sucre,  farine  de  froment  complète; 
Contenant  tous  les  principes  du  froment  :  sels  minéraux  (phosphates  naturels), 
facteurs  de  croissance  (vitamines); 

Aucun  élément  surajouté:  ni  produits  pharmaceutiques,  ni  élément  excitant; 
Entièrement  digestible  et  assimilable  pour  les  enfants  dès  le  1“'  âge; 
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Dans  la  Syphilis  est  l’ArsénG>enzène 

LtEî  MOTIFS  DA.I^G£!R£iX3 X  ■  Parce  qu'il  ne  contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de 


LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  : 

uJiiU-A.  ,  celui  des  autres  arsénoben 

O  DF  •  Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  ] 

^  •  excipient  spécial  et  sans  incoiiv 

ATF  •  Parce  que  la  multiplicité  des  V( 
•  cas  et  de  faire  des  traitemer 
profonds  et  durables. 

complications  de  la  blennorragie  agit  comme 
jrès  la  première  injection  (18  à  24  centigrai 


t  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  v 


s  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 


n  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
nés),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOCËIMIE  MEBIGALE,  36,  Rue  Glmde-Lorrain,  PARIS  (16^).  — Tél.  :  Aüt  26-62 

Vente  au  détail  ;  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  l'®  classe,  B4  rue  de  la  Chaussèe^d'Antln  et  toute  bonne  pharmacie. 


SA LICyYLATEI, GLYCÉROPHOSPHATE.  CITRATE  î 

SUPÉRIEURS 

alous  les  autres  dissolvants  de  l'acide  urique  par 
leur  action  curative  surla  diathèse  arthritique  même. 

SPÉCIFIER  le  nom  LE  PERDRIEL  pour  éviter  la 
substitution  de  similaires  inactifs,  impurs  ou  ma!  dosésfiê- 


LE  PE  RD  R  I  E  L  -  PA  RIS 

11  .  RU  E  M  I  LTON  (9»} 


PERDRIEL 


GLYCEROPHOSPHATE 

CiOUBLEdeCHAUX.etde  FER  EFFERVESCEt 

LE  PLUS  COMPLET 

des  Reconstituants  et  des  Toniques  de  l’ongan 
SON  ACTION 

S'opère  sur  les  systèmes  herveuk.osseux'et  sar 


LE  PERDRIEL- PAjRIS 

11  .  R  U  E,  M  I.LTOIN  .{  9«)f  ' 


1  USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


NE0-LAXÂTIF:GHAF0T0T 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Extraits  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


OŸàf/Qi/B  -  Tyroïdien  -  Surtehal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


l'AiVIENOKRHËE,  lu  DYSRAENORRHEE,  la  MENORRHAGIE 


RËMPLACC 
Êënê  êêê  ùieûiiréîîJêïiiB 
iâ  Ûolùhlqiuê  ûtijiB 

LA  QOUTTi: 


PRODUIT  rRJLKÇAIS  ♦  Sr4.Bl{IOAriOÂ  FRAJNÇAISS 


ATÔPHAN-CRUET 


J  En  cachets  oa  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  &  ^  pair  24  heures.)  lf 


ïJttêriittiTê  àyflo  mnriyaea  d’urines  complètes  et  éohsntUloiiB,  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mule  —  PARIS 


I  AGIT  PLUS  VITE 
I  quë  lê»  8*lieyla.t9» 

I  imnB  ies 

I  ISIIiTISMB  iimiliis 
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Dragées 
ou  DR.  Mecque! 


UOIlTlIiD,  43,  Boni.  4i  rort-BnîU.  M 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  MfoiOALE  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  né  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertiôns  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Jeune  docteur  Hc.  ès  sciences  ferait  remplacement 
à  partir  !'■'  Août.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4340. 
ë.  Cause  départ  boiine  clientèle  appartement  et  ins¬ 
tallation  médicale  à  céder,  banlieue  immédiate  de 
Paris.  —  Ecrire  seulement  P,  M.,  n”  4344. 

A  céder  immédlàt.  poste  médical  moyenne  30.000 
par  an  plus  prod.  pbarm.  près  grande  ville  de  l’Est. 
Raison  de  Santé.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4354. 


A  céder  oto-rhino-laryngologie  dans  polyclinique 
quartier  Etoile.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4363. 

4“  année  î  A.R.  meill.  réf.  anc.  Int.  chir.  cherche  pl. 
aid.clin.coUab.  scient.  Dessin  voyager.  P.  jl/. ,  n»  4364. 

A  vendre  2  tubes  contenant  chacun  5  millier, 
bromure,  certificats  Curie.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4365. 

Infirmière  diplômée  ayant  dirigé  clinique  médico- 
chirurgicale,  meilleures  réf.  dem.  situation.  M"®  Gé- 
rhardt  chez  M‘”°  Saint-Amand,  52,  rUe  Rlbéra,  Palis 
(16®). 

Docteur  jeilhè  et  actif  au  roüralil  urologie  et 
syphiligr.  demandé  comme  remplaçant  ou  assistant 
de  Juillet  à  Octobre.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4367. 

D®  âgé  client,  très  import,  région  dit  Nord  fines 
transmis,  cherche  jeune  confrère  célib.  pour  rempl. 
et  cession  éventuelle.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4368. 

Médecins  coloniaux  demandés  pour  Guinée.  Pré¬ 
férence  diplômés  Institut  dé  Médecine  coloniale. 
Début  24.000.  S’adr.  M.  Tanon,  lab.  de  médecine 
coloniale,  15,  rue  de  l’Ecole-de-Médecine,  mardi  et 
vendredi,  de  3  à  4  jusqu’au  30  Juin. 

Médecin  ayant  10  ans  pratique  cherche  situ.ition. 
Ferait  long  remplaç.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4370. 

PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 


l)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  ; 
pur  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOXTÜ  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

D' Raymond  LETDLLE  -  D'André  BERQERON  -  A.  LESDBE,  D' en  Pti* 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


Téléph.  ;  Saxe  01-78.  —  LJSSUJtE  et  C’i«,  7( 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FHANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  proléçée.  Ouverte  en  loütes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  pur  An)f"uslrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  ou  Saiiatorinin  des  Pins,  à  Lamoite- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


TUBERCULOSE 

CÉPÈDE 


SPE 


ESTftADER,  D'bb  Ph'" 

30,  ».R6ille,  Paris  -  Gob. 08-08 


Paris.  —  L.  Marethe-jx,  impriniéür. 


INTRA-VEINEUX 
oü  SOUS-CUTANÉ 


EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABLE 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPLIQUÉE 
û»’!  S' A'C  A  ) 


ECHANTILLONS: 

A  MILLET.  CONCESSIONNAIRE 
A  RUE  RICHER  PARIS  19*1 


assurés,  SUR  DEMAN0E,PA>R  i-AM 

irnrnrtimmTTI 


Névralgies  ^  Migraines  ÇnpP^  *  Lombago  Goutte  Rhumatisme  aigu  ou  chronique,  etc. 


du  Ed»  I-ANQI-EBERT 

Pansement-Compregse  Instantané 
Aseptique,  Emollient. 

FURONCLES,  ANTHRAX,  ABCÈS 
PHLEGMONS,  PANARIS,  BRULURES 
ECZÉMAS,  PHLÉBITES,  RHUMATiSMES,etL 

et  toutes  inflammations  de  la  Peau 
10,  Rue  Pierre  Ducreuz,  PARIS  et  Toutes  Pharmacies 


et  de  tontes  les  Âiiectloss  de  rÂppâroil  nro-sdnlui 


Letyj|âJM^duD»La«flUÉ 

'  ,  ,  est  le  médicfUTteni  \ 

LE  MIEUX  TOLËRÉ  et  LE  PLUS  ACTIF 


THEOBRYL 

"ROCHE” 

Théobromine  iryectable. 


Injections 

intramusculaires  indolores 
OU  endoveineuses 

3  Ampoules  parjour  et  plus  , 


Gouttes 

Dans  un  liquide  quelconque 
30  gouttes 

3  à  4  fois  parjour  et  plus  , 


Travaux  scientifiques  et  échantillon^  . 

Produits  F. Hoffmann -/.A Roche: 

2 1 ,  Pi  ace  des  Vosges .  Paf^s. 


LABORATOBRES  CARTERET 


SIMÂHIM 

EtîJlKOMAL 

— Traitement 

HYPNOTIQUE  LÉGER 

ANTIDIABÉTIQUE 

SÉDATIF  NERVEUX 

-  Sans  Régime  - 

Comprimés  rigoureusement  dosés  i 

PILULES  A  BASE  D'EXTRAITS  VÉGÉTAUX 

1  VËRONAL  SODIQUE .  0  gr.  15 

1  INTRAIT  DE  VALÉRIANE . 0  gr.  10 

Communicalion  à  VAcadimie  Je  MiJecine,  30  Décembre  19/3. 
par  /e  Docleur  Dinguizl,.  Je  Turrh,  sur  les  Travaux  J -Avleerrrre. 

IRIOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALCIESdeScomprim. parjour) 

ÉGHANTiiiiiONS  SUR  DEMANDE  :  15,  Tue  d’Apgenteuil,  PARIS  (i“) 
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Samedi,  24  Juin  1922 


PBESSE  HEDIGALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADIIINISTRATiaiV  — 

MASSON  ET  C>a,  Éditeurs 

110,  banlevKrd  gt-Germoin,  PAHIS  (6«) 
Comptt  Chèques  pedtaux  K*  699 

PRIX  DE  L’ABONNEMBRT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  » 

Les  abonnements  parlent 


F.  DE  LAPERSONNE 

de  Clinique  ophtalmologique, 
Membre  de  l’Académie  de  médecii 

J.-L.  FAURE 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint-Antoine. 


—  BIBECTIOIV  SCIENTIFIQUE  — 

M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  do  Paris, 

Médecin  honoraire  dos  hôpitaux.  Médecin  do  niolol-Dieu, 

Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecin) 


F.  WIDAL 

“rofesseur  do  clinique  médicale. 
Membre  do  llnstitut 
et  do  l’Académie  do  médecine. 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 

0  l’hôpital  Saint-Antoine, 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé 
urgion  do  l’hôpital  Sa 


F.  JAYLE 

Ancien  chef  des  tray.  clin.  ( 
ihLouis.  à  l’hôpital  Broca. 


—  RÉDACTION  — 

SBCRÉT  AIRES 

P.  DESFOSSES 
J.  DEMONT 


Idresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  bonlevard  Saint-Germain  (6*) 


SOMMAIRE 

Articles  originaux  ^ 

F.  Lagranck.  —  Du  glaucome  et  de  son  traitement 
chirurgical,  p.  541. 

E.  Keramopoulos.  —  La  méthode  des  transfusions 
sanguines  et  la  prophylaxie  des  accidents  quini- 
qnes,  p.  544. 

Mouvement  médical  ; 

Pii.  Pagnie’a.  —  Quelques  points  de  physio-pathologie 
du  liquide  céphalo-rachidien;  Ij  drainage  spinal 
sans  ponction  lombaire,  p.  545. 

Sociétés  de  Paris  ;  Académie  de  Médecine  —  Acadé¬ 
mie  DES  Sciences.  —  Société  de  Chirurgie.  —  So¬ 
ciété  de  Médecine  de  Paris. 

Sociétés  de  Province  :  Société  médicale  des  Hôpitaux 

Revue  des  Journaux. 

Répertoire  de  Médecine  pratique  ;  N*  96. 

G.  Laurens.  —  Conduite  à  suivre  en  présence  d’nne 
olorrhée  chronique. 

Supplément  : 

Perrin  de  Brichambaut.  —  Examen  actuel  du  per¬ 
sonnel  navigant  de  l’aviation. 

Louis  Dano.  —  L'éducation  physique  dans  les  troupes 
indigènes. 

La  lutte  contre  la  dépopulation  :  une  loi  nécessaire. 

Albert  Mouciiet.  —  Anatomie  du  vivant  ;  Appendice 
caudal  avec  spina  hifida  lombaire  (1  fig.). 

Correspondance.  —  La  Médecine  a  travers  le  Monde. 

—  Questions  médico-militaires. —  Livres  nouveaux. 

—  Livres  reçus.  —  Sommaires  des  Revues.  —  Avis 
ET  Renseignements.  —  Nouvelles.  —  Actes  de  la 
Faculté  de  Paris.  —  Renseighbuents  et  Commu¬ 
niqués  . 


E.XAMEN  ACTUEL 

PEKSON.NEL  .\AVIG.\NT  DE  L’AYIATION 


Les  centres  d’examen  du  personnel  navigant 
ne  sont  plus  maintenant  une  vue  de  l’esprit. 

Au  point  de  vue  civil,  le  grand  aéro-port  du 
Bourget  possède,  depuis  près  de  deux  ans  déjà, 
une  organisation  moderne  dans  un  bâliment  spé¬ 
cial,  parfaitement  doté  comme  appareillage. 
Elle  comprend  un  centre  d’examens  et  un  poste 
de  secours.  Il  y  est  prévu  un  centre  d’études 
physiologiques  avec  laboratoire,  qui  sera  ouvert 
à  tous  les  médecins. 

Plusieurs  médecins  spécialistes  assurent  le 
fonctionnement  de  ce  centre,  sous  la  direction  de 
M.  Garsaux. 

Une  installation  semblable,  dirigée  par  M.  Cru- 
chet,  a  été  créée  à  Bordeaux.  Deux  autres  vont 
l’être  également  à  Strasbourg  et  à  Montpellier  ; 
M.  Garsaux  garde  la  Direction  générale  de  tous 
ces  centres. 

D’autre  part,  au  point  de  vue  militaire,  des 
centres  d’examen  pour  les  candidats  pilotes  et 
les  aviateurs  militaires  en  service  existent  actuel¬ 
lement  non  seulement  au  Val-de-Grâce  (sous  la 
direction  de  M.  Pierre  Béhague)  mais  encore  à 


Marseille,  Metz,  Nancy,  Strasbourg,  Bordeaux, 
Lyon,  Dijon,  Tours;  un  autre  centre  est  aussi 
prévu  à  Alger. 

Les  candidats  civils  ou  militaires,  futurs  pilotes 
ou  observateurs,  sont  soumis  de  cette  manière  à 
des  examens  d’entrée  minutieux  et  doivent  subir 
tous  les  six  mois  les  mêmes  examens  qui  per¬ 
mettent  de  constater  si,  pour  leurs  lonclions 
d’aviateur,  leur  intégrité  s’est  maintenue. 

Les  méthodes  d  examen  paraissent  sévères, 
mais  elles  ont  été  reconnues  bien  vile  indispen¬ 
sables,  car  la  question  de  «  l’apiiiude  au  vol  »  avait 
pris,  du  fait  de  la  guerre,  une  importance  capitale. 
Depuis,  on  a  cherché  à  déterminer  de  façon 
aussi  exacte  que  possible  les  qualités  nécessaires 
au  point  de  vue  physiologique  et  au  point  de  vue 
psychique,  pour  devenir  (ou  demeurer)  bon 
aviateur.  Cependant,  on  n’a  pu  encore  fixer  de 
manière  absolue  les  limites,  en  deçà  ou  au  delà 
desquelles,  pour  un  examen  défini,  il  fallait  refuser 
un  candidat. 

La  Commission  consultative  médicale,  créée 
au  sous-secrétariat  de  l’Aéronautique,  en  1919, 
sous  la  présidence  du  professeur  Guiilain,  codifia 
une  première  fois  les  méthodes  d’examen  du 
personnel  navigant  en  P’ rance  et  permit  de 
déterminer  les  a  conditions  médicales  d’aptitude 
pour  la  navigation  aérienne  ». 

La  Conférence  interalliée  de  Rome  (Février 
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1920),  synthétisant  toutes  les  recherches  faites 
dans  les  diilérents  pays,  émit  des  vœux  du  plus 
haut  intérêt  au  point  de  vue  de  l’examen  des 
pilotes. 

En  s’inspirant  des  vœux  de  la  conférence  de 
Rome,  MM.  .Mathieu  de  Fossey  et  Béhague  ten¬ 
tèrent  de  codifier  de  manière  précise  les  épreuves 
à  faire  suhir  aux  candidats  pilotes  et  les  résultats 
à  exiger.  Ils  dressèrent  ainsi,  dans  un  lahleau,  la 
liste  des  appareils  necessaires  aux  mensurations 


admis  ou  non.  Ce  schéma  reste  toujours  d’actualité 
et  pourrait  être  consulté  très  utilement  pour  la 
détermination  précise  des  critères  de  l’aptitude 
au  vol  ainsi  que  de'  l’appareillage  correspondant 
aux  examens  à  faire  subir. 

Il  est  entendu  aujourd’hui  que  tout  centre 
d'examen  médical  doit  comprendre  5  groupes 
correspondant  à  : 

1°  Examen  de  médecine  générale  ; 

2°  Examen  radiologique  ; 

3°  Examen  physiologique,  comprenant  les 
examens  de  neurologie  et  de  psychiatrie; 

4°  Examen  oto-rhino-laryngologique  ; 

5“  Examen  ophtalmologique. 

L’exàmen  de  médecine  générale  est  particuliè¬ 
rement  important,  en  dehors  des  antécédents  du 
malade,  par  l’examen  de  l’appareil  circulatoire 
(dont  les  anomalies  sont  éliminatoires)  et  de  l’ap¬ 
pareil  pulmonaire  ?  Les  conclusions  à  tirer  du 
premier  sont  surtout  faites  après  effort  et  dans  le 
second,  on  insiste  particulièrement  sur  la  durée 
de  l’apnée  volontaire.  Un  examen  radiologique 
accompagne,  s’il  y  a  lieu,  l’examen  général. 

L’examen  neurologique,  en  dehors  de  l’étude 
si  importante  de  l’habitus  extérieur  du  candidat, 
comprend  la  recherche  de  la  force  segmentaire, 
de  la  stéréognosie,  de  la  baresthésie,  aussi  bien 
que  la  recherche  de  la  sensibilité  générale.  Mais 
la  recherche  de  l’épilepsie  et  l’étude  de  l’état 


mental  font  toute  son  importance  ;  il  va  de  soi 
qu’un  individu  sujet  à  des  crises  nerveuses  ou 
qu’un  aliéné  ne  peut  faire  un  pilote. 

Les  réactions  psycho-motrices  qui,  pour  la 
première  fois  pendant  la  guerre,  ont  fourni  un 
critère  entre  les  mains  de  Camus  et  Xepper  ont 
été  étudiées  depuis  par  Maublanc,  Ratié,  Beynes 
et  Béhague.  Elles  présentent  une  importance  qui 
ne  peut  échapper  dans  un  moyen  de  transport 
où  la  qualité  du  pilote  tient  surtout  à  la  rapidité 
de  ses  réflexes  et  constituent  un  indice  de  la 
physiologie  normale  du  candidat. 

Dans  l’examen  oto-rhino-laryngologique,  c’est 
surtout  l’appareil  d’équilibration  qui  est  étudié, 
et  nombreuses  sont  les  épreuves  employées  pour 
l’examen  des  voies  vestibulo-cérébclleuses  (Etude 
de  l’équilibration  et  du  retard  à  l’équilibration; 
épreuves  nystagmiques,  galvaniques,  giratoires, 
thermiques). 

L’examen  ophtalmologique  est  à  la  fois  objectif 
et  subjectif.  Ce  dernier  tient  la  place  la  plus 
importante  (acuité  visuelle  à  éclairage  normal, 
vitesse  de  l’acuité,  acuité  hypernormale,  vision 
d’éblouissement,  acuité  nocturne,  vision  des  cou¬ 
leurs,  champ  visuel,  vision  binoculaire). 

Toutefois,  en  plus  des  méthodes  actuellement 
employées,  d  autres  moyens  semblent  encore 
nécessaires  à  mettre  en  ceuvre  pour  faire  un 
examen  complet  :  particulièrement,  la  recherche 
des  fonctions  cardio-réno-vasculaires  ;  celle  des 
fonctions  motrices,  dont  l’étude  se  poursuivrait 
d’une  façon  si  efficace  en  faisant  passer  tous  les 
candidats  dans  une  cloche  à  raréfaction  de  Paul 
Bert  (comme  celles  qui  existent  à  l’Institut  aéro¬ 
technique  de  Saint-Cyr  et  au  Bourget),  il  serait 
Utile  d’étudier  également  la  vision  en  profondeur, 
d’exiger  la  vérification  parfaite  de  la  perméabilité 
tubaire,  d’admettre  la  recherche  de  l’orientation 
fine  et  de  la  dissociation  des  sensibilités;  de 
poursuivre  aussi  de  manière  plus  approfondie 
l’étude  de  l’émotivité.  Enfin  la  question  du  repos 


Toutes  ces  données  une  fois  bien  déterminées 
par  une  Commission  médicale,  il  resterait  à  fixer 
pour  chaque  examen  des  limites  d’admission  :  ce 
qui  fut  l’un  des  vœux  de  la  Commission  médico- 
physiologique  du  !"■  Congrès  ihlernalional  de  la 
Aàvigation  aérienne  (Novembre  1921).  Il  n’existe 
pas  encore  eu  effet  d’épreuves  nettement  élimi¬ 
natoires  et  jusqu’à  présent,  les  médecins  exami¬ 
nateurs,  avec  la  grande  expérience  qu’ils  ont, 
B  senicnl  »  quel  pilote  ils  peuvent  garder  et  quel 
candidat  ils  doivent  refuser,  mais  en  cela  rien 
n’est  codifié  encore;  rien  n’est  sanctionné  et  la 
porte  reste  ouverte  à  toute  réclamation  de  la  part 
d’un  candidat  refusé. 

Il  est  donc  indispensable  aujourd’hui  qUé  les 
méthodes  d’examen  deviennent  d’une  précision 
absolue  et  puissent  être  internationalisées  en 
mêraetempsque  l’appareillage  correspondant  soit 
unifié  partout. 

C’est  dans  ce  but  que  fut  constituée  la  «  Com¬ 
mission  médico-physiologique  n  récemment  créée 
à  l’Aéro  Club  de  France  et  dont  les  vœux,  portés 
à  Bruxelles  par  M.  Crouzon,  accompagné  de 
M.  Béhague,  viennent  d’être  en  grande  partie 
acceptés  par  la  Commission  médico-physiolo¬ 
gique  de  la  Fédération  Aéronautique  Internatio¬ 
nale  (26-28  Mai  1922).  Adoptées  par  les  autres 
nations,  ces  critères  permettront  de  délivrer  des 
brevets  vraiment  internationaux. 

Les  Compagnies  de  navigation  aérienne  ne 
confieront  alors  le  transport  des  passagers  qu’à 
des  pilotes  sûrs,  joignant  à  des  qualités  tech¬ 
niques  vérifiées  une  intégrité  physique  absolue; 
donnant  le  meilleur  essor  à  nos  ailes  et  rendant 
ainsi  plus  solide  ce  nouveau  lien  de  peuple  à 
peuple  que  les  distances  séparaient  encore,  mais 
que  la  liaison  rapide  par  avion  doit  contribuer  si 
puissamment  à  rapprocher. 

Pehbin  ce  Brichambaut. 
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L’ÉDUCATION  PHYSIQUE 

DANS  LES  TROUPES  INDIGÈNES 


Une  mâme  méthode  d’éducation  physique  s’ap¬ 
plique  indifféremment  aux  troupes  françaises  et 
aux  troupes  indigènes.  La  chçse  semble  d'autant 
plus  étrange  qu’indigènes  et  Français  se  pré¬ 
sentent  au  point  de  vue  morphologique  et  phy¬ 
siologique  d’une  manière  très  différente. 

Un  aspect  de  la  question  a  d’ailleurs  été  envi¬ 
sagé,  en  ce  journal  même,  au  sujet  des  «  indices 
de  robusticité  chez  les  noirs 

La  simple  observation,  limitée  à  une  troupe  de 
tirailleurs  algériens,  montre  vite  que  le  principe 
sur  lequel  doit  s’appuyer  une  méthode  d’éduca¬ 
tion  physique,  qui  leur  convienne,  est  différent. 

Si  l’on  pose,  en  effet,  que  la  notion  d’éducation 
physique,  est  née,  le  jour  où  l’on  s’est  aperçu 
qu’il  y  avait  incompatibilité  entré  la  vie  moderne 
et  le  développement  harmonieux  du  corps  et  de 
l’esprit;  il  n’est  pas  malaisé,  de  se  rendre  compte, 
que  ces  principes  premiers,  ne  s’appliquent  pas 
entièrement  à  nos  indigènes,  qui,  dès  l’enfance 
ont  mené  une  vie,  par  excellence  naturelle,  cou¬ 
rant,  sautant,  grimpant,  presque  toujours  au 
grand  air. 

Si  encore,  on  fait  abstraction  des  infections, 
qui,  en  plus  ou  en  moins,  ne  font  grâce  à  aucune 
race  de  leurs  marques  spécifiques,  on  s’aperçoit, 
que  léiirs  tares,  sont,  pour  une  grande  partie,  le 
résultat  d’une  mauvaise  hygiène  alimentaire  de 
l’enfance. 

De  plus,  les  modifications  de  l’être  se  créent 
chez  eux  dans  un  temps  plus  court;  elles  se 
constituent  sur  l’individu,  alors  que  chez  nos 
Français  elles  le  dépassent;  c’est  la  totalisation 


1.  Méo.  La  Presse  Médicale,  n”  16,  21  Septembre  1921. 
—  Heckel.  La  Presse  Médicale,  3t  Décembre  1921. 
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sur  une  tête,  des  conséquences  d’une  vie  trop 
sédentaire,  et  trop  cérébrale,  agrémentée  d’excès 
alimentaires,  de  toute  une  descendance. 

Un  coup  d’oeil,  jeté  sur  un  groupe,  montre  que 
le  tirailleur  moyen,  tel  qu’on  le  recrute  aujour¬ 
d’hui,  est  plus  mince,  plus  sec  que  nos  jeunes 
citadins  repus  et  engoncés  dans  de  fâcheux  empâ¬ 
tements  de  chairs.  On  trouve  même  de  beaux 
muscles,  allongés,  nettement  dessinés  qui  donnent 
aux  membres  une  belle  ligne,  légère  et  bien 
dégagée. 

De  l’appareil  respiratoire,  on  ne  saurait  certes 
dire  tant  de  bien;  c’est  là  qu’est  à  peü  près  tout 
le  mal. 

En  effet,  la  cage  thoracique,  étriquée,  est 
encore  toute  marquée  des  signes  du  rachitisme, 
une  insuffisance  fonctionnelle  du  poumon  en 
résulte;  l’amplitude  respiratoire  est  mauvaise,  la 
respiration  superficielle,  le  murmure  vésiculaire 
affaibli,  surtout  aux  sommets.  Bridé  par  toutes 
ces  tares,  le  tirailleur  ne  sait  plus  respirer,  et 
on  a  mille  peines  à  obtenir  une  inspiration  pro¬ 
fonde. 

L’étude  radioscopique  de  leur  respiration,  par¬ 
ticulièrement  du  jeu  du  diaphragme,  le  rôle  joué 
par  les  ganglions  médiastinaux,  la  nature  de  leur 
infection,  tout  cela  serait,  je  crois,  d’un  puissant 
intérêt. 

Les  voies  respiratoires  supérieures  sont  sou¬ 
vent  en  mauvais  état;  ici,  un  élément  important 
s’ajoute  :  la  syphilis;  cependant,  les  déviations 
de  la  cloison  sont  moins  fréquentes  ;  par  contre, 
les  angines,  les  rhinites,  les  pharyngites,  les 
laryngites  à  répétition  amènent  un  encomurement 
chronique  des  voies  respiratoires  supérieures  et 
des  bruits  très  gênants  pour  l’auscultation. 

L’appareil  digestif,  qui  a  l’avantage  de  n’être 
pas  enserré  dans  une  carapace  osseuse  fixant  les 
lésions,  n’en  est  pas  moins  touché;  il  est  comme 
hyper  développé  dans  un  ventre  distendu,  souvent 
en  besace. 
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Une  étude,  encore  plus  délicate,  mais  qui 
pourrait  devenir  d’un  grand  rtndemenl,  .‘;crait 
l’éducation  des  éijjolions  et  des  mouvements  com¬ 
plexes  en  vue  de  l'action. 

Le  tirailleur,  en  effet,  est  désespérément  mala¬ 
droit  et  remarquablement  inapte  aux  mouvements 
complexes.  11  est,  dans  l’action,  un  moment,  où 
son  pouvoir  de  compréhension  est  dépassé;  il 
perd  alors  la  maîtrise  de  la  direction  de  ses 
pensées  et  ne  sait  plus  les  fixer  pour  agir. 

Débordé  par  des  impulsions  émotives  qui  sur¬ 
gissent  de  toutes  parts,  il  s’embrouille,  c’est 
l’affolement,  il  est  perdu. 

C’est  au  tir  surtout  qu’on  le  sent  écrasé.  L’arme 
quasi  divine  qu’il  a  entre  les  mains,  l’inconnu 
qu’est  sa  puissance,  l’attente  du  choc  que  marque 
la  détonation,  réalisent  en  lui  le  tableau  de  l’an¬ 
goisse  ;  se  sentant  au-dessous  d’une  telle  lutte, 
avec  la  complicité  d’une  passivité  qui  lui  est  chère, 
il  s’abandonne,  et  très  longtemps,  il  restera  un 
mauvais  tireur.  Là  encore,  l’étude  scientifique 
du  tir,  chez  l’indigène,  pourrait  apporter  des 
résultats. 

Une  analyse  un  peu  serrée  découvrirait  vite 
le  substratum  et  le  mode  de  développement  de 
toutes  ces  réactions  émotives.  Elle  fournirait  un 
bon  point  de  départ  pour  une  méthode  de  réédu¬ 
cation.  Nous  sommes,  aujourd'hui,  habitués  à 
étudier  les  réactions  émotives  de  l’aviateur;  les 
psychiâlres  ne  reculent  pas  devant  les  rééduca¬ 
tions  d  émotions  plus  complexes,  rééducation  ici 
d’autant  plus  facile  que  le  tirailleur  est  le  plus 
souvent  très  Suggestionnable;  suivrait  la  réédu¬ 
cation  de  la  mécanique  des  mouvements  qui  est 
chose  connue. 

De  ces  simples  constatations,  quelques  prin¬ 
cipes  directeurs  découlent  d’eux-mêmes. 

Laisser  au  second  plan  la  gymnastique  éduca¬ 
tive  des  membres.  Placer  au  premier  plan  la 
rééducation  de  l’appareil  respiratoire  et  dé  la 
musculature  abdominale.  Gomme  couronnement 


iitaiiitiiaiMii)) 


(adréno-styptique) 

en  tuLe  muni 
d  une  canule  rectale . 
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de  l'œuvre,  récjiiciition  de  l’omolion  en  vue  de 

En  fait,  c'est  l'xa  ttement  l'inverse  qui  se  passe. 
Un  fait  faire  au  tirailleur  ce  qui  lui  plaît,  la 
course,  le  saut,  les  jeux;  c’est  justement  ce  qui 
demande  le  moins  d’elTort  à  1  éducateur.  Celui-ci, 
trop  souvent,  n’a  appris  que  des  mots,  son  édu¬ 
cation  ifénérale  l'a  rarement  préparé  à  l’observa¬ 
tion  des  faits.  Si  on  ajoute  à  cela  que  certains 
cultivent  sans  méthode,  ni  mesure,  la  parade 
sportive,  les  championnats  individuels  ou  collec¬ 
tifs,  jouant  à  plaisir  d  une  émulation  déjà  trop 
excitable;  ce  n’est  plus  d’éducation  physique 
qu’il  faudrait  parler,  mais  bien  plutôt  de  démo¬ 
lition  physique. 

De  temps  à  autre,  cependant,  les  voix  conseil¬ 
lères  du  Service  de  Santé,  chaque  jour  plus 
rares,  s’élèvent.  Elles  se  dirigent  ordinairement 
vers  le  ciel  et  se  perdent  ilans  les  nuées...  pen¬ 
dant  que  de  jeunes  guerriers  aux  idées  tumul¬ 
tueuses  s’agitent. 

Les  jeunes  guerriers  vieilliront... 

Louis  Dano, 

Médecin -major. 


LA  LUTTlî  COATIÆ  LA  DÉPOPILATION 

uni;  LO!  NÊCESSAIIÎE 


De  divers  côtés  en  ce<  derniers  temps,  ona  .signalé 
le  vrave  tanger  pu  r  notre  pays  qu  ri’m  le  de  la 
diminution  de  a  i  a  a  ité  ei  U'  mono  t  où.  juste 
ment,  l’augmem at'on  de  !a  populoiiOn  d' s  pays 
vuisius  et  uo'animeui  de  nos  ennemis  d  h  er,  loin  de 
se  ralentir,  va  au  c  >  traire  s'a  ;  roii  ant. 

Le  péril,  eu  effet  est  grand  et  il  est  de  la  première 
impo  tan.  e  q  œ  nous  réagissions  contre  lui  sans 

Mais,  comment  ie  taire  utilement?  Comment  obte¬ 


nir  cet  a  tcroissement  si  néretsaire  de  notre  popu- 

Le  problème,  complexe  eutie  tous,  comporte 
divers  éléments. 

Notre  popu'a'ion  demeure  à  peu  piès  stationnaire 
ou  même,  en  certains  cas,  dimii  ne  pour  les  di-ux 
raisons  suivantes  :  la  natalité  est  insuffisante,  la 
mortalité  est  trop  élevée. 

Rii  nr  qui  c  ncerne  la  première,  qui  est  aussi  de 
toute  évii.  nce  la  ohis  in  p  >  tante  de  crs  deux  causes, 
on  pourrait  penser  que  l’entreprise  doive  être  parti- 
culièremint  malaisée. 

lin  réalité  cependant  il  n’y  a  là  qu’une  apparence. 

U  est  incontestable  que  des  magistrats  énergiques 
pourraient  beau  oup  pour  enrayer  considérablement 
cette  cause  si  importante  de  diminution  de  lanaialiié 
qui  est  1  avortement  provoqué. 

L’avortement  provoqué,  ce  fléau  qui  sévit  d’une 
façon  croissante  dans  la  plupart  des  pays  civilisés, 
est  encouragé  par  U  mollesse  de  la  répression. 

Les  manœuvres  abortives  déterminent  rarement 
des  recours  à  la  justice  sociale. 

Entre  tons  les  crimes,  rien  n’est  moins  douteux, 
l'avortement  est  le  plus  aisé  à  commettre  avec  le 

Assurément,  le  médecin  appelé  si  souvent  à  soigner 
les  suites  d’avortement  criminel  pourrait  facilement 
attirer  l’atteuticn  des  pouvoirs  publics.  Mais  il  est 
forcément  un  témoin  muet  étant  lié  par  le  secret 
professionnel. 

Aussi,  en  raison  de  ce'te  impunité  quasi  assurée 
à  la  femme  q  ii  se  fait  avort-r  cornin-  à  «es  com¬ 
plice*,  le  crime  d’avorte  nent  e:-t-il  d  une  fréquence 
exlrêiiie  et  d'autant  plus  grande  que,  meme  lorsqu  il 
est  ftabli,  les  risques  courus  par  ses  auteurs  princi¬ 
paux  et  coftip  li  es  -ont  des  plus  réduits. 

Mais,  quine  saitque  les  jurys,  aujourd  hui  rendent 
presque  toujours  eu  celle  matière  des  verdicts 
d  a  -qui  tement. 

Et  cela  est  si  vrai  qu’en  ces  derniers  mois,  en  vue 
de  mettre  lia  à  ce  scanda'e,  l’on  a  demandé  au  Par¬ 
lement  —  qui,  du  reste,  ne  s'est  point  encore  pro¬ 
noncé  à  cet  égard  —  de  correctionnaliser  le  crime 


as.suré  d  obtenir  une  coudamuatiou  des  coupables  au 
moins  à  quelques  mois  de  prison. 

"Voilà  où  nous  en  sommes  ! 

Une  telle  situation,  on  l’avouera,  est  lamen¬ 
table. 

En  particulier,  il  est  vraiment  scandaleux  que 
notre  système  judiciaire,  par  une  indifrcrcnce  insen¬ 
sée,  puisse  favoriser  comme  il  le  fait  la  répétition 

l’avenir  du  pays  et  qui,  pir  surcroît,  est  peut-être  le 
plus  lâche  de  tons  Us  crimes  en  raison  de  la  farililé 
de  son  execution  s’exerçant  contre  un  être  absolu¬ 
ment  sans  défense. 

Dans  létal  actuel  des  choses,  en  effet,  les  c.  fai¬ 
seuses  d’anges  »,  voire  même  les  «  iaiseurs  »,  ne 
sont  qu’exceptionnellement  inquiétés. 

Les  journaux  quotidiens  nous  en  donnaient  encore 
ces  jours  derniers  la  preuve  en  nous  rapportant, 
tout  au  long,  l'aventure  particulièrement  suggestive 
de  ce  praticien,  médecin  légiste,  s’il  vous  plaît, 
depuis  près  de  quarante  ans,  qui  vient  d'être  arrêté 
après  avoir  été  convaincu  d’avoir  fait  avorter  crimi¬ 
nellement  la  femme  d'un  gros  négociant  de  la  ville  où 
il  résidait. 

Or,  paraît-il,  ce  médecin  n’en  était  pas  à  son  coup 
d’essai,  si  bien  qu  il  y  a  trente  ans,  il  avait  déjà  été 
l'objet  d’une  instruction  ouverte,  mais  demeurée  sans 
sanction,  pour  un  fait  analogue. 

Et  ce  premier  avatar  n’avait  pas  empêché  ce  docteur 
de  conserver  sa  situation  de  médecin  légiste,  ni 
d  être  plus  tard  —  et  rele  malgré  la  protestation  de 
certains  de  ses  col  ègues  locaux  —  nommé  médecin 
de-  Il opitaux  de  sa  ville,  pu’s  ei  fin  détail  d'une  ironie 
quelque  peu  m-cabre,  de  rei  evoir  tout  dernièrement 
nn-  médaille  de  bp.  nse  pour  ses  soins  dévoués  à  la 
pi-ot  cion  de  la  premièr  enfance! 

Eu  'élite,  quand  on  voit  de  tels  ails,  on  se  demande 
volontiers  si  le  roi  Hmri  II  u  était  vraiment  pas  bien 
avisé  quand  il  rendait,  ainsi  que  nous  le  rappurtlons 
naüuère  ici-même  (voir  La  Presse  Médicale,  n»  48, 
du  15  Jain  1921)  une  ordonnance  —  qui  fut  plus  lard 
reprise  par  le  roi  Louis  XIV  —  punissant  de  mort 
les  sujets  coupables  du  crime  d’avortement. 

La  guillotine  pour  les  auteurs  principaux  et  les 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  DÉTÉ  : 


1°  La  Névrosthénine  Freyssinge  ",  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (voir  ci-dessous.  Échantillon  sur  demande  par  retour); 

2°  Les  “Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  '  qui  per- 

..  .  /  /■/•  Ê  Ê  r  •  r  ,  •  *,  /  ^i!!gîtu!titréesào!onià3àchaq^epânMd»w!pirl^ 

mettent  de  réaliser  la  désinfection  intestinale.  l désinfection iHTESTtNALi.poHTEu«s de gebmes  j 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


(XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de 
Glyccrupbusjibates  alcalins  sans  sucre,  cbaux  ni  alcool). 

à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  cliaque  repas  dans 
le  premier  verre  de  boisson,  dans  les  cas  de  : 

freyssingeI 

SURMENAGE  |  VERTIGES 
:Soïï?ioN  Dépression  Nerveuse  |  j  ANEMIE  CEREBRALE 
MINÉRALE  NEURASTHÉNIE  "f  CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  /9/3.  6AND  :  liîéd.  d'Or—  1920.  MOHACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (XII«). 
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complices  d’un  avortement,  c’est  peut-être  beaucoup, 
dira-t-on. 

Mais,  pourtant,  combien  il  est  peut-être  regret¬ 
table  que  cette  pénalité  ne  puisse  êire  appliquée.  Si 
l’on  songe  que  les  «  faiseuses  ou  faiseurs  d’auges  », 
avant  d’être  pris  et  poursuivie,  ont  souvent  commis 
plusieurs  centaines  d’avortement,  c’est-à-dire,  en 
somme,  ont  supprimé  plusieurs  centaines  d'existences 
et  par  suite  privé  le  pays  de  plusieurs  centaines 
d’enfants  qui  auraient  pu  se  développer  et  devenir 
des  hommes  ou  des  femmes  utiles,  on  est  bien  forcé 
de  reconnaître  que  la  pénalité,  pour  radicale  qu’elle 
puisse  être,  ne  serait  point  excessive. 

D’autant  plus  que  la  mort  du  foetus  peut  être  suivie 
de  la  mort  de  la  malheureuse  mère  par  infection  f 
ahorium;  lamentable  tragédie  dont  tout  médecin  ne 
volt  que  trop  d’exemples  dans  les  hôpitaux  ou  en 
clientèle  privée. 

Le  systèmejudiciaire  aurait  souvent  double  raison 
d’intervenir  contre  les  falsruses  d’anges  et  cependant 
il  semble  fermer  volontiers  les  yeux,  comme  effrayé 
par  la  crainte  de  quelque  scandale. 

Mais  c’est  justement  parce  que  l’avortement  est 
de  répression  difficile  qu’il  importe  que  cette  répres¬ 
sion  soit  particulièrement  sévère,  de  façon  à  donner 
à  réfléchir  à  ceux  qui  pourraient  être  tentés  de  com¬ 
mettre  le  crime. 

Paissent  donc  nos  législateurs  vouloir  bien  recon¬ 
naître  cette  vérité  aujourd’hui  trop  méconnue  et 
promulguer  enfin  la  loi  tutélaire,  grâ  e  à  laquelle 
notre  pays  verra  dans  l’avenir  enfin  s’accroître 
normalement  sa  population. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Appendice  caudal  avec  spina  biûda  lombaire. 

Cette  année  même,  dans  ce  journal,  nous  avons 
signalé  un  appendice  caufial  qui. avait  été  enlevé  par 
nous  à  une  fillette  nouveau-née  et  qui  ressemblait  à 
une  queue  de  cochon  •. 


1.  «  Nonvean-né  pourvu  d’un  appendice  caudal  ».  La 
Presse  Médicale,  n“  12,  11  Février  1923. 


Notre  collègue  et  ami  Raymond  Grégoire  a  eu 
l’obligeance  de  nous  offrir  celte  nouvelle  obiervation 
d’appendice  caudal  enlevé  par  lui  il  y  a  près  de  deux 
ans  à  une  fillette  de  14  mois.  C’était  une  enfant  née  à 
terme  de  parents  bien  portants,  ayant  marché  à 


12  mois,  qui  portait  dans  la  région  lombaire  un 
appendice  caudal  en  forme  de  verge  en  érection.  Cet 
appendice  élargi  à  sa  base  était  implanté  au  niveau 
de  la  3°  vertèbre  lombaire,  la  peau  de  coloration 
normale  était  recouverte  de  poils. 

L’appendice  de  consista-  ce  graisseuse,  légèrement 
élastique,  était  mobilisable  de  haut  eu  bas  et  dans 
le  sens  latéral,  mai»  il  reprenait  ensuite  sa  position 
primitive. 


La  radiographie  montrait  une  déhiscence  des  arcs 
postérieur»  des  3®,  4®  et  5®  vertèbres  lombaires. 

M.  Grégoire  ré  <équa  1  appendice  caudal  et  con¬ 
stata  au  palper  la  délii’cence  df  s  arcs  postérieurs  des 
3  dernières  vertèbres  lombaires. 

Albert  Mouchet. 


OORRESPQNDAHCE 

Monsieur, 

Lisant  votre  dernier  numéro,  mon  attention  a  été 
particulièrement  retenue  par  l’article  ;  n  Le  traitement 
moderne  du  paludisme  et  sa  stérilisation  par  les  injec¬ 
tions  intraveineuses  de  quinine  »,  par  le  médecin-major 
Génévrier. 

«  Qu’il  me  soit  permis  de  dire  combien  j’approuve 
les  conclusions  de  M.  Généviier  an  sujet  de  la  stérilisa¬ 
tion  dn  paludisme  par  les  injections  intraveineuses  de 
quinine.  C'est  le  procédé  le  plus  sûr  et  le  mieux  toléré. 
Je  l’ai  vu  utiliser  et  l’ai  utilisé  moi-même  à  l’armée 
d’Orient,  non  pas  dans  le  calme  d'un  hôpital,  mais  dans 
un  corps  de  troupe  particulièrement  actif  :  les  spahis 
marocains.  Dès  1917,  mon  chef  de  service,  M.  le  médecin- 
major  Millet,  posait  la  conclusion  ;  paludisme  =  injection 
intraveineuse  de  quinine.  Sa  méihode  fut  appliquée 
systématiquement  et  toujours  avec  grand  succès.  Il  existe 
de  lut  une  communication  très  intéressante  sur  ce  sujet 
et  qui  peut  être  retrouvée  a  au  moins  dans  les  annales 
de  Médecine  militaire  ». 

C.  Lamaison  (de  Bayonne). 


Monsieur, 

J’ai  été  surpris  de  lire  dans  le  n®  14  (18  Février  1922) 
de  La  Presse  Médicale  l’article  de  M.  Porlroan  où  cet 
auteur  déclare  inutile  et  dangereux  le  traitement  de  la 
laryngite  tuberculeuse  par  les  sels  de  terres  rares.  Cette 

diction  absolue  avec  les  résultats  obtenus  par  nombre 
d’auteurs  et,  en  particulier,  avec  les  données  de  ma  com¬ 
munication  anlérieure  à  la  Société  de  thérapeutique  non 
citée  par  M.  Poriman. 

Si  M.  Portman  continue  ses  essais,  il  se  rendra  compte 
que  les  terres  rares  en  solution  dans  la  gomme  arabique 
sont  un  bon  topique  dans  la  cure  des  ulcérations  la¬ 
ryngées. 

Dans  la  thérapeutique  de  la  tuberculose  où  noua 
sommes  si  pauvres,  il  ne  faut  pas  j-te.r  un  discrédit 


I  RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  eto. 


MARINOL 


COMPOSIXION 

Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid, 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (ane  cuillerée  à  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 
d’Jod*  «1 1/i  de  milligr.  de  Méthylaraina.te  en- combinaison  physiologique. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


e  II  n’est  pas  douteux 
qu’en  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métaux, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l'eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  àla  thérapeutique 
marine.  » 

D'  Albert  ROBIN, 
ProfesMuj  da  Ctiolqu»^ 

(Congréi  Inttrnatlonal  da 
Thaiatiothirapla,  Biarritz  190$) 


<  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l’eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  unelacune  dans 
l’uUlisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GABKIGOU, 
Protssseur  d’Hydrologls  ^ 

(Rapportdu  Prisldantda  Thiaa 

Mtl'inn,""'"'' 


mnmoLnaiB  ■  Par  tnnr  i  ItduUei,  2  à  3  cnlllerées  à  soupe.  Enfantt,  2  à  3  cuillerées  t  desser* 
POSOLOGIE  I  Par  Jour  |  2  à  3  cuillerées  à  café. 

Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

*  LA  BIOMARINE”  à  DIEPPE 

Laboratoire  d’études  à  Blarrlti:.  —  DIreeteur  ;  A.  CUSSAC. 


Médaille  d’Htgiéne  Publique 

d»o.rni»  ,ü,  l>  propoidlon  d»  i'Aotdinil*  d>  Miduls» 
(Journal  OjfflcUl,  Arr*M  Minl«téri»ï  da  14  Jtnvlsr  1111) 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

(SulL  d«  Vseademte,  Paris,  U  Fév.  UUi 
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hAlif  sur  des  thérepeatiques  an  moins  inoffensives,  et 
qnl  ont  amélioré,  sinon  guéri,  de  nombreux  malades. 

Geokgiîs  Rosenthal. 


U  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE. 

INDES  ANGLAISES 

Sons  la  présidence  du  gouverneur  du  Bengale  a  eu 
lieu  récemment  la  pose  de  la  première  pierre  de 
l'Ecole  de  Médecine  tropicale  de  Calcutta. 

RUSSIE 

Typhus  et  fièvbe  kécubrhnte.  —  Les  chiffres  pro¬ 
visoires,  reçus  par  le  Commissariat  de  l'hygiène 
de  la  Société  des  Nations  jusqu’à  la  date  du  2  Mai, 
sur  Tincldence  du  typhus  et  de  ^  fièvre  récurrente 
en  Russie.soviétlque,  au  Caucase  et  en  Asie  moyenne, 
accusent  : 

513  319  cas  de  typhus  contre  326.665  au  cours  de 
la  période  correspondante  de  l'année  dernière,  et 
467.078  cas  de  fièvre  récurrente,  contre  498.206  au 
cours  des  trois  premiers  mois  de  l'année  dernière. 

Les  chiffres  provisoires  du  mois  de  Mars,  bien 
qu’incomplets,  accusent  une  sérieuse  augmentation 
d’intensité  du  typhus  à  peu  près  dans  tous  les  gouver¬ 
nements.  Cette  augmentation  est  particulièrement 
marquée  à  1  Est,  dsns  les  gouvernements  de  Perm, 
de  V'atka  et  d  Ufa,  au  C-ntre,  dans  les  gouvernemen's 
de  'VN'ladimir,  de  Toula.  d’Yvanovo-Vosnieslentk  et 
dans  le  gouvcnement  de  la  ville  de  Moscou  où  le 
typhus  n’a  cessé  de  s’étendre  pendant  tout  l’hiver 
1921-1922,  et  à  l’Onesl,  dans  le  gouvernement  de 
Smolensk  et  dans  la  République  de  la  Russie  blanche. 

RÉPUBLIQUE  TARTARE 

La  population  de  la  République  tartare  s’élève  à 
3.125  277  personnes.  Sur  ce  total  2  500  000  environ 
mouraient  de  faim  au  mois  de  Mars.  Le  nombre 
total  des  cas  de  maladies  contagieuses  signalés  au 
cours  de  la  période  al  ant  du  1'^  Janvier  au  15  Mars 
s’est  élevé  à  392.390,  dont  45.383  cas  mortels.  Ces 
chiffres  montrent  qu’un  dixième  an  moins  de  la  popu¬ 
lation  totale  était  atteinte  de  maladies  contagieuses, 
et  que  la  mortalité  était  d’environ  10,5  pour  100. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Gratuité  DU  traitement  thermal  aux  doc¬ 
teurs  EN  MÉDECINE  ET  DEMI-TARIF  AUX  ÉTU¬ 
DIANTS  EN  MÉDECINE,  PENSIONNES,  A  PlOM- 

niÈRBS. 

D.  —  Réformé  n“  1  pour  dysenterie  amibienne  et 
ayant  l'intention  d'aller  faire  une  saison  à  Plom¬ 
bières,  je  désirerais  savoir  : 

1“  Si  l’établissement  des  Thermes  de  Plombières 
fait  une  réduction  aux  étudiants  en  médecine 
réformés. 

2“  Le  Service  de  Santé  a-t-il  à  Plombières  une 
formation  sanitaire  ? 

3“  Ayant  une  pension  de  20  pour  100,  puis-je 
demander  une  réduction  en  chemin  de  fer? 

R.  —  La  Compagnie  des  Thermes  de  Plombières 
accorde  la  gratuité  du  traitement  thermal,  dans  ses 
établissements,  à  MM.  les  docteurs,  à  leur  femme  et 
enfants  mineurs  non  mariés. 

Dans  le  cas  particulier,  nous  accorderons  une 
réduction  de  50  pour  100  sur  les  prix  de  nos  tarifs 
n  l  étudiant  en  médecine  qui  vous  a  adressé  cette 
demande. 

—  L’hôpital  mixte  de  Plombières  reçoit  16  offi- 
ciers  et  10  sous-olficlers  et  soldats  par  saison.  Ces 
malades  sont  envoyés  par  les  soins  du  Service  de 
Santé  de  la  21«  région. 

—  Vous  pouvez  toujours  demander  une  réduction 
aux  Compagnies  des  chemins  de  fer  dont  vous  emprun¬ 
terez  les  réseaux,  mais  n’ayant  qu’une  pension  de 
20  pour  100  pour  cause  de  maladie,  ne  comptez  pas 
trop  sur  l’obtention  de  cette  faveur. 

—  'Voici  les  réductions  de  tarif  consenties  aux 
diverses  catégories  de  mutilés  delà  guerre  : 

de  0  à  25  pour  100 . Néaut. 

de  25  à  50  —  .  Demi-place. 

de  50  à  100  —  . Quart  de  place. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  l"-®  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Précia  de  pathologie  médicale,  par  MM.  P.  Bezan- 
çoN,  Makcel  Labbé,  Léon  Bernard,  J. -A.  Sicard, 
et  MM.  A.  Clerc,  P. -Emile  Wbil,  Philibert,  S.-I. 
PE  Jonc,  A.  Sézart,  Cii.  Foix,  Pasteur  Vallery- 
Radot,  g.  Yitry,  Marcel  Bloch.  (Collection  de  pré¬ 
cis  médioau.'t.)  [Masson  et  C',  éditeurs,  Paris).  — 
Prix  :  6  volumes  brochés,  120  fr.  ;  cartonnés,  150  fr. 
Chaque  volume  séparément  :  broché,  20  fr.  ;  car¬ 
tonné,  25  fr. 

L’ouvrage  de  Dieulafoy,  qui  a  éduqué  tant  de  géné¬ 
rations  médicales,  ne  pouvait  pas  être  réédité  :  une 
œuvre  d’art,  en  effet,  disent  les  auteurs  dans  la  pré¬ 
face,  ne  se  retouche  point  pour  être  mise  an  goût  du 
jour.  Mais  cet  ouvrage  répondait  à  un  besoin  ;  entre 
les  grands  traités  didactiques  et  les  aide-mémoires, 
il  y  a  en  effet  place  pour  des  précis,  exposant  tout  ce 
que  l’étudiant  et  le  médecin  doivent  savoir.  Aussi, 
pour  succéder  à  cet  ouvrage,  MM.  Masson  et  C‘“  ont- 
ils  demandé  aux  auteurs  d’écrire  ce  précis,  pour  la 
rédaction  duquel  le  manuel  de  Dieulafoy  a  été  pris 
comme  modèle. 

C’est  dire  que  les  auteurs  ont  tenu  essentiellement 
à  ce  que  ce  précis  soit  simple  et  clair,  en  donnant 
toujours  la  première  place  aux  tableaux  cliniques  et 
en  ne  retenant  comme  épreuves  de  laboratoire  que 
celles  que  l’expérience  a  déjà  consacrées  et  dont  elle 
a  démontré  l’utilité  pratique.  Tout  en  prenant  comme 
base  la  méthode  anatomo-clinique  de  Laënnec,  ils 
s’efforcent  de  montrer  les  directives  nouvelles  que  la 
physiologie  pa'hologique,  inaugurée  pqr  Claude  Ber¬ 
nard,  a  apportées  pour  la  classification  des  syndro¬ 
mes  morbides.  Pour  la  rédaction  des  articles,  les 
auteurs,  ainsi  qu’on  peut  s’en  rendre  compte  par  la 
liste  citée  plus  haut,  ont  fait  appel  à  des  collabora¬ 
teurs  dont  la  compétence  et  la  notoriété  sont  garants 
de  la  valeur  de  l'ouvrage. 

MM.  Masson  et  C"  ont  tenu  à  éditer  cet  ouvrage 
avec  un  soin  tout  particulier,  et  il  suffit  de  parcourir 
les  deux  volumes  qoi  viennent  de  paraître  avec  leur 
présentation  parfaite  et  leur  riche  illustration,  pour 
être  assuré  que  rapidement  ce  précis  connaîtra. 


HORMONE  ET  HARMOZONE  OVARIENNES  a  ACTION  ANTAGONISTE 


AgomensiineMSistomensine 


Ayoyo^,  qui  amène:  E^^ljva ,  menstrues 

Active  ET  Sollicite. 

|Le5  Fonctions  Menstruelles  | 

INDICATIOINS 

Aménorrhée  ,  règles  rares  ou  peu  abon¬ 
dantes  .  Troubles  consécutifs  à  la  castration 
ou  à  la  ménopause  .  Stérilité  .  Hypoplasie 
gland  ulaire . 

3à  9  Comprimés  par  jour. 


Sistere .  arrêter;  Mensis,  mojs 

Modère  et  Régularise. 

I  Les  Fonctions  MenstruellesI 

I  INDICATIONS 

Règles  proFuses,  trop  fréquentes,  de 
trop  longue  dgrée.  Douleurs  dysmé- 
norrhéiques.  Ménorrhagies  essentielles 
des  jeunes  filles. 

3à6  Comprimés  par  jour. 


L 'élaborât ton  normale  des  principes  endocriniens  se  Fait  suivant  une  loi  harrnonique.  Les 
troubles  fonctionnels  traduisent  les  écarts  de  cette  harmonie  sécrétoire  ;  ia'  thérapeutique 
doit  tendre  alors  à  ia  rétablir  par  l'administration  de  principes  à  action  DEFINIE  et  DIFFERENCIEE. 


LABORATOIRES  Cl BA  . O.Rolland.^^^^^and,  LYON 
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auprès  des  étudiants  comme  des  médecins,  la  faveur 
qu’ont  eue  les  nombreuses  éditions  du  manuel  de 
Dieulafoy. 

Tome  IV  :  Maladies  du  sang  et  des  organes 
hématopoïétiques,  par  P.-Emilk  Wf.il,  médecin 
de  l’hôpital  Tenon,  et  Makchl  Bloch,  chef  de  labo¬ 
ratoire  à  la  Baculté  de  Paris.  —  Maladiets  des 
reins,  par  Pastkur  Vallery-Radot,  médecin  des 
hôpitaux  de  Paria.  1  vol.  de  628  pages,  150  figures, 
4  pl.  en  couleurs  {Masson  et  C'®,  éditeurs).  Parie, 
1922. —  Prix  ;  broché,  20  fr.  ;  cartonné  25  fr. 
La  première  partie  de  ce  volume  (242  pages),  rédi¬ 
gée  par  M.  P. -Emile  Weil,  dont  la  compétence  en 
la  matière  est  bien  connue,  et  par  son  élève  Marcel 
Bloch,  constitue  un  véritable  précis  d’hématologie. 
Une  grande  partie  de  l'aridité  de  l’étude  des  maladies 
du  sang  pour  les  étudiants  provenant  de  leur  connais¬ 
sance  incomplète  sur  l’anatomie,  la  physiologie,  l’em¬ 
bryologie  du  sang  et  ses  réactions  pathologiques 
générales,  les  auteurs  commencent  par  exposer  sur 
ces  divers  points  les  notions  essentielles  avant  d’abor¬ 
der  l’étude  des  syndromes  cliniques,  qui  en  découlent, 
et  qu’ils  classent  de  la  façon  suivante  :  1“  syndromes 
d'altération  de  la  fonction  érythropoïétique  et  éry- 
throlytique  (syndromes  anémiques,  hémolytiques, 
polyglobuliques)  ;  2“  syndromes  d’altération  de  la 
fonction  leucopoïétique  et  lencolytique  (leucocytoses, 
leucopénies);  3“  syndromes  d’hyperplasie  desorganes 
hématopoïétiques  (leucémies);  4“  néoplasies  cancé¬ 
reuses  des  parenchymes  hémopoïétiques  ;  5“  syndro¬ 
mes  dus  à  la  localisation  désinfections  sur  les  orga¬ 
nes  hémopoïétiques  ;  6°  syndromes  d’altération  de  la 
fonction  de  sécrétion  du  plasma  (hypocoagulabilité, 
hypercoagulabillté,  phénomènes  de  choc). 

La  seconde  partie  de  ce  volurne  (373  pages)  est 
consacrée  à  la  pathologie  rénale,  et  rédigée  par 
M.  Pasteur  Vallery-Radot.  Cette  branche  de  la  méde¬ 
cine  est  peut-être  celle  qui  s’est  le  plus  transformée 
en  ces  dernières  années.  Aussi  l’auteur  a-t-il  délibé¬ 
rément  rompu  avec  le  mode  d’exposé  ancien  et  les 
classifications  vétustes  qui  ne  répondent  pas  aux 
faits  cliniques.  Chaque  chapitre  doit  être  lu,  non  par 
tranche,  mais  en  entier,  la  pathogénie,  l’anatomie 
pathologique  et  la  symptomatologie  s’éclairant  l’une 
par  Tautre. 


Après  un  rapide  exposé  de  la  structure  et  de  la 
physiologie  du  rein,  l’auteur  étudie  successivement 
la  séméiologie  du  rein  (albuminurie,  hématurie,  anu¬ 
rie),  puis  les  maladies  des  reins.  L’étude  des  néphri¬ 
tes,  complètement  transformée  depuis  les  travaux  de 
Widal  et  de  ses  élèves,  est  ordonnée  de  façon  très 
différente  delà  présentation  classique  ;  l’auteur  com¬ 
mence  par  donner  une  étude  clinique  et  pathogénique 
d’ensemble  des  néphrites  chroniques,  avec  leurs 
grands  syndromes,  leurs  grands  types  cliniques,  et 
un  intéressant  chapitre  est  consacré  à  «  ce  qu’on 
appelait  autrefois  urémie  »  ;  l’auteur  expose  ensuite 
l’étude  clinique  des  néphrites  aiguës;  Tétlologie  des 
néphrites  aiguës  et  chroniques;  leur  anatomie  patho¬ 
logique;  enfin  la  diététique  et  la  thérapeutique  des 
néphrites. 

Tous  les  développements  sont  richement  illustrés, 
rédigés  avec  originalité  et  clarté,  et  de  lecture  aussi 
facile  qu’attrayante  et  instructive. 

Tome  V  :  Maladies  de  l'appareil  digestif  e  t  de  la 
nutrition,  par  Marcel  Labbé,  professeur  à  la  Fa¬ 
culté  de  médecine  de  Paris,  médecin  de  la  Charité, 
et  G.  VirRY,  ancien  chef  de  clinique  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Paris.  1  vol.  de  790  pages,  avec 
3IG  figures,  2  pl.  en  couleurs  [Masson  et  C'“,  édi¬ 
teurs).  —  Prix  :  broché,  20  fr.;  cartonné,  25  fr. 
En  dehors  de  deux  courts  chapitres  (56  pages)  con¬ 
sacrés  aux  maladies  de  la  bouche  et  du  pharynx,  et 
très  clairement  rédigés  par  M.  Vltry,  ce  volume  est 
dû  au  professeur  Marcel  Labbé,  qui  y  a  apporté, 
avec  toute  sa  grande  compétence,  son  grand  talent 
d’exposition  méthodique.  Pour  chacun  des  organes 
envisagés  (œsophage,  estomac,  intestin,  pancréas, 
péritoine,  foie),  il  étudie  successivement  ;  l’anatomie 
et  la  physiologie,  les  procédés  d’examen,  les  grands 
processus  morbides,  les  grands  symptômes  et  les 
grands  syndromes,  enfin  les  maladies.  Le  chapitre 
sur  les  maladies  de  la  nutrition  est  rédigé  de  main 
de  maître,  avec  toute  l’auforilé  que  douneut  à  l’au¬ 
teur  ses  si  importants  travaux  personnels  en  la 
matière.  M.  Marcel  Labbé  termine  l’ouvrage  par  un 
chapitre  sur  les  maladies  par  carence.  Dans  son 
ensemble,  ce  volume  constitue  un  tout  parfaitement 
homogène  et  ordonné,  qui,  d’ailleurs,  par. sa  nature 


même,  échappe  à  toute  analyse.  Il  répond  parfaite¬ 
ment  au  but  que  se  sont  proposé  les  auteurs  et  que 
nous  avons  exposé  plus  haut.  C’est  dire  qu’il  sera 
rapidement  entre  les  mains  de  tous  les  étudiants  et 
de  nombre  de  praticiens. 

L.  Rivet. 


LIVRES  REÇUS 


271t.  La  cure  de  l’obésité,  par  le  Dr, T.  Fbu.musan. 
1  vol.  de  192  pages  [Cahaut  et  C'®,  Paris). 

2712.  Lehrbuch  der  Grenzgebtete  der  Medizin  und 
Zahnhelikunde  fur  Studierende,  Zahnârzte  und 
Aerzte.  Sous  la  direction  du  D®  Julien  Miscii,  de 
Berlin.  2  vol.  formant  ensemble  1.362  pages,  avec 
588  figures  et  planches  hors  texte  en  couleurs 
(F.  r.  IV.  Vogel,  éditeur,  Leipzig). 

2713.  Traitement  de  la  syphilis  héréditaire  et  de 
la  syphilis  Infantile  acquise,  par  G.  Laça  père, 
ancien  chef  de  clinique  de  l'hôpital  Saint-Louis, 
médecin  de  Saint-Lazare,  et  Pierre  Vailert-Badot, 
ancien  interne  de  l'hôpital  des  Enfanis-Maledes  et 
de  l’hôpital  Saint-Louis.  Préface  du  professeur 
Hutiwel.  1  vol.  in-8”  de  242  pages  (Maloine  et  pU, 
éditeurs).  —  Prix  ;  10  francs. 

2714.  Opothérapie  endocrinienne,  ses  applications 
journalières,  par  le  D®  Léopold  Lévi.  1  vol.  de 
160  pages  [Edition  du  Livre  de  France).  —  Prix  • 
3  fr.  50. 

2715.  Les  lésions  dentaires  des  hommes  préhisto¬ 
riques,  par  le  D®  Pierre  Bouvet.  1  vol.  de  105  pages 
avec  2  planches  [Librairie  Amédée  Legrand]  — 
Prix  ; 

2716.  Questions  neurologiques  d’actualité.  Vingt 
conférences  faites  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
Paris,  1921,  par  MM.  S.  A  .K.  Wilson  (de  Londres), 
Ch.  Ciiatelin,  H.  Claude,  G.  Roussy,  Guillain,  Liier- 
,MiTE,  Souques,  Babonneix,  Andbé  Léei,  P,  Sainton, 
A.  SicARD,  Crouzon,  Poulard,  Ch.  Foix,  Laignel-^ 
Lavastine,  Vurpas,  Bourguignon,  Béhague,  Bouttier 
Pierre  Marie.  Introduction  par  M.  le  profeaseur 
Pierre  Marie.  1  vol.  ln-8“  de  552  pages,  avec  142  figu¬ 
res.  —  Prix  :  28  francs. 
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SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  10  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS 

Sommaire  du  n“  6. 

Mémoires  originaux  : 

Victor  Veau  et  Roger  Doubrère.  —  Corps  étran¬ 
gers  du  duodénum. 

Recueil  de  faits  : 

H  Barbier.  Lebée  et  Rellly.  —  Un  cas  de  maladie 
de  Hndtikin  ou  lympho-granulomalose. 

André  Rendu  et  P.  Werthelmer.  —  Sur  un  cas 
d’occlusioii  congénitale  de  l’intcsiin  grêle. 

P.  Gautier.  —  Un  cas  de  rbumaiisme  articulaire 
aigu  à  complications  multiples  (endopéricardite, 
pi'  urésie,  chorée). 

Georges  Schrelber  —  Zona  intercostal  croisé 
consécutif  à  une  pleurésie  tuberculeuse  avec  épan¬ 
chement. 

Revue  générale. 

J.  Comby.  —  La  pléonostéose  familiale. 


I\oiis  i  appelons  a  os  abonnes  qu'il  es  indis¬ 
pensable  (Taceompagner  ciiaoue  cnANGEME.NT 
d’adresse  te  la  bande  du  j'mrnai  et  de.  t  ram 

en  lidibrfS-pnste 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs). 


AVIS  ET  RENSEI6NEHEHTS 


26  Juin.  —  l'nrii  :  Oiivorluro  à  l'EcoIo  do  puéricuUuro  de  la 
Faculté  de  Médecine  (61.  nie  Desnoueltos)  du  cours  do  piiériciil- 
luro  destiné  aux  étudiants  on  fin  do  scolarité  et  aux  docteurs  en 
médecine. 

5  Juillet.  —  Ahji-r.  Paris  et  préfectures  dos  villes  possédant 
uno  Faculté  ou  Ecole  de  Médecine  ;  Ouverluro  du  concours  poul¬ 
ie  recrutement  de  id  médecins  do  colonisation. 

7  Juillet.  Paris  :  A  rhôpilol  Laënnec,  ouverluro  du  con¬ 
cours  pour  trois  places  ilo  médecins  spécinlislos  pour  les  dispen¬ 
saires  d’I  ypiéiie  sociale  du  Finistère. 

10  Juillet.  —  Marseille  ■.  Ouverture  .à  l’Ecole  de  Médecine  du 
concoure  pour  une  place  do  chef  de  clinique  médicale. 

22  Juillet.  —  Paris  ;  Dernier  délai  pour  la  prise  à  la  Faculté 
do  Médecine  do  l'inscription  trimostriollo  pour  le  4'  trimestre. 

24  Juillet.  —  Bordeaux  :  Ouverture  à  la  Faculté  do  Méde¬ 
cine  du  cours  de  perfoctionnemont  annuel  d'oto-rtiino-Iaryngo- 
lofrio  du  professeur  Meure. 

31  Juillet.  —  Paris,  Bardeaux,  Brest,  Ilochcfort  et  Toulon: 
Epreuves  d’admissibilité  des  candidats  4  l’Ecole  principale  du 
Service  de  Santé  do  la  Marine  à  Bordeaux. 

7  Août.  —  Berrlr-PI.ifie  :  Ouverture  du  cours  de  4i.  Calot 
sur  l'urlliopédic  indispensable  .aux  praticiens. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Laboratoire  d’histologie.  —  M.  le  professeur  Pre¬ 
nant  fera  personnellement  un  cours  élémentaire  de 
technique  histologique.  Ce  cours  aura  lien  tous  les  jours, 
de  14  à  18  h.,  du  1"  Octobre  nu  l*r  Novembre. 

Il  convient  à  tous  ceux  qui  désirent  acquérir  la  pra¬ 
tique  des  méthodes  de  la  technique  histologique  :  doc¬ 
teurs  trançeis  et  étrangers,  étudiants  ayant  satisfait  à 
l’examen  d  histologie  afférent  à  leur  scolarité  et  notam¬ 
ment  ceux  qui  ont  déjil  accompli  les  exercices  de  tech¬ 
nique  réduits  dirigés  par  M.  le  professeur  agrégé  Mulon. 

de  fin  d’année  parce  qu’il  suppose  l’histologie  connue  et 
qu’il  consiste  utiiquemenl  en  manipulations  que  l’examen 
de  fin  d’année  ne  comporte  pas.  Un  autre  cours,  dirigé 
par  M.  le  professeur  agxégé  Branoa,  sera  fait  au  mois 


d’Octobre,  pour  les  étudiants  tenus  à  la  réparation  de 
leurs  travaux  pratiques,  pour  raisons  d'absence  ou 
d’insniBsance. 

On  insistera  surtout  sur  les  méthodes  générales  capa¬ 
bles  de  mettre  l’élève  à  même  de  pratiquer  dans  de 
bonnes  conditions  l’examen  histologique  d’un  organe  ou 
tissu  quelconque.  Mais,  en  outre,  on  passera  en  revue 
les  principales  méthodes  spéciales  ;  examen  du  sang, 
procédés  de  coloration  des  fibres  conjonclives  et  élasti¬ 
ques,  méthodes  d’imprégnation  métallique;  techniques 
du  système  nerveux;  méthodes  cytologiques,  etc. 

Le  droit  afférent  à  ce  cours  est  de  100  francs.  Le 
nombre  des  places  est  limité  à  20.  Le  cours  n’aura  lieu 
que  si,  à  la  date  du  15  .luillet,  le  nombre  des  inscriptions 
est  suffisant;  ces  inscriptions  seront  donc  jusqu’à  cette 
date  conditionnelles,  et  le  droit  à  verser  ne  sera  exigé 
qu’après  cette  date.  Les  intéressés  devront  se  faire 
inscrire  an  guichet  n”  3,  les  mardis,  jeudis  et  samedis, 
de  midi  à  3  h. 


CONCOURS 

Ecole  de  Médecine  d’Angers.  —  Un  concours  s’ou¬ 
vrira  le  18  Décembre  1922,  devant  la  Faculté  de  Médecine 
de  l’Université  de  Paris,  pour  l'emploi  de  suppléant  des 
chaires  de  pathologie  et  de  clinique  chirurgicales  et  de 
clinique  obstétricale  à  l'Ecole  préparatoire  de  Médecine 
et  de  Pharmacie  d’Angers. 

Le  registre  d'inscription  sera  clos  un  mois  avant  la 
date  d’ouverture  de  ce  concours. 

Ecole  de  Médecine  de  Clermont-Ferrand.  —  Un 
concours  s’ouvrira  le  18  Décembre  1922,  devant  la 
Faculté  mixte  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  1  Univer¬ 
sité  de  Toulouse,  pour  l’emploi  de  suppléant  de  la 
chaire  d’histoire  naturelle  à  l’Ecole  préparatoire  de 
Médecine  et  de  Pharmacie  de  Clermont-Ferrand. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  un  mois  avant 
l’ouverture  dudit  concours.  (Journ.  off.,  16  Juin.) 

Ecole  principale  dn  Service  de  Santé  de  la 
marine.  —  Composition  du  jury  de  concours  pour 
1  admission  à  1  Ecole  principale  du  Service  de  Santé  de 
la  marine  en  1922. 

Ligne  médicale  président,  M.  le  médecin  général  de 
2"  classe  Labadens;  membres,  MM.  les  médecins  en  chef 
de  2'  classe  Autric  et  Lucas. 

Ligne  pharmacenlique  :  président,  M.  le  médecin 
général  de  2*  classe  Labadens  ;  membres,  MM.  les  phar¬ 
maciens  chimistes  principaux  Chaix  et  Foerster. 


AdRKSSE  TELEGRAPHIQUE 

CRÉOSAL-PARIS 


3a  RUE  EERGOEÈSE,  35  —  RJLJFtlS  (IV1-) 


FOURNISSEURS  DES  HOPITAUX 


Téléphone  : 

PASSY  43.8‘ 


DESIGN  ATION 

PRODUITS 

DIFFÉRENTES 

FORMES 

COMPOSITION 

PROPRIETES 

PRINCIPALES  INDICATIONS 

DOSES 

MOYENNES 

TRINITRINE 

ClfCiltEDIlBOISl 

DRAGÉES 

à  coyau  mou. 

2  Gouttes  (3  Centigr  1 

1  de  Trinitrine  au  Centième 

2  Centigr.  de  Caféine  et 
1/2  milhgr.  de  Dionine 

^  par  Dragée. 

Ang’lfiB  de  Poitrine. 
Asthme  cardiaque. 

Œdème  pulmonaire,  etc. 

Croquer 
une  dragde  au 
moment  des  accès. 
Maximum  : 

10  dragées 
par  24  heures. 

URi: 

du  D'  DE! 

SM 

5CHAMP 

1 

GRANULÉ  < 

Théobromine  pure 
iPipérazine 

Ccirb.  de  Litbine 
iBenz.  de  Soude 
Hexamétbylène  tétramine 

Diurétique 

Poissant  élimisateor  de  l'acide  nriqne. 
Diathèse  arthritique 
‘  et  ses  manhestatlons  : 

Goutte.  -  Rhumatismes. 
Graoelle-Coliques  néphrétiques. 
A  ffections  des  ooies  urinaires,  e  i  c. 

De  2  à  6  cuillerées 
à  café 

par  24  heures. 

I 

f 

I 

I 


I 

f 

I 

I 
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DAUSSE 


1834  =  88- JJnnée  =  J922 

L’HÉHOPOTHÉRAPIE  ou  MÉDICATION  HÉMOPOÏÉTIQUE 

par  les  dragées  GÎLüTINISÉES  d' 

HÈMOGÈNOL 

(Sérum  hémopoïétique  de  Cheval) 

éviie  la  pepfonisafion  du  Sérurq  dans  l’ Estomac,  assure  l’ efficacité  de  l’Jférrjatique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dose  :  AVALER  4  à  6  dragées  par  jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 

Spécimens  et  Siiférature  à  Jïifî.  tes  pocteurs 

.  USINES  :  Ivty-sur-Seine  ^  PAPTÇ  A.  Il  SÉCHOIPS  de  Chagfrcnon 


USINES  :  Ivty-sur-Seine  n  pARiq  4.  P  SECHOIPS  de  Chagfrcnon  j 

EERMES  de  Vintué  et  du  Roussay  U  >  >  U  LABORATOIRE  SÉROTHÉRAFIQUE,  Étampes 


min 

'25  mm'. 

HH||||||||H^2USy£I^Qy|pHH|||||K 

10 mm  >  -■  ,  , 

vpvwtnwypÉ^ 

Tout  le  suc  inaltérable  de  la  PLANTE  fraîche  et  vivante 

D’ACTIVITÉ  THÉRAPEUTIQUE  CONSTANTE.  STABILISÉ  ET  CONCENTRÉ  DANS  LES 

Energétènes  Byla 

X  à  XXX  gouttes  p.  jour.  | 

XXX  à  L  gouttes  p.  jour. 

à  3  cuillerées  à  café  p.  jour. 

ap  4H 

'/MA/WWAWAz 

\IWMWW 

1  Normal 

.PRIX:9.75- 

(sans  impôt) 
le  flaconèe300gr. 
pour 

ô jours  de  traitcmeat 


Approvisionnement  gratuit 
surôemanôe 
ôu  Corps  Méôical 

21  RUE  d^AUMALE.pàWS 

_Té!éph.  Central  40*62, Louvre  16-22- 


^njtitul  de  Jèrolhérapie-^ 

yiomjajm.diIlE  (Jeiræ)  ^ 
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Recalcifiant  et  Reminéralisateur 
biologique  unique 


J  \ 


U  U 


ISES  INDICATIONS  :  Tuberculoses  et  Pré-Tuberculose  ; 

Rachitisme,  Troubles  de  Croissance  ; 
Consolidation  des  Fractures  ; 

Troubles  de  Dentition  ; 

Grossesse  et  Allaitement,  Phosphaturie. 

SA  COMPOSITION  :  Chaux  silico-fluorée  organique  (partie  centrale  de 
l’écaiUe  d’hnître)  et  Phosphates  assimilables. 

SES  FORMES  1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Poudre  ou  1  Cuillerée  à 

il  SES  DOSES  (  café  de  Granulé  au  milieu  de  chaque  repas. 

4 


s:c]i£sxi.tllloxa.s  et  I_iittéi*ei,txi.re  sux*  c3Lexia.e,xide  : 

P  Ètablissetn^s  Albert  BÜISSOfl,  157,  Rae  de  Sévices,  PAt^IS  (^tv) 
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fesseur  Moure  avec  l’assistance  de  M.  Georges  Portmann, 
chef  de  clinique  et  la  collaboration  de  MM.  J.  Caries, 
Petgès,  Dupérié  et  Rechou,  professeurs  agrégés. 

Programme  du  cours.  —  Lundi  24  Juillet.  —  Malin,  a 
9  h.,  hfipital  du  Tondu.  Séance  opératoire.  —  Soir,  à 
IG  h.  1/2,  Faculté  de  Médecine.  Tumeurs  malignes  des 
fosses  nasales,  M.  Moure. 

Mardi  25  Juillet.  —  Matin,  à 9  h.,  annexe  Saint- Raphaël. 
Examen  fonctionnel  de  Toreille.  A  10  h.  Consultation 
oto-rhino-laryngologique,  M.  Moure  et  les  assistants.  — 
Soir,  à  14  h.  Démonstrations  de  méthodes  d’examon  et 
de  traitement,  M.  Portmann.  A  17  h..  Faculté  de  Méde¬ 
cine.  Indications  et  contre-indications  de  la  cure  hydro- 
minérale  en  oto-rhino-laryngologie,  M.  Moure. 

Mercredi  26  Juillet.  —  Matin,  à  8  h.  1/2,  annexe  Saint- 
Raphaël.  Opérations  de  petite  chirurgie,  M.  Portmann. 


M.  Portmann.  A  16  h.  1/2.  Médecine  opératoire,  M.  Port- 

Mardi  Ur  Août.  —  Matin,  à  9  h.,  annexe  Saint-Raphaël. 
Consultation  oto-rhinologique  avec  démonstrations  clini¬ 
ques,  M.  Moure.  —  Soir,  à  14  h.  Démonstrations  de 
méthodes  d’examen  et  de  traitements  spéciaux  en  oto- 
rhino-laryngologie,  M.  Portmann.  A  17  h.  Fatigue  vocale 
et  enrouement  chez  les  chanteurs,  M.  Moure. 

Mercredi  2  Août.  —  Matin,  à  8  h.  1/2.  annexe  Saint- 
Raphaël.  Opérations  de  petite  chirurgie  oto-rhino-laryn¬ 
gologique  avec  démonstrations  cliniques,  M.  Moure.  — 
Soir,  à  14  h..  Faculté  de  Médecine.  Médecine  opératoire, 
M.  Portmann.  A  17  h.  Traitement  actuel  de  la  syphilis 
en  oto-rhino-laryngologie,  M.  Pelges. 

Jeudi  3  Août.  —  Matin,  à  9  h.,  hôpital  du  Tondu. 
Séance  opératoire.  —  Soir,  à  14  h.  1/2,  Faculté  de  Méde¬ 
cine.  Médecine  opératoire,  M.  Portmann.  A  16  h.,  amphi- 
théûtre.  Traitement  actnel  de  la  diphtérie,  M.  Dupérié. 
A  17  h.,  hôpital  des  Enfants.  Démonstration  pratique  du 


Médecin  des  hôpitaux.  —  Epreuve  clinique.  — 
Séance  du  20  Juin.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Huber,  18.90; 
Dumont,  18.45;  Bloch,  18.63. 

Séance  du  21  Juin.  —  Ont  obtenu  :  MM.  May,  18.53; 
Ileuyer,  18.36;  Nathan,  18. 


Ecole  de  médecine  de  Montpellier.  —  Un  concours 
sera  ouvert  le  mercredi  26  Juillet  1922,  pour  la  place  de 
prosecteur  vacante  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Mont¬ 
pellier. 

Ce  concours  comportera  quatre  épreuves  : 

1“  Présentation  de  préparations  anatomiques  suscep¬ 
tibles  d’être  conservées,  effectuées  conformément  à  l’indi¬ 
cation  du  jury  et  dans  nn  délai  par  lui  déterminé;  des¬ 
cription  publique  de  l’une  ou  de  plusieurs  de  ces  pré¬ 
parations  choisies  parle  jury; 

2“  Préparation  anatomique  extemporanée  et  description 
publique  de  cette  préparation; 

3»  Leçon  de  demi-heure,  faite  après  trois  heures  de 


LA  PRESSE  ftfEDICALE,  N»  50 


1054 


Samedi,  24  Juin  1922 


NOUVELLES 


Congrès  international  d'Otologle. —  Du  mercredi  1!) 
an  samedi  22  Juillet  aura  lieu  à  Paris  le  Coiijrrès  inter¬ 
national  d’Otologie. 

La  section  de  rééducation  auditive  de  ce  congrès  tien¬ 
dra  ses  séances  à  l'Institut  des  Sourds-et-Huets. 

16’  'V.  E.  M.  Voyage  aux  Stations  du  S.  -  O. 
(27  Août-Septembre  1922).  —  En  raison  de  la  très 
grande  atiluenoe  des  demandes  venant  de  France  et  de 
l'étranger  (principalement  d’Angleterre;  de  Snède,  de 
Danemark,  de  Hollande  et  de  Belgique),  beaucoup  d’in¬ 
scriptions  n’ont  pu  être  faites  qu’à  titre  provisoire.  Tout 
en  cherchant  à  étendre  autant  que  faire  se  peut  le  nombre 
des  participants,  le  Comité  de  Direction  du  17=  V.  E.  M. 
a  envisagé,  a  regret,  In  nécessité  de  limiter  à  25  pour  100 
le  nombre  des  anciens  adhérents,  de  façon  à  faire  profi¬ 
ter  tour  à  tour  de  nouvelles  catégories  de  confrères  des 
avantages  accordés  aux  V.  E.  M.  par  des  subventions 
diverses  (Office  national  du  Tourisme,  Institut  d’Hydro- 
logie.  Municipalités,  etc.).  D’orei  et  déjà  la  liste  d’in¬ 
scriptions  est  close  et  seules  les  vacances  qui  pourraient 
se  produire  donneront  lieu  à  des  inscriptions  nouvelles. 

La  caravane  thermale  de  la  Faculté  de  Médecine 
de  Nancy.  —  Chaque  année  pendant  le  semestre  d’été, 
il  est  de  tradition  que  M.  le  professeur  agrégé  Perrin 
conduise  les  élèves  de  son  cours  de  Thérapeutique  visiter 
des  stations  hydrominérales.  Eu  1920,  c’était  Vittel. 
Contreiéville,  Plombières;  l’an  passé  Vichy;  cette  année 
pendant  les  vacances  de  la  Pentecéte  les  stations  de  la 
Savoie. 

Les  excursionnistes,  tant  médecins  ou  étudiants  fran- 
ç.ais  qu’étudiants  étrangers  de  la  Faculté  lorraine,  eurent 
le  plaisir  de  faire  route  avec  une  caravane  semblable 
partie  de  Strasbourg  et  dirigée  par  M.  Paul  Blum,  ancien 
élève  de  Nancy,  chargé  de  cours  à  la  Faculté  de  Médecine 
de  Stracbourg. 

Evian-les-Bains  fut  la  première  étape  du  voyage; 
ensuite,  grâce  aux  facilités  accordées  par  la  C'=  P.  L.  W . ,  des 
auto-cnrs  coniuisirent  les  voyageurs  à  Saint-Gervais-le- 
Fuyet,  à  Brides,  Salins,  Moutiers,  à  Chelles-Ies-Eaux  et 
à  Aix-les-Bains. 

Partout  un  charmant  accueil  leur  lut  réservé.  Tous, 
municipalités,  membres  des  syndicats  d’initiative,  méde¬ 
cins  des  stations  thermales,  s’empressèrent  pour  rece¬ 
voir,  montrer,  expliquer.  En  sus  du  plaisir  d’avoir  voyagé 


avec,  les  confrères  d’Alsace,  les  voyageurs  nancéens  rap¬ 
portent  de  cette  excursion  scientifique  une  très  vive 
impression.  Charmés  et  intéressés  à  la  lo's,  bien  docu- 

touchés  de  la  cordiale  réception,  ils  adressent  à  tous  les 
organisateurs  et  aux  stations  leur  meilleur  merci;  ils 
tiennent  à  remercier  particulièrement  leur  compatriote, 
M.  Lelong,  d’Aix,  qui  a  été  le  principal  metteur  au  point 
de  ce  voyage. 

Le  règlement  du  rang  de  TUnlverslté  des  méde¬ 
cins  de  2=  classe.  —  M.  l’amiral  Guépratte.  député, 
ayant  demandé  à  M.  le  ministre  de  la  Marine  que  le  rang 
d  ancienneté  des  médecins  et  pharmaciens  de  2”  classe  à 
leur  titularisation,  soit  réglé  par  un  classement  dans 
lequel  le  classement  de  sortie  de  l’Ecole  de  Bordeaux 
entrera  pour  une  large  part,  ajoute  que  cette  mesure 
parait  d'autant  plus  justifiée  :  1“  que  certains  de  ces 
officiers  ajournés  ou  à  l’arrière  au  cours  de  la  guerre  en 
ont  profité  pour  prendre  des  inscriptions  et  ont  terminé 
leur  médecine^ bien  avant  leurs  camarades  n’ayant  servi 
qu’au  front;  2“  qu’ils  arrivent  à  l’Ecole  d’application  avec 
une  pratique  acquise  par  un  séjour  plus  ou  moins  long 
d.ins  les  hôpitaux  maritimes  depuis  leur  doctorat  et  se 
trouvent  ainsi  très  favorisés  par  rapport  à  ceux  de  leurs 
camarades  ayant  fait  la  guerre  dans  les  tranchées,  a  reçu 
la  réponse  suivante  ; 

«  Antérieurement  à  1910,  le  classement  des  médecins 
et  pharmaciens  stagiaires  était  établi,  comme  le  demande 
M.  l’amiral  Guépratte,  en  tenant  compte  des  notes  obte¬ 
nues  par  aux  pendant  leur  séjour  à  l’Ecole  de  Bordeaux, 
auxquelles  s’ajoutaient  celles  de  l’examçn  de  sortie  de 
l’Ecole  d’application  de  Toulon.  Mais,  à  la  date  du 
14  Avril  1910,  est  intervenue  une  instruction  aux  termes 
de  laquelle  les  épreuves  de  cet  examen  doivent  être  sur¬ 
tout  pratique'.  Son  but  essentiel  a  été  de  n’adopter,  pour 
le  classement  des  officiers  sortant  de  l’Ecole  d’applica¬ 
tion,  que  des  éléments  de  notation  d’ordre  purement 
professionnel.  Il  n’y  a  pas  lieu,  dès  lors,  de  revenir  aux 
errements  anciens  dont  l’expérience  de  vingt  années  a 
montré  les  inconvénients.  »  {Journ.  ojf.,  25  Mai.) 

Hôpital  d’Agen.  —  Une  place  d’interne  en  médecine 
est  actuellement  vacante  à  l’hôpital  d’Agen.  Service 
intéressant  de  chirurgie  et  de  médecine  générale. 

Conditions:  14  inscriptions  au  minimum.  Avantages: 
nourriture,  logement,  chauffage,  éclairage  et  blanchis¬ 
sage.  Indemnité  de  1.200  fr.  par  an. 

S’adresser  au  Directeur  de  l’hôpital  St-Jaçques,  à  Agen 
(Lot-et-Garonne). 


Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les  muta¬ 
tions  suivantes  ;  médecin  principal  de  2"  classe.  M.  Yi- 
gnier  est  affecté  à  l’hêpital  de  Toulouse. 

Médecin-major  de  1"  classe  :  sont  affectés,  MM.  Pa- 
loque,  à  la  place  de  Montpellier  ;  Monceaux,  à  la  place 
de  Marseille;  Cristan,  au  1'=  rég.  du  génie. 

Médecins-majors  de  2’  classe.  Sont  affectés  ;  MM.  Jac¬ 
quemart,  à  la  section  technique  du  Service  de  Santé; 
Lequeu,  à  la  place  de  Montluçon;  Armand,  au  83'  rég. 
d’artillerie  lourde;  Grand,  à  la  place  de  Lille;  Pierron, 
à  l’armée  française  du  Rhin. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés  :  MM.  de  Cour- 
règes,  à  la  place  de  Strasbourg;  Barraux,  à  l’armée 
française  du  Rhin.  [Journ.  off.,  10  Juin.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sont  nommés 
dans  la  réserve  de  l’armée  de  mer  :  au  grade  de  médecin 
principal,  M.  Dufour,  médecin  principal  de  la  marine, 
en  retraite;  au  grade  de  médecin  de  2«  classe,  MM.  Ber¬ 
nard  et  Cassaigne,  élèves  du  Service  de  Santé  de  la 
marine,  démissionnaires.  {Journ.  off.,  10  Juin.) 

—  M.  Poirier,  médecin  de  2«  classe  est  promu  an  grade 
de  médecin  de  1==  classe.  [Journ.  off.,  20  Juin.) 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
affectés  :  En  Indochine,  M.  Roussy,  médecin-major 
de  2"  classe;  en  France,  MM.  Gravol,  Pelletier,  médecins 
principaux  de  2"  classe  :  Kerméis,  Bargy,  Allard,  Lacroix, 
Pie,  Vielle,  médecins-majors  de  Ire  classe;  Mary,  Peltier, 
Jouveau-Dubreuil,  Reilhan,  Perreaux,  Denceux,  Luisi, 
médecins-majors  de  2*  classe;  Serrndeli,  Laigrel,  méde¬ 
cins  aides-majors  de  ir"  classe.  [Journ.  off.-,  10  Juin.) 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 


Médaille  militaire  : 

—  Bruniquel  (Eugène),  aide-major  de  1"  classe  :  excel¬ 
lent  praticien,  d’un  entrain,  d'une  bravoure  ét  d’un 
dévouement  à  toute  épreuve,  s’est  distingué  lors  des 
attaques  de  Champagne  eu  dirigeant  d’une  façon  remar¬ 
quable  le  service  médical  de  son  bataillon.  Tué,  le 
17  Avril  1916,  à  la  butte  de  Souain,  au  cours  d’un  violent 
bombardement.  A  été  cité.  [Journ.  off.,  19  Juin.) 

—  M.  Budan  (Louis),  médecin  aide-major  de  2=  classe 
du  Service  de  Santé  du  6*  corps  :  officier  très  brave  et 
très  énergique.  A  été  mortellement  blessé  en  assurant 

[Voir  la  tuile,  p.  1057.) 
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VACCINS  Bactériens  LO.  D. 

Yaecin  Anii-Stapliylococcip  I.0J. 

VACCINS 

1  Traitement  des 

Furoncles,  Anthrax 

- Pneumo-Strepto 

et  infections  dues  au  Staphylocoque. 

Anti  -Typhoïdique 

Vaccin  Anü-Streptococcip  1.0.  D. 

=  Ânti-IYléningococcique 

Traitement  de  l’Erysipèle,  des  infections  dues  au  Streptocoque, 

Anti-Gonococcique 

- Anti-IYlélitococcique 

=  Vacc(ns  Polyvalenls  1. 0.  D.  = 

Anti-Dysentérique 

Type  I.  —  Staphylo-Strepto-Pyocyanique. 

- Anti-Cholérique 

Type  II.  —  Staphylo-Strepto-Colib. -Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations. 

1.  O.  D. 

1  Pour  Littérutare  at  ÉohaatJllons  : 

DÉPOSITAIRES  : 

1  LABORATOIRE  MÉBIÇAL  DE  BIOLOGIE 

D'  DEFFINS,  40,  Faubourg  Poissonnière,  PARIS  ||  BÀHELIN,  Pharmacien,  31,  me  lichelet,  Aiger 

MARSEILLE 

REBODl,  D' en  Ph"*,  15,  Allées  Capucines,  Marseille  ||  CAMBE,  Pharm‘“,  10,  rue  d’Angleterre,  Tunis  Jg^ 

RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Conduite  à  suivre 

en  présence  d^une  otorrhée  chronique 


Ne  jamaU  traiter  une  otorrhée  chronique  aans  avoir  examiné  le 
«  fond  de  l’oreille  ».  Donc,  un  spéculum  pour  voir,  une  seringue 
pour  laver,  du  coton  pour  sécher. 

I.  —  Au  fond  du  spéculum  est  inscrit  le  diagnostic. 

Il  permet  de  reconnaître  : 

a)  La.  MATURE  DE  l’écoulement. 

Est-il  muqueux  ou  muco-purulenit  il  provient  généralement  de 
la  trompe  d'Ëustache;  il  est  lié  à  une  affection  rhino-pharyngée  ; 
il  s’écoule  à  travers  une  perforation  antéro-inférieure  ;  il  est  bénin. 

Est-il  purulent,  brunâtre,  fétide  ?  il  est  fonction  d’une  ostéite 
sous-jacente,  carie  des  osselets,  ostéite  mastoïdienne;  le  pronostic 
est  plus  réservé. 

Est-il  sanguinolent?  il  traduit  la  présence  de  granulations  ou  de 
polypes  dans  la  caisse. 

Préseute-t-il  des  paillettes  blanchâtres  analogues  à  celles  de 
l’acide  borique?  il  y  a  un  cbolestéatome  sous  roche,  c’est-à-dire 
une  tumeur  formée  par  un  envahissement  épidermique  des  cavités 
de  l'oreille  moyenne  ;  pronostic  assez  aévère. 

Grâce  au  spéculum,  le  praticien  a  pu  apprécier  les  qualités  du 
pus.  C’est  le  moment  de  l’enlever  et  de  nettoyer  l’oreille  avec  une 
poire  toute  en  caoutchouc  et  un  verre  d’eau  bouillie  tiède.  Sécher 
ensuite  minutieusement  avec  des  porte-cotons.  On  notera  alors  ; 

b)  Le  type  de  la  perforation. 

Perloration  antéro-inférieure  =  suppuration  d’origine  tubaire 
ou  rhino-pharyngée  ;  cas  bénin. 

Perforation  postéro-snpérieure  =  carie  de  l’enclume  et  souvent 
mastoïdite  chronique. 

Perloration  du  pôle  supérieur  du  tympan  =:  source  d’accidents 
encéphaliques  en  raison  du  voisinage  de  la  boîte  crânienne;  type 
grave. 

"Vaste  destruction  du  tympan  =  otorrhée  scarlatineuse  et  des 
maladies  infectieuses. 

IL  —  De  l’examen  du  spéculum  découle  le  traitement. 

Rechercher  et  supprimer  tout  d’abord  les  causes  susceptibles 
d’entretenir  lapyorrbée  auriculaire  ;  végétations  adénoïdes,  rhinite, 
troubles  de  l’état  général.  Cela  tait,  le  traitement  se  propose  do 
désinfecter  l’oreille,  de  réduire  la  suppuration,  de  l’assécher. 

Cette  gamme  thérapeutique  comporte  trois  degrés  : 


OTORRHÉE  CHROWIQUE 

1“  Pansements  humides  :  bains  d’oreille  que  l’on  formule  de  la 
sorte.  Matin  et  soir,  la  tète  du  malade  étant  inclinée  sur  un  plan 
horizontal,  verser  dans  le  conduit  auditif,  après  l’avoir  préalable¬ 
ment  nettoyé  à  sec  avec  des  porte-cotons  stérilisés,  une  demi- 
cuillerée  à  café  tiède  de  cette  solution  : 

Eau  oxygénée  à  12  volumes .  ôO  gr. 

Solation  de  borate  de  soude  à  2  pour  100  .  .  .  100  gr. 

Laisser  la  tête  Inclinée  pendant  cinq  minutes,  puis  sécher  le 
conduit  avec  plusieurs  porte-cotons  de  façon  à  ce  que,  redressant 
la  tête,  aucun  liquide  ne  s’écoule  de  l’oreille. 

Si  le  liquide  est  foncé,  très  fétide,  remplacer  cette  solution  par 

Liquide  de  Dakin .  10  gr. 

Solution  de  sérum  artificiel  (NaCl  à  7,5  p.  lOO").  lOO  gr. 

Même  technique.  Renouveler  le  liquide  tons  les  huit  jours,  car  il 
s’altère. 

Lorsque  la  suppuration  diminue  de  fétidité  et  d’abondance, 
employer  la  méthode  suivante  : 

2»  Pansements  secs  ;  instillation  dans  l’oreille,  matin  et  soir,  d’une 
demi-cuillerée  à  café  tiède  de  : 

Alcool  à  70»  .  .  . . 100  gr. 

Acide  borique  finement  pulvérisé .  2  gr. 

A  remplacer  au  bout  d’une  semaine  par  cette  solution  plus 
concentrée  ; 

Alcool  à  90” . 100  gr. 

Acide  borique  finement  pulvérisé .  2  gr. 

Ce  traitement  convient  à  toutes  les  variétés  d’otorrhée. 

Eviter  :  les  irrigations  qui  sont  inefficaces  ;  les  cautérisations  qui 
sont  dangereuses  pour  le  labyrinthe  et  le  facial  ;  les  explorations 
de  l’oreille  avec  des  instruments  quels  qu’ils  soient  ;  stylet, 
pinces,  etc. 

En  cas  d’échec  des  pansements  humides  et  secs,  la  troisième 
étape  du  traitement  comporte  : 

3”  .Soins  otologiques  spéciaux,  et  au  besoin  interventions  qui 
commencent  à  l’ablation  des  osselets  et  se  terminent  par  l’évidement 
pétro-mastoïdien. 

Conclusion.  —  Le  médecin  se  rappellera  que  nombre  d’otorrhées 
comportent  un  pronostic  sévère  et  aboutissent  parfois  à  une 
liquidation  cérébrale. 

Donc,  la  «  goutte  auriculaire  »,  si  elle  ne  se  voit  pas,  —  bien 
qu’elle  soit  odorante,  — -  doit  être  traitée,  au  même  titre  que  la 
«  goutte  militaire  ».  Et  cependant,  longtemps  encore,  l'homme  accor¬ 
dera  une  priorité  thérapeutique  à  celle-ci  plutôt  qu’à  celle-là. 

Georges  Laurens. 


LE  PHOSPHARSYL 

est  Je  meme  produit  contenant  3  cent, 
de  mét/iy/ars/nate  sodique 
ouiiierêe^ 


^r  ouiHeree 
soupeÆ 


RAcalc^LcalioR  intenswe 
par  oÈsimilaliori  maxinuL. 


PHOSPHATE  PINARD 


EXTRAIT  DI  RECTEIVIEIMT  DES  OS 

X  — “  ^ 

TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
CROJSSAN  OE,  CONVALESCENCES 


- POSOLOGIE - 

(ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  doux  principaux  repas. 
ENFANTS  :  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

(ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  les' 
■  deux  grands  repas. 

ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
selon  l'âge. 


RAOH I  TISME 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 

lANGOULÈlVlE  CCHARENTE)| 
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L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  É 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions  || 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la  É 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est  jï 
indispensable  de  prescrire  le  || 


^  I  MQpeutkIiieCQCOdylkiiie  liteiveetlndolore 


mplfete  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 

Ces  Oleos-Gomenol  sont  en  flacons 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVÜLES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Anibroisc-Thonias,  PARIS  (IX*) 


AUX  CaCÔDYlATESC.  AlCAll  NS 

.Unelnjedi^  intt^nwràliiirëtous  les  deuxjours 


^îjjaMJtlmulant 

de  lj/ànaiopcïéreetàl^/iÿc^0e 

Grippe  Contre  toute 

Tuberculose  Altération  du  sang 
Paludisme  Contre  les 

Néoplasme  Maladies  infectieuses* 
Neurasthénie  Contre  les 
Convalescences  Cachexiesde  toute  origine 


-c-  |i[Khflntillonsgratuibsur(leinoii(le|| 


Laboratoires  CORBIÈRE &LIONNET 

2Z  Rue  Desrenaudes 

i  £/anüitoë^r/lt  "PARIS*  'Tt^yram  37-64 


VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  EJ  PHAGOCYTOSE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE 


SPECIFIQUE  EXALTEE 

INNOCUITE  ABSOLUE 


lira  S.P.E.S.  CÉFiDE 

100  millions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

MB  S.P.E.S.  CEPÈDE 

400  millions  par  cc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

MB  E  CEPEDE 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  entérococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

TACCB  S  CEPEDE 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

TACCB  Sa  CEFEDE 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

MB  E.S  CEPEDE 

ENTÉRO-STREPTOGOCGIQUE  poly¬ 
valent. 

I  um 

üccï 


E,Sa 

S,Sa 

S.E.S. 

P.E.S, 

S.P.E.S.Ca 

AcSa 

C-E.S. 

G.S.E.S. 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staph  ylococciques. 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhiniles. 

ANTl-AGNEIQUÉ  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignéa  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  on  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  aveius  Rallie,  PARIS  (xnr*).  Téléph.  :  Bob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 
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l’évacnation  den  bless/s  de  première  ligne,  le  28  Mei  1916; 
a  refusé  d'être  évacué  avant  que  tous  iea  blessés  aient 
été  enlevé».  A  été  cité.  {Jaurn.  off.,  19  Juin.) 

—  .\I.  Marcau  (  Pierre),  médecin  aide-major  de  2-  cla«se  : 
a  courageusement  soigné  les  blessés,  sous  le  [eu  de 
l’arti'lerie,  A  été  tué  à  ion  poste  de  secours,  en  b  ur  pro¬ 
diguant  ses  soins,  le  4  Octobre  1915,  devant  Mesnil-les- 
Hurlus.  A  été  cité.  {/ourn.  off.,  19  Juin.) 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  doctorat. 

Lundi  26  Juin.  —  2'  N.  R.  Chimie.  Au  laboratoire,  ii  9  h. 

—  i'r  N.  R.  Ilislo'ogie  (2  séries).  Au  laboratoire,  à  9  h. 
et  1  h.  —  2"  N.  R  Physiologie.  Au  laboratoire,  à  1  h. 

—  3‘  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique,  à  1  h. 

—  3»  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique,  à  1  h.  —  5»  N. 
R.  Stomatologie.  Faculté,  à  t  h.  —  1”  Dentistes  (2  sé¬ 
ries).  Faculté,  à  t  h.  —  2»  Henlistes  (2  séries).  Faculté, 
à  1  h.  —  3“  1'“'  Dentistes  (2  séries).  Hôtel-Dieu  et  Lari¬ 
boisière,  à  9  h. 

Mardi  27  Juin.  —  2“  N.  R.  Chimie.  Au  laboratoire,  à 
9  b.  —  1"  N.  R.  Histologie  (2  séries).  Au  laboratoire,  à 
9  h.  et  1  h.  —  2“  N.  R.  Physiologie.  Au  laboratoire,  à 
1  h.  —  3«  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique, 
à  1  h.  —  3»  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique,  à  1  h. 

—  S»  N.  R.  Ilvgiène.  Ecole  pratique,  à  i  h.  —  S't'cA.R. 
Clinique  obstétricale.  Tarnier,  à  1  h.  —  Jec  Dentistes 
(3  séries).  Faculté,  à  1  h.  —  2=  Dentistes  (2  séries).  Faculté, 
à  1  h.  —  3“  l'c  Dentistes  (2  séries).  St-Louis  et  St-An- 
toine,  à  9  h.  —  l'c  E.xamen  de  sages-remiiies.  Pitié,  à  9  b. 

Mercredi  28  Juin.  —  2“  N.  R.  Chimie.  Au  laboratoire, 
à  9  h.  —  1'"'  N.  R  Histologie  (2  séries).  Au  laboratoire, 
à  9  h.  et  1  b.  —  2"  N.  R.  Physiologie.  Au  laboratoire,  à 
•1  h.  — 3®  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique,  à 
1  h.  —  3“  N  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique,  à  1  h.  — 
5*  N.  R  Hygiène.  Ecole  pratique,  à  i  b,  —  5®  N.  R. 
Stomatologie.  Faculté,  à  1  h.  — ü»  2'  A.  R.  Clinique 
médicale  (2  séries).  Faculté,  à  t  b  —  1'  N.  R.  Pharma¬ 
cologie.  Au  laboratoire,  à  1  h.  —  t®®  Dentistes  (3  séries). 
Faculté,  à  1  h.  —  2’  Dentistes  (2  séries).  Faculté,  à  1  h. 

—  2°  Examen  de  sages-femmes.  Pitié,  à  9  h. 

Jeudi  29  Juin.  —  1®®.N.  R  Histologie (2 séries).  Aulabor., 
à  9  h.  et  t  h.  —  2®  N.  R.  Physiologie.  Au  laboiatoire, 
à  1  b.  —3®  N.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique, 
à  t  h.  —  3“  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique,  à  1  h.  — 
5®  N.  R.  Hygiène.  Ecole  pratique,  à  t  h.  —  5'  2'  A.  R. 
Clinique  medicale  (3  séries';.  Faculté,  à  Ih.  —  o®  t*®  A. 


R.  Chirurgie.  Faculté,  à  1  h.  —  4®  .\.  R.  Pharmaco¬ 
logie.  Au  laboratoire,  à  1  h.  —  1'®  Dentistes  (2  séries). 
Faculté,  à  1  h.  —  2®  Dentistes  (2  séries).  Faculté,  à  1  h. 

\'ENnREoi  3(1  Juin.  —  1®®  N.  R.  llislologie  (2  séries). 
Au  l.shoralo-re,  à  9  h.  et  1  h.  —  2®  v.  r'  Physiologie. 
Au  l.iboratoire,  à  I  h.  —  3®  N.  R.  Médecine  opér.itidre. 
Ecole  pratiipio,  à  1  h.  —  3“  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pra¬ 
tique,  à  1  h.  —  O®  2®  A.  R.  Clinique  médicale  (2  séries). 
Faculté,  à  t  b. —  .'i*  \.  R.  Pharmacologie.  Au  laboratoire, 
à  t  b.  —  1"  Dentistes  (3  séries).  Faculté,  à  1  h.  —  2® 
Dentistés  (2  séries).  Faculté,  à  1  h.  —  3®  1"  Dentistes 
(3  séries).  Hôtel-Dieu.  Lariboisière,  St-Antoine,  à  9  h.  — 
Samedi  1'®  Juiluet.  —  t®®  N.  R.  Histologie  (2  série.s). 
Au  laboraloire.  à  9  h.  et  1  h.  —  2®  N.  R.  Physiologie. 
.\u  laboratoire,  à  t  li.  —  3®  N.  R.  Obstétrique.  E -oie 
piatique,  à  t  h.  —  3®  N.  R.  Pathologie  externe  (3  séries). 
FacuDé,  àt  b.  —  3"  X.  R.  Pathoiogie  interne  (3  séries). 
Faculté,  à  t  h.  —2®  N.  R.  Physique.  Au  laboratoire,  à 
1  h. —  .i' N.  R.  Pharmacologie.  Au  laboratoire,  à  1  h. — 
1"  Dentistes  (2  séries).  Faculté,  à  1  b.  —  2®  Dentistes 
(2  séries).  Faculté,  à  1  h.  —3"  t®®  Dentistes  (1  série). 
Saint-Louis,  à  9  h. 

Thèses  de  doctorat. 

Lundi  26  Juin.  —  Bove  (Charles)  ;  Conùdêralions  sur 
la  mortalité  du  cancer  chez  le  vieillard.  —  Lefai 
(André)  :  Tuberculose  du  maxillaire  in/érieur.  —  Yver 
(Maurice)  :  Conlribulion  à  l'élude  des  embolies.  — 
Boissel  (Abel)  :  Lésions  el  évolution  de  l'œdème  du  col 
au  cours  de  l'accouchement.  —  M'>“  PonsoHe  (Jeanne;  : 
De  l'ort/anisaiion  d'un  centre  déparlemenlal  de  puéri¬ 
culture.  —  Grégoire  (Henri)  ;  Les  procédés  actuels  de 
dératisation  par  les  gaz  toxiques.  —  Doizy  (Yves)  ; 
Conlribulion  à  l'élude  de  la  maternité  et  de  l'enfance. 

—  Jury:  MM.  Broca  (Auguste),  Letulle,  Bernard,  Gouve- 

Maiidi  27  Juin.  —  Leboucher  (Marcel)  ;  Des  contusions 
du  globe  oculaire.  —  Deschamps  (Jean)  :  Les  injections 
1res  hgperloniques  de  chlorure  de  sodium  dans  la  reline. 

—  Anneau  (Jian)  :  Conlribulion  à  l'élude  anatomique  el 
clinique  de  la  sténose  chez  le  l  ieillard.  —  Poissonnier 
(Jules)  :  liailemenl  des  pancréalilcs  aiguës.  —  M"'”  Gui- 
nier  (Marie)  :  l’athog'énie  de  l  ovante  sctéro-bgshque.  — 
Jury  ;  MM.  De  Lapersonne,  J.-L.  Faure,  Lejars,  Cunéo. 

Lucy  (André)  :  Diagnostic  radiologique  de  Tévenlration 
du  diaphragme.  —  D.  lage  (Paul):  Conlribulion  à  l'élude 
des  troubles  rénaux  par  les  sels  de  bismuth.  —  \éTiTL 
(Charles)  ;  Elude  comparée  el  anatomie  pathologique  des 
poumons  luberculeu.v  (pièces  analomiques).  —  Jury  : 
MM.  Gilbert,  Bezançon,  Rathery,  Yillaret. 


M“®  Chartier  .■  Contribution  à  l'élude  du  traitement  de 
l'encéphalite  épidémique.  —  Aymard  (Marc)  :  .S'iir  quel¬ 
ques  faits  concernant  la  bactériothérapie.  —  Signeux 
(Henri)  :  Contribution  à  Tétude  des  into.rications  car¬ 
nées.  —  Moineau  (Jules)  :  Essai  sur  la  pathologie  du 
territoire  du  Tchad.  —  M"®  Lecharny  vCéci'e)  :  Le  Irai- 
lemenl  de  la  syphilis  héréditaire  du  nouveau-né.  — 
Piéri  (Jean)  :  Le  vitiligo  chez  les  addisoniens.  —  Jury  : 
MM.  Jeanselme,  Carnot,  Sergent,  Philibert. 

Jeudi  29  Juin  —  M*'”  lilaignau  (Yvonne)  ;  La  fièvre 
typhoïde  chez  le  nourrisson.  —  D.  Kou  (Robert)  ;  La  bac¬ 
tériologie  de  la  coqueluche.  —  M''"  de  Xeurville  (Agnès): 
De  l'hypertension  artérielle  dans  les  néphrites  des  en  fanls. 

—  Jury  ;  MM.  Marfan,  Nobécourt,  Demeliu,  Yillaret. 
Samedi  t®®  Juii.i.eï.  —  Debray  (Maurice)  ;  La  diffusion 

de  la  pepsine  dans  l'organisme.  —  Bitterlin  (Jean)  : 
Le  lait  sec  chez  le  nourrisson  malade.  —  Risterucci 
(Joseph)  :  Cancer  du  sein  et  grossesse.  —  Uuhay.é  (Pierre): 
Coutumes  el  prescriptions  religieuses  concernant  la 
femme  pendant  la  menstruation  et  les  suites  de  couches. 

—  Benoit  (Henri)  :  L'hystérectomie  dans  la  fièvre  puerpé¬ 
rale.  —  Delbois  (Albert)  :  La  syphUo-bucillose  chez  l'en¬ 
fant.— imy  :  MM.  Achard,  Marfan,  Bnndeau,  Nobécourt. 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  la  page  1052. 


lodéine 


MONTAGU 


(Bl-Iodure  de  Codéine) 


GOUTTES 
SIROP  (O.M) 
PILULES  (0.01) 


Toux 

Emphysème 

Asthme 


•9,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
£5  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 

(Voir  la  suit,,  p.  1059.) 
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ANÉMIES 


DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 
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Entérites,  Diarrhées,(ônstipatfons.  Dermatoses, 
ITTi . .  Auto-intoxications  ^ 


t?âOUILL01V 


i  i  I  Ij  SUH  . . . . *  2  :  c  oM  PRIMÉS  lŸ^ffesèpiièrepfrioat 

_ PâSÇpnipriméSparjoüravànt  l^rcpas  ^  ^ 

Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉNIEI^.  Î2,  rue  ClapeyrOn,  PARIS, 


MALTOSAGE  DES  BOUILLIES 


Médication  Laxative  Infantile 

SI^P 

:  MATER NITÉ 

(Sirop  de  Heur  de  Pêcher  composé) 

PURGE  DOUCEMENT  sans  coliques 

X>OS£;S  : 

Jusqu’à  2  mois  environ  :  une  deynl-cuülerée  à  café 
Au-dessus  de  cet  âge  :  tme  cuillerée  à  café  ou  à  dessert. 

Gravasses  des  Seins  -  Rongeurs  des  Nouveau-Nés 

et  .toutes  gerçures  en  général 


POUR  LES  NOURRISSONS 


.  Le  Tube  :  3  30  (impôt  compris). 

PH'" OE  LA  MATERNITÉ,  86,  Bould  Port-Royal,  PARÎS,  et  toute*  Ph'» 
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pour  les  Abonnfsà  La  Phïssk  Médical*).  Les  annonces  ald.  coatr.  en  vue  succession  proch.  P.  M.,  n“  4374.  ANTI-EPILEPTIQUE.  Comprimés 

sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur  Etud.  scol.  lerm.  cherc.  occ.  apr.-m, />.  Tif.,  n»  4375.  nvT-éthyl'-mte^ 

montant.  -  situation  oiTerte  à  jeune  médecin  français  UUIIIlUUl 

La  pharmacie  Mayoly  a  l’honneur  d’informer  expérim.  dans  clin,  paris.  Ecr.  scKiem. /•'.  71/.,  n”  4376.  nag^g^oaaŒBmMi  jou^-s”pai' lu''Éormule  C.)** 

MM.  les  docteurs  qu’elle  assure  le  service  de  nuit  du  - : -  GRORICHARD  pharmaciondo 

dimanche  au  lundi  de  chaque  semaine,  9,  Rond-point  AVIS  —  Prière  de  joindra  aux  rspoû'iës  un  sdcien  élévo  do  rliisUiut  Pasiour,  Besançon  (Doubs), 

de  Longchamp  (Tél.,  Pàssy  92-28).  timbre  de  O  fr.  25  pouf  la  «fana  w /a., ion  dée  lettreB.  ^  *  g»  i  ^  f'  '  .CE^PIQRTSTriETn  ÈLES 

Jeune  docteur  lie.  ès  sciences  ferait  remplacement  '  ' "  *L»MÎSDIVE  I  )  MEDICALES  ijT  to'-tcs  Ai-i'-oiiKs 

àpartlrl-Aoûl.  -EérireP.Jf..n"  4340.  ÉDUCATION  AU  GRAND  ÂlR  QÀLLET  ^teusLVpu— 

Docteur  jeûne  et  actif,  au  courant  urologie  et  délicats  m,  en  retard  47,  boul.  Saint-Michel,  Paris.  -  Tél.  Bob.  24-31. 

syphiligraphife  est  demandé  comme  remplaçant  ou  yie  de  Eamiiie.  Soins  dévoués.  Enseignt-  -  g  s-â-r^  ■ 

assistant,  de  Juillet  à  Octihre.-Ecr.  P.  iW.,  h"  4367.  individuel.  -  Directeur  :  Abbé  Journiac.  AUT0“LE00NS  GEORGE 

Docteur  campagne  reçoit  en  famille  enfants  non  Etablissement  de  PuyréaUx,  par  iWansle  (Charente).  Oblenlion^aranlie  du  brevet. 

contagieux,  que  leurs  parenls  ne  peuvent  accompa-  — ■  '  '  ■  Cours  grutuit  de  mécurique  nar  Inirénieur. 

gner.  10  fr.  p..  j. —  Ecrire  P.  J/.,  n“  4371.  a  IT  A  I  B  Conditinrs  spéciales  pm,r  MM  le.s  Médecins 

Jeune  femme  dactylogr.  dep.  15  ans,  excell.  ref  ,  L_fcLtJ  r\  lu  GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande- Armée  —  Passy,  29-70. 

immobilisée  par  maladie  de  jambes,  dem  travaux  Près  Pau  (Pyrénées).  VVBBHCVI-OSBS,  Brouomies,  cmarrb.s,  GHlPFIts” 

copie  machine  à  écrire.  —  Ecr.  P.  Af.,  n»  4372.  Célèbre  source  vieille,  unique  au  monde.  BHailBOiralU  ■»«  «  s-ss^s  1  sa  scs 

Pers.  de  conf.gr.expér.midic.,  pari,  angl., soigner.  .  Aucun  médica.nont  „o  |,e.,t  lui  êtro  comparé  K^ULSIOf^  JWflRGMftlSS 

dame  ou  enf .  convalesc.  cure  therm.  ou  camp.  Excel.  .  L’huilo  do  foio  dlTomoVle  il  NTre^.  , Lasno  -svl  '•»>  ercosotée  -  C.  Toux,  fièvre.  Expectoration. 

réf.médic.  M"*  Vivier,  76,  av.  Carnot,  Caude"an{Gir.).  prend  que  sur  ordonnance  du"^  médecin.'^^*  Le  Gérant  :  O.  PoRéE. 

Etud.  30  ans,  marié,  scol.  term.,  ferait  rempl.  ou  Envoi  gratuit  aujc  Docteurs.  Paris.  —  L.  Maïkthbux,  imprimeur,  1,  rue  Cassolto. 


Docteur  jeUne  et  actif,  au  courant  urologie 
syphiligraphife,  est  demandé  comme  remplaçant 


LES  EAUX-BOMiMES 


VVBBncVl-OSBS,  Brondiites,  Camjrâiea,  G/îlpPIsS 

lE^ULSiop^  m&ncHAm 

Ph.  creosotee  —  C.  Toux,  fièvre.  Expectoration. 


\  Seul  Traitement  des  MALADIES  DU  FOIE  associant  les 

j  OrOTHÉKAPlES  IIÉPATKH’E  et  BILIAIRE  aux  meilleurs  CHOLABOGUES  séleclitiiinés. 
J  2  à  12  PILULES  par  jour  ou  1  à  6  cuillerées  à  dessert  de  SOLU'l  lON 


/.fl  lüM.  i  n  1  /#.TJnt7s1l  .T  «  1 1 .1 1  Ifl  I  )  IJ)  LAUEBIENT  D’EXTRAIT  DE  BILE  glycérine  et  de  PANBILINE.  —  2  cuilierees  a  cale  uans 

^  I  — n — ^  (h  11  L* J  P»!  k  l ‘J  I  *11  y j)  d'eau  bouillie  chaude  à  prendre  en  lavement.  —  Enfants  ;  demi-dose. 

i  =  en  vente  dans  toutes  les  pharmacies 

Échantillon  et  Uttérature  ;  LABORATOIRE  DE  LA  PANBILINE  -  AWNONAY  (Ardèche) 


TELEPHONE  :  Élysées  36-64  et  36-45 

VACCINS  CARRION 

GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTHlROGOCGÈlNE 

itsifi . (Vaccin  entérococcique).  '  '  '  — " 

VACCIN  DE  DELBET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

ATJTO-^.A.O  oiisr^s 

V.  BORRIEN  et  C»®,  54,  Faubs  St-Honoré,  PARIS 


HËMOSIIOIBIIS 


VARICES 


ESCULEOL 

Alcoolé  de  Marron  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

(lO  à  20  Gouttes  2  fois  par  jour). 

8  fois  sur  10  la  crise  hêmorroïdairé 
est  jugulée  en  moins  de  24  heures. 

ÉCHANTILLONS  :  A.  FOURIS,  13,  Rue  Lacharrlère,  PARIS. 


MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REGIMES 


SIROP  FRANY 


CŒUR 

irop  de  Digital© 


labelonye 


Contre  DERMATOSES 

Eczémas,  Pltyrlasla,  Fsorlaala, 
Trlcophytlea,  Dermites  diverses 

DERMOFAGINE 


SAUJON 


i  Maison  de  Hégiuie.  —  Lailerie  médicaie. 
GRAND  ÉTAB  LISSEKIENT  THERIVIAL 


GOUTTES  DE  SEHU 

au  Cupressus  Semperuirens 

Vaso-constriclenr, 

■ronicpie  puis.santdu  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 

Hémorroïdes,  métrorragies 

TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 
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Kola  Glycérophosphatée 


MOPIIOlî/A^li 


NévTiiiè^ei  pfl^ 


Agréable  an  goût, 
exactement  dosée, 
d’une  efficacité  constante, 
elle  est  acceptée  avec  plaisiz  par  leô  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 
entier, 

NEURASTHENIE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE, 
ATAXIE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE  :  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour,  que  l’on  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  de  nombreuses 
imitations,  bien  exiger  la  marque  et  la  signature  de 

A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 


N°  51 


Mercredi.  28  Juin  1922 


PRESSE  HEOIGALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


—  ADMIKISTRATIOIV  — 

RIASSON  ET  C‘®,  Éditeurs 

110,  boulevard  St-Germaiii,  FABIS  (6') 
Compte  Chèques  postaux  n»  B99 

PRIX  DE  L  ABOKNEMEHT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  « 
Union  postale .  45  fr.  » 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  CÜDiquo  ophtalmologique, 
ombre  de  l’Académie  de  médecine. 

J.-L.  FAURE 

de  clinique  gynécologique 
à  rhôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

do  riifipital  Saint-Anloino. 


-  DIBECTIOIV  SCIEIKTIFIQUE  - 
M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 


le  médooino.  Membre 


Professeur  de  clinique  médical 
Membre  de  l’Institut 
et  do  l’Académie  de  médecin! 

CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé, 
Ihimrgieu  de  l’hôpital  Saint-La 


H.  ROGER 

Doyen  do  !a  Faculté  do  1 
Médecin  do  l’IIôtel-Di 


M.  LERMOYEZ 


Ancien  chef  des  tt 


-  RÉDACTIOIV  — 

SECaÉTAIRES 

.  DESFOSSE^j^' 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  (ful  concerne  la  RédaHi 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Salnt-Bermaln  (6*) 


AVIS  A  NOS  LECTEURS 

En  naison  de  riniportniice  prise  par  La 
Presse  Médicale,  qui,  par  siiile  de  !' exh'nsiou 
et  du  nombre  de  ses  numéros,  arrive  à  faire 
lin  volume  de  8.800  papes  par  air,  nous  a^ons 
décidé  de  faire  dorénavant  un  tome  pour 
chaque  semestre,  ayant  sa  propre  table  des 
matières. 

Nous  donnons  anjoiird’bui,  88  Juin,  la  laide 
des  51  premiers  numéros  de  f année  1022, 
ainsi  qu’au  titre  permettant  de  /aire  brocher 
le  volume. 


sommaiRE 

Table  des  annexes. 

Table  des  .matières. 


Répertoire  de  médecine  pratique  :  N“  97. 

P.  Nobécourt.  —  Traitement  des  diabètes  sucrés 
chez  les  enfants. 

Supplément  : 

Neveu-Lemaire.  —  Les  granies  endémo-épidémies 
Intercoloiiialea  :  le  ch.déra  (1  fig.). 

G.  ViToux.  —  Société  de  Méltcine  publique  et  de 
Géuie  sanita  re. 

Contre  les  moustiques. 

Cohuespondance.  —  La  Médecine  a  travers  le  monde. 
Questions  MÉDico-Mii  iTAiRES  —  Livre»  nouveaux. 
—  Livres  reçus  —  Sommaires  des  Revues. —  Nou¬ 
velles.  —  Re’seignrm  nts  et  Gummuniqués 

SiDi  toni  iii  eu  on  todi  ordonniez  l'U  rotropink.  preicriTeil 

ürofûrmine 

Comprimé*  dosé*  ft  0  gr.  60  (3  é  8  par  ]onr).|r  ’ 
Eofitnl/fiont  tràtulti  ;  12,  Boulevard  Salnt-Martta. 


A  la  Orindalla  Robnata 

contre  la  COQUELUCHE 

Na  oeatiaBi  ni  taxlciao  ni  aMreotl(iaa 

so  ANS  m  sueoËs 

75  bnulnv.  Baaumarrhain.  Pnria. 


EXTRAITS  TOTAUX  CHOAT 

EOUirâLENT  AUX  OneAEES  FRAIS 
HYPOPHYtAIRK  |  HÉPATIQUI  |  THYROÏDIEN 
SURRÉNAL  I  SPLÉNIQUE  I  OVARIEN,  ETC. 

PIIuIm  —  Caehets  —  Comprimés  —  Ampoules 

Laboratoira  CBOAY,  44,  av  du  Maine,  Paris. 

Télêpdohe  :  FUurut  i3-01 


LUS 

OHANDES  ENDÉMO-ÉPIDÉMIES 
INTERCOLONIÀLES 

LE  CHOLÉRA 

Le  choléra,  comme  la  peste,  est  une  maladie 
d'origine  asiatique,  qui,  de  là,  s’est  propagée 
dans  presque  tous  les  pays  du  monde,  mais  elle 
est  restée  longtemps  cantonnée  en  Asie  et  n’a  fait 
son  apparition  en  Europe  et  dans  les  autres  con¬ 
tinents  qu’à  une  époque  relativement  récente, 
dans  la  première  moitié  du  xix“  siècle.  Depuis, 
nos  colonies  ont  eu  pour  la  plupart  à  payer  un 
lourd  tribut  à  cette  affection  meurtrière. 

Le  choléra  est  une  maladie  infectieuse  et  con¬ 
tagieuse,  caractérisée  par  une  diarrhée  profuse 
avec  évacuation  d’une  matière  séreuse  incolore, 
comparable  à  de  l’eau  de  riz  contenant  de  peliis 
flocons  blancs  en  suspension,  par  des  vomisse¬ 
ments,  des  crampes  musculaires,  de  l’algidité, 
enfin  par  le  collapsus  qui  annonce  l’issue  fatale. 
Le  germe  pathogène  spéciQque  est  une  bactérie, 
le  vibrion  choléii  (ue,  découvert  par  Koch  en 
1883,  auquel  on  donne  aussi  parfois  le  nom  de 
<c  bacille  virgule  »  à  cause  de  sa  forme  arquée. 
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Ce  vibrion  présente  un  cil;  il  est  très  mobile  et 
se  colore  moins  aisément  que  les  bactéries  ba¬ 
nales  de  l’intestin,  où  on  le  rencontre  en  abon¬ 
dance  ainsi  que  dans  les  selles  des  malades. 

Il  est  fort  probable  que  le  choléra  existe  de¬ 
puis  une  époque  très  reculée  dans  certaines 
régions  d’Asie,  notamment  aux  Indes.  Aujour¬ 
d’hui  les  foyers  d'endémicité  sont  multiples;  ce 
sont  les  Indes  anglaises,  ITridochine  française, 
certaines  villes  chinoises,  enfin  les  Indes  néer¬ 
landaises.  Do  ces  differentes  régions,  mais  sur¬ 
tout  de  l'Inde,  la  maladie  s’est  propagée  à  diverses 
reprises  en  Asie,  dans  l’Archipel  indo-malais,  en 
Afrique,  en  Europe  et  mêuie  en  Amérique. 

L’Inde  est  le  loyer  le  plus  iinporlant  et  peut- 
être  aussi  le  plus  ancien,  puisqu’il  est  déjà  men¬ 
tionné  dans  les  textes  sanscrits.  Les  Européens, 
dès  leur  arrivée  aux  Indes,  eurent  à  souffrir  de 
celle  affection  qui  leur  était  jusqu’alors  incon¬ 
nue  ;  le  savant  médecin  portugais  Garcia  da  ILirta 
la  signalait  en  15à3,  et  de  nombreuses  et  meur¬ 
trières  épidémies  éclatèrent  au  xviii”  siècle, 
époque  à  laquelle  les  Français  et  les  Anglais  se 
disputaient  la  possession  de  ce  riche  territoire. 
Des  Iiid.-s,  le  clioh  ra  fit  plu.sii  urs  exodes  que  1  on 
peut  ramener  au  moins  au  noiubre  de  cinq.  Le 
premier  commença  en  1817  et  dura  jusqu’en 
1823,  sans  <|uitlcr  le  coiitiiient  asiatique  ;  il  attei¬ 
gnit  cependant  le  territoire  européen  en  deux 
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points,  en  Turquie  et  à  Astrakan.  Après  avoir 
sévi  clan.s  la  vallee  supérieure  du  Gange  et  du 
Brahmapoutre,  le  choléra  apparut  en  liS17  à 
Jessor,  faisant  en  quelques  .■•emaines  de  nom¬ 
breuses  victimes;  de  là,  les  fugitifs,  le  transpor¬ 
tèrent  à  Calcutta,  à  Bombay  et  bientôt  l'Inde  tout 
entière  fut  contaminée;  en  trois  ans,  l’épidémie 
fit  trois  millions  de  victimes.  A  cette  époque, 
pour  la  première  fois,  le  choléra  s’échappe  de 
son  foyer  d’origine.  De  Calcutta,  il  passe  d’une 
part,  en  1821,  dans  l'Indochine,  le  Siatn,  la  Co- 
chinchine,  le  Tonkin,  la  Chine,  les  îles  Philip¬ 
pines.  les  Célèbes  et  les  Moluques,  puis  au  Japon 
en  182.8  ;  d  autre  part  à  Zanzibar,  dans  l’île  Mau¬ 
rice  et  à  la  Réunion.  De  Bombay,  le  choléra  ar¬ 
rive  par  le  golfe  Persique  à  Bassora,  d'où  il  se 
dirige  d’un  côté  vers  la  Syrie,  de  l'autre  vers  la 
Perse,  s’arrêtant  à  Astrakan  en  1823. 

Le  deuxième  exode  du  choléra  indien  s’étend 
sur  une  période  de  dix  années  de  1827  à  18.'57  ; 
c’est  au  cours  de  cette  période  qu’apparut  la  pre¬ 
mière  épidémie  européenne.  Le  choléra  suit  alor.s 
la  voie  de  terre  et  est  transporté  avec  les  cara¬ 
vanes.  Il  part  du  nord  de  l’Inde  en  1827,  pénètre 
dans  le  Thibet  l’année  suivante,  puis  en  Perse  en 
1829;  de  là,  il  se  répand  en  Europe  en  suivant 
deux  directions  :  la  première  septentrionale  par 
Astrakan  et  le  cours  du  Volga,  qu’il  remonte 
pour  envahir  l’Europe  de  l’est  à  l’ouest,  la  se¬ 
conde  méridionale  par  La  Mecque,  puis  l’Egypte 
et  le  nord  de  l’Afrique  pour  venir  rejoindre  à 
l’ouest  l’épidémie  arrivée  par  le  nord-est.  C’est 
au  cours  de  cette  période  que  sévit  en  France 
l’épidémie  de  1832,  qui  fit  plus  de  100.000  vic¬ 
times.  D  Angleterre,  le  fléau  fut  transporté  la 
même  année  à  Québec  par  des  émigrants  irlan¬ 
dais  et  se  répandit,  en  1833,  dans  toute  l'Amé¬ 
rique  du  Nord  jusqu’au  Pacifique  à  l’ouest  et  jus¬ 
qu'au  golfe  du  Mexique  au  sud. 

Le  troisième  exode  du  choléra  indien  com¬ 
mença  en  1841  pour  se  terminer  seulement  en 


1855.  La  maladie  suivit  à  la  fois  la  voie  de  terre 
et  la  voie  de  mer  ;  née  dans  le  royaume  de  Lahorc 
en  1841,  elle  se  répandit  tout  d’abord  dans  l'Inde, 
puis  s’échappa  encore  par  les  deux  grands  ports 
de  Calcutta  et  de  Bombay,  que  l’on  a  appelés  non 
sans  raison  «  les  ports  d’attache  du  choléra  ».  De 
Calcutta,  le  choléra  envahit  la  Chine  en  1841  et  les 
Philippines  en  1842.  De  Bombay,  il  marcha  vers 
le  golfe  Persique,  s'établit  à  Bassora  en  1846  et, 
après  avoir  fait  un  coude  vers  La  Mecque,  envahit 
l'Egypte,  l’Af'iqtie  du  Nord  et  même  le  Sénégal. 
Le  choléra  suivit  aussi  la  route  terrestre  des 
caravanes,  passa  en  .Afghanistan,  en  Perse, longea 
les  bords  de  la  Caspienne,  arriva  à  Astrakan, 
d’où  il  remonta  le  cours  du  Volga,  comme  lors 
de  la  première  épidémie  européenne,  pour  en¬ 
vahir  l’Europe  de  l'est  à  l’ouest.  Des  émigrants 
irlandais  transportèrent  la  maladie  aux  Etats- 
Unis  et  elle  exerça  ses  ravages  en  Amérique  du 
Nord  et  aux  Antilles. 

Après  une  courte  période  de  répit,  le  choléra 
SC  réveilla  en  1851  en  Silésie  et  se  répandit  de 
là,  d'une  part,  à  l’est,  vers  Moscou,  atteignant 
Astrakan  en  descendant  le  cours  du  Volga,  d’autre 
part,  à  l’ouest,  en  1854  vers  la  France  et  vers 
l’Angleterre.  D’Angleterre,  il  passa  aux  Etats- 
Unis  et  jusqu'en  Amérique  du  Sud  qui  fut  atteinte 
pour  la  première  fois.  De  France,  il  fut  transporté 
avec  nos  troupes  en  Crimée. 

Le  quatrième  exode  du  choléra  indien  eut  lieu 
en  1892.  L’épidémie  partit  d’un  lieu  de  pèleri¬ 
nage  fameux,  le  llurdwar,  passa  par  Hérat,  Mes-, 
ched,  se  répandit  en  Perse  et  entra  en  Russie 
par  Bakou,  gagnant  ensuite  Nijni-Novgorod, 
Moscou  etPetrograd,  d’où  des  émigrants  russes 
le  transportèrent  à  Hambourg.  Cette  épidémie, 
d’origine  asiatique,  se  joignit  en  Belgique  avec 
une  épidémie  née  à  Nanterre,  aux  environs  de 
Paris  ;  mais  tandis  que  la  première  a  franchi  en 
deux  mois  des  milliers  de  kilomètres,  faisant  des 
centaines  de  mille  de  victimes,  la  seconde  mit 


plus  de  quatre  mois  à  parcourir  quelques  cen¬ 
taines  de  kilomètres,  conservant  toujours  une 
allure  bénigne.  Le  choléra  resta  encore  fixé  en 
Europe  en  1893  et  en  1894  ;  il  s’atténua  en 
1895  pour  disparaître  vers  la  fin  de  cette  même 
année. 

Le  cinquième  exode  commença  en  1900  et  on  peut 
dire  qu’il  s’est  prolongé  jusqu’à  l’époque  actuelle. 
Parti  de  l’Inde  en  1900,  après  une  cruelle 
famine,  il  envahit  tout  d’abord  l'Inde  entière, 
puis  s'échappa  de  la  péninsule  pour  gagner  le 
Japon  en  1901,  les  Philippines  en  1902,  la  Syrie, 
l'Asie  Mineure  et  la  Mésopotamie  en  1903,  la 
Perse,  la  Russie,  la  Turquie  d’Asie  en  1904,  de 
nouveau  les  Philippines  et  l’Allemagne  en  1905, 
la  Russie,  la  Perse,  Singapoore,  le  Siara,  laChine 
et  le  Japon  en  1906,  s’étendant  en  1907  jusqu’en 
Corée  et  en  Mandchourie.  Il  arrive  à  La  Mecque 
en  1908  et  on  le  retrouve  en  Russie  au  début  de 
1909  et  en  1910,  et  aussi  cette  même  année  en 
Italie.  II  demeure  dans  ces  pays  jusqu’en  1912, 
après  avoir  envahi  en  1911  la  Turquie,  la  Rouma¬ 
nie,  l’Autriche  et  la  Hongrie.  En  1914,  les  Indes 
néerlandaises  orientales  eurent  à  souffrir  d’une 
épidémie  et,  pendant  la  guerre,  l’armée  autri¬ 
chienne  et  la  population  civile  furent  atteintes 
en  Galicie.  Le  choléra  sévit  aussi,  à  la  même 
époque,  en  Bulgarie,  en  Grèce  et  en  Turquie  ; 
enfin,  en  1915,  il  se  montre  à  Breka,  au  nord  de 
la  Bosnie. 

LTndoohine  est  aussi  pour  certains  auteurs  un 
foyer  permanent  de  choléra.  La  maladie  est, 
d’après  Proust,  endémique  au  Tonkin,  en  Annam 
et  en  Cochinchine,  depuis  des  siècles;  elle  se  ma¬ 
nifeste  d’une  façon  continue  sous  forme  de  cas 
sporadiques  et,  à  certaines  époques,  au  prin¬ 
temps  et  en  automne,  par  des  recrudescences 
endémo-épidémiques  plus  ou  moins  accusées. 
Bien  que  tous  les  auteurs  ne  soient  pas  d’accord 
sur  ce  point  et  que  quelques-uns  admettent 
qu’elle  soit  venue  d’Egypte,  il  est  possible  que 
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1  épidémie  qui  sévit  à  Toulon  en  18S4  ait  été  im-  '  choléra  malais  ne  S(  nible  pas  jouit  d’uni  grande  IJi,  les  niusulmaii-  d  Afrique  l'auraient  iirip'Ttée 
portée  d  Indochine.  De  18<S5  à  1888,  plusieurs  force  d'expansion,  néai  nio  ns  l'épidcmie  de  18l'/i,  inRgvp'e  d  où  la  maladie  a  gagi  à  Ions  les  ports 
navires  partis  de  la  baie  d  Along  eurent  à  bord  I  qui  s’est  propagée  sur  une  grande  partie  du  de  ia  Méditerranée.  Des  ports,  la  maladie  se  ré- 


des  cas  de  choléra  et,  en  1885,  la  maladie  se  ré- 
veilia  dans  le  midi  de  la  France  et  dans  quelques 
localités  de  Bretagne,  mais  avec  peu  de  vio¬ 
lence. 

Les  Indes  néerlandaises  sont  considérées  par 
plusieurs  médecins  comme  étant  un  foyer  per¬ 
manent,  qui  siège  dans  l’tle  de  Java.  Bien  que  le 


monde,  semble  bien  avoir  eu  Java  pour  origine. 
Cependant  la  plupart  des  auteurs  la  considèrent 
comme  ayant  eu  son  point  de  départ  dans  l'Inde, 
quoique  Le  Dantec  fasse  remarquer  qu’à  cette 
époque  1  Inde  était  indemne.  Ce  seraient  des  pè¬ 
lerins  musulmans  venus  de  Java  qui  auraient 
transporté  la  maladie  à  La  Mecque  en  1865.  De 


pand  dans  l’intérieur  de  l’Europe  et  de  l’Afrique 
jusqu  au  Sénégal  et  des  émigrants  allemands  la 
transportent  en  Amérique  du  Nord,  d  où  elle 
atteint  le  Brésil  et  le  Paraguay.  Toutefois  cette 
épidémie  fut  beaucoup  moins  meurtrière  que  les 
précédentes. 

Le  Hedjaz,  considéré  par  Le  Dantec  comme 
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un  foyer  priinilif,  semble  plutôt  n’ètre  qu’un 
foyer  secondaire,  cl  c’est  l'opinion  de  Thoinot. 
Les  pèlerinages  de  La  Mecque  ont  contribué,  à 
de  nombreuses  reprises,  à  disséminer  le  choléra 
dans  le  monde  entier;  mais  la  maladie  y  a 
d'abord  été  importée  par  des  pèlerins  venus  de 
régions  contaminées  et  s’est  répandue  de  là  dans 
toutes  les  directions  avec  les  pèlerins  regagnant 
respeclivemeiit  leur  pays.  Ce  qui  est  exact,  c’est 
d’admettre  avec  E  IL.rt  que  «  La  Mecque  est  la 
station  de  relais  du  choléra  entre  le  Bengale  et 
l’Europe  n. 

Les  principaux  foj'ers  du  choléra  asiatique 
sont  toujours  situés  dans  les  deltas  des  grands 
fleuves.  La  maladie  apparaît  pendant  la  saison 
sèche  et  remonte  ensuite  le  cours  de  ces  fleuves. 
On  peut  donc  considérer  dans  les  pays  d’origine 
du  choléra  deux  zones,  une  zone  endémique  où 
le  choléra  prend  toujours  naissance  et  une  zone 
épidémique  où  la  maladie  se  propage.  Aux  Indes, 
la  zone  endémique  est  cet  immense  terrain  d’allu- 
vion  formé  par  le  delta  de  l'Hongli,  du  Ginge 
et  du  Brahmapoutre;  de  là,  le  choléra  s’irradie 
dans  toute  l’Inde,  en  remontant  les  cours  d’eau, 
les  routes  et  les  voies  ferrées,  et  ces  épidémies 
n’éclatent  qu’au  moment  de  la  saison  des  pluies. 
En  Gochinchine,  la  zone  endémique  est  la  région 
du  delta  du  Mékong.  Le  choléra  y  apparaît  pen¬ 
dant  la  saison  sèche  pour  remonter  le  fleuve  et  se 
répandre  au  nord  sous  forme  épidémique.  Au 
Tonkin,  le  delta  du  fleuve  Rouge  semble  aussi 
dxsvoir  être  considéré  comme  un  foyer  endémi¬ 
que  de  choléra,  et  la  maladie  apparaît  également 
à  la  lin  de  la  saison  sèche.  A  Java,  c’est  sans 
doute  la  rivière  Atchin  qui  serait  le  point  de  dé¬ 
part  des  épidémies. 

D’après  ce  qui  précède,  il  y  a  lieu  de  distin¬ 
guer,  dans  les  colonies  françaises,  celles  où  le 
choléra  est  endémique,  comme  l’Indochine  et 
celles  où  la  maladie  n’a  sévi  que  sous  la  forme 
d’épidémies  plus  ou  moins  nombreuses,  comme  I 


la  Syrie,  l’Afrique  septentrionale,  le  Sénégal  et 
les  Antilles. 

Voyons  maintenant  comment  s’efl’ectuent  les 
migrations  du  choléra  loin  de  ses  foyers  d’ori¬ 
gine.  Il  est  universellement  admis  qu’il  est  trans¬ 
porté  par  l’homme,  le  choléra  suivant  toujours 
les  grandes  lignes  de  navigation,  les  chemins  de 
fer  ou  les  caravanes.  Dans  les  îles  ou  les  pays 
d’ontre-mer,  comn.e  1  Angleterre  et  les  Etats- 
Unis  par  exemple,  les  points  les  premiers  en¬ 
vahis  lurent  invariablement  des  ports  de  mer  en 
communication  avec  des  ports  déjà  inlestés. 
L’extension  et  la  fréquence  des  pèlerinages  aux 
Indes  et  dans  les  pays  musulmans  sont  au  pre¬ 
mier  chef  une  source  certaine  de  contamination. 
Au  cours  de  ces  pèlerinages,  des  individus  se 
trouvent  réunis  au  nombre  de  plusieurs  centaines 
de  mille  dans  une  même  région,  où  ils  sont 
placés  dans  les  conditions  hygiéniques  les  plus 
défavorables;  c’est  ce  qui  arrive  notamment  à 
Ilurdxvar  et  à  La  Mecque,  lieux  célébrés  de  pèle¬ 
rinages  Il  suffit  alors  de  quelques  malades  pour 
contaminer  leurs  voisins  qui  emportent  chez  eux, 
à  leur  retour,  le  germe  pathogène.  On  a  d’ail¬ 
leurs  remarqué  que  le  choléra  ne  voyage  jamais 
plus  vite  que  l’homme  et  la  rapidité  de  l'invasion 
est  toujours  intimement  liée  à  la  rapidité  des 
moyens  de  locomotion  à  une  époque  donnée. 
C'est  pour  cette  raison  que  certains  pays,  i.-olés 
pour  ainsi  dire  du  reste  du  monde,  notamment 
un  grand  nombre  d'îles,  ont  été  jusqu’ici  à  1  abri 
de  la  contamination;  citons  entre  autres  les  îles 
Andaman,  la  Nouvelle-Zelande,  l’Llande,  les 
Shetland,  les  îUs  Feroë  et  de  nombreuses  îles 
de  l’Atlantique  et  du  Pacifique. 

Au  cours  des  épidémies,  la  transmission  de  la 
maladie  se  fait  le  plus  souvent  par  contact  de 
l’homme  sain  avec  le  malade;  ce  mode  de  conta¬ 
mination  direct  est  abondamment  démontré,  et 
on  conçoit  aisément  son  mécanisme.  Les  déjec¬ 
tions  des  cholériques  renlerment  de  nombreux 


vibrions,  et  la  diarrhée  profuse  dont  ils  sont  at¬ 
teints  fait  qu’ils  souillent  constamment  non  seu¬ 
lement  les  objets  avec  lesquels  il  sont  en  contact, 
mais  aussi  leur  propre  corps.  L’individu  qui 
soigne  un  cholérique  se  souille  forcément  les 
mains,  et  s’il  ne  prend  pas  des  précautions  méti¬ 
culeuses,  il  pourra  s’infester  au  moment  des 
repas,  car  le  contact  des  doigts  avec  des  aliments 
comme  le  pain  est  inévitable.  Ce  mode  de  conta¬ 
mination  est  paitieulièrement  fréquent  dans  les 
milieux  pauvres  et  malpropres,  ou  chez  certains 
indigènes,  notamment  ch<  z  les  Cambodgiens, 
qui  mangent  directement  le  riz  avec  la  main. 
D’ailleurs  toutes  les  statistiques  montrent  que 
la  morbidité  est  beaucoup  plus  grande  chez  les 
individus  qui  vivent  en  contact  avec  les  choléri¬ 
ques  que  chez  ceux  qui  ne  les  fréquentent  point. 

Indirectement  la  contamination  peut  avoir  lieu 
par  la  manipulation  d'objets  ayant  été  en  contact 
avec  des  malades,  particulièrement  d’objets  de 
literie,  et  cela  même,  au  bout  d  un  temps  très 
long.  Des  exemples  de  cette  nature  nous  ont  été 
donnés  par  Drasche,  par  Simpson,  par  Gibert,  et 
nous  citerons  seulement  le  cas  rapporté  par  ce 
dernier  auteur  :  le  navire  terre-neuvien  Marie- 
Louise  fait  escale  à  Cette  où  règne  une  épidémie 
de  choléra  L’équipage  contracte  la  maladie  et 
l’un  des  matelots,  après  guérison,  traverse  en 
chemin  de  fer  toute  la  France  pour  gagner  Yport. 
Il  lave  son  linge  avec  l’aide  de  sa  belle-mère  ; 
celle-ci  tombe  malade,  et  l’épidémie  qui  se  dé¬ 
clare  atteint  42  personnes.  Ces  épidémies  par 
contagion  se  propagent  généralement  avec  len¬ 
teur,  s’irradiant  dans  tous  les  sens  à  la  façon 
d’une  tache  d  huile. 

En  outre,  la  transmission  du  choléra  par  l’eau 
potable  ne  fait  plus  aucun  doute,  et  ce  sont  deux 
auteurs  anglais,  Snoxv  et  Budd,  qui  montrèrent, 
au  cours  de  plu.sieurs  épidémies  ayant  sévi  à 
Londres  entre  1832  et  1854,  que  la  distribution 
d’eau  potable  était  en  rapport  avec  la  répartition 
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des  cas  de  cholpra.  Certaines  «épidémies  ne  peu¬ 
vent  d’ailleurs  être  expliquées  autrement,  et  la 
concordance  entre  la  distribution  d  une  eau  souil¬ 
lée  et  l’apparition  du  choléra  a  été  notée  depuis 
dans  un  nombre  considérable  d’épidémies . 
Netter,  dans  un  article  sur  l’origine  hydrique  du 
choléra,  raconte  l’hisioire  de  l’épidémie  qui 
éclata  à  Hambourg  en  1892  et  qui  montre  d’une 
façon  très  nette  le  rôle  joué  par  l'eau  dans  la 
propagation  de  la  maladie  :  «  Le  choléra,  dit-il, 
qui  atteignit  si  cruellement  Hambourg  (14,22  dé¬ 
cès  pour  100)  fit  beaucoup  njoins  de  ravages  à 
Altona  (2.12  décès  pour  100),  et  cependant  ces 
deux  villes  prennent  leur  eau  d’alimentation 
dans  l’Elbe  et  Altona  est  en  aval  d'Hambourg- 
Il  semblerait,  à  première  vue,  que  l’eau  de 
l’Elbe  dût  être  encore  plus  dangereuse  après 
avoir  reçu  le  contenu  des  égouts  d’Hambourg. 
Mais  l’eau  consommée  à  Hambourg  n’est  pas  fil¬ 
trée,  tandis  que  la  prise  d’eau  d’Aliona  est  épu¬ 
rée  par  des  filtres,  de  sorte  que  l’eau  de  l’Elbe 
souillée  infectait  Hambourg,  tandis  que  les  ger¬ 
mes  entraînés  par  le  courant  étaient  arrêtés  avanj 
que  l’eau  pénétrât  dans  les  conduites  d’Altona. 
On  constata  d  ailleurs  que  les  cas  de  choléra,  re¬ 
levés  dans  la  ville  d’Aliona,  étaient  le  plus  sou¬ 
vent  (60  fois  sur  100)  observés  chez  des  gens  qui 
passaient  la  journée  à  Hambourg.  » 

On  pourrait  d'ailleurs  multiplier  les  exemples; 
mais  un  fait  intéressant,  signalé  aussi  par  Netter, 
est  la  différence  qui  existe  entre  l’évolution  d’une 
épidémie  d’origine  hydrique  et  celle  d’une  épidé¬ 
mie  par  contagion.  Si  l’on  trace  un  graphique  de 
la  morbidité  dans  l’un  et  l’autre  cas,  on  constate 
que  dans  le  premier,  l’ascension  de  la  courbe  est 
brusque,  presque  verticale,  et  que  sa  chute  est 
aussi  rapide  que  l’ascension  Dans  le  second  cas, 
au  contraire,  ainsi  que  nous  l’avons  déjà  fait 
remarquer  précédemment,  la  courbe  monte  pro¬ 
gressivement  pendant  plusieurs  jours  et  met 
aussi  un  temps  assez  long  à  décroître. 


Les  aliments  peuvent  aussi  transporter  avec 
eux  h  s  germes  rholériques,  notamment  les  légu¬ 
mes  crus  Pt  aussi  le  lait,  surtout  lorsque  celui-ci 
est  mouillé  avec  de  l’eau  impure. 

D’après  ce  qui  précède,  nous  vovons  qu.e 
l’étiologie  du  choléra  s’explique  aisément  et 
nous  n’avons  pas  vu  jusqu’ici  l’intervention  d'un 
insecte  vecteur  qui  inocule  le  germe  pathogène, 
comme  les  Stcgnmyin  le  faisaient  dans  la  fièvre 
jaune  ou  les  puces  dans  la  peste.  Et  cependant,  on 
a  aussi  incriminé  les  insectes  dans  la  propaga¬ 
tion  du  choléra,  mais  ici  leur  rôle  est  tout  autre, 
lisse  contentent  de  transporter  mécaniquement 
les  vibrions  cholériques,  comme  ils  transmettent 
des  germes  variés  tels  que  ceux  de  la  fièvre 
typhoïde  ou  de  la  dysenterie;  aussi,  en  principe, 
tout  insecte  qui  se  trouve  en  contact  avec  ces 
microbes  est  capable  de  les  véhiculer  avec  ses 
pattes  ou  ses  pièces  buccales;  mais  ceux  qui 
jouent  ineontestablement  le  rôle  le  plus  impor¬ 
tant  dans  la  dissémination  du  choléra  sont  les 
mouches  et  en  particulier  la  mouche  domestique. 

Le  rôle  joué  par  les  mouches  n’est  pas  une 
simple  hypothèse;  des  expériences  nombreuses 
sont  venues  confirmer  cette  manière  de  voir. 
Maddox,  en  1885,  nourrit  avec  des  cultures  de 
choléra  deux  de  ces  diptères,  Calliphoravomitoria 
et  Eristalis  tena.v,  il  retrouve  les  vibrions  patho¬ 
gènes  dans  les  exeréments  de  ces  insectes.  En 
1892,  Sawtchenko  nourrit  aussi  des  mouches, 
Musca  domestica.  sur  des  bouillons  de  cullure  et 
retiouve  des  vibrions  dans  leur  tube  dige.'^tif;  il 
a  même  l'impression  qu’ils  s’y  multiplient.  La 
même  année  Simmonds  place  des  mouches  sur 
des  intestins  ouverts  d’individus  morts  de  cho¬ 
léra  et  les  met  ensuite  isolément  dans  de  larges 
flacons,  où  elles  peuvent  voler  et  se  mouvoir 
librement  ;  les  cultures  provenant  de  ces  mouches, 
faites  à  des  intervalles  de  cinq  à  quatre-vingt-dix 
minutes,  ont  toutes  été  positives. 

Plus  tard,  en  1904,  Tsuznki  montra  que  les 


mouches  infestées  peuvent  contaminer  le  milieu 
.sur  lequel  elles  se  po.scnt  Chanlemessc  et  Boiel 
sont  arrivés,  en  1905,  aux  mêmes  conclusions; 
ils  ont  en  outre  décelé  sur  les  appendices  de  ces 
insectes  des  vibrions  cholériques  dix-sept  hfures 
après  leur  souillure  par  des  cultures.  Le  vibrion 
cholérique  peut  môme  traverser  le  tube  digestif 
des  mouches  et  on  ie  retrouve  intact  douze  heures 
après  son  ingestion.  Outre  ces  expériences,  où 
les  mouches  étaientinfestées  expérimentalement, 
on  a  constaté  dans  certains  cas  que  celles-ci 
pouvaient  l'être  naturellement;  c’est  ainsique 
Simmonds  isola  le  vibrion  cholérique  d’une 
mouche  capturée  .dans  une  salle  d’autopsie  de 
l’ancien  Hôpital  général  de  Hambourg  et  que 
Tsuzuki  réussit  à  isoler  le  même  vibrion  d’une 
mouche  recueillie  dans  une  maison  hébergeant 
des  cholériques  à  Tien-tsin. 

Au  cours  de  multiples  épidémies  de  choléra, 
de  nombreux  médecins  ont  montré  le  rôle  certain 
des  mouches  dans  la  transmission  de  la  maladie 
et  ont  attiré  l’attention  sur  la  nécessité  de  mettre 
les  aliments  de  toute  nature  à  l’abri  de  ces  insectes. 
Qui  n’apas  en  effet  vu  des  mouches,  surtout  dans 
les  pays  chauds,  se  poser  alternativement  sur  les 
déjections  de  malades,  puis  sur  leurs  aliments. 

D'ailleurs  les  déjections  des  cholériques  ne 
sont  pas  les  seules  à  craindre,  et  on  rencontre 
assez  souvent,  au  moment  des  épidémies,  des 
individus  sains  hébergeant  des  vibrions  cholé¬ 
riques  dans  leur  intestin.  Ces  porteurs  de 
germes,  qui  ne  présentent  aucun  trouble  intes¬ 
tinal,  peuvent  être  néanmoins  dangereux  et  dissé¬ 
miner  la  maladie  dans  un  milieu  jusque-là 
indemne. 

On  a  signalé  les  orages  comme  cause  adjuvante 
dans  la  propagation  des  épidémies  de  choléra, 
mais  ils  n’agissent  en  réalité  qu’en  mêlant  aux 
eaux  potables  d’une  région  les  immondices 
répandues  sur  le  sol. 

Toutes  ces  données  étiologiques  peuvent  se 
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résnmpr  en  quelques  lignes,  en  srhématisant  la 
marche  d'une  épidémie  de  choléra.  Thoinot  consi¬ 
dère  trois  modes  de  dilTusion  : 

1“  La  diffusion  par  contagion  directe  ou  indi¬ 
recte.  —  Le  choléra,  importé  dans  une  localité 
par  l’homme  ou  des  eSets  souillés,  passe  par 
contact  direct  ou  indirect  d’individu  à  individu. 
Les  cas  s’enchaînent  ainsi  d’une  façon  continue 
et  chaque  cas  provient  directement  ou  indirecte¬ 
ment  d’un  cas  antérieur  connu. 

2°  La  diffusion  hydrique.  —  Un  premier  cas  de 
choléra  est  arrivé  dans  une  localité  sans  créer  de 
cas  direct.  Il  a  souillé  soit  par  ses  déjections, 
soit  à  la  suite  du  lavage  de  ses  effets,  l’eau  potable, 
et  les  cas  ultérieurs  qui  se  sont  produits,  en 
même  temps  ou  successivement,  n’ont  eu  entre 
eux  qu’un  seul  lien,  l’eau  contaminée. 

3°  La  diffusion  mixte.  —  Dans  les  grandes 
épidémies  généralisées,  les  deux  facteurs  entrent 
en  cause;  l’eau  crée  une  grande  diffusion  de  la 
maladie,  mais  chacun  des  cas  de  choléra,  ayant 
une  origine  hydrique,  peut  devenir  à  son  tour  un 
centre  de  contagion  directe  ou  indirecte,  ce  qui 
explique  les  épidémies  de  famille,  de  maison, 
d’asile,  de  quartier. 

A  plusieurs  reprises,  on  a  vu  le  choléra  appa¬ 
raître  brusquement  sur  place  sans  importation 
nouvelle.  On  ne  peut  guère  expliquer  ces  épidé¬ 
mies  sans  admettre  la  reviviscence  d’anciens 
germes,  restés  latents  à  la  suite  d’une  épidémie 
antérieure.  C’est  ce  qui  est  arrivé  en  Silésie  en 
1851,  d’où  le  choléra  ravagea  l’Europe,  comme 
s’il  s’agissait  d’une  véritable  épidémie  d’importa¬ 
tion.  On  donne  le  nom  de  choléra  de  reviviscence 
à  ces  manifestations  particulières  de  la  maladie. 

D’autre  part,  dans  une  épidémie,  tous  les  sujets 
ne  présentent  point  la  même  réceptivité  à  l’egaid 
du  choléra  ;  il  en  est  même  qui  peuvent  contracter 
plusieurs  fois  la  maladie,  une  attaque  antérieure 
ne  conférant  pas  l’immunité  ;  par  contre  il  en  est 
d’autres  qui  semblent  absolument  réfractaires. 


Les  individus  de  tout  âge  peuvent  contracter  le 
choléia,  mais  très  inégalement  Briquet  a  remar¬ 
qué  que  les  enfants,  depuis  la  naissance  jusqu'à 
2  ans,  sont  fréquemment  atteints,  que  ceux  de  2 
à  15  ans  le  sont  peu  et  que,  de  15  ans  à  la  vieil¬ 
lesse,  la  réceptivité  croît  avec  l’âge.  Mais  les 
causes  prédisposantes  par  excellence  sont  la 
misère  physiologique  et  les  états  pathologiques, 
en  un  mot,  tout  ce  qui  contribue  à  débiliter  l’orga¬ 
nisme.  Au  début  d’une  épidémie,  la  mortalité  est 
toujours  très  élevée  et  atteint  60  à  05  pour  100 
et  meme -davantage;  au  déclin,  les  cas  bénins 
dominent  et  la  mortalité  tombe  à  25  ou  30  pour 
100. 

Si  nous  ne  connaissons  pas  de  traitement  spé¬ 
cifique  contre  le  choléra,  la  sérothérapie  n’ayant 
point  donné  tous  les  résultats  qu’on  en  attendait, 
nous  pouvons  par  contre  considérer  cette  maladie 
comme  évitable,  grâce  à  une  prophylaxie  bien 
comprise,  basée  sur  les  notions  d’épidémiologie 
que  nous  venons  d’exposer.  La  prophylaxie  du 
choiera  peut  être  internationale,  nationale,  ur¬ 
baine  et  individuelle. 

La  prophylaxie  internationale  vise  surtout  la 
protection  de  l’Europe  contre  le  choléra  indien, 
qui  arrive  dans  la  région  méditerranéenne,  avec 
ou  sans  relais  à  La  Mecque,  par  le  canal  de  Suez. 
Aussi  a-t-on  établi  d’une  part  un  Conseil  sani¬ 
taire  international  à  Alexandrie,  d’autre  part  des 
stations  d’observation  et  de  désinfection  pour  les 
pèlerins  arrivant  de  l’Inde  à  La  Mecque  et  pour 
les  navires  contaminés  se  présentant  pour  par¬ 
courir  le  canal  de  Suez.  De  plus,  tout  navire 
contaminé,  franchissant  le  canal  en  quarantaine, 
est  signalé  aux  Gouvernements  européens. 

La  prophylaxie  nationale  vise  les  épidémies 
qui  peuvent  arriver  tantôt  par  voie  de  mer,  tan¬ 
tôt  par  voie  de  terre.  La  protection  contre  les 
importations  par  mer  est  facile  et  consiste 
aujourd’hui  dans  la  mise  en  observation  et  la 
désinfection  des  bâtiments  contaminés  dans  des 


stations  ou  lazarets,  pourvus  des  appareils  néces¬ 
saires  La  protection  contre  les  importations  par 
voie  terrestre  est  plus  délicate.  Deux  conditions 
sont  à  envisager;  tout  d’abord,  l’arrêt  de  tout 
germe  à  la  frontière,  ensuite  le  minimum  de 
retard  à  apporter  au  transit.  La  France  a  procédé 
de  la  manière  suivante  en  1890  à  la  frontière 
espagnole,  puis  en  1892  aux  frontières  du  Nord  et 
de  l’Est.  On  arrête  à  la  frontière  les  marchan¬ 
dises,  les  linges,  les  vêtements  portés,  la  literie 
ayant  servi,  les  chiffons,  etc.,  provenant  de  pays 
ou  de  localités  infectés,  et  l’entrée  de  ces  objets 
est  absolument  interdite.  Aux  gares  frontières, 
le  linge  sale,  les  vêtements  contenus  dans  les 
bagages  des  voyageurs  venant  de  pays  conta¬ 
minés  sont  désinfectés,  et  les  voyageurs,  à  leur 
arrivée  à  destination,  sont  eux-mêmes  visités 
pendant  plusieurs  jours.  Des  stations  d’observa¬ 
tion  et  de  désinfection  sont  également  installées 
à  la  frontière,  sur  les  canaux,  en  raison  de  la 
fréquence  d’importation  du  choléra  par  la  batel¬ 
lerie.  Ces  mesures  sont  plus  faciles  à  prendre 
depuis  la  Conférence  de  Dresde,  en  1892,  qui 
prescrit  que  le  Gouvernement  d’un  pays  conta¬ 
miné  doit  notifier  aux  autres  Gouvernements 
l’existence  sur  son  territoire  d’un  foyer  cholé¬ 
rique,  dès  son  apparition. 

La  prophylaxie  urbaine  consiste  à  assainir  une 
ville,  en  la  rendant  impropre  à  l’introduction  et 
au  développement  du  germe  cholérique,  en  veil¬ 
lant  avant  tout  à  la  pureté  de  l’eau.  Elle  doit 
aussi  s’appliquera  détruire  rapidement  les  germes 
qui  auraient  pu  pénétrer,  par  la  déclaration  obli¬ 
gatoire  des  cas  même  suspects  et  l’établissement 
d’un  service  municipal  de  désinfection  bien 
outillé. 

A  la  base  de  la  prophylaxie  individuelle,  signa¬ 
lons  la  vaccination  anticholérique,  qui  consiste  à 
inoculer  à  l’individu  sain  soit  des  vibrions,  soit 
des  produits  de  vibrions  en  quantité  telle  et  dans 
des  conditions  telles  qu’il  devienne  réfractaire  au 
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choléra.  La  vaccination,  combattue  par  des  bacté¬ 
riologistes  éminents,  a  été  préconisée  par  d’autres 
qui  la  considèrent  comme  une  arme  précieuse 
contre  le  choléra  asiatique.  L’efficacité  de  cette 
méthode  varie  d’ailleurs  suivant  des  facteurs 
multiples;  aussi  ne  doit-elle  pas  empêcher  de 
prendre,  en  temps  d’épidémie,  les  précautions 
suivantes  :  on  ne  devra  faire  usage  que  d’eau 
pure,  stérilisée  par  l’ébullition  ou  la  filtration,  ne 
consommer  que  du  lait  bouilli,  s’abstenir  de  toute 
crudité,  ce  qui  empêchera  à  la  fois  d’absorber  le 
germe  pathogène  et  de  contracter  une  diarrhée 
banale,  cause  adjuvante  du  choléra.  De  plus, 
toutes  les  matières  alimentaires  devront  être 
mises  à  l’abri  du  contact  des  mouches,  que  l’on 
s’efforcera  de  détruire.  Au  contact  d’un  cholé¬ 
rique,  il  faut  prendre  toutes  les  précautions 
usitées  lorsqu’on  approche  des  malades  conta¬ 
gieux,  désinfecter  soigneusement  ses  mains  après 
tout  contact  avec  le  malade  ou  les  objets  souillés 
par  lui,  surtout  avant  de  prendre  ses  repas.  Il 
faut  bien  se  rappeler  que  les  déjections  des  ma¬ 
lades  peuvent  contenir  le  vibrion,  dans  certains 
cas,  jusqu’à  cinquante  jours  après  le  début  de 
l’attaque,  et  que  le  germe  pathogène,  qui  meurt 
en  quelques  heures  dans  un  milieu  sec,  garde  sa 
vitalité  pendant  plusieurs  jours  dans  l’humidité 
et  peut  vivre  des  mois  dans  un  sol  humide  ou 
dans  l’eau. 

L’application  rigoureuse  de  ces  différentes 
mesures  pourrait  faire  disparaître  à  peu  près 
complètement  le  choléra  de  toute  nation  civilisée, 
aussi  bien  de  la  métropole  que  de  ses  colonies. 

Nkveu-Lemairk. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  l  Iranc 
en  timbres-poste. 


SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  PUBLIQUE 

ET  DE  GÉNIE  SANITAIRE 

Le  rôle  des  ustensiles  de  table  dans  la  pro¬ 
pagation  des  maladies  contagieuses.  —  Ce 
n’est  point  la  première  fois  que  l’on  signale  le 
rôle  fâcheux  joué  par  les  ustensiles  de  table 
dans  la  propagation  de  certaines  affections  con¬ 
tagieuses.  Mais,  jamais  jusqu’ici,  on  n’avait 
entrepris  de  coordonner  dans  une  étude  d’en¬ 
semble,  ainsi  que  viennent  de  le  faire  MM.  Dejust, 
Wibeaux  et  L.  Dardel,  les  indications  recueillies 
un  peu  partout  par  les  savants  ayant  étudié  quel¬ 
que  point  particulier  de  la  question. 

C’est,  en  effet,  que  celle-ci  comporte  de  mul¬ 
tiples  éléments  pouvant,  comme  le  noient  fort 
justement  les  auteurs  du  travail,  se  ranger  sous 
les  trois  rubriques  suivantes  que  nous  allons 
passer  en  revue  successivement  : 

1°  Constatation  de  la  présence  des  germes 
pathogènes  à  la  surface  des  ustensiles  de  table; 
2°  résistance  de  ces  germes  aux  divers  pro¬ 
cédés  de  nettoyage;  3“  rôle  des  ustensiles  de 
table  dans  la  propagation  des  affections  conta¬ 
gieuses. 

La  présence  des  germes  pathogènes  sur  les 
ustensiles  de  table,  depuis  longtemps,  préoccupe 
l’attention  des  hygiénistes.  Ce  fut  d’abord,  en 
1901,  von  Esmarch  qui  signalait  la  possibilité 
de  la  transmission  de  la  diphtérie  par  les  cuillers, 
non  seulement  d’enfant  malade  à  enfant  sain, 
mais  encore  d’enfant  porteur  de  germe  à  enfant 
sain. 

Quatre  ans  plus  tard,  Roepke  et  Huhs  appor¬ 
taient  la  preuve  expérimentale  que  les  calices  de 
communion  peuvent  servir  d’agents  de  trans¬ 
mission  de  la  tuberculose  et,  quelques  mois 
ensuite,  en  1900,  Huhs  mettait  en  évidence 
l’existence  des  bacilles  tuberculeux  à  la  surface 


d’une  fourchette  et  d’une  tas.se  utilisées  par  un 
phtisique. 

Enfin,  il  convient  encore  de  mentionner  les 
recherches  de  Lynch  et  Gumming  sur  le  lavage 
des  ustensiles  de  table,  recherches  qui  ont  mon¬ 
tré  à  ces  auteurs  que  d’une  façon  générale  l’eau 
de  vaisselle  des  restaurants  est  en  règle  habi¬ 
tuelle  beaucoup  plus  riche  en  germes  de  toutes 
sortes  qu’une  eau  de  lessive  dans  laquelle  per¬ 
sonne  n’accepterait  de  laver  son  couvert. 

Quant  aux  procédés  de  nettoyage,  les  expé¬ 
riences  de  von  Esmarch,  celles  de  Roepke  et 
Huhs  ont  permis  de  constater  :  1“  que,  de  façon 
générale,  l’action  mécanique  est  à  elle  seule 
insuffisante  à  débarrasser  la  vaisselle  des  germes 
qui  peuvent  la  souiller;  2°  que  si  l’eau  chaude  à 
la  température  de  l’ébullition  est  susceptible 
de  stériliser  réellement  les  ustensiles  qu’on  y  a 
plongés  durant  un  temps  convenable,  celle  à  50“ 
est  en  règle  commune  impuissante  à  donner  un 
tel  résultat,  à  moins  d’avoir  été  additionnée  d’un 
agent  chimique  convenable,  en  particulier  de 
savon,  dont  l’action  spéciale  a  naguère  été  étu¬ 
diée  par  M.  Bonjean. 

En  somme,  de  l’avis  de  tous  les  auteurs,  le 
meilleur  procédé  que  l’on  puisse  utiliser  pour  le 
nettoyage  de  la  vaisselle  semble  être  l’emploi  des 
appareils  de  lavage  mécanique,  appareils  dans 
lesquels  les  objets  à  nettoyer  sont  soumis  à  l’ac¬ 
tion  d’un  courant  d’eau  bouillante.  C’est  ainsi 
qu’à  l’hôpital  Pasteur  les  ustensiles  de  table  sont 
stérilisés  en  même  temps  que  lavés  par  l’action 
successive  d’une  solution  de  carbonate  de  soude 
et  d’eau  bouillante. 

De  telles  précautions,  au  surplus,  sont  infini¬ 
ment  utiles,  les  ustensiles  de  table,  ainsi  que  le 
démontrent  nettement  les  expériences  multiples 
dues  à  de  nombreux  auteurs,  aussi  bien  que  celles 
réalisées  par  MM.  Dejust,  Wibeaux  et  Dardel, 
se  trouvant  à  l’occasion  constituer  des  agents 
redoutables  de  dissémination  des  microbes  pa- 
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thogènes,  surtout  quand  le  lavage  n’a  point  été 
complété  par  un  essuyage  correct. 

L'hygiène  et  le  chauffage.  —  La  majeure 
partie  des  systèmes  de  chauffage  communément 
utilisés  ne  répondent  que  fort  incomplètement  à 
leur  destination.  Alors,  en  effet,  qu’un  chauffage 
bien  compris  doit  présenter  les  trois  qualités 
principales  suivantes  :  1“  être  économique,  tant 
au  point  de  vue  de  l’installation  qu’à  celui  du 
prix  de  revient;  2“  être  hygiénique;  3°  être 
esthétique,  c’est-à-dire  s’adapter  parfaitement 
aux  exigences  de  l’architecture  des  locaux,  nous 
croyons  que  les  systèmes  les  plus  communé¬ 
ment  employés  présentent  le  plus  souvent  des 
inconvénients  variés  dont  le  plus  grave  est  en 
règle  habituelle  qu’ils  n’assurent  point  la  venlila- 

Le  prob’ème,  malgré  ses  diffî'-ultés,  n’est  ce¬ 
pendant  point  insoluble.  Et  c’est  ce  qu’a  montré 
M.  Edouard  Metz  en  signalant  à  ses  collègues  un 
procédé  déjà  ancien  de  chauffage  par  l’eau  chaude 
sous  pression  et  qui  utilise  des  installations  con¬ 
nues  sous  le  nom  de  «  Simoun  ». 

Un  des  avantages  précieux  du  «  Simoun  »  est 
qu’il  peut  être  utilisé  pour  des  lins  opposées,  ser¬ 
vant  au  chauffage  durant  la  saison  froide  et  pou¬ 
vant,  durant  les  périodes  de  chaleur,  être  employé 
pour  rafraîchir  les  locaux  habités  dans  lesquels 
il  distribue  alors  de  l’air  qui  peut  être,  suivant 
les  nécessités,  purifié,  humidifié  et  même  ozo- 
nifié. 

Un  des  avantages  précieux  du  système  le  «  Si¬ 
moun  »,  fait  encore  remarquer  M.  Metz,  est 
qu'il  se  piôte  facilement  à  la  réfection  des  an¬ 
ciens  calorifères  à  air  chaud  qu'il  permet  de 
transformer  par  une  simple  modification  de  la 
chaufferie  en  un  système  de  chauffage  mo¬ 
derne. 

La  révision  de  la  loi  de  1902.  —  A  l’occasion 
de  la  communication  récente  de  M.  Broquin- 


Lacombe  sur  la  question  de  la  révision  de  la  loi 
de  1902,  M.  Gautrez  a  tenu  à  présenter  quelques 
observations. 

A  son  estime,  et  d’accord  en  cela  avec  M.  Bro- 
quin-Lacombe,  M.  Gautrez  estime  que,  même 
là  où  il  fonctionne  convenablement,  le  Bureau 
d’hygiène  «  ne  répond  pas  à  une  organisation 
bien  comprise  ».  A  son  avis,  ce  qu’il  convient  de 
réaliser,  c’est  la  circonscription  sanitaire,  qui, 
dans  chaque  département,  «  pourrait  être  consti¬ 
tuée,  sur  l’initiative  du  préfet  et  du  conseil  gé¬ 
néral,  par  une  entente  entre  les  villes  à  Bureaux 
d'hygiène  et  les  communes  ».  Suivant  les  cas,  ces 
circonscriptions  pourraient  être  uniques  ou  au 
contraire  multipliées  dans  le  département.  De 
plus  comme  le  réclamait  naguère  M.  Paul 
Strauss,  à  l’Académie  de  Médecine,  «  il  serait 
précifux  d’obtenir  en  faveur  des  fonctionnaires 
sanitaires  qui  se  sont  montrés  si  dévoués,  si 
actifs,  des  garanties  de  recrutement,  de  stabilité 
et  d’avancement  ». 

L’organisation  de  la  lutte  antivénérienne  en 
France  —  Revenant  sur  la  communication 
récente  de  M.  Paul  Faivre  sur  la  question  si  im¬ 
portante  de  l’organisation  de  la  lutte  antivéné¬ 
rienne  en  notre  pays,  M.  Eugène  Brian,  après 
avoir  rendu  hommage  aux  heureux  efforts  de 
M,  Gauducheau  dont  les  procédés  de  protection 
doivent  être  encouragés  et  propagés,  a  insisté 
sur  l’importance  grande  qu’il  y  a  d’avertir  tous 
les  intéressés  du  danger  vénérien  et  de  leur 
apprendre  les  moyens  de  s’en  préserver. 

Cela  fait,  M.  le  professeur  Couvelaire  avive¬ 
ment  appuyé  l’opinion  de  M.  Faivre  qui  estime 
«  que  l'organisation  de  la  prophylaxie  médicale 
repose  sur  le  dispensaire  outille  au  point  de  vue 
du  diagnostic  clinique  et  sérologique  et  au  point 
de  vue  du  traitement  des  malades  ».  Le  malheur 
est,  a-t-il  ajouté,  qu’en  dépit  du  bel  effort  déjà 
accompli,  ces  dispensaires  —  actuellement  au 


nombre  de  127  pour  toute  la  France  —  sont  in¬ 
suffisants  à  répondre  à  tous  les  besoins. 

Il  est  donc  de  la  plus  haute  importance  que  ces 
dispensaires  soient  rapidement  multipliés  et  il 
est  non  moins  important  que  leur  direction  soit 
remise  non  à  des  médecins  fonctionnaires,  mais 
à  des  médecins  praticiens,  recrutés  au  concours 
et  convenablement  rémunérés.  Quant  à  la  forma¬ 
tion  de  ces  médecins  spécialisés,  elle  doit  être 
préparée  dans  les  Facultés  et  Ecoles  de  méde¬ 
cine  et,  à  cet  effet,  les  professeurs  de  syphili- 
graphie  devraient  avoir  à  leur  disposition,  non 
seulement,  comme  cela  est  le  cas  habituel,  une 
chaire  et  un  service  d’hôpital,  mais  surtout  un 
dispensaire,  «  centre  de  traitement  et  centre 
d’enseignement  »,  ce  qui  est  loin  d’être  la 
règle. 

Georges  Vitoux. 


CONTRE  LES  MOUSTIQUES 

Les  moustiques  font  en  ce  moment  leur 
fâcheuse  apparition. 

L’instant  paraît  donc  propice  pour  vulgariser 
un  procédé  particulièrement  simple  et  efficace 
que  nous  fait  connaître  M.  Thierry,  chef  des 
services  techniques  de  la  désinfection  des  ambu¬ 
lances  et  de  la  surveillance  médicale  des  sources, 
en  vue  de  faire  disparaître  en  quelques  instants 
tous  les  effets  des  piqûres  des  fâcheux  insectes. 

Il  suffit,  aussitôt  qu'on  ressent  la  piqûre,  de 
laver  celle-ci  et  la  région  avoisinante  avec  de 
l’eau  de  Javel  du  commerce  pure. 

En  moins  de  cinq  à  six  minutes,  toute  déman¬ 
geaison  disparaît  et  aussi  toute  enflure. 

La  recette,  on  le  voit,  est  facile  à  suivre,  même 
en  voyage.  C’est  là  un  mérite  que  les  infortunées 
victimes  des  moustiques  ne  manqueront  point 
d’apprécier. 


Traitement  de  la  CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 

GELÉE  SUCRÉE 

agréable  «U  goût 

2  cuillerées  à  café  matin  et  soir. 

Par  action  mécanique  VICARIO  Sans  aucun  purgatif 

LAXATIF  NON  ASSIMILABLE,  INOFFENSIF,  NON  FERMENTESCIBLE 

k  base  d’huîle  minérale  chîmîquemenli  pure,  spécialement  préparée  pour  l’absorption 
=  par  voie  buccale  — . 

Laboratoire  "VICARIO,  IT",  boulevard  Hanssmann,  FARTS 
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CORRESPONDANCE 


Nous  recevons  de  M. Antoine  Chalfonn,  de  Beyrouth, 
■une  longue  lettre  suggérée  par  l’article  de  M.  Pagniez 
{du  n»  14  de  La  Presse  Médicale,  p.  149),  où  sont 
étudiées  l'étiologie  etla  nature  de  l’érythème  noueux. 

Notre  confrère  de  Syrie  a  observé  8  malades,  chez 
lesquels  l’érythème  noueux  a  précédé  l’évolution 
•d’une  tuberculose  confirmée.  M .  Challoun  en  conclut 
que  l’érythème  noueux  est  «  une  réaction  intense 
locale  et  générale  de  l’organisme  vis-à-vis  du  bacille 
de  Koch  entrant  par  une  plaie  cutanée  et  se  tradui¬ 
sant  alors  par  des  phénomènes  d’ordre  local,  éry¬ 
thème  noueux,  arthrites,  et  des  phénomènes  généraux 
tels  que  la  fièvre,  la  courbature,  l’Injection  des  con¬ 
jonctives  ocnlaires,etc...  Pour  lui, l’érythème  noueux 
est  une  cutiréaction  à  U  tuberculine,  mais  à  dose 
anormale,  dépassant  de  beaucoup  la  dose  inoculée 
dans  les  recherches  cliniques». 


LA  MÉDEQNE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


EGYPTE 

La  culture  française  en  égïpte  est  prépondérante 
PAR  SON  ANCIENNETÉ  ET  SON  ÉCLAT.  —  Quelques  exem¬ 
plaires  le  démontreront.  Le  Journal  officiel  du  gou- 
■vernement  égyptien  a  gardé  son  titre  français  et 
est  publié  en  anglais  et  en  français.  Les  comptes 
■rendus  et  mémoires  de  l’Institut  égyptien,  qui  a 
repris  son  titre  d’ «  Institut  d'Egypte  »,  ee  rattachant 
ainsi  à  l'Institut  créé  par  Bonaparte,  ne  contiennent 
presque  exclusivement  que  des  mémoires  en  langue 
française  ;  les  procès-verbaux  sont  en  français. 

La  Société  d’économie  politique,  la  Société  sul- 
tanienne  de  géographie,  l’Université  égyptienne, 
rUuion  syndicale  des  agriculteurs  publient  leurs  bul¬ 
letins,  communications,  comptes  rendus  en  langue 
•française. 

Les  tribunaux  mixtes  admettent  l’usage  de  quatre 
langues  officielles  :  l’arabe,  le  français,  l’anglais,  l’ita- 
lien.  Mais  on  ne  plaide  qu’en  français,  les  jugements 


et  les  arrêts  sont  presque  tous  rédigés  en  français, 
quelques-uns  en  italien,  aucun  en  anglais.  Le  Journal 
de  législation  et  de  jurisprudence  égyptiennes  se 
publie  en  français. 

La  Commission  municipale  d’Alexandrie  emploie 
le  français  dans  ses  séances,  ses  rapports  et  ses 
procès-verbaux.  La  fréquentaticn  de  la  bibliothèque 
de  la  ville  donne  une  indication  également  caracté¬ 
ristique  :  pour  l’année  1920,  la  liste  des  ouvrages  en 
langue  d’Europe  consultés  donne  90  pour  100  de 
livres  français. 

La  presse  d’Egypte  est  en  majeure  partie  rédigée 
en  français,  alors  même  que  les  propriétaires  des 
journaux  ne  sont  pas  Français.  11  y  a  cependant  deux 
journaux  italiens,  l’un  à  Alexandrie,  l’autre  au  Caire, 
deux  journaux  anglais  et  plusieurs  journaux  grecs. 
Pendant  longtemps,  une  partie  du  journal  anglais 
d’Alexandrie  était  écrite  en  français.  Enfin,  les 
affiches,  catalogues,  enseignes,  annuaires  com¬ 
merciaux,  indicateurs  des  chemins  de  fer  et  des 
postes  sont  rédigés  en  français.  Ces  brèves  remar¬ 
ques,  qui  ne  sont  données  qu’à  titre  d’exemple, 
prouvent  l’incontestable  prédominance  de  notre 
langue  en  Egypte.  L’empreinte  française, qui  date  de 
Bonaparte  et  surtout  de  Mohamed  Ali,  persiste 
malgré  les  efforts  récents  des  autorités  anglaises  qui 
ont  accentué  dans  les  administrations  l'usage  de  leur 
langue.  Malgré  ces  tentatives, la  culture  française  n’a 
pas  diminué,  bien  au  contraire,  dans  le  monde  indi¬ 
gène  et  dans  les  colonies  grecques,  syriennes,  armé¬ 
niennes  et  Israélites  ;  la  langue  française  sert  aussi, 
dans  beaucoup  de  cas,  d’intermédiaire  entre  Euro¬ 
péens  et  Egyptiens  et  sans  exception,  peut-on  dire, 
de  langue  commune  entre  les  différentes  colonies 
étrangères. 

(Journal  de  radiologie  et  d'électrologie). 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

MÉDECIÎS’S  de  nÉSEKVE  DE  LA  MaDINB. 

D.  —  Démobilisé  comme  caporal  infirmier,  actuel¬ 
lement  reçu  docteur,  diplômé  Institut  de  Médecine 
coloniale  et  médecin  sanitaire  maritime,  à  qui  faut-il 


s'adresser  et  quelles  sont  les  pièces  à  fournir  pouT 
être  nommé  médecin  de  réseme  dans  la  marine  f 

R.  —  En  l'état  actuel  des  règlements,  il  n’est  pas 
possible  à  un  docteur  en  médecine,  qui  n’est  pas  passé 
par  l’Ecole  principale  du  Service  de  Santé  de  Bor¬ 
deaux,  d’être  nommé  médecin  de  réserve  delà  Marine. 

L’article  28  de  la  loi  organique  du  Corps  de  Santé 
de  la  Marine  (du  27  Juillet  1907),  dit  en  effet  : 

.  «  Ils  (les  officiers  du  Corps  de  Santé  de  réserve) 
sont  choisis  ; 

1“  Parmi  les  officiers  généraux  du  Corps  de  Santé, 
de  la  2"  section  ; 

2»  D’office,  parmi  les  officiers  du  Corps  de  Santé 
retraités  depuis  moins  de  cinq  ans,  par  application 
de  la  loi  du  5  Août  1919; 

3”  Sur  leur  demande,  parmi  les  officiers  du  Corps 
de  Santé  de  la  Marine  démissionnaires  encore 
astreints  aux  obligations  du  Service  militaire,  soit 
dans  l’armée  active,  soit  dans  l’armée  territoriale,  les 
officiers  du  Corps  de  Santé  de  la  Marine  démission¬ 
naires,  qui  ne  sont  plus  astreints  aux  obligcitions  du 
Service  militaire  et  les  officiers  du  même  corps, 
retraités  depuis  plus  de  cinq  ans. 

Pendant  la  guerre,  il  y  a  eu  des  officiers  auxi¬ 
liaires  du  Corps  de  Santé,  il  est  vrai,  mais  c’étaient 
des  étudiants  et,  à  leur  démobilisation,  ils  n’ont  pu 
être  admis  dans  la  réserve,  faute  de  texte  le  per¬ 
mettant. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  1»"  claB.se. 


UVRES  NOUVEAUX 


Manuel  d’anatomie  humaine,  par  Georges  Gérard, 
agrégé  des  Facultés  de  médecine,  chef  des  travaux 
d’Anatomîe  à  l’Univeraité  de  Lille.  2o  édition.  1  vol. 
in-S”  de  1275  pages,  avec  1025  figures  en  noir  et 
en  couleurs  et  4  planches  en  couleurs  [Masson  et 
C‘“,  éditeurs).  —  Prix  :  relié  toile,  75  fr.  net. 
L’anatomie  s’apprend  essentiellement  par  le  s  yeux. 
«  Faites  beaucoup  de  des»ins  et  n’écrivez  que  quel¬ 
ques  lignes  »  nous  disait  avec  raison  un  des  maiires 
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de  l'anatomie,  dans  ses  conférences  d'agrégê.  Le 
livre  de  Gérard  est  l’expression  même  de  cette  excel¬ 
lente  formule,  et  je  me  souviens  encore  du  plaisir 
quej’éprouvrai  à  en  parcourir,  il  y  a  quelques  années, 
la  première  édition.  Avec  beaucoup  de  patience  et 
d  ingéniosité,  il  avait  rassemblé  et  «élccliouné  les 
meilleures  figures  de  tous  les  auteurs  qui,  jointes  à 
ses  préparations  personnelles  et  à  l'admirable  col¬ 
lection  des  planches  de  Farabeuf,  formaisnt  un  en¬ 
semble  des  plus  complets.  Autour  de  cette  iconogra¬ 
phie  importante,  un  texte  court,  précis,  bien  au  point, 
exposant  l’essentiel  de  ce  que  doit  connaître  l’étu¬ 
diant,  et  cela  d’une  manière  auflisamment  complè  e, 
gril:e  à  un  plan  nouveau  permettant  d'éviter  les 
répétitions,  en  groupant  en  un  seul  rhapitre  les 
muscles,  vaisseaux  et  neris  d’une  même  région  par 
exemple. 

Deux  légères  critiques  avaient,  s'il  m’en  souvient 
bien,  été  faites  lors  de  l’appiritiou  de  la  première 
édition  ;  dimensions  un  peu  exiguës  rte  certaines 
figures,  absence  de  planches  en  couleur.  —  Dans 
l’édition  actuelle,  Gérard  s’est  efforcé  de  parer  au  plus 
important  de  ces  inconvénients  :  plusieurs  ligures, 
refaites  sur  plus  grande  échelle,  gagnent  beaucoup 
en  cljrté.  Au  reste,  leur  nombre  est  considérable¬ 
ment  augmenté;  la  plupart  des  figures  nouvelles 
sont  dues  à  l’auteur  lui-même,  et  l'habileté  du  des¬ 
sinateur  ne  le  cède  eu  rien  à  l'érudition  de  l’auato- 

Quaot  à  la  question  des  images  en  co  tleur,  Gérard 
ne  nous  cache  pas  qu’il  en  est  personuollemeut  peu 
enthousiaste.  Il  pense,  comme  Farabei  f,  qu'avic  du 
noir,  du  blanc  et  de  la  grisaille,  ou  peut  faire  des  figu¬ 
res  extrêmement  claires.  Tout  au  plus  conseot-il  de 
loin  en  loin  à  rougir  quelque  tronc  artériel  ou  à  bleuir 
quelque  veine.  Mais  par  contre  il  croit  utile,  et  avec 
i-aisen,  de  familiariser  l’étudlaut  avec  l'aspect  ncr- 
mal  du  cadavre  disséqué,  tant  au  point  de  vue  de  la 
couleur  que  des  dimeuslous  des  organes.  Aussi  faut- 
il  lui  sâvoirgré  d’avoir  ajouté  à  son  texte  i  planches 
en  couleurs  dessinées  d'après  nature,  de  grandeur 
normale,  et  recouvertes  chacune  d'un  calque  schéma¬ 
tisé.  Ces  4  planches  très  réussies  sont  également 
l'œuvre  personnelle  de  l'anleur. 

Enfla,  bien  que  le  texte  ait  été  remanié  et  mis  au 


point  dans  un  grand  nombre  de  chapitres,  bien  que 
1  ouvrage  contienne  plus  de  200  figures  nouvelles, 
l’ensemble  du  volume  est  à  peine  plus  gros  que  celui 
de  la  première  édition. 

Le  Manuel  d'analomie-de  Gérard  est  un  livre  excel¬ 
lent,  bien  français,  et  d'autant  mieux  imprégné  des 
qualités  de  notre  race,  qu'il  a  été  conçu  et  écrit  ù 
Lille,  de  1914  à  1918.  Ces  deux  dates  en  disent  assez 
long! 

M.  Di-xikeu. 


LIVRES  REÇUS 

2717.  Le  dispensaire  marin.  Un  organisme  nou¬ 
veau  de  puériculture,  par  le  D''  ,1  Jarricot.  1  vol. 
grand  in-8“  de  628  pages,  avec  144  figures  et 
54  planches  hors  texte.  —  P.  ix  :  60  francs. 

2718.  The  Etiology  and  Pathology  of  typhus',  par 
S  Burt  Wolrach,  Joiix  L.  Todd  et  Fra.xcis  \V  .  Pal- 
FREY.  l  vol.  de  222  pages  avec  figures  et  3'i  planche.s 
{The  Hara  ard  Tniversily  Press).  Cambridge  Mass. 

2719.  Diagnostic,  traitement  et  expertises  des  sé¬ 
quelles  des  blessures  et  des  arcfdenls  des  régions 
maxUlo- faciales,  par  les  D'*  L.  Dcfovr.uextf l,  chef 
de  clinique  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Pari»,  et 
L.  Frison,  directeur  do  l’Ecole  dentaire  de  France. 
1  vol.  de  151  page»,  avec  87  figure»  (,/.-/?.  liaillièrc 
et  fils,  éditeurs).  —  Prix  :  10  francs. 

2720.  Les  émotions,  par  le  D''  Cn.  Pfeifi  er.  1  vol. 
de  234  page»  \Waloine  et  fils,  édilenrs). 

2721.  Contribution  à  I  étude  des  tensions  artériel¬ 
les  locales,  par  le  D''  Xavifr  MonnarT,  ancien  iuierue 
de»  hôpitaux  de  Paris.  1  vol.  de  192  pages  [I.ihraine 
.1.  r.egraïul),  Paris. 

2722.  Action  comparée  des  eaux  minérales  de 
Châtel  Guyon  et  de  Plombières  dans  le  traitement 
des  maladies  de  l’fniestin,  par  le  D'  .Iran  Camhiis. 
ex-médecin  radiologiste  del’hôpitai  du  Val  de- Grâce. 
2«  édition.  1  brochure  de  46  pages  (I.Tixpansiun 
scientifii/iie  française).  —  Prix  :  2  francs. 

2723.  A  Treatise  on  giancoma.  par  Pobi  rt  Hr.xRv 
Ki.i.iot.  1  vol.  de  656  pages  avec  213  illustrations 
[O.rford  medical  paklications).  —  Prix:  30  francs. 


2724.  Traité  pratique  d'obstétrique  normale  etde 
puériculture  pré-  et  post-natale,  par  .Iules  M.  Rou- 
viFR.  professeur  de  cliiique  obstétricale  à  la  Faculté 
de  Médecine  d'Alger. 1  vol.  de  832  pages  [Maluine' et 
Paris,  Jale.s  Carhoncl,  Alger,  éditeurs).  — Prix  : 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
l'hrairie  de.  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SORTifif? AIRES  DKS  REVUES 


ANNALES  DE  DERMATOLOGIE 
Som.maire  du  x“  6. 

■W.  Dubreullh  et  Cazenave.  —  De  l’cpithéllome 
calciüé.  Elude  histologique. 

Germain  Mestchersky.  —  Sur  un  cas  de  pliéno- 
mènes  secondaires  syphilitique»  observés  chez  un 
paralytique  général. 

Audry  et  Chatelller.  —  Endocrinides  syphilitiques 
angio-nenrotiques  et  angio-ueu  o-lrophiques.  As¬ 
phyxie  de  M.  Raynaud,  éryihramélie  de  Pick. 

J  Golay.  —  Le  moniletbrix. 

tteeiie  de  Dermatologie. 


Sur  ta  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnes  il  a  etc  cinbti  un  classeur  automatique 
destine  à  recevoir  les  firJies  des  licperloires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureau.v  au  prLr 
de  5  francs  {envoi  franco  :  (5  francs). 


ET  d-HEXAFicj'HYllME TEÎR.AMiNE 


Médicament 

de  BASE  et  de  RÉGIME 


Comprimés  : 
3  à  6  par  jour. 


ANTISEPTIQUE  URINAIRE 

_ _ _ _  et  HÉPATO-RÉNAL 

I Dépôt  de  Paris;  P.  LOISEAU,7,R.duRocher. — Eohântillon  et  Littàraturs  ;  Laboratoire  PYRËTHANE- 


6  à  12  globules 
par  jour. 


-ABLON(S.-»t-0he). 


GOUTTES 

26  à  60  par  dose. -300  Pro  Die 
(eu  eau  bicarbonatée). 
AMPOULES  A  2  c».  Antlthermlques. 
AMPOULES  B  5  c’.  Antlnévralglques. 

1  à  S  pirjour  avte  ou  tins 
Kéill9tti»u  iaiintlUrê  pir  foutti. 


I.A  I>RJ-:SSK  Ail'.DiCAi.F..  .\"5I. 
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semenl. 


yicalrisalion  par  l’AMBRINE,  sans  adhérence, 
ni  impotences,  nj  rétractions  cicatricielles. 


Accident  du  travail. 


CICATRISATION  DES  PLAIES 


Traumatiques,  chirurgicales,  résultant  d’Affections  cutanées 


Le  Laboratoire  de  l’AMBRINE,  48,  Bd  de  la  Tour-Maubourg,  PARIS  —  Téléph.  :  Saxe  41-80 
enverra  avec  le  plus  grand  plaisir  échantillons  et  Littérature  à  Messieurs  les  Docteurs 
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REMINÉRALISATION 

RECALCIFICATION 

BIOLOGIQUES  GLOBALES 

CHAUX  SILICO-FLUORÉE 

organique 

■T 

PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


TUBERCULOSES 

PRÈ-TUBERCULOSE 
Troubles  d’Ossificatiou,  etc. 

1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Poudre 
ou  1  Cuillerée  à  café  de  Clranulé 
an  mUien  de  chaque  repas. 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
Sim  DEMANDK 

Établissements  Albert  BUISSON 
157.  rae  de  Sèvres,  PARIS. 


IttSCCgSSCCSCCCCSSCCCCSOSSSSSSSCOCSSSSÇg^  SDSCStlOSSSSSCS - SCSSSSSSSSSSSSSCSSDl 


■lllllll 


■  Reminéralisation  et  Recalcification  intensives 


AUTOFIXATION,  DANS  LES  TISSUS, 


I  DEUX  FORMES 


SOLUBLES  SEULEMENT  DANS 
L'INTESTIN 

I  A  3  COMPRIMÉS  PAR  JOUR 
‘suivant  L'AGE 

INJECTABLES.  UNE  AMPOULE 
DE  1  cc.  PAR  JOUR.  EN 
INJECTIONS  SOUS -CUTANÉES 
OU  INTRAMUSCULAIRES 


ECHANTILLONS  &  LITTERATURE  SUR  DEMANDE  A  MM.  LES  DOCTEURS 

LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30.  Rue  Armand-Sylvestre,  COURBEVOIE  (Seine) 


Anorexje  -Tuberculose-jtnémie  -  Ghlorose  -  Surmenage- Neurasthénie  -  Paludisme 
VANADARSINE 


wuwiuiiii  1 1 1 1 1  II  1 1 J I  immimiiiiniiiL 


Pins  active  et  mieux  tolérée  que 
la  liqueur  de  Foirler. 
Mim*  posologi». 


■  JiahanmieT.  . 


VANADARSINE 

GUILLAUlVIIN 


AUGMENTE  L’APPETIT 


SERUM 

VANADÂRSINË 

EN  AMPOULÉS 

Bue  injection  indolore  de  1  c.  c. 
tous  les  jonri 
on  tons  les  deux  jonri. 


r  Leh^ratoire  A.  SUTLLAÜWTN.  D'«b  Phirwsni*.  «x-ict.  des  13,  m«  An  Cberohe-llidl.  PARIS  | 
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Médicament  Aliment  Phosphaté 


PEPTOiKOUA  ROBIN 


(az.TCXROPHOSPHA.TE,  HOLA  et  PEPTONE) 

Dans  cette  liqueur  le  rouge  de  Kola  est  conservé  à  l'état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

contre;  NEURASTHÉNIE,  SURMENAGE,  FATIGUES  passagères,  physiques  et  intellectuelles,  CONVALESCENCE,  DIABÈTE,  ALBUMINURIE,  etc. 

DOSE  :  Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


GLYKOLAINE  ROBIN 


(HOLA  aLTCÉROPHOSPHATÉE  aRAIfULÉE) 

Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  musculaire 
contre:  NÉVRALGIE,  NEURASTHÉNIE,  DÉBILITÉ,  SURMENAGE,  etc. 

DOSE  :  Une  ou  deux'  oullleréos  à  oafè  par  repas 

EaojaiPT,  13,  Rqe  d>  Poiflsy,  PARIS 


Golloïcies  de  IVIétaiax  (IVIn-F'e) 

en  injection-S  liy]c>odei’micju.es 

IDIÉMÉNT^ta 

Traitement  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 

DIÉNOL 

Traitement  antipneiimococcique 

IPALUDISMEI 

jg^UMONmi 

I^Echanlillons  et  Lilléralure  Franco.  —  J.  DEF»FlXJlSrE:A.XJX..  Plv»"  de  l"'  Cla.sse,  1  8,  Rue  de  Beaune,  RABIS  (7')  | 

ii 

il 

I' 

I 


Tablettes  J  extrait  de  bouillon 
conce.ntré  aciiloruré  et  bromure 

ftab/el/e  Sédobrol  "Roche 


:  lôr 


NABR 


Traitement  bromure  intensif  dissimulé 

Régime  dêchhruré  rendu  agréa bie 

Indications  :  Tous  les  états  nerveux.  ••  neurasthénie .  épilepsie, 

psychoses  de  foute  nature^  hyperexcilahililéj  inso/rnies,^^ 

.Doses  ••  Qdulteô-tâô tablettes, parjour 

fn  fonts  -''/s.à  .2  tablettes  selon  t'àye 

tcÂcwlLftoTt  U  diüésatuhe  dz’ymaadp .  rrodu/t&  F fiorrriANN-LA  Rocui 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


PREMIER  CONGRÈS  INTERNATIONAL 
DES  ÉCOLES  DE  PLEIN  AIR 

Organisé  par  la  Ligne  pour  l’édncation  en  plein 
air  et  placé  sous  la  présiderce  n'bonneur  de  M.  le 
Président  du  Conseil,  ministre  des  Affaires  étran¬ 
gères  et  de  MM.  les  ministres  de  Tlnstruction 
publique  et  del’Rygiène,  de  l’Aseistsnce  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociales,  le  premier  Congrès  International 
des  Ecoles  en  plein  air  a  tenu  samedi  dernier,  dans 
le  grand  amphithéâtre  de  la  Eaculté  de  Médecine,  sa 
séance  d’inaugui ation  qui  lut  présidée  par  M.  le 
sénateur  Merlin. 

Aussitôt  la  séance  ouverte,  M.  Marié-Davy,  prési¬ 
dent  de  la  Ligue  pour  l'éducation  en  plein  air  et 
directeur  du  Congrès,  après  avoir  exposé  le  but 
poursuivi,  a  vivement  insisté  sur  l'importance, 
grande  pour  le  pays,  d’activer  le  développement, 
Rifinimcnt  trop  lent,  de  l’école  de  plein  air.  Puis, 
rendant  hommage  4  M.  Lemonnier,  institateur  à 
Saint-Ouen,  qui,  voici  déjà  trente  ans,  en  véritable 
apôtre,  réclamait  la  réaUsation  de  l'école  de  plein 
air,  de  ces  écoles  si  peu  nombreuses  encore  en  notre 
pays  —  on  en  compte  tout  juste  14  pour  la  France 
entière  —  il  exprima  le  regret  que  leur  véritable 
précurseur,  retenu  par  ses  devoirs  professionnels, 
n’ait  pu  être  présent  à  celte  première  séance  du 
Congrès. 

Cet  hommage  rendu  à  M.  Lemonnier,  M.  Marié- 
Davy  termina  son  allocution  en  exposant  à  ses  audi¬ 
teurs  l'ordre  du  travail  des  séances  du  Congrès. 

La  parole  fut  ensuite  donnée  successivement  à 
M.  de  Paeuxv,  directeur  de  rEnseagnement  primaire 
en  Belgique  et  délégué  du  Gouvernement  belge;  à 
M.  le  D'’  Gosier,  délégué  du  Gouvernement  hollan¬ 
dais,  à  M.  Mersch,  d^égué  du  Luxembourg;  au  gé¬ 
néral  Lagme,  représentant  le  Gouvernement  mili¬ 
taire  de  Paris;  à  M.  Lefebvre,  représentant  M.  le 
Préfet  de  la  Seine,  qui  assura  le  Congrès  du  très  vif 
intérêt  que  le  département  et  la  Ville  de  Paris  ap¬ 
portent  à  la  question  de  l'Ecole  en  plein  air  ;  et  enfin, 
à  M.  riaspecteur  d'Académie  LTIopital,  représentant 
le  ministre  de  l'instruction  publique  et  des  Beaux- 
Arts. 

Le  Gouvernement,  déclara  M.  L'Hopilal,  est  entiè¬ 
rement  a'-quls  aux  q'iestions  qui  intéressent  le  Con¬ 


grès  et  il  estime  qu’il  y  a  lien  d'entreprendre  une 
campagne  de  propagande  vis-à-vis  des  administra¬ 
tions  municipales,  dont  certaines  sont  jusqu'ici  de¬ 
meurées  rebelles  au  progrès,  en  vue  de  les  déter¬ 
miner  à  suivre  le  bel  exemple  donné  par  la  ville  de 
Roubaix  qui,  en  quinze  jours,  créa  une  école  de  plein 

Après  cette  deimière  allocution,  M.  Merlin,  prési¬ 
dent,  remercia  les  délégués  étrangers  qui,  sur  la 
proposition  de  M.  Marié-Davy,  furent  par  acclama¬ 
tions  nommés  présidents  d’honneur  dn  Congrès. 

Puis,  précisant  les  buts  divers  du  Congrès,  après 
avoir  rappelé  que  le  Parlement  ne  pouvait  qu’être 
sympathique  à  une  œuvre  dont  Tobjet  essentiel  est 
d’assurer  le  développement  régulier  et  normal  de  la 
santé  physique  et  morale  de  l’enfant,  il  insista  tout 
particulièrement  sur  la  nécessité  d’envisager  l’Ecole 
moderne  sous  le  jour  qu’elle  doit  désormais  revêtir 
pour  assurer  la  défense  de  la  race. 

Cela  fait,  M.  de  Paeuw  exposa  rapidement  l’œuvre 
accomplie  en  Belgique  en  matière  d’enseignement  en 
plein  air'et  au  soleil,  puis  la  séance  fut  levée. 

G.  V. 


Pharmacologie  et  matière  médicale.  —  L'ne  série 
de  travaux  pratiques  de  pharmacologie  et  matière  médi¬ 
cale  aura  lieu  au  mois  d’Octobre  prochain.  Une  alfiche 
spéciale  en  fixera  la  date. 

A  ces  travaux  pratiques  seront  admis  ;  1“  les  étudiants 
de  4'  année  (ancien  régime);  2“  les  étudiants  de  â«  année 
(nouveau  régime)  ajournés  à  la  session  de  Juillet  ou 
n’ayant  pas  participé  aux  travaux  pratiques  réglemen- 

Le  droit  à  verser  sera  de  80  francs. 

Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  La  chaire 
de  clinique  des  maladies  des  enfants  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  lüniveriité  de  Montpellier  est  déclarée 

Dn  délai  de  vingt  jours,  à  partir  de  la  publication  dn 
présent  arrêté,  est  accordé  aux  candidats  pour  produire 
leurs  titres. 

Médecin  des  hôpitaux.  —  Epreuve  clixique.  — 
Séance  du  24  Juin..  —  Ont  obtenu  :  MM.  Salomon,  18.63; 
Bénard,  19;  -Well  (Mathieu  Pierre),  19. 

Ecole  du  Service  de  Santé  militaire.  —  Les  can¬ 


didats  qui  désireraient  prendre  part  an  concours  d’admis¬ 
sion  à  l’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire  en  1922  sont 
informés  que  leur  certificat  de  scolarité  doit  être  pré¬ 
senté  an  président  dn  jury  le  jour  de  l’ouverture  des 
épreuves  orales  qui  ne  commenceront  que  le  28  Août  à 
Lyon  et  se  poursuivront  jusqu’au  24  Septembre,  et  que 
la  production  de  ce  certificat  n’est  pas  exigée  pour 
l’admission  à  prendre  part  anx  épreuves  écrites  du  con- 


laspectlon  d  hygiène  de  1  Hérault.  —  Un  concours 
pour  la  nomination  d'un  médecin  inspecteur  d’hygiène 
du  département  de  1  Hérault  sera  ouvert  à  lu  préfecture 
de  ce  département  le  3  Juillet  1922. 

Une  notice  contenant  le  programme  dn  concours, 
l’indicalion  des  pièces  à  fouruir  et  l’échelle  des  traite¬ 
ments  de  l’emploi  est  déposée  au  bureau  des  renseigne¬ 
ments  de  l’Hôtel  de  Ville,  où  les  intéressés  pourront  en 
prendre  connaissance  de  9  à  18  h. 

Service  libre  de  prophylaxie  mentale.  —  Le  ser¬ 
vice  libre  de  prophylaxie  mentale  destiné  à  hospitaliser 
sans  internement  les  malades  atteints  d’affections  ner¬ 
veuses  et  mentales  (étati  de  confasion;  neurasthénie, 
états  de  mélancolie,  phénomènes  hallucinatoires,  états 
délirants  périodiques,  obsessions  et  impulsions,  psycho¬ 
pathies  sexuelles,  toxicomanies,  arriération  mentale, 
épilepsie,  séquelles  de  commotion,  etc.),  organisé  par 
le  Conseil  général  de  la  Seine  à  l’Asile  Sainle-Ahne  sous 
la  direction  de  M.  Toulouse,  s’est  ouvert  le  16  Juin.  Ce 
service,  dont  on  a  beaucoup  parlé,  réalise  avec  le  dispen¬ 
saire  et  les  laboratoires  qui  y  sont  annexé»  un  système 
complet  de  lutte  contre  la  psychopathie.  Pour  y  être 
hospitalisé,  se  présenter  le  matin,  à  9  h.,  à  la  consultation 
de  psychiatrie  générale  faite  par  M.  Genil-Perrin  au  dis¬ 
pensaire  de  prophylaxie  mentale  (Asile  Sainte-Anne,  1,  rue 
Cabanis,  métro  Glacière)  où  a  lieu  l'admission. 

Ce  dispensaire,  organisé  comme  les  dispensaires  contre 
la  tuberculose,  assure  également  le  traitement  externe, 
la  distriboUon  de  médicaments  et  de  secours,  le  patro¬ 
nage  et  la  sélection  pour  le  travail  professionnel.  M.  .Marie 
dirige  le  patronage  familial  et  le  service  social  à  domi¬ 
cile.  Des  consnltations  spéciales  ont  lieu  au  dispensaire. 
Psychopathies  organiques  (M.  Rognes  de  Fnrsac).  Enfants 
arriérés  et  anormaux  (M.  Ronbinovitchl.  Etats  délirants 
(M.  Capgras).  Dégénérés  antisociaux  (M.  Colin).  Epilep¬ 
tiques  (M.  Marchand).  Psychothérapie  (M.  Migaard). 
Toxicomanes  (M.  Dupony).  Ophtalmologie  (M.  Darrieux). 
Olo-rhino-laryngologie  (M.  Vincent).  Médecine  générale 
(M.  Teisseire).  L’examen  des  malades  sera  complété 
dans  les  laboratoires  annexés  au  service  ;  Chimie  biolo¬ 
gique,  sérologie,  hématologie  IM.  Lanzenberg).  Psycho¬ 
physiologie  et  orientation  professionnelle  (J.-M.  Lahy). 


Glycéroplasme  hydrophile 

à  chaleur  constante  et  durable 


S'emploie  chauffée  au  bain-marie  à  40° 
coton  hydrophile;  après  24  à  48  heures, 


ciron,  recoucerte  de 
deiache  facilement. 


.âpplicatioii  de  l’ANTIPHLOGISTINE 
dans  les  cas  de  l'iii-oncles.  Abcès,  elc. 

INDICATIONS  de  V A^lSTTIF^HLOGl STllSTE  : 

Affections  Grippales,  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons,  Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites, 
Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites,  Entorses,  Rhumatismes. —  En  Gynécologie. 


Échantillons  et  Littérature  ;  Laboratoire  de  l’ANTIPHLOGISTINE,  B.TILLIER,  Ph’^’,  1 16, Rue  delà  Convention,  PARIS  (X'i-).  ré/.  Saxe  40-89. 
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DIGITALINE 

PETIT- MI  ALHE 

Solution  au  1/1000  -  GRANULES,  AMPOULES 


LAB.  LACTO 
FERMENT 

Digestion  du  Lait 


ELIXIR  PU  D'  MIALHE 


Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques 


ANUSOL 

Hémorrhoïdes 


Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


Un  suppositoire  matin  et  soir» 
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Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos  ne  possédant  pas  encore  l’inslituHon  da  casier  judiciaire,  dans  un  musée  permanent,  pour  montrer  les  étapes  suc- 

abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique  en  tenant  lieu.  Ces  deux  documents  devront  ces, ives  de  sa  vie  scientifique. 

,  r.  ,  ,r,>  •  J  avoir  chacun  moins  de  trois  mois  de  date.  A  côlé  des  salles  réservées  à  ce  musée  rélrosptclil,  on 

destiné  a  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de  Le  refus  ou  l’autorisation  d  admettre  à  concourir  les  fera  figurer  tous  les  appareils  et  documents  provenant 
Médecine  pratique.  candidats  au  casier  judiciaire  duquel  serait  mentionnée  de  l’Institut  Pasteur  de  Paris,  des  autres  Instituts  Pasteur 

,  .une  condamnation  sera  prononcé  par  le  directeur  de  et  des  divers  laboratoires  français  et  étrangers  du  monde 

Ce  classeur  est  en  vente  a  nos  bureaux  au  pruv  l’Administration.  entier,  pour  mettre  en  évidence  le  développement  et 

de  5  francs  {envoi  franco  6  francs).  Les  élèves  externes  sont  nommés  pour  deux  ans,  mais  l’extension  des  études  bactériologiques,  nées  des  travaux 

ii_  - >  a._3  prorogés  successivement  pendant  une  ’  " 


entier,  pour  mettre  en  éviden 
l’extension  des  études  bactériolo 


industrielle  et  agrico 
le  révolution  qu’entre 
Grand  Savant,  dans 


ANDROCRINOL 

Lipoïde  orchitique 

(Asthénie  et  stérilité  mascuIiiK 


CARDIOCRINOL 

l  ipoïde  do  moscle  cardlaooe 

(Détalltsece, ,  ieseaérescances 
■Ignës  on  chroalqnes  du  c-tur,  itc.) 

CERÉBROCRINOL 

Lipoïde  pbosphci-é  do  cerveau 

(Psychoses,  paralysie  générale  et 
tabes,  aormeaage  Intellectnel 

HÉPATOCRINOL 

Lipoïde  du  foie 


Upo-Phosplutidea  de  tons  les  Orga 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 
'un  ALIMENT  el  an  EXCITANT 
spécifiques 

de  I  organe  dont  II  provient. 


'alternent  au  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques, 
DU  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  Inaltérable,  et  toujours  égale  A  elle-mâme. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 

Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  3  joi 
ou  4  pilules  par  jour. 


Lipoïdes  associés 

POLYCRINOL 


GYNOCRINOL 

Lipoïde  de  l’Ovaire 

(Hvpoovaries,  aménorrhées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sénlfité 
précoce,  troubles  de  la  méno¬ 
pause  et  de  la  puberté,  chlo- 


GYNOLUTÉOL 

Lipoïde  do  Corps  janoe 


ETC.,  ETC. 

Lipoïdes  de  tons  les  autres  organes. 

A FAT Y L 

Médlcatioo  iodée  sensibilisée 

Association  de  Lipoïde  thyroïdien 


Thyrol,  Adrénol  total  et  Hypopbysol  (T.  A 


ANORO-POLYCRINOL 

Testicule,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophy: 

aasnfaiaace  ploTl-gUBdalalr»  ehex  l’homme  ou  l'enfant  m 


GYNO-POLYCRINOL 

Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypephysa 

(lasnflliaacepliiri-glaBdnlBlre  sbti  la  (emine  et  rcslaat.) 


•te.,  eto.  Toutes  formules  au  gré  des  médecias. 

Envoi  Bcb&ntillons  et  Bibliographie  soi  demande. 

Dépit  général  :  Laborateire  de  Bioloeie  appliquée  H.  CARRION  et  C‘*  —  V.  BORRIEN,  54,  Panbonrg  St-Honoré,  PARIS  (8*) 

Téléphone  ;  ÉlytéM  36-64  et  36-4i  —  Adr.  télégr.  :  Klnneu-raris. 
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Traitement 

des  diabètes  sucrés  chez  les  enfants 


Cliez  les  enfants,  on  observe:  1“  des  petits  diabètes-,  2“  des 
grands  diabètes,  qui  revêtent  deux  types  principaux  :  grand 
diabète  Awee  dénutrition,  grand  diabète  avec  hypotrophie. 

Le  TRAITEMENT  doit  être,  dans  la  mesure  du  possible,  étio¬ 
logique,  pathogénique  et  physiologique,  symptomatique. 

I.  —  Traitement  étiologique. 

En  général,  les  causes  restent  Ignorées.  Quand  il  existe  une 
mauvaise  hygiène  alimentaire  (abus  des  éléments  hydrocar¬ 
bonés,  alimentation  trop  abondante  et  trop  riche),  une  affection 
gastro-intestinale  ou  un  syndrome  colique  fétide,  on  agit  en 
conséquence  (NonÉcouiiT.  Traitement  des  syndromes  coliques 
de  l’enfance.  La  Presse  Médicale,  6  Août  1921,  p.  1143,  etc.). 
Quand  l’enfant  est  hérédo-syphilitique,  on  prescrit  le  traitement 
spécifique,  mercure  (friction  à  l’onguent  napolitain)  et  iodure 
de  potassium,  ou  injection  de  sulfarsénol;  les  uns  et  les  autres 
ont  donné- de  bons  résultats  et  des  insuccès. 

II.  —  Traitement  pathogénique  et  physiologique. 

1“  Traitement  des  ti. ourles  fonctionnels  des  orcanbs 

RÉGULATEURS  DU  METABOLISME  DES  HYDRATES  DE  CARBONE. 

a)  Si  le  foie  est  déficient  :  médication  alcaline,  opothérapie 
hépatique  ou  biliaire  ; 

b)  S'il  y  a  de  l'insuffisance  du  pancréas:  opothérapie  pancréa¬ 
tique,  rarement  efficace. 

c)  Les  opothérapies  thyroïdienne,  hypophysaire,  surrénale, 
l'opothérapie  pluriglandutaire  ne  paraissent  pas  indiquées,  car 
les  glandes  endocrines  produisent  la  glycosurie  par  hyper¬ 
activité.  Cependant  dans  des  cas  de  diabète  associé  au  myx- 
œdème,  l’opothérapie  thyroïdienne  a  eu  une  action  favorable. 

2“  Traitement  de  l’hyperglycé.mie.  —  La  base  du  traite¬ 
ment  réside  dans  les  régimes  de  restriction  des  hydrates  de 
carbone.  Les  rations  alimentaires  doivent  être  suffisantes  pour 
couvrir  les  dépenses  d’entretien,  de  travail  et  de  croissance, 
variables  suivant  l’âge  ;  on  comble  le  déficit  d’HC  par  l’albumine 
et  surtout  la  graisse. 


(  Traitement)  DIABETE 

Chez  les  nourrissons,  le  régime  comporte  le  lait  de  femme  ou 
de  vache,  qu’on  peut  remplacer  partiellement  par  du  babeurre, 
plus  pauvre  en  lactose,  additionné  ou  non  de  beurre,  du  fro¬ 
mage  petit  suisse,  des  bouillies  maltosées  préparées  avec  du 
lait  coupé  ou  du  bouillon  de  légumes,  des  bouillies  de  babeurre 
sans  sucre. 

Dans  la  moyenne  et  la  grande  enfance,  le  régime  varie  suivant 
qu’il  s’agit  d’un  petit  ou  d’un  grand  diabète. 

a)  Petits  diabètes.  —  D’abord  régime  sans  II  C  :  légumes  frais, 
viandes,  poissons,  œufs,  beurre,  fromages  frais,  fruits  secs 
(amandes,  noix,  noisettes).  Puis  ajouter  progressivement  dos  UC, 
jusqu’à  limite  de  la  tolérance;  régime  mixte:  pommes  de  terre, 
farine  d’avoine,  pâtes  alimentaires,  châtaignes,  légumes  secs 
(haricots,  lentilles,  pois),  lait,  pain,  etc... 

b)  Grands  diabètes  avec  dénutrition  ou  avec  hypotrophie.  — 

On  peut  essayer  d’abaisser  la  glycosurie  par  la  suppression 
des  HG  et  même  une  cure  de  légumes.  En  règle  générale  pres¬ 
crire  un  régime  mixte,  contenant  en  proportion  convenable 
des  HG. 

Quand  l’aciefosc  augmente,  le  remplacer,  tous  les  sept  ou  huit 
jours  pendant  deux  ou  trois  jours,  par  un  des  régimes  suivants  : 
légumes  secs,  légumes  frais,  avoine,  lait  ou  graisses. 

En  résumé:  se  rapprocher  le  plus  possible  des  conditions 
normales  d’alimentation  (proportion  déterminée  d’Az,  de  Gr., 
d  HG),  être  prudent  dans  les  restrictions  d’HG  (pas  de  cures 
de  jeûne).  Dans  certains  cas,  même  le  sucre  (40  ou  50 gr.)  paraît 
arrêter  la  dénutrition. 

Contre  V acidose  et  le  coma:  bicarbonate  de  soude  à  hautes 
doses. 

III.  —  Traitement  symptomatique. 


Médicaments  de  l'état  général  :  fer,  arsenic,  préparations 
calciques  et  acides  phospho-organiques. 

Hygiène  :  soins  de  la  peau,  vie  au  grand  air  dans  un  climat 
sec  et  tempéré,  exercices  physiques  et  travail  intellectuel 
réglés,  etc... 

Cures  thermales  pour  les  petits  diabètes  :  Vichy,  Fougues, 
Vais,  la  Bourboule. 

P.  Nobécourt. 


^  ^ 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  an  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’AROENT 


VITELLiNATE  ARGENTO-OUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


AmpOUlSS  dOS66S  à  20  /o  6t  10  /o  I  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  COnCOntréC  .  pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

TubOS  SOnUQUOS  do  GlyCO^PhytOl  .  uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  :  Métntes. 

Ovules  de  Phytol  :  Métrites. 

L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  ciàsae,  ancien  interne  dei  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  PARIS-IUTEÜIL 

Téléphone  i  AUTEUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  i  LABALBARAN 


Littérature  et  Échantillons;  Laboratoires,  lS9,  avenue  de  wagram,  paris 


L.  LACTOCHOLf 

Combinaison  de  ferments  lactiques  er  d’extraits  biliaires 


constitue  l’agent  de  désinfection  gastro-intestinale  le  plus  puissant  ;  il  n’est  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire. 


Le  Ladochol  est  soixflnlc  fois  plus  Actif 

que  les  ferments  lactiques  seuls. 

Lî  51  l'Api!  indiqué  dans  les  cas  d’entérites  Si  La  boîte 

V  JiJAvIvVaIvA  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et  \  l  de  50 
du  nourrisson,  \  \comprimés 

d’appendicite  chronique,  \  |  ' 

contre  les  dermatoses,  la  furon-  \  |  '  \ 

culose,  l’insuffisance  biliaire,  la  J 

cholémie,  les  étals  infectieux  cl  toxiques. 

LITTÉRATURE.  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  ;  169  avenne  de  Wagraœ,  PARIS 


pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-muscul aires 


PILULES  KERÀTINISEES 


rac-ilmüe 
grandeur  nature 
d'une  ampoule 
d'A20TYL 


Lipoïdes  spléniques  et  biliaires,  Cholestérine  pure 


Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 
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Vaccination  antivariolique.  —  Le*  léanoet  gra-* 
toltea  ont  lien  : 

1*'  arrondl*«ement  ;  le*  t*'  et  3*  sainedia,  rue  de 
rArbre.Sec,  à  2  heures;  les  2»,  4‘  et  5*  «amedia,  place 
du  Marohd-Saint-HoDord,  à  2  heurea. 

2*  arr.  :  vendredi,  &  la  mairie,  à  H  h. 

3*  arr.  :  Jeudi,  à  la  mairie,  à  10  h:  <30. 

.  4*  arr,  ;  lundi,  à  la  mairie,  à  10  h.  30, 

6*  arr.  ;  mardi,  h  la  mairie,  à  2  h. 

6*  arr.  :  jeudi,  74,  rue  de  Seine,  à  1  h.  30. 

7*  arr.  î  jeudi,  à  la  mairie,  à  2  h.  30. 

8"  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  4  8  h.  30. 

9"  arr.  :  samedi,  à  la  mairie,  &  10  h. 

10°  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  à  9  h. 

Il»  arr.  :  mercredi,  rue  Japy  (gymnase  Voltaire),  à  10  h. 

12*  arr.  :  jeudi,  28,  rue  de  Giteaux,  à  3  h, 

13°  arr.  :  mardi,  23,  rue  Bobillot  (dispensaire),  à  10  h. 

14°  arr.  :  jeudi,  place  de  Montrouge,  à  3  h.  30. 

16°  arr.  :  vendredi,  13,  rue  d’Alleray,  à  10  h. 

16”  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  5  3  h. 

17=  arr.  :  jeudi,  43,  rue  Gauthey,  à  4  h.  30. 

18°  arr.  ;  mardi,  à  la  mairie,  à  2  b. 

19»  arr.  :  vendredi,  rue  Jomard,  à  1  h. 

20”  arr.  ;  samedi,  liâpital  Tenon,  à  8  h. 

Ildpilma  (services  externes),  —  Lundi  :  Bichat,  4  8  h.; 
Bretonneau,  à  9  h.;  Hdtel-Dleu,  &  9  h.;  St-Antoine,  4  9  h. 

Mardi  :  Tenon,  4  9  h.;  Lariboisière,  4  10  h. 

Mercredi  :  Laënnec,  4  8  b.;  Bnlants-Malades,  à  9  b.; 
Cocbin,  4  9  b. 

Jeudi  ;  Hérnld.  4  9  b.;  Trousseau,  4  9  b. 

Vendredi  ;  Pitië,  4  9  h.;  Beaujon,  4  9  b, 

Samedi  :  Saint-Louis,  4  9  b.;  Charité,  4  9  heures. 

Laboratoire  d’hygiène  de  la  Ville  de  Paris.  — 
Le  laboratoire  d'hygiène  de  la  Ville  de  Paris,  1  iU, 
rue  des  Hospitalières-Saint-Gervais,  met  4  la  disposition 
de  MM.  les  médecins  des  nécessaires  pour  le  diagnostic 
bactériologique  des  maladies  contagieuses  (diphtérie, 
tuberculose,  fièvre  typhoïde,  etc.). 

Ces  nécessaires  sont  délivrés  sur  la  demande  écrite  de 
MM.  les  médecins,  et  les  résultats  des  analyses  sont 
communiqués  aussitôt  qu'ils  sont  acquis,  généralement 
24  heures  après  le  retour  nu  laboratoire  des  nécessaires 
utilisés. 

Le  Laboratoire  d’hygiène  de  la  Ville  de  Paris  est  ouvert 
tous  les  jours,  de  8  heures  4  20  heures,  et  les  dimanches 
et  fêles,  de  10  heures  4  16  heures. 

Lu  réception  des  malades  pour  prélèvement  de  sang, 
réaction  de  Wassermann,  examen  4  Tultra-microscope, 
etc. ,  a  lieu  les  lundis,  mercredis  et  vendredis,  de 
14  heures  4  17  heures. 


Les  frais  d'envoi  des  résultats,  par  lettre  ou  par  télé¬ 
gramme,  sont  4  la  charge  des  intéressés. 

Les  Soolétéa  médicales  de  Paris.  —  Académie  des 
Scienccê,  4  rinslitntde  France,  quai  Gonti,  —  Les  séances 
ont  lieu  tous  les  lundis,  à  3  h.  1/2. 

Académie  de  Médecine,  16,  rue  Bonaparte. —  Les  séances 
ont  lieu  tous  les  mardis,  4  3  heures,  4  l'exception  des 
mois  d’Août  et  de  Septembre. 

Société  de  chirurgie  de  Parie,  12,  rue  de  Seine-  —  Les 
séances  ont  lieu  tous  les  mercredis,  4  3  b.  1/2. 

Société  médicale  des  hôpitaux,  12,  rue  de  Seine.  —  Les 
séances  ont  lieu  tous  les  vendredis,  4  4  h.  1/2. 

Société  de  biologie,  4  l'Ecole  pratique  de  la  Faculté  de 
Médecine.  —  Les  séances  ont  lieu  tous  les  samedis,  4 
4  h.  1/2. 

Société  de  neurologie,  12,  rue  de  Seine.  —  Les  séances 
ont  lieu  le  premier  jeudi  du  mois,  4  9  b. 

Société  d'obstétrique  et  de  gynécologie  de  Paris.  —  Les 
séances  ont  lieu  le  deuxième  lundi  de  chaque  mois, 
4  5  b.,  4  l’amphithéâtre  de  la  Maternité,  121,  boulevard 
de  Port-Royal. 

Société  anatomique,  4  l’Ecole  pratique  de  la  Faculté  de 
Médecine.  —  Les  séances  ont  lieu  tous  les  samedis, 
4  3  h.  1/2. 

Société  médicor-psychologique,  12,  rue  de  Seine,  —  Les 
séances  ont  lieu  le  dernier  lundi  de  chaque  mois,  4  4  b. 

Société  de  médecine  de  Paris,  51,  rue  do  Clichy.  —  Les 
séances  ont  lieu  le  deuxième  vendredi  et  le  quatrième 
samedi  de  chaque  mois,  4  4  h.  1/2, 

Société  de  médecine  legale,  au  Palais  de  Justice.  — 
Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  lundi  de  chaque  mois, 
4  4  h,  1/2. 

Société  de  thérapeutique,  4  la  Faculté  de  Médecine, 
salle  Pasteur.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  mer¬ 
credi  de  chaque  mois,  4  4  b.  1/2. 

Société  de  pédiatrie,  4  l'hôpital  des  Enfants-Malades. 
—  Les  séances  ont  lieu  le  troisième  mardi  de  chaque 

Société  clinique  de  médecine  mentale,  4  l’asile  Sainte- 
Anne.  Les  séances  ont  lieu  le  troisième  lundi  de  chaque 

Société  des  chirurgiens  de  Paris,  4  l’Hôlel  de  lu  Société 
d’encouragement,  44,  rue  do  Rennes.  —  Les  séances  ont 
lieu  les  premier  et  troisième  vendredis  de  chaque  mois, 
4  5  b. 

Société  de  pathologie  comparée,  4  l’Hôtel  des  Sociétés 
savantes,  rue  Danton.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième 
mardi  de  chaque  mois,  4  4  h.  1/2. 

Société  de  radiologie  médicale  de  France,  12,  rue  de 
Spine.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  mardi  de 
chaque  mois,  4  21  h..  Août  et  Septembre  exceptés. 

Société  de  médecine  et  d'hygiène  tropicales,  4  la  Faculté 


de  Médecine  (salle  des  Thèses).  Les  séances  ont  lieu 
le  quatrième  jeudi  du  mois,  4  5  heures. 

Société  de  pathologie  exotique,  4  l’Institut  Pasteur,  rue 
Dutot.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  mercredi 
de  chaque  mois,  4  l’exception  des  mois  d'Aoùt  et  de 
Septembre. 

Société  de  psychothérapie  et  d'hypnologie,  4  l'Hôtel  des 
Sociétés  savantes,  rue  Danton.  —  Les  séances  ont  lieu  le 
troisième  mardi  de  chaque  mois. 

Société  de  médecine  militaire  française,  au  Vahde-Grâce, 
rue  Saint-Jacques,  Les  séances  ont  lie.u  toute  l’année, 
sauf  pendant  les  mois  d’Aoùt  et  de  Septembre,  les  pre¬ 
mier  et  troisième  jeudis  du  mois. 

Société  française  d'hygiène,  4  l’Hôtel  des  Sociétés 
savantes,  rue  Danton.  —  Les  séances  ont  lien  le  deuxième 
vendredi  du  mois. 

Société  de  médecine  publique  et  de  génie  sanitaire,  4 
l’Institut  Pasteur,  rue  Dutot.  —  Les  séances  ont  lieu  4 
17  h.,  le  quatrième  mercredi  du  mois,  4  l’exception  des 
mois  d’Août  et  de  Septembre. 

Société  de  psychiatrie,  4  l’asile  Sainte-Anne.  —  Lss 
séances  ont  lieu  le  troisième  jeudi  du  mois,  4  9  h.  1/2, 
4  l'amphithéâtre  de  la  clinique. 

Société  d'histoire  de  ta  Médecine,  4  la  Faculté  de  Mé¬ 
decine,  foyer  des  Professeurs.  —  Les  séances  ont  lieu 
le  premier  samedi  de  chaque  mois,  4  17  h. 

Société  française  d'électrothérapic  et  de  radiologie.  — 
Les  séances  ont  lieu  4  l'hôtel  de  la  Société  de  chirurgie, 
4  20  h.  3/4,  le  quatrième  mardi  do  chaque  mois,  Août  et 
Septembre  exceptés. 

Société  française  de  dermatologie  et  de  syphiligraphie. 
—  Les  séances  ont  lieu  4  l’hôpital  Saint-Louis  (salle  des 
conférences  du  Musée)  le  2°  jeudi  de  chaque  mois,  4 

9  h.  1/2. 

Société  d'hydrologie  médicale  de  Paris.  —  Les  réunions 
ont  lieu,  12,  rue  de  Seine,  4  16  h.  1/2,  les  premier  et 
troisième  lundis  de  chaque  mois,  de  Novembre  4  Avril 
inclus. 

Société  des  médeeins  inspecteurs  de  la  Ville  de  Paris  et 
de  la  Seine.  —  Les  séances  ont  lieu,  47,  rue  Montmartre, 
dans  la  bibliothèque  du  Musée  pédagogique,  4  20  h.  1/2, 
le  quatrième  vendredi  dos  mois  do  Février,  Avril,  Juin, 
Octobre  et  Décembre. 

Société  française  de  physiothérapie.  —  Les  séances  ont 
lieu  le  premier  vendredi  de  chaque  mois,  41,  rue  des 
Écoles,  4  20  h.  3, '4,  sauf  durant  les  mois  de  Juillet,  Août 
et  Septembre. 

Société  d'ophtalmologie  de  Paris,  4  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine,  petit  nmphitbéâtro.  —  Los  séances  ont  lieu  le  troi¬ 
sième  samedi  de  chaque  mois,  4  9  heures.  Août  et 
Septembre  exceptés.  {Voir  la  suite,  p.  1081.) 


TRAITEMENT  ANTISYPHII.ITIQUE 


SOLUTION  oe  BENZOATE  Hg  oahs  SÉRUM  RINGER  bemdu  IMdEOTABLE 

1  cc.  =  1  cgr.  benzoate  Hg-. 


SOUUTION  UITTÉHATURE  XT  ÉCHANTILLONS  î 

AMPOULES  DK  2  00.  FLACON  2 A  00.  J.  FAI4COÎZ,  18,  Rus  Vavin,  PARIS 


'  - -  - '  .  ' 

.^PX>£a.x*eils  e't  Sels  c3Le 

RADIUm  "SATCH” 

AN”-^  DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 

M  OApital  de  1.000.000 

Quai  au  Chatelier  /L£-^^^flS  (Seine) 

O.A.X.AlXjOC3”XJB3  SX7»  ÜHSMafiLOSriJBl  ^ 
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D  lÜi  <9  O  CAB  D  I 


TOMIOUE  DU  COEUR 
DrURÊTIQUE  PUISSANT 


HTPOSfIiTOLIE,  ASYSTOLIE,  ENDOCARDITES 
PÉIll3AnDITES,TADHÏCARDlE,  ATONIES  CARDIAQUES 
DYSPNEE  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCISSEMENT  MITRAL  | 
NÉPHRITES  DIVERSES,  ALRUMINURIE  AVEC  | 
DU  SANS  OEDÈME,  ASCITES,  PNEUMONIE, 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES,  NEPHROSGLÉROSES 


ACTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DUREE 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L’ESTOMAC 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


LABORATOIRES  L.  BOIZE  a  G.  ALLIOT 

PHARMACIENS  DE  I"  CLASSE  ratoire  de  l'Hàoital  de  la  Cha 

f.embres  de  la  Société  de  Chimie  bioolgique  de  France  de  la  Faculté  de  Pharmacie  i 


DOSE  CSRDIOTONIQUE.  —  1  cachet  par  j 
10  jours. 

DOSE  CARDIOTONigUE  D'ENTRETI  N.  —  1 
les  2  jours  pendant  î5  jours.  Interrompre 


285,  Avenue  Jean-, 
LY  O  N 


Thérapeutique  J)ermalôlogi(|ue 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  externe 

PROCUTA 

::  Topique  onctueux  :: 
réducteur  J^ératoplastique 

::  Prurits  ::  ::  Lichens  :: 


PSORIASIS 

Parakératoses  et  ::  Pityriasis  :: 

Dermatoses  à  forme  squameuse 

Litt.  et  éch  "  :  Labor.  P.  ISRISSON  &  CL  74.  r.  Championnet,  Paris -xviiic 


Le  SOUFRE  dans  la 
Thérapeutique  interne 

VULCASE 

Comprimés  laxatifs- dépuratifs 
au  Soufre  organique  colloïdal 

Constipation  ::  Acné  :: 


Dermatoses 


Arthritisme 


Reminéralisation  soufrée 


Litt.  etéch°":  Labor.  P.  &R1S50N  &  CL  74.  r.  Championnet.  Paris -xviii" 


Laboratoires^  Pierre  BRISSON 


THÉRAPEUTIQUE 
-  PULMONAIRE 


PNEUmOBE»OL 


EN 

IN  J  ECT  IONS 
TRACHÉALES 


Ses  directives  ;  Ses  indications  :  l  Ses  résultats  thérapeutiques  : 


3tioii  d’nne  ampoule  de  “IPNEUMOBlSIf’'. 


Littérature  sur  Pneumobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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Office  public  d'Hygiène  sociale  du  département 
de  ia  Seine  {9,  place  de  rHôtel-de-Ville,  Paris-IV»), 

L’Office  public  d'hygiène  sociale  du  département  de  la 
Seine  organise  la  défense  sociale  contre  le  péril  tuber¬ 
culeux;  les  dispensaires  d’hygiène  sociale  sont  ses  pre¬ 
miers  centres  d’action. 

Conseils  d’hygiène  pour  tous. 

Consultations  gratuites  par  des  médecins  agréés  pour 
les  malades  privés  de  ressources. 

Radiologie.  —  Bactériologie. 

Des  infirmières-visiteuses  d’hygiène,  attachées  aux  dis¬ 
pensaires,  assurent  l’exécution  des  prescriptions  médi¬ 
cales  et  sanitaires,  veillent  à  la  désinfection  des  locaux 
contaminés  par  les  malades  atteints  de  tuberculose. 


I  15"  arr.  (quartiers  Necker  et  de  Grenelle).  —  12,  rue 
Tiphaine.  —  Lundi,  vendredi,  samedi,  16  h.  30;  mardi, 
8  h.  30;  mercredi,  jeudi,  16  h.  30. 

I  15e  arr.  fquartiers  de  Javel  et  Saint-Lambert),  01,  rue 
Vasen-de-Gama.  —  Lundi,  mercredi,  jeudi,  16  h.  30; 
samedi,  14  h.  30. 

17»  arr.  —  54  bis,  rue  Bonrsault  (dispensaire  Lalancc- 
Séailles).  —  Mardi,  mercredi,  jeudi,  samedi,  16  h. 

18»  arr.  (partie  située  à  l’ouest  des  rues  Ramey,  du 
Poteau  et  de  Clignaneourt).  —  228,  rue  Marcadet.  — 
Mardi,  jeudi,  9  h.;  samedi,  10  h. 

18»  arr.  (partie  située  à  l’est  des  rues  ci-dessus).  — 
44,  rue  du  Simplon,  —  Lundi,  vendredi,  10  h.  ;  mer¬ 
credi,  17  h. 

19"  arr.  fonartiers  delà  Villelle  et  du  Pnnt-de-FlnndreV 


Clichy.  —  Poste  provisoire,  10,  rue  Dagobert.  —  Ven¬ 
dredi,  17  h. 

Malakoff.  —  Dispensaire  du  14»  arrondissement,  23, 
rue  Guilleminot. 

Charenton,  Maisons-Alfort,  Saint-Maurice,  Alfortville. 
—  Communes  rattachées  provisoirement  au  dispensaire 
du  12»  arrondissement,  7,  place  Lachambeaudie.  —  Mer¬ 
credi.  17  h. 

Montreuil,  Rosny.  —  Communes  rattachées  provisoi¬ 
rement  au  dispensaire  du  20»  arrondissement,  78,  avenue 
Gambetta.  —  Vendredi,  9  h. 

Bagnolet,  Les  Lilas,  Noisy-le-Sec,  Romainville,  Bondy, 
Pavillons-sous-Bois,  Le  Pré-Saint-Gervais,  Pantin,  Bobi¬ 
gny.  —  Communes  rattachées  provisoirement  au  dispen- 


La  Société  Anonyme  du  LODEN  FRANÇAIS,  8,  Place  des  Victoires,  Paris  (2°) 
Adressera  FRANCO  sur  deinande  : 

Catalogue,  Echantillons,  Tarif  des  Prix  imposés  pour  Vente  au  détail 
ainsi  que  la  Liste  de  ses  dépôts  PARIS-PROVINCE 


MANTEAUX 


Tissu  LODEN  imperméable 

Marques  'ALSACE'  et  'ALPES*  déposées. 

retiennent 
l’attention 
de  MM.  les  Docteurs 


hygiéniques 

La  diversité  de  nos  formes, 
jointe  aux  variétés  d’e'paisseurs  et 
de  coloris  de  nos  tissus,  permet- 
lent  au  manteau  SALF  d’être 
porté  en  toutes  circonstances. 

JÊg  Suivant  l’usage  auquel  vous  le 

B .  <iestinez,  il  réunit  toutes  les  qualités 

*  ®  ““  manteau  pratique  : 

»  «^haud,  léger,  imperméable! 

[  Son  imperméabilisation 

spéciale  sans  caoutchouc 
assurant  la  ventilation  du  corps, 
le  rend  sain  et  agréable  au  porter. 

^  Vendus  directement 
\  PAR  NOS  DÉPÔTS 

1^  AUX  PRIX  ifiCfr.  , 

J^IMPOSÉS  depuis  loO 

a  1/^ 
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TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  -  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 


X  GOUTTES  dosées  â  2  milligr.  10  à  20  par  jonr. 

Ÿ  en  deux  foin. 

I  AMPOULES  --  à  50  ™  1  à  2  par  jonr. 

1  COMPRIMÉS  —  à  25  =-  là3  — 

I  GRANULES  —  à  1  centigr.  2  à  6  == 

t  ^  ==à2—  là3-: 


0,  F*©3rleo  » 


BOITES  DE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 

Exiger  la  Marque  triangulaire 


contre  la  CONSTIPATION 

Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 

Introduction  Facile 
Résultat  au  bout  d’une  demi-heure 

ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


.t.  .J.  .i*. .  ,4..  -4-  ’i- 


003SrTR,E  L.’.A.S'TIÏIÆE 
Se  fument  facilement  et  avec  plaisir 

^  Établissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 
“iï  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 


LE  VIVASSdL 

Maintient  le  Calibre 
des  Vaisseaux  capillairi 
(lodure  de  Potassium) 


lodvire  do  I=ota,gsiu.iïi  -  Oitrate  de  Soude 

RETARDE  L’ÉVOLUTION  DE  LA  VIEILLESSE 


LE  VIVASSÔL 

Diminue  la  Viscosité 
du  Sang 
(Citrate  de  Soude] 
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PETITE  SALLE  ffpPÉRATiONS  etk  PANSEMENTS 


DINS%  CHIRURGIE  II  Roi  DURUYTKEN  PARIS 


'HlèïnG  MONTAGU 


staop  (0,04)  1  _ 

aODTTMS  (XfiO,ll]  î  Toux  "»rv.u«i 

pilülks  (Ô^)  s  Insomnies 

■AUPOULXS  (0,01) 

4gi  Sonlerard  de  Port-Royal,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Bile  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical]  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  "ours  après  réception  de  leur 
montant. 

Française,  28  a.,  4  a.  pratique,  dé*,  place  prépar. 
chimie  dans  lab.,  clin,  ou  hoep.  Ecr.  P.M.,  n”  4377. 


4°  année  (A.  Q  ),melll  réf  ,ai 


I  AVIS.  —  Prière  de  foindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


A  vendre  divan  médic.  état  de  neuf.  P.  M..  n»  4379. 

Docteur,  32  ans,  libre  Juil.-Nov.,  cherche  suite  ou 
remplac.  dans  station  thermale.  Ecrire  P.M.,  n”  4380. 


EtUd  méd.  8  inscr.,  4  st.  hôpit.  ch.  pl.  dans  clin, 
privée  (ville*  d’eau  ou  Paris).  Spinadel,  8,  r.  Tournon. 

A  vendre  très  bon  câb.  dént.,  client,  riche,  gro*  chif. 
d’afl.  Prix  à  débattre.  Conv.  à  stotnatol.  Titulaire  se 
retire  profession.  —  Malteste,  chir. -dentiste,  Brest. 

Le  Ralncy  :  1°  Grande  Propr.,  1,  b.  Ouest,  pr.gare, 
libre.  Cont.  5.766  m.,  30  pièces.  M.  à  pr.  ;  300.000  fr. 
2»  et  3“  Gr.  Terr.  de  1.427  m.,  libre,  et  Pav.  à  Ville- 
momble;  M.  à  pr.  28.000  et  40.000.  Adj.  ch.  not.  Paris, 
11  Juin.  M®  Chauveau,  not.  Paris,  6,  b.  Strasbourg. 


Vomissements  de  la  Grossesse 

calmes  par  l'Eau  de  La  Roche-Fosay,  dite  «  Eau  de 
Velours  »,mervoilloux  sCdalif  do  l'Estomao.  Très  ICgèro, 
pousse  aux  urines,  élimine  le  S3able  et  les  Galeuls 
(Kégimo  dos  Arthritiques,  Rhumatisants,  Goutteux  et 
do  tous  ceux  que  tourmente  l’acide  urique). 

PARIS  ;  Dépôt,  24,  me  du  4-Soptom))ro,  livre  i  domicile  1  fr.  50 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
Admira), lemont  protégée.  Ouverte  on  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adretser  :  soit  aux  Escaldes.  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 


Qvanque  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -^Thymique  -  Orchitique 

Laboratoire  CHAIX  10,  Rue  de  l’Orno,  PARIS  -  Télifh.  ;  Saxo  12.55 
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Synon.  OUABAlNE 

TONIQUE  DU  CfEUR  par  EXCELLENCE 

Il  MON  DIURE'ngUB  -  TOLÉRANCE  INDEFINIE 

MITRALES,  CudlopatUM  dei  ENFANTS  <t  VIEILLARDS,  et*. 
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ORF- 26  corpa  thyroïde  S 

Titre,  stérilise,  bien  tolère,  actif  et  agréable.  • 
1  à  2  contra  aSy-KOedéme.  ■ 

lis  contra  Obè*ttb,  Ooltra,  BerpëtUme,  etc.  Q 
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"ilennorragies,  Cystites,  Py élites... 

•t  de  tentei  les  Affections  de  l'Apptreil  sro-géDital 

LeM6jAutA»jArli,  D^LAYOUË 

est  le  médicaménl 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  el  LE  ^LlTS.aCTlF 


É  JL  (VINdeLAVOIX)  d  1 


À  GROSSESSE  ANÉI 

^  ALLAITEMENT  ÉPUISE 

y  POSOLOGIE;  2 verres  a  Madère  I  nol.'i 


QUINQUINA 

PHOSPHATES 


Paratûne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 

NOUVEAU  LAXATIF  MIIVERAE 


Littérature  et  échantiUons  ;  PHARMACIE  BA9IËL  —  LE„  MANS 

a  PARIS  :  Laboratoires  BBTIItEATT  et  0>*,  17  bit,  me  de  Berrl.  —  Tél.  ;  Elysées  61-46. 


OPOTHÉRAPIQUÈS 


I.A  PR’EISSÈ  MEDICAI.E,  N»  51. 


MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Septicémies 

Pneumonies 

Typlsold® 

PaîudâsHSî® 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX.  18,  Avenue  Hoche.  PARIS 


(Ficus  GADus  OLeumj 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

VIVIEN 

VIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L'EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  i’hi.ile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
^  elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  g-luten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées. 

E  Parfaitement  supporté  par  \es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable.,  que  ren¬ 
ferme  le  Figadol,  en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
>  iodique. 
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VANADARSINE 

(Solution  d’Arséuiate  de  Vanadium). 

Augmenta  le  taux  de  l’hemogloDine,  le  poids 
et  les  forces. 

BDÜTTll  ;  n  t  XX  gouttes  par  Jour. 

UIFOnUI  :  I  eo.  par  Jour  on  tous  les  deux  Jours 

IstiHtolri  1.  BUILLAUIII,  18.  ru  ta  Gbsrcti-liU  PARIS 


U  Diurétique  Rénal  par  excellence 

“laSANTHÉOSE" 
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HÉMOGÉNOL 

Anémies  =  Débilités 
—  Convalescences  = 

L0.se  :  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas. 
Spécimens  et  Littérature  : 

Laboratoires  DAUSSE,  4,  rue  Aubriot,  Paris. 
XXX®  Année.  —  N"  SX.  !•'  Juillet  1922. 


LA  RADIOLOGIE  A  VIENNE  EN  1922 


Le  grand  hôpital  de  Vienne  est  Allgenieine 
Krankenhaus.  C’est  là  que  le  professeur  R.  Kien- 
bôck  nous  fera  visiter  le  laboratoire  de  rayons  X 
du  professeur  Eiselsberg  dirigé  par  M.  Max 
Sgalitzer. 

Celui-ci  parle  très  bien  le  français  :  c’est  un 
trait  commun  à  presque  tous  les  radiologistes 
viennois  de  parler  couramment  notre  langue. 

Le  laboratoire  de  radiologie  attaché  au  service 
de  clinique  du  professeur  Eiselsberg  comprend 
une  salle  de  scopie,  deux  postes  de  graphie  et 
une  salle  de  thérapie.  M.  Sgalitzer  nous  explique 
son  procédé  de  cystographie  en  projection  axiale 
et  en  transverse,  il  nous  montre  de  très  belles 
radiographies  de  calculs  du  rein  en  transverse  et 
de  vessies  herniées;  nous  voyons  d’admirables 
clichés  de  la  trachée  dont  la  situation,  la  forme  et 
les  rapports  varient .  suivant  les  goitres,  les 
tumeurs  médiastinales  que  présentent  les  su¬ 
jets,  etc. 

Nous  regrettons  de  ne  pouvoir  rester  davan¬ 
tage  près  de  M.  Sgalitzer  dont  la  compétence 
technique  en  radiographie  est  tout  à  fait  remar¬ 
quable. 


DIAL  CIBA 

Hypnotique-Sédatif 
Procure  un  sommeil  calme  et  réparateur 

Laboratoires  CIBA,  1.  place  Morand,  LTON. 


Biowcryu 

FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CULTURE  liquide  -CULTURE  SËCHE 

Laboratoires  FOURNIKR  Frères 

26,  Boulevard  de  /  Hôpital  -  PARIS 


HETÉROLYSIUE 

Vaccin  antigonococcique  en  CAPSULES 

BLENNHORRAGIE  -  GOUTTE  MILITAIRE 

SÉROSITÉ  URÉTRALE  ET  VAGINALE 

«  (3  4  6  capinles  par  jour.) 

iabsnlilfi  il  liiUiniii  OLmÉç^,  Il  r.  îülsflFirtsrtta,  Par!? 


M.  Kienbôck  nous  conduit  ensuite  au  Labo¬ 
ratoire  central  de  Radiologie,  qui  est  le  domaine 
de  son  ami,  le  professeur  Guido  Holzknecht. 

Le  laboratoire  central  est  extrêmement  vaste. 
Il  occupe  tout  un  pavillon  de  V Allgemeine  Kran¬ 
kenhaus,  au  fond  duquel  il  est  situé.  Il  comprend 
une  grande  salle  de  diagnostic  qui  répond  aux 
be.-oins  de  tous  les  services  du  grand  hôpital,  un 
grand  couloir  central  où  se  fait  le  triage  des  ma¬ 
lades,  deux  autres  salles  réservées  à  la  thérapie, 
une  petite  salle  de  consultations  pour  le  radio¬ 
thérapeute,  une  salle  de  diagnostic  radiogra¬ 
phique  avec  une  dispo.snion  curieuse  de  negaios- 
cope  circulaire  pour  les  dcmonsirations  aux  étu¬ 
diants,  deux  grandes  salles  pour  la  graphie,  où 
nous  admirons  beaucoup  les  petites  plaques 
dentaires  de  M.  X...,  les  bureaux  du  secrétaire 
du  laboratoire  central,  enfin,  à  côté  des  vestiaires 
privés  des  médecins,  le  cabinet,  du  professeur 
G.  Holzknecht. 

Toutes  les  thérapies  et  les  graphies  sont  faites 
par  les  infirmières  et  les  élèves  infirmières, 
uniformément  appelées  «  Schwester  ».  Le 
professeur  G.  Holzknechl  vient  irrégulière¬ 
ment  à  son  hôpital.  Aussi  sommes-nous  très  sen¬ 
sibles  à  l’empressement  qu'il  a  mis  à  venir 
pour  nous  recevoir  aussitôt  qu’il  a  appris  notre 
arrivée. 


Névralgies,  Grippe,  Douieurs  rhumatismaies 

NOPIRINE 

AOrm  CALMANTE  RAPIDE  ET  PERSISTANTE 

-  ÉCHANTILLONS  GRATUITS  _ 

Laboratoire  VICARIO,  17,  bonlev.  Hauesmann.  PARIS. 


QPn|r\|  SCOPOLAMINE 
OeUwL.  MORPHINE  ZZ 

En  ampoules  de  1  cmc. 

Le  calmant  le  plus  puissant 
de  la  douleur. 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS  15». 


METARSENOBENZOL 

SACA 

Antisypbilitique  puissant  -  Action  extrêmement 
rapide  -  Qualités  remarquables  de  tolérance. 
Littérature  et  échantUlons  ;  A.  MILLET,  pharmacioD, 
4,  ru*  Rieher,  Parit-IX*. 
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M.  Holzknecht  est  un  homme  de  45  à  50  ans, 
maigre,  nerveux,  au  front  large  et  haut,  avec  une 
face  presque  glabre,  une  physionomie  intelligente 
et  énergique.  Les  mains,  abîmée.s  par  la  radioder- 
mite,  scandent  chaque  mot  pendant  qu’une  éter¬ 
nelle  cigarette  se  promène  d’un  coin  à  l'autre  de 
la  bouche  volontaire.  Sa  parole  est  saccadée, 
rocailleuse,  imagée,  et  d’une  concision  qui  n’en 
rend  pas  toujours  la  traduction  aisée. 

A  l’encontre  de  ses  confrères  viennois, 
M.  Holzknecht  parle  difficilement  le  français. 
Aussi  M.  Kriser,  son  assistant  pour  la  thérapie, 
nous  sert-il  très  obligeamment  d'interprète. 

«  —  Vous  venez  de  Francfort  et  de  Berlin,  nous 
dit  M.  Holzknecht  Ainsi  vous  devez  être  tout  à 
fait  convertis  aux  idées  de  Seitz,  de  Wintz  et  de 
Warnekros  pour  le  traitement  du  cancer,  car 
j’imagine  que  c’est  la  chose  qui  vous  aura  le  plus 
intéressés  au  cours  de  votre  voyage.  Peut-être 
quelque  chose  aura  freiné  un  peu  votre  enthou¬ 
siasme  :  ce  seront  les  sages  avis  de  «  votre 
Béclère  »  avec  qui  je  suis  très  honoré  de  me 
trouver  en  grande  partie  en  accord  d’idées  sur 
les  restrictions  qu’il  faudrait  apporter  à  l’embal¬ 
lement  général  au  sujet  des  doses  massives  en 
un  temps.  .Te  me  suis,  comme  tous,  laissé  aller  à 
la  tentation  très  forte  des  doses  expéditives. 

Les  appareils  modernes,  si  puissants  et  si 
agréables  à  manier,  nous  permettent  de  donner 
en  une  fois  les  doses  curatives  nécessaires.  Ce 
ne  sont  pas  nos  appareils  qui  sont  coupables, 
c’est  nous  qui  tâtonnons  encore  au  sujet  de  nos 
doses. 

En  dehors  des  carcinomes  et  de  certains  cas 
de  tumeurs  malignes,  on  peut  dire  que  la  dose 
naxima  en  un  temps  a  fait  faillite.  L’exérèse  est 
'  î  seul  traitement  du  carcinome  et,  à  tout  prix,  il 
doit  être  exiirpé  de  l’organisme  soit  par  le  cou¬ 
teau,  soit  par  la  thérapie.  Au  contraire,  contre  la 
tuberculose,  par  exemple,  nous  agissons  en  stimu¬ 
lant  les  défenses  naturelles  de  1  organisme. 
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D’après  mon  expérience,  plus  grave  est  l’afiec- 
tion  tuberculeuse,  plus  petite  doit  être  la  dose 
utile  de  rayons  et  plus  grand  l’intervalle  entre 
les  doses.  Avec  les  doses  moyennes  elles-mêmes, 
j’ai  eu  souvent  des  retours  offensifs  fâcheux  et  de 
longue  durée,  tandis  que  les  petites  doses  frac¬ 
tionnées  donnent  de  bons  résultats. 

Il  faut  se  garder  d’employer  les  doses  maxima 
en  un  temps  dans  les  leucémies.  Sur  33  cas 
de  rates  myélogènes  irradiées  massivement, 
j’ai  vu  de  nombreux  cas  de  choc  général  très  grave, 
3  cas  de  mort  immédiate.  J’ai  malheureuse¬ 
ment  vu  moi-même  un  décès  dans  un  autre  cas 
encore. 

Je  n’insiste  pas  sur  les  effets  désastreux  que 
peuvent  avoir  les  irradiations  mal  conduites  sur 
les  glandes  à  sécrétion  interne.  Au  sens  actuel,  la 
dose  hypophyse,  la  dose  thymus,  la  dose  testi¬ 
cule,  devraient  donner,  comme  types  de  sortie, 
des  acroraégales,  des  prématurés,  des  eunu- 
choïdes,  la  dose  thyroïde  devrait  conduire  au 
myxœdème-passage. 

En  traitant  un  sarcome  du  sacrum,  et  malgré  la 
protection  habituelle  des  testicules,  j’ai  pu  obser¬ 
ver  chez  un  patient  tous  les  signes  d’un  effet 
Steinach  :  accroissement  de  la  virilité,  pousse  de 
la  barbe,  etc.,  et  en  même  temps  de  la  nécro¬ 
spermie.  Les  rayons  secondaires  venus  du  bassin 
et  représentant  environ  1/10  de  la  dose  érythème 
étaient  les  coupables. 

Qu’est-ce  qui  a  fait  le  succès  de  la  dose  maxima 
en  un  temps  dans  la  thérapie  du  fibrome  utérin  ? 
D’abord  sa  simplicité,  puis  sa  commodité  pour 
les  patientes  qui  n’ont  pas  à  se  déranger  plu¬ 
sieurs  fois  pour  aller  chez  le  médecin;  puis,  il 
faut  bien  le  dire  aussi,  certaines  femmes  trouvent 
malheureusement  des  avantages  dits  sociaux  à  la 
castration.  Mais  nous  savons  tous,  pour  avoir  vu 
guérir  des  femmes  obligées  d’interrompre  leur 
traitement,  que  la  moitié  de  la  dose  érythème  et 
même  moins  suffit  pour  les  guérir.  Dans  quelques 
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cas  de  métrorragies  faibles  et  inti  ri.  i  t  nies  i 
eu  l’occasion  d’essayer  de  petites  doses  d  txr 
tion.  Parmi  ces  sujets  3  firent  <  \  i 

à  la  suite  respectivement  de  5,8,  o  ' 
tation.  Eh  bien!  la  dose  ovarienne  aur,;i  .o 
20  fois  plus  grande.  Avons-nous  )e  àrrut  d  at  ;  !  ■ 
quer  10  ou  20  fois  plus  de  rayons  n 

nécessaire  pour  la  guérison  ?  D  ■  mes  mvono 
fortement  irradiés,  5  font  de 
disme,  2  de  l’acromégalie  nota;  O:  neaucono 
accusent  des  troubles  provenant  o-  la  suppres¬ 
sion  de  la  fonction  ovarienne.  Parip;  ,',e;  ch  faif  o 
ment  irradiées,  aucune  femme  n  a  les  meuies 
troubles,  et  elles  se  rétablissent,  même  celles  qui 
ne  saignent  pas,  avec  une  rapidiie  .'im  tirenanic . 
offrant  un  état  général  qu’elles  r  -iv-iicnt  jareais 
présenté  avant  le  traitement,  si  bien  qu  on  devrau 
penser  à  un  effet  Steinach.  Par  smu-,  le  croi.s 
qu’en  règle  générale  nous  n’avoa:  aacor.  droi;. 
si  ce  n’est  pour  posséder  une  mèibone  ututorme 
et  simple, de  détruire  plus  d’ovuk-!  eue  cela  n’est 
nécessaire  dans  chaque  cas  par-.i'  eü,  ;•  pour  la 
guérison,  soit  6  à  12  ovules  envii  on,  et  non  pas 
tous  ni  toute  la  glande  interstitieile.  D  /nc  exoris- 
lation  partielle.  Steinach  a  cou 
ovaires  de  rates  jeunes,  modéré  fi  ;■  radiées, 
restaient,  malgré  l’exovulalion,  r.  ui. 
égale,  alors  que  les  ovaires  fortet  . 
rétractaient  jusqu’à  la  grossi  ■  -  i'  i  .e 
d'épingle.  Kyrie  a  vu  des  choses  ai  ,  .  ccj.'Oiiv  u. 

testicule. 

Puisque,  comme  je  l’ai  mont)  ;’  .  o  i.cii  ; 
résistance  ovarienne  varie  dans  6  i  iK 

on  doit,  à  mon  avis,  donner  une  do  ,  ;,j'ifri’.! 
individuelle  et  chercher  cette  de  ;;;  pour  cha.üiç 
cas  pris  en  particulier.  Il  faudra):  donc,  poarùcs 
hémorragies  moyennes,  donner  .  ■:  i  de  la 
dose  ovarienne  maximale,  puis  at  «ndr<-  ücux  epu- 
ques.  Pour  les  hémorragies  viol:  c  >  l 

de  même,  avec  en  plus  l’excochlei  cini  devr;  .1 
d’ailleurs  être  faite  dans  chaque  .is  noitr  !; 
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ji;7iostic,  I!  faut  réserver  la  dose  maximale  pour 
les  cas  menaçant,  la  vie. 

Ce  n’est  pas  la  premié,  c  lois  que  nous  faisons 
Ui'f  iage  retraite  En  100  .,  e  .arcinome  de  la 
peau  en  déclencha  une.  L.  Frennd  avait  fondé  la 
radiothérapie  sur  la  méthode  de  toutes  petites 
!ose.s  fractionnées.  Kienb&c'.c  est  parti  de  là 
pour  imaginer  U  méthode  .lilc  oxpéditive,  avec 
quatre  doses  partielles,  et  rno-.-même  j’ai,  grâce 
au  radîoehromomètre,  donne  la  pleine  dose  en  une 
fois.  Jusque-là  tout  allait  bien  Puis  j’ai  employé 
cette  dose  maxirna  eu  une  fois  dans  les  autres 
aü'ectioqs  cutanées.  Résultat  .  aggravation  dans 
le  lupus,  l’ècxéraa;  le  psoriasis,  etc. 

Lealement  nous  avuns  fjît  machine  arrière. 
Les  ense  gnements  de  ces  premières  années 
nous  ont  tenu  les  yeux  ouverts  pour  cette  phase 
actuelle,  toute  récente,  du  développement  de  la 
thérapie. 

Je  suis  bien  heureux  --  et  nous  avons  ici,  à 
Vienne,  suivi  avec  beaucoup  d  intérêt  sa  cam¬ 
pagne  —  que  Héclère  ait  élevé  la  voix  contre 
l'engouement  génér?l  pour  le.s  doses  massives  en 
thérapie  des  libron-.yomes. 

&  —  Oue  penses  vous,  cher  maître,  des  espoirs 
que  nous  ouvre  ia  nouvelle  thérapie  profonde 
centre  le  cano'.r?  A  Berlin,  à  Francfort,  à 
Erlanoen  beaucoup  de  rr.dioiiiérapeutes  sont 
cor. v.^;-. que  des  tubes  supportant  une  plus 
longue  Mi:. celle,  ôO  ou  l>0  cm.,  permettront 
d’aneitidie  les  cellules  néoplasiques  jusqu’ici 
radiorésir.t.'intes 

t(  —  Oui,  c'est  vrai ,  mais  je  ne  pense  pas  tout  de 
même  que  ce  soit  surtout,  malt  cureusement,  une 
question  d'appareils  et  de  tubes. 

C’est  par-deasus  tout  une  question  de  réaction 
cciiiilaire  variable,  tout  le  monde  le  sait,  avec  la 
nature  du  cancer. 

Je  ne  pense  pas  que  l'augmentation  de  la  péné¬ 
tration  ciii  r;  yonnemcii!  puisse  arriver  à  modifier 
beaucoup  le  pourcentage  dc.s  cancers  réductibles 


par  les  rayons.  Il  est  certain  que  la  dose  unique 
de  Wintz  a  amélioré  le  pouretntage  favorable, 
mais  pas  dans  des  proportions  tellemtni  consi¬ 
dérables,  et,  quoi  que  l’on  fasse,  je  ne  crois  pas 
que  l’on  puisse  le  changer  beaucoup  avec  50  ou 
60  cm.  d’étincelle.  D’ailleurs  mon  opinion  est 
basée  sur  des  faits  et  des  chiffres  que  voici  : 

Prenons  par  exemple  les  sarcomes  : 


Vous  voyez  d’après  ces  chiffres  que  la  propor¬ 
tion  des  cancers  qui  ne  semblent  pas  être  touchés 
par  les  rayons  ou  être  plutôt  mal  influencés  par 
eux  ne  varie  guère  quels  que  soient  les  per¬ 
fectionnements  de  la  technique  et  de  l’appareil¬ 
lage. 

Les  meilleurs  cas  sont  certainement  les  lym¬ 
phosarcomes,  ils  constituent  la  plus  grande  par¬ 
tie  des  cas  traités  avec  succès. 

Quant  aux  plus  mauvais  ce  sont  les  mélano- 
sarcomes. 

Je  crois  que  ces  25  pour  100  environ  repré¬ 
sentent  les  cancers  qui  ne  seront  jamais  modifiés 
par  la  thérapie;  quant  aux  cancers  améliores 
(2®  série),  vous  voyez  que  la  proportion  des  gué¬ 
risons  (1“''  série)  ne  les  a  pas  entamés  beaucoup 
malgré  les  énormes  progrès  de  nos  moyens  d’ac¬ 
tion  .  Et  ceci  —  je  ne  veux  décourager  personne  — 
montre  que  nous  ne  sommes  encore  que  très  im¬ 
parfaitement  armés  contre  le  cancer  avec  la  thé¬ 
rapie,  malgré  la  dose  maxirna  en  un  temps. 
Toutefois  je  pense  qu’il  ne  faut  pas  s’arrêter  en 


chemin  à  cause  de  ces  conslalations  et  que  tout 
néopla.sme  doit  être  ou  enlevé  chirurgicalement 
quand  c'est  possible,  ou  irradié. 

«  —  Quelle  est,  selon  vous,  la  meilleure  mé¬ 
thode  d’irradialioo  du  cancer? 

«  —  Pour  le  cancer  je  suis  partisan,  d’accord 
cette  fois  avec  Seitz,  Wintz,  Warnekros,  de  la 
dose  maxirna  en  un  temps,  à  condition,  bien 
entendu,  que  le  sujet  ne  soit  pas  cachectique. 
Toutefois,  je  n’aime  pas  beaucoup  la  grande  porte 
d’entrée  unique  de  Warnekros  et  préférerais, 
dans  une  seule  séance  si  possible,  trois  à  quatre 
portes  d’entrée,  38  à  45  cm.  d’étincelle,  200  à 
250  kilovolts. 

Comme  filtrage  :  aluminium,  cuivre  ou  zinc.  Il 
est  important  d’éviter  les  effets  superposés  de 
la  dispersion  en  entourant  chaque  fenêtre  d’un 
cache  en  plomb. 

Comme  dose,  il  vaut  mieux  rester  au-dessous 
de  l’érythème,  c’est-à-dire  s’en  tenir  à  la  simple 
radio-épidermite.  Quelques  auteurs  préfèrent  la 
dose  érythème  minimale,  caractérisée  par  une 
pigmentation  de  six  mois  environ,  ou  la  dose 
érythème  maximale  où  la  pigmentation  est  de 
plus  d’un  an.  Mais  pratiquement  je  pense  que  la 
meilleure  dose  n’est  pas  toujours  la  maximale, 
c’est  plutôt  celle  qui  atteint  le  plus  la  tumeur  et 
force  le  tissu  conjonctif  à  réagir. 

«  —  En  dehors  des  carcinomes  de  l’utérus, 
avez-vous  eu  de  bons  résultats  sur  d’autres  néo¬ 
plasmes  courants? 

«  —  Le  traitement  des  lymphosarcomes  du  mé- 
diastin  donne  de  bons  résultats.  Sur  le  sein  je 
n’ai  eu,  à  vrai  dire,  que  des  résultats  médiocres. 
Dans  les  quelques  cas  où  je  me  suis  attaqué 
aux  néoplasmes  du  côlon  et  de  l'estomac,  je 
dois  dire  que  je  n’ai  eu  là  aussi  que  des  demi- 
résultats. 

Je  me  sers  des  nouveaux  appareils  de  mesure, 
iontoquantimètre,  etc.,  ils  rendent  de  grands  ser¬ 
vices,  ce  qui  n’empêche  pas  d’employer  toujours 


que 

son  efficacité  soit  bien 
f  reconnue  pour  qu’en  dépit  de 
produits  nouveaux,  nouveaux  d’ailleurs 
plus  par  leur  nom  que  par  leur  com't 
position,  la  PIPÉRAZINE  GRANULÉE 
MIDY  continue  d’occuper  la  place 
d'honneur  dans  les  prescriptions  des 
médecins  et  la  reconnaissance 
des  malades 

^  (D'  Huchard)  ,  i 
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la  pastille  de  Saboureau  et  Noiré  utilisée  avec 
mon  radioraètre  auquel  je  suis  resté  fidèle.  » 

Nous  remercions  vivement  le  professeur  IIolz- 
knechl  des  très  intéressantes  déclarations  qu  il  a 
bien  voulu  nous  faire  et  nous  nous  rendons,  sous 
la  conduite  de  M.Vl.  Winiernilz  et  Kriser,  daris 
les  iiiffereiit'-  domaines  du  laboratoire  central 
M.  Kriser  veut  bien  nous  montrer  au  pas-i.  ge 
une  tub  rculose  du  ealcaneum  en  voie  de  guérison 
(ppt't»s  séances  espacées),  un  carcinome  inguinal 
bilatéral  complètement  guéri,  dont  il  ne  reste  plus 
que  la  pigmentation  de  la  radio-épidermite,  un  cas 
d’érythrodermie  avec  psoriasis  traité  par  des  irra¬ 
diations  du  thymus  et  du  corps  thyroïde,  une 
maladie  de  Recklinghausen  traitée  sans  résultat, 
plusieurs  carcinomes  utérins,  guéris  ou  améliorés, 
un  sarcome  de  l’orbite  en  traitement,  etc. 

Tous  les  malades  traités  en  profondeur  sont 
enfermés  dans  un  quadrilatère  de  paraffine  cons¬ 
truit  extemporanément  autour  du  corps,  ou  du 
membre  ou  de  la  tête  à  l'aide  de  tablettes  de 
paraffine  de  dimensions  variables  et  que  l'on 
ajuste  les  unes  aux  autres  comme  les  briques 
d  un  mur.  De  cette  manière  on  translorme  le 
corps  ou  ses  parties  en  une  forme  géométrique 
ayant  des  surfaces  simples  et  planes  et  l’on  se 
rapproche  ainsi  des  conditions  physiques  idéales 
que,  d’après  Dessauer  surtout,  il  faut  réaliser 
autant  que  possible  si  l’on  veut  que  la  distribu¬ 
tion  d’énergie  radiante  s’accorde  exactement  avec 
les  mesures  physiques  et  les  données  des  tables. 
D’autre  part,  on  évite  la  diffusion  du  rayonne¬ 
ment  secondaire. 

Au  laboratoire  central,  tous  les  filtres  sont 
attachés  aux  fils  d’alimentation  des  tubes,  de 
telle  sorte  que  l’on  ne  peut  faire  pa.'ser  aucun 
courant  dans  le  tube  sans  avoir  placé  les  filtres. 
On  évite  ainsi  de  fâcheux  accidents  dus  à  une 
faute  d’attention  malheureusement  fréquente. 

Nous  avons  eu  la  chance  de  revoir  le  profes¬ 


seur  Holzknecht  avant  de  quitter  "Vienne.  Il  nous 
a  montré  les  manuels  de  radiographie  qu’il  a  fait 
éditer  à  l’usage  des  infirmières,  grâce  auxquels 
les  clichés  des  régions  les  plus  difficiles  peuvent 
être  exécutés  sans  tâtonnements  par  l’operateur 
le  plus  inexpérimenté.  Toutes  les  indications  de 
distance,  de  pose,  de  conditions  électriques  du 
tube,  de  position  du  sujet  y  sont  données  avec  de 
très  belles  et  instruclixes  photographies. 

Le  professeur  Holzknecht  travaille  actuellement 
à  une  méthode  de  dosage  des  rayons  pour  le  trai¬ 
tement  des  affections  les  plus  courantes,  dont  il 
espère  pouvoir  donner  bientôt  la  primeur  d'une  tra¬ 
duction  française.  En  nous  quittant,  M .  Holzknecht 
et  ses  assistants  regrettent  de  ne  pas  recevoir 
plus  souvent  la  visite  de  médecins  et  de  radiolo¬ 
gistes  français  avec  lesquels,  nous  disent-ils,  ils 
ont  plus  d’un  poitit  de  contact  Nous  ne  pouvions 
manquer  de  signaler  le  vœu  aimable  de  nos  con¬ 
frères  de  Vienne. 

Kienbock  nous  avait  dit  :  Vous  verrez  au  labo¬ 
ratoire  central,  chez  Holzknecht  et  ses  élèves, 
les  méthodes  propre  ment  viennoises  de  thérapie  ; 
mais,  si  vous  tenez  à  voir  des  méthodes  d'irradia¬ 
tion  différentes,  allez  voir  Le  Prim  von  "Wieser, 
qui  est  un  élève  de  Warnekros  et  de  'W'intz. 

Le  Prim,  baron  von  Wieser,  estun  grand  jeune 
homme  très  distingué,  parlant  le  français  très 
correctem»  nt  (sa  mei  e  est  Gasconne). 

H  nous  reçoit  dans  ce  merveilleux  hôpital,  un 
des  plus  beaux  et  des  plus  modernes  qui  soient, 
qu’est  le  Raintr  Spilal. 

Nous  le  trouvons  en  train  de  calculer  sa  dose 
profonde  pour  traiter  un  néoplasme  du  côlon 
transverse.  C'est  dire  qu'il  s'atiaque  hardiment  à 
tous  les  néoplasmes.  11  applique  les  méthodes 
allemandes  avec  quelques  variantes  personnelles. 
Nous  retrouvons  dans  son  hôpital  les  installa¬ 
tions  Weifa  que  nous  avons  vues  déjà  à  Franc¬ 
fort  et  à  Berlin.  Le  service  de  radiologie  com¬ 


prend  une  grande  salle  de  thérapie  avec  quatre 
postes,  une  salle  de  scopie,  une  salle  de  graphie 
abondamment  meublée  d’appareils,  un  cabinet  de 
recherches  et  de  travail,  et  enfin  une  petite  usine 
miniature,  cependant  assez  grande  pour  assurer 
la  fabrication  et  le  remplacement  de  toutes  les 
pièces  d’appareillage  et  des  tubes  à  gaz  ou  à  vide 
néces'-aires  au  fonctionnement  du  laboratoire.  Ceci 
est  bien  l’effort  personnel  le  plus  admirable  que 
nous  ayons  vu  dans  le  sens  technique. 

L’origine  en  est  dans  la  pâlivreté  du  budget 
de  la  République  autrichienne  et  dans  la  chute  de 
la  couronne  qui  rend  prohibitifs  tous  achats  à 
l’étranger,  même  en  marks.  Le  gouvernement 
autrichien  a  autorisé  M.  von  "Wieser  à  utiliser 
tous  les  débris  d’appareils  et  de  tubes  des  stocks 
de  l’armée  autrichienne,  ce  qui  a  permis  de 
retrouver  dans  les  vieux  tubes  4  kilogr.  de  pla¬ 
tine.  C’est  ce  platine  qui  sert  à  la  construction  et 
au  renouvellement  de  tou.s  les  tubes. 

M.  von  "Wieser  nous  montre  sa  fabrication  de 
tubes.  Il  emploie  trois  mutilés  de  guerre:  l’un 
souffle  les  tubes  et  s’occupe  de  toute  la  verrerie, 
un  autre  est  chargé  du  pompage  des  tubes  (l’ins¬ 
tallation  des  pompes  est  une  petite  merveille), 
l’autre  est  spécialisé  dans  le  montage  des  pôles 
et  les  essais.  Tous  les  tubes  qui;  nous  avons  vu 
fonctionner  étaient  des  tubes  fab.-iqués  à  l’hôpi¬ 
tal.  Enfin  une  petite  forge  où  sont  construits 
châssis  et  tables. 

M.  von  Wieser  utilise  un  dispositif  jpécial 
pour  assurer  l’homogénéité  du  champ.  C'est  une 
sorte  de  cadre  en  bois  revêtant  l’aspect  d’une 
ceinture  polyédrique,  dans  laquelle  il  lait  glisser 
le  tronc  ou  les  membres  du  patient;  il  comble 
l'espace  vide  entre  le  sujet  et  la  ceinture  par 
des  coussins  de  caoutchouc  remplis  d’eau.  C’est 
une  réalisation  ingénieuse  et  commode  de  la 
O  fenêtre  »  de  Chaoul. 

Le  malade  est  pnparé  une  heure  avant  le  trai¬ 
tement  au  scopo-laudanum,  puis  à  l’urotropine. 
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.,;aveirieu-ie.  puis  a  l’at  opinf.  Afirf's  le  traile- 
nieni,  aéialion,  diurese.  tpausfiision  non  ci'ratée. 

Sa  i(‘ehniniip  est  ononnale  par  la  ranitiplicilé 
di't.  rcTi’-s  d  I  nlr  -"  ,  ,1  jusqu  a  douze  petits 

ch.niu,-  lit  41)  em  ,  autant  que  pos- 

;  n’.  d'Mix  Oii  enseiulile. 

I  •  i.'Mt  -vs  f-r  ■'  Il  ■  eux,  foinposé  d'une 
I  i-  .  «ranches,  dont  l’inler- 

s,  riton  VI  tiiei:,'  ver:, U  .1:  .'0  US,  permet  de  me- 

s.irer  fac'l.'iiien t  ie..-  distanees  focus-peau. 

M .  t'on  'VVieser  traite  la  luüerculose  pulmonaire 
par  !  irradiation  direete,  p-ur  laquelle.il  donne  de 
?.(?  pour  inp  s  40  pour  !i>0  de  la  dose  érythème. 

•M  voit  Wies,.;-  posieo  à  sa  clinique  privée 
une  insiallati'’n  inné  n  ■  ,i,.rne,  comprenant  un 
appareil;!., •«  de  40  .  d  étincelle  et  un  appareil¬ 

lage,  ink  nsii  dfc  oü  cm.  '■  c.;  avons  vu  traiter  c^^ez 
lui  n.'i  néoplasme  du  ca.  Uia.  .^'irradiation  a  débuté 
à  fl  h.  uie,!-.  du  lîj.iiin  tt  a  été  terminée  qu'à 
24  licures,  Lioit  <)uin?,e  i:  tires  con-i-écutivcs,  y 
roinpr.'.  ii.s  intcr;n‘'di:e  nn  cssaire.s  aux  change¬ 
ments  O  nosuion  du  snj't  rour  lui  appliquer  les 
■  in.ij  dul'.i’enle.s  portes  d':nt,.’ée. 


A^ns  n’ftvon.s  pas  vo.-i  u  quitter  Vienne  sans 
rmiitrc  vi  .Ue  au  p.-'iif'’‘’.s!  nr  Haudek,  dont  nous 
IV  ns  pr,  admirer  la  v)  •’  -<sUe  radioscopique  au 
0  i.'irinnnsnit.x:  iii  sar-S  vi.siter  le  Itadium  Kma- 
iti.  -wni  .-t  lo  liad.::'!  x  '  lut.  tout  pleins  des 
nie  s  d.  lîe.’quci  el  et  ■  ne,  et  où  notre  ami 
'  t  r  t  i  1  e  ml 

P.  Lignac. 


SH  llTr  FRAiyt;i'!”'  EliiSTOIlŒ  DE  LA  MÉDECINE 


Séance  du  saroodi  '  Juin  1922. 

M  'îtioft  prési  t-nt.  annriui.e  delà  part  du  profes¬ 
seur  .ijbre'.ul-Cha  'de  Tours)  que  les  fêtei, 

en  1  li.'i  i-ii.  du  l'r.ntenait’'  -if  lire  tonneau,  primiti- 


emenl  litre-  en  J  on,  sont  remi-ee  à  Ocmbre.  C'est 
là  hem,  i-arbeo  coup  rte  cunf  ères  étrangers,  eu  par- 
■  culi.  r  Anglais,  a  aisut  promis  de  va.  ir  ré  ébrrr  le 
g  an  I  clinicien  dont  la  prescience  établit  l’uni  é  mor. 
biie  Hu  croup  et  de  1  angine  coeunneuse  avant  la 
découverte  du  bacille  d'ph  éiique. 

M.  Hervé  offre  à  la  Biblioiiieque  de  la  Société  un 
lit  de  IfiO  brochures  et  mémo  rts,  parmi  lesquels 
la  thèse  inaugurale  de  Graliolel  d  venue  tiès  rare. 
.M  H  rvé  a  ainsi  répoudu  le  premier  à  la  demaurte 
une  je  f  isais  dans  mon  dernier  ■om i.te  rei  du  (La 
Presse  Médicale,  3  Juin  1921,  p.  922).  J  en  suis  heu- 
r.  ux,  car  je  suis  sûr  que  sou  exemple  sera  suivi. 

M  ll-rvé  apporte  ensuite  quelqm  s  précisions 
s  ir  1  question,  abordée  à  la  eéauce  d'Avril,  de  Tan- 
h  nticité  du  ('ni ne  de  Bichat  conservé  trois  ans  par  le 
piotesseur  Roui. 

M.  Laicxel-Lavastinb  communi  lueun  mémoire  fout 
a  tait  remarquable  de  M.  Pierre  Lumi-land  sur  ian- 
,:i-nnetéde  l'utilisation  de  la  corde  à  hot/au  comme 
fit  de  liuaiiire.  L'aut-nr  à  l  appui  d-  sa  thèse,  rite  des 
éferences  d-puis  la  u  G  an  e  chi.urg  e  ii  de  Guy  de 
Cna  nbic  jusqu'à  H  .mèie  et  H -siode 

■M.  Tbicot-Royer,  d’Anvers,  présente  3  pharmacies 
de  poche  :  la  première,  d’origine  populai  e,  est  uue 
boîte  de  cuivre  jaune  gravée  d  un  burin  fruste,  mais 
goguenard.  Le  couvercle  porte  une  inscription  fla¬ 
mande  rlmée,  dont  voici  la  traduction  : 

Dispos  et  purgé 
Pilules  pour  la  santé. 

La  deuxième  boîte  est  un  écrîn  pour  éponge  à  essence 
avec  cette  inscription  :  He  dat  is  Lief  (Comme  c’est 
gen-ll  1) 

La  troisième  boîte  est  en  forme  de  livre  in-18,  avec 
tranches  dorées,  pleine  reliure  eu  veau,  t-rmoirs  en 
cuir  et  argent,  do»  et  plats  ornés  aux  petits  fers, 
avec  l’écusson  des  Medicis.  La  boî  e  se  divise  en  6 
compartiments  occupés  par  des  fia  O  .s,  dont  deux 
portent  encore  leur  étiquette  originale  :  quintessence 
de  cédrat,  et  quinlessence  de  myrte.  Si  1  on  se  sou¬ 
vient  que  l’un  de  ces  médicamenls  passait  pouravoir 
des  vertus.magiques  et  que  l’autre  ser-ait  à  fairel  Eau 
d  Ange,  cette  boîte  paraît  tout  à  fait  digne  de  faire 
pariie  de  la  trousse  de  voyage  d'un  médecin. 


M  Jean  Avai.on  pré-e.iie  ei.fin  b  frouiispice  des 
Ohserralionrs  >  edica  d-  lup  (Amsterdam,  1672) 
dont  le  t  a  loucbe  eupprienr  i.lusire  une  curieuse 
observation  (Lib.  IV,  obs.  31). 

Il  8  agit  d’un  homme  atteint  de  calcul  vésical  et  qui, 
«  taille  »  déjà  deux  fois  effrayé  à  1  idée  d’avoir  une 
uouv.  Ile  lois  tfc.iura  au  même  n  bouneau  »,  décida 
de  s’i  pérer  lui-même.  Aide  de  aon  Irère  dont  le  rôle 
se  borna  à  aonleuir  le  scrotum,  il  ii  cisa  son  périnée, 
se  repren-nt  à  trois  fois  pour  parvenir  ju-que  eur  le 
calcul,  qu’il  narviui  à  extraire.  Tulp  amute  qu'à  ce 
n.omeni-Ià,  épuisé  par  son  effort,  il  fit  mander  le 
chirurgien  qu  il  rt  doutait  tant  de  voir  qneîques  ins- 
tanis  auparavant  Celui-ci  rapprocha  les  lèvres  de  la 
plaie  et  fit  nn  pansement.  Le  malade  guérit. 

Le  fron'ispice  rr  présente  le  malade  assis  sur  un 
tabouret,  en  train  de  a’opérei  lui-même. 

Laignel-Lavastine. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


L’un  de  nos  abonnés  nous  pose  les  questions 
suivantes  : 

1”®  question.  —  Un  docteur  en  médecine,  n’exer¬ 
çant  pas  et  qui  occupe  un  emploi  administratif 
dans  une  société  privée  est-il  soumis  à  la 
patente  ? 

Aux  termes  de  la  loi  du  15  Juillet  1880,  sont 
assujettis  à  la  contribution  des  patentes  ceux  qui 
exercent  un  commerce,  une  industrie  ou  une 
profession  non  exemptée. 

Exercer  une  profession,  c’est  consacrer  hnii 
tueliement  tout  ou  partie  de  son  temps  à  acc  j 
plir  les  actes  qu'rlle  comporte. 

D  après  certains  arrêts  du  Conseil  d’Etai, 
pour  être  assujetti  à  la  patente,  il. faut  qu’on  1  ait 
exercé  en  fait  (Cons.  d’Éiat,  23  Avril  1898, 
Montiereau  et  Ptrror  at,  Dalloz,  99.3  77). 

Toutelois,  d’après  la  jurisprudence,  il  y  a  lieu 


gECONSÎîTÜANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Hudtérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


M 

1 


Ss.»  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid, 
Jo  ialgol  {Iode  organique). 

PLosphates  calciques  en  solution  organique, 
..üguea  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Ivéthylarainate  disodique. 


mnsaraa-s  s  Par  tnnv  I  î  à  3  cuillerées  à  soupe.  Enfanu,  S  *  3  cuillerées  t  dessert. 

P-CSiOî.06.ù  .  Par  Jour  j  i  à  3  cuillerées  à  café. 

Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 

Laxboretc  rei  in'.'hudes  à  Blarrlti;.  —  Dirsetsur .  A.  COBBAC.  ppirmiSis. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

Un"  est  pas  douteux 
qu'en  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métaux, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l'eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 
marine.  » 


t  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l'absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  unelaeune  dans 
l'utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GARRIGOU, 
Professeur  d'Hydrologle 


Médaille  d’Htgiéne  Publique 

déoernée  su^  Ia  propoiition  aa  l’ Académie  da  Médatlna 
(.Journal:  O^ctdf,  Arrêté  MinUtérla;  da  10  Jonvlv  iHl; 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

(Suit,  de  VAcademU,  Parle,  tt  Fév.  IMS) 
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de  distinguer  entre  l’abstention  volontaire  de 
celui  qui  cesse  momentanément  d’exercer  sa  pro¬ 
fession  et  le  défaut  d’exercice  involontaire  pro¬ 
venant  du  défaut  de  clientèle  et  n’impliquant  nul¬ 
lement  de  la  part  du  contribuable  l’intention  de 
renoncer  à  son  commerce  ou  à  sa  profession. 
C’est  par  ce  motif  que  le  Conseil  d’Etat  a  main¬ 
tenu  l’imposition  d’un  avocat  inscrit  au  tableau, 
mais  n’exerçant  pas  en  fait,  parce  que  légalement 
il  demeurait  à  la  disposition  des  clients.  (Cons. 
d’Etat,  8  Avril  1892,  Gineste,  Sirey,  94.3.29. 
Leb.  p.  366.) 

Quelque  spéciale  que  soit  l’organisation  et 
la  discipline  mi-corporative,  mi-judiciaire  des 
avocats,  organisation  dont  fait  partie  le  Tableau 
de  l’Ordre,  il  est  possible  que  le  Conseil  d’Etat 
tire  de  l’inscription  sur  la  liste  des  médecins  un 
argument  semblable  à  celui  qu’il  a  tiré  de  l’ins¬ 
cription  au  Tableau  et  qu’il  juge  que  le  médecin 
est  toujours  à  la  disposition  des  clients  tant  qu’il 
n’a  pas  réclamé  sa  radiation  de  la  liste  prévue 
par  l’article  10  de  la  loi  du  30  Novembre  1892. 

A  mon  avis,  cependant,  si  l’intéressé  établis¬ 
sait  qu’il  a  réellement  abandonné  l'exercice  de  la 
médecine,  il  devrait  être  déchargé  de  la  contri- 
button  de  la  patente.  Mais  un  recours  serait  de 
toute  manière  assez  aléatoire.  Ce  serait  beau¬ 
coup  une  question  d’espèce. 

Toute  la  question  est  de  savoir  si  la  fonction 
exercée  par  le  médecin  dans  la  société  est  d’or¬ 
dre  médical.  Si  elle  n’esU  pas  d’ordre  médical,  il 
échappe  à  la  patente.  Dans  le  cas  contraire,  il 
doit  la  supporter. 

2°  question.  —  Les  augmentations  d’appointe¬ 
ments  depuis  1911  peuvent-ils  donner  lieu  à  la 
perception  de  l'impôt  sur  les  bénéfices  excep¬ 
tionnels  ou  supplémentaires  ? 

La  solution  de  cette  question  dépend  de  celle 
que  doit  recevoir  la  question  précédente. 


Si  notre  abonné  exerce  une  fonction  médicale, 
il  est  assujetti,  d’après  la  jurisprudence  du  Con¬ 
seil  d’Etat  à  l’impôt  sur  les  bénéfices  de  guerre 
(30  Janvier  1920.  Dalloz,  1920.  3.45).  S’il  exerce 
une  fonction  non  médicale,  comme  un  employé 
quelconque,  il  échappe  certainement  à  l’imposi¬ 
tion. 

Aux  termes  de  la  loi  du  l"  Juillet  1916,  ne 
sont  assujetties  à  la  patente  que  les  catégories 
suivantes  : 

a)  Les  personnes  non  patentées  ayant  passé 
des  marchés  destinés  à  l’Etat  ou  accompli  acci¬ 
dentellement  un  acte  de  commerce  en  vue  du 
même  objet; 

b)  Les  personnes  ayant  prêté  leur  concours 
pécuniaire  ou  leur  entremise  moyennant  rému¬ 
nération  pour  la  conclusion  d’un  marché  avec 
l’Etat; 

c)  Les  Sociétés  ou  personnes  patentables  dont 
les  bénéfices  ont  excédé  le  bénéfice  normal; 

d)  Les  exploitants  d’entreprises  minières  sou¬ 
mises  à  la  loi  du  21  Avril  1810. 

Les  employés  ne  peuvent  donc  être  assujettis 
à  l’impôt  sur  les  bénéfices  de  guerre  puisqu’ils 
ne  sont  point  patentés. 

H.  Montal. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ESPAGNE 

Madrid.  — Le  corns  des  professeurs  de  la  Faculté 
de  Médecine  de  Madrid  a  réélu  doyen  de  la  Faculté 
le  professeur  Recaaens. 

La  mêene  semaine,  le  D*'  Recaaens,  son  fils,  éiait 


Barcedonb.  —  L’ouverture  du  Congrès  d’IIygiène 
de  V Habitation  est  reportée  au  15  Ociobre. 


ITALIE 

Rome.  —  Le  prolessenr  Sanarelli,  sénateur,  direc 
teurdel’Institnt  d'hygiène,  vient  d’être  élu  recleurde 
l’Université  de  Rome. 

A  l’occasion  de  cette  élection,  la  médecine  fran¬ 
çaise  est  heureuse  d’adresser  l’expression  de  ses  très 
vives  félicitations  à  ce  grand  ami  de  la  France  qui  a 
commencé  la  série  de  ses  remarquables  travaux  de 
bactériologie  pendant  son  séjour  à  l’Institut  Pasteur 
de  Paris. 

PÉROU 

Le  16  Mars  a  été  célébré  l’Anniversaire  de  la  mort 
du  D'  Ernesto  Odriozola,  professeur  de  la  clinique 
médicale  et  doyen  de  la  Faculté  de  Médecine.  Le 
Dr  Odriozola  avait  fait  ses  études  en  France  et  jouis¬ 
sait  d’un  grand  renom  au  Pérou.  Fervent  admirateur 
de  la  France,  il  s’appliqua  toujours  à  en  répandre 
la  science  médicale.  An  cours  de  cette  fête  commé¬ 
morative,  les  élèves  ont  inauguré  une  plaque  dans 
l’hôpital  «  Dos  de  Mayo  )i  et  ont  élevé  un  buste  de 
bronze  au  lieu  même  où  le  professeur  enseignait. 


CORRESPOHDAIICE 


Sous  le  titre  de  «  Fausre  manœuvre  de  l’appareil 
Potain  »,  M.  Ch.  Mantoux  «xpose,  dans  le  n”  15  de 
La  Presse  Médicale,  la  modification  à  apporter  dans 
les  chocs  du  piston  de  l’tppareil  Potain,  laquelle 
évitera  la  fausse  manœuvre  du  piston  qui  introduit 
de  l’air  dans  une  cavité  oùl’on  désire  faire  aspiration. 

Je  considère  comme  très  utiles  les  réformes  qui 
ont  été  faites  à  cet  apparen  qne  nous  employons 
quotidiennement,  mais  je  me  -jj-opose  de  signaler 
d’autres  inconvénients  auxquels  a  serait  facile  de 
remédier.  Un  de  ces  inconvénieita  est  l’usage  de 
petites  rondelles  dégommé  élastique  qui  constituent 
les  valvules  et  qui  se  détériorenl  rapidement  dans 
les  pays  iropi  aux  et  entraîuent  iiq  mauvais  fonction- 


l'opérateur  ou  de  l’opéré. 

Migü,il  a  Bazalo 

(Cumpano,  Venezuela.) 


J>EPTO-  ca  RDI  N  E  REHY 


Labor.  DURET  &  RABY 


ÉCHAIITILLOriS*  brochures 
FRAnCO  sur  demaude 


TRAITEMENT  SPÉCIFIQUE 

delEMTÉROCOLITE  MUCOMEMBRAriEUSE 
de  la  Constipation  liée  à  l'insurfisance  biliaire 

ES  DYSPEPSIES  inTEST/liPLES 

H  n  DELA  LITHIASE  BILIAIRE 

6ao  ovoïdes  parjouP 
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LA  MÉDECINE  FRANÇAISE  EN  TUNISIE 


Dans  l’article  sur  la  Médecine  française  en  Tunisie 
[La  Presse  Médicale,  14  Juin  1922),  nous  avons  cer¬ 
tainement  commis  des  erreurs  de  détail;  comme 
elles  sont  sans  importance,  nous  nous  abstiendrons 
de  les  relever.  Mais  il  en  est  une  plus  grave  que 
nous  tenons  à  rectifier.  Visitant  l’Institut  Pasteur  de 
Tunis,  BOUS  la  conduite  de  son  aimable  Directeur 
actuel,  le  D'  Ch.  Nicolle,  nous  fûmes  arrêté  devant 
la  photographie  de  l’ancien  directeur,  le  D’’  Loir. 
Sans  poser  de  questions  à  notie  cicerone,  nous  sor¬ 
tîmes  de  son  cabinet  avec  la  pensée  erronée  que  le 
D''  Loir  était  mort.  Or,  il  n’en  est  rirn  heureuse¬ 
ment,  car  il  occupe  actuellement  avec  distinction  le 
poste  de  Directeur  du  Bureau  d'Hygiène  de  la  ville 
du  Havre.  Nous  nous  excusons  de  cette  regrettable 
méprise. 

J.  C. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Passage  des  troupes  coloniales 
DANS  l’armée  métropolitaine. 

D.  —  Actuellement,  près  de  finir  mon  stage  à 
l’Ecole  d'application  de  Marseille,  mon  état  de  santé 
peu  florissant  me  fait  envisager  (ainsi  qu'à  ma 
famille),  avec  quelque  appréhension,  mon  séjour  aux 
colonies,  au  point  que  ma  famille  désirerait  me  voir 
donner  ma  démission. 

Voulant  éluder,  si  possible,  cette  éventualité,  qui 
contrarie  mes  goûts  pour  la  carrière  militaire,  je  vous 
serais  obligé  de  me  dire  si  : 

11  ne  me  serait  pas  possible  de  passer  dans  le  Corps 
de  Santé  métropolitain. 

Dans  l affirmative,  outre  la  permutation  (qui  me 
paraît  plus  théorique  que  réalisable),  si  d’autres 
voies  ne  seraient  pas  possibles  ;  démission  par 
exemple,  avec  demande  de  réintégration  au  ministre 
de  la  Guerre,  comme  médecin  aide-major  de  réserve, 
dans  le  cadre  actif  métropolitain. 


—  1091  — 


R.  —  Ensemble  examinons  les  diverses  solutions 
du  problème  posé  : 

L  Réforme. —  Si  votre  état  de  santé  est  réellement 
précaire,  vous  pourriez  demander  à  passer  devant 
une  Commission  spéciale  de  réforme,  qui  statuera  si 
vous  devez  être  maintenu  ou  réformé  définitivement, 
c’est-à-dire  rayé  des  contrôles,  ou  énfin  mis  en  non- 
activité  pour  infirmités  temporaires,  slelles  paraissent 
curables  et  toucher,  dans  cette  position,  pendant 
trois  ans,  environ  la  demi-solde. 

IL  Permutation.  —  Pour  ce  faire,  vous  pourriez 
écrire  au  Médecin  inspecteur,  directeur  de  l’Ecole 
d’application  du  Val-de-Grâce,  et  lui  demander  si, 
pour  cause  de  sauté,  il  ne  pourrait  pas  vous  trouver 
un  permutant,  dans  les  stagiaires  du  Val-dt-Grâce, 
qui  voudrait  passer,  en  fin  de  stage,  dans  les  T.  C. 

Comme  il  y  a  eu  déjà  un  précédent,  cette  permuta¬ 
tion  aurait  des  chances  d’aboutir  et  serait, pour  vous, 
la  meilleure  des  solutions. 

III.  Démission.  —  Dans  ce  cas-là, avant  l’expiration 
de  votre  engagement  décennal,  vous  seriez  forcé  de 
rembourser  les  frais  de  scolarité  de  l'Ecole  de 
Santé  de  Bordeaux,  si  vous  avez  eu  la  bourse  ou  demi- 
buurse  avec  trousseau  complet  ou  demi-trousseau. 

Q  land  votre  démis  -ion  sera  acceptée,  vous  pourrez 
alors  faire  une  demande  à  la  7'  Direction  du  Service 
de  Santé  (armée  métropolitaine)  pour  faire  un  stage 
de  deux  ans  au  Maroc.  A.  Tissue  de  ce  stage,  vous 
demanderez  à  passer  dans  le  cadre  des  troupes 
métropolitaines.  Cette  faveur  vous  sera  accordée,  si 
les  avis  de  vos  chefs  hiérarchiques  sont  favorables. 

Après  votre  démission,  vous  serez  assimilé  aux 
médecins  aides-majors  de  complément,  qui  peuvent 
s’engager  dans  l’armée  métropolitaine  pourvu  qu'ils 
s’engagent  à  démissionner  des  T.  C. 

A  mon  avis,  la  meilleure  solution  pour  vous 
serait  la  permutation  en  fin  de  stage. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  Ire  classe. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indispensable 
d’accompagner  chaque  changement  d’adresse  de  la 
bande  du  journal  et  de  i  Iranc  en  timbres-poste. 


Samedi,  1®’’  Juillet  1922 


LIVRES  NOUVEAUX 


Questions  neurologiques  d'actualité  (vingt  confé¬ 
rences  faites  à  la  Faculté  de  Médecine,  1921).  Intro¬ 
duction  par  M.  le  professeur  P,  Mabie  (Masson, 
1922).  —  Prix  :  28  francs. 

Ces  vingt  conférences  ont  été  faites  à  la  Faculté 
à  la  fin  de  Tannée  scolaire  de  1921,  avec  le  plus  grand 
succès,  par  un  groupement  de  neurologistes  réunis 
par  le  professeur  P.  Marie.  Ce  sera  certainement,  pour 
ceux  qui  n’ont  pu  y  assister,  nn  plaisir  de  les  trouver 
réunies  en  ce  volume,  comme  ce  sera  pour  ceux  qui 
les  ont  entendues  un  plaisir  de  les  relire. 

En  dehors  de  la  conférence  du  professeur  P.  Marie, 
parue  ici  il  y  a  quelques  semaines,  sur  «  l’existence 
de  centres  préformés  ou  innés  du  langage  »  où  revit, 
une  fois  de  plus,  un  admirable  exposé  des  problèmes 
soulevés  par  Taphasie,  le  lecteur  trouvera  une  très 
intéressante  étude  de  S.  A.  K.  Wilson  (de  Londres)  sur 
quelqnes  points  pariiculiers  de  la  clinique  et  de  la 
paibogénie  de  Talfectlon  qui  porte  ma  ntei  ant  à  juste 
titre,  son  nom,  avec  d’originales  vues  sur  la  patholo¬ 
gie  des  corps  stiies  et  la  question  des  mouvements 
involontaires. 

M.  Souques  a  exposé,  d'une  façon  neuve,  le  renou¬ 
veau  qu’avait  fait  subir  Tencépbalite  épidémique  à  la 
question  des  syndromes  parkinsoniens  et  les  nom¬ 
breuses  raisons  tirées  delà  clinique  et  de  l’évolution 
qui  lui  font  croire  à  Tuulté  de  ces  syndromes. 

M.  Claude  a  exposé  l’ensemble  de  ses  importants 
travaux  sur  l'hypertension  intracrânienne  :  recher¬ 
ches  de  manométrie  clinique  et  surtout  existence  des 
méningites  séreuses  avec  leurs  divers  aspects  de 
pseudo-tumeurs  cérébrales  avec  ou  sans  lésions  en 

M.  Gaillain  a  consacré  aux  lésions  traumatiques  de 
la  moelle  épinière  une  remarquable  étude  d’ensem¬ 
ble,  avec  les  apports  cliniques  nouveaux  et  surtout 
les  leç  ras  de  physiologie  générale  du  système  nerveux 
qu’elles  ont  suggérées. 

M.  Sicard  a  renouvelé  la  vieille  question  des  algies 
à  laquelle  il  s’est  particulièrement  attaché,  en  préci¬ 
sant  leur  point  de  départ  et  le  <<  segment  sensitif  topo- 


FLUOR  -  CHAUX  .  PHOSPHORE,  i  lin  waosiqn- 

Dose  :  Une  petite  mesure  (1  gr.)  â  chaque  repas,  mêlée  aux  aliments  (aucun  goût). 


êchantillQns 


deschiens  Docte 


Pharmacie, 


aul-Baudry,  Paris  (8')- 
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graphiquement  responaable  »  et  en  étudiant  lea  divers 
traitements. 

N  )us  ne  pouvons  que  signal-r  les  autres  études, 
si  documentées,  exposées  chacune  par  un  auteur  qui 
s’est  particulièrement  attaché  à  la  question  :  c’est 
ainsi  qu'on  lira  de  G.  Roussy^  une  étude  sur  les  trou¬ 
bles  sensitifs  d'origine  cérébrale  :  syndrome  thalami- 
que  et  syudrome  sensitif  cortical;  de  Lhermitte,  un 
exposé  d'ensemble  de  l’encéphalite  léthargique,  par¬ 
ticulièrement  documenté  ;  de  Sainton,  une  conférence 
BVLT  le  syndrome  goitre  exophtalmique',  de  Crouzon, 
une  originale  mise  au  point  des  maladies  familiales 
atypiques  du  système  nerveux;  de  Babonneix,  une 
revue  à’ ensernhle  de»  encéphalopathies  infantiles',  de 
lAri,  sur  les  atrophies  musculaires  syphilitiques ',  de 
Ch.  Foix,  sur  V automatisme  médullaire  ',  de  Chatelin, 
sur  les  tumeurs  cérébrales',  de  Routtier,  sur  l’état  de 
mal  épileptique  ;  de  Béhague,  sur  l'épilepsie  trauma- 

La  neurologie  avait  fait  appel  aux  deux  spécialités 
qu’elle  ronsult  journellement  :  l’ophtalmologie  qui, 
parU  VOIX  de  Foulard  exposa  les  modifications  de  la 
pupille  -tleor  'V  <\ea.T  sémiologique;  e.t  1  éter.tro-dia- 
gnu-tic  dont  Bourguignon  note  les  remarqnables  pro¬ 
grès  par  l’étude  de  l-  chronnxie ■ 

Enfin  la  p-ychlatrie  est  représentée  par  deux  bril¬ 
lantes  conféreni  e-,  1  une  de  Laignel- I.avastine  sur  les 
psychoses  thyroïdiennes,  où  il  aborde  les  rapports  des 
glandes  endocrines  et  du  système  nerveux,  l’antre  de 
Vurpas  qui  montre  l’intérêt  des  petits  -yndromes  men¬ 
taux  et  fait  une  très  fine  analyse  de  l’état  des  obsédés. 

On  voit  la  richesse  de  ce  volume  et  il  est  à  souhai¬ 
ter  que  cette  «  manifestation  neurologique  »,  sui¬ 
vant  l’expre-si  m  du  professeur  Marie,  ne  soit  pas 
isolée  et  que  nous  ayons  encore  le  plsisir  d’entendre 
exposer  avec  talent  les  principaux  apports  nouveaux 
de  la  neurologie  française.  Alajouamne. 

Le  trallsnient  des  fractures  et  luxations  en  clientèle, 
P  .r  F.  Masmon  I  EiL.  1  vol  dr  la  collection  «  Comment 
guérir  r  (Bibliot-è  )ue  des  pratici-ns).  2»  édition. 
265  pages  et  167  ligures.  Paris,  1922  {.Haloine  et 
fils  édte.irs). 

Ce  livre  s  adresse,  avant  tout,  aux  praticiens  qi  i, 
pour  chaque  région  anatooDiqne,  trouveront  dans  un 


schéma  l’ensemble  des  lésions  qu’ils  auront  l’occa¬ 
sion  d’observer,  le  mécanisme  qui  préside  aux  dépla¬ 
cements  des  fragments,  les  mai^œuvres  qu’on  devra 
taire  pour  obtenir  la  réduction,  enfin  l’appareil  de 
fortune  qui  en  assurera  le  mieux  la  contention. 

Dans  cette  deuxième  édition  qui  vient  de  paraître, 
le  plan  de  l’ouvrage  et  sa  conception  restent;  mais 
l’auteur  a  ajouté  de  nouveaux  chapitres  :  sur  les 
traumatismes  de  la  main  et  des  doigts,  sur  le»  frac¬ 
tures  ouvertes,  sur  les  fractures  et  luxations  patholo¬ 
giques,  sur  l'intervention  opératoire  dan»  le»  frac- 

Pour  le  poignet,  le  cou-de-pied,  la  hanche,  M.  Mas- 
monteil,  à  propos  de»  déformations  courantes  (varus, 
valgus,  etc.)  a  groupé,  dans  de  clair»  schémas,  les 
divers  diagnostics  qui  se  posent. 

Plusieurs  appareil»  nouveaux  ont  été  ajoutés  ; 
celui  de  Grégoire  pour  l’humérus,  ceux  de  Destot,  de 
Masmonteil  pour  la  clavicule,  le  procédé  Baudet  et 
Masmonteil  pour  les  fractures  de  jambe,  le  dispositif 
de  Uesmarest  pour  les  fracture  de  cuisse. 

Ce  livre,  je  le  répète,  est  destiné  à  ceux  qui  veulent 
trouver  dans  un  précis  les  notions  utiles  et  concises 
pour  diriger  le  traitement  judicieux  des  fractures  et 
les  moyens  de  le  réaliser  toujours  et  partout,  moyen» 
pratiques  qui  ont  été  tous  expérimentés  par  l’auteur 
lui-méme. 

J.  Dumont. 

La  lèpre  au  Brésil,  par  D.  Valverde.  1  vol.  115  page» 

(Ed.  Besnard  frères),  Rio  de  Janeiro,  1921. 

La  lèpre  est  un  des  fléaux  qui  préoccupent  à  juste 
titre  les  hygiénistes  de  l’Amérique  du  Sud.  Récem¬ 
ment,  nous  aualyslon-  dans  ces  colonne»  l’ouvrage 
de  P.  L.  Bolina,  dont  les  conclusions  s’appuyaient 
sur  cent  quarante-deux  cas  observés  en  Argentine, 
par  l’auteur  lui-même.  L’ouvrage  de  Valverde  est 
conçu  dans  le  meme  esp'ii  et  s’appuie  également  sur 
un  grand  nombre  d’observations  personnelles. 

L’apparition  de  la  lèpre  au  Brésil  serait  con¬ 
temporaine  de  l’imponation  des  esclaves  noirs; 
avant  cette  époque,  le  Brésil  avait  été  totalement 
épargné  parle  fléau.  Actuellement  les  statistiques  de 
la  1- pre  ne  iaissent  pas  d  être  inquiétantes,  puis- 
1  qu'elle  accu-cnl  5,63  cas  mort-ls  pour  100  000  habi¬ 


tants.  Le  seul  hôpital  de  Guapiro  a  traité,  en  1920. 
236  lépreux.  Certaines  provinces  du  Brésil  sont  par- 
ticnllèrement  éprouvée»,  et,  comme  dan»  toutes  les 
affections  endémiques ,  le  Para  tient  la  première 

L’auteur  étudie  ensuite  l’épidémiologie  de  la  lèpre, 
discute  le  rôle  des  insectes  dans  sa  transmission, 
décrit  se»  principaux  symptômes  et  précise  les  élé¬ 
ments  de  son  diagnostic. 

Peu  de  faits  nouveaux  au  point  de  vue  thérapeu¬ 
tique,  mais  un  intéressant  chapitre  sur  la  prophy- 
laûe  de  la  lèpre,  le»  léproseries  existantes  étant 
insuffisantes  à  isoler  et  traiter  les  nombreux  malades. 
L’auteur  montre  combien  cet  isolement  est  difficile 
en  l’état  actuel  de  la  législation  brésilienne, 

M.  Nathan. 
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un  Iraitement  d’épreuve 

que  s’il  est  suffisamment  énergique 
pour  lever  le  doute. 

il  réclame,  d’autre  part,  un  choix  prirent 
pour  être  inoffensif  et,  le  plus  ’ 
une  forme  spéciale  pour  rester  confideiii.el 
tel  est  ; 


traitement  arséno-mercuriel 

dissimulé 

très  actif. . . .  très  discret. . . .  très  maniable. 


Vous  vérifierez  son  efficacité  et  sa  tolérance  parfaite  en  demandant  littérature  et  échantillons  a  Laboratoires  R.EY 
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ÉÆ  DE  SOUDi,  POTASSE 


ET  MAGNÉSIE 


’iposition  minérale  de  la  NÉVROSTH ÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
c  >  es  produits  irréprochable^,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


l)ÜffHÉNINE 


dans  -toxzs  les  cas  dLe 


ElÜMiL  DÉPRESSION  NERVEUSE 
ikm.m  CÉRÉBRALE,  NEURASTHÉNIE 
riË»!!NËRALISATION.  CONVALESCENCES 


.nrtérioscléreux,  Dyspeptiques,  Diabétiques  , 


I  l’Adulte  et  le  Vieillard. 


Il  Pic;:  ;  'e  pur  L.  !• ,  LYS5'  E,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  la  laculté  de 
1 1  PnarnuM  n:  ne  c.a;-,3  ,r ,  [ç,jj  élève  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  la  Névrosthénine  a  obtenu  les  récompenses  suivantes  . 

1 1  ISi3.  GAHP  :  lîf  Y-î,  ,?'6/  -  1914.  L  YON  :  Dipl.  ü'Honneur.  - 1915.  SAN  FRANCISCO  :  H.  Conc.  -  1920.  mNAGO  :  Grand  Prix. 
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CAPSULES 

DARTOIS 


:  1  onrobsi-ja  spécioL  '.outiom-ient  rluoune  0.05  de  Créosote  de  hêtre  titrée  en 
'  siuaccc.  dissoute  dans  ^  T)  d’Hniic  de  Foie  de  .Morue.  Toujours  parfaitement 
■oléré  iA,  ûlie.i  .loi  roi.;  •,  et  i  on  (  té  spéciale  au  choix  et  â  la  pureté  des 
I  mutidiud  pioiuières  employées  a  leur  fabricatioa. 

TOUX.  BRONCHITES.  CATARRHES  CHRONIQUES 

I  2  a  A  a  chaque  repas.  PRÉTUBERCULOSE  6,  R.  Absl,  PARlsJ 
*  La  CréOMti  rend  It  terrain  réfractaire  i  l’infection  luberoulenM.  »  )r"^ 


^  DËSINFECTIOW  INTESTINALE  ^ 

dans  tout  état  infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes 


.CMoraoine 


Freysslnge 
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Action  Déchlorurante. 

Action  de  Diurèse. 

Action  Modificatrice 
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JLOSE  ET  VACCIIMS 


aussitôt  diagnostiquées,  appellent  dans 
,r  une  sorte  de  rédexe,  le  traitement  qui 

ronculosp.  appelle  la  vaccinothérapie.  Les 

■  .  dépura tives  comme  Ja  levure  de  bière 
>  icentcs  comme  les  sels  d’étain  cèdent  le 

-ence  à  s'implanter  dans  l’esprit  des 

■  [,  pour  avoir  assisté  autour  d’eux  à  des 
ament  à  leur  médecin  les  injections  de 

plus  volontiers  qu’autrelbis  la  vaccino- 
iision  à  son  égard  commence  à  s’évanouir, 
in  saura  dire  que  les  vaccins,  dans  la 
ent  dans  l’organisme  la  production  de 
lie  anticorps  et  qui  permettent  de  com- 
.  infection  furonculeuse. 

I  à  craindre  de  l’injection  de  vaccin.  Le 
on,  il  ressentira  une  légère  douleur 
.  r  au  point  d’injection.  Dans  la  nuit,  il 
'  ■'  mouvement  fébrile. 

;  ne  pas  de  remarquer  une  légère  recru- 

.*.-.s  durent  à  peine  vingt-quatre  heures, 
e  à  s’aliter,  lui  permettent  de  vaquer  h 

3  ne  se  produisent  pas  obligatoirement, 
que  «  le  vaccin  agit  ».  • 
injections,  pour  obtenir  son  maximum 
5  les  trois  ou  quatre  jours  et  à  doses 

plète  s’obtient  dans  la  majorité  des  cas 

accinotbérapie,  les  furoncles  en  état  de 
rapidement  leur  bourbillon,  ceux  qui 
’isation  se  cicatrisent  ü’ès  vite.  Quant  à 
à  évoluer,  ils  se  dessèchent  rapidement 
'olution. 


Si  la  Furonculose  n’a  pas  de  tendance  à  céder,  comme  cela  se 
rencontre  dans  des  cas  très  rares,  il  est  indiqué  d’associer  à 
la  vaccination  sous-cutanée,  la  vaccination  par  voie  buccale. 

Mais  il  ne  suflit  pas,  on  matière  de  vaccin,  de  se  servir  d’un 
vaccin  quelconque,  fabriqué  avec  un  staphylocoque  quel¬ 
conque,  cultivé  dans  le  laboratoire  depuis  longtemps.  Encore 
faut-il  que  le  staphylocoque  employé  soit  virulent  avant  d’ètre  , 
mis  hors  d’état  de  nuire  par  la  fabrication  du  vaccin. 

Ün  auto-vaccin,  c’est-à-dire  un  vaccin  fabriqué  avec  le 
staphylocoque  même  du  malade,  possède  le  pouvoir  vaccinant 
désiré;  mais  il  a  l’inconvénient  d’être  long  à  préparer,  si  bien 
qu’on  ne  peut  pas  faire  de  vaccinothérapie  aussitôt  le  diagnostic 
de  furonculose  posé.  Un  auto-vaccin  exige  la  proximité  d’un 
laboratoire,  chose  qui  n’est  pas  toujours  pratiquement  réalisée 
ni  réalisable  pour  le  médecin. 

Un  bon  stock-vaccin,  fabriqué  avec  des  souches  de  staphylo¬ 
coques  soigneusement  sélectionnées  et  entretenues,  a  le  grand 
avantage  de  pouvoir  être  employé  immédiatement,  et  d’être 
aussi  efficace,  sinon  davantage,  que  l’auto-vaccin. 

L’I.MMUNIZOL  GHEMY  n°  10  «  Furonculose  »  réalise  ces 
conditions;  c’est  un  stock-vaccin  à  staphylocoques,  polyvalent, 
et  atoxique. 

On  le  prescrit  en  ampoules  et  l'on  fuit  les  injections  tous  les 
trois  jours,  sous  la.  peau  <i«  brao,  eu  commençant  par  un  demi- 
centimètre  cube,  en  augmentant  progressivement  la  dose 
jusqu’à  2  c.c. 

On  le  prescrit  en  comprimés,  pour  la  vaccination  par  voie 
buccale,  à  raison  de  8  à  10  comprimés  par  jour,  pendant  quinze 
jours. 

Les  vaccins  en  comprimés  permettent  de  traiter  avec 
efficacité  la  Furonculose  chez  les  malades  qui  n'exigent  pas  la 
surveillance  constante  dii  médecin,  ainsi  que  chez  les  enfants, 
les  personnes  pusillanimes,  les  cardiaques,  les  rénaux,  les 
hépatiques,  les  tuberculeux,  en  un  mot  tous  ceux  chez  lesquels 
la  vaccination  sous-cutanée  est  contre-indiquée. 


PRIX  .A.U  PUBLIC 

■  Ampoule  isolée . .  5  fr.  » 

Boîte  de  5  ampoules .  20  fr.  » 

Flacon  de  50  comprimés .  12  fr.  50 
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dédecin  des  hôpitaux.  —  Epreuve 
Sétnnr.A  du  27  Juin.  —  Ont  obtenu  : 

DERNIÈRES  NOUVELLES 

SUPPLÉMENTAIRE.  |  laret,  Moraux,  Moussoîr,  Nativelle,  Naveau,  Nédelec,  |  3°  Technique»  € 

MM.  Huber  20  ;  M'*«  Nicolle,  M'^c  Odier,  Olivier.  du  gros  intestin  (r 

it  résultats  de  l’extirpation  des  tumei 
ectum  excepté).  Kapporleurs  :  MM.  Al 

MAl-ADIES  ET  FATIGUES  de  l  ESTOMAC  et  de  l  INTESTIN 


AGGLOMÉRÉS  au 


_  _  AROMATISES 

grain  s  an  isês  ac  ^  • 


CHARBON  TISSOT 


FTiTrTTTTB  ^®"'*  forme  et  leur  VOLUME  (gros  grains  diviseurs) 

=^^1»  ■  -*  T  H  \  I  B  par  leur  AROME  anis,  pae  leur  AGGLOMÉRATION  (gluteû  mUGOgène) 

Entretiennent  l’activité  normale  de  l’Intestin  (pas  d’accoutumance) 


I  ABSORBENT  r~  H  U  MECTENT-^  PI  VISENT  —  EXPULSENT  | 


Médication  valériano  caféinee 
en  capsules. 


LITTÉRATURE  &  ECHANTILLONS: 

Laboratoire  G.MIESCH, 228, Boul?de  la  Villette, PARISfisp 


DRAPIER  et  fils 

FABRICANTS  D’INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 
uleverd  de  Sébastopol,  PARlS-l".  -  Catalogua-  général  sur  don 
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CONSTITUANT  OPOTHERAPIQUE 
INTÉGRAL  du  SANG 

Le  plus  riche  en  HÉMOGLOBINE 

actifs  iolaux  du  SÉRUM  et  des  GLOBULES 


REGENERATEUR  VITÂL  IMMEDIAT 
LE  PLUS  PUISSANT 


les  Anémies,  les  Hémorragies,  les  Tuberculoses. 
Yalescences,  le  Paludisme,  l’Affaiblissement  gène 
et  toutes  Déchéances  organiques. 


SrULE  PREPARATIOIM  A  BASE  DE  SANG  TOTAL  VIVANT 


ncentré  dans  le  vide  et  à  froid  dès  sa  sortie  des  vaisseaux. 


Panhémol 

Panhémol 


n’est  pas  seulement  le  stimulant  le  plus 
énergique  de  l’Hémopoïése  et  des  Réac¬ 
tions  de  défense  de  l’organisme, 


GOM.POSITION  :  Chaque  cuillerée  à  soupe  de  Pf 
de  Sang  total,  dont  2’gr.  60  d’Hémoglobine 
primé  contient  tous  les  éléments  de  2  c.c.  o 


anhémol  (sirop)  contient  tous  les  éléments  de  20  grammes 
etOgr.  01  de  fer  directement  assimilable.  Chaque  com- 
de  Sang,  dont  0  gr.  33  d’Hémoglobine. 

POSOLOGIE  :  Adultes.  Deux  cuillerées  à  soupe  de  sirop  ou  8  à  12  comprimés 
par  jour. 

Enfants  au-dessous  de  12  ans,  2  à  4  cuillerées  à  café  de  sirop  ou  2  à 
8  comprimés  par  jour. 


Avant  les  repas. 
Goût 

très  agréable. 
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Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


.  UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Faculté  de  Médecine.  —  En  sa  dernière  réunion,  le 
Conseil  de  la  Faculté  a  désigné  M.  Cyrille  Jeannin,  par 
28  voli  contre  11  à  M.  Potocki,  pour  la  chaire  de  clinique 
obstétricale  vacante  par  suite  de  la  retraite  de  M.  le 
professeur  Paul  Bar. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôpital  Necker.  —  Résultats  de  l’examen  pour  le 
monitorat  qui  vient  d’avoir  lien  dans  le  service  des  voies 
urinaires  de  M.  le  professeur  Legneu. 

MM.  J.  Attié  (de  Beyrouth),  N.  Gaudino  (de  Bnenos- 
Ayres),  J.  Anghel  (de  Bucarest),  Munoz  (de  l’Equateur), 
J.  Toison  (de  Douai),  Ali  Echref  (de  Constantinople), 
J,  Baldo  (du  Venezuela),  J.  Moreno  (d'Espagne),  Jorge 
a  Pereyra  (d’Uruguay),  Minel  (de  VersMlles)  et  Maritch 
(de  Serbie),  ont  obtenu  la  note  très  bien. 

MM.  A.  Valencia  (de  Colombie),  C.  Tragas  (de  Grèce), 
Saikali,  R.  Alcala  Santarella  (d’Espagne),  B.  Gomez 
(d’Espagne)  et  M®“  Gaudino  (de  Buenos-Ayres),  ont 
obtenu  la  note  bien. 


HOUVELLES 

Distinctions  honorifiques.  —  Légion  d’honneur.  — 
Commandeur.  —  M.  Barthélemy,  médecin  général  de 
2»  classe  de  la  marine.  (Journ.  off.,  27  Juin.) 

Officier.  —  M.  Aurégan,  médecin  en  chef  de  2“  classe 
de  la  marine.  [Journ.  off.,  27  Juin.) 

Chevalier.  — M.  Darleguy,  médecin  de  1'’“  classe  de  la 
marine.  [Journ.  off.,  ‘il  Juin.) 

MÉDA.ILLE  d’honneur  DES  ÉPIDÉMIES.  —  Médaille  d'or. 

_  MM.  Chevalier,  à  Loudnn  (Vienne);  Condé,  médecin 

principal  de  1”  classe.  (Journ.  off.,  27  Juin.) 

Médaille  de  vermeil.  —  M.  Jojot,  médecin-major  de 
1«  classe.  [Journ.  off.,  il  Juin.) 


Médaille  d’argent.  —  MM.  Thenlet-Luizé,  Gidon,  à 
Paris;  Delbreil,  à  Ziguincber  (Sénégal);  le  lieutenant- 
colonel  Charles  J.  Imperaloii,  médecin  principal  du 
train  sanitaire  américain  ;  Pappas,  à  Montpellier;  Dufour, 
à  Faumont  (Nord);  Dccour,  médecin-major;  Daynes,  à 
Rabat.  (Journ.  off.,  il  Juin.) 

Médaille  de  bronze.  —  MM.  Nguyen-Binh,  médecin 
auxiliaire,  à  Choquan  (Cochinchine)  ;  le  major  Harland 
H.  Long,  le  captain  Charles  E.  Libbey,  le  captain 
Michael  Haley,  le  captain  Arthur  T.  Linquist,  le  captain 
Lyna  T.  Hall,  le  lieutenant  Maurice  Morrisson,  médecins, 
du  train  sanitaire  américain,  à  Mussidan;  Bavet,  à  Allais 
(Gard);  Taicheire,  à  Montpellier;  Jean,  à  Marvéjola; 
Alary,  à  Clermont-Ferrand;  Bocquet,  à  Beaucamp-le- 
Vieux  (Somme)  ;  Alinat,  Labernadie,  médecins-majors  de 
i"  classe;  Rinaud,  à  Rufisqne  ;  Durieux,  médecin  aide- 
major  de  de  Ir*  classe;  Kechichian,  à  Mersine  (Syrie); 
Loufallah  Loffi,  à  Tripoli;  Name  Chaker,  à  Lattaquié; 
Amadou,  à  Meckhé;  Nhan-Van-Loi,  à  Vinhloi  (Cochin¬ 
chine);  Delteil,  interne  à  Clermont-Ferrand;  Leorat, 
interne  à  Lyon;  Boulin,  Bertanx,  de  Brun  du  Bois  Noir, 
Pichon,  internes  des  hôpitaux  de  Paris;  Grardel,  Gar¬ 
nier,  Dessert,  Ombrédanne,  externes  des  hôpitaux  de 
Paris;  Che-Yeon-King,  Che-Yuen-Tchen,  Tien-Tawen, 
médecine  élèves  à  l’école  de  médecine  de  Tien-Tsin. 
(Journ.  off.,  il  Juin.) 

Mention  honorable.  —  MH'  Dreytus-Sée,  externe  des 
hôpitaux  de  Paria,  (Journ.  off.,  il  Juin.) 

Ifoyage  d’études  médicales  de  l’Institut  d'Hy- 
drologle  et  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Toulouse 
à  Lamalou-les-Balns.  —  Les  10  et  11  Juin,  sous  la  pré¬ 
sidence  de  M.  le  professeur  Abelous,  doyen  de  la  Faculté 
de  Médecine,  sous’  la  direction  de  M.  le  professeur  Laf- 
forgoe,  directeur  de  l’Institut  d’hydrologie  et  sur  l’invi¬ 
tation  do  corps  médical  de  Lamalou,  une  caravane  de 
60  médecins,  pharmaciens  et  étudiants,  qui  s'honorait  de 
la  présence  de  plusieurs  professeurs  de  la  Faculté  de 
Médecine,  a  visité  la  station  de  Lamalou-les-Bains. 

Discours,  conférences  et  causeries  de  MM.  les  profes¬ 
seurs  Abelous  et  Lafforgue,  de  MM.  Gaovy  et  Ménard,  de 
M.  Crémieux,  docteur  ès  sciences,  visite  des  galeries  de 
captage,  des  établissements  thermaux  et  de  rééducation, 
de  l’hôpital  militaire,  soirée  théâtrale  au  Casino,  excur¬ 
sion  au  ravin  de  Colombières  avec  visite  des  galeries  et 
de  l’usine  d’extraction  de  gaz  carbonique  naturel  et 
d’émanations  radio-active,  tout  a  concouru  à  montrer 
les  ressources  nombreuses  et  variées  d’une  de  nos  sta¬ 
tions  françaises. 

Illustration  heureuse,  complément  nécessaire  de  l’ensei¬ 
gnement  de  l'hydrologie  médicale,  de  semblables  V.  E.  M, 


montrent  la  collaboration  qui  unit  et  doit  unir  d’une  façon 
toujours  plus  intime  l'enseignement,  le  laboratoire,  la 
clinique  et  la  pratique  médicale  dans  les  stations  ther¬ 
males. 

Dispensaire  de  Pantln-Aubervllllers.  —  Sur  la 
proposition  de  M.  Poisson,  le  Conseil  général  de  la  Seine 
vient  de  prononcer  le  renvoi  à  l’Administration  et  à  la 
3'  Commission  d’une  pétition  du  dispensaire  de  Pantin- 
Aubervilliers  sollicitant  du  département  un  relèvement 
de  la  subvention  annuelle. 

Maison  de  Santé  départementale.  —  Poste  d’interne 
en  médecine  vacant  à  la  Maison  de  Santé  départementale 
de  la  Seine-Inférieure  (Saint-Etienne-du-Rouvray,  près 
Rouen,  asile  d’aliénés,  S.int-Yon). 

Condiiions  d’admissibilité  :  12  inscriptions  au  moins, 
ou  docteur  en  médecine,  avec  notes  des  états  de  ser- 

Avantages  ;  nourriture,  logement,  chaullage,  éclai¬ 
rage,  plus  traitement  annuel  en  argent  de  3.200  à  3.600, 
porté  à  4.000  francs  pour  l’interne  médecin,  après  trois 
ans  de  service.  A  ce  traitement  argent  vient  s’ajouter 
une  indemnité  de  résidence  de  400  francs. 

Adresser  les  demandes  au  directeur  de  la  Maison  de 
Santé  départementale  de  la  Seine-Inférieure. 

Contributions  indirectes.  —  Par  décret  rendu  sur 
la  proposition  du  ministre  des  Finances  : 

L’emploi  de  médecin  adjoint  de  l’Administration  des 
contributions  indirectes  est  supprimé; 

L’indemnité  annuelle  allouée  aux  deux  médecins  de 
l’Administration  des  contributions  indirectes  est  portée 
de  1.000  à  1.300  francs,  à  compter  du  l"  Novembre  1921. 
[Journ  off.,’i‘i  Juin.) 

Les  décorations  aux  médecins  morts  pour  ser¬ 
vices  à  la  gendarmerie.  —  Dernièrement  M.  V.  Con¬ 
stant,  député,  demandait  à  la  Chambre  de  voter  une 
proposition  de  loi  tendant  à  accorder  au  ministre  de  la 
Guerre  un  contingent  de  croix  de  la  Légion  d’honneur  en 
vue  de  récompenser  les  services  rendus  parles  médecins 
civils  à  la  gendarmerie  nationale. 

Au  nom  de  la  Commission  d’hygiène  de  la  Chambre,  à 
l’examen  de  qui  cette  proposition  do  loi  avait  été 
renvoyée,  M.  Joseph  Pouzin  vient  de  déposer  un  rapport 
concluant  à  son  rejet. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  M.  Sa'ias,  médecin 
aide-major  de  l"  classe  de  l’armée  territoriale,  est  placé 
dans  la  position  de  médecin  aide-major  de  1"  classe 
honoraire.  [Journ.  off.,  24  Juin.) 

(Voir  la  .uiU,  p.  1101.) 


ADMINISTRATION  t  BUREAUX  ; 
26,  Avenue  de  l'Observatoire 

PAHIS 


ACTION  ANTITOXIOUt  PAR  L'A^'  jDANCE  DE  5E5 

VITAPIIi^'E^ 

CARDiOMÉPATOn  OoC.- LAIREÔ 


Mk 


(jffnyahâcorKffs. 

’^nbofCLUoeS’Q. 


APPORT 

STIMULANT 

INTÉGRAL 

à  toute  diététique 
déficiente 

par 

Ses  Gatalases  musculaires 


ACTION 

TONINUTRITIVE 

par 

Son  Complexus  minéral 

SA  RICHESSE 

EN  BASES 
HEXONIQUES 


REPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Influence  réciproque  des  maladies  infectieuses  aiguës  et  de  la  gestation. 


MALADIES 

ALLURE  CLINIQUE 

DE  LA  MALADIE 

PRONOSTIC  MATERNEL 

PRONOSTIC  OBSTÉTRICAL 

PRONOSTIC 

POUR  l’enfant  Né  VIVANT 

Broncho- 

pneumonie. 

Très  grave. 

Dyspnée  très  accentuée. 

Souvent,  mort  quelques  heu¬ 
res  après  l’expulsion. 

Variable. 

Mort  in  utero  (réquenle. 

Charbon. 

infection  fœtale. 

—  ou  continuation  de  la  vie 
intra-utérine. 

Choléra. 

Non  modifiée. 

Un  peu  aggravé;  mortalité  : 
60  pour  100. 

Interruption  dans  deux  tiers 

Mort  in  utero  fréquente. 

Mort  fréquente. 

Diphtérie. 

Fréquence  de  l’eilension  la¬ 
ryngée.  —  Jamais  de  forme 
maligne.  —  Pas  d’augmenta¬ 
tion  du  nombre  des  compli¬ 
cations  nerveuses. 

Si  trachéotomie,  danger  de  lé¬ 
ser  les  veines  thyrnïdienne». 

Un  peu  aggravé. 

Interruption  dans  un  tiers  des 

Mort  in  utero  fréquente. 

Un  cas  congénital 

(Polawkoff). 

L’enfant  d’une  accouchée  at¬ 
teinte  de  diphtérie  est  me¬ 
nacé  de  contagion  si  on  ne 

Encéphalite 
léthuraique  I 

Non  modifiée. 

Mortalité  ;  60  pour  100. 

Non  modifié.  —  L'enfant  ne 

Normal. —  Rares  observations 
de  IrnnsmisQion. 

Erysipèle  de  lu 

Non  modifiée. 

Peu  aggravé. 

Interruption  dans  un  quart 
des  cas.  Si  l'éry'hème  se 
généralise,  le  nombre  des 
interruptions,  des  morts  in 
utero  et  des  infections  post 

(septicémie  ou  érysipèle). 

—  La  contagion  ombilicale 
est  possible  lors  de  l’accou- 
ohement. 

Grippe  -. 

Allure  grave;  forme  cyanoti- 
qne;  métrorragies. 

Mortalité  :  15  p.  100  s  il  n’y  a 
pas  interruption,  et  40  p.  100 
au  moins  s'il  y  a  interrup¬ 
tion  ou  coïncidence  avec  ia 
date  de  l’accouchement. 

Mort  in  utero  assez  fréquente 
(mauvais  signe  pour  la  mè¬ 
re). —  Interruption  ;  25  p.  100 
s’il  n’y  a  pas  de  pneumonie, 
et  50  p.  100  s  il  y  a  pnenmo- 
nie.  Fréquence  de  l’infection 
puerpérale  (microbe  de  sor¬ 
tie)»  et  des  phlébites. 

Mortalité  ;  25  pour  ICO. 

Maladie  du 

Fréquence  extrême  de  l’avor- 
tement. 

Pas  d'infection  congénitale*. 

Méningite  céré¬ 
bro-spinale. 

Grave. 

Interruption  fréquente. 

Un  cas  publié  de  transmission 
congénitale 

1.  R0BIX.S0N.  «  Encéphalite  léthargique  et  gestation.  »  Thèse  de  Paris,  1921.  _  2.  Voir  les  artiofes  de  Petbkskn  et  do  Hauch.  Gma’c.  el  Obst.,  1920  t  XX  n«  1.  — 

3  BécARDiT.  Thèse  le  Paris,  im.  -  4.  Nattan-Larrier.  .S'oc.  de  mt.  et  d’H.jg,  tropicales,  séance  du  26  .Mai  1921.  -  5.  Ghadwohl.  Philadelphia  Montlhy  rned. 
yo«; a..  Juillet  et  Seplombro  1899.  ‘  ■' 

HENRI  VIGNES.  (,1  suivre.) 

1  Anémie 

1  Scrofule 

1  Chlorose 

1  Lymphatisme 

T  uberculoses 
pulmonaire 
osseuse 
ganglionnaire 

Calciline 

RECALCIFICATION  ,  REMINÉRALISATION 

COMPRIMÉS  —  aux  Sels  Calcaires  Fluorés  —  GRANULÉ 
t’h.  Ile  Chaux  0.35.—  Carb.  de  Chaux  0.07.  —  Fl.  de  Calcium  0.005 

2  Comprimés  ou  une  mesure  avant  chaque  relias.  —  Enfants  1/2  dose. 

5  Croissance 

1  Adénites 

1  Coxalgie 

1  Maladies  des  Os 

ODINOT,  Pharmacien.  '  PARIS,  25.  Rue  Vaneau. 

Diabète 
Grossesse 
Carie  dentaire 
Convalescence 

Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE”  Â 


URAZINE 


(Citrosalicylate 
de  Pipérazine) 


Etudiée  et  préparée  avec  le  soin  minutieux  dont  le  Laboratoire  des  Produits  “USINES  DU  RHÔNE” 
entend  faire  la  caractéristique  de  sa  marque,  l’U BAZIN E  ajoute,  à  l’action  de  la  Pipérazine,  les  qualités 
analgésiques  et  antiseptiques  de  l’Acide  saiicyiique. 


L’URAZINE  est  donc! 


,  néphrétiques,  t 


Un  antiseptique  puissant  des  reins  et  de  ia  vessie. 

Parfaitement  tolérée  par  l’estomac,  sans  action  sur  le  cœur  et  sur  le  système  nerveux,  l’URAZINE  est  le 
médicament  de  choix  à  opposer  à  la  Lithiase  rénale  et  à  toutes  les  manifestations  arthritiques» 

Granulés  eflervasoents  pour  le  traitement  pri 
Comprimés  dosés  h  0  gr.  50  pour  le  voysge. 


I—  I3TLTI=IA1>JDC>,  Pharmacien,  £3  1,  I=t.-u.©  Jean-Gou jon,  l=»A.T=tIS  (8«). 
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Ouérit  :  ANËMIE  -  CHLOROSE  -  OËEILITl 

Ne  fatigue  pas  l’Estomac,  ne  noircit  pas  les  Dents,  Il  Sous  forme  de  PEPTO-ELIXIR  ou  de  VIN  le  Peptonate  de  Fer  est  à  la 
ne  constipe  pas,  il  est  entièrement  assimilable.  ||  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très  agréable. 

1  VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL  •  PrinGipeles  Pharmacies. 


Admis  officiellement  dans  les  HOPITAUX  DE  PARIS  et  par  le  HilNlSTÈRE  DES  COî».OfîilsïS 


Contre^^ 
la  Constipation 
eUes 

némorroïdes 


C.haque  grandeur 

En  boite 
et  en  Va  boite 


Àc/uites 
Garçonnets 
Bébés 

Suppositoires  creux  au  beurre  de  cacao  puri 
contenant  de  la  ^l^cërine  licjuide 
^  chimicjuement  pure 

Produits  Pharmaceutiques  Sélectionné^ 
Henry  Rodier  D-en Pharmacie 
19  Av.  de  Villiers 
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Service  de  Santé  de  la  marine.  -  M.  Chc.ini'a, 
médecia  principal  est  admis  à  faire  valoi'.'  ses  droits' à  la 
retraite.  {Journ.  off.,  24  Juin.) 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniKles  -  Sont' 
promus  :  Au  grade  de  médecin  print  ai  de  classe, 
M.  Andrieux.  médecin-major  de  Ir®  clast  ,,  au  g'ude  de 
médecin-major  de  fre  classe,  MM.  Cscerev.ve,  Bonduel, 
Robin,  Trividic,  Castuei',  médecins-m  -.  rs-de  2»  classe; 
an  grade  de  médecin-major  de  2"  cles.se,  MM.  Bouvier, 
Puncet,  Hauvespre,  Campunaud,  Parcel,  Lacaze.  méde¬ 
cins  aides-majors  de  t'®  classe.  [Jouni.  ,ff.,  2r>  .lain.) 

—  Sont  affectés  ;  à  l’armée  liunsaise  du  Levant, 
M.  Leynia  de  la  Jarrige,  médecin-major  de  classe. 
En  Indochine,  MM.  Mul,  Poux,  médecins-majors  de  Ir®  cl.  ; 
Combes,  Pautet,  Enault,  médecins-majors  de  2®  classe. 
A  Madagascar,  MM.  Chollat-Traquet,  Bernardin,  méde., 
cins-majors  de  2®  classe.  En  Fronce,  MM.  GafBero, 
Puncet,  médecins-majors  de  2®  classe.  {Journ.  off., 
25  Juin.) 


ACTES  CE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Lundi  3  Juillet.  —  3®  i®®  Dentistes  (2  séries).  Hôtel- 
Dieu  et  Lariboisière,  à  9  h.  —  2®  N.  R.  Physique.  Àu  labo¬ 
ratoire,  à  9  h.  —  2®  N.  R  Histologie  (2  séries).  Au  labo¬ 
ratoire,  matin  et  soir.  —  2®  N.  R.  Physiologie.  Au  labo¬ 
ratoire,  à  1  h.  —  3“  N.  R.  Obstétrique.  Ecole  pratique,  à 
1  h.  —  3®  N.  R.  Pathologie  externe  (3  séries).  Faculté,  à 
i  h.  —  3’  N.  R.  Pathologie  interne  (3  séries).  Faculté,  à 
1  h. 

Mabdi  l  Juillet.  —  3®  i®'  Dentistes  (2  séries).  St-Louis 
et  St-Antoinr,  à  9  h.  —  Clinique  médicale  [S.  R.  Faculté. 
—  2®  N.  R.  Physique.  Au  laboratoire,  à  9  h.  —2*  N.  R. 
Histologie  (2  séries).  Au  laboratoire,  matin  et  soir.  — 
2”  N.  R.  Physiologie.  Au  laboratoire,  à  t  h.  —  5®  N.  H. 
Hygiène.  Au  laboratoire,  à  1  h.— 3®  N.  R.  Pathologie 
externe  (3  séries).  Faculté,  à  1  h.  —  3®  N.  R.  Pathologie 
interne  (3  séries).  Faculté,  à  1  h. 

MEnoKEDi  O  Juillet.  —  3'  2®  Dentistes.  Dentisterie  opé¬ 
ratoire  (2  séries).  Ecoles  rue  G^rancière  et  Tour-d’ Au¬ 
vergne,  à  8  h.  —  2®  N.  R'.  Physique.  Au  laboratoire,  à 
9  h.  —  2®  N.  H.  Histologie  (2  séries).  Au  laboratoire, 
matin  et  soir.  —2®  N.  R.  Physiologie.  Au  laboratoire,  à 
1  h.  —  4®  N.  R.  Pharmacologie.  Au  laboratoire,  â  1  h  .— 
S®  N  R.  Hygiène.  Au  laboratoire,  à  1  h.  —  3®  N.  R. 
Pathologie  externe '(3  séries).  Faculté,  à  1  h.  —  3®  N.  R. 
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Pathologie  interne  (3  séries).  Faculté,  à  1  h.  —  3®  2®  A. 
R.  Oral.  Faculté,  à  1  h. 

Jeudi  6  Juillet.  —  3®  2'  Dentistes.  Dentisterie  opéra¬ 
toire  (2  séries).  Ecolea  rue  Garancière  et  Tour-d’ Au¬ 
vergne,  as  h.  —  2®  N.  R  Phy.ûqiie.  Au  laboratoire,  à  9  h. 

—  2®  N.  R.  Histologie  (2  séri<s).  Au  laboratoire,  matin 
et  soir.  —  2®  N.  R.  Physio.lbgie.  Au  laboratoire, à  1  h. 

—  4®  N.  R.  Pharmacologie.  Au  laboratoire,  à  1  h.  — 
S®  N.  R.  Pathologie  exterue  (3  séries).  Faculté,  à  1  h.  — 
3®  N.  R.  Pathologie  inlerne  (2  séries).  Faculté,  à  t  h. 

Vendredi  T  Juillet.  —  3®  t*®  Dentistes  (3  séries).  Lari¬ 
boisière,  St-Antoine,  llôtrl-Dieu,  à  9  h.  —  3®  2®  Den¬ 
tistes.  Prothèse  (2  séries).  Ecoles  rue  Garancière  et  Tour- 
d'Auvergne,'  de  tO  â  ts  h.  —  2®  N.  R.  Physique.  Au  labo¬ 
ratoire,  à  9  h.  —2®  N.  R.  Histologie  (2  séries).  Au  labo¬ 
ratoire,  matin  et  soir.  —  2®  N.  R.  Physiologie.  Au  labo¬ 
ratoire,  à  t  h.  —  4®  N.  R.  Pharmacologie.  Au  labora¬ 
toire,  â  1  h.  —  3®  N.  R.  Pathologie  interne  (3  séries). 
Faculté,  à  t  h. 

Samedi  S  Juillet.  —  3”  1®®  Dentistes  (1  série).  St-Louis 
à  9  h.  —  3“  2®  Dentistes.  Prothèse  (2  séries).  Ecoles  rue 
Garancière  et  ïour-d’Auvergne,  de  10  à  18  h.  —  2®  N.  R.  ' 
Physique.  Au  laboratoire,  à  9  h.  —  2®  N.  R.  Histologie 
(2  séries).  Au  laboratoire,  matin  et  soir.  —  2®  N.  R  Phy¬ 
siologie.  Au  laboratoire,  à  9  h.  —  4®  N.  R.  Pharmaco¬ 
logie.  Au  laboratoire,  à  1  h.  —  3®  N.  R.  Pathologie 
externe  (3  séries).  Faculté,  à  1  h.  —  3®  N.  R.  Pathologie 
interne  (1  série).  Faculté,  à  1  h. 

Thèses  de  doctorat. 

Lundi  3  Juillet.  — Lopez-Lomba  :  Les  poissons  réactifs 
biolof/iques  très  sensibles  des  alcaloïdes.  —  Nikonoff 
(André)  :  Arlhro-lyphus.  —  Labadie  :  Mensiiralion  des 
membres  et  quelques  constatations.  —  Arnaud  (Houeix 
de  la  Brousse)  :  Difficulté  du  diagnostic  dans  certaines, 
contusions  du  segment  de  l’œil.  ■ —  Jury  :  WM.  Roger, 
Letulle,  Balthazard,  Chiray. 

Mercredi  5  Juillet.  —  Guillaume  (André)  :  L'examen 
radiologique  él  l'auscultation  dans  l'iléon.  —  Longe- 
pierre. (Jacques)  :  Contribution  à  l'étude  de  la  bactério- 
thérapie  lactique  dans  l'infection  puerpérale.  —  M®i'®  Du- 
pio  (Odette)  ;  L'hérédo-sypkilis  dans  les  maternités.  — 
Corticchiato  :  Etude  des  matformations  cardiaques.— 
Medwedowsky  (S)  :  Etudedes  rapports  de  la  tuberculose 
du  larynx  et  da  la  gestation  au  cours  de  l'accouckemenl. 

—  Portes  (Louis)  :  Etude  de  t’apoplexie  utéro-placen- 
taire.  —  Jury  :  MM.  Couvelaire,  Hartmann,  Guéniot, 
Lévy-Solal. 

Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1096. 
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HORTUI,  41,  Bon  11  rort-loiil,  fUIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
'2S  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  [S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

La  pharmacie  Mayoly,  9,  Rond-Point  de  Long- 
champ  (Tél-,  Passy  92-28)  a  l’honnenr  d’informer 
MM.  les  docteurs  qu’elle  assure  le  service  de  nuit  du 
dimanche  au  lundi  de  chaque  semaine. 

A  vendre  divan  médical,  état  de  neuf .  P.M. ,  n»  4379  . 

Ancien  externe  hôp.  Paris,  cherche  succession  ou 
aiderait  docteur,  av.  succès,  future  si  possible,  Paris, 
environs,  grande  ville  Ouest.  —  Ecrire  P.  M.,  n®4384. 

Ext.  20  inscr.  au  cour,  gynécol.  p‘®  chir.,  anesth. 
intrav.,  ch.  pl.  int.  dans  clin,  ou  dispens.  ou  occup. 
rétrib.,  après-midi  ou  soirée.  —  Ecr.  P.  M.,  n“  4388. 

Cause  départ  étr.  à  céder  de  suite  clin,  accid.  trav. 
Paris  dans  quart,  popul.  et  industr.,  rez-de-chaussée 
2  entrées,  4  p.,  salle  d’attente,  salle  de  pans.  Install. 
médicale  compL,  2  p.  et  cnis.  pour  habit,  infirmière. 
Aff.  en  pleine  prospérité.  Recettes  prouvées  30.000. 
Bénéf.  net  20  à  22.000  par  au.  Loyer  1.800.  Bail  7  ans. 
Avend.  20.000  compt.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4389. 

Médecin,  30  ans,  célib.,  désire  situation  France, 
Algérie,  Tunisie,  Maroc.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4390. 

(Fotr  la  suit*,  p.  1103.) 
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Etudiant  scolarité  terminée,  libre,  au  courant  pra¬ 
tique  médecine  générale  et  oto-rhino-larjngologie, 
cherche  sltuaàon  médicale  ou  paramédicale.  —  Ecrire 
P.  M.,  n"  4391. 

Docteur  irançais  ferait  remplacement  ,14  Juillet  à 
15  Août  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4393. 

A.  V.  Voiture  de  mal.  légère,  600  fr.  P.M.,  n»  4394. 

A  vendre  :  tube  de  radium  contenant  environ 
50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  ht.,  n®  4396. 

Pour  remplac.  Août,  on  demande  docteur  connaiss. 
peau,  urolog.,  vénéréol.,  gynécol.  Ecr;  P.M.,  n“4397. 

Trousse  chirurg.,  80  pièces,  cntièr.  neuve,  à  céder, 
prix  d'occas.  —  S'adress.  Df  Schrapf,  Tiaret  (Oran). 

Doct  spéc.  dents  ser.  reconn.  à  confr.  pour  indiq. 
àssoc.,  suite  ou  poste  à  créer  banlieue  ou  bord  mer. 
Peut  faire  oto-rhino.  Ecr.  seulement  P.  M.,  n“  4399. 

Produits  pharmaceut.  Pharmacien  actif,  très  au 
courant  de  la  représent,  pharm.  et  de  la  visite  médic., 
recherc.  situât.  Paris  ou  Nord-Ouest.  P.  M.,  n°  4400. 

A  vendre  arthromot.  Bidou  (Gaifle).  P.7if.,n“  4401. 

Microscope  marque  Leilz,  4  ocul.,  3  object.,  cond. 
d'Abbe,  groas.  max.  1176,  à  veadre  1.000  fr.  —  S’adr. 
M.  Leblanc,  129,  av.  du  Chem. -de-fer,  Rueil  (S.-et-O.). 
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MAISON  DE  SANTÉ  MEDICO-CHIRURGICALE 
DE  LA  GARE  DE  LYON 

Hôtel  particulier.  Confort  r 
Prix  foriailairos  pour  séjour 
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■s  Maison  ouverte  à  tou 
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ÉDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Maison  idéale  pour  enfants  délicats  ou  eh  retard 
d’Etudes.  Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  :  Abbé  Journiac. 
Etablissement  de  Puyréaux,  par  Mansie  (Charente). 


V-aMDinE.  I  \  medicales  HT  TÜCTKS  AFFAIRES 

GALLET  î 

47,  boul.  Salnt-Hichel.  Paris.  —  Tél.  Gob.  24-31. 

AUTO-LEÇOIMS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande- Armée.— Passy,  29-70. 

Le  LaLo/atoire  ALPH.  BrUNOT 
xGy  rue  Je  BoulainviUiers,  à  Baris, 
met  le  “iSel  ce  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  Jisposition  de  lea 

Docteurs  pour  leurs  Essaîs  Cliniques. 


E^ÉOICATION  OPOTHÉRAPIQUE  «  < 


lËXTRAlTSHCHOAY 


Obtenus  par  dessiccation  rapide  à  froid  vers  0»),  dans  le  i 
Formuler  :  Comprimés,  Cachets  ou  Pilules  (2  à  8  par  jour),  à  l'Extrait....  En 
Gastrique,  Hépatique,  Orchitique,  Ovarien,  Pancréatique, 
Hypophysaire,  Thyroïdien,  Surrénal,  Splénique,  Hématique, 
EXTRAITS  INJECTABLES.  -  Formuler  Ampoules  CHOAY,  à  l'Ext 


OPOTHÉRAPIES  ASSOCIEES 


Nouveau|  SACCHAROMYCES  en  milieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRION 

-  -  Traitement  de  la  Furonculose  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  CARRION 

_  Adrénaline  naturelle 

V.  BORRIEN,  Doctenr  bd  Pkarmacie,  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 


SPERMATORRHÉE 


flEURASTHÉNIE 


Extrto  OPOTHÉRAPIQUES  CHAIX 


Ovanque  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

■■■  Laboratoire  CHAIX  10,  Rue  de  l'Ornr  dtRIS  -  Télêph.  ;  Saxe  12.65  | 


Entérites  Hypertension  Tuberculose 

Dysenterie  artérielle.  Bronchites 

Parasites  intestinaux.  Gangrène  pulmonaire. 


ALOYSIHE 

Pilules  à  base  de  Suc  d’Ail 

Sans  saveur,  sans  odeur  et  parfaitement  tolérées. 


ECHANTILLONS  SUR  DEMANDE 
F.  GOUZÈNE,  Pharmacien,  139,  rüe  de  Paris  —  Pantin  (Sein 


IMPLIASAI^CE 


S'-GaLMIERBADOITI 


lUOUEUR  PEPTQ^PHOSPHORIOUE  ADRIANI 
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f  THÉRAPEUTIQUE  COLLOÏDALE  ^ 


lODËÔli 


IODE  COÜÜOÏDAÜ  ÉÜECTÏ^O-CHUVIIÇUE  pctp  et  stable  en  Suspension  huileuse. 

Leucocytogène  -  Germicide  -  Antitoxique 
Élève  rindex  opsonique 

Renforce  les  défenses  organiques 

Augmente  la  viscosité  sanguine 

(Thèse  LACllEHET,  Paris). 

INDICATIONS  : 

Affections  Pulmonaires  et  spécialement  TUBERCULOSE  . 

(Congrès  International  de  la  Tuberculose,  Rome  1912.  —  Congrès  de  Pathologie  comparée,  Paris  1912.  —  Congrès  de  Médecine  de  Strasbourg,  1921. 
Société  de  Thérapeutique,  10  .Avril  1922,  10  .Mai  1922.) 

S"  Tuberculoses  Ganglionnaire,  Osseuse,  Viscérale 

Pneumonies,'" Bronchorpneumonies,  Congestions,  Grippe,  Staphylococcies,  Streptococcies, 
Rhumatismes,  Mycoses,  etc.  . 

POSOLOGIE  : 

Affections  aiguës  :  1,  2  et  3  c.  c.  par  jour  jusqu’à  défervescence  (l/c.c.  renferme  0,20  diode  colloïdal). 
Affections  chroniques  :  |  à  2  c.c.  tous  les  2  ou  3  jours,  par  série  de  12. 

Ampoules  de  I  c.c.  en  injections  intramusculaires  indolores.  —  Pas  cPiodisme,  pas  de  réactions. 
Capsules  lODÉOL  :  A  employer  dans  les_  cas  oii  on  ne  peut_^  uliliser^^  l’injection  ou  pendant  les  périodes  de  repos. 
Une  capsule  contient  0,03  centgr.  d’Iodc  colloïdal  pur  ;  4  à  0  par  jour. 


Tanno-Glueoside  de  la  SALICAIRK 

Spécifique  de  la  Diarrhée  des  Tuberculeux  et  des  Diarrhées  des  Infections 
Gastro-entérite  infantile 

Solution  titrée  à  o  "/„  :  XXX  à  C  gouttes  par  jour  (1  goutte  2  milligrammes).  Bans  la  gaslro-entèrite  in  fantile  :  XX  à  L. 
Comprimés  titrés  à  2  "/o  ;  4  à  12  par  jour  (1  comprimé  =  20  milligrammes). 

E.  VIEL  &  C‘%  3,  Rue  de  Sévigné,  PARIS 
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Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


SOMMAIRE 

Articles  originaux  : 

E.  Toxiloüse  et  L.  Marchand.  —  De  l’état  de  mal 
épileptique,  p.  565. 

H.-M',  Béraud.  —  La  transfusion  du  sang  citraté  par 
le  procédé  des  trois  seringues,  p.  568. 

1“'  Congrès  des  Dermatologistes  et  Sïphiligraphes 
DE  LANGUE  FRANÇAISE  {suite),  p.  571. 

Sociétés  de  Paris  :  Société  médicale  des  Hôpitaux. 

—  Société  de  Biologie. —  Académie  des  Sciences. 

—  Société  FRâNÇAisE  d’Urologie.  —  Société  d’Ob- 
stétrique  et  de  Gynécologie.  —  Société  de  Psy'- 

CHIATRIE. 

Répertoire  de  Médecine  pratique  :  H*  99. 

Henri  Vignes.  —  Influence  réciproque  des  maladies 
aiguës  et  de  la  gestation  {suite  et  fin). 

Supplément  ; 

Félix  Régnault.  —  Evolution  du  cinéma,  instrument 
du  physiologiste. 

J.-L.  Pech.  —  Le  professeur  A.  Imbert  (1  fig.). 

H.  Montal.  —  Intérêts  professionnels. 

A.  F.  —  Le  pantoscope. 

La  Médecine  a  travers  le  Monde, — Questions  médico* 
MILITAIRES.  — Livres  no>.>'Bauz.  — Livres  reçus.  — 
Sommaires  des  Revues.  —  Avis  et  Renseignements. 

—  Nouvelles.  —  Actes  de  la  Faculté  de  Paris. 

—  Renseignements  et' Communiqués. 

ÉVOLUTION  DU  CTNÉMÂ 

INSTRUMENT  DU  PHYSIOLOGISTE 

Bien  que  le  cinéma  ait  pris  l’extension  que 
l’on  sait,  bien  peu  en  connaissent  l’inventeur  ‘. 
C’est  qu’il  est  l’œuvre  de  plusieurs.  Dès  à  présent, 
il  importe  de  fixer  la  part  qui  revient  à  chacun  ; 
dans  quelques  années,  lorsque  tous  ceux  qui  ont 
assisté  à  la  naissance  du  cinéma  seront  morts, 
une  telle  étude  deviendra  impossible. 

Je  suis  à  même  de  la  conduire  à  bonne  fin  : 
ancien  élève  de  Marey,  je  l’ai  vu  à  l’œuvre,  ai 
connu  la  plupart  des  savants  qui  ont  perfectionné 
le  cinéma,  ai  pu  enfin  lire  les  documents  con¬ 
servés  à  l’Institut  fondé  par  le  maître. 

Pour  mettre  de  la  clarté  dans  mon  travail,  j’ai 
distingué  diverses  catégories  de  chercheurs  qui 
successivement  se  sont  attachés  au  problème  et 
ont  contribué,  chacun  pour  leur  part,  à  la  solu¬ 
tion.  Une  telle  méthode  est  indiquée  pour  toute 
recherche  semblable.  Elle  permet  d’éviter  bien 

des  discussions  sur  le  rôle  à  attribuer  à  chaque 
découvreur.  Nous  aurons  donc  : 

1“  Les  Inspirateurs  qui,  les  premiers,  énoncent 
le  problème  sans  en  tenter  l’exécution. 

2°  Les  Précurseurs  qui  en  tentent  la  réalisa¬ 
tion,  mais  sans  y  parvenir. 

3“  Les  Initiateurs  qui  font  une  découverte 
dans  un  ordre  d’idées  tout  différent,  parfois  dans 
une  autre  science,  découverte  qui  permettra  de 
réaliser  la  «  néo-idée  ». 

4°  h' Inventeur  fait  alors  cette  réalisation.  Il 
est  le  vrai  créateur,  les  autres  n’étant,  par  compa¬ 
raison,  que  leurs  auxiliaires. 

5°  Viennent  ensuite  les  Perfectionneurs  qui 
améliorent  la  découverte  de  l’inventeur. 

6“  Enfin  survient  le  Metteur  au  point  qui  vul¬ 
garise  la  découverte,  la  rend  pratique  pour  le 
public. 

7”  Des  Finisseurs  retouchent  encore  l’œuvre 
arrêtée  dans  ses  grandes  lignes.  Elle  n’est  jamais 
parfaite,  peut  toujours  être  améliorée. 

Il  faut  également  faire  porter  l’analyse  sur 
l’objet  découvert.  Il  paraît  simple  au  public,  il 
l’est  quant  au  résultat,  mais  en  soi  il  peut  être 
complexe,  se  composer  de  plusieurs  organes  dis¬ 
tincts,  autonomes.  Le  cinéma  notamment  com¬ 
prend  deux  appareils  :  le  cinématographe,  qui 
prf  nd  les  mouvements  successifs,  les  décompose 

1.  Je  renvoie  ceux  des  lecteurs  que  le  sujet  intéresse¬ 
rait  à  l’article  où  je  l’ai  traité  in  extenso  ;  «  L’évolution 
du  Cinéma  n.  Revue  scientifique,  1922,  n“  3,  p.  79.  Je  le 
compléterai  ici  au  moyen  de  documents  nouveaux  dont 
j’ai  eu  communication. 
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i.m  une  série  d'imas;es  ^hot.ogranhiques,  et  le  1 
cinématoscopc,  qui  recompose  le  mouvement  et  ! 
procure  un  spectacle  animé.  Pour  plus  de  com-  | 
modité,  appelons  le  premier  cinéma  1,  le  second 
cinéma  2. 


Les  premiers  essais  portèrent  sur  le  cinéma  2, 
le  seul  intéressant  au  point  de  vue  commercial. 
Signalons,  dès  1827,  le  thaumatrope  de  M.  Paris 
qui,  par  des  perfectionnements  successifs,  devient 
le  phénakisticope,  le  zootrope,  le  praxinoscope. 
Tous  ces  appareils  disposent  des  images  autour 
d'un  disque  qu’on  fait  tourner  de  façon  qu’elles 
fusionnent  dans  l’œil  du  spectateur  et  donnent 
l’illusion  du  mouvement.  Mais  ces  dessins,  exé¬ 
cutés  à  la  main,  sont  inexacts  et  le  résultat  est 
faux.  Quant  à  l’appareil  lui-même,  ce  n’est  pas  un 
cinéma  2,  c’est  tout  au  plus  un  précinéma  2. 

Mais  le  cinéma  2  ne  pouvait  être  réalisé  avant 
le  cinéma  1.  Signalons  dès  1874,  un  précurseur, 
l’astronome  Janssen,  qui  emploie  le  revolver  pho¬ 
tographique  pour  étudier  le  passage  de  Vénus  sur 
le  disque  solaire. 

Pour  obtenir  un  résultat  dans  des  conditions 
ordinaires,  il  faut  créer  des  plaques  photogra¬ 
phiques  qui  s’impressionnent  en  une  fraction  mi¬ 
nime  de  seconde.  En  1880,  un  initiateur,  von 
Monkhoven,  arrive  à  en  fabriquer.  De  suite  l’Amé¬ 
ricain  Muybridge  utilise  cette  découverte  pour 
réaliser  des  instantanés  de  cheval  au  galop  au 
moyen  d’une  batterie  d’appareils  photographiques 

1.  Cet  article  était  à  l’impression  quand  j’ai  eu  connais¬ 
sance  de  documents  qui  prouvent  que  la  perforation,  si 
importante  dans  le  cinéma  actuel,  est  une  découverte 


194.482.  Pour  réaliser  le  théâtre  optique,  il  peint  sui 
ane  bande  une  série  d'images  formant  cinéma.  Entr« 
:haque  image  il  a  perforé  un  trou  au  milieu  de  la  bande.  Gei 
irons  correspondent  à  des  goupilles  extérieures  où  elles 
intrent  quand  la  bande  se  déroule.  La  bande  circulaire 


aucun  appareil  inédit  :  ce  n’est  point  là  du  cinéma. 

Marey,  au  contraire,  cherche  un  appareil  ori¬ 
ginal  qui  lui  donnera  les  images  successives  du 
mouvement.  En  1882,  il  construit  un  fusil  photo¬ 
graphique  sur  les  principes  du  revolver  de 
Janssen;  cet  appareil  remplit  encore  mal  son  but. 

Il  n’arrive  à  réaliser  le  cinéma  que  lorsque,  en 
1885,  un  initiateur,  Eastman,  parvient  à  enrouler 
la  pellicule  photographique  sur  une  bobine  et 
invente  ainsi  le  kodak. 

Le  cinéma  de  Marey  consiste  en  une  pellicule 
qui,  enroulée  sur  une  première  bobine,  se 
déroule,  passe  devant  l’ouverture  où  elle  prend 
l’image,  s’enroule  enfin  sur  une  seconde  bobine  ; 
le  film  est  arrêté  au  moyen  d’une  pince  spéciale, 
chaque  fois  que  l’obturateur  s’ouvre. 

Cet  appareil  est  nouveau  ;  il  fonctionne  bien, 
car  il  permet  de  faire  une  série  de  découvertes 
qui  portent  haut  la  gloire  de  Marey.  Par  des 
perfectionnements  successifs,  il  deviendra  le 
cinéma  actuel.  Or  Marey  en  est  incontestable¬ 
ment  l’inventeur  comme  le  prouve  sa  communi¬ 
cation  à  l’Académie  des  Sciences,  séance  du 
3  Novembre  1890,  tome  III,  p.  626. 

Le  cinéma  2  passe,  lui  aussi,  par  plusieurs 
phases.  Nous  avons  vu  la  première,  à  l’état  de 
praxinoscope,  qui  n’était  qu’un  cinéma  précur¬ 
seur,  un  précinéma. 

En  1891,  Edison  réalise  un  cinéma  2.  En  per¬ 
sans  fin,  se  déroule  sur  deux  dévidoirs,  et  les  images  sont 
projetées  par  un  appareil  optique  sur  un  écran  que  peut 
voir  un  public  nombreux.  Le  théâtre  optique  eut,  durant 
plusieurs  années,  grand  succès  au  musée  Grévin.  (Voir 
La  Nature  :  a  Le  théâtre  optique  »,  23  Juillet  1892,  p.  127.) 

Un  cinéma  fut  encore  inventé  par  les  Anglais  Word- 
Tvorth  Donisthorpe  et  W.  Carr  Crofts.  Ils  demandèrent 
insertion  de  leur  brevet  le  11  Novembre  1890,  en  Amé¬ 
rique,  sons  le  n“  371.086,  et  l'obtinrent  le  26  Mai  1891  | 


sur  une  série  de  bobines  :  ccmme  lo  mouvemeoi 
est  continu,  sans 

pour  une  projection  sur  récran  ,1c  film  n'est 
visible  que  pour  une  personne  regardant  par  une 
fente*. 

En  1892,  Marey  îr  i.rique  un  cinéma  à  images 
visibles  pour  une  •ntic.  11  le  .signale,  d’yne  façon 
incidente,  à  la  fin  d'nne  note,. sui  uu  sujet  différent 
du  2  Mai  1892  à  )  Académie  des  Sciences  :  «  Le 
mouvement  des  êtres  microscopiques  analysé  par 
la  chronophotogr.i phie  ».  «  il  est  possible,  ter¬ 
mine-t-il,  de  donner  à  l’œil  la  sennation  du  mou¬ 
vement  véritable  en  projeiatv!  suooessivsment  ces 
images  sur  un  écran,  au  moyei;  d’un  appareil  que 
j’aurai  l’honneur  de  présenter  à  l’Académie  dans 
une  prochaine  séance.  Gel  appareil  est  basé  sur 
les  propriétés  de  .'analyseur,  je  le  nomme  pro¬ 
jecteur  chronophoiGgraphique.  il  permet  de 
montrer  à  un  nombreux  .luddoire  le.s  mouvernents 
d’objets  de  toute  nature  dont  on  a  recueilli  par  la 
chronophotographi.e  les  images  successives » 

Il  n’y  a  pas  trace  de  présenlation  de  ce  cinéma  2 
à  l’Académie  des  v  leaccs,  mais  ledit  appareil 
existe  toujours  a.  .uusée  de  ITusàtui  maiey  ; 
comme  dans  le  d  Edison,  le  .film  pa.sse 

sur  de  multiples  bocines,  mais  ü  est  arrêté  au 
moyen  de  la  pin  ’xante  f.|Ua)id  l  onturateur 
s’ouvre,  ce  qui  perric.  un  meilleur  éclairage  et 
la  projection  sur  l  e  ;  an.  Maie  M  vrey  n’emploie 
pas  la  perforation.  u  r  o  l  a  jamajs  employée,  - 


façon  Intermittente  découvn. 
lentilles. 

On  voit  que  le  rôie  d'EdIsi 
l’inventenr  du  ciném  i  vri 
2.  Marey.  —  «  Le  tuonvemei 
analysé  par  la  chroc  , 
des  Sciences,  1892,  t.  l-À.'.’. 
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es  tremblements  des  images  devaient  être  très 
narqués.  L’appareil  était  imparfait;  aussi  Marey 
l’a-t-il  pas  Insisté. 

Désormais,  les  chercheurs  s’attachent  à  per¬ 
fectionner  le  cinéma  de  Marey.  Après  la  perfo¬ 
ration  du  film,  le  perfectionnement  le  plus  impor¬ 
tant  est  la  came  de  G.  Démeny  :  celle-  ci  rem¬ 
place  la  pince  de  Marey  et  donne  au  film  un 
arrêt  plus  doux. 

Signalons  encore  Léon  Bouly  qui,  le  pre¬ 
mier,  emploie  le  nom  de  cinématographe.  Le 
mot  abrégé  a  cinéma  »,  simple,  aisé  à  retenir, 
deviendra  populaire  et  remplacera  celui  de  chro- 
nophotographe,  trop  compliqué  pour  le  public, 
qu’avait  imaginé  Marey.  Mais  l’appareil  de  Bouly 
ne  présente  aucune  amélioration. 

Il  faut  arriver  à  Lumière  pour  avoir  la  mise 
au  point  du  cinéma.  Cet  auteur  invente  la  paire 
de  griffes  qui,  par  un  mouvement  de  va-et-vient, 
produit  l’arrêt  de  la  pellicule  durant  un  temps 
suffisant  pour  pouvoir  l’éclairer  vivement  et  en 
projeter  les  images  agrandies  sur  Un  écran.  Le 
22  Mars  1895,  est  projeté  le  premier  film. 

Depuis  cette  époque,  le  cinéma,  mis  au  point, 
profite  encore  des  découvertes  de  quelques  finis¬ 
seurs  :  la  perforation  américaine  et  la  croix  de 
Malte  donnent  une  image  fixe,  non  clignotante, 
parfaite. 

La  distinction  des  découvreurs  en  plusieurs 
catégories  permet  de  comprendre  divers  pro¬ 
blèmes  psychologiques  et  sociaux  relatifs  aux 
inventions  et  qui,  jusqu’à  ce  jour,  étaient  restées 
obscurs. 

La  mentalité  de  l’inventeur  diffère  profondé¬ 
ment  de  celle  du  perfectionneur. 

Marey  était  inventeur.  De  la  mécanique,  il 
avait  l’instinct,  non  le  métier.  Ancien  interne  des 
hôpitaux  de  Paris,  il  était  avant  tout  physiologiste. 


De  bonne  heure,  il  s’adonna  à  l’étude  des  mouve¬ 
ments  et  fut  porté  à  inventer  des  appareils  nou¬ 
veaux. 

Ne  pas  être  spécialisé  dans  le  domaine  qu’il 
explore  est  souvent  pour  le  chercheur  un  avan¬ 
tage  :  il  n’est  pas  gêné  par  la  multitude  des 
erreurs  acceptées  comme  vérités  qui  s’opposent 
au  développement  de  toute  «  néo-idée  »,  empê¬ 
chent  même  la  naissance.  Pasteur,  qui  ignorait 
la  médecine,  innova  grandement  en  cet  art. 
Marey,  bien  que  n’étant  pas  mécanicien,  obligé 
d’employer  la  mécanique  pour  ses  études  phy¬ 
siologiques,  inventa  des  machines  originales. 

En  second  lieu,  qui  invente  —  j’emploie  ce  mot 
dans  le  sens  restreint  que  je  lui  ai  attribué  — 
n’a  point  besoin  d’une  installation  compliquée  et 
coûteuse.  Marey  travaillait  en  son  hôtel  et  à  la 
station  physiologique  du  Parc  des  Princes,  aidé 
de  deux  modestes  ouvriers  mécaniciens  et  de 
quelques  rares  élèves. 

Quand  le  cinéma  passa  à  la  phase  de  perfec¬ 
tionnement,  les  qualités  d’inventeur  qui  avaient 
servi  Marey  devinrent  pour  lui  un  inconvénient. 
Un  savoir  très  étendu  dans  sa  spécialité,  un 
excellent  outillage  sont  nécessaires  au  perfec¬ 
tionneur.  L’appareil,  en  évoluant,  se  complique 
d’organes  multiples,  précis,  délicats. 

Dans  les  derniers  temps  de  sa  vie,  les  grands 
industriëls,  qui  Venaient  rendre  visite  au  maître, 
se  répandaient  en  compliments,  et,  par  derrière, 
se  moquaient  du  «  clou  du  père  Marey  ».  Nous 
ne  craignons  point  de  révéler  ces  détails.  Le 
génial  n’a  que  faire  des  éloges  de  ses  biogra¬ 
phes.  Mieux  que  tous  les  dithyrambes,  ses  dé¬ 
couvertes  chantent  sa  gloire.  L’appareil,  qui  était 


1.  Marey  ne  chercha  à  tirer  de  son  cinéma  ancon  béné¬ 
fice  matériel.  G.  Démeny  rendit  son  invention  à  Gau¬ 
mont  le  12  Juillet  1901  pour  la  somme  de  10.000  francs. 
Il  rentrait,  dit-il,  à  peine  dans  ses  débours. 


devenu  un  clou,  reste  le  premier  cinéma,  et 
Marey  en  fut  le  père. 

Troisième  question  :  Parmi  les  nombreux  dé¬ 
couvreurs,  lequel  est  appelé  à  tirer  un  profit 
matériel  de  sa  découverte  ? 

Seul  le  metteur  au  point  en  profilera,  et  encore 
à  condition  qu'il  ne  se  fasse  pas  exploiter  par  un 
brasseur  d’affaires.  Car,  dans  la  forme  actuelle 
de  la  société,  seule  une  découverte  directement 
utile  au  public  peut  procurer  un  bénéfice  maté¬ 
riel*. 

Si  tous  les  chercheurs  tablaient  sur  cette  con¬ 
statation,  un  plus  grand  nombre  perfectionne¬ 
raient  et  mettraient  au  point,  beaucoup  moins 
s’efforceraient  d’inventer.  Les  nations  où  la 
science  est  honorée  peuvent  avoir  de  nombreux 
inventeurs,  si  la  classe  aisée  y  est  nombreuse,- 
instruite  et  dispose  de  loisirs,  ijes  subventions 
de  l’Etat,  les  largesses  des  particuliers  ne  sont 
pas  indispensables  puisque  le  plus  souvent  l’in¬ 
vention  est  peu  coûteuse. 

Au  contraire,  les  nations  où  la  fortune  est 
seule  honorée  ont  surtout  des  perfectionneurs  et 
des  metteurs  au  point.  Et  cela  d’autant  mieux 
qu’elles  consacrent  plus  d’argent  aux  recherches 
scientifiques;  et  ces  metteurs  au  point,  en  fon¬ 
dant  de  nouvelles  industries,  enrichissent  à  la 
fois  leur  patrie  et  eux-mêmes.  Tel  n’est  point  le 
cas  de  l’inventeur  :  il  tire  les  marrons  du  feu 
pour  ceux  qui  lui  succéderont.  Et,  le  plus  sou¬ 
vent,  ce  n’est  même  pas  son  pays  qui  bénéficie 
de  ses  travaux. 

Mais  si  ceux-ci  n’enrichissent  pas  son  inven¬ 
teur,  au  moins  lui  procurent-ils  la  gloire  scienti¬ 
fique.  Marey,  par  une  fortune  singulière,  devint 
célèbre  du  fait  des  découvertes  qu’il  retira  du 
cinéma,  non  du  fait  du  cinéma  lui-même  qui 
n’était  d’ailleurs,  à  ses  yeux,  qu’un  instrument  de 
recherches  physiologiques. 

Félix  Régnault. 


Académie  de  Médecine  de  Paris 

Prix  Orfila,  6.000 
Prix  Desportes. 


/  ....  f  Toutes  les  préparations  de  Digitale,  nées  ou  à  naître, 
/  n  ne  vaudront  jamais,  au  double  point  de  vue  scientiôque  À 
/  a  et  pratique,  la  digitaline  cbistaluisée  (i)  dont  À 
/  (T  Faction  sûre  et  puissante,  exempte  de  dangers,  a  e 
fa  été  consacrée  déjà  par  une  expérience  de  40  années.  j>  à 
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LE  PROFESSEUR  A.  IMBERT 


Le  professeur  A.  Imbert  vient  de  mourir  à 
Bordeaux,  le  6  Juin  1922,  et,  conformément  à  son 
désir,  il  a  été  inhumé  à  Orange,  près  des  monu¬ 
ments  gallo-romains  à  l’ombre  desquels  s’écoula 
son  enfance  et  son  adolescence. 

Le  professeur  A.  Imbert  a  été,  durant  sa  longue 
carrière,  non  seulement  un  pédagogue  clair  et 
intéressant  comme  peuvent  en  témoigner  les  qua¬ 
rante  générations  d’étudiants  qui  ont  assisté  à 
ses  cours,  soit  à  Lyon,  soit  à  Montpellier,  mais 
encore  l’un  des  maîtres  qui  ont  fait  de  la  physique 
médicale  une  science  vraiment  individualisée. 
Dès  sa  leçon  inaugurale,  à  Montpellier,  en  1889, 
le  jeune  professeur  affirmait  son  intention  de 
rompre  avec  les  traditions  de  ses  prédécesseurs 
en  déclarant  :  «  Un  cours  de  physique  vraiment 
médical  doit,  à  mon  sens,  prendre  l’étude  des 
questions  au  point  même  où  l’on  avait  l’habitude 
de  les  abandonner  ».  Son  «  Traité  élémentaire  de 
physique  biologique  »,  publié  en  1895,  est  Tun 
des  traités  de  cette  époque  qui  montre  le  mieux 
ce  qu’est  vraiment,  en  tant  que  science  particu¬ 
lière,  la  physique  biologique. 

Pédagogue  de  valeur,  le  professeur  A.  Imbert 
a  été  aussi  un  physicien  biologiste  distingué.  Son 
traité  sur  «  les  anomalies  de  la  vision  »,  ses 
divers  travaux  sur  «  la  raréfaction  ",  sa  thèse  d’a¬ 
grégation  sur  «  l’astigmatisme  »,  sa  thèse  de  doc¬ 
torat  sur  «  l’interprétation  et  l’emploi  du  pouvoir 
dioptrique,  et  de  la  dioptrie  métrique  en  ophtal¬ 
mologie  »  font  toujours  autorité  en  optique  phy¬ 
siologique.  Ses  expériences  sur  «  la  phonation  » 
sont  aujourd’hui  classiques  tout  comme  son  expli¬ 
cation  du  «  mécanisme  de  la  contraction  muscu¬ 
laire  »  déduite  de  la  considération  des  forces  de 
tension  superficielle.  Sa  thèse  de  doctorat  ès 
sciences  sur  «  l’élasticité  du  caoutchouc  »  constitue 


un  travail  que  ne  peuvent  ignorer  tous  ceux 
qu’intéresse  l’étude  des  membranes  élastiques  . 

Radiologiste  de  la  première  heure,  le  profes¬ 
seur  A.  Imbert,  en  collaboration  avec  son  agrégé 


M.  LE  PROFESSEUR  A.  IMBERT. 


H.  Bertin-Sans,  a  contribué  pour  une  large  part 
à  fixer  la  technique  de  la  radiographie,  on  en 
aura  la  preuve  en  consultant  Aatis  La  Presse  Médi¬ 
cale  de  1896  leurs  articles  intitulés  ;  «  la  photo¬ 
graphie  de  l’invisible,  emploi  d'un  diaphragme 
en  radiographie  »  (8  Février  1896)  ;  «  la  radiogra¬ 
phie  par  les  rayons X en  médecine»  (8  Juillet  1896). 


Sociologue  remarquable,  le  professeur  A.  Im¬ 
bert  consacra  les  dernières  années  de  sa  longue 
carrière  déjà  si  bien  remplie  à  l’étude  de  la  phy¬ 
siologie  du  travail.  Les  résultats  qu’il  a  obtenus 
ont  amené  la  création  de  laboratoires  uniquement 
destinés  à  la  poursuite  des  recherches  dont  il  fut 
le  premier  à  voir  l'importance  scientifique  et  pra¬ 
tique.  Son  dernier  ouvrage  :  «  Notions  sur  le 
fonctionnement  du  moteur  animé  ;  production  et 
efîets  du  travail  »,  actuellement  à  l’impression, 
permettra  aux  ingénieurs  et  industriels  français 
d’utiliser  les  recherches  du  professeur  A.  Imbert 
comme  l’ont  déjà  fait  des  pays  voisins  pour  aider, 
par  une  meilleure  utilisation  de  la  main-d’œuvre 
et  une  organisation  scientifique  de  l’apprentis¬ 
sage,  au  relèvement  économique  de  notre  pays. 

Chercheur  passionné  et  désintéressé,  le  pro¬ 
fesseur  A.  Imbert  n’a  tiré  de  sa  longue  carrière 
et  de  ses  admirables  travaux  ni  honneurs,  ni 
profits.  Artiste  à  sa  manière,  il  a  créé  des  techni¬ 
ques  nouvelles,  créé  une  voie  nouvelle  aux  recher¬ 
ches  physiologiques,  mais  il  s’est  toujours  borné 
au  rôle  ingrat  de  créateur.  A  d’autres,  il  a  laissé 
le  soin  d’appliquer  les  techniques  mises  au  point, 
d’occuper  les  chaires  créées  pour  continuer  les 
recherches  qu’il  avait  le  premier  entreprises. 
Modeste  et  d’une  inépuisable  bonté,  le  profes¬ 
seur  A.  Imbert  n’avait  qu’une  joie;  voir  ses  tra¬ 
vaux  être  utiles  à  ses  semblables.  Je  suis  sûr  que 
beaucoup  parmi  ceux  qui  liront  ces  lignes,  en 
songeant  combien  de  leur  formation  scientifique 
ils  doivent,  indirectement,  à  ce  savant,  regrette¬ 
ront  comme  nous  que  son  existence,  pourtant 
longue,  ait  été  encore  si  courte. 

J.-L.  Pech, 

Agrégé  de  Physique  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Montpellier. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  inDtaPEKSXBLE 
d’accompagner  chaque changeheut  d’adhesse delà hand 
du  Journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


L’un  de  nos  abonnés  nous  pose  la  question 
suivante  : 

Un  mobilisé,  ayant  servi  au  front  pendant  un 
an  et  demi,  a  obtenu  à  titre  professionnel  une 
prorogation  de  loyer  de  cinq  ans;  peut-il  être 
astreint  par  le  propriétaire  à  contribuer  à  l’aug¬ 
mentation  des  impôts,  prestations  et  dépenses 
d’entretien,  son  loyer  étant  de  5.300  francs  ? 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 
dique  : 

Cette  question  est  régie  par  l’article  1®''  de  la 
loi  du  31  Mars  1922  dont  les  alinéas  6  et  8  sont 
ainsi  conçus  : 

«  Ne  supporteront  pas  cette  double  augmenta¬ 
tion . 2“  les  locataires  qui  bénéficient  de  la  proro¬ 

gation  au  titre  de  mobilisés  et  qui  l’ont  été  dans  la 
zone  des  armées.  » 

Ce  sont  certains  mobilisés  seulement  que  la 
loi  exonère  de  l’augmentation  sus-visée. 

Ils  doivent  remplir  certaines  conditions  déter¬ 
minées. 

Il  faut  d’abord  qu’ils  aient  été  dans  la  zone  des 
armées. 

Il  faut  en  outre  qu’ils  soient  petits  locataires, 
c’est-à-dire  qu’ils  rentrent  dans  la  catégorie  des 
locataires  visés  par  l’article  15  de  la  loi  du 
9  Mars  1918,  de  ceux-là  mêmes  qui,  par  applica¬ 
tion  du  paragraphe  4  de  l’article  56  de  cette 
même  loi  de  1918,  ont  droit  à  une  prorogation 
de  la  durée  de  leur  mobilisation.  Et  il  ne  faut 
pas  qu’il  s’agisse  de  locaux  professionnels  ou 
commerciaux. 

1»  Ce  n’est  pas  la  nouvelle  loi  qui,  à  vrai  dire, 
contient  toutes  ces  précisions.  Mais  elle  vise 
forcément  l’article  56  précité  puisque  c’est  en 
vertu  de  ce  texte  que  l’article  1“”,  alinéa  6,  de  la 


loi  du  31  Mars  1922  peut  parler  des  locataires 
bénéficiant  de  la  prorogation  au  titre  de  mobilisés. 
La  conséquence,  c’est  qu’il  faut  se  reporter  à  cet 
article  56  et  on  y  lit  : 

«  Toutefois,  en  ce  qui  concerne  les  locaux  d'habi¬ 
tation  rentrant  dam  la  catégorie  (de  petits  loge¬ 
ments) . 

Ainsi  l’exonération  de  l’augmentation  des 
charges  ne  concerne  que  les  locaux  d' habitation  : 
les  mobilisés  devront  payer  l’augmentation  des 
charges  afférentes  aux  locaux  professionnels  in¬ 
dustriels  ou  commerciaux. 

D’autre  part,  l’exonération  ne  porte  que  sur 
les  locaux  d’habitation  appartenant  à  la  catégorie 
des  <(  petits  logements  ». 

De  toute  manière,  l’auteur  de  la  question  ne 
peut  donc  bénéficier  de  cette  exemption. 

H.  Montal. 


LE  PANTOSCOPE 


Sous  le  nom  de  pan toscope  (TCaa  =  tout;  moKBiv  = 
examiner),  M.  Agasse-Lafont  vient  de  faire  cons¬ 
truire*  un  appareil  très  pratique  pour  ausculter  le 
cœur  et  les  poumons.  C’est  un  stéthoscope  flexible 
comprenant,  comme  les  différents  appareils  déjà  en 
usage,  uue  petite  caisse  de  résonance  en  métal  que 
l’on  applique  sur  la  région  à  ausculter,  deux  tubes 
de  caoutchouc  qui  servent  de  conducteurs,  deux 
embouts  pour  les  oreilles.  Mais,  ce  qui  caractérise 
cet  appareil  et  le  différencie  des  autres  stéthoscopes 
biauriculaires,  c’est  l’absence  d’armature  en  bois  on 
en  métal.  Grâce  à  cette  heureuse  modification,  le 
pantoscope  n’occupe  qu’un  tout  petit  volume,  il 
n’encombre  pas  plus  la  poche  qu’une  seringue  hypo¬ 
dermique  dans  sa  boîte. 


1.  L’appareil,  d’nn  prix  peu  élevé  (15  fr.),  est  construit 
par  la  maison  Luer  à  Paris.  Voir  Le  Bulletin  médical,  n»  16, 
15  Avril  1922. 


En  France,  de  façon  générale,  on  dédaigne  un  peu 
de  se  servir  du  stéthoscope,  on  ausculte  presque 
toujours  directement  avec  l’oreille  ;  c’est  seulement 
dans  ces  dernières  années  que  les  médecins,  entraînés 
à  prendre  la  pression  par  la  méthode  auscultatoire, 
se  sont  habitués  à  ausculter  avec  le  stéthoscope 
biaurlcnlaire  et  ont  reconnu  les  avantages  de  cette 
pratique. 

A  l’étranger,  en  Amérique  principalement,  ces 
instruments  sont  d’un  usage  très  répandu,  et  c’est 
un  des  sujets  d’étonnement  des  médecins  étrangers 
qui  viennent  s’instruire  chez  nous,  de  constater  que 
les  médecins  français  auscultent  presque  toujours 
directement  avec  l’oreille. 

A  la  vérité.  Tune  et  l’autre  méthode  ont  leurs 
Indications  :  le  stéthoscope  blauriculalre  rend  l’aus¬ 
cultation  plus  facile  chez  l’enfant,  chez  les  femmes 
obèses  aux  seins  proéminents;  il  est  d’un  grand 
secours  chez  les  malades  gravement  atteints,  qu’on 
n’ose  remuer  ou  asseoir  sur  leur  lit  ;  cette  méthode 
est  propre,  rapide,  et,  avantage  qui  n’est  peut- 
être  pas  à  revendiquer,  elle  permet  au  médecin 
de  s’ausculter  lui-même.  Faut-il  ajouter  que  c’est 
au  moyen  du  stéthoscope  seul,  qu’il  préférait  à  l’aus¬ 
cultation  directe,  que  Laënnec  a  précisé  la  valeur 
diagnostique  des  signes  d’auscultation  cardiaques  et 
pulmonaires. 

Dans  les  affections  du  cœur,  Tauicnltation  stétho¬ 
scopique,  très  utile  pour  bien  localiser  les  souffles 
orificiels,  est  quelquefois  indispensable.  Ainsi,  dans 
le  rétrécissement  mitral  léger,  les  signes  manquent 
souvent  de  netteté,  et  pour  poser  un  diagnostic  ferme, 
on  est  obligé  d’ausculter  les  malades  dans  le  décubitus 
latéral  gauche  bien  franc  (Lian)  ;  cette  attitude  ren¬ 
force  considérablement  l'intensité  de  tons  les  signes 
apexlens,  mais  elle  nécessite  l’emploi  du  stéthoscope 
biauriculaire.  Cet  appareil  est  également  nécessaire 
pour  l’auscultation  de  la  veine  jugulaire  suivant  la 
technique  préconisée  pour  la  première  fois  par 
M.  Joaué  pour  diagnostiquer  les  troubles  delà  con¬ 
traction  des  oreillettes. 

Il  est  pourtant  des  cas  où  l’auscultation  directe 
est  indispensable  ;  ainsi,  certains  soulfles  aortiques 
légers  ne  se  perçoivent  nettement  qu’avec  Toreille, 
appliquée  sur  la  poitrine  ;  de  même  le  bruit  de  galop 
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qui,  malgré  son  nom  est  bien  pins  un  cboc,  un  soulè¬ 
vement  qu’un  véritable  bruit,  disparaît  quand  on 
ausculte  par  l’intcrD'édiaire  d'un  instinment. 

C'est  donc  tantôt  à  1  auscultation  directe,  tantôt  au 
stéthoscope  que  le  clinicien  aura  recours  ;  l’une  et 
l’autre  méthode  ont  leurs  avantages  ;  mais  il  est  cer¬ 
tain  que  dans  de  nombreux  cas,  en  particulier  pour 
l’ansrultalion  du  coeur,  l’emploi  d’un  stéthoscope 
biauriculaire  simple  et  pratique  rendra  au  praticien 
de  très  grands  services. 

A.  F. 


LA  MÉDECINE  A  TBAYERS  LE  MONDE 


ESPAGNE 

Valladolid.  —  Dans  un  éditorial  intitulé  :  «  Yoilà 
la  vraie  méthode  »,  le  D'  Zuloaga,  à  l'occasion  du 
voyage  des  médecins  français  en  Espagne,  rappelle 
les  témoignages  de  sympathie  cordiale  qu’ils  ont 
reçus  à  Valladolid  et  ajoute  :  «  Nous  aimons  nos  voi¬ 
sins  et  nous  savons  comme  ils  travaillent,  mais  il 
nous  est  agréable  aussi  qu’on  reconnaisse  ce  qu’il  y 
a  de  bien  dans  la  médecine  espagnole.  Dans  leur 
visite,  les  médecins  français  l’ont  fait  noblement  : 
ils  se  sont  présentés  è  nous  sans  pose,  sans  affecter 
des  airs  de  supériorité,  et  cette  simplicité  a  sniS 
pour  que  nous  leur  accordions  une  suprématie  scien¬ 
tifique  due  surtout  à  la  façon  dont  l’enseignement  est 
donne  en  France. 

Il  nous  faut  maintenant  organiser  des  voyages 
collectifs  de  professeurs  et  d’élèves  en  France  car, 
de  cet  échange  interuniversitaire,  résultera  le  plus 
grand 'bien  pour  la  médecine  espagnole  qui  aura 
l’occasion  d’apprendre  et  celle  aussi  de  se  faire  con¬ 
naître  et  apprécier.  Voilà  la  vraie  méthode.  » 

PÉROU 

h’ Académie  de  Médecine  du  Pérou  vient  de  nom¬ 
mer  comme  correspondants  étrangers:  Israël  Castel- 
lanos  (de  la  Havane);  Carlos  Chagas  et  Juan  Lntz, 
de  l’Institut  «  Oswaldo  Cru*  »  (de  Rio  Janeiro); 
Luis  Razetti  et  R.  Plno  Pou  (de  Caracas);  S.  Otto- 
Icngbl  (de  Rome). 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


Voyage  et  installation 
d’un  médecin  marié  en  Indochine. 

D.  —  Puisqu’il  y  a  dix  places  vacantes  dans 
l'assistance  medicale  indigène  en  Indochine,  j'espère 
que  ma  candidature  sera  acceptée  par  le  gouverneur 
général.  Aussi  je  vous  serais  très  reconnaissant  de 
me  renseigner  sur  les  conditions  du  voyage  et  de  ma 
future  installation  en  Indochine.  Ce  voyage  me  préoc¬ 
cupe  d'autant  plus  que  j'ai  l'intention  d  emmener 
avec  moi  ma  femme  et  mon  enfant  âgé  de  3  ans. 

R.  —  Au  point  de  vue  de  l’installation,  vous  trou¬ 
verez,  dans  la  colonie,  tout  le  matériel  et  le  mobilier 
dont  vous  pouvez  avoir  besoin.  De  nombreuses  mai¬ 
sons  de  commerce  françaises  y  sont  établies.  Toute¬ 
fois,  les  fonctionnaires  qui  rejoignent  leur  poste, 
pour  la  première  fois,  ont  intérêt  à  emporter  de 
France  les  objets  et  effets  qu’ils  possèdent  :  linge  de 
corps,  de  table,  argenterie,  vaisselle,  verrerie.  A 
l’exception  des  draps  de  lit,  il  est  inutile  de  se  munir 
de  meubles  ou  de  literie,  qu’on  peut  acheter  d’occa¬ 
sion  dans  toutes  les  villes.  On  trouve  aussi  surplace, 
et  à  des  prix  avantageux,  les  vêtements  de  toile 
blanche,  confectionnés  par  d’habiles  tailleurs  indi¬ 
gènes  et  qui  sont  d’usage  courant  dans  le  pays. 

Toutefois,  pendant  la  traversée,  les  passagers  ont 
intérêt  à  avoir  deux  on  trois  costumes  en  étoffe 
légère,  de  teinte  grise  de  préférence. 

Le  casque  doit  être  acheté,  au  moment  du  départ, 
à  Marseille  ou  à  Port-Saïd.  Il  est  bon  d’en  doter 
votre  femme  et  votre  enfant,  car  les  coups  de  soleil 
sont  particulièrement  graves. 

En  ce  qui  concerne  les  domestiques,  leur  recrute¬ 
ment  ne  présente  pas  de  difficultés  ;  on  trouve  aisé¬ 
ment  sur  place  :  cuisiniers,  boys,  blanchisseurs, 
nourrices,  etc.,  qui  ont  bien  élevé  leurs  prix.  Ils  se 
nourrissent  sur  leurs  gages. 

Les  médecins  n’ont  pas  à  se  préoccuper  de  l’ins¬ 
tallation  médicale  ;  ce  soin  incombe  à  l’administration, 
qui  dote  les  formations  sanitaires  et  postes  médicaux 
des  instruments  de  chirurgie  et  appareils  divers 


nécessaires  pour  assurer  le  service  dans  de  bonnes 
conditions.  Malgré  tout,  emportez  vos  meilleurs 
livres  de  médecine  et  vos  instruments  personnels. 
Dans  chaque  pays  de  l’Union  indochinoise,  il  existe 
plusieurs  pharmaciens  français. 

Au  point  de  vue  du  climat,  la  période  qui  convient 
le  mieux  à  l’acclimatement  des  Européens  est  celle 
qui  va  d’Octobreà  Avril;  elle  coïncide  avec  la  saison 
la  plus  propice  pour  la  traversée.  La  période  la 
plus  pénible  est  celle  qui  précède  l’approche  de  la 
saison  des  pluies  (Avril-Mai)  ;  elle  est  caractérisée  par 
un  temps  lourd  et  orageux  avec  absence  de  pluie. 
Durant  ce  voyage,  la  traversée  de  la  mer  Rouge  est 
particulièrement  pénible,  en  été. 

*** 

Les  fonctionnaires,  comme  les  militaires,  recevant 
une  feuille  de  route  et  une  solde,  vous  serez  à  l’abri 
de  toute  préoccupation  matérielle. 

Deux  lignes  de  paquebots  assurent  les  communica¬ 
tions  entre  Marseille  et  l’Indochine  ;  la  Compagnie 
des  Messageries  Maritimes  et  la  Compagnie  Natio¬ 
nale.  La  première  offre  à  ses  passagers  une  installa¬ 
tion  confortable  et  luxueuse  qui  se  paye.  La  Com¬ 
pagnie  Nationale  a  des  prix  moins  élevés  et  sou 
confort  est  largement  sufiisant. 

Le  climat  indochinois  est  anémiant;  il  faut  donc 
se  bien  nourrir,  sans  excès,  et  surtout  ne  pas  boire 
d’alcool,  qui,  sous  les  tropiques,  congestionne  si 
rapidement  le  foie.  Se  méfier  de  l’opium,  le  plus 
fatal  des  poisons! 

Marié,  ne  vous  séparez  ni  de  votre  femme,  ni  de 
votre  enfant,  qui  seront  là-bas  votre  joie  et  votre 
réconfort  et  vous  protégeront  contre  le  double  danger 
de  la  congat  (l’avarie  et  le  métis). 

En  arrivant  à  votre  poste,  louez  une  maison,  car, 
dans  ces  contrées  humides  et  chaudes,  on  ne  loge 
pas  les  uns  sur  les  autres,  comme  eu  Europe. 

Enfin  rappelez-vous  qu’il  existe,  en  Indochine,  des 
stations  d’altitude  qui,  par  la  douceur  et  la  salubrité 
de  leur  climat  fortifiant,  offrent  aux  Européens  la 
possibilité  de  venir  y  trouver  un  repos  calme  et 
bienfaisant,  en  cas  de  fatigue. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  l'*  classe. 
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HOVARSENOBENZQL  BILLON 


Adopté  par  les  Hôpitaux  civils  et  militaires  en  France  et  dans  les  Fays  alliés, 
=====  Indications  :  LA  SYPHILIS  EN  GÉNÉRAL  == 
Présentation  :  En  ampoules  toutes  doses  pour  injections  intra-veineuses,  intra-musculaires  et  sous-cutanées. 


Eî 

Préparation  132  du  Docteur  POMARET.  Solulion  d’Ainino-Arséno-Phénol 
pour  injections  intra-musculaires. 

ADOPTE  PAR  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 
Indications  :  'rraiteinent  de  la  S.vpliilis  chez,  tous  les  intolé¬ 
rants  à  rarsenîc  par  la  voie  veineuse. 

Présentation  :  En  boîtes  de  S  ampoules  de  1  c.c. 


Solution  aqueuse  et  su.spension  huileuse  de  tartro-bi.«muthate  de  Sodium 
et  de  Potassium  pour  injections  intra-musculaires. 

ADOPTÉ  PAR  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 
Indications  :  Dans  tons  les  cas  de  Syphilis  arséno  et  mer- 
euro-résistantes. 

Présentation  ;  En  boîtes  de  10  ampoules  de  i  c.c.  (aqueux)  ou  de 
12  ampoules  de  4  c.  c.  (huileux),  dosées  à  0  gr.  iO  par  c.c. 


VACCINS  ATOXIQUES  STABILISÉS 

Adoptés  par  les  Hôpitaux  de  Paris. 


DMEGON  Vaccin  antigonococcique  curatif. 
DMESTA  Vaccin  antistaphylococcique  curatif. 
DMÈTYS  Vaccin  anticoquelucheux  curatif. 

S'emploient  en  inoculations  sous-cutanées  ou  intra-musculaires. 


LITTÉRATURE  KRAWCO  SUR  DEMANDE 
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Les  Occlusions  aiguës  et  subaiguës  de  l’Intestin 
(clinique,  expérimentation,  thérapeutique),  par 
A. -G.  Guillaume.  1  vol.  de  304  pages  avec  21  fig. 
Masson  et  C‘®,  éditeurs).  —  Prix  :  12  francs  net. 
Le  vieux  chapitre  classique  de  i  l’occlusion  intes¬ 
tinale  »  doit  être  aujourd’hui  dissocié  et  révisé.  Aussi 
tout  en  conservant  le  mot,  qu’il  ne  considère  d’ail¬ 
leurs  pas  comme  le  meilleur,  Guillaume  a-t-il  bien 
fait  de  le  mettre  au  pluriel,  car  les  différentes  causes 
aiguës  on  subaiguës  de  l’iléus  doivent  constituer 
désormais  une  série  de  chapitres  distincts  dans  la 
pathologie  intestinale. 

Les  premières  pages  du  travail  de  Guillaume 
sont  consacrées  à  une  étude  d’ensemble,  anatomique 
d’abord,  physiologique  ensuite  du  syndrome.  Chacun 
des  signes  est  analysé  et  Interprété  à  la  lumière  des 
plus  récentes  données  de  la  physio-pathologie. 

Avant  d’étudier  en  détail  les  différents  types  cli¬ 
niques,  il  décrit  quelques  cas  bien  caractéristiques, 
empruntés  pour  la  plupart  aux  descriptions  de  Lejars 
dans  sa  chirurgie  d’urgence.  L’iléus  biliaire,  ques¬ 
tion  d’actualité,  est  étudié  ensuite  avec  toute  l’am¬ 
pleur  désirable  ;  le  cancer  du  côlon,  l’invagination,  le 
volvulus,  les  brides  et  hernies  Internes  viennent  en¬ 
suite.  Dans  chacun  de  ces  chapitres,  l’auteur  a  tenu 
compte  des  travaux  les  plus  récents  :  fréquence  des 
localisations  pour  le  cancer,  volvulus  autres  que  ceux 
du  côlon  pelvien.  Invaginations  chroniques,  hernies 
daphragmatiques,  péricolites,  etc.  L’infarctus  intesti¬ 
nal,  les  thromboses  mésentériques  constituent  éga¬ 
lement  un  important  chapitre,  bien  mis  en  valeur  et 
tout  à  fait  au  point.  Enfin  une  longue  discussion  sur 
les  iléus  fonctionnels  et  quelques  mots  sur  les  occlu¬ 
sions  post-opératoires  terminent  cette  importante 
étude  clinique. 

A  signaler  dans  le  chapitre  pronostic  un  intéres¬ 
sant  parallèle  entre  l’iléus  et  la  hernie  étranglée. 

Avant  d’aborder  le  traitement,  Guillaume  étudie 
longuement  les  phénomènes  d’ordre  toxique  engen¬ 
drés  par  l’interruption  du  cours  des  gaz  et  des 
matières,  insistant  sur  l’importance  de  ce  facteur 
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toxique  et  concluant  à  la  nécessité  d’évacuer  au 
dehors  le  plus  possible  du  contenu  des  anses  ecta¬ 
siées,  lorsqu’on  intervient  pour  lever  l’obstacle,  ou 
tout  an  moins  dériver  le  cours  des  matières. 

Les  indications  respectives  de  l’entérostomie  sim¬ 
ple,  de  la  laparotomie,  des  entéro-anastomoses  sous 
l’obstacle,  indications  souvent  difficiles  à  poser,  sont 
méthodiquement  et  judicieusement  discutées.  Au  total 
on  trouvera,  clairement  exposées  dans  ce  travail, 
toutes  les  notions  indispensables  sur  cette  vaste 
et  importante  question. 

M.  Deniker. 

Thérapeutique  gynécologique,  par  P.  Guèkiot,  pro¬ 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
2'  édition,  revue,  corrigée  et  augmentée.  1  vol. 
in-8»de  400  pages  avec  152  figures  (/.-A  Baillière  et 
fils,  éditeurs)  1922.  —  Prix  :  broché,  25  francs, 
cartonné,  31  francs. 

Ce  petit  volume  est  un  raccourci  intéressant  de  la 
thérapeutique  gynécologique,  dans  lequel  le  praticien 
trouvera  nombre  de  renseignements  utiles.  Il  a  été 
tiré  avec  soin  sur  un  bon  papier  et  les  figures  sont 
bien  venues;  de  ce  double  fait,  la  lecture  en  est 
attrayante  et  facile. 

Cette  seconde  édition  a  reçu  de  nombreuses  modi¬ 
fications  et  des  ajouts  importants.  «C’est  une  œuvre, 
sinon  entièrement  nouvelle,  du  moins  très  améliorée 
et  plus  complète.  » 

Ce  livre  permettant  la  critique,  je  regrette  d’y 
voir  décrite,  sous  le  nom  de  Trendelenburg,  la  posi¬ 
tion  déclive,  connue  au  moins  depuis  le  xiv“  siècle, 
et  de  la  voir  figurée  par  la  retenue  du  tronc  au  niveau 
des  épaules  que  n’a  jamais  réalisée  le  chirurgien 
allemand.  J’en  dirai  autant  de  l’incision  dite  de  Pfan- 
nenstiel  qui  n’est  qu’une  extension  de  l’inCision  de 
Rapin,  à  qui  revient  incontestablement  le  mérite 
d’avoir  substitué  à  l’incision  verticale  l’incision 
transversale  delà  paroi.  Je  ne  doute  point  que  l’au¬ 
teur,  en  utilisant  ces  expressions  classiques",  ne  les 
ait  employées  que  dans  le  but  d'être  clair  et  simple; 
mais  je  pense  que  toutes  les  expressions  impropres 
à  noms  d’auteurs  doivent  être  bannies. 

Cette  petite  réserve  faite,  et  il  y  en  a  toujours 
dans  tous  les  livres,  on  ne  peut  que  louer  la  méthode 
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d’exposition,  la  clarté  du  style  et  la  simplicité  des 
descriptions.  Tous  ceux  qui  liront  cette  2”  édition  y 
trouveront  des  conseils  précieux  dont  ils  retireront 
le  plus  grand  profit.  F.  Jayle. 


LIVRES  REÇUS 


2725.  L’année  médicale  pratique,  publiée  sous  la 
direction  du  D^  Ga.mille  Lian,  médecin  des  hôpitaux 
l’’”  année.  1  vol.  de  506  pages  (Maloine  et  fils,  édi¬ 
teurs).  —  Prix  ;  20  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  lient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages,  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 

REVUE  DE  LA  TUBERCULOSE 

Sommaire  du  n»  2. 

Mémoires  originaux. 

A.  Calmette.  —  Essais  de  chimiothérapie  dans  la 
tuberculose. 

E.  Rist.  —  Les  localisations  eitrapulmonaires  de 
la  tuberculose;  leur  interprétation  pathogénique, 
leurs  réactions'à  la  tuberculine. 

P.  E.  Morhardt. — -Le  climat  d’altitude  etles  effets 
physiologiques  de  la  perte  de  calorique. 

G.  Ichok.  —  La  mortalité  par  la  tuberculose  dans 
les  différentes  régions  climatériques  de  la  France. 

Section  d'études  scientifiques  de  l'OEuvre  de  la 
tuberculose. 

Séance  du  11  Mars  1922. 

Analyses  et  Index  bibliographique. 
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Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


AVIS  ET  REHSEIGHEMENTS 

5  Juillet.  —  Algei'y  Paris  et  préfectures  des  villes  possédant 
une  Faculté  ou  Ecole  de  Médecihe  :  Ouverture  du  concours  pour 
le  recrutement  de  1-2  médecins  de  colonisation. 

7  Juillet.  Paris  :  A  l'hôpital  Laënnec,  ouverture  du  con¬ 
cours  pour  trois  places  de  médecins  spécialistes  pour  les  dispen¬ 
saires  d’hygiène  sociale  du  Finistère. 

10  Juillet.  —  Marseille  :  Ouverture  à  l'Ecole  de  Médecine  du 
concours  pour  une  place  de  chef  de  clinique  médicale. 

22  Juillet.  —  Paris  :  Dqrnier  délai  pour  la  prise  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  l’inscription  trimestrielle  pour  le  4®  trimestre. 

24  Juillet.  —  Bordeaux  :  Ouverture  à  la  Faculté  do  Méde¬ 
cine  du  cours  de  perfectionnement  annuel  d’oto-rhino-laryngo¬ 
logie  du  professeur  Moure. 

31  Juillet.  —  Paris,  Bordeaux,  Brest,  Rochefort  et  Toulon: 
Epreuves  d’admissibilité  des  candidats  à  l’Ecole  principale  du 
Service  de  Santé  de  la  Marine  à  Bordeaux. 

7  Août.  —  Berck-Plage  :  Ouverture  du  cours  do  M.  Calot 
sur  l’orthopédie  indispensable  aux  praticiens. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Clinique  médicale  propédeutique  (hôpital  de  la 
Charité).  —  Cours  de  rerision  sur  les  acquisitions  médi- 


professeurs  agrégés,  médecins  des  hôpilanx;  Cadenat 
(Chirurgie  générale  et  Gynécologie),  chirurgien  des  hôpi¬ 
taux  :  Le  Mée,  larjrigolt'gisie  des  hôpitaux  V.  lier, ophtal¬ 
mologiste  des  hôpitaux;  Guilly,  dt  ntiste  des  hôpitaux; 
Blechmann  (Pédietrie  et  Maladies  inh  ctieuses);  Coltenot 
(Radiologie  et  Curiethérapie);  G.  Durand  (Intestin); 
Fernet  (Dermatologie  et  Syphiligraphie) ;  Marsan  (Uro¬ 
logie);  Passot  (Chirurgie  esthétique);  P.  Pruvost  (Appa¬ 
reil  respiratoire);  Ségard  (Thérapeutique  générale); 
Tréyes  (Chirurgie  infantile  et  orthopédie);  Vaudescal 
(Obstétrique),  ancien  Interne  des  hôpitaux;  Dausset 
(Physiothérapie),  chef  de  laboratoire  à  la  Faculté; 
Dnchesne  (Questions  professionnelles);  H.  Leclerc  (Phy¬ 
tothérapie);  G.  Slgurel  (Crénothérapie,  Climalothé- 
rapie). 

Les  cours,  dont  le  programme  détaillé  sera  affiché 
ultérieurement,  auront  lieu  chaque  jour,  sauf  le  dimanche, 
à  l’amphithéâtre  de  la  clinique  du  professeur  Sergent,  à 
l'hôpital  de  la  Charité,  aux  heures  ci-après  :  3  à  4  h.  Con¬ 
férence  clinique;  4  h.  1/4  à  5  h.  1/4.  Démonstrations  et 
exercices  pratiques;  5  h.  1/2  à  6  h.  1/2.  Conférence  cli- 

Les  élèves  auront  la  libre  disposition  de  la  matinée  pour 
suivre  la  visite  dans  les  hôpitaux.  En  particulier,  les 
salles  de  la  clinique  propédeutique  et  les  services  des 
divers  conférenciers  leur  seront  très  largement  ouverts. 

Les  leçons  seront  suspendues  les  12,  13,  14  Octobre 
pour  permettre  aux  élèves  de  suivre  les  discussions  du 
Congrès  français  de  Médecine  qui  se  tiendra  à  cette  date 

Les  séances  de  démonstrations  et  exercices  pratiques 
(4  h.  1/4  à  5  h.  1/4)  seront  réservées  aux  élèves  s’étant 
fait  Inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté  (guichet  3, 
jeudi  et  samedi,  12  à  15  h.)  et  ayant  versé  un  droit 


Jeudi  13  Juillet,  à  8  h.,  2'  (N.R.);  à  18  h.,  stage  den¬ 
taire  (oral). 

Samedi  l'r  Juillet,  à  8  h.,  stage  (prothèse);  à  8  h.  30, 
à  la  Coni’eplion,  sages-femmes,  à  15  h.,  à  la  Conception, 
sages-femmes  MM.  les  candidats  devront  se  rendre  sans 

—  Les  examens  de  pharmacie  commenceront  au  palais 
du  Pharo,  â  Marseille,  le  lundi  10  Juillet  1922,  à  8  h. 

Tous  les  candidats  inscrits  devront  assister  à  l’ouver¬ 
ture  de  la  session  sans  autre  convocation. 

Ecole  de  Médecine  d’Angers.  —  Un  concours  s’ou¬ 
vrira,  le  15  Janvier  1923,  devant  la  Faculté  de  Pharmacie 
de  l’Université  de  Paris,  pour  l’emploi  de  suppléant  des 
chaires  de  physique  et  de  chimie  à  l’Ecole  préparatoire 
de  Médecine  et  de  Pharmacie  d’Angers. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  un  mois  avant  l’ou¬ 
verture  dudit  concours.  {Journ.  off.,  25  Juin.) 


Le  repos  des  femmes  en  couches.  —  M.  Saint- 
Venant,  député,  a  déposé  récemment,  au  nom  de  la  Com¬ 
mission  du  travail  de  la  Chambre  des  députés,  son  rap¬ 
port  sur  la  proposition  de  loi  déposée  par  Ini  antérieure¬ 
ment,  proposition  tendant  à  modifier  l’article  4  de  la  loi 
du  17  Juin  1913  sur  le  repos  des  femmes  en  couches. 

Ce  rapport  conclut  à  l’adoption  de  la  proposition  de 

«  Article  unique.  —  L’article  4  de  la  loi  du  17  Juin  1913 
est  ainsi  modifié  ; 

«  La  période  de  repos  qui  précède  et  qui  suit  immé¬ 
diatement  les  couches,  prévue  par  l’article  l'"'  de  la  loi 


Sergent,  avec  la  collaboration  de  M.  Camille  Lian, 
médecin  des  hôpitaux,  et  de  tous  les  rédacteurs  de 
l’Année  médicale  pratique,  aura  lieu  en  1922  du  6  au 
31  Octobre. 

Professeur  E.  Sergent  (leçon  d’ouverture  :  critique 
générale  des  méthodes  d’exploration  de  l’appareil  respi- 


Ecole  de  Médecine  de  Marseille 

de  médecine  auront  lien  an  palais  du  I 


raloire),  MM.  Abrami  (Pathologie  générale);  Anberlin  (N. R.); 
(Sang);  Chabrol  (Foie,  Pancréas  et  Nutrition);  Debré  Mard 


LACTOBACILLINE 


Affections 

Gastro-Intestinales 


13,  Rue  Pavée  —  PARIS  (IV’) 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  53 


—  1113  — 


Mercredi,  5  Juillet  1922 


Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  do  Clichy,  PARIS  (9*).  —  Tél.  :  Centr.  SS-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi-Paris. 


BULLETIN  N°  27 


DE  LA  VACCINOTHÉRAPIE  PRÉ-OPÉRATOIRE  Le  vaccJn  renforce  pour  ainsi  dire  «  le  terrain  »  ^ 

_  •  mettant  de  triompher  des  germes  infectieux  après  1  opération, 

c’est-à-dire  après  l’ouverture  des  foyers  septiques,  qui  infectent 
La  vaccinothérapieîait  partie  des  soins  préopératoires  pour  et  ensemencent  toujours  dans  une  certaine  mesure  le  champ 
le  chirurgien.  opératoire. 

A  l’Académie  des  Sciences,  dans  la  séance  du  26  juin  1922,  Grâce  à  la  aaccmo</icra/)ffi les  suites  opératoires 
les  Docteurs  Pierre  et  Louis  Bazyont  montré  que  \d.  vaccination  sont  plus  simples;  on  ne  voit  plus  de  ces  suppurations  inter- 
prdopératoire  diminue  considérablement  la  gravité  des  opéra-  minables,  qui  prolongeaient  les  convalescences, 
tiens  chirurgicales  faites  en  milieu  infecté.  La  vaccinothérapie  préopératoire  ne  comporte  pas  un  vaccin 

On  comprend  en  effet  que  le  vaccin  détermine  dans  l’orga-  unique, 
nisme  la  production  d’anticorps  qui  l’aident  à  lutter  contre  A  chaque  cas  m’applique  un  vaccin  qui  renferme  les  corps 
l’infection  et  à  en  triompher.  microbiens  des  germes  que  l’on  rencontre  le  plus  fréquemment 

Le  vaccin  permet  de  faire  «  la  part  du  feu  »  en  faisant  dis-  dans  les  infectiorPs  données, 
paraître  les  phénomènes  inflammatoires,  en  limitant  le  foyer  Les  IMMUNIZOLS  GRÉMY  sont  des  vaccins  polymicrobiens, 
d’infection,  en  «  refroidissant  »  la  collection  suppurée  quand  polyvalents  atoxiques. 

elle  existe.  Celle-ci  se  stérilise  spontanément  par  bactériolyse.  Un  certain  nombre  d’entre  eux  s’appliquent  à  des  affections 
ou  bien  les  microbes  en  cause  atténuent  considérablement  chirurgicales  et  sont  indiqués  dans  la  vaccinothérapie  jiré-opé- 
leur  virulence..  ratoire. 


DÉSIGNATION  DE  L’IMMUNIZOL  INDICATIONS  DE  LIMMUNIZOL  PRÉSENTATION 

Immunizol  Grrémyn°i.O,  «Furonculose».  Furoncles,  Anthrax,  Abcès  à  staphylocoques,  Ampoules  et  comprimés. 

Abcès  du  sein,  etc. 

Imznunizoi  Gréznj  n“  12,  «  Appendicite  ».  Tous  les  cas  d’Appendiclte.  Ampoules  et  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n®  23,  «  Grippe  ».  Complications  de  la  Grippe,  Pleurésies  puru-  Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés.  ^ 

lentes,  Angines. 

Immunizol  Grémy  n°30,  «Ostéomyélite  ».  Tousles  cas  d’Ostéomyélite  à  staphylocoques.  Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n“  31,  «Abcès  Abcès,  Phlegmons,  Panaris,  Adénites  et  Péri-  Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés, 

chauds  ».  adénites. 

JœmuzjJzoKîréœjn'’ 32,  «Abcès  froids  ».  Abcès  froids  tuberculeux.  Abcès  fistulisés.  Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés. 
Pleurésies  fistulisées,  elc.  , 

immunizol  Grémy  n°  «Gangrène».  Tous  les  cas  de  Gangrène  à  perfringens.  Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés. 

Immunizol  Grémy  n°  W,  »  GyslUes,  Pyé-  Infection  urinaire,  des  prostatiques,  Pyélo-  Ampoules  et  comprimés, 

lonéphrites  ».  néphrite  gravidique,  Phlegmon  périué- 

phrétique,  etc. 

Jmmiin/zoi  Grémy  n“  41,  «  Mélri tes,  Sal-  Salpingites  aiguës  et  chroniques.  Phlegmon  Ampoules  et  comprimés, 

pingites  ».  du  ligament  large,  Périmétrites  et  Péri- 

salpingites. 


Immunizol  Giémyn”  50,  «  Otites-Sinu-  Mastoidites  aiguës  et  chroniques.  Otites  ai-  Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés, 
■sites».  guës  et  chroniques. 


Chaqtie  Immunizol  est  fabriqué  avec  les  souches  microblEimes 

1  /2  cm'  et  en  augmentant  progressivement  la  dose  à  chaque 

spécialisées,  à  virulence  exaltée,  provenant  de  la  maladie  pour 

.  injection  jusqu’à  2  cm',  en  se  maintenant  à  cette  dose. 

laquelle  ils  sont  désignés. 

II.  Comprimés. 

Mode  d’emploi.  —  I.  Ampoules. 

Prescrire  par  exemple  :  Immunizol  Grémy  n"  41  «  Métrites  » 
en  comprimés. 

Prescrire  par  exemple  :  Immunizol  Grémy  n“  10  «  Furoncu¬ 

Prendre  8  à  10  comprimés  par  jour  pendant  dix  à  quinze 

lose  »  en  ampoules. 

jours  en  dehors  des  repas.  • 

On  peut  associer  les  deux  vaccinations  :  ampoules  et  com¬ 

Faire  une  injection  tous  les  trois  jours  en  commençant  par 

1  . 

primés. 
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TRAITEMENT  ORGANOTHERAPIQUE  «  la  Diathèse  Urique 


Essentiellement  different  des  soloants  chimiques  de  l’acide  urique 

qui  sont  des  substances  étrangères  à  l’économie,  !e 


(ACIDE  THÏMimUE  PUR) 


sMue  "  .ricue  réUminatear  naturel 

(aeide  thyminiquej  élaboré  normalement  par  l’organisme  sain; 

'<SUt€ imm  maximum  activité  thérapeutique 

sans  jamais  produira  la  moindre  action  nuisible. 

COIV1PR6MÉS  dosés  à  25  -.entigr.  OOSE  MOYENNE  ;  3  à  6  comprimés  par  jour. 

eide  tliyminiqiie  est  un  médicament  qui,  employé  puf,  suffit  à  la  cure  complète  de  l’arthritisme.  Son  association  avec  d  autres 
ments  ne  repose  sur  aucuns  nécessité  scientifique  et  ne  peut  qu’entraver  l’institution  d’une  posologie  convenable. 


soLUTîOfi  méknmE  de  .fer  et  de 

’iWMlNÉS  Â  Ui  pemM  a  SNTlÈREatflT  ASSIMILABLES 

NE  OONNE  PAS  PS  COWSTIPftTiON 

ANÉMIE  -  CHIaOROSE  -  DÉBILITÉ  -  GON  VALESGIMC  R 

DOSES  QUOriDlEMES  i  B  è  lîO  gi.  jiieù  pnuï  Ses  enfanU;  SO  à  40  gouttet  paa?  asuSU» 


llSküÊ  4.Î 


SOLimOTq  ou  COMPRIMES 


Etablissements  Albert  “BUISSON,  157,  Rue  de  Sèvres,  PARIS 
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GLYCËROPHQSPHÆ^TE  de  CHAUX  ET  DE  SOyOE 

IjQ  Squî  JPhosphate  assimilable  ne  fatiguant  pas  l’JBstomac 

î3EOE»ITA.XJ2S:  ns 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS,  CROISSAiCf  chez  les  INFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHÉNIi,  SORMENAGE  INTELLECTUEL,  etc. 


COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiques  0.15  centigramme! 
MJECTABLEff  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrai 


de  glycérophosphate  de  chaux  par  compi 
imes  de  glycérophosphate  de  soude  par  c 


VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL,  :  PRiNcrpAtES  PH/tRM4.ciES. 


RHUMES  DE  CERVEAB  S@1LUTIÎ(S)M  FIÜM(S)0^1  DÉSHYDRATE  RAPIDEMEHT  | 
I  ÉHHMES  des  foins  Chlorate  de  Magnésie  ÉA  MDOOEUSE  NASALE 

I  RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE  ^ 

i  .  Une  cuillerée  à  café,  dans  un  demi-verre  d’eau,  avant  chaque  repas  ® 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


L’INAUGURATION  DU  MONUMENT 

Élevé  au  professeur  colin 

Dimanche  dernier  avait  lieu  à  l’Ecole  vétérinaire 
d’Alfort  une  triple  manifestation  pour  l’inaugaralion 
d’un  monument  élevé  à  la  mémoire  du  physiolo¬ 
giste  Colin  qui  y  professa  durant  de  longues  années 
et  pour  celles,  dans  le  grand  amphithéâtre  de  l’Ecole, 
d’nne  plaque  commémorative  portant  gravée  en 
lettres  d’or  les  noms  des  élèves  et  des  membres  du 
personnel  de  l’Ecole  ayant  au  cours  de  la  dernière 
guerre  succombé  à  l’ennemi  et  aussi  d’un  haut-relief 
destiné  à  rappeler  le  glorieux  souvenir  des  anciens 
qui,  en  1814,  au  nombre  de  274,  détendirent  contre 
l’envahisseur  le  pont  de  Charenton. 

Empêché  de  se  rendre  à  cette  fête  qui  avait  attiré 
plusieurs  centaines  de  visiteurs,  le  ministre  de 
l’Agriculture  s’était  fait  représenter  par  M.  Roux, 
conseiller  d’Etat  et  directeur  du  service  de  la  répres¬ 
sion  des  fratldes  au  ministère. 

La  cérémonie  fut  ouverte  par  une  allocution  de 
M.  Breton,  président  du  Syndicat  des  vétérinaires, 
auquel  succéda  M.  le  professeur  Cadlot,  directeur  de 
l’Ecole  qui,  l’un  et  l’autre,  rendirent  hommage  au 
maître  disparu  et  rappelèrent  les  grands  traits  de  sa 
carrière  scientifique. 

Cela  fait,  alors  qu’un  orchestre  jouait  un  hymne 
patriotique,  les  assistants  pénétrèrent  dans  le  grand 
amphithéâtre  pour  procéder  à  l’inauguration  de  la 
plac|ae  commémorative  portant  les  noms  des  élèves 
de  1  Ecole  tués  au  cours  de  la  dernière  guerre,  ainsi 
qu’à  celle  du  haut-relief  appelé  à  consacrer  le  sou¬ 
venir  delà  défense  du  pont  de  Charenton  en  1814, 
haut'relief  d’une  belle  tenue  artistique  dû  au  ciseau 
du  sculpteur  Darras,  qui  fut  lui-même  élève  à  l'Ecole 
vétérinaire  de  Joinville. 

Cette  dernière  cérémonie  fut  des  plus  émouvantes. 

Après  un  discours  où  M.  Decobry,  ancien  chef  des 
travaux  pratiques  de  physiologie  de  1  Ecole,  rappela 
en  termes  heureux  les  diverses  phases  de  la  carrière 
du  professeur  Colin,  le  voile  qui  masquait  la  plaque 
commémorative  fut  abaissé,  cependant  qu’â  l’appel 
de  chacun  des  noms  gravés  sur  elle  une  voix  répon¬ 
dait  :  mort  pour  la  France  ! 

M.  Broc-Rousseau,  médecin  vétérinaire  de  l’ar-  I 


mée  et  président  de  l’Association  amicale  des  vétéri¬ 
naires,  puis  M.  Bely,  conseiller  municipal  de  Gha- 
renlon,  en  des  allocutiqns  fort  applaudies,  rappelèrent 
le  premier  la  belle  conduite  des  élèves  de  l’école 
durant  la  dernière  guerre,  et  le  second  l’histoire  de 
la 'défense  du  pont  de  Charenton  par  les  étudiants 
vétérinaires  de  1814,  dont  l’action  glorieuse  fut  encore 
éloquemment  célébrée  dans  un  poème  d’un  grand 
souffle  patriotique  que  vint  réciter  son  auteur 
M.  Dabot,  élève  de  l’Ecole. 

L’émotion  soulevée  dans  l’assistance,  une  fo's 
apaisée,  M.  le  directeur  Cadiot  rappela  en  termes 
émus  le  souvenir  des  disparus, et  enfin  M.  Roux  pro¬ 
nonça  une  courte  allocution  au  nom  du  ministre  de 
l’Agriculture. 

Cela  fait,  après  une  visite  à  la  tombe  de  Jean-Louis 
Pigner,  l’un  des  héros  de  la  défense  de  1814,  qui 
repose  dans  le  parc  de  l’école,  les  assistants  se  ras¬ 
semblèrent  pour  un  déjeuner  que,  suivant  l’usage, 
clôturèrent  des  toasts  successifs  de  M.  Cormier, 
secrétaire  de  l’Association  des  vétérinaires  ;  de 
M.  Roux  qui,  au  nom  du  ministre  de  l’Agriculture, 
remit  à  M.  P.  Rossignol,  trésorier  de  l’Association 
centrale  des  vétérinaires,  la  rosette  d’officier,  et  à 
MM.  Bely,  conseiller  municipal  dé  Charenton  et 
Dugneux,  l’architecte  du  monument  élevé  à  la  mé¬ 
moire  du  professeur  Colin,  le  ruban  de  chevalier  du 
Mérite  agricole;  et  enfin  de  M.  Breton,  président  du 
Syndicat  des  vétérinaires;  de  M.  Beaumont  et  de 
M.  le  sénateur  Bajot. 


Faculté  de  Médecine  de  Lyon.  —  M.  Moreau,  pro¬ 
fesseur  de  matière  médicale  et  botanique  à  la  Faculté 
mixte  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  l’Université  de 
Lyon,  est  nommé,  à  partir  du  1”  Novembre  1922,  profes¬ 
seur  de  pharmacie  à  ladite  Faculté,  en  remplacement  de 
M.  Florence,  admis  à  faire  valoir  ses  droits  à  la  retraite. 

Faculté  de  Médecine  de  Nancy.  —  M.  Michel, 
professeur  de  médecine  opératoire  à  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  de  l’Université  de  Nancy,  est  nommé,  sur  sa 
demande,  à  partir  du  l'r  Novembre  1922,  professeur  de 
clinique  chirurgicale  à  ladite  Faculté,  en  remplace¬ 
ment  de  M.  W'eias,  admis  à  faire  valoir  ses  droits  à  la 
retraite. 

Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  M.  Ester, 
professeur  de  clinique  chirurgicale  infantile  et  ortho¬ 


pédie  à  la  Faculté  de  Médecine  de  l’Université  de  Mont¬ 
pellier,  est  nommé,  sur  sa  demande,  à  pariir  du  l®''  No¬ 
vembre  1922,  professeur  de  clinique  chirurgicale  à  ladite 
Faculté,  en  remplacement  de  M.  Tédenat,  admis^à  faire 
valoir  ses  droits  à  une  pension  de  retraite. 

—  M.  Massabnau,  professeur  d’anatomie  pathologique 
à  la  Faculté  de  Médecine  de  rÜniversité  de  Montpellier, 
est  nommé,  sur  sa  demande,  à  partir  du  isr  Novembre 
1922,  professeur  de  clinique  chirurgicale  infantile  et 
orthopédie  à  ladite  Faculté,  en  remplacement  de 
M.  Ester,  appelé  à  d’antres  fonctions. 

Inauguration  du  monument  Charpy.  —  L’inaugu¬ 
ration  de  ce  monument  aura  lieu  à  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  de  Toulouse  le  mardi  11  Juillet,  à  5  h.  du  soir,  sous 
la  présidence  de  -M.  le  recteur  Cavalier,  président  du 
Conseil  de  l’Université. 

Programme  de  la  cérémonie,  —  1»  Remise  du  monu¬ 
ment  an  nom  do  Comité  par  M.  le  premier  président 
Ramet;  2“  réponse  de  M.  le  doyen  Abelous  ;  3°  discoure 
de  M.  Vallois,  professeur  d’anatomie;  4“  allocution  de 
M.  le  professeur  H.  Caubet  au'  nom  des  amis  de 
M.  Charpy. 

Congrès  des  Pédiatres  de  langue  française.  — 

Les  séances  auront  lieu  dans  l’amphithéâtre  de  la  cli¬ 
nique  médicale  infantile  (professeur  Nobéconrt),  à  l’hô¬ 
pital  des  Enfants-Malades. 

Ordre  des  séances.  —  Lundi  10  Juillet,  9  h.‘:  Discours 
de  M.  le  professeur  'Weil,  président,  a)  Rapport  de 
M.  Rhomer  ;  Diabète  sucrée  infantile  ;  b)  Communica¬ 
tions.  —  A  15  h.  a)  Rapport  de  MM.  Méry  et  Ribadeau- 
Diimas  :  Elevage  du  nourrisson  én  dehors  de  la  famille; 
b)  Communications. 

Mardi  11  Juillet,  9  h.  a)  Rapport  de  MM.  Monchet  et 
Rœderer  :  L'a  scoliose  congénitale;  ô)  Communications. 
—  A  15  h.  o)  Rapport  de  M.  Lerebonllet  :  Rôle  de  l’hypo¬ 
physe  et  de  l’épiphyse  dans  les  dystrophies  infantiles; 
b)  Communications. 

Mardi  soir  11  Juillet,  à  19  h.  30,  banquet  par  sons- 

Mercredi  12  Juillet,  9  h.  o)  Rapport  de  MM.  d’E«pine  et 
Reh  ;  L’hygiène  infantile  en  Suisse  ?iu  point  de  vue 
social;  b)  Communications. 

Envoyer  toute  correspondance  ayant  trait  an  Congrès 
à  M.  Péhu,  secrétaire  général,  24,  place  Belleconr,  à 
Lyon.  Trésorier  :  M.  Hallé,  100,  rue  du  Bac,  à  Paris. 

Le  Llfl”  Congrès  des  Sociétés  savantes.  —  Le 
LVR  Congrès  des  délégués  des  Sociétés  savantes  de 
Paris  et  des  départements  s’ouvrira  à  la  Sorbonne  le 
mardi  3  Avril  1923,  h  2  h. 

Les  journées  des  mardi  3,  mercredi  4,  jeudi  5  et  ven¬ 
dredi  6  Avril  seront  consacrées  aux  travaux  du  Congrès. 

La  séance  générale  de  clôture  aura  lien  le  samedi 
7  Avril,  à  2  h. 


CHIRURGIENS  ! 
MÉDECINS  ! 


CHIMISTES  ! 


pour  le  laboratoire, 
cp  voyage, 

Il  ■vous  fuixt 


REMINGTON  PORTATIVE 


LA  PREMIERE  MACHINE  PORTATIVE 

avec  clavier  universel  à  2  caractères  par  touche 

comme  les  MACHINES  DE  BUREAU 

C’e.st  une  machine  à  écrire  complète,  robuste  et  pratique,  ' 
munie  des  mêmes  perfectionnements  que  les  machines  modernes 
mais  d’un  modèle  plus  léger  et  plus  facilement  transportable. 

SA  CONSTRUCTION  EST  SOIGNÉE  COMME 
POUR  TOUTES  LES  REMINGTON 

La  machine  dans  sa  valise  a  10  centimètres  de  hauteur. 

Se  range  dans  un  tiroir  de  bureau,  une  bibliothèque. 

Remington  Typewriter  C°  (S.  a.) 

12,  rue  Édouard-VII  et  20,  rue  Caumartin,  PARIS 
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i  MPii  FiÉ 
ANS  DANGER  V 


HUILI  GRISEE  INDOLORE 


miio-mieclaiili!  to  fliDDouies  serlnp.es 

ILES  liE.0.05.  0.07.  0,08..-C8...:eic,.irg.  . 


INJECTION  FACILE  -  DOSAGE  RIGOUREUX:»  AMPOÙÎ 


Formule  BALZER 


INJECTIONS! 

INTRAMUSCULAIRES 


Injection  indolore 
aussi  FACILE 
aussi  INOFFENSIVE 
qu'une  injection 
do  Cacodylate 


PABLES 


LUTO-nV.) 


AMPODLl 


LABORATOIRE  ROBERT'ET CARRIERE 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


VITELLiNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20°/o  et  107  O  à  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  :  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  [  Métrites. 

"T  I  Ovules  de  Phytol  I  Métrites.  | 

M  L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  |  ^ 


LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  PARIS-ADTEDIL 

Téléphone;  AUTEUTL  36-81.  —  A  dr.  télégr.  i  LABALBARAJt 


Dans  le  Traitement  des  : 


lemorragies,  Cgsfifes,  PyWtes... 


et  de  toutes  les  Ariectlons  de  l'Appareil  nro-Aéjlty 


U  |jy,3»|4S^du  IPLAVOUÉ 

est  le  médicsmSJil7  ] 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  £1  UE  P^LïTSjA'CtlF 


*  emme  JLnt^wmsssasiS^^  "  ' 
ftas-E* 


MEDECINE 

PHYSIOLOGIE 


APPAREILS  POUR  LA 

IVIÉTHODE  GRAPHIQUE  OSCILLO lïl ÊTRE  SPHYGfflOIÏIÉTRIQUE 

■vp  du  Prof''  PACHON  (iiiiEVETii  s.  c 

POSTES  COMPLETS  D’ÉLECTRORADIOGRAPHIE  Calalonues  sur  c 


LE  SULFARSENOL 

Dans  la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

■r»TATO  Tk  A  Tvrr'-C’DXPTTV  .  Parce  qu’il  ne  'contient  jamais  d'arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  Toxicité  est  2  à  5  fois 


LE  MOINS  DANGEREUX 


LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLTJS 

EFFICACE  : 

Parce  qu’il  ne  'contient  jamais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de 
que  celui  des  autres  arsénobenzènes. 

Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les 
excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 

Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisa 
profonds  et  durables. 


:t  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
ulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 


spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
es),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÉDICALE,  36,  Rue  Claude-Lorrâiii,  PARIS  (16«).  —  Tél.  ;  Aut  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  1'®  classe,  B4  rue  de  la  Chaussée-d’AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. 


paraxhy-roïde. 

bURRtNALt 
TM  YXAUS> 

05  FRAÎS 
SLL5  CALCipUE^ 
ASSIfMILABLEi 

(FI.Mg.Mn.) 


REGINE  RALISATEUR 

RECALCiFIANT 

POLYOPOTnÉRAPie 


CACHETS 

COfAPRinÉS 

CRANULÉ 


LlTTÉRATaR^  tT  Ê-Ct-tAMTi'LLON 

Lap.OBAToIwE.  A.RANSOInI  Pott.EnPHARnACÎ'E  121  aVENDE  iAMa&TTA  ^ARiS 


INTRA-VEINEUX 


EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABLE: 


ECHANTILLONS;  ■' 
A  MILLET,  CONCESSIONNAIRE 
ARUE  RICHER  PARIS  19*1 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPUOUÉE 
»  •(  S-  A-  C-  A  ) 
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NO 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES, 
INSOMNIES-NEURASTHÉNIE.NÉVRALGIESetc 

Une  anlleree  à  café  ou  un  compnme  contient  0g25  de  l/ewnal soluble  associé  à  detfxtrait  de  Valériane,  plante  fraîche. 

ANTl NERVEUX;  2  à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leSOMMEILZ  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soirensecouchant 
Echantillons  et  Liüératu re  :  Laboratoi res  VENOT.  Wh  Avenue  Mozart,  PARIS. 


SANTAL 
MONAL 

BLEU  DE  MÉTHYLÈNE 


LE  PLUS  ACTIF.  LE  MIEUX  TQlÉrÉ 


SALVY 

Produit  français  préparé  en  Normandie:  lait,  sucre,  farine  de  froment  complète 
Contenant  tous  les  principes  du  froment  :  sels  minéraux  (phosphates  naturels 
facteurs  de  croissance  (vitamines); 

Aucun  élément  surajouté  ;  ni  produits  pharmaceutiques,  ni  élément  excitant 
Entièrement  digestible  et  assimilable  pour  les  enfants  dès  le  1®''  âge; 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


suc  d’ORANGE  MANNITÉ  -  Entièrement  végétal. 

E3iEMF*T  de  drastiques,  de  Ehtaléïne  de  Phénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  ■  PËLICIEUX 

ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


rdiengitsiÆSI 


SALICYLATE.OLYCÉROPHOSPHATE.CITRATEi 

SUPÉRIEURS 

a  tous  les  autres  dissolvants  de  l'acide  urique  par' 
leur'action  curative  surla  diathèse  arthritique  même. 


PÉRDRït'' 


GLYCEROPHOSPHATE 


LE  PER  D  RI  EL^  PARIS 

11.  RUE  MILTON  (Q') 


LE  PER  DRIEL  -  PAjRIS 

11 .  R  U  E  MiLTorg  (9®); 
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Le  Centenaire  de  Pasteur.  —  Sur  la  proposition 
de  M.  Deville,  proposition  faile  au  nom  de  la  4“  Commis¬ 
sion,  le  Conseil  municipal  de  Paris  vient  de  voter  à 
l’unanimité  un  crédit  de  60.000  francs  pour  la  célébration 
à  Paris  du  centenaire  de  Pasteur. 

Asile  d'aliénés  de  Pontorson.  —  Le  poste  de  médecin- 
chef  de  service  est  vacant  à  l’Asile  privé  d’aliénés  de  Pon- 


Enfants-Asslstés  de  la  Seine.  —  Sont  nommés  à 
titre  définitif  médecins  du  service  des  Enfants-Assistés 
de  la  Seine  :  pour  la  circonscription  de  Cussy-en-Morvan 
(agence  d’Autun)  ;  M.  Béghin.  —  Pour  la  circonscription 
de  Chevannes  (agence  d’Auxerre)  :  M.  Boudinski.  —  Pour 
la  circonscription  de  Châtillon-sur-Seine  (agence  de  Châ- 
tillon-sur-Seine)  :  M.  Bonrée.  —  Pour  la  circonscription 
de  Pernes-en-Artois  (agence  de  Saint-Pol)  :  M.  Boutilller. 

—  Pour  la  circonscription  de  Digoin  (agences  de  Bourbon- 
Lancy  et  de  Dompierre)  :  M.  Carteret.  —  Pour  la  circon¬ 
scription  d’Alençon  (agence  d’Alençon)  :  M.  Chaplreau. 

—  Pour  la  circonscription  de  Thorlgné  (agence  de  Con- 
nerré)  :  M.  Chauveau.  —  Pour  la  circonscription  de  Rue 
(agence  d’Abbeville)  ;  M.  Dorion.  —  Pour  la  circonscrip¬ 
tion  de  Conrson  (agence  d’Auxerre)  :  M.  Ferrand.  — 
Pour  la  circonscription  de  Vernet-la-Varenne  (agence 
d’Issoire)  :  M.  Fontbonne.  —  Pour  la  circonscription  de 
la  Chartre-sur-le-Loir  (agence  de  Chateau-du-Loir)  : 
M.  Monnier.  —  Pour  la  circonscription  de  Magny-Cours 
(agences  de  Nevers  et  de  Saint-Plerre-le-Moutier)  ;  M.  Prat. 

—  Pour  la  circonscription  do  la  Roche-eu-Brénil  (agence 
de  Saulieu)  ;  M.  Louis  Simon. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  promus  :  an  grade 
de  médecin  principal  de  1''®  classe,  M.  Dodiau,  médecin 
principal  de  2"  classe  ;  au  grade  de  médecin  principal  de 
2"  classe,  M.  Daussat,  médecin-major  de  l'»  classe  ;  au  grade 
de  médecin-major  de  fr»  classe,  MM.  Nicard,  Morisot, 
Boye,  Péchiné,  Lannés-Dehore,  médecins-majors  de  2®  cl.  ; 
au  grade  de  médecin-major  de  2®  classe,  MM.  Casablanca, 
Martinet,  Garnier,  Guibert,  Grosjean,  Courtieu,  Guiller- 
min,  Saby,  Gauch,  médecins  aides-majors  de  1”  classe. 
[Journ.  off.,  25  Juin.) 

—  Sont  arrêtées  les  mutations  suivantes  :  médecins- 
majors  de  ir®  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Sllvestre,  à  la 
place  de  Toulouse;  Guéricolas,  à  la  place  de  Strasbourg; 
Noirot,  Sergeant,  aux  troupes  d’occupation  du  Maroc. 

Médecins-majors  de  2®  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Mar¬ 
tin,  à  la  place  de  Phalsbonrg;  Fontaine,  Costedoat, 


Gardies,  à  l’armée  française  du  Rhin;  Morel,  à  la  place  1 
d’Orléans;  Lemaire,  à  la  place  de  Lyon;  Brau,  aux 
troupes  d’occupation  du  Maroc;  Bergeret,  à  la  section 
des  secrétaires  d’état-major  et  du  recrutement;  Carrade, 
à  la  place  d’Auch;  Deviller,  à  la  place  d’Amiens;  Diacles, 
à  la  place  de  Montpellier;  Guihert,  à  la  place  de  Mar¬ 
seille;  Petit,  au  503®  rég.  de  chars  légers;  Serrât,  à  la 
place  de  Bordeaux;  Tournier-Lasserve,  à  la  place  de 
Pau;  Varnier  à  la  place  d'Angouléme. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés,  MM.  Baylac, 
Bodel,  Souchay,  à  l’armée  française  du  Rhin;  Brunei,  à 
la  place  de  Tarascon  ;  Pinard,  à  la  place  de  Poitiers  ;  Cœur- 
devey.Lhez,  Michel,  Tuset,  Gérai,  an  troupes  d’occupation 
du  Maroc;  Noblat,  Donnaud,  aux  territoires  du  Sud 
algérien;  Nicouleau,  aux  troupes  d’occupation  de  la 
Sarre;  Poirier,  à  la  place  de  Rennes;  Vielle,  à  la  place 
de  Calais.  {Journ.  ofl.,  25  Juin.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  M.  Laurent, 
médecin  de  1®®  classe,  est  désigné  pour  être  adjoint,  pen¬ 
dant  un  an,  au  médecin  principal,  secrétaire  du  Conseil 
de  santé  du  port  de  Toulon.  {Journ.  off.,  25  Juin.) 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort  de  M.  Dépassé,  à 

ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 

THÈSES  DE  DOCTOBXT. 

Jeudi  6  Juii.lf.t.  —  Balayé  (Pierre):  Elude  des  névrites 
d'orir/ine  traumalique.  —  Hamel  (René)  ;  Le  phénomène 
de  Schulter  et  Charlton.  —  Mi-ssirlin  :  Emploi  de  l'hypo- 
.ulfilo  do  oouJo  on  drrmatdcffie.  -  M-  Geismur  :  Pu 
trupalisme  polyarticulaire  déformant  syplulilique .  — 
Miossec  (Yves)  :  Elude  du  typhus  exanthématique.  — 
Ducoudri  (Jules)  :  L’œuvre  du  placement  familial  des 
tout  petits.  —  Grandjean  (René)  :  Traitement  du  rhuma¬ 
tisme  articulaire  aigu  chez  l'enfant.  —  Jury  :  MM.  Widal, 
Achard,  CliaulTart,  Bernard. 

Leroy  (André)  :  La  mortalité  infantile  dans  la  Sarlhe. 
—  Salmon  (Eifiile)  ;  Un  cas  de  dysostose  crânienne.  — 
Tar^owla  (René)  :  Le  syndrome  humoral  de  la  paralysie 
générale.  —  Fumet  (Paulin)  ;  Elude  des  myopathies 
'séniles  primitives.  —  Barillot  (Joseph)  :  Etude  de  l'écri¬ 
ture  dans  les  graphismes  des  aliénés.  —  Jury  :  .MM.  Nobé- 
court,  Claude,  Lequeux,  Duvoir. 

Deschamps  (Pierre)  :  La  médication  quinique  et  quini- 
dique  du  cœur.  -  Lefèvre  (Georges)  :  I.es  formes  graves, 
de  la  tachycardie  paroxystique.  —  M'a®  Moore-Berson  : 
Sur  le  problème  de  l’hérédité  de  l'épilepsie.  —  Rémondy 


(Georges)  :  De  la  recherche  du  bacille  de  Koch  en 
matières  fécales.  —  luvy  :  MM.  Vaquez,  Sergent,  Clerc, 
Itathery. 

Samedi  8  Juillet.  —  Martin  de  Laulérie  :  Contribution 
à  l'étude  de  la  cirrhose  de  Laënnec.  —  Mathiru  (René)  : 
f^es  paralysies  diphtériques  au  point  de  vue  clinique.  — 
Veaux  (René)  :  Elude  du  cancer  de  ta  vésicule  biliaire.  — 
Rossignol  (R.):  La  pasteurisation  du  lait.  —  Jacquelin 
(André)  ;  Elude  clinique  et  pathogénique  des  mani/es- 
lations  broncho-pulmonaires.  —  FeLstein  (Lucas)  ;  Son¬ 
dage  duodénal  da/is  les  ictères.  —  Jury:  MM.  P.  Marie, 
Gilbert,  Bezançon,  Philibert. 

Tsimarato  ;  Elude  des  tumeurs  dites  hypernephromes 
malins.  —  Lavieille  (Robert)  :  Le  syndrome  infundibu- 
laitedans  l’hydrocéphalie  essentielle.  —  M®''®  Moulard  : 
Un  cas  de  vaste  gangrène  phagédénique  à  la  suite  de  la 
vaccine.  —  Berthet  (Albert)  ;  , ‘Syphilis  et  bismuth.  — 
Deron  (Henri)  :  Elude  clinique  du  syndrome  manie.  — 
Diguet  (H.)  :  Hernie  méningée.  Méningite  séreuse  extra- 
cranienne.  —  Jury  :  MM.  Achard,  Jeanselme,  Claude, 
Blanchetière. 

Cocault-Duverger  (René)  ;  Eévolulion  et  le  pronostic 
de  la  tuberculose  du  /®'  âge.  —  Poilet  (Louis)  :  Contri¬ 
bution  à  l’étude  du  mongolisme  {syphilis  héréditaire).  — 
Grinibort  (Charles)  ;  Le  retard  simple  des  fotictions  ner¬ 
veuses  et  mentales  de  l’enfant.  —  Bellec  (Pierre)  :  Les 
abcès  chauds  de  la  région  périanale.  —  Dessevl  (Marcel)  : 
L'iodohismuthale  de  quinine  dans  le  traitement  de  la 
syphilis.  —  Lehmann  (Jacques)  :  Elude  du  traitement 
des  abcès  du  sein.  —  Jury  :  MM.  Marfan,  Brindeau, 
Carnot,  Laignel-Lavastine. 

Denécheau  (Jean);  Du  meilleur  procédé  de  suture  dans 
les  fraciures  de  la  rotule.  —  Boucher  (Paul)  ;  Valeur  de 
la  ténotomie  comme  opération  dans  le  strabisme.  — 
Ghinis  (Léon)  :  Etude  de  la  salpingite  tubercidev.se.  — 
Oudinot  (Pierre)  :  Etude  du  pansement  à  la  Mikxdicz.  — 
Navarre  (Pierre)  :  Fossettes,  fistules  et  formations  kysti¬ 
ques  fistuleuses  de  la  région  coccygienne.  —  Jury  ; 
MM.  Lejars,  J.-L.  Faure,  de  tapersonue,  Lecène. 


Xodéiner 


.  Toux 
Emphysème 
Asthme 
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lipoïdes 

SPLÉNIQUES  ET  BILIAIRES 
CHOLESTÉRINE  PURE 

ESSENCE  ANTISEPTIQUE  : 

GOMÉNOL.  CAMPHRE 


AMPOULES  >  PILULES 


LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BtO-CHINUQUE 
109,  «venue  de  Wagram,  Paris. 


Le  Plus  actif  des  Polydigestifs 


Dyspepsiès  gastro-intestinales  par  insujfisance  sécrétoire, 


Tonique 


Convalescence  JO. 


DUCHAmPii  BRAVAIS 


Extfait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 
1  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 


un  ,uart  U'heure  avant  les  repas  |  i  é\f  ^  ‘ 

Toutes  Pharmacies  et  l  G,  1=1.13.0  do  nocroy.  T=»Al=iIi 


connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  i’eau  sucrée. 


TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 


a  InliT.  Biui-loifiUi 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

i,  0  gr.  05  par  cent.  cube.  —  Prix  du  laoon  1  9  fr.  SS 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORES.VIGIER 

&  0  gr.  01  et  &  0  gr.  02  pu  eemt.  onbe. 

ampoules  au  bi-iodure  de  mercure  iniolires  viiier 

i  0  gr.  01  et  &  0  gr.  02  par  oenl.  rab«. 


adittes  )  4  Cuillerées  âsonpe  par  jour. 
EKFAiiTs  ).4  •<  à  dessert 

LlQUIDEouGRANULÉ 
TROUBLES  DE iaCROISSAHCE 
LYMPHATISME  “ANÉMIE 

IRIIPR  flii  CMoni»  'ce 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 

Parafûne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 

XOIIVEAU  LAXATIF  MEVERAl. 


ÜDIGATIQIS  :  Consflpitlon  opi _ ^  . 

Uttérature  et  échautiHons  :  PHABSIACIE  HAMEL  -  LEiMANS 

à  PARIS  :  Uboratolrea  BBUHRAU  et  O».,  me  de  Berri.-  Tél.  :  Elygées  61-46. 


Pour  éviter  le*  widr”*s 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

A  vendre  divan  médlc.  état  neuf.  P.  Af.,  n"  4379. 

Pied  radio  demandé  occasion. —  Ecr.  P.M.,  n”  4383. 

Médecin,  30  ans,  céllb.,  désire  situation  France, 
Algérie,  Tunisie,  Maroc.  —  Ecrire  P,  M.,  n°  4390. 

A  vendre  :  tube  de  radium  contenant  environ 
50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4396. 

Doc.  spéc.  dents  ser.  reconn.  à  confr.  pour  indiq. 
assoc.,  suite  ou  poste  à  créer,  banlieue  ou  bord  mer. 
Peut  faire  oto-rhino. —  Ecr.  seulement  P.  Af.,  n“4399. 

A  vendre arthromot.  Bidon (Gaiffe).  P.  AT.,  n'  4401. 

Docteur  de  la  Faculté  de  Paris,  38  ans,  permis 
conduire  auto,  demande  remplacem.  P.  M.,  n“  4403. 

A  céder  :  Bibliothèque  tournante  marque  Terquem, 
haut.  1  m.  50  ;  larg.  0  m.  60.  —  Ecrire  P.  Af. ,  n»  4404. 

Médecin  neurologiste  ferait,  durant  Août,  rem¬ 
placement  bénévole  dans  Maison  de  santé  région 
parisienne.  —  Ecrire  P.  Af.,  n”4405. 

Dame,  parf.  éduc.,  instr.  et  soign.,  aocompagn. 
enfant  ou  malade  cure  thermale  ou  campagne.  — 
Sérieuses  références.  —  Ecrire  P.  Af.,  n*  4406. 

Etudiant,  scolarité  terminée,  aiderait  ou  rempla¬ 
cerait  docteur,  de  Juillet  à  Novembre,  Paris,  pro¬ 
vince  ou  ville  d’eaux,  —  Ecrire  P.  Af.,  n”  4408. 

Etud.  méd.  8  inscr.,  4  st.  bôpit.  ch.  pl.  dans  clin, 
privée  (ville  d’eaux  ou  Paris).  J. Spinadel, 27, r.Tournon. 


Local  on  appartement  médical,  dans  immeuble 
moderne,  est  demandé,  de  préférence  dans  8“  arrond., 
par  médecin  spécialisé  physiothérapie.  On  prendrait 
suite  de  bail  ou  organisation  déjà  existante.  — 
Ecrire  :  Madier,  31,  rue  Tronchet. 

A  vendre  :  1“  Machine  statique  Roycourt  avec  ou 
sans  moteur;  2°  Solénold  d’Arsonval.  —  Pour  rens. 
supplément.,  téléphoner  à  M.  Salagnac,  Gut.  47-42. 

60  APPARTEMENTS  ET  BOUTIQUES  à  louer 
sur  plans  Octobre  ou  Janvier,  ên  cours  de  construc¬ 
tion;  44,  av.  Daumesnil  et  r.  Gnillaumot,  3  et  5  (Métro  : 
Gare  de  Lyon),  depuis  2.500  à  10.000  fr.,  50/0  charges. 
Confort  moderne,  chauffage  central  au  compteur,  etc, 
Nota. — Pour  terminer  les  constructions,  les  locataires 
sont  tenus  de  payer  3  ans  d’avance,  mais  ils  touchent 
un  intérêt  de  8  0/0. —  S’adresser  tous  les  matins,  de 
9  à  12  heures,  à  M.  Lambla  de  Sarria,  architecte 
D.  P.  L.  G.,  32,  rue  de  Bièvre,  Paris. 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FNANÇAISE  à  1400  mètres 

y  est  Inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


AVIS.  —  Prière  de  ioindre  aux  ré,.oniies  an 
timbra  de  O  fr.  28  pour  la  transmiasion  tleg  lettres. 


A  VENDRE  à  l  amiable  :  BELLE  PROPRIITÉ  appelée 

“LE  FORT”  à  AMELIE-LES-8AISS 

(Pyrénées-Orientales) 

station  thermale  et  CLIMATSOUE 

Domaine  important  classé  comme  monument  .us; sérique, 

comprenant  .  Corps  de  loais,  rez-de-chaussée  ei  i  rinces. 
34  pièces  dont  14  meublées,  grande  vérandj  circuu,rc. 
fortiûcations,  pont-levis,  herses,  etc.  Parc,  nrii  rt  une 
contenance  de  4  hect.  Panorama  merveilleu;, .  do  .drunt 
les  belles  vallées  du  Vallespir  et  du  Tech.  '■  a,  ;  -u.  le 
Canigou  et  la  Mer;  se  prêterait  à  toute  Instalïctu.-i  niêd;- 

pratique,par  sa  proximité  des  Thermes  d  Amel  .o "  »>  ;. 
S'adr.  M®  Güittard,  notaire  à  Céret  (Pyrénées-Orient.;, 
et  à  M.  Dachary,  11  bis,  me  de  Navarre,  à  P.^-is. 


TUBERCULOSE 

VACCIN  QÉPÉ’BE 

ESTRADEr,  r  su  Pii'' 

30,ts.Reilla,Piirii  -  Gob  08-CS 

Le  Gérant  ;  O.  .'  jac.?: 


Paris.  —  L.  Maretheux,  imprimeur,  1,  rue  Cass-.-i  e. 


SELENIA  GUÉRÎT  L’ECZE^ 


Lo  «  Baume  Seienta  »  est  à  hase  de  Seiontum  colloïdal,  principe  aclii  dos  eaux  minérales  de  La  Roche- 
Posap,  dans  la  Vienne.  Il  guérit  les  Eczémas,  les  Ulcérations  de  la  Peau,  le  Bouton  d’Orient. 

Nous  sollicitons  du  corps  médical  une  opinion  justifiée ’.  nous  enverrons  immédiatement,  sur  demande, 
une  quantité  de  Baume  amplement  suffisante  pour  que  le  médecjii  praticien  puisse  être  '  édilié  sur 
sa  valeur.  Los  demandes  des  médecins  do  Tunisie,  Grèce,  Égypte,  Turquie,  désireux  d'essayer 
le  Baume  «  Selenia  »  pour  la  cure  du  «  Bouton  d’Orient  »  recevront  toujours  le  meilleur  accueil. 

Sédiments  des  "  fontaines  ”+ huile + cire 


La  ROCHE-POSAY  n’est  pas  seulement  la  station  ann-ai  thrl- 
tique  et  diurétique  que  chacun  sait,  le  Vittel  et  l’Evian  d  ’  GtaU'C- 
Ouest  de  la  France,  c’est  aussi  la  Station  des  Eczéma'-  et  def> 
Prurits.  De  date  immémoriale  les  baigneurs  venus  aux  bornes 
fontaines  »  appUquaient  sur  leurs  téguments  eczéma  lisés  ou 
ulcérés  des  sortes  de  cataplasmes  empruntés  aux  touffes  i  -  gués 
croissant  dans  lao  bassins.  MUon,  sous  les  derniers  Valoi.-  ,;rocla- 
mait  leur  vertu. 

En  1909,  le  Prof.  Taboury  décèle  le  Sélénium  dans  les  eaux  o.e 
La  Roebe-Posay  (Soc.  Cbim.  de  France,  séance  du  21  ji  illei  ;  :  1:3 
secret  de  leur  action  est  expliqué.  Ce  curieux  métalloïde,  proche 
parent  du  Soufre,  se  fixe  électivement  sur  les  cellules  .e  ;rüideè 
auorxuaios,  rrappees  06  aecneanoe,  et  en  provoque  1  expulsion  !l 
rénove  ainsi  les  épidermes  et  les  épithébums.  Dans  le  BAUMBI 
SELENIA  son  action  décapante  s’unit  à  l’action  kératoplastique, 
cicatrisante,  de  l’huile  d’olive  vierge  et  de  la  cire  d’abeîllc-s.  Le 
Baume  n’est  d’aUleurs  que  la  mise  au  point  d’un  topique  plus  aucien 
obtenu  à  La  Roobe-Posay  en  incorporant  à  un  mélange  de  oirt.  '  ' 
d’huile  de  noix  les  sédiments^des  eaux  :  on  le  disait  souverain  po 
les  «  galles,  rongnes,  teignes  ». 


U  Nul  ne  doit  Ignorer  les  cures  gui  par  la  | 
puissance  de  l’eau  de  La  Roche-Pouzay  ont 
été  falotes.  Elle  a  entre  autres  telle  vertu 
qu’il  n’y  a  galle  on.  rongne,  tant  soit-elle, 
ulcérée,  de  teigne  Invétérée  qui  estant  lavée 
de  ladiote  eau  ne  se  dessèche  incontinent.  » 
meseriplion  de  la  fontaine  trouvée  à  La  Roche  de  \ 


Eczémas.  Ulcérations.  Bouton  d’Orient 


radie*  propriétés  Sicelle.) 


Le  Baume  se  montre  vraiment  hors  de  pair  dans  3  ordres  de  cas 
1»  Les  Eczémas  et  les  Prurits  (chroniques,  ano-vulvaiies;...  eto,); 
2»  Les  Ulcérations  de  la  Peau  (fissures,  gerçures,  orevass-  .i,  piaies)  ; 
3“  Le  Boutonid’Orient,  dit  aussi  «  clou  do  Biskra  »,  «  cloi  d 


Mode“d’ emploi.  —  11  a  une  consistance  terme  due  à  la 
au  contact  de  la  fieau  tiède);  soit  à  chaud  {après  fusion 


d  abeilles.  On  remploie  soit  à  froid  [il  se  ramollit 
bain-marie  bouillant).  On  recouvre  d  une  feuille 


de  gaze  et  on  maintient  pjr  une  bande.  Les  parties  découvertes  se  passent  de  tout  pansement  protecteur. 

I  Échantillons  et  littérature  :  Laboratoire  du  Beaume  Sélénia,  8,  rue^de  Constantinople,  Paris. 
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SECACORNiNE 
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SPASMALGINE 

"Rochie” 


PRODUITS 


21,  Place  des  Vosges,  21 

PARIS 


Opium  total 

fn/eccâDrc. 


Digitale  totale 


Hémostatique 

injectable. 


Antispasmodique 

injectable. 


LABORATOBRES  CARTERET 


HYPNOTIQUE  Li 
SÉDATIF  NERV 


'  Traitement  n 

ANTIDIABÉTIQUE 
-  Sans  Régime  - 

PILULES  A  BASE  D’EXTRAITS  VÉGÉTAUX 


Comtiriraés  rigour 


IMnMHlES  NERVEUSES.  NÉVRALGIES' 


ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL 


Pas  daccoütümarvce-flgil  vile -Pas 


sans  odeur  et  non  toxique 


LUSOFORME 


Extrall  total’ d  fl  DOM  15 


Cardiopathies -Artério  se, 
^^NÉPHRITESaClRRHO:  . 

Oedèmes  a  ^ 


DÉSINFECTANT] 


DESODORISANT 


Échantillons  sur  demande  :  15,  rue  d’Argenteuîl,  PARIS  (i‘ 
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nSALVOSE 


Pure 

Digitniinc 
Strophantiqne 
Sparléiiiéc 
SclUi  tique 

TMsliroiiiie  fransaise  cUpeiaiit  pare  phosphatée 

Caféinée 

Cachets  dosés  à  0  gr.  SO  et  0  gr.-  25  lithinée 

laioraloire  A.  GDILIADMIH,  13,  m  iId  Cierclie-lli.  PARIS 


QRIPPE  -  PROPHYLAXIE 

SULFORHINOL 

Du  Docteur  PAYÉS 

3,  rue  dn  Quatre -Septembre  —  Paris. 


lALERMNE  liquide' 

J  dëL.PACHAUT 

f  La  plu  eKieace  des  Préparatlou  deTalfirlana. 
f  La  plu  taciieient  aceeptâe  par  les  Malades. 


L’HOPITAL  SAIN^IÇ^^ÆONG-KONG 


La  colonie  anglaise  de  Hong-Kong  a  eu,  dès  la 
prise  de  possession  de  l’île,  une  communauté  de 
Sœurs  de  Saint-Paul  de  Chartres,  lesquelles 
furent  appelées  à  y  exercer  leur  heureuse  acti¬ 
vité  par  Mgr  Forcade,  alors  missionnaire  au 
Japon  et  devenu  plus  tard  archevêque  d’Aix. 

Ces  religieuses,  ajoutèrent  à  leur  maison  d’édu¬ 
cation  un  petit  dispensaire  pour  les  pauvres,  et, 
la  ville  grandissant,  au  dispensaire  vint  s’ad¬ 
joindre  un  modeste  hôpital.  Cet  hôpital  devint 
bientôt  insuffisant,  mais  le  dévouement  des  sœurs 
se  trouvait  désarmé  devant  les  problèmes  d’or¬ 
dre  financier  qu’il  était  nécessaire  de  résoudre 
pour  répondre  aux  demandes  et  au  but  charitable 
de  l’établissement.  C’est  alors  qu’intervint  le 
Procureur  général  des  Mis.sions  étrangères,  le 
Père  Léon  Robert,  le  grand  Français  d’Extrême- 
Orient  qui  mit  au  service  de  cette  œuvre  sa  haute 
autorité,  son  crédit,  sentaient;  et,  en  1917,  les 
sœurs  inauguraient  l’hôpital  Saint-Paul  actuel, 
qui  est  un  beau  et  vaste  monument  «  'réalisant  le 
type  parfait  de  l’hèpital  moderne  »  selon  le  juge¬ 
ment  porté  sur  lui  par  le  D''  Tuffier. 

L’hôpital  Saint-Paul  a  été,  dès  la  première 

MÉDICATION  BADIO-ACTIVE 

MESOTHORiUM 


concentrations 


BUISSON 


Établ.  A.  BUISSON,  167,  rue  de  Sèvres  -  PARIS-15». 


EndocrisineS 

FOURNIE!^ 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 
Z6,  Boulevard  de  VHopitel  _  PARIS 


■nyspeptiive 

^  ûfHEPP 
SUC.GASJRIQUEouPORC  VIVANT 
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heure,  accueilli  avec  faveur  par  les  nédecins 
et  les  résidents.  Situé  à  l’extrémité  est  de  la 
ville,  entre  le  champ  de  courses  et  le  «  Polo 
ground  »,  on  s’y  rend  par  d’excellentes  routes, 
desservies  par  un  tramway  ayant  un  service 
toutes  les  trois  minutes. 

Le  bâtiment  se  présente  sous  la  forme  d’un 
rectangle  de  70  m.  de  longueur  sur  18  m.  de 
largeur.  Le  corridor  central  a  une  largeur  de- 
3  m.  Les  balcons  sur  la  façade  est  se  projettent 
sur  la  rue  sur  une  profondeur  de  0  m..  70,  tandis 
que  sur  la  façade  ouest  les  vérandas  ont  une 
largeur  de  3  m. 

Les  chambres  sont  toutes  d’égale  grandeur 
(5  m.  de  large,  6  m.  de  long,  5  m.  de  haut,  soit 
un  cube  de  150  me). 

Cet  établissement  comprend,  au  rez-de-chaus¬ 
sée  les  salles  de  consultation,  lingerie,  phar¬ 
macie,  salles  d’attente,  cabinet  de  la  directrice 
dans  la  première  moitié,  pendant  que  la  seconde 
moitié,  se  composant  de  trois  vastes  salles,  donne 
asile  à  la  section  des  pauvres,  laquelle  peut  rece¬ 
voir  50  malades. 

Le  l®"^  étage  est  réservé  aux  3®”  classes  dans  la 
partie  sud  et  aux  2®“  classes  dans  la  partie  nord. 

Le  2®  étage  est  réservé  aux  1®'»  classes  : 
20  chambres. 

Le  3°  étage  pour  la  partie  sud  est  destiné  à  la 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

EPIDOSINE 

G.  GREMY,  14,  rue  de  Clloliy'-  Paris. 


METARSENOBENZOL 

SAGA 

Antisypbilitique  paissent  -  Action  extrêmement 
rapide  -  Qualités  remarquables  de  tolérance. 
Littératnre  st  Échantillon  :  A.  HILLBT,  pharmacien, 
4,  rut  niehi-r.  ParU-lX’. 


Spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISANINE 

Benzoate  d’héxamèthylène  tétramine,  extrait  de 
stigmate»  de  maïs,  excipient  végétal  balsamique. 


ÈcbantillouB 


:  38,  rue  Milton,  PARIS. 
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maternité,  10  chambres,  pendant  qut 
la  partie  nord  est  l’habitation  des 
sœurs  infirmières. 

Le  hall  central,  très  vaste  et  hier 
aéré,  comprend  au  rez-de-chaussée  ur 
poste  téléphonique  reliant  tous  les 
services  entre  eux  et  les  mêmes  ser¬ 
vices  avec  la  ville,  et  à  tous  les  étages 


principal  autour  de  la  cage  de  l’ascen¬ 
seur  avec  deux  escaliers  de  service  en 
béton  armé,  aux  deux  extrémités  du 
bâtiment. .  Les  services  accessoires, 
salles  de  bain,  postes  de  surveillant, 
etc...,  sont  aussi  aux  extrémités  sud 
et  nord  de  l’hôpital. 

Chaque  malade  peut,  s’il  le  désire, 
choisir  son  docteur  parmi  les  50  mé¬ 
decins  qui  ont  l’autorisation  de  pra¬ 
tiquer  dans  la  colonie;  mais  il  y  a  un 
docteur  français,  le  D''  A.  Vadon,  dont 
la  grande  expérience  des  maladies  tro¬ 
picales  et  le  dévouement  absolu  si  re¬ 
connu  sont  grandement  appréciés  par 
l’hôpital  et  la  petite  colonie  française. 

Pour  pouvoir  exercer  la  médecine  à 
Hong-Kong  il  est  nécessaire  d’avoir  un 


nications  faciles  et 
porte  à  destination 
de  300  à  400  persor 


étages, 


et  terrasst 
l’hôpital, 
rations,  c( 
cupant  un 
même  de 


centre 


La  salle  d’opérations  qui,  dans  tout 
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sous  HS  qnATBs  roKoat 
le  I  PHOSPHA.'nËiK 
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Mddicar 


Le  plus  Puissant  Stimulant  de  la  Dépression  Organique 

I °  En  AIWPOULES  stérilisées.  Prix  de  la  BoUe  de  a  Ampoules  t  6.50  _ 

2°  En  GOUTTES  (voie  gastrique)  ^ 

ipte-gouttes  ;  6.50  Hlmf  1 
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—  Prix  :  6  francs 
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l’hôpital  est  la  partie  la  plus  soignée,  comprend  en 
réalité  deux  vastes  salles,  pavées  en  porcelaine  et 
dont  les  murs,  sur  une  hauteur  de  2  m . ,  sont  revêtus 
de  briques  également  en  porcelaine.  La  première 
est  une  salle  de  préparation  et  comprend  deux 
stérilisateurs,  filtres,  lavabos  automatiques,  eau 
chaude  et  eau  froide,  et  instruments  de  chi¬ 
rurgie  ;  la  seconde  est  la  salle  d’opération. 
Eclairage  parfait  et,  pour  la  nuit,  double  éclai¬ 
rage,  électricité  et  gaz,  une  lampe  baladeuse.  Les 
instruments  viennent  de  la  maison  Collin  et  les 
produits  pharmaceutiques  sont  fournis  par  la 
Pharmacie  Centrale  de  Paris. 

Il  y  a  en  moyenne  trois  ou  quatre  opérations 
par  jour  à  l’hôpital  Saint-Paul.  Disons  encore 
que,  parmi  les  médecins  chinois  qui  pratiquent  à 
l’hôpital,  il  y  en  a  deux  ou  trois  qui  sont  excel¬ 
lents  chirurgiens. 

J’aurai  amplement  donné  toute  l’étendue  de  la 
popularité  dont  jouit  l’hôpital  Saint-Paul  et  l’es¬ 
time  que  la  colonie  reconnaît  aux  religieuses  de 
Saint-Paul  de  Chartres  qui  le  dirigent  en  -disant 
que,  pendant  le  cours  de  1921,  il  y  eut  à  peine 
1  pour  100  de  chambres  non  occupées. 

Lorsque,  de  passage  à  Hong-Kong,  on  constate 
ce  que  la  valeur  d’un  seul  des  nôtres,  s’appuyant  sur 
le  dévouement  de  quelques  représentantes  d’une 
communauté  religieuse,  a  pu  faire  pour  le  prestige 
du  nom  français  dans  le  milieu  si  particulier  de 
ce  port  où  se  mêlent  toutes  les  races  du  monde, 
c’est  pour  tout  Français  d’un  réconfort  puissant 
qui  ne  fait  qu’augmenter  la  reconnaissance  due 
aux  artisans  de  pareille  oeuvre. 

A.  Lapicque. 

Nous  rappelons  à  nos  abonnies  qu'il  es>  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  j  mreal  el  de  l  raac 
en  timbres- poste. 


LA  PROPAGANDE  ANTICULICIDIENNE 

AU.X  COLONIES  ET  EN  FRANCE 

La  question  de  la  lutte  contre  les  moustiques  ou 
anllculicidienne  est  posée,  tardivement  d’ailleurs,  en 
France;  elle  aurait  dû.  dans  nos  possessions  colo¬ 
niales  qui  sont  par  excellence  des  pays  à  moustiques, 
recevoir  déjà,  comme  à  Cuba,  à  Panama  et  dans  cer¬ 
taines  colonies  anglaises,  une  plus  grande  attention 
eu  vue  de  débarrasser  les  populations  humaine  et 
animale  du  tourment  des  moustiques  et  des  aHections 
qu’ils  transmettent  ;  malaria,  filariose,  fièvre  jaune, 
dengue. 

A  part  les  mesures  prises  en  Afrique  occidentale 
française  contre  le  Stegomya,  agent  de  la  fièvre 
jaune,  et  appliquées  sans  vigueur,  la  lutte  anticull- 
cidienne  dans  nos  colonies  n’a  pas  encore  acquis 
droit  de  cité  ;  ce  qui  a  été  réalisé  est  le  résultat  d'ini¬ 
tiatives  individuelles  qui  n’ont  pas  encore  triomphé 
de  l'inertie  officielle. 

En  1910,  j’ai  entrepris  à  Hanoï,  capitale  duTonkin, 
une  campagne  sous  le  patronage  et  avec  la  conTribu- 
tion  financière  de  l’Iastitut  Pasteur.  Cette  campagne, 
à  laquelle  le  Service  sanitaire  resta  indifférènt,  se 
justifiait  par  l’effectif  prodigieux  des  Culicides  au 
Tonkin;  de  là  relation  de  cette  campagne*  j’extrais 
les  passages  suivants  : 

«  Dans  un  établissement  d'instruction  publique 
européen,  on  me  présente  un  enfant  qui'  porte  sur 
les  parties  découvertes  tant  de  piqûres  de  mousti¬ 
ques  qu’ilréalise  ce  quej’ai  appt  lé  la  «rougeole  culi- 
ctdienne  ».  Un  Annamite  adulte  a  sur  la  face  plus  de 
500  piqûres  de  moustiques.  A  1  hôpital  de  Lanessan 
on  capturait  (au  filet]  de  60.000  à  80.000  moustiques 
par  j  .ur. 

«  Mes  observations  ont  été  faites  à  Hanoï  :  la  situa¬ 
tion  est  la  même  on  pire  dans  tout  le  Tonkin.  En 
Indochine,.  «  aucun  service  anticnlicidien  n’etait 
organisé,  les  moustiques  y  jouissaient  de  la  même 

1.  J.  Legesdbe.  —  «  La  lutte  contre  les  moustiqiifs  au 
Tonkin  ».  Rerue  d'Hygiène  et  de  Police  sanitaire,  l.  XX.W, 
Mars  1913,  p.  261. 


tolérance  qù’il  y  a  vingt  ans,  alors  qu'on  ignorait 
leur  rôle  pathogène  et  qn  on  ne  conuaiasait  aucun 
moyen  de  les  détruire  ».  Cela  n’a  pas  changé  depuis. 

«  A  défaut  dù  concours  des  Pouvoirs  publics,  je 
dus  me  borner  à  faire  par  différents  moyens  1  édu¬ 
cation  des  personnes  et  des  grçupes  européens  et 
indigènes,  civils  et  militaires,  près  desquels  j’avais 

Comme  moyen  de  propagande,  j’écrivis  dans  la 
Revue  indochinoise  et  le  BuUelin  économique  des 
articles  de  vulgarisation,  accompagnés  de  dessins 
sur  la  biologie  des  moustiques  et  les  moyens  de  les 
détruire;  j- fis  des  conférences  aux  chefs  de  quar¬ 
tier.  Le  résident-maire,  comprenant  Tutilité  de 
l’oeuvre  que  j’avais  entreprise,  fit  imprimer  une 
affii  he  antlculicidienne  dont  un  exemplaire  a  été  pré¬ 
senté  par  le  professeur  Laveran  à  la  Société  de 
Pathologie  exotique. 

Outre  les  dessins  et  renseignemtnts  habituels, 
cette  affiche  portait  l'image  d’un  petit  poisson  larvi- 
vore  (con  ca  san  eat)  commun  dans  les  mares  et  les 
étangs.  A  l'hôpital  militaire,  lea  malades  apprenaient 
à  connaître  les  oeufs  et  les  larves  de  moustiques  en 
les  observant  dans  des  éprouvettes.  Aux  lycées  de 
garçons  et  de  filles,  sur  ma  demande,  un  cours  pra¬ 
tique  sur  cette  matière  fut  institué  et  fut  acquis  le 
petit  matériel  nécessaire  aux  démonstrations.  «  A 
l’école  franco-annamite  (école  Britux)  qui  comptait 
230  élèves-filles,  cette  instruction  spéciale  fut  l’objet 
de  leçons  théoriques,  de  démonstrations  in  vitro  à 
Técole  et  de  promenades  sur  le  terrain.  A  1  école,  un 
bocal  contenant  des  larves  est  mis  en  communication 
avec  uue  cage  où  les  insectes  restent  emprisonnés 
après  leur  métamorphosé,  un  morceau  de  sucre  sert 
à  l’alimentation  des  mâles,  les  femelles  se  nour¬ 
rissent  sur  un  o  seau...  la  ponte,  Téclosion  des 
larves,  la  mue  de  celles-ci  en  pupes  et  des  pupes  en 
moustiques  s'effectuent  sous  les  yeux  des  élèves.  » 

Ce  programme,  le  plus  complet  qu’on  put  pré¬ 
senter  en  1910,  était  une  innovation,  par  le  mode  de 
propagande  et  par  l’utilisation  systématique  des 
poissons  larvivores,  dont  j’ai  été  l'initiateur. 

Ce  mode  de  publicité  par  la  réalité  au  lieu  de 
l'image  sera  le  plus  efficace  :  il  faut  le  généraliser. 
L’éducation  populaire,  utile  dans  un  pays  d’opinion. 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  D  ETE  : 


1°  La  Névrosthénine  Freyssinge”,  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (voir  Cl-aessous.  Échantillon  sur  üemanüe  par  retour); 


CHLORAMINE  FREYSSINGE 


2°  Les  **  Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  '  qui  per- 
mettent  de  réaliser  la  désinfection  intestinale. 


DÉSINFECTION  INTESTINALE  -  PORTEURS  DE  OEKMES 


i  composition  minêraia  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  soui 
des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant 


(XX  gouttes  contiennent  0.40  centigpammés  de 
Glycérophosphates  alcalins  sans  sucrCg  chaux  ni  aie 
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ne  doit  pins  se  borner  à  l'acquisition  de  ces  données, 
des  méthodes  noUTelles  pour  la  lutte  contre  les 
moustiqnes  ont  été  inventées  dont  les  autorités  et 
le  public  doivent  avoir  connaissance. 

Mesures  antilarvaiees.  —  Le  pétrolage  s’est  long¬ 
temps  identifié  avec  les  mesures  antilarvaires  ;  il 
reste  toujours  applicable  aux  petites  collections 
d’eau  conservées  à  proximité  des  habitations;  il 
exige  d’être  renouvelé  tous  les  quinze  jours  au 
moins.  Ou  lui  substitue  avec  profit,  pour  les  eaux  non 
destinées  à  la  boisson  et  aux  usages  domestiques, 
l’emploi  de  petits  poissons  d’eau  douce,  en  particu¬ 
lier  du  cyprin  doré  ou  rouge  {Carassius  auratus 
Linné)  qui  vit  très  bien  et  très  longtemps  en  stabu¬ 
lation  dans  les  récipietts  en  bois,  ciment,  pierre  ou 
métal  où  il  assure  en  permanence  la  destruction  des 
larves  surtout  si  on  ne  lui  donne  pas  de  nourriture 
artificielle,  il  y  vit  des  micro-organltmes  qui  le  déve¬ 
loppent  spontanément  et  des  insectes  qui  se  posent 
à  la  surface.  11  remplit  le  même  rôle  dans  les  mares 
et  canaux  s’il  y  est  en  nombre  sulfisant(6  poissons  de 
6  cm.  par  mètre  cube  d’eau)  et  d  autant  mieux  que  la 
flore  émergée  y  est  moins  touffue;  iL  se  reproduit 
dans  CPS  pièces  d'eau.  Dans  les  récipients  clos,  il 
peut  séjourner  des  mois  sans  changement  d  eau.  La 
rusti'iiéet  la  fécondité  de  ce  poisson  domestique, 
se.s  gi  ùis  aiimeniaires  ni  assurent  une  bonne  placé 
dans  le  classea.ent  des  esp-  ces  larvivores  ;  je  m’en 
stis  servi  avec  succès  à  Tauanarive  pour  la  lutte 
anticulicldienne  dans  les  colleidions  d  eau  urbaines 
et  dans  les  trous  d'eau,  de  2  à  3  me  servant  à  l'ar¬ 
rosage  des  cultures  maraîchères. 

Le  cyprin  doré  mange  et  digère  constamment; 
dans  les  marais  et  les  lacs  des  hauts  plateaux  de 
Madagascar,  il  «  se  nourrit  des  in-eotes  les  plus 
divers,  mais  il  a  une  préférence  marquée  pour  les 
verres  de  vase  et  les  larves  de  moustiques  ;  pendant 
Lhiirer,  qui  ralentit  beaucoup  le  développement  de  la 
petite  faune  entomologique  pour  laquelle  il  est  en 
concurrence  avec  la  p  rche  et  l’éléotris,  il  doit  cher-- 
cher  sa  nourriture  sur  le  fond,  sou  tube  digestif  est 
souvent  bourré  de  vase  ne  contenant  que  quelques 
végétaux  et  des  algues  ».  Chez  certaines  espèces 
aquatiques,  comme  chez  l’homme  et  les  animaux  ter_ 
restres,  la  disette  crée  la  géophagle. 


Mesùbes  imagicides.  —  J’ai  appelé  ainsi,  du  mot 
imago,  la  destruction  des  insectes  ailés  pathogènes, 
moustiques  et  mouches.  La  capture  des  moustiques 
adultes  dans  les  habitations  se  fait  très  aisément  et 
sans  souiller  de  sang  les  murs,  tentures  ou  mousti¬ 
quaires,  à  l’aide  du  filet  que  j’ai  inventé  et  décrit 
pour  la  première  fols  en  1910,  qui  fut  adopté  pour  la 
Mission  antipaludique  de  l’armée  d’Orient  ;  on  peut 
employer  aussi  le  tube  de  verre. 

Mesures  protectrices.  —  Outre  l’attaque  contre 
l'insecte  adulte,  outre  les  moyens  physico-chimiques 
de  p'otecllon  individuelle  ou  colleclive  —  mousli- 
quatre,  quinine  préventive,  grillage —  onpeutemp'oyer 
aujourdhui  la  méthode  de  protection  qve  j’ai  appelée 
zoohiologique  parce  qu’elle  utilise  les  animaux  et 
combine  1  offensive  coati e  les  larves  par  la  piscicul¬ 
ture  dans  les  eaux  cù  elles  vivent  et  la  délen-ive 
contre  le  moustique  par  1  élevage  des  animaux  qu’il 
préfère.  Sur  la  première  prophylaxie  aquatique  je 
me  suis  expliqué  à  propos  du  Cyprin  doré;  la 
seconde,  prophylaxie  aérienne,  je  l’ai  posée  le  pre¬ 
mier  et  pratiquée  dès  1908  en  Chine  pour  la  pro- 
ti  dion  de  ma  lamille  ;  je  l’ai  précisée  et  d' finie  en 
1910,  «  la  protection  exercée  vis  à-vis  de  1  homme 
par  la  piésence  dans  son  voisinage  d’animaux  lur 
lerquels  les  A<  ophèles  aimi  nt  à  se  nonrr  r  ».  Lors 
dr  la  cous'itution  de  la  Mission  antipaludique  de 
l'armée  d  Orient  en  1916,  je  conseillai  à  Legroux, 
rhaig'  de  la  p'é  aration  de  l’arsenal  anlipaluléen 
de  recommander,  à  défaut  de  chevaux  et  mulets  à 
proximité,  1  usage  de  cobayes  placés  à  l’entrée  des 
lentes  et  baraques,  ce  qui  ne  fut  pas  réali,  é.  En  Pro¬ 
vence  et  en  Sainlonge  (J.  Legendre),  VAnopheles 
macttlipennis,  agent  de  transmission  de  la  malaria 
en  Europe,  se  nourrit  presque  exclusivement  sur  le 
lap  n  domestique;  en  Vendée  (E.  Roubaud),  ce 
m  lustique  s’a'taque  de  préférence  aux  grands  ani¬ 
maux  de  ferme;  les  oiseaux  l’attirent  peu  ou  pas.  Le 
rôle  trophique  des  divers  animaux  domestiques  à 
1  égard  des  Culex  est  encore  incomplètement  connu, 
j’ai  résumé  récemment  -nos  connaissances  à  ce 
sujet  pour  quelques  espèces;  dans  des  régions  diffé¬ 
rentes  la  même  espèce  de  moustique  prélève  ses 
repas  dé  sang  sur  des  espèces  animales  diffé- 


L’État  n’agit  que  sous  la  pression  de  l'opinio 
publique,  c’est  là  le  principe  qui  doit  diriger  la  pro¬ 
pagande  en  vue  de  former  contré  les  moustiques  des 
associations  analogues  à  celles  qui  luttent  contre  le 
ver  blanc  et  les  sauterelles. 

J.  Legendre, 

Médecin-chef  de  la  place  de  Beyrouth 
(Syrie). 


HOMMAGE  AU  PROFESSEUR  BAR 


On  sait  que  le  professeur  Bar,  l’éminent  obstétri¬ 
cien,  se  relire  de  sa  chaire  avant  d’être  atteint  par 
la  limite  d’àge,  en  pleine  prssession  de  son  grand 
talent  de  professeur,  de  clinicien  et  de  savant.  Le 
samedi  17  Juin,  tous  ses  élèves  et  de  nombreux  amis 
assistaient,  à  la  clinique  Tarnler,  à  la  dernière  leçon 
du  professeur.  M.  Bar  avait  choisi  comme  sujet  celle 
question  clinique  si  importante  :  les  rapports  de  la 
glucosurie  et  de  la  grossesse.  A  cette  occasion,  il  a 
condensé  ses  recherches  sur  le  métabolisme  des 
graisses  et  des  sucres  chez  la  femme  enceinte  et  chez 
le  foetus.  Il  a  montré  que,  chez  la  femmé  enceinte,  il 
y  a  diabète  et  diabète  rt  que  le  pronostic  dépend  sur¬ 
tout  de  la  valeur  fonc'ionnelle  des  reins.  Le  foetus 
d’une  dtabétique  est  gras  et  obèse,  ou,  au  contraire, 
petit  et  maigre;  dans  ce  dernier  cas,  il  y  a  souvent 
hydramnios  ;  est  excès  de  liquide  est  dû  probable¬ 
ment  à  ce  que  le  fœtus  est  diabétique  et  présente  de 
la  polyurie.  Sur  ce  thème,  le  professeur  a  exposé 
de  très  judicieux  et  très  suggestifs  aperçus  clini- 

En  terminant,  le  professeur  Bar  a  rendu  un  hom¬ 
mage  ému  à  ses  vieux  maîtres  les  L.  Labbé,  les 
Farabeuf,  les  'farnier,  les  Badin,  ces  maîtres  de  la 
chirurgie,  de  l’anatomie  et  de  l’obstétrique. 

•  A  cette  leçon  d  adieu,  que  le  professeur  Bar  avait 
voulu  empreinte  de  la  plus  grande  simplicité,  s'étalent 
réunis,  pour  rendre  hommage  à  leur  maître  et  ami, une 
foule  de  médecins  parisiens  ou  provinciaux,  parmi 
lesquels:  MM.  lissier,  Brlndeau,  Jeannin,  Avirapnet, 
Boquel,  Carron  de  la  Carrièie,  Lequeux,  Lemeland, 
Cathala,  Funck-Brentano,  Gaillard,  Herrgott,  etc., 
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e  leur  chaude  sympathie. 


CONFERENCE  SUR  LA  FAMINE  EN  RUSSIE 


Le  25  Juin,  lous  la  présidence  du  professeur  Bes- 
redka,  une  conférence  intéressante  sur  la  famine  en 
Russie  a  été  faite,  à  l'inslitut  Pasteur,  par  M.  Gran 
(de  Pétrograd),  qui  a  été  à  même  de  se  docufnenlér 
sur  place.  M.  Gran  est  délégué  par  l'Uuion  médicale 
panrnsse  pour  faire  connaître,  en  Europe,  toute  la 
gravité  de  la  situation  sanitaire  créée  en  Russie  par 
la  famine.  11  ins'iste  particulièrement  sur  les  dangers 
considérables  qu’entraîne  cette  situation  pour  les 
pays  de  l’Europe  occidentale. 

Avant  la  conférence,  les  médecins  russes  ont  en  la 
pieuse  pensée  de  déposer  une  magnifique  couronne 
de  fleurs  sur  le  tombeau  de  Pasteur.  A  cette  occa¬ 
sion,  M.  Roux,  directeur  de  l'Institut  Pasteur,  a 
rappelé,  en  quelques  mots  pénétrés  d’une  noble 
simplicité,  les  liens  étroits  qui  ont  toujours  uni  les 
savants  russes  et  l’Institut  Pasteur,  à  l’œuvre  duquel 
le  regretté  Metchnikolî  a  si  puissamment  contribué. 


Le  traitement  de  la  tuberculose  ovine 


Dans  un  petit  domilae  de  l’ Auvergne  où  se  prati¬ 
quait  l’élevage  du  mouton,  la  phtisie  pulmonaire  se 
déclarait  surtout  durant  l’automne  parmi  les  bêtes 
ovines;  la  ménagère  arrêtait  en  peu  de  temps  les 
ravages  de  cette  Implacable  maladie. 

Après  avoir  composé  un  mélange  bien  malaxé  de 


graisse  de  porc  et  de  suie  prise  dans  la  cheminée 
de  la  cuisine,  elle  le  faisait  grllier  dans  une  poêle. 
Le  matin,  avant  d'envoyer  au  pacage  les  animaux 
malades,  elle  en  distribuait  une  petite  portion  à 
chacun.  Ces  animaux  en  étaient  Iriands. 

Quelques  jours  de  ce  traitement  suffisaient  pour 
les  remettre  en  bonne  santé. 

AlkXIS  FouKNinH-GAStN. 

LES  PLANTES  MÉDICINALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LE  GALANGA, 

LA  BADIANE,  LE  FAHAM 

Reconnaissable  à  sa  teinte  rouillée,  à  son  odeur 
agréable,  à  sa  saveur  brûlante  et  épicée,  le  rhizome 
duGxLANGA  est  fourni  paruneZingibéracée  commune 
en  CochiLchlne,  ï'Alpinia  galanga  :  il  renferme  une 
essence  contenant  du  cinéol  et  un  produit  neutre 
inodore  formé  de  trois  substances,  la  kaemféride,  la 
gatangine  et  V alpinine. 

Originaire  de  la  Corée,  mentionné  pour  la  pre¬ 
mière  fois  au  IX®  siècle,  sous  le  nom  Khalandjan, 
par  le  géographe  arabe  Ibn  Khurdadbah,  vanté  par 
Razès  et  par  Ibn  El-Beithar  comme  un  aphrodisia¬ 
que  puissant,  le  Galanga  semble  avoir  été  introduit 
en  Occident  tous  le  règne  de  Charles  le  Gros  :  une 
lettre  adressée  à  ce  prince  lui  annonce  l’envoi  de 
plusieurs  objets  rares  parmi  lesquels  figure  un  pa¬ 
quet  de  racines  de  Calangani  L’ussge  de  la  drogue 
ne  tarda  pas  à  se  répandre,  car  nous  la  trouvons 
citée  dans  la  plupart  des  tiaités  de  médecine  et  de 
cuisine  du  Moyen  âge.  Sainte-Hildegarde  la  recom¬ 
mande  contre  la  fièvre,  centre  les  douleurs  du  dos  et 
du  cœur,  contre  la  fétidité  de  l’baleine  et  l'enroû- 
ment.  C’était  un  des  ingrédients  du  Diagalanga  de 
Nicolas  de  Mynepse,  utile,  affirme  son  inienteur,  à 
ceux  qui  souffrent  de  l’estomac  et  de  la  rate  et  chez 
qui  la  nourriture  s’aigrit  dans  le  ventricule.  Melchior 
Sebizius  en  fait  le  spécifique,  de  «  l'intempérie  froide 
du  foie  et  de  l’estomac  qui  dissipe  les  aigreurs  (uci- 
dos  ructus)  et  les  grosses  flatuosités  {flalus  cras- 
sos).  »  Au  xviii®  siècle  on  considérait  encore  le  ga¬ 


langa  comme  le  meilleur  remède  du  vertige  «  pourvu 
qu’il  vienne  de  la  mauvaise  digestion  de  l’estomac  ». 
(Geoffroy.) 

C’est,  en  effet,  un  carminatif  dont  l’action  se  rap¬ 
proche  beaucoup  de  celle  du  Cardamome;  comme 
ce  dernier,  on  peut  l’employer  sous  forme  d’infusion 
(2  gr.  pour  une  tasse  d’eau  bouillante)  ou  de  tein¬ 
ture  (XX  gouttes  dans  un  peu  d’eau).  La  saveur 
agréable  et  persistante  qu’il  laisse  dans  la  bouche 
permet  d’en  faire  la  base  d’élixirs  dentifrices  tels 
que  le  suivant  ; 


La  plus  ancienne  mention  qui  soit  faite  de  la  Ba¬ 
diane  ou  Anis  étoilé  remonte  à  la  fin  du  xvi»  s*è,:le 
(1588),  époque  à  laquelle  un  voyageur  anglais,  Tho¬ 
mas  Cavendisb,  l’apporta  des  Philippines  dans  son 
pays  ;  sous  le  nom  à'Anisum  Philippinarum  insu- 
larum,  sa  graine  fut  décrite  en  1601  par  C.  Clusius  ‘ 
qui  en  avait  eu  des  échantillons  à  Londres  chez  le 
pharmacien  Hugo  Morgan  et  chez  le  droguiste 
J.  Garet;  il  apprit  d’eux  qu'elle  s'appelait  Damor 
dans  ton  pays  d’origine.  Elle  resta  longtemps  une 
drogue  très  rare,  en  France  du  moins,  car,  au  dire 
de  Pomet,  les  Hollandais  en  faisaient  couramment 
usage  de  son  temps  «  pour  parfumer  leur  thé  et  leur 

Le  Badianier  (lUicium  anisaium],  arbre  de  la  fa¬ 
mille  des  Magnoliacées,  à  feuillage  persistant  d’un 
vert  gris  dont  le  tronc,  recouvert  d’une  écorce  blan¬ 
châtre,  rappelle  celui  du  bouleau,  est  très  commun 
en  Cocbinchine,  dans  les  montagnes  du  Ynnnan  et 
du  ïonkin;  sa  culture,  d’après  M.  Radisson,  serait 
une  des  plus  lucratives  des  colonies  ;  un  arbre  en 
plein  rapport  peut  produire  60  kilogr.  de  fruits  four¬ 
nissant  à  peu  près  2  kilogr.  d’hnile  essentielle.  Ces 
fruits  possèdent  une  odeur  douce  et  agréable  ana¬ 
logue  à  celle  du  fenouil;  leur  saveur  est  aromatique 
et  sucrée,  un  peu  âcre  et  acide.  On  en  extrait  de  4  à 
5  pour  100  d’une  essence  renfermant,  comme  l’anis 
vert,  de  80  à  90  pour  100  d'anethol,  de  l’estragol,  du 
safrol,  du  pinène  droit  et  du  phellandrène  gauche. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froide 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  caioiquea  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etO- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


tdencedesmétaus.,mêine  V  absorption  de  l' eau  de  i 


à  doses  infinitésimales, 
dans  l’eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  àla  thérapeutique 
marine.  » 


mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  unelacune  dans 
l’utdisation  du  liquide 
maria  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GABBIQOU, 


■  B.r  Innv  I  î  â  3  cnlllerées  à  sonpe.  Enfants,  *  à  3  cuillerées  à  d( 

■  rir  jour  j  giutrissont,  2  &  3  cuillerées  à  café. 


Médaille  d’Hygiénb  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  SIOMARINE"  à  dieppe 


Laboratolr*  d'âtudas  A  Blarrltr.  - 


Ifeur  ;  A,  CDBSAG-  Om'ssc  ss  PAsrmill 
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La  Badianç  exerce  sar  l’appareil  digestif  une  dou¬ 
ble  action  tonique  et  antispasmodique  qui  en  légi¬ 
time  l'emploi  dans  les  cas  où  il  y  a  lieu  de  provoquer 
simultanément  une  stimulation  et  une  sédation  de  cet 
appareil  ;  on  la  prescrira  donc  avec  avantage  contre 
les  troubles  réflexes,  les  vertiges,  les  contractions 
douloureuses,  le  météorisme  auxquels  sont  sujets  les 
dyspeptiques  nerveux.  Les  f)rme<  pharmaceutiques 
les  plus  employées  sont  l’infusion  à  I  pour  100  et  la 
teinture  (XX  à  XXX  gouttes|.  MM.  Delotte  et  Gr!- 
maud  ont  signalé,  à  la  suite  de  l'ing-stion  de  macéra¬ 
tions  trop  concentrées  et  trop  prolongées,  des  acci¬ 
denta  consistant  en  vertiges,  en  vomissements  et  en 
phénomènes  convulsifs  *.  Mais  il  semble  que  ces  acci¬ 
dents  soient  plutôt  le  résultat  d’nue  falsification.  Il 
arrive  souvent,  en  effet,  qu’on  substitue  aux  fruits  de 
l'Illicium  anisatum  cenx  de  Vlllicium  religiosum, 
plante  originaire  du  Japon  qui  doit  son  nom  au  rôle 
qu  elle  joue  dans  les  cérémonies  funèbres  :  c’est  le 
sikimi  qu’on  plante  devant  les  tombes  dans  des  vases 
de  bambou  et  qu’on  plaçait  autrefois  auprès  des 
nobles  Japonais  qui  se  suicidaient  par  le  procédé 
cérémonial  du  harakiri.  Cette  variété  de  badiane  est 
toxique  et  a  occasionné  des  empoisonnements  dont 
Aumaître ’,  Barrai,  Haivrlcb  et  Harlay^  ont  relaté 
plusieurs  cas. 

Aux  îles  Mascareignes,  surtout  à  la  Réunion,  croît 
en  abondance,  dans  les  bois  sombres  et  humides, 
une  Orchidé-*,  VJngræcum  fragrans,  connue  sons  les 
noms  de  Faham  ou  de  thé  de  l'ile  Bourbon.  Cette 
plante  est  remarquable  par  l’odeur  capiteuse,  assez 
voisine  de  ce'le  de  la  Vanille,  qu'elle  dojt  à  la  pré¬ 
sence  d’une  forte  proportion  de  coumarine  ;  c’est 
l'odeur  qu’on  retrouve  dans  la  Fève  Tonks  et  dans 
deux  plantes  de  notre  pays,  le  Méâlot  et  la  Mélisse 
des  bois.  A  en  croire  les  récits  des  voyageurs,  ou  se 
représente  volontiers  les  créoles  savourant  comme 


1.  Delotte.  —  «  iotoxioations'  aiguës  produites  par 
l’anis  étoilé  et  les  fleurs  de  genêt  ».  Limousin  medical, 
1901. 

2.  Aumaître.  —  «  Observation  d’un  cas  d’empoisonne¬ 
ment  par  VllUcium  religiosum  (anls  du  Japon)  ».  Journ. 
de  mid.  de  l'Ouest,  1885. 

3.  V.  Harlat.  —  Il  Présence  de  la  badiane  toxique 


un  nectar,  è  l’heure  de  la  sieste,  l’infusion  parfumée 
du  Faham  :  il  y  a  là  quelque  exagération.  Ayant,  un 
jour,  reçu  la  visite  d’un  habitant  de  la  Réunion,  je 
pensai  lui  être  agréable,  en  lui  offrant  une  tasse  de 
ce  breuvage;  loin  que  ma  proposition  le  séduisît,  il 
parut  assez  interloqué  et  me  fit  observer  poliment 
qu’il  n’était  pas  malade  ;  je  n’insistai  pas,  craignant 
de  m’attirer  la  réponse  que  fit  un  personnage  d’Eu¬ 
gène  Chavette  à  une  dame  qui  lui  demandait  s’il 
désirait  du  thé  :  o  Non,  Madame,  pas  même  en  lave¬ 
ment  !  »  C’est,  en  effet,  surtout  comme  médicament 
que  les  créoles  apprécient  le  Faham  dont  les  pro¬ 
priétés  furent  révélées  à  Dupetlt-Thouars  par  le» 
Malgaches  venus  du  Fort-Dauphin;  ces  derniers 
l’employaient  depuis  longtemps  contre  les  affections 
pulmonaires.  Giraudy,  qui  eut  l’occasion  de  l’expé¬ 
rimenter  en  1828.  en  ordonna  l’infusion  à  des  phtisi¬ 
ques.  Il  Elle  opéra,  dit-il,  presque  dans  tous  les  cas 
le  bien  que  j’en  attendais  et  l’observation  me  mit 
bientôt  à  même  d’en  apprécier  l’usage,  n  D’après 
Giraudy,  l’arome  du  Faham  paraît  agir  comme  un 
stimulus  diffusible  qui  émousse  rapidement  la  sensi¬ 
bilité  nerveuse;  son  principe  amer  exalte  momenta¬ 
nément  les  forces  vitales  du  système  de  la  nutrition, 
tandis  que  son  mucilage  adoucit  les  humeurs  et 
relâche  les  tissus  ;  n  cette  division  est  tellement  tran¬ 
chée  qu’on  ne  saurait  la  contester.  »  Toutefois,  Gi¬ 
raudy  fait  remarquer  que  l’arome  et  le  principe 
amer  de  la  plante  sont,  l’un  et  l’autre,  sédatifs  et 
qu’on  ne  trouve  en  réalité  dans  le  Faham  que  deux 
propriétés  :  il  calme  à  la  manière  du  laurier-cerise 
et  détend  les  tissus  comme  les  autres  végétaux  muci- 
lagineux.  «  Je  l’ai  vu,  conclut  l’auteur,  faciliter  la 
digestion,  apaiser  la  toux,  calmer  les  douleurs  de 
poitrine,  dissiper  le  spasme  et  l’oppretsion,  aider 
l’expectoration  et  réussir,  par  conséquent,  dans  des 
digestions  laborieuses,  des  rhumes,  des  coqueluches, 
des  phtisies  pulmonaires,  des  accès  d’asthme,  toutes 


dans  le  commerce  »'.  Journ.  de  Phdrm.  et  de  Chi¬ 
mie,  1908. 

4.  Giraudy.  —  «  Du  Faam  et  de  son  usage  en  méde¬ 
cine  ».  Revue  médicale  française  et  étrangère,  1828. 

5.  L.  Planchon.  —  Il  Les  Orchidées  à  coumarine.  Le 
Faham  et  ses  succédanés  ».  Nouveau  Montpellier  médical, 
1892. 


les  fois  que  l’irritation  nerveuse  ou  inflammatoire 
était  dominante*.  » 

S’il  est  prudent  de  faire  des  réserves  sur  l’effica¬ 
cité  du  Faham,  surtont  dans  le  traitement  de  la 
phtisie,  on  ne  peut  lui  refuser  une  certaine  action 
antispasmodique  qu’il  partage  d’ailleurs  avec  les 
autres  végétaux  contenant  de  la  coumarine.  M.  L. 
Planchon,  qui  l’a  essayé  chez  de  nombreux  malades 
dans  le  service  de  Grasset,  a  reconnu  qu’il  exerce  sur 
le  système  nerveux  des  effets  sédatifs  très  nets,  no¬ 
tamment  dans  l’insomnie  causée  par  l’excitation  cé¬ 
rébrale,  par  les  préoccupations,  par  le  travail  trop 
soutenu  ou  trop  prolongé*.  Employé  sous  forme 
d’infusion  (5  gr.  de  feuilles  pour  300  gr.  d’eau  bouil¬ 
lante)  il  fournit  un  breuvage  d’un  parfum  agréable, 
d’une  saveur  fine  et  délicate  qui  permet  aux  prati¬ 
ciens  de  varier  leurs  prescriptions  et  de  ne  pas  sta- 
buler  éternellement  entre  l'écœurant  tilleul  et  l’âcre 
camomille.  Henri  Leclerc. 


OORRESPOHDANCE 


A  l’occasion  du  compte  rendu  de  la  Société  de 
Chirurgie  de  Lyon,  paru  dans  La  Presse  Médicale 
dn  10  Mai  1922,  page  406,  ainsi  conçu  : 

«  M.  Albertin  ;  ...  les  radiothérapeutes  ne  font 
pas  de  diagnostic  :  ignorance,  incompétence  ou  mau¬ 
vaise  foi,  ils  irradient  tout,  des  kystes  souvent  », 

La  Société  de  Radiologie  médicale  de  France  prisât, 
à  l’unanimité,  son  Président,  dans  sa  séance  du 
13  Juin,  d’adresser  une  lettre  à  M.  A'bertin  pour  lui 
demander  si  la  phrase  parue  dans  La  Presse  Médi¬ 
cale  était  conforme  aux  paroles  qu’il  avait  pronon¬ 
cées  ;  M.  Albertin  répondait  par  une  lettre  dont  nous 
détachons  le  passage  suivant  : 

«  ...  Le  bref  compte  rendu  de  La  Presse  Médi¬ 
cale  a  mal  traduit  mon  opinion  sur  les  radiologues.  » 
Nous  sommes  heureux  de  constater  que  notre 
confrère  professe  pour  les  radiologistes  un  senti¬ 
ment  tout  différent  que  celui  que  ce  compte  rendu 
lui  attribuait  et  qui  nous  semblait,  dépasser  les 
limites  de  la  discussion  scientifique. 

Auboubg. 


BACTERICIDE.  EXPECTORANTE, 
N!  TOXIQUE  .  N!  ANTISPASMODIQUE. 


uSUmaHE  ROZEl 

COQUELUCHE. 


TRAITEMENT  RATIONNEL 
<  INOFFENS/F^  EFFICACE  DE  LA 

7  ...  . 

'  3  Cuill.  à  caTé  é  dessert ,  a  soupe,  par  jour  suivant  I  âge 


BENDERITTER, Vendôme  (  LaCIi 


Poudre  de  Silicates  hydratés 

d'Alumine  et  de  Magnésie. 


ULCERE  DE  L'ESTOMAC, 
'  DU  DUODÉNUM. 
HYPERCHLORHYDRIE. 

AÉROPHAGIE. 
DOULEURS  &  SPASMES 
GASTRIQUES. 
DIARRHÉES 
AIGÜES&CHRONIQUES, 


La  Boite  ;  Ô  Fr^.® 
assurant 
au  minimum 
dixjoups  de  Iraitement 


Dose  Moyenne: 
20  G r'®  (un  sachet) 
parjourenune  ou 
plusieurs  fois. 


REMPLACE  AVANTAGEUSEMENT 
LES  SELS  DE  BISMUTH 
DANS  TOUS  LES  CAS! 
iïléMES  INDICATION5 
MÊMES  DOSES 
MÊME  MODE  D'EMPLOI. 
AUSSI  EFFICACE 


JAMAIS  TOXIQUE 
SIX  FOIS  MOINS  CHER 


Litté 


fcVnons  LABORATOIRE  de  la  SULFOLÉ/NE  ROZET  __  BENDERITTER  .Vendôme  iUCk) 
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LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ESPAGNE 

Madrid.  —  Presque  en  même  temps,  l’Espagne  a 
perdu  J.  de  Âzna, .le  créateur  de  la  dermatologie 
espagnole,  Gonzalez  Tablas,  mort  héroïquement  au 
Maroc,  et  Granero,  le  célèbre  toréador. 

La  Presse  annonçait  en  quelques  lignes  la  perte 
que  venait  de  subir  la  médecine  espagnole  en  la 
personne  de  J.  de  Azua.  De  Gonzalez  Tablas  elle 
loua  la  bravoure  et  le  dévouement  :  un  héros  à  ajouter 
à  la  liste  des  morts  glorieux  tombés  pour  la  patrie. 
Mais  les  journaux  durent  faire  des  éditions  spéciales 
pour  rapporter  les  2.000  télégrammes  envoyés  à  la 
lamille  du  toréador,  les  500  couronnes  de  ton  enter¬ 
rement  et  satisfaire  la  sotte  curiosité  du  public  en 
lui  disant  le  nombre  de  cheveux  de  sa  coleta,  sa  pré¬ 
dilection  pour  les  asperges,  etc.  :  eanem  et  circenses .' 

PÉROU 

Dans  le  but  de  constituer  un  centre  professionnel 
qui  exercera  les  fonctions  du  Syndicat  médical  et 
facilitera  le  travail  scientifique,  le  Cercle  médical  du 
Pérou  a  été  fondé.  Cette  institution  groupera  tout  le 
Corps  médical  du  pays. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


Prépapatifs  de  départ  aux  colonies. 

D.  —  C'est  avec  une  hâte  joyeuse  que  je  vous 
annonce  la  pleine  réussite  de  la  demande  que  j’avais 
formulée  suivant  vos  conseils  [quant  au  choix  même 
de  la  colonie  et  à  la  façon  de  grouper  et  d’adresser 
tes  pièces  de  mon  dossier),  pour  obtenir  un  emploi  de 
médecin  stagiaire  dans  le  service  sanitaire  en  Indo¬ 
chine. 

Quel  est  l’ouvrage  ou  le  périodique  qui  me  préci¬ 
sera  les  préparatifs  à  faire  pour  mon  voyage  d'abord 
et  mon  installation  future  dans  la  colonie  ensuite  ? 

FAant  célibataire,  je  ne  voudrais  pas  en  effet 


sacrifier  les  choses  utiles  aux  mille  objets  inutiles 
dont  je  risquerais  de  m'encombrer  si  je  ne  suis  pas 
conseillé-,  peut  être  même  existe  t-il  des  maisons  de 
commerce,  qui  se  sont  spécialisées  dans  l'équipement 
des  apprentis  coloniaux  dont  je  suis,  et  je  vous  serais 
très  reconnaissant  de  me  fournir  une  ou  deux  réfé¬ 
rences. 

R.  — Je  suis  très  heureux  que  mes  conseils  vous 
aient  aidé  à  réaliser  vos  voeux  et  que  le  Gouverneur 
général  ait  accepté  votre  candidature  pour  l’Indo¬ 
chine,  qui  est  une  des  perles  de  notre  empire 
colonial. 

Dès  maintenant  prenez  vos  dispositions  pour  partir, 
car  votre  délai  de  mise  en  route  est  variable,  suivant 
le  départ  plus  ou  moins  prochain  d  un  paquebot- 
poste.  Vous  voyagerez  en  première  classe,  aux  frais 
de  la  colonie,  sur  réquisition  et  sans  bourse  délier. 
Les  familles  des  fonctionnaires  bénéficientdes  mêmes 
avantages. 

Incessamment  vous  allez  recevoir  du  Ministère 
des  Colonies  un  ordre  de  mise  en  route,  pour  vous 
rendre  à  Marseille  et  vous  embarquer,  tel  jour,  sur 
tel  bateau. 

Pour  le  voyage  en  mer,  ayez  une  cantine  militaire 
que  vous  placerez  sous  la  couchette  de  votre  cabine. 
Elle  contiendra  vos  effets  de  toilette,  un  costume 
léger,  en  flanelle  grise  de  préférence,  pour  faire  la 
sieste  sur  le  pont  et  la  promenade  sur  le  spardeck. 
N’oubliez  pas  que  la  chaleur  rend  toujours  très 
pénible  la  traversée  de  la  mer  Rouge.  Il  est  bon  de 
se  munir  aussi  d’un  pardessus  léser  et  d’une  cein¬ 
ture  pour  éviter,  le  soir,  les  refroidissements  du 
ventre. 

A  Saigon,  siège  du  Gouvernement  général  où  vous 
serez  convoqué  pour  recevoir  votre  affectation  défi¬ 
nitive  à  un  poste  vacant,  voue  trouverez  de  nombreux 
magasins  bien  achalandés,  qui  vous  fourniront  des 
effets  blancs  appropriés  an  climat,  casque  colonial, 
moustiquaire,  quinine,  etc. 

Mais  surtout  emportez  vos  instruments,  votre 
tmusse,  vos  meilleurs  traités  de  médecine  et  de  chi¬ 
rurgie,  car  ces  livres,  dans  les  postes  isolés,  seront 
vos  livres  de  chevet  et  vos  maîires  consnltants. 

En  résumé,  pas  à.' impedimenta,  à  l’exception  de 
vos  livres -de  médecine  et  de  vos  instruments.  A 


Saïgon,  vous  trouverez  des  meubles,  des  trousseaux 
complets  pour  apprentis-coloniaux. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  classe. 


LIYRES  NOUVEAUX 


Chirurgie  de  l’appareil  génital  de  la  femme,  par 
R.  Peodst  et  J.  Cdarkieb.  1  vol.  de  300  pages  avec 
288  figures  [Masson  et  C'“,  éditeurs).  —  Prix  :  bro¬ 
ché,  10  fr.;  cartonné,  12  francs. 

Le  Précis  de  technique  opératoire  des  Prosectenrs 
de  la  Faculté,  dont  la  première  édition  remonte  à 
18  ans,  est  trop  connu  du  public  médical  pour  qu’il 
soit  nécessaire  d’en  faire  à  nouveau  Téloge.  Mais 
avec  le  livre  de  Proust  et  Charrier,  ce  n’est  pas  une 
simple  réédition  de  l’ouvrage  qui  commence,  mais 
une  refonte  complète.  Avec  les  années,  en  effet,  les 
..progrès  incessants  de  la  chirurgie  obligeaient  à  une 
révision  très  approfondie  et,  pour  conserver  à  l’œu¬ 
vre  son  caractère  primitif,  les  prosectenrs  d’autre¬ 
fois,  aujourd’hui  professeurs,  ont  dû  s’adjoindre  la 
collaborailon  de  leurs  jeunes  successeurs  actuelle¬ 
ment  en  exercice.  C’est  toujours  «  le  livre  des  prosec¬ 
teurs  »  mais  vivifié  d'un  sang  nouveau,  qui  ne  peut 
manquer-  d’augmenter  encore  son  légitime  succès. 

Et,  défait,  le  preipier  volume  de  la  colleciion  pro¬ 
duit  une  excellente  impression  ;  près  de  300  figures 
(en  moyenne  une  par  page),  toutes  très  simples  et 
très  claires,  permettent  de  suivre  facilement  les  diffé¬ 
rents  tempe  de  1  opération  décrite.  Un  choix  judicieux 
des  interventions  a  permis  aux  auteurs  d'eliminer 
une  foule  de  techniques  désuètes,  qui  encombrent 
encore  trop  de  Traites  d-  Gynécologie  et  leur  donnent 
un  air  de  vétusté  et  de  tiieteese.  Par  contre,  les  tech¬ 
niques  nouvelles  sont  bien  mises  en  valeur,  avec  tout 
le  développement  désirable.  La  chirurgie,  sonvent  si 
difficile,  des  fistules  vésico-  et  reito-vag  nales,  est 
traitée  avecbeaucuup  d’ami  leur.  Les  méthodes  trans- 
péritonéales  et  transpéritonéo-vésicales,  les  procédés 
de  Forgue,  de  Legueu,  de  Marion,  y  sont  admirable¬ 
ment  exposés,  ainsi  que  la  création  d'un  néo-vagin 
par  la  technique  de  Baldwin-Mori.  , 
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Eli  chirurgie  utérine,  les  auteurs  ont  lait,  à  (  ôté  de 
1  hystérect.imie  vaginale  classique,  une  place  impor- 
tauie  a  i  procédé  plus  mo  terne  de  Cuneo  et  Picot. 

Chaque  procédé  d'hystérectomie  abdominale  est 
étudié  d’après  les  techniques  les  plus  récentes  ;  le 
Wertheim  est  décrit  tel  que  le  pratiquent  J.-L. 
Faure  et  Lecène,  la  décollation  antérieure  telle  que 
l’exécuté  de  Martel.  A  côté  de  la  ligamentopexle  à  la 
Dolerls,  nous  trouvons  décrit  le  procédé  mixte  de 
Dariignes,  utilisant  l’ensemble  du  ligament  rond.  A 
signaler  encore  une  étude  du  drainage  après  laparo¬ 
tomie,  et  surtout  une  excellente  mise  au  point  des 
différents  procédés  d’application  du  radium  par  voies 
vaginale  et  abdominale,  dans  le  cancer  utérin. 

Chemin  faisant,  sans  alourdir  le  texte,  les  auteurs 
trouvent  moyen  d’ajouter  à  la  question  technique 
pure,  nombre  de  renseignements  utiles  sur  les  soins 
pré-  et  pOBt-opératoiies,  les  indications,  les  réfé¬ 
rences  biuliographiques,  etc. 

Pour  être  complet,  le  volume  se  termine  par  la 
technique  de  la  césarienne,  dont  les  auteurs  ont  con¬ 
fié  la  rédaction  à  Vaudescal,  chef  de  clinique  obsté¬ 
tricale  de  la  Faculté.  M.  Deniker. 


SOMMAI  RëS  des  revues 

ANNALES  DE  MÉDECINE 

Sommaire  du  n"  5. 

Mémoires  originaux  : 

Cestan  et  Riser.  —  Valeur  sémiologique  de  l’in- 
teublié  de  la  rea..tion  de  Wassermann  dans  le  liquide 
céphalo-r.achidien.  , 

F.  Beiançoil,  S.  I.  de  Joug  et  André  Jacquelin.  — 
La  dyspnee  des  cardlo-iénauz.  Llocumeuts  cliniques 
et  Considérations  générales. 

A.  Sézary.  —  La  ligne  blanche  cutanée,  dite 

Souques,  Alajouaaine,  J.  Lermoyez  et  I.  Bertrand. 
—  Examen  anatomique  d  un  cas  de  neurofibromatote 
localisée  à  la  région  intercostale. 

Mouvement  médical. 

E.  Jolirain  et  L.  de  Oennes.  —  La  peste;  formes 
cliniques,  diagnostic  et  traitement. 

Livres  nouveaux. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


Enseignement  Médical 


PROGRAIŸIIVIE  DES  COURS,  LEÇONS  ET  CONFÉRENCES 

Du  10  AU  16  Juillet  1921 

En  raison  des  nécessités  de  l'imprimerie,  les  rensel- 
g-nements  oOBcernaut  la  publication  du  tableau  des 
cours,  leçons  et  oonférenoes  devront  parvenir  le  samedi, 
dernier  délai,  à  l'adresse  de  M.  Vitoux,  à  la  l’nsse  .yedi- 
calv.  1-10,  boulevard  Saint-Germain,  pour  pouvoir  figurer 
dans,  le  tableau  inséré  dans  le  numéro  de  La  Presse 
Medicale,  publié  le  samedi  suivant. 

LUNDI  10  JUILLET.  —  Ecole  pratique.  —  LaboraL 
parasitologie,  l-i  h.  :  Hôtes  voctoors,  liémiptéros,  puces,  etc. 

Clin,  oto-rhlno-laryngo.  Lariboisière.  —  10  h.,  Opér. 

Clin.  chir.  St-Antoine.  —  9  h.  1/2,  MM.  Brocq  et  Sbjoub- 
NUT  ;  Cent  de  diagnostic  chirurgical. 

Clin.  chir.  Salpêtrière.  —  9  h.  1/2,  M.  Desplas  :  Consult. 
cliir.  —  10  11.,  M.  UossBT  :  Opéiatiofis.  —  10  h.  1/2,  M.  Gut.man  : 

Clin.  Tarnler.  —  10  h.,-Gonsult.  nourrissons. 

Clin,  méüio.  propédeutique  de  la  Charité.  —  9  h., 
M.  .Sesgext  :  Conf.  élénionlairo  do  technique  et  de  sémiologie'. 

Bjoussais.  -  10  h..  Al.  IluFOCB  ;  Examen  radioscopique  des 

Charité.  —  Materuité,  service  do  .M.  Devraignb,  9  h.  1/2, 


Neoher.—  9  a.,  AI.  Robirbau  ;  Causerie  an  lit  dos  malades. 
-  0  h.,  M.  Schwartz  ;  Opéiat.  —  0  h.  1/2,  M.  LegUeU  ;  Opérât. 

Necker-Enfants-Malades.—  14  h.  1/2,  AI  Poulard  :  conf. 
d'ophtal.  prati(iue. 

Pitié.  —  '■>  h.,  M. 'Vaquez  :  Consull.  spéciales  qiour  les  affect. 
carJiS([uos.  —  10  h..  Ai.  .losué  :  Examen  dos  niaiaues  du  cœur  et 
dos  vaissDoUx.  Techniques  spéciales.  —  10  h.  U,  M.  Babisski  : 
Coiistill.  des  niatadies  nerveuses. 

Saint-Louis.  —  9  h.  1/2,  AI.  Le, maître  :  IniervontioDs.  — 
13  11,  Consull.  do  la  grande  porte,  M.  Gougerot  :  Présentation 
de  malades.  Di.ignostics  et  traîtonionts  dorniato-vônéréoiügiquos. 
Tenon.  —  10  h..  Cous,  niéd.,  M.  Lian  :  Examen  des  rénaux. 


Hôp.  Saint-Michel  (33,  luo  Olivier-de-Sorros),  1 
M.  Victor  Pacchit  :  Ghii-urgio  gastro-intestinale. 
Hosp.  départ  Paul-Bj  eusse.  —  9  h.,  M.  Rot  es 


Ecole  de  puériculture(61.  ruo  Desnoueltes).  — 9  h..  AI.  La¬ 
ve  bgnk:  Cens,  enfants  du  P' égo.  —  i6  h.,  M.  Trêves;  Hygiène 
de  l'appareil  locomoteur.  —  17  h.,  M.  Guillou  i  Protection  ue 
l'cnlaut  du  1"  âge  élové  hors  de  sa  lamille. 

Hôpital  maritime  de  Berok.  —  9  h.,  AI.  Sorrel  ;  Opéra- 


NIARDI  I  I  JUILLET.  -  Faculté.  -  Amph.  phys  , 
17  11,  .\I.  Zlm.mern  :  Physique  medicale. 

Ecole  pratique. —  Lah.  parasitologie,  14  h..  Hôtes  vecteurs, 
ni'malocères,  niousliques,  etc. 

Clin,  chir  Hôtel-Dieu.  —  10  h.,  AI.  H.i.BTM,vsN  :  Examen 

Clin.  chir.  Salpêtrière.  —  9  li.  1/2.  Présent,  inalados  nou¬ 
veaux  par  lo  chef  de  clinique. 

Clin,  médlc.  propédeutique  de  la  Charité.  —  9  h., 

Clin.  gynêCol.  Broca.  — 10  h..  Al.  J.-L.  Faurs  :  Opérations. 
Exposé  clinique. 

Clin.  Tarnler.  —  10  h.,  M'M.  Lequbux  et  AIetzgeh  ;  Pré¬ 
sentation  de  malades  à  l'amphithéâtre. 

Clin,  thérap.  chirurgicale.  —  10  h.,  M.  Roux  :  Consultai, 
malades  lubo  digestif. 

Broussais.  —  10  h.,  AL  Ddfouh  :  Examen  dos  malades  nou¬ 
veaux.  Eoseignemeut  des  sUipiaires.  —  10  h.  1/2,  M.  BRaGÉ  : 
Examen  clin,  inalados.  Discussion  du  diagnostic  et  du  traitement. 

Charité.  —  Maternité’,  service  de  AL  Dbvraigmb,  9  h.  1/2, 
Consultation. 

Cochln.  —  9  h.  1/2,  AI.  Càntonnet  :  Consult.  expliquée  avec 
présent,  d'affections  oculaires  courantes.—  14  h. 1/2,  Los  troubles 
oculaires  dans  les  maladies  générales.  Alédicalion  oculaire. 

Eniauta-Maiados.  —  10  h. 1/2,  M.  OMBtèuANNE  ;  Lcç.  clin. 

Laënnec.  —  9  h.  1/2,  AI.  Laignkl-Lavastinr  :  Consultaiion 
neuro-psychiatrique. 

Lailboisière.  —  9  h.,  AI.  Morax  :  Operations.  —  9  h.  1/2, 
salle  Orisollo,  M.  Clerc  :  Consull.  oxlorno,  maladies  coéur,  sang 

Hecker.  — 9h.,  M.  Schwartz  ;  Causerie  clin,  au  lit  dés  mal. 

Pitié.  —  9  h.  3/4,  M.  AIauolairb  i  Rééducation  fonctionnelle 
dos  acoidonlés  du  travail  et  dos  mutilés  do  la  guerre. 

Saint-Louis.  —  9  h.,  M.  IemaItre  :  Examen  oliniq.  malades 


Saint-Louis.  —  9  h.,  M.  IemaItre  :  Examen  oliniq.  malades 
de  consultaiion.  -  9  h.  1/2,  Pav.  Lallior,  M.  Aubertin  :  Cens, 
malad.  du  cœur,  des  vaisseaux  et  du  sang. 

Saint-Antoine.  —  10  h..  Ai.  Bbrsaude  :  lEsophagosoopie. 
Rootoscopie..  —  10  h.  1/2,  Consult.  stomatologie,  M.  Maub_l  : 
Opér.  stomatologie  et  ohir.  maxillo-faciale. 

Tenon.  -  U  h..  Cous,  chir.,  M.  Martto  :  Leç.  clin. 
Trousseau.  —  10  h.,  M.  Hallopeau  i  Chirurgie  osseuse  et 
osléosy  utuèse.—  10  h.  1  /2,  M,  Lbsnb  i  Conf.  de  clinique  Infantile, 
[Voir  la  tuile,  p.  1138.) 


THEOBROMOSE 


a 

(oses 

sont  ffuêries  souvent 
améliorées  eonst 

an 

imênt 

calmées  toujours 


(Société  de  Thérapeutique,  Alars  1906). 

doivent:  remplacer 

dans  tous  les  cas  la  Théobromine 

pure  ou  mélangée 

Ils  Théobromose  est  soluble, 
elle  ne  provoque  ni  céphalée, 

ni  excitation  cérébrale, 

Di  troubles  digestlls; 
elle  est  cinq  fois  plus  active, 
elle  agit  plue  rapidement  et  quand  Ift 
Théobromine  n’agit  pas. 

Le  lithiam,  contrairement  aux  métaux 
alcalino-terrenz  (calcium,  etc.),  n’est  jamaie 
contre-indiqué  onez  '  les  artério-scléreux  et 
constitue  un  adjuvant  utile  de  la  Théobromine. 


DERMO-POASTOL 


P&te  poreuse  très  homogène  préparée  aseptiquement 
et  dont  l’action  énergique  est  due 


à  ses 

propriétés 


!  Antiseptiques  | 
Réductrices 
Antiprurigineuses  ] 


non 

irritantes 


Le  DormO’Plastoi  peut  être  remplacé,  selon  les  cas,  par 

IaloaTinq-'têrrênï  (ôaïoiûm;  etc.),  n’est  jamais  |  Zébo-Pta6toÊ  ou  le  Crômo-Ptaatol  avec  lesquels  il  forme 

contre-indiqué  ohez  ' les  artério-scléreux  et  |  gVOUDB  des  PlastotS^OumesUfim 

constitue  un  adjuvant  utile  de  la  Théobromine.  I 

DOSB.-aaSparJoar;  deux  («mpriméa  ont  une  aatloD  équlvalenl»  h  0  gr.  BO  de  Théobromine-  1  INDICATIONS:  ECZEMAS,  PSORIASIS,  PARAKÉRATOSES  PSORIASIFORMES,  PRURITS, 
ÉCHANTILLONS  et  LXTTÉ RATURÉ  i  ZajflLBOBt.A.'X'OmSiê  X>'C7]MCE}S3>a’XX«,  10,  RUe  du  Plâtre,  PARIS. 

E.  DUllRSIf IL,  Docteur  en  Pharmacie,  Anciai»  Interne  Lauréat  des  Rôpitatiæ,  de  la  Faculté  de  Phamtacie  et  de  la  Société  de  Pharmacie  de  Parit 
(MëDAILLES  O'OR)-  -  fournisseur  des  hôpitaux  DE  PARIS 
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LES  TRAITEMENTS  MODERNES 
DE  LA  CONSTIPATION 


On  est  constipé: 


qu’on  utilise  trop  complètement  ses  aliments,  en  sorte  que  le 
bol  fécal  résiduel  est  à  la  fois  trop  minime  et  trop  sec,  trop 
pauvre  aussi  en  produits  fermentatifs,  dont  le  rôle  est  de 

provoquer  le  péristaltisme  (Professeur  SCHMIDT); 


spasme  de  l’intestin  s’oppose  à  l’évacuation  des 
matières,  «les  transformant  en  billes  sècheS  et  dureS  qui  s’accu¬ 
mulent  le  long  du  côlon  descendant,  c’est-à-dire  dans  la  partie  de  l’intestin 
où  la  paroi  musculaire  est  la  plus  épaisse,  la  tonicité  la  plus  forte  »  (Alb.  MATHIEU); 


Ou  biet>  : 


parce  que  le  péristaltisme  est  troublé  par  défaut,  en  raison  de  1  insuf¬ 
fisance  de  la  sécrétion  biliaire  qui  en  est  le  régulateur  phy¬ 
siologique  normal  (HALLION  et  NEPPER). 


Qi^ei  que  soit  le  mécanisme  ‘pathogéniqxie  invoqué,  dans  aUCUn  CaS  on  7i’ obtiendra  le 
retour  à  la  fonction  normale  par  V emploi  des  purgatifs  ou  laxatifs.  Les  seuls  procédés 

physiologiques  seront  : 

,  l’augmentation  du  volume  et  de  l’hydratation  des  fèces 

^  par  une  substance  mucilagineuse  telle  que  l’agar-agar  additionné 
d’un  extrait  actif  susceptible  de  suppléer  à  l’insuffisance  des  excitants 
normaux  du  péristaltisme  (Prof.  SCHMIDT),  —  ce  qui  est  aisément  réalisable  par  la 
THAOLAXINE  (agar  et  extraits  de  rhamnées)  sous  ses  diverses  formes  (paillettes, 
cachets,  granulés,  comprimés); 


Ou  bien 


Ou  biet> 


l’hydratation  des  matières  obtenue  par  l’absorption  d’un  muci- 
lage  pur,  incapable  de  provoquer  la  moindre  irritation  intestinale, 
employé  Seul  ou  aSSOCié  à  un  antispasmodique  spécifique,  la 
belladone  (Alb.  Mathieu),  —  indications  qui  sont  remplies  par  la  LAXAGARINE 
(gélose  pure)  et  la  LAXAGARINE  BELLADONÉE  (gélose  pure  et  belladone); 


,  le  rétablissement  du  péristaltisme  troublé  par  l’insuffisance 
^  de  la  sécrétion  biliaire,  en  utilisant  les  propriétés  cholagogues  de  la 
bile  elle-même,  le  véritable  excito-moteur  physiologique  de  l’intestin 
(HALLION  et  NEPPER),  —  ce  que  l’on  obtiendra  facilement  en  prescrivant  la 
CHOLÉOKINASE  (extrait  spécial  de  bile  de  bœut  et  kinase  en  ovoïdes 
kératinisés  (i). 

(1)  Pour  plus  de  détails  sur  le  sujet,  consulter  la  brochure  intitulée  :  Les  Idées  nouvelles  sur  la  Physiologie  pathologique  et  le  Traitement 
de  la  Constipation  et  de  V Entérocolite  mucomembraneuse,  2®  édition,  1911,  qui  sera  envoyée  gratuitement,  sur  demande  adressée  au? 

Laboratoires  DURET  &  RABY,  Paris  (18«),  5,  avenue  des  Tilleuls. 


Ou  bien 
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Traitement  PH )sioiogiouedei» CONSTIPATION 

Extrait  total  des  Glandes  Intestinales  -  Extrait  Biliaire  -Agar  Agar  -  Ferments  Lactiques 


ÜTTÈRA  WRE6,  ECHANTILLONS:  LA  BOR  ATO I R  E  D  E  B I O  •  C  H I M I E  A  PPL!  Q  U  ÉE ,  f /,  rue  Théodore  de  Banville,  PA  RIS. 


'.aboratoin 


DÉSINFECTION  INTESTINALE 

E  NT È  RIT  EJ- 

AUTO  ■  INTOXICATIONy  ,  — 


bile  puRIFI^^  c 


OXYDANT  :  :=? 

BACTERICIDES 
DESODORISANT 


UBOMTom  oe  Bi O  Chimie  ^ppliquéel* 

SL  ÇiK  Théodore  de  Banville. 

J.  LfiGfiANO ,  Phorinacico 


DO^ 
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DERNIERES  NOUVELLES 


LE  CONGRÈS  INTERNATIONAL 
DE  PROTECTION  MATERNELLE  ET  INFANTILE 

La  séance  inaugurali'  du  Congrès  international  de 
protection  maternelle  et  infantile,  organisée  par  la 
JÀgue  contre  la  mortalité  infantile,  a  eu  lieu,  le  jeudi 
matin  6  Juillet,  dans  le,  grand  amphithéâtre  de  la 
Faculté  de  Médecine  sous  la  présidence  de  M.  Paul 
Strauss,  ministre  de  l'Hygiène,  de  l’Assistance  et 
de  la  Prévoyance  sociales,  en  présence  des  délégués 
officiels  de'nombreux  pays  étrangers,  notamment  de 
l’Argentine,  de  la  Belgique,  du  Canada,  de  la  Colom¬ 
bie,  de  Cuba,  du  Danemark,  de  l’Equateur,  de 
l’Espagne,  de  l’Esthonie,  de  la  Hollande,  du  Japon, 
du  Luxembourg,  du  Maroc,  du  Mexique,  de  la  Nor¬ 
vège,  de  la  Nouvelle-Zélande,  de  Panama,  du  Por¬ 
tugal,  de  la'  Suède,  de  la  Tcbéco-Slovaquie,  du 
Venezuela.  La  maréchale  Lyautey  avait  bien  voulu 
honorer  de  sa  présence  cotte  séance,  ainsi  que  MM.  le 
professeur  Roger,  doyen  de  la  Faculté  de  Paris  ; 
M.  Hudelo,  directeur  de  l'Hygiène;  les  professeurs 
Pinard,  Marfan,  Bar,  Nobécourt.  Couvelaire,  de  la 
Faculté  de  Paris  et  de  très  nombreuses  notabilités 
étrangères  et  provinciales. 

Après  l’allocution  très  applaudie  du  ministre, 
déclarant  que  nous  sommes  à  une  heure  où  aucun 
gouvernement  ne  peut  se  désintéresser  des  débats  de 
l’assemblée,  le  Congrès  a  commencé  ses  travaux  qui 
portent  sur  les  consultations  de  grossesse,  l’organi¬ 
sation  de  l’accouchement  à  domicile,  l'hospitalisation 
des  mères  nourrices  pendant  la  guerre,  la  protection 
de  l’ouvrière  nouriice,  les  asiles  d’allaitement,  l’éle¬ 
vage  en  commun,  l’enfant  né  de  parents  tuberculeux, 
la  paiticipation  des  œuvres  privées  à  l'assistance 
maternelle  et  infantile,  le  rôle  des  consultations  de 
nourrissons  dans  l’application  des  lois  d’assistance, 
les  résistances  d’hygiène  infantile. 

L'après-midi,  la  municipalité  de  Paris  a  organisé 
à  Tllétel  de  Ville  en  1  honni'ur  dès  Congressistes 
une  très  brillante  réception.  G.  Schbeiber. 


Ecole  de  Puériculture.  —  L’Assemblée  générale  de 
l’Ecole  de  puériculture  de  la  Faculté  de  Médecine  de 
Paris  aura  lieu  le  mardi  11  courant  à  5  h.  précises,  à  la 
Faculté  de  Médecine,  salle  du  Conseil,  sons  la  présidence 
de  M.  Paul  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance 
et  de  la  Prévoyance  sociales. 


Faculté  de  Pharmacie  de  Paris.  —  L'Assemblée 
des  professeurs  et  agrégés  de  la  Faculté  de  Pharmacie 
vient  de  proposer  an  choix  du  ministre,  comme  doyen, 
M.  le  professeur  Radais,  en  1'”  ligne,  et  M.  le  professeur 
Villiers  en  seconde.  Dans  la  même  séance,  MM.  les  pro¬ 
fesseurs  Guignard  et  Perrot  ont  été  nommés  membres 
du  Conseil  de  l’Dniversilé. 

Association  professionnelle  des  externes  et  an¬ 
ciens  externes  des  hôpitaux  de  Paris.  —  Le  lundi 
10  Juillet,  è  17  h.,  amphithéâtre  de  la  clinique  neurolo¬ 
gique  à  la  Salpêtrière,  aura  lieu  la  réunion  d’a  Jministra- 
tion  trimestrielle  do  l’Association  professionnelle  des 
externes  et  anciens  externes  des  hôpitaux  de  Paris.  Les 
très  nombreuses  questions  qui  préoccupent  actuellement 
les  externes  y  seront  traitées.  La  carte  de  membre  de 
l'A.  E.  sera  exigée  à  l’entrée. 

Pour  tontes  questions  concernant  cette  réunion,  écrire 
au  président  L.  Justin-Besançon,  62,  rue  du  Cardinal- 
Lemoine,  V*. 

Congrès  International  de  femmes  médecins.  — 

L’Association  internationale  des  femmes  médecins  réunit 
à  Genève  un  Congrès  international  de  femmes  médecins, 
du  4  au  7  Septembre. 

La  section  française  de  celte  Ass  ciation  internationale 
invite  nos  collègues  à  se  rendre  à  Genève  afin  que  la 
France  soit  représentée  par  le  plus  grand  nombre  pos¬ 
sible  d’entre  elles.  P  i  K  P 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 

Examens  de  doctorat; 

Lundi  10  Juillet.  —  3®  l'r  Dentistes.  Hôtel-Dieu.  àOh- 

—  3'  2«  Dentistes  (2  séries).  Prothèse.  Ecoles  rueGaran- 
cière  et  Tonr-d’Auvergne,  de  iO  à  18  h.  —  2»  iN.  R  His¬ 
tologie  (2  séries).  Au  laboratoire,  à  9  h.  et  1  h.  1/2.  — 
2=  N.  R.  Physiologie.  Au  laboratoire,  à  1  h.  —  4®  N.  R. 
Pharmacologie.  Au  laboratoire,  à  1  h.  N.  R.  Patho¬ 
logie  externe  (3  séries).  Faculté,  à  1  h.  —  4®  N.  R. 
Pathologie  interne  (3  séries).  Faculté,  à  i  h.  —  Clini¬ 
que  chirurgicale  N.  R.  Faculté,  à  1  h.  2®  N.  R.  Physique. 
Laboratoire,  à  9.  h. 

Mardi  11  Juillet.  —  3*  2®  Dentistes.  Dentisterie 
(2  séries).  Ecole.s  rue  Garanciôre  et  Tour-d’Auvergne,  à 
8  h.  —  2®  N.  R.  Histologie.  Au  laboratoire,  à  9  h.- — 
4®  N.  R.  Pathologie  externe  (2  séries).  Faculté,  à  1  h.  — 
4®  N.  R.  Pathologie  interne  (3  séries).  Faculté,  à  1  h.  ’ 

THÈSES  DK  DOCTORAT. 

Lundi  10  Juillet.  —  Cornet  (Jean)  :  Elude  des  eau.c 
sxilfureuses  de  Bagnères-de-Luchon  (fin  du  XyilE-  siècle). 

—  Morin  (Pierre)  ;  Lss  réalisations  pratiques  de  l'hygiène 
menldle.  —  Franco  (Priano)  :  La  duplicité  urétérale  au 
point  de  vue  pathologique  et  chirurgical.  —  Pion 


(Auguste)  :  Essai  sur  l’hygiène  sociale.  —  Daréni  :  Con¬ 
tribution  à'Vétude  de  L'inversion  utérine  puerpérale.  — 
Flot  :  Des  corps  libres  péritonéaux.  —  Guillouet  ;  Etude 
clinique  de  l'anesthésie.  —  Jury  :  MM.  Letulle,  Legueu, 
G  ossel,  Couvelaire. 

Mardi  11  Juillet.  —  Mercier  (Fernand)  :  Etude  phar¬ 
macodynamique  et  quelques  homologues  de  la  Ihéobro- 
mine.  —  Simon  (Léon)  :  Traitement  des  affections  pulmo¬ 
naires  aiguës  à  pneumocoques.  —  Fouquier  (Albert)  : 
La  pandémie  grippale  dans  les  colonies  françaises.  — 
Deguillaume  (Georges);  Insuffisance  aortique  par  fenes¬ 
tration  sigmoïdienne.  —  Marcovioi  (Alexandre)  :  De 
l'emploi  du  para-amino-benzoate  de  hutyle.  —  Albert 
(Georges)  ;  Elude  des  tétanos  atypiques.  —  Jury  : 
MM.  Pouchet,  Teissier,  Carnot,  Richaud. 

Collot  (Arthur)  ;  De  L'aérophagie  el  de  son  traitement. 

—  Bianquis  (Pierre)  :  Du  traitement  de  la  syphilis  par 
un  dérivé  benzdique.  —  Tsacouris  (Georges)  :  Elude  cli¬ 
nique  el  pathologique  des  troubles  digestifs.  —  Jacquet 
(Gabriel)  :  Rendement  fonctionnel  du  muscle  et  engor¬ 
gement  lymphatique.  —  Vildrin  (A.)  :  Prophyla.xie  el 
traitement  de  l'helminthiase  intestinale.  —  Guy  (Mau¬ 
rice)  :  Arthrite  blennorragique  (traitement  vaccin  du 
D®  Costa).  —  Jury  :  MM.  Achard,  Brumpt,  Roussy,  Tifl’e- 

Bocquet  (René)  :  Etude  de  la  tuberculine-réaclion .  — 
Vedrenne  :  Le  bactériophage  chez  le  nourrisson.  — 
Delbecq  (Edouard)  ;  La  présence  du  bacille  de  Koch 
dans  le  sang  des  tuberculeux.  —  Levinson  (Léonidas)  : 
Etude  du  phénomène  du  bactériophage.  —  Forgeron 
(Henri)  :  L'adénopathie  trachéo-bronchique  chez  l'enfant. 

—  Conan  (Louis)  ;  Interprétation  des  cuti-réactions  dans 
les  affections  de  l'appareil  respiratoire.  —  Jury  ; 
MM  Marfan,  Besançon,  Nobécourt,  Jeannin. 

Vasselle  (Pierre)":  Le  diagnostic  de  localisation  des 
ulcères  gastriques.  —  M"®  Morlier  (M.)  ;  Contribution  à 
l'étude  de  Taslhme.  —  Acosta  (Eusèbe)  ;  Traitement  des 
tuberculoses  chirurgicales .  —  Lucas  (Jean)  :  Traitement 
des  cicatrices  vicieuses  el  de  sclérodermie.  —  Boulay  : 
Elude  des  crises  intestinales  'chez  les  tabétiques.  — 
Kauvel  (Henri)  ;  Recherches  sur  la  fonction  Ihyro'idienne 
dans  les  psychoses.  —  Jury  :  MM.  Chauffard,  Jeanseltne, 
Claude,  Lequeux. 

Douteau  (Louis)  ;  Deux  petits  signes  (sur  l’ectropion 
latent).  —  Lesage  (Jean-B.)  :  Complément  des  interven¬ 
tions  contre  Tectropion  sénile.  —  M"®  Rebouillat  : 
Névrites  optiques  consécutives  à  des  intoxications  exo¬ 
gènes.  —  Boulard  :  Contribution  à  l'étude  statistique  de 
la  stirvie  après  l'opération  du  cancer  du  sein.  — 
M't®  Le  Provost  de  St-Jean  (Denise)  :  Elude  du  traite¬ 
ment  des  salpingites.  —  Chariot  (Etienne)  ;  Elude  de  la 
désarticulation  interlillo-calcanéenne  de  Ricard.  — 
Delebecque  (Louis)  :  De  l'emploi  du  lipo-vaccin  mixte  de 
Le  Moignic.  —  Jury  ;  MM.  de  Lapersonne,  Lejfirs,  Cunéo, 
Metzgér. 


1834 


DAUSSE 

==  JInnée  => 


1922 


L’HÉMOPOTHÉRAPIE  ou  MÉDICA’nON  HÉMOPOÏÉTIQUE 
par  les  dragées  GLÜTIIVISÉES  d' 


HÈMOGÈNOL 

(Sérum  hémopo’iétiq uc  de  Cheval) 

êviie  la  pepionisafion  du  Sérurr}  dans  l’ Estomac,  assure  l’efficacité  de  i’ dférriatique 

ANÉMIES  “  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dose  ;  AVALER  4  à  6  dragées  par  Jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 

Spécimens  et  Siftéraîure  à  JfijTT.  les  J)octeurs 

I— » — I  USINES  :  Ivry-Siir-Sdne  c=c=i  n  p  a  dto  a  A  h  ’  t  fl  SÊCHOIPS  de  Chagrenon  (=«=>  p 

FERMES  de  Vintuê  et  du  Roussay  ü  ^ toe  AWDMOt  jj  LABORATOIRE  SÉROTHÊRAPIQÜE,  Étampes 
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THEINOIi 

■  BAILLY  ■ 


kborâtoincs 

is .  Rue  df  feome ,  PARIS  ^  | 


Fatigue  cérébrale  ::  Surmenage 
RHUMATISMES 


Calmant  de  la  Douleur 
Stimulant  du  Système  Nerveux 
Régulateur  des  Fonctions  Cérébrales. 


Mode  d'emploi  :  2  cuillerées^à  dessert  par  jour. 


ÉCHANmiohi  miioo  svn  ûemamdë 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D 

Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l'Iode  —  Procédé  RÀNQUE  &  SENEZ  j 


Vaccin  Pneumo-SIrepto  1.0.  D. 

Prévention  et  traitement  des  complications  de  ia  Grippe, 
des  Fièvres  éruptives,  de  la  Pneumonie. 

Vaccins  Anti-Typiioîdips  I.O.D. 

Prévention  et  traitement  de  la  Fièvre  typhoïde 
et  des  Paratyphoïdes. 

Vaccin  Anti-MCningoccccip  i.  0. 0. 

Complications  septicémiques 
dè  la  Méningite  cérébro-spinale. 


VACCINS 

=  Anti-Staphylococcique 

Polyvalents  =• . . := 

— Anti-Gonococcique 
Anti-IViélitococcique 
=  Anti-Streptococcique 
Anti-Dysentérique  " 

'  ■  Anti-Cholérique 


Four  Liitér&lure  et  Éob&ntillona  :  DÉFOSITAIRES: 

UBORATOIRB^  MÉDICAL  ^DB  BIOLOGIE  p.  40^  PoisBonnièH),  PARIS  II  HAMKUN,  Pharmacien,  31,  rue  Michelet,  Alger 

MARSEILLE  REBODL,  D' eu  Ph'“,  16,  Allées  Capuolnes,  Marseille  ||  CAMEE,  Pharm'“,  10,  rue  d’Angleterre,  Tunis 


ÜROPHItE 

BAILLY 


Comblnaîsou  STNTHÉTIQÜE  à  base  de  Beuzoate  d'Urottopine 
MÉDICATION  LA  PLUS  COMPLÈTE  ET  INOFFENSIVE  DES 


I  TH  IA  S 1 0>ùfeü 


GRAVELLE  URIQUE  LITHIASE  BILIAIRE 


I^ACClüBNTS  4a  RT  h  RlTl.qU  RSjfJ 


GOUTTE.  KHDMATISIlIES,  MIGRAINES  il  NEVRALGIES 


MODE  D'EMPLOI 

Une  cuillerée  A  soupe  dans  la  matinée,  autant  dans  la  soirée, 
dans  un  demi-verre  d’eau  ou  de  tisane. 


Éob&atüloaa  franco  sur  demande 


Laboratoires  A.BA1LLY|^|i 
«  15,  Rue  de^ Rome, PARIS  O;* 
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Protection  de  Toeil 

dans  la  paralysie  faciale 


s  doit  d’abord  subslitei 
ice  d'une  érosion  corn 


une  ambigu'ité  sur  la  pré 
e  à  tendance  progres8iv( 


d’un  mauvais  souvenir  cicatriciel,  la  a  taie  »,  apparente,  gênante, 
cependant  évitable,  si  la  cornée  est  régulièrement  explorée  (lampe 
et  loupe). 

La  tolérance  delà  cornée  pourl'inocclusion  palpébrale  est,  certes, 
très  individuelle,  paradoxale  même  dans  certaines  paralysies 
anciennes  et  chez  des  sujets  malpropres.  Elle  est  très  médiocre 
lorsque  (ce  qui  n’est  pas  très  rare)  il  existe  à  la  fois  une  paralysie 
du  facial  et  du  trijumeau.  Alors  la  cornée  insensible  (vérifier  sa 
sensibilité  avec  un  stylet  mousse  ou  une  (ête  d’épingle  flambée)  se 
nécrose  à  grande  vitesse. 

Le  fait  que,  dans  la  paralysie  faciale  banale,  la  cornée  «  tient  » 
souvent  fort  longtemps  me  justifie  ni  l’omission  d’un  examen  précis, 
ni  l’insouciance,  assez  fréquente,  du  médecin  traitant  devant  la 
rougeur  de  tel  œil  lagophtalme,  insouciance  vite  dégrisée  par 
l’apparition  d’une  opacité  cornéenne.  Bien  qu’on  n’ait  ni  vu  ni 
prévu,  rien  n’est  perdu  si  l’on  agit  encore  d'urgence. 

Dans  la  paralysie  faciale  avant  complication,  lubrifiez  l’œil,  matin 
et  soir,  avec  une  pommade  à  dose  très  peu  irritante  (ectogan  à 
i  pour  100,  par  exemple,  vaseline  8  gr.,  lanoline  2  gr.  ;  l’addition 
de  lanoline,  visqueuse,  hydrophile,  favorise  l’adhérence,  mais  il 
doit  y  avoir  à.  peine  1/4  ou  1/5  de  lanoline,  si  l’on  veut  éviter  un 
excipient  trop  consistant  et  peu  fnsiblel.  Pas  de  bandeau  com¬ 
pressif —  qui,  sur  cet  oeil  infermable,  touche  en  plein  la  cornée, 
provoque  l’ulcération  indésirable  —  mais  bien  lunettes  lumées  à 
volets,  lunettes  chambrées  du  type  automobiliste  on  aviateur. 

A  la  moindre  érosion  cornéenne,  occlusion  des  paupières,  non 
par  le  bandeau  nocif,  mais  par  de  petites  bandelettes  verticales 
d’emplâtre  à  l’oxyde  de  zinc,  préférable  au  diacfaylon  et  surtout 
au  taffetas  d’Angleterre  qui  «  lâche  »  toujours.  Les  bords  palpé¬ 
braux  sont  préalablement  amenés  au  contact  hermétique.  Changer 


[Thérapeutique]  ŒIL  ET  PARALYSIE  FACIALE 


une  ou  deux  fois  dans  les  24  heures  pour  la  visite  et  les  o: 
du  hnblot  cornéen. 

Si,  malgré  tout,  l’ulcération  s’agrandit,  et,  d’ailleurs,  mên 
ulcère,  dans  les  paralysies  réputées  longues  ou  incurables, 
les  yeux  particulièrement  saillants,  seule’,  l’occlusion  chiru 
partielle  de  la  boutonnière  palpébrale  réalisera  le  pansement 
nent,  préservateur  ou  curateur.  Cette  soudure  sera  ra 
médiane,  car  elle  empêche  la  vision  tout  en  étant  fort  disgracieuse. 
Depuis  plus  de  vingt  ans,  nous  avons  conseillé  et  pratiquons  une 
tarsorraphie  latérale  interne. 

Nous  enlevons,  après  ânes- 


delette  du  bord  postérieur  de 
la  margelle  palpébrale,  en 
partant  très  près  du  point 
lacrymal  pour  continuer  plus 
ou  moins  loin.  Une  minuscule 


courbes  très  pointus  ébarbent  j  | 

cette  arête  cutanée,  en  se 

tenant  le  plus  loin  possible  des  cils.  Deux  ou  trois  points  espacés 
de  soie  noire  000,  préférables  ici  aux  sutures  en  U,  réunissent  les 
avivements  et  ne  seront  pas  enlevés  tous  à  la  fois,  le  fil  pré-cornéen 
étant  enlevé  le  premier,  au  cinquième  jour. 

Cette  tarsorraphie,  au  début  médio-lnterne,  se  réduit  peu  à  peu 
spontanément  par  l’étirement  du  pont  interpalpébral;  sinon  les 
ciseaux  la  réduisent  au  moment  opportun  à  une  tarsorraphie  laté¬ 
rale,  qni  corrige  l’ectroplon,  permet  à  l’œil  de  voir,  d’être  vu  et 
soigné,  tout  en  conservant  à  la  fente  palpébrale  une  forme  présen¬ 
table,  pendant  le  temps  que  durera  la  paralysie  de  l’orblculalre. 

R.  Lerlche  a  profité  de  l’enophtalmie  résultant  de  la  section  du 
sympathique  cervical  pour  réaliser,  par  ce  recul,  une  réocclusion 
remarquable  de  l’œil,  mais  cette  intervention  reste  naturellement 
exceptionnelle.  Dans  les  autres  cas,  la  tarsorraphie  médio-interne , 
puis  franchement  interne,  est  l’opération  de  choix  pour  préserver 
le  paralysé  de  l’œil  «  avec  tache  ». 


OP  O THERJLPIE  CA.RDIA.  Q  UE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTIEUSES 


EXTRAIT  TOTAL 


mwi 

MUSCLE  CARDIAQUE 


1  cachet  =  0,50  POUDRE  de  HYOCAKDE  de  BŒUF  =  3  irs  d'organe  frais  —  3  à  6  par  Jour. 

-  EBCAMMHE  niÂ 

SUC  INALTÉRABLE  RÉSULTANT  DE  L’EXOLYSE  ASEPTIQUE  A  FROID  DE  L'ORGANE  FRAIS 

10  grs  =  5  grs  MYOCARDE  FRAIS  —  2  i  4  cuillerées  à  dessert  par  jour. 

Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  ou  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

i  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 

Diminuent  ou  font  Disparaître 

I  DILATATIONS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  BYT.. A.,  26,  Avenue  de  l’Observatoire  -  PARIS — Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 
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PI  GESTION  DES  FECULENTS.  MATERNISATION  DU  LAIT, 


2à  5  (omprimés  après  chaque  repas  chaque  rgp«S _ 

Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPËNIER  12,  rue  Clapeyron,  PftRlS 


ANTISEPSIE  INTESTINALE 

Phosphaté”i!e  '^Trinaphtylt  _aaaiiliai^SS^^ 


Dose  s 

'i  à  -à  comprimés  par  joui> 


NE  SE  DECOMPOSE  QUE  DANS  L'INTESTIN 

-  Lalioratfllr*  GlÈRAiROMRP  'Vî-îiiii  w  fÇSÎ,  Tw.Tlîv^i  IP.I 


HYPERLEUCOCYTOSE  El  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  -:-  INNOCUITE  ABSOLUE 


TAccn  s.p.E.s.  en 

100  millions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  1. 1.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  00.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

TACCII  S.P.E.S. 

400  millions  par 

CEFll 

!0. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  oc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

TÂCCffl 

E 

ClFSllS 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entéroooccique,  en¬ 
térite,  enterococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

ÎACGIl 

s 

en 

STREPTOCOCCIQÜE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococoiques  en  général. 

mm 

Sa 

en 

STAPHYLOCOCGÏQÜE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

UGCffl 

E.S 

ClFiDE 

ENTÉRO-STREPTOCOCCIQUE  poly¬ 
valent. 

I  TiGGli  S.Sa 
I  TACtDI  S.E.S. 
g  TACT  P.E.S. 
5  TACCII  S.P.E5.Ca 
^  TACCII  AcSa 


TACCn  G.S.E.S. 


MTÉRO-STAPHYLOCOCCIQDE  poly¬ 
valent. 

STREPTO-STAPHYLOGOCCIQÜE  po¬ 
lyvalent. 

Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entérb-staphylococciques. 

Pleurésie ,  pneumonie ,  bronchite 
chronique,  grippe^ _ 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTl-ACNEIQUE  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQÜE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  carautérlstiaue  de  la  MÉTHODE  CÈPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  serrant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  on  anéanties.  -  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local.  _ _ _ _ _ 


INSTITUT  DE  BIOLOSIE  APPLIQUÉE,  30,  aveiue  Rellle,  PARIS  (xnr*).  Téléph.  :  Gob.  08-06.  —  Toutei  Im  Pharnaoies. 
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Clin,  thérap.  oh.irurgioale.  —  10  h.,  M.  Rocx  :  Consullat. 
Iiialadios  du  tuba  digcsUl. 

Broussais.  —  10  M.  Doronu  :  Ex.  des  malades  nouveaux. 
Enseignement  des  stagiaires.  —  10  h.  1/t?,  M.  Besgk  :  Examen 
cliniq,ie  des  malades.  Discus  ion  du  diagnostic  et  du  traitement. 

Broca.  —  10  h.,  M.  Grknkt  :  Présentation  de  maiadea. 

Charité.  —  Maternité,  serv.  de  M  Devraiuse,  9  h.  1/2,  Cens. 

Hôtel-Dieu.  —  Salle  E'erdinand-Dreylus,  9  h.,  MM.  CxussAnK 
et  BossAN  :  Traitement  do  la  luliorcuioso  pulmonaire.  Vaccine- 
thérapie.  Forlanini.—  10  h.,  M  Nkbmobd  ;  Oto-rhino-laryngol.— 
Il  h.,  M.  Pksohrb  :  Spiroscopio  et  entraînement  respiratoire  par 
l;i  méthode  spiroscopique. 

Laëaneo.—  11  h  ,  Ampli,  des  cours,  M.  Ribibbbe  :  Glin.méd. 

Lariboisière.  —  9  h.,  M.  Morax  :  Examen  des  opérés  et  visite 
dos  malades  bospitaiisés.  —  11  h.,  salle  Grisolle,  M.  Clbrc  :  Leç. 
clinique. 

Pitié.  —  10  b.,  M.  Rot  ;  Clin,  ot  opérations  de  slomatologio. 
—  10  h.  t/2,  Amph.  hép.,  M.  Babinski  :  Leç.  clin,  sur  les  mala¬ 
dies  du  système  nerveux. 

Necker.  —  9  h.,  m.  Schwartz  :  Causerie  c'in.  au  lit  des  ma¬ 
lades.  —  10  h.,  M.  Hallk  :  Cens,  de  dermatol. 

Salnt-Antolno.  —  10  h.,  M.  Bbnsaude  :  (Esophagoscoiiie. 
Kectoscopie. 

Saint-Louis.  —  10  h.  1/2,  M.  J.  Rknadlt  :  Conf.  d'hygiène 
et  clinique  infantile. 

Saint-Joseph  (7,  rue  Pierre-Larousse).  —  10  h.,  Cens,  olo- 
rhino-laryngologiquo.  ^  • 

Tenon.  —  1 1  h.,  amph.  des  cours,  M.  Lian  :  Leç.  clin,  sur  les 


M.  Martin  :  Leç.  cJin. 

Asile  olfoique.  —  9  h.  1/2,  M.  Ci 
[loliclinique. 

Ecole  de  psychologie  (47,  rue 
i6  h.,  M.  i:osTE  DE  Ijagravk  :  Los  î 
du  la  méthode  d'auio-sugg«8li  m.  —  1 
La  p*ycbologie  appliqu  o  à  l’éducati: 
I.'hypnotisme  dans  la  psychothérapie 

Hôp.  maritime  de  Berok.  —  9  1 
malades  et  leçon  clinique. 


Saint-André-des-Arts).  — 
ipplica'ions  thérapeutiques 
16  h.  1/7,  M'"  IlBRlLLOS  : 


DIMANCHE  16  JUILLET.  —  Broussais. -10 h.  1/2, 
M.  Bbrgb  ;  Leç.  clin,  et  de  thérapi  ulique  médicale. 

Hôp. -Ecolo  Jonquière  (32,  rue  de  la  Jonquière).  —10  h., 


des  présentations  de  malades,  des  exercices  techniques 
de  clinique  et  de  laboratoire.  Il  aura  lieu  tons  les  jonrs, 
le  malin,  de  9  h.  à  11  h.,  et  l’après-midi,  de  3  h.  1/2  à 
5  h.  1/2. 

Programme  des  leçons.  —  If»  Partie  :  hygiène  et  pliy- 
siolugie  du  premier  dge.  —  La  vie  infantile  :  ses  rarjc- 
lères  dans  le  premier  âge.  Allaitement  maternel  ;  fa 
nécessité.  Direction  générale.  Incidents  de  cet  allaite¬ 
ment  ;  gerçures  du  sein  et  leurs  complications.  Surali¬ 
mentation  et  sous-alimentation  au  sein.  Alléralion  et 
analyse  du  lait  de  femme.  Sevrage  et  ablaclation.  Allai¬ 
tement  mercenaire  et  allaitement  artificiel  :  lait  de 
vache,  d’^esse,  etc.  Microbes  et  stérilisation  du  lait. 
Dilniion,  sucrage  du  lait  dans  l'allaitement  artificiel. 
Laits  modifiés  ou  corrigés  indnslriellement.  Eléments 
de  coprologie.  Hygiène  générale  et  protection  de  la  pre¬ 
mière  enfance. 

2e  Partie  ;  Pathologie  et  clinique  du  premier  âge.  — 
La  pathologie  du  nouveau-né.  Le  rachitisme.  La  syphilis 
héréditaire  précoce,  réaction  de  Bordet- Wassermann  chez 
le  nourrisson  :  syphilis  et  allaitement.  La  constipation. 
Diarrhée  commune  des  enfants  nourris  au  sein  et  des 
enfants  privés  du  sein.  Diarrhée  cholériforme.  Diarrhée 
de  la  période  d’ablactation  et  diarrhée  des  fécnlents. 
Affections  de  l’appareil  respiratoire.  Tuberculose  du 
nourrisson.  La  cuti-réaction,  sa  valeur,  les  vomissements 
passagers  ou  habituels  du  nourrisson.  Affections  du  sang 
et  de  l'appareil  circulatoire  (anémies  du  nourrisson  et 
cardlopalie  congénitale).  Les  méningites,  convulsions, 
létanie.  Hydrocéphalie.  Les  étals  de  dénutrition  dans  le 
premier  Age  :  l’athrepsie,  les  oedèmes,  maladie  de 
Barlow.  Principales  affections 'cutanées. 

Sont  admis  aux  cours  de  révision  et  de  perfectionne¬ 
ment  les  étudiants  et  médecins  français  et  étrangers,  sur 
la  présentation  de  la  quittance  du  versement  d’un  droit 
de  150  francs. 

Les  bnlletins  de  versement  du  droit  sont  délivrés  au 
secrétariat  de  la  Faculté  (guichet'  n”  3),  les  jeudis  et 
samedis,  de  12  à  15  h. 


nous  relevons  les  noms  de  MM.  Parmentier,  Grouzon 
Gernez,  Lardennois,  Peugnitz. 

La  prochaine  réunion  aura  lien  en  Octobre  à  une  date 
qui  sera  ultérieurement  fixée. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Hospice  des  Enfants- Assistés.  —  Un  cours  de  révi¬ 
sion  et  de  perfectionnement  sera  fait  du  24  Juillet  au 
12  Août  1922,  sous  la  direction  de  M.  le  professeur 
Marfan  avec  le  concours  de  MM.  Henri  Lemaire,  médecin 
des  hôpitaux;  Bleohmann,  ancien  chef  de  clinique; 
Hallfz,  Turqnetÿ  et  Sales,  chefs  de  clinique;  Dbrlen- 
court,  chef  de  laboratoire  et  Roudinesco,  assistant. 

Cet  enseigneméht  comprendra  des  exposés  didactiques, 


Distinctions  honorifiques.  —  Officier  d’Académie. 
M.  Charmoy,  à  Courtenay  (Loiret).  {Journ.  off.,  2  Juillet.) 

Le  Nord  médical  de  Paris.  —  Jeudi  a  eu  lieu,  au 
Bœuf  à  la  Mode,  le  premier  banquet  du  Nord  médical 
(Association  amicale  des  médecins  du  Nord,  Pas-de- 
Calais,  Somme,  Aisne  et  Ardennes),  sous  la  présidence 
de  M.  Paul.  45  confrères  y  assistaient  parmi  lesquels 


Pour  les  “  Dernières  Nourcües  voi 

r  la  page  J 136. 

Broméine 

(Bl-Bromure  de  Codéine) 

MONTAGU 

aiHOP  (0,01) 
aOüTTtS  (X|-«,U) 
PlLVLmS  (0,01)  ' 

1  Toux  "ervaaeai 

}  Insomnies 

AMPOÜLSS  (0,01) 

4},  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 

1 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Pbessï  MÆdicalb  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical]  il  n'y  est  inséré  aheune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  {8  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Prbss*  Médical*).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 

La  pharmacie  Mayoty,  9,  Rond-Point  de  Long- 
champ  (Tél.,  Passy  92-28),  a  l’honneur  d’informer 
MM.  les  docteurs  qu’elle  assure  le  service  de  nuit  du 
dimanche  au  lundi  de  chaque  aemaine. 

Ancien  externe  hôp.  Paris,  cherche  succesalon  ou 
aiderait  docteur,  av.  succès,  future  si  possible,  Paris, 
environs,  grande  ville  Ouest.  —  Ecrire  P.  M.,  0*4384. 

Médecin,  30  ans,  célib.,  désire  situation  France, 
Algérie,  Tunisie,  Maroc.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4390. 

Jeune  docteur  ferait  remplacements.  P.  M.,  n"  4395. 

A  vendre  :  tube  de  radium  contenant  environ 
50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4396. 

A  vendre  arthromot.  Bidon  (Gaiffe).  P.M.,  n“  4'iOl. 

(Foxr  la  tuiU,  p.  1143.) 


3S,  RUE  RERGOIjÈISS,  3& 


Adresse  Télégraphique  : 

CRÉOSAL-PARSS 


S  FOURNISSEURS  des  HÔPITAUX  ^ 


RJLRIS  {Xm 

•  Téléphone  : 

PASSY  43-89 


DÉSIGNATION  DIFFÉRENTES 
FORMES 

PRODUITS 


COMPOSITION 


Gnq  Centîgr.  d'iode 

20  Gouttes  oo 
3  Comprimés 


OIEO-IODE 

DUBBIS 


INTECTABLEi  $0  Ccnligr.  diodc 


{principales  indications 


lodothérapie  Courante 

ncMPUAce: 

l'Iode,  les  lodures  et  tous  les 
dérivés  iodes  dans  leurs  indications 
habituelles. 

Absence  ü'Ioilsme. 


lodothérapie  Intensive 
Affections  Spécltlques. 


DOSES 

MOYENNES 


ADULTES; 

10  a  60  Gouties  ou 
2  à  9  Comprimés 

ENFANTS: 

5  à  20  Gouttes  ou 
1  à  3  Comprimés. 


dV3«xr.U£».'.x™|;î^...«...»")l  fZMmrZmtlsmalei 


10  Centigr.  d’Ioido 

par  çapsule 


rebelles. 

Asthme,  Emphysème,  etc. 


1  â  10  centicubes 
en  injections 
intra-musculaires 
indolores. 

Tolérance  parfaite 
de  doses  répétées. 
H  6  par  jour  aax  repas. 


Littérature  et  Echantillons  à  la  disposition  de  Messieurs  lès  Docteurs 
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AMPOULES 

ORDINAIRES 


DISPOSITIFS 
5  PIÈCES 

IMÉTHODE  RAVAUTi 


L.  B.A.  UMoire  m  Biologie  l;plli|iiie  L.B.A. 

téléphone  :  ÉLTSEES  36-64  et  36-45.  Adresse  Télésraphiqdb  :  HIONCAR-FABIS. 

EVATMINE  CARRiON 

Traitement  adrénalino-hypophysaire  de  l'ASTHME 


Comprimés  pluriglandulaires 

•  Thyroïde  gr.  02  |  «  P  U  ^ 


ADRENALINE  CARRION 

V.  BORRIEN,  Docteur  en  Pbarina 


n  Q  14  i  Surrénale  O  gr.  05 

U-O'll-  (  Hypophyse  0  gr.  05 

'  eu  1  Surrénale  0  gr.  20 

O-n-  \  Hypophyse  O  gr.  05 

X  fl  (  Thyroïde  0  gr.  03 

I  .U'  I  Ovure  0  gr.  20 

_  (  Ovaire  0  gr.  20 

O.M.  I 

RÉTROPITUINE  CARRION  ' 

>,  54.  Faubourg  St-Houoré,  PARIS. 


en-dissolvant  le  914- 
dans  notre'SOLVANT 
extemporanéCORBIÈRE" 
en  ampoules de2‘r.'^ 


LABORATOIRES  CORBIERE  a  LION  N  ET 

LNTuTo-PARts  27 RUE  DESRENAUDES -PARIS  tél.wagram  s?-. 


OXYGENATEUR*  PRECISION 

DU  D'  BAYEUX 

Employé  joarnellement  à  rHôpltal  nUlitaire  des  Moulineanx 
et  au  Val-de-Grâce,  ainsi  que  dans  les  formations  sanitaires 
et  les  hépitanx  civils  et  militaires. 

L£  seUL  PERHETTANI  O’EFFEOTUER  LES  IHJECTWSS  DOSÉES  D'OXYSÈNE 
AVEC  FRÉOlSfOm  ET  SÉCURITÉ 

PRTX  BARBIER  1913  (Facmlté  de  médecine  de  Paris). 

Voir  La  Presst  «fdicaU,  d«  t9  avril  1915  p.  141. 

JULES  RICHARD.  Ingénmur-ConstnicUnr 

85,  Ba»  tSélinzao  -  I  ^HTS 

A  la  même  Maison  :  LE  VÉRASCOPE 

LE  BAROMÈTRE  ENREOISTREDR 

(ENVOI  DES  NOTICES  lL.L.USTja  tE*  SUR  DEMANDE 


Extrmts  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


Contre  DBRMATOSBS 


VILLA  HELVETIA 


MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REGIMES 


GOUTTES  DE  SËRÜ 

au  Cupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Toniciue  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


avec  la  dissolution 
du^01^ 
dans  l’eau  bi-distillée 


INJECTIONS 
SOUS-CUTAN  ÉES  INDOLORES 
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Dame,  parf.  éduc.,  îmtr.  et  spigni,  accompagn.  i 
enfant  on  malade,  cure  thermale  ou  campagne; 
sérieusea  références.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4406.  | 

Etudiant,  scolarité  terminée,  aiderait  ou  rempla¬ 
cerait  docteur  de  Juillet  à  Novembre,  Paris,  province 
ou  ville  d’eaux.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4408. 

Docteur  visitant  confrères  et  sages-femmes,  chère, 
représentât,  spécialités  pharmac.  —  P.M.,  n“  4411. 

Chirurgien,  internat  fini,  sur  le  point  s  installer 
Paris,  ferait  remplacement  province  Juillet  ou  Août. 
—  Ecr.  P.  M.,  n»  4412. 

Villa  meublée  à  louer  ivrAoûl-lfi  Sept.,  Sèvres, 
proximité  gare  rive  gauche  et  forêt;  6  chambres, 
salle  de  bains,  eau,  gaz,  élecir.,  téléph.,  garage  avec 
chambre  pour  chauffeur.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4413. 

Très  jolie  Torpédo-Sport  4  pl.,  10  HP.,  Thomson- 
Bordeaux  1922,  sortie  usine  J -nvier.  — S’adresser 
D'  Maurice  Bernard,  Malicorne  (Sarthe). 

Placement  enfants  non  contagieux  chez  paysans, 
dans  jolie  campagne  salubre,  sous  surveillance  mé¬ 
dicale  :  Dr  Maurice  Bernard,  Malicorne  (Sarthe). 

Docteur  O.-R.-L.  tait  remplacement.  P.  ,lf.,n'>4416. 

A  la  campagne,  100  kil.  Paris,  dame  prendrait  des 
enfants  pour  suins  dévoués.  Meilleures  références 
médicales.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4417.  • 

Dans  quartier  agréable,  on  demande,  pour  Août 
et  Sepiembi-e,  remplaçant  avec  références,  entre  40 
et  50  ans.  —  Ecrire  seulenn’nt  P.  M.,  n°  4418. 


Docteur,  36  ans,  décoré,  actif,  au  ce^nrant  médec. 
gén.,  particulièrement  cœur  et  vaiss.  et  bactériologie 
clinique,  cherche  occupation  médicale  on  paraméd. 
pour  après-midi.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4419. 

Jeune  docteur  ferait  remplac.  ou  aiderait  confr. 
en  vue  success.  proch.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4420. 

Belle  villa  4  vendre  meublée  (vaisselle,  argenterie, 
linge),  net  200  000  fr.,  pouvant  convenir  Docteur 
p.  maison  de  repos,  régime,  station  thermale  Evian  : 
cure  d’air,  vue  sur  le  lac  et  côtes  de  Savoie;  6.032  m. 
jardin;  2  pavillons.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4421. 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres 


Le  mois  prochain,  les  parents  envoient  on  accom¬ 
pagnent  lenrs  enfants  à  la  mer,  où  les  eaux  sont 
très  souvent  suspectes,  lis  feraient  bien  de  vacciner 
leurs  petits  contre  la  typhoïde  avec  des 

PASTILLES  BILIÉES  d’après  Besredka, 
prises  par  la  bouche  et  ne  présentant  aucune  contre- 
indication,  aucune  réaction,  aacnn  inconvénient. — • 
«  La  Biotbérapie,  3,  rue  Maublanc,  Paris  (15®). 


ÉDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Maison  idéale  pour  enfants  délicats,  ou  en  retard 
d'Etudes.  Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  :  Abbé  Journiac. 
Etablissement  de  Puyréanx,  par  Mansle  (Charentt), 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  breret. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée,  Paris.  —29  70 


LES  EAUX-BONNES 

Près  Pau  (Pyrénées),  ail.  750  m. 

De  Mai  à  Octobre. 

Etablissements  et  hôtels  modernisés. 
Grand  Casino.  —  Toutes  les  distractions. 
Promenades  horizontales  réputées. 

Tête  d'étape  de  la  route  des  Pyrénées. 

Soins  gratuits  corps  médical.  Réduction  hôtels  de  la  C". 


A  VENDRE  à  l'amiable  :  BELLE  PROPRIÉTÉ  appelée 

“  LE  FORT”  à  AMÈLIE-LES-BAINS 

(Pyrénées-Orientales) 

STATION  THERMALE  ET  CLIMATIQUE 

Domaine  important  classe  comme  monument  historique, 
comprenant  ;  Corps  de  logis,  rez-de-chaussée  et  2  étages, 
34  pièces  dont  14  meublées,  grande  véranda  circulaire, 

contenance  de  4  hect.  Panorama  merveilleux,  dominant 
les  belles  vallées  du  Vallespir  et  du  Tech.  Vues  sur  le 
Canigou  et  la  Mer;  ee  prêterait  à  toute  Installation  médi¬ 
cale,  Sanatorium  ou  Maison  de  rrpos,  rendue  d’autant  plus 
pratique,  par  sa  proximité  dfs  Thermes  d’Amélie  (500  m.). 
S'adr.  M'  Guittabd,  tiotaije  à  Céret  (Pyrénées-Orient.), 
et  à  M.  Daciiary,  11  bis,  rue  de  Navarre,  à  Paris. 


Le  Gérant  :  O  PoRÉE. 


Paris.  —  L.  Maretbbux,  imprimeur,  1,  me  Cassette. 


Les  Laboratoires  du  N£OL,  9»  Dupuyiren,  Pans, 
tiennent  à  la  disposition  de  MM.  les  Docteurs  du 


Nouueau  composé  zotiéino-bromO¥OTtlRique  solide  et 
stable  pouvaniêtre  rigoureusement  dosé  en  COM  PRIIÏI ÉS  ; 
ceux-ci  étant  dragéifiés  sont  agréables,  faciles  à  prendre 

et  sans  la  moindre  intolérance  gastriaue. 

Par  Peffet  synergique  de  doses  très  faibles, 
mais  non  toxiques,  le  Codoforme  détermine  une 

SÉDATION  PUISSANTE  des  formes  rebelles  de  la 


TOUX 

nerveuses,  spasmodiques 
et  coqueluchoïdes. 


TOUX 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


PRESCRIRE  de  5  à  8  COUFRUBES  par  JOUR 

6  francs  l’étui 

pour  4  Jours  de  traitement. 


TOUX 

émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


NÉOL 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  IjlO^ 
et  guérit  l’ANG 
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lodotannique  Phosphaté 


îispensable  aux  ENFANTS  LYMPHATIQUES  ou  en  PÉRIODE  DE  CROISSANCE. 
Combat  r ANÉMIE,  la  TUBERCULOSE  à  ses  débuts  chez  les  ADULTES 
et  la  FAIBLESSE  GÉNÉRALE  chez  les  PERSONNES  ÂGÉES. 


Les  propriétés  antibacillaires  de  l’iode  font  du  VIN  GIRARD  un  adjuvant  précieux 
dans  le  traitement  d’un  grand  nombre  d’affections  microbiennes,  dont  le  développe¬ 
ment  est  à  redouter  chez  les  vieillards.  Son  emploi  préventif  contre  toute  infection 
est  particulièrement  recommandé  à  toute  personne  affaiblie  par  l’âge,  les  fatigues 
ou  la  maladie. 

Le  VIN  GIRARD  renferme  l’iode  sous  la  forme  iodotannique,  n’occasionnant 
ni  fatigue,  ni  irritation  des  voies  digestives.  D’un  goût  agréable,  il  est  toujours  pris 
avec  plaisir  par  les  personnes  les  plus  difficiles. 


UN  VERRE  A  MADÈRE  AVANT  LE  REPAS 


A»  55 


Mercredi,  12  Juillet  1922 


PRESSE  HEDIGA 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADIIINISTRATIOIK'— 
tflASSON  ET  C>»,  ÉDITEURS 

110,  boulevard  St-Germain,  PARIS  (6') 
Compte  Chèques  postata  n»  699 

PHK  DE  L'ABONNEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  » 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clinique  ophtalmologique, 
Membre  de  ('.Académie  de  médecin 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

do  l’hôpital  Saint-Antoine. 


-  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 
M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté,  D 

Médecin  honoraire  des  hôpita 


F.  WIDAL 

Professeur  do  clinique  médicale. 
Membre  de  Hnstitut 


Membre  de  l'Académie  do  médecine 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 

3  rhôpital  Saint-Antoine, 


CH.  LENORMANT 

Chirurgien  de  l'hôpitS  S^ainLLouis. 


F.  JAYLE 

lof  des  trav.  clin,  c 
à  l’hôpital  Broca. 


—  RÉDACTION  — 

SHCBÉTAIRES 

P.  DEBFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6‘) 


Sir  Wilmot  Herbingham.  —  La  fièvre  des  tranchées, 
p.  589. 


Sociétés  de  Paris  ;  Société  médicale  des  HApitaux, 
i  —  Société  de  Biologie. —  Société  Anatomiqle.  — - 
“  Société  de  Radiologie  médicale  de  France  —  So- 

i  CIÉTÊ  FRANÇAISE  D  EleCTROTUÉRAPIE  ET  DE  RADIOLO¬ 
GIE.  -  Société  de  Médecine  de  Paris.  —  Société 
f  DE  Thérapedtiqde. 

Sociétés  de  Province  ;  Société  de  Chirurgie  de 
Lyon.  —  Société  nationale  de  Médecine  et  des 
Sciences  médicales  de  Lyon.  —  Comité  médical  des 
Bouches-du-Rhône. 


Répertoire  de  Médecine  pratique  :  N*  101. 

J.  CoMBY.  —  Erythrodermies  des  nourrissons. 

Supplément  : 

P.  Desfosses.  —  La  Médecine  française  au  Maroc. 

J.  CoLOMBANi  et  J.  Mauran.  —  Organisation  des  Ser¬ 
vices  de  la  Santé  et  de  l’Hygiène  publiques  au 
Maroc  (1  fig.). 

Correspondance.  —  La  Médecine  a  travers  le  monde. 
—  Litres  nouveaux.  — Livres  reçus.  —  Sommaires 
des  Revues.  —  Avis  et  Renseignements.  —  Nou¬ 
velles.  —  Actes  de  la  Faculté  de  Paris.  —  Rensei¬ 
gnements  ET  Communiqués. 


.SmtoniiiiciioÙTODtordoDniezrUiiOTiDPiiiE,pHicriiTMli' 

Vroformine 

‘•“tïïL.'*'”*  Gobcy 

Comprimée  dosés  »  Ogr.  60  (3  é  8  par  Jonr).ir 
foftisimoin  irâtultt  :  13,  Boulevard  Salnt-Maraa. 


1)1EB1€dQ) 

à  la  Grindella  Robusta 

contre  la  COpUELUCHE 

Ne  contient  ni  toxique  ni  narcotique 
30  ANS  DE  SUCCÈS _ 

74,  boutev.  Beaumarchais,  Paris. 


HÉMOGÉNOL 

Anémies  =  Débilités 
=  Convalescences  = 

Dose  :  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas. 
Spécimens  et  Littérature  : 

Laboratoires  DAUSSE,  4,  rue  Aubriot,  Paris. 
XXX'  ÂNNBB.  —  N°  55.  12  Juillet  1922. 


LA  MÉDECINE  FRANÇAISE  AU  MAROC 

La  conquête  du  Maroc  par  la  France  est  un  chef- 
d'œuvre  classique.  Son  histoire  rappelle  les  plus 
belles  pages  de  l’histoire  romaine.  Eludier  avant 
d'agir  les  temps,  les  lieux,  les  personnes  ;  embrusser 
d'une  vision  claire  toute  l'étendue  de  la  tâche,  se 
jurer  de  n  être  jamais  ni  las  ni  content  avant  que 
tout  ne  fût  fait,  s’avancer  régulièrement  et  de  proche 
en  proche,  s'affermir  avant  que  de  s’étendre;  savoir, 
négocier  aussi  bien  que  se  battre  :  telle  fut  la  tactique 
de  Borne  pour  la  conquête  de  l’univers,  telle  fut  la 
tactique  de  Lyautey  au  Maroc. 

Le  chef  français  égale  les  consuls  romains  par  la 
puissance  dans  la  conception,  l'intrépidité  dans 
l'exécution;  il  les  suipasse  de  toute  la  grandeur  de 
l’esprit  du  Christianisme,  esprit  de  justice,  esprit  de 
compassion,  esprit  de  fraternité  humaine,  esprit  qui 
n’exclut  pas  la  force,  mais  qui  la  règle  et  en  assure 
la  véritable  efficacité. 

Rome  connaissait  la  justice,  elle  ignorait  la  pitié. 
Pour  elle,  la  hache  et  les  verges  du  licteur  étaient 
instruments  légitimes  de  pacification  ;  les  cruautés 
impitoyables  constituaient  des  procédés  systématiques 
de  gouvernement. 

La  France  en  Afrique  agit  autrement,  agit  plus 
sûrement.  C'est  à  la  bienfaisance  qu’elle  a  recours 
pour  affermir  son  autorité,  assurer  sa  domination. 


DIGITACINE  cristallisée 

NATIVELLE 

Granules  —  Solution  —  Ampoules. 


CYTOTROPlNtS 

RENFORCEMENT  Ll  PO'l  DO  -  SPÉCI  Fl  QUE 
Cino(  Préparations 

S  n  __  F.e  - H  g  __  C  u  A  g 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26.  Boutade  l ‘Hôpital  PAR  I  S. 


SERUM  AIMTI-ASTHMATIQUE 
DE  HECKEL 

à  base  de  Surrênine  Polyvalente. 

L’exoltatlon  du  PNEUMOGASTRIQUE  SPASME  les 
,  BRONCHES  et  cause  la  crise  d’ ASTHME. 

Le  SERUM  DE  HECKEL  excite  le  grand  sympathique, 
l’action  du  PNEUMOGASTRIQUE  étant  ainsi  ANNIHILÉE 
LE  SPASME  CESSE 

Échantillons  :  CORBIÈRE,  27,  rue  Oesreuaudes,  Paris. 


Le  soir  de  la  bataille,  elle  offre  aux  vaincus  désem¬ 
parés,  comme  asile  sûr,  les  bras  du  vainqueur;  aux 
blessés  ennemis  elle  donne  les  soins  empressés  de  ses 
chirurgiens  et  de  ses  infirmières.  Elle  ne  conquiert  un 
pays  que  pour  y  faire  fieurir  l'agriculture,  le  com¬ 
merce,  L’industrie,  les  arts. 

Dans  cette  politique  de  force  alliée  à  la  douceur,  le 
médecin  suit  le  soldat  et  précède  le  colun,  le  commer¬ 
çant,  l'ingénieur;  il  est.  tour  à  tour  ou  à  ta  fois,  guéris¬ 
seur,  hygiéniste,  diplomate. 

L  utilisation  du  médecin  comme  agent  de  pénétra¬ 
tion,  d'attirance,  de  pacification,  voilà  un  des  princi- 
pau.c  éléments  du  succès  de  Calliéni  à  Madagascar, 
de  Lyautey  au  Maroc,  voilà  une  des  caractéristiques 
de  la  colonisation  française  au  sièc  e.  Dès  le 
début  delà  campagne  marocaine,  tynutey  s'attache 
à  cette  conception.  A  mesure  que  le  bruit  du  canon 
va  s'affaiblissant,  il  l’amplifie,  la  précise  et,  comme 
pour  en  assurer  un  accomplissement  plus  parfait,  il 
s’adjoint  cette  force,  puissante  et  douce,  mais  irrésis¬ 
tible  :  le  cœur  d'une  femme  d'élite. 

Comment  le  maréchal  Lyautey  et  Madame  la  maré¬ 
chale  /..yautey  ont  compris,  réalisé  au  Maroc  l'orga¬ 
nisation  de  la  médecine  comme  agent  de  pacification 
et  de  colonisation,  voilà  une  des  questions  medicales 
les  plus  intéressantes  d  aujourd'hui,  voilà  ce  qu  expo¬ 
sent  ci-après  deux  collaborateurs  du  grand  chef,  nos 
distingués  confrères  Colombani  et  Mauran. 

P.  Derfosses. 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

EPIDOSINE 

G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Olichy  -  Paris. 


PITUILOBINE  BYLA 

Extrait  pnrlfié  de  Lobes  poitérienri  d’hypophyses 
Tirai  PHT8IOLOG1QDUIBNT 
1  cc.=  1  lobs  postérisnr.  —  Bsttos  de  4  amp.  do  1  cc. 

OBSTÉTRIQUE 

Inertie  utérine.  —  Rôtréciesement  du  bassin. 
HÉMOF’TTSIES  DES  TUBEBOULEUK 
DEFAILLANCES  DU  MYOCARDE 
Littér.stéchsut.i  Établis.  BTLA, 26, av.  da  l’Obssrvatoirs,  Paris. 


STRYGHNAL  LONGUET 

Dérivé  synthétique  de  ia  Strychnine 

Toutes  indications  de  la  Strychnine. 


P.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Parls-XI'. 
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OROAMSATION  D(  S  SKRYICES 
DE  LA  SANTÉ  ET  DE  L’"YG1ÈNE 
PUBLIQUE? 

AU  MAROC 


Domaine  et  programme.  —  Assistance  médicale, 
prophylaxie  générale  ou  spéciale,  hygiène,  tels  sont 
le  domaine  et  le  pc^gramme  d'action  que  contient  ce 
titre  de  a  Service  de  la  Santé  et  de  l'Hygièue  publi- 
qnes  »  qui  répond  aussi  à  une  organisation  ration¬ 
nelle  en  pleine  évolution  sous  l’œil  vigilant  du 
maréchal  Lyautey,  résident  général  de  France  au 
Maroc. 

Dans  des  conférences  multiples,  les  collabora¬ 
teurs  du  Résident  général  ont  lait  déjà  ressortir  la 
nécessité  impérieuse  d’une  organisation  sanitaire 
qui  s’est  imposée  à  nos  proconsuls  militaires  ou 
civils,  dans  un  double  but  humanitaire  et  utilitaire, 
à  l’auhe  de  toute  pénétration  en  pays  inrotinu  et  par 
conséquent  suspect  au  point  de  vue  médical,  colonie 
on  pays  de  protectorat.  Le  but  humanitaire,  c’est 
celui  d’atfirmer  notre  rôle  d’apôtres  de  la  civilisation 
et  d’apporter  avec  nous  les  moyens  perfectionnés  et 
propres  à  restreindre  le  champ  de  la  maladie  et  de 
la  souffrance  humaines,  de  faire  bénéficier  des  frères 
en  humanité,  moins  privilégiés  que  nous,  de  toutes 
les  conquêtes  de  la  science  médicale;  le  but  utili¬ 
taire.  c’est,  comme  l’a  si  fortemement  fait  ressortir 
le  grand  colonial  Ga'liéni,  la  conservation  du  cheptel 
humain  pour  le  ren  tement  de  iamain-d  œuvre. 

Le  fait,  pour  le  Maroc,  d’avoir  organisé  son  pro¬ 
gramme  de  défense  de  bonne  heure,  ne  constitue 
donc  pas  une  originalité. 

Dans  toutes  nos  colonies  ou  pays  de  protectorat 
on  fait  de  1  assistance  médicale,  on  organise  des  cam¬ 
pagnes  prophylactiquts,  on  essaye  des  méthodes 
d  hygiène  adaptées  au  milien  et  aux  circonstances; 
mais  le  Maroc  a  en  cet  énorme  avantage  de  bénéficier 
de  loue  les  essais  antérieurs,  de  toutes  les  fautes 
commises,  comme  de  tous  les  progrès  réalités,  sons 
rimqultion  de  directives  doi  nees  par  un  homme, 


lui  même  vivante  synthèse,  qne  le  Tonki-  ,  Msdagas- 
car,  le  S  id-Orauais  out  cmlnbue  à  f  rmer  ;  les 
carart'  risiique-  que  prés.ute  l’organisation  -ani'a  re 
au  Maroc  sont  les  reflets  d’une  lumiuo-ité  spéciale 
de  cette  synthèse,  reulermant  à  la  fols  les  acqui¬ 
sitions  du  passé  et  les  germes  d’un  fructueux 

Nous  nous  efforcerons  donc,  dans  cette  étude,  de 
dégager  ce  que  nous  croyons  être  les  caractéristi¬ 
ques  de  notre  organisation,  celles  qui  constituent  son 
originalité. 

Unité  de  doctrine  et  de  direction.  —  La  caracté¬ 
ristique  qu'il  faut  tout  de  suite  mettre  en  lumière, 
c’est  l’unité  de  doctrine  et  de  direction,  entre  les 
mains  d’un  Directeur  général  des  Services  de  Santé, 
militaire,  assisté  d’un  Sous-directeur  et  d'un  Inspec¬ 
teur  général  des  formations,  civils,  et  de  conseillers 
techniques,  militaires  et  civils. 

Cette  unité  de  direction  permet  la  fusion  harmo¬ 
nieuse  d’un  personnel  mixte  et  une  concentration  des 
moyens  pour  un  rendement  maximum  en  toutes  cir¬ 
constances. 

On  a  pu  dire,  avec  juste  raison  :  il  n’y  a  pas  au 
Maroc  une  médecine  militaire  et  nne  médecine  civile, 
il  y  a  simplement  des  médecins  que  la  besogne  mé¬ 
dicale  seule  différencie  et  non  l’étiquette.  Un  méde¬ 
cin  militaire,  en  colonne  aujourd'hui,  peut  devenir, 
le  lendemain,  nu  pacifique  chef  d’infirmerie  indigène  ; 
un  médecin  civil  peut,  du  jour  an  lendemain,  joindre 
à  ses  attributions  civiles  celles  d’un  médecin  mili¬ 
taire  de  garnison. 

Les  magasins  et  pharmacies  de  réserve  militaires 
cèdent,  volontiers,  du  matériel  et  des  médicaments 
à  l'organisation  civile,  et  on  retrouve  souvent  le  ca¬ 
ractère  mixte  de  l’organisation  dans  les  laboratoires, 
les  stations  de  désinfection  et  les  lazarets. 

Mais  où  la  formule  de  l’interchangeabilité  des 
moyens  et  du  personnel  avec  l’unité  de  direction 
entraîue  des  conséquences  fécondes  et  très  importan¬ 
tes,  suitout  pour  l’avenir,  c’est  en  matière  d  hospi¬ 
talisation  et  nous  allons  voir  se  développer,  se  réall- 
st  r  progressivemi  nt  la  conception  du  futur  hôpital, 
telle  que  l’a  magistralement  exposée  le  Résident  gé- 


I.'Assistance  .médicaie  fixe  et  l’évolution  de  la 
FORMULE  hospitalière  —  Suivous  IsssistaDce  méui- 

L’assistance  médicale  Indigène  a  précédé  naturel¬ 
lement  la  venue  des  colons  et  la  formation  des  cen¬ 
tres  de  colonisation;  les  organismes  de  cette  assis 
tance,  hôpitaux  et  infirmeries,  ont  grandi  dans  des 
centres  de  population  Indigène  soigneusement  repé¬ 
rés  ;  ce  furent  les  centres  d’élection,  les  centres  stra¬ 
tégiques  de  la  pénétration  pacifique  par  le  médecin. 
Mais,  à  côté  de  cet  organisme  d’assistance  médicale 
indigène,  a  coexisté,  dès  le  début,  l’organisation  sa¬ 
nitaire  militaire,  infirmerie  de  poste,  infirmerie  am¬ 
bulance,  hôpital  de  campagne,  où  le  colon  a  trouvé 
asile  on  conseil  en  cas  de  maladie.  Si  le  centre  mili¬ 
taire  est  supprimé,  l’infirmerie  militaire  reste  et,  de 
mixte  qu’elle  était,  elle  devient  purement  civile  par 
une  simple  cession  de  la  Guerre  an  Protectorat.  Si 
cet  organisme  militaire,  on  ce  qui  en  reste,  ne  mé¬ 
rite  pas  d’être  conservé  ou  restauré,  le  Servit e  de  la 
Santé  et  de  1  Hygiène  publiques  installe  un  pavillon 
sommaire  d’hospitalisation,  pour  Européens,  à  por¬ 
tée  de  l’infirmerie  indigène  et  pouvant  bénéficier  de 
tous  les  services  généraux  de  cette  dernière;  le  prin¬ 
cipe  de  1  hospitalisation  séparée  est  ainsi  sauve 
gardé  et  le  principe  de  la  communauté  des  moyens 
d’action  reste  acquis  en  même  temps. 

Dans  les  villes  où  l’hôpital  militaire  préexiste, 
voici  la  lormule  de  l’avenir,  partout  où  elle  sera  réa¬ 
lisable  et  telle  qu’elle  a  été  entrevue  par  le  Résident 
général,  que  nous  citons  textuellement  : 

«  A  mesure  que  la  pacification  et  le  développement 
économique  se  réalisent,  la  population  civile  aug¬ 
mente  et  la  population  militaire  diminue,  surtout 
bien  entendu,  dans  les  villes. 

<(  Il  en  résulte  que  les  hôpitaux  militaires  se  vident 
et  que  les  hôpitaux  civils  se  remplissent.  De  ce  fait, 
il  faut  éviter  de  concevoir,  à  l’origine,  des  hôpitaux 
militaires  défiuilifs,  prévus  pour  des  effectifs  appe¬ 
lés  à  s’affaisser  et  ne  pas  s’exposer  à  ce  que  j’ai  vu 
dans  toutes  nos  colonies  ;  des  établissements  dispen¬ 
dieux  ne  répandant  plus  à  leur  objet,  presque  dé¬ 
serts  et  ne  pouvant  être  utilisés  pour  1  hospitalisa¬ 
tion  civile  parce  que  trop  éloignés  de  son  centre  ou 
faisant  double  emploi  avec  d’autres  établissements. 


ALGOLANE 

( Salicyldioxyisobutyrate  de  Propyle) 

■  ANTI-RHUMATISMAL  EXTERNE 

• 

1  NON  IRRITANT 

Succédané  INODORE  du  salicylate  de  méthyle 

INDICATIONS: 

MODE  D’EMPLOI  : 

Rhumatisme  articulaire  aigUj  subaigu,  chronique. 

Raduire  les  régions  douloureuses  sans  frictionner  ; 

[  Névralgies  de  toutes  natures. 

recouvrir  d’imperméable  et  d’ouate. 

Douleurs  musculaires  (lumbago,  torticolis). 

1  Douleur  de  la  colique  hépatique. 

Prurit. 

PRÉSENTATION  :  En  flacons  stilligouttes. 

1'  Les  Établissements  POULENC  Frères,  92,  rue  vieiii^sdu-Tempie  —  paris  (3")  || 

«  On  n’a  pas  appliqué  le 
«  traitement  de  recalcif  ica- 
«  tion  avec  toute  sa  chance, 
«  si  l’on  n’a  pas  prescrit  : 

CALCÉOSE 
«  6  comprimés  ou  6  me- 
«  suresdepoudreparjour.» 

J.  BOUlOT&e.S, rue  St-Paul,  PARIS 


ÆTHOr 

TO  UX  spasmodi(jUS 

Coqueluche 

PosoLoom  Toux  émétisante  des  Tuberculeux 

auxquels  il  permet  le  sommeil 
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«  De  là,  la  conception  dei  hôpitaux  jumelés,  le 
trop-plein  de  l'un  utilUant  progre-sivemenl  et  auto¬ 
matiquement  la  réduction  d’.  ffectifs  de  l’antre. 

«  La  médecine  et  surtout  la  chirurgie  moderne 
exigent  un  outillage  industriel  d'importance  crois¬ 
sante  et  très  dispen  lieu»  Un  grand  hôpital  comporte 
de  véritables  usines  B-aucoup  de  ces  organismes 
(laboratoires,  buanderies  méraniqnes,  etc.)  n’ont  pas 
à  être  spécialisés  et  il  y  a  éroi  omie  Inappréciable 
de  frais  généraux  à  rn  étabiir  de  communs  dans  cha¬ 
que  localité,  ce  qui  permrt  d  y  cnnsacrer  des  crédits 
et  d'y  apporter  une  s  perfection  qui  ne  pourrait  se 
réaliser  dans  des  etablissements  dispersés.  Là, 
encore,  est  l’intérêt  des  hôpitaux  jumelés.  » 

L'Assistance  médicale  mobile.  —  Une  antre  carac¬ 
téristique  de  l’assistance  médicale  au  Maroc,  c’est 
qu’à  côté  du  poste  fixe  d’assistance  —  dispensaire, 
infirmerie  ou  hôpital  — ,  fonctionne  le  groupe  sani¬ 
taire  mobile. 

Un  médecin,  des  infirmiers,  des  conducteurs,  des 
mulets  porteurs  de  tentes  et  de  paniers  à  médica¬ 
ments,  un  guide  et,  quand  le  développement  du  sys¬ 
tème  de  route  le  permet,  tout  ce  matériel  remplacé 
par  une  auto  sanitaire  permettant  à  la  rigueur  le 
transport  d’un  malade  couché,  tels  sont  les  éléments 
constitutifs  d'un  groupe  mobile.  Il  a  un  double  carac¬ 
tère  celui  d’être  un  véritable  dispensaire  de  consul¬ 
tation  en  marche,  —  c’est  là  son  caractère  accessoire 
—  et  celui  d  être  aussi,  et  surtout,  un  organe  de  dé¬ 
pistage,  de  reconnaissance  médicale  dont  on  peut,  si 
une  circonstance  épidémique  1  exige,  décupler  les 
moyens  pour  en  faire  un  organisme  de  défense  pro¬ 
phylactique.  11  peut  encore  se  fixer  momentanément 
dans  une  zone  de  territoire  menacé,  etendre,  plus  ou 
moins,  son  champ  d’action,  devenir,  à  volonté,  sui¬ 
vant  l'occasion  et  les  besoins,  groupe  proph  .lactique, 
anüitjphique,  antipesteux,  antipaludique,  antivario- 
leux,  etc.  Il  est  toujours,  o’ailleurs,  largement  muni 
de  sérums,  de  vaccins  et  de  quinine. 

Le  groupe  saai'aire  mobile  est  mis  par  le  Direc¬ 
teur  général  des  Services  de  Santé  à  la  diiposition 
du  chef  de  province  ou  de  territoire,  d’après  un  pro¬ 
gramme  de  tournée  établi  entre  ce  dernier  et  son 
conseiller  technique,  le  Médecin  de  Région,  véritable 


In-pecteur  provincial  d  Hygiène  qui,  dans  chaque  ré¬ 
gion,  surveille  l’assistance,  organite  la  campagne 
prophylactique  et  s’entoure,  si  besoin  est,  d’un  Con¬ 
seil  régiou-1  d  Hygiène  pour  prendre  dis  décisions 
graves  ;  c’est  le  représentant  du  Directeur  général 
des  Services  de  Sauté,  à  attributions  mixtes,  civiles 
et  militaires. 

Le  groupe  sanitaire  mobile,  c’est  l’arme  de  chevet  — 
qu'on  nous  pardonne  cette  expression  —  du  Médecin 
de  R.  gion. 

Ces  groupes  sanitaires  mobiles  ont  déjà  à  leur 
artil  de  belles  pages  d  histoire  médicale  et  sociale. 
Il  en  est  qui  O'  t  pénétré  an  lœur  même  de  l’Atlas  et 
reconnu  déjà  ses  pentes  sud  ;  l’un  d’entre  eux  a  dé¬ 
couvert  au  creux  des  hautes  vallées  berbères  une 
industrie  du  fer  qui  s’est  conservée  là  dans  ses 
formes  médiévales  ;  certains  ont  parfois  joué  le  rôle 
d’ambulance  de  colonne  mobile  auprès  des  harka  des 
grands  ca'ids  du  Sud  en  pays  insoumis  ;  d’autres, 
enfin,  n’ont  pas  hésité  à  s'installer,  le  lendemain 
d  un  combat  et  alors  que  les  fusils  étaient  encore 
chauds,  en  bordure  immédiate  de  la  zone  dissidente, 
attirant  à  eux  les  blessés  delà  veille  par  nos  propres 

Ecrire  l'histoire  des  randonnées  des  groupes  sani¬ 
taires  mobiles  depuis  1913  serait  faire  oeuvre  à  la  fois 
litiéraire  et  scientifique  d’un  attrait  incomparable. 
Quelle  page  de  géographie  physique,  médicale  et 
sociale  que  cette  promenade  à  travers  leTsfilalet,  le 
haut  Tadla,  le  grand  Atlas,  le  Sous,  des  rives  de  nos 
grandes  merdja  du  littoral  nord  à  celles  du  lac 
Zlmma  et  du  Tensifl  ! 

C’est  à  ces  groupes  sanitaires  mobiles  que  s'ap¬ 
plique  1  axiome  du  R^sidini  général  :  «  il  n’est  pas  de 
fait  plus  solidemrni  établi  que  le  rô  e  du  médecin 
comme  agent  de  pénétration,  d'attirance  et  de  pacifi¬ 
cation  B.  Belles  et  lortes  paroles  qui  confèrent  au 
médecin  marocain  de  précieuses  lettres  de  no- 

L’Assistange  médicale  spécialisée.  —  Un  autre 
aspect  Original  de  l'assistance  médicale  an  Maroc 
c’est  qu'elle  e-t  sortie  de  bonne  heure  des  sentiers 
battus  de  la  consultation  générale  pour  se  spéciali¬ 
ser  L’entrée  des  spécialistes  dans  l’assistance  a  été 


favorisée  par  la  guerre  ;  c’est  elle  qui  nous  a  permis 
de  bénéficier  du  concours  d’éminenis  spécialistes  ve¬ 
nus  de  la  métropole  et  c’est  grâce  à  eux  qn'aujour- 
d’hui,  dans  les  principales  vil'es  du  Maroc,  fonction¬ 
nent  des  cliniques  antisyphilitiqnes,  de  radiothérapie, 
d  ophtalmologie,  d's  dispensaires  antituberculeux, 
qui  se  sont  diffusées  un  peu  partout,  dans  nos  for¬ 
mations  sanitaires,  des  méthodes  d’action  à  la  fois 
thérapeutique  et  politique  pour  le  plus  grand  bien 
de  notre  influence  morale  sur  les  indigènes. 

La  pbophïlaxie  des  maladies  infectieuses.  —  Abor- 
dens  II  amttnani  le  domaine  de  la  prophylaxie  et  de 
1  hygiène. 

Nous  avons  déjà  écrit  ailleurs,  mais  il  est  néces¬ 
saire  de  le  répéter,  que  vouloir  réaliser  l’hygiène 
idéale  dans  un  vieux  pays  comme  le  Maroc,  par  la 
neutralisation  exacte  des  milieux,  est  un  travail  au- 
dessus  des  forces  humaines.  Il  faudrait  tout  changer, 
ici,  les  choses  et  les'  gens.  Or,  ces  gens  et  ces  choses 
sont  cristallisés  dans  leurs  formes,  depuis  des 
siècles.  Allez  donc  cbatger  1  habitat  de  l’homme  du 
bled,  la  tente  où  grouillent  et  vivent  bêles  et  gens, 
dans  un  groupement  patriarcal  et  haimonieux,  plein 
de  poésie  pei  t  être,  mais  si  peu  aseptique  par  ail¬ 
leurs  ;  allez  donc  réaliser  1  hygiène  des  souks  de 
Marrakech  ou  d’un  faubourg  de  Fez!  On  peut  arriver, 
peu  à  peu,  grâce  à  l’activité  de  nos  édile  s  marocains, 
à  assurer  la  netteté  d’aspect  des  voies  extérieures, 
mais  le  genre  de  vie,  le  vêtement,  les  moeurs,  les 
habitudes  séculaires,  les  superstitions,  le  fatalisme 
de  la  race  constituent  pour  l’hygiéniste  des  obstacles 
qui  semblent  an  premier  abord  insurmontables. 

Est  ce  à  dire  qu’i  faille  renoncer  à  la  lutte  ?  Non 
certes!  11  y  a  d’abord  un  premier  moyen  de  lutter; 
c’eet  d  abolir  certaines  misères  sans  nom,  c’est  d’em- 
pêrher  des  faméliques  d  être  une  proie  toujours  dé- 
sigmes  aux  i  pidémies,  c’est  de  chercher  à  assainir 
énergiquement  certain»  quartiers  interlopes,  certains 
milieux  où  se  renouvellent  les  collectivités,  tels  que 
les  prisons  et  les  fondouks,  c'est  de  veiller  à  la  pro¬ 
preté  de  la  rue  et  à  la  corvée  exacte  des  immon¬ 
dices.  Pour  le  reste,  il  faut  compter  sur  le  cube  de 
pierre  qu’est  la  maison  arabe,  tiès  peu  ouverte  sur 
le  dehors  et  dont  les  murs  fréquemment  passés  à  la 


ANDROCRINOL 


CARDIOCRI'iOL 

Lipoïde  do  lUBScie  cardiaqoe 


CEREBROCRINOL 

Lipoïde  pbotphoré  do  cervean 
(Psyohoset,t>axalysle  générale  et 
tabes,  snrmeaage  latellcctnel 

HÉPATOCRINOL 


(Troubles  de  la  croissance.  Rachi¬ 
tisme.  Amaigrissements,  Diachèse 
hémorrhagique.  Scorbut. 


LJpo«Phosphatidea  de  tona  les  Orj^aaea 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  tempa 
nu  ALIMENT  et  un  EXCITANT 
spécifiques 

de  l’organe  dont  11  pro-vlent. 


Traitement  an  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  Inaltérable,  et  toujours  égale  à  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  ;  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
on  4  pilules  par  jour. 


POLYCRINOL 

Thyrol,  Adrénol  total  et  Hyyophysol  (T.  A.  H.) 


GYNOCRINOL 

LipoTde  de  l’Ovaire 

(Hypoovaries,  aménorrhées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sénilité 


GYNOLUTEOL 

LipoTde  du  Corps  jaune 


ETC..  ETCa 


AFATYL 

Médication  Iodée  seasibillsée 


ANDRO-POLYCRINOL 

Testicule,  thyroïde,  surrénale  totale  et  bypopbysa 

Pasofflaaaee  plari-glaadulalra  ehtx  l’homme  on  l’eafaat  mâle.) 


GYNO-POLYCRINOL 

Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(iBsnffisaace  plori-glaadnlalxe  ehei  la  femme  et  l’ealaat.) 


•to.,  etc-  Toutes  formules  au  gré  des  médecios. 


Bavoi  Seb&ntillons  et  Blbliogruphle  aui  demaad». 


DipSt  général  :  Laborateirt  da  Biologie  appliquée  H.  CARRION  et  C^*  —  V.  BORRIBN,  S4,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS  (8*) 

Téiépheac  :  Élyiéea  36-64  et  36-4(  -  Adr.  télégr.  ;  Kieaeaf-Farla. 
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chaux  constituant  un  véritable  «  isoloir  »  dans  les 
épidémies  ;  il  faut  compter  sur  le  soleil,  ce  grand 
assainisseur,  sur  les  grandes  rafales  d'hiver  qui 
noient  tout,  qui  emportent  tout,  véritable  coup  -de 
balai  du  dieu  de  l’hygiène. 

Dans  le  bled,  l’hygiéniste  a  d’excellents  auxiliaires 
aussi;  la  vie  au  grand  air  simple  et  sobre  de  l'Arabe, 
la  mobilité  de  ses  douars,  la  sélection  naturelle,  dans 
la  première  enfance,  qui  ne  laisse  debout  que  les 
forts.  Mais  il  peut  agir  aussi  par  une  prophylaxie 
active  :  circonscription  des  foyers  et  éloignemrnt 
des  fractions  indemnes  en  cas  d'épidémie  è  marche 
rapide,  déplacement  des  douars  lo'n  des  milieux  pa¬ 
lustres,  drainage  des  eaux  stagnantes,  quininisation 
préventive  méthodique  et  à  grande  échelle,  vaccina¬ 
tions  jennériennes  nombreuses,  traitement  énergique 
des  syphilis  jeunes.  Ces  mesures,  è  part  les  déplace¬ 
ments  des  douars,  sont  applicables  aussi  aux  milieux 
urbains  où  l’on  peut  les  intensifier  à  volonté.  Elles 
protègent  non  seulement  l’individu,  mais  encore  favo¬ 
risent  surtout  l’accroissemrnt  de  la  population 

Le  Maroc  a  eu  et  a  encore  à  se  défmdre  contre  de 
redoutables  endémies  dont  les  réveils  exigent  une 
mobillvaMon  rapide  de  personnel  et  de  moyens  que 
le  Directeur  des  Services  de  Santé  p«ut  déclancher. 
Il  agit,  dans  les  circonstances  épidémiques,  comme 
un  véritable  dictateur  sanitaire,  et  son  action  et  son 
aulorllé  peuvent  être  intensifiés  à  volonté. 

Bole  du  médecin  de  région.  — Dans  le  bled,  nous 
retrouvons  le  Médecin  de  Région  et  nous  voyons 
s’affirmer  son  rôle  comme  chef  de  la  défense  sani¬ 
taire.  C'est  à  lui  que  vont  tous  les  renseignements 
des  formations  sanitaires  fiies  et  des  formations 
mobiles  ;  c’est  de  lui  que  partent  toutes  les  direc¬ 
tives.  Aidé  puissamment  par  le  chef  administratif  de 
la  région,  il  prend  tou'es  les  meeures  uiiles  et.  s’il  se 
sent  débordé,  il  fait  appel  au  Directeur  général  des 
Services  de  Santé. 

Il  est  consulté  obligatoirement  par  le  Chef  de  Ré¬ 
gion  sur  toutes  les  questions  intéressant  la  vie  des 
centres  et  l’avenir  de  la  région,  et  provoque,  s’il  le 
juge  nécessaire,  la  réunion  de  Commissio-  s  régio¬ 
nales  d'Hygièue  dont  les  débats  éclairent  la  religion 
du  chef  administratif  et  lui  permettent  de  satsir 


l’autorité  centrale  de  proposllions  mûrement  étu¬ 
diées. 

Au  besoin,  quand  les  décisions  à  prendre  sont 
d’une  imp-  riance  toute  spéciale,  il  tn  appelle,  d’ac¬ 
cord  avec  son  Chef  de  Région,  au  Corstil  supérieur 
d’Hygiène  du  protectorat  qui  décide  en  dernier  res- 


.  Rôle  du  médecin  du  bureau  d’hïgifne.  —  Dans  les 
villes,  c'est  le  Médecin  du  Bureau  d  Hygiène  qui  est 
naturellement  le  chef  de  la  prophylaxie,  en  liairon 
étroite  avec  le  service  de  la  voirie.  C’est  lui  qui  cen¬ 
tralise  tontes  les  déclarations  c'a  maladies  épidé¬ 
miques  et  qui  dirige  et  surveille  le  personnel  des 
équ'pes  sanitaires  urbaines,  des  stations  de  désin¬ 
fection  et  d'épouillage,  qui  organise  les  camps 
d’isolement  ou  de  ségrégation  aux  portes  de  la 
cité.  Ses  rapports  avec  le  Médecin  de  Région  sont 
constants. 

La  défense  maritime  —  Du  côté  de  la  frontière  de 
mer,  la  surveillance  est  assurée  par  une  e-rganisatir  n 
spé'iale  et  autonome,  le  S  rvice  sanitaire  maritime, 
dont  le  t  hef.  Dire  cti  ur  de  la  Sai-té  maritime,  est  un 
agent  direct  du  Directeur  générr  l. 

Le  Directeur  de  la  Santé  Maritime  a,  dans  cha-ue 
port,  son  équipe  sai.itaire  et  son  matériel  prophy¬ 
lactique  ;  dans  le  port  principal,  à  Casablanca,  la 
station  maritime  a,  en  plus,  un  appareil  «  Claylon  » 
grand  modèle  pour  la  sulfuration  des  navires  de  fort 
tonnage. 

Ses  médecins  ne  sont  pas  des  médecins  spéciaux, 
et  ce  qui  facilite  prérisément  l’action  hygiénique  et 
prophylactique,  c  est  quàpart  de  très  grandes  villes 
(comme  Casablanca,  où  les  fonctions  de  médecin 
sanitaire  maritime  tout  bi<D  sp# cialitées,  à  cause  de 
l'importance  ^df 8  attributions),  c’est  toujours  le 
même  médecin  que  l’on  retrouve  dirigeant  l'Infir¬ 
merie  indiiène  et  le  Burean  municipal  d  Hygiène  et 
exerçant  en  même  temps  les  fonctions  de  médecin 
sanitaire  maritime  ;  il  tst  facile  de  comprendre  que 
ce  médecin,  s’il  est  actif,  et  énergique,  puisse  inten¬ 
sifier  ses  moyens  d’action  puiaqu  il  a  à  la  fois,  è  sa 
disposition,  personnel  <t  materiel  de  son  Centre 
d’Assistance  médicale,  de  son  Bureau  d’Hygiène,  de 


sa  Station  maritime,  et  que.  sur  un  simple  télé¬ 
gramme  de  la  Direction  du  Service  de  Santé,  ses 
mr  yrns  peuvrn'  être  augmentés  à  volon'é  et  seaini- 
tiatives  d  hygiène  revêtir,  s’il  y  a  lieu,  un  caractère 
quasi  dictatorial. 

Rôle  des  conseillers  techniques.  —  Ce  n’est  pas 
tout  :  il  y  a  des  foyers  toujours  suspects,  des  voies 
d’accès  à  surveiller,  df  s  rnntis  où  cheminent  les 
porteurs  de  germes  et,  qu’il  s’agisse  de  typhus,  de 
peste  ou  de  paludisme,  des  plans  de  campagne  à 
dressfr.  Le  Directeur  général  des  Services  de  Santé 
peut  détacher  dai  s  les  régions  on  Cars  les  villes  ses 
conseillers  lechniques  ;  ce  sont  des  médecins  mili¬ 
taires  ou  civils  pins  quai  fiés  par  leurs  études  spé¬ 
ciales,  leur  exférience,  pour  aller  prendre  contact 
avec  les  autorités  régionales  de  1  hinterland  on  des 
rones  frontières  et  organiser  les  campagnes  prophy¬ 
lactiques  en  prévoyant  les  organismes,  le  personnel 
et  les  ressources. 

Organisation  des  services  d’hygiène.  —  Les  ser¬ 
vices  d  hyg  eue  sont  venus  de  bonne  heure  préparer 
et  renforcer  l’action  prophylactique. 

Dans  le  bled,  les  chefs  de  1  hygiène  sont  les  méde¬ 
cins  des  centn  s  d  aseiatance  et  les  médecins  mobiles. 
Qu  est  le  groupe  mobile,  en  effet,  sinon  un  bureau 
d  hygiène  en  marche? 

Dans  les  villes,  de  bonne  heure,  les  Commissions 
municipales  d’Hygière  se  sont  orgai  isées.  et  les 
Bureaux  d'Hygièue,  étayés  sur  ces  Commissions 
municipales,  prennent  peu  à  peu,  dans  les  milieux 
urbains,  l’importance  qu’ils  doivent  avoir  dans  un 
pays  i  ù  tout  eat  à  créer  ou  à  rénover  en  matière 
d’hygiène,  en  tenant  compte  des  possibilités  finan¬ 
cières,  politiques  et  soriales.  C'eat  un  lent  travail 
de  corqiiëte  que  facilitent  les  pians  soigneusrment 
étudiés  des  villes  nouvelles,  lonji  urp  indépendantes, 
au  Maroc,  des  agulomérations  indigènes,  selon  les 
impérieuses  directivi  s  du  Résident  général. 

Convergence  dfs  moyens  —  Les  Médecins-chefs 
des  Bureaux  d  Hygiène  sont  trè«  souvint,  comme 
nous  l’avons  vu,  nos  médecins  d'assiitcnce  médicale, 
mais,  dais  Ls  grandes  villes,  lomme  Rabat,  Casa¬ 
blanca,  Fez,  Meknès  et  Marrakech,  déjà  l'importance 
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de  la  besogne  exige  un  médecla  sréclalisé  et  dé¬ 
chargé  du  tonte»  autres  altributlons. 

Dans  une  ville  comme  Casubianca,  par  exemple, 
supposons  qu'un  foyer  de  typhus  s’allume  dans  un 
des  grands  chantiers  installés  aux  portes  de  la 
ville.  Que  se  passe-t-il? 

Les  trois  chefs  sanitaires  en  résidence  à  Casa¬ 
blanca,  le  Médecin  du  Bureau  d’Hygiène  et  le  Direc¬ 
teur  de  la  Santé  maritime  confèrent  immédiatement, 
sous  la  présidence  duContrôleur  en  chef  delà  Région, 
sorte  de  préfet  dont  l’autorité  de  contrôle  s’étend  à 
la  fois  sur  la  ville  et  sur  l’hinterland.  Les  décisions 
de  cette  conférence  sont  souveraines;  le  Directeur 
général  des  Services  de  Santé,  averti,  est  venu  lui- 
même  à  cette  conférence  ou  il  a  envoyé  un  de  ses 
délégués  :  il  se  tient  prêt  à  intervenir  avec  des  res¬ 
source»  -spéciales  d’Etat. 

Le  chantier  est  immédiatement  isolé,  la  désinfec¬ 
tion  et  l’épouillage  se  font  sur  place,  les  malades 
sont  dirigés  sur  le  lazaret  régional  et  le  Médecin  de 
Région  multiplie  les  cnquêies  sanitaires  sur  les 
chantiers  de  l’hinterland  grâce  h  ses  méiecins  mo- 
bi'e»;  le»  corvée»  de  travailleurs  urbains  eontépou'I- 
lées  par  le»  station»  municipales,  le»  fundonk-  et  les 
priso -s  •urveillés  étroitement;  à  l’entrée  de  la  villr 
tout  indiviiu  ou  tout  gro-ip-  d’ind  vidns  suepec  s  au 
poil  t  de  v  e  sanitaire  est  dirigé  inipitoyab'tment 
ver»  la  «latlun  dépouillage;  de»  ronde»  smit-ire» 
rainassent  au  petit  jour,  tous  les  errant»  famél  qn.  s 
et  .tilsérnux,  toutes  lea  épaves  humaines  qu  e'ies 
rencontrent  dans  le»  divers  quartiers,  autour  des 
lieux  d  asile  et  les  concentrent  hors  ville  où  ils  sont 
abrités  et  nourri»  ;  le  service  sanitaire  maritime 
n’accepte,  à  l’embarquement,  les  pas-agers  de 
4'  classe  et  de  pont  que  k’i's  sont  porteur»  de  leur 
carte  sanitaire  d'épnutllage  ft  les  mesures  conti¬ 
nuent  de  jour  en  jour  jlu»  accentnéts,  jusqu  à  ce 
que  l’extinction  definitive  du  foyer  ramène  la  sécu¬ 
rité  et  la  détente. 

Le  lecteur  a,  maintenant,  nne  idée  d’ensemble  de» 
services  delà  pro,  hylaxie  et  de  I  bygiene  St  pour 
la  facilité  de  l’exposé,  nous  avons  sérié  les  questions, 
exposé  d'abord  les  caracté  istiques  de  l’asrisiance 
médicale,  ensuile  esquissé  une  vue  d’ensemble  de 
notre  système  de  délense  sanitaire,  en  réalité  il 


s’agit  de  deux  faces  d’une  même  organisation,  fonc¬ 
tionnant  sou»  une  direction  unique  avec  un  per¬ 
sonnel  commun. 

Ce  qu’il  importe  de  faire  ressortir  et  ce  qui  fait, 
croyons-nous,  rorlglnallté  du  système,  c’est  que  le 
Service  delà  Santé  et  de  l’Hygiène  publiques  est  un  vé¬ 
ritable  ministère  dontles  agent»,  quels  qu’ils  soient  et 
quelles  que  soient  leurs  attributions,  médecins  d’as¬ 
sistance,  médecins  de  prophylaxie  générale  ou  spé¬ 
ciale,  médecin»  d’hygiène,  médecine  sanitaire»  mari¬ 
times,  médecins  de  région,  sont  de»  agents  d  Etat. 

Caractère  du  médecin-chef  du  bureau  d’bïoiène, 
AGENT  d’Etat.  —  Un  médecin-chef  de  Bureau  muni¬ 
cipal  d  Hygiène,  par  exemple,  est  recruté  en  dehors 
de  toute  autre  cor  sidération  parle  Minietre  del  Hy¬ 
giène  et  imposé  par  lui  à  la  muniripalité. 

Les  médeiins  d  hygiène,  de  prophylaxie,  desur¬ 
veillance  sanitaire  ne  doivent  pas  être  plus  ou  moins 
les  hommes  du  maire  ou  du  préfet,  ils  doivent  rester 
le»  homme»  du  Ministre  de  1  Hygiène  et  garder  leur 
indépei  dance  morale,  sinon  on  régressera,  on  re¬ 
viendra  à  la  formule  mé'rc  politrire  qui  n’sst  que  la 
formule  stérile  de  l’éparpilltmi nt  dts  forces  et  de 
l  irri  sj  onsabilité. 

Ces  médecins  d  hygifne,  ces  agents  d'Ftat  ne  sont 
donc  pins  de  simples  aeents  d’exécution  de  1  autorité 
administrative  locale,  ce  si  nt  suitout  des  conseiller» 
lecl'niqiirs  de  cetie  auiori'é,  agirrart  dans  la  pléni¬ 
tude  de  leurs  droits,  avic  les  ressources  locales  qui 
leur  sont  confiées,  mais  pouvant  en  appeler,  directe- 
mint,  à  leur  ministre,  si  leurs  ressources  nesontpas 
suffisante». 

La  i-lupart  du  temps  c'est  en  complet  accord  avec 
son  chef  administratif  que  le  chef  local  d’hvg'ène 
fait  appel  aux  réserves  de  la  Direction  générale  des 
Services  de  Santé  dès  que  les  disponihiliiés  locales 
sont  dépassées.  Fn  cas  de  coi  Ait  —  chose  fort  rare 
—  l’arbitrage  du  Directeur  du  Service  de  Santé  suffit 
en  général  à  aplan  r  tonte  difficulté. 

Le  conseil  supérieur  d  inoiÈNE  du  protectorat.  — 
Mais  il  est  des  moments  lù,  quels  que  eoieni  l'es¬ 
prit  d’initiative,  l’expérience  et  le  savoir  d’un  mi¬ 
nistre,  quand  le»  décisions  à  prendre  sont  d’une  telle 
envergure  qu  elles  intéressent  à  la  foi»  des  services 


parallèles  importants  et  la  vie  même  d’une  ville  ou 
d’une  région,  qu’elles  peuvent  avoir  une  réperrusslcn 
politique  on  économiaue  considé- able,  qu’elle»  vont 
être  l’application  de  formules  dont  la  mise  au  point 
demande  une  discussion  approfondie,  la  documenta¬ 
tion  de  techniciens  variés  et  l’expérience  d’adminis¬ 
trateurs  sagace»,  il  arrive  un  moment,  disons-nous, 
où  il  faut  étayer  l’autorité  morale  d’un  seul  de  toute 
celle  qui  émane  d’une  décision  collective.  C’est  dans 
cet  esprit  que  le  Résident  général  a  décidé  la  consti¬ 
tution  d’un  Conseil  supérieur  d  Hygiène. 

Le  délégué  à  la  résidence  ainsi. que  le  Secrétaire 
du  Protectorat  assistent  à  toutes  les  séances.  En  font 
partie  obligatoirement,  du  côté  médical:  le  Directeur 
général  des  Services  de  Santé,  ministre  de  l’Hygiène 
et  de  la  Santé  publiques  qui  le»  préside,  ses  Direc¬ 
teurs  adjoints  civil  et  militaire,  l’Inspecteur  général 
des  formations  sanitaires,  le  Directeur  de  la  Santé 
maritime,  les  Médecins  de  Région  de  Casablanca  et 
de  Rabat,  le  Directeur  de  l’Institut  Pasteur,  le»  mé¬ 
decins  chargés  de  la  prophylaxie  du  paludisme  et  de 
la  tuberculose,  le  médecin  attaché  au  cabinet  du 
réeider  t  général  le  Commandant  supérieur  du  génie, 
le  Chef  d’etat-major.  I»  Directeur  du  eervice  des  Ren- 
stigt  ements  et  des  Affaire»  indigène»  ;  parte  i  les  di¬ 
recteurs  de  l’ordre  administratif  et  technique,  le 
Directeur  général  des  Travaux  publics  et  le  Directeur 
des  Affaires  civiles. 

Les  autres  directeurs  ainsi  que  d’autres  médecins 
ou  d’autre»  agents  des  divers  services  peuvent  y  être 
appelés,  toute»  les  fois  qu’il  s’agit  de  questions  de 
leur  ressort  et  de  leur  compétence.  1  e  Résident 
général  y  convoque  volontiers  les  fortes  individua¬ 
lités  de  passage,  susceptibles  d’apporter  des  notions 
nouvelle»  et  originales  pour  la  solution  des  grands 
problèmes  d’assistance,  d’hygiène  ou  de  proj  bylaxie. 
Il  anime  de  sa  piéscnce,  à  peu  près  constante,  ces 
réunions  où  règne  la  liberté  absolue  de  discussion  et 
où,  du  choc  de»  idées,  surgit  la  solution,  la  directive 
utile,  provisoire  ou  définitive. 

Si  l'on  songe,  que,  depuis  sa  création,  le  Conseil 
supérieur  s'est  réuni,  à  peu  près,  tons  les  mois,  on 
se  rend  compte  du  rôle  considérable  que  joue  cette 
assemblée  pour  la  solution  de  toutes  le»  grandes 
questions  qui  intéressent  la  vie  des  régions  on  des 
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cités  ;  hygiène  du  sol,  de  l’eau,  des  villes  nonveller, 
formules  hospitalières,  évolution  de  l’assistance  mé¬ 
dicale,  prophylaxie  des  grandes  endémies  maro¬ 
caines,  typhus,  variole,  paludiame,  peste,  prophy¬ 
laxie  spéciale  (syphilis,  tuberculose,  teigne,  lèpre), 
hygiène  des  collectivités  (prisons,  écoles,  asiles, 
fondouks),  défense  de  la  frontière  terrestre  et  de  la 
frontière  maritime,  comptes  rendus  des  agents  en 
mission,  rôle  du  médecin  hygiéniste  dans  les  com¬ 
missions  chargées  de  déterminer  les  centres  décolo¬ 
nisation,  pathologie  animale  dans  ses  rapporta  avec 
la  prophylaxie  humaine,  etc... 

De  plus,  le  Maroc  a  pris  rang,  pour  la  première 
fois,  en  1920,  parmi  les  puissances  quienvoient  leurs 
délégués  au  Conseil  supérieur  international  d' Hy¬ 
giène,  véritables  états  généraux  de  l’hygiène  inter¬ 
nationale. 

L'Ofüce  international  d’Hygiène  publique,  créé  k  la 
suite  de  la  Conférence  de  Rome  de  1907  et  siégeant 
à  Paris,  a  pour  objet  principal  de  recueillir,  pour 
les  porter  à  la  connaissance  des  gouvernements 
participants,  les  faits  et  documents  qui  intéressent 
la  santé  publique,  en  ce  qui  concerne  les  maladies 
icfectieuses  et  notamment  le  choléra,  la  peste,  la 
lièvre  jaune,  le  typhus.  Il  est  appelé,  d’autre  part,  à 
centraliser,  dans  le  même  but,  l’indication  des 
mesures  prises  pour  combattre  ces  maladies. 

Parmi  les  nombreuses  communications  faites  aux 
conférences  annuelles,  il  y  a  lieu  de  citer  l’exposé 
général  de  l’organisation  et  le  fonctionnement  du 
Service  de  la  Santé  et  de  l’Hygiène  publiques,  les 
études  relatives  aux  luttes  prophylactiques  entre¬ 
prises  (maladies  vénériennes,  tuberculose,  palu¬ 
disme).  A  l’nne  de  ces  sessions,  l’exposé  de  l’action 
des  groupes  sanitaires  mobiles,  organismes  de  péné¬ 
tration  pacifique  et  d  hygiène  régionale,  créés  par  le 
Résident  général,  a  obtenu  un  légitime  succès  auprès 
des  représentants  des  pnlssa'.ces  et  valu  au  corps 
médical  marocain  un  éloge  d’un  des  membres  les 
plus  éminents  de  cette  assemblée. 

Recrutbmf.kt  du  pebsonnel.  Le  contrat  médical. 
—  La  Direction  générale  des  Services  de  Santé  au 
Maroc,  constituée  en  véritable  ministère  avec  son 
budget  autonome,  consciente  du  rôle  écrasant  qu’tlle 


allait  avoir  à  assumer  avec  un  domaine  d’action  qui 
s’étend  tous  les  ans  et  dont  l’extension  est  mesurée 
par  l’extension  même  de  1  Empire  chérifien  a  eu,  dès 
la  première  heure,  une  double  et  grave  préoccupation  : 
celle  du  recrutement  du  personnel  médical,  celle 
d’assurer  à  ce  personnel  tous  les  moyens  d’action 
par  la  création  d’un  central  d’approvisionnement  en 
médicaments,  objets  de  pansements  et  matériel. 

Le  personnel  médical  est  mixte,  c’est-à-dire  civil 
et  militaire,  exclusivement  militaire  dans  la  zone  de 
l’avant  pour  devenir  de  plus  en  plus  civil  dans  les 
villes  et  les  territoires  de  contrôle  civil,  depuis 
longtemps  pacifiés.  Les  médecins  militaires  qui.  à  un 
titre  quelconque,  sont  mis  à  contribution  par  le  Ser¬ 
vice  delà  Santé  et  de  l’Hygiène  publiques,  touchent 
une  Indemnité  mensuelle  qui  vient  s'ajouter  à  leur 
solde;  les  médecins  civils  sont  recrutés  par  un  con¬ 
trat  révisable  à  la  fin  de  la  première  année. 

Un  cadre  de  méderins  fonctionnaires  avait  été 
prévu,  dès  1913,  mais  la  guerre  et  la  crise  du  per¬ 
sonnel  qui  a  suivi  immédiatement  la  signature  de 
l’armistire,  des  besoins  nouveaux  inhérents  à  l’évo¬ 
lution  même  du  service,  nous  ont  amenés,  peu  à  peu, 
à  11  conception  du  contrat  librement  débattu  entre 
le  Directeur  général  des  Services  de  Santé  et  les 
médecins  :  c’étaitle  meilleur  système  pour  appliquer 
la  formule  américaine  :  «  The  right  mau  in  the  right 
place  ». 

Une  autre  raison,  d’ordre  moral,  dirons-nous,  a 
fait  préférer  le  contrat  à  tout  autre  système  de 
recrutement  :  le  médecin,  par  essence,  est  nn  indé¬ 
pendant;  c’est  la  plupart  du  temps  une  forte  indivi¬ 
dualité  qui  n’a  pas  été  coulée  dans  le  moule  d’où 
l’on  sort  les  parfaits  fonctionnaires.  Son  éducation 
première,  l’étendue  de  ses  connaissances,  la  diversité 
de  ses  attributions,  la  haute  autorité  morale  qu’il 
peut  prendre,  à  un  moment  donné,  de  par  sa  fonction 
même,  l  égalité  et  souvent  même  la  différence,  en  sa 
faveur,  de  niveau  intellectuel  entre  lui  et  ses  chefs 
administratils,  font  que  le  médecin  n’est  pas,  ne 
peut  pas  être  un  fonctionnaire  comme  les  autres.  Le 
contrat,  en  délimitant  nettement  ses  attributions, 
l’investit  d’une  sorte  de  mission  temporaire  bien 
spéciale  qu’il  est  maître  de  renouveler;  il  le  place 
hors  de  la  hiérarchie,  hors  des  traditions  de  subor¬ 


dination  étroite,  et  ce  n’est  pas  nn  mal  qu’il  puisse, 
en  face  d’une  autorité  administrative  locale,  aveugle 
ou  inerte  parfois,  prendre  hautement  ses  responsa¬ 
bilités  et  parler  net  au  nom  de  la  prophylaxie. 

De  plus  —  et  c’est  pour  la  Direction,  à  son  tour, 
un  des  grands  avantages  du  contrat  —  ce  dernier 
permet  de  remercier,  rur  simple  préavis,  le  médecin 
de  rendement  médiocre  ou  insuffisant,  alors  qu’il  est. 
si  compliqué  de  se  libérer  administrativement  du 
médecin  fonctionnaire  qui  ne  donne  pas  satisfaction. 

Il  y  a,  en  effet,  pour  le  médecin  d  assistance  médi¬ 
cale  un  minimum  de  rendement  obligatoire  qui, 
s’il  n’est  pas  atteint,  met  le  Ministre  de  la  Santé  et 
de  l’Hygiène  publiques  dans  l’obligation  de  se 
séparer  de  son  médecin.  Or,  souvent,  ce  minimum 
de  rendement  est  cependant  compatible  avec  une 
exactitude  et  une  conscience  professionnelle  en 
apparence  snffisantes. 

Les  règlements  du  fonctionnaire  n’pnt  pas  prévu 
et  ne  pouvaient  prévoir  ces  nuances,  surtout  cette 
défaveur  du  médecin  aux  yeux  des  populations 
indigènes,  pierre  de  tombe  de  notre  action  médicale 
marocaine;  le  contrat  permet  d’en  faire  le  motif  du 
non-renouvellement  de  l’engagement. 

Un  autre  avantage  du  contrat,  c’est  qu’il  a  permis 
d’emblée  une  adaptation  aux  condiiious  créées  par  la 
hausse  générale  de  la  vie  et  un  dosage  des  traite¬ 
ments  selon  l’importance,  les  difficultés  ou  l’isole¬ 
ment  de  certains  postes  médicaux. 

Il  a  permis,  enfin,  de  faire  face  aux  exigences  de 
la  nouvelle  phase  dans  laquelle  est  entré  le  Service 
de  la  Santé  et  de  l’Hygiène  publiques,  la  phase  des 
spécialisations  médicales  et  des  prophylaxies  spé- 

Dans  cet  ordre  d’idées,  la  valeur  de  la  formule  du 
contrat  est  indéniable  et,  par  sa  souplesse  et  la 
variété  de  ses  applications,  cette  formule  aura  une 
importance  incalculable  sur  l'avenir  de  l’assistance 
médicale  au  point  de  vue  scientifique  et  politique. 
On  ne  se  figure  pas  quelle  force  donne  au  ministre 
de  la  Santé  et  de  l’Hygiène  publiques  le  pouvoir  de 
dire  à  la  forte  individualité  scientifique  qui  passe  : 

«  Quel  sacrifice  pécuniaire  devrai-je  faire  pour  vous 
garder  avec  nous  un  an,  deux  ans,  trois  ans  F  » 

Aucun  statut,  aucun  règlement  ne  vaut  ce  simple 
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entretien  d’un  quart  d’heure,  cet  embauchage  (qu’on 
noua  permette  le  mot)  &  l’américaine. 

Personnel  iNFrRMiEE.  —  Le  personnel  Infirmier 
européen  et  indigène  a  ses  statuts  spéciaux  qui  sta- 
hilisent  la  situation  de  ces  modestes,  mais  dévoués 
collab  irateurs  du  médecin.  En  créant  une  catégorie 
supérieure  d’infirmiers  spécialisés,  recrutés  par 
examen,  dont  la  classe  de  début  est  à  8.400  francs, 
le  ministre  de  l’Hygiène  a  marqué  sa  volonté  de  faire 
de  la  profession  d’infirmier,  au  Maroc,  une  profes¬ 
sion  honorable  et  enviée  et,  en  même  temps,  de 
sélectionner  une  élite  qui  rend  d'inappréciables 
services. 

Le  CENTRE  d’approvisionnement.  —  La  création 
d’une  pharmacie  centrale  et  d’un  magasin  de  réserve 
a  nécessité  un  effort  complexe  et  pénible.  Organisée 
en  pleine  période  de  guerre,  cette  base  de  ravitail¬ 
lement  a  pu  fonctionner,  dès  les  débuts  de  Juin  1917, 
dans  des  locaux  provi^oi^es,  grâce  aux  ressources 
du  Service  de  Santé  militaire  qui  lui  permit  de  réa¬ 
liser  ses  premiers  stocks,  dans  la  proportion  de  | 
60  pour  100  des  besoins.  Cette  aide  puissante  a 
p-rmis  à  notre  magasin  central  de  s’organiser  peu  à 
peu  et  de  n’être  plus  tributaire  de  la  guerre.  Son 
directeur,  homme  d'initiative  et  d’énergie,  est  par¬ 
venu,  grâce  aux  ressources  de  l’emprunt,  à  réaliser 
une  installation  à  la  taille  du  service  qu’elle  doit 
ravitailler. 

Au  commencement  de  1922,  la  base  est  devenue  un 
véritable  centre  industriel,  installé  dans  de  nouveaux 
et  vaste  locaux  et  desservant  210  formations  sani- 

Elle  comprend  : 

1°  Un  service  commercial  chargé  des  achats  dans 
le  commerce  et  l’indn-trie.  Ces  achats  arrivent, 
aujourd’hui,  à  2  millions  1/2. 

2”  Des  services  tet  hniques  ;  laboratoire  de  phar¬ 
macie,  laooratoire  de  c  mip-imés,  laboratoire  de 
drig  •ificatton,  laboratoire  d  ampoul-s  et  de  s  érili- 
sation,  laboratoire  d  e^•ats  de  médicaments,  labora¬ 
toire  de  pansements; 

3»  Des  magasins  pour  le  matériel  médico-chirur¬ 
gical  et  des  ateliers  pour  la  menuiserie  et  l'embal¬ 
lage,  une  buanderie,  une  lingerie  ; 


4“  Un  centre  d’appareillage  en  organisation  avec 
atelier  de  réparations,  de  renickelage  et  d’aiguisage 
des  instruments  de  chirurgie. 

Dès  cette  année,  la  pharmacie  centrale  de  la  S. H. P. 
est  en  mesure  de  fournir  la  quinine  d’Etat  nécessaire 
à  la  prophylaxie  générale  du  paludisme.  Cette  qui¬ 
nine,  livrée  sous  forme  de  dragées  en  boîtes  métal¬ 
liques,  est  entièrement  conditionnée  sur  place. 

Bilan.  —  Résumons  les  caractéristiques  de  l’orga¬ 
nisme  d’assistance,  de  prophylaxie  et  d’hygiène  au 
Maroc  qui  nous  ont  servi  de  rubriques  ponr  notre 

Unité  de  doctrine  et  de  direction  qui  n’empêche 
pas  une  souple  adaptation  aux  grandes  circonscrip¬ 
tions  administratives,  le  schéma  de  notre  assistance 
s’appliquant  exactement  au  schéma  administratif; 
Interchangeabilité  du  personnel  et  des  moyens  ; 
Conception  du  groupe  sanitaire  mobile; 

Caractère  d’agents  d'Etat  des  médecins  de  prophy¬ 
laxie  et  d’hygiène  ; 

Recrutement  du  personnel  médical  par  le  système 
du  contrat  ; 

Création  d'une  base  de  ravitaillement,  véritable 
usine  de  conditionnement  des  produits  et  de  fabrica¬ 
tion  du  matériel  (préparation  de  la  quinine  d’Etat). 

On  peut  se  demander  si  ces  caractéristiques,  révé¬ 
latrices  de  l’harmonie  dans  l’effort,  ont  eu  pour 
résultat  le  maximum  de  rendement  espéré  ? 

Pour  apprécier  ce  rendement,  il  est  nécessaire  de 
résumer  cet  effort  : 

130  rapports  médicaux  arrivent  mensuellement  de 
tous  les  points  du  Protectorat  au  Bureau  central  de 
l’Assi^tance  médicale  indigène  à  la  Résidence  géné¬ 
rale  où  un  service  de  statistique  les  recueille  et  les 

Le  domaine  de  l’Assistante  médicale  comprend  : 

10  hôpitaux  ou  infirmeries  correspondant  à  des 
chef  -li  ux  de  région,  de  ti  rrltolre  ou  de  cercle  parmi 
lesquels  s  détachent  des  formations  à  grand  rayon- 
neir'ent  et  à  statistiques  impi  essionnantes  telles  que 
les  hà,jitaux  «  Cocard  n  et  «  Murat  »  de  Fez,  l’hôpital 
«  Mauchamp  »  de  Marrakech,  l’hôpital  indigène  de 
Casablanca,  les  grandes  infirmeries  indigènes  de 
Mogador  et  de  Safi. 


Une  douzaine  d’infirmeries  indigènes  que  nous 
appellerons  du  deuxième  degré,  correspondant  à  des 
petites  villes  Indigènes  ou  à  des  centres  de  colonisa¬ 
tion  en  voie  d’accroissement. 

Puis  viennent  des  Infirmeries  indigènes  amorcées 
dans  des  bourgades  et  dans  des  postes  dont  le  main¬ 
tien  est  assuré  et  susceptibles  de  se  développer  dans 
un  avenir  plus  ou  moins  lointain. 

Enfin,  les  infirmeries  rudimentaires  des  postes 
d’ordre  purement  stratégique  où  l’on  ne  peut  rien 
faire  de  définitif. 

A  ce  domaine  s’ajoutent  les  dispensaires  de  con¬ 
sultation  générale  des  grandes  villes,  ceux,  si  actifs, 
des  enclaves  de  Tanger  et  de  Larache  et,  enfin,  les 
cliniques  de  prophylaxie  spéciale  (syphilis  et  derma¬ 
tologie,  tuberculose). 

16  sections  sanitaires  mobiles,  véritables  «  dis¬ 
pensaires  en  marche  »,  viennent  compléter  l’œuvre 
de  surveillance  sanitaire  et  d’assistance  en  tribus. 
Ces  sections  se  multiplient  d’ailleurs  selon  les  be¬ 
soins  et  l’importance  des  points  morts,  c’est-à-dire 
des  zones  non  desservies,  ou,  pour  continuer  la  mé¬ 
taphore,  des  mailles  trop  larges  que  circonscrit  le 
réseau  des  points  fixes. 

Les  Européens,  eux,  bénéficient  de  toutes  les  res¬ 
sources  et  du  personnel  fixe  ou  mobile  de  l’assistance 
médicale  indigène.  Ils  ont,  en  outre,  leurs  centres 
de  consultation  dans  les  villes  et  leur  hospitalisation 
est  assurée,  comme  nous  l’avons  vu,  soit  dans  les 
ambulances,  soit  dans  les  hôpitaux  de  campagne 
dont  nous  avons  étudié  les  transformations. 

130  médecins  civils  ou  militaires  assurent  les  di¬ 
verses  besognes  médicales.  Ils  sont  secondés  par 
80  infirmiers  ou  infirmières  européens  et  215  infir¬ 
miers  indigènes.  On  peut  évaluer  à  200  salariés  en¬ 
viron  le  nombre  des  journaliers  employés  dans  les 
services  d’<  xploitation  des  formations  ssnilaires. 

Il  est  intéressant,  pour  se  rendre  compte  de  l’efiort 
accompli,  de  et  mparer  quelques  chiffres  : 

L’asiistsnce  s’e  rgsnisait  en  1913  avec  25  médecins 
civils  et  le  concours  des  médecins  militaires,  20  in- 
firmiirs  européens,  une  cinquantaine  d’infirmiers 
indigènes  et  500  et  quelque  mille  francs  au  budget. 

En  1921,  le  nombre  des  médecins  civils  a  triplé,  le 
nombre  des  infirmiers  a  quadruplé,  les  h  firmiers 


PILULES  A  BASE  DE 


SUC  D’AIL 


S.A.'VEïTm  -:-  Si-A-JNTîS  OIDEXJJF*. 

Ne  communiquant  à  ïhaleine  aucune  odeur  alliacée  — 


ENTÉRITES  HYPERTENSION  TUBERCULOSE 


DYSENTERIE  ARTÉRIELLE  BRONCHITES  CHRONIQUES 

DIARRHÉE  PRÉSCLÉROSE  CATARRHES 

PARASITES  INTESTINAUX  GANGRÈNE  PULIVIONAIRE 

S’emploient  à  la  dose  de  6  à  8  pilules  par  jour. 

(Dans  le  traitement  de  l’hypertension,  interrompre  48  heures  tous  les  2  jours). 

POMMADE  D'ALOYSINE  :  Tuberculoses  externes.  Plaies  suppurées,  Dermatoses,  etc. 

Écliantilloiia  sur  demandé  ;  Pharmacie  GOUZÈNE,  139,  rue  de  Paris,  à  PANTIN  (Seine). 

Dépôt  général  :  DIIAR.TI  iCIE  CEXTRALE  de  FRAXCE,  21 ,  rue  des  Aonnains  d’Hyères,  PARIS 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N®  55 


—  1153  — 


Mercredi,  12  Juillet  1922 


indigènes  sont  passés  de  50  à  215,  le  budget  de 
500.000  francs  du  début  se  chiffre  pour  l’exercice 
1921  par  onze  millions  et  demi  ! 


Ce  travail  est  surtout  un  travail  de  vulgarisation, 
et  nous  ne  fatiguerons  pas  le  lecteur  par  une  accu¬ 
mulation  de  chiffres  et  de  statistiques. 

Comme  il  faut  cependant  que  le  public  médical, 
pour  lequel  ces  lignes  ont  été  écrites,  puisse  avoir 
une  idée  de  l’intensiié  du  travail  médical,  prenons  an 
hasard  un  Rapport  trimestriel  du  Service  de  la  Santé 
et  de  l'Hygiène  publiques  destiné  au  Résident  géné¬ 
ral,  celui  du  i”  trimestre  de  1921,  par  exemple,  dont 
voici  le  bilan  : 

Le  nombre  des  consultations  données  sur  le  ter¬ 
ritoire  du  Protectorat  a  été  de  319.000  ; 

Le  nombre  des  malades  hospitalisés  dans  les 
diverses  formations  sanitaires  a  été  de  6.117  ; 

Les  tournées  médicales  effectuées  tant  par  les 
groupes  mobiles  que  par  les  médecins  fixes  dans  le 
rayon  de  leurs  postes,  ont  produit  18.000  vaccina¬ 
tions  en  tribus  seulement,  le  centre  vaccinogène  a 
envoyé  aux  formations  fixes  ou  mobiles  125.000  doses 
de  vaccin  jennérien  et  l’Institut  antirabique  signale 
126  personnes  trailées  pour  la  rage; 

Les  cliniques  spéciales  des  villes  ont  vu  passer 
42.000  consultants  ; 

Si,  è  ce  bilan,  nous  ajoutons  le  travail  quotidien 
des  bureaux  d’hygiène,  celui  des  organisations  de 
protection,  des  lazarets,  des  stations  de  désinfection 
et  d’épouillage  et  des  agences  sanitaires  maritimes, 
l’inspection  des  écoles,  les  missions  fréquentes  de 
nos  médecins,  conseillers  techniques  attachés  au 
service  central,  l’on  a  une  idée  d’ensemble  de  l’im¬ 
mense  besogne  qui  s’accomplit  au  Maroc  pour  la 
sauvegarde  des  collectivités  et  des  individus  et  pour 
l’amélioration  progressive  des  milieux. 

D''  J.  COLOMBAKI, 

Sous-directenr  des  Services  de  la  Santé 
et  de  rilygiène  publiques 
du  Protectorat. 

J.  Mauran, 

Inspecteur  général  des  formations 
sanitaires. 
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elle  montre  comment  nn  esprit  physiologique  peu 
arriver  à  devancer  son  temos,  tout  en  hésitant  à 
conclure  devant  les  insuflUances  techniques  de  1  épo¬ 
que  où  il  vit. 

R.  Leriche. 


Le  récent  article  de  M.  le  professeur  Lagrange 
sur  le  glaucome  rappelle  la  base  de  la  théorie  sym¬ 
pathique  du  glaucome  et  les  essais  de  traitement  par 
la  sympathectomie  auxquels  elle  donna  lieu. 

Je  voudrais  profiter  de  cette  occasion  pour  attirer 
l’attention  des.  ophtalmologistes  sur  un  précurseur 

D’après  les  classiques,  la  section  du  sympathique 
dans  le  glaucome  fut  proposée  par  Abadie  au  Congrès 
d' Ophtalmologie,  le  5  Mai  1897,  et  réalisée  pour  la 
première  fois  par  Jonnesco,  le  31  Décembre  1897. 

Or,  voici  ce  qu'on  peut  lire  dans  l’admirable  Traité 
des  sections  nerveuses  de  Lélievant,  page  419  : 

«  Les  phénomènes  oculo-pupillaires  que  déter¬ 
mine  la  section  expérimentale  du  nerf  grand  sympa¬ 
thique  au  cou  font  songer  à  la  pratique  de  la  névro¬ 
tomie  de  ce  nerf  dans  D  glaucome. 

«  Le  rétrécissement  de  la  pupille,  la  rétraction  du 
globe  oculaire  dans  le  fond  rie  l’orbite,  l’aplatisse¬ 
ment  de  la  cornée,  la  diminution  consécutive  du 
globe  de  l’œil  sont,  en  effet,  des  phénomènes  in¬ 
verses  de  ceux  que  l'on  constate  dans  le  glaucome. 

«  Mais  il  ne  faut  pas  oublier  que  la  section  du 
sympathique  au  cou  produit,  en  même  temps,  une 
augmentation  de  chaleur  et  de  vascularisation  du 
côté  correspondant  de  la  tète  avec  augmentation  de 
la  sensibilité  de  ces  parties.  Il  faut  pratiquer  la 
section  sur  les  deux  racines  antérieures  des  deux 
premières  paires  rachidiennes  dorsales  ponr  pro¬ 
duire  les  phénomènes  oculo-pupillaires  seuls,  à 
l’exclusion  des  phénomènes  de  vascularisation  de 
voisinage. 

«  Je  ne  crois  pas  ce  procédé  opératoire  près  d’être 
établi  sur  l’homme  ! 

«  L’iridectomie,  malgré  l’insuffisance  de  ses  ré¬ 
sultats,  restera  donc  encore  le  traitement  chirurgical 
le  plus  usuel  du  glaucome,  n 

Ceci  était  écrit  en  1873. 

Il  m’a  paru  curieux  de  le  signaler.  Cette  citation 
n’enlève  rien  au  mérite  si  ingénieux  de  M.  Abadie  et 


LA  MEDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


Hommage  au  professeur  Rovsing.  —  Tous  Us  chi¬ 
rurgiens  connaissent  la  part  importante  prise  par  le 
professeur  Rovsing  dans  les  progrès  de  la  chirurgie 
urinaire  et  d’autres  parties  de  la  chirurgie  moderne. 
M.  Torkild  Rovsing,  ré  le  26  Avril  1862,  est  encore  en 
pleine  production  pratique  et  scientifique. 

Déjà  comme  jeune  interne.  M  Rovsing  se  fit  remar¬ 
quer  par  quelques  recherches  sur  l’ineffiracité  de  l’iodo- 
fnrme  comme  agent  antiseptique;  quelques  années  plus 
lard,  en  1889,  parais.sait  sa  thèse  d’agrégation  sur  la 
cystite,  travail  important,  bactériolugique  rt  clinique,  très 
remarqué  à  l'époque,  et  qui  fut  suivi,  les  années  suivantes, 
d’une  sérié  de  travaux  sur  i'infrclinn  urinaire,  dont 
plusieurs  ont  été  publiés  dans  les  Annales  de  Guyon. 

Déjà  en  1899,  à  Tàge  de  37  ans,  M.  Rovsing  fut,  après 
nn  concours  brillant,  nommé  piofesseur  de  médecine 
opératoire  à  TUniversité  de  Copenhague,  chaire  qu’il 
échangea  cinq  ans  plus  tard  contre  celle  de  clinique 
chirurgicale.  Vingt  ans  de  professorat  dans  cette  chaire 
de  la  clinique  chirurgicale  universitaire  permirent  à 
M.  Rovsing  de  devenir  un  chirurgien  de  premier  ordre, 
universellement  connu,  et  lui  suggérèrent  une  longue 
série  de  travaux  sur  tontes  les  parties  de  la  chiiurgie. 
Oiions  seulement  ;  Traitement  chirurgical  des  néphrites 


médicales,  Calculs  rénaux.  Tuberculose  et  tumeurs  rénales, 
Hypertrophie  de  la  prostate.  Cystectomie  totale,  etc.  En 
outre.  Calculs  des  voies  biliaires,  Traitement  opératoire  de 
la  Gastroptose,  Ulcère  de  l'estomac  et  duodénum,  etc., 
travaux  édités  dans  toutes  les  langues  du  monde  et 
concentrés  dans  trois  volumes  :  Chirurgie  abdominale, 
dont  certains  ont  été  traduits  en  anglais. 

Le  26  Avril  1922,  les  élèves  et  amis  de  M.  Rovsing  se 
réunirent  en  séance  solennelle  dans  l’amphithéâtre  chi¬ 
rurgical  pour  lui  présenter  Thommage  d’un  fort  volume 
de  744  pages,  écrit  par  ses  anciens  internes. 

Naturellement  la  partie  capitale  de  ce  livre  est  de 
caractère  chirurgical,  mais  on  y  trouve  aussi  des  travaux 
inspirés  par  d’autres  parties  de  la  médecine,  ce  qui 
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montre  quelle  Influence  M.  Rovsing  a  eu  sur  la  science 
médicale  dans  son  pays  natal. 

Parmi  les  44  travaux  qui  constituent  ce  recueil,  citons 
quelques-uns  des  plus  remarquables  :  une  étude  de 
M.  Aagaard  sur  les  lymphatiques  de  l’intestin  grêle,  de 
M.  Chievitz  sur  Yostêite  tuberculeuse  de  Vos  pubis,  de 
M.  Eiken  sur  la  rétention  dans  l'estomac  précisée  par 
l'exploration  radiographique.  M.  le  professeur  Gammel- 
loft  étudie  les  moyens  de  V enseignement  clinique.  Les  phé¬ 
nomènes  modernes  de  rajeunissement  et  relations  sexuelles 
sont  étudiés  par  MM.  Blad,  Sand  et  Thomson  ;  la  pan¬ 
créatite  aiguë  et  son  traitement,  par  MM.  Holst,  Permin, 
Strandgaard  et  Boggild.  M.  Ipsen,  chirurgien  de  l’hô- 
fital  de  l’Etat  an  Slesvig,  réincorporé  en  Danemark 
après  la  guerre,  étudie  les  opérations  sur  la  rate.  M.  Ko- 
Bter  décrit  les  torsions  du  cordon  testiculaire.  M“»  Eli 
Moller,  ancienne  chef  de  clinique  du  service  universi¬ 
taire,  étudie  141  cas  personnels  de  stérilité,  traités  opéra- 
toirement. 

Signalons,  en  outre,  des  études  sur  le  traitement 
des  cystites  colibacihaires  chez  les  enfants,  sur  le  traite¬ 
ment  du  cancer  de  ta  mamelle,  sur  Yépididymectomie 
comme  traitement  de  la  tuberculose  génitale  de  l’homme. 

M.  Winther  fait,  sur  247  cas  danois,  un  chaud  plaidoyer 
du  traitement  chirurgical  de  \' invagination  intestinale  chez 
l'enfant.  M.  Ove  WttlM,  qui  a  été  le  secrétaire  de  rédac¬ 
tion  du  livre,  trace  l’évolution  de  la  lithotrilie  à  travers 
lés  âges  avec  des  considérations  spéciales  sur  Civiale  et 
le  chirurgien  danois  dacobson. 

Le  livre  se  termine  par  une  bibliographie  complète 
des  travaux  scientifiques  de  M.  Rovsing  de  1886-1921. 

Rappelons,  en  terminant,  que  M.  Rovsing  s'est  toujours 
montré  filèle  ami  de  la  France  dans  son  enseignement 
et  sa  production  scientifique.  Il  a  participé  d’une  façon 
assidue  aux  Congrès  français  de  Chirurgie  et  à'Vrologie. 


LIVRES  NOUVEAUX 


blagnostic  et  traitement  des  affections  du  tube 
digestif,  par  MM.  A.  Floband,  médecin  de  l’Hôpi¬ 
tal  Lariboisière,  et  A.-L  Gibault,  attaché  médical 
à  la  Clinique  thérapeutique  chirurgicale  de  la  Fa¬ 
culté.  1  vol.  de  412  pages,  avec  62  figures  de  la 
«  Colleciion  du  Médecin  praticien  »  [Masson  et 
C'",  éditeurs),  Paris,  1922.  —  Prix  ;  18  francs  net. 
La  plus  grande  préoccupation  des  auteurs  a  été 
de  se  mettre  à  la  portée  du  médecin  praticien,  sui¬ 


vant  le  but  de  cette  collection.  Ils  montrent  au  pra¬ 
ticien  ce  qu’il  peut  obtenir,  en  matière  de  patholo¬ 
gie  digestive,  avec  les  moyens  de  recherches  clini¬ 
ques  habituels,  les  cas  où  il  sera  obligé  de  demander 
le  concours  dè  spécialistes,  radiologistes,  coprolo- 
gistes,  les  résultats  qu’il  peut  attendre  de  ces  sup¬ 
pléments  d'enquêtes,  et  dans  quelle  mesure  ces  exa¬ 
mens  nouveaux  pourront  le  conduire  à  un  diagnostic 
de  l’exactitude  duquel  dépendent  le  pronostic  et  le 
traitement. 

Comme  classification,  il  a  paru  clinique  de  partir 
du  symptôme  prédominant  accusé  par  le  malade,  puis 
d’examiner  les  sujets  en  allant  des  signes  les  plus 
fréquents  aux  plus  rares. 

On  verra  dans  ce  livre  apparaître  quelques  quali¬ 
ficatifs  nouveaux,  tels  que  dyspepsies  hyperesthési¬ 
ques  solaires,  hyperesthésiques  muqueuses,  qui  ont 
l’avantage  de  s’appuyer  sur  des  phénomènes  cliniques 
indiscutables,  au  lieu  de  préjuger  d’une  chimie  gas¬ 
trique  peu  sûre  ou  d’un  radiodiagnostic  qui  ne  répond 
pas  toujours  à  l’idée  que  la  clinique  a  suggérée.  C'est 
à  regret  que  les  auteurs  ont  encore  conservé  le  vieux 
cadre  des  dyspepsies,  qui  s’eflrite  de  plus  en  plus  à 
mesure  qu'on  connaît  mieux  la  pathologie  gastrique. 

Le  chapitre  relatif  à  l’ulcus  a  été  longuement  traité, 
parce  que  c’est  la  maladie  grave  la  plus  fréquente  et 
la  plus  accessible  aux  moyens  thérapeutiques  mé¬ 
dicaux  ou  chirurgicaux. 

L.  Rivet. 

Le  rôle  de  la  radiologie  dans  le  pronostic  des  affec¬ 
tions  cardio-vasculaires,  par  M™®  Gebmaine  Andbé 
SoKEL.  Préface  de  M.  le  Prof.  Vaquez.  1  vol.  in-8, 
92  pages,  59  figures  [A.  Davy  et  fils,  imprimeurs), 
Paris,  1921.  —  Prix  net  :  15  fr. 

Les  applications  de  la  radiologie  à  la  clinique 
sont  à  l’ordre  du  jour.  Les  traités  de  radiologie  ne 
donnent  en  général  pas  assez  de  place  à  la  clinique; 
aussi  ne  sont-ils  lus  exclusivement  que  par  les  tech¬ 
niciens.  Déjà  Vaquez  et  Bordet,  par  l’heureuse  asso¬ 
ciation  d’un  msître  clinicien  et  d’un  radiographe 
spécialisé,  avaient  donné  le  jour  à  un  ouvrage  uni¬ 
versellement  connu.  Le  nouvel  ouvrage,  rédigé  sous 
la  même  inspiration,  est  à  la  fois  un  complément  et 
un  résumé  du  précédent.  L’auteur  montre,  à  propos 


de  chaque  affection  cardiaque,  comment  on  peut  suivre 
radiologiquement  l’évolution  des  phénomènes  au 
niveau  de  chaque  cavité  cardiaque  et,  par  la  consta¬ 
tation  de  certains  phénomènes,  diagnostiquer  la 
phase  évolutive  de  la  maladie  et  faire  un  pronostic 
raisonné.  En  outre,  on  peut  ainsi  juger  de  la  valeur 
du  myocarde  par  ses  réactions  an  traitement  institué. 
Nul  doute  que  cet  ouvrage,  essentiellement  pratique, 
ne  soit  lu  à  la  fois  par  les  spécialistes  qui  y  trouve¬ 
ront  une  mise  an  point,  et  par  les  praticiens  qui  se 
familiariseront  avec  des  méthodes  jusqu’ici  considé¬ 
rées  comme  ardues,  mais  qu’ils  trouveront  expliquées 
très  simplement  et  clairement. 

_  S.  R. 

Travaux  et  Publications  de  l’Institut  prophylac¬ 
tique.  —  Nous  signalons  l’apparition  du  1''  fasci¬ 
cule  de  cette  publication  (Imprimerie  P.  Boll, 
Paris)  destinée  à  recueillir  les  travaux  de  l’Institut 
dirigé  par  A.  Vernes. 

Dans  le  1'^  fascicule,  sous  le  titre  :  Les  étapes  de 
la  Syphilimétrie,  Arthur  Vernes  expose  le  chemin 
parcouru  depuis  l’origine  de  ses  recherches.  —  «  Les 
signes  humoraux  de  la  syphilis  »  (Thèse  de  Doctorat, 
1913)  —  jusqu’à  ion  plus  récent  mémoire,  paru  dans 
ce  journal  même  —  «  Mesure  pondérale  de  la  flocu¬ 
lation  par  la  photométrie  «  (La  Presse  Médicale, 
3  Décembre  1921,  n»  97). 

Tous  les  chapitres  du  fascicule  offrent  l’intérêt  qui 
s’attache  à  une  science  neuve,  déjà  entrée  dans  la 
voie  des  larges  applications  et  qui  a  permis,  «  en 
réglant  le  traitement  par  la  précision  des  chiffres  », 
de  réaliser  contre  la  syphilis  »  une  organisation 
sociale  méthodique  reposant  sur  une  base  expéri¬ 
mentale  d’une  solidité  éprouvée  ». 

J.  D. 


LIVRES  REÇUS 


2726.  LaRoentgenthérapie  des  tumeurs  malignes 
en  oto-rhino-laryngologie,  par  Geobces  Pobtjhanm, 
chef  de  clinique  oto-rhino -laryngologique  à  la 
(Voir  la  suite,  p.  1160.) 
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DERNIÈREIS  NOUVELLES 


LÉ  CENTENAIRE  DE  PASTEUR 


Au  cours  de  sa  dernière  séance  le  Sénat  discutait, 
après  avoir  déclaré  l’urgence,  le  rapport  de  M.  René 
Besnard,  déposé  au  nom  de  sa  Commission  des  finan¬ 
ces,  sur  un  projet  de  loi  déjà  adopté  par  la  Chambre 
des  députés  et  relatif  à  la  participation  de  l’Etat  à 
la  commémoration  à  Strasbourg  du  centenaire  de 

L’adoption  par  la  haute  assemblée  de  ce  projet  de 
loi,  qui  prévoit  le  vote  d’un  crédit  de  deux  miliions,  ne 
pouvait  faire  doute.  Mais,  de  même  qu’à  la  Chambre 
et  pour  les  mêmes  motifs,  certaines  observations  ré¬ 
clamant  une  légère  modification  au  projet  furent 
présentées  et  du  reste  accueillies  avec  faveur. 

Le  projet  présenté  aux  Chambres  réclamait  une 
participation  de  l'Etat  à  «  la  commémoration  à  Stras¬ 
bourg  »  du  centenaire  de  Pasteur. 

Non  sans  justes  raisons,  M  Victor  Bérard,  séna¬ 
teur  de  Franche-Comté  et  rapporteur  de  la  Commis¬ 
sion  de  l’enseignement,  fit  observer  à  ses  collègues 
que  s'il  est  infiniment  légitime  de  célébrer  à  Stras¬ 
bourg,  où  s’écoula  une  part  si  importante  de  sa  car¬ 
rière,  le  centenaire  de  l'illustre  savant  disparu,  il 
ne  le  saurait  être  moins  de  le  commémorer  en  d’au¬ 
tres  lieux  où  Pasteur  laissa  pareillement  d’inou¬ 
bliables  souvenirs. 

Né  à  Dôle-du-Jura,  le  27  Décembre  1822,  Pasteur, 
jusqu’en  1843,  ne  quitta  pas  la  terre  comtoise,  vivant 
successivement  à  Arbois,  pnis  à  Besançon  d’où  il 
vint  à  Paris,  à  l’Ecole  normale,  dont  il  devait  plus 
tard  devenir  le  directeur.  Puis,  il  vécut  à  Strasbourg, 
de  1849  à  1854,  à  Lille,  de  1854  à  1857,  et  enfin  à 
Paris.  Et,  durant  toute  sa  carrière,  jamais  Pasteur 
n’oublia  la  province  dont  il  était  issu.  Qui  ne  se 
souvient  par  exemple,  comme  le  rappelait  tout  juste¬ 
ment  au  Sénat,  M.  Bérard,  que  c’est  d’Arbois  que,  le 
18  Janvier  1871,' «  Pasteur  renvoyait  à  l’Université 
de  Bonn,  en  les  accompagnant  des  lignes  vengeresses 
suivantes,  les  diplôme»  et  les  honneurs  qu’elle  lui 
avait  autrefois  conférés:  «  Je  me  sens  offensé  de  voir 
mon  nom  placé  sous  les  auspices  d'un  nom  voué 
désormais  à  l’exécration  de  ma  patrie,  celui  de  Rex 
Guilelmtis.  Je  vous  prie  de  rayer  mon  nom  de  vos 
archives  en  signe  de  l’ind'gnation  qu’inspirent  à  un 
savant  français  la  barbarie  et  l’hypocrisie  de  celui 


qui,  pour  satisfaire  un  orgueil  criminel,  s’obstine 
dans  le  massacre  de  deux  grands  peuples.  » 

Pasteur,  on  le  voit,  ne  saurait  être  réclamé  par 
une  seule  ville  de  France,  si  long  fut  le  séjour 
accompli  par  lui  chez  elle.  La  vérité  est  qu’il  appar¬ 
tient  au  pays  tout  entier  et  l’on  ne  peut  que  s’associer 
au  Sénat  acceptant  cette  dernière  façon  de  voir,  tout 
en  reconnaissant  avec  lui  que,  normalement  et  logique¬ 
ment,  les  manifestations  importantes  du  centenaire 
de  l’illustre  savant  doivent  trouver  leur  place  dans 
les  principaux  centres  de  son  activité  scientifique. 

Pasteur  sera  donc  célébré  officiellement  à  Paris, 
en  Franche-Comté  et  en  Alsace,^  et  il  ne  manquera 
point  de  l’être  non  plus  dans  le  reste  du  pays  qui  ne 
saurait  oublier  les  immenses  services  rendus  par  lui. 

Et  c’est  justement,  parce  qu’il  en  doit  être  ainsi, 
qu’on  ne  saurait  manquer  d’applaudir  à  la  judicieuse 
demande  formulée  par  M.  le  sénateur  llonnorat, 
ancien  ministre  de  l'Instruction  publique,  que  le  beau 
rapport  de  M.  Victor  Bérard  sur  le  centenaire  de 
Pasteur  soit  l’objet  d’un  tirage  à  part  destiné  à  être 
distribué  aux  élèves  de  nos  écoles  comme  le  fut 
naguère  celui  de  M.  Bérard,  également,  sur  la  célé¬ 
bration  du  tricentenaire  de  Molière. 

La  France  se  doit  de  ne  point  oublier  ses  grands 
hommes  et  l’on  ne  saurait  donc  mieux  faire  que  de 
rappeler  leur  souvenir  à  nos  enfants. 

G.  ViTOUX. 


Hôpital  Saint-Louis.  —  Enseignement  de  vacances.  — 
M.  Gougerot,  professeur  agrégé,  médecin  des  hôpitaux, 
fera  à  la  clinique  des  maladies  cutanées  et  syphilitiques 
de  la  Faculté  (pavillon  Bazin)  et  salles  Bichat,  Biett,  des 
présentations  de  malades  (diagno’tics  et  traitements  der- 
mato-syphiligraphiques).  Dul'ran  10  Août  et  dn  21  Août 
au  14  Septembre  :  grande  consultation  de  la  porte,  le 
mercredi  et  le  samedi,  à  9  h.  30  et  le  lundi  à  12  h.  Poli¬ 
clinique  et  visites  des  salles  les  mardis,  jeudis,  ven¬ 
dredis,  à  9  h.  30. 

Il  passera  en  revue  les  actualités  dermatô-vénéréolo- 
giques  de  l’année  les  mardis  et  jeudis  à  10  h.  à  l'amphi¬ 
théâtre  de  la  clinique,  du  22  Août  au  14  Septembre  : 
l»  Nouveaux  traitements  arsenicaux  et  techniques; 
2“  traitements  bismuthiques;  3°  la  réaction  de  Bordet- 
■Wassermann  en  clinique;  4“  notions  nouvelles  sur  l’évo¬ 
lution  de  la  syphilis  ;  traitement  des  syphilis  secondaires 
et  tertiaires  latentes;  5»  réactions  de  défense  cutanée  et 
l’anaphylaxie  en  dermatologie;  6°  les  infections  cutanées 
et  leurs  traitements  :  vaccins,  etc.  ;  7»  diagnostic  et  pro¬ 


phylaxie  des  syphilis  nerveuses;  8“  état  actuel  du  traite¬ 
ment  des  syphilis  nerveuses. 

Les  mardis  et  vendredis,  à  l’hôpitat  Saint-Antoine,  con¬ 
sultations  detmato-syphiligraphiques  du  soii,  à  20  h.  30, 
traitements  et  injection»  :  arsenicales,  bismuthiques,  etc.). 

Orthopédie  des  adultes.  —  Sur  la  proposition  de 
M.  Léon  Riotor,  le  Conseil  municipal  de  Paris  vient  de 
prononcer  le  renvoi  à  la  4«  Commission  d’une  pétition 
de  M.  Mauclaire  au  sujet  de  la  création  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris  d’un  chargé  de  cours  d’orthopédie  des 
adultes  pour  lés  accidentés  du  travail,  les  mutilés  de 
guerre  et  les  infirmes  adultes. 

Faculté  de  Médecfbe  de  Lyoti.  —  Le  décret  suivant 
vient  de  paraître  au  Journal  officie).  : 

Art.  i«f.  —  Le  doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  de 
l’Université  de  Lyon  est  autorisé  à  accepter,  au  nom  de 
cet  établissement,  aux  clauses  et  conditions  énoncées 
dans  l'acte  susvisé  en  date  du  12  Avril  1922,  la  donation 
faite  à  ladite  Société  par  M.  Mollard,  en  qualité  de  repré¬ 
sentant  du  Comité  Renaut,  dans  le  but  de  créer  une  fon¬ 
dation  en  mémoire  du  professeur  Renaut  : 

1“  De  40  obligations  de  500  francs,  B  pour  100,  entière¬ 
ment  libérée»,  du  Crédit  national,  émission  de  1919; 

2°  D’une  somme  de  500  francs  en  espèces.  Cette  somme 
sera  placée  en  rentes  sur  l’Etat  et  le  titre  immatriculé 
au  nom  de  la  Faculté. 

Les  revenus  de»  titres  et  somme  donnés,  et  de  ceux 
qui  pourront  être  acquis  par  remploi  d’obligations  sorties 
aux  tirages  devront  être  distribués  sous  forme  de  subven¬ 
tion  en  espèces  ou  en  nature  pour  venir  en  aide  à  des 
étudiants  ou  à  de  jeune»  docteurs  en  médecine  de  l’üni- 
versité  de  Lyon  qui  poursuivent  des  travaux  ressortis¬ 
sant  à  la  cytologie  et  à  l’histologie. 

Société  des  médecins  légistes  de  l’Université  de 
Paris.  —  Il  vient  de  se  constituer  une  Société  des 
médecins  légistes  de  l’Dniversité  de  Paris  sous  la  pré¬ 
sidence  d’honneur  des  profesteur»  Balthazard  et  Claude. 
L’Assemblée  générale  constitutive  s’est  réunie  à  la 
Faculté  de  Médecine.  Les  statuts  ont  été  adoptés  et  le 
Bureau  pour  1922  a  été  constitué  de  la  façon  suivante  : 
président  ;  M.  Duvoir;  vice-présidents  :  MM._  Chnncel  et 
Permillieux;  secrétaire  général  :  M.  Benoiste-Piloire; 
trésorier  :  M.  Grabols  ;  secrétaire  de»  séances  :  M.  Ber- 
nadou. 

Association  corporative  des  étudiants  en  méde¬ 
cine  de  Paris.  —  L’Association  corporative  de»  étudiants 
en  médecine,  8,  rue  Dante,  tient  à  la  disposition  des 
médecins  des  remplaçants,  tant  pour  la  médecine  géné¬ 
rale  que  pour  lés  spécialistes.  Ecrire  ou  téléphoner  : 
Gob.  :  58.90. 


CHIRURGIENS  ! 
MÉDECINS  ! 
CHIMISTES  ! 
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LA 


REMINGTON  PORTATIVE 


LA  PREMIÈRE  MACHINE  PORTATIVE 

avec  clavier  universel  à  2  caractères  par  touche 

comme  les  MACHINES  DE  BUREAU 

C'est  une  machine  à  écrire  complète,  robuste  et  pratique, 
munie  des  mêmes  perfectionnements  que  les  machines  modernes 
mais  d’un  modèle  plus  léger  et  plus  facilement  transportable. 

SA  CONSTRUCTION  EST  SOIGNÉE  COMME 
POUR  TOUTES  LES  REIVIIIMGTOIM 

La  machine  dans  sa  valise  a  10  centimètres  de  hauteur. 

Se  range  dans  un  tiroir  de  bureau,  une  bibliothèque. 


Remington  Typewriter  C”  (S.  A.) 

12,  rue  Édouard- VII  et  20,  rue  Cauruartin,  PARIS 


LA  PftESSE  MÉDICALE,  N»  55 


Mercredi,  12  Juillet  1922 


Préparée  d’après  les  Travaux  du  D'  PERCHERON 

ALIMENT  VIVANT 

ËNFANTS  et  CONVALESCENTS 


ECHANTILLONS  SUR  DEMANDE 


VICHY 

ËTABIISSEMENT  THERMAL 

le  mieux  aménagé  du  monde  entier 

Bains  —  Douches  —  Piscines  —  Massages 

THERMOTHERAPIE  :  Air  tM,  Bains  d’air  cband  et  de  Lumière 

MÉCANOTHÉRAPIE  COMPLÈTE 

Radioscopie,  Radiographie,  Radiothérapie 

ÉLECTROTHERAPIE  COMPLETE 

Courants  galvanique.Faradique,  Galvano  faradique, 
Sinusoïdal,  Electricité  statique, 
Franklinisation  Hertzienne,  Haute  fréquence 

AUTO-CONDUCTION  -  LIT  CONDENSATEUR  -  DIATHERMIE 
CURE  de  l’OBÉSITÊ  par  la  méthode  du  Prof^  Bergonié 


TRAiTEMENT  SPECIAL 
des  Maladies  de  Foie  et  d’Estomac 
Goutte,  Diabète,  Arthritisme. 
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Facnlté  <\e  Médecin<;  d-  Bord  -aux.  rt  A. -P  I  AriiAPÈLE 
assistant  d’électro-radiologie.  1  vol.  de  lu6  pages 
avec  figures  [Maloine  et  /îls,  éditeurs).  —  Prix  ;  5  fr. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  /  00  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  D’HYGIÈNE  ET  DE  POLICE  SANITAIRE 

Sommaire  du  u“  6. 

Bulletin. 

Marcel  Arpln.  —  Sur  les  farines  et  poudres  diverses 
employées  en  boulangerie  pour  le  fleurage. 

Mémoires  : 

Léon  Bernard.  —  Le  chifionnage  à  Paris. 

Craveilhler.  —  Conférence  sanitaire  européenne 
de  Varsovie. 

Blamoutler  et  Joannon.  —  La  maladie  quinique 
d’oiigine  pro.Fessionnelle. 

Société  de  Médecine  publique  et  de  Génie  sanitaire. 

Séance  mensuelle  du  2i  Mai  1922. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  Iranc 
en  timbres-poste. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


AVIS  ET  RENSEIBMEUEHTS 

22  Juillet.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  la  prise  à  la  Faculté 

24  Juillet.  —  Bordeaux  :  Ouverture  à  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  du  cours  de  perfectionnement  annuel  d'oto-rhino-laryngo¬ 
logie  du  professeur  Meure. 

31  JuiUet.  -  Paris,  Bordeaux,  Brest,  Roeheforl  et  Toulon: 
Epreuves  d’admissibilité  des  candidats  à  l’Ecole  principale  du 
Service  de  Santé  de  la  Marine  à  Bordeaux. 

7  Août.  —  Berck-Plage  :  Ouverture  du  cours  de  M.  Calot 
sur  l’orthopédie  indispensable  aux  praticiens. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  Un  cours 
de  technique  et  de  diagnostic  anatomo-pathologique 
appliqué  à  la  médecine  et  à  la  chirurgie  sera  fait  par 
MH.  Gustave  Ronssy,  agrégé  chef  des  travaux;  Lucien 
Cornll  et  Roger  Leroux,  préparateurs. 

Ce  cours  essentiellement  pratique  comprendra  26  leçons 
de  technique  et  de  diagnostic  anatomo-pathologique  appli¬ 
quées  à  la  médecine  et  à  la  chirurgie. 

Les  leçons  commenceront  le  mercredi  20  Septembre,  à 
2  h.,  an  laboratoire  des  travaux  pratiques  et  auront  lien 
tons  les  jours. 

Chaque  séance  sera  divisée  en  trois  parties  et  com¬ 
prendra  :  1"  un  court  exposé  théorique  avec  projections 
de  coupes  microscopiques  et  démonstration  de  pièces 
anatomiques  ;  2“  une  partie  technique  dans  laquelle  les 
élèves  seront  exercés  aux  différentes  manipulations  de 
l’histologie  pathologique  (inclusion,  coupes,  colorations); 
3»  à  la  fin  de  chaque  séance  les  élèves  seront  appelés  à 
procéder  eux-mêmes  à  la  discussion  du  diagnostic  histo¬ 
logique  d’une  des  préparations  qn’ils  auront  eu  à  faire. 

Pbogbamme  des  conférences.  —  V inflammation.  — 
I.  L'inflammation  aiguë  et  son  évolution.  Abcès.  Bour¬ 
geon  charnu.  Pus.  —  II.  Inflammations  spécifiques  : 
■Tuberculose.  Syphilis.  Mycose.  —  III.  L’inflammation 
chronique.  Les  scléroses.  —  l'if.  Troubles  du  métabo¬ 
lisme.  Les  dégénérescences.  —  V.  Les  nécroses.  Infarctus 


et  gangrène.  —  VI.  Réactions  infl  immntoires  aiguës  et 
chroniques  du  tissu  malpighien.  (Peau  et  muqueuses.) 

—  VII.  Réactions  inflammatoires  aignês  et  chroniques 
des  revêtements  cylindriques.  (Intestin,  utérus.)  —  VIII. 
Les  réactions  inflammatoires  des  parenchymes.  Ponmon. 

—  IX.  Les  réactions  inflammatoires  des  parenchymes. 
Rein.  —  X.  Les  réactions  inflammatoires  des  paren¬ 
chymes.  Foie.  —  XI.  Les  réactions  inflammatoires  du 
cœur  et  des  vaisseaux.  —  XII.  Les  réactions  inflamma¬ 
toires  des  séreuses.  Plèvres.  Péricarde.  Les  épanche¬ 
ments.  —  XIII.  Les  réactions  inflammatoires  du  tissu 
lympho’ide  et  des  glandes  endocrines.  —  XIV.  Système 
nerveux.  Inflammations  aiguës  non  spécifiques  et  spéci¬ 
fiques.  Les  lésions  vasculBires. 

Les  tumeurs.  —  XV.  Les  tumeurs  épithéliales.  Généra¬ 
lités  et  classification.  —  XVI.  Papillomes  et  épithéliomas 
malpighiens.  —  XVII.  Adénomes  et  épithéliomas  cylin¬ 
driques.  —  XVIII.  Epithéliomas  des  parenchymes  aci¬ 
neux  :  sein,  pancréas.  —  XIX.  Epithéliomas  des  paren¬ 
chymes  tubulés.  Rein.  —  XX.  Epithéliomas  des  paren¬ 
chymes  trabécnlés.  Foie.  —  XXI.  Epithéliomas  des  glandes 
sexuelles  et  endocrines.  —  XXII.  Les  tumeurs  conjonc¬ 
tives.  Généralités  et  classification.  —  XXIII.  Fibrome. 
Angiome.  Lipome.  Ostéome.  Chondrome.  Myome.  — 
XXIV.  Les  sarcomes  :  fibrosarcome.  Lymphosarcome. 
Ostéosarcome.  —  XXV.  Tumeurs  du  système  nerveux.  — 
XXVI.  Tumeurs  mélaniques  et  embryonnaires. 

Le  droit  à  verser  est  de  150  francs.  Le  nombre  des 
auditeurs  est  limité  à  20. 

Les  microscopes  et  les  réactifs  seront  fournis  par  le 
laboratoire  (à  l’exception  des  lames,  lamelles  et  de 
l’alcool  absolu).  Les  préparations  faites  par  les  élèves 
resteront  leur  propriété.  Les  auditeurs  qui  auront  fait 
preuve  d’assiduité  pourront,  s’ils  le  désirent,  recevoir  un 
certificat  à  la  fin  de  la  série  des  conférences.  Seront 
admis  les  docteurs  français  et  étrangers  et  les  étudiants 
immatriculés  à  la  Faculté  sur  la  présentation  de  la 
quittance  du  versement  du  droit.  MM.  les  étudiants 
devront  produire,  en  outre,  la  carte  d’immatriculation. 
Les  bulletins  de  versement  seront  délivrés  au  secrétariat 
de  la  Facnlté  (guichet  n°  3),  les  jeudis  et  samedis  à 
partir  du  13  Juillet. 

Clinique  de  Dermatologie  et  de  Syphiligraphie 
hôpital  Saint-Louis.  —  Un  cours  pratique  et  complet 
de  Dermatologie  et  de  Vénéréologie  sous  la  direction  de 
M.  le  professeur  Jeanselme,  avec  la  collaboration  de  M.  le 
professeur  Sebileau  et  de  MM.  Hndelo,  Milian,  Ravaut, 
Lortat-Jacob,  Louste  (médecins  de  Thôpltal  Saint-Lonii;  ; 
Lian,  Darré,  Tixier,  de  Jong,  Sézary,  Touraine  (médecins 
[Voir  la  suite,  p.  1163.) 
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Erythrodermies  des  nourrissons 


Les  érythèmes  des  nouveau-nés  et  nourrissons  sont  d’une 
très  grande  fréquence.  Ils  siègent  habituellement  aux  fesses 
et  dans  les  régions  ano-génitales.  De  là  ils  peuvent  se  répandre 
plus  ou  moins  loin  sur  les  cuisses,  les  jambes,  l’abdomen,  et 
quelquefois  se  généraliser  à  tout  le  corps.  Tantôt  l’érythème 
est  simple,  disparaissant  facilement,  mais  sujet  à  récidive. 
Tantôt  il  s’accompagne  de  vésicules,  de  bulles,  de  fissures  qui, 
après  leur  érosion,  laissent  voir  des  papules  plus  ou  moins 
saillantes,  parfois  ombiliquées  et  vacciniformes.  Parmi  les 
différentes  érythrodermies  de  la  première  enfance,  il  en  est  une 
qu’on  a  cherché  à  individualiser  sous  le  nom  de  maladie  de 
Ritter,  maladie  de  Leiner,  etc.  C’est  V érythrodermie  desquama¬ 
tive  généralisée  que  nous  ne  croyons  pas  devoir  séparer  des 
autres  formes,  en  nous  plaçant  sur  le  terrain  de  la  pratique, 
du  traitement. 

1“  Avant  tout,  il  faut  s’assurer  que  l’enfant  est  bien  réglé  au 
point  de  vue  des  tétées  ou  des  biberons.  Un  intervalle  de 
trois  heures  séparera  les  repas.  La  quantité  de  lait  ne 
devra  pas  être  excessive  :  80  à  100  gr.  par  tétée  ou  par 
biberon  dans  les  deux  premiers  mois. 

2”  Si  l’enfant  est  au  biberon,  on  coupera  le  lait  au  quart,  et  on 
ajoutera  à  chaque  biberon  une  cuillerée  à  café  de  : 


(Traitement)  ERYTHRODERMIES 

4“  On  interdira  l’usage  des  bains  et  des  pommades,  préconi¬ 
sant  toujours  et  avant  tout  le  pansement  sec. 

5“  Ce  pansement  sec  consiste  dans  l’emploi  abondant  et  répété 
du  talc  stérilisé  projeté  sur  le  corps  de  l’enfant,  sans  y 
toucher,  par  l’intermédiaire  d’un  flacon  à  large  goulot  et 
à  opercule  percé  de  trous. 

6°  C’est  avec  raison  que  E.  Weill  a  recommandé  l’usage  des 
langes  stérilisés;  ils  sont  bien  préférables  aux  langes 
lessivés,  au  double  point  de  vue  de  la  prophylaxie  et  du 
traitement  des  érythèmes  infantiles. 

7°  Les  croûtes  qui  se  forment  habituellement  sur  le  cuir  che¬ 
velu  (séborrhée)  seront  attaquées  par  une  pommade 
anodine  : 


3°  S’il  y  a  de  la  diarrhée,  on  la  combattra  par  le  bismuth  et 
l’élixir  parégorique;  s’il  y  a  de  la  constipation,  on  pres¬ 
crira  des  suppositoires  ou  de  petits  lavements  à  la  glycé- 


Glycérolé  d’amidon 
Oxyde  de  zinc.  .  . 
Baume  du  Pérou .  . 


8°  Si  l’enfant  est  au  sein,  on  veillera  sur  le  régime  de  la  nour¬ 
rice  :  pas  de  vin,  bière,  cidre,  café,  thé;  boire  de  l’eau 
ou  une  tisane;  peu  de  viande,  pas  d’aliments  épicés; 
insister  sur  les  soupes,  le  pain,  les  légumes  et  pâtes,  les 
compotes  de  fruits,  les  laitages;  sorties  et  promenades 
au  grand  air. 


LE  PHOSPHARSYL 

est  le  rnême  produit  contena^^^  3  cent, 
de  méthy/arsi nate  sod/gue 
^par  ou/IIerée 


RécaLàfljcniioTi  inlenswe 
par  assimilcdion  nmxinwb. 
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TUBERCULOSE,  A  FFE  G  T  /  O  N  S^OSS  EU  S  ES 
OR  OI  S^N  GE,  CONVAL^CENCES 
^_ACHI  Tl  SME 
- POSOLOGIE -  Æ 

(ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 

avant  les  doux  principaux  repas.  Æw  a  ■  • 

ENFANTS -Une  à  deux  cuillerées  à  dessert.  Approvisionnement  gratuit 

- T - :: - *  sur  demande 

{  du  Corps  Médical 

\  ENFANTS  :  Une  e  à  dessek  ou  à  café  22,  RUE^DE  L'ARSENAL 

ANGOULÊIVIE  (CHARENTE)'' 
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Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANÉMIES 

1°  en  A  WW  POULES  stérilisées.-  Prix  de  la  Boîte  de  -^2  Ampoules  :  5.5( 
^  _  2°  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 

"  Prix  du  Flacon  compte-ronttes  :  4.4( 


Gangue  nmpoule  contient  ; 
Cacodylate  de  Fer  :  0  gr.  01. 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  .-  ï 

L.ABOitATOiRE«  FWAISSE,  R,  Rue  Jasmin,  PARIS  (en  face 


CURE  ET  REGIME 

DES 

«AlABIKS  imSTINALES 


/  Entérites,  Constipation,  Diarrhées  \ 
\  Dyspepsies  gastro- intestinales  / 


OLÉTHYLE 


EAUX  DE  CHATEL-GUYON 


J|  Eau  de  Bdiime 

1  CHATBL-GliïOiY 


GOUTTES 

GÉLULES 


ECHANTILLONS  et  LITTÉRATURE 

LABORATOIRE  CENTRAL  DE  PARIS 

122.  FAUBOURG  SAINT-HONORÉ  ■  PARIS 


rois  fois  par  jour, 

O  trois  sema, nos, 
interrompues  par  .< Jï 


6atel'(JuyG  do  table  et  do 


LES  SOUS-PRODUITS  CG-GUBLER 

GUBLER  PURGATIVE,  SALINÉS  [laxatit) 

PASTILLES  DIGESTIVES  (digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  (toutes  eutérocïyses). 

Renseignements  et  Commandes  : 

Société  des  E.  M.  de  CHATEL-GÜYON,  6,  square  de  l’Opéra,  PARIS 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSEME  -  MIGRAINE  —  ECZÉMA  -  PALUDISME 


.  GOUTTES  < 

dosées  à  2  milligr. 

10  à  20  par  jour. 

'  AMPOULES 

=—  à  50  — 

là  2  par  jour. 

,  COMPRIMÉS 

—  à  25 

là  3  -= 

GRANULES 

—  à  1  centigr. 

2  à  6  = 

"  -  - 

~  à  2  -= 

là  3  - 

0*B  îT-oe  cde  1 
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des  hôpitaux);  de  M.  Gougerot.  profesneur 
médecin  des  hôpitaux;  Oontela,  ophtalmologiste 

des  hônîtaux;  Hautaot,  Lemaître,  oto-rhiro-îaryngolo- 
glste  des  hôpitaux;  Sahouraiid,  chof  du  laboratoire 
municipal  de  rhôpital  Saint- Louis;  Chevallier,  Burnier, 
Marcel  Bloch.  Scbulmaun,  chefs  de  clinique  et  de  labo- 
'  ’  ”  “lté:  Pomaret.  Gîraudeau.  chef-  — 


de  forme  pour  attaquer  le  dernier  concours.  Ils  estiment 
HOPITAUX  FT  HOSPICFS  I  que  ce»  mnnœavrea  eont  irjnrieutes  è  l'^iford  du  jury 

— —  des  épreuves  de  p^lerlinn,  qui  a  parfaitement  reapecid 

...  ,  ......  _  ,  .  l’esprit  du  r^element  puisque  l’anonymat  n’a  été  nulle- 

Hôpital  marltline  de  Berck.  -  Dou.e  leçons  sur  a  P 

Tuberculose  ostéo-articulaire  et  panglionnaire  et  quel-  conformé  au  désir  de  tous,  notamment  à  celui  de 

ques  éléments  d  orthopédie  pratique  seront  faites  par  j.i  ....  i  ..  ^ _  .. 
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-■■H  page  mensuelle  I  :  ■■■= 

réservée  à  la 

BIBLIOGRAPHIE  DE  MM.  MASSON  ET  C“,  ÉDITEURS 


Entretiens  Dermatologiques 

à  l’Hôpital  Saint-Louis 

Série  nouvelle.  —  Premier  volume. 


Par  le  D''  R.  SABOURAUD,  Laboratoire  municipal 
de  la  Ville  de  Paris  à  l'hôpital  Saint  Louis. 

Un  volume  de  1)34  pages  avec  23  figures .  18  fr. 


Ouvrage  de  clinique,  de  diagnostic  et  de  thérapeutique,  dans  lequel  l’auteur  envisage  à  ce  triple  point  de 
vue  les  principales  questions  nouvelles  concernant  le  cuir  chevelu,  la  dermatologie,  la  vénéorologie.  Ce  volume 
contient  38  chapitres  parmi  lesquels  :  I.  Affections  du  cuir  chevelu.  Hygiène  du  cuir  chevelu  dans  l’enfance  et 
fadolescence.  Traitement  de  la  phtiriase  du  cuir  chevelu.  Les  méfaits  des  alcalis.  Traitement  par  le  sulfure^  de 
carbone,  etc.  —  II.  Dermatologie.  La  question  des  séborrhéidesl  Comment  diagnostiquer  la  gale  quand  on  n’est 
pas  dermalologiste.  Diagnostic  et  traitement  des  intertrigos  mycosiques.  Valeur  pronostique  et  symptomatique 
des  «  ongles  marbrés  ».  Sur  forigine  tuberculeuse  des  psoriasis.  Pratique  de  la  vaccination  antituroncu- 
leuse,  etc.  —  III.  Vénéorologie.  Sur  les  suppositoires  mercuriels.  Quelques  mérites  comparés  de  f arséno- 
benzol  et  du  mercure.  fJérédo-syphilis  et  dentition.  Questions  à  f  élude  concernant  la  syphilis,  etc. 


Leçons  de  Patliologie 

digestive  (5"  série). 


Par  M.  LOEPER,  professeur  agrégé'  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
médecin  de  l’hôpital  Tenon. 

Un  volume  de  3-48  pages  avec  53  figures .  15  fr. 


Cette  nouvelle  série  est  consacrée  à  des  questions  très  nouvelles-,  certaines  d  entre  elles  sont  d’ordre 
plutôt  physiologique  et  pathogénique-,  d’autres  d’ordre  surtout  clinique  et  thérapeutique. 

E-xtrait  de  'la  table.  —  Quatre  procédés  simples  d’examen  de  f  estomac.  Les  liquides  à  jeun.  La  pepsine  du 
liquide  gastrique.  La  pepsine  urinaire.  Les  répercussions  nerveuses  d.-sdyspepsies  et  le  rôle  du  pneumogastrique. 
Les  crises  douloureuses  du  cancer  de  1  œsophage.  Les  lésions  nerveuses  du  -pneumogastrique  et  le  cardio-spasme 
récurrent  dans  le  cancer  de  f  estomac.  Li  gasiriie  phlegmoneuse.  La  cachexie  du  cancer  gastrique.  L  anémie  du 
cancer  de  l'estomac.  L’estomac  des  biliaires.  La  icnsion  vésiculaire  douloureuse  en  dehors  de  la  lithiase,  etc.,  etc. 


ÉLECTRICITÉ  MÉDICALE  : 

Électrologie  et  Radiologie 


Par  le  IV  H.  GUILLEMINOT,  professeur  agrégé  k  la  Faculté 
de  Médecine,  chef  des  travaux  de  Physique  biologique,  électro¬ 
radiologiste  des  Hôpitaux  (Hôtel-Dieu). 

3“  Édition,  Un  volume  de  642  pages  avec  270  figures.  .  40  fr. 


Cet  ouvrage  était  épuisé  depuis  plusieurs  années,  fauteur  en  opérant  une  refonte  complète  conforme  à  de 
nouvelles  directives.  Il  a  conservé,  dans  celte  édition,  le  plan  qu'il  avait  adopté  au  début  :  1“  Enseignement 
dans  une  première  partie  de  f  ouvrage  des  connaissances  d’électrologie  physique  et  d’électro  et  radio-technique 
nécessaires  à  f  exercice  de  la  profession  medicale-,  2“  Effets  biologiques  de  f  énergie  électrique  appliquée  au 
corps  humain  sous  ses  diflérentes  formes  et  effets  des  agents  physiques  procédant  d’elle-,  3“  A’olioiis  pratiques 
relatives  à  f  électrodiagnostic  au  radio-diagnostic,  à  félectrothérapie,  à  la  radiothérapie  réuniessous  la  rubrique 
de  chaque  maladie.  L’auteur  a  voulu  que  ce  traité  complet  fût  pour  le  médecin  non  seulement  un  manuel  tech¬ 
nique  un  précis  de  physiologie  et  un  formulaire  thérapeutique,  mais  aussi  un  recueil  de  documents  assez 
étendus  pour  le  mettre  à  même  de  suivre  les  découvertes  et  les  recherches  qui  se  rapportent  à  sa  spécialité. 


Précis  de  PliytotHérapie  Henri  leglerg 

Essai  de  Thérapeutique  par  les  Plantes  françaises  U"  volume  de  300  pages . 

Jusqu’à  ce  jour  la  phytothérapie  trouvait  un  obstacle  à  sa  généralisation  dans  f  absence  d’œuvres  didactiques 
traitant  la  question  d'une  façon  vraiment  scientiiique.  M.  Henri  Leclerc,  que  les  lecteurs  de  La  Presse  Médicale 
connaissent  bien,  publie  an  précis  dans  lequel  il  a  condensé  ses  nombreux  travaux,  fruit  d’une  longue  expé¬ 
rience.  Basé  sur  les  données  les  plus  récentes  de  la  chimie,  de  la  physiologie  et  de  la  clinique,  présente  sous 
une  forme  qii  agrémentent  de  courts  aperçus  historiques  et  donnant,  à  piopos  de  cbiicu/te  des  plantes  etiidiees, 
des  formules  la  plupart  inédites,  ce  précis  constitue  un  guide  des  plus  utiles  pour  les  praticiens  désireu.x  de 
mettre  à  prolit  les  ressources  si  variées  de  la  llore  française. 


Pnenmocoejnes  l.  cotoni,  g.  trughe  et  m»»  a.  raphael 

et  Affections  pneumococciqties  Un  volume  de  224  pages .  10  fr. 

{Monographies  de  l’Institut  Fasteur) 

Lès  auteurs  exposent  dans  trois  chapitres  successifs  les  principales  notions  qu’on  possède  aujonrd  hui  sur 
les  pneumocoques,  les  maladies  à  pneumocoques  et  leur  traitement.  Ils  mettent  en  lumière  notamment  les 
données  certaines  sur  lesquelles  peuvent  s’édifier  les  recherches  de  f  avenir. 

Un  chapitre  spécial  est  réservé  au  traitement  des  maladies  pneumococciques  par  le  sérum. 


d*Histol0^ie  BULLIARD,  préparateur  d'Histologie  à  la  Faculté  de  Paris, 

^  et  Gh.  GH  AMP  Y,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Paris. 

80  Leçons  avec  notions  de  Technique.  „  ,  ,  ,  r 

1  TROISIÈME  ÉDITION  -  Un  volume  dé  3.56  pages  avec  207  figures  et  6  planches  en  couleurs.  15  fr. 

Cette  5“  édition  a  été  complètement  remaniée  et  augmentée  en  plusieurs  points. 


MASSON  ET  ÉDITEURS  -  LIBRAIRES  DE  L’ACADEMIE  DE  MÉDECINE 

I2Ü,  BOULEVARD  SAINT-GERMAIN  —  PARIS- VI» 
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L’Asaociation  rappplle  qne  son  hut  est  d’ordre  exclnsi- 
vement  professionnel  ;  établir  des  possibilités  d'entr’aide 
féminine,  centraliser  tous  renseignements  intéressant 
plus  particulièrement  les  femmes  médecins  (demandes, 
olîres  de  situations,  etc.]. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  à  M™'  Thuillier- 
Landry,  ylce-présidente  de  l’Association  internationale, 
68,  rue  d’Assas,  Paris,  VI®. 

L’exercice  de  la  médecine,  de  la  pharmacie  et  de 
1  art  dentaire  en  Alsace-Lorraine.  —  Au  nom  de  la 
Commission  d’Alsace-Lorraine  chargée  d’examiner  le 
projet  de  loi  tendant  à  fixer  la  valeur  des  titres  locaux 
pour  l’exercice  de  la  médecine,  de  la  pharmacie  et  de 
l’art  dentaire  dans  les  départements  du  Bas-Rhin,  du 
Haut-Rhin  et  de  la  Moselle,  M.  Pflüger,  député,  vient  de 
déposer  sur  le  bureau  de  la  Chambre  des  députés  un 
rapport  concluant  à  l’adoption  du  projet  de  loi  suivant  : 

Art.  l®r.  —  Ne  sont  valables  pour  les  médecins,  den¬ 
tistes  diplômés  et  pharmaciens  de  nationalité  étrangère, 
ayant  réuni  les  conditions  exigées  par  la  loi  locale,  en 
vue  de  l’exercice  de  leur  profession  dans  les  départe¬ 
ments  du  Bas-Rhin,  du  Haut-Rhin  et  de  la  Moselle,  les 
autorisations  antérieures  au  11  Novembre  1918,  que  si 
leurs  titulaires  résidaient  dans  ces  départements  à  la 
date  du  10  Janvier  1920. 

Art.  2,  —  Les  autorisations  postérieures  au  11  Novem¬ 
bre  1918  ne  sont  admises  pour  l’exercice  des  mêmes  pro¬ 
fessions  dans  les  départements  du  Bas-Rhin,  du  Haut- 
Rhin  et  de  la  Moselle  qu’en  faveur  des  Alsaciens  et  Lor¬ 
rains  devenus  Français  et,  si  leurs  titres  n’ont  pas  été 
acquis  devant  une  Faculté  française,  qu’après  l’agrément 
du  commissaire  général  de  la  République  à  Strasbourg, 
délivré  sur  la  justification  de  titres  acquis  avant  la  date 
de  la  présente  loi. 

Art.  3.  —  Pendant  une  période  de  deux  ans  à  dater  de 
la  présente  loi,  les  médecins,  les  dentistes  diplômés  et 
les  pharmaciens  d’origine  alsacienne  ou  lorraine,  on  fils 
d’ascendants  alsaciens  ou  lorrains  actuellement  nationaux 
d'un  pays  étranger  où  ils  ont  acquis  leurs  titres,  pourront 

déparlements  du  Haut-Rhin,  du  Bas-Rhin  et  de  la  Moselle 
après  avoir  recouvré  la  natimalilé  française. 

Cette  autorisation  pourra  être  délivrée  par  le  commis¬ 
saire  général  de  la  République  sur  avis  conforme  du 
Conseil  de  la  Faculté  de  Strasbourg  en  ce  qui  concerne 
les  justifications  d’aptitude  professionnelle. 

Art.  4.  —  Les  dispositions  des  lois  locales  relatives  à 
l'exercice  de  la  médecine,  de  l’art  dentaire  et  de  la  phar¬ 
macie  sont  abrogées  en  ce  qu’elles  ont  de  contraire  à  la 
présente  loi. 


Son  père  et  lui  dénonçaient,  il  y  a  plus  de  50  ans  déjà, 
le  péril  que  la  dépopulation  allait  faire  courir  à  la 
France.  Mais  c’est  en  1896  qu’il  se  lança  plus  particu¬ 
lièrement  dans  une  luUe  opiniâtre  contre  cet  angoissant 
fléau  en  tondant  «  l’Alliance  nationale  pour  l’accroisse¬ 
ment  de  lu  population  française  »  et,  grâce  à  lui,  cette 
œuvre,  reconnue  depuis  d’utilité  publique,  put  créer  le 
mouvement  qui  s’est  accentué  progressivement,  en 
faveur  de  la  cause  familiale. 

Sa  santé  ne  lui  a  pas  permis,  il  y  a  plus  d’un  an,  de 
conserver  la  direction  de  l’Alliance;  mais  il  en  était 
resté  président  d’honneur,  et  il  a  eu  la  satisfaction  de  la 
voir  réunir,  depuis,  peu  à  peu,  sous  son  drapeau,  la  plu¬ 
part  des  Français  qui  se  préoccupent  de  l’avenir  de 
notre  pays. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  M.Tournade,  médecin- 
major  de  1®®  classe,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine 
d’Alger,  est  placé  hors  cadres.  (Journ.  off.,  5  Juillet.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sont  rayés 
des  cadres  des  officiers  de  l’armée  de  mer,  MM.  Joyau, 
Le  Bot,  médecins  de  l®®  classe.  (Journ.  off.,  1  Juillet.) 


ÂCTES  DE  LÂ  FÂCULTÉ  DE  PARIS 


Mebcredi  12  Juillet.  — 3®  2“  Dentistes.  Dentisterie 
(2  séries).  Ecoles  rue  Garancière  et  Tour-d’Auvergne, 
àS  h.—  4"  N.  H.  Pharmacologie.  Au  laboratoire,  àlh. — 
4®  N.  R.  Pathologie  exterue  (3  séries).  Faculté,  àlh. 

—  4®  N.  R.  Pathologie  inlerne  (3  séries).  Faculté,  à  t  h. 
Jeudi  13  Juillet.  —  3®  2*  Dentistes.  Prothèse  (2  séries). 

Ecoles  rue  Gai  aucicre  et  Tour-d’Auvergne,  de  10  à  18  h. 

—  4®  N.  R.  Pharmacologie.  Au  laboratoire,  à  1  h.  — 
4®  N.  R,  Pathologie  externe  (3  séries).  Faculté,  à  i  h.  — 
4®  N.  R.  Pathologie  inlei  ne  (2  séries).  Faculté,  àlh. 


Merciiedi  12  Juillet.  —  Réau  (Amiré)  ;  TrailemenI  san- 
glanl  dans  les  fractures  diaphysaires  (os  de  L'avant  bras). 

—  Riniéri  ;  Luxations  du  mataire.  —  Boué  (Maurice)  : 
Les  fractures  isolées  de  ta  diaphyse  radiale  chez  l'en/ant. 

—  Pingat  (Georges)  :  Purpura  et  gestation.  —  Barbé 
(Pierre)  :  Un  cas  de  thrombophlébite  de  la  veine  cave 
inférieure.  —  Lefebvre  (Joseph)  ;  L'avenir  obstétrical 
des  femmes  ayant  subi  la  myomectomie.  —  Jury  : 


MM.  Broca  (Auguste);  Delbet,  Hartmann,  Couvelaire. 

Chauvet  ;  De  t'oxygénalion  sous-cutanée  en  thérapeu¬ 
tique  médicale.  —  Méiinkovitch  (Georges)  :  Ettide  anato¬ 
mique  du  gliome.  —  Semelaigne  (Georges)  ;  FAude  des 
cholécystites  chroniques  non  calculeuse.s.  —  Duchein 
(Piern);  Le  vaccin  typhique  chez  le  nourrisson.— 
TouO>t  (Henri)  :  Rapports  entre  le  diabète  et  la  syphilis. 

—  Jury:  MM.  Roger,  Labbé  (M.),  Clerc,  Chiray. 

Jeudi  13  Juillet.  —  Dano(G.):  Le  syndrome  paralytique 
en  dehors  de  la  paralysie.  —  Humbert  (René)  :  La 
dyspepsie  capricieuse  par  dérèglement  de  l'innervation 
végélalive.  —  Granié  :  Vn  cas  pathologique  dans  le 
théâtre  de  Molière.  —  Sollicr  (Paul)  :  Variations  leuco¬ 
cytaires  d'origine  digestive.  —  Paychère  (Alphonse)  : 
FAude  critique  sur  l'absorption  de  l'adrénaline.  — 
M'il®  hioard  (R.)  :  Méthodes  d'exploration  fonctionnelle 
chez  l'enfant.  —  Vergnoux  (Louis)  :  Endocardite  simple 
et  rhumatisme  de  la  scarlatine.  —  Jury  ;  MM.  Achard, 
Marfan,  Nobécourt,  Duvoir. 

Arfeux  (Ferdinand)  :  Valeur  prdiwstique  de  l'azotémie 
chez  les  vieillards.  — M"””  Henri  (Marthe)  :  Origines  de 
la  répression  des  antisociaux  aux  aliénés  chroniques.  — 
Rarois  (Roger)  :  Les  épileptiques  de  génie  dans  l'histoire 
et  littérature.  —  Gués  (Emile)’  :  La  mesure  du  débit 
respiratoire  maximum  à  l'élat  normal.  —  Delgove 
(Robert)  :  Elude  clinique  des  arthropalhies  séniques.  — 
Roy  (René)  :  Des  azotémies  hors  des  néphrites.  —  Jury  : 
MM.  Meneliier,  Desgrez,  Sergent,  Labbé  (H.). 

Krebs  (Edouard)  :  Elude  sur  l'encéphalite  épidémique. 

—  Guichard  (Maurice)  :  Considérations  sur  tes  différentes 
variétés  de  l'asthme.  —  Defaux  :  Entéro- colites  à  proto¬ 
zoaires  amibiases.  —  Wallon  ;  Le  bismuth  dans  le  traite- 
ment  de  la  syphilis.  —  Schlesser  :  Le  traitement  du 
rhumatisme  articulaire  aigu.  —  Murat  (François)  :  Des 
auras  et  des  équivalents  épileptiques  sensoriels.  — 
liainhorn  (J.-L.)  :  Considérations  sur  la  méthode  psy¬ 
chanalytique. —  Jury  :  MM.  Jeanselme,Bezançon,  Claude, 

Vlachos  (Ch.)  :  Occlusion  intestinale  par  fibromyome 
de  l'utérus.  —  Beaussier  ;  Diagnostic  et  thérapeutique 
de  ta  ponction  du  cul-de-sac  du  vagin.  —  Stoïanoff 
(Constantin)  :  Etude  de  t'appendicectomie.  —  Lotte 
(Louis)  :  La  résection  apicale  iransmaxillaire.  —  Gar- 
déres  (Maurice)  :  Etude  des  polypes  saignants  de  la  cloi¬ 
son  et  t'raiti-ment.  —  Plas  (Martial)  :  Le  traitement 
chirurgical  de  V hémorragie  rélro-ptacenlaire.  —  Pareux 
(Jean)  :  Considérations  sur  les  hystérotomies  par  voie 
bas.^e.  —Jury:  MM. J.-L. F’aure,Rrindeau,Cunéo, Villaret. 

Pour  les  “  Dernières  Koueelles  ”,  voir  la  page  1158. 
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DE  L’EXCRETION  URIQUE 
RENALES  ALTÉRÉES  ••• 


puissant:^?modificateur 

ET  DES  FONCTIONS  VÉSICO 


DIÜROCŸSI/INE 


POSOLOGIE 


PHARMACIENS  DE  I™  CLASSE 


INDICATIONS 

ANTISEPSIE  DES  VOIES  URINAIRES 
URÉMIE,  URICÉMIE,  CYSTITES 
CATARRHE  VÉSICAL,  URÉTHRITES 
DIATHÈSES  URIQUES,  GRAVELLE,  GOUTTE 
ARTHRITISME,  RHUMATISMES 


Laboratoires  L.  BOIZE  &  G.  ALLIOT 


CAS  AIGUS 

5  cachets  par  Jour  pendant  6  Jours 

CURE  DE  DIURÈSE 

2  cachets  par  Jour  pendant  15  Jours 
interrompre  10  Jours  et  recommencer. 

28S,  Avenue  Jean -Jaurès,  2 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d'ARGKNT 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPEIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20  7o  et  107  O  I  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  :  uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  \  Métrites. 

I  Ovules  de  Phytol  :  Métntes.  jT" 

«  JLe  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  PARIS-iUTEÜIL 

TiUnhnnt»  ^  STTT'vrrrr.  f  .  _  Adf  iilÀtrr.  >  r.4  »  4  T  W  4  P  4  J» 


La  Liqueur  de  Fowler  consacréB  | 

par  tous  les  Codex,  a  des  eÆcaoités  pharmacodynamiques  I 
supérieures  à  celles  des  cacodylates  et  des  méthylarsinates. 
Elle  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  réoemment  éprouvées. 

NEOARSITE  sSsfe 


NËOARSITE 


PRÉTUBERGULEUX  ~  CONVALESCENTS  -  AMAIGRIS,  etc. 

Exemple:  Accroissement  de  poids  moyen  par  mois:  1.800  ar. 

Produils  Biologiques;  USINE  des  AUBRAIS,  286,  FeBannier,  LES  AYDES  (Oiléans) 
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Smgées 

au  Sesqul-Bromure  de  Fer  J  CHLORO-ANÉMIB 
C4  i  6  pirjovr)  1  NERVOSISME 

KDKUfiC,  4t.  leDU  II  rort-Eoili.  nui 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  MÉmcALE).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  40  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  :  tube  de  radium  contenant  environ 
60  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4396. 

A  céder  :  Bibliothèque  tournante  marque  Terquem, 
haut.  1  m.  50  ;  larg.  0  m.  60.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4404. 

Dame,  parf.  éduc.,  instr.  et  soign.,  accompagn. 
enfant  ou  malade  cure  thermale  ou  campagne.  — 
Sérieuses  réiérences.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4406. 

Etudiant,  scolarité  terminée,  aiderait  ou  rempla¬ 


cer  it  docteur,  de  Ju  lbl  à  Novembre,  Paris,  pro¬ 
vince  ou  vil  e  dVaux.  —  Fcrire  P.  M..  4408. 

Très  jolie  Torpédo  .p  'rt  4  pl.  10  IIP  ,  Thomson- 
Bor  leauï,  1922,  sortie  usine  Janvier.  —  S  adresser  ; 
D''  Maurice  Bernard,  Malicorne  (Sarthe). 

Placement  enfants  non  contagieux  chez  paysans, 
dans  jolie  campagne  salubre,  sous  surveillance  mé¬ 
dicale.  —  D'' Maurice  Bernard,  Malicorne  (Sarthe). 

Médecin  chinois  cherche  situation  dans  une  clini¬ 
que  voies  urinaires.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4422. 

Machine  à  écrire  portât.  Standart,  écrit,  visible, 
4  vendre  300  fr.,  état  neuf.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4423. 

Jeune  docteur  remplacerait  on  assister,  confrère, 
avec  ou  sans  promesse  de  suite.  Ecr.  P.  M.,  n”  4424. 


Clinique  €  LA  PENSÉE  »,  Lausanne. 
Maladies  des  voies  digestives.  Laboratoire  d’ana¬ 
lyses.  Rayons  X.  —  Direct)  ur-Médfcin  :  D"'  Feissly. 
Prospectus  à  dleposilion.  . 


A  VENDRE  à  l’amiable  ;  BELLE  PROPRIÉTÉ  app-lée 

“  LE  FORT”  à  AIWELIE-LES-BAINS 

(Pyrénccs-OdentaleO 

STATION  THERMALE  ET  CLIMATIQUE 

Domaine  important  classé  comme  monument  historique, 
ci'niptenani  :  G.  rps  de  locis,  rez-de-chaus-ée  et  2  étages, 
34  pièces  dont  14  meublées,  grande  véranda  circulaire, 

contenance  de  4  hecl.  Panorama  merveilleux,  dominant 
les  belles  vallées  du  Vallespir  et  du  Tech.  Vues  sur  le 
Canigou  et  la  mer;  se  prêterait  à  toute  Installation  médi- 

pra tique  par  sa  proximité  des  Tlmrmes  d’Amélie  (500  m.). 
S’adr.  M«  Goittabd,  notai) e  à  Céret  (Pyrénéae-Urient.), 
et  à  M.  Dachary,  11  bis,  rue  de  Navarre,  à  Paris. 


AVIS  —  Prière  de  foindre  aux  réponses  un 
tiiphre  do  O  fr.  9S  ronr  Is  trsrsrrissinr  des  lettres. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  lorm.  des  H6p.  de  Paris. 

Deux  cuillerées  &  potage  de  NEOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  tonx  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTD; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Lahoratolres  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


VomissementsdeiaGrossesse 

calmes  par  l'Eau  de  La  Hoche-Posay,  é 


i 


do  l’Estomac.  Très  légère 

,  _  le  Sabla  et  les  GaToulB 

.Régime  des  Arthritiques,  Rhumatisants,  Goutteux  ei 


18  ceux  (jue  tourmente  l’acide  urique). 

RIS  :  Dépôt,  24,  rue  du  4-Soplembre,  livre  i  domicile  1  fr.  50 
bouteille,  par  10.  (Tél.  :  Gut.  42-80).  —  PROVINCE  :  Ecrire 
La  Roche-Posay  (Vienne)  ;  69  fr.  50  la  caisse  do  50  boutelUos. 


LES  ESGALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  faisons.  Lo  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incompai  able. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes.  par  Angonstrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


Le  Gérant  :  O.  Poréb. 

Pans.  —  L.  Maretheux,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


Granules  de  Catilîon^ 


STROPHANTINE 


Granules  de  Catillon 


STROPHANTUS 


,  ASYSTOLIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  Affeidions  MITRALES,  Cirdiopathies  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  eU. 

^^I^T^I^^^trophantus  sont  inertes,  les  teinturessont  infidèles,  txiget 


Tablettes  de  Catillon  I 


lODO  ^THYROÏDINE 


corps  thyroïde 

Titré,  stérilisé,  bien  toléré,  actif  et  agréable. 

14  2  contre  Myxœdème. 

2à  8  contre Obêatté,  Ooitre,  Herpétisme, etc. 

—  PARIS,  3  Boul*  St-lfartln. 


REfH  PLACE 
n»B8  99B  inoonréniants 
ia  Colebiqaa  éaas 

LÂ  QOUTTE 


PRODUIT  FRAJrÇAJS  ♦  J(FABRIGA.TIOIb  FRANÇAISE 


ATORHAN,)eRUET 


i; - (1 

7  En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,60  centigrammes  (3  A  8  par  24  heures.)  y 


AGIT  PLUS  VITE 
qua  las  Saliejlatm» 
dans  laa 

IliiâflIfIS  ilTlEUIS 


IilttératnTe  avec  analyses  d’nrtnes  complète»  et  échaiitülonB,  6,  Rue  du  Pas  de  la  N 


)  —  PARIS  (lEf) 


Dans  le  Traitement  des  ; 


blennorragies,  Cgstifes,  pyèUîes.., 

et  da  tontes  les  Affections  de  l’Appiuif  nro -génital 


uldddiddB] 


duDHHOUÉ 

est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOUËFtÉ  et  LE  PLÛS  ACTIF 


Pharmacie  VIGIER  et  HUERRE,  Docteur  ès 

12,  Boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 

CÊDROCADINOL  VISIER 

SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  CADE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 


TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DEPILANTES  du  Cuir  chevelu  | 

CHLOi^OSUhFOLt  VICIER 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE  | 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


ElIDEKlSaMIl 


AYANT  TOUTES  LES  PROPRIÉTÉS  da  L'IODOFORME  sans  en  avoir  l' odeur  désagréable. 
ANESTHÊSIQyE  Pansements 

DÉSINFECTANT  rigoureusement  inodores 

flans  toulss  Iss  Phsrmàcles:  ANTI3CBOFULEUX 

Bien  Spécifier  :  DUODOFORME  TAINE  igoU  CICATRISANT  de  premier  ordre. 

PréparatioaetTentecnGKia:  SOCIÉTÉ  FRANÇAISE,  9,  Rue  de  la  Perle,  Paris. 


MAiSON  française:  FONDLL  LN  lâSO 

USiNLâ  E.T  ATE.à.iE.Râ  A  PARiâ 

ÔRVE.CASTE.X,iÛRw«  Jc5  Liorvs,  67 Rut  MÔNTÔRGULIL  ,ô  Rue  £ticf»ne  Marcel. 


FIANWF-AC'TURE. 

Tissus  É,LASTiâUE.S 

^  RÔMiLUY  SUR  SE.iNE.  (AUBE.) 

MAGASINS  de  VE.NT£.  à  PARIS  : 

67  RUE.  MoNTOReuEiiL.-1él.:  ClnTral  aâ.ot 

CE.tNTUF%&.S  .  CORâ&TS  ,  aANOAG&S 
âAS  £.U.AâXipUE.G 

ô^utCASTEX-  Tél.:  AacHtvE.&  i7l 22 

PROTMÊ.SE.  Sj  OR.TWOPÉ.C>ifc 
APP'AR.£iuS.  POWR.  MUTIL.^.â 

SUCCUf%âAUC.&  ^ 

ALGER  :  17  Qowtovord  LAFERi^iLRE.  I 

/*1ARSEiLLE  :  4^  Bowlevard  deta  NAQE.UE.iNE. 

ViCHY :  2  Rwe  Royaue  | 
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PRESSE 


IGALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


MASSON  ET  C‘»,  Edbteurs 

UC,  boulev&rd  St-Dermoin,  FABIS  (S*) 
Compta  Chéguaa  paataua  h*  68» 

PRIX  DE  L'ABONNEMEHT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postaie . 45  fr.  » 


à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 


F.  WIDAL 

Professeur  de  olmique  médicale. 
Membre  de  l’Institut 
et  de  l'Académie  de  médecine. 

CH-  LENORMANT 

Professeur  aerégé, 
Chirurgien  do  l'hôpital  Saint-Louis. 


H.  ROGER 

Doyen  de  la  Faculté  de  Paris 
Médecin  do  l’Ilôtel-Dieu, 


'  LE  NUMÉRO  ;  40  centimes. 


Articles  orlglnanx  : 

Fernand  Bezangon,  S.  I.  de  Jonc  et  A.  Jacquelin.  — 
Influence  de  la  chloruration  sur  la  dyspnée  et 
l’expectoration  an  cours  des  scléroses  pulmonaires 
et  des  bronchites  chroniques  chez  les  cardio-rénaux 
avérés  ou  latents,  p.  597. 

J.  Renault  et  P. -P.  Lévy.  —  Sur  un  nouveau  pro¬ 
cédé  de  vaccination  antidiphtérique,  p.  599. 

Mouvement  thérapeutique  : 

L.  Cheinisse.  —  Les  applications  thérapeutiques  de 
l’adsorption,  p.  602. 

III®  Réunion  Neurologique  internationale  annuelle. 
{A  suiyre.) 

Sociétés  de  Paris  :  Académie  de  Médecine. 


Répertoire  de  médecine  pratique  :  N°  102, 

A.  M.  —  Recherche  du  sang  dans  l'urine,  les  matières 
fécales  et  les  liquides  pathologiques. 

Supplément  : 

Ameuille.  —  Le  nouveau  concours  de  l’Internat. 

F.  Jayle.  —  Le  concours  de  l’Internat  :  l’anonymat 
ou  le  candidat  fantôme. 

F.  Jatle.  —  Les  internes  de  Paris  du  dernier  concours. 

La  Vie  syndicale. 

A.  Jbntzer.  —  Aiguille  de  sûreté  pour  injection  Intra¬ 
veineuse  (2  fig.). 

Correspondance.  —  Livres  nouveaux.  —  Sommaires 
des  Revues.  —  Cours,  Leçons  et  Conférences.  — 
Nouvelles.  —  Renseignements  et  Communiqués. 


NOL’VEAr  CONCOURS  DE  L’INTERNAT 


L’épreuve  de  sélection  sur  laquelle  s’ouvre 
maintenant  le  concours  de  l’Internat  vient  de  se 
terminer  par  la  publication  d’une  liste  d’admis 
aux  épreuves  définitives. 

A  la  lecture  de  cette  liste,  les  ju^es  du  concours 
eux-mêmes  (et  j’a-vais  l'honneur  d’en  faire  partie) 
ont  eu  un  mouvement  de  surprise  parce  que  plu¬ 
sieurs  externes,  connus  d’eux  et  paraissant 
dignes  de  succès,  n’y  figurent  pas.  Certains  de 
nos  collègues  ont  éprouvé  le  même  désappointe¬ 
ment,  pour  les  mêmes  raisons.  On  a  pu  se  rap¬ 
peler  alors  que  tous  les  examens,  comme  tous  les 
concours,  ménagent  toujours  des  déconvenues 
aussi  vives,  et  que  notre  impuissance  à  réaliser 
en  perfection  des  jugements  d’aptitude  a  toujours 
été  patente.  N’a-t-elle  pas  été  déjà  soulignée  par 
la  boutade  de  Samuel  Butler?  «  Quoi  que  nous 
fassions,  écrit-il,  nous  n’arrivons  pas  mieux  à 
discerner  un  génie  parmi  la  foule  de  nos  enfants 
qu  Hérode  n’est  arrivé  à  découvrir  le  roi  des 
Juifs  parmi  les  bébés  de  Bethléem.  Nous  croyons 
toujours  comme  lui  résoudre  la  difficulté  par  le 
massacre  des  innocents,  sans  plus  de  succès  pour 
notre  découverte.  » 


Une  enquête  rapide  m’a  pourtant  consolé  en 
partie,  en  montrant  que  presque  tous  les  candidats 
agréés  méritent  de  l'être,  et  que  le  nombre  des 
candidats  vraiment  intéressants  qui  n’ont  pas 
été  admis  ne  dépasse  pas  10  à  15  pour  100.  Ce 
pourcentage  ne  paraîtra  pas  exagéré  si  l’on  veut 
bien  tenir  compte  de  ce  que,  à  Paris  au  moins, 
le  nombre  des  places  données  au  concours  dans 
les  Hôpitaux  est  bien  inférieur  au  nombre  des 
candidats  dignes  de  les  occuper,  à  cause  de  l’af¬ 
fluence  d’élèves  attirés  par  le  prestige  de  notre 
enseignement  hospitalier  et  la  valeur  des  titres 
qu’il  confère. 

Cela  ne  veut  pas  dire  que  le  mode  de  concours 
soit  parfait;  il  a  certainement,  comme  tout  sur 
terre,  des  qualités  et  des  défauts  :  des  qualités 
qu’il  faut  souligner,  des  défauts  qu’il  faudra 
amender  avec  prudence.  Les  qualités  me  parais¬ 
sent  être  :  Vanonymat  qui  assure  au  concours  une 


pliées,  qui  suppriment  le  verbiage  et  donnent  à 
chaque  candidat,  grâce  à  leur  nombre,  la  possi¬ 
bilité  de  rattraper  une  défaillance.  Les  défauts 
me  paraissent  être  :  {'importance  exagérée  donnée 
à  l’anatomie;  le  nombre  insuffisant  de  questions 
parce  qu’il  ne  donne  pas  assez  de  chances 
qui  sont  victimes  d’un  oubli  momentané, 
/été  excessive  du  temps  de  rédaction,  et 


DIABETES 

FOUQERON 


SEDATIOX  XERVEUSE 


CONSTIPATION,  ENTÉRITES,  COUTES,  ETC. 


*  basa  d’emanda*.  Érhant  :  37,  n 


VERONIDIA  LISXOSE 


I  SÊDATIIfE.  1  cuillerée  à  calé  matin  et  soir.  VICARIO 

DOSES  j  uL'lfirco'ch.'’““‘^*  °°  Action  mécanique  Sans  purgaUl 

Établ  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS-15®.  Laboratoire  VICARIO,  17,  boulav.  Hanssmann,  PARIS 


’  P»NIS  Établ  A.  BUISSON,  157,  i 


Le  Diurétique  RéncI  par  excellence  ]p||f  FOURNIER 

1  C*  A  ”  SELS  BILIAIRES 

LA  ^  AA  |v  I  n  Pi  t  J  il  Pi  Globules  Kèratinisés,  dosés  à  0.20  Cantigl: 

Ma  MéiàiAl  A  AAMWTRfU  LITHIASE -ICTÊRE-ENTÉRO.COLITE 

ne  ae  délivre  qn’en  boîte»  de  S4  cachet»  tv  • 

Laboralomes  POURNIER  Frcrest 

>  ^  n  J  J  RAnfr  26,  Boulevard  de  l'HàpHaJ— PARIS 

4,  rae  du  Roi-de-SicUc,  PARIS  - 


SÉRuSTouVrERO 

-  Coü'VBleSCejlCeS  =  Formnla  ;  sérum  do  oheval,  Extrait  hépatique.  Fer. 

dose  :  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas.  ANEMIE  -  CONVALESCENCE  -  DÉBILITÉ 

Spécimens  et  littérature  ■  *’“*  Denfert-Rocherean,  PARIS. 

Laboratoires  DAUSSE,  4,  rue  Aubriot,  Paris.  Hémoglobinomètre  de  coatrôlq  est  adressé 

- L—J _ 1 _  gracieusement  au  Corps  médical. 

XXX*  Anne».  —  N“  56.  15  Joillét  1922. 


Granules. 


Vosges 


Rhume  de  cerveau  picotementbOdc  la  oorob 
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peut-être  le  nombre  trop  grand  de  candidats  éli¬ 
minés  par  la  première  épreuve. 

Avantages  de  i.’anonymat.  —  La  déconvenue 
de  quelques  externes  qui  ne  sont  pas  arrivés, 
malgré  leur  attente,  jointe  à  celle  de  certains  de  ■ 
leurs  chefs  également  surpris  par  le  verdict  du 
concours,  s’est  souvent  exprimée  en  attaques  vio¬ 
lentes  contre  l’anonymat.  Dans  les  concours  «  à 
visage  découvert  »,  on  jugerait  volontiers  sur  des 
«  impondérables  »  que  l’on  dit  de  grande  im¬ 
portance  :  manière  dont  le  candidat  se  présente 
devant  le  Jury  et  lit  son  épreuve,  passé  et  titres 
du  candidat,  etc... 

A  discuter  froidement,  ces  avantages  parais¬ 
sent  de  faible  intérêt.  La  façon  dont  le  candidat 
se  présente  devant  le  Jury  dépend  moins  de  son 
mérite  que  de  l’opinion  qu’il  en  a;  quant  à  son 
passé  et  ses  titres,  il  ne  peut  s’agir  que  de  savoir 
s’il  a  déjà  concouru 'longuement  ou  bien  s’il  est 
tout  jeune.  J’avoue  ne  voir  aucun  inconvénient  à 
ce  qu’un  tout  jeune  candidat  arrive  du  premier 
coup  à  l’Internat;  je  connais  un  certain  nombre 
de  médecins  et  de  chirurgiens  très  distingués  qui 
ont  eu  cette  fortune.  L’ancienneté  du  candidat,  le 
fait  même  qu’il  ait  pu  être  provisoire,  ne  sont  pas 
le  moins  du  monde  des  garanties  de  sa  valeur. 
Pendant  la  conquête  de  l’Algérie,  dit-on,  un  des 
lieutenants  de  Bugeaud,  pour  se  défendre  contre 
les  critiques  de  son  chef,  arguait  de  ses  dix  ans 
de  service  en  Afrique.  «  Le  mulet  du  Maréchal 
de  Saxe,  lui  fut-il  répondu,  avait  fait  pendant 
vingt  ans  la  guerre  avec  son  maître,  et  était 
resté  un  mulet.  » 

La  vérité,  c’est  que  beaucoup  de  candidats 
comptent  encore  pour  arriver  sur  la  sympathie 
agissante  de  leurs  chefs  plus  que  sur  leur  valeur 
personnelle.  On  dit  aussi  que  quelques-uns  des 
juges  éventuels  préféreraient  le  concours  à  vi¬ 
sage  découvert,  par  une  faiblesse  bien  humaine 
pour  l’encens  grossier  des  lettres  de  recomman¬ 


dation  reçues  par  ballots,  pour  les  démarches  et 
les  marchandages  inévitables  quand  de  pareils 
intérêts  sont  en  jeu.  Aussi  ne  manquera  t-on 
jamais  d’adroits  sophismes  pour  combattre  l’ano¬ 
nymat,  en  raison  des  intérêts  peu  avouables 
qu’il  lèse  et  des  rancunes  inavouables  qu’il  a 
soulevées. 

Je  crois  qu’il  faut  considérer  cette  nouvelle 
manière  d’être  de  nos  concours  comme  intangible. 
Il  le  faut,  pour  conserver  leur  valeur  etleur  dignité 
aux  titres  si  enviés  (au  sens  étroit  du  mot)  qu’ils 
confèrent.  Il  le  faut  aussi,  pour  conserver  à  l’élite 
médicale  son  large  recrutement,  C’est  un  phéno¬ 
mène  singulier  que  depuis  la  guerre  les  aristo¬ 
craties  politique,  financière,  médicale,  etc.,  sont 
représentées  bien  plus  largement  qu’autrefois 
parmi  les  étudiants  en  médecine.  Les  causes  de 
cet  empressement  des  classes,  sociales  favorisées 
à  pousser  leurs  fils  vers  la  médecine  sont  multi¬ 
ples  ;  l’une  des  plus  curieuses  est  bien  l’idée  gé¬ 
néralement  acceptée  que  les  médecins  sont  à 
l’abri  des  catastrophes  sociales  de  l’avenir.  Cette 
catégorie  de  candidats  est  déjà  très  favorisée, 
grâce  à  ses  facilités  de  vie  matérielle,  par  rap¬ 
port  à  ceux  qui  doivent  se  tirer  d’aSaire  tout 
seuls.  Si  elle  peut  en  outre  apporter  dans  les 
concours  le  poids  de  ses  relations  et  de  ses 
influences  familiales,  nous  n’aurons  bientôt  plus 
parmi  nous  que  des  fils  de  ministres,  de  milliar¬ 
daires,  ou  de  princes  de  la  science.  Je  ne  suis 
pas  sûr  que  la  médecine  française  y  gagnerait  en 
valeur. 

Les  questions  courtes  et  muetipi.iées.  —  Il 
existe  un  préjugé  bien  latin  en  faveur  du  talent 
d’exposition  écrite  ou  orale.  Il  s’appuie  de  toute 
sa  force  sur  le  distique  célèbre  de  Boileau  ;  Ce 
qui  se  conçoit  bien...  Il  ne  me  paraît  pas  démon¬ 
tré  que  tout  ce  qui  est  conçu  avec  netteté  soit  tou¬ 
jours  facile  à  exposer,  ni,  réciproquement,  que 
toute  exposition  claire  corresponde  à  des  vues 


vraiment  nettes.  Il  y  a  moins  besoin  de  candidats 
brillants  que  de  candidats  instruits,  et  la  ques¬ 
tion  courte  et  précise,  dans  la  réponse  de  laquelle 
le  candidat  ne  met  que  le  nécessaire,  et,  au  lieu 
de  faire  étalage  de  son  «  bagout  »,  montre  son 
jugement,  ce  qui  vaut  mieux,  en  choisissant 
parmi  ses  connaissances  celles  qui  répondent 
exactement  à  la  demande  du  jury,  cette  question, 
dis-je,  offre  d’importants  avantages.  Elle  permet 
la  multiplication  des  questions  dont  il  sera  parlé 
tout  à  l’heure. 


—  Il  est  un  certain  nombre  de  refrains,  plus  ou 
moins  dignes  d’être  retenus,  qui  apparaissent 
nécessairement  dans  le  concert  des  plaintes  : 
bachotage,  rôle  néfaste  des  conférences,  néces¬ 
sité  de  fixer  un  programme,  etc.  Les  attaques 
contre  l’anatomie  sont  du  nombre,  et  je  crois 
qu’elles  sont  en  partie  méritées,  non  parce  que 
l’anatomie  est  une  connaissance  inutile  pour 
nous,  mais  parce  que  son  utilisation  dans  les 
concours  hospitaliers  mène  à  des  exagérations 
regrettables. 

Il  est  nécessaire  que  tous  les  médecins  sachent 
un  minimum  d’anatomie.  Les  candidats  à  l’In¬ 
ternat  en  savent  généralement  beaucoup,  et  jus¬ 
que  dans  les  menus  détails.  Je  crois  qu’il  était 
difficile  cette  année  de  sortir  victorieusement  de 
l’épreuve. que  nous  venons  de  juger  sans  savoir 
quel  nerf  innerve  le  muscle  mylo-hyoïdien  et 
d’où  naît  la  récurrente  radiale  postérieure.  Or 
ces  questions  ont  tellement  peu  d’importance 
réelle  que  je  n’ai  pas  trouvé,  depuis  qu’elles  ont 
servi  de  pierre  de  touche  à  la  valeur  des  candi¬ 
dats,  je  ne  dis  pas  un  médecin,  mais  un  seul 
chirurgien  (mis  à  part,  bien  entendu,  les  frais 
émoulus  des  concours)  qui  pût  y  répondre  de 
façon  correcte.  Circonstance  aggravante,  les 
candidats,  dans  la  nécessité  où  ils  sont  de  faire 
tous  leurs  efforts  pour  exceller  sur  le  nombre 
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énorme  de  leurs  concurrents,  se  perdent  dans  la 
minutie.  Nous  avons  tous  dû  apprendre,  pour 
juger  ce  concours,  ce  que  signifient  :  area plumi- 
formis,  subiculum  promontorii,  locutions  barbares 
qui  servent  à  désigner  des  formations  anatomi¬ 
ques  minuscules  décrites  une  seule  fois  par  un 
obscur  anatomiste  étranger. 

Une  telle  minutie  est  inévitable  aussi  longtemps 
qu'on  demandera  de  l’anatomie  au  concours  de 
l’Internat  parce  que  chacun  s’y  efforce  de  ren¬ 
chérir  sur  les  autres.  Elle  est  néfaste  parce 
qu’elle  surcharge  la  mémoire  à  un  moment  où  il 
y  a  mieux  à  lui  confier,  et  fait  perdre  un  temps 
précieux  aux  candidats.  On  ne  pourrait  l’éviter, 
semble- 1- il,  qu’en  supprimant  complètement 
l’épreuve  d’anatomie.  C’est  une  mesure  bien  radi¬ 
cale,  effrayante  pour  beaucoup,  et  cela  d’autant 
plus  qu’une  fois  l’anatomie  supprimée,  il  ne  fau¬ 
drait  la  remplacer  par  aucun  succédané.  On 
aboutira  à  des  résultats  aussi  peu  satisfaisants  en 
demandant  de  l’histologie  ou  de  la  physiologie, 
comme  c’est  devenu  la  mode  de  le  réclamer.  Les 
résultats  seront  pires  encore,  parce  que  les  étu¬ 
diants  en  médecine  ont  disséqué,  fait  des  autop¬ 
sies,  et  qu’en  anatomie,  ils  savent  de  quoi  ils 
parlent,  tandis  qu’ils  ne  connaissent  pratique¬ 
ment  rien  de  la  physiologie.  S’ils  ont  à  en  faire 
une  épreuve  de  concours,  ils  écriront  exclu¬ 
sivement  d’après  leurs  lectures,  et  c’est  alors 
qu’on  pourra  crier  au  psittacisme. 

Dans  les  hôpitaux,  nous  avons  besoin  de  colla¬ 
borateurs  qui  sachent  avant  tout  de  la  pathologie. 
Demandons-leur  de  la  pathologie,  encore  de  la 
pathologie,  et  toujours  de  la  pathologie.  Croyez- 
vous  qu’une  question  bien  libellée  sur  «  les 
caractères  du  pouls  dans  l’insuffisance  aortique  » 
ne  fournirait  pas  une  épreuve  éliminatoire  aussi 
bonne  que  l’énumération  des  muscles  qui  s’in¬ 
sèrent  à  l’os  hyoïde?  Et  là,  au  moins,  la  minutie 
des  détails  n’aurait  pas  d’inconvénients  graves. 

11  n’est  pas  possible  de  faire  disparaître  dès 


maintenant  l’anatomie  du  programme  de  l’In¬ 
ternat.  Beaucoup  de  médecins  et  surtout  de  chi¬ 
rurgiens  y  sont  encore  trop  attachés,  mais  on 
peut  obtenir  que  son  importance  soit  réduite, 
qu’elle  ne  figure  plus  qu’à  l’épreuve  de  sélection, 
pour  une  partie  seulement,  et  surtout  qu’on  ne  la 
remplace  pas  par  de  l’histologie,  de  la  physio¬ 
logie,  de  l’anatomie  pathologique,  ni  par  rien 
de  semblable. 

Insuffisance  du  nojibiiedes  questions  posées. 
—  Du  moment  qu’il  est  admis  que  les  questions 
doivent  solliciter  des  réponses  courtes,  elles 
gagneront  à  être  plus  nombreuses.  Plus  elles  le 
sont,  et  plus  se  trouvent  multipliés  les  sondages 
dans  les  connaissances  du  candidat,  plus  l’échelle 
de  mérite  est  facile  à  établir,  plus  il  est  aisé  à 
ceux  qui  ont  eu  une  défaillance  excusable  sur 
une  question  de  se  rattraper  sur  l’ensemble  des 
autres,  plus  il  est  difficile  à  ceux  qui  n’ont  pas 
encore  une  instruction  assez  étendue  de  masquer 
leur  ignorance,  alors  qu’aujourd’hui  ils  peuvent 
encore  avoir  la  chance  de  tomber  [juste  sur  les 
quelques  sujets  qu’ils  ont  préparés. 

Douze  ou  quinze  questions,  au  lieu  de  six, 
donneraient  probablement  le  moyen  de  juger 
avec  plus  d’équité  sans  prolonger  notablement  la 
durée  du  concours,  si  les  questions  sont  posées 
de  façon  à  appeler  des  réponses  brèves.  Je  ne 
crois  pas  qu’on  ait  jamais  à  se  repentir  d’avoir 
ainsi  diminué  l’importance  accordée  à  l’élégance 
de  la  rédaction.  Il  était  trop  dangereux  vraiment 
de  juger  d’après  elle  de  «  l’intelligence  du  can¬ 
didat  1). 

Insuffisance  du  temps  accordé  pour  la 
RÉDACTION  des  réponses.  —  Actuellement  on 
prévoit  à  peu  près  dix  minutes  par  question.  Ce 
délai  est  trop  court.  Ceux  qui  n’ont  pas  appris 
par  cœur  n’ont  pas  le  temps  de  réfléchir,  les 
émotifs  n’ont  pas  celui  de  se  remettre  de  leur 


trouble.  11  faut  s’arranger  pour  donner  au  moins 
vingt  minutes  par  question,  et,  pour  que  ces 
vingt  minutes  ne  soient  pas  utilisées  à  des  déve¬ 
loppements  superflus,  poser  des  questions  mon¬ 
trant  qu’on  demande  une  réponse  précise  et 
brève,  faire  savoir  aux  candidats  que  les  fleurs 
de  rhétorique  n’entreront  pas  en  élément  d’ap¬ 
préciation.  11  n’y  aurait  pas  de  mal  à  ce  que  les 
candidats  pussent  passer  une  après-midi  entière 
pour  répondre  à  une  douzaine  ou  à  une  quinzaine 
de  questions. 

Nombre  excessif  des  copies  éliminées  a 
l’épreuve  de  sélection.  —  C’est  sur  ce  point 
qu’on  entend  encore  de  nombreuses  plaintes. 
On  fait  remarquer  que  le  point  minimum  d’ad¬ 
mission  a  été  cette  année  de  37  et  qu’un  nombre 
assez  respectable  de  candidats,  pourvus  de  la 
note  36,  auraient  été  aussi  dignes  que  les  37  de 
figurer  parmi  les  admis.  C’est  là,  sans  doute, 
une  réédition  de  l’argument  du  a  tas  de  blé  ». 
Néanmoins  ce  sujet  de  plaintes  mérite  d’être 
examiné;  au  lieu  de  fixer  le  nombre  des  candidats 
qu’on  doit  admettre  après  l’épreuve  de  sélection 
seulement  d’après  le  nombre  des  places  d’in¬ 
ternes  titulaires  à  pourvoir,  ne  pourrait-on  pas 
tenir  compte  du  chiffre  absolu  des  candidats  et 
s’arranger,  tant  qu’ils  seront  aussi  nombreux 
que  maintenant,  pour  ne  pas  en  éliminer,  à 
l’épreuve  de  sélection,  plus  de  la  moitié  par 
exemple. 

L’expérience  semble  bien  montrer  que  l’ano¬ 
nymat  est  désormais  indispensable  pour  les 
épreuves  de  nos  concours  et  que,  loin  d’avoir 
à  l’énerver  comme  beaucoup  voudrait  le  faire, 
nous  devons  tâcher  de  le  renforcer.  Elle  montre 
aussi  que  de  petites  questions  nécessitant  une 
réponse  brève  et  précise,  assez  multipliées  pour 
parcourir  complètement  les  connaissances  du 
candidat  et  lui  donner  la  faculté  de  rattraper  sur 
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l’ensemble  une  insuffisance  de  détail,  sont  un 
bon  moyen  d’apprécier  son  instruction. 

Elle  semble  aussi  souligner  quelques  défauts 
du  concours  et  appeler  des  perfectionnements. 
Je  ne  suis  pas  sûr  du  tout  de  les  avoir  énumérés 
complètement,  ni  correctement,  mais  je  ne  crois 
pas  que  personne  puisse  aujourd’hui  réaliser 
a  priori  un  programme  de  concours  parfait. 
Nous  ne  savons  pas  encore  tout  ce  qu’il  faut  faire 
pour  obtenir  les  meilleurs  internes  possibles  et 
de  nombreuses  réformes  seront  nécessaires  dans 
l’avenir.  Puissent-elles  être  méthodiques  et  pru¬ 
dentes.  Ce  ne  sont  pas  les  palabres  passionnés, 
ni  les  changements  trop  nerveusement  répétés 
dans  le  mode  de  concours  qui  le  rendront  par¬ 
fait. 

Ameuili.e. 


LE  CONCOURS  DE  L’INTERNAT 

L'ANONYMAT  OU  LE  CANDIDAT  FANTOME 

Les  réformps,  rnême  les  mieux  ét  diées,  donnent 
quelquefois  des  résultats  exactemeLt  contraires  à  ce 
que  I  on  en  a  len.lait  Le  concours  de  l'Internat  a  été 
modifié  et,  dès  l’aoidicalion  du  nouveau  système,  les 
critiques  s’élèvent  à  l’unisson. 

Le  principal  but  poursuivi  par  tous  ceux  qui  s’in¬ 
téressent  à  la  qualité  d-'s  études  médicales  et  à 
l’avenir  de  la  médeiine  française,  c'est  tn'  Ontesta- 
blement  de  réduire  partout,  et  de  supprimer  com¬ 
plètement  tout»  s  les  fois  que  la  possililité  s’en 
présente,  toutes  les  épreuves  dites  de  mémoire  pure. 
Ce  qu’il  i  nporte  de  favoriser  dans  tous  les  temps, 
c’est  le  g  .ût  de  la  recherche  scientifique  et  non  pas 
la  culture  du  livre.  Sans  aucun  dou'e,  il  faut  con¬ 
naître  Ih-ritage  l.i-Eé  par  nos  devan  iers  ;  mais, 
plus  encore,  il  importe  d’agir  p-r  toi- même  et  de  cul¬ 
tiver  per:-  ounellement,  sous  la  direction  des  maîtres, 
le  terrain  scieut'fique  que  1  on  veut  connaître. 

Le  nouveau  système  du  coucours  est-il  meilleur 


pour  l’esprit  et  offre-t-il  plus  de  garanties  de  justice 
que  l’auciei  ?  Le  Comité  de  l’Assoriaiion  des  Internes 
et  Anciens  Internes  vient  de  se  prononcer  à  1  unani¬ 
mité  par  la  négative;  dans  ce  Comité  se  trouvent 
des  mtmbres  appartenant  au  Conseil  supérieur  de 
l’Assistance  publique,  à  la  Faculté  de  Médecine,  au 
Corps  des  chirurgiens  et  des  médecins  des  hôpitaux, 
des  Indépendants,  des  Anciens  et  des  Jeunes. 

Alors  que  l’Académie  de  Médecine  vient  d’inviter 
les  Pouvoirs  publics  à  modérer  les  heures  de  travail 
dans  les  etablissements  scolaires  et  a  recommandé 
de  ne  pas  perdre  de  vue  qu’il  importe  de  développer 
le  corps  aussi  bien  que  l’esprit,  il  est  piquant  de 
voir  imposer  à  not  jeunes  camarades  les  épreuves 
les  plus  longues,  les  plus  fa-tidieuses,  les  plus  dépri¬ 
mantes  que  l’on  puisse  rêver.  Au  dernier  banquet 
de  l'Internat,  Bernard,  en  sa  qualité  de  premier  de 
promotion,  a  fait  son  petit  discours  d’usage  et  il  l’a 
justement  consacré  à  dépeindre  le  malheureux  sort 
du  candidat  actuel  à  1  Internat  des  Hôpitaux  de 
Paris. 

«  Ne  trouvez-vous  pas  qu’un  concours  qui  dure  neuf 
mois  est  une  chose  terrible,  illogique,  ridicule?...  qui 
dure  neuf  moisi...  Voyez-vons  cette  grossesre  dont  le 
psrturient  est  sans  cesse  en  travail!  Laissons  à  1  obsté¬ 
trique  CP  délai  millénaire.  ! 

V'.yous  en  effet  les  résultats  dé  l'éprenve^de  sélection. 
Ah!  c'est  bien  une  épreuve!... 

Regardez  cet  e> terne  qui  accourt  tard  à  l’hépital  avec. 

Jusqu'à  une  heure  du  matin,  le  pauvre  enfant  s’est 
enfoui  dans  la  géographie  de  la  plante  du  pied;  et, 
dans  quelques  instants,  tout  de  suite  après  déjeuner,  il 
doit  II  laïusser  »  à  sa  conférence  sur  l'histoire  des  apo- 

Le  voilà  qui  examine  un  pneumonique.  Brusquement, 
son  examen  s’arrête  et  une  vision  obsédante  l'emmène 
aux  terminaison*  complexes  des  nerfs  de  la  main... 

Tout  à  coup,  au  milieu  d’une  visite,  on  le  voit  s'éclipser; 
sa  mémoire,  brassant  pê  e-mèle  tous  ses  souvenirs  ana¬ 
tomiques,  s’inquiète  soudain  pour  un  illustre  qu’elle 
a  complètement  oublié. 

L’ext  -me  n’est  plus  qu’une  machine  à  petites  questions, 
à  petites  réponses,  à  petits  mojeus. 

Essayez  de  l’élever  un  peu  vers  quelque  problème  de 
pathologie  générale,  il  ne  peut  vous  écouter  que  d’une 


oreille  distraite,  occupé  qu’il  est  à  maintenir  en  équi¬ 
libre  tous  ces  petits  souvenirs  qui  n’ont  que  le  charme 
de  l'iostabilité. 

L'autre  jour,  en  tramway,  un  de  ces  équilibristes  était 
en  face  de  moi;  avec  une  brusquerie  inquiétante,  il  se 
mit,  à  un  moment  donné,  à  ouviir  sa  serviette  pour  en 
tirer  un  livie  dans  lequel,  à  une  page  connue,  à  une  ligne 
connue,  il  alla  pêcher  un  mot  dont  l'oubli  l’agaçait!  Ses 
voisins  le  regardaient  avec  curioiité  ;  ils  ne  connaissaient 
pas  le  marytre  des  neuf  mois  et  des  petites  questions! 

Le  rêve  serait  nn  concours  qui  ne  durerait  que  six 
semaines. 

Pendant  le  reste  de  l’année,  nous  aurions,  non  plus 
des  équilibristes,  mais  des  externes;  nous  pourrions 
prendre  avec  eux  de  bonnes  observations,  nous  ne 
serions  plus  secoués  en  tramway  par  des  sursauts 
imprévus  et  nous  laisserions  aux  grands  anatomistes 
défunts  tout  le  repos  auquel  ils  ont  droit. 

Ce  tableau  saisissant,  brillamment  brossé  par  un 
de  nos  jeunes  collègues  les  plus  distingués  et  qui  a 
de  qui  tenir,  mérite  d’être  retenu.  Il  vient  confirmer 
très  heureusement  le  vote  qu’avait  déjà  émis  le 
Comité  de  l’Association,  à  propos  de  la  fameuse 
épreuve  de  sélection  dont  il  demande  la  suppres¬ 
sion.  La  nouveau  système  de  roncours  conduit 
implacableunent,  en  effrt,  an  triomphe  du  «  bacho¬ 
tage  »  ;  la  palme  revient  à  celui  qui  ne  sait  rien 
scientifiquemei  t,  soit  suivent  b  s  règles  de  l’expé¬ 
rience,  mais  qui  connaît  tout  mécaniquement,  soit 
par  l’enrs gistrement  dans  son  cerveau  de  n’importe 
quelle  question. 

L’Association  des  Internes  et  des  Anciens  Internes 
estime  de  son  devoir  de  proclamer  hautement  le 
danger  du  système  actuel  et  d’attirer  tout  spéciale¬ 
ment  l'attention  du  Conseil  de  surveillance  de  1  Assis¬ 
tance  publique  sur  la  nécessité  d’avoir  dans  les 
hôpitaux,  comme  seconds  des  thefs  de  service,  des 
internes  déjà  instruits  en  thérapeutique  et  en  cli¬ 
nique  et  non  des.  internes  de  pure  instruction  théo¬ 
rique  et  incapables,  pratiquemi  nt,  de  donner  tous 
les  so'ns  nécessaires  aux  malades  qui  leur  sont  con¬ 
fiés.  Le  système  actuel  aboutirait  à  la  longue  à  une 
dimiuution  certaine  de  la  valeur  de  l’Internat  et, 
par  voie  de  conséquence,  il  serait  nuisible  pour 
les  malades  qui  se  confient  à  l’Administration  de 
l’Assistance  publique. 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  D  ETE  : 

1°  La  “  Névrostbénine  F  eyssinge  ",  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (voir  ci-dessous.  Échantillon  sur  demande  par  retour); 

2°  Les  “Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  "  qui  per¬ 
mettent  de  réaliser  la  désinfection  intestinale. 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉYROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  expliqua  les  résultats  constants  et  le  suooès  oroissant  do  la 


(XI  gouttes  contiennent  0.40  centigra 
GlycéropUuspliates  alcalins  sans  sucre,  ch 


ilcool). 


à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  da 


SURMENASE 
DÉPRESSION  Nerveuse 
NEURASTHÉNIE 


VERTIGES 

ANÉMIE  CEREBRAL! 
CONVALESCENCES 


IDENTITE  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 
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La  première  caractéristique  du  système  actuel  est 
donc  la  longueur  indéfinie  des  épreuves  et  l'applica¬ 
tion  du  V  bachotage  ».  Sa  seconde  caractéristique  est 
l’anonymat. 

Vu  de  loin,  l’anonymat  est  fascinateur.  Quand  on 
est  jeune,  on  se  persuade  très  volontiers  que  la 
médecine  est  surtout  une  science,  qu’elle  a  des  bases 
définitivement  établ'es,  que  les  théories  du  moment 
sont  d’une  vérité  incontestahle  et  que,  par  consé¬ 
quent,  on  doit  pouvoir  juger  de  la  valeur  d’un  méde¬ 
cin  par  l’étendue  de  srs  connaissances  scientifiques. 
En  plus,  on  se  figure  qu’il  y  a  des  épreuves  écrites 
permettant  de  porter  un  jngiment  sain  et  qu’il 
eiiste  des  jurys  impeccables  pour  le  formuler. 

Il  y  a  vingt  ans,  ces  idées  avaient  cours  et  je  les 
ai  partagées.  L’expérience  fait  changer  d’avis  et  un 
de  nos  anciens,  Berthod,  qui,  justement,  n’avait  plus 
le  bénéfice  de  la  jeunesse,  disait  à  la  Société  de 
l’Internat:  «  En  admettant  l'anonymat  dans  le  con¬ 
cours,  vous  vous  administratisez  de  plus  en  plus, 
vous  rétrécissez  la  personnalité  ».  Et  sans  rien 
changer  du  système  d’alors,  il  deu  andait  simple¬ 
ment  «  qu’il  n’y  ait  aucune  délibération  derrière  les 
portes;  pas  de  compromissions  dans  la  coulisse.  Les 
points  discutés  et  donnée  au  grand  jour,  dominés 
par  l’opinion  publique  et  par  1  auditoire  et  peut- 
être  verriez-vous  disparaître  pour  le  concours  de 
l’Internat  quelques-unes  des  méfiances  et  des  irré¬ 
gularités  qui  s’y  commettent,  bien  peu  nombreuses, 
il  faut  le  reconnaître  ». 

Il  faut  nettement  proclamer,  en  effet,  que  le  favo¬ 
ritisme  n’a  jamais  régné  dans  le  concours  de  l’Inter¬ 
nat.  Que  de  bons  candidats  ne  soient  pas  nommés, 
c’est  indéniable;  mais  l’anonymat  échappe-t-il  donc 
à  cette  règle,  comme  on  avait  pu  l’espérer?  La  ré¬ 
ponse  est  négative,  et  le  dernier  concours  le  montre  : 
2  candidats  nommés  n’ont  que  7  inscriptions  ;  2  en 
ont  9;  2  en  ont  10;  13  en  ont  11;  3  n’ont  qu’une 
année  d'externat.  Ces  candidats  n’ont-ils  pas  été 
favorisés  aux  dépens  d'autres  certainement  plus 
expérimentés?  Et  quand  seront  exigées  12  inscrip- 
ions,  les  mêmes  faits  se  reproduiront.  Il  y  aura  tou¬ 


jours  la  faveur  de  la  question  sortie,  la  faver  r  de  l'état 
de  santé  durant  les  semsiues  p' e cf  dant  le  ecncov  rs, 
la  faveur  de  l’état  de  l'ei-prii  le  jour  de  l’é;  r<U'e.  Le 
hasard  n<  u-  domine,  quoi  qu'on  fasse  II  est  impos- 
eible,  par  n  impe  rte  qusl  procédé,  d’oblen'r  que  sur 
800  candidats,  les  60  premiers  soient  supérieur»  aux 
740  autres.  11  faudrait  d  abord  treuver  les  épreuves 
qui,  sûrement,  permettent  cette  classification;  ces 
épreuves  sont  introuvables.  Il  faudrait  ensuite  trou¬ 
ver  des  juges  dont  l’état  d’esprit  soit  exactement  le 
même,  du  commencement  à  la  fin  de  la  lecture  des 
copies.  Il  faudrait,  enfin,  que  toutes  les  chances  dont 
il  est  parlé  plus  haut  soient  anéanties.  Il  impe  rte 
donc  de  se  cintcnter  d  un  è  peu  piès;  que  l’anony¬ 
mat  donne  ci  t  à  peu  f  rèa ,  c’eat  posaible  ;  mais  il  a 
contre  lui  des  raisons  d'ordiv  suptritur  qui  ne 
doivent  pas  taire  hésiter  à  le  rejeter. 

L’anonymat  a  d’abord  pour  défaut  l’irresponsabi¬ 
lité  d’une  décision.  Un  système  qui  consiste  à  nom¬ 
mer  pour  soigner  les  dé«heriiés  de  la  fortune  des 
hommes  que  l’on  ne  connaît  même  pas  de  vue,  va  à 
l’encontre  du  bon  sens.  Tons  ceux  qui  le  peuvei  t 
choississent  leur  médecin  et  ils  tleni  ent  corrpte  de 
la  valeur  de  1  homme.  L’Administration  de  l’Assis¬ 
tance  publique  a  le  devoir  Ce  faii-e  choisir  ses  méde¬ 
cins  pour  ses  malades  non  fortunés,  par  des  hommes 
compétents  et  droits.  Du  point  de  vue  du  caractère, 
il  faut  développer  la  responsabilité  et  non  l’irres¬ 
ponsabilité.  Il  est  bon  que  le  candidat  se  prést  nte  en 
personne,  qu’il  se  soufienie  lui-même,  qu’il  lasse 
preuve  d’activité  et  de  vouloir.  Il  est  bon  que  le  juge 
se  sente  jugé  lui-même  par  le  candidat  et  qu’il 
prenne  ouvertement  sa  re-ponsabilité. 

L’anonymat  a  encore  contre  lui  des  questions  de 
détail,  dont  1  importance  est  cependant  fort  grande. 
La  qualité  de  1  écriture  prend  une  importance  ridi¬ 
cule  ;  un  candidat  très  séiieux  peut  omettre  une 
copie  difficile  à  lire  par  un  tiers  ;  la  lecture,  par  ce 
tiers,  en  sera  donc  mauvaise  et  le  jury,  mal  impres¬ 
sionné,  pourra  donner  une  note  plus  ou  moins  infé¬ 
rieure  à  celle  qu  obtiendrait  la  copie  si  elle  était 
bien  calligraphiée  et  par  suite  bien  lue.  Le  lecteur 
n’est  pas  le  même  non  plus  pour  toutes  les  copies. 
Il  peut  être  bon,  on  plus  on  moins  mauvais.  Or,  qui 
soutiendra  que  la  lecture  d’une  copie  soit  sans 


il;  11.  et- CP  sur  un  jury?  Ei  fin,  n'eit-ce  ps  s  der,  andfr 
beaucoup  à  des  jv.gvs  tue  d’être  rtttntil»  duiait 
des  longues  et  répétées  srances,  à  la  lecture  de 
copies  portant  toujôur»  sur  un  n  ên  e  suje  !  Le 
candidat,  par  sa  persoi.ralilé,  donne  de  la  diveriité, 
rompt  l’ennui  lalal  et,  par  conséquent,  ranime  des 
esprits  à  qui  personne  ne  saurait  reprocher  quelque 
assoupissement  le  long  de  ces  ingrates  épreuves  de 
lecture. 

Le  Comité  de  l’Association  a  donc  voté  la  suppres¬ 
sion  de  l'anonymat  et  le  retour  au  système  ancien. 
Persuadé  que  l’Internat  doit  essentiellement  garder 
sa  réputation  enviée  de  grande  Ecole  de  clinique,  et 
ne  perdant  pas  d»  vi  e  que  l’interne,  devant  faire 
office  de  roédicin  à  l'hôpital,  doit  avant  tout  «voir 
une  instruction  pratiqi  e,  fait  deux  pi  opon'it  ns  : 
1»  exiger  deux  années  d  externat  aux  candidats  à 
ITuternat  (exception  faite  pour  les  internes  de  pro¬ 
vince  (villes  de  Facultés  et  d’Ecoles  de  plein  exer¬ 
cice)  auxquels  une  seule  année  d’externat  serait 
demandée)  ;  2»  introduction  d'une  queiiion  de  garde 
(médicale,  chirurgicale,  obstétricale,  spécialités), 
choisie  sur  un  programme  fixé  à  l’avance.  Le  pro¬ 
gramme  est  établi  pour  rester  limité  aux  questions 
indispensables.  Cette  question  ne  serait  pas  en 
supplément;  elle  remplacerait  une  des  deux  ques¬ 
tions  de  pathologie,  au  hasard  du  sort.  Il  y  a,  en 
effet,  une  question  de  pathologie  interne  et  une 
question  de  pathologie  externe  ;  dans  l’urne  de 
pathologie  interne,  on  mettrait  une  question  de 
garde  médicale;  si  cette  question  de  garde  médicale 
sort,  la  seconde  question  sera  de  pathologie  exterre; 
si  elle  ne  sort  pas,  il  y  auia  une  question  de  garde 
chirurgicale,  clutétricale  ou  de  spécialité. 

Cette  question  de  garde  aurait  pour  avantage 
d’obliger  tous  lis  candidats  à  1  Internat  à  savoir 
pratiquement  ce  qu’il  faut  faire  en  piéstnce  de 
n’imp'  rte  quel  malade  amené  à  1  hôpital  pour  un  cas 
d  urgence  ;  pour  mon  compte,  j  at  eu  plus  dune 
fols  l’occasion  de  constalir  que  j’étais  fort  mal 
préparé  à  mes  fonctions  ;  avec  la  question  de 
garde,  qui  d’ailleurs  existe  déjà  an  concours  de 
Lyon,  le  futur  interne  aura  déjà  appris  un  côté 
pratique  dont  il  sera  le  premier  lui-même  à  recon¬ 
naître  l’utilité. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

ANÉMIE 

LYMPHATISME 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 

TUBERCULOSE . 
CONVALESCENCE,  ETC- 

L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


COMI*OSITION 

San  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froiât 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omc.  (une  cuillerée  A  café)  contiennent  exactement  t  centigr. 
d’iode  at  l/t  de  milligr.  de  idéthylarainate  en  combinaison  physiologiqae. 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  SIOMARINE”  à  dieppe 

Laboratoire  d’études  à  Blarrlts.  —  Oirecteur .  A.  cxissAC.  »»  fAscmsifs. 


dencedesmétaui,mêm.e  l’ absorption  de  l’ eau  de 
d  doses  iiifinilesimales,  mer  par  la  voie  gastro- 


dans  l’eau  de  mer,  te 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 


velles  àla  thérapeutique  marin  a 


intestinale,  sont  venus 
cornblerunelacunedans 
l’utilisation  du  liquide 


thérapeutique.  » 

D'  F.  GARBIGOtr, 
Professeur  d’HydroIosla 


Médaille  d’Hygiéne  Publique 

décernée  sur  la  propoaitlon  oe  i  Aoadémia  d#  MédMül* 
(Journai  Qfftcitt,  Arrêté  Mmistérlaii  da  iO  jAmlar 
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Le  projet  du  Comité  de  l’Asiooiation  supprime  la 
longueur  Interminable  du  concoure  actuel,  lui  donne 
un  côté  pratique,  réduit  notablement  le  «  bacho¬ 
tage  »  et  rejette  l’anonymat.  Il  comporte  eimplement  : 
lo  un  écrit  avec  trois  questions  ;  anatomie,  patho¬ 
logie  interne  ou  question  de  garde  médicale  ;  patho¬ 
logie  externe  ou  question  de  garde  chirurgicale, 
obstétricale  ou  de  spécialité;  2“  un  oral  avec  deux 
questions  ;  pathologie  interne,  pathologie  externe. 

Espérons  que  le  Comité  de  l’Association,  qui  n’a 
aucun  intérêt  personnel  à  défendre,  mais  qui  prend 
en  main  à  la  fois  l’intérêt  des  malades,  la  santé  des 
jeunes  gens,  l’avenir  de  la  Médecine  française,  aura 
raison  du  système  actuel  de  «  bachotage  »  si  fine¬ 
ment  ridiculisé  par  mon  jeune  et  distingué  collègue 
Bernard. 


LES  INTERNES  DE  PARIS 

DU  DERNIER  CONCOURS 


Au  fur  et  à  mesure  que  s’estompe  la  période  de 
guerre,  chacun  se  reprend  à  connaître  le  fonctionne¬ 
ment  de  nos  institutions  classiques  et,  par  exemple, 
j’ai  entendu  souvent  cette  question  :  où  en  est  1  In¬ 
ternat?  Pour  le  savoir,  j’ai  demandé  à  M.  le  Direc¬ 
teur  de  l’Assistance  publique  de  vouloir  bien  me 
fournir  des  relevés  de  statistiques  concernant  la  date 
de  naissance,  le  nombre  d’inscriptions  et  l’année 
d’externat  de  nos  nouveaux  camarades.  Grâce  à 
notre  collègue  Crouzon,  ces  renseignements  m’ont 
été  transmis.  J’en  ai  fait  un  classement  et  j’en  ai  tiré 
des  moyennes. 

jge,  —  1  a  34  ans  ;  3,  32  ans  ;  6,  31  ans  ;  8,  30  ans  ; 
11,  29  ans;  14,  28  ans;  6,  27  ans;  4,  26  ans;  7,  25  ans  ; 
4,  24  ans  ;  4,  23  ans  ;  3,  22  ans  ;  3,  21  ans. 

L’âge  s’échelonne  donc  entre  21  et  34  ans,  avec  une 
moyenne  de  27  ans,  4  mois.  14  ont  moins  de  25  ans  ; 
42,  soit  la  majorité,  ont  de  25  à  29  ans  ;  enfin  18  ont 
de  30  à  35  ans,  ce  dernier  âge  n’étant  atteint  que  par 
un  seul. 


La  première  conclusion,  c’est  que  nos  collègues  ne 
sont  pas  jeunes  dans  l’ensemble,  ce  qui  tient  évidem¬ 
ment  à  la  période  de  guerre  que  nous  venons  de 
terminer. 

Inscriptions.  —  Le  nombre  des  inscriptions  s’éche¬ 
lonne  de  7  à  20.  2  en  ont  7  ;  2,  9;  2, 10  ;  13,  11  ;  3, 12  ; 
12,  13  ;  8,  14  ;  11,  15;  19,  16  ;  2,  20. 

La  moyenne  des  Inscriptions  est  de  13  1/2,  ce 
qui  représente  environ  3  ans  1/3,  étant  donné  que 
chaque  année  de  médecine  comporte  quatre  inscrip- 

En  classant  les  nommés  par  années  de  médecine, 
calculées  sur  le  nombre  des  inscriptions,  on  voit  que 
2  n’ont  pas  terminé  leur  deuxième  année,  puisqu’ils 
n’ont  que  7  inscriptions  ;  que  2  ont  à  peine  commencé 
leur  troisième  année  puisqu’ils  n’en  ont  que  9  ;  que 
18  sont  dans  leur  troisième  année,  entre  10  et  12  ins¬ 
criptions  et  que  50,  soit  la  grosse  majorité,  sont  dans 
leur  quatrième  année  avec  13  à  16  Inscriptions  ;  enfin 
que  2  en  ont  20. 

La  seconde  conclusion  est  que  la  majorité  de  nos 
nouveaux  collègues  sont  dans  leur  quatrième  année 
de  médecine. 

Années  d’ Externat.  —  Les  années  d’extemat  vont 
de  1  à  6,  avec  les  chiffres  suivants  :  3  ont  une  année 
d’externat;  41,  soit  la  majorité,  en  ont  2:  15,  soit  le 
1/5,  en  ont  3  ;  7  en  ont  4  ;  6  en  ont  5  et  2  seulement 

La  moyenne  arithmétique  est  de  3  années  d’exter¬ 
nat;  mais  cette  moyenne  est  faussée  par  les  15  can¬ 
didats  qui  ont  de  4  à  6  années.  En  fait,  44,  soit  les 
3/5,  n’ont  pas  plus  de  2  années  d’externat  et  1/5  en 
a  3  ;  le  dernier  cinquième  est  partagé  entre  4,  5  et 
6  années. 

La  troisième  conclusion  est  donc  que  la  très 
grosse  majorité  des  candidats  nommés  n’avait  que 
2  années  d’extemat. 

En  résumé,  la  période  de  guerre  s’est  fait  encore 
sentir  au  dernier  concours  et  il  est  à  souhaiter  que 
l’Anonymat  favorise  ces  candidats  courageux  qui, 
autour  de  la  trentaine,  tentent  encore  le  sort  pour 
décrocher  la  calotte  légendaire  ! 

F.  Jayle. 


LA  VIE  SYNDICALE 


Ordre  du  jour  voté  par  le  Conseil  d’administration 

DU  Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine,  dans  sa 

SÉANCE  DU  13  Juin  1922. 

Le  Conseil  d’Administratlon  du  Syndicat  des  Mé¬ 
decins  de  la  Seine  : 

Attendu  que  l’Administration  de  l’Assistance  pu¬ 
blique  délivre  à  tout  venant,  dans  ses  hôpitaux,  une 
consultation  en  échange  du  paiement  de  4  francs  et 
que  seuls  en  sont  dispensés  les  inscrits  au  Bureau  de 
Bienfaisance; 

Attendu  que  pour  le  paiement  de  ces  4  francs,  qu’ils 
tiennent  pour  des  honoraires,  les  malades  s’atten¬ 
dent  à  recevoir  une  consultation  d’un  médecin  des 
hôpitaux  de  Paris  ; 

Attendu  que  lorsqu’il  en  est  ainsi,  le  médecin  des 
hôpitaux  de  Paris,  tout  en  ne  recevant  naturellement 
aucune  part  de  la  somme  versée,  se  trouve  par  les 
règlements  de  l’Administration  contraint  de  faire 
néanmoins  une  concurrence  regrettable  et  injuste  aux 
médecins  praticiens  ; 

Attendu  que  les  médecins  praticiens,  par  suite 
de  leurs  charges  fiscales  et  autres,  sont  tenus  de 
demander  dans  leur  cabinet  des  honoraires  évidem¬ 
ment  plus  élevés  que  cette  somme  infime; 

Emet  le  vœu  que  ; 

1“  Les  consultations  externes  des  hôpitaux  soient 
essentiellement  réservées  aux  indigents  ou  aux 
nécessiteux  ; 

2°  Le  service  des  consultations  à  4  francs  soit 
supprimé  dans  l’intérêt  des  médecins  des  hôpitaux, 
dans  l’intérêt  des  malades  pauvres  et  dans  l’intérêt 
des  médecins  praticiens. 


AIGUILLE  DE  SÛRETÉ 

POUR  INJECTION  INTRAVEINEUSE 

L’injection  intraveineuse  est  entrée  dans  la  pra¬ 
tique  courante.  Elle  ofire  parfois  quelques  diffi¬ 
cultés  :  un  des  accidents  est  la  perforation  de  part 


SEL  FERRIQUE  neutre  de  l'acide  inosito-phosphorique 


Phosphore.  . 
Fer  .... 

7.50  pour  cent,  I 

6  >  »  j 

Ces  deux  éléments  organiquement  corobinés  sous  une  forme 

Colloïdale  très  assimilable.  ] 

La  FERROPHYTINE  est  le 

La  FERROPHYTINE  ne  fati- 

médicament  type  des  états  ané- 

gue  jamais  les  voies  digestives, 

miques  ét  chloro-anémiqués , 

ne  provoque  pas  la  constipation  ,  i 

accompagnés  âe  dén utrition. 

==■-  CACHETS 


et  ne  colore  pas  les  dents. 

GRANULÉ  === 


LABORATOIRES  CiBA  —  O.  ROLLAND,  1,  Place  IHoraad,  LYON 
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Fig.  1.  —  Aiguille  de  sûreté  démontée 

en  part  de  la  veine,  ce  qui  produit  l’hématome  péri- 
veineux  et  l’injection  du  liquide  dans  le  tissu  cellu- 

Nous  avons  essayé  de  perfectionner  l’instrumen¬ 
tation  pour  éviter  cet  acci¬ 
dent. 

Notre  instrumentation  Tse 
compose  d’une  aiguille-trocart 
et  d'une  plaque  métallique  avec 
lien  élastique. 

L’alguille-trocart  comprend 
une  aiguille  fine  à  biseau 
court,  qui  sert  de  mandrin  au 
trocart.  Celui-ci  présente  une 
extrémité  émoussée  et  calibrée 
avec  soin,  qui  doit  envelopper 
très  exactement  la  surface  ex¬ 
térieure  de  l’aiguille.  Grâce  à 
une  adaptation  très  précise  du 
trocart  au  mandrin,  la  peau  et 
la  veine  peuvent  être  perforées 
sans  difficulté  réelle.  Les  deux 
pièces  sont  maintenues  soli¬ 
daires  par  une  fixation  en 
baïonnette  adaptée  à  la  tête 
des  deux  pièces.  De  plus,  la 
tête  du  trocart  présente  un  bouton  permettant  de 
fixer  l’appareil  à  la  plaque  métallique. 

Cette  plaque  est  convexe  de  façon  à  pouvoir 
s’appliquer  sur  l’avant-bras  sans  comprimer  les 


veines.  Elle  porte  sur  sa  face  convexe  trois 
petits  organes,  analogues  au  bouton-pression, 
dans  l’un  desquels  viendra  se  fixer  le  boulon 
du  trocart.  A  chacune  de  ses  extrémités,  se 
trouvent  deux  boucles  permettant  d’accro¬ 
cher  le  lien  élastique. 

Celui-ci,  composé  de  lamelles  comme  une 
jarretière  métallique,  offre  à  chaque  bout  un 
petit  crochet  pour  permettre  cet  accrochage. 

Pour  procéder  à  une  injection  intraveineuse, 
on  fixe  la  plaque  métallique  sur  l’avant-bras, 
au  moyen  du  lien  élastique.  Il  est  utile  de 
rincer  l’aiguille  avec  du  citrate  de  soude  pour 
éviter  la  coagulation  du  sang.  On  introduit 
ensuite  l’aiguille-trocart  dans  une  veine.  Le 
sang,  qui  sort  par  l’extrémité  inférieure  de  l’aiguille, 
prouve  que  l’on  a  pénétré  dans  la  veine.  A  ce  mo¬ 
ment  on  dégage  la  baïonnette  et  on  retire  l’aiguille. 
Le  sang,  coulant  alors  à  jet  continu,  nous  assure 


que  le  trocart  est  bien  dans  le  canal  de  la  veine. 
L’extrémité  émoussée  du  trocart  donne  toute  sécurité 
et  il  n’y  a  aucun  risque  de  perforer  la  veine. 

On  assujettit  alors  le  bouton  de  la  tête  du  trocart 


sur  l’un  des  petits  organes  de  la  plaque  métallique, 
que  maintient  fixement  sur  l’avant-bras  le  lien  élas¬ 
tique. 

Certain  dès  lors  que  le  tube  restera  dans  la  veine, 
on  applique  la  seringue  de  Pravaz  dans  l’embout  du 
trocart  et  on  fait  l’injection. 

Albert  Jentzer, 

Chirurgien  en  chef  du  second  service 
à  l’IIôpital  cantonal, 
Privat-docent  de  Chirurgie 
à  rUniversilé  de  Genève. 


CORRESPOHDAHC^ 


Bordeaux,  le  27  Juin  1922. 

Monsieur  le  Directeur, 

J’ai  été  tout  à  fait  étonné  de  trouver  dans  le  n“  50 
de  La  Presse  Médicale  (24  Juin  1922)  une  lettre  de 
M.  Rosenthal,  où  je  suis  mis  en  cause  à  propos  d’un 
de  mes  articles  parus  dans  votre  journal  [La  Presse 
Médicale,  n”  14,  18  Février  1922). 

M.  Rosenthal  écrit  :  «  J’ai  été  surpris  de  lire  l’ar¬ 
ticle  de  M.  Portmann  où  cet  auteur  déclare  inutile  ou 
dangereux  le  traitement  de  la  laryngite  tuberculeuse 
par  les  sels  de  terres  rares  ». 

Or  M.  Rosenthal  n’a  sans  doute  pas  lu  mon  article 
jusqu’au  bout,  car,  s’il  l’avait  fait,  il  aurait  trouvé 
mes  conclusions  qui  sont,  textuellement  ;  «  La 
thérapeutique  par  les  sels  de  terres  rares  du  groupe 
cérique  peut  être  employée  dans  certains  cas  de 
tuberculose  laryngée,  mais  avec  discernement  et  en 
se  rappelant  qu’elle  est  contre-indiquée  chez  les 
fébricitants  ». 

Veuillez  agréer,  etc... 

Georges  Portmann. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


Fig.  2.  —  Aiguille  de  sûreté  en  place. 
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LIBRES  NOt  \^AUX 


Guide  pratique  du  Préparateur  en  Pharmacie, 
pai  D.-Ch.  Bokdier  1  vol.  de  184  pagrs,  Paris, 
[Maloine  et  Fils,  Editeurs).  —  Prix  :  6  fr.  50. 

Ce  petit  vade-mecum,  destiné  aux  préparateurs  en 
pharmacie,  contient  les  données  essentielles  et  pré¬ 
cises  qui  leur  permettront  de  travailler  avec  assu¬ 
rance  et  l’esprit  parfaiienient  tranquille  dans  l’exécu¬ 
tion  des  ordonnances  médicales,  pour  laquelle  la  loi 
engage  si  souvent  leurresponsabilité.  Mais  le  médecin 
praticien  y  trouvera  également,  condensées  sous  un 
très  petit  volume,  des  notions  fort  utiles  de  pharma¬ 
cologie  pratique. 

L.  Rivet. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVDE  NEUROLOGIQUE 


Neurologie. 

Pierre  Marie,  H  Bouttler  et  Percival  Balley.  — 
La  planotopokinésie;  étude  sur  les  erreurs  d’exécu¬ 
tion  de  certains  mouvements  dans  leurs  rapports 
avec  la  représentation  spatiale. 

C.  J.  ÎIrechia  et  N.  Rusdea.  —  Chorée  chronique 
syphilitique. 

Gonzalo  R.  Latora. — Progrès  récents  dans  le  trai¬ 
tement  tnlra-rachidien  de  la  neurd-syphilis. 

Psychiatrie  : 

B.  Benon.  —  Asthénie  chronique  et  asthénie  pério' 

Société  de  Neurologie  de  Paris. 

Seance  du  4  Mai  1922. 

Analyses.  —  Neurologie.  —  Psychiatrie. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  ngs 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs). 


Enseignement  Médical 

PROGRAIŸIWE  DES  COURS,  LEÇONS  ET  CONFÉRENCES 


En  raison  des  nécessités  de  l'Imprlmerle.  les  rensei¬ 
gnements  concernant  la  pnWlcatlon  du  taOleau  des 
cours,  leçons  et  conférences  devront  parvenir  le  samedi, 
dernier  délai,  à  l'adresse  de  M.  Vitoux,  à  La  Presse  .Vedi- 
cale.  120,  boulevard  Saint-Germain,  pour  pouvoir  figurer 
dans  le  tableau  inséré  dans  le  numéro  de  La  Presse 
Médicale,  publié  le  samedi  suivant. 

LUNDI  17  JUILLET  —  Clin,  oto-rhlno-laryngo. 

Lariboisière.  —  10  h.,  Opér.  —  11  h..  Manœuvres  endosoopiq. 

Clin.  chir.  St-Antoine.  —  9  h.  1/2,  MM.  Bbocq  et  Séjoun- 
NET  :  Cont  de  diaenostic  ohirurgiosl. 

Clin,  cliir.  Salpêtrière.  —  9  h.  1/2,  M.  Desplas  :  Consult. 
chir.  — 10  h.,  M.  Gossbt  :  Opérations.  —  10  h.  1/2,  M.  Gutman  : 
Cous,  môd.-ctnr. 

Clin.  Tarnler.  —  10  h.,  Consult.  nourrissons. 

Clin,  médic.  propédeutique  de  la  Charité.  —  9  h., 
M.  Seboeet  :  Conf.  élémentaire  de  technique  et  de  sémiologie. 

Broussais.  -  lO  h.,  M.  Dufoub  :  Examen  radioscopique  dos 
malades  du  service.  Poumon,  cœur,  tube  digestif. 

Charité.  -  Maternité,  M.  Devbaigne,  9  h.  1/2,  Consultation. 

Enfants-Malades.  —  10  h.,  M.  Nobécouet  :  Poljcliniquo. 

Lariboisière.  —  9  h.,  M.  Moeax  ;  B.vam.  dos  malades  atteints 
d’affections  externes. 

Mecher.  —  9  h.,  M.  Kobinbad  :  Causerie  au  Ut  des  malades. 
-  9  h.,  M.  ScHWABTZ  :  Opéiat.  —  9  h.  1/2,  M.  Legueu  :  Opérât. 

Neoker-Enfants  Malades.—  14  h.  1/2,  M.  Poulabd  :  Conf. 
d'ophtal.  pratique. 

Pitié.  —  9  h.,  M.  'Vaquez  ;  Consult.  spéciales  pour  les  affect, 
cardiaques.  —  10  h.,  M.  JosuÉ:  Examen  des  malades  du  cœur  et 
des  vuiisso-ux.  Teihuiquos  spéciales.  —  10  h.  14,  M.  Babixski  ; 
Consult.  des  maladies  nerveuses. 

Saint-Louis.  —  9  h.  1/2,  M.  Lemaitbe  :  Intervontions.  — 
13  h.,  Consult.  de  la  grande  porte,  M.  Gougeeot  :  Présonlation 
de  malades.  Diagnostics  et  traitements  dormato-vénéréologiques. 

Tenon  —  10  h..  Gens,  méd.,  M.  Lian  :  Examen  des  rénaux. 

Hôp.  Saint-Michel  (33,  lue  Olivier-de-Serres),  14  h.  1/2, 
M.  Victor  Paccbet  :  Chirurgie  gastro-intestinale. 

Hosp.  départ.  Paul-Brousse.  —  9  h.,  M.  Roossv  :  Cous. 


Hôpital  maritime  de  Berck.  - 


MARDI  18  JUILLET.  —  Clin,  ohlr  Hôtel-Dieu. - 

10  h.,  M  Hartmann  Examen  clin,  et  présonlatiun  de  malades. 

Clin.  ohlr.  Salpêtrière.  —  9  h.  1/2.  Présent,  malades  nou- 

Olin.  médlo.  propédeutique  de  la  Charité.  —  9  h., 
M.  Sbboent  Conf.  élémentaire  do  technique  et  de  sémiologie. 

Clin,  gynéool.  Brooa.  — 10  h.,  M.  J.-L.  Faure  ;  Opérations. 
Exposé  clinique. 

Clin.  Tarnler.  -  10  h.,  MM.  Lbqubüx  et  Metzoeb  :  Pré¬ 
sentation  'e  malades  à  1  amphithéâtre. 

CUn  ihéiap.  chirurgicale.  —  10  h.,  M.  Roux;  Consultai. 

Brou-  sais  —  lO  b.,  M.  Dufour  :  E.xan)cn  des  malades  nou¬ 
veaux  Eiiseipnemeiit  des  stagiaires.  —  10  h.  1/2,  M.  Bebgé 
Examen  clin,  malades.  Disoussien  du  diagnostic  et  du  traitement. 

Charité.  —  Maternité,  M.  Devbaigne,  9  h.  1/2,  Consultation. 

Cochin.  —  9  h.  1/2,  M.  Cantonnet  :  Consult.  expliquée  avec 
présent,  d'affections  oculaires  courantes. 

Enlants-Malades.  —  10  h.  1/2,  M.  Ombbéuannb  ;  Leç.  clin. 

Laënnec.  —  9  h.  1/2,  M.  Laignkl-Lavastinb  :  Consultation 
neuro-psychiatrique. 

Lariboisière.  -  9  b.,  M.  Moeax  :  Opérations.  -  9  h.  1/2, 
salle  Grisolle,  M.  Clerc-:  Consult.  oxlerna,  maladies  cœur,  sang 

Neoker.  —  9  h.,  M.  Schwartz  :  Causerie  clin,  au  lit  des  mal. 

Pitié.  —  9  h.  3/4,  M.  Mauclairb  :  Rééducation  fonctionnello 
des  accidentés  du  travail  et  des  mutilés  de  la  guerre. 

Saint-Louis.  —  9  h.,  M.  Lemaître  :  Examen  cliniq.  malades 
de  consnltation.  —  9  h.  1/2,  Pav.  Lallier,  M.  Aubkbtin  :  Cens. 

Saint-Antoine.  —  10  h.,  M.  Bensaude  :  CEsophagoscopie. 
Reetoscopie..  —  10  h.  1/2,  Consult.  siomatologie,  M.  Maurel  : 

Tenon.  -  11  h..  Cons.  chir.,  M.  Martin  :  Leç.  clin. 

Trousseau.  —  10  h.,  M.  Hallopeau  ;  Chirurgie  osseuse  et 
ostéosynthèse.—  10  h.  1/2,  M.  Lesnê  :  Conf.  de  clinique  infantile. 

Hôp.  Saint-Joseph  (7,  rue  Pierre-Larousse).  —  10  h..  Cens, 
olo-rhino-laryngologlque. 


Hôp.-Ecole  Helne-Fould  (35  rue  delà  Glacière).-  9  h., 
M.  LiebaULT  Opér.  oto-rhmo-laryngologlqne. 

Asile  clinique.  —  17  h.,  ampn.,  M.  CLAuns  :  Leç.  clin. 
Hôpital  maritime  de  Berok-sur-Mer.— 9  h.,  M.  Sorrbl  ; 
Opérations  pour  deformalious  rachitiques. 


Clin,  chirurg.  Saint- Antoine.  —  9  h.  1/2,  MM.  Bhocq  et 
SÉJ  UENET  ;  Conférence  de  diagnostic  chirurgical. 

Clin,  oto-rhino-laryngol.  Lariboisière.— 10 h.,  M.  Sbbi- 
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Plus  dct/f  que  les  Vaccins  Sf  les  Levupes 
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N  est  nullement  toxique 


Se  prend  a  raison  de  ô  comprimes  parj^^un 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Cliohy,  PABIS  (9‘).  —  Tél.  :  Centi.  S2-6S,  —  Adresse  télêgr.  :  Imunigrémi,  Paris 


BULLETIN  N"  28 


COIVIIVIENT  TRAITER  LES  FURONCLES 


Un  furoncle  isole  se  traite  par  la  vaccinothérapie. 

Des  furoncles  à  répétition  se  traitent  par  la  vaccinothérapie . 

Un  furoncle  de  la  lèvre,  si  j^rave  par  ses  corpplicatipps 
thrombo-phlébitiques  de  la  face,  se  traite  par  la  vaccinothé¬ 
rapie. 

La  furonculose  des  diabétiques  se  traite  par  la  vaccinothé¬ 
rapie. 

La  furonculose  des  femmes  enceintes  se  traite  par  les  vaccins. 

La  furonculose  des  nourrissons  se  traite  par  les  vaccins. 

La  vacciiiotbérapie  de  la  furonculose  se  fait  à  l’aide  de 
vaccins  en  ampoules  par  injections  sous-cutanées,  ou  à  l’aide 
de  vaccins  en  comprimés  par  ingestion. 

Les  injections  de  vaccin  en  ampoules  se  font  sous  la  peau  du 
bras  ou  de  la  face  externe  de  la  cuisse. 

Les  injections  doivent  être  espacées  do  trois  à  quatre  jours. 

Los  injections  doivent  se  faire  à  doses  progressivement 
croissantes  d’une  injection  à  l’autre. 

Les  injections  ne  déterminent  aucune  réaction  importante. 

On  peut  observer  : 

1“  Une  réaction  locale,  érythème  autour  du  point  d’injection, 
durant  vingt-quatre  à  quarante-buit  heures. 

2®  Une  réaction  focale,  légère  recrudescence  de  la  furon¬ 
culose  passagère. 

3“  Une  réaction  générale  :  sensation  de  lassitude  subfébrile, 
qui  dure  de  douze  à  vingt-quatre  heures. 

Toutes  ces  réactions  sont  l’indice  que  le  «  vaccin  prend  », 

ingestion  de  vaccin  en  comprimés  a  une  action  aussi  effi¬ 
cace  que  les  injections  de  vaccin. 

Elle  ne  détermine  aucune  réaction. 

Le  vaccin  en  compr  imés  doit  être  ingéré  tous  les  jours. 

11  introduit  dans  l’organisme  des  doses  considérables  de 
vaccin. 


Le  vaccin  en  comprimé.^  peut  s’employer  seul  ou  en  asso¬ 
ciation  avec  le  vacçlp.  anf^poples. 

Up  vaçcip,  en  comprimé^  peut  élpe  prdpnné  ç,vant,  pendant 
on  apr^s  la  vaGcihatioii  sous-entanée, 

Pans  ces  conditions  il  est  particuUèrepieiit  jpsjiqué  dans  Ips 
furonculoses  rebelles. 

Le  vaccin  en  comprimés  s’adresse  plus  spécialement  apx 
malades  que  ne  peut  suivre  régulièrement  le  médecin,  aux 
débilités,  aux  vieillards,  aux  nourrissons,  aux  rénaux,  aux 
cardiaques,  aux  hépatiques,  aux  tuberculeux. 

L’IMMUmZ^OP  GPÉMY  nMO  »  Fnponpulose  »  est  un  vaccin 
penfermant  plusieurs  papes  dp  stapbylococjues  à  virulence 
exaltée,  et  spécialisés,  provenant  d’affections  furpnculeuses. 

L’IMMUNIZOL  GREMY  n“  10  «  Furonculose  »  est  un  vaccin 
polyvalent,  atoxique,  et  dont  les  germes  sont  minutieusement 
tués. 

L’IMMUNIZOL  GRÉMY  n»  10  -<  Furonculose  »  se  prescrit  : 

1°  En  ampoules  injectables  :  faire  tous  les  trois  jours  une 
injection  sous-cutanée,  en  commençant  par  demi  cm’.  On 
augmente  la  dose  progressivement  à  chaque  injection  jusqu’à 
2  cm’,  dose  que  l’on  réplte  s'il  y  a  lieu. 

Une  cure  vaccinothérapie  comporte  8  à  10  injections, 

2“  En  comprimés  :  prendre  pendant  dix  à  quinze  jours  8  à 
10  comprimés  par  jour,  en  deux  ou  trois  fois,  dans  la  journée 
h  jeun  et  en  dehors  des  repas. 


PRIX  AU  PUBLIC 

Ampoule  de  2  c.c . . .  5  fr.  » 

Boîte  de  .5  aippouiee;  20  fr.  » 

FIaçou  de  80  comprimés . .  12  fr.  ^0 


LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES  GRÉMY 

8,  rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 

Mis  à  la  disposition  de  tous  les  Médecins. 

DEMANDER  LE  NÉCE$SAIRE  DE  PRÉLÈVEMENTS 


A  BASE  DE  :  ^ 

1°  Extrait  total  des  glandes  de 
rintestin  renforce  les 
sèçùtiQm  glandulaires  de 
cet  grgam, 

2“  Extrait  biliaire  dépigmenté 

qui  régulürUe  la  sécrétion 

à  k  Uk, 


i  à  6  Comprimés 
avant  chaque  repas 


3“  Agar  Agar  quv  rehydrate  le 
contenu  intestinal 

4’  Ferments  lactiques  sélec¬ 
tionnés.  Action  antirtnicro-r 


hmm  it  untiAmiim- 


Laboratoire  dç  Bio=Çhimie  Appliquée 

2/,  T^ue  'Théodore  de  (Qqnüille,  21  PARIS 

J.  LEGRAND.  PHARMACIEN 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Clinique  médicale  des  entants.  —  Un  cour»  de  4  Septembre,  10  h.  1/2,  M.  Nadal  :  Dila 
Tacances  de  clinique  et  de  médecine  des  enfants  sera  bronches  et  broncho-pneumonies;  16  h.,  M.  E 
fait  à  l’hôpital  des  Enfants-Malades,  149,  rue  de  Sèvres,  Hémiplégies  infantiles.  -  5  Septembre, 


■  MM.  Goinard,  Murat,  Cochez 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N‘756 


Samedi,  1.^  Juillet  1922 


s^^l^ÜBÈRCULOSE  •  LYMPHATISME  •anémie 
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PURE 

RECONSTITUANT 

L  E  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


CO 

ô 

P 
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yVe  /0€c/à  ëâre  ASSURÉE 

c/une  fbçon  CERTAINE  , 
et  PRATIQUE 

QUE  PARLA  TRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 
DE  LA  TRICALCINE 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  les  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 

^  ,ri- 

augmenter  l’assimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 


*TI  I  D  ET  I  1 1  PULMONAIRE-OSSEUSE 

I  UDUKL^ULV/DL.  PÉRITONITE  tuberculeuse 

CROISSANCE  ALLAITEMÈINIT 
TROUBLES  deDENTITION. DYSPEPSIES  ACIDE 
RACHITIS/^E.  5CROFULOSE.CAR1E  DENTAIRE 
ANÉMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  et 
■  -  tablettes  de  chocolat. 

Doses  ÿ  ADULTES  :  3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre.. 

6  cuillers  mesure  granulés. 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour. 

ENFANTS  :  moitié  de  ces  doses. 


tu 

P 

ê 

ûl 
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O 

cc 
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SE  MÉFIER  DES  IMITATIONS  ET  DES  SIMILITUDES  de  nom 
Bien  spécifier  '  TRICALCINE  " 


Échantillon}  et  Littérature  gratuits  sur  demandes  aux  Docteurs,  Hôpitaux,  AtnbuJances 
.TOIRE  DES  PRODUITS  "  SCIENTIA  ’•  D'  E.  PERRAUDIN.  PH"  DE  1"  cL  10.  R.  FROMENTIN  *  PARIS 


DlIfSPEPSIE  fNERVËUSE  •  TUBERCULOSE^ 
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Olin.  oMr.  Salpèt.  —  10  h.,  M.  Gosset  :  Opérations. 

Clin,  maladies  infect.  Claude-Bernard.  —  10  h.  1/4, 
M.  Teissikh  :  Loç.  pour  les  stagiaires. 

Clin,  thérap.  oUlrurgloale.  —  10  h.,  M.  Monbrun  :  Code. 
maladies  des  yeux. 

Asile  clinique.  —  9  h.  1/2,  M.  Claude  :  Consult.  externe  et 

Broussais.  —  10  h.,  M.  Dufour  ;  Consult.  externe.  Jlaladies 
nerveuses  et  de  la  nutrition.  —  10  h.  1/2,  M.  Berge  :  Exam.  clin, 
malades.  Discussion  du  diagnostic  et  du  traitement. 

Chtirité.  —  Maternité,  sorv.  do  M.  Devhaignb,  9  h.  1/2  :  Dis¬ 
pensaire  antisyphilitique. 

Oocllin.  —  10  h.,  M.  Chevassu  :  Explorât,  et  opérât,  urinaires. 

Hôp.  Cité  du  Midi  (48,  boni,  do  Clichy).  —  9  h.  1/2,  M.  Tuf- 
fier  :  Opérations  sur  le  thorax  et  Tabdomen. 

Laënnec.  —  11  h.,  M.  Rist  ;  Gonfér.  méd.  clin,  et  sociale.  — 
14  h..  Cons.  dispensaire. 

Becker.  —  9  h.,  M.  Robinbau  :  Causerie  au  lit  des  malades. 
—  9  h.,  M.  ScHxv-tRTZ  :  Opérations.  —  11  h.,  Amph.,  M.  Legueu  ; 
Loç.  clin. 

Pitié.  —  10  h.,  M.  JOSUB  ;  Conférence  clinique. 

Saint-Louis.  —  9  h.  1/2,  M.  Lemaître  :  Ex?men  au  lit  du 
malade.  —  9  h.  1/2,  M.  Lortat-Jacob  ;  Cryothérap.  dos  dermat. 

Salpêtrière.  —  10  h.  1/2,  M.  Souques:  Consultation  externe, 
présentât,  do  malades  et  discuss.  dos  diagnostics  et  dos  traitem. 

Tenon.  —  10  h.  1/2,  cons.  méd.,  M.  Liais  :  Exam.  radioscop.  dos 


cardiaques. 

Blcôtre.  - 10  h. 
Debrousse.—  10 


Bioêtre.  —  9  h.  1/2,  M.  Roubinovitch  :  Cons.  ext.  de  neuro¬ 
psychiatrie,  présentation  des  malades.  —  15  h.,  M.  Desmarets 
Opérations. 

Charité.  —  Maternité,  service  do  M.  Devraigne,  9  h.  1/2  : 

Cochln.  —  9  h.  1/2,  M.  Cantonnet  :  Consultation  expliquée 
avec  présentation  d’affections  oculaires  courantes. 

Enfants-Malades.  —  10  h.,  M.  Nobêoourt  :  Policlinique. 

Hôtel-Dieu.  —  10  h.,  M.  Dalché  :  Leç.  cliniq.  —  10  h.  1/2, 
M.  PoiuERAT  :  Conf.  cUn.  chirurgicale. 

Lariboisière.  —  9  h.,  M.  Moeax  t  Opérations. 

Becker.  —  9  h.,  M.  Sobvartz  :  Causerie  clin,  au  lit  des  ma¬ 
lades.  —  11  h.,  Amph.  dos  cours,  M.  Halle  :  Clinique  et  présen¬ 
tation  do  malades. 

Tenon.  —  11  h.,  cons.  chir.,  M.  Martin  :  Loç.  clin. 

Trousseau.  —  10  h.,  M.  Hallopeau  :  Chirurgie  infantile  et 
ortliopédio.  —  10  h.  tJ2,  M.  Lesné  :  Consult.  nourrissons. 

Hôp.  Saint-Joseph  (7,  me  Pierre-Larousse).  —  10  h..  Cons. 
oto-rhino-laryngologique. 

Hôp.  St-Miohel  (33,  rue  Olivier-de-Sorres).  —  9  h.,  M.  Victor 
Paucbet  :  Chirurgie  générale. 

Hôp.  marit.  de  Berck.  —  9  h.  :  M.  Sorrel:  Appar.  plâtrés. 
VENDREDI  21  JUILLET.  —  CUn.  méd.  propédeu- 
tique  de  la  Charité.  —  11  h.,  M.  Sergent  :  Exam.  radioscop. 

CUn.  oto-rhino-laryngol.  Lariboisière.  —  10  h.,  Opér. 
— 11  h.,  Exam.  de  l’oreille  interne. 

Clin.  chlr.  Salpêtrière.  —  10  h.,  M.  Gosset  :  Opérations. 

Clin,  maladies  cutanées  St-Louls.  — lOh.  1/2,  M.  Jean- 
SELME  :  Formes  cliniques  et  traitement  de  la  syphilis  tertiaire  et 
de  l’hérédo-syphilis. 


CUn.  mal.  du  syst.  nerveux  Salpêtrière.  —  10  h.  1/2, 
M.  Pierre  Marie  :  Leç.  clin. 

CUn.  thérapeut.  chirurgicale.  —  10  h.,  M.  Rouget  :  Cons. 
malad.  du  nez,  dos  oreilles  et, de  la  gorge. 

Asile  clinique.  —  17  h.,  Amph.,  M.  Claude  :  Leç.  clin. 

Broussais.  —  10  h.,  M.  Dufour  :  Confér.  clin.  —  10  h.  1/2, 
M.  Berge  :  Exam.  clin,  de  malades.  Discussion  du  diagnostic  et 
du  traitement. 

Charité.  —  Maternité,  service  de  M.  Devraigne,  9  h.  1/2, 
Consultation. 


Tenon.  —  10  h.,  cons.médic.,  M.  Lian  ;  Exam.  clin,  des  card. 

Trousseau.  — 10  h.  1/2,  MM.  Hallopeau,  Lemaire  on  Lesné: 
Confér.  clin,  et  de  thérapeutique  méd.  ou  chir.  avec  présentation 
de  malades. 

Hosp.  départ.  Paul-Brousse.  —  9  h.,  M.  Roussy  :  Cons. 
et  le  radium. 

Saint-Joseph  (7,  rue  Pierre-Larousse).  — 10  h.,  M.  Georges 
Laurens  :  Opérations  oto-rhino-laiyngol. 

Hôp.-Ecole  Helne-Fould  (35,  rue  de  la  Glacière).  —  9  h., 
M.  Liébault  ;  Cons.  oto-rhino-laryngol. 

Hôp.  maritime  de  Berck.  —  9  h.,  M.  Sorrel  ;  Présenta¬ 
tion  de  malades  choisis. 

SAMEDI  22  JUILLET.  — CUn.  Baudelooque- 11  h., 
M.  CouvELAiRE  :  Discussion  des  observations  avec  les  élèves. 

CUn.  chir.  Salpêtrière.—  9  h.  1/2,  Présentation  do  malades 
nouveaux.  Conférence  pratique  de  bactériologie. 

Clin,  médic.  propédeutique  de  la  Charité.  —  10  h., 
M.  Sergent  :  Policlinique  pour  la  tuberculose  et  les  maladies  des 

Clin.  Tarnier.  —  14  h..  Cons.  nourrissons. 

Clin,  thérap.  chtrùrgicale.  — 10  h.,  M.  Roux  :  Consultât, 
maladies  du  tube  digestif. 

Broussais.  —  10  h.,  M.  Dufour  :  Ex.  des  malades  nouveaux. 
Enseignement  des  stagiaires.  —  10  h.  1/2,  M.  Bergé  :  Examen 
clinique  des  malades.  Discussion  du  diagnostic  et  du  traitement. 

Broca.  —  10  h.,  M.  Grknet  :  Présentation  do  malades. 

Charité.  —  Maternité,  serv.  de  M.  Devraigne,  9  h.  1/2,  Cons. 

Hôtel-Dieu.  —  Salle  Ferdinand-Dreyfus,  9  h.,  MM.  Caussade 
et  iiossAN  :  Traitement  do  la  tuberculose  pulmonaire.  Vaccino- 


thérapie.  Forlanini.  —  10  h.,  M.  Nei 
11  h.,  M.  Pescher  :  Spiroscopie  et  i 
la  méthode  spiroscopique. 
Laënnec.  — 11  h,,  Amph.  des  coi 
Lariboisière.  —  9  h.,  M.  Morai 
malades  hospitalisés.—  11  h.,  salle  i 
Pitié.  -  tO  h.,  M.  Roy  ;  Clin,  et 
—  10  h.  1/2,  Amph.  hOp.,  M.  Rabin 
dies  du  système  nerveux. 

Becker.  —  9  h.,  M.  Schwartz  : 


Le  Nouveau  et  le  plus  Puissant 


NON  TOXIQUE  —  35  fois  plus  actif  que  le  Phénol  pur. 


COMPOSITION  :  Nouveau  Dérivé  du  Benzol.  —  FORMULE  :  C®H'(CH®)®(OGH®)OH. 

EXTRAIT  DU  RAPPORT  du  Bureau  d’Hygiène  Infantile  de  la  Ville  de  New-York. 

“  Je  crois  que  le  Dimol  est  un  agent  très  puissant  pour  la  stérilisation  de  l’intestin...  Nous  avons  dans  le  Dimol  un  agent  puis¬ 
sant  qui  agit  comme  anti- diarrhéique  à  la  façon  dun  antiseptique  réel  sans  effet  astringent,  produisant  en  peu  de  temps  un 
changement  dans  le  caractère  anormal  des  selles,  et,  en  raison  de  la  stérilisation  rapide  de  1  intestin  qu  il  produit,  amenant  un 
retour  à  des  conditions  normales  de  la  muqueuse  intestinale.  De  ce  fait,  les  glandes  sont  mises  a  même  de  lournir  la  quanuie 
nécessaire  de  sécrétion  et  d’assumer  leur  fonction  uaturelle  digestive  et  bactéricide,  et  ainsi  d’amener  la  guérison. 

EXTRAIT  DU  RAPPORT  du  Lancet  9-4-21. 

“  DIMOL"...  “  Des  essais  divers  ont  prouvé  que  le  coefficient  de  35  et  la  non-toxicité  indiqués  par  le  préparateur  sont  justifiés.’ 

INDICATION  :  Le  DIMOL  peut  être  employé  dans  le  traitement  de  toutes  les  maladies  d’origine  bactérienne 
ayant  pour  siège  le  gros  et  le  petit  intestin. 

PRÉSENTATION  ;  En  ûacons  de  40  Pulverettes.  —  DOSE  ;  De  S  à  4  après  les  repas  dans  un  peu  d’eau. 


LITTÊRATÜRE  ET  ÉCHANTHjLONS  SUR  DEMANDE  aux 

LABORATOIRES  PHARMACOLOGIQUES  ANGLO -FRANÇAIS 

72,  rue  des  Aubépines,  BOIS-COLOMBES,  près  Paris. 


MEDICALE,  N»  56 


Samedi,  15  Juillet  1922 


Recherche  du  Sang 

dans  VnnnZf  les  matières  fécales  et  les  liquides 
pathologiques 


(Diagnostic)  SANG  (Recherche  du) 

Procédé  de  Thèvenon  et  Rolland  (1918) 


1“  Pyramldon . 

Alcool  à  90“ . 

2“  Acide  acétique  cristallisé. 

Eau  distillée . 

3“  Eau  oxygénée  à  12  volume! 


Procédé  classique  de  Meyer 


Phénolphtaléine 
Potasse  caustique 


Ajouter  10  grammes  de  zinc  en  poudre,  décolore 
ébullition,  filtrer,  conserver  en  flacon  bien  bouebé. 


1“  Dans  un  tube  à  essai  mettre  lO  eme  du  licpiide  à 
examiner  (urine)  ou  d’un  filtrat  d’une  macération 
dans  de  l’eau  ou  du  sérum  artificiel  de  l’excréta  à 
examiner  (matières  fécales)  ; 

2°  Ajouter  1  eme  du  réactif  ci-dessus  et  quelques 
gouttes  d’eau  oxygénée; 

3®  Agiter. 


a)  Positif  ;  coloration  rouge  immédiate  plus  ou  moii 
intense  suivant  la  quantité  de  sang  contenue  dai 
le  liquide  examiné  ; 


b)  Négatif  :  pas  de  virage  au  rouge. 


1°  Dans  un  tube  à  essai  mettre  3  à  4  eme  du  liquide 
à  examiner; 

2®  Ajouter  volume  égal  de  la  solution  alcoolique  de 
pyramidon  et  VI  à  VIII  gouttes  d’acide  acétique 
au  tiers.  Agiter; 

3®  Additionner  de  V  à  VI  gouttes  d’eau  oxygénée 
à  12  volumes. 

llîSULTAT  : 

a)  Positif  :  le  liquide  prend,  suivant  la  quantité  de  sang 

qu’il  renferme,  soit  immédiatement  une  coloration 
violette  intense,  soit  lentement,  en  quelques  mi¬ 
nutes,  une  coloration  bleu  violet  plus  ou  moins 
marquée  ; 

b)  Négatif  :  la  coloration  du  liquide  n’est  pas  sensible¬ 

ment  modifiée  au  cours  des  manipulations  susdites.  . 


Les  recherches  critiques  poursuivies  comparativement 
avec  le  réactif  classique  de  Meyer  reconnaissent  aux 
deux  méthodes  une  valeur  sensiblement  égale.  Le  pro¬ 
cédé  de  Thèvenon  et  Rolland  est  toutefois  plus  simple, 
plus  rapide,  les  réactifs  plus  stables.  Du  point  de  vue 
purement  pratique,  il  semble  préférable. 

A.  M. 


TONIQUE 

SANGUIN 


INJECTION 

INDOLORE 


SsL  Forme  : 


Ampoules  de  1  c.  c.  pour  injections  hypodermiques. 


Sa  Composition  : 


Ses  Indications  : 


Ses  doses  : 


Complexe  :  FER  et  STRYCHNINE 

en  combinaison  avec  l’ARSENIC 

et  le  PHOSPHORE  organiques. 

ÉTATS  ANÉMIQUES 

ASTHÉNIE  —  NEURASTHÉNIE 

DÉBILITATION  ORGANIQUE 
ANÉMIE  PALUSTRE 

1  Ampoule  par  jour,  par  séries  de  12  à  24  injections. 


Échantillons  et  Littérature  ;  Établissements  Alberti^BÜISSON,  157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv®) 
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CHAOUE  COMPRIMÉ  TITRE  : 

Camphre  monobromé . . 0,02 

Héxamélhylènetétramine . 0,05 

Koix  de  Sterculia  purpuéra  pulv . 0,25 

Sucre  vanillé  - - - - -  Q .5 . 


MODE  O^EMPEOl: 

CTîOQUEa  G  COMPRIMÉ  PAR  JOUR 
MATta  . fsaoi  —  SOIR 


PRIX  :  8  FRANCS  LE  FLACON 


SPÉCIFIQUE  DU 

PROSTATISME 

EST  UN  DÉCONGESTIF  EXTRÊMEMENT  PUISSANT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT.  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE-INDICATION  . 

IL  EST  TOUT  INDIQUÉ  DANS  LES 

BLENNORRAGIES  —URÉTHRITES 
CYSTITES  ^  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-COIMGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE  _ 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 

Littérature  et  échantillons  Sur  demande 

LABORATOIRES  JOCYL 

COUDERC  &  ROZIÉS  ,  Pharm  de  E.'ct. 

39,  RUE  ST  GEORGES 


Pub-J.&dePifybeU^ 


c^RBiËfte: 


échantillqm; 

SUR  DEMANbE 


ADUITESVOG^IÔ 
ENFANTS^  O  Gros 


ABSOLUMENT  PUR 

Préparé  à  froid,  dans  le  vide  à  l’abri  de  l’air. 

A  liment”  ferment  renfermant  ta  totalité  de  la 
diastase  et  des  matières  solubles  de  l'orge  germée 

Indications  Thérapeutiques  ;  DYSPEPSIES,  ENTÉRITES 
ALIMENTATION  INTENSIVE  des  TUBERCULEUX  ET  DES 
CONVALESCENTS,  SEVRAGE  DES  NOURRISSONS 

Mode  D’Emploi  ;  Seul;  en  solution  dans  tous  les  liquides;  associé  aux  farines;  . 
tonne  des  bouillies  et  des  purées  très  facilement 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  _  INALTÉRABLES 

GRÂCE  A  LEUR  ENVELOPPE  MÉTALLIQUE  HERMÉTIQUE  BREVETÉE  S.6.D.G, 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a  ÜONNET 

27.  RUE  DESRENAUDES -PARIS 


..WA6RAM 


MALTOSAGE  DES  BOUILLIES 


POUR  LES  NOURRISSONS 
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Cours  de  perfectionnement  sur  la  tuberculose 
pulmonaire.  —  Un  cours  de  perfi'otiounement  sur  la 
tuberculose  pulmonaire,  cours  organisé  par  la  Commis¬ 
sion  Rockefeller,  sera  fait  sous  les  auspices  de  la  Faculté 
de  Médecine  et  de  la  «  Commission  Rockefeller  pour  la 
prévention  de  la  tuberculose  en  France  »,  k  1  hôpital 
Laënnec  et  au  dispensaire  Léon  Bourgeois,  sous  la  direc¬ 
tion  de  MM.  E.  Rist  et  P.  Ameuille,  avec  la  collaboration  de 
MM.L.  Ribadeau-Dumas,  médecin  de  la  Maternité;  P.  Ar- 
mand-Delille,  médecin  de  l'hospice  Debrousse;  H.  Bour¬ 
geois,  oto-rhino-laryngologiste  de  l'hôpital  Laënnec; 
G.  Knss,  directeur  du  dispensaire  antituberculeux  de  la 
fondation  Rockefeller;  H.  Maingot,  radiologiste  de  l’hô- 
pltal  Laënnec;  E.  Brissaud,  P.  Jacob  et  E.  Coulaud, 
médecins  assistants;  J.  Rolland,  chef  du  laboratoire,  et 
de  M"®  Noufüard,  directrice  du  service  social. 

Ce  cours  commencera  le  lundi  2  Octobre,  à  10  h.  du 
matin,  à  l'hôpital  Laënnec,  service  de  M.  Rist.  Sa  durée 
sera  de  quatre  semaines.  Il  comprendra  20  lejons  théori¬ 
ques,  dont  le  programme  sera  publié  ultérieurement, 
sur  la  pathologie,  le  diagnostic,  la  thérapeutique  et  la 
prophylaxie  de  la  tuberculose  pulmonaire,  et  des  exer¬ 
cices  pratiques  quotidiens. 

Les  élèves  seront  occupés  tous  les  jours,  matin  et 
après-midi;  ils  seront  exercés  individuellement  à 
l’examen  clinique  et  radiologique  des  malades,  aux 
techniques  bactériologiques  et  cytologiques,  à  la  pra¬ 
tique  du  pneumothorax  artificiel. 

Comme  par  le  passé,  la  fondation  Rockefeller  a  créé,  en 
vue  de  ce  cours,  on  certain  nombre  de  bourses  d’études 
plus  particulièrement  destinées  aux  médecins  du  dispen- 

Pour  avoir  plus  amples  détails  sur  le  cours,  s’adresser 
à  M.  Rist  on  A  M.  Ameuille,  hôpital  Laënnec,  à  Paris. 

Les  candidats  aux  bourses  sont  priés  d  écrire  au  direc¬ 
teur  de  la  Commission  Rockefeller  pour  la  prévention  de 
la  tuberculose  en  France,  12,  rue  Boissy-d’Anglas,  Paris. 

Se  faire  inscrire  à  la  Faculté  de  Médecine,  guichet 
n»  3,  les  jeudis  et  samedis,  de  midi  à  3  h.  Droits  à  verser  : 
150  francs. 

Clinique  Baudelocque.  —  Sous  la  direction  du  pro¬ 
fesseur  Convelaire,  une  série  de  conférences  vient  d’avoir 
lien  à  Baudelocque,  sur  les  questions  de  syphili graphie 
concernant  spécialement  la  gestation,  les  dystrophies 
héréditaires,  etc. 

Les  auteurs  de  ces  conférences,  MM.  Convelaire,  Milian, 
M.  Pinard,  Gougerot,  Babonneix,  Ravaut,  Lévy-Solal, 


Hallez,  Mauquin,  ont,  chacun  dans  leur  domaine,  exposé 
les  toutes  récentes  acquisitions  sur  ce  sujet. 

Tout  le  monde  sait  qu'une  révision  des  conceptions 
classiques  s’impose.  Ces  conférences  constituent  une 
excellente  mise  au  point,  très  susceptible  d’intéreseer  le 
corps  médical.  Elles  ont  été  recueillies  (sténographiées) 
et  se  trouvent  dactylographiées,  à  l’Association  corpora¬ 
tive,  8,  me  Dante,  ou  chez  M“e  Chahine,  2,  place  de 
l'Eglise,  è  Rueil  (Seine-et-Oiie). 


Hôpitaux  de  Bordeaux.  —  Le  concours  pour  une 
place  de  chirurgien  adjoint  des  hôpitaux,  ouvert  le 
20  Juin,  s’est  terminé  le  6  Juillet  par  la  nomination  de 
M.  G. Jeanneney. 


Eaux  thermales  d'Enghien.  —  L’établissement 
thermal  d’Enghien,  dont  l’ouverture  avait  été  retardée 
par  des  travaux  importants  d’entretien,  fonctionne  depuis 
le  3  Juillet. 

Comme  chaque  année  la  direction  met  gracieusement 
ses  services  à  la  disposition^de  MM.  les  médecins  et  de 
leur  famille  (femme  et  enfants  non  mariés). 

Association  générale  des  étudiants  de  Paris.  — 
La  section  de  médecine  de  l’Association  générale  des 
étudiants,  13  et  15,  me  de  la  Bûcherie,  informe  MM.  les 
médecins  qui  désirent  se  faire  remplacer,  qu’elle  leur 
adressera  des  remplaçants,  docteurs  ou  étudiants  en 
médecine,  pourvus  des  inscriptions  réglementaires,  dont 
ils  auront  entière  satisfaction.  Tél.  Gob.  ;  07-40  et 
Gob.  :  69-19. 

Conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de  France. 

—  Une  place  d’auditeur  au  Conseil  supérieur  d’hygiène 
publique  de  France  est  déclarée  vacante. 

Le  ministre  nomme  les  auditeurs  sur  une  liste  double 
de  présentation  dressée  par  le  Conseil  supérieur.  Le 
règlement  Intérieur  de  cette  assemblée  prescrit  que  les 
places  d’auditeurs  sont  réparties  entre  diverses  caté¬ 
gories  de  savants,  savoir  : 

1"  Les  médecins;  2“  les  bactériologistes;  3“  les  chi¬ 
mistes,  physiciens  et  pharmaciens;  4°  les  fonctionnaires 
sanitaires;  5»  les  hydrologues;  6»  les  ingénieurs  et 
architectes;  7°  les  membres  du  Conseil  d’Etat. 

La  vacance  actuelle  s’est  produite,  par  suite  du  décès 


de  M.  Gantrez,  directeur  du  bureau  d’hygiène  de  Cler¬ 
mont-Ferrand,  parmi  les  places  réservées  aux  fonction¬ 
naires  sanitaires;  c’est  donc  dans  cette  catégorie  que 
les  cindidats  à  présenter  au  ministre  seront  choisis  par 
le  Conseil  supérieur. 

Les  candidals  sont  invités  à  produire  leur  demande, 
accompagnée  de  leurs  titres,  dans  un  délai  expirant  le 
26  Juillet  1922,  au  ministre  de  l’Hygiène,  direction  de  la 
santé  publique  et  de  l’hygiène  sociale,  1”  bureau,  7,  rue 
Cambacérès. 

Consultations  départementales  de  nourrissons.  — 
Sur  la  proposition  de  M.  Rebeillard.  au  nom  de  la  3’  Com¬ 
mission,  le  Conseil  général  de  la  Seine  vient  de  prendre 
une  délibération  portant  à  800  francs  par  an  l’indemnité 
allouée  aux  médecins  des  consultations  départementales 
de  nourrissons  pour  une  séance  hebdomadaire. 

Ce  nouveau  tarif  aura  effet  à  partir  du  Ier  Janvier  1922. 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1180. 


lodéinei 


(Bl-Iodure  de  CodélnS)  j 

aODTTES  (H=s0,n)  l  Toux  I 

s/ROP (0.M)  <  Emphysème 

,  piLULEstm)  (  Asthme 

49,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS  I 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 


La  Prbssb  MiniCALK  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L' administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  i  fr.  la  ligne  [2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Prisse  Uédicali).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


Jeune  docteur  ferait  remplacements.  P.  M,,  n“  4395. 
A  vendre  :  tube  de  radium  contenant  environ 
50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4396. 

(Voir  h  suiU,  p.  1187.) 


JVLédication  antispasmodique  des  JMuscles  lisses 


Spasmes  du  Pylore 
Dysménorrhée 


Asthme  vrai  Spasmes  du  Pylore  Colique  hépatique 

Coqueluche  Dysménorrhée  Hoquet  persistant,  etc. 

PARFAITE  TOLÊRAiyCE  -  AUEÜME  TOMICITË  garantie  de  la  Marque 

LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS  ;  Laboratoire  des  Produits  “USINES  DU  RHONE”  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8*). 
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docteurs, 

qui  voulez  vous  installer 

La  HaiaoD  DRAPIER  &  FILS 

Fabricants  d’instrnments  da  chirurgie  et  de  mobilier  chirurgical 
7,  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (1") 
dsins  le  but  d’être  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxxditloxxs  de 


I 

S 

w 


LIVRAISON  IMMÉDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


y 

1 


KAlOniUT»^ 


,  APPARDL  PERFECTIONNE 
POUR  PRODUIRE  LÊMANATION 


Tubes 

Plaques 

Aiguilles 


Radium  Company of  Colorado,  Denver  osa 

^  118,’Avenue  des  Champs- Elysées. PARIS. Téléph;  Elysées1743-1744ei25-97 


BRONCHO-rPULMONAlRES 


lERUM -BAILLY 


DES  Affections  Bj 


•UISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 


Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  t  Une  cuillerée  malin  el  soir 


FRANCO 


Éobantillons  :  64,  Boul^  Port-Royal,  PARIS 


Fermentations  gastro-intestinales 
Intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationne!  par 


à  base  d’extraits  végétaux 

Un  seul  grain  au  repas  du  soir 

Régularise  tes  fonctions 
digestives  et  intestinales 
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Dame,  parf.  édac.,  înstr.  et  soign.,  accompag^. 
enfant  ou  malade,  cure  thermale  ou  campagne; 
sérieuses  références.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4406. 

Très  Jolie  Torpédo-Sport  4  pl.,  10  HP.,  Thomson- 
Bordeaux  1922,  sortie  usine  Janvier.  — S'adresser 
D''  Maurice  Bernard,  Mallcome  (Sarthe). 

Placement  enfants  non  contagieux  chez  paysans, 
dans  jolie  campagne  salubre,  sous  surveillance  mé¬ 
dicale  ;  D''  Maurice  Bernard,  Mallcorne  (Sarthe). 

Etudiante  française,  20  inscriptions,  désirerait 
trouver  une  place  d’assistante  dans  une  clinique, 
Paris  ou  environs.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4425. 

Jeune  docteur,  ex-interne  province,  connaissant 
radio -pulmonaire  et  gastro-intestin.,  laboratoire, 
demande  situation  assistant  chez  confrère  surchargé 
clientèle,  Paris.  —  Connaissant  médecine  et  chirurgie 
générales,  pourrait  assurer  consultation  voies  diges¬ 
tives  dans  clinique.  —  Ecrire  P.M.^  n"  4426. 

La  pharmacie  Mayoly,  9,  Rond-Point  de  Long- 
champ  (Tél.  :  Passy  92-28),  a  l’honneur  d'informer 
MM.  les  docteurs  qu’elle  assure  le  service  de  nuit  du 
dimanche  au  lundi  de  chaque  semaine. 

Docteur,  ex-interne,  très  actif,  assisterait  après- 
midi  et  soir  confrère  radiographe  ou  spécialiste  des 
voies  digestives.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4427. 

Docteur  expérimenté  et  actif  demandé  pour  urolo¬ 
gie  et  syphillgr.  — Ecrire  seulement  P.  M.,  n“4428. 


Le  cabinet  Gallet,  47,  boni.  Saint-Michel,  téléph. 
Gob.  24-81,  assure  les  remplacements  médicaux 
dans  les  24  heures  au  plus  tard,  de  8  h.  30  &  midi,  de 
14  à  18  h.,  et  dimanches  et  fêtes  de  10  h.  à  midi. 

Normandie.  A  vendre  pharmacie,  chef-1.  de  canton, 
chifî.  aff.  70.000  fr.,  beaux  bénéf.,  peu  de  frais  génér. 
Prix  :  38  à  40.000  fr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4430. 

Infirmier  milit.,  ex-préparat.  en  pharm.,  gr.  expé¬ 
rience  piqûres  en  tous  genres,  anesthés.,  soins  chir., 
mal.  intimes,  etc.,  demande  emploi  ;  accepterait  voya¬ 
ger.  Libéré  fin  Septembre.  —  Ecrire  P.  M.,  r.'^  4i31. 


La  «  American  Reliai  Administration  «  vient 
d’introduire,  par  l’entremise  de  la  Croix-Rouge  amé¬ 
ricaine,  sur  une  très  grande  échelle,  la  vaccination 
des  populations  russes  contre  la  typhoïde,  le  choléra 
et  la  dysenterie  à  l’aide  des  Pastilles  Antityphi¬ 
ques,  Antidysentériques  et  Anticholériques, 
préparées  d  après  les  travaux  du  professeur  Bes- 

La  Biothérapie,  3,  rue  Maublanc,  Paris,  15®.  — 
Téléphone  ;  Ségur  05-01. 


MAISON  DE  SANTÉ  ME'dICO-CHI  RU  RGICALE 
DE  LA  GARE  DE  LYON 

.5/  lor,  bouhoard  Diderot,  Paris.  —  KPpli.  :  Diderot 
Hôtel  particulier.  Confort  modorno.  Deux  salies  d'opérations. 
Prix  forfaitaires  pour  séjours.  Maison  ouverte  à  tous  les  Méde¬ 
cins  et  Chirurgiens.  —  Ronsoignouients  ;  D''  .Moins,  :i  l'adresse. 


A'VIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  28  pour  la  transmission  des  lettres. 


ÉDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Maison  idéale  pour  enfants  délicats  ou  en  retard 
d’Etudes.  Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  :  Abbé  Joukniac. 
Etablissement  de  Pnyréanx,  par  Mansle  (Charente). 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 


Le  LaLoratoire  ALPH.  BrUNOT 
iGy  rue  cie  BoulainviUiers,  à  Pans, 
met  le  "iSel  cîe  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  les 

Docteurs  pour  leurs  Lssais  cliniques- 


Le  Gérant  :  O.  PoRéK. 


Paris.  —  L.  Marethkux,  Imprimeur,  1,  rue  Cassette. 
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Découvert  pour  la  première  fois  en  France  par  Maurice  ROBIN  en  1902,  auteur  des  combinaisons  métaiio-peptoniques  en  1881. 

T/lèSB  faitB  à  la  SalpêtrièrB,  dans  le  service  du  Professeur  Raymond  et  du  Professeur  Claude,  par  le  Dr  Mathieu,  en  1906,  F.  M.  P. 
Communication  à  l'AcadémiB  ds  MBdBcinB  dB  Paris  (Séance  du  26  Mars  1907). 

ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS  ET  DE  L’ÉTRANGER 


Le  Bromone,  combinaison  de  Brome  et  de  Peptone 
entièrement  assimilable,  est  un  véritable  Peplonate  de  Brome. 
Il  remplace  avec  avantage  les  Bromures,  sans  craindre  les 
conséquences  du  Bromisme. 

COMPOSITION  • 

1  goutte  =  1/2  centigramme  de  Brome  métallique. 

40  gouttes  =  Ogr.  20  de  Brome  correspondant  6  1  gr.  de  Bromure  de  Potasium. 
rtrtvTr  I  5  ô  20  gouttes  pour  Enfants.  |  2  fois 

I  10  à  50  gouttes  pour  Adultes.  |  par  jour. 

Se  prend  facilement  dans  du  lait  le  matin  à  jeûn  ou  dans  un  peu  de  vin 


Le  Bromono  trouvera  une  indication  formelle  et  précise  : 

1»  Dans  les  Affections  convulsives  ; 

2“  Dans  les  Phénomènes  d’excitation  cérébrale  ; 

3°  Dans  certains  désordres  nerveux  du  Cœur; 

4“  Dans  certaines  Affections  iodiopathiques  ou  essentielles: 
Asthme,  Coqueluche,  etc. 

5»  Excitabilité  nerveuse  des  états  fébriles  :  Céphalée  des 
Surmenés  et  des  Congestifs  ; 

ÔJ  Epilepsie,  Hystérie  ; 

7“  Insomnie  des  Vieillards.  ' 


:  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  Détail  :  PRINCIPALES  PHARMACIES. 


m 


ENROBAGE  de  GLUTEN 


Insoluble  dans  l’Estomac 


GLOBULES 


PAHiVATE 


c 

E 

PARFAITE 


3,  Faubourg  Saint-Denis  | 


TRAITEMENT  DES  DIARRHEES  ET  ENTERITES  | 


Gl-UCOSIDE 

Hydrate  de  Fer  et  Tanins  de  la  SAKICAIRE 

(LITHRUM  SALICARIA) 

COMMUNICMIONS  :  Société  de  Thérapeutique,  13  mars  1918,  14  mai  1919;  Thèse  du  D’  Durieux,  Bordeaux,  11  février  1920; 

Thèse  du  D'"  Dedieu,  Toulouse  1921. 


POSOLOGIE 

SOLUTION  titrée  à  1  p.  lOO  : 
r  Affections  aiguës  ] 

\  10  à  30  gouttes  r  " 

j  Affections  chroniques  l  24  heures. 
1  O  à  20  gouttes  1 


INDICATIONS 

DIARRHÉES  ET  ENTÉRITES  CHRONIQUES 

DIARRHÉES  ET  GASTRO-ENTÉRITES 
INFANTILES 


[  O  à  20  gouttes  J  1  INFANTILES 

COMPRIMÉS  DRAGÉIFIÉS  dosés  à  2  p.  100;  DIARRHÉES  BACILLAIRES  (Flexner,  Schiga,  His 

i  I  P»  diarrhées  DES  TUBERCULEUX 

)  Affloetion,.  chroniques  heure,  DIARRHÉES  GRIPPALES 

(  4  à  8  comprimés  )  “  '  DIARRHÉES  HÉMORRAGIQUES 

SÉDATIF  RAPIDE  DES  DOULEURS  INTESTINALES,  DES  ÉPREINTES  ET  DU  TÉNES.ME 

Antibémorragique  intestinal  immédiat.  —  Pas  de  contre-indications.  _ 


Échantillons  et  Littérature  :  E.  VIEL  &  C“,  3,  rue  de  Sévigné,  PARIS 
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DOSAGE  DE  L’EXERCICE  PHYSIQUE 

LA  MESURE  DE  L’ACIDE  CARBONIQUE  ÉMIS 

MÉTABOLISME  PENDANT  L'EXEROICE  PHYSIQUE 
ET  DANS  LES  PYREXIES 


Il  est  démontré  que  la  dépense  physiologique 
o'casionnée  par  le  travail  mu.«cnlaire,  chez  1  homme, 
peut  être  déduite  de  la  détermination  de  l’acide  car¬ 
bonique  (CO')  expiré  durant  le  travail.  Pendant  la 
guerre,  le  professeur  A.  D.  Waller  a  pu,  en  se  basant 
sur  ce  principe  et  en  employant  nne  technique  expé¬ 
ditive,  déterminer  la  dépense  physiologique  des 
ouvriers  employés  an  chargement  et  au  déchargement 
des  navires  dans  les  entrepôts  frigorifiques  des 
docks  d’  «  Eait  Surrey  »  et  dans  ceux  de  Char- 
terhouse  à  Smithfield  Mnrket. 

Nous  avons  en  la  bonne  fortnne  d'être  initié  &  sa 
méthode  par  ce  maître,  lors  d’nn  de  ses  passages  à 
Paris.  Depuis  lors,  nous  avons  systématiquement 
ponrsnivl  l’étude  de  cette  question  snr  les  moniteurs 
et  les  élèves  de  l’Ecole  de  Joinville  et  nous  avons 
acqnis  la  certitude,  en  répétant  un  grand  nombre  de 
fois  nos  obiervatious,  que  la  méthode  en  question 
permet  d’évaluer  très  exactement  la  dépense  physio¬ 
logique  causée  par  un  exercice  on  un  acte  sportif 


rendement  de  la  machine  humaine,  à  mesurer  ce  que 
le  travail  d'un  Indlvidn  lui  roûte  en  substances  hy  iro- 
carbonées  en  appréciant  l’intensiié  des  combustions 
intérieures  qui  accompagnent  le  travail  et  lui  sont 
Intimement  liées,  combnalions  dont  le  terme  ultime 
est  le  dégagement  d’acide  carbonique. 

Technique.  —  Nous  faisons  expirer  dans  nn  sac 
de  caoutchouc  étanche,  pendant  nn  temps  donné,  le 
sujet  soumis  à  notre  examen.  Le  aac  est  muni  d’une 
armature  métallique  ce  mmuniquant  par  un  tnbe  de 
c  lontchonc  avec  une  embouchure  valvulaire  à  sou¬ 
papes  de  Chauveau. 

Celle-ci  est  adaptée  à  nn  masque  de  caoutchouc  de 
Tlaaol,  appliqué  snr  la  face  du  sujet  a  examiner.  Par 
le  jeu  de  l’embouchure  valvulaire,  l'air  aspiré  est 
capté  dans  l’atmosphère,  et  tout  l’air  expiré  aussi 
bien  par  les  fosses  nasales  que  par  la  bouche  est 
projeté  dans  le  sac  collecteur  (Hg.  1  et  2). 

Celte  première  phase  de  l’expéii-nce  terminée, 
nous  dosons  1  acide  carbonique  continu  dans  100 eme 
de  l'air  expiré,  contenu  dans  le  sac.  Ce  dosage  est 
réalisé  à  l’aide  d’nn  appareil  à  potasse  que  le  profes¬ 
seur  Waller  a  ingénieusement  fait  enfermer  par  le 
constrnctenr  dans  nne  petite  boite  snsceptlble  d'être 
portée  à  la  main  et,  en  conséquence,  d  être  utilisée 
partout,  sur  le  stade,  sur  la  route,  en  montagne,  etc. 
(fig.  3). 

An  moyen  de  cet  appareil,  l’ouvrier,  le  aoldat, 
l’athlète,  peut  être  observé  (de  dix  minutes  en  dix 
minutes,  d'heure  en  heure,  pendant  la  journée,  etc.) 
pendant  qu’il  travaille.  On  recueille  chaque  fols  les 


Le  plus  maniable  et  le  plus  efflcaee 
des  topiques  cicatrisants: 

CRÉOSOFORME  Poudre 
CRhOSOFORME  Onguent 

Echantillona  : 

Produits  LAMBTOTTE  Frè'-es,  S,r.  d’Edimbourg.  Paris-8». 


Laboratoire  Mialhe 

Tél.  :  Gut.  06- i7.  8,  rue  Far  art. 

SÉROLOGIE  ■  BACTÉRIOLOGIE  ■  CHIMIE 


Spèciûqne  de  V ADYNAMIE  : 

SIRDH  HMSTHÊNIQDE 

PD  A  ICQ  P  en  ““PO'ileB 

I  1^  A4  I  O  Cm  on  en  gonttea. 

^XXX»  Annbk.  —  N»  57.  19  Juillet  1922. 


États  infectieux  AIGUS 

Septicemine 

INJECTABLE  Cortial 


CYTOTROPINES 

RENFORCEMENT  Ll POÏOO  -  SPECIFI  QUE 
Cinq  PTéparstionS 

Sn  _  Fe. _ H  9 _ Cu _ Ag 

Laboratoires  FOURNIER  FRÈRES 
26  BouJ^del'HôpiM  PARIS. 


l  DICAT10.\  OC'OltYUQIJE  I.'ÏTENSIVE 


TUBERCULOSES  -  ANÉMIES 

AZOTYL 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

,  .  - . -  migraines,  URTICAIRES.  - 

et  tons  états  relevant  d’une  intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 

en  cachets  de  Peptone  spéciale  n'  38 
One  heure  avant  chaque  repas. 

(Voir  ;  Presse  JUédirale  du  3  Avril  1919). 

PARIS  —  26,  avenue  de  l’Obgervatoire,  26  —  PARIS 


FIXINE  GRÉMY 


CYTO-SERUM  riAiiYt  «fttivi 

Ampoules  de  6  oo.  CORBIERE  Auto-intoxication  intestinale 

Maladies  Infectieuses  et  parasitaires  et  SeS  COIlSeqUenceS, 


Grippe  —  Tuberculose  —  laludisme  —  ITéoplastne 
Anémie  —  Neurasthénies  —  Convalescences. 
Èobantaions  :  S7,  rue  Desrenaudes  —  Parts.  I 


LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Paris-XI". 


la^50DÉRSEÏNE|j 


(Bi  oonoMsi  ébetrolytiqm)  par  sa  RÉELLE  EFFICACITÉ 
et  V ABSENCE  DE  SAVEUR 


Dépôt  : 

PH"  VICARIO 

17,  Boulevard  Haussmann 


Le  sujet  émettant  18  Htr 
soit  600  cmc  dans  une 
idant  le  travail  cousidéi 
cmc  de  GO’  par  seconde  (c 


B  avons  syitématiquement  meiuré  la  dépense 
gie,  au  court  des  exercices  physiques  et  des 
les  plus  divers,  avec  l'arrlère-pensée  d’établii 
assificatiou  des  exercices  physiques  par  ordre 
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)duit8  de  sa  respiration  pendant  un  temps  donné. 
Slevant  alors  un  échantillon  de  100  cmc  de  ces  pro- 
its.'on  met  cette  quantité  d’air  expiré  sur  de  la 
tasse,  puis,  reprenant  la  potasse,  on  détermine  le 


sède  dès  .lors  les  données  nécessaires  au  calcul  qui  1  Enfin,  la  possibilité  de  procéder  à  ces  observatii 
permettra  d’évaluer  la  quantité  d’acide  carbonique  partout  et  dans  toutes  les  circonstances,  à  cause 


émisé,  en  une  seconde,  par  le  sujet  étudié  (fig.  5). 

Celte  quantité  peut  être  considérée  comme  l  unité 
de  dépense  physiologique.  11  est  ensuite  facile,  si  on 
!e  désire,  d  évaluer  la  dépense  physiologique  pour 
'  haque  sujet,  en  la  rapportant  à  l’unité  de  poids 
(kilogramme)  pendant  l’unité  de  temps  (minute). 


l’agencement  slp;  atlque  de  l’appareil  de'Waller,n( 
a  décidé  à  utiliser  sanf-arrière  pensée  le  procé  ’é  d 


Exemple.  — Supposons  un  sujet  marchant  sur  une 
’  oute.  Surun  point  du  parcours,  nous  prélevons  l’air 
(U  il  expire  tn  trente  secondes,  sans  qu’il  interrompe 
ia  marche,  et  cela  à  l’aide  du  sac  muni  de  l'armalure 
ralvulaire.  L’analyse  de  100  cmc  de  cet  air,  pratiquée 
immédiatement,  nous  démontre,  par  exemple,  que 
cette  quantité  d’air  contient  3  cmc  de  CO®.  D'autre 
part,  le  spiromètre  nous  révèle  que  la  quantité  d’air 
expiré  pendant  les  trente  secondes  qu’a  duré  le  pré- 
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Cette  même  méthode  de  l'évaluation  de  la  dépense 
physiologique,  par  le  dosage  de  l’acide  carbonique 
émis,  nous  a  permis  de  déterminer  les  changements 
obtenus  dans  les  échanges  respiratoires  chez  un 
sujet  soumis  à  l'entrainement. 

Voici,  à  titre  d’exemple  les  réiultaisde  quelques 
ob  ervations  poursuivies  dans  cctordie 
d'idées  à  l’aide  de  la  méthode  de  Waller. 

Evaluation  de  la  dépense  physiologi¬ 
que  chez  un  sujet  non  entraîné  et 
chez  le  même  sujet  après  deux  mois 
d’exercices. 

I.  —  Avant  toute  espèce 
d’entraînement  : 

1"  Au  repos,  CO'  émis  en  une  seconde 
=  3  cmc  32. 

2*  Au  cours  d'une  marche  de  4  km.,  i  la 
vitesse  de  1  m.  42  à  la  sec.  nde 
(en  fin  malche]  ;  CO'  =  12  cmr  8. 

3*  Après  une  course  de  deux  minut.  s 
(650  mètre.)  ;  CO*  =  21  cmc  14. 

4»  Après  un  exercice  de  boxe  de  qua  re 
minutes,  sans  interruption  ;  CO' 

=  22  cmc  9._ 

II.  —  Après  deux  mois  d’fxercices 

QUOTIDIENS  : 

l<>  Au  repos  :  CO*  émis  <n  une  secoi  dr 


entrsîué  travaille  plus  économiquement.  Sa  dépense 
physiologique,  évaluée  par  la  grandeur  des  combus. 
lions,  est  moindre  que  celle  de  1  homme  non  entraîné. 
Enfin,  pour  un  exercic  e  donné,  on  peut  dire  que,  lors¬ 
que  la  dépense  physiologique  est  à  son  minimum,  le 
sujet  est  arrivé  au  maximum  de  sa  condition  sportive. 


î®  Après  un 
=  7  cr 

^=11  c 


On  voit  que  les  variations  de  l’acide 
arbonique  sont  parallèles  à  l’intensité  du  travail.  En 
utre,  elles  expriment  la  qualité  de  la  machine  muscu- 
lire.  Pour  un  même  travail,  l’acide  carbonique  émis 
st  plus  abondant  quand  le  sujet  considéré  n’est  pas 
ntrainé  et  moins  abondant  quand  le  sujet  considéré 
s»,  au  contraire,  entraîné  ;  en  d’autres  te  rmes,  le  sujet 


Fig.  3.  T-  Af-pureil  de  A.  D.  Wuller  pour  le  dusage  eupédilif  de  CO'  dans  L'air  expiré. 
À  et  B,  vases  communicants  contenant  100  cmc  d’eau.  C’est  dans  le  vase  B,  jaugé 
à  100  cmc  que  l’on  recueille  l’air  à  analyser.  Par  le  jeu  du  robinet  D,  cet  air  est 
envoyé  dans  le  réservoir  à  potasse  C  où  il  se  débarrasse  de  CO'.  Par  un  jeu  inverse 
des  vases  communicants,  il  repasse  dans  le  réservoir  B  où  une  simple  lecture 
laite  sur  la  partie  rétrécie  et  graduée  du  vase  permet  d’évaluer  la  quantité  de  CO’ 
retenue  par  la  potasse  (solution  aqueuse  à  40  pour  100). 


les  données  précédentes  relatives  à  l’influence  du 
travail  sur  les  émissions  de  CO*. 

Le  Irait  saillant  de  ces  observations  est  la  grande 
irrégularité  de  la  dépense  d’énergie  que  traduisent 
desdifférences  considérables  dans  l'exhalation  de  CO'. 
Le  travail,  dans  ces  entrepôts,  est  fait  «aux  pièces  » 
et  payé  à  un  taux  bien  plus  élevé  que 
le  travail  à  l’heure. 

Il  est  considéré  comme  extrêmement 
filigant  par  les  ouvriers,  encore  plus 
eu  été  qn  en  hiver,  à  cause  des  grandes 
dill'éreuces  de  température  exislantentre 
les  chambres  f  igorifiques  et  l’air  exté¬ 
rieur.  Le  travail  consiste  principale¬ 
ment  dans  le  déchargement  des  wagons 
et  le  transport  aux  chambres  frigorifi¬ 
ques  des  marchandises  les  plus  diverses 
(quartiers  de  boeuf,  de  moulon,  boîtes 
de  volailles,  fromages,  etc  ).  Les  cham¬ 
bres  des  entrepôts  sont  maintenues  à 
uae  température  de  9"  C. 

L’énergie  dépensée  évaluée  par  l’émis¬ 
sion  de  CO’,  suit  les  variations  de  l’in- 
tenvité  du  travail.  L’émission  de  CO' 
va  s’accroissant  d’heure  en  heure  avfc 
minimum  au  début  du  travail  et  ma¬ 
ximum  au  moment  des  «  coups  de 

On  pouvait  supposer  qu’il  existe  une 
relation  entre  le  froid  et  la  quantité  de 
CO*  émise,  mais  elle  n’est  point  claire¬ 
ment  apparue  aux  observateurs. 

Seules  les  variations  du  travail  effec¬ 
tué  ont  paru  influencer  le  taux  d’émis¬ 
sion  de  GO*.  ■ 


Observations  faites  sur  les  ouvriers  des  docks. — 
Une  longue  série  d’observations  a  été  faite  par  le 
professeur  Waller  et  M‘‘“  de  Decker  sur  les  ouvriers 
effectuant  un  travail  de  force  dans  les  entrepôts  fri¬ 
gorifiques,  aux  docks  d’ «  East  Snrrey  »  et  aux  entre¬ 
pôts  de  Chaterhouse.  Elles  n’ont  fait  que  confirmer 


Classement  des  différents  sports  et 
exercices,  d’après  la  dépense  en  CO'. 

—  Nous  avons  employé  l'appareil  de 
Waller  pour  mesurer  la  dépense  d’énergie  au  cours 
des  exercices  physiques  et  des  exercices  sportifs  les 
plus  variés. 

Voici  un  exemple  des  variations  de  la  dépense 
physiologique  au  cours  de  divers  exercices,  chez  un 
sujet  pesant  74  kilogr. 


TRAITEMENT  de  lARYTHMIE  COMPLÈTE  du  CŒUR 

PAR  LA 

OUINICARDINE 

COMPRIMÉS  DE  SULFATE  de  QUINIDINE  a  0g20 
DU  LABORATOIRE  NATIVELLE 

Doses  : 

Tâter  la  susceptibilité  du  malade  par  I  ou  2  Comprimés, 
puis  augmenter  progressivement  la  dose  journalière  de  façon 
à  donner,  pro  dieAr5,Ç>,7,  ou  8  Comprimés  par  doses  fractionnées 
de  I  à  2  Comprimés  à  la  fois. 

Littérature; 

Sur  demande  au  LABORATOIRE  NATIVELLE 

49,6^  de  Port-Royal,  PARIS. 
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a)  CO*  brut  eipiré  en  une  seconde  =  12  cmc  8. 

11  faut  déduire  la  dépense  au  repos  pour  con¬ 
naître  la  dépense  due  au  travail,  soit  ;  12  cmc  8 
—  2  cmc  69  =  10  cmc  11. 

b]  Dépense  de  travail  en  CO*  ramenée  au  kilo¬ 

gramme  du  sujet  pendant  l’unité  de  temps  : 
_10cm-_U^^_ 


II [.  —  Après  une  course  prolongée  pendant 
2  minutes. 

(6S0  m.  environ  —  5  m,  40  à  la  seconde.) 

a)  CO*  brut  expiré  en  une  seconde  =  21  cmc  14. 

Il  faut  déduire  la  dépense  au  repos  pour  con¬ 
naître  la  dépense  due  au  travail,  soit  21  cmc  14 
—  2  cmc  69  =  18  cmc  45  qui  exprime  la  dé¬ 
pense  de  travail  en  CO*  pour  cette  course. 

b)  Dépense  de  travail  en  CO*  ramenée  au  kilogramme 

du  sujet  pendant  1  unité  de  temps  :  CO*  = 

.  cmc  95. 

74 


travail,  soit  ;  22  cmc  9  2  cmc  69  —  20  cmc  21.  tions  que  ci-dessus,  par  le  même  sujet,  nous  a  donné 

b)  Dépense  physiologique  de  travail  e. primée  en  les  résultats  suivants  : 


i  à  1  unité  de  poids  dans  l'onité  d 
c  21  X  60_,., 


(Tous  les  cbiiTres  sont  ramenés  au  kilogra 
lujet  pendant  une  minute.) 

1°  Ju  repos  :  CO*  =  2  cmc  27. 


2“  Après  deux  mois  d'entrainement. 

(Le  poids  du  sujet  s'est  abaissé  à  68  kilogr.) 

Après  deux  mois  d’exercices  physiques,  le  dosage 
de  Tacide  carbonique  émis  dans  les  mêmes  condi- 


2“  Après  une  marche  de  b  iilom.  :  CO*  =  7  cmc  68. 

3”  Après  une  course  de  2  minutes  :  CO*  =  11  ■  me  11. 

4“  Après  un  exercice  de  boxe  de  4  minutes  :  GO* 
=  13  cmc  81. 

Dépense  d’énergie  pendant  la  nage.  —  M.  A.  D. 
Walltr  et  M"'  G.  de  Decker  ont  récemment  commu¬ 
niqué  à  la  Société  de  Biologie  les  observations  qu’ils 
ont  pu  faire  k  TEcoIe  de  gymnastique  de  Joinville 
sur  des  nageurs.  Le  sergent  T...,  nageur  émérite,  a 
une  capacité  vitcle  ce  sidérable  :  6,3  litres. 

Ayant  recueilli  1  air  qu'il  expire  5  la  6n  d’ure 
période  de  nage,  on  y  a  trouvé  en  centimètres  cubea 
d'acide  carbonique  expiré  par  seconde  ;  ' 

Après  50  m.  de  nsge  à  la  vitesse  de  1  m.  56  par 
seconde  :  70  cmc.  ' 

Après  100  m.  de  nage  à  la  vitesse  de  1  m.  '28  par 
seconde  :  60  cmc. 

Apris  100  m.  de  nage  à  la  vitesse  de  1  m.  25  par 
seconde  :  53  cmc. 

Après  nage  sur  le  dos  à  moins  de  1  m.  par  seconde  ; 

Le  19  Novembre  1921.  ; 

Après  50  m.  en  30  secondes  :  80  cmc. 

Après  100  m.  en  80  seconde-  (fatigue)  :  100  cmc. 

Elimination  de  CO*  au  repos,  chez  ce  nagrur  ; 
4  cmc  2.  I 

Une  nage  intense  et  rapide  peut  donc  dégager 
jusqn’à  95  cmc  8  d’acide  carbonique  par  seconde, 
près  de  26  fois  plus  qu  au  repos. 

Dans  l’ensemble,  voici  le  résultat  du  classement 
des  différents  sports  et  exercices  d  après  la  dépense 
en  CO'. 

La  lutte,  la  natation  et  la  course  de  vitesse  sont 
les  sports  qui  provoquent  la  plus  grande  émission 
de  CO*  dans  le  minimum  de  temps. 

Les  courses  de  demi-fond  et  de  fond,  la  boxe  an¬ 
glaise  produisent  une  dépense  physiologique  sensi¬ 
blement  équivalente. 

La  boxe  française,  l’aviron,  les  agrès,  le  foot-ball 
rugby  forment  un  groupe  d'exercices  entraînant  sen¬ 
siblement  la  même  dépense  physiologique,  mais  elle 
est  inférieure  à  celle  qu’entraînent  les  sports  précé- 
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Spécifique  des  Maladies  nerùeuses 

EUPHORISE  SANS  NARCOTISER  —  CALME  SANS  ASTHÉNIER 
PROCURE  LE  SOMMEIL  NORMAL  SANS  STUPÉFIER 

VlLERItNATE  GABAlL 


&lS6)B)Q)miSÉ 


PRESCRIT  DANS  TOUS  LES  HOPITAUX 


NOMBREUSES  ATTESTATIONS 


Employé  à  la  dose  de  3  ou  4  cuillerées  à  café,  par  jour,  chaque  cuillerée  contient  50  centigrammes  d’Extrait 
hydro-alcoolique  de  Valériane  sèche. 


S’il  faut  associer  la  médication  Bromur^e,  prescrivez  à  la  dose  de  3  à  4  cuillerées  à 
bouche  par  ''our,  V 

ÉLIXIR  GABAlL  Bromuré 

Préparation  agréable  SANS  ALCOOL  qui  contient,  par  cuillerée  à  bouche,  une  cuillerée  à  café  de  ■Va.léi'ianstte 
C3-a,t)3,il  désodorisé  et  1  gramme  de  Bromure  de  Strontium  dont  le  goût  a  été  masqué  par  un  sirop  d’écorce. 


I  LJ  A  jV  j  I  II  I  ^^fVl  O  Nous  en  faisons  parvenir  à  tous  les  Médecins  qui  nous 

L—  I  I  I  NI  I  I  |_  I  NI  enverront  leur  carte  de  visite  ou  un  simple  en-tête  de 
feuille  d’ordonnance,  sans  aucune  note  manuscrite,  sous  enveloppe  non  collée,  afifranchie  à  cinq  centimes  et 
portant  suivant  l’échantillon  demandé  l’une  des  adresses  suivantes  :  oh  M.  le  Directeur  du  Valerianate  de 
Gabail  Désodorisé  ou  M.  le  Directeur  de  V Elixir  Gabail  Valéro-Bromuré. 
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Le  tennli,  la  bicyclette,  le  foot-ball  association, 
le  basket-ball  et  le  pusb-ball  forment  nu  autre 
groupe  dans  l’échelle  de  dépense.  Enfin,  chez  l’adulte, 
une  séance  de  gymnastique  de  45  minutes,  telle 
qu’elle  est  décrite  dans  le  projet  de  règlement  d'édu¬ 
cation  physique  de  l’armée,  équivaut  à  la  dépense 
physiologique  causée  par  une  partie  de  volley-ball 
et  par  une  marche  sur  route  avec  chargement  d’une 
trentaine  de  kilogrammes,  poursuivie  pendant  le 
même  laps  de  temps. 

Ces  résultats  ne  sont,  bien  entendu,  que  des 
approzimations.  Des  facteurs  nombrenx  peuvent 
faire  varier,  à  un  moment  donné,  le  taux  d’émission 
de  CO*.  Un  court  repos  fait  tomber  le  débit  presque 
instantanément;  par  contre,  une  accélération  de 
vitesse  peut  l'aocroitre  considérablement,  surtout  en 
fin  d'expérience. 


'l'ransportant  les  données  physiologiques  précé¬ 
dentes  dans  le  domaine  de  la  clinique,  nous  avons 
songé  k  évaluer  les  échanges  respiratoires  dans  les 
pyrsxies.  Ayant  pris  comme  sujets  d’observation 
deux  paludéens  pendant  l’accès  de  fièvre,  n  ras  avons 
constaté  que  le  débit  d'aelHe  carbonique,  alors  que 
la  température  de  ces  malades  atteignait  respective¬ 
ment  39», 2  et  39», 8,  était  de  24  cmc  à  la  seconde  pour 
l'ua  et  17  cmc  pour  l’antre.  Cette  évaluation  démontre 
qu!  leur  dépeuse  physiologique  était,  à  ce  moment, 
extrêmement  élevée.  En  eSit,  bien  qu'ils  fussent 
immobiles  dans  leur  lit,  ne  pro  luisant  aucune  dé¬ 
pense  musonlalre,  leurs  échanges  respiratoires 
étaient  comparables  è  ceux  d’un  coureur  en  pleine 

C  est  là  nn  fait  qui  parait  être  de  quelque  impor¬ 
tance.  N.>n8  nous  prop  isons  de  poursuivre  ces  re¬ 
cherches  et  nous  foruious  l'hypothèse  que  le  débit 
de  1  acide  carbonique  demeure  élevé  tant  que  l'orga¬ 
nisme  lutie  contre  l'infection  par  la  force  accrue  de 
ses  combustions.  A  partir  du  moment  où  la  phase 
critique  est  passée,  lorsque,  cliniquement,  le  pro¬ 
nostic  s'améliore,  les  échang.-B  respiratoires'  de¬ 
viennent  moins  actifs;  ils  tendent  à  revenir  à  nn  taux 
normal.  Des  observations  ultérieures  confirmeront 


ou  infirmeront  cette  hypothèse.  S’ils  la  confirmaient, 
le  médecin  trouverait  dans  l’usage  de  l’appareil  de 
Waller  un  élément  nouveau  pour  asseoir  son  pro¬ 
nostic  à  l’égard  des  pyrexies,  par  le  contrôle  pé¬ 
riodique  des  échanges  respiratoires  chez  les  malades. 


Fig  B.  —  Evaluntion  à  l’aide  d’un  compteur  spiromé- 
triqne  de  la  quantité  d’air  total  contenu  dans  le  sac  où 
un  prélèvement  de  100  cmc  d’air,  aux  fins  d’analyse, 
a  déjà  été  toit. 
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AIGUILLE  MANOMÉTRIQÜE  DE  SÛRETÉ  ‘ 

Dans  la  pratique  des  ponctions  exploratrices,  la 
notion  du  moment  où  l’on  perfore  la  séreuse  parié¬ 
tale  et  où  l’on  entre  dans  la  cavité  est  indispensable 
pour  ne  pas  blesser  l’organe  qu’il  coutient;  blessure 
qu’il  faut  éviter  avec  soin  quand  il  s’agit  d’un  organe 
noble  comme  le  cœur  ou  même  lorsque  l’organe 
contenu  est  septique  et  peut  infecter  secondaire¬ 
ment  la  séreuse. 

Lorsqu'il  s’agit  d’explorer  un  péricarde  ou  de 
réaliser  un  pneumothorax  dans  une  plè»re  saine,  il 
faut  savoir  le  moment  précis  où  l’aiguille  perfore  la 
sérense  pariétale.  Dans  l'abdomen  celte  notion  n’est 
pas  tout  à  fait  nécessaire  parce  que  les  intestins 
libres  ont,  dans  la  sous-muqueuse,  une  tunique  qui 
se  laisse  repousser  par  l’aiguille  en  résistant  à  la 
perforation. 

1.  Communication  faite  à  la  Société  de  Chirurgie  de 
Bucnos-.lires,  le  8  Juillet  1921. 


On  peut  tout  attendris  ds 


L’ 
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HEMATIQUE 


Sirop  de  DESCHIENS 


employé  par  30.000  Médecins  du  monde  entier 
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Pour  leur  famille 

Pour  eux-mèmes 
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Remplace  la  Viande  crue,  son  Jus  et  le  fer. 
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Dans  la  pratique  du  pneumothorax,  la  blessure  du 
poumon  est  la  cause  de  diverses  complications  : 
pleurésies  purulentes,  perforations  pulmonaires, 


pneumothorax  ouverts.  Des  embolies  gazeuses  mor¬ 
telles  peuvent  être  causées  par  la  pénétration  de 
l’aiguille  injectrice  dans  le  poumon. 

La  sensation  de  pénétration  d’une  aiguille  dans  une 
cavité  est  facile  à  acquérir  manuellement  et  elle  est 
très  utile  dans  la  pratique;  mais  malheureusement 
cette  sensation  de  cavité  n’est  pas  donnée  par  les 
séreuses  normales,  ou  elle  est  si  subtile  qu’en  pra¬ 
tique  on  doit  avoir  un  procédé 
pour  corroborer  la  sensation 
fugitive.  Dans  le  cas,  très  fré¬ 
quent,  où  l’on  désire  réaliser 
un  pneumothorax,  la  ratifica¬ 
tion  manométriqne  devient 
nécessaire  avant  de  procéder 
à  l’injection  gazeuse.  Dans  les 
autres  cavités,  les  preuves  de 
sa  pénétration  sont  toujouis 
des  recouis  manométiiques 
plus  ou  moins  simples  :  la 
liberté  avec  laquelle  on  réa¬ 
lise  une  injection,  etc. 

Le  but  poursuivi  avec  la 
création  de  mon  aiguille  ma- 
nométrique  est  de  :  1“  montrer  Fig.  2.  —  Manièi 

l’indication  qu’un  manomètre 

peut  donner  au  moment  précis  d’arriver  dans  une 
caviié;  2°  substituer  à  l'aiguille  qui  blesse  au  mo¬ 
ment  de  traverser  la  séreuse  pariétale,  un  instrument 
sans  pointe  qui  respecte  et  déplace  les  organes 
libres  qu’elle  contient. 

Cet  instrument  est  tout  en  acier  et,  comme  on 


peut  le  voir  sur  la  figure  1,  il  est  formé  par  cinq 

A,  aiguille  qui  forme  la  gaine  perforante  ; 

B,  mandrin  intérieur  creux,  sans 
pointe  et  à  décharge  manométrique 
automatique  ; 

C,  ressort  manométrique  qui  fait  la 
décharge  du  mandrin  intérieur; 

D,  .boîte  du  ressort,  vissée  au  pavillon 
de  la  gaine  perforante  et  qui  forme  le 
vrai  manche  de  l’instrument; 

E,  pavillon  du  mandrin  intérieur, 
qui,  en  se  déplaçant  automatiquement, 

indique  la  pénétration  dans  une  cavité  et  la  sépa¬ 
ration  des  viscères  mobiles. 

Voici  le  fonctionnement  de  cet  instrument.  En  intro¬ 
duisant  l’aiguille  dans  la  paroi  du  thorax  (fîg.  2),  le 
mandrin  intérieur  sans  pointe  glisse  dans  l'aiguille 
perforante  et  reste  suspendu  par  la  tension  du  ressort 
manométrique,  pour  tomber  à  l’instant  où  la  résis¬ 
tance  disparaît  du  chemin  de  l’aiguille  (fig.  3), 


:e  de  tenir  et  d'enfoncer  l’aiguille  manométrique. 

indiquant  ainsi  la  présence  des  cavités  au  moment 
même  de  traverser  les  séreuses  pariétales. 

Les  avantages  pratiques  que  celte  aiguille  réalise 
sont  :  exécuter  très  facilement  le  pneumothorax  sans 
blesser  le  poumon;  faire  très  simple  et  sûre  l’explo¬ 
ration  du  péricarde;  pénétrer  profondément  dans 


Fig.  1.  —  Aiguille  manométrique  de  sûreté. 


une  veine  sans  sortir  de  sa  cavité;  permettre  les 
injections  intrapéritonéales  et  vider  des  ascites  avec 
une  grande  sûreté  pour  le  malade,  etc. 

Guillehmo  Zorbaquin. 


QUESTION  ET  RÉPONSE 


Défense  de  cracher  a  terre. 

Crachoirs  publics  des  rues. 

D.  —  Le  député  Even  semble  faire  un  louable 
effort,  en  préconisant  de  multiplier  les  avertissements 
pour  les  cracheurs  et  même  de  recourir  à  des  sanctions 
pénales  si  les  infractions  persistent.  Mais  ne  vau¬ 
drait-il  par  mieux  instruire  la  jeunesse,  si  ignorante 
des  moindres  règles  d’hygiène,  sur  les  dangers  des 
crachais  et  les  moyens  d’y  remédier? 

R.  —  Soyons  reconnaissants  à  notre  -confrère 
M.  Even,  député  des  Côtes-du-Nord  et  vice-président 
de  la  Commissipn  d’Hygiène  de  la  Chambre,  d’attirer 
à  nouveau  l’attention  du  monde  parlementaire  sur  les 
dangers  de  cette  déplorable  habitude  de  cracher  à 
terre,  prise  par  les  fumeurs  et  les  tousseurs. 

En  hygiéniste,  nous  nous  associons  pleinement  au 
voeu  de  la  Société  médicale  des  Hôpitaux  de  Paris, 
qui  a  voté  à  l’unanimité  la  motion  suivante  : 

«  Là  Société  médicale  des  Hôpitaux,  convaincue 
que  le  fait  de  cracher  dans  la  rue,  sur  les  routes, 
dans  les  endroits  et  les  véhicules  publics,  constitue 
un  des  modes  de  dissémination  les  plus  fréquents 
et  les  plus  dangereux  du  bacille  de  la  tuberculose, 
applaudit  à  l’initiative  de  M.  Even  et  souhaite,  dans 
l’intérêt  de  la  santé  publique,  l’adoption  par  les 
chambres  de  son  projet  de  loi.  » 

Quant  aux  sanctions  pénales  proposées,  elles  nous 
paraissent  moins  henreuses,  moins  opportnnes, 
quoiqu’elles  soient  couramment  utilisées  dans  d’autres 
pays,  en  Suisse  par  exemple. 

«  Cracher  par  terre,  écrit  Vitoux,  est  un  acte  qui 
parait  naturel  et  la  grande  masse  des  individus  ne  se 
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de  la 
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TUBERCULOSE 

PULMONAIRE  GANGLIONAIRE  VISCÉRALE  ET  CUTANÉE 


BASE  DE  SELS  ORGANIQUES  de  TERRES  RARES 
préparé  sous  le  contrôle  scientifique  de  A.  FROUIN. 

HyperleiicocyLose  durable 

Action  sclérosante  sur  les  tissus 

Action  spécifique  sur  le  Bacille  Tuberculeux 

DOSES  ; 

Injections  quotidiennes  intraveineuses  de  2  à  5  cc.  d’une  solution  à  2  %  de  sels. 

COMMUNICATIONS  :  - 

Société  Biologie  :  1912, 29  Mai  1920.-  Académie  deMédecine  :  2Mar8  1920,6Avril  1920,15Juin  1920.— Académie  des  Sciences  ;  14Juin  1920  - 
Thèse  Bléton.  —  Thèse  S.  Guerquin  1920. 
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rend  naturellement  point  compte  que  ce  geste  peut 
avoir,  à  l'occasion,  question  de  propreté  mise  de 
côté,  des  cunséquences  fâcheuses  pour  la  collecti¬ 
vité.  » 

Aussi,  pour  enrayer  cette  habitude  malpropre  et 
dangereuse,  nous  ne  pensons  pas  que  des  moyëns 
coercitifs  puissent  êtrï  actuellement  utilisés  en 
France.  «  On  ne  forme  pas  l'esprit  public  par  des 
lois  n,  écrit  le  professeur  Cbavigny  (In  La  Presse 
Médicale,  1922,  page  702)  et  avec  lui  nous  re¬ 
dirons  : 

Parfois,  dans  les  angles  morts  des  couloirs,  des 
salles,  des  bâtiments  publics,  des  chambrées,  on 
aperçoit  quelques  crachoirs  métalliques  ou  en  bois, 
garnis  de  cendre  ou  de  sciure  de  bois,  et  qui  sont 
entourés  d’une  couronne  périphérique  de  crarhats 
desséchés.  Ces  crachoirs  plats,  bas,  sont  à  condam¬ 
ner,  car  ils  sont  une  cause  puissante  et  permanente 
de  contamination  des  planchers,  des  locaux  et  de 
l’air  ambiant  :  Ils  sont  la  négation  et  la  honte  de 
l'hygiène  moderne. 

Le  meilleur  crachoir  collectif  est  en  faïence  ver¬ 
nissée  â  l’intérieur,  ayant  la  forme  et  les  dimensions 
moyen  d’un  pot  à  fleur,  sans  trou  basal,  pouvant 
contenir  environ  un  demi-litre  de  solution  stérili¬ 
sante  (solution  savonneuse  alcaline  de  formol  de 
Küss,  ou  une  solution  à  l’eau  de  Javel),  placé  sur 
support  métallique,  un  large  pied,  à  1  m.  20  de 
haut,  pour  que  le  cracheur,  en  se  penchant  légè¬ 
rement,  laisse  tomber  son  expectoration,  en  plein 
liquide. 

Et  à  côté  des  urinoirs  publics,  dotés  d'une  canali¬ 
sation  d’eau,  pourquoi  n'inslallerait-on  pas,  à  1  m.  20 
du  sol,  une  large  cuvette  émaillée,  aux  parois  ruis¬ 
selantes  d’eau,  pour  recevoir  les  crachats,  qui  s’en¬ 
gloutiraient  dans  l’égout  ? 

Au-dessus  de  ces  crachoirs  des  rues,  des  affiches 
émaillées  inviteraient  les  tousseurs  à  venir  déposer 
leurs  expectorations  dans  ces  cuvettes  et  non  à  les 
lancer  sur  les  trottoirs,  où  les  chaussures  des  pas¬ 
sants  les  écrasent,  les  mobilisent  et  les  transportent 
dans  les  appartements,  semant  ainsi  le  bacille  de 
Koch,  la  tuberculose  et  la  mort. 

Quand  nos  usines,  nos  lycées,  nos  hôpitaux,  nos 
casernes,  nos  rues  surtout,  seront  dotés  de  ces  cra¬ 


choirs  collect'fs,  nous  applaudirons  alors  à  l'appli¬ 
cation  de  l'amende  immédiate  pour  ces  infractions 
antihygiénù/ues. 

Le  crachat,  voilà  l’ennemi  ! 

Le  crachoir,  voilà  l’arme  défensive  ! 

P.  Bo.nnette, 

Médecin-major  de  1"  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Les  fausses  appendicites  :  étude  clinique,  radio¬ 
logique  et  thérapeutique,  par  les  D’’»  'riiiERSY  de 
Martel  et  Edouard  Antoine.  Préface  du  D’’  Bbm- 
SAUDE.  1  vol.  de  184  pages  avec  29  figures  et 
10  planches  [Masson  et  C'“,  éditeurs). —  Prix  ;  10  fr. 

Je  suis  d'autant  plus  heureux  d’avoir  à  présenter 
ce  petit  ouvrage  aux  lecteurs  de  La  Presse  Médicale, 
qu’il  est  pour  moi  le  type  du  livre  utile,  simple,  clair, 
bien  conçu,  et  que  les  auteurs  sont  mes  amis. 

Depuis  plusieurs  années,  en  effet,  nous  avons  vu 
paraître  une  quantité  de  travaux  sur  la  stase  colique, 
les  péricolites,  les  épiploïtes,  les  syndromes  doulou¬ 
reux  du  «  carrefour  »  droit,  etc.,  bref  sur  toutes  ces 
affections  qui  peu  à  peu  gagnent  du  terrain  sur  l’ap¬ 
pendicite  chronique,  alors  qu’il  n’y  a  pas  encore  bien 
longtemps  celle-ci  absorbait,  à  peu  près  seule,  toute 
la  pathologie  de  la  fosse  iliaque  droite. 

Mais  la  lecture  de  tous  ces  articles,  quelle  qu’en 
soit  d’ailleurs  la  valeur  propre,  laissait  dans  l’esprit 
une  ceitaine  impression  de  flottement  et  d'indécision. 
La  nécessité  d'nn  travail  de  synthèse  se  faisait  sen¬ 
tir.  Antoine  et  de  Martel  l’ont  compris,  et  leur  livre 
arrive  à  son  heure.  C’est  d’ailleurs  plus  et  mieux 
qu’une  simple  mise  au  point,  je  me  hâte  de  le  dire. 

A  l’excellente  école  de  Bensaude,  Antoine  a  étudié 
lui-même  et  de  très  près  tous  les  syndromes  dou¬ 
loureux  de  la  fosse  Iliaque  et  du  flanc  droits.  Parmi 
ses  nombreuses  observations  peSonnelles,  il  en  a 
choisi  une  quinzaine,  particulièrement  démonstra¬ 
tives,  qui  lui  ont  servi  à  illustrer  et  à  animer  sa 
description.  C’est  donc  une  oeuvre  essentiellement 


personnelle  et  qui,  bien  mûrie,  a  le  très  grand  mérite 
de  rester  concise  et  d’une  clarté  lumineuse,  ce  qui, 
dans  un  pareil  sujet,  ne  laissait  pas  que  de  présenter 
des  difficultés  sérieuses. 

Après  une  introduction  embryologique  indispen¬ 
sable,  Antoine  étudie  les  types  cliniques  qu’il  sché¬ 
matise  en  3  groupes  :  formes  atténuées,  formes  fran¬ 
ches,  formes  aggravées.  Il  montre  ensuite  toute  l’im¬ 
portance  de  l’examen  radiologique.  Indique  comment 
il  faut  le  comprendre  et  l’interpréter  pour  arriver  à 
systématiser  les  différentes  «  fausses  appendicites  », 
qui  se  groupent  autour  de  six  causes  principales  : 
caîcum  anormalement  mobile,  périvlscérites  du  car¬ 
refour  inférieur,  ptoses  du  côlon  droit,  membrane 
de  Jackson,  périvlscérites  du  carrefour  supérieur, 
accolements  du  côlon  en  canon  de  fusil.  A  l’étude  cli¬ 
nique  et  diagnostique  font  suite  d’excellents  con¬ 
seils  de  thérapeutique  médicale. 

Dans  les  trente  dernières  pages,  de  Martel  pose, 
d’après  son  expérience  personnelle,  les  indications 
du  traitement  chirurgical  et  en  décrit  les  grandes 
lignes.  Il  conclut  sagement  en  faisant  une  large  place 
aux  interventions  restauratrices,  et  en  ne  conseillant 
les  larges  colectomies  que  dans  des  limites  raisonna¬ 
bles,  après  avoir  épuisé  toutes  les  ressources  de  la 
chirurgie  conservatrice.  Encore  est-il  Indiqué  de  pra¬ 
tiquer  toujours  ces  opérations  en  deux  temps.  Etant 
données  certaines  tendances  actuelles,  ces  conclusions 
d’un  chirurgien  non  suspect  de  timidité  en  matière 
d’interventions  dilficiles  prennent  une  valeur  indis¬ 
cutable. 

M.  Deniker. 

Stomatologie  du  médecin  praticien,  par  P.  Réal. 

1  vol.  de  290  pages  avec  169  fig.  et  4  planches  hors 
'  texte,  de  la  «  Collection  du  médecin  praticien  », 

2'  édition  [Masson  et  C*',  éditeurs).  —  Prix;  15  fr. 

Le  praticien  auquel  s’adresse  cet  ouvrage  y  trou¬ 
vera  toutes  les  notices  qu’il  doit  posséder  s’il  veut 
faire  un  peu  de  stomatologie. 

Peut-être  même  pourrait-on  trouver  qu’il  en  est 
qui  excèdent  un  peu  ses  possibilités  réelles.  Mais  la 
ligne  de  démarcation  est  bien  délicate  à  tracer  et  il 


KAOLINASE 


J 


pour  le  Traitement 

OE 

Toutes  IBS  eASTRALGIES 
HYPERCHLORHÏDRIE 
moires  it  uicirations  it  lEstomac 
Fermentations  tüirips  ooittusiinaits 
GOUTES,  etc^ 

J’ai  étendu  l’usage  du  Kaolin  à 
tous  les  états  gastriques  dans  lesquels 
je  prescris  habituellement  le  bismuth: 
il  lui  est  même  supérieur  au  point  de 
vue  des  effets  sur  l’intestin,  car  il  tend 
à  en  calmer  les  troubles  et  à  en  régula¬ 
riser  les  fonctions.  Professeur  HAYEM. 

Acsdtwh  de  «BtfeoHi»  AS  Avril  1920. 


ÉCHANTILLON  GRA  TÜIT 

PHARMACIE  RATIONNELLE 
4,  Faubourg  Poissonnière, PARIS  (X«) 


ANTISEPTIQUE  IDEAL,  des 

Voies  Biliaires  et  Urinaires 


RàpéiiESCEa  Médicales 
Bazy,  Ch.  dei  H.  |  Prof.Legueu.ParisfNecker), 

Barbier,  M.  des  H.  Oraison,  Chef  Cl. .Bordeaux. 

Cffiaput,  Ch.  des  H.  Potocki,  M.  des  H. 

ti  I  Prof.  Pousaon, de  Bordeaux. 
Babëre,  Ch.  dai  H.  Bordeaux. 
Rlcbelot,  Ch.  des  H. 

. .  Rieflel,  Ag.  Ch.  des  Hôp.  ' 

Prof.  Jeannel.di  Toulouse.  I  Thlroloix,  M.  des  H. 

PRESCRtVEZ 

U'UROFORMINE  GOBEY,  produit 
français,  dans  toutes  les  affections  où  vous 
prescriviez  l’Urotropine:  AixtiBepaie  des  Moiea 

BiliaireaeiTJrinair9a,Rbumatianie,PboBpbar 

furie,  Prophylaxie  de  la  Fièvre  typhoïde,  etc. 

,,  É<uiAimLL0m:12.BonleT^  Salnt-Martm,JPAgIg^ 
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eit  encore  utile  d’avoir  une  idée  précise  de  certaines 
choses  dont  la  réalisation  échappe. 

Par  contre,  il  faut  louer  M.  Réal  d’avoir  osé  con¬ 
sacrer  le  quart  environ  de  son  opuscule  à  l’extra'  tion 
des  dents  et  à  la  question  connexe  de  l’anesthésie. 
Trop  souvent  encore,  en  effet,  il  est  à  craindre  que, 
dans  la  pratique,  ce  moyeu  extrême  demeure  le  meil¬ 
leur  qu'a  le  médecin  praticien  de  rendre  un  service 
réel  à  ses  malades  dentaires,  au  moins  dans  les  cas 
avancés,  ceux  pour  lesquels  il  est  le  plus  souvent 
consulté.  Et  même  si  certaines  idées  américaines, 
présentement  assez  mal  accueillies  ici,  arrivent  à  se 
préciser  et  à  s’imposer,  il  est  à  craindre  que  le  do¬ 
maine  de  cette  opération  ne  redevienne  assez  étendu. 
11  est  donc  indispensable  que  le  praticien  qni  n’est 
pas  spécialiste  sache  l’exécuter  d'une  façon  parfaite. 
M.  Réal  lui  donne  pour  cela  toutes  les  indications 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE  —  Le.  service  de 
librairie  de  La  Pressk  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  10  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVDE  D'ORTHOPÉDIE 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  .bureaux  au  prix 
de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs). 

AVIS  ET  REMSEIBMEHIENTS 

22  Juillet.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  la  prise  i  la  Faculté 
de  Médecine  de  l’inscription  trimestrielle  pour  le  4‘  trimestre. 

24  JuUIet.  —  Bordeaux  :  Ouverture  à  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  du  cours  de  perfectionnement  annuel  d'oto-rhino-laryngo¬ 
logie  du  professeur  Meure. 

31  Juillet.  —  Paris,  Bordeaux,  Brest,  Bochefort  et  Toulon 
Epreuves  d’admissibilité  des  candidats  à  l’Ecole  principale  du 


LIVRES  REÇUS 


2727.  Précis  de  Pathologie  médicale  par  F.  Bezan 
CON  Makcel  I  abhé,  Léon  Be'N.hd.  J. -A  S  cakd, 
ê  MvI.A.Ilekc  P  L'mlh-Wei.l  Pi.ilibekt,  S -l  üï 
Jo>G,  A  Sezakt.  Cm.  Ko  X.  i  a.>.t^ur  Vallh.t-Radot, 
G  ViTHY,  Mascel  Bldch.  «  Colleciiui  de  prec  s  mé- 
dt  aux  »  Pr  X  :  6  vol  brochés  120  fr  et  cartonnés 
150  fr.  Cba  iue  volume  eéparrrreui,  b  o  hé,  20  fr  et 
cjrlonné,  25  fr.  (  Va. son  et  cditHurs). 

Tome  IV  ;  Maladies  du  sang  et  des  organes 
hématopoïétiques,  p- r  P.  E.U'Le-Weill,  médecin 
deihôp.iolTe  ou  et  Marcel  Bloch  .  h.  f  de  l„bora- 
tui  e  a  la  FacnI'é  de  Pa  is.  —  Maladies  des  reins 
par  R.  Pasieu.i  Vailerï-Rad'JT,  mé  ec  n  des  hôpitaux 
de  Par  s  l  Vol  de  628  pages  150  figures,  4  plai  ches 
en  coul-urs.  —  Prix  :  b  oché.  ‘20  fr  ;  cart  nné,  25  fr. 

Tome  V  :  Maladies  de  l  appareil  digestif  et  de 
la  nutrition  par  VUrcel  Labré  proitsEeur  à  la 
F  .c  il  e  de  Par  s  méd  ciu  de  la  Charité,  et  G  Vnav, 
ancien  chef  de  cliaique  à  la  F-iCul  é  de  Paris.  — 
1  vol.  de  790  pagev,  316  ligures,  2  planches  en  cou¬ 
leurs.  —  Prix  :  broché,  20  Ir  ;  cartOLné,  25  Ir. 


Al.  D.  Radulesco  — La  synostose  vertébrale  opé¬ 
ratoire  comme  traitement  du  mal  de  Pott. 

Fouilloud-Bayat.  —  Quelques  considérations  sur 
la  d'irsalisation  de  la  \’H“  vertèbre  cervicale. 

J  Hanausek  —  N.iuvrlle  méthode  de  massage  et 
d  electriratiou  dans  li  ontracture  des  articulations 
et  lea  paralysies  musmlaires. 

P-riipil  de  ifiits  ; 

td  UnsLheit  —  Une  maUoru'alion  congénitale  de 
la  hanche  comp  iquée  d'arihrite  déformante  juvénile. 

A.  Rendu  et  P  Wertheimer.  —  Sur  un  cas  de 
tuberculose  du  pubis  et  de  la  symphyse  pubienne. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indis¬ 
pensable  d’accompagner  chaoue  chansement 
d’adresse  de  la  bande  du  Journal  et  de  1  iranc 
en  timbres-poste. 


Bureau  d'hygiène  de  Brest.  —  La'vacance  de  direc¬ 
teur  dn  bureau  municipal  d’hygiène  est  déclarée  ouverte 
pour  la  ville  de  Biesi. 

Le  traitement  al'oué  est  6zé  à  6  000  francs  par  an. 

Les  can  liduts  ont  un  délai  de  vingt  jours  p"ur  adresser 
an  miiivlère  de  I  Hvgiéne,  de  I  Asaislonce  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociales  leurs  demandes  accon  pagnees  de  tons 


mandes  accon  pagnees  de  tons 
références  permel'ai  l  d  appré¬ 
cier  leurs  connaiasances  scienliBques  ei  adminis'ralives, 
ainsi  que  la  noioriété  acquise  par  enx  dans  des  services 
analogues  ou  des  fonctions  antérieures.  Cette  candida¬ 
ture  s’oppliqne  exclu,  ivement  an  poste  envisagé. 

A  lu  demande  doit  être  jointe  une  copie  certifiée  con¬ 
forme  des  diplômes  obtenus;  l’exposé  des  tities  doit  êire 
aussi  détaillé  que  possible  et  acrompi  gné  d  un  exem¬ 
plaire  des  ouvr-ges  ou  aiticles  put  liés.  Les  candidats 
peuvent,  en  outre,  demander  à  éire  entendus  par  la  C<  m- 
mission  du  Conseil  supérieur  d  hygiène,  (journ,  ojj., 
6  Juillet.) 

Bureau  d  hygiène  de  Clermoat-Ferrand.  —  La 

vacance  de  directeur  du  bureau  municipal  d  hygiène  (st 
déclarée  ouverte  pour  la  ville  de  C  ermont  Keriatid. 

Le  trailement  al  oué  est  fixé  à  6  000  fisnce  par  au. 

Les  candidats  ont  un  délai  de  vingt  jours  pour 
adresser  an  miniatère  de  1  By  giène,  de  l’Assislance  et  de 

{Voir  la  suite,  p.  ±205.} 


Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE” 


URAZINE 

(Citrosalicylate  de  Plpérazine) 

Etudiée  et  préparée  avec  le  soin  minutieux  dont  le  Laboratoire  des  Produits 
USINES  du  RHÔNE”  entend  faire  la  caractéristique  de  sa  marque,  l’URAZINE 
ajoute,  à  l’action  de  la  Pipérazlne,  les  qualités  analgésiques  et  antiseptiques  de 

l’Acide  salicylique.  —  L’URAZINE  est  donc: 

l/n  énergique  dissoloant  de  l’Acide  Urique  et  des  Urates; 

Un  analgésique  extrêmement  efficace  des  douleurs  rhumatismales ,  néphrétiques,  etc.; 
Un  antiseptique  puissant  des  reins  et  de  la  oessie. 

Parfaitement  tolérée  par  l’estomac,  sans  action  sur  le  cœur  et  sur  le  système 
nerveux,  l’URAZINE  est  le  médicament  de  choix  à  opposer  à  la  liithiase  rénale 
et  à  toutes  les  manifestations  arthritiques. 


Présentée  soua  deux  formée 


Granulés  effervescents  pour  le  traitement  prolongé. 
Comprimés  dosés  à  O  gr.  30  pour  le  voyage. 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  A  LA  DISPOSITION  DE  MM.  LES  DOCTEURS 
Iji*  DX7X&..^]Kr23,  Pharmacien,  SI,  Ktae  OTeaxi-CS-oujoza.,  fS») 
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HSnESE! 

SYPHILIS 

PIAN,  PALUDISME 

TRYPANOSOMIASES 

NÉO-TRÉPARSÉNAN 

-  914  FRANÇAIS  - 

(Dioxydiaminoarsénobemol  méthylène  sulfoxylate  de  soude). 

Échantillons  et  Littérature  :  LABORATOIRES  CLIN  —  COMAR  & 

PHARMACIENS  DE  ire  CLASSE  —  FOURNISSEURS  DES  HOPITAUX 

SO,  Hixe  des  .F'os.sés-Ssnizi.t-jrei.cqic-ULes 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  etable  de  l’Iode  avec  la  Peptone 
Découverte  en  189C  par  E.  GALBRUN,  ooctkur  kn  pharmaci» 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  lodismtj 

Vingt  gouttes  lODALOSS  agissent  comme  un  gramme  lodure  alcalin. 

Doses- moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pouf' les 

_ LnrtRATpm  «r  Ëcbàwtilloit,  :  l.aw<>watoiwk  galbrun, 8410, RuednPetitMusc,  PARIS 


Me  pas  confondre  l’Iodalose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires 
irus  tiep h/s  (.ntemstional  de.kliueçlns^d.»  Pane  iSOQ,. 
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OONTR/E  Xj’-A-STHIÆE! 

Se  fument  facilement  ét  avec  plaisir 

I  Établissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


RHUMES  DE  CERVEAU 
RHUMES  DES  FOINS 


ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 


au  Chlorate  de  Magnésie 
RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 
Une  cuillerée  à  café,  dans  un  demi-verre  d’eau,  avant  chaque  repas 


DÉSHYDRATE  RAPIDEMENT 
LA  MUQUEUSE  NASALE 
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DERNIERES  NOUVELLES 


est  nommé,  à  partir  du  Isr  Nover 
de  clinique  obstétricale  à  ladite  I 
ment  de  M.  Bar,  admis  à  la  retrail 


I  Sont  admis  à  suirre  1( 
coloniale  ; 

1°  Les  doctenrs  en  mé 


I  Hôpital-Hospice  de  Niort.  —  Le  poste  de  méc 
adjoint  au  quartier  d’aliénés  de  l’Hôpital-Hospici 


mplace-  pourvus  du  diplômi 


Faculté  de  Ph 


naturelle  à  la  Faculté  de  Pharmacie  de  1  Ui 
Nancy. 

Hôpital  Saint-Louis.  —  Les  consultatioi 


Voir  comptes- rendu: 
de 

I  lACADÉMIEdes  SCIENCES 
séô^nces  du 
30  Mai,  26  Juillet, 
17  Octobre  1^21, 
Communications  de 

SAZERAC 

et  LEVADITI 
D'-’Loüis  FOURNIER 
L.GUÉNOTetc. 


MEDICATION  SPÉCiriQUE  SNTRA-MUSCULAIR 


(TARTROBISMUTHATEdePOTASSIUMetdeSODlUn) 

SP/a/LL/C/DE  A  BASE  DE  B/3MUTH  ACT/E 

NOUVEAU  TRAITEMENT  de  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

Laboratoires  CHENAlf  &  DOUILHET 

22  RUE  DE  LA  SORBONNE  PARIS  j 


Les  expérience 
sur  Thomme  dont  il 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 


(Tar  t  ro- Ç  i  s  m  ü  t  h  at  e  de 
Potassium  et  de  Sodium) 
préparé  spécialement 
par  les  Laboratoires 
t:HENAL'’-&  DOUILHE 


Coaltar  Saponiné  Le  Beuf 

:  Antiseptique  :  admis  officiellement  par  les  hôpitaux  de  paris 


::  ::  Üétettsiî  ::  :: 
Antidiphtémqae 


Ce  produit,  qui  a  joué  un  rôle  primordial  dans  la  genèse  de  l’antisepsie, 
a  été  officiellement  admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris.  Il  est,  en  particulier, 
très  efficace  dans  les  cas  d’angines  couenneuses,  anthrax,  blessures 
de  guerre,  leucorrhées;  otites  infectieuses,  eczémas,  ulcères,  etc. 
Il  est  aussi  recommandé  pour  les  usages  de  la  toilette  journalière. 


J.  LE  PERDRIEL,-!!,  rue  Milton,  PARIS  (9').  —  (Se  méfier  des  imitations  quE  son  succès  a  fait  naître) 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PARIS  (9«).  —  Tél.  :  Centr.  3S-6S,  —  Adresse  télégr.  :  Imnnigrémi,  Paris 


BULLETIN  N°  29 


COMIVIENT  TRAITER  LES  FUROIVCLES 


Un  furoncle  isolé  se  traite  par  la  vaccinothérapie. 

Des  furoncles  à  répétition  se  traitent  par  la  vaccinothérapie . 

Un  furoncle  de  la  lèvre,  si  grave  par  ses  complications 
thrombo-plilébitiques  de  la  face,  se  traite  par  la  vaccinolhé- 
rapie. 

La  furonculose  des  diabétiques  se  traite  par  la  vaccinothé¬ 
rapie. 

La  furonculose  des  femmes  enceintes  se  traite  par  lesuaccins. 

La  furonculose  des  nourrissons  se  traite  par  les  vaccins. 

La  vaccinotbérapie  de  la  furonculose  se  fait  à  l’aide  de 
vaccins  en  ampoules  'p-j.T  injections  sous-cutanées,  ou  à  l’aide 
de  vaccins  en  comprimés  par  ingestion. 

Les  injections  de  vaccin  en  ampouæs  se  font  sous  la  peau  du 
bras  ou  de  la  face  externe  de  la  cuisse. 

Les  injections  doivent  être  espacées  de  trois  à  quatre  jours. 

Les  injections  doivent  se  faire  à  doses  progressivement 
croissantes  d’une  injection  à  l'autre. 

Les  injections  ne-  déterminent  aucune  réaction  importante. 

On  peut  observer  : 

1®  Une  réaction  locale,  érythème  autour  du  point  d’injection, 
durant  vingt-quatre  à  quarante-huit  heures. 

2®  Une  réaction  focale,  légère  recrudescence  de  la  furon¬ 
culose  passagère. 

3®  Une  réaction  générale  :  sensation  de  lassitude  subfébrile, 
qui  dure  de  douze  à  vingt-quatre  heures. 

Toutes  ces  réactions  sont  l’indice  que  le  «  vaccin  prend  ». 

IS ingestion  de  vaccin  en  comprimés  a  une  action  aussi  effi¬ 
cace  que  les  injections  de  vaccin. 

Elle  ne  détermine  aucune  réaction. 

Le  vaccin  en  comprimés  doit  être  ingéré  tous  les  jours. 

11  introduit  dans  l’organisme  des  doses  considérables  de 


Le  vaccin  en  comprimés  peut  s’employer  seul  ou  en  asso¬ 
ciation  avec  le  vaccin  en  ampoules. 

Le  vaccin  en  comprimés  peut  être  ordonné  avant,  pendant 
ou  après  la  vaccination  sous-cutanée. 

Dans  ces  conditions  il  est  particulièrement  indiqué  dans  les 
furonculoses  rebelles. 

Le  vaccin  en  comprimés  s’adresse  plus  spécialement  aux 
malades  que  ne  peut  suivie  régulièrement  le  médecin,  aux 
débilités,  aux  vieillards,  aux  nourrissons,  aux  rénaux,  aux 
cardiaques,  aux  hépatiques,  aux  tuberculeux. 

L’IMMUNIZOL  GRÉMY  n®  10  «  Furonculose  »  est  un  vaccin 
renfermant  plusieurs  races  de  staphylocoqües  à  virulence 
exaltée,  et  spécialisés,  provenant  d’affections  furonculeuses. 

L’IMMUNIZOL  GREMY  n®  10  «  Furonculose  »  est  un  vaccin 
poly valent,. atoxique,  et  dont  les  germes  sont  minutieusement 
tués. 

L’IMMUNIZOL  GRÉMY  n®  10  «  Furonculose  »  se  prescrit  : 

1°  En  ampoules  injectables  :  faire  tous  les  trois  jours  une 
injection  sous-cutanée,  en  commençant  par  demi  cm'.  On 
augmente  la  dose  progressivement  à  chaque  injection  jusqu’à 
2  cm',  dose  que  l’on  répète  s’il  y  a  lieu. 

Une  cure  vaccinothérapie  comporte  8  à  10  injections. 

2®  En  comprimés  :  prendre  pendant  dix  à  quinze  jours  8  à 
10  comprimés  par  jour,  en  dçux  ou  trois  fois,  dans  la  journée 
j  à  jeun  et  en  dehors  des  repas. 


PRIX  AU  PUBLIC 

Ampoule  de  2  c.c .  5  fr.  » 

Boîte  de  5  ampoules  . 20  fr.  » 

Flacon  de  50  comprimés . .  12  fr.  50 


LABORATOIRE  D'ANALYSES  BACTERIOLOGIQUES  GRÉMY 

8,  rue  de  MeU,  à  COURBEVOIE  (Seine). 

Mis  à  la  disposition  de  tous  les  Médecins. 


vaccin. 


DEMANDER  LE  NÉCESSAIRE.  DE  PRÉLÈVEMENTS 
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Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEURASTHÉNiE.NÉVRALGIESetc 

Une  cuilleree  à  café  ou  un  compnme  contient  Og25  de  l/eronalsolublcassodéà  detfxtraitde  Valériane,  plante  fraîche. 

ANTIIMERVEUX:2à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24-  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMElL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT,  Wh  Avenue  Mozart,  Paris. 


Par  ixn  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


yiTELLiNÂTE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL  I 

Ampoules  dosées  à  20  7o  et  107o  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 

Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  ;  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Synéco-Phytol  \  Métrites. 

“Jj  I  Oynles  de  Phytol  :  Métrites.  | 

^  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  ciasae,  ancien  interne  de*  hôpitaux  de  Paris.  ^  (Anl  ^ 

m  LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  PARIS-AÜTEÜIL  W 

Téléphona:  AUTVTTIL  SÔ-Si.  —  Adr.  télégr.  :  LABALBARAK  , 


LE  SULFARSENOL 

Dans  la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

T -Cl  u«•/^TATCs  T»  A  TVTr'-n>-DT3’TTV  .  Parce  qu’ü  ne  Contient  jamais  d’arsénoxvde,  parce  que  SOU  Coefficient  de  toxlcUé  Bst  2  à  5  fois  moÎDclre 
LE  MOlJNb  DAJNijJliKIl.UA  .  que  ceini  des  amres  arsénobenzèues. 

T-ct  TiTTTG  r'rMViiTvxrkrk'C'  .  Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans  . 
LE  E*LU£>  UUMMUUhi  .  excipient  spécial  et  .-ans  inconvénient. 

■l?'PT?TrAPTr  •  Parce  que  la  multipliciié  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
rJ-iUO  jirrlPAOüi  .  gj  ^^g  fgij.g  ^j^g  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 

profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOGEIMIE  MÉDICALE,  36,  Rue  Claude- Lorrain,  PARIS  (16^).  —  Tél.  ;  Adt  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  classe,  54  rue  de  la  Chaussée-d’AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. 
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Du  titre 

d^une  solution  médicamenteuse 


Si  la  posologie  des 


lédicaraents  est  à  peu  près  établie  par 
core  dans  l’empirisme  au  point  de  vue 


(Thérapeutique)  POSOLOGIE  WËDICAMENTEUS 

Par  suite,  une  solution  médicamenteuse,  ayant  déjà  cette 
concentration  et  ce  point  de  congélation,  ne  séjourne  pas  dans 
l’estomac  et  n’a  de  ce  fait  aucune  action  irritante  sur  la 
muqueuse. 

D’où  nécessité, pour  chaque  solution  médicamenteuse,  de  trouver 
le  titre  idéal  répondant  à  cette  concentration. 


C’est  ainsi  qu’on  voit  ordonner,  au  hasard  de  la  plume,  des 
solutions  médicamenteuses  (iodure  par  exemple)  contenant 
1  gr.  de  principe  actif  pour  5,  10  ou  100  gr.  d’eau. 

Or,  quelque  soit  le  médicament  ordonné,  il  doit  être  dissous 
dans  une  quantité  d’eau  telle  qu’il  lèse  le  moins  possible  la 
muqueuse  gastrique,  l’intolérance  stomacale  médicamenteuse 
n’étant,  en  effet,  pas  un  mythe. 

Et,  pour  irriter  au  minimum  une  muqueuse  gastrique,  il  faut, 
par  suite,  trouver  pour  tout  médicament  la  solution  idéale 
séjournant  au  minimum  dans  la  cavité  stomacale. 


Or,  il  est  très  facile,  en  physique  biologique,  par  l’étude  des 
points  de  congélation,  de  déterminer  ces  titres  de  solution. 

Comme  exemples,  nous  énumérons  ci-dessous  quelques 
médicaments  usuels;  le  poids  que  nous  indiquons,  dissous 
dans  une  cuillerée  à  soupe  d’eau  distillée,  donne  une  solution 
ayant  le  titre  désiré. 

Pour  les  substances  à  faible  posologie  (cocaïne  par  exemple) 
il  faut  ajouter  un  sel  inerte,  NaCl  entre  autres,  pour  obtenir  la 
concentration  cherchée. 


Pour  atteindre  ce  but,  nous  avons  étudié,  par  des  prises 
gastriques,  comment  se  comportent  dans  l’estomac  des  solu¬ 
tions  diverses  et  de  titres  différents. 

Nous  avons  pu  vérifier  que  toute  solution,  quelle  qu’elle 
soit,  subit  dans  l’estomac  des  dilutions  ou  des  concentrations 
osmotiques  telles  qu’au  moment  de  son  évacuation  duodé- 
nale,  elle  présente  une  concentration  toujours  la  même  et 
consécutivement  un  point  de  congélation  toujours  identique 
(-  00,35). 


Phosphate  de  soude. 
Sulfate  de  soude  .  . 
Sulfate  de  magnésie 
Salicylate  de  soude. 


ion,  quelle  qu’elle  ’Veut-on  une  tasse  d’eau  sucrée  idéale  ?  On  doit  prescrire, 
des  concentrations  d’après  ce  tableau,  6  gr.  de  sucre  pour  100  gr.  d’eau,  soit 
évacuation  duodé-  environ  un  morceau  de  sucre  pour  une  tasse  à  café,  ce  qui 


INDICATIONS ^ôcuigiUneé 

ÇrotiMeù  c<yTic^tïfedA£amé^^ 

FORMULE  zfiJcrtidre.  d‘ Rœwcuçuèù^  ^toMCiôé. 

MODE  ©^'EMPLOI  s  Zhi  caxAet  omk  deux  veAaù. 


^^Toral^ 
★  (Hamamélis 
Vsrabiliséÿ 


Renferme  des  princines  actifs  insolubles  dans  l'alcool 
que  ni  la  teinture  ni  les  extraits  ne  peuvenr  contenir 


cScftcuitlCCoivo 

LABORATOIRE  CHANTEREAU 
8,  Rue  de  Constantinonle 
,  PARIc/  Ville 
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OPOTHÉRAPI  EPICIER 


JULI  I  I  t,  Ingénienr-Constrncteur 

BOBILLOT,  PARIS  (13').  — Ancienni,  7,  rue  Linné. 
TÉLÊnioNE  :  Gobelins  28-33  ' 


Prix  du  flacon  :  6  fr. 


MÉDECINE 


Caosules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 


PHYSIOLOGIE 


Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


CAPSULES  Surrénales  à  0  gr.  J5;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  80;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  10;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  BO;  C.  Thymus  4  0  gr.  30; 
C.  Rénales  à  0  gr.  30;  C.  Bupeptiques  i  0  gr.  30,  etc. 


APPAREILS  POUR  LA 

MÉTHODE  GRAPHIQUE  OSCILLOMÈTRE  SPHYGIKIOIIIIÉTRIQUE 

q*  du  Prof'  PACHON  (breveté  s.  g.  d.  g.) 

POSTES  COMPLETS  D’ÉLECTRORADIOGRAPHIE  Calaloÿues  sur  demande. 


Teaie*  c««  Gapaulae  »e  éoDoeni  à  l«  âea»  é»  S  é  6 
par  Jota. 


Sirops  lodurés 

de  J. -P.  Laroze 


à  riodure  de  Potassium, 
à  riodure  de  Sodium, 
à  riodure  de  Strontium, 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  j  gr.  d’iodurc 
chimiquement  pur,  complètement  exempt 
d’iodates. 


Artériosclérose  au  début;  Angine  de  poitrine.  Asthme,  Emphy¬ 
sème,  Bronchite  chronique.  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme 
chronique.  Scléroses  viscérales,  Syphilis  secondaire  et  tertiaire. 


L.  ROHAIS  &  C 


,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paui, 

PARIS 


GLOBULES  GLUTÎNiSÉS 

CKUX  extre^its  complets  et  inovltêre^bles  de  SiUE  et  de  BOLDO 
COLIQUES  HÉPATiQUES.ÜTriiASE  BiLiAiRE.iCTÈRES.CONGESTiONS. 
CHOLÉNiEACHOÜE.ENTÉRiTES.CONSTiPATiON.AUTO-INTOXiCATiONS 
DOSE  :  2  è^  6  globüles  po.r  jour 
Laboratoires MONAL  6  Rue  Daubigny.  PARIS 


n 

■ 

1  AFFECTIONS  du  P 

1  .  ET  DE  L  INTE  STI  r7 

1  MÉolcATiON  CH0LA60GUE,  TONiOUE-HÉPATlOUE,  ANTÎTOXii 

yj 
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la  PréToyance  sociales  leurs  demandes  accompagnées  de 
tous  les  titres,  justifications  ou  références  permettant 
d’apprécier  lenrs  connaissances  scien'ifiqnes  et  admi¬ 
nistratives,  ainsi  que  la  notoriété  acquise  par  eux  dans 
des  services  analogues  on  des  fonctions  antérieures. 
Cette  candidature  s’applique  exclusivement  au  poste 
envisagé. 

A  la  demande  doit  être  jointe  une  copie  certifiée  con¬ 
forme  des  diplômes  obtenus;  l’exposé  des  litres  doit  être 
anssi  détaillé  que  possible  et  accompagné  d’un  exem¬ 
plaire  des  ouvrages  ou  articles  publiés.  Les  candidats 
peuvent,  en  outre,  demanier  à  être  entendus  par  la  Cnm- 
missioa  du  Conseil  supérieur  d’hygiène.  (Journ.  off., 
6  Juillet.) 

Académie  des  Sciences  morales  et  politiques.  — 
Sur  le  rapport  deM.  le  professeur  Pierre  Jomet  (du  Col¬ 
lège  de  France),  le  prix  Dagnan-Bouveret  a  été  décerné, 
pour  la  seconde  fois,  à  U.  R.  Monrgue,  médecin  en  chef 
de  l’Asile  d'aliénés  d'Auxerre  (Yonne). 

Commission  permanente  mixte  pour  la  natalité 
et  la  protection  des  familles  nombreuses.  —  Sur  la 
demande  de  M.  Ambroise  Rendu,  le  Conseil  municipal  de 
Paris  vient  de  renvoyer  à  l’Administration  une  proposi¬ 
tion  invitant  le  préfet  de  la  Seine,  d’accord  avec  les 
bureaux  du  Conseil  municipal  de  Paris  et  du  Conseil 
général  de  la  Seine,  à  cunsiituer  une  Commission  mixte 
permanente  qui  sera  chargée  de  tantes  les  études  et  des 
projets  relatifs  au  mouvement  de  la  population. 

Vaccination  antivariolique.  —  Les  séances  gra¬ 
tuites  ont  lieu  : 

arrondissement  :  les  1°'  et  3*  samedis,  me  de 
l’Arbre-Sec,  à  2  heures;  les  2e,  4*  et  6*  samedis,  place 
du  Marché-Saint-Honoré,  à  2  heures. 

2*  arr.  :  vendredi,  à  la  mairie,  à  11  h. 

3»  arr.  :  jeudi,  à  la  mairie,  à  10  h.  30. 

4e  arr.  :  lundi,  à  la  mairie,  à  10  h.  30. 

5*  arr.  :  mardi,  à  la  mairie,  à  2  h. 

6*  arr.  :  jeudi,  74,  rue  de  Seine,  à  1  h.  30. 

7*  arr.  :  jeudi,  à  la  mairie,  à  2  h.  30. 

8e  arr.  ;  mercredi,  à  la  mairie,  &  3  h.  30. 

9e  arr.  ;  samedi,  à  la  mairie,  à  10  h. 

10»  arr.  ;  mercredi,  à  la  mairie,  à  9  h. 

Ile  arr.  ;  mercredi,  rue  Japy  (gymnase  Voltaire),  à  10  h. 

12*  arr.  :  jeudi,  28,  rue  de  Citeaux,  à  3  h. 

13e  arr.  :  mardi,  23,  rue  Bobillot  (dispensaire),  à  10  h. 

14e  arr.  :  jeudi,  place  de  Montrouge,  à  3  h.  30. 

15®  arr.  ;  vendredi,  13,  rue  d’Alleray,  à  10  h. 

Ifie  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  è  3  h. 

17®  arr.  :  jeudi,  43,  rue  Gauihey,  à  4  h.  30. 


18°  arr.  :  mardi,  à  la  mairie,  è  2  h. 

19°  arr.  :  vendredi,  rue  Jomard,  à  1  h. 

20°  arr.  :  samedi,  hôpital  Tenon,  à  8  h. 

Hôpitaux  (services  exiernes).  —  Lundi:  Bichat,  à  8  h.; 
Bretonneau,  à  9  h.;  Hôtel  Dieu,  à  9  h.;  St-Antoine,  à  9  h. 

Mardi  :  Tenon,  è  9  h.;  Lariboisière,  à  10  h.  ' 

Mercredi  :  Laënnec,  à  8  h.;  Enfants-Malades,  à  9  h.; 
Cochin,  à  9  h. 

Jeudi  :  Hérold,  à  9  h.;  Trousseau,  à  9  h. 

Vendredi  :  Pitié,  à  9  h.;  Beaujon,  à  9  h. 

Samedi  :  Saint-Louis,  à  9  h.;  Charité,  è  9  heures. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sontarré'ées  les  muta¬ 
tions  suivantes  méd-cin— majors  de  l'®  classe.  Sont 
affeciés  :  MM.  Damond,  Fayollat,  au  19*  corps  d’armée; 
Moissency,  à  la  place  de  Verdun  ;  Chambelland,  à  la 
place  de  Fontainebleau;  Pierrot,  à  la  place  d’Alger. 

Médecins-majors  de  2°  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Rivay, 
aux  troupes  d’occupation  du  Maroc;  Chazal,  à  la  place 
d’Alger;  Abadie,  à  la  légion  de  la  garde,  républicaine. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affrclés  :  MM.  Loquet,  à 
l’armée  fiançaise  du  Rbin;  Prudhomme,  au  camp  de 
Châlons.  (Journ.  off.,  10  Juillet.) 

—  Sont  réintégrés  dans  les  cadres  du  Corps  de  Sanié 
les  officiers  de  l’armée  territoriale  dont  les  noms  sui¬ 
vent  :  MM.  Langlois  (G.),  avec  le  grade  de  médecin-major 
de  2°  classe;  Perraudin,  avec  le  grade  de  médecin  aide- 
major  de  1°®  classe.  (Journ.  off.,  12  Juillet,) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  MM.  les  méde¬ 
cins  principaux  Lesson,  en  service  à  Brest,  et  Hénault, 
médecins-majors  du  Paris,  sont  autorisés  à  permuter. 
(Journ.  off.,  12  Juillet.) 

—  M.  Dumas,  médecin  inspecteur  des  troupes  colo¬ 
niales,  est  placé  dans  la  2®  seition  (réserve)  du  cadre  du 
Corps  de  Santé  militaire  des  troupes  coloniales.  (Journ. 
off..  12  Juillet.) 

—  Sont  promus  :  au  grade  de  médecin  en  chef  de 
lr°  classe,  M.  Cuiregao,  médecin  en'  chef  de  2®  classe  ; 
au  grale  de  médecin  en  chef  de  2*  classe,  M.  Fauche- 
rand,  médecin  principal;  an  grade  de  médecin  principal, 
M,  Bontbillier,  médecin  de  1®°  classe;  au  grade  de  mé¬ 
decin  de  1°®  classe,  M,  Circan,  médecin  dr  2°  classe, 

(Journ.  off.,  13  Juillet,) 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
affeciés  :  en  France,  MM.  Gouvy,  médecin  principal  de 
2®  classe;  Rousseau,  Levet,  Keinéis,  Erdinger,  médecins- 
majorS  de  1®®  classe;  Le  Maux,  Salomon,  Sebllleau, 
Boilleau,  Solier,  Dulisconet,  Raoul,  Salonne,  Gaulène, 
médecins-majors  de  2*  classe;  Tisssuil,  médecin  aide- 
major  de  1®®  classe.  (Journ.  off.,  10  Juillet.)  | 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 


Les  décorés.  —  Sont  inscrits  au  tableau  de  la  Légion 
d’honneur  pour  Chevalier  ; 

—  M.  Rpyt(Jacques),  médecin  aide-major  de  1®°  classe: 
d’un  courage  à  toute  épreuve,  a’esl  dépensé  sans  compter 
pendant  plusieurs  jours  de  bombardement  pour  donner 
ses  soins  aux  blessés  du  groupe.  A  été  frappé  mortelle¬ 
ment  d’un  éclat  d'obus  dans  l’exercice  de  ses  fonctions, 
le  12  Mars  1916,  dans  la  forêt  d’Amblonville.  A  été  cité. 
(Juurn.  off.,  9  Juillet.) 

—  M.  Bondrean  (Roger),  médecin  aide-major  de  1®°  cl.  : 
remplissant  le  rôle  d’assistant  de  l’équipe  chirurgicale  à 
la  formation  depuis  Novembre  1915,  après  avoir  été 
médecin  de  bataillon  au  57°  rég.  d’infanterie.  Tiès 
dévoué,  s’est  particulièrement  distingué  pendant  les 
bombardements  de  la  formatirn.  Tué  dans  l'ambulance 
par  une  bombe  d’avion,  le  2  Mai  1918.  A  été  cité,  (Journ. 
off.  9  Juillet.) 

—  M.  Magnien  (Jean),  médecin  aide-major  de  2'  claste 
à  l'ambulance  n®  3  du  corps  expéditionnaire  d’Orient  : 
n’a  jamais  interrompu  son  travail,  quel  que  soit  le  danger. 
Le  19  Juin  1915,  a  soigné  sans  arrêt  des  blessés  pendant 
le  bombardement  du  camp.  Faisant  une  opération  déli¬ 
cate  au  moment  où  un  obus  de  gros  calibre  tombait  à 
moins  de  10  mètres  de  la  tente  d’opération  et  le  couvrait 
d’éclats  de  toutes  sortes,  a  continué  cette  opération  avec 
le  même  calme  et  la  même  méthode  que  s'il  avait  été 
dans  sa  clientèle  civile.  Alors  qu  il  prenait  un  peu  de 
repos  dans  l’ambulance  même,  auprès  des  blessés  dont 

11  venait  de  préparer  la  guérison,  a  été  tué  par  un  éclat 
d’obus.  A  ^té  cité.  (Journ.  off.,  12  Juillet.) 

—  M.  Champavère(Jean),  médecin  aide-major  :  médecin 
aide-major  ayant  une  haute  conception  de  ses  devoirs 
professionnels  et  militaires.  A  trouvé  une  mort  glorieuse 
en  se  portant  au  secours  des  blessés,  an  cours  d  un 
violent  bombardement,  le  22  Avril  1916,  à  Roye-sur-Ms Iz. 
Croix  de  guerre  avec  étoile  d'argent.  (Journ.  off., 

12  Juillet.) 

—  M.  Conrtellemont  (Victôr),  médecin  aide-major  : 

pair.  A  dirigé,  au  début  de  la  guerre,  le  service  de 
médecine  d'un  hôpital  auxiliaire,  avec  ur  e  grande  ccir- 
pélence.  Agé  de  41  ans,  a  réclamé  ensuite  de  passer 
dans  le  service  armé  et  a  insisté  pour  faire  campegne. 
Classé  au  5®  groupe  du  121°  R.A.L.,  a  voulu  assurer  lui- 
I  (Voir  la  ,uHt,p.i20’7.) 


GJIAflËlSNËE 

- - -  Adjuvant  la  plna  idr  dai  curn  de  déehlomra- 1  I-s  médloamant  de  oholz  du  csrdiopatl 

l’artério-aclé-  |  tion,  est  pour  le  brightiqns,  u  que  la  digitale  wt  fait  dispanitre  les  œdèmes  et  la  dyspnée,  r 
- . - *'rquo,  le  remede  le  plna  héroïque.  |  force  la  systole,  régulariu  loco—  •' - 


KslTHIMTIËlE 

Le  tr Alternent  rationnel  de  rarthritUme  et  de 
M  manUesUtioiui  :  ja^^e  les  criées,  enraye  la 


PRODUIT  FRANÇAIS  DÉPÔT  GÉNÉRAL  :  4,  rne  da  Rol-de-Siclle,  4  -  PARIS  PRODUIT  FRANÇAIS 


Le  plus  FIDELE,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTIQUES 


PRODUIT 

FRfNÇXIS 


KÊMINERALISATEUR 

RECALCiPlANT 

POLYOPOTflÊRAPiE 


RA-R  ATH  r  R  O I D  e. 
bUaRÉ-NALE. 

OS  FRAIS 
SELS  CALCiçJUES 
ASSi/^lLABLES 
(FI.Mg.Mn.) 


^  LlTfERATURE.  ET  ECHANTILLON 

lft(î,OPATol»E  A,RANSOrvi  Poct.  Ên  PHARMACie.  121 AVLNUL  CjAMStTTA  .J%Ri5> 


cTACHEiT^ 
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Tonique 


r'ELIXIR^^ 
DUCHAMP 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 

1  litre  d’huiie  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  quart  d'heura  avant  les  repas  |  !  SS7ouiîllre ‘ï'sSSpe. 


>  Convalescence 

<FER  % 
BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 

par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 


Toutes  Pharmacies  et  l  € 


croy. 


DES  DOCTEURS 


suc  d’ORANGE  MANNITÉ  -  Entièrement  végétal. 

JE^EMFT  de  drastiques,  de  JP  ht  aléïne  de  JPhénol,  de  Belladone. 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


rnODUIT  WnJLNÇA.18  ♦  \rASmGATIOJk  FRANC AISB 


AGIT  PLUS  VITE 
fOB  iM  Saliej’lattfB 
iana  iaa 


ATOPHAN  CRUET 


J  En  cachets  on  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammies  (3  à  8  par  24  heures.)  T 


analygeB  d^tirinea  oomplèteg  et  éoliantillons,  6,  Rue-du  Pas  de  la  Mule  —  PA^S  (ni*) 


Extruits  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


Ovarique-  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
_  riépaiique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 
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Bsroméine  r 


SIROP  (0,04)  1  _ _ 

aOOTTtS  (Xc>0.il)  !  JOUX  Ii*rï«ai«i 

piiDLts  im)  ’  '  j  insomnies 

AUPODLSS  (O.M)  } 

lePort-Royl,  PARIS  ’  ‘^“''RITES 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  MioicALK  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  :  tube  de  radium  contenant  environ 
50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  Af.,  n”  4396. 


Infirmier  milit.,  ex-préparat.  en  pbarm.,  gr.  expér. 
piqûres  tous  genres,  anesthésies;  soins  chirurg., 
mal.  Intimes,  etc.,  demande  emploi;  accepterait  voya¬ 
ger.  Libéré  fin  Septembre.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4431. 


Doctoresse  recommande  datre  sérieuse  emmenant 
entants  à  Saiins-Moutiers-Brlves,  pour  la  saison.  — 
Ecrire  P.  M.,  n»  4433. 

Externe,ll  inscriplions,  désire  place  dans  clinique, 
l'aris,  province.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4434. 

On  demande  ancien  intime  (maladies  nerveuses) 
pour  soigner  un  malade  pendant  deux  mois. —  Ecrire 
M.  Peltier,  62,  rue  Saint-Antoine,  Parie. 

Traductions  médicales  angl.,  allem.  et  russe  par 
étudiante  en  médecine.  —  Ryss,  49,  rue  d’Orsel  (18”). 


r*  A  R  I  ET  “T  t  CESSION  DE  CLIENTÈLES 
OMDlIUt  I  )  medicales  et  toutes  affaires 
r^AI  B  CT  )  paraméd.  REMPLACEMENTS 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIRECTION  SCIENTIFIOÜE  I 

D' Raymond  LETDLLE  -  D' André  BERGERON  -  A.  LESDBE,  Dr  ti  Flii> 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 

TUBERCULOSE 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  Hôp.  de  Paris. 

Deux  cuillerées  à  potage  de  NEOli  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  4  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTD; 
2  en  ae  couchant  («ans  sucer,  ni  croquer). 
•Laboratoires  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


SPES 


CEPEDE 

ESTRADER,  D-bb Ph‘* 

30,ii.Reille,Parii  -  Gob. 08-06 


J^NmLGOfeGraïïuië  DALLOZ 

Quino^SaJIcyJate  de  Pyramidon 


Névralgies  ^  Migraines  4-  Grippe  •**  Lombago  Goutte  -Ÿ-  Rhumattsme  aigu  ou  chronique,  etc. 


Dans  le  Traitemènt  des  : 


lehnorragies.  Cystites,  J>y élites... 


et  de  tontes  les  ifrectlons  de  rippareil  nro -génital 


du  D»UV0UÉ| 


LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  PLUS  ACTIF 

cofiune  Æi3tîgrancfeocolç[(x& 

JkmîMBptîqvre 

,  dAzi&lffésiqu9 

ri  lô CiplîJeî  par  jdir 

murétiqm 


STAPHVLOCaCCIES 


\  flb  ^AanliUoDt  mr  demuide  oilrv 

BEStou  M.  «mmes  i 


ÉMi#  I  Furonculose 
Anthrax 
Acné 


Il  ECHANTILLONS  à''NlMY-lts'  ÔOCnURS 


LABORATOIRES  E  B  L 

96 ,  Rue  d 'A  m  s  tard  a  m  ;  P  A. RIS, 


RHUME 

de  CERVEAU 

GRIPPE,  RHUMES 

TOUX 

BRONCHITES 


CORYZA  des  lODURES 


Comprimés  rigouréusemeDt  dosés 


Pas  d’accoü  t(j  mance-flgil  vile  -  Pa; 


DIURENE 


■Extrait  total*  d'flDOniSVEDMflUS 


^RDIOPATHIES  -ARTÉRIOSCLÉROSE 
^fejNÉPHRITES  a  ClRRHOSES^^ 
CtDÉMES  a 


PILULES 


concentré  achtoruré  e±  bromure 

1  tablette  (Sédobrol  "floche  " 


NABR 


Régime  déchloruré  rendu  agréable 

Indications .  Tous  les  états  nerveux.  ;  neura^sthènie,  épilepsie, 

psychoses  de  toute  nature^  hyperexcilabiliééj  insommes,^ 

Jloses  :  Qdülteô  *  1à6 tablettes ^arjour 

tnfants  -Y^d^  tatJettes  selon  t’àye 

icfuwjtiflon.  et  htt&iatuhe  de^mcuute .Prvduih  iHoeFtiANH-L»  tloeve 


LABORATOIRES  CARTERET 


ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL 

sans  odeur  et  non  toxique 


LUSOFORIVIE 


DÉSINFECTANT 


DÉSODORISANT 


ÉcHANTiioiONS  SUR  DEMANDE  :  15,  TUC  d’Argentcuil,  PAIIIS  (l®’ 


INAHIN 

—  Traitement 

ANTIDIABÉTIQUE 
-  Sans  Régime  - 


iüEOHAL 


HYPNOTIQUE  LÉGER 
SÉDATIF  NERVEUX 


IMOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES  (iSScomprIm.  par  jour) 
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PRESSE  MEDIGAL 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


-  ADMINISTKATIWW  — 

IVIASSON  ET  ÉDJTKUBS 

IM,  boulevard  St-Bermoin,  F/\BIS  (8*î 
ChiquM  pattaua  b®'59@ 

PRIX  DE  L’ABONNEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  » 

Les  abonnements  partent 


F.  DE  LAPERSONNE 

de  Clinique  ophtalmologique, 
Membre  de  l’Académie  de  médoome 

Ü.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

de  l’hôpital  Saint-Antoine. 


—  BIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 
M. LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpita 
Membre  de  l’Académie  de  méd 

F.  WIDAL 

Professeur  de  chnique  médicale. 
Membre  do  l'Institut 
et  de  l’Académie  do  médecine. 

CH-  LENORMANT 

Professeur  agrégé. 

Chirurgien  de  l'hôpital  Saint^L 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


,  Membre  de  l’Académie  do  médoci 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  l'hôpital  Saint-Antoine, 
le  l'Aoadémi 


F.  JAYLE 

Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 
.  à  l'hôpital  Brooa. 


- - - — 

BECBÉTAIRBS 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT  — 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  " 

120,  boulevard  Saint-Germain  i6’) 


SOWfIWAIRE 

Articles  originaux  • 

L.  Babd  —  De  la  suppression  de  la  pulsatilité  dans 
le  membre  supérieur  gauche  et  de  l’existence  de 
deux  régimes  circulatoires  opposés  dans  les  lésions 
aortiques,  p.  621 . 

M.  Loeper  et  G.  Marchai..  —  Dyspepsie  et  érythré¬ 
mie,  p.  623. 

Mouvetnent  médical  : 

J.  Modzon.  —  Les  travaux  récents  sur  l’orîgine  infec¬ 
tieuse  de  la  sclérose  en  plaques,  p.  624. 

Ih  Congrès  de  l’Association  des  Pédiatres  de 
LANGUE  FRANÇAISE. 

Sociétés  de  Paris  :  Académie  de  Médecine.  —  Aca¬ 
démie  DES  Sciences.  —  Société  française  d’Urologie. 
—  Société  de  Dermatologie  et  de  Syphiligraphie. 
Sociétés  de  province. 


Répertoire  de  médecine  pratique  :  N°  104.  _ 

F.  Terrien.  —  Diagnostic  et  traitement  des  taies  de 
la  cornée. 

Supplément  : 

Georges  Schreiber.  —  Le  Congrès  international  de 
Protection  maternelle  et  infantile. 

Georges  Vitoux.  —  Gare  aux  mouches. 

Variétés.  —  Correspondance.  —  Questions  médico- 
militaires.  —  Livres  nouveaux.  —  Livres  reçus  — 
Cours,  Leçons  et  Conférences.  —  Nouvelles.  — 
Ren8eicnem:ents  et  Communiqués. 


DIABETE: 

FOUGERON 

à  basa  d’nmandss.  Échant  :  37,  ruB  dti  Hochar,  PARIS 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 

SULFO-RHINOL 

Du  Docteur  FAYÈS 
3,  rue  du  Quatre -Septembre  —  Paris. 


I/ALERUNE  liquide] 

If  deL.  PACHAUT 

m  II  lin  illlciei  il!  PrliiritlDn  lilillrliii. 
IM  11  lin  licIlaiDinl  aciiitli  pir  les  lilales. 

»  Del  à6  cuül.àcafè  par  jour  dans  un  liquide  quelconque. 

Vint»  dawb  todthb  Lge  PHARMAciBe,  j 


XXX*  Année.  —  N*  58.  22  Juillet  1922. 


LE  CONGRÈS  INTERNATIONAL 

PROTECTION  MATERNELLE  ET  INFANTILE 

(Paris,  6-8  Juillet  1922.) 

Ce  IV°  Congrès  international  —  qui  fait  suite  à 
celui  tenu  à  Berlin  en  1911  —  a  été  un  très  grand 
succès.  Trente  nations  ont  répondu  à  l’appel  des 
organisateurs  et  ont  contribué  par  leurs  repré¬ 
sentants  très  qualifiés  à  la  mise  au  point  des  nom¬ 
breuses  questions  d’actualité  qui  ont  fait  1  objet 
des  rapports. 

Ne  pouvant  donner  à  cette  place  un  compte 
rendu  détaillé  des  travaux  du  Congrès,  je  me 
bornerai  à  signaler  les  points  qui  méritent  de  re¬ 
tenir  spécialement  l’attention  du  corps  médical  et 
qui  permettront  à  nos  confrères  de  suivre  1  évo¬ 
lution  de  l’assistance  maternelle  et  infantile  dans 
les  différents  pays. 


Les  Consultations  de  fe.mmes  enceintes  ont 
été  l’objet  de  deux  rapports  très  précis  du 
D'  Devraigne  (de  Paris)  et  du  professeur  J.  Van 


DIGITACINE  orlstalllséa 

NATIVELCE 

Granules  —  Solution  —  Ampoules. 


BlOWCTyu 

FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CULTURE  liquide  —CULTURE  SÈCHE 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 

£6.  Boulevard  de  1  Hôpita  J  -  PARfS 


■nyspeptiite 

SUC  GASTRIQUE  du  PORC  VIVANT 

ûépâi  pour  Par/s  ■■  H.CéRRIONet  C-  54 F? SiHof/ORé 


Rooy  (d’Amsterdam).  La  discussion,  à  laquelle 
prirent  part  notamment,  avec  l’autorité  et  l’élo¬ 
quence  qui  leur  sont  habituelles,  les  professeurs 
Bar  et  Couvelaire  (de  Paris)  ainsi  que  le  D''  Daels 
(de  Gand),  le  D'’  K.  de  Snov  (de  Rotterdam), 
M‘'®  Chaptal,  le  D'  Broudic  (de  Paris),  etc.,  fut 
suivie  de  l’adoption  des  vœux  proposés  par  le 
D''  Devraigne  : 

Tonte  femme  demandant  à  bénéficier  de  la  loi 
Strauss  en  France,  des  lois  protectrices  de  la  femme 
enceinte  ou  des  secours  divers  dans  les  autres  pays, 
devra  faire  sa  déclaration  à  la  mairie  ou  aux  auto¬ 
rités  compétentes,  dès  qu’il  y  aura  probabilité  de 
grossesse. 

La  première  consultation  sera  aussi  précoce-  que 
possible  et  assurera  à  la  femme  l’obtention  d’un 
carnet  de  maternité... 

Bans  les  villes,  la  consultation  des  femmes  en¬ 
ceintes  est  ou  peut  être  réalisée  sans  grand  frais  dans 
les  consnltations  des  maternités  hospitalières,  des 
dispensaires  en  liaison  avec  les  maternités  ou  des 
œuvres  similaires.  La  consultation  doit  pouvoir  as¬ 
surer  aux  femmes  enceintes  tous  les  examens  néces¬ 
saires  pour  étayer  un  diagnostic  ferme  et  doit  notoi¬ 
rement  comprendre  un  dispensaire  antisyphilitique. 

A  la  campagne,  où  il  n'y  a  pas  de  maternités  ni  de 
dispensaires,  on  assurera  à  la  femme  enceinte,  dési¬ 
rant  obtenir  le  bénéfice  de  la  loi,  le  libre  choix  du 
médecin  ou  de  la  sage-femme. 


VACCINS  MICROBIENS 

CURATIFS  ET  PRÉVENTIFS 

IMMUNIZOLS 

G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


Vichy 

Etablissessiit  Tbersal 

MAI  -  OCTOBRE 


Spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISANINE 

Benzoate  d’héxaméthylène  tétramine,  extrait  de 
stigmates  de  maïs,  excipient  végétal  balsamique. 

Échantillons  :  28,  me  Milton,  PARIS. 
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Dans  les  programmes  des  écoles  de  jeunes  filles, 
on  pourrait  introduire  des  cours  simples,  adaptés  à 
l’âge  des  élèves,  sur  l'hygiène  de  la  future  mère. 

Au  cours  de  la  discussion  du  rapport  précé¬ 
dent,  le  D"'  Keiffer  (de  Bruxelles)  crut  devoir  si¬ 
gnaler  la  nécessité  d’organiser  dans  tous  les 
pays  une  lutte  énergique  contre  les  avortements 
et  les  campagnes  néo-malthusiennes.  Sur  la  pro¬ 
position  du  D*'  Paterne  (de  Blois),  le  Congrès 
émit  un  vœu  dans  ce  sens,  demandant  notamment 
au  Parlement  de  voter  d’urgence  des  lois  de  ré¬ 
pression  sévère  et  insistant  sur  la  nécessité  de  la 
correctionnalisation  des  peines.' 

L’Accouchement  a  domicile  n’est  à  conseiller 
que  si  les  locaux  sont  suffisamment  hygiéniques 
et  si  aucune  complication  médicale  n’est  à  pré¬ 
voir.  A  la  suite  des  rapports  de  M”«  Chaptal,  du 
D''  Ancelet  (de  Paris),  du  professeur  Van  Cauven- 
berghe  (de  Gand),  du  D''  Tuntler  (de  Groningue) 
et  des  desiderata  formulés  par  le  D''  Pecker  (de 
Saint-Germain-en-Laye),  le  Congrès  à  émis 
entre  autres  vœux  : 

Que  les  Conseils  généraux  organisent  en  France 
des  services  départementaux  d'astistance  maternelle 
à  domicile,  permettant  à  chaque  commune  d'avoir 
son  poste  de  secours  maternel  en  laveur  des  mères 
nécessiteuses  ; 

Qu’une  prime  en  argent  soit  attribuée  aux  futures 
mères  déclarant  vouloir  accoucher  à  domicile  ; 

Que  les  Pouvoirs  publics  et  les  œuvres  privées 
soient  encouragés  à  créer  une  organisation  de 
femmes  de  ménage  gratuites  pour  les  parturientes  à 
domicile  ; 

Que  des  infirmières -visiteuses  de  puériculture  on 
des  sages-femmes  soient  attachées  à  chaque  consulta¬ 
tion  de  femmes  enceintes  ou  de  nourrissons. 

L’Hospitalisation  des  mèees  noubeices  pen¬ 
dant  LA  GUEERE  a  fait  l’objet  d’un  rapport  fort 
intéressant  de  Fallu,  présidente  de  l’Œuvre 
des  mères  et  des  enfants  de  la  guerre  qui  comme 


telle  a  rendu  et  continue  à  rendre  d’éminents  ser¬ 
vices;  la  Protection  de  l'ouvrière  nourrice  a 
été  exposée  dans  une  étude  magistrale  et  très 
documentée  par  M™"  Letellier,  inspectrice  du 
travail.  Il  ressort  de  cette  étude  et  de  la  discus¬ 
sion  qui  s’ensuivit  que  la  Chambre  d'allaitement 
ne  constitue  pas  dans  tous  les  cas  une  solution 
idéale,  et  que  d’autres  modalités  de  secours 
peuvent  être  envisagées  sous  forme  d’assurances 
sociales,  de  caisses  de  maternité  ou  de  compen¬ 
sation. 

Les  Asiles  d’allaitement,  sur  lesquels  un 
rapport  a  été  présenté  par  M™"  Hocquart  de  Tur- 
tot  et  le  D’'  Georges  Schreiber  (de  Paris),  ont 
donné  lieu  à  un  important  débat  auquel  pri¬ 
rent  part  le  D''  Lamalle  (de  Liège),  Pécher, 
le  D''  Herman  (d’Anvers),  M™"  Polak-Rosenberg 
(d'Amsterdam),  Veil-Picard  (de  Paris),  le 
D''  Rohmer  (de  Strasbourg),  le  D''  Cassoute  (de 
Marseille),  M.  Duguit,  doyen  de  la  Faculté  de 
droit  de  Bordeaux,  le  professeur  Bézy  (de  Tou¬ 
louse). 

Les  Asiles  d’allaitement  suppriment  radicale¬ 
ment  deux  des  causes  principales  de  la  mortalité 
du  premier  âge  ;  l’allaitement  artificiel,  la  sépara¬ 
tion  prématurée  de  la  mère  et  de  l’enfant.  Le 
Congrès  a  émis  des  vœux  destinés  à'  compléter 
les  conclusions  récemment  adoptées  par  l’Aca- 
démie  de  Médecine  au  sujet  des  Maisons  mater¬ 
nelles.  Il  a  demandé  notamment  : 

Que  des  Asiles  d’allaitement  soient  créés  dans 
toutes  les  régions  qui  en  sont  dépourvues  ; 

Que  le  type  d’établissement  adopté  ne  comporte 
pas  plus  d’une  cinquantaine  de  lits  pour  leur  donner 
un  caractère  familial; 

Que  chaque  Asile  d’allaitement  —  indépendant  ou 
seciion  d’une  Maison  maternelle  —  bénéficie  de  la 
constitution  d’un  comité  privé,  chargé  d’apporter  aux 
mères  une  aide  matérielle  et  un  réconfort  moral; 

Qu’à  la  sortie  des  Asiles  d’allaitement,  les  enfants 


puisient  être  admis  dans  des  centres  d’élevage  sur¬ 
veillés. 

L’Élevage  en  commun  a  fait  l’objet  d’un  rap¬ 
port  détaillé  du  D''  Théroude  (de  Paris)  et  de 
communications  intéressantes  du  D'’  ’Vt'^allich 
(de  Paris),  du  D''  Cordier  (de  Bruxelles),  du 
D’’  Ingerlev  (de  Saxkobing-Danemark),  etc.  Le 
Congrès  a  estimé  que  les  Pouponnières  bien  orga¬ 
nisées  et  bien  surveillées  médicalement  donnent 
de  bons  résultats  pour  les  enfants  bien  portants, 
mais  que  la  plupart  ne  constituent  qu’un  pis  aller 
et  que  la  création  des  Centres  d'élevage  est  à 
encourager. 

L’enfant  né  de  parents  tuberculeux  a  été 
étudié  dans  un  rapport  du  D''  Armand  Delille 
(de  Paris),  suivi  d’une  communication  du  D''  Pé- 
chère  (de  Bruxelles). 

Le  vœu  suivant  a  été  adopté  : 

Que  l’enfant  né  de  parents  tuberculeux  soit  systé¬ 
matiquement  soustrait  à  la  contagion  iamiliale  par 
le  placement  à  la  campagne  dans  des  familles  saines 
suivant  le  système  de  l’Œuvre  Grancher  et  que,  pour 
les  nourrissons,  on  ait  recours  à  des  centres  d’élevage 
rigoureusement  organisés. 

Nous  sommes  particulièrement  heureux  de 
voir  accepter  ces  idées  qu’avec  le  professeur 
Nobécourt  nous  proposions  en  1913  à  l’approba¬ 
tion  du  Congrès  du  Royal  Instituts  of public  Health. 

La  participation  des  œuvres  privées  a 
l’Assistance  maternelle  et  infantile  a  été 
très  complètement  exposée  par  le  rapporteur, 
M.  Desvouges,  vice-président  de  la  Mutualité 
maternelle  de  Paris,  et  elle  a  donné  lieu  à  de 
nombreuses  communications.  Le  professeur  Tuma 
(de  Prague)  a  décrit  l’organisation  de  la  protec¬ 
tion  de  l’enfance  en  Tchéco- Slovaquie;  le 
D''  Barthaz  (du  Caire),  les  dispensaires  colo¬ 
niaux;  le  D"  Carreras  Rosello  (de  Barcelone), 


Le  plus  FIDELE,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 
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l’œuvre  maternelle  de  l’institute  de  la  Muyer  de 
Trabajo;  le  Gartens  (d’Utrecht),  l’organisa¬ 
tion  de  la  protection  du  premier  âge  ;  le  D''  Heyer- 
mans  (d’Amsterdam),  l’organisation  de  l’assis¬ 
tance  municipale.  Ada  Patterson,  déléguée 
officielle  de  la  Nouvelle  Zélande,  nous  a  fait  part 
des  excellents  résultats  obtenus  dans  son  pays 
où  la  mortalité  infantile  est  la  plus  faible  du 
monde  entier.  Le  D''  Lapin  (de  Rabat)  et  le 
D"'  Albert  Reitzer  (de  Casablanca)  nous  ont  tous 
deux  parlé  du  très  bel  effort  réalisé  au  Maroc  au 
point  de  vue  de  l’assistance  maternelle  et  infan¬ 
tile.  Le  D""  Jarricot  (de  Lyon),  le  D''  Cassoute 
;  (de  Marseille),  le  D''  Marioton  (de  Bourges), 
M“*”  Enos,  (de  Paris),  etc.,  ont  fait  connaître  les 
bons  résultats  obtenus  par  diverses  œuvres  de 
puériculture. 

M.  Joly  (de  Paris),  à  l’aide  de  projections 
cinématographiques  éditées  par  la  maison  Gau¬ 
mont,  a  montré  l’action  de  VAide  sociale  du 
XIX^  arrondissement.  M™'  Gonse-Boas  a  fait 
passer  sur  l’écran  quatre  vues  très  démonstra¬ 
tives  de  l’effort  réalisé  en  pays  dévasté  à  Lon- 
gueau,  par  l’œuvre  de  la  Nouvelle-Etoile,  puis 
elle  a  fait  voter  par  l’assemblée  le  vœu  suivant  : 

Que  dans  tous  les  pays  —  à  l’exemple  de  ce  qui  a 
été  réalisé  en  France  —  on  envisage  l’organisation 
de  cours  de  puériculture  dans  les  écoles  primaires 
et  que  ceux-ci  soient  faits  par  des  personnes  quali¬ 
fiées  sur  un  programme  étabii  par  des  puéricul- 

Le  ROLE  DES  CONSULTATIONS  DE  NOURRISSONS 
DANS  l’application  DES  LOIS  d’assistance  a  fait 
l’objet  d’un  rapport  de  M.  Marois,  le  très  distin¬ 
gué  directeur  de  l’Assistance  publique  en  Seine- 
et-Oise  et,  sur  sa  proposition,  le  Congrès  a  adopté 
le  vœu  : 

Que,  dans  tous  les  pays,  les  enfants  placés  en  nour¬ 
rice  sous  la  protection  de  la  loi,  ainsi  que  tous  ceux 
qui  à  un  degré  quelconque  dépendent  de  l'Assistance 


publique,  soient  obligatoirement  présentés  aux  Con¬ 
sultations  de  nourrissons  dans  les  localités  où  sont 
installées  ces  institutions. 

Les  visiteuses  d’iitgièke  infantile  ont  fait 
l’objet  d'un  rapport  très  substantiel  du  D''  Cha- 
tin  (de  Lyon),  a  la  suite  duquel  le  Congrès  a  lor- 
mulé  le  vœu  : 

1°  Que  les  visiteuses  d’hygiène  de  l’enfance,  bien 
préparées  à  leur  rôle,  apportant  une  aide  efficace  à 
toutes  les  œuvres  privées  et  à  tous  les  services  pu¬ 
blics  de  protection  de  la  mère  et  de  1  enfant  —  qu’il 
s’agisse  de  la  première  ou  de  la  seconde  enfance  — 
soient  encouragées  et  au  besoin  subventionnées  par 
les  Pouvoirs  publics  ; 

2“  Qu’il  est  à  désirer  que  les  infirmières-visiteuses 
soient  munies  d’un  diplôme  reconnu  par  l’Etat. 

Le  D’’  Ghatin,  d’autre  part,  a  fait  passer  sous 
les  yeux  des  congressistes  un  film  des  plus  inté¬ 
ressants  pris  au  château  de  la  Chaux,  près  de 
Saint-Cyr,  à  Lyon,  dans  le  but  de  démontrer  que 
les  enfants  peuvent  être  soumis  à  la  cure  d’air  et 
de  soleil  dans  d’excellentes  conditions  et  avec 
des  résultats  très  satisfaisants,  même  dans  des 
régions  relativement  peu  ensoleillées.  Ce  film  a 
obtenu  un  légitime  succès. 

Malgré  un  programme  des  plus  chargés, 
M.  Paul  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  assisté 
du  professeur  Marfan  et  du  D'' Lesage,  secrétaire 
général  du  Congrès,  put  clôturer  les  débats  le 
samedi  à  midi  précis  en  remerciant  les  con¬ 
gressistes  étrangers  et  français  de  la  belle  mani¬ 
festation  médico-sociale  au  succès  de  laquelle 
tous  avaient  contribué. 

L’après-midi  du  samedi  fut  consacrée  aux 
visites  des  œuvres  et  mstiiKifons  susceptibles  d’inté¬ 
resser  particulièrement  nos  hôtes.  Plusieurs  ca¬ 
ravanes  automobiles  furent  organisées  avec  des 
itinéraires  variés,  pour  faire  connaître  nos  prin¬ 
cipaux  types  d’œuvres,  notamment  le  Centre  d’éle¬ 
vage  surveillé  d’Orgeval  (Seine-  et-Oise),  les  Asiles 


d’ allaitement  de  l’Abri  maternel  de  Nanterre  et 
de  1  Œuvre  des  mères  et  enfants  de  la  guerre  de 
Rueil  (Seine-et-Oise),  la  Pou/ionnicre  de  Bou- 
logne-sur-Seine,  Y  Ecole  de  puériculture  de  la  rue 
Desnouettes,  la  Pouponnière  de  l'Association  des 
dames  françaises,  rue  Michel-Ange;  le  Centre 
d'hygiène  in/antile  de  l'île  de  la  Jalte  (Fondation 
Paul  Parquet),  le  Reft.ge  pour  femmes  enceintes, 
9,  rue  J  -B. -Dumas  :  Y  hôpital  Herold,  etc.,  etc. 

”  Je  m’excuse  de  ne  pouvoir  citer  ici  toutes  les 
œuvres  modèles  qui  ont  largement  ouvert  leurs 
portes  aux  congressistes  et  témoigné  ainsi  de  la 
façon  la  plus  démonstrative  du  grand  effort  réa¬ 
lisé  en  France  pour  améliorer  l’assistance  mater¬ 
nelle  et  infantile.  S’il  m’était  même  permis,  en 
terminant,  d’exprimer  une  opinion  qui  me  tient  à 
cœur,  je  dirais  que  nos  Congrès  à  l’avenir  de¬ 
vraient  réserver  une  place  plus  importante 
encore  aux  visites.  Ces  dernières  sont  d'une  uti¬ 
lité  incomparable  pour  les  spécialistes  et  pour 
tous  ceux  qui  désirent  reproduire  dans  leur  pays 
ce  qu’il  y  a  de  mieux  ailleurs  ou  tout  au  moins 
s’en  inspirer. 

Le  prochain  Congrès  international  de  Protec¬ 
tion  maternelle  et  infantile  se  tiendra  en  1925  à 
Madrid.  Nous  serons  très  heureux  de  nous  rendre 
en  grand  nombre  à  l’appel  de  nos  excellents  con¬ 
frères  espagnols,  et  nous  nous  réjouissons  dès 
à  présent  à  la  pensée  que  nous  visiterons  des 
œuvres  intéressantes  dans  des  villes  célèbres  par 
leur  beauté  et  par  leurs  richesses  artistiques. 

Georges  Schreiber. 


GARE  AUX  MOUCHES 

La  mouche  est  un  Insecte  dangereux  qu’il  con¬ 
vient  de  détruire. 

Cet  avis,  que  depuis  longtemps  déjà  nous  ont 
donné  les  hygiénistes,  M.  Paul  Strauss,  ministre 
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de  lUigiéne,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance 
sociales,  nous  le  renouvelle  aujourd’hui  sous  la 
forme  d'une  c  rculaire  adressée  par  ses  soins  à  tous 
les  préfets  de  France  en  vue  de  leur  rappeler  qu’ils 
doi  ent  faire  tous  leurs  efforts,  chacun  dans  son 
département,  pour  encourager  la  destruction  de  ces 
insectes  dont  on  connaît  le  rôle  néfaste  en  tant 
qu’agenta  de  propagation  de  multiples  maladies 
contagieuses,  en  tête  desquelles  il  y  a  lieu  de  noter 
la  tuberculose,  la  diarrhée  infantile,  la  dysenterie, 
la  fièvre  typho'ide,  etc. 

Ce  n’est  point  la  première  fois  que  les  autorités 
administratives  prennent  l’attention  de  prévenir  la 
population  contre  le  danger  des  mouches.  Déjà, 
en  1913,  à  la  suite  d’un  rapport  de  M.  Vaillard,  le 
Conseil  d’Hygiène  publique  et  de  Salubrité  du 
département  de  la  Seine  faisait  connaître  les  me¬ 
sures  qu’il  importe  de  prendre  pour  protéger  la 
population  contre  leur  rôle  funeste  et,  à  cet  effet,  par 
les  soins  de  la  Préfecture  dé  police,  se  trouvaient 
apposées  sur  tons  les  murs  des  affiches  illustrées  de 
propagande  destinées  à  renseigner  la  population 
sur  les  dangers  que  les  mouches  sont  susceptibles 
de  taire  courir  à  la  santé  publique. 

Et  depuis,  en  1916,  le  sous-secrétariat  d’Etat  du 
Service  de  Santé  militaire  édictait  à  son  tour  une 
circulaire  tendant  au  même  objet. 

Mais,  comment  poursuivre  pratiquement  cette 
lutte  contre  un  insecte  d’une  fécondité  très  grande, 
d’une  fécondité  telle  qu’une  seule  mouche,  nous  fait 
savoir  M.  Vaillard,  peut  faire  souche  d’un  million 
d’indivi.dus  et  bien  plus  encore,  nous  dit  M.  Howard 
(de  Washington)  qui  a  calculé  qu’une  seule  mouche 
commençant  à  pondre  des  œufs  vers  le  15  d’Avril 
pourrait,  à  ia  fin  de  Septembre,  par  prolifération 
des  générations  successives,  avoir  une  descendance 
comptant  le  chiffre  fantastique  de  5. 598. '720. 000  indi¬ 
vidus;  ceci,  naturellement,  en  admettant  que  tous  les 
œufs  pondus  évoluent  normalement  et  que  chaque 
mouche  nouvelle  donne  elle-même  toujours  nais¬ 
sance  an  maximum  possible  de  descendants. 

De  telles  conditions,  heureusement,  ne  sont  en 
pratique  jamais  réalisées.  Et  cela  est  une  circon¬ 
stance  favorable  puisqu’elle  nous  permet  d’escompter 
l’arrêt  de  la  pullulation  de  ces  insectes  nuisibles 


par  la  mise  en  œuvre  de  mesures  destructrices 
convenablement  réglées. 

Celte  Inite  contre  les  mouches  — note  très  juste¬ 
ment  M.  Strauss  dans  sa  circulaire  aux  préfets, 
qu  il  convie  eipressément  à  prendre  toutes  les  me¬ 
sures  nécessaires  pour  vulgariser  par  une  publicité 
pressante  les  procédés  les  meilleurs  de  destruction 
de  ces  insectes  nuisibles,  —  comporte  deux  modes 
essentiels  d’action  suivant  que  l’on  s’adresse  aux 
mouches  adultes  ou,  ce  qui  est  préférable,  à  leurs 
œufs  et  à  leurs  larves. 

C’est  surtout  sur  les  matières  organiques  en  dé¬ 
composition,  en  particulier  sur  les  fumiers  et  les 
tas  d’immondices,  au  voisinage  des  fosses  d’ai¬ 
sances,  etc.,  que  les  mouches  ont  coutume  de  pondre. 
La  malpropreté  les  attire. 

Dans  ces  conditions,  la  première  mesure  à  prendre 
pour  combattre  la  pullulation  de  ces  fâcheux 
insectes,  mesure  trop  souvent  oubliée  dans  nos  cam¬ 
pagnes,  doit  donc  être  d’éloigner  le  plus  possible  des 
habitations  les  dépôts  de  fumier,  d’ordures  et  de 
gadoues. 

Aux  maires  de  villages,  il  appartient  en  consé¬ 
quence,  ainsi  que  d’ailleurs  le  leur  permettent  les 
lois  du  5  Avril  1884  et  du  15  Février  1902,  de 
prendre  les  arrêtés  nécessaires" pour  que  ces  pré¬ 
cautions  si  utiles  soient  observées.  De  plus,  il  y  a 
lieu,  surtout  dans  les  grandes  exploitations  agri¬ 
coles,  de  recueillir  le  fumier  dans  des  fosses  étanches, 
et,  comme  les  larves  de  mouches  constituent  pour  la 
volaille  un  aliment  très  apprécié,  il  convient  alors 
de  recommander  dans  toutes  les  fermes  l’élevage  des 
oiseaux  de  basse-cour  qui  deviennent  ainsi  des  auxi¬ 
liaires  précieux  dans  la  lutte  contre  les  fâcheux 
insectes. 

Enfin,  durant  toute  la  saison  estivale,  une  fois  par 
mois,  l’on  se  trouvera  bien  de  répandre  dans  les 
fosses  d’aisances  environ  50  cmc  de  pétrole  ou 
d’huile  verte  de  schiste  par  mètre  superficiel. 

Telles  sont  les  mesures  officiellement  recomman¬ 
dées  pour  réaliser  pratiquement  la  destruction  des 
œufs  et  des  larves  de  mouches. 

Vis-à-vis  des  insectes  adultes,  nous  fait  encore 
savoir  la  circulaire  de  M.  Strauss,  nous  ne  sommes 
pas  moins  armés,  au  moins  quand  il  s’agit  de  les 


détruire  alors  qu’ils  ont  pénétré  dans  les  locaux 
pouvant  être  feimés. 

Ainsi,  dans  une  pièce  close,  on  détermine  rapide¬ 
ment  la  mort  de  toutes  les  mouches  qu'elle  ren¬ 
ferme,  simplement  en  vaporisant  du  crésyl  à  raison 
de  5  gr.  de  cette  substance  par  mètre  cube  d’air,  ou 
encore  en  y  faisant  brûler  du  soufre  à  raison  de 
50  gr.  par  mètre  cube. 

On  peut  aussi,  avec  avantage,  faire  usage  de  papier 
tue-mouches  obtenu  en  imbibant  une  feuille  de  papier 
buvard  avec  une  macération  de  copeaux  de  quassia 
amara  dans  de  l’eau  additionnée  d’une  petite  quan¬ 
tité  de  mélasse,  ou  encore  recourir  aux  solutions 
insecticides  constituées  par  un  mélange  en  propor¬ 
tions  convenables  d’eau,  de  lait,  de  sucre  et  de  for¬ 
mol,  etc.,  au  papier  attrape-mouches,  aux  bouteilles 
pièges,  etc.,  etc._ 

Enfin,  pour  préserver  les-  aliments  du  contact  des 
mouches,  contact  particulièrement  dangereux,  on  se 
trouvera  bien  de  les  mettre  à  l’abri  à  l’intérieur  d’un 
garde-manger. 

Telles  sont,  dans  leurs  grandes  lignes,  les  recom¬ 
mandations  de  la  circulaire  ministérielle,  recomman¬ 
dations,  dont  l’importance  et  l’intérêt  ne  sauraient 
faire  doute  pour  personne. 

Puisse  donc  cette  circulaire  du  ministre  de  l’Hy¬ 
giène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales, 
recevoir  tonte  la  publicité  désirable  et  puissent  sur¬ 
tout  ses  instructions  se  voir  partout  correctement 

Gkorges  Vitoux. 


VARIÉTÉS 

La  standardisation  (l’étalonnage)  des  sérums 
antitoxiques,  etc. 

M.  Madsen  a  établi  pour  le  Comité  provisoire 
d’Hygiène  de  la  Société  des  Nations  un  intéressant 
mémoire  sur  la  standardisation  (étalonnage)  des 
sérums  antitoxiques. 

Dès  que  le  traitement  et  la  prophylaxie  par  les 
sérums  antitoxiques  et  autres  ont  été  généralement 
admis,  on  a  reconnu  la  nécessité  d’une  standardisa- 
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tion  internationale  de  ces  sérums,  et  cette  standardi¬ 
sation  a  été  réalisée  dans  une  certaine  mesure.  Par 
suite  de  la  guerre,  l’accord  International  conclu  à  ce 
sujet  n’est  plus  en  vigueur  et  il  conviendrait  de 
s’efforcer  de  le  rendre  à  nouveau  opérant. 

Sérum  antitétanique.  —  La  standardisation  de 
cette  antitoxine  très  importante  est  très  peu  satisfai¬ 
sante  à  l’heure  actuelle.  Les  méthodes  servant  à 
mesurer  les  contenus  antitoxiques  varient  dans  les 
différents  pays.  Par  exemple,  les  Etats-Unis  d’Amé¬ 
rique,  la  France,  l’Allemagne  et  l’Italie  ont  chacun 
une  hase  séparée  de  standardisation.  Les  unités 
servant  à  exprimer  cette  valeur  antîtoxiqne  varient 
à  tel  point  que,  par  exemple,  une  ampoule  de  sérum 
qui,  en  Allemagne,  est  dite  contenir  20  unités  anti- 
toxiques  est  dite  aux  Etats-Unis  en  contenir  1.000 
environ. 

Cet  état  de  choses  a  causé  une  grande  confusion, 
et  il  est  tout  à  fait  désirable  que  l’on  conclue  un 
accord  international  à  ce  sujet.  Mais  on  devrait 
demander  au  préalable  à  un  certain  nombre  d’insti¬ 
tuts  importants,  par  exemple,  le  Government  Hygie- 
nic  Laboratory  de  Washington,  l’Institut  Pasteur  de 
Paris,  le  Staatsinstitut  für  experimentelle  Thérapie 
de  Francfort,  l’Institut  national  d’Italie,  etc.,  de  fixer 
d’une  manière  expérimentale  la  base  d’une  unité 
internationale  et  d'une  méthode  uniforme  de  titrage. 

Sérum  antidiphtérique.  —  Avant  la  guerre,  tous 
les  pays  avaient  pour  ainsi  dire  adopté  la  méthode 
de  standardisation  et  l’unité  antitoxique  d’Ehrlich  et 
l’Institut  Ehrlich  de  Francfort  envoyait  régulière¬ 
ment  de  l’antitoxine  standardisée  à  la  plupart  des 
instituts  producteurs  de  sérums  du  monde  entier, 
ainsi  qu’aux  différents  Instituts  nationaux  et  labora¬ 
toires  d’Etats  chargés  de  surveiller  la  préparation 
du  sérum  antidiphtérique  par  les  fabricants  parti¬ 
culiers.  Cette  pratique,  qui  donnait  des  résultats 
satisfaisants,  a  été  arrêtée  par  la  guerre  ;  il  convient 
donc  de  fixer  à  nouveau  une  unité  uniforme.  Il  est 
désirable  à  ce  sujet  d’avoir  la  collaboration  de  trois 
laboratoires  ;  on  propose  que  le  Government  Hygie- 
nic  Laboratory  de  Washington,  l’Institut  Pasteur  et 
le  Staatsinstitut  (ür  experimentelle  Thérapie  de 
Francfort  soient  priés  d’entreprendre  ce  travail. 


Sérum  antidysentérique  —  Les  principes  à  suivre 
pour  éprouver  ia  valeur  curative  de  ce  sérum  ne 
sont  pas  encore  fixés,  et  il  faudrait  préalablement 
entreprendre  à  ce  sujet  un  travail  scientifique  assez 
étendu.  Mais  la  propagation  considérable  de  la 
dysenterie  pendant  et  après  la  guerre  a  donné  à  ce 
sérum  une  importance  épidémiologique  spéciale,  et 
il  est  tout  à  fait  désirable  de  faire  un  effort  collectif 
en  vue  de  découvrir  une  base  de  standardisation.  Il 
conviendrait  de  prier  d'abord  les  Instituts  suivants 
d’entreprendre  des  recherches  à  ce  sujet;  l’Institut 
central  épidémiologique  de  Pologne,  l’Institut  d  Hy¬ 
giène  de  Bâle,  le  Medical  Research  Council  de 
Grande-Bretagne  et  l’Institut  Kitasato  pour  les 
maladies  infectieuses  du  Japon. 

Sérum  méningocoque.  —  Les  méthodes  de  titrage 
de  ce  sérum  ne  sont  pas  encore  suffisamment  déve¬ 
loppées  pour  permettre  un  titrage  définitif  de  sa 
valeur  curative.  Cependant,  nos  connaissances  au 
sujet  du  méningocoque  se  sont  considérablement 
augmentées  au  cours  de  la  guerre  et  une  étude  expé¬ 
rimentale  entreprise  dans  plusieurs  laboratoires 
pourrait  donner  des  résultats  très  précieux.  On 
propose  d’inviter  l'Institut  Pasteur  de  Paris,  l’Insti¬ 
tut  Pasteur  de  Bruxelles,  l'Institut  Rockefeller  et  le 
Medical  Research  Council  de  Grande-Bretagne  de 
collaborer  à  ces  recherches. 

Sérum  pneumocoque.  —  L’étude  très  intéressante 
entreprise  au  sujet  de  ce  sérum  par  l’Institut  Rocke¬ 
feller  n’a  pas  été  poursuivie  en  Europe  dans  une 
mesure  analogue.  On  peut  s’attendre  à  ce  qu’une 
collaboration  entre  l’Institut  Rockefeller,  1  Institut 
Pasteur  de  Paris  et  l'Institut  für  Infektionskrank- 
heiten  (Robert  Koch)  de  Berlin  permette  de  réaliser 
des  progrès. 

Séro-diagnostic  de  la  syphilis.  —  On  a  exprimé 
à  plusieurs  reprises  le  désir  d’arriver  à  une  plus 
grande  uniformité  dans  les  méthodes  d’application 
du  séro-diagnostic  de  la  syphilis.  Le  besoin  de  cette 
uniformité  s’est  fait  sentir  en  particulier  depuis  que 
le  Ministère  britannique  de  l’Hygiène  et  le  Bureau 
international  du  Travail  de  Genève  ont  proposé  de 
traiter  gratuitement  dans  tous  les  ports  les  marins 


atteints  de  maladies  vénériennes  et  de  leur  donner 
un  carnet  sur  lequel  seraient  consignés  les  résultats 
des  réactions  obtenues  par  le  sérum. 

Cette  question  a  été  également  discutée  par  le 
Comité  de  TOffice  international  d  Hygiène  publique 
et  un  projet  de  convention  a  été  rédigé. 

La  Conférence  des  Etats  de  1  Europe  du  Nord 
Dour  combattre  les  maladies  vénériennes,  tenue  à 
Copenhague  en  Mai  de  cette  année,  a  suggéré  que 
la  Société  des  Nations  entreprenne  des  rechir  hes 
concernant  les  différentes  méthodes  d'application  du 
séro-diagnostic  de  la  syphilis. 

Il  faut  admettre  que  ce  problème  est  beaucoup 
plus  difficile  que  celui  de  la  standardisation  des 
sérums  antitoxiques.  Dans  le  cas  des  sérums,  il 
existe  des  méthodes  fixes  qui  n’ont  besoin  que  d’être 
unifiées,  tandis  que  les  méthodes  de  réaction  par  le 
sérum  dans  la  syphilis  sont  en  cours  de  dévelop¬ 
pement. 

Cependant,  par  suite  de  l’énorme  Importance  de 
ces  réactions  pour  le  diagnostic  et  le  traitement  de 
la  syphilis  et  étant  donné  que  le  traitement  interna¬ 
tional  des  marins  atteints  de  cette  maladie  fera 
vraisemblablement  l’objet  d’un  accord  international, 
il  serait  très  important  qu»  Ton  puisse  choisir  et 
comparer,  parmi  les  méthodes  très  varifes  aux¬ 
quelles  on  a  recours  actuillen  ent,  quelques-unes  de 
celles  qui  sont  le  mieux  adaptées  à  un  travail  pra- 

Ces  recherches  devront  être  entreprises  dans  des 
laboratoires  qui  exécutent  un  grand  nombre  de  ces 
réactions  et  qui  ont  en  même  temps  à  leur  disposi¬ 
tion  un  contrôle  clinique  offrant  toute  garantie. 

On  propose  que  ce  travail  soit  commencé  en  Angle¬ 
terre  par  le  Medical  Research  Council  et  en  Alle¬ 
magne  par  le  Sachs.  Institut  de  Heidelberg. 

On  propose  que  l’Institut  national  de  Sérothérapie 
de  Copenhague  soit  chargé  de  coordonner  toutes  ces 
recherches. 

[Publication  de  la  Société  des  Anations.) 


Nous  rappelons  à  nos  abonnes  qu’il  est  indispensable 
d’accompagner  chaque  cbasgement  d’adresse  delà  bande 
du  Journal  et  de  1  iranc  en  timbres-poste. 


RECONSmUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQÜE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Han  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid, 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  cmo.  (une  cuillerée  a  café)  contiennent  exactement  1  centigr, 

Slode  et  1/*  de  milligr.  de  Méthylaraiaate  en  combinaison  physiologique, 

noiB  .  B.,  I  Itiultet.  î  a  3  cuillerées  à  soupe.  Enfanta,  3  i  3  cuillerées  a  desse 
POSOLOGIE  I  Par  Jour  |  Hourrisaom,  ï  à  3  cmllerées  à  café. 

Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

*  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 

LJiboratQtr*  d'étude»  é  Blerrltï.  -  0— «r.v  a  cuaSAC 
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TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


L’Eau  de  Mer  . 
par  la  Voie  gastro-intestinale 


I€  Il  n’est  pas  douteux 
qu’en  mettant  en  évi¬ 
dence  desmétaux.,même 


«  Les  travaux  de  1 
M.  Cussac,  basés  sur  | 
l’absorption  de  l'eau  de  | 


à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Gstrrigon  combler  unelacune  dans 
a  ouvert  des  voies  non-  l’utilisation  du  liquide 
vellesàla thérapeutique  marin  au  point  de  vue 


Médaille  d’Hygiéne  Publique 

(Journal  OJftcUl,  ArréU  MmUWrlsi  du  10  jriBvIer  IMl! 
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QÜHRESPONÛANCE 


MonBleur  le  Direrteur, 

J’al  lu  avec  beau  oup  d’intérêt,  dans  La  Presse  Mé¬ 
dicale  du  8  Avril,  l’article  de  M.  Guy  Laroche  eur 
l  importance  de  1  examen  radioscopique  pour  le  dia¬ 
gnostic  de  l'-ppendicile  chronique  Voulez- vous  me 
permeilie  de  rapiOner  ici  brièv.  ment  un  cas  per- 
souLel  et  récent  qui  vient  illustrer  lea  conduaion- 
de  M.  Laroche  et  montrer  à  l’évidence  de  quel  pré¬ 
cieux  secours  peut  être  la  radioscopie  bien  faite  pour 
le  diagnostic  d’une  affection  aussi  diverse  et  parfois 
aussi  déroutante  dans  ses  manifestations  que  1  ap¬ 
pendicite  chronique.  Et  ce  diagnostic  vaut  la  peine 
d’être  bien  posé  puisque,  dans  l’affirmative,  la  con¬ 
clusion  logique  et  salutaire  est  l'intervention  chirur¬ 
gicale. 

En  Février  dernier,  M.  Autour  est  appelé  auprès 
de  T  ...  25  ans,  pour  une  grippe  à  manifesta¬ 

tion  gastro-intestinale.  La  malade  lui  raconte  qu  elle 
avait  depuis  plusieurs  années  de  l’entéro-colite 
muco-membraneuse.  Elle  avait  maigri;  elle  avait  de 
l’inappétetce,  et  sa  langue  était  toujours  chargée. 
Au  bout  de  quelques  jours,  la  grippe  disparaît. 
Laissant  passer  la  période  des  règles,  M.  Autour, 
soupçonnant  une  appendicite  chronique  (il  n’y  avait 
jamais  eu  de  crise),  palpe  alternativement  la  fosse 
iliaque  droite  et  trouve,  sous  une  paroi  légèrement 
en  défense,  une  douleur  localisée  un  peu  au-dessous  et 
en  dedans  du  point  de  Mac  Burney  II  fait  part  à  la 
malade  de  s  m  diag  iostlc  et,  pour  pins  de  certitude, 
conseille  un  examen  radioscopique  qu'  est  pratiqué 
le  22  Février  par  M.  Lalande.  Je  ne  transcris  ici  que 
les  données  ayant  trait  à  l’appendice. 

Examen,  à  8  h.  30.  Le  repas  opaque  au  ba¬ 
beurre,  pris  la  veille  au  soir'  à  19  heures,  n  a  pas 
laissé  de  résidu  gastrique;  le  grêle  est  vide.  Le  bis¬ 
muth  colore  le  gros  intestin  du  cæcum  à  l’ampoule 
rectale.  Cæcum  très  bas  situé...  Appendice  injecté 
moniliforme,  long,  très  précisément  sensible  à  la 
pression,  surtout  en  ses  points  dilatés...  Le  cæcum 
est  peu  mobile,  et  toute  la  région  cæcale  et  péri- 
cæcale  est  douloureuse  à  la  pression. 

2“  Examen  :  repas  sous  l'écran.  Schéma  VI  : 


trois  heures  après  le  second  ripas  opaque.  Estomac 
et  du  dénum  vides  Bismuth  voilant  le  grêle  On 
aperçoit  encore,  n-ais  n  oins  nette,  1  ombre  appendi¬ 
culaire,  douloureuse  à  la  pression... 

Je  vols  la  malade  avec  M.  Autour  le  1®'  Mars  : 
légère  défense  de  la  paroi,  point  douloureux  très 
net.  Rétroversion  marquée  mais  non  douloureuse. 


Devant  les  données  de  l’rxamen  clinique,  corrobo¬ 
rées  par  l'examen  radioscopique,  nous  conseillons  à 
M®'  T...  une  intervention  quelle  accepte.  Elle  est 
pratiquée  le  3  Mars  :  l’appendice  occupe  la  place  in¬ 
diquée.  Adhérences  vélamenteuses  sur  les  deux  faces 
du  méso.  Enfouissement  du  moignon  après  écrase¬ 
ment,  ligature  et  cautérisation  au  thermo. 

La  malade  quitte  la  clinique  le  10°  jour.  Revue 
aujourd’hui  20  Avril,  elle  est  en  excellente  santé,  elle 
a  engraissé,  sa  langue  est  devenue  nette  et  les  symp¬ 
tômes  d’entérite  ont  disparu. 

Léon  Kendirjy  (Nice). 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Décompte  des  annuités 
POUR  LA  Légion  d’honneur. 

D.  —  Vous  serait  il  possible  de  m'indiquer  com¬ 
ment  les  annuités  sont  calculées  pour  l’obtention  de 
la  Légion  d  honneur  ?  Pourriez-vous  nous  donner 
quelques  exemples  ? 

R.  —  La  Circulaire  du  6  Mai  1921  répond  à  vos 
questions,  car  elle  a  pour  but  d’éclaircir  les  différents 
points  litigieux  qui  ont  été  soulevés  par  les  corps 
et  services. 

Décompte  des  services.  —  Pour  l’avancement  en 
grade  de  la  Légion  d’honneur,  la  campagne,  toujours 
comptée  simple,  entre  en  ligne  de  compte  dans  le 
décompte  des  années  exigées  par  l’article  131  de 
l’Instruction  du  2  Mai  1914,  mais  évidemment  il  ne 
saurait  être  question  de  compter  deux  fois  la  cam¬ 
pagne,  d’abord  dans  le  décompte  des  services  et 
ensuite  dans  les  annuités  de  grade.  C’est  pourquoi,  afin 
d’éviter  toute  erreur,  on  ne  mentionnera  en  face  de 
l’indication  «  Majoration  pour  Légion  d’hoùneur  )> 
que  le  temps  de  service  efTectif.  Il  sera  facile  de  se 
rendre  compte  que  le  candidat  réunit  les  eonditions 
en  ajoutant  mentalement,  au  temps  de  service  effectif) 
les  années  de  campagne  accomplies  depuis  la  nomi¬ 
nation  au  dernier  grade,  puisque  la  date  de  cette 
nomination  figure  immédiatement  au-dessus  du 
tableau  de  décompte  des  services. 

EXEMPLES 

1°  Légion  d’honneur  pour  officier  (active). 

A.  —  X...  médecin-major  de  l'’»  classe,  20  ans  de 
services,  5  ans  d’études  préliminaires,  12  campagnes, 
2  blessures,  1  citation,  Chevalier  de  la  Légion  d’bon- 
neur  du  11  Septembre  1915. 

Durée  des  services  dans  l’armée  active.  20  »  „ 

—  dans  la  réserve.  .  .  »  »  » 

Total.  ...  20  »  » 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  D  ÉTÉ  : 

V  La  Névrosthénine  Freyssinge  ",  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (voir  a-uessous.  Échantillon  sur  üemanUe  par  retour); 

2°  Les  “Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  ”  qui  per- 

,  ,#•  g  Ê  r  •  r  .  •  •  m  m  ’  Ê  ^W^lutTlitrées iO.O5nà3àcha7r0pas-6iB.Abel,Psrlt\ 

mettent  de  real/ser  la  desinfection  intestinale.  i  DEsiNFECTioHiHTESTiNAiirpoRTEUKs  de  germes  j 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  do  la 


1  (XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de 

1  Glycérupbuspbatos  alcalins  sans  sucre,  cbaux  ni  alcool). 

à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  dans 
le  premier  verre  de  boisson,  dans  les  cas  de  : 

|freyssinge| 

SURMENAGE  |  VERTIGES 
DÉPRESSION  Nerveuse  ||  ANÉMIE  CEREBRALE 
_  NEURASTHENIE  "f  CONVALESCENCES 

En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  19/3.  6AND  :  Méi,  d'Or  —  / 920.  MONACO  ;  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (XII°). 
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Ans  Mois  Jours 


À  reporter.  .  .  20 

Etudes  préliminaires. 

Légion  d’honneur  . 
Garnisons  frontières 
Ariation,  etc. ... 

Blessures  de  guerre .  2 

Citations  à  l’ordre  de  l’armée .  \ 

Campai  t  1914-1919;  5  ans  2  mois  22  j. 
gnes  ^  Tunisie  :  6  —  9  —  8  ]'•  ) 

Total  général  des  services  et 
majorations . 48 


Majorations 


Cet  Officier  supérieur  est  proposable,  puisqu’il 
réunit,  d’une  part,  5  ans  3  mois  et  20  jours  de  grade 
dans  la  Légion  d’honneur  et,  d’autre  part,  4  ans  1  mois 
et  13  jours  de  campagne,  depuis  sa  nomination  de 
Chevalier,  ce  qui  fait  en  tout  :  9  annuités,  5  mois  et 
3  jours  de  Chevalier.  Or  il  faut  8  ans  de  Chevalier 
pour  pouvoir  être  proposé  comme  Officier  de  la  Lé¬ 
gion  d'honneur. 


B.  —  Z...  médecin-major  de  l’’®  classe,  mêmes 
services  que  X...,  mais  Chevalier  de  la  Légion 
d’honneur  du  3  Août  1916. 

Pas  proposable,  parce  qu’il  réunit,  d’une  part, 
4  ans,  4  mois,  28  jours  de  grade  dans  la  Légion 
d’honneur  et,  d’autre  part,  3  ans,  2  mois  21  jours  de 
campagne  depuis  sa  nomination  de  Chevalier,  soit 
en  tout  7  annuités,  7  mois  et  19  jours  de  Chevalier. 
Or  il  faut  8  annuités. 


2»  Légion  d’honneuu  pour  Chevalier  (active). 


C.  —  X...  médecin-major  de  2'  classe,  19  ans  de 
services,  5  annuités  pour  études  préliminaires, 
5  campagnes,  1  blessure. 

Ans  Mois  Jours 

Durée  des  services  dans  l’armée  active.  19  »  » 

Total  des  services  .  .  19  »  » 


I  Etudes  préliminaires  . 
Majorations  ^  pieasares  de  guerre.  . 

Campagnes  1914-1919 . 

Total  général  des  services 


Cet  officier  du  Service  de  Santé  est  proposable,  puis¬ 
qu’il  réunit  les  conditions  exigées  (30  annuités). 


Réserve  et  territoriale. 

Ces  exemples  s’appliquent  aux  officiers  de  com¬ 
plément  en  tenant  compte  de  la  situation  de  chacun 
d’eux,  au  point  de  vue  des  services  accomplis,  tant 
dans  l’armée  active  que  dans  les  réserves,  de  la  date 
de  démobilisation  pour  le  décompte  de'  la  cam¬ 
pagne,  etc...,  ainsi  que  des  conditions  minima  exigées 
pour  chaque  catégorie,  notamment  pour  les  candi¬ 
dats  au  grade  d’officier  de  la  Légion  d'honneur  qui 
doivent  avoir,  comme  ceux  de  l'active,  8  annuités  de 
grade  de  chevalier. 

En  1921,  le  nombre  d’annuités  nécessaire  est  le 
suivant  : 

Pour  officier  :  50  annuités  (campagne  et  majora¬ 
tion  comprises)  ; 

Pour  chevalier  :  30  annuités  (campagne  et  majo¬ 
rations  comprises).  Le  temps  passé  dans  les  réserves 
entre  dans  le  décompte  des  annuités. 

Le  ministre  de  la  Guerre  détermine,  chaque  année, 
le  minimum  exigé.  • 

*** 

La  Circulaire  ministérielle  du  12  Juillet  1920, 
stipule  que  la  Légion  d’honneur  et  la  Médaille  mili¬ 
taire  sont  des  récompenses  qui  ne  peuvent  être 
attribuées  qu’au  mérite  et  exclusivement  au  choix 
du  ministre.  Si  l’ancienneté  du  service  entre  en 
ligne  de  compte  dans  l’appréciation  des  titres  des 
candidats  à  ces  distinctions,  il  n’en  reste  pas  moins 
vrai  que  cette  ancienneté  est  toujours  subordonnée 
aux  notes  obtenues  par  la  manière  de  servir,  le  zèle, 
le  dévouement,  les  citations,  les  actions  d’éclat,  etc... 
de  ces  candidats.  On  devra  donc  tenir  compte  de 
ces  considérations  pour  le  classement  des  militaires 
proposés,  afin  de  ne  pas  nuire  aux  intérêts  de  ceux 
ayant  des  titres  réels. 

Titres  exceptionnels.  —  Des  militaires, bien  que 
ne  réunissant  pas  le  nombre  d’annuités  exigé,  peuvent 
avoir  des  titres  sérieux  à  l’obtention  de  la  Légion 
d’honneur  on  de  la  Médaille  militaire,  en  particulier 


ceux  qui  ont  des  services  de  guerre.  Leurs  titres 
devront  être  examinés  avec  attention  et,  s’il  y  a  lieu, 
ces  militaires  devront  être  proposés  dans_  la  \  caté- 
gorie  «  Titre  exceptionnel  »,  déjà  prévue  par  les 
règlements  en  vigueur. 

Officiers  à  titre  temporaire.  —  Le  temps  passé 
dans  le  grade  à  titre  temporaire  compte  dans  l'éva¬ 
luation  des  5  années  de  grade  d’officier  exigées 
pour  être  proposé  pour  la  Légion  d'honneur. 

Enfin,  pour  éviter  toute  erreur  dans  les  décomptes, 
le  ministre  de  la  Guerre  vient  encore  de  rappeler 
dans  la  Circulaire  n»  19225,  en  date  du  7  Octobre  1921, 
les  conditions  dans  lesquelles  doivent  être  dé¬ 
comptées  ces  annuités. 

1“  Armée  active. 

Le  décompte  des  annuités  comprend  ; 

1“  La  totalité  des  services  effectifs  accomplis  avant 
l’admission  à  l’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire 
ou  avant  l’admission  à  1  Ecole  d’application  du  Ser¬ 
vice  de  Santé  militaire  pour  les  médecins  et  phar¬ 
maciens  militaires  provenant  du  concours  direct. 

2“  Les  services  accomplis  depuis  la  nomination 
au  grade  d’aide-major  de  2°  classe  ;  toutefois  la  ma¬ 
joration  de  une  année,  sans  rappel  de  solde,  dans  le 
grade  d’aide-major  de  2®  classe,  résultant  de  l’appli¬ 
cation  de  la  loi  du  6  Juillet  1912,  ne  doit  pas  être 
comprise  dans  le  décompte  des  services  accomplis 
dans  le  grade  d’aide-major  de  2®  classe. 

3“  La  majoration  de  5  années  pour  études  prélimi¬ 
naires  fixée  par  le  décret  du  23  Mare  1852. 

Pour  les  médecins  et  pharmaciens  militaires  ayant 
bénéficié,  pour  leur  nomination  au  grade  d’aide- 
major  de  2°  classe,  des  dispositions  du  décret  du 
17  Avril  1917,  ou  de  celles  dudécntdu  25  Août  1919, 
la  majoration  de  5  années  pour  études  sera  diminuée 
de  la  durée  des  services  militairts  accomplis  depuis 
leur  mobilisation  jusqu’à  la  date  de  leur  prise  de 
rang  dans  le  grade  d’aide-major  de  2®  classe,  sans 
tenir  compte  le  cas  échéant  de  la  majoration  résul¬ 
tant  de  l’application  de  la  loi  du  6  Juillet  1912. 

Pour  les  médecins  et  pharmaciens  de  complément 
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admis  dans  l’armée  artive,  la  date  de  départ  du 
décompte  des  annuités  sera  celle  de  leur  incorpo¬ 
ration  à  la  fîn  des  sursis  qu  ils  ont  pu  obtenir  ;  la 
majoration  de  5  années  pour  études  préliminaires 
doit  leur  être  également  attribuée  ;  cependant  la 
durée  des  services  dans  les  réserves  devra  être 
indlqnée  en  rouge  dans  la  colonne  «  observation  » 
des  états  «  D  ». 

2“  RésERVE  ET  ARMÉE  TERRITORIALE. 

Les  services  sont  comptés  depuis  la  date  d’incor¬ 
poration  ou  depuis  la  date  d’incorporation  de  leur 
classe  pour  ceux  n’ayant  effectué  aucun  service  dans 
l’armée  active  ;  pour  ces  derniers,  mention  en  sera 
faite  dans  la  colonne  d’observations. 

Les  médecins  et  pharmaciens  de  complément  n’ont 
droit  à  la  majoration  de  5  années  pour  études  préli¬ 
minaires  que  s’ils  proviennent  de  médecins  ou  phar¬ 
maciens  de  l’armée  active  ;  le  décompte  de  leurs 
annuités  s’effectue  dans  ce  cas  dans  les  conditions 
déjà  iniiquées  pour  ces  derniers. 

Il  ne  doit  pas  être  tenu  compte,  dans  le  calcnl 
des  annuités,  du  temps  passé  hors  cadres  par  les 
officiers  ayant  dépassé  l’âge  légal  des  obligations 
militaires  qui  ont  été  réintégrés  ultérieurement  dans 
les  cadres,  le  temps  qui  s’est  écoulé  depuis  leur 
radiation  des  cadres  jusqu'à  leur  réintégration  dans 
les  cadres  ne  peut  leur  être  décompté  comme  services. 

P.  Bonnette, 

Médecin-H ajor  de  l’'»  classe. 

ÎJVRES  NOUVEAUX 


L’Irls  :  étude  physiologique  sur  la  pupille  et  ses 
centres  moteurs,  par  M.  A.  Macitot,  ophtalmolo¬ 
giste  des  hôpitaux  de  Paris,  1  vol.  in-8°  raisin  de 
272  pages,  27  fig.  en  noir  et  en  couleurs  dans  le 
texte  (G.  Doin,  éditeur)  1921.  —  Prix  :  16  francs. 
Monographie  de  la  Bibliothèque  d’ Ophtalmologie 
de  M.  Morax,  ce  livre  s’adresse  aux  ophtalmologistes, 
mais  aussi  aux  neurologistes  et  aux  physiologistes. 

La  première  partie  du  livre  traite  de  l’innervation; 
d’.abord  les  rapports  de  l’iris  avec  les  deux  systèmes 


nerveux,  celui  du  sympathique  etle  système  cérébro- 
spinal;  il  expose  l’action  diverse  des  collyres  et 
partant  du  mode  de  jonction  neuro-musculaire;  il 
étudie  le  ganglion  ciliaire  et  fait  remarquer  la  diffé¬ 
rence  qui  existe  entre  le  dilatateur  irien  des  histolo- 
gistis,  qui  est  très  mince,  et  celui  des  physiolo¬ 
gistes,  qui  est  puissant. 

L’autre  partie  du  livre  traite  des  réflexes  de  l’iris, 
ceux  qui  sont  à  point  de  départ  visuel  (photo-moteur) 
et  ceux  qui  sont  liés  à  des  excitants  non  visuels 
d’origine  sensitive  ou  corticale).  Laréactionàl’accom- 
modation-convergence  n’est  pas  un  réflexe,  mais  un 
mouvement  associé. 

Cette  monographie  est  intéressante  et  sera  utile 
aux  chercheurs  et  aux  ophtalmo-neurologistes. 

A.  Cantonnet. 

La  cure  de  diurèse,  par  Charles  Ricard-Pomarède 
(de  Capvern).  1  vol.  in-16  de  80  pages  (J.-B.  Bail¬ 
lière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris).  —  Prix  : 
3  fr. 

L’auteur  expose  les  lois  qui  régissent  l’hydrurie 
et  le  parti  qu’on  peut  en  tirer  pour  conduire  une 
cure  de  diurèse.  Il  indique  les  diverses  méthodes 
préconisées  à  cet  effet  par  plusieurs  médecins  hydro¬ 
logues  et  par  lui-même.  Il  étudie  brièvement  les 
principaux  syndromes  rénaux,  cardio-rénaux  et 
hépato-rénaux  qu’il  importe  toujours  de  se  rappeler 
quand  il  s’agit  d'instituer  une  cure  de  diurèse.  Il 
termine  en  passant  en  revue  les  régimes  alimentaires 
et  les  indications  de  la  cure  de  diurèse. 

Il  s’agit  là  de  notions  essentielles  pour  le  médecin, 
qui  doit  savoir  si,  du  fait  du  fonctionnement  rénal, 
de  la  tension  artérielle  et  de  la  viscosité  sanguine, 
ses  malades  sont  susceptibles  d’être  améliorés  par 
une  cure  de  diurèse  méthodiquement  conduite. 

L.  Rivet. 


2728.  Les  maladies  parasitaires  des  plantes, 

infestation,  infection,  par  M.  Nicolle  et  J.  Magrou, 
de  l’Institut  Pasteur.  1  vol.  de  200  pages  [Masson  et 
C‘®,  éditeurs).  —  Prix  :  8  francs. 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


Enseignement  Médical 


PROGRAMME  DES  COURS.  LEÇONS  ET  CONFÉRENCES 

Do  24  AU  30  Juillet  1922 


LUNDI  24  JUILLET.  —  Clin,  oto-rhino-laryngo. 
Lariboisière.  —  10  h.,  Opér.  —  11  h..  Manœuvres  endoscopiq. 

Clin.  chir.  St-Antolne  —  9  h.  1/2,  MM.  Bbocq  et  Séjour- 
net  ;  Conf  de  diaprno.stic  chirurgical. 

Clin.  chlr.  Salpêtrière.  —  9  b.  1/2,  M.  Desplas  :  Consul!, 
chir.  —10  h.,  M.  Gossbt  :  Opérations.  —  10  h.  1/2,  M.  Gut.man  : 
Gons.  méd.-chir. 

Clin.  Tarnier.  —  10  h.,  Consult.  nourrissons. 

Clin,  médlc.  propédeutique  de  la  Charité.  —  9  h., 
M.  Sergent  ;  Conf.  élémentaire  de  technique  et  de  sémiologie. 

Broussais.  —  10  h.,  M.  Dufour  :  Examen  radioscopique  des 
malades  du  service.  Peumon,  cœur,  tube  digestif. 

Charité.  —  Maternité,  M.  Devraigne,  9  h.  1/2,  Consultatien. 
Enfants-Malades.  —  10  h.,  M.  Nobécourt  :  Polyclinique. 
Lariboisière  —  9  h.,  M.  Morax  ;  E.xam.  dos  malades  atteints 

Necker.  —  9  h.,  M.  Robineau  ;  Causerie  au  lit  des  malades. 
—  9  b.,  M.  Schwartz  ;  Opérât.  —  9  h.  1/2,  M.  Legueu  :  Opérai. 

Neoker-Enfants-Malades.—  14  h.  1/2,  M.  Foulard  ;  Conl. 
d’ophlal.  pratique. 

Pitié.  —  9  h.,  M.  Vaquez  ;  Consult.  spéciales  pour  les  affect, 
cardiaques.  — 10  h.,  M.  JosuÉ  ;  Examen  des  malades  du  cœur  et 
des  vaisseaux.  Techniques  spéciales.  —  10  h.  1/4,  M.  Babinski; 

Saint-Louis.  —  9  h.  1/2,  M.  Lemaître  :  Interventions.  — 
13  b.,  Consult.  do  la  grande  porte,  M.  Gougerot  :  Présentation 
de  malades.  Diagnostics  et  traitements  dermaio-vénéréologiquos. 
Tenon  —  10  h..  Cons.  méd.,  M.  Lian  ;  Examen  des  rénaux. 
Hôp.  Saint-Michel  (33,  lue  Olivior-do-Serres),  14  h.  1/2, 
M.  Victor  Pauchbt  ;  Chirurgie  gastro-intestinale. 

Hosp.  départ.  Paul-Brousse.  —  9  h.,  M.  Roosst  ;  Cens. 

rayons  X  et  le  radium. 

Blôpital  maritime  de  Berck.  —  9  h.,  M.  Sorrel  :  Opéra- 
[Voir  la  suite,  p.  1222.) 
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TRICALCINE 

TRtCALCINE 


TRICALCINE 


METHYLARSINEE 

ADRÉNALINÉE 

FLUORÉE 


littérature 
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Pour  Littérainre  et  Echantillons  : 


DEPOSITAIRES  : 


LABORATOIRE  MÉDICAL  DE  BIOLOGIE  jjr  j)gpp|i}s^  4q^  FanbouTg  Polssonnlère,  PARIS  HAMELIN,  Pharmacien,  31,  rne  Michelet,  Alger 
Jars^Iule  REBOOL,D' en  Ph'“,  15, AUées Capucines,  MarselUe  CAMEE,  Pharm‘“,  10,  rne  d’Angleterre,  Tnnls 


Mtmmmmmi 


-PRIX  ;  9.75- 

isans  impôt) 
le  flacoQèeSOOgc 

pour 

ôjoursde  traitcmeat 


Approvisionnement  gratuit 
sur  àemaDÔe 
ôu  Corps  Médical 

21  RUE  D’AU MALE.PARIS 

-Téléph.  Central  40*62, Louvre  16-22- 
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SES  INDICATIONS  :  fnsomnies. 

Névropathie  -  Hystérie. 
Tremblements  -  IVIal  de  mer. 
Phénomènes  convulsifs. 

SA  COMPOSITION  :  ^  Véronal  (associé  à  l’extrait  de  Passiflora 

- -  incarnata)  par  cuillerée  à  soupe  de  Solution  ou  par 

Comprimé. 


SES  DEUX  FORWES  :  Solution  ou  Comprimés 

La  forme  «  Comprimés  »  a  été  réalisée  récemment 
sur  la  demande  du  Corps  Médical  pour  certaines 
catégories  de  malades. 

SES  DEUX  DOSES  :  Hvpnotiaue  :  ‘  ^  ^  ouflerées  à  soupe  ou  1  à  2  Comprimés 

— . ,  .  I.  .  «7  r  *1  le  soir,  au  coucher. 

Sédative  •  1  cuillerée  à  café,  matin  et  soir. 


lÉlclxa.ix'tllloxLS  et  X-iîttéarcbt'U.x'e  sux*  dexxx^xxc^e  : 

Établissements  Albert  BÜISSOfl,  157,  pae  de  Sèvres,  PA^IS  (if) 
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PERNIÈRES  NOUVELLES 


LE  X“  CONGRÈS  D’OTOLOGIK 


La  première  iéance  du  X"  Congrès  d’otologie  qui 
vient  de  l’ouvrir  à  Paris,  dans  le  grand  amphithéâtre 
de  la  Faculté  de  Médecine,  a  été  présidée  par  M.  ie 
sénateur  Paul  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  de  la 
Prévoyance  et  de  l’Assistance  sociales. 

M.  Appell,  recteur  de  l’Académie  de  Paris,  repré¬ 
sentant  le  ministre  de  1  Instruction  publique  et  des 
Beaux-Arts,  M.  Louis  Puech,  président  du  Conseil 
municipal  de  Paris,  assistaient  également  à  cette 
séance  d'inauguration  à  laquelle  s’étalent  fait  pareil¬ 
lement  représenter  le  préfet  de  la  Seine  et  le  géné¬ 
ral  gouverneur  militaire  de  Paris. 

Aussitôt  la  séance  ouverte,  M.  le  professeur  Sebi- 
leau,  président  du  Congrès,  aux  vifs  applaudisse¬ 
ments  de  toute  1  assistance,  souhaita  la  bienvenue  à 
tous  ses  collègues  des  pays  amis. 

Au  nom  des  présidents  des  précédents  Congrès, 
M.  le  professeur  Prltchard  (de  Londres),  puis  M.  le 
professeur  Dench  (de  New-York),  en  termes  des  plus 
flatteurs  pour  la  France,  exprimèrent  toute  letxr  gra¬ 
titude  pour  l’accueil  fait  par  les  organisateurs  du 
Congrès  aux  délégués  étrangers,  parmi  lesquels  on 
remarquait  notamment,  en  dehors  des  professeurs 
Pritchard  et  Dench,  MM.  Buys  (de  Belgique),  Gui 
(du  Canada),  Torriglioni  (d’Italie),  Nager  (de  Suisse), 
Wilkinson  (d'Angleterre),  Kutvlrt  (de  Tchéco-Slo- 
vaqule),  Taptas  (de  Turquie),  Costiniu  (de  Rou¬ 
manie),  etc. 

Cela  fait,  M.  Hautant,  secrétaire  général  du  Con¬ 
grès,  rendit  compte  de  son  mandat. 

La  parole  fut  ensuite  donnée  à  M.  Appell,  recteur 
de  l’Académie  de  Parla,  qui,  parlant  au  nom  du 
ministre  de  l’Instruction  publique,  exprima  toute  sa 
satisfaction  de  voir  siéger  dans  l’amphilbéâlre  de  la 
Faculté  de  Médecine,  et  sous  la  présidence  de  l’un 
de  ses  plus  éminents  professeurs,  un  Congrès  de 
semblable  importance. 

Enfin,  pour  clore  cette  séance  inaugurale,  et  avant 
de  commencer  la  première  séance  de  travail,  M.  Paul 
Strauss,  prenant  à  son  tour  la  parole,  au  nom  du 
gouvernement  de  la  République,  souhaita  la  bien¬ 
venue  aux  nombreux  savants  étrangers  venus  à 
Paris  pour  le  présent  Congrès  où  doivent  être 
exposés  de  nombreux  travaux  qui  ne  sauraient  man¬ 
quer  de  faire  progresser  la  science  otologique. 


Laboratoire  de  pharmacologie  et  de  matière 
médicale.  —  Conférences  pratiques  et  étude  du  dro- 
guier,  par  MM.  R.  Hazard  et  F.  Mercier,  préparateurs. 

Indication  sommaire  des  conférences.  —  I.  Notions  de 
pharmacie  nécessaires  aux  médecins;  étude  et  commen¬ 
taires  du  Codex;  art  de  formuler;  synergiques;  antago¬ 
nistes;  incompatibilités.  —  II.  Hypno-anesthésiques  : 
chloroforme;  éther;  protoxyde  d’azote.  —  III.  Analgé¬ 
siques  locaux  :  cocaïne;  slovaïné;  novocaïne.  —  IV.  Hyp¬ 
notiques.  —  V.  Opium  et  morphine;  alcool;  chanvre 
indien.  —  VI.  Antithermiques  analgésiques  :  quinine; 
antipyrine;  salicylate  de  soude.  —  VII.  Aconit.  Modéra¬ 
teurs  réflexes  :  solanées  vlreuses;  bromure  de  potassium. 
Antispasmodiques.  —  VIII.  llypocinétiques  généraux  : 
ésérlne;  pilocarpine;  muscarine  et  poisons  des  champi¬ 
gnons;  ciguës;  colchique.  Excitateurs  réflexes  :  strych¬ 
nine. —  .IX.  Toni-cardiaques  :  digitale  et  digitaliques.  — 
X.  Caféiques;  vaso-constricteurs;  vaso-dilatateurs;  diu¬ 
rétiques.  —  XI.  Mercure  ;  arsenic;  antimoniaux;  vomitifs. 
—  XII.  Indiques.  Fer.  Phosphore.  —  XIII.  Purgatifs. 
Anthelmintiques.  —  Antiseptiques  minéraux  et  orga¬ 
niques. 

Pour  être  mis  en  série,  MM.  les  étudiants  devront  se 
faire  inscrire  au  secrétariat  (guichet  n»  3)  les  jeudis  et 
samedis,  de  12  h.  à  15  h. 

A  ces  travaux  pratiques  seront  admis  ;  1“  les  étudiants 
préparant  le  4®  examen  de  doctorat  (ancien  régime); 
2“  les  étudiants  de  4*  année  (nouveau  régime)  ajournés 
ou  absents  en  Juillet,  ou  n’ayant  pas  participé  aux  tra¬ 
vaux  pratiques  réglementaires.  Droits  d’inscription  : 
80  francs.  Il  sera  fait  six  conférences  par  semaine. 

Une  convocation  spéciale  sera  adressée  aux  étudiants 
Inscrits  pour  indiquer  les  jours  et  heures  où  ils  seront 
admis  aux  travaux  et  interrogations.  La  série  de  confé¬ 
rences  commencera  le  9  Octobre  1922.  Prière  de  s'inscrire 
de  suite. 

Hospice  de  la  Salpêtrière.  —  Sur  la  demande  for¬ 
mulée  par  M.  Henri  Rousselle,  au  nom  de  la  5"  Commis¬ 
sion,  le  Conseil  municipal  de  Paris  vient  de  voter  un 
crédit  de  32.306  fr.  30  en  vue  de  l’installation  dans  le 
service  de  M.  le  professeur  Gosset  d'un  appareil  de 
radiothérapie  profonde. 

Sanatorium  maritime  de  San-Salvadour.  —  Con¬ 
formément  aux  conclusions  d'un  rapport  de  M.  Henri 
Rousselle,  au  nom  de  la  5»  Commission,  le  Conseil  muni¬ 
cipal  de  Paris  vient  de  prendre  la  délibération  suivante  ; 

Il  est  créé  à  San-Salvadour  (Var),  dans  le  domaine 


acquis  par  la  Ville  de  Paris,  un  hôpital  marin  pour 

Cet  hôpital  comprendra  notamment  la  partie  de  ce 
domaine  située  entre  la  route  et  la  mer,  puis  au  nord 
de  la  route,  la  villa  avec  une  étendue  sufiBsante  de  parc 
pour  l’aménagement  de  terrains  de  promenade;  le  tout 
devant  être  séparé  du  reste  du  domaine  par  une  clôture. 

Cet  hôpital  sera  aménagé  pour  220  lits  destinés  à  des 
enfants  rachitiques  ou  atteints  de  tuberculose  non  pul¬ 
monaire. 

Il  sera  géré  par  l’Administration  de  l’Assistance 
publique  de  Paris  et  soumis  au  même  régime  que  les 
autres  établissements  de  cette  Administration. 

Une  subvention  de  1  million  de  francs  est  accordée  à 
l’Administration  de  l'Assistance  publique,  pour  les  tra¬ 
vaux  de  réparation,  d’aménagement  et  l’ameublement 
de  l’établissement. 

Distinctions  honorifiques.  —  Légion  d’honneur.  — 
Officier.  —  M.  Merlet,  médecfn  en  chef  de  la  marine. 

Chevalier.  —  MM.  Marmouget,  Parcellier,  Dalger,  méde¬ 
cins  de  1'’°  classe  de  la  marine. 

Association  professionnelle  des  externes  et 
anciens  externes  des  hôpitaux  de  Paris.  —  Le  lundi 
10  Juillet,  dans  l’amphithéâtre  de  la  clinique  Charcot, 
à  la  Salpêtrière,  s’est  tenue  la  réunion  d’administration 
trimestrielle  de  l’Association  professionnelle  des  externes 
et  anciens  externes  des  hôpitaux  de  Paris. 

Le  président,  L.  Justin-Besançon,  a  tenu  à  exprimer 
la  gratitude  de  l’Assemblée  pour  M.  le  professeur  Pierre 
Marie  qui  avait  mis  l’amphithéâtre  à  sa  disposition. 
Environ  300  externes  assistaient  à  cette  rénnlon.  Les 
nombreuses  questions  qui  préoccupent  actuellement  les 
externes  y  furent  successivement  traitées.  Le  trésorier, 
J.  Marchand,  expose  la  situation  financière.  Puis  le  pré¬ 
sident  précisa  les  nombreux  résultats  déjà  obtenus  grâce 
à  l’action  de  l’A.  E. 

Parmi  les  principales  questions  étudiées,  nous  relevons  : 
le  monument  aux  externes  morts  pour  la  Patrie,  la  ques¬ 
tion  du  choix  des  places,  la  nouvelle  forme  du  concours 
de  l’Internat  qui  fera  l’objet  d’un  referendum  parmi  les 
externes.  L’Assemblée  a  déclaré  être  pleinement  d’accord 
avec  le  bureau  de  l’A.  E.  pour  garder  une  stricte  neutra¬ 
lité  dans  les  questions  soulevées  à  propos  des  dernières 
épreuves  de  sélection'. 

La  prochaine  réunion  d’administration  aura  lieu  an 
mois  d’Octobre. 

(Envoyer  toute  la  correspondance  relative  à  l’A.  E.  au 
présidentL.  Justin-Besançon,  62,  rue  du  Cardinal-Lemoine, 
Paris,  V'.) 
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Adresse  Tèlègraphioue  ; 

CRÉOSAL-PARIS 


35.  RUE  RERGOEÈJSE,  3S  JPARIS  (XVio) 

Téléphone  : 

PASSY  43-89 


F0URNISSEURS.:des  HOPITAUX 
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COMPOSITION 

PROPRIETES 
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STIMULANT 

INTÉGRAL 


A  TOUTE  DIÉTÉTIQUE  DÉFIQENTE 


RÉALISÉ  PAR 


INISTRATION 


USINES: 

à  GENTIL.I_Y  (Seine). 


ACTION  ANTITOXIQUE 


PARIS 


VITAMINES 


cardiohépatomusculaires 


par  l’abondance  de  ses 


(FACTEURS  ESSENTIELS  A  ET  B  DE  CROISSANCE) 


ACTION  TONINUTRITIVE 


Son  Complexus  minéral 
Sa  Richesse  en  Bases  hexoniques 
Ses  Catalases  musculaires 
Ses  Oxydases  hématiques 


BAILLY 


BRONCHÛ  PULMONAIRES 


Exiger  le  nom 

PULMOSERUM-BAILLY 

V  .15,  Rue  dr.Roml^,  PARIS 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 


Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 


Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

I  Mode  d’Emploi  r  Une  cuillerée  malin  el  soir 


ÉCHANTILLONS  FRANCO 


LABORATOIRES 

MïïSiüBAlLlYitilil 


15  et  17,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8*) 

Téléphone  WAQBAM  85-19i  62-29,  63-79. 


1  ^ANALYSES  MEDICALEsH 


Bactériologiques,  Biologiques,  Chimiques 


CATALOGUES  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNIQUE  DE  PRÉLÈVEMENT 


Examen  du  sany  Contenu  stomacal 

(Réaction  ds  Wassermann).  - 

Sérosités 

Sécrétions  pathologiques  Recherches  des  bactéries 

Examens  bactériologiques  ^ 

SUR  FROTTIS  MnOBS 


I  r  Toutes  Recherches  ,  Etudes  , 

Travaux  spéciaux  pour  MM. les  Docteurs , 
Etudes  Anatomor Pathologiques. 
Analyses  dw  Produits  Alimeritairas  .Analyses  IndusbidlesJ 
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mardi  25  JUILLET.  —  Clin.  chir.  Hôtel-Dieu.  - 

10  h.,  M.  Uautmann  :  Examen  clin,  et  présentation  do  malades. 
Clin.  ohir.  Salpêtrière.  —  9  h.  1/2.  Présent,  malades  nou- 


Clin.  médio.  propédeutique  de  la  Charité.  ■ 


liologie. 


Clin,  gynéool.  Broca.  — 10  h„  M.  J.-L.  Faub: 

Exposé  clinique. 

CUn.  Tarnier.  —  10  h.,  MM.  UguEux  et  Mktzgkr  :  Pré¬ 
sentation  de  malades  h  l'amphithéâtre. 

Olin,  thérap.  chirurgicale.  —  10  h.,  M.  Roux  :  Consultât, 
mahados  tube  digestif. 

Broussais.  —  10  h.,  M.  Dufour  :  Examen  dos  malades  nou¬ 
veaux.  Enseignement  des  stagiaires.  —  10  h.  1/2,  M.  Bergé  : 
Examen  clin,  malades.  Discussion  du  diagnostio  et  du  traitement. 

Charité.  —  Maternité,  M.  Devraigne,  9  h.  1/2,  Consultation. 

oochln.  —  9  h.  1/2,  M.  Canton.net  ;  Consult.  expliquée  avec 
présent,  d’affections  oculairos  courantes. 

Enlants-Malades.  —  lO  h.  1/2,  M.  Ombrédanne  :  Lcç.  clin. 

Laënnec.  —  9  h.  1/2,  M.  Laignel-Lavastine  :  Consultation 
neuro-psychiatrique. 

Lariboisière.  —  9  h.,  M.  “orax  :  Opérations.  —  9  h.  1/2, 


Necher.  —  9  h.,  M.  Soh-wartz  :  Causerie  clin,  au  lit  d 
Pitié.  —  9  h.  3/4,  M.  Mauclaire  :  Rééducation  foncti 
dos  accidentés  du  travail  et  dos  mutilés  do  la  guerre. 
aoint-T.nulR _ 9  h..  M.  Lemaître  :  Examon  cliniu.  l 


Broussais.  —  10  h.,  M.  Dufour  :  Consult.  externe.  Jlaladies 
nerveuses  et  de  la  nutrition.  —  10  h.  1/2,  M.  Bergé  :  Exam.  clin, 
malades.  Discussion  du  diagnostic  et  du  traitement. 

Charité. —  Maternité,  sorv.  de  M.  Devraigne,  9  h.  1/2:  Dis¬ 
pensaire  antisyphilitique. 

Oochin.  —  10  h.,  M.  Chbvasbu  :  Explorât,  et  opérât,  urinaires. 

Hôp.  Cité  du  Midi  (48,  boni,  de  Clichy).  —  9  h.  1/2,  M.  Tuf- 
fier  :  Opérations  sur  le  thorax  et  i'abdomen. 

Laënnec.  —  11  h.,  M.  Risr  :  Confér.  méd.  clin,  et  sociale.  — 
14  h.,  Cons.  dispensaire. 

Necher.  —  9  h.,  M.  Robineau  :  Causerie  au  lit  des  malades. 
—  9  h.,  M.  Schwartz  :  Opérations.—  11  h.,  Amph.,  M.  Lf.güeu  : 


Pitié.  —  10  h.,  M.  JosuÉ  :  Conférence  clinique. 
Saint-Louis.  —  9  h.  1/2,  M.  Lemaître  :  Examon  au  lit  du 
malade.  —  9  h.  1/2,  M.  Lortat-Jacob  :  Cryothérap.  des  dermat. 
Salpêtrière.  -  10  h.  1/2,  M.  Soüoües  :  Consultation  externe. 

Tenon.  —  10  h.  1/2,  cons.  méd.,  M.  Lian  ;  Exam.  radioscop.  des 


Dispens.  Furtado-Heine  (8,  rue  Delbot).  — 10  h.,  M.  Bar- 
RET  ;  Examen  radiologique  du  tube  digestif 
Hôp.-Eoole  Heine-Fould  (35,  rue  do  la  Glacière).  —  9  h., 
M.  Liébault;  Cons.  oto-rhino-laryngologiquo. 

CEuvres  d’Enfance  Jonquière  (42,  boulev.  Bessièros). — 


Enfants-Malades.  —  10  h.,  M.  Nobéoourt  :  Policlinique. 

Hôtel-Dieu.  -  10  h.,  M.  Dalché  :  Loç.  cliniq.  —  10  h.  1/2, 
M.  PoiHKRAT  ;  Conf.  clin,  chirurgicale. 

Lariboisière.  —  9  h.,  M.  Mohax  :  Opérations. 

Hecker.  —  9  h.,  M.  Sciivartz  :  Causerie  clin,  an'lit  des  ma¬ 
lades.  —  11  h.,  Amph.  dos  cours,  M.  Halle  :  Clinique  et  présen¬ 
tation  do  malades. 

Tenon. —  11  h.,  cons.  chir.,  M.  Martin:  Leç.  clin. 

Trousseau.  —  10  h.,  M.  Hallopeau  :  Chirurgie  infantile  et 
orthopédie.  —  10  h.  V2,  M.  Lesné  :  Consult.  nourrissons. 

Hôp.  Saint-Joseph  (7,  rno  Pierre-Larousse).  —  10  h..  Cons. 
oto-rhino-laryngologique. 

Hôp.  8t-Michel  (33,  rue  Olivier-de-Serros).  —  9  h.,  M.  Victor 
Pauchet  :  Chirurgie  générale. 

Hôp.  marit.  de  Berck.  —  9  h.  :  M.  Sorrel  :  Appareils 


plâtrés 


VENDREDI  28  JUILLET.  -  CUn.  méd.  propédeu¬ 
tique  de  la  Charité.  —  11  h.,  M.  Sergent  :  Exam.  radioscop. 

CUn.  oto-rhino-laryngol.  Lariboisière.  —  10  h.,  Opér. 
-  il  h.,  Exam.  do  l’oreille  interne. 

Clin.  chir.  Salpêtrière.  —  10  h.,  M.  Gosset  :  Opéralions. 

Clin,  maladies  cutanées  St-Louis.  — 10  h.  1/2,  M.  Jean- 
SELME  :  Formes  cliniques  et  traitement  do  la  syphilis  tertiaire  et 
de  l'hérédo-syphilis. 

Clin.  mal.  du  syst.  nerveux  Salpêtrière.  —  10  h.  1/2 
M.  Pierre  Marie  :  Leç.  clin. 

Clin,  thérapeut.  chirurgicale.  —  10  h.,  M.  Rouget  ;  Cons. 


Auto-intoxications  ^ 
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Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉNIER,.  12,  rue  Clapeyron.  PARIS 


É  Les  Sports,  si  bienfaisants,  sont  souvent  une  cause 
I  de  Surmenage .  Pour  entretenir  les  forces  des Jeunes 
]Sportsmen,  beaucoup  de  Médecins  recommandenL 

CARMNELEFmCQ 


Saint-Antoine.  —  10  h..  M.  Bbnsaude  :  (Esophagoscopie. 
joloscopie..  —  10  h.  1/2,  Consult.  stomatologie,  M.  Maurel  ; 
lér.  stomatologie  et  ohir.  maxillo-faciale. 

Tenon.  —  11  h.,  Cens,  chir.,  M.  Martin  :  Leç.  clin. 
Trousseau.  —  10  h.,  M.  Hallopeau  :  Chirurgie  ossenso  et 
léosynthèse.—  10  h.  1/2,  M.  Lesné  ;  Conf.  de  clinique  infantile. 
Hôp.  Saint-Joseph  (7,  rue  Pierre-Larousse).  —  10  h..  Cens, 
i-rhino-laryngologique. 

Hôp. -Ecole  Heine-Fould  (35.  rue  de  la  Glacière).  -  9  h., 
.  Liébault  Opér.  oto-rhmo-laryngologlguo. 

Asile  clinique.  —  17  h.,  amph.,  M.  Claude  :  Leç.  clin. 
Hôpital  maritime  de  Berck-sur  Mer.— 9  h.,  M.  Sorrel  : 
oralions  pour  deformations  rachitiques. 

MERCREDI  26  JUILLET.  -  CUn.  chir.  St-Antoine. 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 

ün  classeur  des  Répertoires  de  Médecine  pratique  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix  de  5  francs 
et  sera  expédié  contre  la  somme  de  6  francs. 
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Diagnostic  et  traitement  des  taies 

de  la  cornée  j 

La  taie  (leucome)  est  la  terminaison  naturelle  de  l’ulcère 
cornéen.  C’est  un  tissu  de  cicatrice  formé  de  fibres  conjonctives 
qui  comblent  la  perte  de  substance  et  emprisonnent  dans  leurs 
mailles  des  leucocytes. 

Aspect  clinique. 

11  se  présente  sous  forme  d’une  tache  blanche,  d’aspect 
variable  suivant  l’épaisseur  de  l’opacité.  La  taie  est  d'autant 
plus  visible  qu’elle  est  épaisse,  mais  il  est  toujours  facile  de  la 
différencier  d’une  infiltration  ou  d’une  ulcération.  Les  phéno¬ 
mènes  inflammatoires  font  défaut  dans  le  premier  cas  ;  mais 
surtout  la  taie  brille  et  miroite  :  l’épithélium  à  ce  niveau  est 
normal,  tandis  que,  s’il  y  a  infiltration,  la  membrane  est  mate 
en  ce  point. 

La  taie  est  susceptible  de  s'éclaircir,  si  elle  est  peu  épaisse 
et  si  le  sujet  est  jeune.  L'âge  a  une  très  grande  importance  ; 
chez  les  nouveau-nés,  on  peut  voir  des  opacités  très  épaisses, 
consécutives  à  une  conjonctivite  blennorragique,  disparaître  à 
peu  près  complètement. 

Traitement. 

1“  On  multipliera  les  applications  chaudes  ;  rondelles  de 
coton  hydrophile  trempées  dans  une  infusion  de  fleurs  de 
mélilot  très  chaude,  appliquées  sur  les  paupières  fermées  et 
renouvelées  toutes  les  minutes  pendant  une  dizaine  de  minutes. 
On  répétera  les  applications  deux  et  trois  fois  par  jour, 
d’autant  plus  qu’on  se  trouve  à  une  période  plus  rapprochée 
de  la  formation  de  la  taie. 

2°  A  une  période  un  peu  plus  avancée,  on  aura  recours,  pour 
obtenir  cet  éclaircissement,  aux  moyens  excitants-,  ils  seront  em¬ 
ployés  dès  que  l’œil  n’est  plus  enflammé  et  peut  les  supporter. 

Le  plus  employé  est  la  pommade  au  précipité  jaune  : 

Protoxyde  jaune  d’IIg.  20  à  40  centigr.,  suivant  la  tolérance. 

Vaseline  parfaitement  neutre.  10  grammes. 

dont  on  introduit  chaque  jour  gros  comme  un  grain  de  blé  dans 
le  cul-de-sac  conjonctival. 

De  même,  la  pommade  au  calomel,  à  la  même  dose,  la 
poudre  de  calomel,  les  pulvérisations  d’eau  légèrement  sul- 


(  Traitement)  TAIES  DE  LA  CORNÉE 

fureuse  (Eau  de  Saint-Christau)  favoriseront  l’éclaircissement. 

3°  On  pourra  se  trouver  bien,  surtout  au  début  de  la  forma¬ 
tion  de  la  taie,  à  une  période  assez  rapprochée  des  lésions 
inflammatoires,  des  instillations  du  collyre  à  la  dionine  ; 


Tous  ces  moyens  seront  employés  alternativement  et  on 
changera  souvent  la  médication  pour  éviter  l’accoutumance. 

4”  Enfin,  pour  des  raisons  à  la  fois  esthétiques  et  optiques, 
on  peut  être  amené  à  pratiquer  le  tatouage  de  la  taie,  combiné 
ou  non  à  l’iridectomie. 

Le  tatouage  consiste  à  incruster  d’encre  de  Chine  les  couches 
superficielles  de  la  cornée  après  avoir  pratiqué  à  la  surface  de 
la  taie,  à  l’aide  d’un  faisceau  d’aiguilles,  et  après  anesthésie 
préalable  à  la  cocaïne,  une  série  de  petites  piqûres.  La  taie, 
rendue  moins  visible,  se  confond  avec  la  pupille  et  l’acuité 
visuelle  peut  être  légèrement  améliorée,  la  diffusion  des 
rayons  lumineux  étant  diminuée. 

Le  trouble  visuel  est  en  raison  directe  de  l’épaisseur  de  la 
tache,  de  son  étendue  et  surtout  de  son  siège;  il  est  naturel¬ 
lement  beaucoup  plus  marqué  lorsque  la  tache  siège  devant 
la  pupille  que  lorsqu’elle  est  située  excentriquement. 

Mais,  à  côté  de  l’obstacle  apporté  à  la  pénétration  des  rayons 
lumineux,  il  faut  retenir  aussi  la  diffusion  qu’ils  subissent  à  ce 
niveau.  Les  rayons  lumineux,  en  effet,  traversant  un  milieu 
trouble,  subissent  une  réfraction  irrégulière  et  sont  dispersés 
dans  toutes  les  directions. 

On  peut  comparer  l’effet  produit  à  celui  donné  par  un 
tableau  suspendu  à  un  panneau  étroit  entre  deux  fenêtres.  On 
en  voit  à  peine  les  détails  et  on  a  une  sensation  très  désa¬ 
gréable  d’éblouissement.  Car  la  quantité  de  lumière  projetée 
dans  l’œil  par  les  deux  fenêtres  est  beaucoup  plus  considérable 
que  celle  reçue  par  le  tableau. 

Le  tatouage  peut  donc  être  conseillé  dans  les  taies  anciennes 
de  la  cornée  non  compliquées  d’ enclavement  irien.  Dans  le  cas 
contraire  et  lors  de  leucome  adhérent,  c’est-à-dire  lorsque 
l’ulcère  a  été  suivi  de  perforation  cornéenne  et  que  l’iris  est 
demeuré  enclavé  dans  la  cicatrice,  mieux  vaut  s’abstenir  de 
toute  intervention,  la  moindre  irritation  en  pareil  cas  pouvant 
déterminer  une  cyclite  ou  même  une  ophtalmie  sympathique. 

F.  Terrien. 


(Séfom  hémopoïétique  de  Cheval) 

éviie  la  peptonisation  du  Sérurq  dans  l’Estomac,  assure  l’efficacité  de  l’ Jfêniatique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dose  :  AVALER  à  dragées  par  jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 


1  c=c=j  USINES  :  Ivry-sui-Seine  c=a 
FERMES  de  Vintué  et  du  Roussay 


Spécimens  et  Sitférûture  à  fl M  tes  J)octeurs 
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PHOSPHARSYL  PHOSPHATE 
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LE  PHOSPHARSYL 


est  le  même  produit 
^^ntenant  3  cent^ 
methjlars/nate  sadique 
par  cuillerée 


mmmuL, 


TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 

%  a 

CROISSANCE,  CONVALESCENCES 


RACHITISME 


POSOLOGIE 


ADULTES:  Uneà  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  principaux  repas. 
ENFANTS:  Uneà  deux  cuillerées  à  dessert. 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 


ADULTES:  Une  Cuillerée  à  potage  avant. 

les  deux  grands  repas. 
ENFANTS:  Une  Cuillerée  à  dessert  ou  à  calé 
selon  lage. 


22,  RUE  DE  L'ARSENAL 

ANGOULÊWIE  (Charente) 
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Confér.  clin.  6l  do  Ihérapeuliquo  méd.  ou  ohir.  avec  prdsontation 

Hosp  départ.  Paul-Brousse.  —  9  h.,  M.  Roussy  ;  Cons. 

Saint-Joseph  (7.  ruo  Pierro-Larousso).  —10  h.,  M.  Geohge.s 
Laubrns  :  Operations  oto-rhlno-laryngol. 

Hôp.-Eoole  Helne-Fould  (35,  ruo  do  la  Glacière).  —  9  h., 
M.  Liebaui.t  :  Cons.  oto-rhino-larynpol. 

Hôp.  maritime  de  Berck.  —  9  h.,  M.  Sorhel  :  Présonta- 

SAMEDI  29  JUILLET-  — Clin.  Baudelooque —Il  h., 
M.  CouvELAiKE  :  Discussion  dos  observations  avec  los  élèves. 

Clin.  ohlr.  Salpêtrière.  —  9  h.  1/2,  Présentation  de  malades 
nouveaux.  Conférence  pratique  de  bactériologie. 

Clin,  médic.  propédeutique  de  la  Charité.  —  10  h.. 
M.  Seboent  ;  Policlinique  pour  la  tuberculose  et  les  maladies  des 
voies  respiratoires. 

Clin.  Tarnier.  —  14  h..  Cons.  nourrissons. 

Clin,  thérap.  chirurgicale.  — 10  h.,  M.  Roux  :  Consultât, 
maladies  du  tube  digestif. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS  j 

Clinique  médicale  de  l’hôpital  Cochin  (professeur 
M.  F.  Widal).  —  Sous  la  dirertion  de  M.  le  professeur 
Widal  et  de  MM.  Lemierre  et  Abrami,  agrégés,  commen¬ 
ceront,  à  la  clinique  médicale  de  l’hôpital  Cochin  à  partir 
du  lundi  4  Septembre,  des  leçons  avec  exercices  prati¬ 
ques.  Ces  leçons  auront  lieu  tous  les  jours  à  14  h. 

Deux  cours  de  dix  leçons  chacun  seront  faits  successi¬ 
vement. 

Les  cours  seront  terminés  le  26  Septpmbre. 

Le  nombre  des  assistants  est  limité  à  25. 

Objet  du  cours  :  Procédés  d' exploration  clinique  appli¬ 
qués  au  diagnostic  des  maladies. 

PiiE.MiER  COURS.  —  1“  Maladies  du  rein  (6  leçons). 

a)  Rétention  chlorurée.  Dosage  des  chlorures  dans 
l’urine  et  le  sang.  Seuil  d’excrétion  des  chlorures.  Rythme 
en  échelons  de  l’élimination  chlorurée.  Réfractométrie 
du  sérum  sanguin: 


4“  Réactions  de  fixation  (2  leçons)  : 

Généralités.  Séro-diagnoslic  de  la  syphilis.  Maladie 
hydatique.  Lèpre.  Peste.  Mycoses. 

5»  Cylo-diagnostic  des  épanchements  pleuraux  (1  leçon)  : 

Pleuro-tuberculoae.  Pleurésies  septiq  les,  mécaniques, 
cancéreuses. Epanchements  puriformes. Eosinophilie  pleu¬ 
rale. 

6“  Examen  du  chimisme  gastrique  (1  leçon). 

Le  droit  d’inscription  est  fixé  à  100  francs  pour  chacun 
des  deux  cours. 

S’inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté  de  Médecine 
(guichet  n’  3),  les  jeudis  et  samedis  de  midi  à  3  h. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Maternité  et  clinique  Baudelocque.  —  Sur  la  pro¬ 
position  de  M.  Clercq,  au  nom  de  la  5*  Commission,  le 
Conseil  municipal  de  Paris  vient  d’émettre  l’avis  qu’il  y  a 


(2  leçons)  : 

jsage  du  glucose. 

NOUVELLES 

î  l’acétone  et  ses 

tablissement  du 

Cours  pratique  de  phtislologie  clinique  et  théra 

en  (2  leçons)  : 

peutique  àLeysln.  —  M.  Burnand,  médecin  du  sana 

T  ’ATTENTiON  de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
JLj  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


ThérûpeufKjueCûCOdyliiluelntensiveetliKlolore 


s  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  O/O  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices-. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  O /O  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Tracbéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVÜLES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


V  AUXCACODYIATÈS  ALCALINS 

Uiîe  injection  intra-muscülaire  tous  les  deuxjours 


0uLfsantJtimu/ant 

de  l^émalopoïèreetàlffjfi^oc^e 

Grippe  Corvtre  toute 

Tuberculose  Altération  du  saag 
Paludisme  Contre  les 

Néoplasme  Maladieslnfectîeuse.S’ 

Neurasthénie  Contre  les 
Convalescences  Cachexies  de  toute  origine 


lEchanÙllonsflniliiltSsurdemflnilel 


Laboratoires  CORBIÈRE &LI0NNET 

2Z  Rue  Desreoaudes 

•  PARIS  • 
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ACC 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUt  EXALTEE. 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


S.P.E.S. 


ura  s.p.E.s.  c 

400  millions  par  cc 


YÂCGIS  S 


Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDIGATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  CO.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

ENTÉROGOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo- 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  entérococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
toumiole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 


a  TiCCH 

«  - 

«  iiccn 

ü  _ 


g  ™ 

g  ™ 

^  YÂGCIH 


TÂCCi  E.S 


E-Sa 

S.Sa 

S.E.S. 

P,E,Sa 

S.P.E.S.Ca 

AcSa 

C,E.S- 

G.S.E.S. 


STREPTO-STAPHYLOCOCCIQUE  po¬ 
lyvalent. 

Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 

Pleurésie ,  pneumonie ,  bronchite 
chronique,  grippe. 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTl-ACNEIQUÈ  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  oaraotéristlque  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUBOVACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L'injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  aveiue  Rellle,  PARIS  (xiv*)-  Téléph.  :  Gob. 


.  —  Toutes  Iss  Pharmacies. 


MALTOSAGE  DES  BOUILLIES 


t  SCC  de  P 

ABSOLUMENT  PUR 


Préparé  à  froid,  dans  le  vide  à  l’abri  de  l’air. 

A  limant^' ferment  rBnfBrmant  la  totalité  do  la 
diastasB  et  dos  matièros  solublos  de- l’orge  germée 

Indications  Thérapeutiques  ;  DYSPEPSIES,  ENTÉRITES 
ALIMENTATION  INTENSIVE  DES  TUBERCULEUX  ET  DES 
CONVALESCENTS,  SEVRAGE  DES  NOURRISSONS 

Mode  D’Emploi  :  Seul;  en  solution  dans  tons  les  liquides;  f.rinAc- 

■  tiouillies  et  des  purées  très  facile 
ligèrées  et  bien  assimilées. 


POUR  LES  NOURRISSONS 


Médication  Alcaline  Pratique] 

CQMmMÉS 

VICDY-ËTAT 

permettant  de  transformer  instantanément 
toute  eau  potable  en  une 


DIGESTIVE  et  GAZEUSE 

renfermant  tous  les  principes  àctifs 

des  SOURCES  de  L’ÉTAT 

grâce  au  Sel  Vichy-État  qui  en  est  la  base 

Chape  comprimé  laisse  après  dissolution  0  33  Sel  Yichy-Etat 

3  à  5  comprimés  pour  un  verre 
12  à,  15  comprimés  pour  un  litre 


Échantillons  au  Corps  médical:  6,  Rue  de  la  Taçherie,  PARIS 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  58 


—  1227  — 


Samedi,  22  Juillet  1922 


Les  malades  bénéficiaires  dé  la  loi  des  pensions 
et  l’Indemnité  kilométrique.  —  M.  Anselme  Pastareau- 
Hirand,  dépnté,  ayant  demandé  à  M.  le  ministre  des 
Pensions  si  un  mntilé  «  amputé  de  la  jambe  »,  domicilié 
dans  une  petite  commune  rurale  où  réside  un  médecin, 
est  obligé  d’èvbir  recbùrs  6  ce  iù'édecin  non  spécialiste 
lorsqu’il  veut  être  soigné  grâtuiteiûéht  et  si,  lorsqu’il  lait 
appeler  un  ùiédecin  résidakit  au  cllef-lieu  de  canton  ou 
de  département  «c  distance  de  12  à  20  kilomètres  »,  il  est 
obligé  de  payer  l’indemnité  kilométrique,  a  reçù  la 
réponse  snivante  : 

<1  Les  frais  de  déplacement  que  doivent  faire  les  méde¬ 
cins  pour  se  rendre  auprès  des  malades  bénéficiaires  de 
l’article  64  dè  la  loi  des  pensions  sont  à  la  charge  de 
l’Klat  et  non  à  la  charge  des  intéressés.  Cette  indemnité 
ne  peut  en  aucun  cas  dépasser  celle  qui  serait  allouée  au 
médecin  le  plus  rapproché  delà  résidence  de  l’intéressé.  » 
(/on™,  off.,  18  Juillet.) 

Hôpital  Bouvllle,  à  Berck-Plage.  —  Sur  la  propo¬ 
sition  de  M.  Rebeillard,  an  nom  de  la  3®  Commission,  le 
Conseil  général  de  la  Seine  vient  d’approuver,  dans  la 
limite  d'une  dépense  de  510.000  francs,  un  programme  de 
travaui  pour  l’aménagement  intérieur  et  pour  l'assai¬ 
nissement  de  l’nôpital  Bouville,  à  Berck-Plage,  hôpital 
affecté,  comme  on  sait,  au  service  des  Enfants-Assistés. 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sont  placés 
dans  la  position  d’ofiBcier  honoraire,  les  officiers  du 
Corps  de  Santé  de  la  marine,  ci-après  désignés  qui  ont 
été  rayés  par  limite  d’âge  de  la  réserve  de  l’armée  de 
mer  :  MM.  Joyau,  Le  Bot,  médecins  de  1»®  classe.  Uourn. 
off.,  14  Juillet.) 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1220. 

Bragées 

ouo».Heequ@t 

au Eeiqul- Bromure deFerf  CHLORO-ANËMIS 
(4  i  6  perjovr)  I  NERVOSISME 

Homcii,  49,  sgiü.  di  Fort-miii,  rais 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 


A  vendre  :  tube  de  radium  contenant  environ 
60  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4396. 

Externe,  11  inscriptions,  désire  place  dans  clinique, 
Paris,  province.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4434. 

Machine  à  écrire  portât.  Standart,  écrit,  visible, 
à  vendre  300  fr.,  état  neuf.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4423. 

Acheteur  tube  Coolidge  BB  ou  Standard.  —  Fal- 
connet,  58,  avenue  Malakoff,  Paris. 

A  céder  :  Clinique,  9®  arr.,  cinq  pièces,  matériel, 
mobilier  pour  gynécologie,  radiothérapie,  prêt  à 
fonctionner.  —  Loyer  :  4.000  fr.  Prix  :  45.000  fr.  — 
Renseignements  :  Restiaux,  83,  r.  La  Boëtie,  Paris. 

A  céder  ;  Laboratoire  Bactériologie,  Chimie, 
grande  ville  Ouest;  bel  agencement.  —  Affaire  très 
intéressante.  —  Ecrire  P.M.,  n®  4440. 

Prochain  tour  départ,  médecin-maj.  2®  cl.,  ïr.  col., 
cherche  permutant  colonial  ou  temporaire  métropol. 
Ecrire  :  Médecin-chef,  Infirmerie-Hôpital,  secteur  192. 


AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  38  pour  la  transmission  des  lettres. 


La  5  American  Heliei  Administration  »  vient 
d’introduire,  par  l’entremise  de  la  Croix-Rouge  amé¬ 
ricaine,  sur  une  très  grande  échelle,  la  vaccination 
des  populations  russes  contre  la  typhoïde,  le  choléra 
et  la  dysenterie  à  l’aide  des  Pastilles  Antityphi- 
ques.  Antidysentériques  et  Anticholériques, 
préparées  d’après  les  travaux  du  professeur  Bes- 

La  Biothérapie,  3,  rue  Maublanc,  Paris,  15®.  — 
Téléphone  ;  Ségur  05-01. 


Vente  au  Palais,  le  Jeudi  27  Juillet  1022,  à  2  heures, 

GR“  PROPRIÉTÉ  t'  CRATEAU  D’ORlï 

à  Orly  (Seine),  pouvant  convenir  à  sanatorium.  Grand 
parc,  contenance  10  hect.  53  ares,  93  cent.  Libre  de 
location  Mise  à  prix  :  100.000  francs.  —  S’adresser  à 
M®»  Housskhb,  avoué,  2,  rue  de  Cholseul;  Ribadeau- 
Dünàas,  Brillait,  av.,  Blahchel,  notaire,  Valentin,  admi¬ 
nistrateur  judiciaire  ;  et  au  château  d’Orly  pour  visiter, 
de  1  heure  à  7  heures. 


ÉDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Maison  idéale  pour  etafants  délicats  ou  en  retard 
d’Etudés.  Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  :  Abbé  Jouuniao. 
Etablissement  de  Pnyréanx,  par  Mansle  (Charente). 


ANTI-ÈPILEPTIQUE.  Comprimés 
Tartrate  borico-potassiqne  et  phé- 
nyl-éthyl-malonyl-urée  —  6  par 
jour  —  Trois  dosages  :  Fort  C, 
Moyen  B,  Faible  A.  (Débuter  tou¬ 
jours  par  la  Formule  C.) 
GRORICHARD  pharmacionde 
l"  cl.,  ancien  élève  de  l’Institut  Pasteur,  Besançon  (Doubs). 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 


LES  EAUX-BONNES 

Près  Pau  (Pyrénées). 

Célèbre  source  vieille,  unique  au  monde. 

•  Aucun  médicament  ne  pent  lui  être  comparé  » 
(Tboussbau  et  Pinoux). 

•  L’huile  do  foie  do  Morue  do  la  Nature  »  (Lanbouzt). 
Ne  se  prend  que  sur  ordonnance  du  médecin. 
Enooi  gratuit  aux  Docteurs. 

Le  Gérant  :  O.  Porée. 

Paris.  —  L.  Marbtheüx,  Imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


L.  B.  Â.  Laiioratoire  de  Biolop  Âpplipée  L.  B.  A. 

téléphone  ;  ÉlISÉES  36-64  et  36-45.  Aoressb  Télégraphique  ;  RIONCAR-FAHIS. 


Prodiiils  Bioloiips  CMRIOH 

Nouveau|SACCHAROMYGES  en  milieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRION 

-  -  Traitement  de  la  .Furonculose  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  CARRION 


V.  BORRIEN,  Docteïf  ea  Pharmacie,  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 


HÉMOHltOÏDES 

VARICES 


ESCULËOL 

Alcoolé  de  Marron  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

(lO  à  20  Gouttes  2  fois  par  Jour). 


8  fois  sur  10  la  crise  hêmorroïdaire 
est  jugulée  en  moins  de  24  heures. 

ÉCHANTILLONS  :  A,  FOU  RIS,  13,  Rue  Lacharrlère,  PARIS. 


.Extraits  OPOTHÉBAPIQUES  CH, 


hypophysaire  -  Pancréatique 
HépaUaue  -  NAnhrétiniie  -  Thvmiane  -  Onnhninna 


iVILLA  HELVETIA 

MONTMORKNOT  (8elne-et-Ois'«) 

Bue  de*  Carrières.  —  Tél.  :  14*1. 

MAISON  de  CONVALESCENCE 

1  ET  DE  REGIMES 

SAUJON  (iSr7l 

STATION  DE  CURE  OUVERTE  TOUTE  L'UNNËE 
Source  du  Puits-Doux. 

Maison  de  Régime.  — Laiterie  médicale. 
GRAND  ÉTABLISSEMENT  THERMAL 

Convalescents.- Gastropathes.— Névropathes. 

Contre  DERMATOSES 

Eczémas,  Pityriasis,  Psoriasis, 

Tricophytles,  Dermites  diverses 

DERMOFAGINE 

POMMABE  A  BASE  n'KXTRAIT  DH  HÉTHR 

Laborat'*  :  IS.place  Oodefroy-de-RouiUon. 
BODhOaNE-Bur-EER 
ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDÉ 

m 

Maison  A.  MAURY 

6,  Bd  Hontmartre,  PARIS 

La  piDE  agcieDoe  ilaisoD  frantaist 
BONNES  OCCASIONS 

En  Stries,  Paquets  et  Collecllois. 
Prix  sans  concurrence. 
PRIÎ-Cülill0IILLtSIRÉiles(ries(i2M) 
Gratis  sur  demande. 

QOUTTES  DE  SÉRÛ 

au  Cupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 

Dose  moyenne  :  30  gouttes 
avant  chacun  des  doux  principaux  repas. 

Phi-  M.  LETTRY,  69,  rue  do  Sèvres,  PAEIS(7-). 
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Kola  Glycérophosphatée 


!  Iw 

lfesa£a||i| 

NiSvrosea,  Tfêvràlgi?||Mfi| 
afelssemmf  AbaUcmcnM  |!kM 


Agréable  au  goût, 
exactement  dosée, 
d'une  efficacité  constante, 
elle  est  acceptée  avec  plaisiz  par  leô  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 
entier. 

NEURASTHENIE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMLE  CÉRÉBRALE 
ATAXIE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE  ;  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour,  que  l’on  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  do  nombreuses 
imitations,  bien  exiger  la  marque  et  la  signature  de 


A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 
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PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADUINISTRATIOIV  — 

fllASSON  ET  CRÉDITEURS 

110,  boulevard  St-Germain,  PABIS  (6') 
Compte  Chiques  postaux  n«  B99 

PRIX  DE  l’ ABONNEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  » 

Les  abonnements  partent 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clinique  ophtaimologiqne, 
ombre  de  l’Académie  de  médecini 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Brooa. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  rhôpital  Saint-Antoine. 


-  DIBECTIOIV  SCIENTIFIQUE  — 
M. LETULLE 

Professeur  à  ia  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpita 


^&édeoin  de 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  l’hôpitai  Saint-Antoine, 
riembre  de  l’Académie  de  médecine. 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé. 
Chirurgien  de  l’hôpital  Saint-Louis. 


—  RÉDACTION  — 

SECBÉTAIBES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6’) 


G.  Levaditi.  —  Le  bismuth  dans  la  syphilis,  p.  633. 
II'  Congrès  de  l’Association  des  Pédiatres  de  langue 
FRANÇAISE  (suite),  p.  637. 

Sociétés  do  Paris  :  Société  médicale  des  Hôpitaux. 


Répertoire  de  Médecine  pratique  :  N»  105 

Georges  Laurens.  —  Traitement  des  furoncles  de 
l’oreille. 

Supplément  : 

F.  Jayle.  —  L’assurance-maladie  en  Allemagne  :  le 
cataclysme. 

Georges  Yitoux.  —  Société  de  Médecine  publique  et 
de  Génie  sanitaire. 

Henri  Leclerc.  —  Notes  d’histoire  thérapeutique  ; 
Les  pilules  de  Bontius. 

P.  D  —  Pratique  courante  :  L’intervention  san¬ 
glante  dans  les  retards  de  consolidation  (2  fig.). 

Variétés.  —  Correspondance.  —  La  Médecine  a  tra¬ 
vers  LE  horde.  —  Questions  médico-militaires. 
—  Questions  et  Réponses.  —  Livres  nouveaux.  — 
Livres  reçus.  —  Sommaires  des  Revues.  —  Avis  et 
Renseignements.  —  Nouvelles.  —  Renseignements 
ET  Communiqués. 


L’ASSLRANGE-MALADIE  EN  ALLEMAGNE 

LE  CATACLYSME 

C’est  en  1883  que  Bismarck  fit  voter  par  le 
Reichstag  la  première  loi  d’Assurance  sociale 
qui  fut  suivie  de  11  autres  dont  la  dernière  date 
de  1916.  Quarante  ans  ont  passé,  l’Empire  des 
Hohenzollern  s’est  écroulé,  l’unité  monétaire 
allemande  s’est  effondrée.  Tout  système  social 
mérite  d’être  jugé  sur  l’épreuve  du  temps  et  à 
travers  les  vicissitudes  d’une  nation.  Nous  som¬ 
mes  donc  dans  les  conditions  les  meilleures  pour 
apprécier  les  résultats  de  l’Assurance-maladie. 
Doit-elle  être  considérée  comme  un  bienfait  pour 
le  peuple  allemand  et  pour  le  Corps  médical  alle¬ 
mand?  La  réponse  est  capitale  :  si  elle  est  posi¬ 
tive,  le  système  allemand  doit  se  généraliser;  si 
elle  est  négative,  il  doit  être  rejeté. 

Trois  buts  ont  été  particulièrement  visés  : 
1°  d’abord,  obliger  l’assuré  à  faire  acte  de  pré¬ 
voyance  personnelle  en  lui  imposant  un  verse¬ 
ment  individuel  dans  les  Caisses  d’assurances; 
2°  réserver  l’Assurance  sociale  aux  classes  popu¬ 
laires  en  fixant  un  taux  maximum  de  salaire  de 


1.  F.  Jaïle.  —  Voir  La  Presse  Médicale,  du  l"  et 
du  22  Avril  1922. 


1.500  marks  pour  l’entrée  dans  l’Assurance 
3°  enfin,  amener  l’assuré  à  se  soigner  de  bonne 
heure  en  lui  permettant  d’avoir  un  avis  médical 
sans  le  payer  autrement  que  par  sa  contribution 
annuelle  à  la  Caisse  de  l’Assurance.  —  Quant  au 
Corps  médical,  il  n’a  pas  été  consulté,  mais  il 
est  à  supposer  qu’on  n’a  pas  eu  pour  but  de  le 
réduire  à  la  misère. 

Pour  avoir  une  documentation  nette,  je  suis 
allé  en  Allemagne  et  je  donne  les  résultats  de 
mon  enquête.  Voici  d’abord  un  document  pcrit, 
publié  par  la  Gazette  de  Francfort  du  27  Avril; 
c’est  le  résumé  d’un  discours  prononcé  à  une 
séance  de  la  Société  allemande  de  médecine  par 
le  professeur  Brauer,  de  l’Hôpital  Eppendorf,  de 
Hambourg. 

Déjà,  en  1905,  Erb,  comme  président  de  la  Société,  a 
appelé  l’attention  sur  le  préjudice  sérieux  que  la  légis¬ 
lation  sur  l’Assurance-maladie,  toute  bienfaisante  qu’elle 
fût  en  elle-même,  causait  aux  malades  et  aux  médecins. 
Les  deux  tiers  de  la  clientèle  autrefois  libre  ont  été 
socialisés  et  enlevés  au  médecin.  En  soi,  la  législation 
sociale  de  l’Allemagne  est  nne  des  plus  grandes  œuvres 
humaines  de  tous  les  temps.  Les  Associations  sciei.tifi- 
ques  impartiales  ont  le  devoir  d’y  collaborer,  etcelnnon 
seulement  pour  exposer  les  graves  défauts  de  l’assu¬ 
rance  populaire  et  leurs  causes,  mais  aussi  pour  indi¬ 
quer  les  moyens  pratiques  de  remédier  à  ces  défauts  qui 
tiennent  à  des  dispositions  particulières  et  non  au  cœur 
même  de  l’Assurance  sociale. 

Le  règlement  des  Assurances  sociales  doit  être  trans¬ 
formé  de  tond  en  comble. 


3tiutoniiiiciioÙTOQiordonniezrUiiiTiopiiiE,preicrimî 

Vroformine 
“nïïLr'  Gobey 

Comprimé!  doséi  k  Ogr.  60  (3  é  6  par  jour). IF 
Egftiiifllteni  frifufti  :  13,  BonlOTard  SalnMIartlil, 


CHIMIOTHÉRAPIK  ANTITUBERCULEUSE 

BACTIOXYNE 

■aaganate  calclco-potassiqne  en  ampoules 

ds  5  cmc  I  de  3,  5,  10  cmc 

ponr  injeotions  intnvelasnsss.  |  pour  instillations  reetaiss. 

Littérra  et  échantilloai  :  USINES  CHIMIQUES  UU  FECQ 
as.  rua  Oambon  —  Paris. 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

EPIDOSINE 

G.  ORÉMY,  14,  rue  de  Olichy  -  Paris. 


à  la  Grindella  Robnsta 

contre  la  COQUELUCHE 

Ne  contient  ni  toxique  ni  narcotique 
30  ANS  DE  SUCCÈS 

74,  boutev.  Beaumarchais,  Paris. 


CYTOTROPINES 

RENFORCEMENT  t.1  PO'lDO  -  SPÉCI  Fl  QUE 
Cinq  Prépapationa 

Sn  Fo - H  g Cm - Ag 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26.  Boutade  l'Hôpital  PARIS. 


PITUILOBINE  BYLA 

Extrait  purifié  de  Lobes  postérieurs  d’hypophyses 
TITKi  PHTSIOLOGIQUranDUT 
1  cc.  =  1  loba  poltériaor.  —  Baltes  da  4  amp.  da  1  ce, 

OBSTÉTRIQUE] 

Inartia  atérina.  —  Bétrécitsement  da  bassin. 
HÉMOBTTSIES  DBS  TUBBBODXETIX 
DBFAILLANOBS  DU  MTOOASDB 
Littér. at échsnt.  :  Établis.  BTLA, 36, av.dal'Obsarvatoira,  Paris. 


HÉMOGÉNOL 

Anémies  =r  Débilités 
=  Convalescences  = 

DOSE  :  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas. 
Spécimens  et  Littérature  : 

Laboratoires  DAUSSE,  4,  rue  Aubriot,  Paris. 
XXX*  Année.  —  N*  59.  26  Juillet  1922. 


MUSCLARSENOL-CORBIÉRE 

Solution  titrée,  inaltérable  de 

NOVARSENOBENZOL 

Pour  injections  INTRAMUSCULAIRES 
INDOLORES 

Doses;  Ogr.05  -  Op.lO  -  Ogr.15-  Ogr. 20  -  0 gi. 25  -  Ogr. 30 
Echantillons  et  Littérature  : 

Laboratoirav  CORBIÈRE,  27,  rue  Desrenaudes,  Paris. 


CiTROSODINE  GRÉMY 

Action  antl-éméüquB  et  eupeptlque 
Action  sur  la  oiscoslté  du  sang 
et  antianaphy lactique 

p.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Paris-XI». 
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d'unn  cui-i-e  de  muladea  n'est  une  source  de  revi-nus  que 
si  l'on  fait  le  plus  j;rand  nombre  possible  de  visites  ou 
do  Consultations  particul  ères  dans  le  moins  de  temps 
possible  II  n’est  pas  rare  de  voir  expédier  une  centaine 
de  patients  et  même  davantage  en  une  heure  ou  deux  de 
consultatioD.  Si  le  médecin  travaille  sans  compter  son 
temps,  il  ne  peut  pas  vivre.  Ce  rendement  par  masse 
abaisse  la  valeur  du  travail  médical  anssi  bien  pour  le 
médecin  que  pour  les  malades.  Les  Caisses  en  pâtissent 
elles-mêmes. 

Partout  on  introduit  les  temps  de  carence,  le  libre 
choix  du  médecin  n'existe  plus.  Si  ou  pouvait  rendre 
vraiment  libre  le  choix  du  médecin,  les  médecins  se 
trouveraient  encore  sous  le  joug  des  directions  des 
Caisses  et  en  proie  aux  exigences  des  clients  des  Caisses, 
alors  qu’en  vérité  on  ne  doit  assister  que  les  malades 
qui  ont  réellement  besoin  de  soins. 

Nous  noua  trouvons  en  face  de  deux  ensembles  de  vices  ; 
en  premier  lieu,  notre  Assurance  sociale  enlève  à  l’assuré 
le  sentiment  de  sa  responsabilité  à  l’égard  de  son  devoir 
et  de  celui  de  sa  famille,  et  ne  le  laisse  pas  prendre  sa 
part  des  charges  qu’apportent  les  maladies  qui  survien¬ 
nent.  A  cela,  se  rattache  la  psycholoaie  de  l’assuré  qui 
touche  des  rentes.  Mais  apprendre  à  l’individu  sa  respon¬ 
sabilité,  c’est  là  un  des  bots  humains  les  plus  élevés, 
tout  particulièrement  avec  notre  constitution  politique 
actuelle.  L’élévation  de  la  limite  d’assurance  et  l’inter¬ 
prétation  de  plus  en  plus  libre  de  la  loi  sur  l’Assorance- 
maladie  ont  tellement  modifié  la  situation  qu'il  est 
urgent  de  remanier  la  loi  d’Assnrance. 

La  deuxième  cause  d’inconvénients,  c’est  que,  dès  le 
début,  la  loi  assure  aux  malades  le  traitement  gratuit, 
en  présentant  ce  service  comme  une  obligation  impéra¬ 
tive.  Elle  a  enlevé  au  médecin  et  au  malade  tout  souci 
de  s’arranger  sur  le  paiement  et  a  transféré  à  la  Caisse 
de  maladie  le  soin  de  régler  cette  question.  Elle  a  détruit 
les  vieilles  relations  morales  édifiées  sur  la  confiance 
personnelle  qui  existaient  entre  le  médecin  et  le  malade, 
ou  bien  elle  les  a  bureaucratisées  et  mécanisées. 

Les  Caisses  de  malades  devraient  être  transformées  en 
de  simples  Caisses  d’assurance  pour  des  risques  évalués 
en  argent,  conditionnés  par  la  maladie.  Les  médecins 
de  confiance  ne  seraient  plus  nécessaires  que  pour 
attester  1  incapacité  de  travail.  Comme  autrefois,  les 
consultations  et  le  traitement  médical  seraient  réglés 
directement  comme  une  affaire  privée  entre  le  médecin 
et  le  malade.  Par  là.  en  même  temps,  serait  écartée  la 
question  si  controversée  de  la  position  des  médecins 
appointés  par  les  Cuisses  pour  contrôler  le  service 
médical.  Les  Caisses  de  malades  garderaient  le  droit 


de  rembourser  en  totalité  ou  en  partie,  suivant  la 
situalion  pécuniaire  du  patient  ou  suivant  d  antres 
points  de  vue,  la  note  d  honoraires  qui  leur  serait  pré¬ 
sentée.  C’est  de  cette  manière  que  doit  être  constituée, 
par  exemple,  le  système  des  Caisses  de  maladie  dans 
l’Amérique  du  nord. 

Nos  Corps  législatifs,  nos  partis  et  les  autres  autorités 
doivent  avoir  égard  aux  temps  nouveaux  et  à  la  nouvelle 
sitnalion  économique,  et  chercher  à  transformer  la  légis¬ 
lation  sociale  de  la  manière  qui  vient  d’être  indiquée.  Si 
on  ne  met  pas  fin  aux  conflits  qui  opposent  les  organi¬ 
sations  des  Caisses  de  malades  et  les  organisations  de 
médecins,  on  se  trouvera  en  face  de  deux  dangers  égale¬ 
ment  grands  ;  1“  la  grève  des  médecins;  2“  le  dévelop¬ 
pement  d'instituts  médicaux  de  diagnostic  et  de  théra¬ 
peutique  créés  par  les  Caisses,  instituts  qui,  lentement 
mais  sûrement,  rendront  impossible  aux  médecins  de 
faire  valoir  avec  succès  leurs  intérêts  légitimes  et  qui 
porteront  à  un  degré  inouï  la  mécanisation  du  traitement 
médical. 

*** 

Il  est  inutile  de  souligner  l’appréciation  du 
professeur  Brauer;  je  ferai  seulement  remar¬ 
quer  qu’il  tient  compte  «  des  temps  nouveaux  », 
«  de  la  nouvelle  situation  économique  »  et  qu’il 
estime  qu’a  apprendre  à  l’individu  sa  responsa¬ 
bilité,  c’est  un  des  buts  humains  les  plus  élevés, 
tout  particulièrement  avec  la  constitution  poli¬ 
tique  actuelle  du  Reich  ». 

Le  discours  du  professeur  Brauer  a  fait  beau¬ 
coup  de  bruit  en  Allemagne  et  il  semble  avoir  été 
approuvé  dans  sa  totalité  par  les  médecins  prati¬ 
ciens  allemands.  Cependant  le  bureau  de  l’Asso¬ 
ciation  générale  des  médecins  praticiens  qui  est 
à  Leipzig  a  combattu  l’idée  du  professeur  Brauer 
de  laisser  à  l’assuré  sa  part  «  des  charges  qu’ap¬ 
portent  les  maladies  ».  Il  soutient  que  l  ouvrier 
ne  doit  rien  payer  parce  que  le  but  principal  de 
l’assurance  étant  d’amener  l’assuré  à  se  soigner 
dès  le  début,  l’assuré  attendrait  d’être  plus  ma¬ 
lade  avant  de  consulter,  s’il  devait  payer  une 
partie  de  sa  consultation. 

Cette  discordance  tient  peut-être  à  ce  simple 
fait  que  le  bureau  a  cru  plus  politique  de  ne  pas 


heurter  de  front  la  classe  ouvrière  en  un  temps 
où  elle  est  si  puissante.  Il  m’a  été  dit  que  les 
médecins  pensent  comme  le  professeur  Brauer, 
et  en  tout  cas  on  ne  saurait  méconnaître  que, 
dès  le  début,  la  loi  sur  l’Assurance-maladie 
entendait  bien  donner  une  part  de  responsabilité 
à  l’assuré. 

Il  est  incontestable  que  ce  but  n’a  pas  été 
atteint;  aujourd’hui  les  assurés  ne  paient  géné¬ 
ralement  plus  rien  et  les  patrons  couvrent  en 
pratique  tous  les  frais  de  l’assurance.  On  peut 
tirer  cette  première  conclusion  que  le  but  de  déve¬ 
lopper  la  prévoyance  dans  les  classes  ouvrières 
n’a  nullement  été  atteint;  c’est  même  le  contraire 
qui  se  produit;  l’assuré  n’a  plus  la  moindre  idée 
d’une  responsabilité.  S'il  est  malade,  voire  par  sa 
faute,  il  a  médecin  et  pharmacien  gratuitement; 
il  reçoit  une  part  de  salaire  du  patron,  il  touche, 
des  Caisses,  des  allocations  intéressantes;  bref, 
on  peut  dire  qu’il  n’a  guère  d’avantages  à  être 
bien  portant.  Et  il  importe  de  poser  cette  ques¬ 
tion  :  est-il  vraiment  utile  de  développer  dans  un 
peuple  une  mentalité  de  ce  genre?  je  laisse  à 
chacun  le  soin  de  la  réponse. 

Le  deuxième  but  de  l’assurance  était  de  la 
réserver  aux  classes  populaires.  Qu’en  est-il  ad¬ 
venu?  D’après  les  renseignements  qui  m’ont  été 
fournis,  la  proportion  des  assurés,  tout  en  va¬ 
riant  un  peu  suivant  les  pays,  va  jusqu’à  93  p.  100. 
On  est  arrivé  à  ce  chiffre  de  surenchère  en 
surenchère,  et  voici  les  étapes  franchies  ;  de 
1.500  marks,  le  maximum  de  gain  conférant 
l’assurance  a  successivement  passé  à  :  2.é00, 
5.000,  12.000.  30  000,  50.000,  et,  à  partir  du 
l’’’’  J uillet  1922,  72.000  marks  II  importe  de  noter 
que  la  loi  allemande  a  donné  le  bénéfice  indéfini 
de  l’assurance  à  tout  assuré;  par  conséquent,  si 
un  ouvrier  ou  un  employé  devient  patron,  il  fera 
toujours  partie  des  Caisses  :  ainsi  on  voit  de 
riches  paysans,  des  joailliers,  des  directeurs  de 
banque  venir  consulter  gratuitement.  J’ai  été 


RETSTALEI^TIIVE 

(Adrénaline  pare,  cristallisée,  lévogyre) 

Les  contrôles  :  - 

notamment  la  détermination  du  pouooir  rotatoire,  et 

la  détermination  du  coefficient  toxique  et  du  pouooir  oaso-consfriefeur 
sont  pratiqués  systématiquement  pour  chaque  fabrication  de  noire  RÉNALEPTINE. 

Nous  pouvons  donc  donner  la  plus  formelle  garantie  de  son  activité  thérapeutique  et  de  la  constance  de  celle-ci. 

PRÉSENTATION  :  a)  en  flacons  de  1 5  cc.  d’une  solution  au  millième  —  b)  en  ampoules  de  I  ce.  contenant  1/2  mgr.au  I  mgr.  de  RÉNALEPTINE. 


Les  Établissements  POULENC  Frères  —  92,  Rue  Vieille-du.Temple.  PARIS. 
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quasi-tf'ranin  du  fait  suivant  ;  une  auto  s’arrête 
devant  la  porte  d  un  méderin,  on  en  descend  un 
enfant;  on  le  reçoit  dans  le  salon;  le  médecin 
l’examine  avec  soin,  rédige  l’ordonnance  et  la 
donne;  en  échange  on  lui  remet  un  ticket  de  caisse 
de  10  marks!  Par  suite  du  changement  des  for¬ 
tunes,  ie  fait  est  fréquent. 

La  deuxième  conclusion  qu’il  faut  tirer,  c’est 
que  le  deuxième  but  de  l’assurance  n’est  nulle¬ 
ment  atteint. 

Le  troisième  but  était  d’engager  les  malades  à 
se  présenter  dès  le  début.  11  est  possible  qu’il  en 
soit  ainsi;  cependant,  voyons  dans  quelles  condi¬ 
tions  se  font  visites  et  consultations.  Comme  l’a 
fait  remarquer  le  professeur  Brauer,  les  méde¬ 
cins  qui  veulent  tirer  quelque  bénéfice  des  Caisses 
sont  obligés  de  procéder  avec  une  telle  rapidité 
que  l’on  peut  bien  dire  que  les  malades  ne  sont 
pas  examinés.  Ils  doivent  recevoir  en  quelques 
heures  50,  60,  100  malades  et  davantage.  En  plus, 
les  Caisses  ne  paient  guère  pour  un  trimestre 
qu'une  visite  et  deux  consultations  pour  un 
malade. 

Que  peut  donner  une  pareille  manière  de  faire 
de  la  médecine  ?  S’il  est  possible  qu’on  puisse 
d’un  coup  d’œil  dépister  le  début  d’une  maladie, 
il  est  non  moins  évident  que  fréquemment  on 
doit  la  méconnaître  par  un  procédé  ultra-rapide 
d’examen.  Et  si  l'hygiène  est  incontestablement 
développée  en  Allemagne,  je  me  refuse  à  croire 
que  ce  soit  le  fait  de  l’Assurance-maladie. 

La  troisième  conclusion  est  donc  que  rien  ne 
démontre  que  le  système  de  l’Assurance-Maladie 
permette  d’assurer  le  diagnostic  précoce  des 
maladies. 


Qu’est  devenu  le  Corps  médical  pratiquant  ? 
Du  point  de  vue  moral,  le  médecin  a  considé¬ 
rablement  perdu.  Les  Caisses  le  tiennent  pour 
un  salarié  et  les  assurés  pour  un  employé.  Le 


métier  qui  le  réduit  à  ne  faire  que  des  eoiislats  ne 
peut  rai.sorinahleuieut  lui  attirer  aucinie  consi¬ 
dération.  Et  puis,  n'est-il  pas  humain  de  n’ap¬ 
précier  que  ce  que  l'on  paie? 

Du  point  de  vue  financier,  il  est  dans  une 
situation  lamentable.  Les  visites  des  Caisses  sont 
payées  20  marks  et  les  consultations  10  marks. 
Quel  est  le  pouvoir  d’achat  de  ces  deux  sommes? 
Avec  20  marks,  on  peut  s’olTrir  une  livre  de 
cerises  et  avec  10  marks  un  œuf  frais  ! 

A  côté  des  grandes  Caisses  existent  des  Ersats- 
kasse;  ce  sont  des  Caisses  alimentées  par  des 
employés  réalisant  un  gain  un  peu  plus  élevé  que 
celui  des  ouvriers.  Une  de  ces  Caisses  paye 
actuellement  la  consultation  21  marks  et  la 
visite  41  marks. 

Quant  au  prix  des  opérations,  il  est  établi  par 
un  tarif  du  15  Mars  1922.  Ce  tarif  est  général 
pour  l’Allemagne,  mais  ii  n’est  pas  établi  par  les 
Caisses.  Sans  doute,  en  clientèle  privée,  il  y  a 
toujours  l’accord  entre  le  client  et  le  chirurgien; 
mais  s’il  y  a  contestation  et  qu’on  aille  devant 
les  Tribunaux,  ce  tarif  est  pris  en  considération. 
Pour  un  abcès  superficiel,  le  tarif  va  de  20  à 
200  marks;  pour  une  opération  sur  les  organes 
internes  du  ventre,  de  500  à  10.000  marks.  Les 
Caisses  prennent  toujours  le  tarif  le  plus  bas. 
L’exécution  des  opérations  n’est  d’ailleurs  pas 
possible  partout;  il  faut  qu’il  y  ait  dans  une  ville 
un  hôpital  où  tout  chirurgien  puisse  aller  opérer; 
certains  hôpitaux  de  Croix  Rouge  réalisent  ce 
desideratum. 

Ces  quelques  chiffres  cités  montrent  la  situation 
vraiment  précaire  des  médecins  en  Allemagne. 
J’ai  pu  connaître  les  honoraires  que  touchent  les 
250  médecins  que  possède  une  ville  allemande 
de  100.000  habitants  : 

11  gagnent  plus  de  150.000  marks  (environ 
5.000  fr.);  12  gagnent  entre  100.000  marks  et 
150.000  marks  ;  63  gagnent  entre  50.000  et 
100.000  marks;  tous  les  autres  au-dessous  de 


50  000  mark»,  à  part  22  qui  doivent  se  contenter 
d  environ  20  (lOi:  marks  (1.000  fr.  valait  nt 
28  8  0  marks  en  fin  Juin  1922)'. 

En  revanche,  les  Caisses  sotit  riches,  mais  elles 
consacrent  80  pour  100  de  leurs  ressources  aux 
malades  sous  des  formes  différentes  (allocations, 
maisons  de  récréation,  sanatoria,  etc.)  et  seule¬ 
ment  10  pour  100  aux  médecins  et  10  pour  100 
aux  pharmaciens. 

La  situation  médicale  est  tellement  précaire  que 
l’Association  générale  de  Leipzig  fait  publier 
des  annonces  dans  les  grands  quotidiens  pour 
détourner  les  jeunes  gens  do  la  carrière  médi¬ 
cale. 

D'où  est  venue  cette  situation?  Lors  de  l’établis¬ 
sement  des  lois  sociales,  le  Corps  médical  n’a  pas 
été  consulté.  De  plus,  il  n'était  pas  syndiqué. 
Ensuite,  au  début,  les  médecins  des  Caisses  ont 
été  choisis  :  ainsi  ont  été  établis  ces  fameux 
«  lions  de  caisse  »  qui  ont  accaparé  la  majeure 
partie  de  la  clientèle  des  assurés.  Enfin,  les  mé¬ 
decins  ont  une  influence  politique  nulle. 

L’avenir  est-il  meilleur  pour  les  médecins? 
Grâce  à  leur  groupement  et  à  leur  lutte,  ils  ont 
certainement  obtenu  des  honoraires  supérieurs  à 
ceux  du  passé;  mais  la  vie  devenant  de  plus  en 
plus  chère  et  le  nombre  des  assurés  augmentant 
dans  une  proportion  fantastique,  ils  ont  perdu 
d’un  côté  ce  qu’ils  gagnaient  de  l’autre.  Quant  à 
leur  influence  politique,  elle  est  encore  quasi 
nulle;  les  politiciens,  d'autre  part,  ne  songeant 
qu’à  flatter  la  masse  électorale,  ne  prennent  pas 
leurs  intérêts  en  considération. 

La  seule  arme  qui  leur  reste,  c’est  la  grève 
générale.  Il  est  bien  pénible  pour  des  médecins 
d’arriver  à  une  pareille  extrémité.  Et  croit-on 


1.  1  franc  est  changé  en  marks;  28  marks  ont,  on 
Allemagne,  nn  pouvoir  d’achat  sensiblement  égal  à 
celui  de  2  fr.  50  en  France  ;  tenir  compte  de  ce  fsit,  pour 
apprécier  les  gains. 


Coqueluche 
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Toux  émétisante  des  Tuberculeux 

auxquels  il  permet;  le  sommeil 
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que  la  science  médicale  allemande  ne  va  pas 
pâtir  bientôt  d'une  pareille  situation? 

Le  but  actuel  des  médecins  allemands  est 
double  : 

1“  Obtenir  que  les  assurés  soient  traités  comme 
des  clients  privés,  quitte  à  la  Caisse  de  les  rem¬ 
bourser  de  leurs  frais  ; 

2"  Réserver  le  service  des  Caisses  aux  malades 
pauvres  et  en  exclure  complètement  les  riches. 

«  Prenez  garde!  Monsieur,  me  disait  un  méde¬ 
cin  allemand,  et  profitez  de  la  cruelle  expérience 
dont  nous  faisons  les  frais,  » 

F.  Jayle. 


SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  PUBLIQUE 

ET  DE  GÉNIE  SANITAIRE 


L'organisation  sanitaire  rurale.  —  Trop  com¬ 
munément,  à  la  campagne,  en  dépit  des  progrès 
accomplis  en  matière  d’hygiène,  les  conditions 
sanitaires  sont  déplorables.  Le  manque  d’eau 
pure  en  quantité  convenable,  la  fréquence  du 
taudis,  l’absence  de  tout  drainage  du  sous-sol, 
d’égouts  collecteurs,  de  fosses  d’aisances,  favo¬ 
risent  le  développement  des  affections  épidé¬ 
miques  et  font  que  la  mortalité  infantile,  que  la 
tuberculose  sévissent  souvent  d’une  façon  sévère 
dans  des  populations  que,  par  ailleurs,  la  vie  au 
grand  air  et  au  soleil  semblerait  devoir  placer 
en  des  conditions  de  vie  particulièrement  favo¬ 
rables.  Si  l’on  ajoute  à  cela  que,  trop  souvent, 
les  secours  indispensables  font  défaut  aux  ma¬ 
lades  graves  et  aux  blessés,  par  suite  de  l’éloi¬ 
gnement  des  médecins  qui  se  trouvent,  en  règle 
courante,  dans  la  nécessité  de  desservir  plusieurs 
communes,  l’on  se  rend  aisément  compte  qu’il  y 
a  lieu,  pour  parer  à  cette  insécurité  des  campa¬ 
gnes,  de  poursuivre  la  réalisation  d'un  double 


programme  d’assainissement  et  de  protection 
sanitaire. 

A  cet  effet,  estime  M.  le  sénateur  Fernand 
Merlin,  diverses  organisations  sont  à  envisager. 

Tout  d’abord,  il  y  a  lieu  d’envisager  la 
création  d’hospices-hôpitaux  qui  permettraient 
de  secourir  sur  place  les  malades  et  les  blessés 
et  aussi  d’hospitaliser,  lorsqu’ils  se  trouvent 
sans  abri  et  sans  famille,  les  invalides  et  les 
vieillards. 

Pour  assurer  la  prophylaxie  et  la  thérapeutique 
sociales,  en  appliquant  réellement  la  loi  de  1902 
sur  la  santé  publique,  il  y  a  lieu  aussi,  pense 
M.  Merlin,  d’envisager  la  création  de  dispen¬ 
saires  généraux  d'hygiène  annexés  aux  hôpitaux 
quand  il  en  existe,  de  dispensaires  ambulants 
«  lorsque  la  localité  dépourvue  d’établissements 
hospitaliers  présente  cependant  une  certaine 
importance  » . 

Enfin,  il  convient  encore  d’envisager  la  réali¬ 
sation  d’une  assistance  complémentaire  ayant 
pour  objet  la  protection  réelle  de  la  maternité  et 
de  l’enfance,  assistance  qui  pourrait  trouver  sa 
modalité  notamment  dans  la  réalisation  de  mu¬ 
tualités  maternelles  à  forme  départementale,  avec 
consultations  de  nourrissons  et  de  grossesse, 
dans  celle  de  maisons  familiales  et  maternelles 
et  enfin  dans  celle  de  préventoriums,  d’écoles 
hygiéniques  et  de  plein  air  et  de  cantines  sco¬ 
laires. 

Aussi  bien,  de  telles  réalisations  ne  sont  plus 
aujourd’hui  du  seul  domaine  du  rêve,  et  M.  Merlin 
a  pu  citer  en  exemple,  notamment,  la  Maison 
familiale  de  la  Loire,  qui  fut  créée  en  pleine 
guerre,  dès  Septembre  1914,  et  qui  se  trouve 
aujourd’hui  en  voie  de  transformation. 

Cet  établissement,  depuis  sa  fondation  jus¬ 
qu’au  31  Décembre  1921,  a  reçu  1.544  femmes, 
et,  sur  ce  total  de  pensionnaires,  dans  l’espace 
de  sept  années,  on  n’a  eu  à  compter  qu’un  seul 
décès,  «  celui  d’une  femme  âgée  de  39  ans,  mère 


de  huit  enfants  vivants,  qui  avait  déjà  eu  trois 
enfants  mort-nés  et  avait  été  adressée  par  erreur 
à  la  Maison  familiale  ». 

De  tels  résultats,  on  en  conviendra  volontiers, 
sont  des  plus  encourageants  et  montrent  bien 
toute  l’importance  qu’il  y  a  d’organiser,  sans 
davantage  tarder,  la  défense  sanitaire  de  la  cam¬ 
pagne,  en  ayant  soin  de  la  souder  à  l’organisation 
urbaine  dont  elle  doit  logiquement  dépendre. 

Georges  Vitoux. 


NOTES  D  HISTOIRE  THÉRAPEUTIQUE 


LES  PILULES  DE  BONTIUS 


J’ai  connu  un  vieux  rapin  de  l’école  romantique 
qui,  après  avoir  brossé  des  toiles  truculentes,  se 
retira  dans  un  village  de  Normandie  dont  il  devint 
maire.  Il  apportait  à  l’accomplissement  de  ses  fonc¬ 
tions  des  qualités  de  pince-sans-rire  qui,  à  défaut  de 
talent,  lui  avaient  valu  jadis,  dans  les  ateliers,  une 
certaine  célébrité.  Un  jour  qu’il  procédait  au  mariage 
du  fils  d’un  de  ses  administrés,  pharmacien  et  inven¬ 
teur  d’un  purgatif  réputé  dans  la  région,  il  termina 
son  allocution  par  cette  phrase  :  «  N’oubliez  pas, 
jeunes  époux,  que  vous  portez  le  nom  d’un  homme 
qui  s’est  ceint  le  front  d’une  auréole  de  gloire  en 
soulageant  son  prochain  du  fardeau  qui  l’accahle  ». 
Monsieur  le  Maire  n’exagérait  qu’à  demi  :  bien  des 
noms,  en  effet,  ne  sont  restés  célèbres  dans  l’histoire 
que  parce  qu’ils  y  sont  accolés  à  un  purgatif  ;  c’est 
ainsi  que  le  nom  de  Bontius  serait  peut-être  ignoré 
s’il  ne  servait  à  désigner  des  pilules  qui  jouirent 
longtemps,  comme  eccoprotiques,  d’une  réputation 
universelle.  Cependant  les  trois  médecins  qui  le 
portèrent  avaient  des  titres  plus  sérieux  à  la  re¬ 
nommée  [que  l’invention  d’nne  formule  purgative. 

Gérard  Bontius,  le  père,  né  à  Risvv'ick  en  1538, 
mena  de  front  l’étude  de  la  médecine  et  celle  du 
grec.  Après  avoir  parcouru  plusieurs  universités 
d’Italie,  il  occupa  à  Leyde  une  chaire  de  médecine 
et  mourut  recteur  de  î’Université  de  cette  ville  le 
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doivent  remplacer 


dans  tous  les  cas 


la  Thcobromine 


pure  ou  mélangée 


ÉCHANTILLONS  et  LITTÉRATURE  :  Laborat.  DUMESNIL  C 
E.  DUMESNIL,  Docteur  en  Dharmacie 
O,  Rue  du  Plâtre,  PARIS  (IVJ. 


(  ffuéries  souvent 

Les  Dermatoses  constamment 


calmées  toujours 


DERMO-PLASTOL 


(Cas  spéciaux  :  Zébo-Plastol,  Crémo-Plastol) 
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19  Septembre  1595,  lalisant  de  nombreux  manuscrits 
qui,  conformément  à  ses  dernières  volontés,  ne 
furent  pas  publiés.  Son  fils  aîné  Regnier  (1576-1615) 
se  consacra  comme  lui  à  l’enseignement  et  exerça  en 
même  temps  les  fonctions  d’arcbiâtre  auprès  du 
prince  de  Nassau.  Jacques  Bontius,  frère  cadet  du 
précédent,  'trouvant  la  profession  médicale  ingrate 
dans  son  pays  «  à  cause  de  la  profusion  de  médi- 
castres  qui  l’encombraient,  )>  alla,  après  plusieurs 
voyages  dans  la  Perse  et  dans  les  Indes,  s’établir  à 
Java  dont  l’exubérante  nature  l’attirait  spécialement 
et  où  il  jugeait  qu’il  était  plus  facile  d’être  vertueux, 
ubi  yirtutis  paulo  major  ratio  habetur.  Doué  d’un 
esprit  d’observation  très  développé,  il  recueillit  soi¬ 
gneusement  tout  ce  qui  concernait  les  maladies  du 
pays  qu’il  habitait  et  les  moyens  d’y  remédier  et  en 
fit  le  sujet  d’un  ouvrage  publié  après  sa  mort  par 
les  soins  de  Guillaume  Pison  sous  le  titre  de  Jacobi 
Bontii  historiée  naturalis  et  medicæ  indiæ  orien- 
talis  libri  sex  (1642). 

Cet  ouvrage  est  un  des  plus  anciens  et  un  des  plus 
curieux  que  nous  possédions  sur  la  pathologie  exo¬ 
tique.  On  y  trouve  la  première  description  du  béri¬ 
béri  «  affection  caractérisée  par  une  lassitude  de 
tout  le  corps,  par  une  diminution  du  mouvement  et 
de  la  sensibilité,  par  une  titillation  ayant  pour  siège 
les  doigts  et  les  orteils  ».  Bontius  raconte  qu’il  en 
fut  lui-même  atteint  et  que  le  mal  se  manifesta  par 
une  aphonie  si  prononcée  qu’il  lui  fut  impossible, 
pendant  un  mois,  de  se  faire  entendre  des  personnes 
les  plus  proches  ;  le  meilleur  traitement  consistait, 
selon  lui,  en  frictions  pratiquées  sur  tout  le  corps 
avec  de  l'huile  de  naphte.  L’ouvrage  renferme  éga¬ 
lement  des  descriptions  fort  intéressantes  de  la  flore 
et  de  la  faune  du  pays  ;  on  y  voit  figurer  pour  la 
première  fois  le  thé,  le  cacao  et  l’orang-outang.  Sans 
doute  les  figures  pèchent-elles  quant  à  l'exactitude  ; 
on  a  quelque  peine  à  reconnaître  le  thé  qu’on  confon¬ 
drait  volontiers  avec  le  fumeterre  ;  les  fruits  du 
cacao  ressemblent  à  de  gros  haricots  verts  et  1  orang- 
outang,  que  l’auteur  appelle  une  satyre  femelle  {sa- 
tyram  femellam)  se  présente  sous  l’aspect  d  une 
jeune  femme  aux  formes  académiques  qu’agrémen¬ 
tent  quelques  touffes  de  poils,  avec  une  tête  de  chatte 
barbue  et  une  magnifique  chevelure  bouclee  ;  Bontius 


ne  paraît,  d’ailleurs,  pas  assuré  qu’il  s’agisse  d’un 
animal,  car  il  a  vu  sa  «  satyre  femelle  »  manifester 
de  la  pudeur  en  se  voilant  la  face,  verser  des  larmes, 
pousser  des  gémissements,  bref  se  comporter  tout 
comme  un  être  humain  ;  si  elle  ne  parle  pas,  c’est 
sans  doute  une  ruse,  pour  que  l’on  ne  l’oblige 
pas  à  travailler  ;  du  moins  les  gens  du  pays  l’affir- 
ment-ils.  Toutefois,  si  Ton  en  excepte  ces  interpré¬ 
tations  fantaisistes  de  la  nature,  l’ouvrage  constitue 
une  source  de  documents  précieux  pour  l’histoire 
de  la  matière  médicale. 

C’est  dans  la  partie  qui  traite  de  la  méthode  pour 
soigner  les  maladies  des  Indes  orientales  [Methodus 
medendi  qua  in  tndiis  orientalibus  opportet  uti  in 
cura  morborum  illuc  vulgo  ac  populariter  grassan- 
tium),  au  chapitre  IX,  relatif  à  Thydroplsie,  que 
Bontius  donne  la  formule  de  ses  pilules.  Les  lecteurs 
qu’intéresse  la  clinique  rétrospective  me  sauront, 
peut-être,  gré  de  reproduire  ce  passage  in  extenso  : 
«  L’bydropisie  provient  d’une  intempérie  froide  du 
foie  qui  est  due  souvent  a  une  obstruction  chro¬ 
nique  ;  il  en  résulte  un  trouble  dans  la  formation  du 
sang.  Le  foie  est  en  effet,  l’officine  du  sang  ;  lorsqu’il 
ne  peut  convertir  en  sang  le  chyle  venu  des  veines 
mésaraïquee,  il  engendre,  à  sa  place,  une  humeur 
séreuse  it  aqueuse  ;  on  voit  alors  se  tuméfier  le 
corps  entier  ou  l’abdomen  sous  l’influence  de  flatuo¬ 
sités  ou  de  sérosités  ;  d’où  trois  variétés  d’hydro- 
pisie,  Tanasarque,  l’ascite,  la  tympanite,  d’une  ex¬ 
trême  fréquence  aux  Indes.  La  partie  principalement 
affectéeestle  foie.  Lamaladie  s’accompagne  d’une  toux 
sèche  et  de  dyspnée,  parce  que  le  foie,  augmenté  de 
volume,  entraîne  en  bas  le  diaphragme,  gênant  ainsi 
le  thorax  et  les  poumons.  La  fièvre  est,  la  plupart 
du  temps,  lente,  Turine  ténue  et  décolorée  par  suite 
de  la  faiblesse  des  fondions  naturelles  ;  la  soit  est 
vive  à  cause  du  sel  que  contient  l’humeur  séreuse. 
Avant  que  d’entreprendre  sa  cure,  il  faut  savoir  que 
Thydropisie  est  généralement  plus  facile  à  soigner 
dans  ce  pays  que  dans  le  nôtre  ;  aussi  un  médecin 
avisé  ne  doit-il  pas  poser,  dès  le  début,  un  pronostic 
mortel;  sinon  il  verrait,  à  sa  grande  confusion,  la 
maladie  guérir  bientôt,  grâce  aux  conseils  de  bonnes 
femmes  ou,  simplement,  à  la  nature  secondée  par  un 
régime  approprié.  Le  point  capital  consiste  à  éva¬ 


cuer  l’humeur  peccante  :  on  corrigera  ensuite  Tin- 
tempérie  du  foie.  Les  aliments  seront  de  bon  suc, 
comme  sont  les  poules,  très  abondantes  ici,  qu’on 
consommera  bouillies  plutôt  que  rôties  ;  entre  toutes 
on  préférera  celles  dont  la  chair  est  noire  ;  une 
longue  expérience  a  prouvé  aux  indigènes  qu’elles 
possèdent  une  action  diurétique  spéciale.  On  fera 
cuire  dans  leur  bouillon  de  Taneth,  du  fenouil,  des 
racines  de  chicorée,  de  la  marjolaine,  du  basilic  ; 
mais  rien  ne  vaut  l’usage  quotidien  des  racines  de 
squine,  de  salsepareille,  de  curcuma,  de  succlse  et 
de  Bcableuse  ;  les  matrones  malaises  prônent, jusqu'à 
l’exagération,  les  vertus  de  ces  simples  ;  la  décoction 
de  ga'iac  est  également  efficace.  L’humeur  ainsi  pré¬ 
parée,  nous  nous  appliquerons  à  l’évacuer  par  l’in¬ 
testin  au  moyen  de  cathartiques  violents  ;  en  les 
employant  trop  faibles,  on  ébranlerait  la  matière 
pc  cante  sans  l’expulser.  L’un  des  meilleurs  est  l’ex¬ 
trait  de  gomme  gutte  que  je  prescris  de  la  façon 
suivante  ;  aloès  socotrin,  gomme  gutte,  gomme  am¬ 
moniaque  ââ  parties  égales.  Faire  dissoudre  dans  du 
vinaigre  très  fort,  exposer  au  soleil  dans  un  réci¬ 
pient  de  verre,  exprimer  fortement,  exposer  de 
nouveau  au  soleil  jusqu’à  ce  que  le  mélange  ait  acquis 
la  consistance  d’une  masse  pilulaire.  La  dose  en  est 
d’une  demi-drachme  à  une  drachme.  »  Ailleurs,  contre 
les  «  catarrhes  qui  tombent  du  cerveau  sur  la  poi¬ 
trine  »,  Bontius  indique  une  formule  similaire  avec 
adjonction  de  poudre  de  coloquinte  et  de  scammonée  ; 
c’est  cette  formule  que,  deux  siècles  plus  tard,  Mo- 
rison,  Thygéiste,  remit  en  honneur,  nous  avons  vu 
dans  un  article  précédent  avec  quel  succès. 


PRATIQUE  COURANTE 


L’INTERVENTION  SANGLANTE 

DANS  LES  RETARDS  DE  CONSOLIDATION 

Dans  les  cas  de  retard  de  consolidation  du  fémur, 
quand  l’intervention  sanglante  est  indiquée,  il  suffit 
souvent  d’enlever  les  interpositions  musculaires,  de 


LÀBORATOIRESiCLIlf 


VIN  «t  SIROP  NOURRY 

lODOTANÉS 

U 10  D  OTAN  IN  NOURRY  est  une  combinaison  stable  de  l’iode  mêtalloïdique  aVec 

en  solution  dans  un  vin  liquoreux  faiblement  alcoolique  (VIN  NOURRY)  ou  dans  un  sirop  de  grenadine  (SIROP  NOURRY). 
DOSAGE  :  s  c^ntiarammeB  d’iode  combiné  avec  lO  centigrammes  de  tanin  par  cuillerée  à  soupe  de  15  gr. 


MODE  D’ACTION 

Mise  en  liberté  régulière,  sous  l’action  du  suc  gastrique, 
de  l’iode  naissant,  état  éminemment  favorable  à  sa 
fixation  facile  sur  les  divers  albuminoïdes  de  l’économie. 

Absence  d’accidents  ü’iodlsme,  grâce  à  la  lenteur  et  à  la 
régularité  avec  lesquelles  l’Iode  est  mis  en,  liberté  dans 
l’organisme  pour  s’unir  ultérieurement  aux  albuminoïdes. 

Tolérance  parfaite  par  les  voles  digestives,  grâce  à  l’absence 
de  toute  trace  d’iode  libre. 


APPLICATIONS  thérapeutiques 

Lymphatisme  dans  toutes  ses  manifestations  :  osseuses, 
ganglionnaires,  oculaires,  etc. 

Voles  respiratoires  :  Asthme,  Emphysème,  Bronchites 
chroniques. 

Gynécologie  :  Formation  des  jeunes  filles,  Ménopause, 
Aménorrhée,  Dysménorrhée. 

Convalescences  :  intoxications  ohroniques.  Anorexies. 

Artériosclérose  :  Athéromes,  Anévrysme  de  l’aorte,  Angine 
de  poitrine. 

Affections  thyroïdiennes.  —  Syphilis  tertiaire. 


DOSES 

Le  VIN  et  le  SIROP  N  DUR  R  Ksonl  dosés  à  0  gr.  05  d’iode  et  0  gr.  10  de  tanin  par  cuillerée  à  soupe  de  15  gr.  (0  gr.  015  d’iode  par  cuillerée  à  café). 


\  ADULTES  :  une  c 
{  ADOLESCENTS  : 

I  ENFANTS  :  uue  C 


illerée  ô  soupe  i 

ne  cuillerée  a  dessert 
lillerée  a  café  1 
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A  B 

Fig.  1.  —  A,  Radiographie  d’une  fracture  du  fémur  non 
consolidée;  B,  La  même  après  réduction  sanglante  sans 
suture  osseuse;  on  voit  le  manchon  de  réaction  périostëe 
qui  diminuera  à  la  longue. 


Fig.  2.  —  D.  H.,  20  ans,  aspect  du  malade  :  marche  sans 
hésitation  et  sans  boiterie  après  consolidation,  résultat 
parfait. 

mettre  les  os  en  coetact  et  de  les  maintenir  par  un 
bon  plâtre  de  coxalgie  pour  obtenir  une  excellente 
consoddation  sans  avoir  à  visser  de  plaques  métalli¬ 
ques  dans  l’os.  P.  D. 


VARIÉTÉS 


A  propos  de  la  natalité. 

M.  Maurice  Bouvet,  député,  et  vingt-cinq  de  ses  col¬ 
lègues  viennent  de  déposer  une  proposition  de  résolution 
invitant  le  Gouvernement  à  exposer  à  la  Chambre,  au 
cours  de  la  discussion  de  la  loi  sur  le  recrutement,  com¬ 
ment  il  entend  obvier  an  déficit  des  effectifs  que  causera 
la  diminution  inévitable  du  contingent  annuel  des  recrues 
dans  les  années  postérieures  à  1925  et  comment  il  compte 
enrayer,  sens  retard,  le  fléau  de  la  dépopulation. 

La  Commission  de  l’armée,  soisie  de  cette  proposition, 
en  B  déjà  commencé  la  discussion.  Notre  contingent 
annuel,  qui  est  de  250.000  hommes  aujourd’hui,  doit 
tomber,  dans  cinq  ans,  aux  environs  de  2.‘Î5.000  et  à  moins 
de  140.000  pour  les  classes  dont  les  recrues  seront  nées 
durant  la  guerre;  le  problème  est  donc  extrêmement 

Bon  nombre  de  députés  appartenant  à  la  majorité  sont 
résolus  à  obtenir  du  Gouvernement  des  engagements 
formels  concernant  la  réalisation  des  réformes  proposées 
pour  enrayer  la  diminution  de  la  natalité,  de  même  qu'ils 
ont  exigé  de  lui  un  traitement  spécial  pour  les  familles 
nombreuses  au  point  de  vue  du  service  militaire. 


CORRESPOHOAMCE 


Monsieur, 

Je  li«  dans  votre  estimé  périodique  du  10  Mai,  à  la 
rubrique  la  «  Médecine  à  travers  le  Monde  i>  que  les 
Indes  néerlandaises  sont  en  train  d’être  envahies  par 
les  Allemands.  Je  crois  intéressant  de  voua  signaler 
que  parolle  chose  commence  à  se  dessiner  en  Grèce. 
Je  ne  parle  pas  de  l’extraordinaire  propagande  faite 
par  les  Allemands  pour  introduire  leurs  articles  dans 
le  pays  :  articles  dansleBjournanx,  ouverluresd’agen- 
oes,  organisations  de  visites  aux  foires  allemandes  en 
Allemagne,  organisations  de  comptoirs  d’échantillons 
allemands  en  Grèce,  sont  des  moyens  journellement 
employés  et  qui  malheureusement  sont  en  voie  de 
monopoliser  1  importation  grecque.  Mais  les  Alle¬ 
mands  commencent  à  lancer  en  Grèce  une  industrie  qui 
ne  doit  pas  en  être  une  :  l'industrie  médicale.  De  temps 
en  temps  un  médecin  allemand  vient  s’établir  dans  le 


pays  ;  il  n’y  a  U  peut-être  rien  i  dire,  du  moment  que 
l’art  d’exercer  le  médecine  en  Grèce  est  presque  per¬ 
mis  à  tout  le  monde  :  il  faut  simplement  passer  des 
examens  d'Etat,  examens  qu'  sont  tout  a  fait  anodins. 
Mais  ce  qui  commence  à  être  scandaleux,  c’est  la 
nouvelle  orientation  que  prennent  les  professeurs  de 
médecine  des  Universités  de  1  Europe  centrale  :  ces 
professeurs  annoncent  à  grands  cris  par  journaux  et 
pharmacies  que  de  telle  date  à  telle  date,  ils  seront 
en  tournée  à  Salonique.  Dernièrement  c’était  le  pro¬ 
fesseur  Mannaberg,  de  Vienne;  il  y  a  quelque  cinq 
semaines,  le  professeur  Schlesingerde  la  même  ville. 
Et  il  faut  voir  la  formidable  exploitation  du  pauvre 
public;  celui-ci,  assez  mécontent  des  médecins  locaux 
(nul  n’est  prophète  dans  son  pays  !)  se  rue  aux  portes 
du  «  professeur  en  tournée  »  ;  il  faut  se  battre  ou 
graisser  des  pattes  pour  être  vu  par  l’éminent  maître, 
et  quelles  sommes  énormes  viennent  gonfler  les 
portefeuilles  du  pauvre  «  professer  »  !  Alors  que 
les  consultations  à  Salonique  s'élèvent  habituelle¬ 
ment  de  5  à  20  drachmes,  il  faut  payer  «  au  professeur 
en  tournés  »  300  drachmes  plus  100  au  médecin  habi¬ 
tuel.  Et  l’on  m’a  assuré  qne  la  somme  amassée  par 
chacun  de  ces  maîtres  dépasse  une  centaine  de  mille 
de  drachmes  ! 

E.  Benvjniste  (Salonique). 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ITALIE 

L'Université  de  Rome  acceptera  pour  la  prochaine 
année  scolaire  des  médecins  étrangers  en  qualité 
d’assistants  volontaires  (sans  rétribution)  dans  les 
cliniques  médicales  et  chirurgicales  qui,  comme  on 
le  sait,  sont  dirigées  par  les  professeurs  les  plus 
réputés  de  la  science  italienne. 

Les  places  disponibles  sont  les  snivantes  : 

2  places  à  la  clinique  chirurgicale. 

2  —  —  médicale. 

2  —  —  obstétricale. 

2  —  —  des  maladies  cutanées  et  sy¬ 

philitiques. 


Glycéroplasme  hydrophile 

à  chaleur  constante  et  durable 


S’emploie  chauffée  an  hain.mnrin  à  iO' enriron.  rornucerte  de  a  i-  h  a  l’a'Nr'TTDtiT  nrtTQ'TT'Mm 

colon  hydrophile;  après  24  à  48  heures,  se  détaché  facilement.  Applioatlous  Ue  1  AiN  ilt'ULiUtxita iliN bJ 

dans  les  cas  de  Plaies  variqueuses,  PhlL-bites,  etc. 

INDICATIONS  de  VA.NTII^IIli.OGISTlJSfE  : 

Affections  Grippales,  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons,  Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites, 
Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites,  Entorses,  Rhumatismes.— En  Gynécologie. 


Échantillons  et  Littérature  ;  Laboratoire  de  l’ANTIPHLOGISTINE,  B.TILLIER,  Ph''",  1 16,RuedelaGonvention,PARIS(XV').  ré/.  Saxe 40-89. 
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2  places  à  la  clinique  des  maladies  mentales  et  ner- 
1  —  —  des  maladies  orthopédiques. 

Il  est  superflu  de  relever  l'importance  des  facilités 
offertes  aux  médecins  étrangers  qui  pourront  de 
cette  manière  se  perfectionner  sous  la  direction  de 
professeurs  en  renom. 

Les  candidats  devront  présenter  leur  demande  au 
doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Rome  en  l’ac¬ 
compagnant  de  la  traduction  de  leur  diplôme. 

Les  médecins  étrangers  sont  aussi  admis  aux  nom¬ 
breux  cours  de  perfectionnement  institués  par  la 
Faculté  de  Médecine  de  Rome. 

Les  demandes  et  les  documents  s’y  référant  pour¬ 
ront  être  envoyés  à  la  Lega  italiana  per  la  tutela 
degli  interessi  nazionali,  à  Rome,  Corso  Umberto  I, 
101,  qui  fournira  aux  Intéressés  tontes  les  Informa¬ 
tions  qui  pourront  leur  être  utiles. 


Le  Liban,  Damas,  Alep  donnent  leur  nom  à  trois 
des  États  syriens.  La  quatrième  circonscription,  le 
territoire  des  Alaouites,  est  généralement  Ignoré  en 
France.  Les  Alaouites,  retirés  dans  leur  montagne,  ont 
toujours  joué  un  rôle  de  second  plan  dans  le  pays. 
Ils  sont  inféodés  à  un  système  religieux  que  nous 
ignorons,  mais  qui  parait  être  un  amalgame  du  paga¬ 
nisme,  du  christianisme  et  de  l’islamisme. 

Dans  le  territoire  des  Alaouites,  on  compte 
300.000  âmes  appartenant  à  cette  communauté;  en 
Syrie  même,  le  nombre  en  est  plus  considérable.  Au 
nord,  dans  la  région  d’Ântioche,  mêlés  aux  Musul¬ 
mans  sunnites  et  aux  Tnreomans  arabes,  peut-être 
en  existe-t-il  encore  70  à  80.000.  Dans  l’est  de 
Hams  et  Hamà,  en  Cillcie,  dans  les  confins  militaires 
d’Alep,  Ourfa,  et  Mardin,  en  Mésopotamie,  et  jusqu’en 
Perse,  ils  sont  nombreux  s’il  faut  en  croire  les  inté¬ 
ressés  eux-mêmes.  Et  il  ne  serait  pas  étonnant  qu’nn 
inventaire  détaillé  ne  réservât  de  nouvelles  surprises 
dans  l’avenir. 

Ce  qu’il  importe  de  retenir  surtout,  pour  l’avenir 
politique  delà  Syrie,  c’est  que  les  Alaouites  sont,  pour 
une  raison  on  pour  une  autre,  très  attachés  â  leur  re¬ 
ligion.  Tons  les  efforts  faits  pour  les  christianiser  et 


surtout  les  islamiser  en  masse  sont  restés  stériles. 
Ils  traduisent  d’ailleurs  leur  conduite  en  cette  ma¬ 
nière  d’une  façon  assez  énergique.  Il  y  a  quelques 
dizaines  d’années,  les  Américains,  qui  entretien¬ 
nent  une  modeste  oeuvre  d’assistance  sur  la  côte 
alaouite,  envoyèrent  à  leur  université  de  Beyrouth 
un  enfant  choisi  parmi  ceux  qu’ils  hospitalisaient. 
Devenu  docteur  en  médecine  il  écrivit  un  ouvrage  : 
«  La  Bakoura  »  et  y  divulga  la  doctrine.  Ecrit  en 
arabe,  tiré  à  on  nombre  restreint  d’exemplaires,  cet 
ouvrage  déchaîna  une  campagne  de  menaces'  contre 
son  auteur  :  les  Alaouites  rachetèrent  à  prix  d’or  la 
presque  totalité  des  exemplaires  et  l’auteur  dût  se 
rélugier  en  Amérique  où  il  exerça  son  art,  pendant 
plusieurs  années.  Crut-il  à  une  trahison  oubliée,  ou 
le  besoin  de  revenir  à  son  pays  natal  fut-il  plus  fort 
que  la  crainte  du  châtiment  ?  Après  des  années  écou¬ 
lées,  il  débarqua  à  Beyrouth,  gagna  Fartons,  petit 
port  de  lapartie  méridionale  delà  région  des  Alaouites. 
Le  jour  même  de  ton  arrivée,  il  y  était  appréhendé 
par  ses  correligionnaires  qui  l’assassinèrent  non 
sans  l’avoir  d’abord  soumis  à  la  question.  [La  Géo¬ 
graphie.) 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Renseignements  sur  le  Corps  de  Santé 
DE  LA  Marine. 

D. —  Je  désirerais  savoir  où  se  trouvent  les  bureaux 
du  Service  de  Santé  de  la  Marine.  Existe-t-il  un  an¬ 
nuaire  que  je  pourrais  consulter  ?  Comment  est  assuré 
le  service  sanitaire  d  bord  des  différents  bateaux  ? 

R,  —  A  part  l'Inspection  d’hygiène  qui  est  instal¬ 
lée  avenue  Ootave-Gréard,  à  part  les  médecins 
détachés  au  ministère  des  Pensions,  tous  les  bu¬ 
reaux  du  Service  de  Santé  sont  à  l'entrée  de  la 
me  Royale  (Inspection  générale,  Conseil  supérieur 
de  Santé,  Direction  centrale).  Dans  la  rue  de  l’Cni- 
versité,  tout  près  de  l’hôpital  de  la  Charité,  se  trouve 
un  bâtiment  de  la  Marine,  abritant  le  service  hydro¬ 
graphique,  autant  dire  le  service  géographique  de  la 


Procurez-vous  la  Liste  Navale  française  chez  Allé, 
libraire-éditeur,  Toulon  (6  francs).  Vous  y  trouverez 
tous  les  renseignements  voulus  sur  le  personnel  et 
le  matériel.  Voua  y  trouverez  l’annuaire  de  tons  les 
officiers  du  Corps  de  Santé  de  la  Marine,  avec  leur 
grade  et  leur  affectation.  Les  lettres  majuscules 
R,  B.T.C.  L.,  placées  en  marge  des  noms  des  officiers, 
sont  les  initiales  des  ports  d’attache  (Rochefort,  Brest, 
Toulon,  Cherbourg,  Lorient)  de  chacun  de  ces  méde¬ 
cins,  c’est-à-dire  du  port  quil’administre  et  qU’ll rejoint 
automatiquement  à  chaque  débarquement. 


Le  nombre  des  lits  dans  les  hôpitaux  de  bord  (infir¬ 
merie  des  cuirassés  et  croiseurs)  comptant  un  équi¬ 
page  d’an  moins  300  hommes  est  de  1  par  75  hom¬ 
mes.  Si  le  nombre  ainsi  calculé  est  impair,  11  est  aug¬ 
menté  d’une  unité. 

Il  y  a  eu  outre  deux  lits  dans  la  salle  d’isolement. 
Ces  lits  sont  des  lits  suspendus  et,  autant  que  pos¬ 
sible,  non  superposés. 

Pour  les  exempts  de  service  qui  ne  sont  pas  sérieu¬ 
sement  atteints  et  qui  peuvent  se  lever,  il  y  a  un 
U  poste  des  exempts  »  installé  dans  la  batterie  devant 
l'infirmerie,  où  les  malades  accrochent  leur  bamac. 
Ce  poste  est  limité  par  une  cloison  en  toile. 

Pour  les  bateaux  dont  l’effectif  est  compris  entre 
50  et  300  hommes,  il  n’y  a  pas  de  salle  d'isolement. 

Les  bateaux,  ayant  moins  de  51  hommes,  n’ont 
aucune  installation  spéciale. 

Naturellement,  chaque  infirmerie  de  bord  comporte, 
eu  outre  de  l’hôpital  et  de  la  salle  de  visite,  une  salle 
de  bains  et  des  W.  C. 

Les  bâiimcn’s  de  plut  de  300  hommes  ont  une  salle 
d’opérations  non  protégée,  attenante  à  l’Infirmerie. 

L’embarquement  des  médecins  est  réglé  par  l’ar¬ 
rêté  ministériel  du  4  Juillet  1911. 

11  est  conditionné  par  la  nature  du  bâtiment,  puis 
par  le  chiffre  de  l'effectif. 

Les  avisos,  les  canonnières  cuirassées,  les  trans- 
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ports  du  littoral,  c’est-i-dire  les  bâtiments  appelés 
à  naviguer  ont,  comme  médecin-major,  un  médecin  de 
2»  classe  (aide-major  de  1"  classe). 

Il  en  est  de  même  pour  les  croiseurs  et  contre- 
torpilleurs  qui  ont  de  100  à  200  hommes. 

Les  croiseurs  et  transports  commandés  par  un 
capitaine  de  frégate  et  comptant  200  hommes  an  moins 
ont  un  médecin  de  1''°  classe  ou  médecin-major  de 

Tous  les  bâtiments  (cuirassés,  croiseurs)  comman¬ 
dés  par  un  capitaine  de  vaisseau  et  comptant  moins 
de  520  hommes  ont  un  médecin  de  classe  et  un 
médecin  de  2°  classe  en  eous-ordre. 

Les  mêmes  avec  plus  de  520  hommes  ont  un  méde¬ 
cin  principal  (4  galons)  et  un  médecin  de  2°  classe 

Enfin  les  bâtiments  portant  pavillon  d’un  officier 
général  ont,  en  outre  du  médecin  d’armée,  d’escadre 
ou  de  division  (qui  est  médecin  en  chef  de  l”"  classe, 
de  2»  classe  ou  médecin  principal),  un  médecin  de 
classe  comme  médecin-major. 

Les  flottilles  de  torpilleurs  ont  un  médecin  de  1” 
classe  :  les  flottilles  de  sous-marins  un  médecin  de  l'“ 
ou  2®  classe,  suivant  leur  importance. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  1'°  classe. 


QUESTIONS  ET  RÉPONSES 

Ecole  de  Médecine  indigène 
DE  Hanoï. 

D.  —  On  de  nos  abonnés  nous  écrit  :  l'Ecole  de 
Médecine  indigène  de  Hanoï  vient  d'être  élevée  à  la 
dignité  d’Ecole  de  plein  exercice. 

Vous  serait-il  possible  de  nous  résumer  la  création, 
le  développement  et  l'organisation  de  cette  Ecolel 

R.  —  Comme  le  constate  le  professeur  Le  Dantec, 
la  guerre  et  les  bouleversements  économiques,  quelle 
a  entraînés,  ont  conduit  notre  pays  à  mieux  apprécier 
son  domaine  colonial,  le  plus  vaste  et  le  plus  beau 
après  celui  de  l'Augleterre. 

Et  notre  ministre  actuel  des  Colonies,  qui  a  été 


pendant  sept  ans  gouverneur  général  de  l’Indochine, 
a  compris  toute  l’importance  de  l’assistance  médicale 
aux  indigènes,  qu'il  considère  comme  le  pivot  de 
l’expansion  coloniale  et  la  justification  de  notre 
occupation. 

Grâce  à  ses  efforts,  l’Ecole  de  Médecine  de  Hanoï  a 
réalisé  de  grands  progrès  et  le  budjet  de  l’assistance 
médicale  a  été  quintuplé;  la  mortalité  infantile  par 
tétanos  ombilical  est  brusquement  tombé  de  60  à 
7  pour  100. 

L’Ecole  de  Médecine  de  Hanoï  a  été  mise  sur  pied 
de  1902  à  1904,  après  une  série  de  tâtonnements,  par 
les  efforts  combinés  du  médecin  principal  des  troupes 
coloniales  Yersin,  actuellement  directeur  de  l’Institut 
Pasteur  de  Nha’Trang  en  Annam,  de  M.  Degorce, 
professeur  de  clinique,  de  M.  Le  Roy  des  Barres, 
professeur  de  clinique  et  directeur  local  de  la  sauté 
au  Tonkin,  de  M.  Cappin,  tous  les  trois  internes  de 
Paris  (voir  La  Presse  Médicale,  n®  8,  du  28  Jan¬ 
vier  1922,  page  151)  et  enfin  de  M.  Cognacq  qui  di¬ 
rige  cette  Ecole  avec  tant  de  compétence,  depuis  1904. 


Comportant  à  l’origine  un  nombre  infime  d’élèves, 
cette  Ecole  en  compte  aujourd’hui  118,  dont  39  Co- 
chinchinois,  35  Tonkinois,  11  Annamites,  2  Laotiens, 
11  Cambodgiens  et  20  Chinois.  La  section  de  méde¬ 
cine  comporte  105  élèves,  celle  de  pharmacie  13. 

Le  régime  de  l’Ecole  est  un  internat,  qui  se  rap¬ 
proche  beaucoup  de  celui  des  Ecoles  de  Lyon  et  de 
Bordeaux.  Cet  internat  est  salutaire  pour  obtenir  un 
bon  rendement  de  ces  élèves  souvent  très  jeunes  et 
qui  s’accommodent  fort  bien  d’un  travail  surveillé,  car 
le  peuple  d’Annam  est  soumis  et  obéissant  par 
tradition.  D’antre  part,  il  permet  d’héberger  les 
élèves  des  contrées  lointaines,  comme  les  Laotiens, 
qui  quittent  leur  famille  pour  toute  la  durée  de  leurs 
études  (4  ou  5  ans.  Voir  La  Presse  Médicale  du  11  Jan¬ 
vier  1922,  page  50). 

Enfin,  chaque  élève  reçoit  une  légère  indemnité 
mensuelle,  qui  a  beaucoup  contribué  à  attirer  à 
cette  Ecole,  des  jeunes  gens  de  situation  modeste, 
qui  n’auraient  pas  pu  y  trouver  place,  sans  cette 
mesure  opportune.  Elle  évite  l’écueil  d’un  établisse¬ 


ment  réservé  aux  fils  de  mandarins  et  elle  offre  un 
exemple  démocratique  de  bon  aloi  dans  ce  pays  où 
jadis  les  privilèges  de  rang  et  de  sang  tenaient  une  si 
large  place. 

Pour  entrer  à  l’Ecole  de  Médecine,  il  faut  être 
pourvu  d’un  certificat  d'études  complémentaires.  Les 
Chinois  en  sont  dispensés  pour  leur  faciliter  l’accès 
de  l’Ecole  et  les  mettre  au  courant  de  notre  culture 
médicale.  (Ces  Chinois  proviennent  surtout  des 
provinces  du  sud  de  la  Chine,  Kouang-Si  et  Yunnan). 

Pendant  leur  séjour  à  Hanoï,  ces  jeunes  Chinois 
apprennent  rapidement  la  langue  française,  et  quel¬ 
ques-uns  mêmes  prennent  la  tête  de  la  promotion.  De 
retour  dans  leurs  provinces,  il  sèmeront  la  bonne 
parole  et  n’oublieront  jamais  qu’ils  doivent  à  la 
France  ce  qu’ils  sont  :  nous  ne  pouvons  pas  avoir  de 
meilleurs  pionniers  dans  les  régions  frontières  du 
sud  de  la  Chine. 

Quelques  élèves  sont  aussi  pourvus  du  bacca¬ 
lauréat,  qui  est  ici  plus  sévère  qu’en  France.  Ils  sont 
prêts  à  se  soumettre  au  P.  C.  N.,  identique  à  celui 
de  Paris,  auquel  il  est  homologué  par  décret,  et  ils 
aspirent  après  le  moment  de  venir  passer  leurs  clini¬ 
ques  et  leur  thèse  A  Paris  et  obtenir  ainsi  le  diplôme 
d’État. 


Aux  professeurs  il  est  recommandé  de  se  tenir 
dans  le  domaine  pratique,  mais  il  ne  leur  est  pas 
interdit  de  pénétrer  dans  les  nouveautés  et  les  élèves 
savent  ce  qu’est,  par  exemple, la  crise  hémoclasique. 

Les  auditeurs  sont  attentifs  et  déférents  et  surtout 
avides  de  s’instruire  de  la  science  européenne.  Ces 
jeunes  intellectuels,  la  fleur  de  V Université  Sarraut, 
selon  l’appellation  usuelle,  sont  fiers  de  s’habiller  à 
l’européenne  et  s’efforcent  de  penser  comme  noue. 
Plus  de  turban  et  plus  de  lévite  noire,  sauf  dans 
quelques  écoles  de  création  récente.  Beaucoup 
reçoivent  des  journaux  de  Paris  et  les  lisent  atten¬ 
tivement. 

Un  contrôle  sévère  est  exercé  sur  le  travail  à 
l’Ecole;  des  interrogations  et  des  compositions 
sanctionnent  les  études.  La  discipline  est  sérieuse, 
mais  paternelle. 

Les  cours  se  font  l’après-midi.  Une  étude  du  soir 


Traitement  de  la  CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 


LIQUIDE 

One  cuillerée  &  soupe 
matin  et  soir. 


GELÉE  SUCRÉE 

agréable  an  goût 

t  cuillerées  à  café  matin  et  soir. 


Par  action  mécanique  VICARIO 


Sans  aucun  purgatif 


LAXATII  NON  ASSIMILABLE,  INOFFENSIF,  NON  FERMENTESCIBLE 

à  base  d’huîle  minérale  chîmiquement  pure,  spécialementi  préparée  pour  Tabsorption 


ÉCHANTILLONS  GRATUITS 


Laboratoire  'VICARIO,  17,  boulevard  Haussmann,  PARIS  (IX®). 


THÉRAPEUTIQUE 
-  PULMOHtIRE 


PNEUmOBIOL 


EN 

IN  JECT  I  ONS 
TRACHÉALES 


Ses  directives  ;  l  Ses  indications;  l  Ses  résultats  tbérapentiqnes  : 


L*  Crises  aiguSs  de  Dyspnée  : 


f  Sa  posologie  : 


nponle  (soit  6  cc.)  en  3  on  4  fois 
quelques  minutes  d’intervalle,  peu 
mt  10  à  15  jours  consëcntlfs.  Esps 


Littérature  sur  Pneumobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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LITRES  NOUTEAUX 


de  8  à  10  heures.  L’hô,.ital  le  matin  de  7  à  11  heures. 
Seuls,  les  locaux  pour  les  travaux  pratiques  sout  un 
peu  insuflliants,  mais  le  gouvernement  général  a 
promis  de  faire  construire  des  laboratoires  parfaite¬ 
ment  outillés. 

Malgré  quelques  difficultés  au  début,  la  dissection 
fonctionne  bien  et  est  faite  en  dehors  de  la  saison 
chaude,  dans  un  pavillon  très  propre  et  très  aéré. 

Les  élèves,  adroits  de  leurs  mains,  dissèquent  et 
dessinent  fort  bien  :  la  plupart  sont  doués  d'une 
mémoire  prodigieuse. 


L’hôpital  indigène  du  Protectorat  à  Hanoï  est  le 
centre  d'instruction  désigné  de  l'Ecole.  Il  date  d<  s 
débuts  de  notre  installation  au  Tonkin.  Mais  on  peut 
dire  qu’il  a  été  organisé  et  créé,  en  tant  qu’œuvre 
d’assistance  indigène  véritable,  par  Degorce  et  Le 
Roy  des  Barres,  à  leur  arrivée  à  Hanoï,  au  sortir  de 
leur  internat  de  Paris,  vers  1900. 

D’ailleurs,  il  n’est  pas  de  ville  de  quelque  impor¬ 
tance  au  Tonkin,  qui  n’ait  son  hôpital,  dirigé  soit  par 
un  médecin  des  troupes  coloniales,  soit  par  un 
médecin  civil  de  l’assistance  médicale. 

Au  point  de  vue  chirurgical,  l’hôpital  du  Protec¬ 
torat  est  doté  de  tous  les  perfectionnements  mo¬ 
dernes  ;  seuls  ses  locaux  sont  insuffisants.  Les  pa¬ 
villons  de  chirurgie  doivent  être  reconstruits.  H  est 
doté  d’un  laboratoire  de  bactériologie  et  d’nn  service 
de  radiologie.  Enfin,  il  existe  une  consultation  gra¬ 
tuite,  très  fréquentée  par  les  malades  externes  (en¬ 
viron  3  à  400  consultants  ,  pour  une  ville  de 
110.000  habitants  ;  Annamites  100.000,  Chinois 
4,000,  Européens  4  à  5.000). 


Il  n’existe  rien  d’analogue  à  notre  externat  ni  à  notre 
internat,  nous  écrit  notre  distingué  confrère  Coppin, 
mais  les  stages  sont  combinés  de  manière  à  donner 
aux  élèves  une  instruction  étendue  et  pratique,  en 
même  temps  qu’une  assez  large  initiative.  Les  élèves 
changent  de  service  tous  les  trois  mois.  A  l’issue 
de  ces  stages,  ils  sont  notés  par  le  chef  de  service. 


Cette  note  hospitalière  bénéficie  d’un  coefdcitnt  spé¬ 
cial  dans  les  moyennes  trimestrielles.  Chaque  élève 
a  un  certain  nombre  de  lits  et  la  prise  des  observa¬ 
tions  est  exigée.  Un  élève  de  4“  année  est  chef  de 
salle  et  un  élève  en  pharmacie  suit  la  visite.  Le  ser¬ 
vice  de  garde  à  l’hôpital  et  à  la  maternité  fonctionne 
par  roulement. 

Tous  les  élèves  de  4e  année  font  un  stage  à  Xhôpital 
des  Contagieux,  situé  aux  environs  de  Hatuï,  de 
création  récente,  où  Ton  observe  la  méningite  céré¬ 
bro-spinale  la  grippe,  la  rougeole,  le  choléra  au 
début  et  à  la  fin  de  l'été.  La  peste  monte  rar-ment  à 
Hanoï  et  reste  plutôt  sur  le  littoral  à  lloïphong 
(distance  entre  ces  2  villes  :  120  km.). 

H  existe  un  dispensaire  po.  r  les  filles  publiques 
comportant  un  certain  nombre  de  lits.  On  y  traite 
surtout  la  syphilis  en  évolution  par  les  injection»  à 
1  arsénobenzol.  H  existe  aussi  un  petit  hôpital  chinois 
pour  traiter  les  Chinois  seuls. 

La  Maternité  contient,  tous  les  ans,  une  douzaine 
d’élèves  sages-femmes,  réparties  en  2  années  d’études. 
Quatre  à  six  sortent  diplômées  par  an.  Elles  reçoivent 
là  une  bonne  instruction  obstétricale,  mais  le  règne 
des  matrones  fleurit  au  Tonkin. 

Enfin,  un  Institut  ophtalmologique,  œuvre  de 
M.  Sarraut,  tout  à  fait  au  point,  donne  à  .tous  les 
élèves  une  Instruction  sérieuse  au  point  de  vue 
des  affections  externes  de  Tœil,  notamment  pour 
l’ophtalmie  purulente  et  le  trachome,  qui  font  encore 
trop  de  ravages.  Tous  les  élèves  savent  renverser 
une  paupière,  pratiquer  un  brossage  et  manier  les 
antiseptiques. 

*** 

Tous  ces  perfectionnements  successifs  ont  eu  pour 
résultat  de  faire  élever  TEcole  de  Médecine  indigène 
de  Hanoï  en  une  Ecole  de  plein  exercice  et  de  nous 
attirer  les  sympathies  des  populations  indigènes 
reconnaissantes . 

P.  Bonnette, 

Médecin  militaire. 


L’Hépatlsme  par  Roger  Glênard,  ancien  interne 
des  hôpitaux  de  Paris,  d' clcur  ès  ciencee,  méde¬ 
cin  consultant  à  Vi.  hy.  Un  vol.  in-8<>  rai-in,  de 
400  pages,  fur  vélin  teinté,  avec  40  figu-es,  hors 
texte  et  Han»  le  fxte.  Par  s.  1922.  —  (Leapan- 

sinn  scientifique  française  ]X.n  ;  25  Ir. 

(27  fr.  50  franco). 

Le  livre  de  Roger  Glénaid  refl-te  le  travail  de 
deux  générations  uicHicales  adui  nct  »  à  la  mêo-e  lû  -  he 
i-t  s-  umi  es  à  la  même  discipline  d’e-i-r  t  C  qui 
Frai  tz  Glénard  le  père  a  devine,  tiavai  ié,  éluiidé 
est  mis  au  point  et  exposé  dune  l^çon  pa  faiti  par 
Roger  Glénard,  le  fils,  qui  a  continué  à  creuser  le 
même  sillon  du  même  pas  tranquille  et  sûr. 

Ce  mot,  l'hépaiisme,  qui  donne  le  nom  au  livre, 
résume  cette  grande  constatation  c'inique  :  le  rôle  de 
la  déficience  hépatique  data  Téliologie  de»  affections 
du  tube  digestif  et  de  la  nu'rition.  Ce  rôle  fut  long- 
temps  insoupçonné  ou  plutôt  lais-é  dans  l’ombre; 
l’œuvre  de  Fiantz  Glénard  fut  de  lavoir  prtssenti, 
étudié,  imposé  aux  réflexions  des  médecins  par  une 
longue  suite  de  patients  travaux.  Par  sa  doctrine  de 
Thepatisme,  Frantz  Glénard  s’échappe  de  1  école 
anatomo  pathologique  du  siccle  dernier  pour  entrer 
à  pleine  voile  dans  Técole  moderne  de  médecine, 
l’école  physiologique,  incarnation  nouvelle  du  vita¬ 
lisme. 

Vers  le  milieu  du  xix'  siècle,  la  maladie  est  carac¬ 
térisée  par  un  substratum  matériel,  la  lésion  orga¬ 
nique  que  révèlent  les  symptômes  cl  nlqnes.  La 
méthode  médicale  consiste  à  confronter  les  symp¬ 
tômes  observés  et  les  lésions  constatée»  à  l’autopsie. 

Ce  que  cherche  au  contraire  la  médecine  actuelle, 
c’est  de  diagnostiquer  et  de  traiter  les  maladies  avant 
qu’elles  aient  déterminé  des  lésion»  anatomiques.  Le 
médecin  ne  veut  plus  se  contenter  de  voir  de»  lésions 
établies,  il  cherche  à  les  prévoir  pour  les  prévenir. 

Précisément,  en  étudiant  Vhépatisme  dans  le  beau 
livre  de  Roger  Glénard,  on  apprend  à  déceler  les 
troubles  légers  d’insuffisance  on  pour  mieux  dire  de 
dysfonction  hépatique  par  une  exploration  attentive 
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et  systématique  du  foie.  Le  clinicien  arrive  ainsi  à 
poser  le  diagnostic  d’nne  affection  hépatique  en 
dehors  des  cas  d'acite,  d’ictère,  de  coliques  hépati¬ 
ques,  à  une  période  où  n’existe  encore  aucune  lésion 
histologique  visible  par  nos  moyens  actuels  d’in¬ 
vestigation,  à  une  époque  où  la  thérapeutique  et  l’hy¬ 
giène  peuvent  avoir  véritablement  une  action. 

Le  grand  intérêt  de  l’oeuvre  de  Frantz  Glénard  et 
du  livre  de  Roger  Glénard  réside  dans  ce  fait  que 
cette  oeuvre  constitue  un  exemple  remarquable  de 
l’orientation  que  doit  avoir  l’esprit  médical  moderne. 
Ce  livre  enseigne  une  méthode.  Outre  cette  valeur 
doctrinale  de  premier  ordre,  l’ouvrage  présente  un 
intérêt  Immédiatement  pratique.  Sa  lecture  Indique 
en  détail  la  façon  de  pratiquer  l’exploration  systéma¬ 
tique  du  foie  par  des  moyens  purement  cliniques, 
de  reconnaître  ses  dimensions,  ses  variations  de 
position  ou  de  forme.  Elle  indique  la  part  jouée  par 
la  glande  hépatique  dans  les  grands  syndromes  patho¬ 
logiques,  dans  les  maladies  dites  de  l’arthritisme 
(obésité,  goutte,  rhumatisme,  dermatose),  dans  les 
gastralgies,  dans  les  ptoses  viscérales,  voire  même 
dans  ces  états  mal  définis  étiquetés  neurasthénies. 
Ces  notions  conduisent  à  des  suggestions  thérapeu¬ 
tiques  extrêmement  utiles  à  posséder,  à  des  mesures 
d’hygiène,  à  des  régimes  alimentaires  particulière¬ 
ment  eificaces  que  le  praticien  doit  absolument  con¬ 
naître  et  qu’il  trouvera  exposés  magistralement  dans 
le  dernier  chapitre  du  livre.  Praticien,  Glénardn’ou- 
blie  pas  qu’il  écrit  pour  des  praticiens,  et  que  pour 
eux,  comme  pour  les  malades,  les  considérations 
pathogénlques  n’ont  d’intérêt  que  dans  la  proportion 
où  elles  conduisent  à  des  indications  thérapeutiques 
elfiaces. 

L’oeuvre  des  Glénard  appartient  à  la  grande  tradi¬ 
tion  clinlqne  française.  Elle  fait  honneur  à  l’école  de 
Médecine  française.  P.  Dbsfosses. 

Parasitologie,  par  M.  le  professeur  J.  Guiakt,  1  vol. 

de  575  pages  avec  462  figures  (J.-B.  Baillière  et 

fils,  éditeurs). 

Née  avec  la  médecine,  la  parasitologie  qui  en 
constitue  une  branche,  dont  l'Importance  ne  fait 
aujourd’hui  doute  pour  personne,  est  en  réalité  et 
dans  une  grande  mesure  une  science  toute  moderne. 


Les  anciens  avalent  bien  reconnu  leTrôle  de  certains  j 
parasites  dans  la  genèse  des  maladies.  Mais  ces 
premières  constatations,  à  l’encontre  de  ce  qu’on 
aurait  dû  attendre,  n’avalent  point  suscité  de  leur 
part  des  recherches  méthodiques. 

En  somme,  c’est  seulement  an  xvii°  siècle,  avec 
Francesco  Redi  d’abord,  puis  avec  Leuwcnhoeck  — 
qui,  en  1683,  le  premier  constatait  l’existence  des 
bactéries  —  que  la  parasitologie  commença  enfin  à 
devenir  l’objet  d’études  régulièrement  suivies  et 
désormais  ininterrompues. 

Un  tel  labeur  incessant  a  d’ailleurs  porté  ses  fruits. 
Et  c’est  -justement  ce  que  nous  montre  le  mieux  du 
monde  M.  le  professeur  J.  Guiart,  professeur  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Lyon  et  à  celle  de  Cluj 
(Roumanie),  dans  son  Précis  de  parasitologie  dont  il 
publie  aujourd’hui  une  seconde  édition  entièrement 
revisée. 

Spécialement  destiné  aux  étudiants,  cet  ouvrage 
qu’accompagnent  de  nombreuses  gravures  particu¬ 
lièrement  instructives  constitue  un  traité  aussi  com¬ 
plet  qu’on  le  peut  souhaiter  et  que  les  médecins 
comme  les  naturalistes  consulteront  avec  fruit. 

G.  ViTOui. 

Monographies  oto-rhlno-laryngologlques  interna¬ 
tionales,  par  SoUBDILLE,  Vebnet,  Ledoüx,  Aloin. 

{A.  Legrand,  éditeur.  Paris,  93,  boulevard  Saint- 

Germain.) 

Ces  publications  élégantes  sont  destinées  à  mettre 
au  point  les  questions  d’actualité  oto-rhino-laryn- 
gologiques.  Il  ne  s’agit  pas  de  revues  générales  ou 
d’articles  encyclopédiques  où  l’auteur  sacrifie  tout 
au  désir  d’être  complet,  mais  d’études  critiques  et 
originales  où  chaque  auteur  français  ou  étranger 
traite  un  sujet  qui  l’intéresse  particulièrement.  Une 
large  part  est  faite  à  la  clinique  et  à  la  thérapeuti¬ 
que  :  le  lecteur  y  trouvera  donc  des  notions  utiles  et 
pratiques. 

La  collaboration  internationale  permet  d’espérer 
un  contact  d’idées  et  de  méthodes  fécond  pour  tous. 

Le  texte  principal  publié  en  français  est  suivi 
d’analyses  détaillées  en  anglais,  espagnol  et  italien 
et  illustré  de  nombreux  clichés  et  dessins. 

Robert  Leboux. 


LIVRES  REÇUS 


2729.  Manuel  d’hygiène,  parL,  Guibaud,  professeur 
d’hygiène  à  la  Faculté  de  Médecine  de  l’Université 
de  Toulouse.  4'  édition  entièrement  remaniée  et  très 
augmentée,  par  le  Albert  Gautié,  directeur  du 
bureau  municipal  d’hygiène  de  Toulouse.  2  vol.  for¬ 
mant  ensemble  1.280  pages,  avec  figures  [Masson  et 
C',  éditeurs!.  —  Prix  ;  30  francs. 

2730.  La  thoracoplastie  extraplenrale  dans  le  trai¬ 
tement  de  la  tuberculose  pulmonaire,  par  ,Tean 
Madinier,  interne  des  hôpitaux  de  Lyon,  ex-médecin 
assistant  au  sanatorium  d’Hauteville.  1  vol.  de 
122  pages,  avec  figures  (Masson  et  C*",  éditeurs).  — 
Prix  :  12  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition .  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  10  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  DE  RADIOLOGIE 

Sommaire  du  n”  7. 

Mémoires  originaux  ; 

Lebon  et  Colombier.  —  L’estomac  normal. 
Ronneaux  et  Laquerrière.  —  Rapport  sur  l’action 
physiologique  et  thérapeutique  des  courants  de  haute 
fréquence. 

A.  Esguerra,  O.  Monod,  et  G.  Richard.  —  Géné¬ 
ralités  sur  l’emploi  des  substances  plastiques  en 
curiethérapie  de  surface. 

Analyses. 


Illlllllllilllllllllll 


Reminéralisation  et  Recalcification  intensives 


AUTOFIXATION,  DANS  LES  TISSUS, 


DEUX  FORMES 


SOLUBLES  SEULEMENT  DANS 
L’INTESTIN 

1  A  3  COMPRIMÉS  PAR  JOUR 
SUIVANT  L’AGE 


AMPOULES 

ÉCHANTILLONS  &  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  A  MM.  LES  DOCTEURS 


INJECTABLES.  UNE  AMPOULE 
DE  1  cc.  PAR  JOUR.  EN 
INJECTIONS  SOUS -CUTANÉES 
OU  INTRAMUSCULAIRES 


LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30,  Rue  Armand-Sylvestre,  COURBEVOIE  (Seine) 
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. N.  B.  —  L’URASEPTINE 

par  l’heureuse  association  de  ses  composants, 
=  crée  le  milieu  acide  indispensable  au  = 
dédoublement  de  i’hexaméthylène  tétramine. 

ACTION  CERTAINE  ET  CONSTANTE 
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REMINÉRALISATION 

RECALCIFICATION 

BIOLOGIQUES  GLOBALES 
CHAUX  SILICO-FLÜORÉE 


PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


TUBERCULOSES 

PRÉ-  TUBERCULOSE 
Troubles  d’Ossification,  etc. 

1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Foudre 
ou  i  Cuillerée  à  café  de  CrauTilé 
au  mUieu  de  chaque  repas. 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
SUH  DEMANDX 

Établissements  Albert  BUISSON 
157,  roc  de  Sèvres,  PARIS. 


CHLORO^CAtClOH 


Solution  titrée  de  Chiorure  de  Caicium  stabilisé 

Chimiquement  pur 


RAJEUNIT 

LES  ARTÈRES" 


Très  riche  en  Silicate  de  Soude  (Osf  12  par  litre) 

Tr^s  rarlin-artive. 


Recalcifiant 

Hémostatique 

Déchlorurant. 


CHLORO-CALCION 


Anorexie  -  T uberculose-Anémie  -  Chlorose  ■  Surmenage  -  Neurasthénie  -  Paludisme 


tsssssssssssse'sssssssoti 
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Médicament  Aliment  Phosphaté 

(aijTrc£:R0PI10SPHA.TE,  KOXiA  et  PSPTONE) 

Dans  cette  liqueur  le  rouge  de  Kola,  est  conservé  à  l'état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

contre  :  NEURASTHÉS^IE,  SyRMEKASE,  FATI6UES  passagÈres,  physiques  et  intellectuelles,  CONVALESCENGE,  DIABÈTE,  ALBUMINURIE, 

DOSE  :  Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


(KODA  aLTrCÉIiOPBOSFHA.TÉE  ORAlfULÉE) 

.  Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  musculaire 
contre:  NÉVRALGIE,  NEURASTHÉNIE,  DÉBILITÉ,  SURiSENAGE,  etc. 

DOSE  :  Une  ou  deux  cuillerées  à  café  par  repas 


ZaA.BOX£.A.*rOXS£E:S  XftOBXSNT*  13,  Rne  de  PoiBsy,  PARIS 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  59 


1242 


Mercredi,  26  Juillet  1922 


DERNIERES  NOUVELLES 


Dispenses  d’examen.  —  Par  arrêté  du  ministre  de  Lundi  23  Octobre.  Les  générateui 
l'Instruction  publique  et  des  Beaux-Ârts,  les  dispenses  teurs  d  énergie  électrique.  —  Mar 

d'examens  ou  de  parties  d’exameils  indiquées  ci-après  interrupteurs  et  les  rhéostats.  —  1 

sont  accordées  aux  étudiants  dont  les  noms  suixent  :  Les  dynamos  et  les  courants  alterne 

Faculté  de  Médecine  de  Paris.  —  M.  Nogué  (Henri-  to^re.  Les  ampoules  de  Rœntgen  à 


re),  classe  l'JOg  :  incorporé  en  Avril  1913,  démo-  “rou,  . 
Loût  1919,  médecin  auxiliaire.  Intoxiqué  parles  Samed 
ition.  Croix  de  guerre  (dispense  des  épreuves  Lund 
l'r  examen  de  doctorat).  0“*“ 

indo  (Charles),  classe  1911  :  incorporé  en  2  Nove 

1912,  démobilisé  en  Août  1919,  soldat  d’inlan-  Vendre 


Btobre.  Les  ampoules  de  Rœntgen  à  vide,  — 
Octobre.  La  technique  de  la  radioscopie. 
Octobre.  Les  images  de  Rœntgen.  —  Mardi 
La  technique  de  la  radiographie.  —  Jeudi 
!.  Les  bases  physiques  de  ia  radiothérapie.  — 


Hommage  à  la  mémoire  de  M.  Magnan.  —  Sur  le 
demande  de  M.  Henri  Rousselle,  au  nom  de  la  3®  Com¬ 
mission,  le  Conseil  général  de  la  Seine  vient  de  donner 
son  adhésion  à  la  demande  de  M.  Briand,  président  do 
Comité  qui  s’est  constitué  en  vue  d’élever  à  la  mémoire 
de  M.  Magnan,  à  l’Asile  clinique  (Sainte-Anne),  un  monu¬ 
ment  rappelant  sa  longue  vie  de  dévouement  aux  malades, 
son  enseignement,  ses  travaux  et  l’influence  qu’il  exerça 
sur  la  médecine  mentale  française. 

Ce  monument  consistera  en  un  haut-relief  qui  sera 


"apie.  —  Samedi  4  Novembre.  La  technique  de  la 
iothérapie. 

.'enseignement  de  la  chirurgie  orthopédique.  — 


radio-  appliqué  sur  la  façade  du  service  de  l’admissior 


ANDROCRINOL 

LIpaTde  orctaitiqoe 

(Aithéale  et  itérlUté  masculine 
retard  de  crolasanee,  sénilité 
précoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

ypoTde  dn  masde  cardiaque 


CEREBROCRINOL 

Upelde  phoiphoré  do  cerreaa 
(Psychoses,  paralysie  générale  et 
tabes,  surmenage  niteUcetnel 
etc.)  ^ 

hepatocrinol 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  tei 
oa  ALIMENT  et  on  EXCITANT 
spjclllqoes 

de  l’organe  dont  il  provient. 


Traitement  an  moyen  d’ampoules  pour  Injections  hypodermiques, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  Inaltérable,  et  toujours  égale  à  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
ou  4  pilules  par  Jour. 


GYNOCRINOL 


Lipoïde  de  l'Ovaire 

(Hypoovarles,  aménorrhées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sçnlUté 
précoce,  troubles  do  - 


GYNOLUTEOL 

Lipoïde  da  Corps  latine 

(Troubles  de  la  castration,  ménor- 
ihagles  sans  lésloas  anatomiques.) 

ETC.,  ETC. 


A FAT Y L 

Médication  iodée  sensibilisée 


POLYCRINOL 


>1  total  et  Hypophysol  (T.  A.  H.) 


ANDRO-POLYCRINOL 


GYNO-POLYCRINOL 


Testicnie,  tfayroTde,  snrrénale  totale  et  hypophyse  j  Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypephyse 

(launifflianee  plurl-glaadululta  chas  l’homme  ou  l’cnfaat  mftlc.)  I  (lasufBiancaplari-glanduluir,  ehax  ta  famaae  et  l’ealanl 

•te.,  eie.  Toutes  formules  au  gré  des  médeoias. 


Snvoi  BcbantlUooB  et  Bibliographie  sur  demaDde. 


Dépdt  général  ;  Laborateire  de  Biologie  appliquée  H.  CARRION  et  C**  —  V.  BORRIEN,  B4,  Panbonrg  St-Honorf,  PARIS  (8*) 

TéléphMs  :  ilyséaa  38-04  at  36-4S  -  Adf.  teugr.  :  Sienctf-Faxta. 
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DIGITALINE  LAB.  LACTO 

PETIT- MIALHE  FERMENT 

Solution  au  1/1000°  -  GRANULES,  AMPOULES  Digestion  du  Lait 


8,  Rue  Favart  PARIS  IP 


ELIXIR  DU  D' MIALHE  ANUSOL 

Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques  I  Hémorrhoïdes 


Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


Un  suppositoire  matin  et  soir.. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N“  59 


Mercredi,  26  Juillet  1922 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos  1 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de  | 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs). 

AVIS  ET  REHSEIBHEMEHTS 

22  Juillet.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  la  prise  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  l’inscription  trimestrielle  pour  le  4"  trimestre. 

24  Juillet.  —  Bordeaux  :  Ouverture  à  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  du  cours  de  perfectionnement  annuel  d'oto-rhino-laryngo- 
ogie  du  professeur  Meure. 

-  Lausanne  ■■  Ouverture  à  l’Institut  de  phvsiobgm  des  trois 

M.  le  professeur  Maurice  Arthus. 

SI  JulUet.  —  Paris,  Bordeaux,  Brest,  Rochefort  et  Toulon  : 
Epreuves  d’admisaibUité  des  candidats  à  l’Ecole  principale  du 
Service  de  Santé  do  la  Marine  à  Bordeaux. 

Août.  —  Paris  :  Ouverture  au  bureau  du  Service  do  Santé 
de  l'Administration  de  1  Assistance  publique,  3,  rue  Victoria,  du 
registre  d’inscription  au  prochain  concours  do  l'externat. 

7  Août.  _  Berck-Plage  :  Ouverture  du  cours  do  M.  Calot 

sur  l’orthopédie  indispensable  aux  praticiens. 

16  Août.  —  Paris  :  Ouverture  à  l’hôpital  dos  Enfants-Malados 

la  direction  de  M.  le  professeur  Nobécourt  et  de  M.  Loreboullet.’ 

28  Août.  —  Lyon  :  Ouverture  dos  éprouves  orales  du  concours 

31  Août.  —  Paris:  Fermeture  du  registre  d'inscription  pour 
le  prochain  concours  do  l'externat. 

4  Septembre.  —  Genève  :  Ouverture  du  Congrès  intornatio- 
nal  de  femmes  médecins- 

11  Septembre. — il/arsptï/e  :  Ouverture  du  Congrès  de  la 

15  Septembre.  —  Rochefort  ;  Ouverture  d’un  concours  pour 
l’emploi  do  nrofessour  d’anatomie  à  l’Ecole  annexe  de  médecine 
navale  de  Rochefort. 

18  Septembre.  —  Paris  :  Ouverture  du  concours  pour  les 
places  d'élèves  o.v'ternos  en  médecine  vacantes  le  le-  Mars  1923, 
dans  les  hôpitaux  oî  hospices  civils  de  Paris. 

20  Septembre.  —  Paria  :  Ouverture  au  laboratoire  d’anato¬ 
mie  pathologique  de  la  Faculté  d’un  cours  do  technique  et  de 
diagnostic  anatomo-pathologique  appliqué  à  la  médecine  et  a  la 
chirurgie,  cours  fait  par  M2^I.  G.  Roussy,  L.  Cornil  et  R.  Leroux. 

.  —  Paris  :  Ouverture  à  l’hôpital  Laënnec  des  cours 


5  Octobre.  —  Barcelone  :  Ouverture  à  l’hôpital  Santa-Cruz, 

du  cours  de  pathologie  digestive  organisé  par  M.  le  professeur 
F.  Gallart  y  Menés.  ' 

6  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  la  clinique  propédoutique 
de  i’hôpilal  de  la  Charité  du  cours  do  révision  sur  les  acquisi¬ 
tions  mé-iicales  do  l’armée  fait  sous  la  direction  du  professeur 
Sergent. 

16  Octobre.  —  Pana  :  Ouverture  à  l’Institut  du  Radium, 

1,  rue  Pierre-Gurio,  des  conféroucos  de  M.  Uéclôre  sur  Ips  pre¬ 
mières  notions  do  radiologie  médicale. 

23  Octobre.  —  Lyon  :  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine 
do  concours  pour  les  emplois  do  suppléants  des  chaires  de  phy¬ 
sique  ol  do  chimie  et  d'histoire  naturelle  à  l’Ecole  préparatoire 
de  médecine  et  de  pharmacie  de  Dijon. 

—  lyon  :  Ouverture  à  la  Faculté  d’un  concours  pour  l'emploi 
do  suppléants  des  chaires  de  physique  et  de  chimie  à  l'Ecole 
préparatoire  do  médecine  de  Grenoble. 

—  'Jours  :  Ouverture  à  l’Ecole  de  Médecine  d’un  concours 
pour  l'emploi  de  chef  dos  travamx:  anatomiques  à  ladite  Ecole. 

13  Novembre.  —  Paris;  Ouverture  à  l’hêpilal  Saint-Louis 
du  cours  de  vénéréologie  sous  la  direction  du  professeur  Jean- 

15  Novembre.  —  iVancy  :  Ouverture  à  la  Faculté  du  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de 
physiologie  à  1  Ecole  préparatoire  do  médecine  et  do  pharmacie 

4  Décembre.  —  Lille  :  Ouverture  du  concours  pour  l’em¬ 
ploi  de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de  physiologie  à 
l’Ecole  préparatoire  do  médecine  d’Amiens. 

11  Décembre.  —  Amiens:  Ouvorluro  à  l’Ecole  de  Médecine 
du  concours  pour  l’emploi  do  chef  des  travaux  d’anatomie. 

18  Décembre.  —  Paris  :  Ouverture  au  Congrès  d’hygiène 
sociale  organisé  par  le  Comité  do  propagande  d’hygiène  sociale 
et  d’éducation  prophylactique. 

—  Toulouse  :  Ouverture  d’un  concours  pour  l’emploi  de  sup¬ 
pléant  do  la  chaire  d’histoire  naturelle  à  l’Ecole  préparatoire  do 
médecine  et  da  pharmacie  de  Clermont-Ferrand. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  gynécologique.  —  MM.  Mossé,  chef  de 
clioique  ;  René  Bloch,  chef  de  clinique  adjoint,  feront  nn 
cours  de  perfectionnement  à  la  clinique  gynécologique 
(hôpital  Broca),  dn  lundi  25  Septembre  an  samedi  7  Octo¬ 
bre  1922. 

Le  conrs  complet,  en  12  leçons,  aura  nn  caractère 
essentiellement  pratique.  Les  leçons  auront  lien  chaque 
,  de  5  h.  à  7  h.  du  soir.  Les  élèves  suivront  le 


glque.  Interrogatoire  et  moyens  d’exploration.  Malfor¬ 
mations  des  organes  génitaux.  —  2°  Leçon  ;  Les  voies 
de  l’infection  génitale.  Vulvite  et  vaginite.  Bartholinite. 
Tuberculose  et  cancer  de  la  vulve  et  du  vagin.  Fistules 
vaginales,  leur  traitement.  —  3®  Leçon  :  Troubles  et 
accidents  de  la  menstruation.  Troubles  de  la  sécrétion 
interne  de  l’ovaire.  Puberté.  Ménopause.  Castration. 
Stérilité.  —  4»  Leçon  :  Les  métrites  du  col  ;  traitement 
médical  et  chirurgical,  l’amputation  du  col.  Les  métrites 
hémorragiques.  Le  curettage  et  ses  iudications.  — 
5’  Leçon  :  Les  déviations  utérines.  Traitement  médical 
(pessaire,  massage).  Traitement  chirurgical  ;  principales 
techniques  opératoires.  Déchirures  du  périnée  et  pro¬ 
lapsus  génitaux.  Colpo-périnéorraphie  et  autres  pro¬ 
cédés.  —  6s  Leçon  ;  Les  salpingites  et  les  ovarites  sal¬ 
pingite  et  appendicite.  Salpingite  et  tuberculose.  Péri- 
métro-salpingite.  Phlegmon  du  ligament  large.  Indica¬ 
tions  et  technique  de  la  colpotomie.  —  7"  Leçon  :  Compli¬ 
cations  post  abortum  Rétention  placentaire.  Infection 
utérine  post  abortum.  Le  curettage  et  l'hystérectomie 
vaginale.  Tumeurs  placentaires  chorio-épithéliome.  — 
8'  Leçon  :  Fibromes  utérins,  leurs  complications.  Indi¬ 
cations  et  procédés  opératoires.  Radio-  et  radlnmthérapie. 

—  9®  Leçon  :  Ovarite  scléro-kystiqne.  Kystes  de  l’ovaire; 
leurs  complications  et  leur  traitement  opératoire. 
Tumeurs  solides  de  l’ovaire.  —  10®  Leçon  :  Grossesse 
extra-utérine.  Rupture  et  hématocèle  pelvienne.  Leur 
traitement.  Cancer  du  sein,  l’opération  et  la  radiothé¬ 
rapie.  —  11®  Leçon  :  Cancers  du  corps  de  l’utérus.  Dia¬ 
gnostic  et  traitement.  Cancers  du  col  de  Tntérus.  Traite¬ 
ment  palliatif.  Radiumthérapie.  Limites  de  l’intervention 
dans  les  cancers  dn  col.  —  12*  Leçon  :  De  l’hystérectomie 
abdominale,  la  totale  et  la  snbtotale.  La  tactique  de 
l’hystérectomie  pour  salpingite.  De  l’hystérectomie 
élargie  pour  cancer  du  col. 

Le  droit  à  verser  est  de  150  francs.  Un  certificat 
d’assiduité  sera  délivré  à  la  fin  du  cours. 

Seront  admis  les  docteurs  français  et  étrangers,  ainsi 
que  les  étudiants  titulaires  de  16  inscriptions,  sur  la 
présentation  de  la  quittance  de  versement.  Les  bulletins 
de  versement  seront  délivrés  au  secrétariat  de  la  Faculté 
(guichet  n®  2),  les  jeudis  et  samedis,  de  midi  à  3  h. 

Hôpital  des  Enfants-Malades  (hôpital  Necker). 

—  Un  cours  complémentaire  sur  la  tuberculose  des  gan¬ 
glions,  des  os,  des  articulations,  du  péritoine,  des  pon- 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  GOMPOSRî  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITELLiNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20°/.  et  10  °/o  ■  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentréo  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  H  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  \  Métrites. 

“X  I  Ovules  de  Phytol  :  Métrites. 


^  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  dê  Paris. 

1  LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  rue  Chanez  —  PARIS-JLÜTEDIL 

Téléphone  t  AUTXUIL  36^8 S.  —  Adr.  télégr.  i  LABALBARAK 
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Traitement  des  furoncles  de  Toreille 


(Traitement)  FURONCLES  DE  L’OREILLE 


Celte  infection  staphylococcique  locale  siège  presque  tou¬ 
jours  dans  le  conduit  ou  au  méat  auditif.  Elle  se  traduit 
par  une  douleur  paroxystique,  spontanée.  Le  malade  vous  la 
montre  dans  l’oreille,  s’irradiant  dans  la  tête.  Il  parle,-  elle 
augmente.  Veut-il  mastiquer,  il  souffre  atrocement.  Touchez- 
vous  le  pavillon,  vous  le  faites  horriblement  souffrir.  Rien  de 
tel  dans  une  otite  moyenne,  dans  une  mastoïdite. 

Et  tout  cet  ensemble  douloureux  parait  singulièrement  dis¬ 
proportionné  avec  la  minime  tuméfaction  rouge,  acuminée,  du 
furoncle,  que  le  spéculum  découvre  à  l’orifice  ou  dans  le 
conduit  auditif. 

I.  —  Mauvais  traitements  du  furoncle. 

Il  faut  éviter  : 

Les  lavages,  les  injections  :  inefficaces,  traumatiques,  bouil¬ 
lons  de  culture  microbiens  qui  diffusent  et  entretiennent 
l’infection. 

Les  instillations  de  liquides  variés,  comme  composition, 
consistance  et  coloration.  Donc,  pas  de  cocaïne  ;  elle  n’agit 
pas;  pas  d’huiles,  pas  de  baumes,  pas  de  laudanum  :  c’est  une 
thérapeutique  pseudo-adoucissante. 

Les  incisions  précoces,  car  si  le  bistouri  ne  rencontre  pas  le 
foyer  purulent,  la  douleur  chirurgicale  s’additionne  inutile¬ 
ment  à  l’otalgie  médicale. 

IL  —  Bons  traitements  du  furoncle. 

11  faut  : 

1°  Combattre  la  douleur.  —  Prescrire  :  aspirine  (3  à 
4  comprimés  de  0,50  centigr.  par  jour)  ; 

Application  permanente  de  compresses  humides  chaudes  ou 
ouataplasmes,  renouvelés  toutes  les  heures.  Cesser,  en  cas  de 
dermite  ou  de  folliculite; 

Instillations  d’alcool  à  90°,  —  si  le  méat  n’est  pas  obturé  — 
toutes  les  heures,  la  tête  étant  inclinée  du  côté  sain.  Remplir 
le  conduit  d’alcool.  Garder  cinq  minutes.  Sécher; 


I  Attouchement  du  furoncle, 
d’ouate  imbibé  légèrement  de  : 


Ce  traitement  abortif  peut  réussir  parfois. 

2°  Circonscrire  le  foyer.  —  Recommander  au  malade  de 
commencer  le  matin  la  toilette  auriculaire  par  celle  de  Torellle 
saine,  après  lavage  minutieux  des  mains;  ainsi  ne  se  propa¬ 
gera  pas  l’infection  au  côté  opposé. 

3°  Evacuer  le  pus.  —  Chirurgicalement,  si  le  furoncle  est 
visible,  acuminé,  blanc  :  une  pointe  de  bistouri,  l’expression 
de  la  poche,  un  badigeonnage  de  la  cavité  à  l’iode.  Comme 
anesthésie,  pas  de  cocaïne  —  elle  n’agit  pas  sur  la  peau  — ; 
mais  quelques  bouffées  de  chlorure  d’éthyle  si  le  sujet  est  trop 
pusillanime,  car  la  douleur  est  très  vive. 

Otologiquement,  que  le  furoncle  ait  été  ouvert  opératoi- 
rement  ou  spontanément  :  nettoyages  du  pus,  qui  baigne  le 
conduit,  fréquents  (huit  à  dix  fois  par  jour),  avec  de  petits 
pinceaux  d’ouate  imbibés  d’alcool  à  90°.  Bien  se  laver  les 
mains  après  chaque  pansement,  pour  éviter  la  staphylococcie. 

4°  Prévenir  les  récidives.  - —  En  conseillant  l’instillation, 
matin  et  soir,  pendant  quinze  jours,  d’une  demi- cuillerée  à 
café  d’alcool  à  90°  dans  le  conduit  auditif  ; 

En  interdisant  l’introduction  dans  l’oreille  de  corps  étran¬ 
gers  (allumettes,  cure-oreilles,  épingles  à  cheveux)  pour  calmer 
les  démangeaisons; 

En  traitant  la  cause  du  prurit,  presque  toujours  un  eczéma  ; 

En  pratiquant  la  vaccinothérapie,  dans  les  otites  furon- 
culeuses  récidivantes.  Employer  au  début  des  stocks-vaccins, 
antistaphylococciques  ;  en  cas  d’échec,  préparer  un  autovaccin  : 
méthode  dont  les  résultats  sont  supérieurs  à  ceux  de  la  chi¬ 
rurgie.  Autrefois  cedant  arma  togee,  aujourd’hui  le  bistouri 
s’incline  devant  le  laboratoire. 

Georges  Laurens. 


LACTOBACILLINE 

Affections 

Gastro-Intestinales 


i3,  Rue  Pavée  —  PARIS  (IV) 


PARIS 


CUohé  »ATI<AS< 


Médication  Anti-Tuberculeuse 


Combinaison  de  ferments  lactiques  ep- d’extraits  biliaires 


istitue  Tagent  de  désinfection  gastro-intestinale  le  plus  puissant  :  il  n’est  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire. 

Ladochol  est  soixante  fois  plus  actif 

que  les  ferments  lactiques  seuls.  y - \ 

ï  iridiqué  dans  les  cas  d’entérites  1.^^  (  LaboUe  j  0^1 


Ladochol  est  soixante  fois  plus  actif  /^^O/ 

les  ferments  lactiques  seuls.  ^ - ^ 

¥  indiqué  dans  les  cas  d’entérites  [Si  La  boîte 

Vf  OvllOl  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et  y  l  de  50 

dïTïï^rrisson,  \ 

d’appendicite  chronique,  \  |  1 

contre  les  dermatoses,  la  furon-  \  |  y 

culose,  l’insuflisance  biliaire,  la  — 

cholémie,  les  états  infectieux  et  toxiques. 

LITTÉRATURE,  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  :  159  avenue  de  Wagram,  PARIS 


en  Ampoules 

pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-muscul aires 

et  en  PILULES  KÉRÀTINISÉES 


Lipoïdes  spléniques  d  biliaires.  Cholestérine  pure, 

Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 

Littérature  et  Échantillons  :  Laboratoires,  IS9,  avenue  de  Wagrt 


Fac-siniUe 
grandeur  nature 
d’une  ampoule 
d'AZOTYL 
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Leçons  théoriques.  —  Tabercalose  chirurgicale.  Tous 
les  jours,  à  16  h.,  à  rhôpital  des  Eniaats  Malades. 

Elude  générale  des  tuberculoses  osléo-articulaires. 
Etiologie.  Evolution  auatoniique.  Attitudes  vicieuses  et 
ankylosés.  Eyolution  clinique  selon  les  âges.  Diagnostic 

Etude  des  looelisations  spéciales.  Adénopathies  tuber¬ 
culeuses.  Péritonite  tuberculeuse,  Spina  ventoso.  Tuber¬ 
culoses  du  genou,  de  la  hanche,  du  pied,  du  rachis  et  dn 
membre  supérieur  Tuberculose  testiculaire. 

Toutes  ces  leçons  seront  faites  par  le  professeur  Broea 
et  accompagnées  de  projections  radiographiques, 

Tuberculose  médicale.  Tons  les  jours,  à  17  h.  IB,  à 
l'hôpital  Necker. 

Conception  générale  de  le  tuberculose  (professeur 
L.  Rénon). 

Tuberculose  pulmonaire  :  esquisse  des  formes  cliniques 
(professeur  L.  Rénon).  —  Diagnostic  clinique  (M.  B.  Gé- 
raudel).  —  Diagnostic  biologique  (M.  R.  Mignot).  — 
Diagnostic  radiologique  (M.  Petit).  —  Associations  mor¬ 
bides  :  grippe,  diabète  sucré,  syphilis  (M.  Laederich).  — 
Traitement  (B  leçons)  t  vie,  alimentation  et  hygiène  du 
tuberculeux;  chimiothérapie;  pneumothorax  artificiel; 
questions  pratiques  de  traitement  (mariage  des  tubercu¬ 
leux,  la  tuberculose  et  la  grossesse:  guérison  du  tuber¬ 
culeux)  (professeur  L.  Rénon). 

Tuberculose  du  nourrisson  et  de  l’enfant  (M.  L.  Tixier). 
—  Tuberculose  de  la  peau  (M.  Lousle  et  M  Thibaut).  — 
Tuberculose  du  système  nerveux  (M.  Monier-Vlnard).  — 
Tuberculose  du  tube  digestif  (M.  Ch.  Richet  et  M.  André 
Jacquelin).  —  Tuberculose  de  l’appareil  urinaire 
(M.  Verliac). 

Leçons  pratiques.  —  Hôpital  des  Enfants-Malades  :  les 
mardis,  jeudis,  samedis,  à  9  b.  du  matin. 

Hôpital  Necker  :  les  lundis,  mercredis,  vendredis,  è 
9  h.  du  soir. 

Visites  hospitalières.  — y'xsUe  du  dispensaire  deM.  Kuss. 
Visite  du  sanatorium  de  M.  Guignard,  à  Bligny. 

Le  prix  d’inscription  pour  ce  cours  est  do  150  francs. 
Les  bulletins  de  versement  sont  délivrés  au  secrétariat 
de  la  Faculté  de  Médecine  (guichet  n»  3),  les  jeudis  et 
samedis  de  12  à  15  h.  Ou  peut  se  faire  inscrire  par  cor¬ 
respondance. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Ecole  de  Médecine  de  Marseille.  —  L’Ecole  de 
plein  exercice  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Marseille 
aura,  du  23  an  30  Octobre  1922,  une  série  de  cours  de 


perfeclionnement  de  bactériologie  avec  travaux  pratiques 
è  l'usage  dis  médecins  et  des  pharmaciens. 

Ces  cours  auront  lieu  à  l'Ecole  de  Médecine  (palais  du 
Pharo),  laboratoire  de  bactériologie,  suivent  l’ordre 

Professeur  Costa.  Chef  de  travaux,  M.  Boyer.  —  Lundi 
23  Octobre,  à  16  h.  1/2.  Travaux  pratiques;  à  17  h.  1/2. 
Cours  :  Infections  du  sang;  septicémies,  hémoculture, 
examen  direct.  Séro-diagnostics  divers.  —  Mardi  24  Oc¬ 
tobre,  à  14  h.  Travaux  pratiques;  16  h.  1/2.  Cours  :  Les 
méningites  infectieuses;  examen  et  culture  du  liquide 
céphalo-rachidien.  —  Mercredi  25  Octobre,  à  15  h,  Tra¬ 
vaux  pratiques;  à  17  h.  1/2.  Cours  :  Les  rbino-pbaryn- 
giles  et  les  angines.  Culture  et  isolement  dn  méningo¬ 
coque  et  du  bacille  diphtérique.  —  Jeudi  26  Octobre,  è 
14  h.  Travaux  pratiques  ;  à  16  h.  1/2.  Cours  ;  Matières 
fécales  :  urines  et  crachats.  Examen  direct;  cultures; 
inoculations.  —  Vendredi  27  Octobre,  h  15  h.  Travaux 
pratiques;  à  17  h.  1/2.  Cours  :  Le  pus,  examen  bactério¬ 
logique;  isolement  et  culture.  Gonocoque.  Culture  des 
aérobies  et  des  anaérobies.  —  Samedi  28  Octobre,  à 
14  h.  Travaux  pratiques  ;  à  16  h.  1/2.  Cours  :  Réaction 
de  Bordet-Gengou  avec  application  au  diagnostic  de  la 
syphilis  (Wassermann),  du  kyste  hydatique  (Weinberg), 
de  la  tnbeiculose  (Calmette,  Besredka). 

Lundi  30  Octobre,  à  15  h.  Travaux  pratiques  ;  à  17  h.  1/2. 
Cours  :  Vaccins  et  sérums.  Indications;  emploi  théra¬ 
peutique;  technique  de  préparation. 

Une  rétribution  de  60  francs  par  candidat  sera 
demandée. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôpital  de  'Vauglrard.  —  Sur  la  proposition  de  M.  de 
Fontenay,  au  nom  de  la  5°  Commission,  le  Conseil  muni¬ 
cipal  de  Paris  vient  de  décider  d’attribuer  un  crédit  de 
141.100  francs  pour  l’exécution  de  travaux  d’aménage¬ 
ment  des  services  généraux  de  l’hôpital  de  Vaugirard. 


Médecin-  et  pharmacien  aide-major  de  2°  claase. 
—  Un  concours  sera  ouvert  le  12  Décembre  1922.  à  2  h., 
à  l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé  militaire,  à 
Paris,  pour  l’admission  à  vingt  emplois  de  médecin  aide- 
major  de  2»  classe  et  à  cinq  emplois  de  pharmacien  aide- 
major  de  2®  classe  de  l’armée  active. 


Les  docteurs  en  médecine  et  pharmaciens  de  1”  classe 
admis  à  concourir  devront  remplir  les  conditions  ci-après 
indiquées  : 

1»  Eue  Français  ou  naturalisés  Français; 

2“  Avoir  eu  moins  de  29  ans  au  l":  Janvier  1922, 
c’est-à-dire  être  nés  avant  le  l°r  Janvier  1893,  celte 
limite  d’âge  sera  élevée  d’une  durée  égale  au  temps 
passé  sous  les  drapeaux  an  cours  des  hostilités  ; 

3“  Avoir  satisfait  aux  obllgalions  imposées  per  la  loi 
sur  le  recrutement  de  l’armée; 

4”  Souscrire  l’engagement  do  servir,  an  moins  pendant 
six  ans,  dans  le  Corps  de  Santé  de  l’armée  active,  à 
partir  de  leur  nomlnetion  an  grade  de  médecin  ou 
de  pharmacien  aide-major  de  2*  classe  [Journ.  off., 
20  Juillet.) 

Ecole  des  inflrinlbres.  ■—  Le  concours  annuel  en  vue 
dn  recrutement  des  élèves  de  l’Ecole  des  Infirmières  de 
l’Assistance  publique  aura  lien  le  9  Octobre  1923,  à  13 h., 
à  l’hospice  de  la  Salpétrière,  47,  boulevard  de  l’hôpital, 
à  Paris. 

Les  élèves  définitivement  admises  à  l’Ecole  des  infir¬ 
mières  doivent  prendre,  avec  le  conoonrs  de  leurs  parents 
ou  tuteurs,  l’engagement  de  rester  cinq  ans  au  service 
de  l’Administration  après  leur  sortie  de  l’Ecole.  Dans  le 
cas  où  elles  partiraient  avant  l’expiration  de  ces  cinq 
années,  elles  s’obligent  à  payer  une  indemnité  propor¬ 
tionnelle  au  temps  restant  à  courir  avant  l’expiration  de 
ce  délai  et  calculée  à  raison  de  6  traocs  par  jour. 

Il  est  délivré  aux  élèves  infirmières  qui  ont  subi  avec 
succès  l’examen  de  fin  d'études  et  qui  ont  accompli  les 
cinq  années  faisant  l’objet  de  l’engagement,  un  brevet 
d’infirmière  de  l’Administration  générale  de  l’Assistance 
publique  à  Paris. 

Pour  tous  renseignements  complémentaires,  s’adresser 

Soit  à  la  surveillante  générale  de  l’Ecole  des  infir¬ 
mières,  à  la  Salpêtrière,  47,  boulevard  de  l’Hôpital, 
Paris  (XllI*); 

Soit  au  chef  dn  service  du  personnel,  à  l'Assistance 
publique,  3,  avenue  'Victoria,  Paris  (IV*). 


NOUVELLES 

XVI"  Congrès  français  de  Médecine.  —  Sur  la 
proposition  de  M.  Henri  Rousselle,  au  nom  de  la  5'  Com¬ 
mission,  le  Conseil  municipal  de  Paris  vient  de  décider 
d’aocerder  une  subvention  de  20,000  francs  au  XVÏ®  Con¬ 
grès  français  de  Médecine  organisé  par  les  soins  de 
(Fofr  la  suite,  p.  1249.) 


TRAITEfflENT  ANTISYPH ILITIQ  U  E 


SOLUTIOM  DE  BENZOATE  Hg  dans  SÉRUm  RINGER  remdu  INJECTABLE 

1  cc.  =  1  cgr.  benzoate  Hg. 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILl-ONS  : 

J-.  FAXaCOSE,  1 8,  Rue  Vavin,  PARIS 


HIPOSYSTDLIE,  ASÏ8T0LIE,  ENDDOABDITES 
PÉHISARDITES,  TACHYCARDIE,  ATONIES  CARDIAQUES 
DYSPNÉE  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCISSE  «ENT  MITRAL 
NÉPHRITES  DIVERSES,  ALBUMINURIE  AVEC 
OU  SANS  OEDÈME,  ASCITES,  PNEUMDNIE, 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES,  NEPHR08CLÉR0SES 


CiiHqi.t  mehet  (futé  a  ti,U6  cent,  de  peuare  de  Oi^italu  titrée  pfiysieluéniusilieni,  asseciée  à  a 
'  Diméthylphosphoxanthins  sodique  et  à  la  scllle  débarrassée  de  ses  principes  émetocafèartiques. 

ACTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DURÉE 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L’ESTOMAO 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

La  DIUROC/IBDINE  est  un  agent  cardiotèérapigue  puissant,  offrant  toutes  les  garanties 
nécessaires  de  sécerité;  facilité  dans  l'administration  et  constance  dans  tes  effets  curatifs. 


URÉE  dose  massive.  -  2  a  3  cachets  par  Jour  pendant 

®  DOSE  BAnniOTONIOUE.  —  1  cachet  par  Jour  pendant 

10  Jours. 

les  garanties  OOSE  CARDIOTQNIQUE  D’ENTRETI'N.  —  1  cachet  tous 

ffets  curatifs.  ^  Jours  plendant  15  Jours.  Interrompre  10  Jours  et 

recommencer. 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  > 


Licencié  és-Scenees  ohimidues,  Ex-Interne  c 
ratoiro  de  l’Hônital  de  la  Charité  à  Paris,  éi 
de  la  Faculté  de  Pharmacie  de  Pans. 


in  EIéye  de  l'Institut  Pasteur,  Bi-Lauréat 
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Iabelonye 


PMARMACIE.N'-  «« 

39, Rue  d'flbdu.kir|^ 

PARIS.^^^ 


■ABELONY.E  5>C 'P  99.Rue  d  Aboukir  PARI>/* 


Àf  PERDRIE'- 


LE  PERDRIEL-PA 

ri .  RÜ  Ë  Mi  LTON  (9«) 


.»C0QUEL:iJCHE-ASTHME-^TgüXt 


HÉMORRAGIES- FIBROMES -INERTIE  UTÉRINE 

Dragées  pour  les  affections  cmroniques 
Ampoules  A  Injection  POUR  LES  CAS  urgents 


GOUTTE 

GRAVELLE 

fiHÜMÂTISI^ 


GLYCÉROPHOSPHATE 

OOUBLE  de  CHAUX  et  de  FER  EFFERVESCENT 

LE  PLUS  COMPLET 

des  ReconsliluantG  et  des  Toniques  de  l'opganisir 
SON  ACTION 

S'opère  sur  les  systèmes  nerveux.osseux-etsanqui 
c'est-a-dire.sun  l  ensemble  des  éléments  vitaux. 
CONVIENT  à  tous  les  tempéraments,  n'améne  pas  la  constipai 


W"  CARBONATE  |V  I 

‘  benzoate.bromhydrate^^*^^^  L 

SALICYLATE. GLYCÉROPHOSPHATE.  CITRATE.! 

SUPÉRIEURS 

a  tous  les  autres  dissolvants  de  l'acide  urique  par 
leur  action  curative  sur  la  diathèse  arthritique  mêiriE 
SPÉOIFIER  le  nom  LE  PERDRIEL  pour  ehier  /a 
substitution  de  similaires  mactifs,  impurs  ou  ma!  dosêsM 


Non  toxique. 
Calmant  sûr. 

Goût  agréable. 
Tolérance  parfaite. 


Enfants  :  i  à  2  cuillerées  à  café 
par  an'née  d’âge. 

Adultes  :  4  à  6  cnîlleréea  à  soupe 


24  heures 


ÉCHANTILLON  et  LITTÉRATURE  : 

Laboratoire  RE  ni  EAU  O 

QrBnde-Rue.  BOULOONE-SUR-SEIN E 


1 

■  iH'^  1  ILHL! 

yH  ri  iiikH' 
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iJ[lj  1 

1  ^ 
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l’Association  des  médecins  de  langue  françsise,  Congrès 
qui  doit  se  tenir  à  Paris  au  mois  d’Octobre  prochain. 

Manifestation  en  l'honneur  du  professeur  Arno- 
zan.  —  M.  le  professeur  Arnozan  (de  Bordeaux)  a  spon¬ 
tanément  décidé  de  prendre  sa  retraite  de  l’IIniversité 
au  mois  de  Novembre  prochain.  Ses  élèves,  groupés 
autour  de  M.  le  doyen  Sigalas  et  de  M.  le  prof-sseur 
Verger,  président  de  la  réunion  médico-chirurgicale,  ont 
constitné  un  Comité  en  vue  d’organiser  à  cette  occasion 
une  manifestation  de  reconnaissance  et  d’attachement  au 
maître  vénéré. 

Une  maquette  à  son  effigie  sera  offerte  an  professeur 
Arnozan  dans  le  début  de  l’année  scolaire  nouvelle.  Tous 
les  confrères,  toutes  les  personnes  qui  désirent  prendre 
part  à  cette  manifestation  sont  invités  à  verser  dès  à 
présent  le  montant  de  leur  souscription  à  M.  Creyx,  tré¬ 
sorier  du  Comité,  10,  rue  Boudet,  à  Bordeaux.  Les  sous¬ 
cripteurs,  à  partir  de  25  francs,  recevront  une  piaquette 
de  bronze,  copie  réduite  de  la  maquette  originale. 

L’inspection  médicale  des  écoles.  —  Le  Conseil 
municipal  de  Paria,  sur  la  demande  de  M.  A.  Besombes, 
vient  de  prononcer  le  renvoi  à  la  4*  Commission  et  à 
l’Administration  du  suivant  projet  de  délibération  : 

«  L’Administration  est  invitée  à  mettre  à  l’élude  la 
réorganisation  du  service  de  l’inspection  médicale  sur 
les  bases  suivantes  :  chaque  médecin  inspecteur  sera 
affecté  à  un  groupe  scolaire  (école  de  garçons,  filles, 
maternelle);  il  lui  sera  adjoint  une  assistante  d’hygiène 
scolaire.  » 

De  plus,  le  Conseil  municipal  a  également  prononcé  le 
renvoi  de  l’addition  suivante  proposée  par  M.  Béquet  : 

«  Un  chirurgien  dentiste  sera  attaché  à  chaque  groupe 
scolaire  ;  il  devra,  tous  les  six  mois,  visiter  la  bouche 
des  enfants  et  saisir  le  directeur  de  l’école  de  la  liste  des 
enfants  dont  les  dents  auraient  besoin  d’être  soignées.  » 

Aménagement  d’un  nouvel  hôpital.  —  Sur  un  rap¬ 
port  de  M.  Jean  Varenne,  au  nom  de  la  5=  Commission, 
le  Conseil  municipal  de  Paris  vient  d’émettre  l’avis  qu’il 
y  a  lieu  d’approuver  le  projet  présenté  par  l’Administra¬ 
tion  de  l’Assistance  publique  en  vue  de  l’aménagement- 
d’un  hôpital  dans  la  propriété  acquise  de  M.  Solller,  à 
Boulogne-sur-Seine. 

Association  Léopold  Belian.  —  Conformément  aux 
conclusions  d’un  rapport  de  M.  Aucoc,  an  nom  de  la 
5»  Commission,  le  Conseil  municipal  de  Paris  a  décidé 
de  renouveler  pour  1922  la  subvention  de  15.000  francs 
accordée  par  lui  l’an  passé  à  l’Association  Léopold 


Belian  pour  sa  clinique  médicale  et  chirurgicale,  7,  rue 
du  Texel. 

Ecole  française  de  Stomatologie.  —  L’Ecole  fran¬ 
çaise  de  Stomatologie  a  pour  but  de  donner  l'enseigne¬ 
ment  aux  seuls  étudiants  et  docteurs  en  médecine  dési¬ 
reux  de  se  spécialiser  dans  la  pratique  de  la  stomato¬ 
logie. 

L’enseignement  donné  par  des  médecins  spécialistes  et 
techniciens  comprend  ;  1“  la  clinique  générale  des  mala¬ 
dies  de  la  bouche  et  des  dents;  2»  des  cours  spéciaux  sur  ' 
les  différentes  branches  de  la  stomatologie;  3“  des  tra¬ 
vaux  pratiques  de  technique  opératoire,  de  prothèse, 
d’orthodontie  et  de  laboratoire. 

Pour  les  inscriptions  et  pour  les  renseignements, 
s’adresser  à  M.  Bozo,  directeur  de  TEcole,  20,  passage 
Dauphine,  Paris. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  promus  dans  le 
cadre  des  officiers  du  Service  de  Santé  de  réserve  et  de 
l'armée  territoriale  : 

Réserve.  —  Au  grade  de  médecin  principal  de  2®  classe, 
M.  Monod,  médecin-major  de  Ir®  classe;  au  grade  de 
médecin-major  de  2*  classe,  MM.  Bolot,  Berthomier, 
Bedrunes,  Vigneront,  Malterre,  Gelma,  Giret,  Soalbat, 
Brunei,  Maillard  Poli,  Leballeur,  Lyon-Caen,  Mesnager, 
Leclerc,  Zislin,  Debertrand,  Degnillanme,  Leclerc,  Le- 
franc,  Cadenat,  Grigaut,  Ramond,  Dujarric  de  la  Rivière, 
Burnier,  Francilien,  Laborie,  Medot,  Chabrol,  médecins 
aides-majors  de  1*'®  classe. 

Armée  territoriale.  —  Au  grade  de  médecin  prin¬ 
cipal  de  2°  classe,  MM.  Henault,  Jolly,  Cunéo,  Dujarier, 
Martin,  médecins-majors  de  1'®  classe;  au  grade  de 
médecin-major  de  1"  classe,  MM.  Brandstetter,  Job, 
Vanwtberghe,  Lande,  Julia,  Luys,  Merlin,  Sonrel,  Petit, 
Devoir,  Roger,  Maillet,  Perrin,  Laignel-Lavastine,  Mar¬ 
tial,  Job,  Renon,  Chanchard,  Riconx,  médecins-majors  de 
2®  classe;  au  grade  de  médecin-major  de  2'  classe, 
MM.  Lecœur,  Maringer,  Le  Buanec,  Barreau,  Glais, 
Desnier,  Genevoix,  Trifaud,  Giffard,  Bourgeois,  Jouen, 
Francoz,  Sauvé,  Ludon,  Ott,  Vermorel,  Léothaud,  Le 
Moal,  Challamel,  Dumond,  Vivien,  Vieux,  Pernon,  Mas- 
sonie,  Simacourbe,  Lafon,  Dupont,  Sénéchal,  Meyer, 
Rouveix,  Coupel,  Solacronp,  Dnfaur,  Gillot,  François, 
Claude,  Faurie,  Fabrezat,  Simonin,  Pontico,  Madré, 
Veyrat,  Touraine,  Verlac,  Boulard,  Lombes,  Planche, 
Ponget,  Lemeland,  Toupet,  médecins  aides-majors  de 
1'®  classe.  {Journ.  off.,  19  Juillet.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Classe¬ 
ment  de  sortie  des  médecins  aides-majors  de  l®®  classe. 


élèves  de  l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé  des 
troupes  coloniales.  MM.  1 ,  Pecarrère  ;  2 ,  Roques  ;  3,  Advier  ; 
4,  Toubert;  5,  Raguenaud;  6,  Calbairac;  7,  Charrier; 
8  Renaud;  9,  Basset;  10,  Girard;  11,  Dnga  ;  12, Legendre; 
13,  Gonzalez;  14,  Laeommère;  15,  Bouny;  IG,  Nauleau  ; 
17,  Pujol;  18,  Clément;  19,  Leschi;  20,  Lonpy;  21,  Cornés; 
2-3,  Masson. 

L'ordre  ci-dessus  détermine  le  rang  d’anciennelé  de 
ces  offii'iers  dans  le  grade  de  médecin  aide-major. 

Ces  médecins  aides-majors  de  1®'  classe  sont  afferlés, 
pour  ordre,  au  22®  rég.  d’infanterie  coloniale,  jusqu’à 
leur  embarquement  pour  les  colonies.  [Journ.  off., 
21  Juillet.) 


Pour  la  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  la  page  1242. 
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49,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
spnt  insérées  8  à  40  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  :  tube  de  radium  contenant  environ 
50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4396. 

Externe,  11  inscriptions,  désire  place  dans  clinique, 
Paris  ou  province.  — Ecrire  P.  M.,  n“  4434. 

(Fofr  la  tuiU,  p.  1251.) 
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Traitement  spéoiSque  OYDUII  I©  I  TUBERCULOSE  PULMONAIRE  -  EMPHYSÈME  -  MIGRAINE  -  ECZÉMA  -  PALUDISME 
et  abortif  de  la  WÎrlllLlu|  ^  Thérapeutique  Arsenicale  Intensive  'Ar  >.  MÉDICATION  ABRHÉNIQUé 


CHIMIQUEMENT  PUR 


'Ar MÉDICATION  ABBHÉNIQUé  , 

X  GOUTTES  dosées  à  2  milligr.  10  à  20  par  joor. 

R  en  deux  fois, 

4  AMPOULES  —  à  50  —  1  à  2  par  jonr. 

i  COMPRIMÉS  —  à  25  ~  là3-» 

I  GRANULES  —  à  1  centigr.  2  à  6  == 

t  «  »=à2-  làS  — 


f  @j,  (d©  1©.  I^©r*l©o  g» 


^âk.x>i>£L3:*eils  ©1;  Sels  de 

RADIUM  “SATCH 


DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 


Quai  au  Chatelier 


au  capital  de  1.000.000 


O^T-Ô.XiOC3-XTB3  SXTR  r»B3MÆ.A.3Srr)BJ 


ILE-St-DENIS  (Seine) 


VICHY 

ÉTABLISSEMENT  THERMAL 

le  mieux  aménagé  du  monde  entier 

Bains  —  Douches  —  Piscines  —  Massages 

THERMOTHÊRAPIE:  Air  cband,  Bains  d'air  cbaad  et  de  Lnmigre 

MÉCAKOTHÉRAPIE  COMPLÈTE 

Radioscopie,  Radiographie,  Radiothérapie 

ÉLECTROTHÉRAPIE  COMPLETE 

Courants  galvanique,Faradique,Galvano  faradique, 
Sinusoïdal,  Electricité  statique. 
Franklinisation  Hertzienne,  Haute  fréquence 

AUTO-CONDUCTION  -  LIT  CONDENSATEUR  -  DIATHERMIE 
CURE  de  rOBÉSITÉ  par  la  méthode  du  Prof  Bergonié 


TRAiTEWtENT  SPÉCIAL 
des  Maladies  de  Foie  et  d’Estomac 
Goutte,  Diabète,  Arthritisme. 

Tables  de  régimes  dans  les  Hôtels 


TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 


12,  AiliT.  Bnu-loinlli 


iiimq  — niTM-BIl-nHilillllMl  PARIS 

Prix  du  flarnn  i  IS  fr.  SK 

SERINGUE  spéciale  da  D»  Bfiirthélflmy,  modèle  TIGIBR  h  15  dlTisions; 
0  gr,  01  de  mercure  par  dlTialon. 

HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VIOIER 

à  O  gr.  06  par  cent.  onbe.  —  Prix  da  laeon  i  9  fe.  SS 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORES  VIGIER 

A  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  pu  MBt  oobe. 

AMPOULES  AU  BI-lOOURE  DE  MERCURE  INIOLDRES  VIMIER 

A  0  gr.  Oi  et  A  0  gr.  02  pu  oeat  ooba. 


Pour  éviter  les  aeeidentt 
Aumoms.  ardonntr  U 


mimVÊM.*  A  f»*nwAa.f  R  s*  *(WK»'Vw«*ie  .P*»«s 


CAPSULES  SERAFON 
W!bJI.HAJ.HUdlH,',[.lil3rilS  . 

AU  GAÏU  COL  /ODOFORME  ' 


BRONCHITESA»Aigües  Bt  Chroniques, 
Dilatation  des  Bronches,  Bronchorrée. 

trS?“mia«Tou«Tgll  ^f^dSiïdfde^Tet  SaTc.®  cKSmKîpiS 


titlODOFORME  TAINE 


mm  TOUTES  LES  PROPRIÉTÉS  de  LTODOFORNE  sansen^oir  Vodeur  désagréable. 
ANESTHÉSIQUE  Pansements 

- - DÉSINFECTANT  RiGOTOEDsïaaENT  inodores 

eaea  (entes  /es  /■/■arm.e/aa ;  "  ANTTsCROFULEUX. 

Bien  Spécifier  :  DHODOroRME  TAINE  Agent  CICATRISANT  «  Premier  ordre. 

Préparation  et  Telle  ca  Gros  :  SOCIÉTÉ  FRANÇAISE,  9,  Bue  <le  la  Perle,  Paris. 
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A  céder  ;  laboratoire  bactériologie,  chimie,  grande 
ville  Ouest;  bel  ageucement.  Affaire  trèa  Intéres¬ 
sante.  -  Ecrire  P.  M.,  n»4440. 

Jeune  D''  ferait  remplac.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4442. 

Belle  occasion  :  microscope  parf.  état  garanti, 
marque  Nachet,  avec  3  obj.  dont  un  immersion  1/12,  à 
vendre  650  francs. —  Téléphoner:  Trudaine  53-85. 

Externe  hôp.  (16  înscrip.  A.  R.)  ferait  remplace¬ 
ment  mois  d'AoAt.  —  Ecrire/’.  M.,  n»  4'i44. 

Jeune  D’’  remplac.  depuis  Sept.  Ecr.  P.  jlf.,  n‘“4445. 

Etudiant  en  médecine,  16  inscriptions  N.  R., 

.  cherche  occupation.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4446. 

Dame  honorable  et  iastruite,  très  capable,  organls., 
cherche  direction  clinique.  Midi,  campagne  ou 
banlieue.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4447. 

Jeune  docteur  ayant  installât.  Radio-Goolidge, 
spécial,  malad.  dig.  et  pulm.,  assist.  confr.  surchargé 
Paris;  ferait  consult.  dans  clin.  Ecr.  P.  M.,  n”  4448. 

Masseuse,  pari,  anglais,  tr.  au  cour,  pansem.  et  tous 
soins,  diplômée  des  bôp.,  bonnes  référ.,  désire  place 
Paris, montagne  ou  stat. balnéaire.  Ecr.  P.Jlf.,n“  4449. 


Docteur,  Faculté  Paris,  34  a.,  an  cour,  mélec.  gén. 
et  acconch..  conduisant  auto,  ferait  reroplacemi nt  en 
Haute-Savoie,  ville  ou  campagne,  en  Septembre, 
avec  ou  sansreprirede  succession.  Ecr.  P.  jl/.,n“4450. 

Médecin-major,  35  ans,  démlss.,  ayant  déjà  fait 
clientèle,  très  au  cour.  prat.  méfie.,  dem.  situation 
dans  Centre,  Sud  ou  Sud-Est. —  EcrireP.  4451. 

Ex-Interne prov. ,  au  courant  clientèle  etlaboratoîre, 
scolarité  terminée,  sérieuses  références,  cherche 
place  d'assistant.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4452. 

A  vendre  :  Voitnrette  Charronnelle,  2  places, 
éclairage  et  démarrage  électriques,  marche  parfaite, 
essai  à  volonté.  —  Coutand,  à  Auterive  (Haute- 
Garonne). 

AVIS.  —  Prière  de  ioindra  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


Clinique  «  LA  PENSEE  »,  Lausanne. 
Maladies  des  voies  digestives.  Laboratoire  d’ana¬ 
lyses.  Rayons  X.  —  Directeur-Médecin:  D”  Feissly. 
Prospectus  à  disposition. 


Vomissements  dekOrossesse 

calmés  par  l’Eau  de  Luclne  (oau  do  la  Source  Saint- 
Savin  do  La  Hocho  i  osay),  dite  ..  Kau  doVdours  », 
merveilleux  teifa'rf  do  i  Kstomac  intolérant.  Kau  de 
régime  de  la  femme  enceinte  :  un  verre  4  jeun;  à 
voionté  aux  repas. 

SE  VEND  en  bonbonnettes  fontenant  7  4  8  bouioilles,  posant 
10  kil'is,  expédiées  en  colis  posianx  dans  loute  la  Franco.  Ecrire 
E  ablissomont  thermal  La  Roebe-Posay  (Vienne)  Prix  du  con¬ 
tenu  :  00  Ir.  ;  prix  du  postal  en  sus  :  ou  gare,  H  fr.  Ou;  4  domi¬ 
cile,  3  fr.  ü5.  Le  récipient  est  facturé  comme  ordre  ü  fr.  et  repris 

f)ODr  le  même  prix  renvoyé  gare  La  Ro-ho-Posay.  --  A  PARIS, 
e  dépôt,  18,  rue  Karart  (Téi  Central  71-8i),  livre  4  domicile  à 


LES  ESCALDES 


SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEKENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Benvron  (Loir-et-Cher). 


Granules  de  Catillon  || 

Granules  ae  CatiÜ on  „ 

a  0,001  Estrait  Titré  de  I 

te, 0001  K¥lïTlTÏ]i7^W¥lî7l3  HIÜLLiJniJltliillEiJIlH 

BCh  I  ■  m  A  1  tCv  synoru  ouabaTne  Ort.^s  corps  thyroïde 

tonique  du  CŒUfl  par  EXCELLENCE  Titrâ»  stérilisé,  bien  toléré,  actif  et  agréable. 

TONIQUE  DU  CŒUR*  DIURÉTIQUE  RAPIDE  ||  NON  DIURETIQUE  —  TOIÆRANCE  INDÉFINIE  1  à  2  COOtre  KsrXOedème. 

ASY8T01IE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  IKertlont  MITRALES,  Cardiopathiei  tHiENFAHTS  et  VIEILLARDS,  ote.  îà 8  contre Obé.ité,  OoUr«,Berp6tlsine,etc. 

^  (VINdeLAVOIX)  ¥  | 


^  VIANDE 

P  QUINQUINA 
PHOSPHATES 


CONVALESCENCE 
GROSSESSE  ANÉMIE  TUBERCULOSE 

ALLAITEMENT  ÉPUISEMENT  RACHITISME 


i  FÀbVdINS^’oe  chirurgie  k  Rue  DUPUYTREN  H 


Détail  dans  1  EYNARD.  Ph"».  Papis-4‘ 


Dans  le  Traitement  des  : 

lennorragies,  Cystites,  Myélites... 


et  de  tontes  les  iffeotloss  de  t'ippaiall  tro-gônitsl 

IP  UVQllÉ 

est  le  médiçamêJO  /  j 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  «  LE  PLOS^/TCTlF  ! 


...  Crosse 
niDflliPaf  piri^. 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 


Paratûne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 

NOUVEAU  LAXATIF  MIAFRAU 


Littérature  et  échantillong  :  PBABMÂCIE  HAHËL  —  LE  MANS 

a  FAKIS  :  Laboratoires  BRUJfXAÜ  et  0><,  17  bis,  me  de  Berrl.—  Téi.  :  Elysées  61-U. 


Extraits  OPOTHÉRAPIQUES  OHAIX 


Ovarigue  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -^Thymique  -  Orchitique 

Laboratoire  CHAIX  10,  Ruo  do  l’Orne,  PARIS  —  Téléph.  ;  Saxe  12.55  l^BHI 


REMPLACE 

eanti  B90  îaeoarénienia 
la  Colebiquê  âmna 

LA  QOUTTS 
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MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Septicémies 

Pneumonies 

Typlsol^© 

Paludisme 


Rhodium  colloïd2d  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX.  18,  Avenue  Hoche,  PARIS 


(Ficus  GADus  OLeamj 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

VIVIEN 

VIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L'EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  y  huile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
elle-même.  ‘  • 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  gluten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées. 

Parfaitement  supporté  par  \es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable.,  que  ren¬ 
ferme  le  Figadol,en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
indique. 


6,  Rue  d’Abbevüle,  6,  PARIS 


El  "TA  e  l_  i  S  3  EL  M  El  NI  "TS 

M  AYE.T-  G  U  liJLOT 

MAiSON  F~RAN^AiSEl  RON/OÉ-EL  El  NI  1Ô3  0  ■  ' 

PRoTHÈ-SE.  8^  ORTHOPÉDiE. 

BANDAGES  ,  BAS  ,  CORSET3  APPAREILS  d ’ORTHOPÉdIE  .  D  a 

E.T  CEiNXURELS  .  PROTV-IÈSE  et  CHAUSSUREIS  . 

STrueMONTORGULIL,  paris  11^  B  rue  CASTE.X  ,  PARIS  IVÎ 

Téléphone  ;  CENTRAL  S9-OI  Téléphonai  ARCHIVES  i7-2Z 
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Samedi,  29  Juillet  1922 


MASSON  ET  C‘«,  ÉDITEURS 

ut,  boulevord  St-Bermaln,  FABIS  (6*) 
Ctmptt  Chiqute  jmiaua  K»tSt 

ÏBIX  DE  L’ABOHHEMEHT  PODB  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  » 

lies  abonnements  partent 
du  commencement  de  chaque  mois. 


F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  Dovon  do  la  Faculté  do  Paris, 

de  Clinique  ophtalmologique,  Médecin  honoraire  des  hôpitaux.  Médecin  de  riIôtoI-Dieu, 

Membre  de  l'Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l'Académie  de  médecine. 


J.-L.  FAURE 


F.  WIDAL  M.  LERMOYEZ 

Professeur  de  clinique  médicale,  Médecin 

Membre  de  l’Institut  de  rhôpital  Saint-Antoine, 

et  de  l'Académie  do  médecine.  Membre  do  l’Acadéraio  do  médecine. 


PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint-Antoine. 


CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  dos  trav.  clin,  do  gyn. 

Chirurgien  de  l’hôpital  Saint-Lonis.  à  l'hôpital  Brooa. 


SECBÉTAIBBS 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (8') 
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LE  TRAFIC  DE  LA  COCAÏNE 

d’après 

LES  DOCUMENTS  JUDICIAIRES  RÉCENTS 

SON  EXTENSION 
SA  RÉPRESSION  INSUFFISANTE 
MOYENS  D’Y  REMÉDIER 


Dans  une  série  de  publications,  nous  avons 
dénoncé,  après  enquêtes  minutieuses,  le  trafic  de 
la  cocaïne.  Dans  un  premier  travail  paru  en  1918*, 
nous  avons  décrit  les  troubles  graves  causés  par 
l’intoxication  cocaïnique  et  fait  suivre  notre  étude 
de  considérations  médico-légales.  Depuis  lors, 
nous  nous  sommes  efforcés  de  montrer,  preuves 
en  mains,  que  la  législation  actuelle  est  loin 
d’atteindre  le  but  que  le  législateur  s’était  fixé; 
aujourd’hui,  nous  nous  proposons  d’analyser, 
après  un  exposé  rapide  du  trafic  de  la  «  coco  », 
les  mesures  qu’il  y  aurait  lieu  de  prendre  pour 
enrayer  l’extension  d’un  vice  dont  les  consé¬ 
quences  sont  particulièrement  graves  pour  l’indi¬ 
vidu. 


1.  CouRTOis-SuFFiT  et  René  Giroux.  —  «  La  cocaïne  ». 
Elude  d'hygiène  sociale  et  de  médecine  légale,  Paris,  1918, 
Masson  et  G'",  éditeurs. 


Le  trafic  de  la  cocaïne  est  florissant  non  seule¬ 
ment  à  Paris,  mais  aussi  en  province  et  à 
l’étranger. 

A  Paris,  le  commerce  se  fait  surtout  dans  les 
bars  et  les  restaurants,  dans  les  établissements 
de  nuit  et  les  bals  qui  foisonnent  d’intoxiqués. 
Ceux-ci  existent  dans  tous  les  milieu.x  et  il  s’en 
peut  trouver  dans  toutes  les  classes  de  la  société, 
mais  il  est  certain  —  et  c’est  de  notion  courante  — 
que  la  cocaïnomanie  a  un  centre,  et  que  ce  centre, 
c’est  Montmartre,  c’est  la  «  Butte  ».  Comme 
centres  secondaires  de  trafic,  il  faut  signaler 
aussi  le  quartier  des  Halles,  le  quartier  Latin  où 
la  jeunesse,  soit  par  bravade,  soit  par  snobisme 
glisse  volontiers  sur  la  pente  dangereuse  qu’on 
ne  remonte  guère  ;  ce  sont  également  les  quartiers 
de  la  porte  Maillot  et  des  Champs-Elysées  où  les 
■  adeptes  de  la  «  cocaïne  »,  se  réunissent  pour 
jouir  ensemble  des  effets  d’ivresse  joyeuse  que 
la  drogue  procure  au  début  II  existe  ainsi  des 
milieux  artistes  dans  lesquels  entraînés,  instruits, 
éduqués  par  un  fervent  de  la  cocaïne,  tout  un 
groupe  d’amis  s’invitent  réciproquement  à  des 
parties  de  «  coco  »,  comme  on  s’invite  à  dîner. 

Les  intoxiqués  se  recrutent  surtout  parmi  les 
femmes  de  mœurs  légères,  parmi  les  individus 
sans  volonté,  sans  caractère,  instables  qui  sont 
parfois  de  bonne  famille,  mais  qui,  du  fait  de 


EXTRAITS  TOTAUX  GHOAY 

EQUIVALENT  AUX  ORGANES  FRAIS 
HYPOPHYRAIRI  |  HtPATIOUK  |  THYROÏDIEN 
SURRÉNAL  I  SPLÉNIQUE  I  OVARIEN,  ETC. 

PilulM  —  Ca«hBt$— Comprimét  —  Ampoules 

LMboratoin  GHOAY,  44,  av.  du  Maine,  Paris. 

Téléphone  :  Flturui  13-07 


orGITACINE  orlBtBlllBé* 

NATiVELLË 

Qrannlei  ^  Sointion  —  Ampoulei. 


ASPIRINE  ViCARIO 

GARANTIE  CHIMIQUEMENT  PURE 

BRAHULÉS  -  COMPRIMÉS  —  CACHETS 
Toujours  spécifier  :  VICARIO 
Laboratoir*  VICARIO,  17,  bonlev.  Hanssmann,  PARIS. 


Le  Diurétique  Rénal  par  excellence 

“laSANTHÉOSE” 

ne  se  déli'vre  qa’en  boîtes  de  SA  osobets 
4,  rue  du  Rjoi-deSlcllt,  PAUIS 


£ndocrisine$ 

FOURNIER 

THYROÏDE  -OVAIRE  _  FOIE 
etc,  etc. 


L&boratoires  FOURNIER  Frères 
26,  Boulevard  de  l'ffopital  _  PARIS 


MALADIES  DU  FOIE 

PANBILINE 

GONSTIPITION  -  «UTO-IIITOIICITION  INTISTIHILE 

RECTOPANBILINE 
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l’intoxication  chronique,  finissent  par  prendre 
leur  plaisir  en  lisière  de  la  correctionnelle. 

A  cette  pléiade  nomhreuse,  s’ajoutent  ceux  qui 
cherchent  le  calme,  le  repos,  l’oubli  dans  \& prise. 
Tous  sont  en  effet  des  priseurs  de  «  coco  »;  il  n’y 
a  plus  besoin  de  mise  en  scène  et  d’une  seringue 
comme  pour  la  piqûre  de  morphine,  et  aussi  rien 
à  craindre  de  l’odeur  comme  pour  l’éther  qui 
interdit  aux  éthéromanes  les  lieux  de  réjouis¬ 
sance. 

La  facilité  avec  laquelle  on  peut  s'intoxiquer  ex¬ 
plique  que  le  nombre  des  cocaïnomanes  soit  tou¬ 
jours  grandissant.  Certains  sont  célèbres  et  appar¬ 
tiennent  au  monde  des  artistes,  des  poètes,  des 
littérateurs,  des  musiciens.  A  ce  sujet,  nous  nous 
sommes  vile  persuadés  que  par  les  troubles  des 
sens,  en  particulier  de  la  vue  et  de  l’ouïe,  et  aussi 
par  les  hallucinations  et  les  troubles  psychiques 
que  le  toxique  détermine,  la  cocaïnomanie  a  eu 
au  cours  de  ces  dernières  années  une  répercus¬ 
sion  malheureuse  et  étrange  dans  les  divers 
domaines  de  l’art.  Et  considérant  certaines  pro¬ 
ductions  d’une  fantaisie  spéciale  tant  en  peinture 
qu’en  musique,  nous  nous  croyons  autorisés  à 
penser  que  la  prise  de  cocaïne  est  suffisante  pour 
les  expliquer.  Il  semble  aussi  qu’on  puisse  attri¬ 
buer  un  rôle  important  à  la  cocaïnomanie  dans 
l'éclosion  du  dadaïsme. 

Le  trafic  se  fait  avant  tout  par  des  profes¬ 
sionnels  et,  exception  faite  de  quelques  pharma¬ 
ciens  malhonnêtes  (et  il  faut  reconnaître  qu’ils 
sont  peu  nombreux  et  auxiliaires  secondaires  dans 
l’extension  du  vice),  ce  sont  le  plus  souvent  des 
individus  habitués  de  la  police  correctionnelle, 
qui  fourmillent  aux  alentours  des  lieux  de  plaisir. 
Ce  sont  aussi  des  revendeuses  à  la  toilette,  des 
souteneurs,  des  danseurs,  des  tziganes,  des  chas¬ 
seurs  de  maison  de  nuit,  des  gardiennes  de 
lavabos,  des  étrangers  indésirables.  Ce  sont 
encore  des  bandes  organisées  qui  parcourent  les 
pays  neutres  pour  y  chercher  la  drogue  malfai¬ 


sante.  Les  contrebandiers  sont  de  plus  en  plus 
nombreux,  et  on  signale  aujourd'hui  comme  trafi¬ 
quants  habituels  des  employés  des  grands  express 
européens,  des  militaires  du  corps  d’occupation 
en  Rhénanie. 

Nous  avons  signalé  à  maintes  reprises  la  faci¬ 
lité  du  trafic  d’un  toxique  peu  volumineux  comme 
la  cocaïne  pour  ne  pas  rappeler  les  trucs  curieux 
et  ingénieux  employés  par  les  trafiquants.  Ils  sont 
d'ailleurs  variables  d’un  jour  à  l’autre,  mais  tou¬ 
jours  très  habiles  afin  Âégarer  la  surveillance 
d’une  police  spécialisée. 

Le  trafic  porte  aujourd’hui  sur  des  quantités 
énormes  et  les  vendeurs  de  a  respîrette  »,  de 
«  poudrette  »,  de  «  neige  »,  de  «  blanc  »  (noms 
actuels  de  la  coca'ine)  ont  imaginé  ces  temps  der¬ 
niers  des  ruses  nouvelles  que  nous  ne  voulons 
pas  passer  sous  silence.  Ces  ruses  renouvelées 
sans  cesse  sont  aussi  amusantes  que  celles  de  cet 
amputé  de  cuisse  qui  se  servait  de  son  pilon  pour 
y  cacher  la  cocaïne  ou  de  ces  musiciens  ambu¬ 
lants  qui  parcouraient  les  bars  et  offraient,  après 
avoir  chanté  une  romance,  la  drogue  dissimulée 
dans  le  «  jambonneau  »  de  leur  mandoline.  Les 
trafiquants  offrent  des  bracelets  avec  fausse 
montre,  des  médaillons  et  des  boîtes  à  poudre  à 
double  fond  dans  lesquels  la  «  neige  »  est  savam¬ 
ment  dissimulée.  De  même,  ils  vendent  des 
gâteaux  secs  et  des  mandarines  truqués,  et  rem¬ 
plis  de  «  coco  »  ou  encore,  ils  parcourent  les 
maisons  de  nuit  de  Montmartre,  des  Halles  et  du 
quartier  Latin  en  offrant  des  fleurs  artificielles 
qui  con'iennent,  sous  leurs  pétales,  une  pochette 
renfermant  2  à  3  gr.  de  poison. 

Convaincus  de  la  surveillance  très  active  de  la 
police,  les  professionnels  du  trafic  ont  récemment 
modifié  leur  façon  d’agir.  Ils  sont  rarement  por¬ 
teurs  de  cocaïne;  ils  recherchent  simplement  la 
clientèle  et  sont  suivis  à  une  faible  distance  par  un 
pauvre  diable  qui  distribue  la  drogue  et  reçoit  pour 
1  son  aide  la  somme  de  50  à  60  francs  par  nuit.  Sou¬ 


vent  aussi  ils  offrent  aux  habitués,  dans  un  langage 
spécial,  le  toxique  si  recherché,  se  font  payer 
d’avance  et  indiquent  où  les  paquets  et  les  fioles 
sont  cachés.  Les  cachettes  sont  nombreuses  :  tantôt 
la  cocaïne  est  dissimulée  derrière  une  descente 
d’eau  à  telle  adresse,  tantôt  sous  un  pavé,  tantôt 
sous  la  banquette  d’un  taxi-auto  en  station,  etc., 
et  chose  singulière,  il  n’est  pas  un  acheteur  qui  ait 
été  dupé  dans  ces  conditions. 

Le  trafic  se  fait  aussi  par  automobile  de  luxe 
(un  riche  américain,  dans  une  histoire  que  nous 
avons  rapportée,  possédait  six  voitures  pour 
l’exercice  de  sa  profession),  par  avion  et  même 
par  mer.  On  conçoit  aisément  les  quantités 
énormes  de  cocaïne  vendues  à  Paris,  grâce  à  ces 
difl’érents  procédés. 

L’extension  du  trafic  tient  actuellement  à  la 
création  d’importants  dépôts  qui  ont  leur  siège 
aussi  bien  en  province  qu’à  Paris.  Marseille, 
Cannes,  Toulon,  Montpellier,  Biarritz,  Amiens, 
Metz  sont  des  centres  connus.  Et  nous  citerons 
cette  maison  de  commission-exportation  où,  sous 
le  couvert  de  vente  de  tissus,  un  important  trafi¬ 
quant  se  livrait  au  commerce  en  gros  de  la 
cocaïne  qu’il  recevait  d’Allemagne.  Au  cours  de 
la  perquisition  qui  fut  opérée  au  domicile  du  soi- 
disant  commissionnaire,  la  police  découvrit  plu¬ 
sieurs  kilogrammes  de  cocaïne,  une  volumineuse 
correspondance  et  plusieurs  photographies  d’offi¬ 
ciers  allemands  avec  lesquels  il  était  en  relation 
d’affaires  très  suivies.  Et  aussi  ce  dépôt  où 
une  perquisition  permit  de  saisir  181  caisses  de 
stupéfiants  destinés  à  être  livrés  à  des  inter¬ 
médiaires  de  toute  provenance.  C’est  encore 
celte  saisie  de  Saint-Nazaire  où  la  fouille  de 
trois  malles  venant  du  Mexique  a  permis  de 
découvrir  45  Itilogr.  de  cocaïne.  Ces  trois  exem¬ 
ples  montrent  la  gravité  du  mal  qui  sévit  actuelle¬ 
ment,  et  qu’explique  encore  le  commerce  dans 
les  petites  villes  où  la  vente  reste  longtemps 
ignorée.  Pour  travailler  en  paix,  trafiquants  et 
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cocaïnomanes  ont  constitué  spontanément  une 
manière  d’ «  argot  technique  »  qui  leur  sert  dans 
la  conversation  et  ia  correspondance. 

Les  bénéfices  réaiisés  par  la  vente  de  cocaïne  ont 
encouragé  dans  une  certaine  mesure  l’extension 
du  trafic.  Par  suite  de  l’état  actuel  du  change,  les 
trafiquants  trouvent  dans  leur  industrie  la  source 
d’importants  revenus.  Il  faut  toujours  que  les 
risques  courus  soient  largement  dédommagés,  et 
pour  cela  il  existe  maintenant  des  associations 
secrètes  où  vendeurs  et  toxicomaniaques  discutent 
le  prix  de  la  drogue.  A  cette  bourse  de  commerce 
d’un  nouveau  genre,  la  cocaïne  a  subi  dans  ces 
derniers  mois  une  hausse  considérable.  Alors 
qu’il  y  a  un  an,  le  kilogramme  de  cocaïne  était 
acheté  600  francs  et  revendu  8  à  10.000  francs, 
aujourd’hui  le  prix  d’achat  s’élève  à  environ 
1.300  francs.  La  cocaïne  est  a  maquillée  »  et 
revendue  20  à  30  francs  le  gramme,  si  bien 
qu’intermédiaires  et  détaillants  ont  un  bénéfice 
d’environ  20.000  francs  â  se  partager  par  kilo¬ 
gramme  de  drogue  vendue.  Qu’importe  la  hausse  ; 
le  toxicomane  dépourvu  de  son  excitant  est  prêt 
à  tous  les  sacrifices  pour  s’en  procurer  et  quand 
il  est  sans  argent,  il  n’hésite  pas  à  vendre  ce  qu’il 
possède,  plutôt  que  de  vivre  sans  «  coco  ».  La 
prise  nasale  est  devenue  son  besoin  le  plus  indis¬ 
pensable.  On  voit  ainsi  des  demi-mondaines, 
réduites  à  la  misère,  échanger  contre  le  poison 
leurs  bijoux  et  leurs  fourrures  ou  devenir  des 
professionnelles  du  trafic. 

Cette  vente  très  rémunératrice  a  encouragé  le 
vice  à  l’étranger.  L’Angleterre  et  l’Amérique, 
notamment,  ont  à  lutter  autant  que  nous-mêmes 
contre  la  cocaïnomanie;  en  Amérique,  par 
exemple,  la  drogue  est  si  goûtée  que  l’audace 
des  trafiquants  va  jusqu’à  offrir  le  poison  à  la 
jeunesse  des  universités  et  des  lycées,  et  que  les 
premières  doses  sont  offertes  gratuitement.  Les 
pourvoyeurs  savent  qu’ils  retrouveront  bientôt 
l’argent  avancé. 


Sans  vouloir  reprendre  ici  l’histoire  clinique 
de  l’intoxication  cocaïnique  que  nous  avons  lon¬ 
guement  décrite  dans  notre  premier  travail,  nous 
désirons  cependant  insister  brièvement  sur  les 
conséquences  sociales  du  trafic  de  la  cocaïne. 

L’abus  du  toxique  entraîne  fatalement  le 
cocaïnomane  à  une  déchéance  physique  et  intel¬ 
lectuelle  Irrémédiable.  Sous  l’influence  des  hallu¬ 
cinations,  des  délires,  l’état  mental  de  l’intoxiqué 
est  particulièrement  sérieux  et  nécessite  souvent 
l’internement  dans  une  maison  spéciale. 

L’intoxication  chronique  conduit  fréquemment 
à  une  perte  totale  ou  â  un  affaiblissement  du  sens 
moral,  si  bien  que  le  cocaïnomane  est  non  seule¬ 
ment  capable  d’actes  répréhensibles, mais  encore 
il  les  avoue  publiquement  sans  se  rendre  compte 
de  leur  gravité.  La  perversion  du  sens  génital  est 
encore  une  conséquence  de  l’excitation  génitale 
produite  par  les  premières  prises  nasales.  Le 
grand  nombre  d’homosexuels  qui  évoluent  actuel¬ 
lement  à  Paris  sont  la  plupart  des  cocaïnomanes. 

Enfin  la  cocaïne  atteint  plus  que  l’individu, 
elle  touche  sa  descendance  et  par  conséquent  la 
race.  Un  certain  nombre  d’enfants  idiots  et  tuber¬ 
culeux  doivent  leurs  tares  à  la  cocaïnomanie  des 
parents.  Marfan  a  publié  à  ce  propos  une  obser¬ 
vation  très  significative.  Il  s’agissait  d’un  indi¬ 
vidu  sans  hérédité  nerveuse,  Xii  tare  organique 
qui  absorbait  journellement'  4  gr.  de  «  coco  ».  Il 
engendra  2  enfants  idiots,  conçus  en  période  de 
cocaïnomanie,  alors  qu’avant  l’intoxication,  il  eut 
2  enfants  intelligents  et  bien  portants.  La  mère 
était  sans  tare  et  franche  de  toute  intoxication. 


La  législation  de  Juillet  1916  est  insuffisante 
comme  en  témoigne  le  nombre  des  arrestations 
effectuées  à  Paris  dans  ces  dernières  années. 


Ce  tableau  est  véritablement  édifiant  puisqu’il 
permet  de  constater  que  les  arrestations  ont  qua-‘ 
druplé  si  l’on  compare  les  années  1921  et  1916. 
L’insuffisance  de  la  répression  s’affirme  dans  les 
condamnations  prononcées  par  les  Chambres 
correctionnelles.  '  Pour  1921,  les  pénalités  se 
résument  de  la  façon  suivante:  trois,  quatre, 
cinq  ou  six  mois  d’emprisonnement  pour  les  con¬ 
sommateurs,  et  un  an,  dix-huit  mois  ou  deux  ans 
avec  amende  de  1.000  à  5.000  francs  pour  les 
trafiquants. 

Une  loi  aussi  parfaite  que  possible  ne  suffit 
certainement  pas  à  enrayer  un  vice  si  profondé-' 
ment  enraciné;  mais  nous  sommes  néanmoins 
convaincus  que  les  modifications  à  la  loi  de  1910, 
que  nous  avons  réclamées  tout  récemment  dans 
une  communication  à  l’Académie  de  Médecine*, 
sont  susceptibles  de  limiter  le  trafic  et  de  res¬ 
treindre  les  victimes  de  la  coca'ïne.  Ces  modifi¬ 
cations,  dont  la  plupart  suggérées  au  législateur 
dans  un  cri  d’alarme  que  nous  avons  jeté  l’année 
dernière,  et  réclamées  ensuite  avec  insistance  par 
la  grande  presse  et  les  magistrats,  sont  les  sui¬ 
vantes  : 

1®  iNTEnniCTioN  DE  sÉtoUft.  —  Lcs  tribunâux 
peuvent  prononcer  l’interdiction  de  séjour  pour 
tout  trafiquant  ou  tout  individu  reconnu  coupable 
d’avoir  facilité  à  autrui  l’usage  des  stupéfiants. 

La  durée  de  l’interdiction  de  séjour  est  au  mi¬ 
nimum  de  cinq  ans  et  sans  limite  maxlma. 

1.  Courtois- Surrir  ét  René  Giaoux.  —  «  Nouveaux 
docnments  sur  le  trafic  de  la  cocaïne.  Camment  rduS- 
dier  à  ton  extension  redoutable  ».  Acad,  de  Méd.,  17  Juil¬ 
let  1922. 
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2°  Aggravation  des  pénalités.  —  La  peine  de 
prison  est  portée  à  cinq  ans  au  moins.  Le  sursis 
n’est  jamais  accordé. 

De  même,  les  amendes  doivent  être  très  éle¬ 
vées.  Celles  inscrites  dans  l’article  2  de  la  loi  du 
12  Juillet  1916  (1  000  fr.  à  10  000  fr.)  ne  corres¬ 
pondent  pas  aux  bénéfices  énormes  qu’un  trafi¬ 
quant  de  haute  envergure  peut  réaliser  dans 


3“  Application  iugociiecse  de  l’article  4  de 
IA  LOI  DE  1910.  —  Le  magistrat  doit  ordonner 
la  fermeture  de  plein  droit  de  l’officine  pharma¬ 
ceutique  ou  de  l’établissement  clandestin  —  dans 
lesquels  le  délit  aura  été  constaté.  La  fermeture 
peut  être  définitive. 

D’après  nos  enquêtes,  cette  dernière  pénalité 
n’a,  jusqu’à  présent,  été  appliquée  qu’exception- 
nellement,  et  dans  le  cas  très  rare  où  elle  a  été 
prononcée,  nous  estimons  regrettable  la  limita¬ 
tion  au  temps  de  l’emprisonnement. 

Il  n’est  pas  douteux  que  certains  gérants  de 
maisons  de  nuit  se  prêtent  au  trafic  qui  attire 
chez  eux  une  clientèle  fidèle  et  nombreuse. 

A  ce  titre,  la  loi  doit  frapper  ces  intermédiaires 
aussi  sévèrement  que  le  trafiquant  de  métier.  La 
fermeture  définitive  d’un  établissement,  centre 
habituel  de  trafic,  ne  manquera  pas  de  faire  ré¬ 
fléchir  les  coupables. 

4°  Pour  compléter  l’action  d’une  loi  sévère  et 
rigoureusement  appliquée,  nous  avions  réclamé 
une  surveillance  toute  spéciale  aux  douanes. 
Eiant  données  L’s  modalités  du  trafic,  nous  nous 
rendons  complu  de  la  difficulté  d’une  surveil¬ 
lance  efficace.  Aussi  l'extension  de  la  cocaïno¬ 
manie  à  l'étranger  nous  autorise  à  penser  qu’il 
serait  peut  être  possible  de  provoquer  la  créa¬ 
tion  d’uue  commission  internationale  des  stupé¬ 
fiants  dont  la  mission  serait  de  présider  au  vote 
d’une  loi  internationale  et  à  son  application. 


Nous  savons  qu’une  résolution  du  Conseil  de  la 
Société  des  Nations,  en  date  du  21  Février  1921,  a 
institué  une  commission  consultative  de  l’opium; 
nous  souhaitons  vivement  que,  de  cette  consulta¬ 
tion,  sorte  le  projet  de  réglementation  générale 
du  commerce  des  stupéfiants  que  nous  réclamons 
en  plein  accord  avec  MM.  Briand  et  Livet*.  Pour 
lutter  contre  un  fléau  international,  il  faut  une  loi 
internationale.  Les  législations  étrangères  sont 
actuellement  insuffisantes  ;  seul  le  grand-duché 
du  Luxembourg,  qui  a  compris  le  danger,  vient  de 
voter  un  arrêté,  en  date  du  27  Avril  1922,  qui  spé¬ 
cifie  que  les  stupéfiants  ne  peuvent  être  importés 
ou  exportés  que  moyennant  l’autorisation  préa¬ 
lable  du  directeur  de  l’Hygiène,  avec  contrôle  au 
départ  et  à  l’arrivée  afin  qu’il  soit  établi  que  le 
destinataire  a  le  droit  de  recevoir  les  substances 
demandées. 

5°  Enfin,  pour  renforcer  les  heureux  effets 
d’une  législation  mieux  comprise,  il  serait  souhai¬ 
table  que  chaque  inspecteur  de  police,  comme  en 
matière  de  fausse  monnaie,  puisse  exercer  sa  sur¬ 
veillance  sur  tout  le  territoire  national.  C’est,  en 
effet,  la  seule  façon  de  démasquer  grands  et  petits 
trafiquants  et  de  découvrir  les  dépôts  de  drogue 
cachés  en  province.  Etant  donné  qu’actuellement 
un  inspecteur  de  police  ne  peut  exercer  la  sur¬ 
veillance  que  sur  un  territoire  limité,  l’arresta¬ 
tion  d’un  trafiquant  n’empêche  pas  ses  associés 
de  continuer  leur  industrie. 

Il  y  aurait  lieu  également  puisque  la  vente  de 
la  «  coco  »  s’exerce  surtout  la  nuit,  que  la  réserve 
de  l’heure  légale  soit  suspendue  en  ce  qui  con¬ 
cerne  le  trafic  des  stupéfiants.  L’heure  légale,  dé¬ 
finie  par  l’article  1037  du  Code  de  procédure  ci¬ 
vile,  rend  impossible  la  perquisition  la  nuit  chez 

1.  Briand  et  Litet.  —  «  L’opportunité  d'une  régle¬ 
mentation  internationale  de  la  vente  de  quelques  sub¬ 
stances  toxiques  ».  Soc.  de  Med.  légale,  Juin  1922. 


les  trafiquants.  Nous  estimons  que  la  suppression 
de  l’heure  légale  peut  être  envisagée  quand  il 
s’agit  de  la  santé  physique  et  morale  de  l’individu, 
bien  que  cette  mesure  porte  atteinte  au  principe 
de  l’inviolabilité  du  domicile.  Pour  éviter  les  abus, 
auxquels  une  telle  décision  est  susceptible  de  don¬ 
ner  lieu,  la  perquisition  à  toute  heure  du  jour  et 
de  la  nuit  ne  serait  autorisée  que  chez  les  trafi¬ 
quants  et  les  intoxiqués,  dont  les  agissements 
sont  nettement  reconnus  et  établis  par  un  rapport 
de  police. 

Telles  sont  les  modifications  que  nous  avons 
proposées  au  législateur.  Nous  sommes  convain¬ 
cus  que  la  police  et  les  magistrats  posséderont 
alors  une  arme  pour  frapper  utilement.  Puisse 
le  législateur  s’en  convaincre  et  agir  dans  un  bref 
délai  ! 

Mais  il  faut  aussi  instruire  la  jeunesse  et  mettre 
«  le  toxicomane  de  demain  »  en  face  des  dangers 
qui  l’attendent,  lui  montrer  la  vanité  des  rêves 
qu’il  cherche,  la  déchéance  qu’il  se  prépare.  Il 
faut  en  un  mot  l’éclairer  :  qu’il  sache  et  ne  rêve 
plus.  C’est  là  une  question  importante  d’hygiène 
sociale  et  de  morale  devant  laquelle  le  médecin  ne 
peut  pas  rester  indifférent. 

Codrtois-Suffit  et  René  Giroux. 


CON&RÈS  DE  PHYSIOTHÉRAPIE 

DE  LONDRES 

(7,  8,  9  et  10  Juin  1922). 

Bien  que  ce  Congrès  soit  le  premier  organisé  par 
les  physiothérapeutes  anglais,  il  a  porté  en  lui  une 
initiative  tout  à  l’honneur  des  organisateurs  ;  c’est 
d’avoir  consacré  la  moitié  des  séances  du  Congrès 
aux  réunions  hospitalières.  Grâce  à  cette  innovation, 
les  membres  de  trois  sections  :  Radiologie,  Electro- 
logie  et  Physiothérapie  ont  pu  assister  aux  démons- 


VALEROBROMINE  LEGRAND 

SÉDATIF  ÉNERGIQUE  DES  CENTRES  NERVEUX 


Pas  ü’aeciiieDis  ûa  Bioilsaie  csaniis  i 


a'inUgglarlif  S’aciiofl  connoe  aieo  les  vaiiiiiaaates 


rapidement  les  Névralgies  diverses,  la  Neurasthénie,  l’Epilepsie, 
l’Hystérie,  l’Insomnie  dûe  à  l’agitation  tebjüe.  la  Coqueluche,  les  Toux 
irritantes  dites  nerveuses,  l’Asthme,  etc. 


LIQUIDE  0,50  de  bromovalôrianate  de  soude  par  cuillerée  â  calé, 
CAPSULES  0,25  de  bromovalêrîanate  de  magnésie  par  capsula 
DRAGÉES  0.125  de  bromovalérianate  de  gaîacol  par  dragée. 


Vente  en  Gros.  Échantillons  et  Littérature  : 

DÉTAIL  :  Toutes  Pharmacies 


LA  PRESSEfjMEDIlCALE,  N®  60 


—  1257  — 


Samedi,  29  Juillet  1922 


tration»  pratiques  dans  les  différents  hôpitaux.  Ainsi, 
la  section  radiologique  a  eu  une  séance  "à  Saint-Bar- 
thomew’s  Hospital,  où  fut  traitée  la  question  des  in¬ 
jections  intrapéritonéales  d'oxygène,  par  les  Df®  Ro¬ 
bert  et  Martin  Berry,  de  Londres,  et  par  le  Dr  Pere- 
raans,  d’Anvers.  Elle  a  tenu  une  autre  séance  an 
Kiug’s  College  Hospital,  où  les  D'”  John  Thomson 
Wslker  et  Kuox  firent  les  démonstrations  de  la 
«  Pyelograpby  »;  une  troisième  séance  à  Saint- 
Thomas’s  Hospital,  où  Sir  Arcbibald  Reid  et  Filder 
montrèrent  les  radiographies  obtenues  par  le  «  Pot- 
ter-Bucky  diaphragm  »  ;  une  quatrième  séance  à 
London  Hospital,  où  le  D'  Gilbert  Scott  traita 
la  méthode  de  la  palpation  radioscopique  «  in  Opaque 
Meal  Eiamination  «  ;  et,  enfin,  une  visite  an  Cancer 
Hospital  de  la  Fulbam  Rood. 

De  son  côté,  la  Section  d’Electrologie  a  eu  une 
séance  à  Saint- Bartholomew’s  Hospital,  où  le 
Dr  Cumberbatch  fit  une  très  intéressante  conférence 
sur  l'élertrolhérapie  et  une  séance  à  Saint-Thomas’s 
Hospital,  où  le  Dr  Murray  Levick,  ancien  médecin 
de  l’expédition  Scott,  fit  les  démonstrations  sur  le 
traitement  éledrothérapique  de  différentes  maladies. 
Quant  à  la  Section  physiothérapique,  qui  réunissait 
tous  les  agen's  physiques,  sauf  les  rayons  X,  le  ra¬ 
dium  et  l’électricité,  elle  a  pu  assister  à  plusieurs 
démonstrations  très  intéressantes.  Le  premier  jour, 
nous  avons  eu  notre  séance  de  l’après-midi  à  Guy’s 
Hospital,  où  les  Dr®  Huntet  Smith,  de  Londres,  nous 
ont  montré  comment  ils  appliquaient  les  exercices 
rééducatifs  au  traitement  des  cardiopathies  Ces 
exercices  sont  dosés  selon  une  véritable  posologie  et 
employés  suivant  les  indications  de  chaque  affection. 
On  suit  l'action  favorable  des  exercices  soit  par  les 
élévations  graduelles  des  bras,  soit  par  des  exer¬ 
cices  méthodiques  des  nemtres  inférieurs.  La  mar¬ 
che  progressivement  augmentée  sert  aussi  à  obtenir 
une  augmentation  de  la  tonicité  du  musrle  car¬ 
diaque,  et  les  malades  en  tirent  un  réel  profit. 

Le  lendemain,  notre  section  assista  à  une  séance  de 
l’éducation  physique  à  Bergmann  Osterberg  Phj’sical 
Training  College,  situé  à  Dartford  Heath,  dans  le 
Kent,  à  40  kilomètres  environ  de  Londres.  Ce  col¬ 
lège  —  école  normale  des  femmes  gymnastes  —  a 
été  fondé  par  M™®  Osterberg  et  légué,  après  sa  mort, 


Ià  la  nation.  11  ne  faut  pas  en  conclure  que  b  s  élu.-’es 
s’y  font  gratuitement,  puisque  chaque  élève  paye 
par  an  près  de  10.000  fr.  pour  obtenir  le  diplôme  de 
I  monitrice  de  la  gymnastique.  Actuellen  eut,  il  n’y  a 
que  deux  années  d’études;  à  partir  de  l’année  pro¬ 
chaine,  la  S'-olsrité  sera  portée  à  tio's  ar.s.  Le  O-ter- 
berg  Physical  Training  College  est  indiscuiahlcment 
l’un  des  mellliurs  qui  existe.  La  gymnastique,  qu  on 
y  enseigne,  comprend  tous  les  mouvcmeits  de  la 
gyrrmastique  suédoise,  plrs  les  dai  scs  rythmiques. 
Celles-ci,  à  notre  avis,  forireit  ui  e  des  parlii  s  b  s 
plus  attrayantes  de  tous  les  mouv.  menls  exé  utéi 
par  les  élèves  ;  la  souplesse,  la  cacence  et  l’clé- 
gance,  avec  lesquelles  les  élèves  exécutaient  les 
dinses  populaires,  nous  faitaient  regretter  de  ne  pas 
les  voir  remplacer  les  danses  modernes  dépourvues 
de  toute  élégance,  que  nos  jeunes  gens  exécutent 
dans  nos  salons. 

Vendredi,  nous  avons  eu  une  séance  à  Saint-Tho¬ 
mas’s  Hofpital,  où  notre  aimable  président,  le 
D®  Mennell,  nous  a  montré  les  rérultats  encoura¬ 
geants  obtenus  dans  les  différentes  fractures  par  le 
massage  et  la  mobilisation  méthodique,  tant  préco¬ 
nisé  en  France  par  Lucas-Championnière  et  tous  les 
autres  cinésitbérapeules.  Samedi,  une  partie  de  la 
Section  physiothérapique  assista  aux  exercices  phy¬ 
siques  au  College  de  Bedfort  et  une  autre  partie  aux 
jeux  de  polo  à  Ranelagh  Club,  en  y  dégustant  un  excel¬ 
lent  thé  sous  les  arbres  de  l’admirable  parc,  où  se 
réunit  la  meilleure  société  londonienne. 

La  deuxième  partie  du  Congrès  fut  remplie  par 
des  communications  des  plus  intéressante  s,  et  comme 
toujours  leur  nombre  et  leur  longueur  dépassaient  de 
beaucoup  le  temps  désigné  pour  cela.  Dans  la  Section 
de  Radiologie,  trois  questions  ont  été  mises  à  l’ordre 
du  jour  ;  1®  l'estomac  normal,  traité  par  les  Dr*  Bar¬ 
clay  et  Jefferson,  de  Mam  hester,  le  D®  Colombier,  de 
Paris,  et  le  D®  Peremans,  d’Anvers;  2“  l'estomac 
anormal,  étudié  par  Sir  Archibald  Reid,  de  Londres, 
etMudroche,  de  Bruxelles  ;  enfin  3®  l'action  profonde 
de  la  radio- et  rûcftumièérapte,  par  Handley,  Hordes, 
Knox  et  Scott,  de  Londres. 

Au  cours  de  la  discussion  sur  l’estomac  normal, 
une  série  des  coupes  de  l’estomac  furent  exposées 
par  les  Dr®  Jefferson  et  Barclay,  de  Manchester; 


celles-ci  démontrèrent  que  les  fibres  obliques  for¬ 
ment  une  bande  le  long  de  la  courbure,  qui  aide  pro¬ 
bablement  à  supporter  le  poids  de  la  nourriture  sé- 
joutnée  dans  l’estomac.  Le  Dr  Colombier,  dans  un  in¬ 
téressant  rapport,  confirme  que  l’estomac  normal  de 
l’adulte  est  situé  verticalement  dans  la  cavité  abdomi¬ 
nale  à  ganebe  de  la  ligne  médiane  ;  le  pylore  est  sur 
1  hoiizontale  passant  par  le  disque  intermédiaire  aux 
3'  et  4®  vertèbres  lombaires  ;  le  bas-fond  de  l’es¬ 
tomac  ne  descend  pas  au-dessous  de  la  ligne  des 
sou  mets  des  crêtes  iliaques.  Un  estomac  normal 
doit  évacuer  en  2  h.  1/2  un  lait  opaque  de  300  cmc. 

Lors  de  la  discussion  sur  l’action  profonde  des 
rayons  X,  il  a  été  prouvé  que  la  Radiologie  a  fait  de 
grands  progrès  dans  les  mensurations  et  le  dosage 
pa  -  1  •  «  iono-quantimètre  »,  étudié  d’une  façon  com¬ 
plète  en  France. 

Dans  la  Section  d’Électrologie,  l’intérêt  des  con¬ 
gressistes  a  été  attiré  par  l’intéressant  travail  du 
D®  Bourguignon,  de  Paris,  sur  l’électro-diagnostic  et 
le  pronostic  dans  les  paralysies  par  la  chronaxie, 
par  les  travaux  du  D®  Cumberbatch,  de  Londres,  des 
D'®  Laquerricre  et  Ronneaux,  de  Paris,  et  du  D®Bon- 
nefoy,  de  Cannes,  sur  l'action  physiologique  et  thé¬ 
rapeutique  de  la  haute  fréquence. 

Comme  toujours,  la  Section  physiothérapique  com¬ 
prenait  le  plus  de  congressistes  et  fournis  Fait  le  plus 
de  communications.  Nos  confrères  frai  ç.iîs  ttlelgcs 
y  ont  été  relativement  plus  nombreux.  Paiml  les 
questions  traitées  dans  cette  section,  a’gi  akns 
d’abord  celle  qui  a  trait  aux  lioubles  caid'aques, 
étudiés  par  le  professeur  Bergoi  lé,  de  Bordeaux, 
qui  insista  sur  l’effet  favorable  de  lélcctio  hérapie 
sur  la  contraction  musculaire  ihez  les  rardiopatlits, 
des  D®®  Hunt  et  Smith,  de  Londres,  sur  l’tciicu  des 
mouvements  dans  le  traitement  dss  maladies  cardio- 
vasculaires  et  de  la  D®'“®®  Justine  4Vilsri  (tn  français) 
sur  les  différentes  formes  physiothérapiques  dans 
les  troubles  cardiaques.  La  deuxième  question  —  la 
rééducation  des  muscles  —  fut  étudiée  devant  les 
deux  sections  suivantes  ;  l’électrotbérapique  et  la 
physiothérapique  réunies.  Ont  prit  part  à  cette 
séance  :  le  professeur  Gommaertz,  de  Gand ,  le 
D®  Levick,  de  Londres,  et  le  D'  P.  Kouindjy,  de 
Paris. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 
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Les  mécanothérapeutes  peralstent  ii  nous  prêcher 
la  rééducation  motrice  par  des  machines  et,  naturel¬ 
lement,  par  les  machines  de  Zander.  Nous  avons 
démontré  par  une  série  de  projections,  langage 
compréhensible  pour  tout  le  monde  que,  dans  la  réé- 
ducation  motrice,  seul  le  mouvement  actif,  le  mou¬ 
vement  volontaire,  est  en  mesure  de  créer  le  mouve¬ 
ment  coordonné  et,  par  conséquent,  inflnencer  les 
centres  moteurs  du  cerveau.  Dans  les  mouvements 
passifs,  la  volonté  du  malade  étant  complètement 
absente,  il  ne  peut  être  question  d’une  rééducation 
motrice  et  surtout  d'une  rééducation  des  centres  mo¬ 
teurs  de  mouvements.  La  troisième  séance  fut  occupée 
parles  scolioses.  Ona  tort  demettreà  l’ordre  du  jour 
une  question  aussi  vaste  que  la  scoliose  et  son  traite¬ 
ment,  pour  laquelle  il  faudraitla durée  detoutun  Con¬ 
grès.  Il  s’ensuivit,  que  la  grande  majorité  des  ora¬ 
teurs  eurent  juste  le  temps  de  résumer  leurs  com¬ 
munications.  Les  de  Monter  et  Gommaeriz  ont 
pourtant  étudié  avec  ampleur  ce  sujrt  et  nous  ont  dit 
des  choses  très  intéressantes.  Le  Dr  Gunzbuurg, 
d’Anvers,  nous  a  montré  un  appareil  de  redresse¬ 
ment  des  scoliotique-  et  les  excellents  résultats  obte¬ 
nus.  Sandoz,  de  Pa-is.  nous  a  montré  l'appareil  pour 
radiographier  les  déviations  de  la  colonne  vertébrale; 
Kerr.  de  Saint- Helrns,  Braod,  de  Liverpcol,  et 
Mackenzie,  de  Danïermllne,  nous  ont  entretenus  de 
leurs  moyens  de  traitement  de  la  scoliose. 

A  Tunanimité,  les  membres  de  la  section  se  sont 
prononcés  contre  le  corset  plâtré  Inamovible  et  ont 
déclaré  la  faillite  de  la  méthode  Abott,  qui  a  joui  un 
moment  donné  d’une  réputation  trop  exagérée.  Enfin, 
à  la  dernière  séance  nous  avons  eu,  en  anglais,  une 
excellente  communication  de  la  D””"  Sosnowska  sur 
la  thérapeutique  gynécologique  par  la  méthode  de 
Btandt.  qu’elle  a  décrite  pour  la  première  fois  en 
1889,  dans  les  Archivée  de  Tocologie. 

L'auteur  décrit  comment  taire  le  toucher  et  le 
palper  gynécologique  debout  et  insiste  sur  les  indica¬ 
tions  et  les  contre-indications  de  la  clnéslthérapie 
gynécologique  dans  l’endométrite,  métrite,  an- 

Ce  premier  Congrès  de  physiothérapeutes  anglais 
a  eu  nn  succès  digne  des  Congrès  qui  l'ont  précédé 
dans  les  antres  pays.  Mais,  il  a  quelque  chose  de 


plus.  Il  nous  a  montré  que,  si  nos  confrères  d’outre- 
Manche  savent  organiser  un  programme  de  réunion 
entre  spécialistes  de  plusûurs  pays,  ils  possèdent  la 
maîtrise  dans  l’art  de  recevoir.  Sous  la  direction  du 
président,  l’aimable  et  bienveillant  Sir  Homphry 
Rolleston,  et  de  l’actif  et  serviable  secrétaire  géné¬ 
ral,  le  Df  Stenlay  Melleville,  nos  alliés  nous  ont  ac¬ 
cueillis  en  vrais  amis  et  avec  une  hospitalité  frater¬ 
nelle,  comme  il  convient  aux  nations  unies  par  le 
sentiment  profond  d’une  âpre  lutte  menée  ensemble 
pendant  quatre  ans  et  demi.  Nous  avons  eu  beau 
chercher,  nous  n’avons  pas  trouvé  parmi  nos  con¬ 
frères  anglais  la  moindre  trace  du  fameux  «  busness- 
man  ».  Ce  n’est  certainement  pas  parmi  nos  confrères 
britanniques  qu’il  se  trouve,  A  la  réception  de  la 
Société  royale  de  médecine,  maison  médicale  des 
médecins  de  Londres,  où  s’est  tenu  le  Congrès,  an 
dîner  offert  par  le  président  du  Congrès  et  M“*  Rol¬ 
leston,  au  banquet,  où  plus  de  100  confrères  se  sont 
réunis  pour  fêter  les  congressistes,  qui  a  en  lieu  au 
Critérium,  à  Piccadlly  et,  dans  les  réceptions  chez 
les  présidents  de  sections,  il  a  toujours  régné  une 
sympathie  cordiale  et  une  amitié  profonde  entre  les 
membres  britanniques  et  ceux  qui  sont  venus  de 
France  et  de  Belgique,  Mais  nons  manquerions  à 
l’équité  de  nt  tre  compte  rendu,  si  nous  pastions  sous 
silence  la  reconuaiisance  que  nous  devons  au  Comité 
des  dames  de  ce  Congrès,  et  en  particulier  à  Lady 
Rolleston,  â  M’a^s  Mennell,  Handley,  Reid,  Melle¬ 
ville,  Cnmberbatcb  et  tant  d’autres  qui,  par  leur 
connaissance  du  français  et  par  leur  amabilité,  ont 
beaucoup  facilité  le  séjour  des  congressistes  venus 
d’outre-mer.  Une  fois  de  plus,  nos  confrères  anglais 
ne  nous  ont  pas  marchandé  leur  sympathie  et  nous 
ont  prouvé  qu’ils  restent,  malgré  tout,  nos  sincères 

P.  Kouihpjt. 


LA  LOI  DE  RECRUTEMENT 


Avant  de  se  séparer,  la  Chambre  des  députés  a 
terminé  l’examen  de  la  loi  de  recrutement. 

Les  articles  relatifs  aux  conseils  de  révision  et  à 


la  sélection  des  contingents  ont  été  votés,  en  vitesse, 
sans  changements.  Ils  n’ont  même  pas  eu  l’honneur 
d’une  discussion.  L’armée  française  reste  dotée  d’un 
système  de  recrutement  dont  les  vices  ont  été 
maintes  fois  dénoncés  par  le  Corps  médical  ;  la 
U  farce  »  des  conseils  de  révision  continue. 

Les  critiques  ne  pourront  plus  du  moins  se  tromper 
d’adresse.  La  Chambre  a  répondu  à  la  question 
posée  par  M.  Rlst,  en  fin  de  son  réquisitoire  de  l’an 
dernier  sur  les  conseils  de  révision  et  de  réforme*. 
Ce  ne  sont  pas  les  personnes  qui  doivent  être  incri¬ 
minées,  mais  l’institution  elle-même.  Il  n’y  a  en 
l’espèce  qu’un  responsable  :  le  législateur. 

La  Chambre  a  cependant,  et  il  faut  lui  en  savoir 
gré,  supprimé  les  «  bons  rééducation  ».  Elle  a  égale¬ 
ment  introduit  des  médecins  du  cadre  complémen¬ 
taire  dans  la  Commission  médicale  chargée  d’exa¬ 
miner  les  conscrits  reconnus  douteux  parles  conseils 
de  révision.  Le  rôle  de  ces  nouveaux  venus  sera,  il 
est  vrai,  de»  plus  réduits  puisqu'ils  n’auront  à  exper¬ 
tiser  qu’une  fraction  et  non  la  totalité  du  contingent, 
comme  nous  l’avions  souhaité.  Néanmoins  les  méde¬ 
cins  militaires  verront  avec  plaisir  siéger  à  leurs 
côtés  ces  témoins  de  leurs  tribulations  et  de  leur 
Impuissance  à  tirer  de  bons  effets  d’une  mauvaise  loi. 

Espérons  qu’il  se  trouvera  au  Sénat  nn  médecin 
pour  la  corriger. 

Sabatier, 

Médecin  inspecteur. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 

Un  médecin  peut-il  empêcher  son  propriétaire 
de  louer  un  appartement  à  un  autre  médecin  dans 
la  même  maison? 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 
dique. 

I.  —  Notre  abonné  pose  en  réalité  deux  ques¬ 
tions  distinctes. 

1.  'Voir  La  Presse  Médicale  du  18  Mai  et  18  Juin  1921. 
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1°  Le  premier  médecin  installé  dans  l’immeuble 
peut-il  exiger  l’enlèvement  de  la  plaque  posée 
par  le  second  ? 

2°  Le  même  médecin  peut-il  empêcher  le  pro¬ 
priétaire  de  louer  un  appartement  à  un  confrère  î 

La  seconde  question  est  beaucoup  plus  géné¬ 
rale  que  la  première,  mais  sa  solution  n’implique 
pas  nécessairement  celle  de  la  première. 

Examinons  d’abord  la  seconde. 

IL  —  Elle  a  été  fort  controversée.  Dans  une 
première  opinion,  on  soutenait  que  le  proprié¬ 
taire,  même  quand  il  louait  pour  une  industrie 
déterminée,  ne  perdait  pas  le  droit  de  louer  dans 
le  même  immeuble  à  des  personnes  exerçant  une 
industrie  similaire.  Et  l’on  s’appuyait  sur  les 
raisons  suivantes  : 

Pour  entraver  le  droit  qui  lui  appartient  de 
disposer  librement  des  appartements  de  sa  mai¬ 
son,  il  faudrait  un  texte  (et  il  n’y  en  a  pas)  ou 
bien  une  convention  expresse  de  ce  chef  entre  le 
bailleur  et  le  preneur  qui  se  plaint  de  la  concur¬ 
rence. 

Mais  nous  nous  plaçons  évidemment  dans 
l’hypothèse  où  il  n’y  a  pas  de  clause  de  ce  genre 
dans  le  bail  ou  dans  l’engagement  de  location 
(Cour  de  Paris,  27  Janvier  1864,  1°,  2°  et 
3“  espèce.  S.  64.  2.  257). 

111.  —  Mais  selon  d’autres,  le  bailleur  n’aurait 
point  la  liberté  que  lui  reconnaissent  les  parti¬ 
sans  de  la  première  opinion.  D’après  cette  doc¬ 
trine,  cette  restriction  au  droit  du  propriétaire 
découle  de  l’article  1719  du  Code  civil  et  de  son 
obligation,  d’assurer  au  locataire  la  paisible 
jouissance  de  la  chose  louée. 

Cette  paisible  jouissance,  disent  certains  arrêts, 
ne  consiste  pas  seulement  pour  le  locataire  que 
sa  profession  met  en  rapport  avec  le  public,  dans 
la  possession  matérielle  et  actuelle  de  cette  chose, 
mais  aussi  dans  l’opinion  qu’il  a  des  moyens 


nécessaires  pour  l’exercice  de  son  état  (Paris, 
4  Juillet  1857,  Delisle.  S.  57.  2.  506). 

11  a  été  décidé  en  ce  même  sens  que  l’obliga¬ 
tion  imposée  au  bailleur,  par  l’article  1719, 
s’étend  non  seulement  à  l’habitation  proprement 
dite  des  preneurs,  mais  encore  à  tous  les  acces¬ 
soires  de  sa  jouissance,  particulièrement  à  l’in¬ 
dustrie  et  au  commerce  qu’il  exerce  dans  les 
lieux  loués  (27  Janvier  1864.  S.-64.  2.  257;  Cassa¬ 
tion,  8  Juillet  1850.  Laverne.  S.  51.  1.  11.  Tou¬ 
louse,  29  Novembre  1915,  Dalloz  17.  2.  87). 

IV.  —  Certains  auteurs  vont  jusqu’à  soutenir 
qu’il  n’est  pas  besoin  de  faire  appel  à  l’article  1719 
et  qu’il  suffit  de  s’attacher  à  la  commune  inten¬ 
tion  des  parties. 

Peut-on  concevoir  d’ailleurs,  ajoutent-ils,  que 
le  preneur  qui  peut  s’opposer  à  toute  innovation 
se  produisant  dans  la  maison  qu’il  accepte  en 
partie,  et  dont  l’effet  est  de  diminuer  quelque 
avantage  qu’il  y  avait  cherché  (commodité,  tran¬ 
quillité,  vue,  lumière,  air,  etc.),  ait  à  subir  sans 
se  plaindre  ce  dommage  bien  autrenient  sérieux 
de  l’installation  sur  le  même  palier  que  lui  d’un 
concurrent  qui  le  menacera  de  sa  ruine? 

A  mon  avis,  c’est  avant  tout  une  question  d’in¬ 
terprétation  des  clauses  du  contrat. 

Pour  formuler  une  opinion  très  nette,  il  faudrait 
examiner  l’engagement  de  location  ou  le  bail  du 
locataire  qui  se  plaint. 

Les  deuxième  et  troisième  opinions  ci-dessus 
rapportées  sont  peut-être  un  peu  trop  absolues. 

11  semble  bien  que  l’on  ne  puisse  refuser  au 
propriétaire  le  droit  de  louer  à  un  autre  médecin, 
si  le  contrat  tout  en  mentionnant  la  profession 
de  médecin  en  regard  du  nom  du  premier  loca¬ 
taire,  stipule,  comme  cela  a  lieu  généralement, 
l’obligation  d’habiter  «  bourgeoisement  »  et  ne 
spécifie  point  que  l’appartement  est  loué  pour 
l’exercice  de  la  médecine. 

En  fait,  on  peut  citer  des  maisons  où  plusieurs 


médecins  ou  plusieurs  avocats  exercent  simulta¬ 
nément  la  profession  sans  aucune  difficulté. 

Quant  à  la  première  question,  elle  est  plus 
encore  une  question  d’espèce  et  d’intention  des 
parties.  Si  la  seconde  est  résolue  affirmativement, 
cela  n’entraîne  pas  nécessairement  la  même  solu¬ 
tion  pour  la  première.  Il  arrive  souvent  en  effet 
pour  les  professions  libérales  que  le  propriétaire, 
tout  en  admettant  l’exercice  de  la  profession, 
interdise  tout  signe  extérieur. 

Tel  est  l’avis  que  je  crois  pouvoir  formuler 
dans  l’état  de  la  cause  et  en  présence  des  seuls 
éléments  qui  m’aient  été  donnés. 

H.  Montal. 


CORRESPONDANCE 


Sur  l’enfouissement  du  moignon  appendiculaire. 

A  propos  des  discussions  à  la  Société  de  Chirurgie 
de  Paru  (séance  du  25  Janvier),  dont  le  résumé  a  paru 
dans  La  Presse  Médicale  (n»  24  du  25  Mars  1922,  p.  259), 
je  crois  utile  de  sifi^naler  un  des  périls,  quoique  éloigné, 
du  procédé  de  non-enfouissement,  en  résumant  mon 
observation  171-62  (1920)  que  voici  : 

N.  N...,  46  ans,  domestique,  métisse,  de  Narino  (Ant.), 
vierge. 

Enorme  kyste  ovarique  qu’elle  nota,  petit,  ily  a  â  ans. 

Céliotomie  infra-ombilicale.  Je  trouvai  un  véritable 
ovaire  fibro-kystique  de  volume  formidable,  développé 
dans  l’épaisseur  du  ligament  large  droit;  l'ntérns,  petit, 
avec  l’autre  ligament,  intimement  adhérents  à  la  tumeur, 
étaient  très  refoulés  à  gauche;  vers  la  droite,  à  la  partie 
supérieure,  adhéraient  aussi  l’appendice  iléo-cœcal,  le 
côlon  ascendant  et  la  moitié  du  côlon  transverse. 

En  réséquant  l’appendice,  je  libérai  tonte  cette  portion 
d'intestin;  par  derrière,  je  tionvai  adhérentes  la  partie 
inférieure  de  l'anse  sigmoïde  et  la  moitié  supérieure  du 
rectum,  que  je  détachai  avec  beaucoup  de  dilfîcnltés.  Pre¬ 
nant  garde  aux  uretères,  je  terminai  la  libération  en 
extirpant  en  bloc  la  tumeur  ovarique  avec  sa  trompe, 
l’utérus  et  l’appendice. 

Malgré  ma  pratique  de  toujours  enfouir  le  moignon 
appendiculaire,  après  section  au  thermo,  pour  ne  pas  pro¬ 
longer  davantage  une  si  laborieuse  opération,  je  me  con- 


lOPOTHERAPIE  osseuse 

est  la  plus  sûre  méthode  de 

REMINÉRALISATION 
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tentai  de  lier  simplemeni  le  moignon  à  travers  le  méso, 
avec  calgat  chromé  n»  2  (d’une  réputée  maison  nord-amé¬ 
ricaine)  garanti  pour  une  durée  de  dix  jours.  Je  laissai 
double  drain  dans  le  Douglas  et  un  Mickulicz  parce  que 
quelques  points  saignaient  en  nappe  malgré  une  soigneuse 
péritonisation. 

La  malade  succomba  le  quatrième  jour  à  des  accidents 
de  péritonite  sni aiguë.  A  l'ouverture  du  péritoine,  j’ai 
pu  constater  que  la  ligature  du  moignon  appendiculaire 
avait  disparu  totalement,  et  [orifice  de  section,  amplement 
ouvert,  avait  donné  issue  à  des  liquides  fécaloïdes.  J’ai  la 
conviction  que  si  j’avais  enfoui  le  moignon  comme  je  le 
fais  toujours,  ma  malade  n’aurait  pas  succombé. 

Retrespo  Moreno. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Majoration  de  pension  des  veuves 

DES  MÉDECINS  .MILITAIRES. 

D.  —  La  veuve  d'un  médecin-major  de  1'®  classe, 
décédé  en  service  commandé,  avant  l'expiration  des 
30  ans  de  service,  est  titulaire  d'une  pension  de 
1.333  francs. 

Elle  nous  pose  les  questions  suivantes  : 

1°  A  aucune  époque  elle  n'a  touché  ni  majoration 
de  pension,  ni  indemnité  de  vie; 

2»  A-t-elle  droit  à  cette  indemnité  de  cherté  de 
vie  ?  —  Quel  est  le  montant  annuel  ?  —  A  partir  de 
quelle  époque  a-t-on  payé  cette  indemnité  ?  —  La 
paye-t-on  encore  ? 

3“  Quelles  démarches  y  a  t-il  à  faire  pour  toucher 
les  arrérages  de  cette  indemnité  ? 

A  quel  ministère  faut-il  s'adresser  ? 

R.  —  Si  le  mari  n’a  pas  atteint  25  ans  de  services, 
quoique  mort  des  suites  d’un  accident  en  service 
commandé,  la  veuve  n’a  droit  à  aucune  majoration. 

Si  au  contraire,  le  mari  a  accompli  plus  de  25  ans 
de  services,  la  veuve  a  droit  à  la  majoration  mili¬ 
taire  prévue  par  la  loi  du  25  Mars  1920  (746  francs). 

Mais  si  elle  reçoit  cette  majoration,  elle  ne  peut 
bénéficier  des  allocations  aux  petits  retraités  de 
l’Etat.  (Voir  l’article  l»'  de  la  loi  du  25  Mars  1920.) 


Pour  obtenir  la  majoration  de  746  francs,  la  veuve 
doit  en  faire  la  demande  au  percepteur  qui  lui  paye 
la  pension.  Ce  magistrat  indiquera  à  la  veuve  les 
pièces  à  fournir  à  l’appui  de  sa  demande. 


D.  —  Dans  La  Presse  Médicale  du  15  Avril  1922, 
n“  30,  vous  dites  que  lu  Tunisie  compte  comme  cam¬ 
pagne  lointaine  dans  la  Marine,  au  même  titre  que 
le  Maroc  et  la  Syrie.  Depuis,  il  y  a  eu  une  modifica¬ 
tion,  paraît-il,  celle-ci  n'a  d'ailleurs  pas  paru  à 
l’Officiel,  elle  doit  être  réelle,  car  ï’Oi&ciel  du  26  Avril 
désigne  pour  servir  à  l’hôpital  de  Sidi-Abdallah 
{hôpital  de  Bizerte),  2  médecins  à  3  galons  qui  ne 
figurent  pas  sur  la  liste  du  tour  de  départ  colonial. 
Pourriez-vous  me  renseigner  à  ce  sujet  ? 

R.  —  Six  jours  après  la  publication  de  notre  arti¬ 
cle  dans  La  Presse  Médicale,  n”  30,  le  Journal  offi¬ 
ciel  du  21  Avril  1922  publiait  le  décret  du  12  Avril 
qui  stipule  que  la  Tunisie,  et  par  conséquent  Bizerte 
et  son  hôpital  maritime  de  Sidi-Abdallah,  ne  compte 
plus  comme  campagne  lointaine. 

Les  postes  de  Tunisie  sont  donc  considérés  doré¬ 
navant  comme  des  postes  de  France,  <t  les  désigna¬ 
tions  ne  se  font  plus  au  tour  de  départ  colonial, 
mais  au  tour  des  désignations  ordinaires. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  l"  classe. 


Le  diabète  sucré,  par  M.  F.  Rathert,  professeur 
agrégé  à  la  Faculté,  médecin  de  l’hôpital  Tenon. 
1  vol.  in-18  de  294  pages,  de  la  collection  dite  «  Bi¬ 
bliothèque  des  connaissances  médicales  »,  dirigée 
par  M.  Apert  {E.  Flammarion,  éditeur,  26,  rue 
Racine),  Paris,  1922.  —  Prix  :  7  fr.  50. 

Dans  ce  volume,  l'auteur,  qui  a  publié  déjà  de  nom¬ 
breux  travaux  importants  sur  le  sujet,  expose  nos 
connaissances  actuelles  sur  le  diabète  sucré.  11  s’ef¬ 


force  de  mettre  le  lecteur  au  courant  de  toutes  les 
recherches  récentes  concernant  cette  maladie;  tout 
en  tâchant  d’être  complet,  il  a  tenu  à  rester  le  plus 
clair  possible.  Si  les  descriptions  anciennes  de  l’Ecole 
française  restent  exactes,  l’étude  des  grandes  ques¬ 
tions  de  la  nutrition  a  fait  dans  ces  dernières  années 
de  tels  progrès  qu’une  révision  s’imposait  concernant 
l’étude  du  métabolisme  général  au  cours  du  diabète. 
Des  déductions  capitales  en  découlent  au  point  de  vue 
thérapeutique,  conduisant  à  des  applications  pra¬ 
tiques  d’un  intérêt  immédiat  pour  le  malade  et  pour 
son  médecin. 

L.  Rivet. 

Traitement  de  la  syphilis  héréditaire  et  de  la 
syphilis  infantile  acquise,  par  MM  G.  Lacapère 
et  Pierre  Vallkrt-Radot.  1  vol.  in-8“  de  242  pages 
(A,  Maloine  et  fils,  éditeurs).  —  Prix  :  10  francs. 
Le  dépistage  de  la  tuberculose  et  de  la  syphilis 
est  devenu  un  devoir  impérieux  pour  le  médecin, 
surtout  pour  celui  qui  est  appelé  à  soigner  des 
enfants  et  des  nourrissons,  autant  dire  pour  tout 
praticien.  Lorsque  la  syphilis  est  en  jeu,  le  traite¬ 
ment  symptomatique  doit  être  complété  par  une 
thérapeutique  étiologique  beaucoup  plus  efficace. 
C’est  pourquoi  ce  livre,  essentiellement  pratique,  est 
appelé  à  rendre  les  plus  grands  services. 

Le  choix  des  médicaments,  leur  mode  d’adminis¬ 
tration,  les  doses  à  prescrire,  la  durée  du  traite¬ 
ment  sont  étudiés  avec  précision.  Les  médications 
les  plus  récentes  sont  envisagées  en  détail,  mais 
les  frictions  à  l’onguent  napolitain,  si  commodes  et 
si  utiles,  y  sont  largement  préconisées.  Les  auteurs 
passent  en  revue  Us  différents  incidents  et  accidents 
inhérents  à  chaque  procédé,  et  ils  décrivent  aiec  soin 
les  méthodes  de  recherche  qui  guident  l'application 
du  traitement. 

Dans  une  deuxième  partie,  après  avoir  exposé  la 
prophylaxie  de  l'hérédo-syphilis,  ils  indiquent  la 
diététique  et  l'hygiène  qui  conviennent  aux  petits  syphi¬ 
litiques  ;  puis  ils  étudient  le  traitement  médicamen-, 
ieux  ;  traitement  d’urgence,  traitement  de  fond, 
traitement  de  sécurité. 

Un  chapitre  spécial,  fort  intéressant,  est  consacré 
(Voir  la  -.U  U,  p.  1266.) 


UVRES  NOUVEAUX 


/ discret,  bien  toléré,  énergique] 


Le  traitement ,  “LUDIN”  (Mercure  el  Arsenic) 

offre  au  Médecin,  sous  trois  formes,  l’arme 
commode  dont  il  a  besoin  pour  répondre 
auK  cas  épineux  de  la  pratique. 

Enfants  hérédos,  Prophylaxie  intra-utérine, 
Traitement  d’épreuve ,  Intolérance aujearsénos. 
etc... 


LUDIN 


traitement  arséno-mercunel 


dissimule 

très  actif....  très  discret....  très  maniable. 
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Guérit  la  Furonculose 


Plus  actif  que  les  Vaccins  &  les  Levupes 


Renferme  un  étain  pur  exempt  de  plomb. 


Est  parfaitement  tolère 
Nést  nullement  toxique 


Se  prend  a  raison  de  8  comprimes  parjour 


Lk  Flacon  6f  50 

ÉCHAHriLLON  SUR.  DEMAHDE  Â  TOUS  LES  DOCTEURS 

Laboratoire  ROBERT &-CâRR.IÈR£v3Z..^^^^  Bourgogne,  PARIS 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 
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BULLETIN  N°  30 


TRAITEIVIENT  DE  LA  FURONCULOSE 
DU  NOURRISSON 


C’est  la  dose  journalière,  qui  introduit  dans  l’organisme, 
sans  aucune  réaction,  et  sans  aucun  shock,  des  quantités  con¬ 
sidérables  de  vaccin. 


La  Furonculose  du  nourrisson  ne  reconnaît  qu’un  traitement 
efficace  :  la  vaccinothéi-apie. 

Mais  celte  méthode  rencontre  une  opposition  chez  certains 
médecins  qui  se  refusent  à  faire  chez  le  nourrisson  des  injec¬ 
tions  de  vaccin,  et  chez  la  plupart  des  parents  qui  n’aiment 
pas  que  l’on  «  martyrise  leur  enfant  avec  des  piqûres  ». 

Toutes  ces  raisons  tombent  avec  la  vaccination  par  voie 
buccale. 

Cette  méthode,  préconisée  pour  le  staphylocoque  par  Cour- 
mont  et  Rochaix,  par  L.  Fournier  et  ses  élèves,  par  Damade 
{Thèse  de  Paris,  1922)  a  fait  ses  preuves. 

Son  efficacité  est  reconnue  dans  le  traitement  de  la  Furon¬ 
culose. 

Son  mécanisme  a  été  élucidé  par  Resredka,  qui  a  montré 
que  l’immunité  locale  acquise  au  niveau  de  la  muqueuse 
intestinale  se  généralise  h  tout  l’organisme. 

La  vaccination  par  voie  buccale  est  réalisée  dans  là  Furon¬ 
culose  par  riMMUNIZOL  tîRÉMY  n"  10  «  Furonculose  »  en 
comprimés. 

Chaque  comprimé  d’Immunizol  n®  10  renferme  environ 
15  milliards  de  staphylocoques  blancs,  dorés,  citrins,  pro¬ 
venant  de  furoncles  et  d’abcès  furonculeux. 

Dix  comprimés  équivalent  à  la  valeur  d'une  fiole  de  Roux  de 
culture. 


Chez  le  nourrisson,  on  commence  par  lui  faire  prendre,  dans 
l’intervalle  des  tétées,  quatre  comprimés  par  jour,  deux  le 
matin  et  deux  le  soir  délayés  dans  une  cuillerée  à  café  d’eau 
sucrée. 

On  augmente  progressivement  la  dose  quotidienne  de 
1  comprimé,  jusqu’à  lui  faire  prendre  dix  comprimés  par  jour, 
'  cinq  le  matin  et  cinq  le  soir. 

Le  traitement  est  poursuivi  tous  les  jours  pendant  dix  à 
quinze  jours,  sans  autres  médications. 

On  se  borne  seulement  à  couvrir  les  furoncles  d’un  panse¬ 
ment  aseptique,  sans  essayer  d’exprimer  le  bourbillon. 

Résidtats  :  11  résulte  des  observations  mentionnées  dans  la 
thèse  de  Damade,  dans  lesquelles  l’IMMUiNlZOL  GRÉMY  n°  10 
«  Furonculose  »  a  été  employé,  que  les  furoncles  en  évolution 
vident  rapidement  leur  bourbillon,  que  la  cicatrisation  est 
accélérée,  que  les  furoncles  qui  commencent  à  poindre  avortent. 

En  même  temps  que  l’état  local  s’améliore,  l’état  général  se 
modifie  :  l’enfant  reprend  de  l’appétit  et  du  poids. 


Chez  tous  les  nourrissons  atteints  de  furoncles, 

Prescrire  :  Immunizol  Grémy  n°  10  «  Furonculose  .»,  en 
comprimés. 

La  boîte  de  50  comprimés  :  12  fr.  50 


LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES  GRÉMY 


8,  rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 
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PILULES  A  BASE  DE  SUC  D’AIL 

-s-  SJ^ISTiS  OZDSiTJfl. 

—  Ne  communiquant  à  l’haleine  aucune  odeur  alliacée  — 

ENTÉRITES  HYPERTENSION  TUBERCULOSE 

DYSENTERIE  ARTÉRIELLE  BRONCHITES  CHRONIQUES 

DIARRHÉE  PRÉSCLÉROSE  CATARRHES 

PARASITES  INTESTINAUX  GANGRÈNE  PULMONAIRE 

S’emploient  à  la  dose.de  6  à  8  pilules  par  jour. 

(Dans  le  traitement  de  l’hypertension,  interrompre  48  heures  tous  les  2  jours). 


POMMADE  D’ALOYSIHE  :  Tuberculoses  externes,  Plaies  supputes,  Dermatoses,  etc. 

Échantillons  sur  demande  :  Pharmacie  GOUZÊNE,  139,  rue  de  Paris,  à  PANTIN  (Seine). 

Dépôt  général  :  PHARMACIE  CEl\TRAEE  de  FRAIVCE,  21,  rue  des  IVonnains-d’Hyères,  PARIS 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Faculté  de  médecine  de  Lille.  —  M.  Dubois, 
agrégé  près  la  Faculté  miite  de  Médecine  et  de  Phar¬ 
macie  de  rUniversilé  de  Lille,  est  nommé,  à  i  "  ^ 


M.  Jean  Yarenne,  au  nom  de  la  3'  Commission,  a  fixé 
ainsi  qu’il  suit  pour  Tannée  1922  les  prix  de  journée  des 
vieillards  et  incurables  à  Thosplce  Paul-Brousse  :  vieil- 


vient  de  nommer  dans  la  Légion  d’honneur  un  certain 
nombre  de  personnalités  polonaises. 

La  cravate  de  Commandeur  a  été  décernée  à  M.  Chadzko, 
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Carron 


Véritable  aliment  de  la  cellule  nerveuse 


■  OMBREUSES  ATTESTATIONS  ET  RÉFÉRENCES  MÉC3ICAI.ES 

Litlérature:  Laboratoires  B.  CARRON,  40,  Rue  Milton,  PARIS  (9®). 


PRODUITS  SPÉCIAUX  DES  “  LABORATOIRES  A.  LUMIÈRE  ” 

PARIS,  3,  Rue  Paul-Dubois.  —  lUARIUS  SESTIER,  Pharmacien,  9,  Cours  de  la  Liberté  —  LYOIV. 


Al  I  I  IIRAltOIC  Aussi  active  que  la  Cocaïne;  sept  fois  moins  toxique. 

LLU  ÜHI  h  Li  LUlfllLinEl  Mêmes  emp^s  que  lacocame. 


CRYOGENINE  LUMIERE 


Antipyrétique  et  Analgésique.  Pas  de  contre-indications. 
1  à  2  grammes  par  jour.  Adoptée  par  le  Ministère  de 
la  Guerre  et  inscrite  au  Formulaire  des  Hôp.  militaires. 


PERSODINE  LUMIERE 


3  d’anorexie  et  d’inappétence. 


POZONES  LUMIERE 


Préparations  organothérapiques  à  tous  organes,  con¬ 
tenant  la  totalité  des  principes  actifs  des  organes 
frais. 


RHEANTINE  LUMIERE 


Vaccinothérapie  par  voie  gastro-intestinale  des  urétrites 
aiguës  et  chroniques  et  des  divers  états  blennorra¬ 
giques.  4  sphérules  par  jour,  une  heure  avant  les  repas. 


TULLE  GRAS  LUMIERE 


Pour  le  traitement  des  plaies  cutanées.  Évite  l’adhé¬ 
rence  des  pansements,  se  détache  aisément  sans 
douleur,  ni  hémorragie.  Active  les  cicatrisations. 


«  Le  Fosfoxyl  est,  pour  les 
dépressions  nerveuses,  ce  qu’est  la. 
Digitale  pour  celles  du  cœur.  » 

3- Indications  du  F0SF0XYL-< 

>  Algies,  Asthénies  \ 

;  niorbidesse.  Dépressions,  Psychasthénie.  l 

S  Neurasthénies  j 

s  Fatigues  cérébrales,  Angoisses  < 

?  Déchéances  organiques  ? 

>  Mal‘''“de  la  Nutrition,  Rachitisme  ? 

S  Impuissance  s 

s  Epuisement  nerveux.  5 


(CIO  h»5  ph  02  Na2) 

Phosphore  colloïdal  assimilable,  le  plus  Actif,  non  Toxique. 

POSOLOCrŒ  ;  Dobb  MOYENNE  :  Deux  cuillerées  à  dessert,  par  Jour,  dans  4  ou  5  lois  son  volume  d’ea 


Solution  de  tarirate  borico-sodique  titrée  à  1  gr.  par  c.  cube. 
Dç  2  àtO  «r  par  jour.  Toutes  les  iiidiralions,  aucun  des  incon¬ 
vénients  du  tartrate  borico-potassique  et  des  bromures,  pour 


Echantillon 
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au  traitement  des  manifestations  locales  :  cutanées, 
osseuses,  articulaires,  hépatiques,  etc.  La  médica¬ 
tion  opothérapique  occupe  dans  cet  ouvrage  la  place 
qui  lui  revient,  étant  donné  le  retentissement  de  la 
syphilis  sur  le  système  endocrinien,  bien  mis  en 
relief  par  les  travaux  de  M.  Hutinel  et  de  ses  élèves. 
En  terminant,  les  auteurs  envisagent  sous  ses  diffé¬ 
rents  aspects  l'avenir  de  V hérédo-syphilitique. 

Ce  livre  constitue,  on  le  voit,  une  excellente  mise 
au  point  du  traitement  de  l’hérédo-syphilis. 

G.  SCHRBIBER. 


HOPITAUX  ST  HOSPICES 

Hospice  de  la  Salpêtrière.  —  Sur  la  proposition  de 
M.  Calmels,  le  Conseil  municipal  de  Paris  vient  de 
renvoyer  à  l’Administration  la  délibération  snivante  : 

(  L’Administration  est  invitée  à  étudier,  dans  le  pins 
bref  délai  possible,  l’aménagement  en  sqnares  dn  pla¬ 
teau  de  la  Salpêtrière. 

Il  Cet  aménagement  comporterait  : 

«  1»  La  démolition  dn  mur  de  la  Salpétrière  de  part 
et  d’antre  de  la  porte  monumentale; 

«  2»  Le  report  des  baraques  situées  actuellement  le 


Il  1«  Un  emploi  do  médecin  assistant,  dont  les  condi¬ 
tions  d’accession  seront  réglées  nitérienrement  par 
arrêté  préfectoral  et  au  traitement  de  2.400  francs; 

«  2»  Cinq  emplois  d’infirmière; 

Il  3°  Trois  emplois  de  filles  de  service; 

H  4°  Quatre  garçons  de  service. 


NOUVELLES 


Le  service  des  pensions  des  médecins  rappelés 
à  l'activité.  —  U.  Rognon,  dépoté,  ayant  signalé  à 


lits  budgétaires.  Les' 


A^oas  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis-  malades  admis  c 

PENSABLE  d’accompagner  chaque  changement  *  Assistance  publique. 

,  J  ,  L  .  .  ,  ,  ,  ^  .  «  Art.  3.  —  Pour  assurer  1 

D  ADRESSE  de  Is  bande  du  journal  et  de  I  franc  ^  4  parti 

en  timbres-poste.  emplois  ci-après  : 


.  SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de. 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo- 


LIVRES  REÇUS 


2731.  L’hypFrtension  artérielle,  par  Maurice  Per. 
BIN,  chargé  de  cours  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
Nancy,  et  Gabriel  Richard,  ancien  interne  des  hôpi¬ 
taux  de  Nancy.  1  vol.  de  112  pages  avec  figures 
(J. -B.  Baillière  et  fils,  éditeurs). —  Prix  ;  3  fr.  50. 

2732.  Galde  du  médecin  praticien,  aide-mémoire 
de  médecine,  de  chirurgie  et  d’obstétrique,  par 
F.  Jacoulet,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 
Préface  de  A.  Mouciiet,  chirurgien  de  l'hôpital 
Saint-Louis.  2"  édition.  1  vol.  in-S"  de  900  pages  avec 


Il  3»  La  suppression  de  l’allée  carrossable  et 
toirs  longeant  le  plateau,  à  la  périphérie,  et  le 
de  l’allée  située  dans  l’axe  de  la  porte  d’en 
déboui-hé  sur  le  boulevard  de  l’hôpital; 

Il  4°  La  pose  de  grilles  autour  des  sqnares  ai 
minés  et  sur  l’emplacement  du  mur  abattu; 

Il  5°  La  pose  d’appareils  d’éclairage  intensii 

Hospice  Paul-Brousse.  —  Sur  un  ra 
M.  Jean  Varenne,  an  nom  de  la  3°  Commission,  I 
général  de  la  Seine  vient  de  prendre  la  délibér 


Sirops  Bromures  ^ 
de  J. -P.  Laroze  ^ 

Âu  Bromure  de  Potsssium.,  [  Une  cuillerée  à  potage 


9  ÂU  Bromure  dê  Sodium, 
À  t  Au  Bromure  de  Strontium* 


contient  exactement  1  gr.  de  Bromure 
chimiquement  pur,  complètement 
exempt  de  Bromates , 


S'emploie  contre  toutes  les  affections  nerveusm-. 

ROHAIS  &  C“,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul, 

paris  _ 
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Onanisme 


Les  familles  toujours,  les  médecins  quelquefois  font,  à  l’ona¬ 
nisme  ou  masturbation,  une  trop  large  place  dans  leurs  préoc¬ 
cupations  éducatives  et  hygiéniques.  Un  jeune  garçon,  une 
fillette  présentent-ils  des  symptômes  d’anémie,  de  faiblesse 
générale,  un  dépérissement  inusité,  un  faciès  blême  avec  yeux 
excavés  et  cernés,  on  les  soupçonne  d’habitudes  vicieuses,  on 
les  accuse  de  se  toucher.  Et  alors  c’est  une  surveillance  inces¬ 
sante  de  jour  et  de  nuit,  pour  mettre  le  fait  hors  de  doute  et 
l’empêcher.  Pour  peu  que  l’enfant,  entraîné  par  une  déman¬ 
geaison  locale,  porte  intempestivement  la  main  aux  organes 
génitaux  externes,  frotte  ou  serre  ses  cuisses  l’une  contre 
l’autre,  l’accusation  prend  corps  et  les  conséquences  les  plus 
funestes  sont  envisagées. 

h’onanismophobie  doit  être  résolument  combattue  par  les 
médecins,  qui  ont  conservé  leur  sang-froid,  s’ils  veulent  pré¬ 
server  les  familles  d’une  agitation  sans  objet  et  d’une  théra¬ 
peutique  fâcheuse.  Sans  doute  l’onanisme,  pratiqué  avec  fréné¬ 
sie,  individuellement  ou  en  commun,  ne  peut  qu’être  nuisible 
et  doit  être  traité  avec  méthode  et  énergie  ;  il  faut  prévenir  le 
désordre  moral  et  physique  qui  peut  en  résulter.  Mais  cette 
pratique  honteuse  n’est  vraiment  fréquente  et  grave  que  chez 
les  enfants  névrosés,  dégénérés,  anormaux,  arriérés;  c’est  un 
effet  plutôt  qu’une  cause. 

La  thérapeutique  et  la  prophylaxie  s’inspireront  de  cette 
double  notion  :  1“  chez  les  sujets  normaux,  des  deux  sexes, 
avant  la  puberté,  l’onanisme  n’a  pas  de  racines  et  sa  nocivité 
est  restreinte;  2°  chez  les  anormaux,  l’onanisme  passe  au 
second  plan  ;  s’il  est  un  élément  d’aggravation,  il  ne  constitue 
pas  la  maladie  principale  qu’on  devra  rechercher  et  traiter. 


(  Traitement)  OIMANISME 

1“  Rechercher  les  lésions  locales,  efficientes  ou  prédispo¬ 
santes,  telles  que  phimosis,  adhérences  préputiales  ou 
clitoridiennes,  balano-posthites,  et  les  combattre  par  des 
moyens  appropriés  :  dilatation  de  l’orifice  préputial, 
décollement  des  adhérences,  nettoyages,  etc. 

2“  Combattre  les  causes  générales,  l’excitation  nerveuse,  l’in¬ 
somnie,  par  la  vie  au  grand  air,  les  exercices  physiques, 
les  douches  tièdes  ou  le  drap  mouillé  froid. 

3°  Préserver  l’enfant  des  lectures  malsaines,  des  images  sug¬ 
gestives,  des  spectacles  énervants,  des  camaraderies 
douteuses  ;  éloigner  les  mauvais  exemples  ;  surveillance 
discrète,  mais  attentive,  des  collectivités  enfantines  (col¬ 
lèges,  pensions,  écoles). 

4°  Les  très  jeunes  enfants  qui,  pendant  la  nuit,  peuvent  se 
livrer  inconsciemment  à  l’onanisme,  seront  enveloppés 
entièrement  dans  une  longue  chemise  dépassant  les  pieds 
et  solidement  nouée  à  son  extrémité  inférieure. 

5“  Il  faut  s’abstenir  des  corrections  et  moyens  de  contrainte 
préconisés  autrefois;  se  contenter  de  surveiller  sans  en 
avoir  l’air,  tout  en  réalisant  une  bonne  hygiène  physique 
et  morale. 

6“  En  cas  d’insomnie,  faire  prendre  un  peu  de  valériane  ou 
une  cuillerée  à  dessert  de  ; 


Bromure  de  calcium . 2  gr. 

Sirop  de  fleurs  d’oranger .  20  gr. 

Eau  bouillie . 100  gr. 


1  Anémie 

1  Scrofule 

1  Chlorose 

1  Lymphatisme 

Tuberculoses 

pulmonaire 

osseuse 

ganglionnaire 

Calciline 

RECALCIFICATION  REMINÉRALISATIOM 

COMPBIMÉS  —  aux  Sets  Calcaires  Fluorés  —  GRANULÉ 

Ph.  de  Chaux  0.35.—  Carb.  do  Chaux  0.07.  —  Fl.  de  Caleiiiin  0.005 

2  Coinprimé.s  ou  une  mesure  avant  chaque  reiias.  —  Enfants  1/2  dose. 

Croissance 
Adénites 
Coxalgie 
Maladies  des  Os 

ODINOT,  Pharmacien.  *>ARiS,  25,  Rue  Vaneam 

Diabète 

G  rossesse 
Carie  dentaire 
Convalescence 

Ü 


KAIDITUM. 


LIVRAISON  IMMÉDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


,  APPAROL  PERFECTIONNE 
FOUR  PRODUIRE  LÊNANATION 


Tubes 

Plaques 

Aiguilles 


Radium  Company oF  Colorado,  Denver  usa 

118/Avenue  des  Champs- Elysées, PARIS _Téléph:  Elysées  1745-1744 el25'97 
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TIJBERCÜLÔSE^  WMPHATISIVIE  «AriÉM  iE 


Tl  ID  C  II  PULMONAIRE  -  OSSEUSE' 

I  UdLKv/ULv/^L  Péritonite  tuberculeusi 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTITION 
CARIE  DENTAIRE 

1  TRICALCINE  M  Ê  T  H  Y  L  A  R  S  )  N  É  E 


est  vendue 
a  0  gr.  01  de  Méthylarsinate  de  soude 


chimiquement  pur. 


ENFANTS:  I  ci  2  cachets  par  jour. 


ADULTES  :  3  cachets  par  joui 


SE  MÊf^lER  DES  imitations  ET  DES  SIMILITUDES  DE  NOM 
Bien  spécifier  “  TRICALCINE  " 


Échantillons  et  Lillérali 
laboratoire  des  produits 


demandes  ali.r  Docteurs,  Hôpitaux.  Ambulances 

□  '  E.  PERRAUDIN.  Ph"  OE  I"' CL.  I  O.  R.FROMENTi 


MÉTHYLARSINÉE 


preut  être  ASSUREE 
c/'unefeçon  CERTAINE 

PRATIQUE 


que'par  la  TRICALCINE  E  T  PA  R 
SES  ASSOCIATIONS  MÉDICAMENTEUSES 

TRICALCINE  MÉTHYLARSINÉE 

est  l’association  la  plus  active.  L’arsenic  organique 
diminue  .les  pertes-  phosphorées.  »  P'  ROBIN. 


RECONSTITUANT 

LE  plus  PUISSANT-LE  PLUS  SCIEINTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


LA 
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•vier  1912,  interdisant  ie  cnmul  d’une  solde  et  d’une  pen¬ 
sion,  règle  qui,  ayant  été  rigoureusement  observée  pen¬ 
dant  la  guerre,  ne  saurait  être  transgressée  après  la 
cessation  des  hostilités,  n  [Journ.  off.  22  Juillet.) 

Subventions  en  faveur  des  études  médicales.  — 
Le  Conseil  municipal  de  Paris,  conformément  aux  con¬ 
clusions  d’un  rapport  de  M.  Calmels,  au  nom  de  la 
B'  Commission,  vient  de  prendre  une  délibération  fixant 
à  377. 6i0  francs  la  subvention  accordée  par  la  Ville  de 
Paris  à  l’Administration  générale  de  l’Assistance  publique 
pour  études  médicales. 

Ce  crédit  global  de  377.610  francs  devra  être  réparti 


Trousseau  ;  M.  Lesné,  1.500  fr.  ;  M.  Papillon,  1.500  fr. 
Total  ;  3.000  fr. 

Lariboisière  ;  M.  Morax,  3.000  fr.  ;  M.  Gandy,  1.500  fr. 
Total  :  4.500  fr. 

Boucicaut  :  M.  Besançon,  1.500  fr.  ;  M.  Dujapier, 
1.000  francs.  Total  :  2.500  fr. 

Broussais  :  M.  Dufour,  3.000  fr.  ;  M.  Bergé,  2.500  fr. 
Total  :  5.500  fr. 

Saint-Louis  :  M.  Lemaître,  1.500  fr.  ;  M.  Ravaul, 
3.000  fr.  ;  M.  Louste,  3.000  fr.  ;  M.  Lbrtat-Jacob,  3.000  fr.  ; 
M.  Renault,  3.000  fr.  ;  M.  Rieffel,  3.000  fr.  ;  M.  Hudelo, 
3.000  fr.;  M.  Milian,  3.000  fr.;  M.  Cathala,  1.500  fr. 
Total  ;  24.000  fr. 


rapie,  113.200  fr.  ;  3»  bibliothèques  médicales  (achat  et 
entretien  de  livres,  publications  périodiques),  19.600  fr.; 
4“  bourses  de  voyage,  18.000  fr.;  5»  amphithéâtre  d’ana¬ 
tomie  (Clamart),  2.400  fr.  ;  6°  musées  des  divers  établis¬ 
sements,  44.160  fr.  ;  7»  réserve,  9.990  fr.  Total  ;  377.600  fr. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  promus  au  grade 
de  médecin  aide-major  de  1'°  classe  è  titre  définitif  : 
Réserpe.  MM.  Chaffaut,  Bouvier,  Gilles,  Julien,  Bracbel, 
Astruc,  Mitton,  de  Nabias,  Bonnet,  Benoît,  Ciampon. 
—  Armée  territoriale.  MM.  Borreil,  Beaure  d’Augères, 
Gueinnec,  Lechelle,  Salmon,  Lemaire,  Blomme,  François, 
Rouillard,  Dunème,  Matringhem.  [Journ.  off.,  14  Juillet. 
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MUSCLARSENOLI 

jCQRRItRE 


PREVENTIF*  ABORTIF 

des  CRISES  d'AstHME: 


^>GRATÜITS  ^  TITRE  en  As  CONTROLE  ( 20%) 
’  -  SUR  .  PURETÉ  CHIMIQUE  î  ‘  ^ 

TOLÉkANCE  PARFAIT^ 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  &LiONNET 

FOURNISSEURS  DES  HÔPITAUX 

25  & 27, Rue  Desrenaudes,  PARIS 

Télegr.;PANTUTO- PARIS  Tâléph.;  WAGRAM  37-SA- 


littérature  &  ÉCH  ANTI  LUONS: 

Laboratoire  G.MlESCH,^28,Boulfde  la  Vil lette,  PARIS (iw 


Affections  les  Seins,  leia  Vessie  et  des  Organes  annexes 

l’lim'IIBII!IIEi.COIITItEXAmiE 

{Gonseil  technique  i  Simon,  Phoio",  Phanuaoio  du  Pavillon,  Contrezévillo) 

aux  Médocins  les  ressources  thérapeutiques  suivantes  . 

r  L’flNTI-URIOUE  dc  CONTREXÉVILLE  sels  alcaliuo-tefreux 

en  excès  dans  la  oiroulaiion. 

Il  empêche  la  lormation  des  urates,  œanihates,phoBp/iates, ete.iüaolablea. 

2-  L’ ANTI-URIQUE  de  CONTREXËVIllE  abondante  et  régu¬ 
larise  l’osmose  rénale. 

3-  L’XNTI-URIQUE  de  CONTREXËVILLE  sur  les  dérivés  sulio- 

conjuguésetaminés,  réalise  l’antisepsie  rénaleet  vésicaleetpuriflelesang. 


Littératuie  et  Vente  én  Gros;  USINE  des  AUBRAIS,  286,  Fs  Bannier,  LES  AYDES  (Orléans) 


HYGIÈNE  DE  L’ESTOMAC 

Après  ou  entre  les  repas 

PASTILLES 

VICHY-ÉTAT 

les  seules  fabriquées  aoee  les  SELS  VICHY-ETAT 

assainissent  la  bouche 
et  facilitent  la  digestion 

Bien  presorire  PASTILLES  VSOHY-ÊTAT 

Echantillons  an  Corps  Médical 

sur  demande,  24,  Boulevard  des  Capucines,  à  PARIS. 


MÉDICATION  OYNAMOGÉNIQUE 

pour  la  cure  de  tous  états  de 

FAIBLESSE  ORGANIQUE 


Association  Synergique,  Organo-MInérale 

sons  ta  Forme  Concentrée 
des  Principes  Médicamenteux  tes  plus  eJficaceSé 

FER,  MANGANÈSE,  CALGiUM 

en  combinaison  nucléinique,  bexoso- 
hexaphospfiorique  et  monomêthÿîarsénique  Vitaminée 
ADirNAMlE  DES  CONVALESCENTS 
ÉTATS  AIGUS  XŒ  DÉPRESSION  ET  SURMENAGE 
asthénie  CHROIfIQUE  DES  ADULTES. 
TROUBLES  DE  CROISSANCE 
ANÉMIES  ET  NÉVROSES 
FAIBLESSE  GÉNÉRALE 

i  Enfants  :  (à  partir  de  6  ans)  1  à  2  demi-cuillerées, 
à  café  par  J  our,- 

Adaltes  ;  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour. 

A  prendre  au  milieu  des  repas  dans  de  l’eau,  du 
VU),  ou  unliqpûde  auelconque  (autre  .que  le  lait). 

ÊCBAWTILLONS  ST  BROCBÜRS3  SUR  DEMANDE 


b^por^toires^,  A. BAILLY 

l  15417,  ftue  de  Romè:^PARlS.8' 
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MONTAGU 


staop  (o.oi)  J 

aOÜTTïïS  fXCBtUI  !  TOUX 

PILDL.S  (m)  j  INSOMNIES 

AUPODLtS  (0.01)  j 

de  Port-Ro}'*!,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  gui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical)  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  {S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  ;  tube  de  radium  contenant  environ 
50  milUgrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4396. 

Prochain  tour  départ,  médecin-maj.  2«  cl.,  Tr.  col., 
cherche  permutant  colonial  ou  temporaire  métropol. 
Ecrire;  Médecin-chef,  Infirmerie-Hôpital,  secteur  192. 

Dame  honorable  et  instruite,  très  capable,  organis., 


Médecin-major,  35  ans,  démiss.,  ay.  déjà  lait 
clientèle,  1res  au  cour.  prat.  médic.,  dem.  situation 
dans  Centre,  Sud  ou  Sud-Est.  Ecr.  P.  Jl/.,  n"  4451. 

Docteur  visitant  confrères  et  sages-femmes,  ch. 
représentât,  spéo.  pharmaceut.  Ecr.  P.M.,  n“  4411. 

•  AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr.  26  pont  la  transmission  des  lettres 


VACCIN-PASTILLES 

Pas>  tilles  Aniityphiques  biliécs 
Pastilles  Antidyscntéi’iques  et 
Pastilles  Anticliolcriques  biliécs 

à  absorber  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15' 


ÉDUCATION  AU  GRAND  AIR 

Maison  idéale  pour  enfants  délicats  ou  en  retard 
d’Etudes.  Vie  de  Famille.  Soins  dévoués.  Enseigne¬ 
ment  individuel.  —  Directeur  :  Abbé  Journiac. 
Etablissement  de  Pnyréaux,  par  Mansle  (Charente). 


\/MDIIVCi  I  )  MEDICALES 

GALLET  1  RonsoignemeSf  ^ 

47,  boni.  Saint-Michel,  Paris.  - 


VOITURES  FORD 

Garanties  neuves 

LIVRABLES  DE  SUITE 

6.660  fraiic.s  {taxe  non  comprise) 


GARAGE  MUSSARD,  6,  rue  Mussard 

LEVALLOIS-PERBET  {Seine). 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Conrs  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  ponr  Màl.  les  Médecins. 

GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 

Le  Laboxatoire  ALPH.  BLÜNOT 
xG,  rue  Je  Boulainvilliers,  à  Paris, 
met  le  “iSel  ce  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  jMlM..  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 


REMPLACEMENTS 
înts  gratuits  sur  demande. 
;.  —  Tél.  Oob.  24-31. 


ijSJWSlEÏSlEIEMi 


Peptonate  i^Fer  ROBIN, 


t.'AÜTEîXJK  Br»  assi 


Admis  officiellement  dans  lés  HOPITAUX  DE  PARIS  et  par  le  EHI^SSTÈRE  DES  COLiONiES 

Guérit  :  ANËMIE  -  CHLOROSE  -  DEBILITE 

Ne  fatigue  pas  l’Estomac,  ne  noircit  pas  les  Dents,  |j  Sous  forme  de  PEPTO-ELIXIR  ou  de  VIN  le  Peptonate  de  Fer  est  à  la 
ne  constipe  pas,  il  est  entièrement  assimilable.  Il  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très  agréable- 

[ïl  VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL  .  Principales  Pharmacies, 


GLOBULES 


ENROBAGE  de  GLOTEN 


Insoluble  dans  l’Estomac 


'ePBO 


rrsf^ 


IPAMIVATI 


78,  Faubourg  Saint-Denis  i 
PARIS  I 


TRAITEIVIEWT  DES  DIARRHEES  ET  EHTËRITES 


ai-UCOSIDE 

Hydrate  de  Fer  et  Tanins  de  la  SALICAIRE 

(LITHRUM  SALICARIA) 

COMMUNICATIONS  :  Société  de  Thérapeutique,  13  mars  1918,  14  mai  1919;  Thèse  du  D’  Durieux,  Bordeaux,  11  février  1920; 

Thèse  du  D’’  Dedieu,  Toulouse  1921. 


Ri 


POSOLOGIE  I  INDICATIONS 

SOLUTION  titrée  à  1  p.  100  :  |  DIARRHÉES  ET  ENTÉRITES  CHRONIQUES 

Î  Affections  aiguës  )  i  ,  _  — 

lo.sogouues  P»  I  diarrhées  ET  GASTRO-ENTÉRITES 

Affections  chroniques  l  24  heures.  t  lurRMTIirc 

6  à  20  gouttes  )  I  INFANTILES 

COMPRIMÉS  DRAGÉIFIÉS  dosés  à  8  p.  iOO  :  |  DIARRHÉES  BACILLAIRES  (Flexner,  Scbiga,  His). 

(  I  P-  1  diarrhées  DES  TUBERCULEUX 

Ad„U».  ...  a  ieu.e,.  |  S^M^tn^riQUES 

(  4  à  8  comprimés  ]  J  DIARRHÉES  HÉMORRAGIQUES 

SÉDATIF  RAPIDE  DES  DOULEURS  INTESTINALES,  DES  ÉPREINTES  ET  DU  TÉNESME 

_  Antihémorragique  intestinal 

Télégrammes  :  I  Échantillons  et  Littérature  :  E.  VIEL  &  C‘*,  3,  rue  de  Sévigné,  PARIS  [ 

lODVIEL  I _ 


Échantillons  et  Littérature  :  E.  VIEL  &  C‘*,  3,  rue  de  Sévigné,  PARIS^ 


CasssU* 


mSEJEiEJEIElElEjm 
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PRESSE 


Mercredi,  2  Août  1922^^ 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  A.D1U1NISTRATIOIV  — 

mASSON  ET  ÉDITEURS 

110,  boulevard  St-Bermain,  PARIS  (6") 
Compte  Chèques  potlaua  n»  B99 


PRIX  DE  L’ABONNEMEKT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . .  45  fr.  » 

Les  abonnements  partent 
du  commencement  de  chaque  mois. 


-  DIRECTION  SCIENTIFIQUE  — 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clinique  ophtalmologique, 
lombre  do  l'Académie  de  médecine 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  ollniqne  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 


M.  LETULLE 

Professenr  à  la  Faculté, 
Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 

,  Membre  do  l'Académie  de  médecine. 

F.  WIDAL 

Professenr  de  clinique  médicale. 
Membre  de  nnstitnt 
et  do  l'Académie  do  médecine. 

CH.  LENORMANT 

Chimrgion  do  1 


H.  ROGER 

Doyen  de  la  Faculté  de  Paris, 
Médecin  de  l'Hètel-Dien, 
Membre  de  l'Académie  de  médecine. 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 

do  l'hôpital  Saint-Antoine, 
Membre  de  l'Académie  do  médecine. 

F.  JAYLE 

Ancien  chef  des  trav.  clin,  de  gyn. 
à  l'hôpital  Broca. 


-  RÉDACTION  — 

SECRÉTAIRItS 


J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  conoemo  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  " 

120,  boulevard  Salnt-Bermaln  (6") 


SOMMAIRE 

Articles  originaux  : 

H.  IscovESco.  —  Les  lipo'idei,  p.  653. 

G.  BiLLéRD  et  A.  Mougeot.  —  La  myo-hypertrophle 
art'^rielle  compensatrice  processus  de  défense, 
p.  655. 
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LES 

GRANDES  ENDÉMO-ÉPIDÉMIES 
INTERCOLONIALES 

L’ANKYLOSTOMOSE 

L’ankylostomose  est  souvent  désignée  sous  le 
nom  d’anémie  des  mineurs.  La  Science  étant,  dit- 
on,  une  langue  bien  faite,  cette  dénomination 
incomplète  de  l’affection  est  peut-être  en  partie 
responsable  du  peu  d’importance  que  le  public 
médical  de  notre  pays  paraîty  attacher.  L’anémie 
des  mineurs  n’est,  en  effet,  qu’un  petit  cas  parti¬ 
culier  de  l’ankylostomose  dont  la  répartition  géo¬ 
graphique  est  excessivement  vaste.  D’une  façon 
générale,  elle  existe  dans  tous  les  pays  chauds. 
On  la  trouve  dans  les  pays  tempérés  chaque  fois 
que  la  nature  du  sol,  la  température  et  le  degré 
d’humidité  favorisent  le  développement  des 
larves  du  parasite.  Ces  conditions  se  trouvent 
réalisées  dans  certaines  mines,  dans  les  tunnels 
(Perroncito),  les  tuileries,  les  solfatares,  etc. 

L’ankylostomose  est  répandue  dans  nos  colo¬ 
nies.  Il  semble  que  l’attention  de  nos  médecins 
n’ait  pas  été  sufffsamment  attirée'  sur  cette  ma¬ 
ladie,  si  l’on  en  juge  par  ce  qui  est  fait  dans 

d’autres  pays.  C’est  ainsi  que  l’Institut  Rocke¬ 
feller  consacre  chaque  année  des  sommes  énor¬ 
mes  à  la  prophylaxie  de  l’ankylostomose;  par  ses 
soins,  des  missions  médicales  sont  envoyées  dans 
le  monde  entier  et  s’efforcent  de  lutter  contre 
cette  helminthiase.  Tous  les  ans,  sont  publiés  des 
rapports  très  documentés,  exposant  en  detail  les 
travaux  entrepris  et  les  résultats  obtenus.  Je  vais 
d’ailleurs  y  faire  de  nombreux  emprunts  dans  ce 
qui  suit. 

L’ankylostomose  est  causée  par  des  Nématodes 
appartenant  à  la  famille  des  Strongylidés.  Il  en 
existe  deux  espèces  parasites  de  l’homme  :  Anky- 
lostoma  duodenale  Dubini  et  Necator  americanus 
Stiles.  Quelques  Ankylostomes  d’animaux  peu¬ 
vent  éventuellement  se  trouver  chez  l’homme  : 
Ankylostoma  braziliensc  Goraez  de  Paria,  Ankylos- 
toma  ceylanicum  Looss,  ainsi  que  quelques  Stron¬ 
gylidés  voisins  :  Œsophagoslomum  Brvmpti  Rail- 
liet  et  Henry,  etc.  Au  point  de  vue  médical,  leur 
pathogénie  et  leur  traitement  sont  les  mêmes  que 
ceux  des  deux  premières  espèces,  qui,  elles- 
mêmes,  n’offrent  entre  elles  que  des  différences 
zoologiques.  Autrement  dit,  l’ankylostomose  est 
une  maladie  causée  par  divers  Nématodes  Stron¬ 
gylidés,  appartenant  pour  la  grande  majorité  des 
cas  aux  espèces  Ankylostoma  duodenale  et  Necator 
americanus.  Récemment  Darling  s’est  demandé  si 
la  présence  de  l’un  ou  de  l’autre  de  ces  parasites 

PERLES 

TAPHOSOTE 

su  Tanno-Pbospbate  de  Créosote 

UtUrature  et  BkihanUUons  :  PRODUITS  LAMBIOTTB  FRÈRES 

3,  RUS  D'EDDiBonRS,  PARIS  (8>). 

RHUMATISME  DÉFOBMANT,  TUBERCULOSf,  SYPHILIS. 

lodaseptine 

Commimlcatian  H  1 

Soclétô  médicale  de*  HSpitanz  1  1 

lODO-BENlD-nETlTL-FaBHin  (Amponlei  et  Comprimés) 
Echantilinns  :  CORTIAL,  125,  rue  de  Tnrenne.  PARIS 

TAXOL 

Pas  d’accoutumance 

14  6  comprimés  par  jour. 

Traitement  Physiologique  de  la  Constipation 

21,  rue  Théoilore-de-Banville,  PARIS  (17"). 

MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

J  .  -  MIGRAINES,  URTICAIRES  - 

LtA  tous  états  relevant  d'une  intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 

en  cachets  de  Peptone  spéciale  n»  33 

Une  heure  avant  chaque  repas. 

(Voir  :  Presse  Médicale  du  3  Avril  1919). 

DIQIT AL  1  N  E  crlstamsée. 

PETIT-MIALHE 

CYTOTROPlNtS 

RENFORCEMENT  U  POÏDO  -  SPÉCI  Fl  QUE 
Cinq  Prépapetions 

Sn  _  F.e. _ H  g _ Cu— Ag 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 

26.  Boutade  l'Hôpital  PARIS. 

Granules  —  Solution  —  Ampoules. 

PARIS  —  26,  avenue  de  l’Observatoire,  26  —  PARIS 

SpéciÛqne  de  r ADYNAMIE  ; 

SUPPOSITOIRES  CORBIÈRE 

Affections  hépatiques 

SiUM  NEVROSTiHU 

P  Q  A  1  C  C  P  ampoules 
1  11  1  O  Ci  ou  en  gouttes. 

à  VARSENOBENZOL 

Inaltérables,  en  capsules  métalliques  bermétlques 

LE  MEILLEUR  TRAITEMENT  D’ENTRETIEN 
POUR  SPÉCIFIQUES 

Les  boîtes  de  «  Suppositoires  Corbière  »  ne  portent  aucune 
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pouvait  fournir  des  renseignements  sur  les  mi¬ 
grations  ethniques  des  sujets  qui  les  hébergent. 
Dans  quelques  cas,  l’examen  des  parasites  ex¬ 
pulsés  a  pu  lui  donner  des  résultats  intéressants  : 
par  exemple,  dans  un  village  des  (les  Fidji,  les 
autochtones  sont  parasités  par  Necator  ameri- 
canua,  tandis  qu’une  colonie  de  travailleurs  des 
Indes  orientales  introduit  Ankylottoma  duodenale 
[Parasitology,  Septembre  1920).  h'Ankylostoma 
duodenale  est  vraisemblablement  originaire  d’Eu¬ 
rope;  de  là  il  paraît  avoir  été  transporté  dans  le 
monde  entier.  Le  Necator  americanus  a  été  décou¬ 
vert  en  Amérique,  d’où  son  nom;  en  réalité,  il 
vient  d’Asie  ou  d’Afrique  et  il  a  été  intro¬ 
duit  en  Amérique  au  moment  de  la  traite  des 
nègres. 

Les  différences  zoologiques  entre  ces  deux  Æt, 
espèces  sont  tirées  principalement  de  la 
structure  de  la  capsule  buccale  et  de  la 
bourse  copulatrice  du  mâle.  Je  crois  inutile 
d’y  insister  Ici. 

L’évolution  de  ces  vers  a  été  étudiée  par 
Grassi,  Parona,  Perroncito,  Leichenstern,  (,!> 
Looss.  Cependant  un  grand  nombre  de  points 
de  détail  sont  encore  découverts  chaque  jour. 

Les  œufs,  évacués  dans  les  selles,  ont  comme 
dimensions  60/40  pour  X Ankyloatoma  duodenale, 
70  à  76/40  (JL  pour  le  Necator  americanus  ;  ils  sont 
donc  un  peu  plus  allongés  chez  ce  dernier  (fig.  1). 

Il  existe  d’ailleurs  des  variations  individuelles, 
ce  qui  les  rend  difficiles  à  distinguer  les  uns  des 
autres.  Ces  œufs  ont  une  mince  membrane  et 
leur  segmentation  est  commencée;  ils  contien¬ 
nent  4,  8,  16  blastomères  suivant  leur  état  de  dé¬ 
veloppement.  Lorsqu’ils  tombent  en  milieu  favo¬ 
rable,  la  segmentation  continue  et  il  se  forme  ra¬ 
pidement,  quelquefois  en  vingt-quatre  heures, 
une  larve  qui  sort  de  l’œuf.  Elle  est  du  type  rhab- 
ditoïde,  caractérisée  par  double  renflement  œso¬ 
phagien.  Elle  mue,  c’est-à-dire  se  dépouille  de 
sa  cuticule.  La  deuxième  forme  diffère  de  la 


précédente  en  ce  que  le  double  renflement  œso¬ 
phagien  est  disparu,  elle  est  dite  strongyloïde. 
Elle  mue  encore,  mais  cette  fois  ne  quitte  plus 
sa  dépouille  larvaire  dans  laquelle  elle  flotte 
comme  dans  un  vêtement  trop  large  :  c’est  une 
larve  enkystée.  On  ne  confondra  pas  les  larves 
enkystées  avec  les  larves  encapsulées  :  ces  derniè¬ 
res  se  trouvent  dans  l’organisme  d’un  hôte,  ce  sont 
les  tissus  de  celui-ci  qui  réagissent  en  formant  la 
capsule  (exemple  :  les  larves  de  trichine),  dans 
laquelle  on  trouve  parfois  plusieurs  larves  appar¬ 
tenant  à  des  espèces  différentes  (Maupas,  Seurat). 

Les  larves  strongyloïdes  enkystées  pénètrent 


chez  l’hôte  par  voie  cutanée  (Looss)  en  produi¬ 
sant  des  démangeaisons  plus  ou  moins  marquées, 
pouvant  s’accompagner  de  dermatite.  Par  le  sys¬ 
tème  lymphatique,  peut-être  aussi  sanguin,  elles 
arrivent  dans  le  cœur  droit,  le  poumon,  passent 
à  travers  les  alvéoles  pulmonaires,  remontent  le 
long  des  bronches,  de  la  trachée,  arrivent  dans 
la  bouche,  sont  dégluties  avec  la  salive  et  des¬ 
cendent  le  long  des  voies  digestives  jusqu’au  ni¬ 
veau  de  l’intestin  grêle  où  elles  se  développeront. 
Elles  passeront  par  un  quatrième  stade,  caracté¬ 
risé  par  une  capsule  buccale  provisoire,  puis  par 
un  cinquième  stade  auquel  la  capsule  buccale  de¬ 
viendra  définitive;  les  organes  génitaux  achève¬ 
ront  leur  maturation  et  les  vers  seront  adultes, 
mâles  ou  femelles.  L’accouplement  se  fera,  les 
femelles  pondront  et  le  cycle  recommencera. 


Les  larves  d’Ankylostome  n’évoluent  pas  indif¬ 
féremment  partout.  Depuis  longtemps,  on  a  re¬ 
marqué  que  les  eaux  salines  de  certaines  mines 
ont  une  heureuse  influence  sur  l’ankylostomose 
en  empêchant  le  développement  des  œufs.  Boy¬ 
cott  et  Haldone  ont  prouvé  qu’à  Saint- Just-en- 
Cornouailles,  dans  les  mines  de  houille  près  de 
la  mer,  l’eau  contient  du  chlorure  de  sodium  à 
1  pour  100,  ce  qui  nuit  à  l’évolution  des  larves. 
A  Dinart  et  à  Anzin,  les  eaux  de  certaines  fosses 
renferment  également  du  chlorure  de  sodium  à 
1,50  ou  2  pour  100,  provenant  du  lessivage  de 
masses  de  sels  triasiques  par  les  eaux  d’infiltra¬ 
tion  ;  on  n’y  observe  pas  d’ankylostomose. 
Par  contre,  dans  les  autres  mines  où  l’eau 
M  n’est  pas  salée,  la  maladie  peut  se  développer 
M  (E.  Martel,  L’évolution  souterraine). 

[y  II  est  essentiel  que  la  terre  soit  humide 
WJ  pour  que  les  œufs  d’Ankylostomes  puissent 
Æ  y  éclore  et  que  les  premiers  stades  larvaires 
m  s’y  accomplissent.  Ce  développement  n’avait 
/  guère  été  suivi  jusqu’à  présent  qu’en  culti¬ 
vant  les  selles  avec  du  noir  animal  (méthode 
de  Looss).  Tout  récemment,  une  mission  amé¬ 
ricaine,  envoyée  par  l’Université  John  Hopkins 
(de  Baltimore),  a  eu  l’idée  d’étudier  cette  évolution 
dans  le  sol  même,  c’est-à  dire  dans  son  milieu 
naturel  {Americ.  Journ.  of  Hygiene,  Janvier  1922). 
Cette  étude  est  dfficile.  En  effet,  il  existe  un  très 
grand  nombre  d’espèces  plus  ou  moins  voisines 
des  Ankylostomes  qui  accomplissent  un  dévelop¬ 
pement  larvaire  dans  le  sol.  D’autre  part,  les 
nématodes  parasites  ne  sont  qu’une  infime  partie 
de  ce  vaste  groupe  qui  possède  de  très  nombreux 
représentants  vivant  en  liberté  dans  la  nature 
ou  s’attaquant  aux  plantes.  Leur  étude  est  à 
peine  ébauchée;  lorsqu’elle  sera  plus  avancée, 
il  existera  une  véritable  science,  la  «  Nématodo- 
logie  »,  tout  aussi  importante  que  l’Entomologie 
{Cobb,  Yearbook  of  Départ,  of  Agriculture,  1914). 
La  difficulté  pour  l’expérimentateur  est  de  se 
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reeonnaftre  au  milieu  de  toutes  ces  formes.  Néan¬ 
moins,  cette  façon  de  procéder  sera  peut-être 
très  féconde  en  résultats.  Déjà  les  auteurs  pré¬ 
cités  paraissent  avoir  établi  le  fait  intéressant 
que  l'enkystementdela  larve  strongyloïde,  décrit 
dans  tous  les  ouvrages  classiques,  n’est  pas 
nécessaire  dans  la 
nature.  La  troisième 
forme  peut  se  débar¬ 
rasser  de  sa  mue, 
vivre  ainsi  libre- 
mmit  dans  le  sol  et 
être  infestante;  elle 
serait  naturellement 
moins  résistante  en 
milieu  défavorable. 

La  température 
joue  un  rôle  aussi 
important  que  le  mi¬ 
lieu.  Kbalil(i»roo./f. 

.Sec.  ofirop.  Dis.  and 
Panasit.,  XV,  p.  16, 

1922),  expérimen¬ 
tant  avec  diverses 
larves  d’Ankylosto- 
mes,  leur  a  trouvé  un 
maximum  d’activité 
entre  20  et  30°;  à 
partir  de  15  - 12’. 
leurs  mouvements 
se  ralentissent. 

L’obscurité  leur 
est  favorable  ;  en  exposant  des  cultures  de  Neca- 
tor  amerloanus  au  soleil  tropical  et,  d’autre  part, 
en  les  enfermant  dans  une  boîte  obscure  à  la 
même  température,  j’ai  constaté  que  les  larves 
sont  tuées  plus  rapidement  dans  le  premier  lot 
que  dans  le  deuxième. 

Les  troubles  occasionnés  par  les  Ankylostomes 
sont  d’origine  toxique  :  on  admet  généralement 
que  les  glandes  céphaliques  de  l’animal  peuvent 


être  considérées  comme  venimeuses,  sécrétant 
des  toxines  qui  sont  absorbées  par  l'organisme. 
De  nombreuses  expériences  de  laboratoire  ont 
mis  en  évidence  le  pouvoir  hémolysant  des  anky- 
lostpmes. 

Au  point  de  vue  clinique,  ces  troubles  se  tra¬ 


duisent  par  des  phénomènes  gastro-intestinaux, 
anémiques  et  généraux.  Les  phénomènes  gastro¬ 
intestinaux  sont  surtout  une  douleur  épigastri¬ 
que,  avec  troubles  dyspeptiques  divers  (mal  de 
cœur,  mal  d’estomac  des  Antilles),  perversion  du 
goût,  géophagie.  L’entérite  accompagne  généra¬ 
lement  ces  troubles,  les  selles  contiennent  du 
sang. 

Au  bout  d’un  certain  temps,  on  observe  une 


anémie  se  traduisant  par  les  symptômes  habi¬ 
tuels  :  face  bouffie,  teint  terreux,  œdème  et  ascite. 
Enfin  les  formes  graves  aboutissent  à  la  cachexie. 

Les  manifestations  cutanées  répondent  proba¬ 
blement  à  la  pénétration  des  larves  par  la  peau, 
mais  on  les  signale  aussi  dans  la  période  d’état 
de  la  maladie;  il 
s’agit  vraisembla- 
bleraentde  nouvelles 
infestations.  De  mê¬ 
me,  la  bronchite  ca¬ 
tarrhale  (catarrhe 
des  gourmes)  doit 
correspondre  au 
passage  des  larves 
à  travers  les  alvéoles 
•pulmonaires.  On  ob¬ 
serve  ces  accidents 
d’une  façon  incon¬ 
stante,  ce  qui  s’ex¬ 
plique  facilement 
puisque  les  infesta¬ 
tions  massives  sont 
exceptionnelles 
comme  nous  allons 
le  voir. 

Je  n’insiste  pas 
sur  cette  sympto¬ 
matologie  classique 
qui  est  décrite  dans 
tous  les  ouvrages 
de  médecine. 

L’ankylostomose  est,  disent  les  auteurs  amé¬ 
ricains,  une  maladie  de  «  jeunes  adultes  »,  voulant 
exprimer  par  là  que  le  maximum  de  vers  s’observe 
entre  15  et  45  ans.  Les  femmes,  demeurant  à  la 
maison,  sont  moins  exposées  que  les  hommes  à 
contracter  l’affection.  Cependant  les  petites  filles, 
jouant  au  dehors,  peuvent  être  très  parasitées; 
leur  parasitisme  régresse  à  partir  de  la  ving¬ 
tième  année. 
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«  Les  Comprimés  dôsimétriques 
d’Ouabaïne  Arnaud,  parfaitement 
solubles  et  assimilabios,  doivent 
remplacer  les  granules  des  diverses 
Strophantines  amorphes  ou  cristal¬ 
lisées,  ou  les  préparations  à  base 
d’extraits  des  diverses  variétés  de 
Strophantus.  » 
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L’infestation  est  rarement  massive  d’emblée  : 
les  vers  se  contractent  un  par  un,  pour  ainsi  dire. 
Les  enfants  commençant  à  travailler  aux  champs 
à  l’âge  de  huit  ans  hébergent  une  quinzaine  de 
vers;  ce  nombre  augmente  à  raison  d’une  cin¬ 
quantaine  par  an,  soit  à  peu  près  un  par  semaine, 
jusqu’à  l’âge  de  14  ans  où  ils  en  portent  environ 
300.  Les  enfants  demeurant  à  la  maison  n’ac¬ 
quièrent  guère  que  8  vers 
par  an.  Bien  entendu,  ces 
chiffres  sont  le  résultat  de 
moyennes  obtenues  par  de 
nombreuses  statistiques; 
ils  ne  sauraient  s’appli¬ 
quer  à  des  cas  particuliers. 

Lorsqu’un  sujet  cesse  de 
s’exposer  à  l’infestation, 
le  nombre  de  ses  Anky- 
lostomes  diminue  progres¬ 
sivement.  Il  les  perd  aussi 
lentement  qu’il  les  avait 
acquis. 

Gomme  je  l’ai  dit  au  dé¬ 
but,  l’ankylostomose  est 
très  répandue  dans  tous 
les  pays  chauds;  je  ne 
puis  citer  ici  toutes  les 
statistiques  publiées  à  ce 
sujet  *.  Dans  nos  posses¬ 
sions  d’Afrique,  le  pourcentage  des  porteurs  de 
vers  varie  de  60  à  90  pour  100  suivant  les  régions. 
Elle  est  également  très  fréquente  dans  toute 
l’Asie  méridionale,  et  notamment  dans  notre 
Indochine.  En  Amérique,  en  Océanie  il  en  est  de 
même  ;  enfin  en  Europe,  outre  les  foyers  miniers 
(Allemagne,  Hongrie,  Hollande,  Angleterre,  Bel¬ 
gique,  France),  l’Ankylostome  se  trouve  dans  les 
pays  méridionaux,  notamment  en  Italie,  chez  les 
ouvriers  des  rizières,  des  briqueteries  et  des 
solfatares. 

Dans  la  lutte  contre  l’ankylostomose,  les  efforts 


portent  sur  divers  points  :  d’abord  le  dépistage 
des  sujets  parasités.  En  principe,  on  devrait 
tous  les  traiter  et  les  débarrasser  de  leurs  vers  ; 
mais,  en  fait,  on  se  heurte  à  d’insurmontables 
difficultés.  La  cure  systématique  des  ankylos- 
tomés,  possible  à  la  rigueur  dans  les  mines,  où 
l’on  n’a  que  quelques  porteurs  de  germes  à  soi¬ 
gner,  devient  pratiquement  impossible  dans  les 


pays  chauds  où  de  nombreux  indigènes  sont 
parasités. 

Le  dépistage  des  porteurs  d’Ankylostome  se 
fait  par  l’examen  microscopique  des  matières 
fécales,  soit  simplement  à  l’état  frais,  soit  après 
concentration  des  œufs  par  -diverses  méthodes 
d’enrichissement.  Cependant,  on  admet  que,  dans 
50  pour  100  des  infestations  très  légères,  le 


1.  La  fondation  Rockefeller  rassemble  la  voluminense 
bibliographie  se  rapportant  à  Tankylostomose.  Interna'- 
tional  Health  Board,  n®  11. 


microscope  est  impuissant  à  déceler  la  présence 
des  vers. 

La  quantité  d’œufs  trouvés  dans  les  prépara¬ 
tions  ne  peut  guère  donner  d’indications  sur  le 
nombre  d’adultes  qui  existent  dans  l’intestin  ; 
néanmoins,  en  examinant  les  selles  d’un  grand 
nombre  de  personnes,  on  peut  avoir  des  rensei¬ 
gnements  utiles  sur  le  parasitisme  de  la  collec¬ 
tivité.  Par  contre,  il  y  a 
une  corrélation  entre  le 
taux  de  l’hémoglobine  et 
le  degré  de  l’infestation. 
De  nombreux  examens 
prouvent  que  ce  taux  di¬ 
minue  surtout  chez  les 
malades  ayant  moins  de 
14  ans  ou  plus  de  40  ans. 
Entre  ces  deux  âges,  la 
résistance  de-  l’organisme 
permet  de  lutter  d’une  fa¬ 
çon  efficace  contre  le  pa¬ 
rasite  et  de  réparer  rapi¬ 
dement  les  pertes  dues  à 
ses  toxines.  Même  chez  les 
sujets  de  cette  catégorie 
très  parasités,  le  taux  de 
l’hémoglobine  s’abaisse 
relativement  peu. 

L’expulsion  totale  des 
Ankylostomes  est  très  difficile.  Deux  cures  suc¬ 
cessives  permettent  d’éliminer  environ  95  pour 
100  des  vers  ;  avec  une  troisième,  on  peut  atteindre 
98  à  99  pour  100,  mais  il  en  reste  presque  tou¬ 
jours  quelques-uns,  pratiquement  impossibles  à 
chasser.  Sans  doute,  leur  présence  ne  cause  aucun 
trouble  au  sujet,  mais  celui-ci  demeure  néan¬ 
moins  un  réservoir  de  virus.  En  outre,  si  les 
individus  continuent  après  le  traitement  à  avoir 
les  mêmes  habitudes  qu’auparavant,  les  réinfes¬ 
tations  ne  sont  pas  rares. 

Le  traitement  des  porteurs  d’ Ankylostomes 


Fig.  3.  —  Latrines  aménagées  par  la  mission  Rockefeller  au  Texas. 
(D’après  le  rapport  de  la  mission  Rockefeller). 
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peut  se  faire  de  bien  des  façons.  On  a  préconisé 
de  nombreux  antihelminthiques  :  extrait  de  fou¬ 
gère  mâle,  naphtol  p,  essence  d’eucalyptus,  dolia- 
rine,  etc.  Les  auteurs  américains,  après  de  nom¬ 
breux  essais,  sont  finalement  arrivés  à  adopter  le 
thymol  et  surtout  l’huile  essentielle  de  chéno- 
pode,  retirée  du  Chenopodium  anthelminthicum. 
Il  est  regrettable  que  ce  précieux  médicament, 
qui  rendrait  tant  de  services  à  nos  médecins 
coloniaux,  soit  à  peu  près  inutilisé  chez  nous. 
Il  peut  également  servir  à  expulser  l’Ascaride, 
l’Anguillule  intestinale.  C’est,  de  l’avis  des  méde¬ 
cins  américains,  le  meilleur  vermifuge  connu 
contre  l’Ankylostome.  La  dose  est  de  XLV  gouttes 
en  trois  capsules  pour  les  adultes  ;  II  gouttes  par 
année  d’âge  pour  les  enfants  au-dessus  de  8  ans, 
I  goutte  par  année  d’âge  pour  ceux  au-dessous. 
Cette  posologie  varie  d’ailleurs  légèrement  sui¬ 
vant  les  auteurs.  On  administre  deux  heures 
après  un  purgatif  salin.  La  veille  du  traitement, 
le  malade  est  soumis  à  la  diète  lactée;  la  pur¬ 
gation  préliminaire  donnée  par  certains  médecins 
paraît  plus  nuisible  qu’utile. 

Le  thymol  se  donne  à  peu  près  de  la  même 
façon.  La  poudre,  très  finement  pulvérisée,  est 
mise  en  capsules  de  kératine  qui  doivent  se  dis¬ 
soudre  dans  l’intestin  grêle,  et  atteindre  ainsi 
les  vers.  La  dose  est  de  4  à  5  gr.  pour  un  adulte; 
pour  un  enfant  d’un  an,  0  gr.  50;  de  5  ans,  1  gr.; 
de  10  ans,  2  gr.;  de  15  ans,  3  gr. 

Il  faut  ensuite  s’efforcer  d’éviter  la  dissémina¬ 
tion  du  parasite.  Ici  encore,  bien  des  mesures 
ont  été  préconisées  qu’il  serait  trop  long  d’énu¬ 
mérer. 

La  dissémination  des  œufs  peut  se  faire  par 
l’eau  des  ruisseaux,  rigoles,  dans  lesquelles  sont 
entraînées  les  matières  fécales,  qui  transportent 
ainsi  les  œufs  à  des  distances  plus  ou  moins  con¬ 
sidérables. 

Certains  animaux  domestiques  coprophages 
peuvent  aussi  contribuer  à  les  répandre.  Le 


porc  est  à  citer  en  première  ligne.  Les  œufs 
absorbés  par  lui  traversent  son  tube  digestif 
sans  être  altérés  et  peuvent  parfaitement  évoluer 
après  avoir  été  rejetés  dans  ses  excréments.  Les 
poules  jouent  un  rôle  moindre;  souvent  les  œufs 
d’Ankylostome  sont  broyés  dans  le  gésier  et 
les  déjections  dé  l’oiseau  constituent  un  mauvais 
milieu  pour  eux. 

Il  faudrait,  pour  arriver  à  une  prophylaxie 
rationnelle,  obtenir  que  les  indigènes  aillent  à  la 
selle  exclusivement  dans  des  latrines  convena¬ 
blement  aménagées  et  non  au  hasard  dans  la 
brousse,  ainsi  qu’ils  le  font  généralement.  Prati¬ 
quement,  l’application  de  cette  mesure  se  heurte 
à  de  grosses  difficultés;  cependant,  dans  les 
agglomérations  urbaines,  les  médecins  améri¬ 
cains  et  hollandais  ont  abouti  à  des  résultats 
appréciables.  En  Colombie,  suivant  les  localités 
où  sont  employées  ou  non  les  latrines,  le  pour¬ 
centage  des  sujets  parasités  varie  du  simple  au 
double.  On  préconise  surtout  le  système  des 
tinettes  mobiles  qui  sont  désinfectées  régulière¬ 
ment  (fig.  2).  ■ 

Le  port  de  chaussures  est  un  excellent  moyen 
de  prophylaxie  contre  l’ankylostomose.  Les  tra¬ 
vailleurs  marchant  nu-pieds  sont  beaucoup  plus 
infestés  que  ceux  qui  mettent  des  souliers.  Dans 
un  Etat  du  Brésil,  le  nombre  des  vers  variait  de 
31  à  313  en  moyenne  suivant  les  deux  catégories 
d’individus. 

Enfin  les  médecins  américains  font  une  active 
propagande  pour  enseigner  au  grand  public  les 
dangers  de  l’ankylostomose  et  la  prophylaxie  de 
cette  affection.  Des  conférences  (fig.  3),  accom¬ 
pagnées  de  projections  et  de  films,  des  affiches, 
des  consultations  gratuites,  etc.,  contribuent  à 
répandre  des  notions  hygiéniques  dans  les  divers 
pays  où  les  missions  exercent  leur  activité.  En 
certaines  régions,  des  mesures  administratives 
aident  à  l’œuvte  médicale. 

Il  ne  faut  pas  se  dissimuler  que  la  suppression 


de  l’ankylostomose  est  une  tâche  ardue  et  com¬ 
pliquée;  elle  va  de  pair  avec  la  civilisation  et  il 
serait  sans  doute  prématuré  de  l’entreprendre 
dès  maintenant  dans  toutes  nos  possessions,  sur¬ 
tout  en  Afrique.  Je  crois  cependant  qu’il  est  bon 
d’attirer  l’attention  du  médecin  colonial  sur  cette 
maladie  à  laquelle  il  ne  pense  peut-être  pas 
suffisamment  dans  sa  pratique  courante.  Le  dia¬ 
gnostic  est  des  plus  simples  :  les  œufs  sont  tou¬ 
jours  faciles  à  trouver  lorsque  les  vers  sont 
suffisamment  nombreux  pour  occasionner  des 
troubles.  Le  traitement  prophylactique,  c’est-à- 
dire  la  cure  totale,  échoue  souvent,  comme  nous 
l’avons  dit;  mais  l’expulsion  de  la  majorité  des 
parasites,  autrement  dit  la  guérison  du  malade, 
se  fait  sans  difficultés.  Le  rétablissement  du  sujet 
est  rapide,  et  cette  cure,  dont  les  effets  sont 
facilement  constatés  par  l’indigène,  est  une  de 
celles  qui  l’impressionnent  le  plus. 

Ch.  Joyeux. 


SOCIÉTÉ  FRANÇAISE  D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 


Dam  mon  dernier  compte  rendn  [La  Presse  Médi¬ 
cale,  1°'  Juillet,  p.  1089)  ■  est,  an  bas  delà  deuxième 
colonne,  glissée  une  coquille  qui  me  fait  dire  des 
médecins  un  mal  que  je  n’ai  jamais  pensé.  11  s’agis¬ 
sait  d’une  pharmacie  de  pjche  aux  armes  des  Medi- 
cls,  contenant  quintessence  de  cédrat  et  quintessence 
de  myrte,  a.  Si  1  on  se  souvient  que  l'un  de  ces 
médicaments  passait  pour  avoir  des  vertus  magiques 
et  que  l’autre  servait  à  faire  1  Eau  d’Ange,  cette 
boîte  serait  tout  à  fait  digne  de  faire  partie  de  ta 
trousse  de  voyage  d’un  Mi  dicis  ».  —  Et  non  d’un 
médecin,  ni  charlatan,  ni  avorteur  — . 

Séance  du  samedi  1”  Juillet  1922. 

La  séance  du  1®'’  Juillet  s’est  ouverte  sur  une 
communication  du  professeur  Jeanselme  relative  aux 
sels  médicaux  et  aromatiques  pris  par  les  Byzantins 
au  cours  des  repas.  M.  Jeanselme  donne  de  ces  sels 
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quelq’iei  formules  empruntées  à  des  manuscrits  de 
la  Bibliothèque  Nationale. 

M.  Basmadjian  présente  la  momié  d'une  princesse 
arménienne  trouvée  en  1903  à  Ani,  ancienne  ca¬ 
pitale  de  la  dynastie  des  Bagratidei  arméniens 
(961-104'i),  dans  une  grotte  taillée  dans  le  tuf  volca¬ 
nique. 

M.  Laignel-Lavasti.ne  résume  l’étude  de  M.  Moulé 
sur  les  insectes  dans  la  thérapeutique  de  l'Antiquité 
notamment  sur  le  rô'e  du  miel,  de  la  cire  et  de  la 
propolls  des  abeilles  d’après  les  textes  de  Columelle, 
Dioscoride  et  Pline. 

Il  communique  également  une  étude  très  docu¬ 
mentée  de  M.  Stocker  (de  Cernanti)  sur  la  mélancolie 
du  Bouddha. 

M.  R.  Neveu  rapporte  le  texte  d’un  ex  volo  d'JSscu- 
lape  et  d'IIygie,  retrouvé  aux  Aquæ  Flavianæ  situées 
à  6  km.  de  Kenchela,  dans  l'Afrique  du  Nord;  il 
donne  le  plan  de  ces  dernières,  d’après  les  travaux 
de  M.  Gsell. 

M.  Bugiël  cite  des  extraits  concernant  la  méde¬ 
cine  et  les  médecins,  tirés  du  nouvelliste  espagnol 
Jean  Manuel,  du  xiv®  siècle;  M.  Meketriek  indique  à 
ce  sujet  qu’il  n  y  a  pas  lieu  d’identifier,  dans  un 
récit  du  xiv»  siècle,  la  toux  spasmodique  avec  la 
coqueluche,  qui  ne  fut  isolée  qu’au  xiv"  siècle. 

M  Menvtribr  ajoute  que  la  coutume  défaire  bouil¬ 
lir  les  cadavres  date  des  Croisades.  Par  ce  procédé 
on  recueillait  facilement  les  os  du  mort  et  l'on  pou¬ 
vait  les  rapporter  dans  sa  patrie  sans  grande  sur¬ 
charge  et  danger  de  maladie.  C’est  ainsi  qu’après 
la  mort  du  roi  saint  Louis  ou  fit  bouillir  son  cadavre 
et  Philippe  le  Hardi  emporta  le  squelette  de  son 
père  dans  un  sac  pour  le  faire  inhumer  dans  la  basi¬ 
lique  de  Saint-Denis. 

Enfin  à  propos  d  Helvétius,  le  médecin  père  du 
philosophe,  M.  Menetrier  fait  remarquer  que  la  for¬ 
mation  musculaire  de  l’estomac,  dite  cravate  d'Hel¬ 
vétius,  s’appelle  aussi  cravate  de  Suisse,  du  nom 
d’Helvétius,  Suisse  en  latin. 

LaiONEL-L  AVASTINE  . 


LE  PRIX  DES  HOTELS  EN  FRANCE 


Nous  croyons  très  utile  de  signaler  à  nos  con¬ 
frères  et  aux  étudiants  de  l’étranger  qui  se  propo¬ 
sent  de  venir  en  France,  que  l’Office  national  du 
Tourisme  (Ministère  des  ’Travaux  publics)  et  la 
Chambre  nationale  de  1  hôtellerie  française  viennent 
de  faire  paraître  une  brochure  intitulée  «  Les  prix 
des  hôtels  en  France,  1933  ». 

Cette  publication,  qui  doit  être  répétée  d’année  en 
année,  permettra  aux  voyageurs  de  connaître  à  l’avance 
les  prix  réels  des  hôtels  français.  Ils  y  trouveront 
non  seulement  pour  Paris,  mais  pour  un  grand 
nombre  de  villes  de  France  (grandes  villes,  stations 
balnéaires,  stations  thermales,  etc.)  les  prix  détaillés 
de  chaque  hôtel  :  prix  de  la  pension  complète,  prix 
de  la  chambre,  du  petit  déjeuner,  du  déjeuner,  du 
dîner.  Chacun  pourra  ainsi  établir  à  l’avance  son 
budget  de  dépenses  et  fixer  son  choix  sur  des  hôtels 
proportionnés  à  son  budget. 

Nul  procédé  ne  peut  être  plus  efficace  pour  Contre¬ 
balancer  les  effets  de  la  campagne  tendancieuse 
menée  à  l’étranger  au  sujet  des  prix  abusifs  que  pra¬ 
tiqueraient  nos  hôteliers. 

Les  prix  des  hôtels  en  France  sont  tenus  gratuite¬ 
ment  à  la  disposition  de  chacun  à  l’Office  national 
du  Tourisme,  17,  rue  de  Surène,  Paris  (8"),  et  è  la 
Chambre  nationale  de  l’hôtellerie  française,  2,  rue 
Caumartin,  Paris  (9°). 


ASSOCIATION  MÉDICALE  FRANCO-CUBAINE 
JOAOUIN  ALBARRANJ 

Conformément  à  l’un  des  vœux  exprimés  par 
le  V“  Congrès  médical  cubain  *,  il  a  été  fondé  une 
Association  médicale  franco-cubaine  qui  portera 
le  nom  de  Joaquin  Albarran  dans  le  but  de  res¬ 
serrer  les  liens  intellectuels  entre  Cuba  et  la 
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France  et  de  réaliser  différents  projets  pour  le 
développement  de  la  culture  médicale. 

Une  Commission,  formée  des  présidents  du 
Congrès,  de  la  Société  d’études  cliniques  et  de 
l’Académie  des  Sciences,  du  doyen  de  la  Faculté, 
des  professeurs  Agramonte,  Domingo  F.  Ramos, 
P.  Barillas,  Félix  Hnrtado  et  de  la  délégation 
française,  a  étabii  le  règlement  suivant  : 

Art.  1»''.  —  Il  eat  créé  une  Association  médicale  franco- 
cubaine  afin  de  développer  et  rendre  pins  étroites  les 
relations  médicales  entre  les  deux  pays. 

Art.  2.  —  Cette  Association  s’ appetiera  Joaquin  Albarran 
en  souvenir  de  l’illustre  Cubain  devenu  fils  adoptif  delà 
France,  dont  le  nom  symbolise  une  des  gloires  médi¬ 
cales  commune  aux  deux  pays. 

Art.  3.  —  L'Association  aura  son  siège  social  principal 
à  La  Havane,  à  l’Académie  des  Sciences  médicales,  et  tin 
antre  domicile  à  Paris. 

Art.  4.  —  Elle  comprendra  des  membres  d’honneur, 
des  bienfaiteurs,  des  fondatenrs  et  des  membres  actifs. 

Art.  6.  —  Seront  de  droit  présidents  d’honneur,  les 
présidents  des  deux  Républiques, 

Seront  membres  bienfaiteurs,  les  personnes  on  Sociétés 
qui  sontiendront  l’Association  moralement  et  pécuniai¬ 
rement.  Le  versement  exigé  est  de  500  francs. 

Les  personnes  on  Associations  qui,  en  pins  de  leur 
cotisation  annnelle,  verseront  une  somme  de  600  francs 
seront  membres  fondateurs. 

Les  membres  actifs  paieront  une  cotisation  annuelle 
de  12  pesos  on  de  60  francs. 

Art.  6.  —  Les  membres  d’honneur  apporteront  à 
l’Association  l’influence  dont  ils  peuvent  disposer. 

Les  membres  fondatenrs  et  bienfaiteurs  assumeront  la 
direction  de  l’Association,  auront  droit  de  vote  et  seront 
éligibles. 

Les  Associations  délégueront  leur  pouvoir  à  un  repré¬ 
sentant. 

Les  membres  actifs,  afin  de  pouvoir  défendre  leurs 
opinions  et  leurs  desiderata,  auront  droit  d’élir  un  cer¬ 
tain  nombre  de  délégués  qui  jouiront  des  mêmes  droits 
et  prérogatives  que  les  membres  fondateurs  ou  bienfai- 

Art.  7.  —  L'Association  médicale  franco-cubaine 
Joaquin  Albarran  s’efforcera  particulièrement  de  : 

1”  Gréer,  maintenir  et  développer  entre  la  France  et 
Cuba  les  relations  intellectuelles  et  cordiales  les  plus 
étroites  ;  elle  devra  à  cet  effet  réaliser  tontes  manifesta¬ 
tions  utiles; 
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2°  Faciliter  aax  étudiants  et  aux  médecins  des  deux 
pays  leurs  études  ou  travaux  dans  l’autre  pays  ; 

3“  Favoriser  l’échange  interuniversitaire  pour  que 
les  professeurs  d’un  pays  viennent  exposer  dans  l’autre 
le  résultat  de  leurs  recherches  et  de  leurs  découvertes; 

4”  Faciliter  la  publication  des  travaux  remarquables 
faits  dans  chaque  pays; 

5“  Transmettre  aux  autorités  des  deux  pays  les  vœux  et 
desiderata  concernant  les  intérêts  médicaux  de  chacune 
des  nations; 

6»  Constituer  un  véritable  Office  de  renseignements, 
qui,  fonctionnant  comme  un  organisme  industriel  ou 
commercial,  rendra  des  services  d’ordre  essentiellement 
pratique  à  tous  les  membres  de  l’Association. 

D'autre  part,  elle  mettra  en  œuvre,  en  faveur  de  chacun 
de  ses  membres,  toute  l’influence  dont  elle  disposera 
auprès  des  notabilités  scientifiques,  sociales  et  politiques 
des  deux  pays. 

Cette  organisation  doit,  en  un  mot,  pouvoir  obtenir 
pour  les  membres  de  l’Association  le  maximum  d’avan¬ 
tages  avec  le  minimum  de  temps  et  d’argent! 

Art.  8.  —  Attributions  du  Comité  directeur. 

Art.  9.  —  Elections. 

Art.  10.  —  Attributions  et  droits  du  président. 

Art.  11.  —  Attributions  et  droits  du  secrétaire. 

Art.  12.  —  Attributions  et  droits  du  trésorier. 

Art.  13.  —  Attributions  et  droits  des  vice-présidents, 
secrétaire  et  trésorier  adjoints  résidant  en  France. 

Art.  14.  —  Pour  être  membre  de  l'Association  Joaquin 
Atbarran,  il  faut  être  présenté  par  deux  membres  bien¬ 
faiteurs  ou  fondateurs,  après  acceptation  de  la  candida¬ 
ture  par  le  Comité  directeur  du  pays  auquel  appartient 
le  postulant. 

L’admission  ne  pourra  être  prononcée  que  si  le  can¬ 
didat  a  recueilli  an  moins  les  deux  tiers  des  voix  du 
Comité  directeur  de  son  pays,  et  elle  ne  deviendra  défi¬ 
nitive  qu’après  approbation,  suivant  le  même  quotient, 
du  Comité  directeur  de  l’autre  pays. 

Art.  1.5.  —  Création  d’un  bulletin  relotant  les  actes, 
projets  de  l’Association  et  résultats  obtenus. 

Art.  16.  —  L’Association  franco-cubaine  s’efforcera 
d’établir  des  relations  étroites  avec  les  autres  Associations 
médicales  du  même  genre  qui  pourront  se  fonder  entre 
la  France  et  l’Amérique,  et  elle  sera  fière  d’avoir  été  la 
première  à  établir  des  liens  intimes  entre  le  génie  de 
l’un  et  l’autre  côté  de  l’Océan. 

Elle  pourra  même,  tout  en  conservant  son  autonomie 
complète,  envisager  sa  participation  à  une  sorte  de  Fédé¬ 
ration  médicale  franco-américaine  destinée  à  rendre  plus 
puissante  et  plus  fructueuse  la  collaboration  des  différents 
pays  américains  avec  l’ancien  continent. 


Art.  17.  — Dispositions  en  cas  de  dissolution  de  l’Asso¬ 
ciation  et  enregistrement  ofiSciel  de  l’Association. 

Le  Comité  directeur  de  l’Association  médicale  franco- 
cubaine  Joaquin  Albarran  est  ainsi  composé  : 

D''  José  A.  Presno,  président',  Dr  M.  Heitz-Boyer, 
l*r  vice-président;  Dr  Pasteur  "Vallery-Radot,  2'  vice-pré¬ 
sident;  Dr  Angel  A.  Aballi,  3«  vice-président;  Dr  Pedro 
A.Barillas,  secré/aiVe;  Dr  Lucien  Mathé,  trésorier  adjoint; 
Dr  Gerardo  Fernandez  Abreu,  trésorier;  D'  Ezequiel  de 
La  Calle,  trésorier  adfoint. 

Les  attributions  du  l“r  vice'-président  frangais,  du  secré¬ 
taire  adjoint  et  du  trésorier  adjoint,  résidant  en  France, 
sont  semblables  à  celles  du  président,  du  secrétaire  et 
du  trésorier  résidant  à  Cuba. 

Le  premier  numéro  du  Bulletin  de  F  Association  franco- 
cubaine  Joaquin  Albarran  paraîtra  en  Octobre  prochain. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


CANADA 

VII°  Congrès  médical  au  Canada.  —  Les  7,  8  et 
9  Septembre  1922,  se  tiendra  à  Montréal  le  VII'  Con¬ 
grès  des  Médecins  de  langue  française  de  l’ Amérique 
du  Nord,  sous  la  présidence  de  M.  le  D'  J.  E.  Dubé, 
professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  l’Université 
de  Montréal. 

Les  questions  traitées  seront:  ulcère  de  l’estomac; 
goitre  exophtalmique  ;  cholécystites  ;  pleurésies  puru¬ 
lentes  ;  le  cancer. 

Sans  exclure  systématiquement  tout  autre  ques¬ 
tion  médicale  ou  chirurgicale  qui  voudrait  être 
abordée  par  un  membre  du  Congrès,  c’est  sur  celles 
que  nous  venons  de  mentionner  qne  se  portera  l’at- 
temion  particulière  des  congressistes. 

Plusieurs  médecins  français  assisteront  à  ce 
Congrès,  entre  autres  M.  le  professeur  Achard, 
délégué  de  l’Université  de  Paris  ;  M.  Ombrédanne, 
délégué  de  la  Société  de  Chirurg'e;  M.  Oesmarest, 
professeur  agrégé;  M.  Marcel  Pinard,  médecin  des 
hôpitaux;  M.  Gaston,  chef  de  laboratoire  à  l’hôpital 
Saint-Louis,  etc. 

Si  d’autres  médecins  français  désirent  participer 
à  ce  Congrès,  ils  pourront  demander  des  renseigne¬ 
ments,  soit  à  M.  Turlot,  de  l’Agence  Cook,  place  de 


rOpéra,  soit  aux  médecins  canadlens-français, 
Gaston  René  de  Cotret  et  Donatien  Marion,  20,  rue 

Le  départ  des  Congressistes  aura  lieu  le  24  Août, 
è  bord  de  VAntonia  de  la  ligne  Cnnard.  L’itinéraire 
comprend  la  visite  des  principales  villes  du  Canada: 
Montréal,  Québec,  Ottawa,  Toronto,  Niagara  Falls. 

Le  retour  à  Paris  des  Congressistes  pourra  s’effec¬ 
tuer  le  27  Septembre. 

ESPAGNE 

Le  Congrès  national  d' Ophtalmologie  aura  lieu  du 
20  au  24  Septembre. 

Le  ministère  de  l’Instruction  publique  a  chargé 
le  D'  Verdes  Monténégro  d'une  mission  en  France  et 
en  Allemagne  pour  y  étudier  les  orientations 
modernes  de  la  lutte  contre  la  tuberculose. 

MEXIQUE 

Le  VIN  Congrès  national  de  Médecine  se  tiendra 
à  Saltillo  du  3  au  10  Septembre  et  sera  accompagné 
d’une  exposition  internationale  de  tout  ce  qui  se 
rapporte  à  l’Hygiène  et  4  la  Médecine. 

Les  Congressistes  sont  invités  4  s’occuper  surtout 
de  l'alcoolisme,  de  la  tuberculose  et  des  maladies 
vénériennes. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Concours  de’ l’Ecole  de  Bordeaux 

EN  1922. 

D.  —  Ayant  l’intention  de  me  présenter,  à  8  ins¬ 
criptions,  à  l  Ecole  de  Médecine  navale  de  Bordeaux, 
je  viens  vous  demander  s’il  est  possible  de  concourir, 
sans  avoir  passé  par  les  écoles  annexes.  Quelles 
sont  les  conditions  qu’il  faut  réaliser  et  la  date  de 
ce  concours? 

R. —  Les  trois  Ecoles  annexes  de  Médecine  navale, 
établies  dans  nos  grands  ports  militaires  de  Èrest, 
Rochefort,  et  Toulon,  en  vue  de  la  préparation  & 
l’Ecole  principale  de  Bordeaux,  ont  pour  objet  de 


FIÈVRES  INFECTIEUSES 
grippe  -  ARTHRITISME 
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faire  accomplir  par  les  jeunes  gens,  qui  se  destinent 
à  la  médecine  navale,  la  première  année  d'études 
médicales. 

Mais,  depuis  quelques  années,  tous  les  étudiants 
en  médecine  de  nos  Ecoles  ou  Facultés  de  Médecine 
peuvent  concourir  pour  entrer  à  l'Ecole  principale  du 
Service  de  Santé  de  la  marine,  d’où  sortent,  par  le 
choix,  d  après  le  classement  final,  les  candidats  de 
la  médecine  navale  et  les  candidats  plus  nombreux 
de  la  médecine  coloniale. 

En  1922,  le  concours  pour  entrer  à  l’Ecole  de 
Bordeaux  aura  lieu  le  31  Juillet  et  le  1"  Août  1922, 
à  Paris,  Bordeaux,  Brest.  Rochefort  et  Toulon. 

Pour  être  admis  à  prendre  part  à  ce  concours,  il 
faut  avoir  4,  8,  12  inscriptions  ancien  et  nouveau 
régime,  être  Français,  apte  à  faire  campagne  et 
avoir  au  1“  Janvier  1922  moins  de  23  ans  pour  les 
candi  lats  à  4  Inscriptions  nouveau  régime  et  moins 
de  24  ans  pour  les  candidats  à  4  inscriptions  ancien 
régime. 

Quant  au  nombre  des  admissions  à  l’Ecole  en  1922, 
le  chiffre  n’est  pas  encore  fixé  par  le  ministre;  il  ne 
tardera  pas  à  être  publié  au  Journal  olficiel. 

Toutes  ce<  questions  ont  paru  in  extenso  dans  La 
Presse  Médicale,  n"  100,  du  14  Décembre  1921  (pages 
182'i,  25,  27,)  que  vous  allez  relire  et  méditer. 

Quant  aux  dispositions  relatives  aux  opérations  du 
concours,  au  programme  des  connaissances  exigées 
à  4,  8  ou  12  irt'Cripiions,  il  y  a  lieu  de  vous  pr('curer 
le  Journal  o/nciel  *  d.i  l”  Décembre  1921,  qui,  dans 
les  pages  13152  et  suivantes,  donne  toutes  les  indi¬ 
cations  voulues,  qu'il  y  a  lieu  de  suivre  pas  à  pas. 

P.  Bonnette, 
Médecin-major  de  1”  cl. 


UYRES  NOUVEAUX 


Nouveau  Traité  de  Médecine,  publié  sous  la  direc¬ 
tion  de  G  -  H.  Roger,  Febnand  Widal,  P.-J.  Teis- 
siER.  Fascicule  11  :  Maladies  iofectieuses  (suite), 
par  MM.  P.  J.  Teissier,  M.  Duvoir,  L.  Tanon, 
Paül  Ravaut,  P. -J.  Ménard,  J.  Renault,  G.-H.  Ro¬ 
ger,  Ch.  Nicolle,  et  E.  Conseil,  P  Londb,  J. 


.  Esmein,  E.-C,  Avihagnet,  B.Weill-Hallé  et  P.-L. 

Marie,  J.  Camus  et  J.  J.  Gournat,  H.  Barbier, 

H.  DE  Brun.  1  vol.  de  766  pages,  avec  89  figures  et 

8  planches  en  couleur  (Masson  et  C'”,  éditeurs).  — 

Prix  :  relié,  50  francs. 

Le  fascicule  11  du  Nouveau  Traité  de  Médecine  est 
d’une  lecture  particulièrement  instructive.  Maladies 
éruptives,  diphtérie,  coqueluche,  oreillons,  rhuma¬ 
tisme  sont  d’observation  bourante,  et  leur  étude,  loin 
d  être  achevée,  a  suscité  dans  ces  dernières  années  de 
nouvelles  recherches  ;  elle  s’est  enrichie  de  maintes 
acquisitions. 

On  s’est  efforcé  par  exemple  de  dissiper  l’obscurité 
qui  entoure  encore  l’étiologie  des  maladies  éruptives 
lesplus  communes;on  a  longuement  étudié  l’immunité 
dans  la  diphtérie  ;  pour  le  tétanos,  les  formes  cliniques 
et  le  traitement  ont  fait  l’objet  de  nombreux  travaux. 
Enfin  le  typhus  exanthématique,  qui  a  pris  une  énorme 
extension  et  qui  menace  peut-être  l’Europe  occiden¬ 
tale,  doit  être  connu  aujourd’hui  de  tous  les  médecins. 
C’est  assez  dire  l’intérêt  de  ce  volume. 

M.  P.-J.  Teissler  étudie  d’abord  la  Scarlatine  (en 
collaboration  avec  M.  Duvoir),  puis  la  Rubéole,  la 
Quatrième  Maladie, laCinquième  Maladie, la  Rougeole, 
la  Varicelle,  la  Variole-,  mfin,  en  collaboration  avec 
M.  Esmein,  les  Oreillons.  Dans  ces  magistrales  étu¬ 
des,  on  ir(.uvera,  à  côté  des  descriptions  classiques 
qui  n’ont  pas  vieilli,  une  riche  moisson  de  faits  nou¬ 
veaux.  M.Teissier  les  expose  avec  la  haute  autorité 
que  lui  donnent  son  expérience  clinique  et  les  nom¬ 
breuses  recherches  qu  il  a  faites  avec  ses  élèves  à 
1  hôpital  Claude-Bernard.  Les  formes  régulières  et 
anO' males,  les  complications,  les  lésions  viscérales 
sont  étudiées  en  détail,  et  de  très  belles  planches  en 
couleur  illustrent  ces  descriptions. 

M.  Telssier  expose  toutes  les  recherches  quiont  trait 
aux  virus  scarlatineux  et  rougeoleux,  aux  inclusions 
cellulaires  de  Guarnieri,  à  l'agent  pathogène  des  oreil¬ 
lons,  enfin  les  tentatives  d’inoculation  aux  animaux. 

A  propos  de  la  thérapeutique,  il  indique  les  pre¬ 
miers  résultats  obtenus  par  les  Injections  de  sérum  de 
malades  guéris. 


1.  "Vous  pouvez  aller  consulter  le  Journal  Officiel  au 
Secrétariat  de  votre  Mairie. 


Etudiant  ensuite  la  Vaccine,  MM.  Teissier  et  Tanon 
exposent  longuement  les  rapports  de  la  vaccine  et  de 
la  variole  et  défendent  l’opinion  dualiste,  soutenue 
depuis  60  ans  par  l’Ecole  française. 

M.  Ravaut  décrit  le  zona,  les  herpès  et  les  fièvres 
hérpétiques  ;  si  les  caractères  cliniques  en  sont  con¬ 
nus  de  longue  date,  les  troubles  nerveux  biologiques 
et  anatomiques  du  zona  sont  des  faits  d’acquisition 
plus  récente;  Tétiologie  et  la  pathogénie  restent 
obscures. 

Signalons  ensuite  d’intéressantes  études  consacrées 
à  la  Fièvre  aphteuse,  par  M.  Ménard,  à  la  Suette 
miliaire,  par  M.  J.  Renault. 

M.  Roger  fait  du  Charbonune  description  très  com¬ 
plète  ;  il  en  retrace  d’abord  à  grands  traits  l’histori¬ 
que,  car  «  en  résumer  l’histoire,  c’est  résumer  toute 
l'histoire  de  la  bactériologie  »  ;  puis  il  décrit  la  mor¬ 
phologie  du  bacille,  les  accidents  qu’on  observe  chez 
l’homme  et  les  animaux,  enfin  le  traitement. 

MM.  Ch.  Nicolle  et  Conseil  décrivent  en  détail  le 
Typhus  exanthématique,  ses  symptômes,  son  étiolo¬ 
gie,  sa  transmission  expérimentale. 

Dans  le  chapitre  consacré  par  M.  Londe  à  la  Co¬ 
queluche,  on  lira  avec  Intérêt,  après  une  excellente 
description  clinique,  les  pages  qui  ont  trait  au  bacille 
de  Bordet  et  Gengou,  à  sa  toxine,  an  mécanisme  du 
réflexe  tusslgène. 

La  Diphtérie  fait  l’objet  d’une  étude  très  complète 
de  MM.  Aviragnet,  Weill-Hallé  et  P.-L.  Marie.; 
clinique  et  laboratoire  y  sont  associés  de  la  façon 
la  plus  heureuse.  Citons  particulièrement  le  diagnos¬ 
tic  du  bacille  diphtérique  et  des  diphtérimorphes,  la 
réaction  de  Schick,  les  formes  cliniques  de  l’angiue 
diphtérique.  Les  auteurs  exposent  longuement  la  séro¬ 
thérapie  curative  et  indiquent  les  principes  qui  gui¬ 
deront  le  médecin  au  cours  des  épidémies  de  casernes, 
d’écoles. 

MM.  J.  Camus  et  Goumay,  dans  leur  étude  du 
Tétanos,  Insistent  sur  les  formes  cliniques  anormales 
et  les  séquelles  fréquemment  observées  au  cours  delà 
guerre  ;  ils  montrent  l’efficacité  incontestable  de  la 
sérothérapie  préventive,  les  résultats  très  encoura¬ 
geants  de  la  sérothérapie  curative. 

Etudiant  le  Rhumatisme  articulaire  «igK,M. Barbier 
(Voir  la  suU,  p  1287.) 


i 


I  LACTOBACILLINE  | 

❖  <♦ 

(Affections 

Gastro-Intestinales 


13,  Rue  Pavée  —  PARIS  (IV-) 


1281 


rature  et  échantillons  sur  demande 

LABORATOIRES  vJOCYL 


MICTASO 


Pu  b.  J.  a  de  i’i^belid 


Sirop  Polybromuré 

de  J. -P.  Laroze  ^ 

(Igr.  Bromure  de  Potassium. 

1  g*'-  Bromure  de  Sodium.  g([j 
(  1  gr.  Bromure  d' Ammonium.  lyM 


Contre  tous  tes  accidents  nerveux. 


L  ROHAIS  &  C-,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 


MICTASOL 


CHAOUE  eOMPRlMÉ  TITRE  : 

Camphre  monobromé . . . 0,02 

(Héxamélhylènetétramine . . 0,05 

Noix  de  Sterculia  purpuéra  pulv . 0,25 

Sucre  vanillé  ^ - ...  Q.5 . 


MODE  O^0MPl-Ol: 

CROQUER  e  COMPRIMÉ  PAR  JOUR 
NIATira  «—  jyttOl  —  SOIR 


SPÉCIFIQUE  DU 

PROSTATISME 

EST  UN  DÊCONGESTIF  EXTRÊMEMENT  PUISSANT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT.  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE-INDICATION. 

IL  EST  TOUT  INDIQUÉ  DANS  LES 

BLENNORRAGIES  _URÉTHR1TES 
CYSTITES  -  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-CONGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE  — 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 
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formule  Co  Az  0$  (formule  de  Furth,  Stolz, 
!3  de  composition  chimique  déflnie,  eile  possède 
à  ses  effets  physiologiques  et  thérapeutiques. 


L’ADRÉNALINE  CLIN 


SOLUTION  D  ADRENALINE  OLIN  .  ..ooo. 

Flacons  de  5.  10  et  30  centimètres 

COLLYRE  D ADRÉNALINE  CLIN..,»»»-... 

Ampoules  compte-gouttes  de 
Associations  :  COLLYRES  CLIN,  Adrénallne-Cooalne  et  Adrénallne-Esêrlne. 

GRANULES  d  ADRÉNALINE  CLIN . .» .. . 

suppositoiresdadrénaline  clin 

TUBES  STERILISES  CLIN  de  1  cc.  pour  injections  hy 


kil2mül. 


COCilNE.  SYHCAÏNE.  STOV&  NE.  ALYPINE, 


Laboratoires  CLINy  20,  Rue  des  Fossés-Saint-Jacques,  PARIS. 
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GLYCÊROPHQSPHATE  de  CHAUX  et  de  SOUDE 

ZuO  Seul  JPhosphate  assimilable  ne  fatiguant  pas  l’Estomac 

,^r»XVXIg3  DAIVS  KCOFITA-Q-X:  x>£S 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS,  GROISSAMCE  chez  tes  ENFANTS 
ALLAITEMINT,  GROSSESSE,  NEURASTHENIE,  SURMENAGE  INTELLECTUEL,  etc. 

COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiques  O.IS  centigrammes  de  glycérophosphate  de  chaux  par  comprimé. 

INJECTABLE^  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrammes  de  glycérophosphate  de  soude  par  centimètre  cube. 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Eue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL  ;  Principales  Pharmacies. 
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RHUMES  DE  CERVEAU 
RHUMES  DES  FOINS 


au  Chlorate  de  Magnésie 

RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 
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LA  MUQUEUSE  NASALE 
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©On®E  CMAUMIL 


Établissements  ÉUMOUZE,  78,  Ég  St-Denis,  Paris 


MÉDICATION  SPÉCIFIQUE  INTRA-MUSCULAIRE 


.  Les  expériences 
sur  Thomms  dont"  il 
est  question  dtxns  ces 
divers  travôvux  ont 
été  poursuivies  ©.vec 
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22  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS  j 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Clinique  médicale  do  l’Hôtel-Dieu.  —  Un  cours  Du  d( 
de  vacances,  de  révision  et  de  perfectionnement  sur  les  présent 
notions  récentes  médico-chirurgicales,  sur  les  maladies  leurs  tit 
du  tube  digestif,  cours  d’ordre  essentiellement  pratique,  , 

commencera  le  Inndi  U  Septembre  1922,  à  9  h.,  à  la 

At„i  nommé 


Enfants-Assistés  de  la  Seine.  —  M.  De 


Le  programme  en  a  été  arrêté  provisoirement  ainsi 

**  Vendredi  3  Novembre.  —  A.  15  h.  Réunion  de  l’Asso¬ 
ciation  amicale  des  médecins  hygiénistes  français. 
Samedi  k  Novembre.  —  A  9  h.  Discours  du  président  de 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  do  Clichy,  PARIS  (9*).  —  Tél.  :  Centr.  28-63.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi-Paris. 


BULLETIN  N°  31 


LES  RÉSULTATS  DE  LA  VACCINOTHÉRAPIE 
DANS  LA  FURONCULOSE 


Notre  pratique  vaccinothérapique  nous  permet  d’enregistrer 
les  résultats  que  donne  cette  méthode  dans  le  traitement  de  la 
Furonculose. 

Dans  la  majorité  des  cas,  l’emploi  de  l’IMMUNlZOL 
GREMY  n“  10  «Furonculose»  en  ampoules  ou  en  comprimés, 
fait  mûrir  plus  rapidement  les  furoncles  en  évolution,  accélère 
la  cicatrisation  de  ceux  qui  ont  vidé  leur  bourbillon,  fait 
avorter  dans  leur  évolution  ceux  qui  commençaient  à  pointer. 

Mais  il  y  a  des  cas  rares  qui  déconcertent  le  médecin,  et  qui 
risquent  de  faire  condamner  par  lui  la  méthode  :  ce  sont  les 
rechutes  et  les  recrudescences  de  furonculose  ; 

1°  Les  rechutes  de  furoncidose  se  font  à  échéance  approchée 
ou  lointaine. 

Malgré  la  vaccinothérapie  qui  a  guéri  une  première 
poussée  de  furonculose,  le  malade  voit  apparaître  un  ou  deux 
furoncles  à  intervalles  plus  ou  moins  longs. 

Cela  peut  tenir  au  traitement  antérieur,  le  nombre  d’injec¬ 
tions  de  vaccin  a  été  insuffisant.  (Il  faut  au  moins  8  à  10  injec¬ 
tions  pour  obtenir  une  immunité  durable.) 

Au  malade  lui-même,  dont  l’état  humoral,  pour  des  raisons 
inconnues  le  plus  souvent,  est  incapable  d’aboutir  à  l’immu¬ 
nisation. 

A  des  réinfections  possibles  ; 

Dans  ces  cas-là,  reprendre  la  vaccination  avec  les  doses  de 
début,  comme  si  rien  n’avait  été  fait  auparavant. 

Réinjecter  1/2  c.c.  d’IMMUNIZOL  GRÉMY  n°  10  «Furon¬ 


culose»,  puis  continuer  en  faisant  les  injections  tous  les  trois 
jours  et  en  augmentant  progressivement  la  dose  jusqu’à  2  c.c., 
dose  que  Fon  répétera. 

Faire  de  8  à  10  injections. 

En  même  temps,  prescrire  pendant  la  durée  des  injections  de 
8  à  10  comprimés  par  jour  d’IMMUNIZOL  GRÉMY  n”  10 
«Furonculose»  en  comprimés. 

2°  Les  recrudescences  de  furonculose  apparaissent  en 
général,  quand  elles  se  produisent,  au  cours  du  traitement 
vaccinothérapique. 

Celui-ci  a  d’abord  donné  d’excellents  résultats,  puis  soudain 
une  poussée  de  furoncles  se  produit. 

D’autres  fois,  la  poussée  se  manifeste  dès  la  première 
injection. 

Ces  faits  tiennent  à  ce  que  l’organisme  est  sensibilisé  et  pour 
ainsi  dire  est  anaphylaclisé  vis-à-vis  du  staphylocoque. 

Pour  remédier  à  cet  inconvénient,  il  y  a  lieu  de  «  désensi¬ 
biliser  »  l’organisme,  soit  en  faisant  prendre  au  malade  de 
faibles  doses  de  comprimés  d’IMMUNIZOL  GRÉMY  n“  10 
«  Furonculo.se  »,  à  raison  de  1  à  2  comprimés  par  jour  en 
augmentant  progressivement  la  dose  jusqu’à  10,  soit  en  injec¬ 
tant  au  malade  des  doses  très  faibles  d’IMMUNIZOL 
GREMY  n°  10  «Furonculose»  en  ampoules,  en  commençant 
par  exemple  par  1/10  de  c.  c..  On  augmente  progressivement  la 
dose,  en  pratiquant  les  injections  tous  les  cinq  à  huit  jours. 

Diminution  des  doses  de  début,  espacement  des  prises  de 
vaccin,  telle  est  la  technique  à  observer  dans  les  recrudes¬ 
cences  de  furonculose. 

Prescrire  IMMUNIZOL  GRÉMY  n»  10  «  Furonculose  »  en 
ampoules  ou  en  comprimés. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N«  61 


—  1887  - 


Mercredi,  2  Août  1922 


envisage  successivement  les  accidents  articulaires  et  j 
abartlculalres,  les  déterminations  viscérales;  11  insiste 
sur  le  rhumatisme  des  enfants,  sur  la  nécessité 
d’un  diagnostic  précis  et  d’nne  thérapeutique  éner- 
gique. 

Le  volume  se  termine  par  d’intéressantes  études 
de  M.  de  Brun  sur  la  Dengue  et  la  Fièvre  de  pappa- 

Oa  voit  l’importance  des  matières  traitées  dans  ce 
fascicule.  Quand  il  s’agit  de  maladies  aussi  communes, 
médecins  et  étudiants  désirent  en  connaître  très  com¬ 
plètement  les  symptômes  comme  les  complications, 
mais  ils  ne  tiennent  pas  moins  à  savoir  les  causes  des 
maladies,  les  données  bactériologiques  et  biologi¬ 
ques,  qui  satisfont  une  curiosité  bien  légitime  et 
qui  peuvent  conduire  demain  à  de  nouvelles  théra- 
pentiqnes.  La  lecture  de  ce  traité  donne  à  cet  égard 
toute  satisfaction. 

J.  Routllahd. 

Ophtalmologie  infantile,  par  E.  Ginestous,  ophtal¬ 
mologiste  de  1  Hôpital  suburbain  des  Enfants  (de 

Bordeaux).  Préface  du  D''  Rousseau  Saint-Philippe. 

1  vol.  de  907  pages,  98  fîg.  en  noir  et  en  couleurs 

[Librairie  Gaston  Doin,  éditeur,  1922). —  Prix  : 

40  francs. 

Ce  gros  volume  est  le  compendium  des  affections 
ophtalmologiques  du  nouveau-né  et  de  l’enfant.  11 
passe  en  revue  les  divers  chapitres  et  y  donne  l’état 
actuel  de  nos  connaissances  sur  le  sujet;  à  signaler 
particulièrement  le  goitre  exophtalmique  infantile, 
les  anomalies  des  diverses  membranes  ou  organes 
intra-oculaires,  celles  de  l’appareil  oculo-sensoriel. 
Ces  altérations  se  comprennent  aisément  lorsque  l’on 
a  lu  le  chapitre  très  utile  consacré  à  l’embryologie 
de  l’œil. 

Le  livre  débute  par  un  exposé  assez  bref,  cepen¬ 
dant  suffisant,  de  la  technique  de  l’examen  oculaire; 
cette  technique  est  en  somme  la  même  que  chez 
l’adulte,  mais  elle  présente  des  points  de  détail  qu’il 
était  utile  d’exposer. 

Ce  livre  est  intéressant  et  sera  consulté  avec  fruit 
par  les  ophtalmologistes  et  les  pédiatres. 

A.  Cantonnet. 


L’emploi  des  rayons  X  en  médecine,  par  Paul 

Duheh.  1  vol.  in-18  de  297  pages,  avec  67  figures 

[Ernest  Flammarion,  éditeur),  Paris.  —  Prix  ; 

10  francs. 

Dans  une  première  partie,  l’auteur  expose  les  prin¬ 
cipales  notions  relatives  aux  rayons  X  et  à  leur 
production.  11  étudie  les  appareils  radlogènes,  passe 
en  revue  l’action  biologique  des  rayons  et  les  moyens 
de  protection,  enfin  donne  la  technique  de  la  radio¬ 
scopie  et  de  la  radiographie, 

La  deuxième  partie  est  consacrée  aux  examens 
radiologiques  du  poumon  et  des  plèvres,  du  cœur  et 
de  l’aorte,  du  tube  digestif,  des  voies  urinaires,  du 
squelette,  à  la  recherche  des  projectiles  et  à  la  radio¬ 
logie  de  guerre. 

Dans  la  troisième  partie,  l’auteur  étudie  la  radio¬ 
thérapie  (superficielle  et  profonde)  appliquée  aux 
cancers,  aux  organes  hématopoïétiques,  aux  fibromes 
utérins,  aux  glandes  à  sécrétion  interne,  aux  der¬ 
matoses,  aux  tuberculoses  locales,  au  système  ner- 

La  «  Bibliothèque  des  connaissances  médicales  «, 
dont  ce  livre  fait  partie,  a  pour  but  de  mettre  le  grand 
public  au  courant  des  choses  médicales.  Nous  ne 
sommes  pas  très  sûr  que  ce  soit  là  une  tentative  tou¬ 
jours  utile;  mais  ce  dont  nous  sommes  certain,  c’est 
que  Duhem  a  trouvé  le  moyen,  malgré  le  petit  nom¬ 
bre  de  pages  dont  il  dispose,  de  traiter  avec  une 
parfaite  clarté  le  très  vaste  sujet  qui  lui  était  offert. 
Aussi  nous  ne  saurions  trop  recommander  la  lecture 
de  son  ouvrage  aux  praticiens  qui  désirent  soit  s'in¬ 
struire  d’une  spécialité,  qu’on  leur  a  bien  peu  apprise 
durant  leurs  études,  soit  se  tenir  au  courant  des 
progrès  de  cette  spécialité.  Il  est  d’ailleurs  probable 
que  nombre  de  spécialistes  y  trouveront  bien  des 
choses  à  apprendre  ;  et  c’est  là  le  meilleur  éloge 
qu’on  puisse  faire  d’un  livre  qui  au  premier  abord 
parait  ne  désirer  être  qu’un  livre  de  vulgarisation. 

A.  Laqueeiuicre. 


Aous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adbesse  de  la  bande 
du  journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 


LIVRES  REÇUS 


2733.  Handbuch  der  mikrobiologischeit  Technik, 
par  le  professeur  D'  Rudolf  Reaus  et  le  professeur 
Paul  Uhlenhuth.  Tome  I  :  l’’'  partie,  1  vol.  de  532  p., 
avec  134  figures  dans  le  texte  et  1  tableau  [Urban  et 
Schwarzenberg,  éditeurs),  Berlin. 

2734.  L’hypertension  artérlelie,  par  M.  Perrin, 
professeur  agrégé,  chargé  de  cours  à  la  Faculté  de 
Nancy  et  Gabriel  Richard,  ancien  interne  des  hôpi¬ 
taux  de  Nancy.  1  vol.  de  112  pages,  avec  figures 
[Baillière  et  fils,  éditeurs).  —  Prix  :  3  fr.  60. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  lient  d  la 
disposition  des  abonnés  du  Journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  fOO  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANNALES  DE  MÉDECINE 

SoMMAIBE  du  n®  6. 

Mémoires  originaux  : 

L.Bard.  —  Physiologie  générale,  normale  et  patho¬ 
logique  des  dispositifs  récepteurs  périphériques  et 
des  voles  centripètes  du  sympathique. 

Noël  Fiesslnger  et  P.  Brodin.  —  L’anergie  hépa¬ 
tique  dans  la  tuberculose. 

A.  Guieysse-Pellissler. — Recherches  sur  quelques 
réactions  expérimentales  du  poumon. 

Delater.  —  Les  lésions  histologiques  des  glandes 
salivaires  dans  les  oreillons. 

Y  van  Bertrand  et  G.  Medakowitch. —  Les  proces¬ 
sus  de  gliomatose  cérébrale. 
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Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEURASTHÉNIE.NÈVRALGIESetc 

Uneaiilleree  à  café  ou  un  comprime  contient  0g25de  Véronalsolublcassoâèàdetfxtiait  deValériane.  plante  fraîche. 

ANTI NERVEUX:  2 à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMElL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Labo r/ktoi res  VENOT.  IOL  Avenue  Mozart.  PARIS. 


suc  d’ÔRANGE  MANNITÉ  -  Entièrement  végétal. 

ESHüMFT  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  JPhénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  °  DELICIEUX 

ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRSOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL,  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


VITELLiNATE  AR6EHT0-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20°/,  et  10  °/o  I  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytel  :  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injectenrs  de  Oynéco-Phytol  \  Métrites. 

I  Ovules  de  Phytol  \  Métrites. 

3k  Pharmacien  de  première  clasie,  ancien  interne  de»  hôpitaux  de  Paris. 

m  LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  a,  me  ctaes  -  paris-iotedil 

Téléphona  >  AUTXUIL  36-81.  —  Adr.  télégr.  i  LABALBARAN 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Institut  de  médecine  légale  et  de  psychiatrie.  — 

Médecine  légale,  -t-  Cours  théorique  de  médecine  légale. 
—  Ce  cours  sera  professé  les  lundis,  mardis,  mercredis, 
Tendredis  et  samedis,  de  6  h.  à  7  h.,  pendant  le  semestre 
d’hiver  :  1“  médecine  légale,  toxicologie  et  déontologie, 
par  M.  le  professeur  Balthazard  et  M.  Duvoir,  agrégé; 
2»  législation  et  jurisprudence  médicales,  par  M.  le  pro¬ 
fesseur  X...,  de  la  Faculté  de  droit. 

Cours  d’accidents  du  travail  et  maladies  profession¬ 
nelles.  —  Accidents  du  travail  et  maladies  profession¬ 
nelles  (lois  des  9  Avril  1898  et  25  Octobre  1919),  par 
M.  le  professeur  Balthaaard,  assisté  d’agrégés,  de 
médecins  et  chirurgiens  des  hôpitaux,  tous  les  jours,  de 
6  h.  à  7  h.  (pendant  les  mois  de  Mars  et  Avril). 

Cours  pratiques.  —  1®  Autopsies  à  l’Institut  médico- 
légal  (placé  Mazas),  pendant  le  semestre  d’hiver,  de 
1  h.  1/2  à  3  h.  :  le  samedi,  par  M.  le  professeur  Baltha¬ 
zard;  le  mardi,  par  M.  Duvoir,  agrégé;  le  jeudi,  par 
M.  Dervieux,  chef  des  travaux.  Pendant  le  semestre 
d’été,  les  élèves  procéderont  eux-mêmes  aux  autopsies 
et  seront  exercés  à  la  rédaction  des  rapports,  les  mêmes 
ours  aux  mêmes  heures; 

2°  Travaux  pratiques  de  médecine  légale  (applications 
des  méthodes  de  laboratoire  à  la  pratique  médico-légale), 
les  jeudis,  de  3  h.  à  4  h.  1/2,  sous  la  direction  de 
M.  Dervieux  et  de  M.  Piédelièvre,  chef  de  laboratoire 
(semestre  d’été); 

3“  Travaux  pratiques  de  toxicologie,  sous  la  direction 
de  M.  Kohn-Abrest,  chef  des  travaux  toxicologiques,  au 
laboratoire  de  toxicologie,  à  l'Institut  médico-légal,  tous 
les  mardis,  de  3  h  à  4  h.  1/2  (semestre  d’été); 

4°  Expertises  d’accidents  du  travail,  sous  la  direction 
de  M.  le  professeur  Balthazard,  assisté  de  MM.  Duvoir 
et  Dervieux,  le  samedi,  à  3  h.  (laboratoire  de  médecine 
légale,  à  l’Institut  médico-légal). 

PsrcHiATRiE.  —  Cours  de  pathologie  mentale.  —  M.  le 
professeur  H.  Claude  fera  tous  les  jeudis,  à  5  h.,  à 
l’Hôtel-Dieu  (amphithéâtre  Trousseau),  une  leçon  de 
pathologie  mentale  avec  présentation  de  malades 
(semestre  d'hiver). 

Cours  de  clinique  psychiatrique.  —  Le  cours  aura  lieu 
tous  les  lundis,  à  9  h.  1/2,  à  la  clinique  des  maladies 
mentales,  asile  Sainte-Anne.  Les  élèves  pourront  égale¬ 
ment  suivre  les  polycliniques  de  M.  le  professeur 
H.  Claude,  les  mercredis  et  samedis  matin. 

Cours  de  psychiatrie  médico-légale.  —  M.  le  professeur 
H.  Claude  fera  pendant  le  mois  de  Mars  un  cours  de 


psychiatrie  médico-légale,  £la  Faculté  de  Médecine,  les 
mardis,  jeudis  et  samedis,  à  6  h. 

Examen  des  malades  et  rédaction  de  rapports.  — 
MM.  Brousseau  et  Ceillier,  chefs  de  cliniques,  dirigeront 
ces  exercices  à  la  clinique  des  maladies  mentales,  asile 
Sainte-Anne,  tous  les  mercredis,  de  3  h.  1/2  à  5  h.  1/2. 

Tous  les  cours  et  conférences  ont  lieu  l’après-midi  ;  la 
présence  des  élèves  y  est  obligatoire. 

Conditions  d'admission  aux  cours  et  conféiences  de 
l'Institut  de  médecine  légale  et  de  psychiatrie.  —  Les 
docteurs  en  médecine  français  et  étrangers,  les  étudiants 
en  médecine  français  et  étrangers  (titulaires  de  16  inscrip¬ 
tions),  sont  admis  à  suivre  les  cours  et  conférences  de 
l’Institut  de  médecine  légale  et  de  psychiatrie,  après 
s’être  inscrits  au  secrétariat  de  la  Faculté  (guichet 
u»-3),  les  mardis,  jeudis  et  samedis,  de  midi  à  3  h.  Les 
titres  et  diplômes  et  de  plus,  pour  les  étrangers,  l’acte 
de  naissance  doivent  être  produits  au  moment  de  l’inscrip- 

Les  droits  à  verser  sont  ;  1  droit  d’immatriculation, 
20  fr.;  1  droit  de  bibliothèque,  10  fr.  ;  4  droits  trimes¬ 
triels  de  laboratoires  à  100  fr.,  soit  400  fr. ;  1  droit 
d’examen,  100  fr. 


NOUVELLES 


Asile  provisoire  pour  mères  et  nourrissons.  —  Le 

Conseil  général  de  la  Seine,  conformément  aux  conclu¬ 
sions  d’un  rapport  de  M,  Rebeillard,  au  nom  de  la 
3®  Commission,  vient  de  prendre  une  délibération  auto¬ 
risant  l’affectation  des  locaux  précédemment  occupés 
par  la  station  suburbaine  de  GbâtlIlon-sous-Bagneui 
pour  la  création  d’un  asile  provisoire  annexe  de  l’hos¬ 
pice  dépositaire  pour  mères  et  nourrissons. 

Laboratoire  départemental  de  radiologie  et 
d’électrothérapie.  —  Le  Conseil  général  de  la  Seine, 
conformément  aux  conclusions  d’un  rapport  de  M.  Henri 
Sellier,  au  nom  de  la  3®  Commission,  vient  d’adopter  une 
délibération  approuvant  l’aménagement  d’une  partie  du 
marché  de  Montrouge  en  laboratoire  départemental  de 
radiologie  et  d’électrothérapie. 

Les  crédits  prévus  pour  cet  aménagement  s’élèvent  à 
350.000  francs. 

Hospice  Paul-Brousse. . —  Sur  un  rapport  de  M.  Jean 
Varenne,  au  nom  de  la  3®  Commission,  le  Conseil 
général  de  la  Seine  vient  de  décider  la  construction  de 
nouveaux  pavillons  et  d’une  garderie  d’enfants. 


Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les  muta¬ 
tions  suivantes  ;  Médecins  principaux  de  2®  classe.  Sont 
ailectéi,  MM.  Faivre,  à  la  place  de  Colmar;  Dausset,  à 
la  place  de  Rennes. 

Médecins-majors  de  1'®  classe.  Sont  affectés,  MM.  Ca¬ 
mus,  à  l’armée  française  du  Rhin;  Josse,  à  la  place  de 
Besançon;  Vielle,  à  la  place  de  Thionvllle. 

Médecins-majors  de  2®  classe  Sont  affectés,  MM.  Royer, 
à  la  p'ace  de  Commercy;  Guillois,  à  l’armée  française 
du  Rhin;  Jeandin,  à  la  place  de  Nancy;  Tronya,  à  la 
place  de  Rochcfort;  Audouard,  à  la  place  de  Bourges; 
Romery,  à  la  place  de  Lyon;  Lauzière,  au  19“  corps 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés,  MM.  Lœgeois, 
aux  troupes  de  garnison  de  la  Sarre;  Peretit,  à  la 
place  de  Valence;  Cadet,  à  la  place  de  Cherbourg; 
Dupin,  à  la  place  de  Rouen;  Mirgon,  au  19®  corps 
d’armée;  Rocca,  aux  troupes  d’occupation  du  Maroc; 
Allègre,  aux  territoires  du  Sud  tunisien;  Moymer, 
à  l’hôpital  militaire  du  Val-de-Grûce;  Dumalle,  au 
13®  rég.  d’artillerie  de  campagne;  Ginestet,  au  17®  corps 
d’armée;  Le  Mer,  an  10®  corps  d’armée;  Stefanini,  au 
15®  corps  d’armée;  Ferrabouc,  Fil,  François,  Ronyer,  à 
l’armée  du  Levant;  Layet,  Manhes,  an  20®  corps  d’armée; 
Marquet,  Leblais,  Vetzel,  au  6®  corps  d’armée;  Mahieu, 
au  9®  corps  d’armée;  Laplagne,  au  1®®  corps  d’armée; 
Janson,  au  13"  corps  d’armée;  Bonlay,  Rochette,  Lom¬ 
bard,  an  Gouvernement  militaire  de  Paris  ;  Villan,  au 
corps  d’occupation  de  Constantine.  (Journ.  off.,  25  Juillet.) 

Corps  de  Santé  des  tronpes  coloniales.  —  Classe¬ 
ment  de  sortie  des  médecins  aides-majors  de  1‘®  classe 
élèves  de  l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé  des 
troupes  coloniales. 

MM.  1,  Pécarrère;  2,  Advier;  3,  Toubert;  4,  Rague- 
naud;  5,  Roques;  6,  Calbairac;  7,  Charrier;  8,  Renaud; 
9,  Basset;  10,  Girard;  11,  Legendre;  12,  Duga;  13,  Gon¬ 
zalez  ;  14,  Lacommère  ;  15,  Bouny  ;  16,  Nauleau  ;  17,  Pujol  ; 
18,  Clément;  19,  Leschi;  20,  Loupy;  21,  Cornés; 
22,  Masson. 

L’oidre  ci-dessus  détermine  le  rang  d’ancienneté  de 
ces  ofBciers  dans  le  grade  de  médecin  aide-major. 

Ces  médecins  aides-majors  de  1'®  classe  sont  affectés, 
pour  ordre,  au  22®  rég.  d’infanterie  coloniale,  jusqu’à 
leur  embarquement  pour  les  colonies. 

[Le  présent  classement  annule  et  remplace  celui  publié 
au  Journal  officiel  du  21  Juillet  1922.1  (Journ.  off., 
27  Juillet.) 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Paris,  de 
M.  Dautel. 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  la  page  1284. 
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LE  SULFARSENOL 

la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

Parce  qu’il  ne  'contient  j.imais  d’arsénoxydè,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  à  5  fois  moindre 
que  celui  des  autres  arsénobenzènes. 

Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 
excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 

Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÉDICALE^  36,  Rue  Claude-Lorrain,  PARIS  (16«).  — Tél.':  Adt,  26-62 

Vente  au  détail  ;  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  1'«  classe,  B4  rue  de  la  Chaussée-d’AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. 
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•n  Seiqui-Bromure  de  Fer  I  CHLORO-ANËUIS 
(*  ie  ptrjmir)  (  NERVOSISME 

KOHU&li,  49.  Soûl,  ti  rert-uial.  H£I9 
RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

Jeune D'^  remplac.  depuis  Sept.  Ect.P.  M.,  n‘>4445. 

Dame  honorable  et  instruite,  très  capable,  organis., 
cherche  direction  clinique,  Midi,  campagne  ou 
banlieue.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4447. 

Médecin-major,  35  ans,  démise.,  ayant  déjà  fait 
clientèle,  très  au  cour.  prat.  médic.,  dem.  situation 
dans  Centre,  Sud  on  Sud-Ouest.  Ecrire/*.  .flf.,n'>  4451. 

A  vendre  ;  Deux  tubes  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4455. 

Jeune  ferait  remplac.  —  Ecrire  P.  ilT.,  n»  4458. 

Doct.  franç.,liç.ès  sc.,  long,  prat.méd.,  anc.  direct, 
sanatorium,  tr.  au  cour,  gynécol. ,  urolog.,  vénéréo., 
radium,  demande  particip.  dans  clinique  on  reprise 
de  cabinet  ou  d’appart.  médical.  Ecr.  P.M.yU^  4457. 

Le  cabinet  Gallet,  47,  boulevard  St-Michel,téleph. 
Gob.  24-81,  assure  les  remp/acamenfs  médicaux  dans 
les  24  heures  au  plus  tard,  de  8  h.  30  à  midi,  de  14  h. 
à  18  heures  et,  dimanches  et  fêtes,  de  10  h.  à  midi. 


Paris.  —  A  vendre  clinique  avec  chambre  servant 
habitation;  prix  modérés.  —  Ecrire  P,  M.,  n“  4459. 

Jeune  fille,  bonne  instruction,  demande  emploi  de 
secrétaire  quelques  heures.  Ecrire  P.  M.,  n”  4460. 

Docteur,  très  au  courant  clientèle,  coud,  auto, 
cherche  remplac.  Août,  Sept.  Ecrire  P.  M.,  n»  4461. 

Jeune  docteur  ferait  remplacement.  —  P.M. ,  n»  4395 . 


TERRAIN  de  2.600  m.  à  BERCK-FL&OE 


VOITURES  FORD 

Garanties  neuves 

LIVRABLES  DE  SUITE 

6.666  francs  (taxe  non  comprise) 


GARAGE  MUSSARD,  6,  rue  Mi 

LEVALLOIS-PERRET  {Seine). 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIRECTION  SCIENTIFIQUE  I 

D' Raymond  LRTDLLE  -  D'André  BEROERON  -  A.  1.ESDRE,  l' ii FbU 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  on  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorinm  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 

TUBERCULOSE 


CEPEDE 

ESTEADEE,  D'wPh- 

30,  M.Reille,  Paris  -  Gob.  08-08 


T'rois  principes  essentiels  caractérisent  les  eaux  de  La  Roohe-Posay  ;  le  carbonate  de  chaux,  puissamment 
diurétique-,  la  silice,  antiàrlhrltique  et  antiscléreux  prouvé;  le  sélénium  enfhi,  métalloïde  décelé  dans  nos 
eaux  par  le  Professeur  Tahoury,  et  dont  les  travaux  récents  montrent  l'activilè  curîÏÏlise  ;  il  lait  la  chasse  aux 
cellules  morbides  ou  déchues,  en  provoque  l’expulsion  dans  les  urines,  et  par  là  rénove  l'organisme.  Ainsi  se 
trouve  légitimée,  à  la  lumière  des  découvertes  modernes,  fantl'que  appellation  de  «  Fontaines  de  Jouvence  r>  qui 
dénommait  nos  sources  sous  les  derniers  Valois.  Ils  sont  légion  ceux  qui  doivent  aller  aux  bonnes  fontaines  diu¬ 
rétiques  et  lixiviatrices  :  Goutteux,  Rhumatisants,  Graveleux  du  Rein  ou  du  Foie,  Eczémateux,  et,  d’une 
manière  générale,  tous  ceux  que  tourmente  l’Aoide  urique.  La  cure  de  septembre  se  lait  parmi  les  charmes 
d'un  pays  splendide,  aux  coaûas  de  Touraine  et  Poitou,  à  l’entrée  du  «  Jardin  de  France  ». 


Station  des  Eczémateux 


Prof.  BHOCQ,  Médecin-chef  de  l’hôpital  Saint-Louis, 
écrit  :  «  Les  eaux  de  La  Roche-Posay  ont  une  grande  répu¬ 
tation  dans  le  traitement  des  Eczémas  irritables.  » 

Prof.  Albert  ROBIN  conseille  dans  le  traitement  des 
prurigos  eczématisés  «  l’eau  minérale  de  La  Roche-Posay 
à  laquelle  M.  Morichau-Beauchant  a  reconnu  des  pro¬ 
priétés  antiprurigineuses  ». 

Prof.  BEAUCHANT  écrit  dans  un  travail  communiqué 
au  Congrès  international  de  Venise  en  1905  et  que  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine  a  couronné  :  «  Dans  l'Eczéma,  la  cure 
de  La  Roche-Posay  nous  a  semblé  avoir  des  elfets  quasi 
spécifiques.  » 

Prof.  LANDOUZY  dit  :  «  Les  Dermatoses,  —  et 
surtout  ï Eczéma,  —  appartiennent  à  La  Roche-Posay.  » 


Station  des  Arthritiques 


Mais  La  Roche-Posay  n’est  pas  seulement  la  première 
Station  de  l'Europe  pour  le  traitement  de  l’Eczéma,  des 
Prurits  et  des  Dermatoses,  c’est  aussi  la  grande  Station 
antiarthritique  du  Centre-Ouest.  Ses  eaux,  radio¬ 
actives,  riches  en  Sélénium  et  puissamment  diurétiques, 
sont  incomparables  dans  la  Goutte,  le  Rhumatisme,  la 
Gravelle,  la  Lithiase  biliaire.  Elles  conviennent  4  tous 
ceux  que  tourmente  l’acide  urique. 


6  heures  de  Paris  5  heures  de  Bordeaux. 

Saison  :  15  mai-15  octobre.  Septembre  spécialement  recommndév 
HOTEL  DU  PAEC  (pension  à  partir  de  28  fr.). 
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MiRIANETiïiiiiiÈI 

de  L.  PACHAUT 

Li  plu  ellicace  desPrlparations  deTalIrlane. 
La  pins  laGllement  acceptée  par  les  Malades. 


A  PROPOS 

DE  L’ENSEIGNEMENT  DE  LA  MÉDECINE 

EN  ARGENTINE 

L’article  sur  «l’Enseignement  de  la  Médecine  en 
Argentine  »  (Z,a  Presse  Médicale ,  n°  24,  1922),  du 
à  la  plume  du  professeur  Marcel  Labbé,  m’a  causé 
la  plus  grande  joie,  et  c’est  dans  ma  qualité  d’an¬ 
cien  élève  de  l’Ecole  de  Médecine  de  Buenos 
Aires  que  je  viens  le  remercier  ici  et  de  la  part 
qu’il  prend  à  notre  vie  universitaire  et  de  l’éloge 
dont  il  veut  bien  nous  honorer  en  maints  endroits 
de  sa  brève  étude. 

Cependant  je  relève  quelques  inexactitudes  dans 
l’article  de  M.  Labbé  que  je  voudrais  bien  recti¬ 
fier,  tout  en  me  rendant  compte  que  beaucoup  de 
détails  de  notre  organisation  ont  dû  nécessaire¬ 
ment  être  inaperçus  d’un  voyageur  dont  le  court 
séjour  ne  lui  a  pas  permis  d’aller  plus  loin  dans 
ces  observations  rapides  et  limitées  parle  temps. 
Son  carnet  porte  des  remarques  fortintéressantes , 
mais  incomplètes  parfois. 

En  effet,  de  la  lecture  de  l’article  de  M.  Labbé, 
il  résulte  que  les  étudiants  en  médecine  de  Buenos 
Aires  reçoivent  un  enseignement  presque  entiè¬ 
rement  théorique.  «  La  cinquième  et  la  sixième 
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années  sont  consacrées  à  l’enseignement  de  la 
médecine  dans  les  hôpitaux  ;  les  élèves  sont 
inscrits  dans  les  services  de  cliniques,  où  ils  en¬ 
tendent  des  cours  et  sont  obligés  d’examiner  des 
malades,  de  prendre  des  observations,  de  ré¬ 
pondre  aux  interrogations'  des  maîtres.  C’est 
alors  qu’ils  reçoivent  véritablement  leur  éduca¬ 
tion  de  praticiens  ;  et  l’on  ne  peut  dissimuler  que 
la  part  faite  à  l’enseignement  clinique  de  la 
médecine  par  le  travail  à  l’hôpital  est  un  peu 
tardive  et  écourtée;  on  peut  craindre  une  science 
trop  théorique,  un  défaut  de  pratique  et  plus  de 
savoir  que  de  sens  critique.  » 

Or,  s’il  en  était  ainsi  que  M.  Labbé  le  dit,  cela 
aurait  les  pires  conséquences  parce  que  nos 
jeunes  médecins,  dans  leur  g^rande  majorité, 
s’initient  dans  l’exercice  de  leur  carrière  aussitôt 
les  études  finies  ;  conséquences  particulièrement 
fâcheuses  pour  ceux  qui  vont  pratiquer  à  la  cam¬ 
pagne,  où  les  moyens  de  secours  sont  presque 
toujours  difficiles  ou  irréalisables  et  où,  bien 
plus  qu’ailleurs,  le  médecin  doit  se  suffire  à  lui- 
même. 

L’enseignement  de  la  médecine  en  Argentine 
a  dû  s’adapter  depuis  longtemps  aux  nécessités 
locales.  Nos  vastes  campagnes  exigeaient  impé¬ 
rieusement  des  médecins  très  pratiques,  parce 
que  les  populations  à  l’intérieur  du  pays,  éloi- 
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gnéps  des  grands  centres,  étaient  nombreuses  et 
parce  qu’on  pouvait  parfois  parcourir  des  lieues 
et  des  lieues  sans  pouvoir  compter  sur  l’assis¬ 
tance  médicale,  même  dans  des  cas  d’urgence 
estrême.  Cette  situation  fut  si  grave  à  un  moment 
que  nos  maîtres  se  consacrèrent  à  former  des 
médecins  porteurs  du  plus  grand  nombre  de 
connaissances  pratiques  les  liabilitant  de  la  sorte 
à  l’assistance  du  malade  dès  le  commencement. 
Et  c’est  grâce  à  ce  système  savant,  et  dont  il 
n’est  pas  necessaire  de  relever  la  prudence,  que 
toutes  nos  populations,  aussi  petit*  s  soient-elles, 
comptent  aujourd’hui  avec  des  praticiens  qui 
étendent  leurs  pervices  à  la  campagne  environ¬ 
nante  autant  que  les  moyens  de  communication 
le  leur  permettent. 

Voyons  comment  ce  programme  a  pu  être 
rempli  jusqu’à  maintenant. 

Avant  tout,  les  autorités  de  notre  Ecole  ont 
assuré  le  bon  enseignement  de  la  clinique  :  dans 
la  chaire  de  séméiologie  —  dont  la  création  vient 
de  longue  date  —  les  élèves  de  la  troisième  année 
s’entraînent  à  l’examen  du  malade,  et  ce  commen¬ 
cement  par  la  clinique  élémentaire  a  donné  de  si 
bons  résultats  que  le  Conseil  directeur  de  l'Ecole 
décida,  il  y  a  dix  ans,  la  création  d’une  autre 
chaire.  Chaque  professeur  a  à  sa  charge  la  moitié 
des  élèves,  ce  qui  leur  permet  un  enseignement 
plus  complet  et  intensif.  L’enseignement  de  la 
clinique  médicale  compte  quatre  chaires  titulaires, 
de  même  que  la  clinique  chirurgicale  et  obsté¬ 
tricale.  Les  cliniques  dermato-syphilographique, 
des  voies  urinaires,  épidémiologique,  oio-ihino- 
laryngologique,  ophtalmologique,  gynécologique, 
psychiatrique,  neurolo;<ique,  pédiatrique,  et 
d  orthopédie  et  chirurgie  des  enfants,  s’ensei¬ 
gnent  dans  des  cours  spéciaux  et  bien  montés. 

L’enseignement  officiel  est  fait  par  des  profes¬ 
seurs  titulaires  et  par  des  suppléants  dont  le 
groupe  est  nombreux.  L’enseignement  libre 
existe  égalemt  nt.  De  sorte  que,  outre  des  h  çons 


magistrales,  il  existe  de  nombreux  cours,  lesquels, 
fréquentés  par  un  groupe  d'élèves  très  restreint, 
permettent  à  chacun  d’eux  d’examiner  les  malades 
dont  il  est  question.  Il  me  semble  superflu  d’in¬ 
sister  sur  les  avantages  d’un  tel  enseignement. 

Il  est  nécessaire  de  faire  remarquer  que,  con¬ 
trairement  à  ce  que  dit  M.  Labbé  —  «  on  aime 
ici,  dans  la  médecine  comme  dans  l’agriculture  et 
dans  l'industrie,  tout  ce  qui  se  fait  mécanique¬ 
ment,  tout  ce  qui  remplace  la  pensée  et  le  geste 
de  1  homme  par  une  réaction  biologique  ou  par 
un  instrument  »  —  nos  maîtres  font  de  leur  mieux 
pour  nous  habituer,  dans  la  mesure  du  possible, 
à  faire  abstraction  du  laboratoire,  à  être  clinique 
avant  tout,  à  ne  jamais  confier  le  diagnostic  à 
l’écran  du  radiographe  ou  au  tube  d’essai. 

Ceci  quant  à  l’enseignement  qui  commence, 
comme  on  le  voit,  dans  la  troisième  année 
d’etudes. 

Mais  l’internat  fait  aussi  partie  de  l’enseigne¬ 
ment  Il  existe  là-bas  depuis  la  fondation  de  nos 
Ecoles  de  médecine.  Il  a  une  grande  tradition 
dans  notre  milieu  universitaire  et  l’on  peut  dire, 
sans  atteindre  en  quoi  que  se  soit  la  grande 
valeur  de  l’enseignement  en  Argentine,  qu’il  fut 
et  qu’il  continue  à  être  la  grande  source  de  notre 
apprentissage. 

Pour  ne  pas  traîner  en  longueur,  je  vais  parler 
de  l’internat  de  Buenos  Aires,  qui  sert  de  mo¬ 
dèle,  a  peu  près,  à  tout  le  pays. 

Stns  compter  les  petits  hôpitaux  de  cent  lits  et 
plusieurs  maisons  de  secours,  pas  plus  que 
quelques  établissements  voisins  de  la  capitale,  il 
existe  dans  la  ville  proprement  dite  vingt-quatre 
grands  hôpitaux  avec  1  internat  correspondant. 
Aussi  bien  l’enseignement  oifîciel  que  1  enseigne¬ 
ment  libre  se  pratiquent  dans  presque  tous. 

Il  y  a  trois  catégories  de  praticiens  ;  externe, 
petit  interne  et  grand  interne. 

Pour  être  nommé  praticien  externe  de  l’Assis¬ 
tance  publique  ou  des  Hôpitaux  dont  l’adminis¬ 


tration  dépend  de  la  Société  de  Bienfaisance,  i 
faut  être  élève  de  troisième  année  et  avoir  rend» 
des  services  dans  la  vaccination  antivariolique 
pour  devenir  praticien  petit  interne,  il  faut  êtri 
élève  de  la  quatriènne  année  et  posséder  l’ancien 
neté  comme  praticien  externe;  enfin,  pour  êtri 
nonamé  praticien  grand  interne,  il  faut  passer  li 
dernière  année  d’études  et  avoir  successivemen-, 
été  praticien  externe  et  petit  interne.  En  outre 
les  candidats  sont  soumis  à  un  examen  théorico- 
pratique,  et  ces  résultats  vont  s’ajouter  aux  ser 
vices  antérieurement  rendus  par  l’aspirant. 

A  «  I  Hôpital  Nacional  de  Cliniques  »,leprocéd*: 
diffère  :  l’internat  prend  deux  années  et  les  prati 
ciens  sont  nommés  en  tenant  compte  des  noter 
obtenues  dans  tous  les  examens  depuis  le  com- 
.mencement  des  études.  Il  convient  de  dire  que 
les  internes  de  cet  hôpital  ont  déjà  fait  une  oi 
deux  années  de  pratique  dans  quelque  établisse 
ment  de  l’Assistance  publique. 

La  pratique  dans  les  hôpitaux  commence  dont 
à  la  troisième  année  des  études  et  se  prolonge 
jusqu'à  leur  terminaison. 

Les  praticiens  ont  dans  nos  hôpitaux  unt 
fonction  active  et  directe.  Non  seulement  ils  son' 
étroitement  unis  à  la  tâche  des  services  auxqueh 
ils  appartiennent,  mais,  en  montant  la  garde  pour 
les  services  d’urgence,  pendant  lesquels,  en  mêmt 
temps  qu’ils  pratiquent  vraiment  la  médecin* 
courante,  la  traumatologie  et  la  chirurgie  d’ur¬ 
gence,  ils  forment  leur  critérium  clinique  tout  ei 
acquérant  les  qualités  de  résolution  et  de  déci 
sion. 

Quoique  la  Faculté  maintienne  toutes  les  sévé¬ 
rités  en  ce  qui  concerne  les  examens,  on  n’a  pat 
voulu  établir  pour  l’internat  un  concours  tro] 
dur,  comme  à  Paris  par  exemple,  de  telle  sort* 
que  tous  les  étudiants  aient  leurs  entrées  relati 
vement  faciles  dans  les  hôpitaux  et  ne  soien; 
prives,  sous  aucun  prétexte,  de  faire  l’internat 
C’est  ainsi  que  tous  les  jeunes  médecins,  sani 
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la  litière  juste  au  moment  d’opérer,  les  cuisses  i 
et  le  pis  souillés  de  fiente,  le  seau  posé  sur  la 
paille  humide  de  purin,  le  vacher  lavant  ses  mains 
et  les  trayons  à  même  le  lait  qu’il  vient  de  traire, 
les  vases  séjournant  tout  ouverts  dans  l’étable  et 
largement  souillés.  Ils  sentiront  l’odeur  des 
drèches  mal  fermentées  entretenues  dans  l’étable 
même  et  apprendront  que  l’emploi  de  ces  mau¬ 
vaises  drèches  dans  l’alimentation  des  vaches  a 
décimé  la  population  infantile  de  certaines  loca¬ 
lités. 

Le  lait  des  régions  herbagères  est  excellent  au 
sortir  du  pis,  au  moins  quand  les  vaches  sont  au 
pré;  mais  il  subit  ensuite  les  inconvénients  de  la 
manipulation  et  du  transport,  et  l’on  sait  dans 
quel  état  il  arrive  au  consommateur  au  moment 
des  chaleurs. 

D’un  bout  de  l’année  à  l’autre,  à  la  campagne 
comme  à  la  ville,  le  lait  est  couramment  fraudé. 
Plus  de  la  moitié  des  laits  livrés  à  la  consomma¬ 
tion  sont  écrémés  et  mouillés  dans  une  propor¬ 
tion  iraportan,te.  Le  client  qui  donne  vingt  sous 
pour  un  litre  de  lait  reçoit  en  réalité  deux  tiers  de 
lait  et  un  tiers  d’eau  sale,  ce  qui  met  à  trente  sous 
le  litre  réel  de  mauvais  lait.  Il  vaudrait  mieux 
payer  tout  de  suite  un  franc  cinquante  le  litre  de 
bon  lait. 

Si  l’immense  majorité  des  laitiers  ignore  ce 
que  c’est  que  du  lait  et  ce  qu’il  faudrait  faire 
pour  le  livrer  irréprochable,  si  une  grande  par¬ 
tie  d’entre  eux  est  coupable  de  le  livrer  sciem¬ 
ment  altéré,  les  uns  et  les  autres  trouvent  leur 
meilleure  excuse  dans  l’aveuglement  du  consom¬ 
mateur  pour  qui  le  bon  marché  dû  lait  prime  sa 
qualité.  Aveuglement  parfois  excusable,  mais 
souvent  aussi  coupable,  car  tel  qui  crie  au  voleur, 
quand  on  lui  demande  vingt  sous  pour  le  litre  de 
lait  qui  doit  nourrir  son  enfant,  trouve  tout  natu¬ 
rel  d’en  dépenser  le  double  tous  les  jours  au  café, 
simplement  pour  exciter  son  propre  appétit. 
Aveuglement  terrible  dans  ses  conséquences. 


car  seul  le  bon  lait  fait  vivre  les  enfants  et  le 
mauvais  les  fait  mourir. 

11  n’est  point  de  palliatif  valable  en  la  matière. 
Faire  bouillir  le  mauvais  lait  le  rend  assez  sou¬ 
vent  inolîensif,  mais  ne  le  rend  pas  bon.  Le  mal 
comporte  une  solution  d’ensemble,  très  simple  et 
très  sûre  à  la  fois.  Elle  consiste  à  rendre  la  pro¬ 
duction  du  lait  intéressante  pour  le  producteur, 
en  le  payant  ce  qu’il  vaut,  c’est-à-dire  assez  cher. 
Alors  on  verra,  par  le  plus  naturel  des  phéno¬ 
mènes,  le  fermier  multiplier  ses  vaches  et  prendre 
des  soins  spéciaux  de  sa  vacherie,  la  produc¬ 
tion  du  lait  de  consommation  courante  passer 
des  mains  des  laitiers  actuels,  ignares  et  répu¬ 
gnants,  aux  mains  d’industriels  d’une  tout  autre 
origine  et  d’une  tout  autre  qualité.  On  verra 
soit  isolément,  soit  en  association,  des  agro¬ 
nomes,  des  vétérinaires,  des  médecins,  des 
chimistes  s’emparer  de  l’industrie  du  lait  d’ali¬ 
mentation,  entre  toutes  utile  et  profitable  à  tous. 
Nous  en  savons,  et  des  meilleurs,  qui,  navrés 
de  la  situation  actuelle  où  ils  sont  paralysés, 
attendent  impatiemment,  pour  se  lancer,  un  revi¬ 
rement  de  l’opinion  publique  sur  la  valeur  du 
lait  et  son  prix  de  revient. 

Ce  revirement  se  produira,  nous  en  sommes 
sûr;  à  certains  signes  on  le  devine.  Après  la 
lourde  erreur  du  temps  présent,  la  vérité  se  fera 
jour  et  le  bon  sens  reprendra  ses  droits.  Il  faut 
hâter  sa  venue  par  une  action  ouverte,  franche, 
catégorique  envers  l’opinion.  Mieux  placés  que 
personne  pour  éclairer  celle-ci,  les  médecins,  en 
y  contribuant,  rendront  un  nouveau  service  au 
pays. 

J.  Rennes, 

Directeur  des  Services  vétérinaires 
de  Seine-et-Oise. 


COMMENT  LIRE  UNE  RADIOGRAPHIE 

DU  cou-de-pied 

Avant  d’aborder  la  lecture  des  clichés,  notons 
quelques  détails  d’ostéologle  radiographique  chez 
l'adulte  : 

Trois  malléoles  :  la  pérouièra  externe;  la  tibiale 
interne  et  la  si  importante  tibiale  postérieure  ou 
3®  malléole  forment  une  loge  où  vient  s'encastrer 
Tastragale. 

D’autre  part,  le  péroné  n’est  pas  simplement 
accolé  au  tibia  :  il  est  couché  dans  une  gouttière 
assez  profonde,  bordée  par  deux  contreforts,  les 
tubercules  tibiaux  antéro-exterue  et  postéro-externe 
(flg.  1  et  2). 

Tous  ces  reliefs  osseux  :  les  trois  malléoles,  les 
tubercules  tibiaux,  etc.,  demandent  à  être  méthodi¬ 
quement  identifiés.  On  s’attachera  ensuite,  dans  une 
vue  d’ensemble,  à  discerner  si  les  rapports  entre  les 
trois  pièces  tiblo-tarsiennes  sont  normaux,  ou  en 
quoi  ils  ont  été  troublés  par  le  traumatisme. 

I.  —  Regardons  un  cliché  antéro-postérieur  (vue 
prise  le  talon  reposant  sur  la  plaque)  de  cou-de- 
pied  normal  (fig.  3). 

a)  Tibia.  —  Le  trait  horizontal,  gros  et  net,  repré¬ 
sente  la  surface  articulaire  Inférieure  du  tibia.  A 
gauche,  ce  trait  s’amenuise  et  forme  une  sorte  d  U  à 
double  fond  :  c’est  la  malléole  interne,  les  deux 
lignes  du  double  fond  étant  les  images  de  chacun  de 
ses  mamelons.  A  droite,  le  gros  trait  se  prolonge  par 
un  renflement  qui  est  le  tubercule  tibial  antéro- 
externe  T.  A. 

Au-dessous  de  la  surface  articulaire  du  tibia,  on 
discerne  une  ligne  plus  ténue  (figurée  en  pointillé) 
un  peu  convexe  en  bas,  qui  représente  le  bord  posté¬ 
rieur  tibial  ou  malléole  postérieure.  Cette  mince 
ligne,  convexe  en  bas,  se  redresse  soudain  à  droite, 
presque  verticalement,  pour  délimiter  l’image  du 
tubercule  posléro-externe  T.  P. 

b]  Mettons  le  péroné  en  place.  —  L’image  péro¬ 
nière,  en  forme  de  massue,  est  environ  deux  foie 
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I  plus  longue  (au-dessous  de  la  surface  articulaire  |  surfaces  parallèles  :  l’interligne,  articulaire.  On  s 
tibiale)  que  la  malléole  interne  et  présente  souvent  J  rend  compte  comment  la  malléole  postérieure,  c 


^  'tx.l  '  M.FA 


non  loin  de  la  pointe  une  espèce  d’encoche  qui  n’est  «  taquet  d’arrêt  »  (Destoi),  empêche  l’astragale  de 
pas  pathologique,  s’énucléer  en  arrière  pendant  la  marche. 

L’ombre  du  péroné  et  du  tubercule  antéro-ezterne  Quand  l’astragale  n’est  pas  exactement  de  profil 
se  superposent  tandis  que  le  péroné  est  au  contraire  (rotation  sur  son  axe  ou  déplacement  latéral  dans  la 
séparé  du  tubercule  postéro-externe  par  un  espace  mortaise),  la  surface  astragalienne  supérieure  est 


Noter  que  le  péroné  est  encastré  dans  une  gouttière 
tibiale,  dont  on  voit  bien  ici  le  contrefort  postérieur 
(tubercule  postéro-externe). 

Après  un  traumatisme,  si  le  péroné  abandonne  le 
fond  de  la  gouttière  tibiale  et  s’écarte  du  tibia,  il  y  a 
diasiasis.  La  mortaise  tibio-péronière  est  élargie  et 
l’aslrsgale  peut  y  ballotter. 

Sur  une  vue  radiographique  antéro-postérieure,  on 
comprend  que  le  péroné  doive  se  projeter  derrière  te 
tubercule  antérieur,  et  en  effet  leurs  ombres  se  che¬ 
vauchent  (voir  fig.  3).  Il  semblerait  que  l’ombre  du 
tubercule  tibial  postérieur  doive  aussi  empiéter  sur 
l’ombre  péronière.  Il  n’en  est  rien,  et  par  suite  de 
l’obliquité  de  l’axe  bimalléolaire,  l’image  du  tubercule 
postérieur  est  an  contraire  séparée  du  péroné  par  un 
espace  clair. 

Le  fond  proprement  dit  de  la  gouttière  tibiale  est 
parfois  décelable  sur  de  très  bons  clichés,  au  milieu 
de  cet  espace  clair  ;  mais  c’est  un  repère  trop  inconstant 
pour  qu’on  puisse  en  faire  étal,  et  nous  ne  l’avons 
figuré  sur  aucun  de  nos  calques. 


Remarquer  le  vallonnement  G,  où  est  couché  le  péroné, 
vallonnement  bordé  en  avant  et  en  arrière  per  les 
crêtes  ou  tubercules. 

Le  bord  postérieur  du  tibia  descend  plus  bas  que  le 
bord  antérieur  et  forme  ainsi  la  malléole  postérieure 
M.  P.  ou  3*  malléole. 

Au-dessous  de  la  surface  articulaire  tibiale,  on 
aperçoit,  sur  un  deuxième  plan,  le  profil  de  la  malléole 
interne  M.  I.  avec  ses  deux  mamelons. 


clair  (sur  l’interprétation  duquel  nous  reviendrons). 

c)  Plaçons  l’astragale  dans  sa  loge  tihio  péro¬ 
nière.  —  L’image  de  l'astragale  empiète  un  peu  sur 
le  péroné,  d’une  part,  et  sur  la  malléole  postérieure 
d’autre  part. 

Et  surtout,  entre  le  tibia  et  l’astragale,  remarquer 
l’interligne  articulaire,  clair,  bordé  par  deux  lignes 
sensiblement  paral- 


représentée  par  deux  lignes  qui  sont  les  deux  lèvres 
de  la  poulie. 

c)  Enfin  il  faut  s'exercer  à  suivre,  à  travers  l’ombre 
du  massif  tibio-astragalien,  l’image  du  péroné,  depuis 
sa  rencontre,  en  haut,  avec  le  tibia  jusqu’à'  son  ren¬ 
flement  terminal. 

Le  point  capital  est  de  bien  différencier  (en 
suivant  soigneusement  les  contours  de  chaque  os), 


II.  —  Etudions  /  l  /  \;  i  /  1;  | 

maintenant  la  vue  de  /  \  /  "^^.paLe  y  •  /  ■  • 

profil  (fig.  4).  /  \  /  •:  /  K  i  • 

а)  On  retrouve  la  /  .  \  /  ,\i\  ’  /  ,i\; 

ligne  importante  qui  /  |  A  /  |  I  V ^ 

représente  la  surface  /  l.r.»-*,  i./y  /  i  t  J  •.  / 

articulaire  tibiale.  /  j-  '  I  ^  \  [ 

Cette  ligne  (qui  de  iM.I./----- - l  f  i  lé -T  \  V  "  V  »  "• 

face  était  horizontale)  \~y  /  V/  ’  ^  ?  ’ 

dw^ti^E:  M.u.  \j  /  ■' 

dans  son  quart  pos-  “  ^ 

térieur,  elle  descend  l-®  K®®*  t’’®!*  horizontal  (un  peu  sinueux)  est  la  surface  articulaire  du  tibia, 

plus  bas  que  le  bord  à  gauche  par  la  malléole  interne  M.  I.  en  forme  d’U  à  double  fond  (les 

antérieur  pour  for-  lignes  étant  l’image  des  deux  mamelons),  et  à  droite  par  un  renflement  qui  est  le 

,  ,  tubercule  antérieur  et  externe  T.  A. 

mer  a  eo  e  pos-  Au-dessous  du  gros  trait  horizontal,  on  voit  une  ligne  plus  ténue,  légèrement  convexe 

lerieure  M.P.  ■  en  bas,  la  malléole  postérieure,  puis  celte  ligne  se  redresse  presque  verticalement  pour 

Appendue  à  ce  gros  délimiter  le  tubercule  postéro-externe  T.  P. 
trait  courbe,  la  mal-  B)  Le  péroné  étant  en  place  dans  la  gouttière  tibiale,  noter  que  normalement  l’ombre 

léole  interne  se  pro-  du  tubercule  tibial  antéro-externe  empiète  sur  l’ombre  péronière.  Le  péroné  est  au 

file  suivant  une  ligne  contraire  toujours  séparé  du  tubercule  postéro-externe  par  un  espace  clair;  la  largeur 

beaucoup  plus  fine  et  ®®“®  ^®“®  ®^®"®  ®®''‘  '^®  ‘^®  repère  pour  dire  s’il  y  a  du  diastasis  ou  non.  La 

mamelonnée  M.  I.  petite  encoche  de  la  malléole  externe  M.  E.  n’est  pas  pathologique  et  se  rencontre 

. ,  .  ,  ,  fréquemment. 

б)  L  astraga  e  s  a-  L’ombre  astragalienne  empiète  sur  le  péroné  et  sur  la  malléole  postérieure  :  cela 

dapte  harmonieuse-  normal.  Les  surfaces  articulaires  du  tibia  et  de  l’astragale  qui  délimitent  l'espace 

ment  sous  le  tibia.  interarticulaire  sont  sensiblement  parallèles  :  c’est  un  autre  point  de  repère  dans  le 

Entre  leurs  deux  diagnostic  du  diasiasis. 


plus  bas  que  le  bord 
antérieur  pour  for¬ 
mer  la  malléole  pos¬ 
térieure  M.P. 

Appendue  à  ce  gros 
trait  courbe,  la  mal¬ 
léole  interne  se  pro¬ 
file  suivant  une  ligne 
beaucoup  plus  fine  et 
mamelonnée  M.  I. 

b)  L’astragale  s’a¬ 
dapte  harmonieuse¬ 
ment  sous  le  tibia. 
Entre  leurs  deux 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETO^ 


Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale  I 

€  Il  n'est  pas  douteux  |  <  Les  travaux  dê\ 
qu’en  mettant  en  évi-  M.  Cussac,  basés  sur 
dence  des  métaux, même  l’absorption  de  l’eau  de 


Professeur  Garrigou  combler  une  lacune  dans 
a  ouvert  des  voies  nou-  l’utilisation  du  liquide 
vellesàla  thérapeutique  marin  au  point  de  vue 
marine.  »  thérapeutique,  n 


.  D..  U,™  1  Muitei,  î  à  3  culUerêes  à  soupe.  Enfants,  ï  à  3  cuillerées  *  dessert. 
POSOLOOIE  I  Par  Jour  j  Houirisscm,  î  à  3  cmllerées  à  café. 


Médaille  d’Hygiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  SIOMARINE”  à  dieppe 

Laboratoire  d'études  à  Blarrlti:.  —  Oirteteur .  a.  CDSSAC.  '■'■'••.u'  ,» 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  ÙE  MÉDECINE 
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's.AJVJVVJvjvj\a 

imin.  '  '  /  ^ 

UVJUVAJUVJVJUV. 


Injection 


Normal 


JVJV.JVJU' 


’gétène  de 


La  malléole  interne  est  parfois  difficilement  Tisible  daûs  sa  moitié  po'stérien 

plus  de  2  millimètres  de  large,  cela  signifie  que  le  gicdl,  1913).  Et  rio 
péroné  s’eet  éloigné  du  foad  de  la  gouttière  tibialë.  avons  vérifié  qde'  !'< 
Là  pince  malléolaire  étant  agrandie,  il  y  a  diastasis.  pacé  clair  peut  It 

_  supérieur  à  2  mi 

-V  n  t  •  éi  cJa  n,  mniimnm  les  normalement  et  sa 


:  LES  ETABLISSEMENTS  BYLÂ 

26,  Avenue  de  l’Observatoire,  Paris 

Usines  et  Laboratoires  de  Recherches  à  GENTILLY  (Seine) 

DOSAGE  CHIMIQUE 
ET  PHYSIOLOGIQUE 
RIGOUREUX 

XXXVI  gouttes  =  1  gr.  Energéfèiie  =  1  gr.  Plante  fràlche 


Enepgétène  de  digitale  [  OPO^HÊRAPIE  VÉGÉTALE  Energétène  de  gui 

Tout  le  SUC  inaltérable  de  la  PLANTE  fraîche  et  vivante 

D’ACTIVITÉ  THÉRAPEUTIQUE  CONSTANTE,  STABILISÉ  ET  CONCENTRÉ  DANS  LES 

Energétènes  Byla 


Digitale,  Colchique  : 

X  à  XXX  gouttes  p.  jour. 

Aubépine,  Genêt, 
Muguet,  Gui,  Sauge  : 

XXX  à  C  gouttes  p.  jour. 

VALÉRIANE 
Cassis,  Marrons  d’Inde  : 

1  à  3  cuiilérées  à  café  o.-  jour. 


Energétène  de  valériane 


WV\AAA^^^WA/\/l 

ap.  4H. 

N* 
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Eig.  6.  —  Quelques  types  de  fractures  de  la  malléole  postérieure  (Collect.  pers.). 

1,  La  malléole  poUérieure,  ici,  est  intacte  :  se»  contours  ne  présentent  ni  encoche,  ni 
irrégularité.  Ce  décalque  est  donné  précisément  pour  montrer  qu’une  fracture  du 
péroné  (et  même,  sur  le  cliché,  la  superposition  d’un  péroné  non  fiacturé)  peut 
simuler  une  fracture  de  la  malléole  postérieure. 

2,  Petite  fracture  de  la  malléole  postérieure  :  malgré  la  petitesse  du  fragment,  la  lésion 
n’est  pas  négligeable. 

3,  Ici  le  fragment  postérieur  semble  accolé  au  tibia.  Le  diagnostic  de  fracture  se  fait 
par  l’encoche  supérieure  et  par  la  dénivellation  en  marche  d’escalier  de  la  surface 
articulaire.  . 

4,  Le  fragment  détaché  est  notablement  remonté  ;  il  se  dissimule  dans  l  onibre  du  péroné. 
La  malléole  interne  est  fracturée.  Et  l’astragale  (comme  dans  les  deux  cas  suivants) 
montre  les  deux  lèvres  de  sa  poulie. 

5,  Grosse  fracture  de  la  malléole  postérieure  qu’il  faut  bien  dissocier  de  ta  lésion  propre 

6,  Traumatisme  particulièrement  grave.  En  plus  de  la  fracture  de  la  malléole  posté¬ 
rieure,  il  y  a  fracture  du  péroné  et  de  la  malléole  interne.  L’astragale  a  suivi  le 
fragmênt  postérieur  ;  il  y  a  luxation  du  pied  en  arrière. 


astragalienue  sont,  sur 
le  cliché,  sensiblement 
parallèles.  Quand  ce 
parallélisme  estdétruit, 
on  en  déduit  que  l’astra¬ 
gale  s’est  déplacé  dans 
une  pince  tiblo- péro¬ 
nière  élargie  par  le 
traumatisme. 

Mais  ce  trouble  dans 
le  parallélisme  est  très 
difficile  à  apprécier 
dans  les  cas  légers. 

Et  il  faut  bien  con¬ 
clure  que  le  diastasis 
tibio-péronier  peu  ac¬ 
centué  ‘  est'  d’un  dia¬ 
gnostic  radiographique 

En  cas  de  trauma¬ 
tisme  grave  avec  gros 
déplacements,  le  dia¬ 
gnostic  poun  ait  paraî¬ 
tre  facile.  Encore  faut- 
ü  analyser  avec  soin  les 
caractères  et  l’impor¬ 
tance  de  chaque  lésion, 
méthodiquement,  pour 
ne  rien  laisser  échap¬ 
per  (fig.  5). 

De  profil.  —  On  de¬ 
mandera  au  cliché  de 
profil  de  donner  des 
précisions  sur  une  frac¬ 
ture  du  péroné  ( tui 
pouvait  être  peu  visible 
de  fac  )  et  sur  tout  sur 
l’é  at  de  la  malléole 
postérlfure.  —  Le»  lé¬ 
sion»  de  cette  troisième 
malleple  sont  dimpor- 
tancetrès  variable.  Mais 
il  faudrait  se  garder  de 
croire  que  seuls  le»  gros 
fragments,  avec  sub  - 


luxation  du  pied  en  arrière,  sont  à  prendre  en  con¬ 
sidération.  Une  simple  refente,  avec  dénivellation 
de  la  surface  articulaire  en  marche  d’escalier,  est 
grave,  parce  que  source  de  douleurs  persistantes  et 
de  raideurs. 

11  ne  faut  pas  oublier  que  la  simple  superposition 
de  l’ombre  du  péroné  sur  le  tibia  peut  simuler  une 
fracture  de  la  malléole  postérieure.  Et  le  meilleur 
signe,  pour  établir  le  diagnostic,  est  la  constatation 
d  une  irrégularité,  d’une  encoche,  dans  les  contours 
de  l’os  (fig.  6). 

Conclusions. 

Deux  clichés,  face  et  profil,  sont  Indispensables. 
Au  cliché  de  face,  demander  des  renseignements  sur 
l’intégrité  de  la  mortaise,  diastasis  tibio-péronier, 
déplacement  latéral  des  malléoles  et  de  l’astragale. 
Le  cliché  de  profil  indiquera  l’état  de  la  malléole 
postérieure. 

Nous  avons  volontairement  écarté  de  cette  étude 
les  lésions  moins  fréquentes  :  éclatrment  du  pilon 
tibial  frac  ures  de  la  lèvre  antérieure  et  du  tuber¬ 
cule  autéro-externe  du  tibia,  etc.,  qui  sont  ia'iles  à 
dépister  lorsqu  on  possède  déjà  bim  dans  l’œil 
l'image  d’un  cou-de-pied  normal  et  les  fractures  les 
plus  courantes. 

H.  Colleu. 


CORRESPONDANCE 


Monsieur, 

J’ai  lu  jusqu’au  bout  l’article  de  M.  Portmann;  il 
accepte  le  trait- ment  général  parles  sels  de  terre 
rares;  mais  il  condamne  le  trait*  ment  locol  par  les 
terres  rares  dan»  les  laryngite»  tub-  r  ultu  es  (p.  149, 
l'o  cnl  inné,  4‘  alinéa);  et  je  renouvelle  ma  protesta¬ 
tion  légitime. 

Georges  Rosenthal. 


1.  Peu  accentué  radiographiquement,  ne  veut  pas  dire 
négliueable  au  point  de  vue  clinique  (traitement  et  pro¬ 
nostic). 


ELIXlkDtVIRGIHiE 
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QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 

Radiation  dbs  cadhes  des  médecins 

DE  RÉSEnVE. 

D.  —  Je  suis  médeein'inajor  de  2»  classe,  âgé  de 
52  ans  révolus,  classe  de  recrutement  1889,  et  j’ai 
été  mobilisé  du  2  Août  1914  au  30  Décembre  1918. 
Or,  depuis  ma  démobilisation  et  principalement 
depuis  une  atteinte  de  pleuro-pneumonie  grippale,  je 
me  sens  fatigué  :  je  désirerais  donc  quitter  l'armée, 
ne  me  sentant  pas  l’énergie  nécessaire  pour  accom¬ 
plir  convenablement,  le  cas  échéant,  les  devoirs  de 
mon  grade.  Puis-je  donc  demander  ma  radiation  des 
cadres  ou  faut-il  que  je  donne  ma  démission  et,  dans 
l’une  ou  l’autre  hypothèse,  quelles  sont  les  formalités 
à  remplir? 

R.  —  Les  officiers  ou  médecins  de  réserve  sont 
rayés  des  cadres  de  réserve  de  l’armée  active  lors¬ 
qu’ils  ont  atteint  l’âge  du  passage  dans  la  territo¬ 
riale,  sauf  le  cas  on  ils  sont  autorisés  parle  Ministre 
(7“  Direction)  à  continuer  leurs  fonctions. 

Les  officiers  ou  médecins  ayant  obtenu  de  rester 
dans  la  réserve  après  l’âge  et  les  officiers  ou  méde¬ 
cins  de  territoriale  sont  rayés  des  cadres  apris 
l’expiration  du  temps  de  service  exigé  par  la  loi  sur 
le  recrutement  de  l  armée  {loi  du  1  Août  1913). 

Toutefois,  sur  leur  demande,  le  Ministre  (7®  Direc¬ 
tion)  peut  les  autoriser  à  rester  dans  l’armée  avec 
leur  grade,  après  cette  date.  Il  faut  certifier  que  l’on 
est  apte  à  faire  campagne. 

Ainsi,  vous  trouvant  fatigué  après  avoir  subi  une 
atteinte  de  pleuro-pneumonie  grippale  et  ne  vous 
trouvant  plus  apte  à  faire  campagne,  vous  avez  le 
droit  (ayant  52  ans  d  âge)  de  demander  an  Ministre 
de  la  Guerre  (7®  Direction  du  Service  de  Santé, 
1er  Bureau,  Personnel),  sous  couvert  du  Directeur 
du  Service  de  Sauté  militaire  régional,  votre  radia¬ 
tion  des  cadres  pour  cause  de  santé. 

A  ce  propos,  rappelez-vous  les  deux  premiers 
articles  de  la  loi  sur  le  recrutement  de  l’armée  : 

1“  Tout  Français,  s’il  est  valide,  doit  le  service 
personnel  ; 


2®  Le  service  militaire  est  égal  pour  tous,  hors  le 
cas  d’incapacité  physique.  Il  a  une  durée  de  28 
années,  au  lieu  de  25  années  (loi  du  21  Mars  1905). 

Depuis  l’âge  de  48  ans  révolus,  vous  pouviez  donc 
demander  votre  radiation  des  cadres,  mesure  contre 
laquelle  protestait  sûrement  votre  patriotisme. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  1'®  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Guide  du  médecin  praticien  ;  aide-mémoire  de  mé¬ 
decine,  de  chirurgie  et  d’obstétrique,  par  M.  F. 
Jacoulet,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris, 
lauréat  de  la  Faculté  de  médecine.  Préface  de 
M.  A.  Mouchet,  chirurgien  de  l’hôpital  Saint-Louis. 
—  2e  édition.  1  vol.  in-8®  de  900  pages,  avec 
375  figures  [Librairie  J. -B.  Baillière  et  fils,i9,  rue 
Hautefeuille,  Paris).  —  Prix  ;  26  francs. 

La  clientèle  est  si  absorbante  qu’elle  laisse  bien 
peu  de  temps  au  praticien  pour  se  tenir  au  courant 
des  transformations  incessantes  de  la  science  médi¬ 
cale.  Obligé  sans  cesse  d’accroître  la  somme  de  ses 
connaissances-,  comme  il  ne  peut  point  tout  lire,  il  va 
d’instinct  aux  livres  qui  extraient  pour  lui  la«  substan- 
tifique  moelle  »  des  nouveautés  cliniques  et  théra¬ 
peutiques  et  dans  lesquels  il  peut  trouver  le  rappel 
succinct  des  symptômes,  les  grandes  lignes  d’un 
traitement,  les  formules  simples  d’une  médication. 

Tel  est  le  «  Manuel  >>  que  lui  offre  aujourd’hui, 
sous  un  format  commode,  M.  Jacoulet. 

Après  avoir  indiqué  les  règles  de  l’antisepsie,  de 
l’anesthésie  et  des  injections  de  sérum,  facteurs  prin¬ 
cipaux  de  l’évolution  des  sciences  médicales  contem¬ 
poraines,  l’auteur  passe  en  revue  ;  les  maladies 
générales;  celles  de  la  peau  et  des  tissus;  celles  du 
crâue,  de  la  tête  et  du  cou;  celles  du  rachis  et  du 
bassin;  celles  du  thorax  et  de  l’abdomen,  et  enfin 
celles  des  appareils  en  particulier;  il  a  particuliè¬ 
rement  détaillé  la  description  des  maladies  des 
membres,  si  importantes  aujourd’hui,  tant  par  leur 
fréquence  que  par  le  résultat  de  leur  traitement  bien 


institué,  et  il  a  insisté  aussi  sur  l’étude  des  hernies. 

Pour  chaque  cas,  on  trouve  tontes  les  indications 
permettant  de  faire  un  diagnostic  ferme.  Pour  chaque 
traitement,  on  trouve  les  indications  qui  peuvent  le 
faire  prescrire  ou  proscrire. 

Le  régime,  si  important  dans  la  thérapeutique 
médicale,  est  étudié  en  détail,  en  particulier  pour  la 
tuberculose,  le  diabète,  le  rhumatisme,  la  neuras¬ 
thénie,  etc. 

Enfin,  le  manuel  opératoire  chirurgical  et  obsté¬ 
trical  a  été  développé  dans  une  large  mesure. 

S.  R. 

Traité  pratique  d’Obstétrlque  normale  et  de  Puéri¬ 
culture  pré-  et  post-natale,  par  Jules-M.  Rouviee, 
professeur  de  clinique  obstétricale  à  la  Faculté  de 
Médecine  d’Alger  [A.  Maloine  et  fils,  éditeurs), 
1922. 

Le  plan  suivi  par  M.le  professeur  Rouvier  dans 
son  traité  constitue  une  innovation  dans  l’enseigne¬ 
ment  de  l’obstétrique  :  c’est  un  bréviaire  de  la  pra¬ 
tique  courante  et,  pour  cela,  votontairement,  l’auteur 
s’est  abstenu  d’y  faire  figurer  les  cas  pathologiques 
qui  s’observent  pendant  la  gestation,  l’accouchement 
et  le  puerpérium. 

11  n’y  faut  donc  chercher  ni  conseil  pour  les 
dystocies,  ni  considérations  sur  les  maladies  propres 
à  l’état  de  gestation  ou  survenant  pendant  cet  état, 
ni  technique  opératoire  :  '  ce  n’est  ni  le  livre  du 
consultant,  ni  le  vade-mecum  des  urgences. 

Ceci  étant  exclu,  il  reste  un  volume  de  plus  de 
huit  cents  pages  consacré  à  l’obstétrique  normale  et 
à  la  puériculture  :  c’est  donc  un  livre  de  physio¬ 
logie  et  d’hygiène.  Comme  l’auteur  le  remarque, 
l’importance  relative  de  l’obstétrique  normale  et 
celle  de  l’obstétrique  pathologique  ne  sont  nullement 
comparables.  Trop  souvent  l’étudiant,  la  sage-femmf, 
le  jeune  praticien,  lorsqu’ils  sont  mis  en  face  d'un 
manuel,  vont  au  fait  extraordinaire,  mettent  sur  le 
même  plan  la  rareté  et  le  commun,  voudraient  s’ini¬ 
tier  an  fin  du  fin  et  ignorent  le  mécanisme  de  l’accou¬ 
chement  en  O.  I.  G.  A. 

On  ne  peut  que  louer  un  livre  qui  enseigne  patiem- 
{Voir  la  suite,  p.  1306.) 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 

Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RÂNQUE  &  SEREZ 


Vaccin  Anli-Streptoccccip  L  0.  D. 

Prévention  de  l’infection  puerpérale. 

Traitement  de  l’Erysipèle  et  des  Streptococcies. 

=  Vaccins  Poiyvaienis  L0.D.  = 

Type  I.  —  Staphylo-Strepto-Pyocyanique. 

Type  II.  —  Staphylo-Strepto-Colib. -Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations  et  des  Annexites. 

Vaccin  Anti-Gnnococciqne  i.  0.  D. 

Traitement  des  complications  de  la  blennorragie. 


VACCINS 

■  .  ■  Anti-Typhoïdique 

Pneumo-Strepto  -- 
==  Anti-Staphylococcique 
Anti-Méningococcique  = 
=  Anti-iVIélitococcique 
Anti- Dysentérique 

Anti -Cholérique 


Pont  Littérature  et  Echantülona  : 


LABORATOIRE  «É^'CAL  ^DE  BIOLOGIE  jjr  40,  Fanboiirg  Poissonnière,  PARIS  HAMELIH,  Pharmacien,  31,  me  Michelet,  Alger 

MARSEILLE  RKBODL, D' ec Ph'“,  15, AUéos Capuclnes, Marseille  CAMBE,  Pharm‘“,  10,  rne  d’Angleterre,  Tunis 


ROUSSEL 


A 

k!ic/èrotkérapie  jpécÿîque 
der  ANÉMIES  (Carnot) 

Flacons-ampoules 

B)  ‘Sbizj'  aatrej  emplois 

de  10  .  deSéram  pcjr 

du  deTUTti  de  CheOaL  : 
HÉMORRHeiESIREWeai) 
PAHSEMEMTS  (R.Petit) 

SiropouComprîmés 

(  AHÉMIES 

de  5a  ng  Kémopoïétigue 

COHVALESCEHCES 

total 

TUBERCULOSE,etc. 

'  . 
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DE 

LINSOliNIE  NERVEUSE 

par  les  COMPRIMÉS  de 


Syn.  :  Bromdiéthylâcétylurée  =  Adâliüe  françâise. 

Dose  sédative  :  1  comprimé  toutes  les  4  ou  5  heures. 

Dose  hypnotique  ;  2  à  3  comprimés  dans  un  liquide  chaud. 


Laboratoires 


S,  «.xToniio  ca.es  Tilleuls 

PARIS  (Montmartre) 

ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

à  tous  les  Docteurs 
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S  E.D-A.TI  F=  IN  E.RX/E.I-IX: 


Hypnotique 

DE  CHOIX 


à  base  de 
VËRONAL  SODIQUEE 
EXTRAIT  DE  JUSQUIAME 
iriTRAlToEVALERIAHE 


AhTI- SPASMODIQUE 
ANTI-ALGIQUE 


LITTERATURE  a  ECHANTILL0M5 
iMBOMTOIRâ  de  BiO' ChiMIÈ.  /IpPLIQUÈLj) 
SI  Que  Théodore,  de  Banville.  PARJ/I 
J.  LEGRAMD,  Pharmacien 


EXTRAIT  TOTAL  DES 
GLANDES  de  riNTESTIN 

qui  renforce  les  sécrétions 
glandulaires  de  cet  organe 


LABORATOIRE  DE  BIO-CHI MIE  APPLIQUÉE 

vJ. LEGRAND,  Pharmacien,  21. Rue  Théodore  de  Banville .  PARIS  (17?) 


.SSTfNALE 


.  .  ... 

£t  de  pURif^  Compr/mef  6/i/^tfép 


Ubopatoiqb  K  Bio- Chimie  UppuQUÉtj 

s/,  fiuc  Théodore  de  Banville.  PARJP 

J.  LEâBAMO ,  PhdrmocUii 


J?  Comprimés 
ai/ani  c/iaçi/e  r^pas 


Adhesse  Télégraphique 

CRÉOSAL-PARIS 


3S,  3EÎUS!  33  —  JP-A  .mS  (XYI^) 

Téléphone: 

PASSY  43-89 


E  FOURNISSEURS  des  HÔRtTAÙX.S 


DÊSIGN  ATION 

PRODUITS 

DIFFÉRENTES 

FORMES 

COMPOSITION 

PROPRIÉTÉS 

ET 

PRINCIPALES  INDICATIONS 

DOSES 

MOYENNES 

IÇOLLO-lOOE 

■  Doftns  1 

GOUTTES 

GOMPRIMÉsj 

Cinq  Centigr.  d’iode 

1  2Q  Gouttes  on 

f  3  Comprimés 

{lodhfdrates  d'acitfei  am/néi  du  Qiutun). 

iodothérapie  Courante 

RCMPUACe  : 

riode,  les  lodures  et  tous  les 
denves  iodes  dans  leurs  indications 
habituelles. 

AlJsencB  ü'Iodlsme. 

adultes  ; 

10  a  60  Gouttes  ou 

2  à  9  Comprimes 

ENFANTS: 

5  à  20  Gouttes  ou 

1  à  3  Comprimes. 

OIEOtIOOE 
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DAUSSE 

=  ÔÔ'  Jînnée  = 


1922 


L’HÉMOPOTHÉRAPIE  ou  MÉDICATION  HÉMOPOÏÉTIQUE 
par  les  dragées  GLÜTINISÉES  d’ 

HÈMOGÈNOL 

(Séïum  hémopoïétique  de  Cheval) 

éviie  la  peptonisafion  du  Sérurrj  dans  l’Esiomac,  assure  l’efficacité  de  rdÇérqatique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dose  :  AVALER  4  à  6  dragées  par  Jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASESp  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 


Spécimens  et  Sittérature  à  Jft J)/T.  tes  J)octeurs 

c=c=  USINES  :  Ivry-sur-Seine 
FERMES  de  Vintué 


■-siir-5eine  c=3a  flDAtîTC/f  AU-tll  ■==  SÉCHOIRS  de  Chagrenon  c3c= 

et  du  Roussay  U  4:,  f  ue  Aobriot  [)  LABORATOIRE  SÉROTHÉRAPIQUE,  Étampes 


y  N  ER  G I 


.ÜROPHIL& 

BAILLY 


Combinaison  SYNTHÉTIQUE  à  base  do  Benzoate  d’Urotropine 
MÉDICATION  LA  PLUS  COMPLÈTE  ET  INOFFENSIVE  DES 


*»■  ÉTAT  S''?‘L  I T  HT'A  S 1 0  U 


GRAVELLE  URIQUE  LITHIASE  BILIAIRE 


»%AceiDE 


COUTTK.  RHUMATISMES,  MISRAINES  il  NÉVEALQIES 


MODE  D’EMPLOI 


Échantillons  Iranco  sur  demande 


Laboratoires  A. BAILLY 
•»  ,15.  Rue  de* Rome  .  PARIS,  9 


Fatigue  cérébrale  Surmenage 
RHUMATISMES 


THÉÏNOL 

■  BAILLY  ■ 


Calmant  de  la  Douleur 
Stimulant  du  Système  Nerveux 
Régulateur  des  Fonctions  Cérébrales. 

Mode  d'emploi  ;  2  cuillerées  à  dessert  par  jour. 
ÉCHANTILLONS  FRANCO  SUR  DEMANDE 


L  Laboratoires  A. BAILLY 
I  ?yl5.  Rue  de  Rome, PARIS 
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ment,  minutieusement,  ce  qui  dans  l’art  des  accou¬ 
chements  est  le  fait  d’obpervatign  quotidienne. 

Mais  l’ouvrage  de  M  Rouvier  est  encore  autre 
chose.  C'est  pour  le  spécialibte  le  meilleur  livre  de 
physiologie  obstétricale  et  de  physiologie  du  nour¬ 
risson  que  nous  ayons  en  langue  française:  je  citerai 
tout  particulièrement  les  chapitres  consacrés  à  la 
caduque,  à  la  durée  de  la  gestation,  à  la  physiologie 
générale  de  la  gestation,  aux  glandes  endocrines,  au 


LIVRES  REÇUS 


2735.  International  clinlcs,  a  quaterly  of  illus- 
trated  cllqlcal  lectures  and  espéclally  prepared 
original  articles,  par  M.  R.  M.  Landis  (de  Phila^del- 


Sur  la  demande  d‘un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  (ent^oi  franco  :  6  francs). 


AVIS  ET  REHSEIGMEIKENTS 


and  Co),  Philadelphia. 


7  Août.  —  Berck-Plage  :  Ouverture  du  cours  de  M.  Calot 
sur  l’orthopédie  indispensable  aux  praticiens. 

16  Août.  —  Paris  ;  Ouverture  à  l’hopîtal  dos  Enfants-Malades 
du  cours  do  vacances  do  clinique  et  de  médecine  des  enfants  sous 
la  diroclion  de  M.  le  professeur  Nobécourt  et  de  M.  Lereboullot. 

28  Août.  —  Lyon  :  Ouverture  dés  épreüvos  oralôS  du  concours 
d'admissiou  à  l’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire. 

31  Août.  —  Paris:  Fermeture  du  registre  d’inscription  pour 
le  prochain  concours  de  l’e.xternat. 

4  Septembre.  —  Genève  :  Ouverture  du  Congrès  internatio¬ 
nal  de  femmes  médecins- 

11  Septembre.  — Marseille:  Ouverture  du  Congrès  de  la 
santé  publique  et  de  la  prévoyance  sociale. 

15  Septembre.  —  liochefon  :  Ouverture  d’un  concours  pour 


—  Lyon  -.  Ouverture  à  la  Faculté  d’un  concours  pour  1  emploi 
do  suppléants  des  chaires  de  physique  et  do  chimie  àj  l’Ecole 
préparatoire  de  médecine  do  Grenoble. 

—  Tours  :  Ouverture  à  l’Ecole  do  Médecine  d’un  concours 
pour  l’emploi  de  chef  dos  travaux  anatomiques  à  ladite  Ecole. 

13  Novembre.  —  Paris:  Ouverture  à  l'hôpital  Saint-Louis 
du  cours  do  vénéréologie  aous  la  direction  du  professeur  Jean- 

15  Novembre.  —  Nancy  :  Ouverture  à  la  Faculté  du  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  do 
physiologie  à  1  Ecole  préparatoire  de  médecine  et  do  pharmacie 

4  Décembre.  —  Lille  :  Ouverture  du  concours  pour  l’em¬ 
ploi  de  suppléant  dos  chairos  d'anatomie  et  de  physiologie  à 
l’Ecole  préparatoire  de  médecine  d’Alniéns. 

11  Décembre.  —  Amiens:  Ouverture  à  l'Ecole  do  Médecine 
du  concours  pour  l’emploi  de  chef  dos  travaux  d'anatomie. 

18  Décembre.  —  Paris  :  Ouverture  au  Congrès  d'hygiène 
sociale  organisé  par  le  Comité  do  propagande  d’hygicro  sociale 
et  d’éducation  prophylactique. 

—  Toulouse  :  Ouverture  d'un  concours  pour  l'emploi  de  sup¬ 
pléant  do  la  chaire  d’histoire  naturelle  à  l’Ecole  préparatoire  de 
médecine  et  do  pharmacie  de  Clermont-Ferrand. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  DE  STOMATOLOGIE 


Mémoires  originaux  : 

Julien  Telller. —  La  théorie  des  infections  focales 
d’orig;ine  bucco-dentaire  et  l’esprit  stotnalologique. 

Chompret.  —  De  l’emploi  du  scuroforme  en 
stomatol  >gie. 

Technique. 

A.  Cleszynski.  —  Système  de  queues  et  d’entailles 
correspondantes  pour  prothèses  orthopédiques  du 
maxillaire  supérieur. 

Société  de  Stomatologie. 


Revue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 


places  cl  élèves  externes  en  médecine  vacantes  le  le*"  Mars  1923, 
dans  les  hôpitaux-  et  hospices  civils  de  Paris. 

20  Septembre.  —  Paris  :  Ouverture  au  laboratoire  d’anato¬ 
mie  pathologique  de  la  Faculté  d'Un  cours  de  technique  et  de 
diagnosiic  anatomo-pathologique  appliqué  à  la  médecine  et  à  la 
chirurgie,  cours  fait  par  MM.  G.  Koussy,  E.  Gornilet  R.  Leroux. 

2  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  l’hôpital  Laënnec  des  cours 
de  perrcctionnemenl  sur  la  tuberculose  pulmonaire  faits  sous  la 
direction  do  MM.  Rist  et  Ameiiille. 

—  Paris  ;  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine  du  XXXIe  Con¬ 
grès  de  l’Association  française  do  Chirurgie. 

—  Paris  :  Ouverture  à  l’hopilai  Saint  Louis  du  cours  de  der¬ 
matologie  sous  la  direction  de  M.  le  professeur  Jeanselme. 

5  Octobre.  —  Barcelone:  Ouverture  à  l’hôpital  .Santa-Cruz, 
du  cours  de  pathologie  digestive  organisé  par  M.  le  professeur 


16  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  rinslitut  du  Radium, 
1,  rue. Pierre-Curie,  dos  conférences  de  M.  Béclôre  sur  les  pre¬ 
mières  notions  de  radiologie  medicale. 

23  Octobre-  —  Lyon:  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecinô 
de  concours  pour  les  emplois  do  suppléants  des'  chaires  de  phy¬ 
sique  et  do  chimie  et  d’histoire  naturelle  à  l'Ecole  préparatoir 


colonisalion  sera  ouvert  le  4  Décembre  1922,  à  Alger 
(Faculté  de  Médecine),  à  Paris  (Office  de  l’Algérie),  à  la 
préfecture  des  villes  possédant  des  Facultés  ou  Ecoles  de 
médecine. 

Les  médecins  de  colonisation  sont  répartis  en  0  classes 
qui  correspondent  à  dés  traitements  variant  entre  8.000 
et  12.000  francs. 

Les  médecins  de  colonisation,  citoyens  français,  béné¬ 
ficient,  en  outre,  de  l’indemnité  algérienne  correspon¬ 
dant  à  25  pour  100  du  montant  de  leur  traitement. 

En  dehors  de  leur  traitetnent  et  de  la  clientèle  payante, 
ces  médecins  r-'çoivent,  à  défaut  de  logement  en  nature, 
une  indemnité  de  logement  à  la  charge  des  communes 
de  la  circonscription,  et  dfs  indemnités  diverses,  notam¬ 
ment  pour  les  transports  judiciaires,  les  expertises 
médico-légales,  les  vaccinat'ons  et  revaccinationt,  le 
service  des  infirmeries  indigènes  et  des  dispensaires 

Pour  tous  autres  renseignements,  s’adresser  à  la  direc¬ 
tion  de  l’Intérieur,  2»  bureau  du  Gouvernement  général 
de  l’Algérie. 

Les  demandes  d’admission  au  concours  devront  par- 


avec  la  dissolution 
du  91^ 
dans  l'eau  bi-distillée 

INJECTIONS 
SOUS-CUTANÉES  INDOLORES 


en  dissolvant  le  914- 
dansnotre"SOLVANT 
extemporanéCORBlÈRE" 
enampoulesde2‘:.'^ 


AMPOULES 

ORDINAIRES 

ET  EN 

DISPOSITIFS 
5  PIÈCES 

(MÉTHODE  RAVAUTI 


’ATTENTiON  (de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
i-J  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions  i 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  lés  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est  | 
indispensable  de  prescrire  le 

Bomiiol  II  m  Prodiiili!  n  GodhI 


s  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origin 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


LABORATOIRES  CORBIERE  8<  LIONNET 

INTUTO-PAR13  27  RU  E  D  ESRENAU  D  ES  .  PAR  IS  rtuWAGRAn  57-« 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
lÔ  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  trésicalès, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  AflFections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
polir  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  dès  PRODUITS  du  GOMENOL 

17.  rue  .Aintifoi-se-Tliomas,  PARIS  (IX*) 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 

Un  classeur  des  Répertoires  de  Médecine  pratique  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix  de  5  francs 
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La  sonde  œsophagienne 


PSYCHIATRIE  PRATIQUE 


Matériel  —  La  sonde  œsophagienne  sera  en  caoutchouc  épais  et  non 
en  gomme,  elle  aura  de  6,  S  à  8  millim.  de  diamètre  extérieur  (d°  20  à 
2i  filière  Gharrière)  selon  lé  nez  du  malade.  Elle  seta  longue  de  BO  cm. 
avec  nne  extrémité  antérieure  cylindro  coniqne  compacte  pourvue  d’un 
seul  œil  et  une  extrémité  terminale  évasée  en  entonnoir.  Avant  chaque 
cathétérisme,  elle  aura  été  stérilisée  par  ébullition.  Un  pot  de  vaseline 
boriqiée  ou  d'hUile  goménolée  sera  prêt  pour  la  Inbréfier. 

Un  entonnoir  en  verre  contenant  un  litre  environ,  un  plat  rempli  d’eau 
fraîche  et  le  liquide  nutritif  seront  disposés  à  portée  de  la  main. 

Les  liquides  nutritifs  peuvent  être  de  compositions  diverses  :  lait, 
œufs,  bouillon,  peptone.  képhir,  jus  et  poudre  de  viande,  etc.  Au  besoin 
on  leur  ajoutera  de  la  pepsine,  de  la  pancréatine,  des  médicaments.  On 
les  passera  à  l’étamine  pour  éviter  les  grumeaux.  Nous  recommandons, 
en  cas  d’alimentation  pi-olongée,  de  varier  les  aliments  et  d’y  adjoindre 
les  jus  de  fruits  frais  (citron,  orange).  Le  volume  du  liquide  à  faire 
absorber  ne  dépassera  pas  un  litre. 

Préparatifs.  —  Le  malade,  couché  on  assis,  devra  être  maintenu 
surtout  pour  la  première  fois.  Un  aide  de  chaque  côté  saisira  les  mem¬ 
bres  supérieurs  et  intérieurs;  une  serviette  sera  placée  sur  la  bouche 
pour  éviter  les  crachats. 

Opération.  —  L’extrémité  antérieure  de  la  sonde  est  plongée  dans  le 
lubi  étiant.  L’opérateur  entoure  la  tête  du  malade  avec  son  brus  gaurhe  ; 

béant  l’orifice  larymré;  avec  la  main  gauche  sous  le  menton,  il  immo¬ 
bilise  la  mâchoire  inférieure. 

De  la  main  droite,  il  tient  la  sonde  près  de  son  extrémité  antérieure 
comme  une  plume  à  écrire.  Il  l’introduit  dans  ünë  narine  (la  plus  com¬ 
mode)  et  l’enfonce  lentement  et  avec  précaution.  Arrivée  à  l’oriflbe  posté¬ 
rieur  des  fosses  nasales,  la  sonde  doit  prendre  la  bonne  route,  c'est-à-dire 
l'œsophage.  Certains  malades  se  ooniractent,  cessent  de  respirer.  L’opé- 

attendre;  dès  que  la  respiration  se  rétablit  ou  qu’un  mouvement  de 
déglutition  se  produit,  il  faut  en  profiter  pour  pousser  la  sonde  dons 
l’œsnphuge.  Si  la  base  de  ta  langue  arrête  le  tube,  la  patience  et  la 
pression  douce  viendront  facilement  à  bout  de  cet  obslacle;  sinon,  on 
peut  injecter  une  petite  quantité  d'eau,  provoquer  ainsi  une  déglutition 
réflexe  et  en  profiler  pour  achever  le  cathétérisme  Quai-d  la  Bonde  est 
bien  dans  l’œsophage  elle  s’enfonce  librement  et  profondément.  Le  malade 
peut  parler  et  respirer  sans  difficulté.  La  pénétra  ion  dans  l’estomac 
donne  parfois  issue  à  des  gaz  maio  forants  qui  s’échappent  avec  un 
bruit  spécial;  cette  pénétration  est  d  ailleurs  inutile:  il  suffit  de  dépasser 
les  muscles  striés  d  t  pharynx  pour  que  l’écoulement  s’effectue. 

Deux  fausses  directions  peuvent  être  prises: 

La  sonde  peut  être  poussée  dans  la  bouche  par  les  mouvements  de  la 
langue.  L’opérateur  sent  une  difficulté  dans  la  progression  à  cause  des 


coudures  qui  surviennent  dans  la  bouche  et  le  malade  n’éprouve  aucune 
gêne.  L’ouverture  de  la  bouche  montre  la  sonde  recroquevillée  ;  il  faut 
la  retirer  prestement; 

Une  fausse  direction  plus  gênante  est  la  pénétration  dans  le  larynx. 
L’aliéné  se  congestionne,  se  met  à  tousser,  quelquefois  à  crier;  à  chaque 
expiration,  l’air  sort  brusquement  par  le  pavillon.  On  retire  rapidement 
la  sonde  jusqu’à  l'orifice  postérieur  des  folses  nasales  et  l’on  recommence 
l’opération. 

Une  fois  la  sonde  bien  placée,  on  procède  à  une  dernière  vérification 
pour  plus  de  sécurité.  L’entonnoir  est  fixé  à  l’extrémité  évasée  et  l’on  y 


verse  quelques  centimètres  cubes  d’eau  bouillie.  Si  elle  s’écoule  sans 
difficulté,  sans  quinte  de  toux,  tout  va  bien  et  l’on  peut  introduire 
le  liquide  alimentaire  dans  l’entonnoir. 

Des  efforts  de  vomissements  surviennent  quelquefois;  dès  qu’ils 
s’ébauchent,  un  aide  projette  vivement  quelques  gouttes  d’eau  fraiche 

Quand  tout  le  liquide  est  écoulé,  il  faut  attendre  quelques  instants  pour 
que  la  sonde  soit  complètement  vidée;  pour  plus  de  précautions,  on 
comprime  son  extrémité  libre  pour  éviter  l’écoulement  dans  le  larynx  du 
liquide  qui  pourrait  rester  et  on  retire  le  tube  sans  brusquerie. 

Il  ne  reste  plus  qu’à  faire  la  toilette  du  malade,  lui  essuyer  la  bouche 

L’alimentation  ariificielle  sera  renouvelée  deux  fois  par  jour  On  peut 
par  ce  procédé  nobrrir  largement  les  malades  et  relever  leur  état  général. 
Dans  certains  cas  l’alimentation  a  pu  être  continuée  pendant  des  années 
avec  un  état  physique  satisfaisant. 

I  M.  Dide  et  P.  Guiraud. 


LE  PHOSPHARSYL 

est  le  r^me  produit  contenant  3  cent, 
de  méthylarsinate  sadique 
'^par  cuillerée 
soupe^ 


RjécaLcifLcaJdon  iidenswe 
par  assimilaiiorL  maximn. 


EXTRAIT  DI  RECTEWI  EIMT  DES  OS 

X  -  X 

TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
CR  01  S^N  CE,  CONVALESCENCES 


- POSOLOGIE - 

{ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  doux  principaux  repas. 
ENFANTS  :  Ufié  à  douX  Cuillerées  à  dessert. 

(  ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  les 
I  deux  grands  repas. 

1  ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
selon  lage.  * _ _ 


RACHI  Tl  SME 

w 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demandé 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 

ANGOU  LÊIVI E  CCHARENT.^ 
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ANEMIES  TUBERCULOSES  ^  HÉMORRAGIES 

CONVILESCEHCES  --  CROISStlICE  -  bPUISEMERT  CEHEllir  ET  mHTES  DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 


(Sang  total  VIVANT,  concentré  dans  le  vide  et  à  basse  température,  dès  sa  sortie];des  vaisseaux/ 

RECONSTITUANT  OPOTHÉRAPIQUE  INTÉGRAL  DU  SANG  -  LE  PLUS  RICHE  EN  HÉMOGLOBINE 
ET  PRINCIPES  ACTIFS  TOTAUX  DU  SÉRUM  ET  DES  GLOBULES 

pn<5ninfilf  î  ADULTES  :  2  cuillerées  à  soupe  de  sirop  ou  8  à  12  comprimes  par  jour  )  .  .  ,  .arésile 

POSOLOGIE  j  enfants  au-dessous  de  10  ans  :  2  à  4  cuillerées  à  calé  ou  S  à  8  comprimés  par  jour  j  P  t  9  9  • 


demande  ;  Laboratoires  du  •  FANHÉMOL 


Littérature  et  Éohantllloi 


des  Ternes.  PARIS  (XVII*). 


Chacfue  grandeur 
En  boite 
et  en  V2  boite 


Adultes 

Garçonnets 

Sébés 


sitoires  creux  au 
contenant  de  la 


leurre 


Produits  Pharmaceuticjues  ' 

^  Henry  Rotfier  D-enPh, 

Av.  de  Villiers 


lectionnés 


CARNINE  LEFRANCQ 


Svio  de  "Viaxide  de  Bcaeuf  CK/XJE! 

_ _  CONCENTRÉ  dans  le  Vid« 

et  A  FROID 


Anémie,  Anorexie,  Convalescences, 
Chlorose,  Débilité,  Faiblesse, 
Neurasthénie,  Maladies  de  Poitrine, 
Tuberculose, 

Maladies  de  l’Estomac  et  de  ITntestin. 


Trois  grandeurs  de  flacons 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS. 
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Maison  maternelle  de  Saint-Maurice.  —  Le  Con-  Sanatorium  de  Salnt-Troji 


gétaire,  un  projet  d’organisation,  de  préparation,  de  dentale  française,  M.  Ferrés,  médecin-major  de  l'»  classe 
recrutement,  de  nomination  et  de  rémunération  d’infir-  {Journ.  off.,  25  Juillet.) 

mières  scolaires  ou  assistantes  d’hygiène  scolaire.  —  Sont  affectés  :  En  Indochine,  MM.  Peccarère,  Advier, 

Toubert,  Roques,  Calbairac,  Charrier,  Renaud,  Basset, 
Sanatorium  de  Salnt-'Trojan.  —  Le  Conseil  général  Girard,  médecins  aides  -majors  de  classe, 
de  la  Seine,  sur  la  proposition  deM.  Sellier,  au  nom  de  A  Madagascar,  MM.  Legendre,  Gonzalez,  médecins  aides- 


nsABimJM. 


LIVRAISON  IMMEDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


•  TuT3es  R 

n  APPARDL  PERFECTIONNE  - 

W  POUR  PRODUIRE  LÉMWION  f'^lâClUCS  0 

*  Aiguilles  ÿ 

U  Radium  Company  of  Colorado .  Denvôr  ü S  A  ü 

8  118; Avenue  des  Champs- Elysées. PARIS.Téléph:  E!yséesl745-1744el25-97  m 
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HYPERLEUCOCYTOSE  El  PHAGOCYTOSE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE 


SPEC/ftOUE  EXALTEE 

-ï-  INNOCUITE  ABSOLUE 


mil  s.p.E.s. 


mil  s.p.E.s. 


TACCII  E 

TÂCCII  s 


Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo- 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  enterococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 


lo  TACCn 

W  - 

â  TACCII 

O  _ 


TACCn  E.S 


T^ 
i>'  TACCB 
|:  TACCB 

l^i  tW 


E.Sa 

S.Sa 

S.E.S. 

P.E.S. 

S.P.E.S.Ca 

AcSa 

C.E.S. 

G.S.E.S. 


ENTÉRO-STAPHYLOCOCCIQDE  poly- 


STREPTO-STAPHYLOGOCCIQUE  po¬ 
lyvalent. 

Ahcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTl-AGNEIQUE  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 


Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désigné#  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  lear  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  on  anéanties.  —  L'injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BI0L06IE  APPLIQUEE,  30,  aveiua  Rellle,  PARIS  (xiv*).  Téléph.  ;  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmaoies. 


ATlOjgS 


ExTRiits  OPOTHÉRAPIQUES  CHAIX 


L.  B.  À.  tilimolre  le  i 


_  TELEPHONE  :  Elysées  36-64  et  86-4B 

VACCINS  CARRION 

GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTËROGOCCÈNE 

. .  (Vaccin  entérococciqae). 

VACCIN  DE  DELBET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

T  O  -  O  O  I  ]sr  S 


V.  BORRIEN  et  Ci«,  54,  Faubs  St-Honoré,  PARIS 


GOUTTES  DE  SERU 

au  Cupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


VILLA  HELVETIA 


MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  OE  REGIMES 


Contre  DERMATOSES 


DERMOFAGINE 


OXYGENITEUR  A  PRECISION 

DD  R  BAVEUX 

Employé  jonrnellement  à  l’Hôpital  militaire  des  Monlineanx 
et  au  Val-de-Grâoe,  ainsi  qne  dans  les  formations  sanitaires 
et  les  hôpitaux  civils  et  militaires. 

LE  SEUL  PERMETTAtn  D'EFFECTUER  LES  INJE0TI0R8  DOSÉES  D'OXYQÈNE 
AVEC  PRÉCISION  ET  SÉCURITÉ 

PRIX  BARBIER  1913  (Faculté  de  médecine  de  Paris). 

Voir  La  Prtsst  Médical*,  du  19  avril  1915,  p.  141. 

JULES  RICHARD.  Ingénieur-Conatractanr 

SB,  Roa  Mélingue  —  I  jaHIS 

A  la  même  Maison  :  LE  YÉRASCOPE 

LE  BAROMÈTRE  ENREGISTREUR 

envoi  des  notices  ILLUSTREES  SUR  DEMA-"^* 
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Xodéinet 


(Bl-Iodnre  de  Codéine) 

OODTTBS  (le.=»0,«)  l  Toux 
SIROP  (OM)  <  EMPHYSÈMI 

PILULES  (0,0i)  (  ASTHM8 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médiqalk  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
28  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
d  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical’,  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  seréserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  filiDioALi).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


Dame  Inflrm.,  très  sér.,  dipl.,  cr.  de  guerre,  dem.  à 
voyager  avec  malade  ou  enfant.  Ecr.  P.M.,  n“  4462. 

Docteur,  27  ane,  célib.,  assisterait  confrère  avec 
ou  sans  promesse  de  saite.  —  Ecrire  4463. 

On  demande  collaborateur  médical,  de  préférence 
ayant  voitnretie,  pour  visiter  les  médecins  de  la 
banlieue  de  Paris.  —  Ecrire  :  Pierre,  19,  rue  Alain- 
Chartier,  Paris. 


A  vendre  :  Forceps  de  Nœgelé,  compas  pelvien, 
crochet  de  Braunn,  cranioclaste,  3  curettes,  3  pinces 
deMuseuxet  autres  instr.  état  neuf.  Ecr.  P.JI/.jUvl  i64. 

Jeune  docteur  ferait  rempl.  Ecrire  P  il/.,  n“  4395. 

On  demande  représentant  sér.  pr  visites  médicales 
Ouest,  Sud-Ouest  et  Centre.  Ecrire  P.  M.,  n»  4465. 

Massage  médical  sérieux.  Dame  expérimentée  et 
diplômée  assisterait  docteur  ou  voyagerait,  France 
ou  étranger.  —  Delport-Felz,  8  bis,  rue  Campagne- 
Première,  Paris  (14e). 

Préparât,  en pharm. connais,  chimie, biologie, dem. 
place  pbarm.  ou  doct.  Morellet,  2,  Richelieu,  Nîmes. 

Urgent.  Grande  ville  Ouest,  cabinet  médical  à  céder 
contre  légère  Indemnité  ;  appartement  plein  centre. 
Médecine  générale,  peau.  Conviendrait  à  ancien 
interne  Paris.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4467. 

A  vendre  Dilat.  Kolmann;  urétrosc.  antér. 
(3  lampes);  galvanocantère  univ.  (9  point,  et  lames)  ; 
—  Ecrire  P.M.,  n«  4468. 


CHATEAU  DE  “  LA  SOLITUDE” 

Maison  de  repos  et  de  convalescence. 

3,  rue  de  Clamart,  au  Pio.ssis-Robinson  (Soino).  Tel.  Clanuirt  13i. 
Installation  de  grand  luxe.  Vaste  parc  de  plus  de  5  hectares. 
Cures  d'air,  de  soleil  et  de  régimes.  Electro-hydrothérapie. 


Au  cours  d'nne  récente  épidémie  de  typhoïde  dans  les 
communes  de  Leucate  et  de  Fabrezan  (Aude),  1  Inspec¬ 
teur  départemental  d'Hygiène  a  fait  vacciner,  sans 
aucun  inconvénient,  760  personnes  à  l'aide  des 
Pastilles  antilyi  hiques  biliées,  préparées  d’apiès  les 
travaux  du  professeur  Besredka.  Parmi  les  vaccinés  se 
trouvaient  des  vieillai-ds  et  96  enfants  de  1  à 
16  ans.— Aucun  des  vaccinés  n’a  contracté  la  fièvre 
typhoïde. 

La  liiolhérapU,  3,  rue  Maublanc  (15=).  Tél.  Ségur  06-01 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  b/evet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Condilions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée  —  Passy,  29-70. 


I,  bout  Saint-Michel,  Paris.  —  Tél.  Gob.  24-31. 


LES  EAUX-BONNES 

Près  Pau  (Pyrénées),  ait.  750  m. 

De  Mai  à  Octobre. 

Etablissements  et  hôtels  modernisés. 
Grand  Casino.  —  Toutes  les  distractions. 


MÉmCATION  OPOTHÉRAPIQUE  •  > 


EXTRAITSHCHOAY 


OPOTHËRAPIES  ASSOCIÉES 


SYNCRINES  CHOAY 


Préparée  d’après  les  Travaux  du  D''  PERCHERON 

alimei^^ivânt 

ENFANTS  et  CONVALESCENTS 

Cette  Farine  n’étant  ni  cuite  ni  recuite  est  la  seule  qui  ail 
conservé  ses  ferments  digestifs  et  ses  phosphates 
naturels.  Contenant  du  lait,  elle  se  prépare  à  l’eau. 


VICHY 

ÉTABLISSEMENT  THERMAL 

le  mieux  aménagé  du  monde  entier 

Bains  —  Douches  —  Piscines  —  Massages 

THERMOTHiRAPIE;  Air  cbaud,  Bains  d’air  ctiaiid  et  de  Limiere 

MÉCANOTHÉRAPIE  COMPLÈTE 

Radioscopie,  Radiographie,  Radiothérapie 

ÉLECTROTHERAPIE  COMPLÈTE 

Courants  galvanique.Faradique,  Galvano  faradique, 
Sinusoïdal,  Electricité  statique. 
Franklinisation  Hertzienne,  Haute  fréquence 

AUTO-CONDUCTION  -  LIT  CONDENSATEUR  -  DIATHERMIE 
CURE  de  l’OBÉSITÉ  par  la  méthode  du  Prof*^  Bergonié 


ÜCIriANTILLONS  [SUR  DEMANDE 


TRAITEMENT  SPÉCIAL 
des  Maladies  de  Foie  et  d’Estomac 
Goutte,  Diabète,  Arthritisme. 


Tables  de  régimes  dans  les  Hôtels 
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lODOTANNIQUE  PHOSPHATÉ 
SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  FOIE  DE  MORUE 

Abrège  îa  Convalescence 
en  activant  la  phagocytose 


Les  travaux  de  Lortat- Jacob  ont 
démontré  que  l’iode  déterminait  ^ 
une  excitation  du  tissu  lymphoïde  J 
avec  formation  abondante  de  ® 

leucocytes  mononucléaires, 
excellents  phagocytes,  qui  débarrassen' 
l’organisme  de  tous  les  déchets  et  tu  .nés  laissés 
par  l’infection.  Ce  rôle  «  dépurateur  »  de  l’iode 
nous  explique  son  action  heureuse  dans  les 
convalescences. 


Le  VIN  GIRARD  renferme  l’iode  sous  la  forme 
iodotannique  facilement  assimilable,  très  active,  et 
n’occasionne  jamais  ni  irritation  des  voies  digestives, 
ni  accident  d’iodisme. 

Le  VIN  GIRARD  a  répandu  depuis  plus  de  vingt  ans 
la  médication  iodotannique  posphatée  sous  une  forme 
agréable,  donnant  entière  satisfaction  aux  médecins  qui 
l’ont  admise  dans  leur  pratique  journalière. 

Le  VIN  GIRARD  est  toujours  pris  avec  plaisir 
par  les  malades  les  plus  difficileSo 
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/AFRIQUE  ÉQUATORIALE  FRANÇAISE 


Il  en  est  un  peu  des  colonies  comme  des  enfants  : 
les  uns  sont  gâtés;  envers  les  autres  on  est  plus 
difficile  et  plus  sévère;  tantôt  c’est  l’aîné  qui  a  les 
faveurs  et  pour  lequel  on  tait  tous  les  sacrifices, 
tantôt  les  préférences  sont  pour  le  dernier  venu. 

La  France  possède  deux  pupilles  en  continent  noir  : 
l’Afrique  Occidentale  française  dont  la  conquête 
fut  entreprise  en  1851  par  Faidherbe;  l’Afrique 
Equatoriale  ou  Congo  qui  date  de  1879,  époque  à 
laquelle  Savorgnan  de  Brazza  commença  de  la  con¬ 
quérir  à  lui  seul  pour  la  remettre  à  la  France. 

On  connaît  la  première  et  tout  ce  qui  a  été  fait 
pour  elle.  Il  nous  reste  à  parler  de  la  soeur  cadette, 
des  promesses  d'avenir  qu’elle  nous  réserve  et  de  ce 
que  nous  devons  faire  pour  qu’elles  se  réalisent. 

Délaissée  jusqu’ici,  elle  mérite  d’être  mieux  traitée 
et  la  France,  se  souvenant  du  Canada  et  de  TInde 
qu’elle  a  perdus  en  un  moment  d’insouciance,  doit 
éviter  de  retomber  aujourd’hui  dans  les  erreurs  du 

H  importe  pour  cela  que  les  Français  sachent. 

Configuration.  —  L’Afrique  Equatoriale  française 
est  nn  pays,  vaste  comme  environ  cinq  fois  la  France, 

\  520  130  ^  France  ) 

situé  entièrement  au  nord  d’une  longue  artère  fluviale 
(Mbomou-Oubaugni-Congo)  qui  coule  en  direction 
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N-E-S-O  du  5»  N.  an  5“  S.  et  qui  traverse  en 
diagonale  la  ligne  de  l'Equateur.  Ce  pays  est  divisé 
en  plusieurs  colonies.  La  zone  ouest,  lôtière,  con¬ 
stitue  le  Gabon  (entre  le  6"  et  le  12°  E.)  ;  la  zone 
centrale,  le  Moyen-Congo  (entre  le  12°  et  le  16°  E.); 
la  zone  Est,  l’Oubangul-ChaH  (entre  le  16°  et  25°  E  ). 
Une  quatrième  zone,  celle  du  Tchad,  sua-jacente  au 
Moyen-Congo  et  à  l'Oubangui-Chari,  s’avance  en 
pointe  dans  le  nord  jusqu’au  tropique  du  Cancer. 
Ainsi  la  configuraiion  de  1  A.  E.  F.  se  rapproche  de 
celle  d'un  sablier  ou  de  deux  troncs  de  cône  opposés 
dont  l’un,  le  Gabon  a  sa  base  de  1.200  km.  sur  la 
mer  et  l’autre,  séparé  du  premier  par  un  étrai  gle- 
ment  qui  mesure  300  km.  entre  Sangha  et  Oubangui, 
repose  sur  la  zone  saharienne  du  Uarlour  anglais. 

Le  Cameroun,  pays  à  mandat,  placé  sous  le  con¬ 
trôle  de  la  Société  des  Nations,  bien  que  séparé 
administrativement  de  lA  E.  F,,  fait  un  tout  très 
homogène  avec  celle-ci.  11  est  évident  que  les  privi¬ 
lèges  qu'il  a  reçus  de  sa  situation  géographique 
(lacilité  d’accès  de  son  hinterland)  doivent  servir  un 
jour  à  l’extension  économique  de  l'A  E.  F.,  qui  l’a 
conquis  aux  Allemands  de  1911  à  1916  au  prix  de 
grands  sacrifices  et  qu'il  doit  lui  être  rattaché.  Ce 
jour-là,  où  Cameroun  et  A,  E.  F.  ne  feront  qu'un, 
nous  aurons  non  seulement  une  colonie  encore  bien 
plus  grande,  ce  qui  n’est  pas  à  considérer,  mais  un 
ensemble  de  territoires  qui  se  prêteront  un  grand  et 
mnluel  appui  économique. 

La  situation  géographique  de  TA.  E.  F.,  qui  s’étend 
en  direction  N  -S.  sur  28°  de  latitude  (3. 160  km.), 
conditionne  tous  les  (acteurs  de  son  développement, 
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80Q  climat,  la  conilitullon  phyiique  du  paya,  sa 
popula'ion,  sa  faune  et  sa  flore,  la  valeur  générale 
du  milieu  et  des  habitants. 

Ct-iMATs.  —  On  observe  au  Congo  trois  régimes 
climatériques  différents  ; 

1°  Celui  qui  règne  entre  le  23°  N.  (Cancer)  et  le 


3°  Lfi  zone  équatoriale  comprise  entre  le  5°  N.  et 
le  5°  S.,  à  cheval  sur  l’Equateur,  est  caractérisée  par 
une  très  faible  variation  diurne  de  la  température  ;  on 
observe,  par  exemple,  un  maximum  absolu  de  33°6  à 
Libreville  et  un  minimum  absolu  de  19°6  (14°  d’écart). 

Au  point  de  vue  de  la  chute  de  la  pluie,  la  grada¬ 
tion  va  des  environs  de  0°  (région  saharienne)  à 


extrême  de  son  avance  dans  1  hémisphère  nord  qu’il 
atteint  le  21  Juin  et  reprend  sa  course  en  sens  inverse 
pour  revenir  à  son  point  de  départ.  Le  maximum  annuel 
de  chaleur  ainsi  que  le  maximum  de  chute  d’eau 
correspondent  à  l’époque  de  son  passage  au  zénith 
du  lieu  considéré,  car  le  soleil  traîne  derrière  lui, 
surtout  lorsqu’il  passe  de  l’hémisphère  nord  dans 


Fig,  1.  —  Gorges  de  la  Kadlï  à  Makombo  (Haute-Sangha). 


Fig.  2.  —  Gorges  et  rapides  de  la  Kadl'i  (Haute-Sangha). 


16°  parallèle  N.  (zone  saharienne)  et  qui  est  celui  de 
la  sécheresse  presque  éternelle  et  des  grandes  oscil¬ 
lations  de  température.  11  y  fait  très  chaud  en  été  : 
maximum  absolu  du  Borkou  48°8,  minimum  absolu 
voisin  de  0°.  En  hiver,  on  peut  y  voir  la  glace. 

2°  Dans  la  zone  tropicale,  qui  s’étend  entre  le  16° 
et  le  5°  N.,  les  écarts  sont  déjà  moins  grands.  On  y 
observe  (Bangui)  un  maximum  absolu  de  41°  et  un 
minimum  absolu  de  16°  (amplitude  de  25°). 


4  m.  d'eau  par  an  (Duala).  A  Blr  Alali  (14°  N.)  il  pleut 
quatorze  jours  par  an,  à  Lambaréné  (0°20  S),  cent 
soixante  et  onze  jours  par  an,  avec  une  chute  de 
1.922  mm. 

Sa:sons.  —  Le  soleil,  dans  sa  course  apparente 
annuelle  autour  de  la  terre,  passe  du  tropique  du 
Capricorne,  extrême  limite  de  son  avance  dans 
l’hémisphère  sud,  au  tropique  du  Cancer,  point 


l’hémisphère  sud,  une  volumineuse  masse  (de  nuages 
qui  constituent  le  Pot  au  Noir  et  qui  crèvent  en  pluies 
torrentielles  sur  le  continent  africain.  Del  sorte  que 
dans  les  zones  extrêmes  de  sa  course  (zones  tropi¬ 
cales),  il  y  a  chaque  année  une  saison  d’été,  chaude 
et  pluvieuse,  dite  d  hivernage,  correspondant  au  mois 
d’Avril  à  Septembre  pour  l’hémisphère  nord  et  au 
mois  de  Septembre  à  Avril  pour  l’hémisphère  sud. 
La  saison  sèche  et  froide  se  trouve  correspondre 
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t  à  occuper 
de  populat 


T0U)C  spasmodique 

Coqueluche 


Toux  émétisante  des  Tuberculeux 


âuxquels.  il  permet  le  sommeil 
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dans  Ihémisphère  nord  à  notre  hiver  d’Earoj: 
au  contraire,  dans  l'hémisphère  sud  à  notre  été 
est  le  régime  auquel  sont  soumis  tous  les  paj 
Congo  compris  au  nord  de  Bangui  jusqu’au  Sa 
La  zone  qui  avoisine  l’Equatenr,  sur  laquelle  le  i 
passe  deux  fols  par  an,  à  l’aller  et  au  retour  i 
course  vers  les  tropiques  voit,  au  contraire, 


Région  tropicale.  —  Au  contraire,  la  région  tropi¬ 
cale  a  une  grande  importance  qu’elle  doit  tant  à  la 
densité  qu’à  la  qualité  de  sa  population  et  à  sa 
richesse  agricole.  On  peut  la  diviser  en  deux  prin¬ 
cipales  zones  :  la  zone  sahélienne  (entre  le  10°  et  le 
16°  N.)  Bornou,  Baguirmi,  Kanem,  Ouadaï  (Abéché), 


phages  (gloBsines,  stomoxes,  chrysops) 
il  doit  ses  qualités  si  spéciales  de  tei 
vage. 

Ce  pays,  parcouru  par  quelques  tribu 
est  surtout  peuplé  d'Arabes  et  de  tribus  ! 


pas  moins. 


Constitution  physique.  Démographie.  —  La  diffé¬ 
rence  de  régime  climatérique  à  laquelle  les  diverses 
réglons  du  Congo  sont  soumises  imprime  à  chacune 
d’elles  un  caractère  particulier. 
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telles  que  les  Tedas,  les  Kanembous,  les  Bor- 
nouans,  les  Bagnirmiens  et  les  Mebâs  du  Ouadaï. 
Tontes  ces  peuplades  d'origine  sémitique  vivent 
actuellement  à  peu  près  dans  le  calme.  L’ère  des 
razzias  de  Rabha  et  des  Madhistes  est  close.  Por¬ 
tant  turbans  et  khalaqs  de  cotonnade  teinte,  le  litham 
sous  les  yeux,  égrenant  leur  chapelet  à  la  louange 
du  prophète,  ils  se  livrent  peu  à  la  culture,  mais  sur¬ 
tout  au  commerce.  Leurs  esclaves  noirs  débroussent 
et  plantent  le  mil.  Et  les  Foulbés  aux  grandes  lévites 
blanches,  pasteurs  de  pères  en  fils  depuis  leurs 
lointaines  origines  fellahs,  vont,  à  la  suite  de  leurs 
troupeaux,  transhumant  sous  la  case  ronde  de  paille. 
Tandis  que  la  richesse  de  la  partie  nord  de  la  zone 
tropicale  réside  dans  son  bétail,  la  partie  sud  (zone 
guinéenne)  comprise  entre  le  5“  et  le  10°,  peu  favo¬ 
rable  à  l'élevage,  est,  par  contre,  particulièrement 
propre  à  la  grande  culture. 

Saras,  Lakas,  Bandas,  Mandjias  s’adonnent  tons 
au  défrichement  de  vastes  espaces,  où  mil,  maïs, 
arachides,  sésames  se  développent  è  merveille  pen¬ 
dant  les  quelque  six  mois  que  dure  la  saison  des 
pluies.  La  brousse  plantée  d’arbres  de  petite  taille 
(karités,  lophlras  ailés)  et  clairsemés  au  milieu  des 
graminées,  est  richement  irriguée  ;  le  fond  des  vallées 
est  au  voisinage  des  rivières,  garni  ds  galeries 
forestières  touffues.  C’est  là  l’habitat  d’une  faune 
extrêmement  variée  qui  aime  la  clarté  et  le  soleil, 
mais  qui,  pour  s'en  reposer,  a  besoin  d’ombre  et  de 
frai -heur  :  boeufs  sauvages  et  buffles,  antilopes  de 
toutes  tailles,  depuis  l'élan  du  Cap,  grand  comme 
un  c’neval,  le  Cob  et  le  Bubale,  jusqu’aux  petites 
céphalophus  graciles;  phacochères,  singes  de  toutes 
espèces,  cynocéphales,  mandrilles  et  cercopithè¬ 
ques,  éléphants,  grands  carnassiers  (lions  et  pan¬ 
thères),  hippos  et  caïmans  dans  les  rivières,  pullu¬ 
lent  dans  cette  région  au  milieu  d’une  nuée  d’in¬ 
sectes  qui  les  lais-ent  indemnes  et  indifférents.  Et 
lorsque  la  récolte  est  faite,  que  le  soleil  s’est  éloi¬ 
gné  et  que  les  pluies  en  cessant  ont  tari  les  rivières, 
cette  brousse  tout  d'un  coup  jaunie  et  séchée  s’en¬ 
flamme;  c’est  la  saison  de  la  chasse  au  feu,  des 
hécatombes  de  gibier,  des  grandes  ripailles  et  des 
tams-tams  au  clair  de  lune. 

La  population  de  la  région  tropicale  peut  être 
approximativement  évaluée  à  3.000.000  d’iïmes,  dont 


1.800.000  pour  la  zone  sahélienne  et  1.200.000  pour 
la  zone  guinéenne. 

liégion  équatoriale.  —  A  partir  du  5“  N.  on  entre 
dans  la  zone  équatoriale;  la  clarté  y  est  moins  vive, 
l’air  moins  pur  ;  l’atmosphère  chargée  de  vapeur 
d’eau  devient  étouffante.  Ici  la  végétation  reprend 
tous  ses  droits;  c’est  U  que  commence  son  règne  et 
finit  celui  de  l’homme. 

Arbres  immenses  aux  fûts  droits  et  élancés  comme 
des  piliers  de  cathédrale  qui  soutiennent  à  une  hau¬ 
teur  prodigieuse  une  voûte  de  verdure  imperméable 
aux  rayons  du  soleil,  lianes  gigantesques  qui  étrei¬ 
gnent  les  troncs  et  se  perdent  dans  les  cimes  en  che¬ 
velures  désordonnées;  sous-bois  touffu,  inextrica¬ 
ble,  fait  d’arbustes  sarmenteux,  de  bambous  épineux 
munis  de  dards  et  de  hameçons  [calamus  secundi- 
florus)  et  de  cannas  géants  (maranthracées,  Karl 
Ludovlca)  ;  sol  recouvert  d’un  épais  matelas  de  dé¬ 
tritus  végétaux,  de  feuilles  et  de  bols  morts,  de 
troncs  d’arbres  déracinés  enrobés  de  fougères  et 
d’orchidées,  sol  parfois  solide,  parfois  fuyant  sous 
les  pieds  et  transformé  en  marécages  que  recouvre 
une  forêt  d’un  autre  genre,  faite  de  raphias  et  de 
fougères  arborescentes.  Telle  se  présente  la  forêt 
équator'ale  sur  les  quelque  500  000  kmq.  de  sur¬ 
face  qu’elle  occupe  en  A.  E.  F. 

Sous  ce  paradis  de  verdure,  habite  une  multitude 
de  grands  animaux  et  d’infiniment  petits,  ceux-ci  se 
nourrissant  en  général  aux  déprus  des  premiers 
qu’ils  parasitent  à  outrance,  envahissant  peau, 
muqueuses,  sinus,  tube  digestif,  sang!  Eléphants, 
gorilles,  chimpanzés,  boeufs  sauvages,  okapis, 
grandes  antilopes,  carnassiers  prennent  ici  contre 
l’homme  une  retraite  facile  et  rarement  troublée. 
Cependant  l'homme  a  violé  cette  retraite  et  a  su  se 
faire  et  se  plier  à  toutes  ses  duretés.  Et  d'abord, 
n’est-ce  pas  en  effet  là  seulement,  dans  les  ténèbres 
de  l’Afrique,  que  peut  vivre  le  seul  représentant 
actuel  sur  terre  de  la  race  négrille,  ce  pygmée 
humain  au  faciès  pâle,  au  corps  poilu,  que  la  lumière 
du  soleil  aveugle  et  qui  vit  dans  la  forêt  en  éternel 
vagabondage,  à  la  piste  de  bêtes  sauvages  dont  il  se 
nourrit  presque  exclusivement.  Puis  à  côté  des 
pygmées,  qui  ont  été  sans  doute  depuis  les  plus  loin¬ 
taines  époques  les  hôtes  uniques  de  la  forêt,  sont 
venues  se  grouper  d  autres  tribus  humaines.  Fuyant 


les  plaines  où  les  traquaient  les  Africains  du  Nord, 
elles  sont  actuellement  disséminées  dans  toute  la 
zone  équatoriale  et,  malgré  leur  dispersion,  parlent 
la  même  langue  ou  des  idiomes  dérivés  de  la  même 
langue.  Ce  sont  les  Bantous.  A  l’encontre  des  peu¬ 
plades  qui  habitent  la  zone  des  tropiques  et  qui 
se  sont  relativement  développées  non  seulement  en 
nombre,  mais  en  qualité,  les  peuplades  bantous  ont 
peu  progressé.  L’homme  de  la  plaine,  qui  voit  clair 
autour  de  lui  et  qui  la  nuit  se  guide  à  la  marche  des 
étoiles,  a  pris  l’habitude  de  lever  la  tête  et  de  mar¬ 
cher  sans  crainte  ;  il  a  vite  asservi  la  nature  qui 
l’entourait  et  qui  ne  lui  réservait  aucune  surprise  ; 
avec  son  regard,  il  a  élevé  son  cœur  jusqu’aux  deux 
et  a  adoré  un  Dieu  unique.  En  même  temps  qu’il 
développait  ses  facultés  physiques,  il  cultivait  son 
esprit  et  son  intelligence. 

L’homme  de  la  forêt,  au  contraire,  environné 
d’ombre  épaisse,  craignant  l’embûche  à  chaque  dé¬ 
tour  de  la  piste,  s’est  habitué  à  fixer  son  regard  à 
terre,  devant  et  tout  près  de  lui.  Il  s’est  mis  à  che¬ 
miner  doucement,  craintif,  comme  l’enfant  dans  la 
nuit. 

Dominé  de  toutes  parts  par  une  nature  puissante, 
rarement  bienfaisante,  très  souvent  brutale  et  mal¬ 
veillante,  an  lien  de  la  maîtriser,  il  s’est  soumis  à 
elle  et,  s’incliuant,  l’a  adorée.  Il  est  devenu  profon¬ 
dément  fétii  histe. 

Les  tribus  qui  ont  essaimé  dans  la  forêt  équato¬ 
riale  ont  eu  à  lutter  contre  tons  les  fléaux;  contre  les 
hordes  des  pirates  arabes  venus  du  nord  pour  se 
fournir  en  bétail  humain,  contre  les  négriers  blancs 
débarqués  à  l’ouest  sur  les  côtes  du  Gabon.  La  lutte 
s’étendit  à  la  nature  elle-même  qui,  avare,  ne  livrait 
rien  à  l’homme  qu’il  ne  lui  arrachât  ;  ni  le  feu  qu’il  dut 
tirer  du  bois  même,  ni  le  fer  qu’elle  lui  cachait  et  qui 
lui  était  nécessaire  pour  forger  ses  armes  de  défense, 
alors  même  qu  elle  l’abandonnait  aux  éléments  dé- 
chaîoés,  aux  ouragans  qui  détruisaient  ses  cases  et 
ses  cultures,  aux  ennemis  qu'el'e  entretenait  contre 
lui,  les  bêtes  sauvages  et  les  nuées  d’insectes. 

Besoins  des  habitants  et  aide  a  leur  fouunir.  — 
Dans  ces  conditions  d’existence,  l’homme  triomphe 
ou  meurt.  L’habitant  du  Congo  équatorial  a  eu  beau 
lutter  pendant  des  siècles,  il  n’a  pas  triomphé  de  la 
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nature,  il  «’est  laissé  as¬ 
servir  par  elle.  Il  lui  a 
bien  arraché  quelques 
moyens  d’existence  ;  il 
est  parvenu  à  la  vaincre 
sur  de  petites  étendues, 
là  où  il  a  réussi  à  établir 
ses  cultures  (maïs,  ma¬ 
nioc,  bananiers)  ;  il  s’est 
procuré  auprès  d'elle  des 
écorces  d’arbre  pour 
faire  ses  cases,  des  fibres 
végétales  pour  tisser  ses 
vêtements,  quelques  en¬ 
gins  de  pêche  (filets  et 
nasses)  et  de  chasse  (flè¬ 
ches,  arcs  et  lances)  qu’il 
a  confectionnés,  des  piro¬ 
gues  qu’il  a  creusées  dans 
les  troncs  d’arbre;  il  en 
a  extrait  quelques  pro¬ 
duits  précieux  (ter,  cui¬ 
vre,  ivoire),  des  drogues 
puissantes  dont  il  se  sert 
un  peu  pour  lui  (cola, 
Iboga,  et  yohimba),  mais 
surtout  contre  ses  enne¬ 
mis,  hommes  et  bêtes 
(boundou  ou  bengué,  suc 
du  stryehnos  icaja,  banda 
ou  nkasa,  suc  de  l’éry- 
trophléum  guinéens  é, 
strophantus  hispldus  et 
gratus),  des  graisses  et 
des  huiles  végétales.  Mais 
ce  léger  gain  obtenu,  au 
cours  d’une  lutte  millé¬ 
naire,  le  voici  tout  d’un 
coup  presque  entièrement 
perdu.  C’est  que  depuis 
trente  ans,  des  faits  nou¬ 
veaux  sont  Intervenus  ; 
deux  facteurs  de  dépopu¬ 
lation  et  d’affaiblissement 
ont  agi  presque  simulta¬ 
nément  sur  les  races  noi¬ 


res  congolaises  ;  d’abord 
les  fatigues  dues  au  tra¬ 
vail  imposé  par  l’arrivée 
des  Européens  (portage) 
et  ensuite  les  désastres 
provoqués  par  la  mala¬ 
die  du  sommeil.  Sous  l’in¬ 
fluence  du  portage,  des 
villages  entiers  ont  dis¬ 
paru  sur  la  route  des 
caravanes  (Loango-Braz- 
zavllle)  et  du  ravitaille¬ 
ment  du  Tchad  (Bangul- 
Fort  Archambault); 
d’autre  part,  des  régions 
comme  la  Haute-Sangha, 
comme  le  pays  des  Bou- 
banguis  (  Bongas-Babo- 
chii)  situé  dans  la  zone 
de  dépression  centrale  du 
Congo  (confluent  Congo, 
Oubangul-Sanga)  ont  été 
décimées  par  la  tropano- 
aomiase. 

St  l’on  ne  vient  prêter 
aide  et  main-forte  à  ces 
tribus  que  notre  arrivée 
a  profondément  troublées 
et  secouées,  qu’advien- 
dra-t-11  d’elles  ?  Ou  les 
évaluait  approximative¬ 
ment  en  1911  à  1  mil¬ 
lion  500.000  âmes  pour  le 
Moyen -Congo,  à  1  mil¬ 
lion  300  000  pour  le  Ga¬ 
bon  (B-uei).  Qu  en  resie- 
t  il  actuell- ment  ?  Qu  en 
restera-t-il  dans  quelques 
années  ? 

Dr.puis  dix  ans,  je  crois 
que,  malgré  la  grippe  qui 
a  sévi  là  comme  ailleurs 
en  1918  ces  cb.flres  ont 
peu  baissé.  On  a  mené 
la  lutte  avec  tous  les 
moyens,  très  minimes 
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malbenreusement,  dont  on  disposait.  Et  en  particu¬ 
lier,  le  service  de  la  santé  pnbllqne  a  réalisé  une 
œuvre  véritablement  prodigieuse  en  organisant  à 
l’aide  de  reasources  lufimes  en  personnel  la  prophy¬ 
laxie  de  la  maladie  du  summeil  qui  fait  déjà  sentir 
ses  eff  ts. 

Après  une  ère  d’hésitations  très  longue  et  de  déli¬ 
bérations  sans  fin,  on  semble  être  entré  depuis  1920, 
avec  la  venue  au  Congo  de  M.  le  Gouver- 


défa  it  de  la  naiure  auquel  les  Belges  ont 
remédié  dès  1895  en  construisant  un  che¬ 
min  de  fer  à  voie  unique  de  75  cm.  dont  g 

nous  sommes  tributaires  et  qui  ne  peut  roses, 

plus  suffire  au  trafic  actuel  de  la  colonie.  Fig.  7.  - 

Tjn  second  système  indépendant,  celui  poisoi 

du  Chari,  draine  en  sens  inverse  du  pré¬ 
cédent  vers  le  Tchad.  Enfin  un  troisième,  celui  de 
TOgoué.  assure  avec  le  Niari-Kouilou  la  circulation 
dans  la  colonie  du  Gabon. 

Il  importe  de  rendre  utilisable  tout  ce  vaste 
appareil,  de  relier  entre  eux  les  systèmes  indépen¬ 
dants,  de  rétablir  la  circulation  là  ou  les  artères  de 
ce  grand  corps  sont  comme  thrombosées  (rapides  du 
Bas-Congo),  afin  de  lui  permettre  de  vivre  et  de 


s’alimenter  directement  à  l’Océan.  Dans  ce  but,  on  a  aura  relié  de  la  même  façon  Bangui  à  Batangafo 

entrepris  en  1921  les  travaux  du  chemin  de  fer  de  (375  km.)  (6'’55  N.  sur  la  Fafa),  c’est-à-dire  quand  on 

Brazzaville  à  la  côte  qui.  suivant  la  rive  droite  du  aura  fait  communiquer  le  bassin  de  l’Oubangui- 

Congo  tout  le  long  de  son  cours  inférieur  non  navi-  Congo  avec  celui  du  Chari,  TA.  E.  F.  jouira  d’un 

gable,  nous  permettra  de  communiquer  avec  le  cœur  système  circulatoire  très  élémentaire  mais  du  moins 

de  notre  colonie  sans  emprunter  la  voie  belge  (rive  essentiel  à  son  existence.  Notre  colonie  pourra  désor- 

gauche).  mais  dans  de  meilleures  conditions  exporter  les 

La  longueur  de  la  ligne  aura  environ  540  km.  de  produits  qui,  jusqu’à  ce  jour,  ont  été  handicapés  par 

ceux  ni  meilleurs,  ni  plus  riches,  ni  plus 

- — — “ — - - - - - - 1  abondants  qui  proviennent  à  moindres 

!  frais  des  autres  colonies.  Le  portage  aura 
î  disparu  sur  les  grandes  voies  de  com- 

I  munication.  De  ce  qu’ils  ne  paraissent 

pas  sur  les  marchés,  faut-il  donc  conclure 
!  que  ces  produits  n’existent  pas  et  que  le 
Congo  est,  comme  on  l’entend  dire  sou¬ 
vent  par  ceux  qui  ne  le  connaissent  pas, 
un  pays  sans  ressources  et  sans  avenir? 

[  .  yant  vécu  en  A.  O.  F.,  j’ai  pu  me 

rendre  compte  de  la  valeur  comparative 
des  deux  colonies.  Je  n’hésite  pas  à  croire 
et  à  dire  qu’il  y  a  dans  le  sol  de  l’A.  E.  F. 
une  puissance  de  fertilité  qui  n’existe  pas 
en  A.  O.  F.  et  qu’un  jour  on  sera  très 
heureux  de  pouvoir  compter  sur  elle,  sur 
:  ses  inépuisables  réserves  de  bois  (bois 

i  de  construction  et  d’ébénisterie —  essen¬ 
ces  à  latex  —  funtiimia  landolphia),  sur 
ses  produits  oléagineux  (huile  et  amandes 
do  palme,  arachides,  sésame,  ricin)  sur 
ses  plantes  textiles  (raphias,  différentes 
Figurée.  Figure  7.  malvacées,  rotin),  pour  ne  citer  que  les 

Echantillon  du  Strophaniu,  gralus.  Grande  liane  de  la  forêt.  Fleurs  Produits  naturels  et  abondants  du  sol  ; 

car  à  côté  de  ceux-ci  viennent  tous  ceux 
Echantillon  du  Strychnos  icaja  (boundon  ou  bengué)  employé  comme  dont  on  peut  avec  succès  entreprendre 
Feuilles  et  fruits.  la  culture  (colon,  caféier,  cacaoyer,  hévea, 

tabac),  et  que  les  Allemands  au  Came- 
Brazzaville  jusqu’à  la  baie  de  Pointe  Noire  qui  offre  |  roun,  dans  des  conditions  de  sol  et  de  climat  abso- 


des  mouillages  si 
terre.  La  rade,  ei 
grand  port  avec  s 
ment  prévue,  sera 
trafic  annuel  de 
wharf  de  200  m. 
construit.  Quand 


t  faciles  relativement  près  de  lument  ideuliqu* 


1  attendant  que  soit  construit  le 
a  jetée  de  2.400  m.  de  développe- 
outillée  de  façon  à  permettre  un 
200.000  tonnes  ;  à  cet  effet  un 


de  long  doit,  y  être  rapidement  environ  150  tonnes  par  a 


Les  exportations  de  l’A.  E.  F.  n’ont  guère  porté 
jusqu’à  la  guerre  que  sur  les  produits  riches. 
Heureusement  elle  en  possédait  deux  très  précieux, 
l’ivoire  et  le  caoutchouc,  l’ivoire  dont  elle  exporte 


I  considérable,  ayant  atteint  250  fr.  le  kilog.  ( 
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encore  actuellement  environ  70  fr.,  le  caout- 
:  extrait  du  Funtumia  élastica  dont  elle  exportait 


d'une  valeur 
dont  68.000 


ne  extension 
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lent  bridé  par  la  crainte  de  la  chute  des 
s’est  souvent  produite  entre  le  moment  où 
îté  à  l’indigène  et  où  il  a’ pu  vendre  ’  en 
le  commerce  de  l’A.  E.  F.  connaîtra  certai¬ 
ne  ère  nouvelle.  L’exploitation  des  bois  de 
ion  et  d’ébénisterie  ne  portera  plus  sur  des 
;  aussi  faibles  qu’en  ces  dernières  années  ; 
90.000  tonnes  d’okoumé,  ou  acajou  femelle. 


outre  Véleis  guinéei 
possède  de  très  den 
ces  dont  les  fruit 
d’huile  (graines  d’o 
de  Moabi).  Pendan 
en  A.  E.  F.  passa  di 
à  quelque  30.000 
prouvent  suflisamn 
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certaines  aptitudes  morales  sur  lesquelles  il  n’est 
pas  inutile  d  insister. 

Pour  réussir  dans  ces  pays  lointains  et  inhospi¬ 
taliers,  il  faut  aimer  la  lutte.  Qui  n’a  pas  au  cœur  un 
attrait  spécial  pour  le  risque,  qui  ne  doit  éprouver 
que  peiue  et  dégoût  à  la  vue  des  obstacles  qui  se 
dressent  devant  lui,  doit  renoncer  à  les  surmonter. 
Le  goût  du  danger  donne  au  contraire  la  force  d’en 
triompher.  Ce  sentiment  qui  emporte  l’homme  loin 
des  siens,  loin  du  confort,  pour  le  plaisir  de  lutter 
et  de  vaincre,  sentiment  confus  et  complexe,  mais 
très  net  et  très  fort,  trouve  sa  source  dans  la  satis¬ 
faction  de  se  prouver  à  soi-même  sa  force  et  sa 
valeur.  Un  Anglais  qui  vint  en  Afrique  dans  le  seul 
but  de  chasser,  Baldwin,  se  posa  un  jour  ce  problème, 
après  avoir  failli  être  terrassé  par  un  lion  ;  «  Pour¬ 
quoi  l’homme  risque-t-il  sa  vie  sans  y  avoir  aucun 
intérêt  ^  C  est  une  question  que  je  n’essaierai  pas 
de  résoudre,  dit-il  Tout  ce  que  je  peux  dire,  c’est 
qu’on  trouve  dans  la  victoire  une  satisfaction  inté¬ 
rieure  qui  vaut  la  peine  de  courir  tous  les  risques, 
alors  même  qu'il  n’y  a  personne  pour  y  applaudir». 
(Guyau.  Esquisse  d'une  morale  sans  obligation  ni 
sanction.) 

Et  puis  les  heures  de  grand  calme  ne  sont  jamais 
si  douces  que  lorsqu’elles  succèdent  à  des  instants 
où  la  vie  bat  son  plein,  où  les  diflicnltés  se  sont 
amassées  et  accrues.  «  On  passe  trois  jours  pour 
monter  à  un  haut  sommet  des  Alpes  :  on  trouve  que 
ces  trois  jours  de  fatigue  valent  le  court  instant  passé 
sur  la  c  me  blanche,  dans  la  tranquillité  du  ciel.  11  y 
a  aussi  des  instants  de  la  vie  où  il  semble  qu’on  soit 

Pour  aimer  la  vie  de  brousse,  il  faut  aussi  avoir  le 
goût  de  l’étude  et  de  l’observation  ;  une  grande  part 
de  l’intérêt  de  cette  existence  réside  dans  la  docu¬ 
mentation  extrêmement  riche  qu’on  y  peut  recueillir 
et  à  l'aide  de  laquelle  on  peut  arriver  à  éclaircir  bien 
des  points  restés  obscurs,  tant  en  sciences  naturelles, 
botanique,  zoologie,  géologie,  qu’en  sociologie, 
anthropologie  et  médecine. 

Le  chapitre  de  la  médecine  est  inépuisable  :  soit 
qu’il  veuille  faire  de  la  science  pure,  soit  qu’il  cher¬ 
che  à  soulager  et  à  guérir,  le  médecin  trouve  là-bas 
un  champ  d’activité  sans  bornes.  L’hygiène  est  à 


créer  qui  doit  triompher  d'une  mortalité  Infantile 
due  principalement  au  froid  et  à  une  alimentation 
mal  réglée.  La  trypanosomiase,  les  spirochétoses 
(récurrente,  syphilis  et  pian.  Ictère,  fièvre  jaune, 
angine  de  Vincent  et  phagédénisme)  doivent  dé¬ 
croître  du  jour  où  nous  apporterons  aux  populations 
que  ces  maladies  déciment  les  remèdes  efficaces  que 
nous  possédons  contre  elles.  Le  paludisme,  la 
variole,  les  pneumococcies  rétrocéderont  elles  aussi 
devant  le  zèle  et  l’activité  des  médecins. 

De  même,  la  tâche  du  bactériologiste  et  du  natura¬ 
liste  est  immense  :  et  M.  Joyeux  a  attiré  ici  l’atten¬ 
tion  des  médecins  sur  les  aspects  si  intéressants,  si 
variés  et  encore  al  peu  connus  de  la  parasitologie 
tropicale. 

Pour  accomplir  cette  énorme  besogne,  il  n’existe 
actuellement  dans  toute  l’A.  E,  F.  qu’une  trentaine 
de  médecins. 

Chaque  colonie  du  groupe  en  possède  de  trois  à 
six  suivant  les  disponibilités  du  moment,  qu’elle 
répartit  sur  son  territoire  vers  les  points  les  plus 
peuplés  ou  sur  les  routes  les  plus  suivies,  pour  faire 
de  l'assistance  médicale  indigène  et  donner  les  soins 
aux  Européens  fonctionnaires  et  colons  dispersés 
dans  la  brousse.  Au  total,  pour  toute  l’A.  E.  F.,  12 
à  24  médecins  des  troupes  coloniales,  hors  cadres, 
assurent  le  Service  de  la  Santé  publique.  En  outre, 
depuis  1918,  on  s’est  décidé  à  créer  un  service  spécial 
de  prophylaxie  de  la  maladie  du  sommeil,  et  on  a 
divisé  la  zone  d’endémicité  de  la  trypanosomiase, 
c’est-à-dire  tout  le  Gabon,  tout  le  Moyen-Congo, 
tout  l’Oubangul- Charl  et  une  petite  partie  de 
la  région  du  Tcbai  en  un  certain  nombre  de  sec¬ 
teurs  (161  dirigés  par  des  médecins  jeunes  et  actifs. 
Chacun  de  ces  secteurs  a  une  superficie  moyenne  de 
60.000  kmq.  équivalant  à  8  départements  français 
environ.  Aidé  d'une  section  d’infirmiers  autochtones 
spécialisés  qui,  dressés  à  l’examen  microscopique  et 
au  traitement  des  malades  parlés  injections  d’atoxyl, 
travaillent  sous  ses  yeux,  le  médecin  doit  parcourir 
son  secteur  d’nn  bout  de  l’année  à  l’antre  de  façon  à 
suivre  et  à  traiter  tous  les  trypanosomés  reconnus 
et  à  dépister  les  nouveaux  cas.  La  prophylaxie,  qui  a 
pour  but  de  stériliser  les  organismes  infectés  et  de 
supprimer  autant  de  réservoirs  de  virus  qu’il  existe 


de  malades  non  traités  s’obtient  à  l’aide  d’injections 
massives  d’atoxyl  (à  2  cenligr.  par  kilogramme)  qui 
doivent  être  renouvelées  environ  4  à  6  fois  par  an 
C’est  dire  que  ces  fonctions  de  médecin  de  secteur 
exigent  une  certaine  résistance  physique  :  il  s’agit  en 
effet  rien  de  moins  que  de  se  déplacer  environ  250  à 
300  jours  par  an,  de  parcourir  chaque  jour  tant  à 
pied  qu’en  pirogue  ou  à  cheval,  s’il  s’agit  d’une  région 
où  les  chevaux  vivent,  ou  en  tlpoye,si  l’on  méprise  la 
marche,  une  moyenne  de  25  à  30  kil.  ;  tout  ceci, 
c’est-à-dire  environ  7  à  8.000  km.  par  an,  pour  exa¬ 
miner  les  quelque  50  à  100.000  habitants  de  son 
secteur  et  traiter  les  5  à  10.000  malades  du  sommeil 
qu’il  héberge. 

Mais  l’attrait  de  cette  existence  en  pleine  vie  pri¬ 
mitive  fait  oublier  les  fatigues  qu’elle  comporte; 
l’amour  du  métier,  la  tâche  passionnante  de  faire 
connaître  à  ces  êtres  sauvages  les  vertus  et  l’effica¬ 
cité  de  moyens  thérapeutiques  qu’ils  ignorent  tota¬ 
lement,  la  joie  d’être  environné,  ne  fût-ce  que  pour 
un  temps,  d’un  prestige  de  thaumaturge,  de  faire  le 
bien  autour  de  soi,  de  provoquer  l’étonnement  et 
quelquefois  la  reconnaissance,  toutes  ces  satisfac¬ 
tions  professionnelles  auxquelles  viennent  s’ajouter 
soit  les  plaisirs  de  la  chasse,  soit  les  joies  d’ordre 
scientifique  on  artistique,  qui  se  puisent  aux  sources 
d’une  infinité  de  sujets  et  de  sensations,  à  l'étude 
des  idiomes  et  de  l’art  nègre,  des  mœurs  et  des  cou¬ 
tumes,  des  rites  si  complexes  du  fétichisme  (rites  de 
passage,  de  séparation,  de  marge  et  d’agrégation) 
auxquels  se  rattachent  les  questions  d’anthropo¬ 
phagie,  de  tatouages,  de  circoncision,  des  sociétés 
secrètes,  voilà  qui  fait  tant  aimer  cette  vie  que  lors¬ 
qu’on  l'a  goûiée,  on  l’abandonne  avec  peine  et  on  la 
regrette  toujours. 

Cependant,  malgré  tons  les  charmes  que  présente 
la  vie  de  brousse  pour  le  jeune  médecin,  le  service 
de  prophylaxie  n’a  encore  jamais  pu  fonctionner  tel 
qu’on  le  souhaitait.  Sur  16  secteurs  projetés,  9  seu¬ 
lement  fonctionnent  actuellement,  il  en  reste  7  à  créer 
dans  des  régions  où  la  trypanosomiase  fait  de  grands 
ravages,  comme  dans  la  Likonala  et  l’Allma,  dans  la 
Haute  et  Moyenne-Sangha. 

En  résumé,  9  médecins  de  secteurs,  environ  18  mé¬ 
decins  hors  cadres,  5  à  8  médecins  de  troupe,  au 
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total  35  médecins  placé^  sous  la  direction  de  l’inspec¬ 
teur  des  services  sanitaires  résidant  à  Brazzaville, 
assument  l'énorme  tâche  de  lutter  contre  les  nom¬ 
breux  facteurs  de  mortalité  qui  déciment  la  popula¬ 
tion. 

Je  dois  ajouter  que  l’Institut  Pasteur  a  créé  à 
Brazzaville  une  filiale  et  que  deux  médecins  spécia¬ 
lisés  ont,  en  outre  du  service  d’examens  bactériolo¬ 
giques  courants,  la  charge  d’instruire  tous  les  méde¬ 
cins  arrivant  à  la  colonie  de  la  question  primordiale 
de  la  maladie  du  sommeil;  pendant  un  mois  de  stage 
qu’ils  font  là,  ces  médecins  acquièrent  toutes  les 
notions  qui  leur  sont  indispensables  pour  mener 
ensuite  dans  la  brousse  la  lutte  contre  la  trypano¬ 
somiase. 

Enfin  l’étude  n’excluant  pas  le  sport,  je  m’en  vou¬ 
drais  de  ne  pas  dire  quelques  mots  ici  de  la  chasse, 
car  c’est  celui  qu’on  est  le  mieux  à  même  de  prati¬ 
quer  en  A.  E.  F.  On  chasse  d’abord  en  se  promenant, 
chaque  jour  lorsqu’on  est  en  tournée,  et  en  faisant 
l’étape;  il  suffit  de  cheminer  sans  bruit  en  avant  de 
son  convoi  pour  voir  à  portée  perdrix,  pintades, 
singes,  antilopes  qui  se  tirent  tous  au  posé.  Mais 
il  y  a  des  animaux,  qui  ne  se  montrent  pas.  Le  bœuf 
sauvage  dans  la  forêt,  le  buffle  et  le  rhinocéros  dans 
la  savane  ;  les  phacochères  et  surtout  l’éléphant 
fuient  au  moindre  bruit.  Pour  les  découvrir,  il  faut 
les  suivre  à  la  piste  :  chasse  très  fatigante  dans  la 
broussaille  et  les  lianes,  d’autant  plus  captivante 
qu’elle  est  plus  difficile  et  plus  dangereuse.  Car 
boeufs  et  buffles  sont  extrêmement  traîtres  et  bon¬ 
dissent  quelquefois  sur  vous  avant  que  vous  les 
ayez  aperçus,  et  l’éléphant  lui-même  à  l’allure  si  pla¬ 
cide  n’accepte  pas  toujours  de  mourir  sans  se  venger. 
Ceux  qui  n’ont  pas  vécu  les  moments  qui  précé¬ 
daient  l’heure  H,  et  la  sortie  de  la  vague  hors  de  la 
tranchée,  peuvent  toujours,  s’ils  veulent  goûter  quel¬ 
ques  moments  d’émotion  comparable,  se  mettre  en 
chasse  à  l’éléphant;  ils  ressentiront  devant  la  bête 
à  10  ou  15  pas  d’eux  cachée  dans  le  fourré  épais 
quelque  chose  de  semblable  :  cette  tension  de  tontes 
les  forces  qui  rend  presque  insensible  et  qui  vous 
donne  cependant  tous  les  moyens  de  lutter  et  de 
vaincre. 

Plaisir  du  risque  et  de  la  responsabilité,  attrait  de 


l'inconnu,  esprit  de  sacrifice  et  de  dévouement,  telles 
sont  les  qualités  morales  qui  sont  indispensables  au 
«  broussard  »  pour  qu’il  puisse  mener  son  existence 
avec  goût  et  avec  fruit. 

La  vie  coloniale  est  certes  moins  exigeante  eh  ce 
qui  concerne  les  forces  physiques.  «  Une  âme  forte 
est  maîtresse  du  corps  qu’elle  anime.  »  Pour  peu 
qu’on  ait  de  santé,  l’énergie  morale  la  soutient  et 
l’aide  à  triompher  du  climat.  Il  n’est  nul  besoin 
d’être  bâti  en  hercule  pour  y  résister,  et  à  défaut  de 
posséder  une  stature  de  colosse  on  se  contente  fort 
bien  d’une  constitution  moyenne  :  la  santé  et  la  résis¬ 
tance  ne  sont  pas  tant  fonction  de  la  puissance  phy¬ 
sique  que  des  qualités  de  tempérance  et  que  de  I  hy- 
giène  qu’on  apporte  dans  sa  façon  de  vivre  (peu 
ou  pas  d’alcool,  grande  activité  et  repos  propor¬ 
tionné  aux  dépenses  physiques,  quininisation  pré¬ 
ventive). 

J’en  aurais  fini  si,  ayant  énuméré  les  conditions 
d’aptitude  qu’on  doit  présenter  pour  se  lancer  dans 
la  vie  coloniale,  je  n’avais  pas  à  rappeler  ici  que  les 
jeunes  gens  qui  l’adoptent  par  goût  ne  sacrifient  pas 
pour  cela  leurs  intérêts  personnels.  De  l’économie  et 
de  l’épargne  découle  une  vie  normalement  réglée  et 
une  existence  saine.  C’est  un  tort  de  faire,  par  prin¬ 
cipe,  du  colonial  un  gaspilleur  et  un  aventurier  dans 
le  mauvais  sens  du  terme.  S’il  en  est,  il  peut  en  être 
aussi  qui  ont  le  légitime  souci  d’assurer  leur  avenir. 
L’A.  E.  F.  a  fait  pour  ses  fonctionnaires  les  sacri¬ 
fices  que  l’état  de  ses  finances  lui  permettait  de  con- 

Je  prie  les  médecins,  que  la  question  intéresse,  de 
se  reporter  aux  arrêtés  du  22  Janvier  et  du  1"  Juillet 
1921  parus  dans  le  Journal  olficiel  de  l’A.  E.  F.  le 
15  Février  et  le  15  Juillet  1921,  ces  deux  arrêtés 
fixant  le  recrutement,  les  soldes  et  indemnités  du 
personnel  des  secteurs  de  prophylaxie  contre  la  ma¬ 
ladie  du  sommeil.  A  titre  d’exemple,  un  jeune  méde¬ 
cin  aide-major,  non  marié,  a  une  solde  nette  annuelle 
de  16  500  francs  et  une  indemnité  spéciale  de  1.500 
pour  l’assistance  médicale  indigène,  soit  environ 
18.000  francs,  qu’il  peut  la  plupart  du  temps  parfaire 
à  23.000  en  faisant  un  peu  de  clientèle  civile  près  des 
colons  européens.  Un  médecin  du  même  grade,  atta¬ 
ché  à  un  secteur  de  prophylaxie  de  maladie  du  som¬ 


meil  a  une  indemnité  spéciale  de  4.500  francs,  soit 
22.000  francs  de  fixe  qu’il  peut  lui  aussi  avoii  l’occa¬ 
sion  d’augmenter  nu  peu  an  cours  de  ses  pérégrina- 

D’autre  part,  l’existence  de  brousse  est  relativement 
peu  coûteuse.  Elle  est  évidemment  hors  de  prix  si 
l’on  a  des  appétits  de  luxe  et  un  estomac  délicat,  car 
le  coût  des  denrées  importées  est  élevé  (boissons, 
conserves)  ;  elle  est  très  bon  marché  si  l’on  accom¬ 
mode  ses  goûts  et  ses  besoins  aux  circonstances,  si 
l’on  s’adapte  et  si  l’on  vit  autant  qu’on  le  peut  sur  le 
pays  (vivres  indigènes,  gibier). 

En  résumé,  une  terre  s’offre  encore  de  par  le  monde 
qui  est  très  imparfaitement  connue,  et  qui  est  restée 
en  grande  partie  vierge  et  sauvage.  On  ne  sait  d’elle 
que  ceci  ;  qu’elle  est  presque  partout  d’une  grande 
fertilité*  mais  que  ses  ressources  en  main-d’œuvre 
humaine  et  en  bétail  sont  très  limitées.  Elle  fait  donc 
appel  à  tous  les  hommes  d’action,  savants  et  médecins, 
les  uns  capables  delà  mieux  faire  connaître,  les  autres 
animés  du  désir  de  donner  à  sa  populalinn  la  vigueur 
et  la  résistance  qui  lui  manquent  pour  vaincre  ses  ma¬ 
ladies  et  ses  misères.  Cet  appel  ne  doit  pas  rester  sans 
écho;  le  goût  des  vastes  entreprises  qui  a  animé 
toute  la  lignée  de  ceux  qui  ont  donné  le  Congo  à  la 
France,  des  de  Brazza,  des  Gentil,  des  Mizon,  des 
Crampel,  des  Maistre,  des  Marchand,  des  Largeau  et 
des  MoU  n’est  pas  encore  perdu  ;  l’esprit  de  dévoue¬ 
ment  qui  a  entraîné  les  Ballay,  les  Augouard,  les 
Cureau  n’est  pas  non  plus  éteint.  «  Nous  avons  non 
seulement  besoin  de  travailler,  d’imprimer  la  forme 
de  notre  activité  sur  le  monde,  de  donner  notre  coup 
d’épaule  au  coche  qui  entraîne  l’humanité  ;  nous 
avons  encore  besoin  d’exercer  notre  sensibilité;  nous 
avons  plus  de  larmes  qu’il  n’en  faut  pour  nos  pro¬ 
pres  souffrances,  plus  de  joies  en  réserve  que  n’en 


1.  Le  sons-sol  a  été  à  peine  fouillé.  Mines  de  cuivre, 
zinc  et  plomb  dans  le  Niari  qui  n’ont  jusqu’ici  été  exploi¬ 
tées  qu’avec  des  moyens  insuffisants,  mais  qni  semblent 
très  riches.  Etain  dans  la  Mayo  Kabi,  pierres  précieuses, 
diamants  et  rubis  dans  le  Hant-Konango  (Ippy);  terres 
extrêmement  riches  en  radium  ainsi  que  des  analyses 
récentes  viennent  de  le  montrer. 


Le  pins  edlcace.  le  plu.,  mmhable 


topiques  cicatrisants. 


Plai 


aies 

v'cÿ.  3 

Ulcères  variqueux,  Brûlures,  Engeluri 
l'istiilcs,  Xuberculoscs  cliirurgîcalcs,  e 


(Coinl.iuaison  funnal.lél.yjo-eréosolée) 

SUPÉRIEUR  A  LIODOFORJAE  DANS  TOUS  SES  EStPLOIS 


Créosoforme  -  P oiid 
Créoso forme  -  O 


iguent 


Littérature  c.  Ecl.aatilluAs  = 
■PRODUITS  LAMBIOTTE  FRÈRES 
î.  Rue  d’EJèntourg,  Parls-S' 


Hi 


Tuberculose 

Pré-tuterculose.  —  Catarrlies  Irronclijqt 


xaPHOSOTE 


.LAMBIOTTE  FRERES.- 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  63 


—  1822  — 


Mercredi,  9  Août  1922 


justifie  noire  propre  bonheur* .  Il  faut  bien  aller  vers 
autrui,  nous  baisser  vers  ceux  qui  réclament  l’appui 
que  nous  leur  avons  promis  et  qui  ont  donné  à  la 
France  la  mesure  de  leur  attachement  en  sachant, 
quand  il  l’a  fallu,  mourir  pour  Elle*. 

D''  OUZILLEÀU, 
des  Troupes  coloniales. 


LA  VIE  SYNDICALE 

Règlement  des  notes  d'honoraires  pour  soins 

DONNÉS  AUX  BÉNÉFICIAIRES  DE  LA  LOI  DES  PENSIONS. 

Le  Conseil  d’Administratlon  du  Syndicat  des  Méde¬ 
cins  de  la  Seine,  réuni  le  20  Juin  1922,  a  voté  l’ordre 
du  jour  suivant  : 

Attendu  que  l’origine  des  erreurs  nombreuses  et 
des  malentendus  jusqu'à  présent  relevés  à  propos 
des  soins  donnés  aux  bénéficiaires  de  la  loi  des  pen¬ 
sions  dans  le  département  de  la  Seine  notamment,  pro¬ 
vient  de  ce  fait  que  le  Corps  médical  exerçant  n’a 
jamais  été  appelé  à  collaborer  aux  mesures  d’appli¬ 
cation  de  ladite  loi  ; 

Attendu  que  l’Administration  n’a  pas  usé  en  temps 
opportun  de  son  droit  de  contrôle  technique  tel  que 
l’avait  institué  l’article  14  du  décret  du  26  Septembre 
1919,  qu’elle  est  dès  lors  mal  fondée  dans  ses  préten¬ 
tions  de  réduire  des  notes  d’honoraires  sous  le  cou¬ 
vert  d’une  Commission  de  contrôle  nommée  très  tar¬ 
divement,  et  partant  dépourvue  des  seuls  bons 
éléments  d’appréciation  que  donne  l’examen  direct 
du  malade  ; 

Attendu  que  l’Administration  s’est  constamment 
refusée  à  toute  explication  directe  et  orale  entre  les 
médecins  traitants  et  le  contrôle  ; 

Attendu  que  le  paiement  des  honoraires  médicaux 
a  été  retardé  au  delà  de  toutes  les  limites  prévues  ; 

Attendu  que  le  mode  de  rémunération  des  médecins 


1.  Au  sujet  de  1  A.  E.  F.,  se  reporter  aux  ouvrages 
ci-après  :  L'Expansion  coloniale  au  Congo  français,  par 
M.  F.  Rouget,  1906;  L'Afrique  équatoriale  française,  par 
M.  Bruel,  1918;  Les  Sociétés  primitives  de  l’Afrique  équa¬ 
toriale,  par  M.  CuREAU. 


contrôleurs  comporte  un  pourcentage  d’honoraires 
sur  les  réductions  faites  parleurs  soins,  que  ce  mode 
de  rémunération  ne  paraît  nullement  approuvé  par 
eux  et  qu’il  est  réprouvé  par  tout  le  Corps  médical; 

Demande  : 

Qu’à  l’avenir  et  pour  éviter  de  nouvelles  difficultés, 
l’Administration  prenne  l’avis  du  Syndicat  des  Méde¬ 
cins  de  la  Seine,  et  qu'en  particulier  elle  remanie, 
d’accord  avec  lui,  le  texte  du  Bulletin  de  visite. 

Que,  pour  les  notes  litigieuses,  les  médecins  trai¬ 
tants  soient  entendus,  sur  leur  demande,  par  la  Com¬ 
mission  de  contrôle  ou  qu’une  Commission  d’arbi¬ 
trage  soit  créée  dès  à  présent  et  conformément  à 
celle  prévue  pour  l’avenir. 

Que  les  notes  d’honoraires  ne  puissent  subir  de 
rédaction  sous  l’unique  prétexte  que  le  médecin  trai¬ 
tant  n’a  pas  mentionné  sur  le  Bulletin  de  visite  le 
diagnostic  détaillé  de  la  maladie  en  cours,  les 
phases  de  son  évolution  ou  les  symptômes  actuels, 
cesprécisionsn’ayant  jamais  été  officiellement  deman¬ 
dées  par  l’Administration. 

Que  le  règlement  des  honoraires  soit  rapidement 
terminé. 

Que  le  pourcentage  de  10  pour  100,  accordé 
aux  médecins  contrôleurs  sur  les  réductions  faites 
par  eux,  soit  immédiatement  supprimé. 


ASSOCIATION  MÉDICALE  MUTUELLE 


Les  confrères  qui  exercent  dans  le  département 
de  la  Seine  ou  de  Seine-et-Oise  ont  intérêt  à  faire 
partie  de  l’Association  médicale  mutuelle,  fondée  en 
1886  par  le  D*  Gallet-Lagoguey,  qui  alloue  à  ses 
membres  en  cas  de  maladie  une  somme  de  10  francs 
par  jour  quelle  que  soit  la^durée  de  la  maladie.  En 
cas  de  chronicité,  3.650  francs  par  an. 

Pour  renseignements  s’adresser  ;  11,  rue  de  Ram- 
buteau,  Paris  (!'*). 


2.  La  conquête  du  Cameroun  est  due  en  grande  partie 
aux  troupes  indigènes  de  l’A.  E.  F.,  constituées  dans  leurs 
deux  tiers  par  des  aborigènes.  Ceux-ci  parurent  encore 
sur  le  front  de  France,  à  côté  des  Sénégalais,  et  souffri¬ 
rent  dans  les  mêmes  proportions  que  ces  derniers. 


PRIX  MICHELIN  DE  LA  NATALITÉ 


Notre  natalité  baisse,  notre  natalité  va  s’effon¬ 
drer  :  1.034.000  naissances  en  1868,  745.000  en  1913; 
500.000  demain,  si  nous  continuons  notre  chute  verti¬ 
gineuse.  Nos  campagnes  se  dépeuplent,  nos  usines 
vont  fermer,  nos  richesses  vont  se  tarir;  il  nous 
faut  des  hommes,  il  nous  faut  des  enfants. 

Tandis  que  la  France  dépérit,  la  population  de 
l’Allemagne  augmente  de  600.000  habitants  par  an, 
celle  de  l’Angleterre  de  400.000,  celle  de  l’Italie  de 
300.000  :  il  nous  faut  des  Français  pour  conserver 
l’Alsace,  pour  défendre  la  paix  :  La  «  dénatalité  », 
c'est  la  guerre,  c’eSt  l’invasion,  c’est  la  ruine  ! 

Pour  faire  connaître  à  toute  la  Nation  la  gravité 
extrême  du  péril  qui  nous  menace  et  les  moyens  de 
le  vaincre,  l’Alliance  nationale  pour  l’accroissement 
de  la  population  française  organise  un  concours 
destiné  à  provoquer  la  rédaction  d’une  brochure 
de  propagande  dont  la  diffusion  à  500.000  exem¬ 
plaires  et  la  reproduction  dans  la  presse  hâteront 
les  progrès  de  la  lutte  contre  la  diminution  de  la 
natalité. 

Un  prix  de  50.000  fr.  sera  attribué  au  gagnant  du 
concours  ;  cinq  prix  de  10.000  à  2.000  francs  et 
40  prix  de  1.000  francs  viendront  récompenser  les 
autres  concurrents  ou  les  dédommager  de  leurs 
efforts.  Le  jury  ne  connaîtra  point  le  nom  des 
concurrents;  il  ne  saura  pas  s’il  couronne  l’essai 
d’un  célèbre  historien  ou  celui  d’un  instituteur 
de  village,  d’un  grand  littérateur  ou  d’un  simple 
étudiant;  chacun  sera  jugé  d’après  la  valeur  de  sou 
œuvre. 

C’est  moins  toutefois  pour  gagner  un  prix  consi¬ 
dérable  que  pour  servir  le  pays  que  tous  les  Fran¬ 
çais  qui  savent  penser  et  qui  savent  écrire  voudront 
concourir  pour  le  Prix  Michelin  de  la  Natalité.  Pour 
trouver  les  paroles  qui  éclaireront  les  intelligences 
et  pénétreront  les  âmes,  pour  faire  naître  des 
apôtres,  pour  soulever  la  France  et  la  jeter  à  l’œuvre 
pacifique  qui  assurera  son  salut,  nous  faisons  appel 
à  tous  les  hommes  de  cœur. 

(Voir  la  suite,  p.  1328.) 
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DERNIÈRES  N  O  U  V  E  L  L.  E  S 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu.  —  Programme 
de»  leçons  du  cours  de  perfectionnement  (amphithéâtre 
Trousseau  et  Bichat)  sur  les  notions  récentes  médico- 
chirurgicales  sur  le  diagnostic  et  la  thérapeutique  des 
maladies  du  tube  digestif. 

I.  L'exploration.  —  Lundi  11  Septembre,  à  9  h.,  M.  Mau¬ 
rice  Villarel.  Gomment  on  doit  pratiquer  l’interrogatoire 
et  la  prise  d’observation  d’un  gastro-entéropathe.  Examen 
clinique  de  Tabdomen.  —  A  14  h.  30,  M.  Deval.  Chimisme 
gastrique  et  duodénal.  Tubage  de  l’estomac;  repas 
d’épreuve.  Recherche  de  l’acide  chlorhydrique  libre  et 
combiné,  des  acides  de  fermentation,  des  ferments,  du 
sang,  des  produits  de  la  digestion  des  albuminoïdes  et 
des  substances  amylacées.  'Tubage  du  duodénum  (tube 
d’Einhorn).  Examen  chimique  du  liquide  duodénal  :  suc 
pancréatique  (diastases);  bile  (acides  et  pigments).  — 
A  16  h.  30,  M.  Deval.  Coprologie  pratique.  Examen  micro¬ 
scopique  des  selles.  Chimisme  intestinal.  Repas  d’épreuve. 
Recherche  du  sang,  de  l’albumine,  de  la  stercobiline. 
Dosage  des  graisses.  Diarrhées  de  fermentation  et  de 
putréfaction.  Examen  bactériologique  des  selles.  Notions 
de  parasitologie  intestinale. 

Mardi  12  Septembre,  à  9  h.,  M.  Lagarenne.  Radiologie 
gastro-intestinale.  Technique  et  aspects  normaux.  — 
A  10  h.  30,  M.  Dufourmentel.  Œsophagoscopie.  Tech¬ 
nique,  diagnostic,  manœuvres  thérapeutiques.  —  A 11  h.  30, 
M.  Moutier.  Rectoscopie.  Technique;  diagnostic;  ma¬ 
nœuvres  thérapeutiques. 

II.  Les  symptômes.  —  Mardi  12  Septembre,  à  16  h.  30, 
M.  Moutier.  La  part  du  système  nerveux  en  séméiologie 
digestive.  Le  psychisme  du  gastro-entéropathe.  Syn¬ 
dromes  vagotonique  et  sympathicotonique.  Crises  gastro- 
intestinales.  Considérations  cliniques  et  déductions  thé¬ 
rapeutiques. 

Mercredi  13  Septembre,  à  9  h.,  M.  Leven.  Aérophagie. 
Viciations  de  la  faim  chez  les  gastro-entéropathes.  — 
A  14  h.  30,  M.  Coury.  Hémorragies  gastro-intestinales. 
Vomissements.  —  A  16  h.  30,  M.  Saint-Girons.  Constipa¬ 
tions.  Diarrhées. 

Jeudi  14  Septembre,  à  9  h.,  M.  Leven.  Dilatation  et 
ptose  gastriques.  —  14  h.  30,  M.  Maurice  Villaret.  La 
part  du  foie  en  sémiologie  digestive.  Influence  physiolo¬ 
gique  et  pathologique  du  tube  digestif  sur  le  foie  et  du 
foie  sur  le  tube  digestif  ;  considérations  cliniques  et 
déductions  thérapeutiques. 

III.  Les  maladies.  —  Jeudi  14  Septembre,  à  16  h.  30. 


M.  Bénard.  Les  affections  de  l’œsophage.  Cancer  de 
l’œsophage.  Etude  clinique  et  thérapeutique. 

Vendredi  15  Septembre,  à  9  h.,  M.  Herscher.  Les  gas¬ 
trites.  La  syphilis  stomacale.  Elude  clinique  et  thérapeu¬ 
tique.  —  A  10  h.  30,  M.  Maurice  Villaret.  L’ulcns  du 
corps  de  l’estomac.  Ulcère  de  la  petite  courbure.  Sym¬ 
ptômes,  diagnostic  et  complications. 

Samedi  16  Septembre,  à  9  h.,  M.  Maurice  Villaret. 
L’ulcus  de  la  région  pylorique.  Syndromes  pyloriques. 
Les  ulcères  du  duodénum  :  symptômes,  diagnostic  et 
complications.  La  stase  duodénale  chronique.  —  A 14  h.  30, 
M.  Maurice  Villaret.  La  thérapeutique  médicale  des 
ulcères  de  Testomac  et  du  duodénum. 

Lundi  18  Septembre,  à  9  h.,  M.  Herscher.  Le  cancer  de 
l’estomac;  ses  complications.  — A  14  h.  30,  M.  Larden- 
nois.  La  thérapeutique  chirurgicale  des  ulcères  gastrique 
et  duodénal,  et  du  cancer  de  l’estomac.  Indications.  Soins 
pré-  et  post-opératoires.  Résultats. 

Mardi  19  Septembre,  à  9  h.,  M.  P.  Descomps.  Les 
appendicites  aiguës.  L’appendicite  chronique.  Etude 
clinique  et  thérapeutique.  —  A  14  h.  30,  M.  Dumont. 
Les  dysenteries.  L’helmintiase.  Etude  cliuiqne  et  théra¬ 
peutique.  —  A  16  h.  30,  M.  Maurice  Villaret.  La  tuber¬ 
culose  intestinale.  Etude  clinique  et  thérapeutique. 

Mercredi  20  Septembre,  à  9  h.,  M.  Lardennois.  La 
stase  intestinale  chronique.  Brides.  Péricolites.  Dolicho- 
côlons.  Mégacôlons.  Etude  clinique  et  indications  théra¬ 
peutiques.  —  A  14  h.  30,  M.  Bénard.  Les  occlusions  intes¬ 
tinales  aiguës.  Etude  clinique  et  thérapeutique.  — 
A  16  h.  30.  M.  Lardennois.  Les  cancers  des  côlons. 
Symptômes  et  diagnostic. 

Jeudi  21  Septembre,  à  9  h.,  M.  Lardennois.  Les  affec¬ 
tions  du  rectum.  Les  cancers  du  rectum.  Etude  clinique. 
—  A  10  h.  30,  M.  Lardennois.  Le  traitement  des  cancers 
des  côlons  et  du  rectum  Indications  opératoires  Soins 
pré-  et  post-opératoires.  Résultats.  —  A  14  h.  30,  M.  Cha¬ 
brol.  Les  colites.  L’entérocolite  muco-membraneuse.  Etude 
clinique  et  thérapeutique. 

IV.  —  Les  traitements  généraux.  —  Jeudi  21  Septembre, 
16  h.  30,  MM.  Lagarenne  et  Durey.  Thérapeutique  gastro- 
intestinale  par  les  agents  physiques  :  radio-  et  radium- 
thérapies,  kinésithérapie.  —  Vendredi  22  Septembre,  à 
9  h.,  M.  Lippmann.  Notions  générales  de  thérapeu¬ 
tique  médicale  gastro-intestinale  et  notamment  de  diété¬ 
tique.  —  A  10  h.  30,  M.  Saint-Girons.  Notions  de  théra¬ 
peutique  gastro-intestinale  hydrominérale. 


Ecole  de  Médecine  de  Grenoble.  —  Un  concours 
s’ouvrira  le  15  Mars  1923  devant  la  Faculté  mixte  de 
Médecine  et  de  Pharmacie  de  l’Université  de  Lyon  pour 
l’emploi  de  suppléant  de  pathologie  expérimentale  et 
bactériologie  à  l’Ecole  préparatoire  de  Médecine  et  de 
Pharmacie  de  Grenoble. 

Ecole  de  Médecine  de  Nantes.  —  Des  concours 
s’ouvriront  le  19  Février  1923  devant  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  de  l’Université  de  Paris  : 

1°  Pour  l’emploi  de  suppléant  des  chaires  de  médecine 
expérimentale  :  physiologie  et  bactériologie; 

2“  Pour  l’emploi  de  suppléant  des  chaires  de  patho¬ 
logie  et  de  clinique  médicaies; 

3“  Pour  l’emploi  de  suppléant  de  la  chaire  d’accon- 
chements,  à  l’Ecole  de  plein  exercice  de  Médecine  et  de 
Pharmacie  de  Nantes. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  un  moins  avant  la 
date  d’ouverture  de  ces  concours. 

Le  Centenaire  de  l'indépendance  du  Brésil.  —  Le 
Gouvernement  français  sera  représenté  au  mois  de  Sep¬ 
tembre  prochain  aux  fêtes  qui  auront  lieu  à  Rio-de- 
Janeiro  à  l’occasion  de  la  célébration  du  centenaire  de 
l’indépendance  du  Brésil,  par  une  délégation  ofëcielle 
qui  comprendra,  parmi  ses  membres,  MM.  Pierre  Janet, 
Borel,  membres  de  l’Institut;  Dumas,  professeur  à  la 
Sorbonne;  Chiray,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris. 

En  mémoire  du  professeur  Montproflt.  —  Sur 

l’initiative  de  M.  Paul  Gardy,  directeur  du  Petit  Courrier, 
un  monument  doit  être  élevé  prochainement  au  profes¬ 
seur  Montproflt,  à  Angers. 

Les  souscriptions  sont  reçues  par  M.  Gardy,  au  Petit 
Courrier  et  à  la  succursale  de  la  banque  du  Crédit 
national,  à  Angers. 

Le  Centenaire  de  Pasteur.  —  Le  Sénat  de  Belgique 
vient  d’être  saisi  d’une  proposition  de  loi  portant  ouver¬ 
ture  d’un  crédit  de  25.000  francs  en  vue  d’organiser  en 
Belgique  la  célébration  du  centenaire  de  Pasteur. 

Institut  des  Hautes-Etudes  de  Bruxelles.  — 
M.  Cabanès  doit  reprendre,  en  Novembre  prochain,  à 
l'Institut  des  Hautes-Etudes  de  Bruxelles,  ses  leçons  de 
pathologie  historique. 

Nous  ferons  connaître  ullérieurement  l’objet  et  le  pro¬ 
gramme  de  son  cours. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort  de  M.  Ferron,  à 
Epernay  (Marne). 


et- 
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Conditions  du  concours. 

Longueur  des  essa.i3.  —  La  longueur  maiima  auto¬ 
risée  pour  un  essai  du  prix  Michelin  de  la  Natalilé  cor¬ 
respond  à  32  pages  d'une  brochure  formantlG  em.X  24  cm., 
contenant  37  lignes  de  54  lettres  par  page,  soit  1.184  lignes 
de  54  lettres. 

Tout  essai  dépassant  cette  longueur  sera  écarté  d’office 
et  ne  pourra  participer  au  concours,  sans  que  Y  Alliance 
Nationale  soit  tenue  d’en  prévenir  son  auteur  avant  la 
clôture  du  concours. 

Les  concurrents  qui  jugeront  pouvoir  rendre  leur  essai 
plus  convaincant  par  l’utilisation  d’un  petit  nombre  de 
courbes,  schémas  ou  autres  proéédés  graphiques,  sont 
autorisés  à  y  avoir  recours;  la  place  prise  par  ces 
tableaux,  dont  chacun  correspondra  à  une  demi-page 
(9  cm.  X  '2  cm.)  ou  à  une  page  entière  (18  cm.  X  12  cm.), 
viendra  en  déduction  du  nombre  de  pages  autorisé. 

Nombre  d’exemplaires.  —  Tout  essai  devra  être  fourni 
en  double  exemplaire,  très  lisiblement  écrit  ou  de  préfé¬ 
rence  dactylographié,  le  recto  des  feuilles  étant  seul  uti¬ 
lisé.  Les  feuilles  seront  numérotées. 

Les  essais  manuscrits  dont  la  lecture  présenterait  des 
difficultés  seront  exclus  du  concours. 

Secret  du  nom  des  concurrents.  —  Le  jury  devant 
prendre  ses  décisions  sans  connaitre  les  auteurs  des 
essais  qui  lui  seront  soumis,  le  nom  et  l’adresse  des 
concurrents  ne  devront  pas  être  inscrits  sur  leur  essai. 

Tout  essai  devra  porter  en  première  page  une  dsvise 
et  un  nombre  de  quatre  chiffres  choisi  par  le  concur¬ 
rent;  cette  devise  et  ce  nombre  seront  reproduits  sur 
une  enveloppe  de  format  commercial,  fermée  et  cachetée, 
qui  contiendra  le  nom  et  l’adresse  du  concurrent. 

Les  enveloppes  ne  seront  ouvertes  qu’après  que  le 
jury  se  sera  prononcé  au  sujet  de  l’attribution  des  prix. 

Les  concurrents  devront  garder  secrets  la  devise  et  le 
nombre  choisis  par  eux;  si  l’un  d’eux  manquait  à  cette 
condition,  son  essai  serait  exclu  du  concours. 

Propriété  drs  essais  primés.  —  Les  quarante-six 
essais  primés  deviendront  la  propriété  de  VAlliance 
Nationale,  qui  aura  le  droit  de  les  publier  soit  en  tota¬ 
lité,  soit  en  partie,  è  son  profit,  étant  seulement  tenue 
de  mentionner  le  nom  des  auteurs  des  extraits  dont  elle 
reproduira  les  passages.  L'Alliance  Nationale  se  réserve 
expressément  le  droit  de  supprimer  des  passages  dans 
les  brochures  primées  avant  de  les  publier. 

Aucun  des  manuscrits  ne  sera  rendu. 

Date  du  concours.  —  Les  essais  devront  parvenir  au 


siège  social  de  \  Alliance  Nationale,  le  15  Décembre  1922 
nu  plus  tard;  tout  essai  parvenant  après  celte  date  sera 
éliminé. 

Renseigne.mexts.  — Toutes  les  demandes  de  renseigne¬ 
ments  concernant  le  prix  Michelin  de  la  Natalilé  doivent 
être  adressées  à  VAlliance  Nationale  pour  l'accroissement 
de  la  population  française,  10,  rue  Vlvienne,  à  Paris  (IP). 
Inscrire  sur  les  enveloppes  et  sur  les  lettres  elles-mêmes, 
la  mention  ;  «  Prix  Michelin  de  la  Natalité  ». 


ARTHRITE  TUBERCULEUSE 
ET  PRÉCOCITÉ  DE  L’OSTÉOGENÈSE 


Les  figures  qui  suivent  et  qui  représentent  le 
poignet  droit  et  le  poignet  gauche  d’une  fillette 
atteinte  d’arthrite  tuberculeuse  du  seul  poignet 
gauche  illustrent  mieux  qu’aucune  description  ce 
fait  bien  connu  de  la  précocité  de  l’ostéogenèse 
dans  une  région  pathologique,  ici  en  particulier 
dans  une  arthrite  tuberculeuse. 

Voici  une  fillette  de  3  ans  qui  se  présente  à  ma 
consultation  de  l’hôpital  Saint-Louis  avec  tous  les 
signes  cliniques  d’une  arthrite  tuberculeuse  du 
poignet  gauche  :  grosse  tuméfaction  de  ce  poi¬ 
gnet,  empâtement  mou,  fongueux,  main  tombant 
légèrement  en  flexion,  œdème  des  téguments 
sans  rougeur,  douleur  vive  à  l’appui  sur  le  çarpe. 

Tandis  que  sur  le  poignet  sain  la  radiographie 
montre  seulement  trois  points  osseux  ;  grand  os, 
os  crochu,  pyramidal,  elle  montre  sur  le  poignet 
malade  tous  les  points  osseux  des  os  du  carpe, 
même  le  point  du  scaphoïde  qui  apparaît  ordinai¬ 
rement  vers  6  ans. 

Je  rappelle  ici,  les  dates  d’apparition  des  points 
osseux  des  os  du  carpe  et  des  épiphyses  radiale 
et  cubitale. 

A  15  mois,  apparition  du  noyau  épiphysaire 
inférieur  du  radius;  à  2  ans  1/2,  apparition  des 
points  osseux  du  grand  os  et  de  l’os  crochu.  A 
5  ans,  apparition  du  point  osseux  du  pyramidal 


et  du  point  épiphysaire  proximal  du  premier  mé¬ 
tacarpien  du  pouce.  Le  poignet  droit  de  l’enfant, 
que  nous  figurons  plus  haut,  n’a  pas  ce  point 
épiphysaire  du  pouce,  mais  il  a,  suivant  la  règle, 
les  trois  points  osseux  du  grand  os,  de  l’os  crochu 
et  du  pyramidal. 

A  5  ans,  apparaît  le  noyau  osseux  du  semi-lu- 


Fig.  1.  —  Enfant  de  3  ans. 

à  gauche  :  poignet  tuberculeux  ;  à  droite  :  poignet  sain. 

naire  :  à  5  ans  1/2,  apparaissent  les  noyaux  os¬ 
seux  du  trapèze  et  du  trapézoïde;  à  6  ans,  appa¬ 
raît  le  point  osseux  du  scaphoïde,  à  7  ans,  le  point 
épiphysaire  inférieur  du  cubitus. 

Le  poignet  gauche  tuberculeux  de  notre  enfant 
de  3  ans  présente  les  noyaux  osseux  du  trapèze, 
du  trapézoïde,  même  celui  du  scaphoïde  qui 
n’apparaît  ordinairement  qu’à  6  ans. 

J’ajoute  que  la  radiographie  montre  au  niveau 


m. 


Vf  ^(gg)n-n 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


VITELLlNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  207»  ot  107»  '  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  ;  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  [  Métrites. 


Ovules  de  Pbytol  :  Métrites. 

LAPORTE»  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

1 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  rue  Chanez  —  PARIS-AÜTEDIL 

. . Téléphone  i  A.UTBUIL  30^81.  —  Adr.  L^ALBARAN 
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3  ce  poignet  des  lésions  de  décalcification  des  | 
arémités  supérieures  des  2°,  3®  et  4“  métacar- 
iens  et  des  altérations  destructives  du  grand  oa 
;  de  l’os  crochu. 

Mais  le  fait  si  frappant  ici,  celui  sur  lequel  je 
oulais  avant  tout  attirer  l’attention,  est  celui  de 
L  précocité  de  l’ostéogenèse  du  carpe  ;  chez  cette 
nfant  de  3  ans,  le  développement  des  osselets 
u  carpe  malade  est  aussi  avancé  qu’à  6  ans. 

Albert  Mouchet. 


CORRESPQHDÂNCE 


Dans  le  numéro  23,  Mai  dernier,  de  La  Presse  Médi¬ 
ale  est  analysé  un  travail  de  Mehrdorf  «  Sur  l’espnn- 
lia  »  paru  dans  lés  Archiv.  für  Schiffs  and  Tropen 
lygien,  Leipzig. 

L’auteur  décrit  comme  une  maladie  nouvelle  obier- 
'ée  par  lui  la  buba  ou  leishmaniose  américaine, 
.Section  extrêmement  commune  dans  toute  l’Amérique 
lu  Sud  tropical  et  fort  connue.  Le  fait  signalé  par 
Mehrdorf  que  les  ulcères  de  jambes  se  compliquent 
l’ulcérations  destructives  de  la  muqueuse  nasale  est 
:ont  à  fait-caractéristique.  Le  nom  d’espuudla  n’est 
.ui-même  pas  un  inconnu.  Il  est  signalé  par  Neveu- 
Lemaire  comme  s’appliquant  à  la  leishmaniose  amérl- 
îaine  dans  ses  Notes  de  géographie  médicale  (Masson, 
1921). 

Mehrdorf  signale  qu’il  n’a  pu  guérir  les  cas  d’espun- 
dia,  ohservés  par  lui,  avec  des  injections  de  novo- 
arsénobenzol. 

Le  traitement  de  la  bnba  est  bien  connu  ;  ce  sont 
les  Injections  intraveineuses  de  tartre  stibié. 

Ch.  André. 

Asnncion  (Paraguay). 


A  propos  de  l’article  paru  dans  I^a  Presse  Médi¬ 
cale  du  17  Mai  1922  sur  le  traitement  de  l’ankylo¬ 
stomiase  par  M.  Borland  Mc.  Vail,ilnou8  a  paru  inté¬ 
ressant  de  donner  quelque  idée  du  procédé  employé 


par  l’Institut  Rockefeller  dans  le  traitement  de 
l’ankyloatomiase  et  l’ascaridiose  à  Costa  Rica,  qui 
diffère  quelque  peu  du  procédé  Indiqué  dans  cet 
article.  L’un  de  nous  a  eu  l'occasion  de  traiter  sous 
sa  direction  plus  de  1.000  cas  avec  des  résultats  très 
satisfaisants.  C’est  surtout  à  l’huile  de  chenopode 
que  nous  nous  adressons,  ayant  constaté  depuis 
quatre  ans  sa  supériorité  sur  tous  les  autres  antlhel- 
mintlques  préconisés.  Les  doses  employées  sont  les 
suivantes  : 


Ces  doses  sont  des  doses  que  nous  donnons  quand 
nous  ne  pouvons  pas  suivre  les  malades.  Dans  les 
cas  on  il  nous  est  permis  de  surveiller  l’administra¬ 
tion  du  médicament  nous  donnons  aux  adnltes 
XLVIII  gouttes. 

On  administre  l’huile  de  chenopode  en  deux  fois 
avec  un  Intervalle  d’une  heure,  à  jeun,  en  capsules 
pour  les  adultes,  suivi  d’une  purge  de  sulfate  de 
magnésie,  et  mélangé  avec  de  l’huile  de  ricin  ponr 
les  enfants.  C’est  surtout  sur  cette  façon  d’agir  que 
nous  attirons  l’attention,  la  plupart  des  médecins 
croyant  qu’il  y  a  incompatibilité  entre  les  deux  dro¬ 
gues,  et  M.  Borland  le  proclamant  aussi  dans  cet 
article.  Non  seulement  nous  pensons  que  l’huile  de 
ricin  n’est  pas  incompatible  avec  l'huile  de  cheno¬ 


pode,  mais  nous  l’employons  et  recommandons  comme 
l’antidote  de  ce  dernier  médicament  dans  le  cas 
d’intoxication. 

Pour  les  personnes  que  ceci  Intéresserait,  l’nn 
de  nous  pense  écrire  bientôt,  avec  plus  de  détails, 
un  article  sur  l’ankylostomiase,  étiologie,  prophy¬ 
laxie  et  traitement. 

Costa-Rlca,  21  Juin  1922. 

G.  Odio  de  Granda.. 

Solon  Nunez. 


U  MEDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


Dans  le  n°24  du  25  Mars  1922,  nous  annoncions  ia 
nomination  d  une  doctoresse  comme  professeur  de 
gynécologie  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Buenos- 
Aires. 

On  nous  demande  de  rectifier  cette  note  inexacte, 
la  nouvelle  étant  sans  fondement. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


D.  —  Un  jeune  soldat,  fils  d'ouvriers,  n  ayant  plus 
que  sa  mère  et  des  frères,  sans  ressources  d’ailleurs, 
employé  au  désobusage  en  1920,  a  été  gravement 
blessé  par  explosion  d'obus  à  gaz  :  accidents  respi¬ 
ratoires  graves,  fracture  du  tibia  avec  énorme  perte 
de  substance.  Au  bout  de  plusieurs  mois,  guérison 
locale,  apparition  de  phénomènes  généraux  vagues, 
d  ostéomyélite  chronique  d'emblée  de  la  tête  fémorale, 
suivie,  par  la  suite,  de  luxation  de  la  tête  avec  anky¬ 
losé,  d'accidents  rénaux  intermittents  avec  pjurie  et 
gros  rein.  Son  cas  soumis  au  C.  S.  if.  a  abouti  à 
une  R.  D.  I.  avec  76  pour  100.  Il  est  maintenu  provi¬ 
soirement  à  l'hôpital  militaire.  L'autorité  militaire 
envisage,  avec  raison  d'ailleurs,  ou  son  renvoi  chez 
lui,  ou  son  envoi  dans  un  centre  de  séquelles  osseuses. 

(Voir  la  suite,  p.  1331.) 


ANDROCRINOL  J 

Lipoïde  orctaitiqae 

(Asthiaie  et  stérlllti  mascullae 
retard  de  crolsseaee,  eéaillté 
pricoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

Lipoïde  do  messie  cardiaque 


CERÉBROCRINOL 

Lipoïde  pbosphoré  de  cerveaa 


HEPATOCRINOL 

Lipoïde  du  foie 

(Troubles  de  la  croissance.  Rachi¬ 
tisme,  Amaigrissements,  Diachèse 
hémorrhagique.  Scorbut. 


'  Llpo-Phosphatidea  de  tous  les  Orgaaes  | 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 
uT ALIMENT  et  na  EXCITANT 
spéclflqaes 

de  l’organe  dont  11  provlent.t 


Traitement  an  moyen  d'ampoules  pour  injections  hypodermiqueSi 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  inaltérable,  et  toujours  égale  A  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
ou  4  pilules  par  jour. 


POLYCRINOL 

TbyroL  Adrëaol  total  et  Hypophysol  (T.  A.  H.) 


GYNOCRINOL 

LipoTde  de  l'Ovaire 


panse  it  4s  U  puberté,  çhlo- 


GYNOLUTEOL 

LipoTde  do  Corps  laone 

(Troubles  de  la  castration,  ménor- 
rbsgiss  sans  léiioas  anstomiqnsi.) 

ETC..  ETC, 

Lipoïdes  de  tons  les  antres  organes. 


AFATYL 

Midication  iodée  eeqsibilisée 

Aasoclstloa  de  lipoïde  tbyroldlea 

et  d’ioos 

iRhnmstiemea  chioniqnei,  sdiposes, 
ArtérioicUrose,  Arthritiimc.) 


ANDRO-POLYCRINOL 


GYNO-POLYCRINOL 


Testiople,  thyroTde,  sorrinale  totale  et  hypophyse  Ovaire,  thyroïde,  aarréoale  totale  et  hypephyae 

(lasnrasaaee  plnri-gUadniaire  cher  l'homme  on  l’enfant  mftle.)  !  (InenfBen*eeplorl»glaa4olsl»e  «hw  la  femme  et  l’enfnnt-l 

•to.,  sto.  Toutes  formules  au  gré  des  médeolM- 


Envoi  EcbnntUlona  a<  BMiograpbie  sur  demnnds. 


Dépdt  général  :  Laborateira  de  Biologie  appliqofe  B.  CARRION  al  C**  ^  V.  BORRIBN,  S4,  Panboarg  »>f|onor<,  PARIS  (8*) 

Téléphene  :  Élysées  36-64  et  36-41  —  Adr.  ttlégr-  :  Rlenear-Faris. 
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PUISSANT^  MODIFICATEUR 
EtiPiÈMËbNCTIONS  VÉSICO 


ANTISEPSIE  DES  VOIES  URINAIRES 
URÉMIE,  URICÉMIE,  CYSTITES 
CATARRHE  VÉSICAL,  URÉTHRITES 
DIATHÈSES  URIQUES,  GRAVELLE,^OUTTE 
ARTHRITISME,  RHUMATISMES 


DE^L’EXCRETION  URIQUE 
RËpLESl  ALTÉRÉES  •  •  • 


AFFECTIONS 


Laboratoires  L.  BOIZE  &  G.  ALLIOT 

PHARMACIENS  DE  I™  CLASSE 


CAS  AIGUS 

5  cachets  par  Jour  pendant  6  Jours 

CURE  DE  DIURÈSE 

2  cachets  par  Jour  pendant  15  Jours 
interrompre  10  Jours  et  recommencer. 

285,  Avenue  Jean -Jaurès,  2 

Lr,  LYON 


(S1Î(SÂ>ÎR.ÎÊ^  ÎBAIRKAIL 


OOISTTK,E  L’-A-STIÎIÆE 


— Etablissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 
— •  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  ^ 


(lodure  de  Potassium) 


lodure  de  Pota-ssiiim  -  Oitrate  de  Soude 

RETARDE  L’ÉVOLUTION  DE  LA  VIEILLESSE 


Diminue  la  Viscosité 


^  *  .  . 


BOITES  DE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 


contre  la  CONSTIPATION 


Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 

Introduction  Facile 
Résultat  au  bout  Ü’une  demi-heure 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANEMIES 

1“  en  AWVPOULES  stérilisées.-  Prix  de  la  Boîte  de  é2  Ampoules  :  5.50 
_  2°  en  OQUTTES  (voie  gastrique). 

'  -  Prix  du  Flacon  compte-gouttes  :  4.40 


I  Chaque  ampoule  contient  ;  ' 

Cacodylate  de  Fer  i  0  gr.  01.  "  . 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  :  1  cent.  cube. 

LABOWjiTOlWEa  FRAiSSE,  R,  Rue  Jasmin,  PARIS  [en  face  le  85  avenue  Mozart) 
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Sa  famille  désire  le  recevoir,  mais  en  raison  des  | 
réveils  fréquents  de  son  affection,  les  frères  en  auront 
vite  assez. 

Ce  malheureux  est  donc  voué,  à  très  brève  échéance, 
à  l'abandon  et  à  la  charité  publique.  Ne  pourriez- 
vous  me  dire  s'il  n’existerait  pas  quelque  fondation 
officielle  ou  autre  destinée  à  donner  asile  à  des  mili¬ 
taires  incurables  Quel  procédé  pourrait-on  employer 
pour  en  faire  bénéficier  ce  pauvre  garçon  ? 

R.  —  Ayant  été  réformé  avec  une  invalidité  de 
75  pour  100,  votre  protégé  semble  avoir  tout  intérêt 
à  rentrer  dans  ses  foyers. 

Comme  pensionné  militaire,  il  sera  inscrit  sur  la 
liste  municipale  des  mutilés  et  de  ce  fait,  aura  droit 
aur  soins  et  aux  médicaments  gratuits. 

Eu  outre  l’invalidité  de  75  pour  100  donne  une 
pension  de  1.800  francs,  qui  amélioreront  le  sort  de 
ce  malade  et  soulageront  beaucoup  sa  famille. 

Mais  si  un  jour  ses  frères  le  trouvent  trop  à  leur 
charge,  ils  pourront  toujours  demander  une  révision 
de  sa  p*nsion  jugée  insuffisante  et  s’il  ne  peut  plus 
accomplir  les  actes  essentiels  de  la  vie,  sans  recou¬ 
rir  d'une  manière  constante  aux  soins  d  une  tierce 
personne,  il  aura  droit,  à  titre  d’allocation  spéciale, 
à  une  majoration  égale  au  quart  de  sa  pension. 

Enfin  la  famille  peut  toujours  demander,  pour  ce 
grand  malade  incurable,  une  place  à  l’Hôtel  des 
Invalides.  Cette  demande  devra  être  adressée  au 
ministre  de  la  Guerre  et  des  Pensions,  qui  l'accor¬ 
dera,  après  l’étude  de  son  dossier  sanitaire.  Mais 
la  pension  du  malade  servira  à  payer  une  partie  de 
son  hospitalisation. 

Malgré  les  imperfections  de  toute  organisation 
humaine,  l’avenir  des  mutilés  a  été  bien  assuré  ;  Ils 
nont  pas  besoin,  comme  vous  semblez  le  croire, 
de  recourir  à  la  charité  publique.  Relisez  donc  les 
articles  de  cette  loi  admirable  et  si  humanitaire  du 
31  Mars  1919. 

P.  Bonnette, 
Médecin-major  de  l^  classe. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indispensable 
d’accompagner  chaque  changement  d’adeesse  de  la 
bande  du  journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Etudes  sur  la  tuberculose  ("station  climatérique  de 
Leysin).  5"  série,  par  MM.  Burnand,  Grosjtean, 
Jaquerod,  Piguet,  de  Reynier,  Rossel,  Sillig  et 
J.  V.  Bergen.  Préface  du  professeur  Demiéville. 

1  vol.  de  518  pages  {Masson  et  C'®,  éditeurs). 
Paris,  1922.  —  Prix  :  broché,  15  francs. 
L’expérience  considérable  acquise  par  les  spécia¬ 
listes  de  Leysin  donne  à  leurs  travaux  une  valeur 
exceptionnelle.  Depuis  1908,  ces  études  ont  été 
groupées  en  séries,  dont  la  publication  a  été  inter¬ 
rompue  par  la  guerre.  Le  volume  qui  paraît  aujour¬ 
d’hui  constitue  la  cinquième  série.  Il  contient  la  mise 
au  point  de  questions  d’actualité  concernant  la  tuber¬ 
culose  et  son  traitement  :  études  cliniques  diverses 
dues  à  MM.  Jaquerod,  Burnand,  Piguet;  études  sur 
le  pneumothorax  artificiel,  ses  indications,  sa  tech¬ 
nique,  scs  complications,  ses  résultats,  par  MM.  Bur- 
uand,  Jaquerod,  Rossel  Piguet;  études  sur  la  tuber- 
culinolbérapie,  par  M  J -querod ;  sur  l’administration 
de  la  digiiale  aux  tuberculeux  hypotendus,  par 
M.  Burnand;  sur  le  travail  des  tuberculeux,  parle 
même  auteur;  sur  la  déclaration  obligatoiie  et  la 
législation  sanitaire  en  matière  de  tuberculose,  par 
M.  Jaquerod;  sur  l’influence  désinfectante  des  radia¬ 
tions  solaires  a  l’égard  du  bacille  tuberculeux,  par 
M.  von  Bergen  ;  sur  l’uro-intradermoréaction  de 
Wildboltz,  par  M.  Grosjean;  sur  les  préventoria 
pour  adultes,  sur  la  guérison  clinique  de  la  tubercu¬ 
lose  pulmonaire  et  l’immunisation,  par  M.  Jaquerod, 

A  côté  de  ces  études  cliniques  et  thérapeutiques, 
on  lira  dans  ce  recueil  d’autres  monographies  inté¬ 
ressantes  à  plus  d’un  titre;  on  remarquera  aussi  les 
belles  planches  radiographiques  qui  illustrent  les 
travaux  récents  de  M.  Jacquerod. 

Ce  volume  si  documenté  et  entièrement  écrit  par 
des  spécialistes  hautement  qualifiés  représente  un 
recueil  de  travaux  de  grande  valeur,  tant  pour  les 
spécialistes  en  matière  de  tuberculose  que  pour  tous 
les  médecins  praticiens  et  les  étudiants,  qui  ont 
I  besoin  d’être  au  courant  de  tout  ce  qui  touche  à  la 


tuberculose.  Il  sera  fort  bien  accueilli  du  corps 
médical,  auquel  on  peut  affirmer  qu’il  rendra  les 
plus  grands  services  ;  tout  médecin  tirera  de  sa 
lecture  les  plus  grands  profits  pour  son  instruction 
et  sa  pratique  journalière. 

L.  Rivet. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  DE  PHYSIOLOGIE 

ET  DE  PATHOLOGIE  GÉNÉRALE 

Sommaire  du  n“  2. 

Travaux  originaux  : 

R.  I.aplcque  et  R  Legendre.  —  Altéiations  des 
fibres  nerveuses  myéliniques  sous  l’action  des  anes¬ 
thésiques  et  des  divers  poisons  nerveux. 

A.  Glroud.  —  Sur  le  fonctionnement  du  pancréas 
foetal. 

G.  Billard.  —  Les  têtards  de  grenouille,  réactifs 
biologiques  pour  l'étude  des  vitamines  de  croissance. 

F.  CariJroit.  —  Contribution  à  1  étude  du  métabo¬ 
lisme  des  pigeons  privés  du  facteur  B. 

E.  Gley  et  Alf.  Qalnquaud.  —  La  fonction  des 
surrénales.  Nouvelles  recherches  sur  l’action  vaso¬ 
motrice  du  nerf  grand  splanchnique  chez  quelques 
mammifères  (ongulés  et  rongeurs). 

A.  Pezard.  —  La  loi  du  «  tout  ou  rien  «  et  le 
gynandromorphisme  chez  les  oiseaux. 

P.  Teissier,  P.  Gastinel,  Reilly  et  Rivalier.  — 
Contribution  à  l'étude  dss  pastenrelloses  ;  è  propos 
d’un  cas  de  pasteurellose  humaine.  Etude  clinique  et 
expérimentale  (1®®  mémoire). 

G.  Marinesco,  A.  Radovlcl  et  Rascanu.  —  Con¬ 
tribution  à  la  physiologie  des  réflexes  d’automatisme 
médullaire  chez  l’homme. 

P.  Teissier,  P.  Gastinei,  Reilly  et  Rivalier.  — 
Contribution  à  l’étude  des  pasteurellose  s  ;  à  propos 
d’un  cas  de  pasteurellose  humaine.  Etude  clinique  et 
expérimentale  (2®  mémoire). 

Analyses  : 

Physiologie.  —  Pathologie  générale. 


I  Combinaison  définie  et  soluble  de  l’Iode  (47°/o) 
avec  la  Thiosinnamine. 


1  PILULES  ;  2  à  5  par  jour. 
I  POSOLOeiEXkmmue.^  ■.  une  tous 
(les  2 


THÉRAPEUTIQUE  W^Wk\ 
-  PULMONAIRE 

lEUMOBIOL 

EN 

1  NJ  ECT"  1  ONS 

TRACHÉALES 

Ses  directives  ; 

'  Ses  indications  : 

■  Ses  résultats  thérapeutiques  : 

'  Sa  posolofçie  : 

Supprimer  la  Dyspnée, 
quelle  qu’en  soit  l’origins 
ou  la  cause  ; 

Améliorer  rapidement , 
et  souvent  immédiatement, 
l'Essoufflement; 

Laver  les  Bronches 
et  tarir  les  suppurations  à 
flore  miorobienne  variée.  , 

Les  diflérents  Asthmes,  la 
Tuberculose  pulmonaire  dans 
la  plupart  de  ses  formes, 
l’Emphysème  pulmonaire,  les 
Bronchites  chroniques,  les 
Bronchectasies,  la  Coqueluche, 
la  Gangrène  pulmonaire,  les 
conséquences  pulmonaires 
dues  aux  Gai,  la  Broncho- 
Pneumonie,  liDilatation  bron- 
,  chique  aisi  expectoration,  lU.  , 

1*  Crises  aiguës  de  Dyspnée  : 

Soulagement  immédiat  après  la  première  injection  d’une  ampoule  do  “  PNEUMOBIOL 

S"  Crises  larvées  et  Essoufflement  latent  : 

Après  la  première  amponle,  euphorie  respiratoire  marquée.  Sensation  do  respiration 
normale  après  6  à  8  injections.  Dans  l’avenir,  rechutes  pins  difficiles  et  plus  sspaoées, 
état  catarrhal  chaque  fois  moins  prononcé. 

états  chroniques 

Suppression  do  la  purulence  des  crachats,  destruction  do  la  flore  miorobienne,  vidage  des 

cavernes,  amélioration  do  l’hématose,  abaissement  de  la  température,  aocroissoment  de 

l’appétit,  augmentation  du  poida,  suppression  dos  snours,  euphorie  respiratoire,  sommeil, 

>  amelioration  très  marquée  de  l’état  général.  ^ 

ampoule  (soit  6  oc.)  en  3  ou  4  fols, 

&  quelques  minutes  d’intervalle,  pen¬ 
dant  10  à  15  jours  consécutifs.  Espa¬ 
cer  ensuite  les  injection  suivant 
les  résultats  obtenus.  Les  inter¬ 
valles  sont  naturellement  variables 
selon  les  cas.  La  clinique  seule  doit 
servir  de  règle  au  cours  du  traite- 
,  ment.  —  Produit  non  toxique. 

Littérature 

sur  Pneumobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON.  | 
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Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  ^nbs  dorification.  Dosage  de  HCl  libre  et  combiné  par  les 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique  méthodes  volnmétHque  et  ohlorométrique  de  Hayem  et 
i,.  i,.  Képer.oire.  * 


destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


centration  du  suc  gastrique.  Méthodes  pour  mesurer  le 
volume  total  du  contenu  gastrique.  Examen  microsco¬ 
pique  du  contenu  gastrique  à  jeun.  Examen  du  sang.  — 
12  Octobre,  M.  Gallart  :  Eiploratioh  du  duodénum,  son 


vicieux  en  pathologie  gastro-intestinale.  —  4  Novembre, 
M.  Gallart  :  Ictéries;  leur  physio-pathologie. 

6  Novembre,  M.  Gallart  :  Diagnostic  différentiel  entre 
les  ictères  par  rétention  et  les  ictères  hémolytiques. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  63 


—  1334  — 
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CURE  ET  Rt-QIME 


lilAIlI!;  INTISTINALES 


(Entérites,  Constipation,  Diarrhées  \ 
Dyspepsies  gastro- intestinales  / 


EAUX  de  CHATEL-GUYON 


LES  SOUS-PRODUITS  CG-GUBLER 

GUBLER  PURGATIVE,  SALINÉS  {laxatit) 

pastilles  digestives  [digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  (toutes  entérociy ses). 


Renseignements  et  Commandes  : 

Société  des  E.  M.  de  CHATEL-GUYON,  6,  square  de  l’Opéra,  PARIS 


La  Liqueur  de  Fowier  consacrée 

par  tous  les  Codex,  a  des  eîûGStGités  pbarmâGodynamiques 
supérieures  à  selles  des  caGodylates  et  des  méthylarsinates. 
Elle  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées. 

isotoniquaa  ,  ,  , 


>  NEOARSITE  èrdlcroissantes).  isovisqueuses 

2-  NEOARSITE 


PerlaleB  de  Liqueur  de  Fowier  absorbée 
par  un  colloïde  sec  éminemment  diSusible 
(solubles  seulement  dans  l’intestin). 


La  NÉOARSITE  est  le  médicament  défenseur  par  excellence 
pour  tous  les  sujets  dont  la  nutrition  est  déficitaire. 

PRÉTUBERCULEUX  -  CONVALESCENTS  -  AMAICRÊS,  etc. 

Exemple;  Accroissement  de  poids  moyen  par  mois:  1.800  gr 


Produits  Biologiques:  USINE  des  AUBRAIS,  286,  FsBannIer,  LES  AYDES  (Orléans) 


OPOTHERAPIE  VIGIER 


BoqIbt.  Bonne-HooTBlli 

PARIS 


CAPSULES  OVARIOUES  VIGIER 

à  0  gr.  26.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Caosules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 

CAPSULES  Surrénales  à  0  gr.  S5  ;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  30  ;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  SO;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  50;  C.  Thymus  à  0  gr.  30; 
C.  Rénales  à  0  gr.  30;  C.  Kupeptiqnes  &  0  gr.  30,  etc. 


TeutêM  eas  CspanJaz  »a  donnent  A  la  deaa  de  S  A  6 
par  jour. 


SYPHILIS 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 
Seule  Prêp&ration  permettani  la  11  éll  I  f*  ftTI  11  il  1  D  D  U  È  II  I  H  II  C 

Thérapeutique  Arsenicale  Intensive  par  la  In  Cil  I U  A I  I U  N  A  D  R  II  CH  I  ^  U  C. 


GOUTTES  dosées  à  2  milligr.  10  à  20  par  jonr. 

en  deux  fois. 

AMPOULES  —  à  50  1  à  2  par  jonr. 

COMPRIMÉS  —  à  25  —  là3  — 

GRANULES  —  à  1  centigr.  2à  6  = 

==  =^à2—  là3-- 


dL&  la  R©ï*1©o 
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lédical,  à  Tiaret  (Oran);  Miqael-Maille,  médecin  com- 
lunal  à  Arzew  (Oran);  Mrabent  Abdallah  ould  Mrabent 
nxiliaire  médical,  à  Nédroma  (Oran);  Benamar  Moham' 
led,  auxiliaire  médical  à  Pbilippeville  (Constanline) 
/oarn.  off.,  4  Août.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Est  nommé  l 
emploi  de  médecin  de  2'  classe  auxiliaire,  M.  Vaucet 
lcre  du  Service  de  Santé  de  la  marine.  {Journ.  off. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Alger,  d< 
1.  Noël  Martin. 


Srosnéinei 


aoSfTÊ^S^^txKmQ  tl)  5  Toux  "«nraosai 

piLüLas  (à^)  J  Insomnies 

■AMPODLtS  (0.01) 
fl,  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu' elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 


Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Jeune D*'  remplac.  depuit  Sept.  Ecr. />.  4/'.,n“4445. 

A  vendre  :  Deux  lubei  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4455. 

Urgent.  Grande  ville  Ouest,  cabinet  médical  à  céder 
contre  légère  indemnité;  appartement  plein  centre. 
Médecine  générale,  peau.  Conviendrait  à  ancien  interne 
Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4467. 

Médecin  marié,  ayant  trop  grand  appartement, 
quartier  Observatoire,  recevrait  étudiant  sérieux  ou 
confrère  séjournant.  Ecr.  seulement  P.  M.,  n“  4469. 

Jeunédocteur  ferait  remplacement.  —  P.M.,nPkkh^. 

Externe,  15  inscr.  A.  R.,  au  courant  traitement 
syphilis,  injections  intraveineuses  et  médecine  cou¬ 
rante,  demande  emploi  rétribué,  après-midi  ou 
soirée.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4470. 

A  céder,  pour  cause  de  décès  :  Villa  de  Repos  au 
D''  Monteuuis,  à  Nice  (St-Antoine).  Propriété  de 
8  hectares.  Etablissement  de  50  lits.  3  villas  annexes 
et  dépendances.  Installations  d  hydrothérapie  et 
d’héliothérapie.  Pour  tous  renseignements,  s’adresser 
à  M.  Monteuuis,  avoué,  2,  rue  du  Sud,  Dunkerque. 

Demande  contact  tournant,  état  marche,  Victor, 
Gallot  ou  Drault,  et  pied  gr.  mod.  Ecr./’.7l/.,n“  4472. 

Doct.  franc.,  liç.  ès  sc.,  long,  prat.méd.,  anc.  direct, 
sanatorium,  tr.  au  cour,  gynécol.,  urolog.,  vénéréo., 
radium,  demande  particip.  dans  clinique  ou  reprise 
de  cabinet  ou  d’appart.  médical.  Ecr.  P.M.,n'‘  4457. 


Clinique  «  LA  PENSÉE  »,  Lausanne. 
Maladies  des  voies  digestives.  Laboratoire  d’ana¬ 
lyses.  Rayons  X.  —  Directeur-Médecin:  D"'  Feissly. 
Prospectus  à  disposition. 

Vomissements  delà  Grossesse 

calmés  par  l'Eau  de  Lucine  (eau  do  la  Source  Saint- 
Savin  de  La  Roche- »  osay),  dite  ««  Eau  do ‘Velours  », 
merveilleux  sôdauf  de  1  Estomac  intolérant.  Eau  de 
régime  de  la  femme  enceinte  :  un  verro  à  jeun;  à 
vo.oiilé  aux  repas. 

SË  VEND  on  bonbonneltes  coiilenanl  7  à  8  bouteilles,  pesant 
10  kiltjs,  expédiées  en  colis  postaux  dans  toute  la  Franco.  Ecrire 
Eiablissoment  thermal  La  Roebe-Posay  (Vienne).  Prix  du  con- 
enu  :  20  Ir.  ;  prix  du  postal  en  sus  :  en  gare,  2  fr.  95;  à  domi¬ 
cile,  3  ir.  55.  Le  récipient  est  facturé  comme  ordre  5  .‘‘r.  et  repris 
pour  le  même  prix  renvoyé  gare  La  Roche-Posay.  —  A  PARIS, 
le  dépôt,  rue  Kavart  (Tél.  Central  71-84),  livre  à  domicile  à 


LES  ESCALDES 


SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L'ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes.  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


Granules  de  Gatillon 


^TROPHANTUS 


Granules  de  Gatillon 


Tablettes  de  Gatillon 


Istrophantim^BI  int'O'THYROÏDINE 


wmm 


Dans  le  Traitement  des  ; 

^lemorragies,  Cysfife^,  pyêlifes.,. 


(18  tostes  les  Afiectlons  de  lippaMl  uo-génltaJ 

U  du  D”  LA  VOUÉ 

est  le  médicmjmi  - 

LE  MTËUX  TOLÉRÉ  «1  LE  FLOB  Æ^CTîF 


Gusm 


INOUVEAU  STÉRILISATEUR  éléctriqueI 


DUrFAUD.C  rAB'J  OINÿ'bi  CHIRURGIE  II  RroDOPUYTREM  PARIS 


CAPS  U  LES  SÉRAFON 
«:iihmd.HUdiii,’,imnia 
AU  GAÏAGOL  /ODOFORMÉ 


BRONCHlTESWigües  et  Chroniques, 
Dilatation  des  Bronches,  Bronchorrée. 


DIfOOOFQBME  TAINE 


AYANT  TOUTES  LES  PROPRIÉTÉS  de  L'iODDFORME  sans  en  avoir  l'odeur  désagréable, 

^WESTHÊSIQMË  ^  Pansements 

PÉSINFECTAWT  rigoureusement  inodores 

Dans  toutes  le,  Pharmacies  :  AWTISCROFULEUX 

Bien  Spéeiaer  :  DIIODOFORME  TAINE  Agent  CICATRISANT  ie  premier  ordre. 

_ Préparation  et  Tente  en  Gros  :  SOCIÉTÉ  FRANÇAISE,  9,  Rue  de  la  Perte,  Paris. 


SEfiSPLÂCE 

PROnUIT  FRANÇAIS  ❖  FABRIQATIOA  FRANÇAISE  j 

AGIT  PLUS  VITE 

eane  aea  inoonvénianta 
ia  Coîekiqua  datte 

LA 

1 

ATOPHAN-CRUETi 

qtie  les  Salieylatae 
datte  l9B 

Rn  M  IIS 

r 

En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.)  j 

llliiTIIIU  UTIIIUIIIS 

r 
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Samedi.  iTAoûi  1922 


PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


~  ADlUlNISTHATinm  — 

WIASSON  ET  C‘%  ÉD5TF.URS 

ÎSO,  boulevfjrd  Ct-Bormnin,  FAIUS  (5*; 
Compta  Chiques  pjotataj  ra« 

PHE  DE  L’ABONiraBEHT  PODB  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  » 


—  DlBECTIOiV  SCIENTIFIQUE  — 


F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  Professeur  &  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  de  Paris, 

de  Clinioue  ouhlalinologique,  Médecin  honoraire  des  hôpitaux,  Médecin  de  l’Ilélol-Dieu, 

Membre  de  l'Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médeolno.  Membre  de  l'Académie  de  médecine. 


J.-L.  FAURE 

Professeur 

do  clinique  gynécologique 
à  l’hôpitàl  Broca. 


F.  WIDAL 
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à  base  d'amandes.  Échant  :  37,  rue  du  Hocher,  PARIS 


Ui\E  SEMAINE  FRANCO-ÉCOSSAISE 

A  L’UNIVERSITÉ  D’EDIMBOURG 

Chaque  année,  TUniversité  d’Edimbourg  en- 
■yoie  à  Paris  50  étudiants  qui,  pen  lant  les  mois 
de  Mars  et  d’Avril,  accomplissent  un  stage  dans 
nos  cliniques  obstétricales.  Vingt-cinq  jeunes 
gens  et  vingt-cinq  jeunes  filles  sont  déjà  venus, 
à  deux  reprises,  suivre  notre  enseignement;  ils 
se  sont  mêlés  à  nos  étudiants,  ont  participé  à 
leurs  travaux;  ils  ont  été  reçus  à  l'Association 
générale,  qui  a  tout  fait  pour  leur  rendre  le  sé¬ 
jour  à  Paris  particulièrement  agréable;  elle  a 
organisé  des  réceptions  auxquelles  le  doyen 
et  les  professeurs  d’obstéirique  ont  été  très 
heureux  d’assister,  accompagnés  de  leurs  colla¬ 
borateurs. 

Les  résultats  ont  été  excellents.  Nos  camarades 
d’Ecosse  ont  été  enchantés  des  leçons  qu’ils  ont 
reçues,  des  cours  qu’ils  ont  suivis,  des  services 
et  des  laboratoires  qu’ils  ont  visités  ;  à  maintes 
reprises,  ils  ont  témoigné  de  leur  gratitude  aux 
professeurs  et  aux  étudiants  de  Paris.  L’Univer¬ 
sité  d’Edimbourg  a  voulu  faire  plus  :  elle  a  tenu 
à  donner  à  la  Faculté  de  Paris  une  marque  de  sa 
sympathie;  elle  a  organisé  une  semaine  franco- 


SEDATIOIV  ^’ERVElJSE 

VERONIDIÂ 

r  SÉDATIVE  t  cniilerée  à  calé  matio  et  soir. 
DOSES  ]  HYPNOTIQUE,  1  à  2  onUleréei  à  potage  on 
(  1  à  2  comprimé!  le  loir  an  concher. 

Établ  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS-15'. 


écossaise  qui  laissera  au  cœur  de  tous  ceux  qui 
y  assistèrent  un  souvenir  ineffaçable. 

Le  doyen  de  la  Faculté,  le  professeur  et 
M"”  Bar,  le  professeur  Couvelaire  et  son  fils, 
le  professeur,  M““  et  M"®  Brindeau,  le  profes¬ 
seur  agrigé  Trillat,  de  Lyun;  quatre  étudiants 
de  Pans  —  M.M.  Grou/at,  président  de  la  Section 
de  médecine  de  l’A.  G.,  Gé  y  et  Lehmann,  vice- 
présidents;  J.  Besançon,  président  de  l’Asso¬ 
ciation  des  externes  —  sont  arrivés  à  Edimbourg 
le  lundi  17  Juillet  à  10  heures  du  soir.  Reçus 
à  la  gare  par  le  doyen  et  les  professeurs  de 
la  Faculté  de  Medecine,  auxquels  s  étaient 
joints  de  nombreux  médecins  et  étudiants,  ils 
ont  été  conduits  chez  des  conftères  qui,  sui¬ 
vant  la  traditionnelle  hospitalité  de  l’Ecosse, 
les  ont  reçus  dans  leur  famille  et  les  ont  lo¬ 
gés  pendant  tout  leur  séjour.  Le  doyen  et 
M“®  Lorrain  Smith,  dont  la  charmante  jeune 
fille  a  été,  au  printemps  dernier,  une  des  élèves 
de  la  Faculté  de  Paris  ;  le  D'  et  M“®  Haig  Fer- 
guson,  le  D*'  et  M®'  Lackie,  le  D' et  M“®  Sinclair, 
le  professeur  et  M”®  Thomson,  les  D®"  et 
M“®‘  Oliphant  Nicholson,  Boog  Watson,  Smith 
accueillirent  les  visiteurs  français  dans  leur  mai¬ 
son,  avec  une  bonne  grâce  et  une  amabilité  qui 
ne  se  peuvent  décrire.  On  parle  depuis  le 
xvn®  siècle  de  l’hospitalité  écossaise;  il  laut  en 
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UttératnTô  et  échantilloc!  :  A.  MILLET,  pharmacien. 
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Un  Hémoglobinomètre  de  contrôle  est  adressé 
gracieusement  au  Corps  médical. 
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avoir  profilé  pour  la  comprendre.  La  réception 
est  si  simple,  si  cordiale,  si  parfaite  qu’on  est 
aussitôt  conquis  ;  on  est  tout  de  suite  mis  à  son 
aise  et  on  a  bientôt  la  sensation  de  faire  partie  de 
la  famille.  On  en  éprouve  une  certaine  fierté,  car, 
par  sa  belle  tenue  morale,  la  famille  écossai.se 
réalise,  dans  ce  qu’elle  a  de  plus  noble,  la  famille 
patriarcale  de  l’Ancien  Testament. 

Pendant  la  semaine  passée  à  Edimbourg,  le 
temps  a  été  merveilleusement  employé.  Le  pro¬ 
gramme  de  chaque  journée  avait  été  réglé  d’une 
façon  méthodique  et  s’est  accompli  sans  aucun 
incident.  La  nature  elle-même  nous  a  été  favo¬ 
rable  et,  presque  tous  les  jours,  le  soleil  est  venu 
égayer  nos  excursions. 

Le  mardi  18,  on  a  commencé  par  visiter  V  Uni¬ 
versité,  sous  la  conduite  des  professeurs  Bald¬ 
win  Brown,  James  Walker,  Alexis  Thomson, 
Barbour  et  du  secrétaire  M.  Wilson.  Le  monu¬ 
ment  a  été  édifié  il  y  a  une  quarantaine  d’années 
dans  le  style  des  anciens  édifices  écossais.  C’est 
une  masse  imposante  d’un  effet  grandiose.  Les 
salles  sont  vastes  et  spacieuses  ;  les  amphi¬ 
théâtres  sont  bien  aménagés  ;  les  laboratoires 
répondent  aux  besoins  modernes.  Le  musée 
d’anatomie  humaine  et  comparée  contient  une 
fort  belle  collection  de  squelettes  et  de  pièces. 
La  bibliothèque  est  très  grande  et  renferme  de 
précieux  manuscrits. 

The  Royal  Infirmary,  où  nous  nous  sommes 
rendus  ensuite,  est  un  vaste  hôpital  abritant 
1.200  malades. 

La  dépense  pour  chaque  lit  était,  en  1914,  de 
71  £,  8,4,  environ  3.600  francs  au  change  ac¬ 
tuel;  elle  est  montée  en  1921  à  153  £,8,7,  soit 
7.700  francs. 

Les  salles  sont  analogues  aux  nôtres;  mais  les 
lits  sont  bien  espacés  et  il  n’y  a  pas  un  brancard. 
Le  parquet  est  recouvert  de  linoléum  ;  les  meu¬ 
bles  sont  en  bois  verni;  au  milieu  de  chaque 
salle,  un  piano  qui  sert  le  dimanche  à  accompa¬ 


gner  le  chant  des  psaumes;  partout  une  grande 
profusion  de  fleurs  qui  mêlent  une  note  de  gaité 
à  la  gravité  du  lieu. 

Le  personnel  médical  comprend  :  8  médecins. 


Fig.  1.  —  La  cour  d’honneur  de  l'Université. 

7  chirurgiens,  2  gynécologues,  2  oto-rhino- 
laryngologistes,  2  ophtalmologistes,  2  dermatolo¬ 
gues,  2  vénéréologues,  2  dentistes,  1  radiologue, 
2  électriciens.  Au  total,  30  chefs,  ayant  sous  leurs 
ordres  22  assistants,  ces  derniers  logés  à  l’hôpital. 
On  remarquera  que,  contrairement  à  ce  qui  a  lieu 


chez  nous,  les  gynécologues  forment  une  classe 
tout  à  fait  distincte  et  que  la  vénéréologie  (syphilis 
et  blennorragie)  est  séparée  de  la  dermatologie. 

Les  infirmières  sont  au  nombre  de  350.  Elles 
sont  logées  dans  des  chambres  qui  rappellent  un 
peu  les  chambres  de  nos  internes,  mais  plus  co¬ 
quettement  meublées.  Elles  ont  à  leur  disposition 
une  vaste  salle  de  réunion  et,  tout  à  côté,  une 
jolie  salle  à  manger,  confortable  et  même 
luxueuse.  Les  infirmières  ou  nurses  restent 
quatre  ans  pour  faire  leur  éducation  technique. 
Elles  touchent,  par  an,  de  20  à  40  livres.  Leur 
instruction  terminée,  elles  obliennentun  diplôme  ; 
les  unes  quittent  l’hôpital,  les  autres  restent 
comme  directrices  de  salles.  Il  y  a  ainsi  30  gra¬ 
duées  qui  reçoivent  un  traitement  annuel  de  70  à 
80  livres.  Tout  ce  personnel  doit  être  célibataire, 
formant  une  sorte  de  confrérie  laïque  qu’on  est 
forcé  de  quitter  en  cas  de  mariage.  Pour  diriger 
nurses  et  surveillantes,  l’administration  nomme 
une  superintendante  ou  matrone  en  chef.  Le 
poste  est  actuellement  occupé  par  une  femme 
éminente,  qui  s’exprime  en  excellent  français  et 
nous  fournit  tous  les  renseignements  nécessaires 
sur  l’organisation  de  l’hôpitaL 

En  sortant  de  la  Royal  Infirmary,  où  nous 
avions  été  conduits  par  Sir  Joseph  Fayrer, 
M.  Scot  Skirving  et  le  D'  Haig  Ferguson,  nous 
nous  rendons  à  la  Maternité,  «  Simpson  memorial 
Hospital  »,  où  nous  sommes  reçus  par  les  doc¬ 
teurs  Haig  Ferguson,  Ballantyne  et  Lackie. 
L’installation  est  bonne,  mais  ne  présente  rien 
de  bien  spécial  et,  dans  son  ensemble,  est  plutôt 
inférieure  à  celle  de  nos  services  d’obstétrique. 

Le  reste  de  notre  temps  a  été  consacré  à  des 
excursions  aux  environs  d’Edimbourg  qui,  toutes, 
furent  charmantes;  nos  confrères  nous  condui¬ 
sirent  dans  leurs  autos  et  organisèrent,  en  notre 
honneur,  les  réceptions  les  plus  cordiales.  Le 
principal  de  l’Université  et  Lady  Ewing,  le 
doyen  et  Lorrain  Smith,  le  professeur  et 


RÉGIME  DES  MALADES,  CDNVALESCENTS,  VIEILLARDS  Æmentatim 
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Usine  et  Laboratoires  à  LEtTALLOIS-PERRET.  —  Brochure  et  Échantillons  sur  demande. 
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M”*®  Thomson,  le  D'  et  M“®  Barbour,  Lady  Stiles, 
Mrs  Ralston,  nous  ont  reçus  à  déjeuner  et  nous 
ont  offert  le  thé  dans  leurs  luxueuses  maisons  de 
campagne. 

Les  réceptions  officielles  ont  commencé  le 
mercredi  19,  où  l’Association  médico-psycholo¬ 
gique  nous  a  fait  le  très  grand  honneur  d’inviter 
à  son  banquet  annuel  les  cinq  professeurs  fran- 


répondu,  au  nom  de  ses  Collègues  ;  il  a  rappelé 
les  relations  qui,  depuis  des  siècles,  unissent  la 
France  et  l’Ecosse.  Si,  a-t-il  dit,  l’alliance  entre 
les  deux  pays  a  semblé  un  moment  se  relâcher, 
des  liens  nouveaux  nous  ont  rapprochés  pendant  la 
grande  guerre  et  aujourd’hui,  dans  les  champs 
chaotiques  du  Nord  et  de  l’Est  de  la  France,  un 
grand  nombre  d’Ecossais  dorment  leur  dernier 


cérémonie  de  la  collation  des  grades.  Graduation 
cérémonial.  Le  coup  d’œil  est  superbe.  Les  tri¬ 
bunes  sont  occupées  par  les  étudiants  qui  mani¬ 
festent  leurs  sentiments,  un  peu  bruyamment 
peut-être,  mais  sans  méchanceté  aucune  :  c’est 
une  simple  preuve  d’exubérance  juvénile.  L’hé¬ 
micycle  est  rempli  par  les  invités,  au  premier 
rang  desquels  les  familles  des  professeurs 


Fig.  2.  —  La  Faculté  de  Médech 

çais.  Le  lendemain,  nous  dînions  dans  le  palais  de 
l’Université;  au  milieu  du  vaste  hall  de  la  biblio¬ 
thèque,  on  avait  dressé  une  table,  autour  de 
laquelle  prirent  place  plus  de  100  convives  sous 
la  présidence  de  Sir  Alfred  Ewing,  principal  et 
vice-chancelier  de  l’Université.  Le  dîner  était 
offert  en  l’honneur  de  ceux  qui  devaient  le  lende¬ 
main  recevoir  le  titre  de  docteur  honoris  causa  et 
des  professeurs  de  la  Faculté  de  Paris.  Au  dessert, 
les  toasts  les  plus  chaleureux  ont  été  portés  et 
les  paroles  les  plus  cordiales  ont  été  prononcées 
par  nos  hôtes.  Le  doyen  de  notre  Faculté  a 


3.  Fig.  3. 

sommeil,  côte  à  côte  avec  les  enfants  de  France, 
ensevelis  dans  un  même  linceul  de  gloire.  Pour 
éviter  le  retour  des  maux  que  peut  déchaîner  la 
folie  d’un  homme  ou  l’ambition  d’un  peuple,  il 
faut  rendre  indissolubles  les  liens  qui  unissent 
les  deux  pays,  il  faut  resserrer  l’alliance  entre 
l’Ecosse  et  la  France,  rendre  plus  intime  la  colla¬ 
boration  politique,  qui  doit  assurer  la  paix  du 
monde,  et  la  collaboration  scientifique  qui  doit 
assurer  le  progrès  de  l’humanité. 

Le  vendredi  matin,  à  10  heures,  a  eu  lieu  dans 
la  grande  salle  de  l’Université,  Mc  Ewan  Hall,  la 


—  Le  grand  hôpital  Royal  Infirmary. 

français,  et  par  les  étudiants  qui  vont  rece¬ 
voir  un  grade.  A  10  heures  précises,  tandis  que 
l’orgue  joue  la  Marche  des  templiers  de  Benedict, 
les  dignitaires  et  professeurs  de  l’Université,  en 
grand  costume  d’apparat,  viennent  prendre  place 
sur  l’estrade  où  vont  ensuite  se  ranger  les  futurs 
docteurs  honoris  causa,  et  les  professeurs  de 
Paris. 

Après  une  invocation  au  Seigneur,  on  com¬ 
mence  par  conférer  le  grade  de  docteur  en  divi¬ 
nité  à  cinq  hautes  personnalités  protestantes, 
parmi  lesquelles  le  Révérend  Georges  Fulliquet, 


wamsi 


son  efficacité  soit  bien 
J  reconnue  pour  qu’en  dépit  de 
produits  nouveaux,  nouveaux  d’ailleurs 
plus  par  leur  nom  que  par  leur  com^ 
position,  la  PIPÉRAZINE  GRANULÉE 
MIDY  continue  d'occuper  la  place 
d'honneur  dans  les  prescriptions  des 
médecins  et  la  reconnaissance 
des  malades 


(D'  Huchard) 
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un  Français,  actuellement  professeur  de  théologie 
à  1  Université  de  Geneve.  Puis  vient  la  collocation 
du  titre  de  docteur  en  droit  à  15  universitaires. 
Le  cérémonial  est  le  même  :  le  doyen  de  la  Fa¬ 
culté  de  droit  lit  une  courte  notice  et  le  vice- 
chancelier  appliquant  sur  la  tête  du  récipiendaire 


Après  le  couronnement  des  docteurs  et  des 
bacheliers  en  médecine,  en  chirurgie,  en  sciences, 
après  la  distribution  des  prix  et  des  médailles,  on 
s  est  rendu  à  la  cathédrale  Salnt-Gile  où  le  Révé¬ 
rend  Lauchlan  Maclean  Watt  a  prononcé  le  dis  ■ 
cours  d’usage.  Puis  un  joyeux  déjeuner  a  réuni 
maîtres,  élèves  et  réci¬ 
piendaires  dans  la  maison 
des  étudiants,  Universily 
Union.  Le  repas  était  pré¬ 


écossaise  et  il  a  provoqué  l’enthousiasme  quand 
il  a  parlé  de  Simpson  qui,  en  1847,  démontra  les 
propriétés  anesthésiques  du  chloroforme,  faisant 
le  premier  essai  sur  lui-même  et  sur  deux  amis, 
dans  une  chambre  de  son  hôtel  particulier,  que 
nous  étions  allés  visiter  la  veille.  L’étude  du 
chloroforme,  dont  la  découverte  par  Soubeiran 
remonte  à  1831,  venait  d’être  reprise  par 
J. -B  Dumas  :  c’est  notre  compatriote  qui  en  avait 
envoyé  un  échantillon  à  Simpson.  Voilà  un  bel 


le  bonnet  de  docteur,  lui  récite  la  formule  sacra¬ 
mentelle.  On  jette  alors  sur  les  épaules  du  nou¬ 
veau  promu,  qui  est  déjà  vêtu  de  la  robe  noire  et 
rouge,  la  pèlerine  violette,  symbolique  de  son 
grade.  Quand  le  doyen  de  la  Faculté  de  Paris  est 
appelé  à  son  tour,  les  étudiants  lui  font  une  lon¬ 
gue  et  chaleureuse  ovation.  C’est  qu’en  sa  per¬ 
sonne  on  a  voulu  honorer  l'Université  parisienne 
tout  entière  et  nul  hommage  ne  pouvait  faire 
plus  de  plaisir  au  cœur  de  tous  les  Français. 


sidé  parle  Révérend  W.  C.  S.  Angus,  président 
de  l'Union.  Devant  lui  était  piacée  une  statuette 
de  la  Victoire,  un  joli  bronze  que  les  étudiants 
parisiens  avaient  offert  à  leurs  camarades 
d’Ecosse. 

Au  discours  chaleureux  du  président,  le  profes¬ 
seur  Paul  Bar  a  répondu  en  une  allocution  char¬ 
mante  qui  a  soulevé  de  nombreux  applaudisse¬ 
ments.  Il  a  rappelé  ses  relations  personnelles 
avec  certains  des  maîtres  de  l’illustre  Université 


exemple  d’une  collaboration  franco-écossaise  qui 
devait  transformer  la  chirurgie. 

En  rentrant  en  France,  les  professeurs  pari¬ 
siens  sont  allés  faire  un  pèlerinage  à  l’abbaye  de 
Westminster.  Ils  se  sont  respectueusement  in¬ 
clinés  devant  la  pierre  tombale  du  «  soldat 
inconnu  de  nom  et  de  grade  ».  Puis  M““  Brindeau 
a  eu  la  pieuse  pensée  de  déposer,  au  nom  de 
tous,  quelques  fleurs  devant  le  bandeau  de  mar¬ 
bre,  encastré  dans  le  beau  monument  consacré 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  D’ÉTÉ  : 


V  La  Névrosibénine  Freyssinge  ",  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (Voir  ci-dessous.  Échantillon  sur  demande  par  retour); 


CHLORAMINE  FREYSSINGË; 


FREYSSINGE 


2°  Les  **  Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  ”  qui  per~  i 
mettent  de  réaliser  la  désinfection  intestinale.  ( 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
18  pratiqua,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  do  la 


(XX  gouttes 


XV  à  XX  gouttes 


SURMENAGE 
DÉPRESSION  Nerveuse 
NEURASTHENIE 


VERTIGES 

ANEMIE  CEREBRALE 
CONVALESCENCES 


IDENTITE  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  1913.  GAND  :  Méd.  d’Or—  1920.  MOHACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (XII«), 
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à  Harvey  et  dont  l’inscription  rappelle  que 
743  officiers  et  6.130  sous-officiers  et  soldats  du 
Corps  de  Santé  ont  été  tués  pendant  la  Grande 
Guerre. 

« 

La  visite  que  nous  venons  de  faire  servira  à 
resserrer  les  liens  qui,  depuis  des  siècles,  unis¬ 
saient  nos  deux  Universités.  En  1325  fut  fondé 
aux  environs  de  Paris  le  premier  collège  destiné 
à  recevoir  les  étudiants  écossais  qui  venaient 
suivre  les  cours  de  la  Sorbonne.  Quand  une  pre¬ 
mière  Université  écossaise  eut  été  édifiée  en 
1411,  les  étudiants  continuèrent  à  affluer  chez 
nous;  quelques-uns  devinrent  illustres;  parmi 
eux  Bavelay,  Mair,  Buchanan  qui  fut  professeur 
au  collège  de  Guienne,  à  Bordeaux,  où  il  eut  Mon¬ 
taigne  pour  élève.  D’abord,  rue  des  Amandiers, 
le  collège  des  Ecossais  fut  transféré  en  1690  rue 
du  Cardinal-Lemoine.  Quand  l’Ecosse  devint 
protestante,  il  reçut  les  élèves  catholiques  qui  se 
destinaient  au  sacerdoce  et  il  a  continué  à  fonc¬ 
tionner  régulièrement  jusqu’en  1914.  Il  fut  aban¬ 
donné  au  début  de  la  guerre.  Espérons  que  dans 
la  cité  universitaire,  dont  l’édification  sur  les 
terrains  désaffectés  des  fortifications  va  com¬ 
mencer  dans  quelques  mois,  une  place  sera  ré¬ 
servée  à  nos  amis  d’Ecosse.  11  faut  faire  revivre 
la  tradition  ancienne.  Il  y  a  entre  nos  deux  pays 
trop  d’affinités  pour  qu’il  ne  s’établisse  pas  un 
incessant  échange  d’étudiants  et  de  professeurs. 
Le  vœu  le  plus  cher  de  la  Faculté  de  Paris  est 
de  voir  les  représentants  de  l'illustre  Faculté 
écossaise  venir  chez  nous  exposer  leurs  tra¬ 
vaux,  leurs  recherches  et  leurs  découvertes.  Ils 
peuvent  être  assurés  de  trouver  auprès  de  tous, 
maîtres  et  élèves,  l’accueil  le  plus  chaleureux  et 
le  plus  enthousiaste.  Nous  avons  contracté  envers 
eux  une  dette  de  reconnaissance  et  nous  nous 
efforcerons,  je  ne  dis  pas  d’égaler  les  réceptions 
qu’ils  nous  ont  offertes,  car,  ce  serait,  je  crois. 


impossible,  mais  tout  au  moins  de  nous  en  inspi¬ 
rer  et  de  leur  donner  ainsi  un  témoignage  de 
notre  profonde  estime  et  de  notre  affectueuse 
sympathie. 


LES 

MÉDECINS  MORTS  POUR  LA  FRANCE 


Il  est  curieux  de  constater  avec  quelle  insou- 
cience  certains  esprits  s’attachent  à  éloigner  le 
souvenir  de  la  guerre.  On  dirait  que  ce  souvenir 
leur  pèse  et  qu’ils  n’ont  nul  besoin  des  grandes 
leçons  que  cette  redoutable  épreuve  nous  a 
données.  Aux  affaires,  vite  aux  affaires,  voilà  la 
seule  devise  qu’ils  veulent  voir  écrite  sur  les 
étendards  modernes. 

Cependant,  même  pour  la  vie  pratique  de  tous 
les  jours,  même  pour  notre  vie  professionnelle 
et  utilitaire,  que  d’enseignements  à  tirer  de  la 
guerre  pour  «  l’après-guerre  »  ! 

Pour  prendre  un  exemple  concret,  n’est-il  pas 
profondément  regrettable  que  les  blessés  du  tra¬ 
vail  ne  profitent  pas  de  cette  admirable  chirurgie 
d’urgence,  achetée  à  chers  deniers  de  vies 
humaines  —  la  suture  primitive  des  plaies  —  qu’ils 
soient  soignés,  comme  avant  la  guerre,  avec 
les  mêmes  vétustes  organisations? 

N'est-il  pas  regrettable  que  ni  l’Académie  de 
Médecine,  ni  les  Sociétés  de  Chirurgie,  ni  les 
Sociétés  médicales,  ni  les  Syndicats  médicaux  ne 
semblent  avoir  ni  le  droit  ni  la  curiosité  de  se 
rendre  compte  de  la  façon  dont  sont  accordées 
les  réformes  pour  blessures  et  maladies,  et 
attribuées  des  pensions  qui  grèvent  le  budget 
français  de  milliards?  Académies,  sociétés  sa¬ 
vantes,  syndicats  médicaux,  praticiens  instruits 
représentent  cependant  dans  les  questions  médi¬ 
cales  une  compétence  autrement  étendue  et  pro¬ 


fonde  que  ces  puissances  anonymes  et  irrespon¬ 
sables  :  les  bureaux.  Ils  ont  le  droit  et  le  devoir  de 
parler  haut  et  ferme.  Par  quelle  timidité  se 
taisent-ils  ? 

Le  Corps  médical  français  montrera-t-il  pour 
les  problèmes  médicaux  et  sociaux  de  la  paix  la 
même  indifférence  qu’il  a  montrée  avant  1914 
pour  l’organisation  médico-militaire  et  qui  a 
abouti  à  quels  désastres,  on  le  sait  ?  Le  spectacle 
de  l’oubli  systématique  dans  lequel  certains 
voudraient  rejeter  la  grande  catastrophe  de 
1914-1918  doit  nous  porter  à  d’autant  plus  de 
reconnaissance  envers  ceux  qui  s’attachent  au 
contraire  à  entretenir  le  feu  sacré  du  souvenir. 

Remercions  ceux  d’entre  nous  dont  le  labeur 
et  la  persévérance  nous  ont  valu  le  Livre  d'or 
des  médecins  morts  pour  la  Patrie  où  se  trouve 
retracé  superbement  l’effort  médical  français 
pendant  la  guerre.  Médecins  de  France,  et  vous 
confrères  étrangers,  si  nombreux,  qui  aimez  notre 
pays  et  cherchez  dans  La  Presse  Médicale  le  reflet 
de  notre  science  médicale  française,  achetez  ce 
livre  d’or,  lisez-le,  relisez-le! 

Connaître  les  souffrances,  l’héroïsme,  l’im¬ 
mense  effort  des  médecins  français  pendant  la 
guerre,  n’est  pas  seulement  s’imprégner  d’une 
leçon  d’héroïsme,  c’est  aussi  se  fortifier  d’une 
leçon  de  sagesse. 

La  sagesse,  en  notre  époque  de  démocratie, 
impose  à  chaque  citoyen  le  devoir  de  contrôler, 
dans  la  sphère  de  ses  connaissances,  les  actes  de 
ceux  qui  reçoivent  des  citoyens  l’autorité. 

Toutes  nos  collectivités  médicales  n’ont  pas  de 
raison  d’être  si,  dans  l’union  que  ces  formations 
synthétisent,  les  médecins  ne  trouvent  pas  le 
courage  de  dépouiller  la  mollesse  et  l  insouciance 
d’antan,  la  force  pour  exercer  un  contrôle  effectif 
sur  les  actes  médicaux  de  l’Etat,  pour  participer 
à  1  élaboration  des  nouvelles  organisations  médi¬ 
cales,  en  particulier  de  la  réorganisation  de  la 
médecine  militaire. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etO. 


MARINOL 


COMPOSmON 

Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  (Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (une  cuillerée  h  caté)  contiennent  exactement  1  centigr, 
d’iode  et  1/t  de  milligr.  de  Màtbylarainate  en  combinaison  physiologiqne. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


tlln’estpas  douteux 
u'en  mettant  en  évi- 
encedesmétauz,méme 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l'eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 
marine.  » 

D’  Albert  ROBIN, 
Professeur  de  Clinique 

Thérapeutique.  Paris. 
(Oongréê  Intirnttlontl  de 
nHâêêQthiràpiê,  BlàrHtz  IMSj 


«  Les  travaux  de 
JU.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  une  lacune  dans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  P.  OABRiaOU, 


iTjonr  j 


AduUei,  2  t  3  cuilieréei  a  sonpe.  Snfanu,  I  à  3  cuillerées  à  desser* 
ffaurrùiiitu,  2  à  3  cuillerées  à  café. 


Médaille  d’Hygiëne  Publique 

dioernie  eur  la  proposition  aa  i^AoadAmle  de  MAdaotne 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE"  à  dieppe 

Laborstoirs  d'études  A  Blarrltx.  —  Dinttnr  a.  cusbao.  ox'Sr  m 


(Journal  OJpeUt,  Arrêté  Minlitérléï  de  WiaBTlér  ilUI 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

(BuU.  d.  VAeaaemU,  Fér.  IHIt 
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La  glorification  de  ceux  d’entre  nous  qui  sont 
morts  pour  la  patrie  serait  œuvre  vaine  si,  dans 
le  souvenir  des  disparus  si  nombreux,  nous  ne 
puisions  la  volonté  ferme  de  faire  tout  ce  qui  sera 
en  noire  pouvoir  pour  que  leur  mort  ne  soit 
point  inutile.  Puisse  le  Livre  d'or  nous  enseigner 
à  honorer  nos  morts  par  des  actes  I 

P.  Desfosses. 


La  distribution  du  Livre  d’or  des  Médecins  morts 
pour  la  Patrie  a  commencé  pour  tous  les  souscrip¬ 
teurs  de  40  francs  et  plus.  Les  souscriptions  supé¬ 
rieures  à  40  francs  donnent  droit  à  autant  de 
volumes  qu’elles  composent  de  fois  40  francs.  Dès 
maintenant,  le  livre  est  en  vente  au  prix  de  50  fi  ancs, 
plus  les  frais  d’envoi.  Ce  volume  magnifique,  de  plus  de 
400  pages,  recouvert  d  une  couverture  artistique  cou¬ 
leur  grenat,  avec  caducées,  comprend  une  série  d’ar¬ 
ticles  sur  rÆ//br<  médical  français  pendant  la  guerre. 
Les  auteurs  sont:  MM.  ïoubert.  Chevalier,  Gouzien, 
directeurs  du  Service  de  Santé  de  la  Guerre,  de  la 
Marine  et  des  Colonies,  Sieur  ;  MM.  Justin  Godard 
et  Moarier,  anciens  sous-secrétaires  d’Etat  du  Ser¬ 
vice  de  Santé;  le  doyen  Roger,  les  professeurs 
Pisrre  Duval,  Teissier,  Baithazard,  les  D”  Helme,  Le 
Marc  Hadour,  Forestier,  Lumière,  Ribadeau-Dumas, 
Bellencontre,  Levassort.  MM.  Carnot  et  Baudouin, 
secrétaires  généraux  du  Comité  relatent  les  difficul¬ 
tés  rencontrées  pour  dresser,  grâce  au  concours  du 
D'’  Caboche,  les  listes  de  nos  glorieux  disparus, 
avec  leurs  citations  à  l’ordre  de  l’armée. 

Puis  viennent  les  listes  glorieuses  de  nos  1.800 
mor!s  ;  ces  lignes  sont  entrecoupées  de  planches 
représentant  d’émouvantes  photographies  prises 
sur  les  dilférents  fronts.  L’ouvrage  est  d  autre  part 
illust  é  par  une  série  de  dessins  de  Barrère,  Farg!  ot, 
Lai  rivé,  des  D'®  Collin  et  Wagner  dont  beaucoup 
pro  it-nnent  des  magnifiques  collections  duVal  de- 
Grâ  -r.  Il  est  édité  par  le  Syndicat  des  éditeurs  médi¬ 
caux  représenté  par  le  D'  Georges  Baillière  qui 
s’en  est  occupé  avec  beaucoup  de  dévouement.  Cet 
hommage  rendu  par  le  Corps  médical  français  à 


ceux  des  siens  morts  pour  la  Patrie  les  glorifie  de 
la  seule  manière  qui  soit  digne  d’eux  en  faisant 
connaître  ce  qu’ils  outfait,  en  montrant  les  immenses 
services  qu’ils  ont  rendus  à  la  Patrie  et  à  l'Huma¬ 
nité. 

Le  livre  d’or  des  médecins  morts  pour  la  Patrie. 
Un  vol.  10-4“  de  446  pages,  avec  50  planches  et 
figures.  —  Prix  :  60  francs. 


PETITES  CONSULTATIONS  DE  PHYTOTHÉRAPIE 


LA  FIÈVRE  typhoïde 


Le  traitement  des  infections  typhoïdiques  et  para- 
typhoïdiques  comporte,  à  côté  des  grandes  médica¬ 
tions,  toute  une  série  d’agents  auxiliaires  qui  permet¬ 
tent  au  praticien  de  faire  face  aux  Indications  qu’on 
rencontre  au  cours  de  ces  pyrexies.  Les  progrès  de 
la  bactériothérapie  ont,  sans  doute,  restreint  l’impor¬ 
tance  de  la  matière  médicale  dans  la  lutte  contre  les 
bacilles  d’Eberth  et  paratyphiques  A  et  B.  M.  Gus- 
man  Thibault  a  montré  récemment,  dans  son  excel¬ 
lente  Thèse,  l’efficacité  delà  vacclnothérapie  lorsqu’on 
l’applique  avec  discernement*.  Mais,  si  encourageants 
qu’eu  soient  les  résultats,  cette  méthode  peut  ren¬ 
contrer  des  contre-indications,  soit  dans  le  stade 
trop  avancé  de  la  maladie,  soit  dans  ses  caractères  : 
gravité  de  l’état  général,  complications  pulmonaires, 
apparition  de  douleurs  au  niveau  de  la  vésicule 
biliaire  (G.  Thibault).  Force  est  alors  de  recourir  à 
la  pharmacopée  en  y  choisissant  les  agents  les  plus 
propres  à  ne  pas  contrarier  les  réactions  naturelles, 
à  ne  pas  nuire  à  l’organisme,,  sous  le  prétexte  de  viser 
le  germe  pathogène  ;  le  pa>é  de  l’ours  est  une  allé¬ 
gorie  que  tout  médecin  prudent  doit  avoir  présente 
à  l’esprit. 

Avec  la  bactériothérapie,  la  balnéation  froide  est 
la  médication  héroïque  de  la  fièvre  typhoïde  ;  mais 
certains  malades  s’insurgent  contre  cette  méthode 


1.  Gus.man  Thibault.  —  Bactériothérapie  des  infections 
typhoïdiques  et  paratyphoïdiques,  1920. 


que,  peut-être  non  sans  raison,  ils  considèrent  comme 
une  brimade,  et  certains  médecins  ne  sont  pas  assez 
convaincus  de  son  Indispensabilité  pour  la  leur 
infliger.  On  lui  substituera  alors  des  lotions  tlèdes 
aromatisées  avec  le  mélange  suivant  : 


Essence  de  Serpolet  .... 

—  d’Hysope . 

—  de  Velyver  .... 

Alcool  à  90»  . 


2  gr. 


ââ  1  gr. 
100  gr. 


Une  cuillerée  à  café  par  litre  d’eau. 

Tels  malades  que  feraient  s’ébrouer  des  lotions 
d'aqua  simple.):  les  acceptent,  ainsi  corsées,  avec 
faveur. 

Tous  les  médecins  s’accordent  aujourd’hui  à  pros¬ 
crire  les  fébrifuges,  la  quinine  comme  inutile,  l’anti¬ 
pyrine,  le  pyramidon,  comme  résolument  nocifs  ; 
mais  on  pourra,  sans  inconvénients,  prescrire  l’extrait 
de  Marrnbe  blanc  :  MM.  Garnier  et  Vannier,  qui  l’ont 
expérimenté  dans  la  fièvre  typhoïde,  ont  reconnu  qu’il 
exerce  une  action  antithermlqne  caractérisée  par  la 
chute  de  la  fièvre,  par  l’amélioration  de  l’état  géné¬ 
ral,  par  la  diminution  de  la  durée  de  la  maladie. 
C’est,  en  outre,  ainsi  que  je  l’ai  déjà  signalé,  un  bon 
modificateur  des  sécrétions  bronchiques  qui  peut 
être  utile  lorsque  existent  des  complications  du  côté 
de  l’appareil  respiratoire.  On  le  prescrira  à  la  dose 
de  0  gr.  80  à  1  gr.  par  jour  en  pilules  ou  mieux  en 
cachets  : 

Extrait  hydroalcoolique  de  Marrube 


blanc . 0  gr.  20 

Benjoin  de  Siam . 0  gr.  05 


Pour  un  cachet. 

Il  fut  un  temps  où  Tou  attendit  beaucoup  de  l’anti¬ 
sepsie  des  voies  digestives  :  ce  fut  le  triomphe  du 
saïol,  du  naphtol,  voire  même  des  lavements  phénl- 
qués  I  Mais  Ton  ne  tarda  pas  à  s’apercevoir  que,  si  le 
microbe  n’en  éprouvait  aucune  gêne,  les  muqueuses 
s’en  trouvaient,  au  contraire,  fort  mal.  Si  Ton  se  voit 
dans  la  nécessité  de  recourir  à  Tentéroclyse,  ce  ne 
sera  qu’en  employant  des  liquides  dépourvus  de  tout 
effet  irritant  ;  décoction  de  Guimauve  chez  les  consti¬ 
pés,  deTormentille,  de  Consoude,  d’Aigremoine  chez 
les  diarrhéiques.  Mentionnons  la  Myrtille  qui,  d’après 
Bernstein,  exercerait  une  action  stérilisante  sur  les 


Découvert  pour  la  première  fois  en  France  par  Manrice  ROBIN  en  1902,  auteur  des  combinaisons  métallo-peptoniques  en  11 
TflèSB  faits  à  la  Salpêtrière,  dans  le  service  du  Professeur  Raymond  et  du  Professeur  Claude,  par  le  Dr  Mathieu,  i 
Communication  à  l’Académie  de  Médecine  de  Paris  (Séance  du  26  Mars  i907). 

ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS  ET  DE  L’ÉTRANGER 


Le  Bromons,  combinaison  de  Brome  et  de  Peptone 
entièrement  assimilable,  est  un  véritable  Peptonate  de  Brome. 
Il  remplace  avec  avantage  les  Bromures,  sans  craindre  les 
conséquences  du  Bromisme. 

COMPOSITION  • 

1  goutte  =  1/2  oentigramma  da  Brome  mSlalItqna. 

10  gouttes  =  0gr.20  da  Brome  correspondant  à  Igr.  de  Bromure  de  Potasium. 
Tv/ioTT-  I  5  â  20  gouttes  pour  Enfants.  |  2  fois 
DOSE  I  10  à  60  gouttes  pour  Adultes.  |  par  jour, 

Se  prend  faoiiement  dans  du  lait  le  matin  a  ]eûn  ou  dans  un  peu  de  vin 
sucré  additionné  d’eau,  avant,  pendent  ou  après  les  principaux  repas. 


Le  Bpomono  trouvera  une  indication  formelle  et  précise  ; 

4°  Dans  les  Affections  convulsives  ; 

2“  Dans  les  Phénomènes  d’excitation  cérébrale  ; 

3“  Dans  certains  désordres  nerveux  du  Cœur; 

4“  Dans  certaines  Affections  iodiopathiques  ou  essentielles  : 
Asthme,  Coqueluche,  etc. 

5“  Excitabilité  nerveuse  des  états  fébriles  ;  Céphalée  des 
Surmenés  et  des  Congestifs  ; 

6“  Epilepsie,  Hystérie  ; 

7“  Insomnie  des  Vieillards. 

■  Détail  ;  PRINCIPALES  PHARMACIES. 
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bacilles  d'Eberth  et  de  Gartner  et  sur  le  Bacterium 
coli;  on  la  prescrit  sous  forme  de  gelét  s  ou  de 
décoction  concentrée  préparée  avec  les  baies  dessé¬ 
chées  (2  à  4  tasses  par  jour). 

Si  la  courbe  thermique  est  pour  le  médecin  le  fil 
d’Ariane  qui  le  guide  dans  sa  thérapeutique,  l’ins¬ 
pection  des  fonctions  cardio-vasculaires,  rénales, 
respiratoires  doit  être  aussi  l’objet  de  toute  sa  solli- 

Pour  prévenir  les  défaillances  du  cœur,  il  aura 
recours  à  l’huile  camphrée  {I  ou  2  Injections  de 
10  cmc  par  jour),  à  la  teinture  d’Aubépine,  cardio- 
tonique  de  tout  repos  dont  on  donne  de  XX  à 
XL  gouttes  dans  les  vingt-quatre  heures,  à  de  petites 
doses  d’extrait  aqueux  de  Muguet  (0  gr.  10  à  0  gr.  20). 
Certains  auteurs  ont  conseillé  la  Digitale  ;  mais  il  est 
plus  prudent  de  s’en  abstenir  à  cause  de  la  possibi¬ 
lité  d’une  dégénérescence  du  myocarde  et  du  péri¬ 
staltisme  intestinal  que  provoquerait  son  ingestion. 

Comme  dans  toutes  les  infections,  il  est  d'un  inté¬ 
rêt  capital  de  favoriser  la  diurèse.  Je  ne  reviendrai 
pas  sur  les  moyens  propres  à  atteindre  ce  but  :  j’en 
ai  déjà  entretenu  mes  lecteurs  en  mainte  occasion. 
Parmi  les  boissons  qu’on  peut  faire  prendre  abon¬ 
damment  aux  malades,  je  recommande  particulière¬ 
ment  la  suivante  ;  faire  bouillir  une  livre  de  cerisrs 
acides  (anglaises.  Montmorency)  avec  leurs  pédon¬ 
cules  dans  2  litres  d’eau  jusqu’à  réduction  de  moitié; 
passer.  En  hiver,  remplacer  ce  breuvage  par  une 
décoction  de  rondelles  de  pommes  et  de  queues  de 

Les  complications  broncho-pulmonaires  de  la 
fièvre  typhoïde  ne  donnent  pas  lieu  à  des  indications 
spéciales  :  ce  sont  celles  que  j’ai  signalées  en  étudiant 
la  bronchite  et  la  pneumonie  ;  toutefois  ou  devra  se 
montrer  très  réservé  dans  l’emploi  des  modérateurs 
de  la  toux  tels  que  l’opium  et  la  belladone,  ces  médi¬ 
caments  ayant  le  grand  Inconvénient  d’exagérer  la 
céphalalgie.  A  cette  dernière  on  opposera  les  cachets 
de  poudre  d’Anthemis  nobilis  (0  gr.  80,  3  ou  4  fois  par 
jour),  l’extrait  fluide  de  Verveine  officinale  (1  à  2 
cuillerées  à  café);  on  se  trouvera  bien  aussi  d’appli¬ 
quer  sur  le  front  des  compresses  d’eau  froide  addi¬ 
tionnée  par  verre,  d’une  cuillerée  à  café  de  la  mixture 


Essence  de  M'nthe .  2  gr. 

Teinture  de  Quillaya . 50  gr. 


S’il  existe  en  même  temps  des  troubles  nerveux, 
du  délire  (forme  ataxique),  recourir  à  la  Valériane 
(1  à  3  cuillerées  à  café  d’extrait  fluide),  au  Lactuca¬ 
rium  (Ogr.  10  à  0  gr.  20),  au  Lupulin  (0  gr.  50  à  1  gr.), 
à  l’infaslon  de  feuilles  de  Faham  qui  joint  à  son 
action  antivpasmodique  des  effets  diurétiques  assez 
marqués  (5  gr.  de  feuilles  pour  300  gr.  d’eau  bouil¬ 
lante  ;  faire  infuser  10  minutes  dans  un  récipient 

Lorsque  le  malade  entre  en  convalescence,  le  mé¬ 
decin  est  sollicité  de  lui  donner  un  tonique  ;  il  satis¬ 
fera  à  cette  demsn  le  en  formulant  le  vin  suivant  : 

Extrait  de  Fèves  de  St-Ignace  .  Vingt  centigr. 
—  fluide  d’Osier  rouge  .  .  20  gr. 

Vin  de  Grenache.  .  q.  s.  pour  400  gr. 

I  cuillerée  à  soupe  avant  chacun  des  2  repas. 

II  aura  aussi  à  remédier  aux  ravages  qu’exerce  gé- 
néraleoaent  la  maladie  sur  le  cuir  chevelu.  Je  prie 
mes  lecteurs  de  ne  pas  sourire  de  la  lotion  capillaire 
qu  on  prépare  en  mélangeant  à  parties  égales  du 
rhum  et  du  suc  de  Cresson  :  les  résultats  qu’ils  en 
obtiendront  leur  prouveront  qu’Albert  le  Grand 
n’était  pas  le  jouet  de  son  Imagination  lorsqu’il  fai¬ 
sait  du  cresson  le  remède  de  la  chute  des  cheveux  ; 
retinet  capillos  cadentes. 

Henri  Leclerc. 


VARIÉTÉS 


Arthritisme  et  pessimisme. 

Dans  une  petite  pièce  de  Maurice  Donnay,  une 
jeune  comédienne,  pour  remonter  le  moral  de  son 
propriétaire,  un  vieux  monsieur  très  riche  qui  ne  se 
prive  de  rien  et  qui  se  plaint  de  tout,  lui  donne  ces 
conseils  : 

Le  plus  souvent  le  pessimisme 
Vient  bel  et  bien  de  l’arthritisme. 

Arthritique  de  cinquante  ans. 

Suis  mes  conseils,  s’il  en  est  temps. 


Il  ne  faut  pas  que  tu  demeures. 

Au  lit  dormant  plus  de  huit  hedres. 

Et,  dès  que  tu  te  lèveras. 

Des  exercices  tu  feras. 

Afin  que  tout  Ion  corps  renaisse. 

En  santé,  vigueur  et  jeunesse. 

Certains  mouvements  tu  feras. 

Pour  assouplir  jambes  et  bras. 

Et,  de  même,  afin  que  ton  ventre 

Mange  peu,  mange  lentement, 

Et  mâche  bien  chaque  aliment. 

Afin  que  le  bol  s’assimile. 

Assimile,  assimile,  Emile. 

Comme  boissons  hygiéniques. 

Thé,  café,  sirops  platoniques. 

Peut-être  un  verre  de  vin  vieux 
Si  le  temps  est  bien  pluvieux. 

Mais  le  poison  épouvantable. 

Calamiteux  et  détestable. 

C’est,  tu  l’as  dit,  tu  le  promets. 

C’est  juré  ;  de  l’alcool,  jamais! 
Maintenant  il  faut  te  soumettre 
A  faire  à  pied  maint  kilomètre. 

Huit  pour  le  moins  et  d’un  bon  pas. 
Quant  à  l’amour,  aux  femmes,  dame 
Ça  dépend  beaucoup  de  ta  flamme. 

Il  est  permis  d’être  galant. 

Mais  ne  force  pas  ton  talent. 

Enfin,  abstiens-toi  dans  le  doute. 

En  tout,  c’est  la  sagesse  toute. 
Arthritique  de  cinquante  ans. 

Suis  mes  conseils,  s’il  en  est  temps. 

Ce  sont  les  conseils  d’une  amie; 

Mais  la  graisse  est  ton  ennemie 
Fais  donc  tout  ce  que  tu  pourras 
Pour  éviter  d’être  trop  gras. 

Alors,  de  sombre  pessimiste 
Tu  deviendras  clair  optimiste 
Et  je  te  donne  le  moyen- 
De  te  montrer  bon  citoyen. 

(flevae  des  Optimistes.) 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


Ou  peuï  bi-tuii  âtHeiuairië  dits 


L’ 


OPOTHERAPIE 

HEMATIQUE 


par  ïe 

Sirop  de  DESCHIENS 

à  l'HémoglobiDC  pure 

employé  par  30.000  Médecins  du  monde  entier 

Pour  leurs  malades 

Pour  leur  famille 

Pour  eux-mômes 

ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 


Remplace  la  Viande  crue^  son  jus  et  le  fer. 
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PRATIQUE  COURANTE 


LA  DESARTICULATION  DU  GENOU 


La  désarticulation  du  genou  n’est  pas  une  bonne 
opération.  Le  moignon  qui  en  résulte  est  revêtu  de 
la  peau  de  la  partie  antérieure  de  la  jambe,  qui  est 
mince  et  supporte  mal 
IfS  pressions.  L’appui 
se  fait  dilüi  iif  ment  sur 
les  deux  condyles  sépa¬ 
rés  par  une  large  échan¬ 
crure.  La  trop  grande 
longueur  du  moignon, 


Figure  1. 


Fig.  1.  —  Moignon  de  désariieulalion  du  genou.  Le 
blessé  ne  pouvait  prendre  point  d’appui  sur  le  mi.i- 

Fig.  3.  —  Radiographie  d’un  moignon  de  désarticu¬ 
lation. 

la  présence  des  saillies  osseuses  des  condyles  le 
rendent  difficile  à  appareiller.  L  articulation  de 
l’appareil  se  trouve  plus  bas  située  que  l’articulation 
du  genou  sain. 

La  désarticulation  du  genou  est  une  opération  à 
supprimer  de  la  pratique  chirurgicale. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Assistance  aux  soldats  TUBEncuLEUx 

liÉl'On.MÉS. 

D.  —  Je  vais  faire  réformer  n”  pour  tubercu¬ 
lose  des  sommets  et  fistule  anale  complète,  un  jeune 
soldat  de  la  classe  22,  qui  a  passé  à  travers  la  révi¬ 
sion.  Cet  homme  est  sans  resso  rces.  Comment  dois- 
je  l'aiguiller  à  sa  rentrée  dans  la  vie  civile  et  à  quel 
hôpital  dois-je  l  adresser  pour  qu’il  ait  une  solution 
pratique  et  gratuite  à  sa  situation? 

R.  —  La  récente  circulaire  ministérielle  n"  3979, 
du  11  Mai  1922,  enjoint  aux  médecins-chefs  des  for¬ 
mations  sanitaires  militaires  d’envoyer,  pour  chaque 
tuberculeux  pulmonaire  réformé,  à  la  préfecture  du 
département  où  se  retire  le  malade  : 

1“  Vae  fiche  médicale  (poids,  bacilloscopie,  courbe 
thermomeirique,  observation  clinique,  examen  radio¬ 
scopique  et  barlériologlque),  sous  enveloppe  cachetée 
par  le  méde'-in-i  h  f  avec  Confidentiel  en  gros  carac- 
tèr- s.  Il  reste  entendu  qu-  la  fie*  e  médicale,  confi¬ 
dentielle  restera  ooligatoiremfnt  dans  son  envelopp- 
ca  heiée  pour  être  ainsi  transmiae,  par  les  soin»  du 
préfrt,  au  médecin  du  IJi»pen  aire  d  Hygiène 
sociale,  qui  dessert  la  localité  dan-  laquelle  se  reli'  e 
U  malade,  ou  bien,  à  défaut  de  di-penaaire,  au 
médecin  de  Sanaloiium  publ  c,  s’il  existe  un  établis¬ 
sement  de  cet  ordre  à  proximité  de  la  résidence  du 

2“  Une  fiche  administrative  de  départ  dans 
laquelle  la  préfecture  portera  la  siluaiion  de  la 
famille. 

Quand  vous  adresserez  ces  deux  fiches  à  la  préfec¬ 
ture  de  son  département,  vous  signalerez  cet  homme 
sans  ressources  et  vous  demanderez  pour  lui  la 
faveur  de  le  faire  admettre  dans  un  des  52  sanato¬ 
riums  populaires  que  nous  i  ossédons.  (Y oii La  Presse 
Médicale, U»  33,  du  26  Avril  1922  ) 

Mais,  dans  votre  garnison,  il  existe  un  dispensaire 
antituberculeux.  Aussi  pourquoi  ne  le  signaleriez- 
vous  pas  (comme  je  le  fais  dans  ma  garnison  pour 
les  soldats  du  département)  à  votre  confrère  civil, 


ne  lui  présenter!' Z  vous  pas  votre  malsde.  que  vous 
pourriez  voir  ensemble  à  la  radioscopie?  Et,  dès  que 
ce  jeune  soldat  sera  réformé  n“  2,  rendu  à  la  vie 
civile,  vous  le  passerez  à  votre  confrère  qui  se  fera 
un  devoir  de  ta  suivre  et  de  lé  faire  admettre  dans 
un  sanatorium  populaire  (rôle  des  dispensaires  d’hy¬ 
giène  sociale). 

La  7“  Direction  a  heurrusement  compris  la  néces¬ 
sité,  pour  ses  tuberculeux  pulmonaires  réformés,  de 
les  signaler,  après  entente  avec  le  ministre  de  l’Hy¬ 
giène,  de  l'Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales,  à 
la  préfecture  de  Lur  départemeut,  de  leur  donner  des 
conseils  hygiéniques  pour  faire  même  à  domicile  le 
sanatorium-bouse  et  éviter  la  contagion  des  per¬ 
sonnes  de  leur  entourage.  Bufin  ces  mesures  salu¬ 
taires  devraient  être  complétées  par  la  délivrance 
gratuite  d’un  on  deux  crachoirs  de  poche,  si  néces¬ 
saires  dans  la  lutte  antituberculeuse. 

P.  Bonnette, 

Médecin-mojor  de  D»  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L  hypertension  artérielle,  par  MM.  Maubice  Perhin, 
profeseeur  agr»gé  à  la  Fai-ullé  de  Mé  iecine  de 
Nancy,  et  G.  Richard  (de  Rnyat),  1  vol.  in-16  de 
1 1 2  pages,  avec  figur<’s,  des  «  A'-tualités  médicales  ». 
Librairie  J. -B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Haute- 
feuille,  Paris,  1922.  —  Prix  :  3  fr.  50. 

Anrès  avoir  précisé  la  notion  de  la  tension  arté¬ 
rielle,  les  auteurs  font  une  étude  critique  de  ses 
repères  et  des  méthodes  permettant  de  la  mesurer. 
Lés  chiffres  normaux  étant  établis,  ils  édudient  le 
syndrome  de  l’hypertension,  avec  ses  diverses  éta¬ 
pes  :  hypertension  transitoire,  hypertension  perma- 
ernte  avec  ses  phases  de  latence,  de  troubles  fonc¬ 
tionnels  et  de  défaillance  cardiaque.  Ils  discutent 
ensuite  les  théories  pathogéniques  et  les  divers  pro¬ 
blèmes  de  diagnostic  et  de  pronostic.  Le  chapitre 
consacré  au  traitement  comporte  d’abord  une  étude 
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CYTOTROPINES  ”  FOURNIER 

Association  lipoïdo-mono-métallique. 


NOTIONS  GÉNÉRILES  S'APPLIQUJNT  A  TOUTES  LES  CYTOTROPINES 

Li  s  injeclions  se  font  indiiféremment  intra-musculaires  ou  sous-cutanées. 

Elles  sont  à  peu  près  indolores. 

En  général  quotidiennes  :  la  durée  de  la  série  variant  avec  chaque  métal. 

Le  précipité  qui  se  produit  dans  les  ampoules  n’est  nullement  l'indice  d’une  altération 
quelconque.  Agiter  l’ampoule  et  injecter  la  totalité  de  son  contenu. 

MÉTAL 

FORMES 

MODE  D’EMPLOI 

INDICATIONS  PRINCIPALES 

PRIX 

ÉTAIN 

,\mpoules 

1  milligr.  de  Sn 
par  c.c. 

PILULES 

5  milligr.  de  Sn. 

Séries  de  8,  16,  24  injec¬ 
lions  quotidiennes. 

Acné  :  8  à  10  injeclions 
par  mois. 

8  à  6  aux  repas  pendant  10 
à  20  Jours. 

SPÉCIFIQUE 

de  toutes  les  infections  à 
sta/ihylocoques 
Anthrax,  furonculose,  phleg¬ 
mon,  ostéomyélites,  lym¬ 
phangites,  abcès  du  sein, 
acné  pustuleuse. 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Boite  de 

00  pilules 

7  » 

FER 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  de  Fe 
par  c.c. 

PILULES 

2.'5  milligr.  de  Fe. 

Séries  de  15  injections 
quotidiennes. 

5  à  10  aux  repas. 

ÉTATS  ANÉMIQUES 

Chlorose,  anémies  post¬ 
opératoires. 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Boîte  de 

60  pilules 

7  » 

MERCURE 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  d’ilg 
par  c.c. 

PILULES 

1  cenlg.  de  HgP 

Traitement  d'atlnque. 

20  à  25  inj.  quoi,  associées 
ou  non  aux  arsenicaux. 
Traitement  d'entretien. 

10  à  15  injections  par  mois. 

5  à  10  pro  die. 

SYPHILIS 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Boîte  de 

60  pilules 

7  O 

ARGENT 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  d’IIg 
par  c.c. 

Injections  quotidiennes. 

Plusieurs  ampoules  peuvent 
être  injectées  quotidien¬ 
nement  sans  inconvé¬ 
nients. 

ÉTATS  INFECTIEUX 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

CUIVRE 

Ampoules 

2  c.c. 

l  milligr.  par  c.c. 

Séries  de  15  5  20  injections. 

Intéressant  à  associer 
à  l’étain. 

SPÉCIFIQUE 

des  infections  à  streptocoques 
Eclhyma,  impétigo,  érysipèle, 
sycosis. 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Formuler  :  Cytotropine-Étain  ;  Cytotropine-Fer,  etc... 

(Ampoules  ou  Pilules).  _ 


LITTÉRATURE  -  ÉCHANTILLLONS 
SUR  DEMANDE 


LABORATOIRES  FOURNIER  FRÈRES 

26,  boulevard,  de  l’Hôpital,  PARIS  (v®). 
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BULLETIN  N°  32 


L’OPOTHERAPIE  OVARIENNE 
ET  THYRO-OVARIENNE 


Tant  que  l’on  n’a  pas  prescrit  l’OCRÉINE  en  ma¬ 
tière  d’opothérapie  ovarienne,  on  ne  peut  rien  dire 
des  résultats  de  celle-ci. 

La  plupart  des  extraits  ovariens,  en  effet,  ont  une  action  très 
variable.  Cela  tient  à  leur  composition  même.  Ils  ne  renferment 
que  les  principes  actifs  de  l’ovaire. 

h'Ocréine  Grémy  n’est  pas  un  extrait  d’ovaires  quel¬ 
conque. 

h’Ocréme  Grémy  renferme  les  principes  actifs  du  corps 
jaune  de  l’ovaire,  seule  partie  de  cet  organe  qui  préside  aux 
fonctions  de  sécrétion  interne  de  l’ovaire. 

Toutes  les  manifestations  de  l’insuffisance  ovarienne  sont 
traitées  avec  succès  par  l’Ocréine. 

Les  Indications  de  l'Ocréine  s’étendent  à  to.ute  la  vie  génitale 
de  la  femme  : 

1®  Au  moment  de  la  puberté,  quand  celle-ci  est  difficile. 

2”  Chez  la  femme  adulte,  avant  les  7'cgles,  quand  se  mani¬ 
festent  les  petits  signes  de  l’insuffisance  ovarienne  :  céphalée, 
vertiges,  lassitude,  bouffées-  de  chaleur,  etc. 

3°  Pendant  les  règles,  quand  celles-ci  sont  douloureuses, 
irrégulières,  peu  abondantes  ou  en  retard. 

4“  An  moment  de  la  grossesse,  quand  dans  les  trois  premiers 
mois  se  manifestent  les  nausées,  les  vomissements,  les  cépha¬ 
lées,  les  vertiges,  les  syncopes,  etc. 

5®  Après  r accouchement,  avant  le  retour  des  couches,  pour 
favoriser  l’involution  utérine,  l’allaitement  et  prévenir  les  signes 
d’insuffisance  ovarienne. 

6°  Am  moment  de  la  ménopause,  quand  les  règles  deviennent 


plus  rares,  quand  apparaissent  les  bouffées  de  chaleur,  les  ma¬ 
laises,  tous  les  symptômes  d’insuffisance  ovarienne  : 

Symptômes  nerveux  :  céphalée,  vertiges,  convulsions,  né¬ 
vralgies. 

Symptômes  vasculaires  :  bouffées  de  chaleur,  frilosités,  palpi¬ 
tations. 

Symptômes  cutanés  :  acné,  eczéma,  obésité  ovarienne. 

Symptômes  respiratoires  ;  asthme,  crises  d’étouffements,  etc. 

7°  Dans  la  ménopause  artificielle,  après  opérations  chirurgi¬ 
cales  et  castration. 

Prescrire  :  Ocréine  Grémy,  4  à  6  pilules  par  jour,  8  jours 
avant  la  période  présumée  des  règles  et  pendant  les  règles. 

Associez  à  l’Ocréine  laTHYRÉNINE  Grémy  dans  les  insuffi¬ 
sances  polyglandulaires,  notamment  : 

Dans  les  aménorrhées. 

Dans  les  obésités  d’origine  génitale. 

Dans  les  syndromes  de  Raynaud,  les  engelures,  les  érythèmes 
pernio,  etc. 

Prescrire  dans  ce  cas  :  4  pilules  d’Ocréine  et  2  pilules  de 
'fhyrénine  par  jour,  en  faisant  varier  le  nombre  de  ces  der¬ 
nières  suivant  les  cas  jusqu’à  6  par  jour. 

La  Frialine  Grémy  en  suppositoire  est  l’adjuvant  de  l’Ocréine, 
dans  les  règles  douloureuses.  Elle  fait  cesser  presque  immé¬ 
diatement  la  douleur. 


En  suppositoires  ■ 
seulement. 


OCRÉINE  GRÉMY 

THYRÉNINE  GRÉMY 

En  pilules. 

En  gouttes. 

En  ampoules. 

En  pilules. 

En  gouttes. 

En  ampoules, 

En  tablettes. 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Amphithéâtre  d’anatomie.  —  Un  conrs  hors  série 
d'opérations  chirnrgicales  (chirurgie  de  l’appareil  oto- 
rhino-laryngologlque),  en  10  leçons,  par  MM.  L.  Dutonr- 
mentel,  R.  Miégeville,  Fl.  Bonnet,  P.  Truflert,  commen¬ 
cera  le  lundi  18  Septembre  1912,  à  2  h.  et  continuera  les 
mercredis,  vendredis,  lundis  suivanls  à  la  même  heure. 

Droit  d’inscription  :  150  francs.  Se  faire  inscrire,  17, 


thalassothérapie.  —  12»  Prophylaxie  de  la  tuberculose  hôpital, 
chez  l’enfant;  rôle  de  l’assistance  sociale.  Tont  c! 

Ecole  de  Médecine  de  Reims.  —  L’Ecole  de  Méde-  Commiss 
cine  de  Reims,  très  éprouvée  parle  siège,  reprend  sa  vie  attaché,  < 
normale  et  aspire  à  continuer  ses  traditions  auxc — ”  “  t'tnd»  «» 


’Tont  candidat  étranger  à  l’Ecole  de  Rouen  devra  pré¬ 
senter,  avec  son  certificat  de  stage,  un  certificat  de  la 
Méde-  Commission  administrative  des  hospices  auxquels  il  a  été 
sa  vie  attaché,  constatant  qu  il  a  rempli  ses  devoirs  avec  exac- 
— elles  titnde,  sans  encourir  do  reproches  graves. 


Hospice  Dehrousse. 
du  2  au  ‘  ■ 


Le  Nouveau  et  le  plus  Puissant 
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PURE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


RECALCIFICATION 

Ne  p^uâ  être  ASSURÉE 
ç/une  fâçon  CERTAIfME 

et  PRATIQUE 

queparlaTRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 

delaTRICALCINE 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  les  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  Tassimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 


"T  I  ID  C  II  OCET  PULMONAIRE-OSSEUSE 

I  U  DClK^ULvyOC.  péritonite  tuberculeuse 

CROISSANCE  ALLAITEME  IN  T 
TROUBLES  DE  DENTITION, DYSPEPSIES  ACIDE 
RACHITIS/^E.  SCROFULOSE.CARIE  DENTAIRE 
ANÉMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  et 
.  ..  tablettes  de  chocolat. 

Doses  T  ADULTES  :  3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre. 

6  cuillers  mesure  granulés. 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour. 

ENFANTS  :  moitié  de  ces  doses. 


Se  Méfier  des  IMITATIONS  et  des  SIMILITUDES  de  NOM 
Bien  spécifier  ■  TRICALCINE  ’* 


Échantillons  et  Littérature  gratuits  sur  demandes  aux  Docteurs,  Hôpitaux,  Ambulances 
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des  médications  hypotensives  en  général  :  régimes, 
cures  thermales,  agents  physiques  et  médicamen¬ 
teux;  une  deuxième  partie  précise  les  indications  et 
les  applications  de  ces  diverses  méthodes  aux  diffé- 
rentes  modalités  cliniques  observées. 

Vaccins  et  Sérums,  par  M.  Apert,  médecin  de  l’hô¬ 
pital  des  Enfants-Malades.  1  vol.  ln-18  jésus,  de 
282  pages,  de  la  collection  dite  «  Bibliothèque  des 
connaissances  médicales  »{E.  Flammarion,  éditeur, 
26,  rue  Racinel,  Paris,  1922.  —  Prix  ;  7  fr.  50  net. 
Vaccins  et  sérums  ont  conquis  une  place  capitale 
dans  la  pratique  médicale  actuelle.  Elle  public  extra¬ 
médical,  qui  du  reste  souvent  les  confond  plus  ou 
moins,  a  souvent  en.  eux  une  conliance  exagérée  ou 
au  contraire  témoigne  à  leur  égard  d’une  défiance 
injustifiée.  Il  importe  que  l’éducation  du  médecin  et 
du  malade  soit  faite  sur  une  aussi  importante  ques¬ 
tion  ;  M.  Apert  lui  consacre  ce  petit  livre  très  clair 
et  fort  Instructif. 

Suivant  le  cours  historique  du  développement  des 
connaissances  humaines  sur  les  vaccins  etles  sérums, 
il  étudie  le  vaccin  jennérien,  c’est-à-dire  la  vaccine 
antivariolique,  puis  les  vaccins  pastoriens,  c’est-à-dire 
le  vaccin  anticharbonneux  et  le  vaccin  antirabique  ; 
le  sérum  de  Roux  et  les  autres  sérums  antitoxiques  ; 
enfin,  les  autres  vaccins  et  sérums  aujourd’hui  très 
multipliés. 

L’auteur  ne  se  contente  du  reste  pas  d’énumérer 
les  divers  sérums  et  vaccins  thérapeutiques  et  pré¬ 
ventifs  et  d’énoncer  leur  mode  d’emploi;  il  décrit 
les  modifications  que  la  vaccination  apporte  dans  le 
milieu  intérieur  des  sujets  vaccinés,  le  mécanisme 
de  l’acquisition  du  pouvoir  antitoxique  du  sérum  à 
la  suite  d’injection  de  toxine,  le  mode  d’action  du 
sérum. 

C’est  dire  qu’il  écrit  un  chapitre  de  patholo¬ 
gie  générale  des  plus  Intéressants  à  li  fois  au  point 
dë  vue  de  la  philosophie  biologique  et  au  point  de 
vue  de  la  pratique  .médicale. 

Ce  petit  livre,  fort  bien  conçu  et  de  lecture  agréa¬ 
ble,  recevra  certainement  le  meilleur  accueil. 

L.  Rivet. 


LIVRES  REÇUS 


2736.  Précis  de  pratique  médicale.  (Technique, 
diagnostic,  pronostic,  trailement),  par  P.  Savï,  pro¬ 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon, 
médecin  de  l’Hôtel-Dleu.  2'  édition  revue,  corrigée 
et  augmentée  2  vol.  in-16  formant  1.900  pages  avec 
229  figures  dans  le  texte  et  4  planches  en  couleurs 
hors  texte.  (G.  Doin,  éditeur).  —  Prix  :  brochés, 
40  fr.  ;  cartonnés  toile,  50  Ir. 

2737.  Le  médecin  devant  l’Assistance  et  l’Ensei¬ 
gnement  psychiatriques,  par  Hensi  Damate,  méde¬ 
cin  des  Asiles  d’aliénés.  1  vol.  de  126  pages  {Maloine 
et  fils,  éditeurs).  —  Prix  :  5  fr. 

2738.  Comment  sauvegarder  les  bébés,  par  G. 
V.iRiOT,  médecin  honoraire  de  Thospice  des  Eufants- 
Assistés,  Président  fondateur  de  la  Goutte  de  lait  de 
Bslleville.  1  vol.  in-16  de  400  pages,  cartonné, 
(G.  Doin,  éditeur).  —  Prix  :  10  fr. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 

Sommaire  du  n“  6. 

Mémoires  originaux. 

G.  Schlckelé.  —  Etudes  sur  la  fonction  des 
ovaires  (3'  partie). 

G.  Schlckelé.  —  Le  cancer  glandulaire  primitif 
mncipare  de  l’ovaire. 

R.  Relier.  —  Elude  sur  les  kystes  du  corps  jaune. 

P.  Jacquin.  —  La  grossesse  abdominale  primitive. 

Paul  Luttringer.  —  Les  métastases  puerpérales 
dans  l’œil. 

Jules  Kreis.  —  Recherches  cliniques  sur  le  tonus 
du  sympathique  et  du  parasympathique  en  relation 
avec  des  troubles  de  la  menstruation  en  particulier 
de  l’aménorrhée. 

G.  Schlckelé.  —  Réflexions  sur  le  début  et  la 
durée  de  la  gestation. 

Analyses, 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 


Hôpital  Santa-Cruz  de  Barcelone.  —  Programme 
du  cours  de  pathologie  digestive  qui  doit  avoir  lieu  sous 
la  direolion  de  M.  le  professeur  F.  Callart  y  Monès,  à 
partir  du  5  Octobre  prochain.  (Suite.) 

111.  Malauies.  —  7  Novembre,  M.  Boley  :  Cancer  et 
affections  non  cancéreuses  de  l’œsophage.  —  8  Novembre, 
M.  Tarruella  :  Ptoses  abdominales.  —  9  Novembre, 
M.  Gallart  :  ülcus  gastrique;  sa  palhogénie.  Symptômes 
communs  et  formes  clioiques  de  l’ulcus  gastrique  et 
duodénal.  —  10  Novembre,  M.  Gallart  :  Syndrome  de 
Reichmann.  Son  interprétation.  —  11  Novembre,  M.  Gal- 
lait  ;  Biloculation  gastrique.  Son  étude  radioscopique  et 
clinique.  —  12  Novembre,  M.  Gallart  :  Cancer  de 
l’estomac.  Renseignements  anatomo-pathologiques  d’in¬ 
térêt  clinique.  —  13  Novembre,  M.  Gallart  :  Cancer  de 
l’estomac;  formes  cliniques.  —  14 Novembre,  M.  Gallart  : 
Ulcus.  Cancer.  Syphilis  gastrique.  —  15  Novembre, 
M.  Gallart  :  Dyspepsies  intestinales.  Leur  étude  cli¬ 
nique  et  coprologique.  —  M.  Gallart  :  Entérocolite  aiguë 
et  chronique.  —  16  Novembre,  M.  Gallart  :  Colites  dysen- 
tériformes  Différences  entre  la  dysenterie  bacillaire  et 
la  dysenterie  amibienne.  Colites  hémorragiques.  Autres 
colites  parasitaires.  Spina.  Colite  muqueuse.  Recto- 
sigmoïdite,  mégacôlon,  mégarectum. 

18  Novembre,  M.  Martinez  ;  Syndromes  neuro-végé¬ 
tatifs  en  pathologie  digestive. 

20  Novembre,  M.  Gallart  :  Tuberculose  gastro-intes¬ 
tinal.  —  21  Novembre,  M.  Gallart  :  Formes  cliniques  du 
gros  intestin  et  du  rectnm.  Inflammations  du  rectum, 
spécifiques  comme  complications  des  néoplasies  ;  sténoses 
rectales.  —  22  Novembre,  M.  Bartrina  ;  Appendicites 
aiguës  et  chroniques.  —  23  Novembre,  M.  Corachan  : 
Lithiase  biliaire.  Diagnostic. 

25  Novembre,  M.  Ferrer  Soler  Vicens  :  Angiocolite  et 
cholécystite.  —  26  Novembre,  M.  Gallart  :  Hépatite  chro- 
que,  type  atrophique.  —  27  Novembre,  M.  Gallart  : 
Hépatite  chronique,  type  hypertrophique,  caractères  spé¬ 
ciaux  de  l’hépatite  hypertrophique  syphilitique  fébrile. 

—  28  Novembre,  M.  Gallart  :  Hépatite  pigmentaire. 

—  29  Novembre,  M.  Gallart,  Hépatite  de  Hanot.  — 
30  Novembre,  M.  Gallart  :  Kystes  hydatiques  et  abcès  du 

l'v  Décembre,  M.  Ferrer  Soler  Vicens  ;  Cancer  du  foie 
et  des  voies  biliaires.  —  2  Décembre,  M.  Urrutia  ;  Pan¬ 
créatites  aiguë  et  chronique.  Lithiase  et  kyste  du  paneras. 

—  3  Décembre,  M.  Gallart  ;  Cancer  du  pancréas.  — 

{Voir  la  suite,  p.  1353.) 


Laboratoire  des  Produits  “ USINES  du  RHÔNE” 

Ses  -A.n.estliésici-u.es  : 


HÉLÈNE 

(Chlorure  d’Ethyle  chimiquement  pur) 

En  ampoules  scellées,  àfermetiires  brevetées,  de  tontes  contenances 
pour  VAnesthésIo  générale  ou  locale. 

Chloroforme  Ether 

Ampoules  brevetées  de  30  et  60  gr.  Flacons  de  50  et  125  gr. 


SCUROCAINE 

Le  mains  toxigue  des  Anesthésiques  locaux 

lo  Solutions  stables  et  stériles,  en  ampoules  scellées, 
pour  tous  usages  anesthésiques  : 

Solutions  à  0,5  et  i  «/o  =  Anesthésie  par  infiltration. 

\  Anesthésie  régionale. 

Solution  a2o/o  j  Anesthésie  dentaire. 

(  Anesthésie  rachidienne. 

Solutions  à  4  et  5  o/o  ]  Anesthésie  rhinolaryngologlque. 
(  Anesthesie  oculaire. 

2»  Comprimés  dosés  à  O  gr.  05. 


—  L.  DURAND,  Ph«°, 21, Rue  Jean-Goujoii'PARIS 


ANIISEPSIE 

Phosphatede  (àTrinaphtyle 


INTESTINALE 


ÊehantUlgn$  tar  tLtmmilf 


Itose  i 

tÿ  à  4  comprimés  par  joui 

NE  SE  DECOMPOSE  QUE  DANS  L’INTESTIN 

-  Laboratolra  CLÊRAMBQURS  Fîî«  iï  IIBI.  4,  ra»  Tmrbé,  PARIS 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 

Un  classeur  des  Répertoires  de  Médecine  pratique  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix  de  5  /r<inc* 
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Diagnostic  et  traitement 

de  la  kératite  neuro-paralytique 


Aspect  clinique. 

On  désigne  sous  ce  nom  une  lésion  de  la  cornée,  accom¬ 
pagnée  d’insensibilité  de  cette  membrane  et  en  rapport  avec 
une  altération  du  trijumeau,  cette  altération  pouvant  siéger  en 
un  point  quelconque  du  tronc  nerveux,  du  ganglion  de  Casser, 
de  ses  branches,  de  son  noyau  d’origine,  ou  même  en  plusieurs 
de  ces  points  à  la  fois. 

Précédée  quelquefois  de  douleurs  péri-orbitaires  intenses, 
la  lésion  cornéenne  apparaît  le  plus  souvent  soudainement, 
sans  cause  appréciable,  et  sans  être  annoncée  par  des  symp¬ 
tômes  prodromiques. 

a)  Dans  une  première  phase,  elle  se  traduit  par  une  infiltra¬ 
tion  diffuse,  opaline,  siégeant  de  préférence  à  la  moitié  infé¬ 
rieure  de  la  membrane.  A  cette  opacité  se  joint  une  insensibilité 
absolue  :  un  fragment  de  coton  promené  à  la  surface  de  la 
cornée  ne  provoque  ni  réaction,  ni  clignement. 

Il  peut  n’exister,  en  dehors  du  trouble  visuel  déterminé  par 
l’opacité,  aucune  autre  altération  des  membranes  de  l’œil  :  ni 
réaction  conjonctivale,  ni  injection  périkératique,  ni  photo¬ 
phobie.  La  sécrétion  lacrymale  est  généralement  diminuée, 
quelquefois  augmentée,  suivant  qu’il  existe  en  même  temps 
une  irritation  ou  une  paralysie  des  filets  nerveux  du  trijumeau 
qui  innervent  la  glande. 

b)  Très  rapidement  apparaît  en  un  point  quelconque  de 
l’infiltration  une  ulcération.  D’abord  petite,  en  coup  d’ongle, 
elle  s’agrandit  vite  et  siège  de  préférence  à  la  partie  inférieure, 
sur  la  région  découverte  de  la  cornée  et  non  protégée  par  la 
paupière  supérieure. 

e)  Enfin  dans  l’espace  de  quelques  jours,  l’ulcère  gagne  en 
profondeur  et  la  cornée  se  perfore,  d’où  enclavement  irien  plus 
ou  moins  large  avec  toutes  ses  conséquences. 

Quelquefois  la  terminaison  est  relativement  favorable  :  l’in¬ 
filtration  n’aboutit  pas  à  la  perforation,  l’opacité  s’atténue  et 
la  sensibilité  reparaît. 


(  Traitement)  KERATITE 

Cette  kératite  est  fréquemment  d’origine  syphilitique,  consé¬ 
quence  d’une  lésion  siégeant  en  un  point  quelconque  de  la 
troisième  paire  et  comprimant  le  tronc  nerveux  :  ostéite  de  la 
fente  sphénoïdale,  de  la  face  antérieure  du  rocher,  etc.  Sou¬ 
vent  il  s’agira  d’une  lésion  gommeuse  de  la  base  siégeant  au 
chiasma  ou  dans  l’espace  interpédonculaire.  Il  n’est  pas  rare 
d’observer  en  même  temps  une  anesthésie  cutanée  dans  la 
sphère  du  trijumeau. 


La  première  indication  est  l’occlusion  palpébrale  afin  de 
protéger  la  cornée  ;  on  fera  donc  la  suture  médiane  des  pau¬ 
pières. 

Par  les  parties  externe  et  interne  de  la  fente  palpébrale 
demeurée  libre,  on  pourra  introduire  les  différents  collyres  ou 
pommades  et  surveiller  la  marche  de  l’ulcère. 

Plus  tard  les  paupières  sont  ouvertes  par  une  simple  section 
transversale  à  l’aide  des  ciseaux  droits,  une  fois  la  cicatrisation 
effectuée.  Cette  intervention  ne  laisse  aucune  trace. 

Pour  combattre  les  douleurs  de  l’enclavement,  on  a  conseillé 
l’emploi  des  mydriatiques  etdes  myoliques  suivant  que  l’encla¬ 
vement  est  périphérique  ou  central.  Les  tiraillements  de  la 
membrane  et,  par  conséquent,  les  douleurs  sont  dus,  en  effet, 
aux  modifications  constantes  du  diaphragme  irien  sous  l’in¬ 
fluence  des  variations  de  lumière;  si  l’enclavement  est  péri¬ 
phérique,  le  mydrialique  en  dilatant  la  pupille  supprime  la 
contraction  de  celle-ci  et,  par  là  même,  la  traction  qu’elle 
entraîne;  l’enclavement,  au  contraire,  est-il  central,  on  pres¬ 
crira  l’emploi  d’un  collyre  à  la  pilocarpine,  qui  contractera  la 
pupille  et  l’empêchera  de  se  dilater.  Le  plus  souvent,  d’ailleurs, 
ces  moyens  sont  insuffisants  pour  combattre  les  douleurs. 

Lorsque  l'iris  est  complètement  attiré  dans  la  cicatrice  et 
que  la  pupille  a  disparu,  on  peut  recourir  à  une  iridec¬ 
tomie. 

I  F.  TEitniEN. 
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Chronique  Déformant  Douloureux 

GOUTTE 

Troubles  par  Ralentissement  de  la  Nutrition 


I 


En  équilibre  avec  Radiothorium,  Thorium  X,  Émanation  et  Th.  A,  B,  G.  —  Rayonnement  ,6,  y 


COIMSTAIMTES  PHYSIQUES 

Constante  T  =  5,5  années.  Constante  de  l’Émanation  :  54 

Pouvoir  pénétrant . .  «  :  3,9  —  8,6  (air). 

Constante  de  t /2  absorption.  . j  ^  '  î ’qo^^/u 

'  ^  (  7  :  1,38  (plomb). 

Courant  d’ionisation  =  4,51  unités  E.  S.  par  micro. 


I 


Ampoules  B  à 

1  microgramme  par  c.c. 

DOSE  :  A 

AMPOULE  DE 

A  MICROGRAMME 

PAR 

JOUR 

Littérature  et  échantillons 

:  Établissements  Albert  BUISSON,  157,  rue  de 

Sèvres, 

PARIS  (XV*) 
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REMINÉRALISATION 

RECALCIFICATION 

INTENSIVES 


AUTOFIXATION,  DANS  LES  TISSUS, 
DU  PHOSPHATE  TRICALCIQUE 
NAISSANT  ET  COLLOÏDAL 


NOUVEAU  SEL  ORGANIQUE  DE  CHAUX 
INTÉGRALEMENT  ASSIMILABLE 

(Communication  à  l’Académie  des  Sciences,  14  féorier  1921) 


DEUX  FORMES 


COMPRIMES 

•  SOLUBLES  SEULEMENT 
DANS  L’INTESTIN 

1  à  3  comprimés  par  jour 
suivant  I  âge 


AMPOULES 

INJECTABLES . 

Uneampoulede  1  cc.  par  jour, 
en  injections  sous-cutanées 
ou  intramusculaires 


ÉCHANTILLONS  &  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 
A  MM.  LES  DOCTEURS 


LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30,  Rue  Armand-Sylvestre,  COURBEVOIE  (Seine) 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N®  64 


4  DScembrn,  M.  Brossa  :  Pathologie  digestive  chez 
leotaDt.  Considérations  générales.  Tsbleani  syndro¬ 
miques  les  plu»  importants.  Vomissements,  catarrhe 
toxique.  Les  entérites. 

IV.  Thérapeutique.  —  5  Décembre.  M.  Gallart  : 
Régimes  dans  les  maladies  de  l'estomac  et  de  l’intestin. 
—  M  Gallart  :  Médication  et  opothérapie.  —  6  Décembre, 
M.  Vilardell  ;  Médication  alcaline.  —  7  Décembre, 
M.  Martinez  :  Médication  contra  les  douleurs  gastro- 
intestinales.  —  Décembre,  M.  Gallart  :  Thérapeutique 
générale  de  l’ulcus  iraitrique.  —  9  Décembre,  M.  Tar- 
rnella  ;  Thérape  tiqne  médicale  de  a  luhiase  biliaire. 

11  Décembre.  M.  Gallart:  Traitement  des  hépatUes. — 
12  Décembre.  M  Puig  Sureda  ;  Thérapeutique  chirurgicale 
gastrique;  indications,  soins  pré- et  post-opératoires. 

14  Décembre,  M.  Urrutla:  Ulcères  jéjunaui  consécutifs 
à  la  gastro-entérostomie.  —  15  Décembre,  M.  Trias  : 
Thérapeutique  chirurgicale  intestinale,  exceptant  la  stase 
intestinale  chronique  et  les  néoplasies  du  rectum.  Indi¬ 
cations  et  soins  pré- et  post-opératoires.  —  16  Décembre, 
M.  E.  Ribas  y  Ribas  :  Traitement  chirurgical  de  la  stase 
intestinale  chronique. 

18  Décembre,  M.  Corachan  ;  Thérapeutique  cbinrgicale 
des  néoplasies  du  rectum.  —  19  Décembre,  M.  E  Ribas 
y  Ribas  ;  L’anatomie  pathologique  comme  base  d’indica¬ 
tion  dans  la  lithiase  biliaire.  —  20  Décembre,  M.  E.  Ribas 
y  Ribas.  Traitement  chirurgical  des  ictères.  —  21  Dé¬ 
cembre,  M.  Pujol  y  Bruhl  :  La  rœntgen-curiethérapie  en 
pathologie  digestive.  —  22  Décembre,  M.  Gallart  :  Thé¬ 
rapeutique  hydrominérale. 


NOUVELLES 

Distinctions  honorifiques.  —  Liste  des  médecins 
civils  auxquels  le  ministre  a  conféré,  par  décision  du 
2  Août  1922,  des  récompenses  honorifiques  pour  les  soins 
qu'ils  donnent,  gratuitement,  aux  militaires  de  la  gen¬ 
darmerie. 

Lettres  d’élooes  officiels  (délivrées  après  dix  années 
de  soins  g  atuits',.  —  MM.  Blaire,  à  Bondy  (Seine);  Clé¬ 
ment,  à  Poissy  (Seine-et-Oisel  ;  Petit  de  Régis  à  Asnières 
(Seine);  Daubret,  à  Arcueil-Cachan  (Seine);  Pitois,  à 
Saint-Mandé  (Seine);  Ort,  à  Lonjumeau  (Seine-et-Oise) ; 
Vuillième,  à  Issy-les-Moulineaux  (Seine);  Carret,  à  Haut- 
mont  (Nord);  Denoyelle,  à  Beaurainvllle  (Pas  de-Caiais); 
Dupret,  à  Marchiennes  (Nord);  Patonx,  à  Fruges  (Pas- 
de-Calais);  Eloy  à  Trélon  (Nord);  Colibert,  à  Abscon 
(Nord);  Richez,  à  Berck-sur-Mer  (Pas-de-Calais);  Herbay, 
à  Auchy-les-Hesdin  (Pas-de-Calais);  Maguin,  à  Audruicq 
(Pas-de-Calais);  Gnersaut,  à  Berlaimont  (Nord);  Matrin- 
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ghen,  à  Guines  (Pas-de  Calais)  ;  Norel.  à  Arques  (Pas-de- 
Calais);  Lecomte,  au  Nouvion  (Aisne);  Goseart,  à  R  bé- 
court  (Oi-e);  Séron.  à  Verberie  (Oise)  ;  Molnmar,  à  Son¬ 
geons  (Oi.e);  Ponthieu.  à  Doullens  (Somme). 

M.M.  Guyonnel,  à  TrouviUe-lH-H  .ule  lEure);  Perche- 
pied,  à  Aoffay  (Seine-Inlérieure)  ;  Laurent,  au  Havre 
(Seine-Inféiieure);  Germent,  à  Vas sy  (Calvados);  Michel- 
Dansac,  à  Asnelles  (Calvados);  Prêtai,  à  Bonnétabie 
(Sarthe)  ;  Vezard,  ft  Domfront  (Orne)  ;  Launay,  à  Châ- 
teauneuf  (Eure-et-Loir);  Vouillac.  à  Sens  (Yonne);  Médot, 
à  Vrigne-aux-Bois  (Ardennes);  Doctobre,  à  Vireux-Mol- 
hain  (Ardennes). 

MM.  Fou.llit,  à  Pagney  (Jura);  Collomb,  à  Lbuis 
(Aio);  Thnriot,  4  Valdoie  (territoire  de  B  -liort);  Veotron, 
è  Orchamps  (Jura);  Gide,  à  Gex  (Aio);  Baud,  à  Salins 
(Jura);  Nedey.  à  l'Isle-sur-le-Doubs  (Dunbs)  ;  Boulay,  à 
Charenton  (Cher)  ;  Dirigon,  au  Châtelet  (Cher)  ;  Guérin,  à 
Sennecy-le-Grand  (Saône-et-Loire)  ;  Gourdon,  à  la  Machine 
(Nièvre);  Guyot,  à  Chateaumeillant  (Cher);  Galvaing, 
à  D-cize  (Nièvre);  Jiiillan,  à  Ve  dun-sui-le-Doubs  (Saône- 
et-Loire);  Devîllard,  à  Digoin  (Saône-et-Loire);  Jobard, 
à  Genlts  (Côle-d  Or);  Robert,  à  lasoudun  (Indre);  Plenot, 
è  Civrny  (VI  nne);  Lemerle,  à  Chabris  (Indre);  Crosse, 
à  Montrésor  (Indre-et-Loire)  ;  Hersani,  à  Louroux-Bécoii- 
nais  (Maine-et-Loire);  Hagopian,  à  Veodeuvre  (Vienne); 
Gaborit,  à  Tiercé  (Maine-et-Loire);  Bondony,  à  Luynes 
(Indre-et-Loire);  Lebègue,  à  Poitiers  (Vienne). 

MM.  Porée,  à  Rennes  (Ille-et-Vilaine);  Picherit.  à 
Saint-Jean-de-Daye  (Manche)  ;  Le  Qnéré.  à  Quintin 
(Côtes-du-Nord);  Bellrc,  è  Rostrenen  (Côtes-du-Nord); 
Dufour,  à  Pleurtuit  (Ille-et-Vilaine);  Morand,  à  Lannion 
(Côtes-du-Nord);  La  Strat,  à  Concarneau  (Finistère);  Le 
Guiner,  au  Guilvinec  (Finistère);  Ménerenl,  à  Douar- 
neoez  (Finistère);  Lucas,  à  Saint-Rrnan  (Finistère); 
Mignen,  à  Pouzauges  (Véndée);  Le  Strat,  à  Rosporden 
(Finistère);  Putol,  à  Méan  (Loire-Inférieure);  Amérand, 
à  Chantonnay  (Vendée);  Rème,  à  Plumelec  (Morbihan); 
Rarobaud,  à  Chantonnay  (Vendée);  Bourhis,  au  Fsou 
(Finisière);  Roblin,  à  Elven  (Morbihan);  Feuillet,  à 
ViHefagnan  (Charente);  Niort,  à  Montbron  (Charente); 
Rabier,  à  Montmoreau  (Charente)  ;  Noble,  à  Lalinde  (Dor¬ 
dogne);  Fleysaac,  à  Treignac  (Corrèze);  Chambras,  à 
Larché  (Corrèze). 

MM.  Mo  ghal,  à  Issoire  (Puy-de-Dôme);  Chalvigoac,  à 
Salers  (Cantal);  Malaviale,  à  Suint-Mamet  (Cantal); 
Penel,  à  Olliergues  (Puy-de-Dôme);  Dullege,  è  la  Bour- 
boule  (Puy-de-Dôme);  Bonrdiol,  à  Neuvéglise  (Cantal); 
Besset,  à  Saint-Germain-1  Herm  (Puy-de-Dôme);  Maré- 
chet,  à  Grand-Croix  (Loire);  Auzolle,  è  Monistrol-sur- 
Loira  (Haute-Loire);  Jouve,  à  Pierrefort  (Cantal);  Fol- 
liasson,  à  Pélussin  (Loire);  Royet,  à  Pont-du-Châtean 
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(Puy-de-Dôme)  ;  Berger,  è  Thiers  (Puy-de-Dôme)  ;  Michaud, 
à  Rive-de-Gier  (Loire);  L'Héritier,  à  Coure  (Rhône);  Cha- 
tuing,  à  Allevard  (Isère);  Jourdan,  à  Bourg  d  Oisans 
(1ère);  Simon  à  Poy  S.iint-Martin  (Drôme);  Lemonon, 
ù  Saint  Dot  ât  (Drôme). 

MM.  Liénard,  à  Pont-de-Beauvoisin  (Savoie);  Jarre,  à 
Suint Genix  (Savoie);  Debaoge.  à  Saint-Genix  (Savoie); 
Guilland,  aux  Echelles  (Savoie);  S-rvettaz,  è  Annemasse 
(Haute-Savoie);  Clair,  à  Saint  Jean-d’Aulph  (Haute- 
Savoie);  Lalande,  à  Saint-Je«n-de-Maurienne  (Savoie); 
Bertrand,  à  ügine  (Savoie);  Massé,  è  1  Isle-sur  Sorgue 
(Vaucluse);  R-'ques,  à  Saint-Rémy  (Bouches-du-Rhône) ; 
Ranzier,  à  Saint-André-de-Valborne  (Gard);  Comhas- 
sede»,  à  Vallcraogne  (Gard)  ;  Roche,  aux  Vans  (Ardèche)  ; 
Espagne,  à  Aumessas  (Gard);  Rambal,  à  Marseille 
(Bourhes-da-Rbône);  Clanzel,  à  Saint-Gilles  (Gard); 
Devaux,  à  Eygnières  (Bouches-du-Rhône);  Alibert,  aux 
Pennes-Mirabeau  (Bouches-du-Rhône);  Jouve,  è  Saint- 
Jean  de  Vnlériselle  (Gard);  Laugier,  .  è  Saint  Cézaire 
(Alpes-Maritimes);  Dragon,  à  Oraisot  (  Base es-Alpee). 

MM.  Marrantoni,  à  Valle-d'Aleiani  (Corse);  Delsaut,  à 
Porto-Vecchio  (Corse);  Roccaserra.  à  Porto-Vecchio 
(Corse);  Battaglini,  à  Pero-Casepecchie  (Corse):  MaitelH, 
à  Santa-Reparata-di-Balagna  (Corse);  Panc-azi,  à  Gio- 
calojo  (Corse);  Leca,  à  Vico  (Corse) ;' Borboni,  à  Olivèse 
(Corse);  Séraphiui,  à  Vico  (Corse);  Antoniotti,  à  Pietra- 
serena  (Corse);  Colombani,  à  Ville-di-Paraso  (Corse); 
Giansili,  à  Calacuccia  (Corse);  Ladet,  à  Campagnac 
(Aveyron);  Trémolières,  à  Espalion  (Aveyron);  Bous¬ 
quet,  à  Mende  (Lozère);  Couderc,  à  Chanac  (Lozère); 
Izard.  à  Cransac  (Aveyron);  B-ys,  à  Marsillargues 
(Hérau'l);  Vialard,  au  Malzieu  (Lozère);  Boyais,  à  Rabas- 
tens  (Tarn);  Poech,  à  Roquecoiiibe  (Tarn);  Peyre,  à 
Belperh  (Aude);  Echernier,  à  Elne  (Pyrénées-Orientales); 
Aniignes  à  Belperh  (Aude);  Kulczewski,  à  Roqueconrbe 
(Tarn);  Saut,  à  Alban  (Tarn). 

MM.  Mathieu,  à  Villefranche  (Haute-Garonne)  ;  Terrenq, 
è  Baziège  (Haute-Garonne);  Gisebard  à  Laroqne-Tim- 
bault  (Lot-et-Garonne);  Dupny,  à  Verdun-sur-Garonne 
(Tarn-et-Garonne);  Vignardou,  è  Montricoux  (Tarn-et- 
Garonne):  Carrère,  à  Sédeillac  (Haute-Garonne);  Mas- 
sonié,  à  Verdun  sur-Gsronne  (Tarn-tl-Garonne)  ;  Lon- 
maigne,  à  Rlscle  (Gers);  de  Lapize,  è  Labastide-Murat 
(Lot);  Cautié,  à  Nohic  (Tarn-ct-Garonne);  Sonllhé,  à 
Gramat  (Lot);  Couratto,  à  Lasseube  (Basses-Pyrénées); 
Dissez,  au  Boucau  (Basses-Pyrénées);  Mignaçabal,  à 
Tardets  (Basses-Pyrénées);  Lhept,  à  Lescar  (Basses- 
Pyrénées);  Lasserre,  à  Lembeye  (Basses-Pyrénées);  Non- 
garo,  à  Soustons  (Landes)  ;  Berthon,  è  Matha  (Charente- 
(Foir  la  tuile,  p.  1355.) 
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DOSAGE: 

ADULTES  OGrIO 
ENFANTS  O  Gr03 


ÉCKANTILLOAI  . 
SUR  DEMAlIbE  I 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  _  INALTERABLES 
GRÂCE  A  LEUR  ENVELOPPE  NÉTALLIOÜE  HERHÉTIQUE  BREVETÉE  S.G.D.G. 


LABORATOIRES  CORBIERE  a  LIONIMET 

ftNTUTO-PARis  27. RUE  DESRENAUDES -PARIS  têl-wagram  37( 


PREVENTIF  &  ABORTIF 

des  CRISES  d'ASTHME: 


ainfsnMimvsitsiÉfîHM 


DRAPIER  ET  FILS 

4:1,  rue  de  Rivoli,  et  7,  boulevard  de  Sébastopol, l^PARIS 


Les  gants  “  TaXnià?  ”  de  DRAPIER  sont  les  meilleurs 
ÉCONOMIE  PAR  LA  DURÉE  —  GRANDE  FINESSE  DE  TOUCHER 
Gantent  bien  et  sans  gêne 

INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

Catalogue  MOBILIER  CHIRURGICAL 

sur  demande.  STÉRILISATION 


le  mieux  aménagé  du  monde  entier 

Bains  —  Douches  —  Piscines  —  Massages 

THERMOTHÊRAPIE:  Air  c&aui!,  Bains  d’air  chaud  et  de  LniiCre 

MÉCANOTHÉRAPIE  COMPLÈTE 

Radioscopie,  Radiographie,  Radiothérapie 

ELECTROTHERAPIE  COMPLETE 

Courants  galvanique, Faradique,  Galvano  faradique, 
Sinusoïdal,  Electricité  statique. 
Franklinisation  Hertzienne,  Haute  fréquence 

AUTO-CONDUCTION  -  LIT  CONDENSATEUR  -  DIATHERMIE 
CURE  de  rOBÉSITÉ  par  la  méthode  du  Prof*^  Bergonîé 

TRAITEMENT  SPÉCIAL 
des  Maladies  de  Foie  et  d’Estomac 
Goutte,  Diabète,  Arthritisme. 

Tables  de  régimes  dans  les  Hôtels 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


BRONCHO  PULMONAIRES 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  t  Une  cuillerée  malin  el  soir 


ÉCHANTILLONS  FRANCO 


Exiger;  le  nom 

PULMOSERUM -BAILLY 

ISéRue  de  Rome  .  PARIS 
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Intérieure);  Martin,  à  Pons  (Charente-Intérienre)  ; 
Fouchon-Lapeyrade,  ù  Lesparre  (Gironde);  Rnugé,  à 
Souk-Ahras  (Constanline) ;  Treille,  a  Chéragas  (Alger); 
Aucaigne,  àVialar  (Alger)  ;  Orsini,  à  Herbillon^onstan- 
tine);  Pigassou,  à  Hamman-bon-Hadjar  (Oran);  Vivien, 
à  B jrdj-bon-Arréridj  (Constanline);  Rozet,  à  Darney 
(Vosges);  Der-Khatobadourlan,  à  Saint-Blin  (Haute- 
Marne);  Marini,  à  Mahdia  (Tunisie).  [}ourn.  off., 
4  Août.) 

Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1348. 

Dragées 

ouoaMecquet 

an  Sesqul-Bromure  de  Fer  I  CHLORO-ANÉMIB 
(4  à  6  per  jour)  (NERVOSISME 
HDBIICII,  4!,  Bgm.  ta  rort-tOlU,  NBU 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

Jeune  docteur  ay.  install.  radio-Ceolidge,  spécial, 
malad.  digest.  et  palm,,  assisterait  confr.  surchargé, 
Paris;  ferait  consult.  dans  clinique.  P.  M.,  n»  4448. 

A  vendre  ;  2  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4455. 

Docteur  franc.,  lic.ès  sc.,  long.  prat.  méd.,  ancien 
direct,  sanat.,  tr.  au  cour,  gynécol,  urolog.,  vénérée., 
radium,  demande  particip.  dans  clinique  ou  reprise 


de  cabinet  ou  d’sppart  médical.  Ecr.  P.  Af.,n“  4457. 

A  vendre  :  Forceps  de  Noegelé,  compas  pelvien, 
crochet  de  Braunn,  cranloclaste,  3  curettes,  3  pinces 
deiVluseux  et  autres  instr.  état  neuf.  Ecr.  P.Af.,n“4  i64. 

Médecin  marié,  ayant  trop  grand  appartement, 
quartier  Observatoire,  recevrait  étudiant  sérieux  ou 
confrère  séjournant.  —  Ecr.  seulement  P.  M.,  n“  4469. 

A  céder,  pour  cause  de  décès  ;  Villa  de  Repos  du 
Dr  Monteuuii,  à  Nice  (Saint-Antoine).  Propriété  de 
8  hectares.  Etablissement  de  50  lit».  Trois  vil  as 
annexes  et  dépendances.  Installât,  d’hydrothérapie  et 
d'héliothérapie.  Pour  tous  renseignements,  s’adresser 
à  M.  Mouteuuis,  avoué,  2,  rue  du  Sud,  Dunkerque. 

Dr  Médecin  français,  40  ans,  ne  sait  pas  conduire, 
remplaçant  acluell.  confr.  à  Neuilly-s.-S.,  demande 
remp  acement  Paris  ou  banlieue,  ou  emploi  dans 
clinique,  à  partir  du  25  Août.  —  Ecrire  Lorme), 
139,  avenue  de  Neuilly,  Neuilly-sur-Seine. 

A, vendre  :  1“  Forceps  Tarnier;  2“  forceps  PajoL 
Excell.  état.  Prix  avantageux.  —  Ecr.  P.M.,  n®  4474. 

BILIVACCIN  Pastilles 

Antitypliîqucs  liiliées 
Antidjsentéi'iques  et 
Anticliolcriques  l>iliées 

à  absorber  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE.  3,  rue  Mauhlanc,  Paris-15' 
Téléphone  ;  Ségur  05  01. 


r*  A  I  I  CT  )  pabamkd.  remplacements 
VaMI-LCi  I  (  Rensoignemnnts  gratuits  sur  demanda. 
47,  boul.  Saint-Michel,  Paris.  —  Tél.  Gob.  24-31. 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Gonditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande- Armée.— Passy,  29-70. 

Le  LaLo/atoire  ALPH.  BRUNOT 
iG,  rue  Je  BoulainvillierS:,  à  Paris, 
met  le  “iSel  ce  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  Jisposition  Je  AIjMl.  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques- 


En^ULSION  f^ARCHAIS 

Ph.  créosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expcctoratlc 


CEINTURE  ANTIPT0S[QUE  a  Pelote  Insufflablê 


BROMALBINI 

A.ID  I  A.3V 


LA'«PRESSE|2MÊt)ICALE,  N»  64 


Samedi,  12  Août  1922 


JAMAIS  TOXIQUE 
SEPT  FOIS  MOINS  CHER 


Echantillons  LABORATOIRE  DE  LA  SULFOLÉiNE  ROZET_  BENDERITTER  .Vendôme  rz  a  CA; 


TRAITÉIIIIENT'DESl 


J  par|le^TANNO-GLUCOSIDE  de  la  SALICAIRE 

(LITHRUM  ’SALICARIA)  ^ 

COMMUNICATIONS  :  Sociétélde  Tberapeutiquê^lB  mars  1918,  lX^mari919T*^îiésë^SiiijXDÜnêûx^!fBÎôrdeaux,  11  [fé^ier"  1920 
Thèse  du  D' Dedieu,  Toulouse  1921. 


POSOLOGIE 


INDICATIONS 


SOLUTION  titrée  à  5  °lo  {i  goutte  =  %  mg)  = 

I  Affections  aiguës  )  DIARRHÉES  ET  ENTÉRITES  CHRONIQUES 

)  30  à  50  gouttes  [  Par 

*  I  Affiooiio^^chr^^  I  J,  DIARRHEES  ET  GASTRO-ENTERITES 

COMPRIMÉS  DRAGÉIFIÉS  dosés  à  8  oj^  INFANTILES 

(1  comprimé  =  0,02)  : 

(  Affections  aiguës  ]  DIARRHÉES  BACILLAIRES  (Flexner,  Schiga,  His). 

)  6  à  12  comprimés  f 

utes.  .  .  .  j  chroniques  l  34  heures.  DIARRHÉES  DES  TUBERCULEUX 

(  4  à  8  comprimés  )  “  DIARRHÉES  GRIPPALES 

Donner  d’emblée  la  dose  massive progressivement  DIARRHÉES  HÉMORRAGIQUES 

SÉnATIF  RAPIDE  DES  DOULEURS  INTESTINALES,  DES  ÉPREINTES  ET  DU  TÉNESME 


Téléy-ammes  : 
lODVlEL 


Antihémorragique  intestinal  immédiat.  —  Pas  de  contre-indications. 


Échantillons  et  Littérature  :  E.  VIEL  &  C‘%  3,  rue  de  Sévigné,  PARIS 


TELEPHONE  : 
Archives  44-71 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


MASSON  ET  C'S  Editeurs 

110,  bonlevard  St-Qermain,  PARIS  (6*) 
Compte  Chèques  postaux  n»  B99 

PRIX  DE  L’ABONKEMEHT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  » 


de  Clioiinie  ophtalmolo^ 
Membre  de  l'Académie  de  m 


de  eUniqne  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l'hôpital  Saint-Antoine. 


-  DIBECTION  SCIENTlFiaVE  - 
M.  LETULLE 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé, 
urgien  de  i’hôpital  Saint-Louis. 


-  RÉDUCTION  - 

SBCBâTAinns 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 

Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Pressa  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Bermain  (6’) 
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Antisepsie  nrinaire 

UROMETINE 

LAMBIOTTE  Frères 

Héxaœéthylène  -  Tétramine  pure 
Littérature  et  Echantillons  ; 

Produits  LAMBIOTTE  Frères,  3,  r.  d'Edimbourg,  Paris-8“ 


A  PROPOS 

DES  BARÈMES  D’INYILIDITÉS 

DEUX  POIDS  ET  DEUX  MESURES 

Il  n’est  point  question,  dans  cette  chronique,  de 
notre  Barème  français  du  16  Juillet  1919  (Lavau- 
zelle,  éditeur),  barème  humoristiquement  mal¬ 
mené  par  M.  Potel  dans  La  Presse  Médicale,  n°  3 
du  11  Janvier  1922,  mais  du  nouveau  Barème 
Allemand,  les  Anhaltspünkte,  de  1921,  für  die 
Beurteilung  der  Erwerbsunfàhigkeit,  que  nous 
appliquons,  dans  les  centres  de  Réforme  de  Stras¬ 
bourg,  Metz,  Colmar  depuis  le  !'“■  Février  1922, 
aux  Alsaciens-Lorrains  ayant  servi  dans  l’armée 
allemande  et  blessés  pendant  la  guerre. 

L’Administration  des  Pensions  Allemandes, 
soumise  aux  directives  du  Ministère  du  Travail 
{^Reichsarbeilsministerium),  s’est  inspirée  de  la 
Législation  sur  les  accidents  de  travail  {Reic/is- 
versicherungsordnung]  du  12  Juillet  1921)  et 
base  le  pourcentage  fixé  par  le  médecin,  non  pas 

1.  Daussat.  —  «  L’indemnisation  des  invalidités  sui- 
vant  la  profession  ».  La  Presse  Médicale,  19  Noyembre 
1921,  nû  93. 


États  infectieux  AIGUS 

Septicemine 

INJECTABLE  Cortial 

DI  UBOTROPINE  lODOBBNZOMÊTHTLÉE 

Échaniiilons  :  CORTIAL,  125,  me  de  Turenne,  PARIS. 


sür  la  diminution  de  la  valeur  fonctionnelle 
comme  dans  le  guide  Barême  français,  mais  sur 
deux  éléments  distincts  ;  d’une  part,  l’incapacité 
de  gain,  de  l’autre,  la  lésion  anatomique.  Elle  ne 
tient  pas  compte, comme  le  faisait  la  Loi  Allemande 
sur  les  pensions  militaires  du  30  Mai  1906 ‘,  de  la 
gêne  professionnelle,  c’est-à-dire  de  la  diminu¬ 
tion  du  rendement  professionnel  dans  la  profes¬ 
sion  antérieure,  mais  envisage  le  point  de  vue 
plus  général  de  l’incapacité  de  gain  et  des  possi¬ 
bilités  de  gain  (^Erwerbsfâhigkeit,  Verdienstmô- 
glichkeit)  ;  [en  aucun  cas,  les  salaires,  antérieur 
ou  postérieur  à  la  blessure,  ne  doivmt  être 
pris  en  considération].  Est-il  besoin  de  rappeler 
que  les  lois  civiles  sur  les  Accidents  du  Travail 
(1898,  France  et  R.V.  O.,  1911,  Allemagne) 
basent  l’indemnisation  sur  la  diminution  que 
l'infirmité  a  fait  subir  au  salaire  ?  :  le  principe 
de  l’indemnisation,  dans  les  lois  militaires,  est 
entièrement  différent. 

A.  Incapacité  de  gain.  —  Les  éminents  ju¬ 
ristes  qui  font  partie'depuis  longtemps  des  Cham¬ 
bres  supérieures  [Senaten),  des  Tribunaux  d’as¬ 
surances  [Ober  et  Reichsversicherungsâmier)  ont 
longuement  discuté  sur  les  éléments  qui  permet¬ 
tent  de  définir  l’incapacité  de  gain  en  dehors  de 
toute  question  de  salaire.  L’expert  médical  doit  se 


TUBERCULOSES  -  ANÉMIES 

AZOTYL 

AMPOULES  -  PILULES 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires 
Oholestérine  Goménol,  Camphre. 

1S9.  avenue  de  Wagram  —  PARIS 


Laboratoire  Mialhe 

Tél.  :  Gut.  06-17.  8,  rue  Favarf. 

Sérologie:  -  bactériologie:  -  ghimié 

Sur  demande  nous  envoyons»  à  Paris,  un  réprésentant. 


CYTOTROPINES* 

RENFORCEMENT  LIPOÏDO  -  SPÉCI  Fl  QUE 
Cinq  Préparations 

Sn  _  F.a. _ H  g _ Cu  —  -  ,  Ag 

Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26.  Boult  de  /  Hôpital  PAR  I  S. 


Spéciûqne  de  r  ADYNAMIE  ; 


PQ  en  ampoules 

■  riMlOOIL  ou  en  gouttes. 


SIÉmCATlOK  CACODYLIQUE  INTENSIVE 

CYTO-SÉ_RUM_ 

Ampoules  de  5  oc.  CORBIERE 

Maladies  infectieuses  et  parasitaires 
Cachexies  de  toute  origine. 

Qrippe  —  Tuberculose  —  Paludisme  —  Néoplasme 
Anémie  —  neurasthénies  —  Convalescences. 
Éobantillons  :  27,  rue  Desreaaades  —  Paris. 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

I  .  -  MIGRAINES,  URTICAIRES  - 

L'A  et  tous  états  relevant  d'une  intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 

en  cachets  de  Peptone  spéciale  n“  33 
Une  heure  avant  chaque  repas. 

(Voir  :  Presse  Médicale  du  3  Avril  1919). 

PARIS  —  26,  avenue  de  i’Observatolre,  26  —  PARIS 


Fixine  Grémy 

Anto-intoxication  intestinale 
et  ses  conséquences. 

p.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Parls-M». 
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dennander,  en  présence  d’une  lésion  ou  d'un  trou¬ 
ble  (on  tumncl,  si  l'invaliile  X...  po>scd.int  telle 
instruction,  telle  é  luoation,  telle  aptitude  profes¬ 
sionnelle,  telle  atlitu  le  ou  maniéré  de  vivre,  etc., 
est  capable  de  gagner  sa  vie,  de  ponrvoir  à  sa  sub¬ 
sistance,  aussi  bien  dans  une  branche  similaire  de 
sa  profession  antérieure  que  dans  un  emploi  tout  à 
fait  différent. 

Il  est  aisé  de  comprendre  la  difficulté  que  le 
médecin  éprouve  à  poser  un  pronostic  social 
aussi  délicat;  ou  bien,  l’invalide  e.^t  déjà  placé,  se 
livre  à  tel  ou  tel  travail  professionnel,  et  on  peut 
savoir,  soit  par  une  enquête,  soit  en  l’interro¬ 
geant  lui-même,  si  sa  nouvelle  situation  est  en 
rapport  avec  les  aptitudes  psychiques  et  phy¬ 
siques  constatées  pendant  l’expertise,  et  si  son 
nouveau  métier  lui  permet  de  vivre  plus  ou  moins 
facilement;  ou  bien  l’invalide  ne  travaille  pas  et 
cherche  un  emploi  :  dans  ce  cas,  le  problème  est 
pour  ainsi  dire  insoluble,  car  le  médecin  ne  peut 
deviner  quel  métier  l’invalide  est  capable  de  faire 
et  quelle  est  la  situation  du  marché  de  travail,  tant 
au  point  de  vue  du  taux  des  salaire  s  que  de  la  rareté 
de  la  main-d’œuvre,  dans  telle  ou  telle  branche  du 
commerce  ou  de  l’industrie. 

Je  sais  bien  que  l’Administration  (dans  ces 
occasions  elle  est  toujours  aimable)  nous  couvre 
de  fleurs  (que  de  précautions  pour  faire  sortir  le 
médecin  de  sa  tour  d’ivoire  I),  en  disant  que  nous 
pouvons,  «  grâce  à  notre  sens  psychologique,  à 
notre  connaissance  de  la  valeur  réelle  et  sociale 
des  hommes,  à  notre  désintéressement  scientifi¬ 
que,  à  notre  instruction  générale  [sic)  »,  que  nous 
pouvons  formuler  un  avis  convenable  sur  les  pos¬ 
sibilités  de  gain  et  sur  «  i’utilisabilité  »  sociale  de 
l’invalide. 

S'agit-il,  par  exemple,  d’un  ancien  maçon, 
amputé  du  pied,  qui  ne  monte  plus  sur  un 
échafaudage,  ou  bien  ne  peut,  en  raison  de  son 
instruction  antérieure,  se  placer  comme  employé 
de  bureau,  nous  le  proposerons  pour  le  taux 


Tableau  des  rentes  de  mutilation  et  d’incapacité  de  gain. 

RfichmrbeUsministerium  (Janvier  1921). 

AnhallspUakle  {ür  die  Deurteilung  d  r  Minderung  der  JSrtverbsfàhigkeii. 


Les  taux  de  la  colonne  B  sont  absolument  indépendants  du  supplément  de  compensation  professionnelle 
ou  Auigleichzulage. 


CésiGNATIOn  DES  II^FIBMITés 

(Barème  allemand  de  1921) 

POURCE^'TAGE 

de  U  renie 
de  mutilation 

appréciable 

B 

basé  sur 
la  diminution 

la  capacité 

p.  100 

p.  100 

Perte  de  toutes  les  dents . 

20 

20 

Perte  des  deux  pavillons  des  oreilles . 

20 

10  à 

20 

Perte  du  palais . 

20 

30 

Perle  de  la  langue,  trouble  de  la  parole . 

30 

30  à 

40 

Perle  d’une  mûchoire  ou  de  deux  tiers  mâchoire . 

30 

40  à 

/O 

Perte  d’un  œil . 

20 

30 

Hémianopsie . 

40 

40  à 

60 

Perle  du  larynx . 

50 

50  à 

/O 

20  à  50 

50  à 

100 

Perte  des  deux  testicules,  organes  génitaux . . 

30 

40 

Perte  de  la  matrice . ; . 

30 

Ablation  du  rein . 

20 

30  à 

40 

Anus  contre  nature,  fistule  intestinale  ou  urinaire . 

30 

50  à 

Perle  du  pouce . 

20 

30 

Perte  de  deux  ou  trois  doigts  y  compris  le  pouce . 

30 

50  à 

60 

Perte  de  deux  ou  trois  doigts  non  compris  le  pouce . 

20 

70 

Perle  de  l’avant-bras.  Amputation  du  poignet . . 

40 

Perte  du  bras  gauche.  . . 

50 

70 

Perle  du  bras  droit,  désarliculalion  de  l’épaule . 

50 

80 

Perle  d'un  pied . . 

30 

30  à 

50 

Perle  de  1a  jambe . 

40 

50  à 

70 

Perte  totale  membre  inférieur  et  désarliculalion  de  la  hanche.  .  . 

50 

80 

1.  Les  autres  infirm  lés  (ankylosez,  paralysies)  entraînant  une  perte  partiel 
cenlé'-s  comparai  vonienl  au'  Cfirtro-*  de  la  folonno  A  des  amputations. 

2.  Dans  certains  cas  exceptionnels  les  chilfres  de  la  colonne  B  peuvent  êlr 

le  ou  totale  de  l’usage  d 

e  augmentés. 

’un  membre  s( 

mt  pour- 

LE  SULFARSENOL 

Dans  la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 


LE  MOINS  DANGEREUX  ; 


LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  ; 

Parce  qu’il  ne  contient  j  tmais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  à  5  fois  moindre 
que  celui  des  autres  arsénobenzèues. 

Parce  qu’il  se  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 
excipient  spécial  et  .sans  inconvénient. 

Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
cas  et  de  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 


Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  ;  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÉDIGALE,  36,  Rue  G  lande- Lorrain,  PARIS  (16«).  —  Tél.  :  Aut,  26-62 

Vente  au  détail  :  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  classe,  B4  rue  de  la  Chaussée-d’AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. 


Pharmacie  DEPRUNEAUX 

18,  Rue  de  Beftmie,  its 

PARIS 


Dépôt,  : 

PH'=  VICARIO 

17,  Boulevard  Haussmann 

PARIS 


(Bi  toiioîâal  éketTofytiqia)  par  sa  RÉELLE  EFFICACITÉ 
et  V ABSENCE  DE  SAVEUR 


est  le  Tpaitemerit  de  cîxoûc  de  la 
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maxima  d'invalidité  50  pour  100  (tableau  co¬ 
lonne  B,  Erwerbsunfahijikeiis  rtnle). 

Nous  n’avons  pas  à  dire  si  tel  maçon,  par  son 
éducation  antérieure,  ses  relations  personnelles, 
un  héritage  ou  un  mariage  heureux,  a  acquis  ou 
peut  acquérir  une  situation  de  travail  meilleure  ; 
l’appréciation  générale  de  la  capacité  de  gain 
n’entre  pas  dans  ces  considérations  individuelles 
sur  le  revenu  du  travail  et  sur  les  salaires. 


Le  Barème  a  Anhaltspünkte  »  donne  d’ailleurs 
quelques  indications  générales  sur  l’incapacité 
de  gain  que  les  mutilations  entraînent  dans  l’exé¬ 
cution  de  telle  ou  telle  profession  ;  ces  indications 
lui  donnent  un  aspect  clinique,  sensiblement 
moins  rébarbatif  que  la  suite  arithmétique  des 
chiffres  qui  constituent  le  Barème  français  des 
Invalidités.  Comme  le  disait  M.  Potel  (foc.  cit.), 
la  mathématique  se  prête  mal  à  l’infinie  variété  de 
la  biologie,  le  schéma  systématique  convient  mal 
à  la  définition  des  éléments  psychiques  et  physi¬ 
ques  qui  constituent  une  invalidité.  Sans  parler 
des  amputations,  prototype  des  lésions  anatomi¬ 
ques  permanentes,  qui  ont  entre  elles  des  diffé¬ 
rences  sensibles,  au  point  de  vue  de  la  longueur 
restante  du  membre,  de  l’aspect  des  cicatrices,  de 
l’ankylose  des  articulations  sus-jacentes,  de  l’a¬ 
daptation  de  l’appareil,  de  la  force  des  muscles 
qui  commandent  le  moignon,  etc.,  il  est  permis 
d’analyser,  avant  toute  émission  de  pourcentage, 
la  variété  anatomo-clinique  des  tuberculoses  elles 
différences  qu’une  même  variété  entraîne  dans  ses 
conséquences  pratiques,  c’est-à-dire  dans  l’acti¬ 
vité  ouvrière  du  tuberculeux.  Le  principe  de  don¬ 
ner  100  pour  100  est  bon  dans  son  ensemble  pour 
permettre  au  tuberculeux  de  ne  pas  travailler, 
mais  on  ne  peut  pas  ignorer  qu’il  existe  des  tuber- 

1.  Il  paraît  cependant  téméraire  de  (rraduer  les  pour¬ 
centages  d'invalidité  suivant  le  nombre  des  doigts  de  ma¬ 
tité  supplémentaire  au-de>soua  du  rebord  costal  ;  la  pal¬ 
pation  du  bord  et  du  pôle  inférieurs  de  ces  org>.nes  donne 


culoses  à  évolution  subfébrile,  torpide,  constituées 
par  de  petits  foyers  en  voie  de  cicatrisation,  avec 
bionchite  réactionnelle  de  voisinage  ,  donnant 
quelques  râles  muqueux  à  l’auscultation,  une  ex¬ 
pectoration  avec  bacilles  de  Koch,  empruntés 
quelquefois  au  lit  voisin  :  dans  ce^cas,  la  formule 
«  évolution  et  en  même  temps  bacilles  de  Koch  » 
n’équivaut  pas  certainement  à  100  pour  100. 

Les  expertises  sur  le  paludisme  ont  été  mieux 
canalisées,  depuis  la  dernière  circulaire  (5  Dé¬ 
cembre  1921)  qui  prend  en  considération  les 
variétés  cliniques  *. 

En  somme,  pour  le  pourcentage  des  invali¬ 
dités,  suites  de  paludisme  et  de  tuberculose, 
l’application  schématique  et  mathématique  d’un 
barème  peut  donner  lieu  à- des  abus  regrettables. 
Les  Anhaltspünkte  se  basent  sur  l’état  général,  le 
degré  de  vitalité,  l’activité  neuro-musculaire  du 
malade,  la  perte  progressive  des  forces,  l’état 
des  tissus,  le  bilan  nutritif  (examen  du  sang  et 
des  urines),  la  perte  progressive  du  poids,  le 
genre  de  travail  quotidien,  etc.  On  peut  se  faire 
ainsi  une  idée  d’ensemble  sur  la  valeur  physiolo¬ 
gique  et  sociale  du  candidat,  et  trouver,  entre  les 
deux  chiffres  extrêmes  du  barème,  un  pourcen¬ 
tage  cadrant  cliniquement  avec  le  cas  particulier: 
les  chiffres  «  gras  »,  jalons  impératifs  de  notre 
Barème  français*,  ne  figurent  pas  dans  les  for¬ 
mules  allemandes. 

B.  Lésion  anatomique.  —  Nous  disions,  dans 
les  premières  lignes,  que  l’Allemagne  avait  adopté 
deux  poids  et  deux  mesures  pour  le  pourcentage 
des  invalidités.  En  effet,  toutes  les  fois  qu’il  n’y  a 
pas  incapacité  de  gain,  c’est-à-dire  que  l’invalide 
continue  à  exercer  sa  profession  (par  exemple  un 
employé  de  bureau  qui  perd  le  pied  ou  le  bras 

de  meilleur»  renseignements  sur  leur  consistance  et  leur 
volume. 

2.  Notre  barème  donne  enlace  de  chaque  infirmité  trois 
pourcentages  diHérents  :  ceux  de  l’écbetle  de  gravité  de 


gauche),  l’expert  est  obligatoirement  invité  à  pro¬ 
poser  la  rente  minima  (dite  Vi  rschrtheit  Ri  nte 
Schaden-Minde^te-Rente),  c’esl-à-dirt  30  pour  100 
et  50  pour  100  (voir  colonne  A  du  tableau  ci- 
contre);  on  voit  d’ici  l’importance  de  la  récupé¬ 
ration,  au  point  de  vue  du  fisc. 

Autre  économie  énorme  ;  la  loi  du  12  Mai  1920 
a  décrété  que  toutes  les  infirmités  présentant  un 
pourcentage  d’invalidité  inférieur  à  15  pour  100 
ne  seraient  pas  indemnisées  ;  autrement  dit,  que 
la  rente  minima  correspondrait  à  une  invalidité 
minima  de  15  pour  100;  au-dessous  de  ce  chiffre, 
l'invalide  adroit  non  pas  à  une  rente,  mais  à  une 
indemnité  forfaitaire  égale  à  trois  fois  la  rente 
annuelle,  pour  les  invalidités  de  10  pour  100.  On 
évite  ainsi,  pendant  des  années,  le  paiement  des 
rentes  innombrables  octroyées  pour  les  hernies, 
les  varices,  les  hydrocèles  enkystées,  les  atro¬ 
phies  testiculaires,  les  amétropies  et  les  dysécies 
légères,  les  cicatrices  multiples,  les  pertes  de 
phalanges,  les  amputations  des  derniers  doigts 
de  la  main,  les  vices  fonctionnels  légers  du 
cœur,  du  poumon.  Et  entore  faut-il  prouver 
que  ces  infirmités  n’étaient  pas  antérieures  au 
service. 

La  législation  civile  allemande  des  Accidents 
du  Travail  admet  l’indemnisation  des  infitmités 
à  partir  de  10  pour  100  ;  mais  au  bout  de  six,  neuf, 
douze  ans,  elle  diminue  fortement  la  rente  s’il 
est  démontré  que  1  invalide  est  accoutumé  (Gen’ôà- 
nung  Anpassung)  à  sa  mutilation  ;  cette  disposi¬ 
tion  a  été  maintenue  daiis  la  loi  militaire  des  pen¬ 
sions,  du  12  mai  1920  ;  les  barèmes  des  Berufs- 
genossenschalien  (Associations  Corporatives  d’as¬ 
surance  mutuelle  interpatronale  des  industries, 
du  bois,  des  textiles,  des  mines,  du  fer,  etc.), 
sont  illustrés  de  nombreuses  photographies  (ras- 

1887,  ceux  de  1915  et  ceux  de  1919.  Le  barème  de  1919  est 
obligatoirement  applicable  aux  militaires  atteints  d'infir¬ 
mités  contractées  en  service,  mais  ne  résultant  pas  d’opé¬ 
rations  de  guerre. 

mssssssssss  . .  "l'i'i  'i  "  gj^agas» 


Académie  de  Médecine  de  Paris 

Prix  Orfila,  ô.octp"'' 

Prix  Desportes. 
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semblées  par  M.  Claus)  ‘  de  mutilations  pour  les-  j  Or  celle-ci,  en  Afrique  notamment,  ne  paraît  ]  de  crédits  convenables  pour  le  matériel  et  pour 


quelles  on  a  abaissé,  au  bout  de  quelques  années, 
la  rente  de  70  à  50  pour  100,  de  (iO  à  45  pour  100. 

Telles  sont  les  principales  réflexions  que  nous 
a  suggérées  l’application  du  nouveau  Barème 
allemand.  Sans  parler  ici  de  l’indemnité  spéciale 
aux  grands  blessés,  à  partir  de  50  pour  100,  du 
supplément  de  compensation  professionnelle,  de 
l’allocation  de  résidence,  des  primes  de  transi¬ 
tion,  des-  diminutions  de  la  rente  en  raison 
inverse  des  revenus  du  travail  ou  de  la  fortune 
personnelle,  etc.,  qui  sont  formulés  dans  la  nou¬ 
velle -loi  du  12  Mai  1920',  nous  voyons  que  ce 
barème  a  deux  poids  et  deux  mesures  :  1°  au  déficit 
anatomo-physiologique,  envisagé  purement  et 
exclusivement  en  lui-même,  il  attribue  des  pour¬ 
centages  infimes,  rigoureusement  invariables  ; 
2°  pour  indemniser  l’incapacité  de  gain,  il  con¬ 
serve  les  pourcentages  anciens  du  barème  mili¬ 
taire,  Dienstanweisung  de  1909,  qui  sont  à  peu 
près  les  mêmes  que  les  «  Tabellen  »  ’  d’invalidité, 
adoptées  et  utilisées  quotidiennement  par  les 
Bureaux  des  Assurances  sociales  {Versicherungs- 
amt)  pour  les  Accidents  de  travail. 

Ch.  Daussat, 

Médecin-chef  du  Centre  de  réforme  de  Straebourg. 

LA  PROTECTION 

D&  L’HYGIÈNE  ET  DE  LA  SANTÉ  PUBLIQUES 

DANS  LES  COLONIES 

C’est  un  fait  qui  ne  saurait  faire  doute  pour 
personne  que  la  prospérité' de  nos  établissements 
coloniaux  dépend  pour  une  part  importante  de 
leur  situation  sanitaire. 

-  1.  L.  Claüs.  —  Die  Gewohnung  an  ünfallfolgen  ait 
Besserung  im  Sinne  det  Unfallverticherungsgetetz.,  Han- 
noTer,  1910. 


pas  toujours  être  aussi  bonne  qu  elle  devrait. 
C’est  ainsi  qu’on  a  pu  constater  en  certains  points 
une  inquiétante  augmentation  de  la  mortalité  cor¬ 
respondant  à  une  diminution  notable  de  la  nata¬ 
lité. 

De  l’avis  de  M.  Morucci  et  de  quelques  autres 
de  ses  collègues  qui  s’en  expliquent  dans  l’exposé 
des  motifs  d'une  proposition  de  loi  relative  à  la 
protection  de  l’hygiène  et  de  la  santé  publique 
dans  les  colonies,  proposition  déposée  le  24  Fé¬ 
vrier  dernier  à  la  Chambre  des  députés  et  depuis 
renvoyée  à  l’examen  de  la  commission  de  l’Al¬ 
gérie,  des  colonies  et  des  protectorats,  les  causes 
de  cette  situation  alarmante  seraient  multiples  : 
«  dans  certains  endroits,  la  faim  ;  presque  par¬ 
tout  une  faiblesse  congénitale,  ou  des  maladies 
redoutables  telles  que  la  tuberculose,  le  palu¬ 
disme,  la  variole,  le  typhus,  la  dysenterie,  le 
tétanos;  ou  certaines  endémies  comme  la  maladie 
du  sommeil,  la  récurrente,  la  filariose,  l’ankylo¬ 
stomiase.  L’absence  d’hygiène,  dès  avant  même 
la  conception  et  pendant  la  vie  même  de  l’homme, 
achève  l’œuvre  de  destruction  ». 

Encore  que  le  tableau  soit  quelque  peu  poussé 
au  noir,  il  est  certain  que  beaucoup  trop  souvent 
la  situation  sanitaire  dans  nos  possessions  colo¬ 
niales  est  loin  d’être  satisfaisante.  Il  importe 
donc  sans  retard  de  faire  les  efiorts  nécessaires 
pour  y  remédier.  L’entreprise,  au  surplus,  ne 
paraît  en  aucune  façon  irréalisable.  Pour  la 
mener  à  bien,  pour  réaliser  d’une  façon  effective 
et  sérieuse  l’Assistance  '  médicale  indigène,  il 
faut,  comme  le  demandent  les  promoteurs  de  la 
proposition  de  loi  soumise  au  Parlement,  «  créer 
un  corps  de  médecins  civils  attachés  de  façon  per¬ 
manente  à  chaque  groupe  de  colonies,  disposant 

2.  Daussat.  —  La  Presse  Médicale,  29  Décembre  1920, 
n»  96.  —  Hans  Liniger.  Der  Renlenmann.  Lndwig  Bou¬ 
cher,  éditeur,  Francfort. 


les  remedes  ». 

Mais,  pour  réaliser  une  telle  réforme  néces¬ 
saire,  il  faut  de  l’argent.  Les  auteurs  de  la  propo¬ 
sition  de  loi  le  déclarent  nettement  et  évaluent  à 
60  millions  environ  les  crédits  indispensables 
pour  l’établissement  d’un  service  sanitaire  conve¬ 
nable  dans  l’ensemble  de  toutes  nos  colonies. 

Pour  importante  qu’elle  puisse  paraître,  une 
telle  dépense  ne  saurait  être  discutée.  Dans  l’im 
térêt  de  tous,  en  effet,  il  faut  que  dans  toutes 
nos  possessions  lointaines  la  situation  sanitaire 
trop  souvent  défaillante  soit  rapidement  amé¬ 
liorée. 

Mais,  c’est  là  un  résultat  nécessaire  que  l’on 
ne  saurait  espérer  obtenir  sans  un  sérieux  effort. 
Et  c’est  pourquoi  il  convient  d’applaudir  à  l’ini¬ 
tiative  des  auteurs  de  la  proposition  de  loi  sui¬ 
vante  que  la  Chambre,  dans  un  avenir  aujourd’hui 
peu  éloigné,  doit  devoir  examiner. 

Art.  1".  —  La  protection  de  l’hygiène  et  de  la  santé 
pnbliqnes  sera  assurée  dans  les  colonies,  territoires  et 
pays  de  protectorat,  dépendant  actuellement  du  minis¬ 
tère  des  Colonies  : 

Par  un  organe  de  direction  dénommé  «  Comité  supé¬ 
rieur  de  la  santé  publique  aux  colonies  »,  siégeant  à 
Paris,  composé  de  15  membres,  comprenant  : 

4  représentants  de  l’élément  ouvrier  de  statut  indi¬ 
gène; 

3  membres  de  la  Commission  des  colonies; 

3  membres  de  la  Commission  de  l’hygiène; 

1  membre  de  l’Académie  des  Sciences; 

1  membre  de  l’Académie  de  Médecine; 

3  médecins  ayant  exercé  aux  colonies,  destinés  à  pré¬ 
parer  les  directions  à  donner  aux  gouverneurs,  lieute¬ 
nants-gouverneurs,  résidents  supérieurs,  etc.  ;  à  formuler 
des  propositions  en  vue  de  créations  ou  de  transformation 
à  apporter  aux  règlements  concernant  cet  objet,  y  com¬ 
pris  ceux  relatifs  au  personnel; 

Et  par  un  organe  d’exécution  constitué  par  un  corps 


3.  Paul  Horn  .  —  Prahtische  ünfallbegutaehtung. 

Springer,  éditeur.  —  Daussat  li' expertise  médicale  des 
aptitudes  professionnelles.  Maloine,  éditeur,  1921. 
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civil  de  médecins,  de  pharmaciens,  d’infirmiers  euro¬ 
péens  et  indigènes,  et  de  sages-femmes  recrutés  par  voie 
de  concours,  fonctionnant  sous  l’antorité  directe  d’un 
commissaire  délégué  auprès  du  chef  de  la  possession, 
assimilé  au  gouverneur  et  désigné  annuellement  par  le 
Comité  supérieur  de  la  santé  publique  aux  colonies. 

Art.  2.  —  Tant  que  les  cadres  du  service  civil  visé  à 
l’article  précédent  ne  seront  pas  suffisamment  remplis 
pour  assurer  de  façon  exclusive  le  service  de  l’hygiène 
et  de  la  santé  publiques  dans  toutes  les  colonies  et  pays 
de  protectorat,  dépendant  actuellement  du  ministère  des 
Colonies,  il  sera  fait  appel,  concurremment  avec  les 
fonctionnaires  du  corps,  à  des  médecins  et  à  des  phar¬ 
maciens  militaires  hors  cadres  ou  démissionnaires  du 
Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales;  aux  médecins 
civils  des  divers  cadres  locaux  d’assistance  médicale 
indigène,  et  à  des  médecins,  pharmaciens,  infirmiers, 
sages-femmes  recrutés  par  voie  de  contrat  temporaire. 

Art.  3.  —  Lorsqu’une  colonie,  un  territoire  ou  un 
pays  de  protectorat  ne  pourra  prendre  à  sa  charge  la 
totalité  des  dépenses  qui  lui  incombent  du  fait  de  l’appli¬ 
cation  de  la  présente  loi,  la  métropole  y  pourvoira  au 
moyen  de  subventions  annuelles  qui  seront  inscrites  dans 
la  loi  de  finances. 

Art.  4.  —  Des  décrets  rendus  en  Conseil  d’Etat,  sur 
rapport  des  départements  des  Colonies  et  de  l'Hygiène, 
interviendront  dans  un  délai  qui  ne  pourra  excéder  six 
mois,  à  partir  de  la  promulgation  de  la  présente  loi, 
pour  instituer  et  organiser  le  Comité  supérieur  de  la 
santé  publique  aux  colonies. 

Art.  5.  —  Dans  un  délai  qui  ne  pourra  excéder  six 
mois,  à  partir  de  la  constitution  et  de  l’organisation  du 
Comité  supérieur  de  la  santé  publique  aux  colonies,  un 
décret,  sur  rapport  de  ce  Comité,  sera  pris  à  l’effet  de 
rendre  applicable  dans  tous  les  groupes  de  colonies, 
possessions  et  pays  de  protectorat  la  présente  loi  dans 
les  conditions  spécifiées  à  l’article  2  ci-dessus. 

Art.  6.  —  Seront  et  demeureront  abrogés  dans  tous  les 
groupes  du  sol  colonial,  où  se  fera  l’application  de  la 
présente  loi,  les  articles  des  règlements,  décrets,  lois, 
sénatus-consulte  en  opposition  à  la  création  du  service 
civil  destiné  à  pratiquer  les  règles  de  l’hygiène  des 
masses  et  à  protéger  la  santé  publique  dans  les  colonies, 
possessions  et  pays  de  protectorat. 

Puisse  à  présent  ce  projet  de  loi,  dont  l’uti- 
lité  et  la  réalisation  pressante  ne  sauraient  faire 
doute  pour  personne,  attirer  sans  tarder  l’atten¬ 


tion  de  nos  députés  et  recevoir  d’eux  sa  rapide 
consécration. 

L’avenir  et  la  prospérité  de  notre  empire  colo¬ 
nial  sont  en  effet  liés  intimement  à  sa  prompte 
exécution. 

G.  V. 


QUELQUES  PAGES  DE  G.  BOHN 

Organisation  et  individualisme. 

Dans  un  petit  livre  intitulé  :  Le  mouvpment  biolo¬ 
gique  EN  Europe  ».  Georges  Bohn,  directeur  de  labo¬ 
ratoire  à  la  Sorbonne,  a  réuni  les  idées  et  les 
réflexions  suscitées  par  un  voyage  d'études  à  travers 
l'Europe  de  Juillet  à  Octobre  1913.  Les  biologistes, 
les  psychologues ,  les  philosophes,  les  médecins  même 
trouveront  grand  intérêt  à  la  lecture  de  ce  livre  au 
moment  où  le  problème  de  l’organisation  de  la  paix 
incite  à  la  révision  des  valeurs  intellectuelles. 

De  ce  livre  nous  extrayons  ce  passage  qui  apporte 
des  suggestions  intéressantes  sur  la  valeur  comparée 
de  V organisation  et  de  l'individualisme. 

«  Il  u’est  pas  douteux,  pour  ceux  qui  fréquentaient 
l’Allemagne,  qu’avant  la  guerre  ce  pays  souffrait 
d’un  mal  profond.  La  décadence  se  manifestait  non 
seulement  dans  le  domaine  scientifique,  mais  encore 
dans  d’autres  domaines.  N’est-il  pas  significatif,  que 
depuis  les  victoires  militaires  qu’elie  a  remportées 
il  y  a  un  demi-siècle,  l’Allemagne  n’a  mis  au  jour 
aucun  grand  philosophe,  aucun  grand  artiste,  aucun 
grand  littérateur  ?  Wagner  a  été  son  dernier'grand 
musicien;  enfin  elle  a  cru  devoir  adopter  deux 
peintres  de  la  République  helvétique,  Bœcklin  et 
Hodler. 

Cela  doit-il  nous  étonner?  N’est-ce  pas  Schiller 
qui  a  dit  :  «  L’organisation  a  condamné  à  ramper 
comme  l’escargot,  ce  qui  devait  voler  comme  l’aigle. 
L’organisation  n’a  pas  produit  un  seul  ,  grand 
homme  ;  la  liberté  couve  des  colosses  et  des  êires 
extraordinaires  ;  »  la  cause  de  la  décadence  alle¬ 
mande  est  dans  son  organisation  sociale. 


"Van  Gennep  (dans  Le  génie  de  V  organisation  en 
ethnographie)  définit  netien  eut  celle-ci.  Le  système 
social  allemand  rappelle  à  plusieurs  égards  le  système 
totémique,  celui  des  classes  d'âge,  celui  des  castes, 
celui  de  Tordre  des  jésuites...  systèmes  qui  ont 
ceci  de  commun  :  l’individu  est  fortement  subor¬ 
donné  au  groupe.  L’Allemagne  est  un  des  rares  pays 
où  l’esclavage  subsistait  encore  en  fait.  On  sait  à 
quel  point  «  1  esprit  de  discipline  »  y  régnait,  même 
dans  les  milieux  intellectuels.  Comme  dans  les  grands 
empires  asiatiques,  on  y  voyait  encore  l’union  intime 
des  guerriers  et  des  prêtres. 

Cependant  elle  se  croyait  à  la  tête  du  progrès, sans 
doute  parce  qu’elle  avait  réussi  à  réaliser  la  «  théo¬ 
rie  du  mécanisme  de  rendement  »  ;  la  meilleure  orga¬ 
nisation  est  celle  où  il  y  a  le  moins  de  déperdition  de 
force  et  un  rendement  maximum  immédiat;  cela  s’ob¬ 
tient  par  la  division  du  travail  et  la  spécialisation  des 
travailleurs,  transformés  en  des  machines  qui  exé¬ 
cutent  sans  cesse  les  mêmes  séries  de  mouvement 
pour  produire  les  mêmes  séries  d’effets.  L’usine  a 
conduit  ainsi  à  une  véritable  militarisation  des  ou¬ 
vriers,  et  cela  a  eu  des  conséquences  désastreuses 
pour  les  intelligences  humaines  devenues  les  simples 
organes  d’un  mécanisme  monté  pour  une  fin  déter¬ 
minée.  On  voit  que  l’idéal  allemand  du  maximum  de 
rendement  tend  à  augmenter  encore  la  subordination 
de  l’individu  au  groupe. 

Nous  retrouvons  encore  le  préjugé  de  la  surpro¬ 
duction  chez  beaucoup  de  socialistes  ;  mais  le  socia¬ 
lisme  n’est-il  pas  considéré  souvent  en  Allemagne 
comme  l’antonyme  même  de  l’individualisme  ? 

En  réalité,  il  y  a  deux  conceptions  générales,  et 
en  quelque  sorte  opposées  du  socialisme.  Il  y  a  le 
socialisme  autoritaire,  cenfralieateur  et  étatiste, 
d’une  part,  et  le  socialisme  libérateur  et  fédéraliste, 
d’autre  part.  La  première  conception  est  celle  de 
Karl-Marx  et  de  ses  commentateurs  ;  elle  a  eu  le  suc¬ 
cès  que  Ton  sait  en  Allemagne  et  elle  a  réussi  à  con¬ 
taminer  quelque  peu  la  mentalité  ouvrière  française 
et  aussi  celle  de  maints  leaders  socialistes  de  notre 
pays  ;  la  discipline,  qui  tue  les  initiatives  indivi¬ 
duelles,  en  est  un  des  mots  d'ordre,  et  c’est  sans 
doute  pour  cela  que  le  parti  socialiste  français  compte 
si  peu  de  personnalités  marquantes.  La  seconde  con- 
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ception,  au  contraire,  est  née  en  France,  avec  les 
doctrines  révolutionnaires  de  Blanquiet  l'anarcbisme 
de  Prondhon;  elle  reipecte  la  liberté  individuelle. 
Bakounine  a  essayé  de  l’opposer  à  celle  de  Man,  mais 
la  guerre  de  1870  est  venue,  et  c'est  cette  dernière  qui 
a  triomphé  provisoirement. 

Un  des  rares  cerveaux  pensants  du  parti,  un  des 
plus  libres,  A.  Hamon,  dans  un  livre  remarquable, 
où  j’ai  trouvé  des  idées  qui  m’étaient  chères,  les 
leçons  de  la  guerre  mondiale,  a  tracé  un  parallèle 
saisissant  entre  les  deux  conceptions  du  socialisme, 
dont  la  seconde  s’accorde  avec  l’individualisme. 

«  La  conséquence  de  l’hégémonie  allemande  était 
un  socialisme  d’Etat,  rappelant  quelqne  peu  le  socia¬ 
lisme  des  Inoas,  le  socialisme  des  jésuites  au  Para¬ 
guay  :  une  classe  supérienre  gouvernant  une  masse 
humaine  qui  serait  donnée  panem  et  circenses,  à 
condition  qu’elle  travaillât  pour  ses  maîtres.  > 

Dans  les  milieux  syndicalistes  français,  an  con¬ 
traire,  les  idées  de  Prondhon,  de  Bakounine,  d’Elisée 
Reclus,  de  Kropotkine  et  d’autres  penseurs  eurent 
toujours  un  profond  retentissement,  ety  inculquèrent 
l’esprit  de  révolte  ;  les  ouvriers  français  ne  conçoi 
vent  guèrent  le  socialisme  sans  la  liberté;  on  1914, 
ils  se  révoltèrent  contre  l’Allemagne  militariste  qui 
menaçait  leur  autonomie,  leurs  sentiments,  leurs 
mœurs  ;  ils  se  souvinrent  peut-être  que,  au  Congrès 
International  de  Londres,  en  1896,  la  social-démo- 
cratie  germanique,  à  laquelle  l’esprit  libertaire  des 
syndicalistes  faisait  peur,  avait  obtenu  le  vote  d'un 
règlement  draconien  qui  excluait  ceux-ci  des  congrès 
internationaux. 

La  crise  du  parti  socialiste  aboutira,  d’après  Hamon, 
dans  l’après-guerre  probablement,  à  une  scission. 
«  Les  éléments  les  plus  avancés,  les  plus  imprégnés 
de  liberté,  les  plus  adverses  de  la  militarisation  de 
la  nation  et  de  leur  parti  se  sépareront  des  éléments 
les  plus  modérés,  les  plus  autoritaires.  Ce  ne  sera 
pas  un  afiaibllssement  du  socialisme,  au  contraire. 
Dans  tout  parti  centralisé  l’extrême-droite  affaiblit 
toujours  l’action  des  penseurs  et  militants  d’extrême- 
gauche.  En  se  séparant,  ceux-ci  reconquièrent  la 
liberté  et  la  puissance  d’action.  Renan  a  dit  :  «  Les 
grandes  choses  dans  un  peuple  se  font  par  la  mino¬ 
rité.  » 


Une  des  conséquences  de  cette  guerre  sera,  je 
l’espère,  le  triomphe  de  l’individualisme  et  de  la 
forme  fédéraliste  du  socialisme. 

Comment  doit-on  coup'endre  l’individualisme? 
L’autorité,  la  discipline,  sont  toujours  fatales  pour 
lès  individus  qni  les  subissent  ;  sans  la  liberté,  l’in¬ 
telligence  humaine  s'atrophie,  et,  en  même  temps, 
l’esprit  d’invention. 

L’invention,  dit  Hamon  et  on  ne  saurait  mieux  dire, 
ne  peut  être  accomplie  que  par  des  êtres  humains 
libres,  aux  larges  horizons,  doués  d’une  imagination 
que  n’enchaîne  pas  l’habitude  invétérée  d’un  même 
labeur  toujours  identique  à  lui-même,  «  l’œuvre  d’in¬ 
vention  ne  peut  se  faire  que  par  des  humains  aptes 
aux  travaux  les  plus  variés,  possédant  les  connais¬ 
sances  les  plus  diverses,  et  un  esprit  critique  tou¬ 
jours  en  activité  et  eu  éveil  ».  En  un  mot,  l’invention  est 
toujours  le  produit  d’un  cerveau  amoureux  du  chan¬ 
gement  et  en  révolte  contre  ce  qui  est.  Tout  cela 
revient  à  dire  que  le  cerveau  de  l’inventeur  est  juste 
le  contraire  des  cerveaux  produits  par  la  spécialisa¬ 
tion  et  la  division  du  travail. 

En  conséquence,  noue  devons  cultiver  chez  nous  et 
chez  autrui  l’esprit  de  révolte  dans  ses  modalités  les 
plus  diverses. 


La  valeur  d’une  société  n’étant  que  l’intégrale  des 
valeurs  des  divers  individus  qui  la  constituent,  on  con¬ 
çoit  que  la  civilisation,  les  progrès  des  sciences,  des 
arts,  de  l’industrie  soient  en  relation  avec  les  carac¬ 
tères  plus  ou  moins  individualistes  du  système  social. 

La  décadence  de  l’Allemagne  tient  à  ce  que  dans 
ce  pays  il  y  avait  de  plus  en  plus  de  spécialistes,  de 
moins  en  moins  de  révoltés. 


Dans  une  société  l’individualisme  peut  être  spora¬ 
dique,  et  alors  devenir  dangereux  quand  quelques 
individualités  fortes  se  trouvent  au  milieu  d’une  mul¬ 
titude  d  Individualités  faibles,  presque  Infailliblement 
elles  sont  tentées  de  les  exploiter.  Le  danger  vient 
précisément  de  ce  que  l’individualisme  n’a  pas  encore 
atteint  un  développement  suffisant.  Plus  il  y  aura 
d’individualités  dans  une  société,  plus  l’exploitation 
des  individualités  plus  faibles  par  les  individualités 
fortes  deviendra  difficile;  plus  il  y  aura  de  types  dif¬ 


férents  d’individualités,  plus  celles-ci  seront  ame¬ 
nées  à  coopérer. 

Le  mouvement  coopératif  est  très  prononcé  dans 
le.s  sociétés  fortement  Individualistes  ;  comme  le 
montre  bien  van  Gennep,  le  régime  de  la  coopéra¬ 
tion  est  fondé  sur  la  liberté,  et  c’est  là  le  secret  de  la 
civilisation  française  et  anglaise  moderne.  Certes,  en 
France  et  en  Angleterre  nombre  de  patrons  et  d’ou¬ 
vriers,  de  lois  et  de  règlements  de  syndicats  et  de 
sociétés  ne  sont  pas  coopérationnistes,  ou  sont 
même  ouvertement  opposés  à  la  coopération  sous  ses 
diverses  formes  ;  mais  il  y  existe  incontestablement 
«  un  mouvement  tendantiel,  encore  faible  au  milieu 
du  siècle  dernier  et  qui  a  progressé  dès  les  débuts  de 
celui-ci  eu  raison  géométrique,  vers  l’organisation 
coopérative  de  tontes  les  activités  individuelles  et 
sociales  ». 

Le  régime  de  la  coopération  est  destiné  à  se  sub¬ 
stituer  à  celni  de  l’exploitation. 

De  même  le  système  fédéraliste  des  petits  groupes, 
des  petites  réglons  se  substituera  au  système  impé¬ 
rialiste  des  grands  groupements  nationaux,  u  Le 
système  fédéraliste,  dit  Hamon,  est  le  seul  système 
politique  qui  permette  la  liberté  réelle  des  individus 
et  des  groupes,  en  même  temps  que  la  libre  coopé¬ 
ration  de  chacun  à  l’accroissement  du  bien-être 
collectif  et  intellectuel.  »  Pour  Hamon,  les  petits 
groupes  nationaux  sont  préférables  aux  grands  grou¬ 
pements. 

Une  conséquence  inévitable  de  l’existence  des  petits 
groupements  nationaux  est  d’accroître  le  nombre 
des  capitales,  c’est-à-dire  le  nombre  de  centres  de 
vie  intellectuelle.  L’hétérogénisation  des  hommes 
développe  la  vie  artistique,  scientifique  et  littéraire; 
l’homogénisation  la  restreint.  Les  grandes  capitales 
tentaculaires,  comme  Lendres,  Paris,  Berlin,  dimi¬ 
nuent  en  réalité  la  puissance  productrice  de  la  pensée 
humaine,  parce  qu’elles  tendent  à  l’onlformiser  au 
lien  de  tendre  à  la  différencier  et  à  la  diversifier. 
Jamais  les  grands  empires  centralisés  n’ont  produit 
une  moisson  d’artistes,  de  penseurs,  de  savants 
comme  les  petites  cités  libres  et  autonomes.  Les 
grands  hommes  naissent  des  petites  nationalités, 
des  petites  cités  libres  et  fières.  » 

Geobges  Boiix.  ' 


USAGE  INTERNE  ;  COIYIPRIMÉS,  AMPOULES,  CACHETS, 

USAGE  EXTERNE  :  STANNOXYL  LIQUIDE,  BAIN,  POMMADE,  GLYCERÉ,  GAZE 

PRODUITS  A  BASE  D’ÉTAIN  ET  D’OXYDE  D'ÉTAIN  PRÉPARÉS  SOUS  LE  CONTROLE  SCIENTIFIQUE  DE  A.  FROUIN 


Communications  :  Académie  des  Sciences  ;  4  Mai  1917.  -  Académie  de  Médecine  :  29  Mai  19^.  27  Novembre  19n,  Novembre  1918  - 
Société  Médicale  des  Hôpitaux  :  23  Mai  1917,  25  Octobre  1918.  —  Société  de  Chirurgie  :  27  Juin  1917.  —  Société  de  Biologie  :  29  Juillet  1916. 
The  Lancet  :  19-26  Janvier  1918,  2-t  Août  1918.  —  Thèse  Marcel  Perol  :  Paris  1917,  —  Thèse  A.  Briens  :  Parts  1919. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N"  65 


—  1363  — 


Mercredi,  16  Août  1922 


ANATOMIE  PATHOLOGIQUE 


Un  tœtns  singulier. 

William  Ivon  Hayes,  de  Melbourne,  a  publié 
dans  le  Journal  of  Anatomy,  Janvier  1922,  une 
observation  d’un  fœtus  bien  curieux.  Ce  fœtus 
hydrocéphale,  expulsé  à  terme,  avait  une  tête  me¬ 
surant  38  cm.  de  circonférence,  la  face  regardant 
un  peu  en  haut.  La  tête  se  continuait  presque 
sans  démarcation  avec  le  corps,  l’abdomen  était 
protubérant  avec  le  nombril  regardant  directe¬ 
ment  en  bas. 

La  longueur  entière  du  fœtus  était  de  38  cm.  la 
longueur  combinée  du  corps  et  de  la  tête  était  de 
23  cm.  A  la  dissection  on  trouva  une  pseudo- 


Les  organes  génitaux  femelles  étaient  bien  dé¬ 
veloppés. 

La  glande  surrénale  et  la  pituitaire  furent 

examinées  microscopique-  _ 

ment,  elles  étaient  nor- 

males.  ^  ^ 

La  colonne  vertébrale  |j 
mesurait  16  cm.  de  Ion-  L 
gueur;  à  son  extrémité  cé-  \ 
phalique  on  pouvait  distin-  \ 
guer  le  mesethmoid,  pré- 
iphénoïd,  basiphenoïd,basl- 
occipital  et  l’arc  antérieur 
de  la  première  vertèbre 
cervicale.  1 

Plus  tard  on  trouvait  des  S  A  1 

centres  d’ossification  irré-  1  ^  | 

gulièrement  distribués,  mais  /  , 

on  ne  pouvait  distinguer  )  / 

aucune  vertèbre.  La  11”  V'iD 

vertèbre  thoracique  et  les  \CO>^ 

4  premières  vertèbres  lom-  g.  -  Section  mé- 
baires  pouvaient  être  dis-  diane  du  fœtus  mon- 
cernées.  La  5”  lombaire  trant  le  côié  gauche; 
était  en  partie  fusionnée  A,  supra- occipital  ; 


Â ,  supra- occipital  ; 
B,  moelle  ;  G,  thymus  ; 
D,  intestin  ;  E,  pou¬ 
mon  ;  F,  foie. 


hernie;  une  partie  du  foie  et  des  intestins  passait 
à  travers  le  diaphragme  dans  la  cavité  pleurale 
gauche,  mais  il  n’y  avait  pas  de  sac  péritonéal 
sur  le  foie,  ni  sur  les  intestins  herniés. 


Le  foramen  magnum  était  mon;  F,  foie, 
très  large;  il  était  formé  en 

avant  par  le  basi-occipital,  latéralement  par  les 
ex-occipitaux  unis  à  l’aro  neural  de  la  même 
vertébrale  agglomérée.  En  arrière  le  foramen 
était  complété  par  les  supra- occipitaux  unis 
ensemble  en  arrière  de  la  corde  médullaire,  en 
un  point  correspondant  à  la  4”  vertèbre  lom¬ 
baire. 

Au  delà  de  cette  masse  osseuse,  l’extrémité 
caudale  de  la  moelle  n’était  recouverte  que  par 
les  méninges  et  le  tégument. 

Le  fœtus  avait  11  côtes  de  chaque  côté. 
L’auteur  décrit  ce  fœtus  sous  le  terme  d’Inien- 
cephaly. 


CORRESPOHDAHCE 


Anesthésie  complète  de  quarante-six  heures  d'un 
nouveau-né  après  la  première  tétée,  la  mère  ayant 
absorbé  20  gr.  de  sirop  de  pommes  reinettes  deux 
heures  auparavant  pendant  la  montée  laiteuse, 

M““  L...,  23  an»,  accouche  le  14  Janvier  d’une 
petite  fille  prématurée  de  trois  semaines,  pesant 
2  kilogr.  400,  très  bien  conformée.  Aucun  accident 
d'ordre  obstétrical  en  dehors  de  deux  circulaires  au 
cou.  Primipare  fortement  grippée  quinze  jours  avant 
l’accouchement  :  bronchite  aiguë,  fièvre,  médication 
anoline.  Travail  de  cinq  heures  après  rupture  tem- 
pestive  des  membranes.  Aucune  maladie  antérieure, 
gestation  exemplaire. 

L’enfant,  né  à  3  h.  30  le  14  Janvier,  crie  et  dort 
normalement.  Le  lendemain,  il  absorbe  deux  cuille¬ 
rées  à  café  d’eau  bouillie.  Le  surlendemain,  pendant 
la  m  mtée  laiteuse,  à  3  h.  de  l'après-midi,  la  mère 
absorbe  environ  20  gr.  de  sirop  de  pommes  reinettes 
de  M.  X...,  produit  qui  avait  admit  ablement  réussi  à 
exonérer  une  voisine,  constipée  habituellement 
comme  la  maman  du  nouveau-né.  M™”  L...  suit  ce 
conseil  amical;  cependant  les  seins  se  gonflaient  de 
lait,  et,  deux  heures  après  l’absorption  du  sirop,  la 
jeune  mère  donnait  le  sein  gauché  pendant  un  quart 
d’heure. 

L'enfant  s’endort  ensuite  sans  période  d’excitation 
prémonitoire,  pour  ne  se  réveiller  que  quarante-six 
heures  après.  J  examine  lenourrlsson  dès  les  premièi  es 
heures  de  ce  sommeil  rappelant  l’état  léthargique 
complet  ;  la  petite  malade  est  en  résolution  absolue; 
rien  ne  peut  la  réveiller,  ni  le  lait  de  la  changer,  ni 
c  elui  de  titiller  ses  narines,  d’éoarter  ses  paupières, 
ni  enfin  celui  de  la  baigner.  La  température  est  très 
abaissée,  les  membres  sont  réfrigéré»,  les  lèvres 
rentrées  et  bleutées,  la  face  livide.  Pas  le  moindre 
mouvement  de  snc  ùon,  aspect  complet  de  polichi¬ 
nelle.  Pouls  peu  ralenti  à  120,  respiration  à  40,  pas 
d’urine,  traces  de  méconium. 

Système  nerveux  sidéré:  réflexe»  imperceptibles; 
la  déglutition  s’ébauche  parfois  après  l’instillation 
de  quelques  gouttes  de  lait  recueillies  à  la  cuiller. 
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Lei  globes  oculaires  sont  conrnlsés  et  convergent 
vers  l’angle  snpéro-interne  des  orbites. 

Douze  heures  après,  même  symptomatologie,  aspect 
de  cadavre.  Un  fait  attire  mon  attention  :  l’haleinc  de 
la  petite  malade  sent  vaguement  un  mélange  de  lau¬ 
rier-cerise, de  chloroforme  et  d’éther.  C’est  l’odeur 
de  pommes  reinettes  de  certains  malades  ;  la  mère 
ayant  entendu  cette  dernière  réflexion  me  déclare 
toute  surprise  qu’elle  utilise  un  sirop  de  même  nom. 
Mes  investigations  se  développent  d’elles-mêmes.  A 
l’ébullition  du  sirop  en  cause,  du  lait  maternel  extrait 
an  tire-lait  de  Bndin,  je  retrouve  la  même  odeur 
qu’en  flairant  le  souffle  de  l’enfant.  Le  lait  du  côté 
droit  sent  moins  que  le  lait  du  côté  gauche,  seul  tété 
au  moment  de  la  montée  laiteuse. 

Quarante  heures  après,  le  lait  gauche  sent  è  peine, 
le  lait  droit  plus  du  tout.  Le  béhé  conserve  une 
haleine  à  la  «  pomme  reinette  »,  le  méconium  sort 
plus  abondamment.  Le  réveil  s’effectue  très  lente¬ 
ment,  l’enfant  refuse  le  sein  'gauche  pendant  douze 
heures  environ. 

A  noter  que  l’halelne  de  la  mère  avait  aussi  une 
faible  odeur  de  reinettes.  L’enfant  cria  ensuite  à  la 
faveur  d’un  bain  slnaplsé. 

Aucune  suite  fâcheuse  à  cette  véritable  hypnose; 
pas  d’ictère  des  nouveau-nés,  enrouement  léger,  quel¬ 
ques  coliques,  beaucoup  d’urines.  Somnolence  tota¬ 
lement  dissipée  vingt-quatre  heures  après.  Faible 
perte  de  poids,  200  gr. 

Nous  avons  estimé  utile  de  produire  cette  obser¬ 
vation  pour  mettre  en  garde  nos  confrères  contre 
l’usage  de  ces  sirops  d’une  tragique  efficacité  au 
moins  dans  le  cas  que  nous  relatons  ici.  L’absence 
de  la  formule  de  composition  de  ces  sirops  sur 
l’éiiquette  du  flacon,  et  la  seule  présence  des  mots 
simples  et  culinaires  de  »  pommes  reinettes  »  auto¬ 
rise,  on  le  conçoit,  les  braves  ménagères  à  ne  leur 
accorder  que  des  vertus  anodines.  Nous  ajouterons 
que  cet  anonymat  chimique  aurait  pu  dans  le  cas  ci- 
d  ssus  relaté,  si  nous  n’avions  pas  en  l’attention 
attirée  par  l’odeur  de  l’haleine  du  nouveau-né,  pro- 
vü  (uer  de  la  part  de  la  mère  une  nouvelle  absorption 
de  ce  remède  et  eutreîner  la  mort  du  nouveau-né, 
murt  que  l’on  aurait  rapportée  tout  naturellement  à 
sa  débilité  par  naissance  prématurée.  Or  l’entant 


était  bel  et  bien  un  prématuré  sain  ne  demandant  que 
le  sein. 

Le  cas  pourrait  peut-être  intéresser  les  médecins 

Rateau  Lamdeville, 

Médecin  de  l'hàpital  de  Senlis, 
Ancien  externe  des  hôpitaux  de  Lyon. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 

Concours  des  professeurs  de  l’Ecole  de 
Bordeaux,  des  écoles  préparatoires  et  de 

l’Ecole  d’application  de  Toulon. 

D.  —  Pourriez-vous  me  dire  comment  sont  nom¬ 
més  les  professeurs  des  Ecoles  du  Service  de  Santé 
de  la  Marine?  Y  a-t-il  des  professeurs  agrégés  comme 
au  Val-de- Grâce?  Quels  sont  les  maîtres  les  plus 
connus  de  ce  corps? 

R.  —  La  marine  ne  possède  plus  un  corps  de  pro¬ 
fesseurs  comparable  aux  agrégés  du  Val-de- Grâce. 
Elle  en  avait  un  autrefois,  mais  il  a  été  supprimé, 
je  crois,  en  raison  des  fréquentes  récriminations 
qui  s’élevaient  entre  les  deux  catégories  du  per¬ 
sonnel  :  professeurs  non  navigants  et  professeurs 
navigants. 

Actuellement  les  professeurs  des  Ecoles  annexes 
(Brest,  La  Rochelle,  Toulon)  et  de  l’Ecole  principale 
de  Bordeaux  sont  nommés  an  concours  pour  une 
période  de  cinq  ans,  à  l’issne  de  laquelle  ils  rentrent 
dans  le  rang.  Il  en  est  de  même  pour  les  chefs  de 
clinique  de  l’Ecole  d’application  de  Toulon. 

Les  professeurs  de  l’Ecole  d’application,  tons 
officiers  supérieurs,  sont  désignés  au  choix  par  le 
ministre  d’après  leurs  titres. 

Dans  le  l'v  et  le  3®  arrondissement  maritime  (Cher¬ 
bourg  et  Lorient),  qui  ne  sont  pas  sièges  d  Ecoles 
annexes,  les  chefs  de  service  médical,  chirurgical  et 
de  spécialités  sont  nommés  à  ces  postes  au  choix  et 
d’après  leurs  aptitudes  et  leurs  titres. 


Parmi  les  grands  maîtres  de  la  médecire  navale 
nous  vous  signalerons  surtout  Marcellin  Duval  de 
l’hôpital  de  Brest,  Fontan  de  Toulon,  si  connu  pour 
ses  travaux  et  ses  Interventions  dans  les  abcès  du 
foie  post-dysentériques,  le  médecin  inspecteur  géné¬ 
ral  Rochard,  père  du  professeur  Rochard  actuel,  qui 
a  quitté  la  marine  comme  médecin  principal,  les 
médecins  généraux  Girard  et  Couteaud,  enfin 
Dubreuil  qui  devint  professeur  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Montpellier. 

Comme  hygiénistes,  nous  citerons  surtout  Fonssa- 
grives  et  Maurel,  qui  devinrent  tous  les  deux  profes¬ 
seurs  des  Facultés  de  Montpellier  et  de  Toulouse,  et 
Dutrouleau,  bien  connu  pour  son  Traité  des  maladies 
des  Européens  dans  les  pays  chauds  (régions  tropi¬ 
cales),  paru  en  1861.  C’est  dans  la  préface  de  ce 
livre  que  Dutrouleau  écrit  les  phrases  lapidaires 
suivantes  :  a  II  est  d’ailleurs  une  branche  de  la 
famille  médicale  qui  a  particulièrement  intérêt  à  se 
familiariser  avec  les  maladies  exotiques  :  elle  se  com¬ 
pose  des  médecins  qui  consacrent  la  plus  longue  par¬ 
tie  de  leur  carrière  à  lutter  sur  les  mers  et  sur  les 
points  du  globe  les  plus  éloignés  contre  les 
influences  pernicieuses  qui  s'y  rencontrent  à  chaque 
pas.  Ceux-là  sentiront,  comme  je  l’ai  sentimoi-même 
quand  je  me  suis  trouvé  en  présence  des  épouvanta¬ 
bles  ravages  que  font  les  maladies  endémiques  dans 
les  régions  équatoriales,  le  besoin  de  s’appuyer  sur 
les  résultats  d’une  longue  expérience,  et  ils  pourront 
ouvrir  ce  livre,  qui  n’a  d’autre  prétention  que  d’être 
écrit  avec  sincérité  et  avec  la  pensée  de  leur  être 
utile  » . 

Au  hasard  de  nos  souvenirs,  nous  vous  signalerons 
encore  les  noms  de  Roux,  Auffret,  Delioux  de  Savi- 
gnac,  Keraudren,  Le  Roy  de  Mériconrt,  etc.,  et  des 
noms  plus  récents  Palasne  de  Champeaux,  Tribondeau, 
éminent  bactériologiste,  qui  succomba  à  l’A  bllléon 
de  Corfou,  le  19  Septembre  1918,  et  Oudard,  membre 
correspondant  de  la  Société  de  Chirurgie,  qui  amputa 
le  général  Gouraud  sur  le  navire-hôpital  Le  Tchad. 

Nous  citerons  aussi  l'ancien  président  du  Conseil 
supérienr  de  la  Marine,  Bérenger-Féraud,  qni,  dans 
nne  biographie  de  376  pages,  a  fait  revivre,  en  1899, 
la  grande  et  belle  figure  du  baron  Hippolyte  Larrey 
(Voir  la  suite,  p.  1371.) 


r" 


INDICATIONS 'ôcuu^iUneê 
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FORMULE  fifoudr^  ci' RoMiouméùé  ûtahCùôé. 

MODE  D^EriPLOIsZ6i.  cacAet  aux  deux  Pefjcnô- 


TOTHAMÉLIS 

CHANIEREAU 

Renferme  des  principes  actifs  insolubles  dans  l'alcool 
que  ni  la  teinture  ni  les  extraits  ne  peuvent  contenir  - 


dcftcuttiXCcnvo  = 
LABORATOIRE  CHANTEREAU 
ô.  Rue  deConstantinonle 
PARlc/,  Ville 
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NOTRE  TRIADE  HYPNOTIQUE. ANALGESIQUE. ANTISPASMODIQUE 


m 


lAL 


INSOMNIE  NERVEUSE 

EXCITABILITE.  ANXIETE.  ÉMOTIVITÉ 
HYPERESTHESIE  SENSORIELLE 
TOXICOMANIES 


DI  DI  AL  II  DIALACÉTINE 


INSOMNIE-DOULEUR 

TRAUMATISMES,  CALMANT  PRE-ANESTHESIQUE 
AGITATION  PSYCHIQUE,  ALGIES 


(Diallylmalonylurce  +  Ether  allylparacétaminophcnolique) 

EPILEPSIE,  HYSTERIE 

SPASMOPHILIE,  NEVROSES  FONCTIONNELLES 
NEVRALGIES.  MIGRAINE.  LUMBAGO 


RHODA 


(Dioxydîamînoarsénobenzol  Méthylène  Sulfoxylate  de  Soude) 

Â^ent  curatif  puissant  et  régulier 

^  de  1,  SYPHILIS 


Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHONE*” 

21,  Rue  Jean  Goujon,  PARIS  «•)■ 
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1  LABORATOIRES  CLIN  " 

JVOUVBJLILES  f 

ISOBROMYL 

a  Manobromisovaléry tarée 
HYPNOTIQUE  et  SÉDATIF 

Procure  un  sommeil  tranquille,  sans  aucun  effet 
secondaire  fâcheux. 

Dose  hypnutiqde  :  1  ou  2  comprimés  avant  le  coucher. 

Dose  sédative  :  54  ou  1  comprinié  au  repas. 

Forme:  Tubes  de  is  comprimôa  a  Ogr.  30. 

^FiÉF^J^Ft,ÆTIOJSfS  ^ 

TANACÉTYL  | 

Acétyltanin  HH 

ANTIDIARRHÉIQUE 

Libérant  seulement  dans  l’intestin  le  tanin  à  l’état  naissant,  hH 
le  TANACÉTYL  est  le  traitement  de  choix  et  complètement 
inoffensif  des  diarrhées  de  toute  nature  du  nourrisson  aussi 
bien  que  de  l’adulte. 

Doses  :  Nourrissons  ;  t  à  2  comprimés  par  24  heures. 

Enfants  et  Adultes  1  S  -3  comprimés  par  dose,  3  fois  par  jour. 

Forme  ;  Tubes  de  80  comprimés  h  0  gr.  25. 

VALIMYL 

DSôthyÊlsovalérîamtde 

ANTISPASmODIQUE 

Mêmes  propriétés  que  l'essence  de  valériane. 

Activité  constante.  Tolérance  absolue.  Absence  d'odeur. 
Doses  ?  4  a  8  perles  par  )our  en  2  ou  8  lois,  au  milieu  des  repas. 
Forme  Flacon  de  7B  parles  dosées  ù  0  gr.  OU, 

SALICÉRAL  1 

Mono-salicyl-glycérino 

LINIMENT  ANTIRHUMATISniAL  H 

Complètement  inodore. 

Traitement  externe  des  affections  rhumatismales, 
pleurites,  etc.,  en  badigeonnages  loco  dolenti. 

A  substituer  dans  tous  les  cas  uu  salicylate  de  méthi/le, 

Forme  :  Liaiment  da  SeJicàral  S  20  %,  en  flacon  de  60  00. 

COMAR 


s  de  1”  oleaaa  —  Fourniaeeurs  dea  Hôpitaux 

20,  Rue  des  i^’ossés-St-Jacques,  PARIS,  —  Usine  à  MASSY(S.-el-0.)  «« 


IODE  PH YSIOLOGIQUE«  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  etable  de  Ylode  avec  la  Peptone 
Découverte  en  189C  par  E.  GALBRUN,  doctkur  kn  pharmacik 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  Iodisme^ 

Vingt  gouttes  lODALOSB  agissent  eomine  un  gramme  lodure  alcalin, 

Doses  moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  lés 

LrrrtHATOK»  rr  ËcnAWTiLtoir,  ;  Laboratoirk  GALBRUN, SâiO.HuednPetitMnse,  PARIS 


Ne  pas  confondre  t’iodaiose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires 

^Srys  Injsrnatîcnti 
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Médication  Phagocytaire 


NU  CLÉATOtrrrNJECTABLE.  ROBIN 


"JV n  cléophos'phâ  te  ''de  '  Soiide  ^^  ^  ^ 


NUCLÉARSITÛLlBjlcfÀBtE  ROBIN 

JSl ucléopliosphate  de  Soude  ^ei  JVLètbylarsxnate  de  Soude 

STRYCHNARSITOL  iNJECTABirROBIN 

Nucléophosphate  de  Soude:  et  Méthylarsinate  de  Strychnine 


^  Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
,  )  INSOMNIES-NEURASTHÉNIE.NÉVRALGIESetc 

UnecuiHereeé  café  ouuncoïïipnmecontient  0g25  de  l/éwnalsolublcassodéàdetExtraitdel/dlériane.  plante  fraiée. 

ANTI NERVEUX: 2 à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT,  Wh  Avenue  Mozart,  PARIS. 


FA.isrsHiM:E3srTS 


à  la  Glycérine  Solidifiée 

et  aux  Principaux  Médicaments 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUHBL 

Exiger  la  marque  triangulaire  et  la  signature  Chaumel 


Établiaaements  FUMOUZE,  78,  F  g  St-Denla,  Paria 


itabUssementB  FUMOUZB,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 

a  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 


RHUMES  DE  CERVEAU 
RHUMES  DES  FOINS 


n  ftJMÔUœ 


Une  cuillerée  à  café,  dans 


au  Chlorate  de  Magnésie 
RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 

café,  dans  un  demi-verre  d’eau,  avant  chaque  repas 


DÉSHYDRATE  RAPIDEMENT 
LA  MUQUEUSE  NASALE 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


LA  DESTRUCTION  DES  MOUSTIQUES 

Les  moustiques,  personne  ne  l’ignore,  sont  des 
Insectes  dangereux  dont  il  est  important,  dans  l’in¬ 
térêt  de  la  santé  publique,  de  poursuivre  systémati¬ 
quement  la  destruction. 

Agents  vecteurs  du  microzoaire  spécifique  du  pa¬ 
ludisme,  ils  sont  présentement  d’autant  plus  à  re¬ 
douter  que,  du  fait  de  la  guerre  qui  a  provoqué  des 
exodes  militaires  et  des  échanges  incessants  de 
population,  il  se  rencontre  aujourd’hui  à  peu  près 
sur,  tous  les  points  du  territoire  de  nombreux  sujets 
en  puissance  de  paludisme. 

Pour  cette  raison,  on  ne  saurait  donc  prendre  trop 
de  précautions  contre  ces  fâcheux  insectes.  Et  c’est 
justement  ce  que  dans  une  circulaire  publiée  ces 
jours  derniers  même  au  Journal  officiel,  circulaire 
adressée  à  tous  les  préfets  de  France,  M.  le  séna¬ 
teur  Paul  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  de  l'Assis¬ 
tance  et  de  la  Prévoyance  sociales,  vient  de  rappeler 
fort  à  propos. 

Mais,  comment  poursuivre  utilement  cette  lutte  ? 

L’entreprise,  montre  M.  Strauss  dans  sa  circulaire, 
est  heureusement  de  réalisation  aisée  avec  quelque 
méthode. 

Les  femelles  de  moustiques,  ou  le  sait,  ont  cou¬ 
tume  de  déposer  dans  les  eaux  stagnantes  leurs  oeufs 
et  ceux-ci,  qui  éclosent  en  général  au  bout  de  deux 
à  trois  jours,  donnent  naissance  à  des  larves  dont  le 
développement  jusqu’à  l'état  d’insecte  parfait  de¬ 
mande  environ  une  vingtaine  de  jours. 

En  telles  conditions,  une  première  précaution 
s’impose,  à  savoir  de  supprimer,  autant  qu’il  est 
possible  de  le  faire,  toutes  les  masses  d’eau  sta¬ 
gnantes.  En  particulier,  on  devra  soigneusement 
veiller  à  ns  point  laisser  subsister,  comme  il  arrive 
trop  souvent  autour  des  maisons  et  dans  les  jardins, 
des  débris  de  poterie  renfermant  un  peu  d’eau  et 
l’on  devra  encore  prendre  grand  soin  à  ne  point  avoir 
de  chéneaux  obstrués  et  présentant  des  dénivella¬ 
tions  un  peu  profondes,  non  plus  que  les  tonneaux 
ou  autres  récipients  remplis  d’eau.  Ces  derniers 
vaisseaux,  quand  l’on  en  possédera,  devront  être 
vidés  tous  les  huit  ou  dix  jours  au  moins,  de  façon 
à  empêcher  l’évolution  des  larves. 

Comme  les  fosses  d’aisances  sont  souvent  aussi 


des  lieux  de  ponte  et  d’éclosion  des  insectes,  on  se 
trouvera  bien  de  répandre  périodiquement  à  leur 
surface  une  quantité  convenable  de  pétrole,  soit 
environ  15  cmc  par  mètre  carré  de  surface. 

Ce  dernier  procédé  peut  pareillement  être  employé  à 
l’égard  des  bassins  ou  des  tonneaux  remplis  d’eau  et 
que  l’on  se  trouve  dans  l’impossibilité  de  vider  pé¬ 
riodiquement  comme  nous  le  notions  à  l’instant. 

Eu  se  répandant  à  la  surface  liquide,  le  pétrole 
forme  une  pellicule  qui  empêche  les  larves  de  venir 
respirer  et  ainsi  les  fait  rapidement  périr. 

•  Enfin,  dans  les  mares,  les  étangs  et  les  bassins 
que  l'on  ne  saurait  assécher,  on  peut  encore  lutter 
efficacement  contre  les  moustiques  en  y  élevant  des 
poissons  et  notamment  des  cyprins  dorés  qui  dévo¬ 
rent  les  œufs  et  les  larves  de  moustiques. 

Contre  les  insectes  arrivés  à  l’état  parfait  et  qui 
ne  piquent  que  le  soir,  enfin,  la  première  précaution 
à  prendre  devra  être,  dès  la  chute  du  jour,  de  fermer 
les  fenêtres  des  chambres  où  l’on  doit  séjourner 
ou  dormir.  A  cet  effet,  il  conviendra  de  garnir  les 
fenêtres  de  châssis  en  toile  métallique  à  mailles  d’un 
millimètre  de  côté  et  de  faire  usage  de  moustiquaires 
pour  protéger  les  lits  contre  l'accès  des  fâcheux 
insectes. 

Telles  sont,  sommairement  indiquées,  les  mesures 
recommandées  pour  la  lutte  contre  les  moustiques, 
lutte  nécessaire  si  l’on  veut  voir  disparaître  peu  à 
peu  la  maladie  grave,  mais  évitable,  que  constitue  le 
paludisme. 

G.  V. 


Ecole  du  Service  de  Santé  militaire.  —  Liste  des 
candidats  admis  à  subir  les  épreuves  orales  du  concours 
d’admission  à  l’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire  en 
1922  (section  de  médecine). 

Ces  candidats  subiront  les  épreuves  orales  à  partir 
de  9  heures  du  matin  dans  les  centres  et  aux  dates 

Lyon  (Ecole  du  Service  de  Santé  militaire),  lundi 
28  Août.  MM.  Calmels,  Celliere,  Marion.  Marteau,  candi¬ 
dats  à  8  inscriptions;  MM.  Angeras,  Aubert,  Billiet-Bour- 
geot,  Candille,  Chalnot,  Ehrhart,  Garnier,  Giraudet, 
Gniliamet,  Janand,  Lebourdy.  Long,  Molette  de  Morangis 
(de),  Perget,  Sauvnget,  Solerieu,  Trial,  Tripier-Dubourg, 
Vadella,  Villequez,  candidats  à  4  inscriptions. 

Marseille  (hôpital  militaire),  jeudi  31  Août.  MM.  Freiss, 


Gabert,  Lerich,  candidats  à  8  inscriptions  ;  MM.  Agostini, 
Andrea,  Audibert  Caille  du  Bourguet  (d’),  Castan,  Lous- 
tric,  Palaska,  Veyssi,  candidats  à  4  inscriptions. 

Montpellier  (hospice  mixte),  samedi  2  Septembre. 
MM.  Laur,  Sacaze,  candidats  à  8  inscriptions  ;  MM.  Abbal, 
Démontés,  Janlme,  Noguès,  Robert,  Roubleu,  Roucaute, 
Tardiu,  Vidal,  candidats  à  4  inscriptions. 

Toulouse  (hôpital  militaire),  lundi  4  Septembre, 
M.  Tricoire,  candidat  à  12  inscriptions  ;  MM.  Canis, 
Hue,  Peycber,  Rocca,  Rouanet,  Solignac,  candidats  à 
8  inscriptions  ;  MM.  André,  Andrieu,  Berty,  Blanc,  Canel, 
Coudane,  Deille,  Dupouy,  Favre,  Freyche,  Icart,  Iversenc, 
Jaubert,  Lemaistre,  Lieurade,  Palau,  Rouquet,  Rouzaud, 
Védrines,  candidats  à  4  inscriptions. 

Bordeaux  (hôpital  militaire),  jeudi  7  Septembre. 
MM.  Bouhet,  .  Peyre,  candidats  à  12  inscriptions  ; 
MM.  Bernard,  Lapommeray,  Dagans,  Fonteneau,  Guérin, 
Guillaume,  Hamon,  La  Lande  d’Olde  (de),  L’Honneur, 
candidats  à  8  inscriptions;  MM.  Augrand,  Boyrie,  Cla- 
mens,  Coupigny,  Coussin,  Dayriès,  Ducourean,  Ecarlat, 
Giraud,  Julian,  Labarthe,  Lafleur,  Martinet,  Mounot, 
Pinelli,  Poublan,  Renaud,  Valle,  candidats  à  4  inscrip¬ 
tions. 

Paris  (hôpital  militaire  d’instruction  du  Val-de-Grâce), 
lundi  11  Septembre.  MM.  Baufils,  Bernardini,  Bonnet, 
Chavialle,  Deleau,  Dreyfus,  Josse,  Quemar,  candidats  à 
8  inscriptions  ;  MM.  Bailby,  Bizien,  Blocquaux,  Bossard, 
Bouchereau,  Brissy,  Caër,  Cerisier,  Courtier,  Créancier, 
Crosnier,  Demoly,  Donon,  Dupont,  Gallouin,  Gatineau, 
Goas,  Gourmelon,  Grinsârd,  Guitton,  Henri,  Joly,  Ker- 
vingant,  Labbé,  Lambert,  Le  Bouar,  Lepeuple,  Martin, 
Mayrargue,  Moulines,  Palnd,  Retat,  Rocquet,  Steullel, 
Thomas,  candidats  à  4  inscriptions. 

Nancy  (hôpital  militaire),  vendredi  15  Septembre. 
M.  Garrez,  candidat  à  12  inscriptions;  M.  Franchimont, 
candidat  à  8  inscriptions;  MM.  Belot,  Carillon,  Cosserat, 
Coumel,  Jacquot,  Jochum,  Lallemand,  Lombard,  Morel, 
Sadler,  candidats  à  4  inscriptions. 

Strasbourg  (hôpital  militaire),  lundi  18  Septembre. 
MM.  Daull,  Friederich,  candidats  à  8  inscriptions; 
MM.  Beck,  Gounelle,  Koebren,  Noeninger,  Reilinger, 
candidats  à  4  inscriptions. 

La  présente  publication,  insérée  au  Journal  officiel, 
tiendra  lieu  de  convocation.  Aucune  autorisation  de  chan¬ 
gement  de  centre  d’épreuves  ne  sera  accordée. 

Les  candidats  devront  remettre  au  président  du  jury- 
un  certificat  d’examen  attestant  qu’ils  ont  satisfait  aux 
examens  afférents  à  leur  scolarité;  ceux  qui  ne  pourraient 
présenter  ce  certificat  seront  néanmoins  admis  à  prendre 
part  aux  épreuves,  mais  ne  pourront  être  admis  à  l’Ecole 
du  Service  de  Santé  en  cas  de  succès  aux  examens  que 
sur  la  production  dudit  certificat  avant  le  15  Novembre 
1922  au  plus  tard. 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 
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BULLETIN  N°  33 


TRAITEIVIEIMT  DU  PSORIASIS 


Après  avoir  en  vain  usé  de  bien  des  traitements  locaux  et 
généraux,  le  médecin  a  pour  certains  psoriasis,  non  syphili¬ 
tiques,  recours  à  la  vaccmothrrapie,  et  il  enregistre  des  succès. 

On  sait  que  le  psoriasis  est  le  plus  souvent  lié  à  des  troubles 
intestinaux.  11  est  le  résultat  d’un  trouble  de  nutrition  qui 
transforme  incomplètement  les  substances  albuminoïdes  en 
amino-acides  et  les  laisse  subsister  à  l’état  d’antigènes  plus  ou 
moins  toxiques  pour  l’organisme. 

Ces  substances  toxiques  en  s’éliminant  par  la  peau  déter¬ 
minent  l’apparition  du  psoriasis. 

On  connaît  d’autre  part  le  rôle  important  que  jouent  dans  la 
digestion  les  fermentations  microbiennes  :  Si  l’on  agit  sur 
celles-ci  par  l’action  d’un  vaccin  approprié,  on  peut  les  modi¬ 
fier  favorablement  et  entraîner  d’heureuses  modifications  dans 
les  phénomènes  de  la  digestion  et  par  suite  de  la  nutrition. 
C’est  ainsi  qu’agit  vraisemblablement  le  vaccin  dans  le  traite¬ 
ment  du  psoriasis. 

L’immunizol  Grémy  n°  15  «  Eczéma-Psoriasis  »  est  un  vac¬ 
cin  polymicrobien,  polyvalent,  atoxique,  qui  renferme  les 
germes  spécialisés,  à  virulence  exaltée,  provenant  du  milieu 
intestinal. 

Résultats  :  Nous  relevons  dans  les  observations  que  nous 
possédons  un  certain  nombre  de  succès  thérapeutiques  obtenus 
avec  V hnmtmizol  Grémy  n°  15. 

Observation  I.  —  Il  s’agit  d’un  membre  de  la  famille  du 
D’’  C...  qui  présentait  un  psoriasis  tenace  du  cuir  chevelu  et  du 
corps.  A  la  5”  injection  de  vaccin  tout  avait  disparu. 

Observation  II.  —  Guérison  d'un  eczénm  psoriasiforme  liché- 
nifié.  Femme  de  28  ans  présentant  un  eczéma  lichénifié  psoria¬ 
siforme  presque  généralisé. 

En  même  temps  qu’on  la  traite  localement,  on  lui  fait,  du 


8  au  27  août  1921,  des  injections  d’Immunizol  Grémy  n“  15 
«  Eczéma-Psoriasis  »  ;  en  l’espace  de  20  jours,  après  6  injec¬ 
tions,  les  lésions  ont  presque  totalement  disparu. 

Observation  111. —  Guérison  d' un  psoriasis  généralisé  ancien, 
datant  de  ans.  Femme  de  42  ans,  porteuse  d’un  psoriasis 
généralisé  depuis  24  ans.  Après  avoir  tenté  bien  des  traite¬ 
ments,  on  ordonne  Y Immunizol  Grémy  n“  15  «  Eczéma-Pso¬ 
riasis  ».  Du  6  août  au  2  septembre  1921,  le  psoriasis  rétrocède 
et  disparaît,  aussi  bien  dans  les  régions  qui  n’ont  pas  été 
traitées  localement  que  dans  celles  qui  le  furent. 

Observation  IV.  — -  Guérison  d'un  psoriasis  ancien  chez  une 
malade  demeurée  pendant  trois  mois  dans  des  pansements 
cadiques  sans  résultats.  Soumise  à  la  vaccinothérapie,  Immu¬ 
nizol  Grémy  n®  15  «  Eczéma-Psoriasis  »,  elle  vil  réirocéder  et 
guérir  ses  lésions  en  15  jours. 

Dans  tous  les  cas  psoriasis ,  on  peut  prescrire  l’Immunizol 

Grémy  n“  15  «  Eczéma-Psoriasis  ». 

Prescrire  :  Immunizol  Grémy  n°  15  ((  Eczéma-Psoriasis  »  en 
ampotdes. 

Faire  une  injection  sous-cutanée  tous  les  3  jours,  en  com¬ 
mençant  par  1  /2  cm’  et  en  augmentant  progressivement  la  dose 
jusqu’à  2  cm*,  sans  dépasser  cette  dose. 

Faire  de  8  à  10  injections. 

Prescrire  :  Immunizol  Grémy  n®  15  «  Eczéma-Psoriasis  »  en 
comprimés. 

Prendre  tous  les  jours  pendant  10  à  15  jours  de  8  à  10  com¬ 
primés  par  jour,  à  prendre  en  plusieurs  fois  en  dehors  des 
repas,  à  jeun. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES  GRÉMY 

9,  rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 
DBIÆANDER  LE  NÉCESSAIRE  DE  PRÉLÈVEMENTS 
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SP/a/LL/C/DE  A  BASE  DE  B/SMUTH  ACT/F 

NOUVEAU  TRAITEflENT  dele»  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

Laboratoires  CHENAL?  &  DOUILHET 

22  RUE  DE  LA  SORBOWNE  .  PARIS  > 


Les  expérience 
sur  l'homme  dont  il 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 

(Tar  t  ro-B  i  s  m  u  t  hat  e  de 
Potassium  et  de  Sodium) 
i  préparé  spécialement 
par  les  Laboratoires 

(:henal’&  douilhe^ 


Sirops  lodurés 

de  J.-P.  Laroze 


â  riodure  de  Potassium, 
à  riodure  de  Sodium, 
à  riodure  de  Slrontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  i  gr.  d’iodure 
chimiquement  pur,  complètement  exempt 
d’iodateso 


INDICATIONS 


Artériosclérose  au  début;  Angine  de  poitrine.  Asthme,  Emphy¬ 
sème,  Bronchite  chronique,  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme 
chronique,  Scî^roset  viscérales.  Syphilis  secondaire  et  tertiarre. 


L.  ROHAIS  &  C-,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 
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ELIXIR 


DUCHAmP 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  liqueur  EXQUISE  équivaut  à  : 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  quart  d'heure  avant  les  repas  |  ;  SS7ouiîiêrëT’IS5-pe. 


Convalescence  ^ 

FER  \ 
BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 


Toutes  Phahmacies  et  1  € 
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<  dont  la  Franc»,  la  chirurgie  et  la  philanthropie  elle- 
même  ont  le  droit  de  s’enorgueillir  ». 

Parmi  les  médecins  de  marine  démissionnaires, 
nous  citerons  Vlolle  et  Marchoux,  del  Institut  Pasteur. 

Enfin,  nous  rappellerons  que  notre  grand  ancêtre, 
le  baron  Dominique  Larrey,  avant  d’illustrer  la  chi¬ 
rurgie  militaire,  «  futnommé  en  Août  1787,  à  la  suite 
d’un  concours,  chirurgien  de  la  marine  *t  fit  la  cam¬ 
pagne  de  la  frégate  du  roi  La  Vigilante,  en  qualité 
de  chirurgien-ipajor,  sur  les  côtes  de  Terre-Neuve 
et  de  l'Amérique  du  Nord  »  (Bérengsr-Féraud),  que 
Broussais,  surnommé  le  Mirabeau  du  Val-de-Grâce, 
avait  été  à  ses  débuts  «  soldat,  corsaire,  commis 
d’hôpital,  chirurgien  de  la  marine,  puis  étudiant, 
médecin  civil,  médecin  militaire,  courant  avec  les 
armées  de  Napoléon  d’un  bout  de  l’Europe  à  l’autre  » 
(Réveillé -Parise);  enfin  Morache,  l’agrégé  du  Yal-de- 
Grâce,  plus  tard  professeur  de  médecine  légale  à  la 
Faculté  de  Bordeaux,  qui  aimait,  dans  ses  cours,  à 
nous  rsppeler  qu’il  avait  fait  une  campagne  dans  le 
Pacifique  comme  chirurgien  auxiliaire  de  la  marine 
sur  l'Embuscade. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  P»  classe. 


UVRES  NOUVEAUX 


Syndrome  cérébelleux  et  syndrome  veatlbulaire 
(Essai  de  schématisation),  par  J.  Levt-Valvnsi 
(Alccin,  éditeur),  1922. 

Le  fait  que  le  cervelet  et  le  labyrinthe  concourent, 
l’un  et  l’autre,  à  régler  l’équilibration  du  corps  rend 
diificile  à  distinguer,  dans  certains  cas,leurpart  res¬ 
pective  dans  les  troubles  constatés  en  clinique.  Ces 
conférences,  destinées  à  «  l’étudiant  et  au  praticien 
non  spécialisé  »,  ont  pour  but  de  schématiser  syn¬ 
drome  cérébelleux  et  syndrome  vestibnlaire  pour  en 
faciliter  le  diagnostic. 

Un  chapitre  anatomique  expose  pour  checun  des 
deux  syndromes  les  notions  essentielles  à  connaître; 
un  chapitre  physiologique  plus  détaillé  montre,  dans 
le  cervelet  le  centre  de  régulation  du  tonus  muscu¬ 
laire,  dans  le  vestibule  l’organe  de  renseignement  sur 


la  position  de  la  tê'e,  et  l’organe  d'équilibration;  un 
chapitre  clinlTue  étudié,  d’une  part,  les  troubles 
statiques  et  kinétiques  du  syndrome  cérébelleux, 
étude  détaillée  et  très  au  point;  d’antre  part,  le 
nystagmus,  longuement  expliqué,  et  l’exploration  cli¬ 
nique  du  labyrinthe  par  les  épreuves  rotatoire',  ther¬ 
mique,  galvanique  et  pneumatique.  Une  étude  d’en¬ 
semble,  enfin,  permet  alors  d  opposer  les  deux  syn¬ 
dromes  et  d'en  tirer  les  applications  au  diagnostic 
clinique,  ainsi  qu’une  conclusion  physiologique  sur  le 
rôle  respectif  des  deux  appareils. 

Exposées  avec  une  grande  simplicité,  claires  et 
précises,  sans  rien  laisser  ignorer  cependant  de  la 
complesité  physiologique  du  problème,  mais  visant  à 
la  schématisation  tant  dans  l’exposé  que  dans  les 
dessins  explicatifs,  ces  conférences  atteignent  tout  à 
fait  le  but  que  s’était  proposé  l’auteur  en  essayant  de 
schématiser  et  de  rendre  plus  claire  une  des  questions 
difficiles  de  la  neurologie. 

Alajojjahine. 

Comment  sauvegarder  les  bébés,  par  M.  G.  Vabiot, 
médecin  honoraire  de  l’hospice  des  Enfants-Assis¬ 
tés.  1  vol.  in-16  de  400  pages  (Gaston  Doin,  éditeur), 
Paris.  —  Prix  :  cartonné,  10  francs. 

L’autenr  a  réuni  dans  ce  volume  les  conférences  de 
vulgarisation  de  la  puériculture  qu’il  a  faites  soit  à 
l'Institut  de  puériculture  des  Enfants-Assistés,  soit 
à  la  Goutte  de  laitde  Belleville.  Les  sujets  principaux 
de  1  hygiène  infantile  y  sont  exposés  de  manière  à 
être  mis  à  la  portée  du  grand  public. 

Les  médecins,  de  plus  en  plus  nombreux,  qui  sont 
appelés  à  faire  des  cours  de  puériculture  ou  à  former 
di  s  infirmières-visiteuses  trouveront  dans  ce  livre 
une  documentation  utile. 

G.  SCUKEIBER. 


LIVRES  REÇUS 


2739.  Oreillons,  coqueluche,  grippe,  érysipèle 
médical,  par  H.  Barbier,  médecin  des  Hôpitaux  de 
Paris.  1  vol.  in  16  de  300  pages  (Bibliothèque  de 
Pathologie  médicale)  (G.  Doin,  éditeur).  —  Prix  : 
broché,  8  fr.;  cartonné  toile,  10  fr. 


2740.  Thérapeut  que  gynécologique,  indlcatl  ins 
ft  technique  de  la  méthode  de  Brandt.  par  la  D"’®" 
Hélène  Sosnowska  Préface  de  Victor  Pauchkt.  1  vol. 
in-16  de  112  pages  (G.  Doin,  éditeur)  —  Prix;  5  fr. 

2741.  Lâge  criiique  ;  Gouttes,  affections  para- 
goutteuses,  obésité,  par  le  D’’  Arthur  Leclbrq, 
lauréat  de  l’Académie  de  Médecine,  lauréat  de  la 
Faculté.  (Collection  des  maladies  de  la  cinquantaine, 
tome  I).  1  vol  in-8»  carré  de  176  pages  (G.  Doin, 
éditeur)  —  Prix  :  10  fr. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

.  Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  /  00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 
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PARAXHYROIDE. 

5U«RèNALEL 

OS  TRAÎS 
SELS  CALCiÇ)UE.S 
ASSlr-^ILABLES 
(FI.Mg.Mn.) 


LITTE.RATURE.  tT  E-CtlANTILLON 
LalOPATOiRE.  /\.RANSOhl  P»tC.  tnPrtARmciÊ.  ûAMBETIA -PARIS 


CACHEiTS 

(TôrAPRinÉs 

6tRAKULÉ. 
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TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 


12.  IflillT. 

PARIS 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

à  O  gr.  05  par  cent.  cube.  —  Prix  du  fiaoon  t  3  r*.  9ES 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORES  VIGIER 

à  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  pu  eemt.  cnbe. 

AMPOULES  AU  BHOOURE  DE  MERCURE  INDOLIRES  VIBIER 


1  0  gr.  Oi  et  à  O  gr.  02  par  oeuL  oaba. 


Pour  éviter  les  aeeidents 
httttawt,  ordonner  U 


STAPHVLOCQCCIES 


Furonculose 

Anthrax 

Acné 


ÉCHANTILLONS  à  MM.  Ig$  DOCTEURS 

LABORATOIRES  E^BAN-Y.L 

9  6,  R  lie  d’A  tri  s  ter  dam  ,  PÂ  Rt.-ë, 


LABORATOIRES 

CHANTEAUD 

FONDÉS  EN  1872 

SEDLlfzZs^.- 

Urotroiiine  — Hciizoales 

UBEOL 

SULFHYDRAL 

&  base  de  Sulfure  de  Calcium. 
Anliseidique  interne  gazeux. 


CT  É  M  I  Târonfine!‘- Tonique 
V  I  b  11  W  fc»  général  et  diurétique. 

KÊNAROL 


IHfl  fUIiITI  1 


GKAlVVIiES  AXrTIlfA.VSIQVEB 

contre  le  MAL  IVI ER 


G.  BOULITTE,  iDgénienr-Constrnctenr 

15  à  21,  rue  BOBILLOT,  PARIS  (13=).  —  Anciennt,  7,  rue  Linné. 


Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


MÉTHODE  GRAPHIQUE  OSCILLOIWÈTRE  SPHYGIÏIOIIIIÉTRIQUE 

'P  du  Profr  PACHON  (breveté  s.  o.  t 

POSTES  COMPLETS  D’ÉLECTRORADIOGRAPHIE  Catalogues  sur  dei 
Livraison  directement  Province  et  Étranger. 


Vftcaris  ATOXIQUES  STABILISÉS 

fldoptés  pat»  les  Hôpitaasd  de  Paris 


Vaccin  antigonococcique  curatif 
Traitement  de  la  Blennorrhagie 
et  de’ ses  complications. 


Vaccin  antistaphylococcique  curatif 

Traitement  des  infections  dues 
au  Staphylocoque. 


Vaccin  anticoquelucheux  curatif 


Lillérature  franco  SUT  demande. 


Établissemeafs  ff'xèrea 

92,  Rue  Vieille-du-Temple  —  PARIS 


Coaltar  Saponiné  Le  Beuf 

:  flfttiseptiqae  :  admis  officiellement  par  les  hôpitaux  de  paris 


::  ::  Déteirsif  ::  :: 
AntidiphtéPiqae 


Ce  produit,  qui  a  joué  un  rôle  primordial  dans  la  genèse  de  l’antisepsie, 
a  été  officiellement  admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris.  Il  est,  en  particulier, 
très  efficace  dans  les  cas  d’angines  couenneuses,  anthrax,  blessures 
de  guerre,  leucorrhées,  otites  infectieuses,  eczémas,  ulcères,  etc. 
Il  est  aussi  recommandé  pour  les  usages  de  la  toilette  journalière. 


J.  LE  PERDRIEL,  11,  rue  Milton,  PARIS  (9').  —  (Se  méfier  des  imitations  que  son  succès  a  fait  naître) 
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Facultés  de  Médecine  ou  de  Pharm 
mixtes,  aux  titulaires  de  trois  certifî 
Très  par  une  Faculté  de  sciences,  i 
tificat  de  P.  C  N. 
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NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ ARGENT 


VITELLiNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20°/,  et  10°/,  :  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Olyco-Phytol  ;  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  :  Métrites. 

§  j  Ovules  de  Phytol  à  Métrites.  |  ^ 

^  ^  Pharmacien  de  première  ciasse,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  ^ 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  s,  me  Chanez  ~  PARlS-iUTEUIL 

TAl^rybtitytt  •  ATTTVTTTL  Sft^l  —  4  rfr  tAi&crr  <  r.4W4rW4»4»  _ 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’ORANGE  MANNITÉ  -  Entièrement  végétal. 

jE2iEMF*T  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  Ehénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  »  OËLIGIEUM 

- ^ 

ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Extraits  OPOTHÉRAPIQUES  CHAIX 


OvariQue  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -Thymique  -  Orchitique 


l’AIVlENORRHEE,  la  DYSMENORRHEE,  la  MENORRHAGIE 

cèdent  rapidement  ai  Ton  emploie,  d  la  dose  de  S  à  4  capsules  par  Jour,  les 

Capsules  des  bogp  J  OR  ET  &  HOMOLLE 

(A  bas*  d’APIOL  obtenu  nar  la  Prootdè  JORET  et  HOMOIXB)  , 


sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

LA  GOUTTE 


PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  FABRICAIION  FRANÇAISE 


ATOPHAN-CRUET 


AGIT  PLUS  VITE 

que  les  Sa  icylates 
dans  les 


J  En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.)  t 
Littérature  avec  analyses  d'urines  complètes  et  échantillons,  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mule  —  PARIS  (iii“) 


LA  {‘jtllÈSSÈ  MÈDICALÈ',  N»  é5 


—  1878 


[Mël-credi,  16  Août  1922 


I»  clasie,  MM  Renard.  Talbol,  G  Tbay,  Cha  oet.  Tarayre, 
'oyalier  Ruue,  Sauvez,  Lieux,  Bruuel,  Rolling,  Demon- 
aucon.  {Journ.  off.,  5  Août.) 

—  Sont  nommés  médecins  aides-majors  de  1''®  classe 
i  titre  définitif  ; 

Réserve.  —  M  d.  Proby,  Veaux,  L’Hermier  des  Plantes, 
îahut.  Pitre,  Romieu,  Castagnol.  Lavaud,  Barthe,  Dou- 
rille,  Beaueendre,  Vauzanges,  Sonrice,  Robin,  Mercier, 
Roihamel,  Bourgeois,  Breville,  Delavierre,  Cleret,  Bouet, 
Seuberger,  Morali,  Barbare,  Allot,  Aureille,  Desfarges, 
Baudin  Remilly,  Ghatt,  Racadot,  Rocqnet,  Weill,  Gos¬ 
selin,  Pradignac.  Moutier,  Prentout,  Mayolle,  Diehl, 
Dupuy,  Chirol,  Ordioni,  Pannier,  Kurzenne,  Bronsseau, 
David. 

Armée  territoriale.  —  MM.  Fontaine,  Pin,  Hideux, 
Petit,  Vinsonneau,  Lebrenard,  Desaux,  Coville,  Bagot, 
Guerche,  Bernard,  de  Nayville,  Verdier,  Pierquin, 
Boirac,  Achard,  Jamin,  Lhomme,  Picard.  [Journ.  off., 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 

Les  décorés.  —  Sont  inscrits  au  tableau  de  la  Légioi 
d’honneur  pour  Chevalier  : 

—  M.  Sauvet  (Charles),  médecin  aide-major  de  Ir®  cl. 
médecin  brave  et  zélé.  A  été  glorieusement  tué  au  mille' 
des  blessés  de  son  ambulance,  au  combat  d'Et-Herri,  1 
13  Novembre  1914.  Croix  de  guerre  avec  étoile  d’argeni 
[Joam.  off.,  8  Août.) _ 

Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  la  page  1368. 


ïodéînei 


CODTTBS  (I«.=iO,M)  i  Toux 
S/ROP(0.M)  <  EMPHYSËMI 

PILULES  m)  (  ASTHME 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

Jeune D®  remplac.  depuis  Sept.  Ecr.  P.  Af.,  n®4445. 

A  vendre  :  Deux  tubes  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4455. 

Doct.  franc.,  liç.  ès  sc.,  long.  prat.  méd.,  anc.  direct, 
sanatorium,  tr.  au  cour,  gynécol.,  nrolog.,  vénérée., 
radium,  demande  particip.  dans  clinique  ou  reprise 
de  cabinet  on  d’appart.  médical.  Ecr. /'.Af.,  u°  4457. 

Médecin  marié,  ayant  trop  grand  appartement, 
quartier  Observatoire,  recevrait  étudiant  sérieux  ou 
confrère  séjournant.  Ecr.  seulement  P.M.,  n“  4469. 

A  céder,  pour  cause  de  décès  :  Villa,  de  Repos  au 
D®  Montenuls,  à  Nice  (St-Antoine).  Propriété  de 
8  hectares.  Etablissement  de  50  lits.  3  villas  annexes 
et  dépendances.  Installations  d  hydrothérapie  et 
d’héliothérapie.  Pour  tons  renseignements,  s’adresser 
à  M.  Monteuuis,  avoué,  2,  rue  du  Sud,  Dunkerque. 

A  vendre  à  l’amiable  ;  région  ouest,  45  kil.  Paris, 
Propriété  bourgeoise,  d’une  superficie  de  15.000  mq 
env.  comprenant  :  grande  maison  d  habitation  en 
excellent  état,  15  pièces,  pièces  de  service,  nombr. 
communs  dont  une  ferme  avec  maison  d’habitation. 
Distribution  d’eau  partout,  chauffage  central,  faci¬ 
lités  pour  l’électricité.  Service  d’autobus,  tous 
fournisseurs.  Conviendrait  pour  maison  de  santé, 
de  convalescence,  etc.  Prix;  190.000  francs;  on  don¬ 
nerait  des  facilités.  Pour  tous  renseignements  et 
pour  traiter,  s’adresser  à  MM.  Lemoine  et  Parthiot, 
agents  immobiliers,  à  Orsay  (Seine-et-Oise). 

A  vendre  de  suite,  cause  double  emploi,  torpédo, 
4  places,  10  HP.  Renault  1920,  état  de  neuf.  Eclair, 
et  démarr.  électriques.  —  Ecrire,^/*.  M.,  n°4475. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

D' Raymond  LETOLLE  -  D'André  BERDERON  -  A.  LESURE,  D'u  Ffi® 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 

Téléph.  ;  Saxe  01-78.  —  LESURE  et  Cl®,  70,  rue  du  Bac,  Paris 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  lncompa.rabie. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L'ÉTABt.ISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 

TUBERCULOSE 


SPES 


CEPEDE 

ESTRADER,  D'eiPf 

SO,  ST.  Raille,  Farii  -  Gob.  08-08 


F  AN'BALG  O  L  Granui ALLO  Z  n 

de  Pyramidén 


^évralgies  Migraines  4-  Grippe  4  Lombago  ^  Goutte  Rhumatisme  aigu  ou  chronique,  etc. 


AN  CE  -ÿPÂf> 


10,  Rue  Pierre  Ducreux,  PARIS  et  Toutes  Pharmacies 


INTRA-VEtNEUX 
ou  SOUS-CUTANÉ 


(EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABI 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPUQUÉE 
•^  (  S- A-C- A  1 

IllIBBIIIIIIBI 


^  ECHANTILLONS: 

A  MILLET,  CONCESSIONNAIRE 
4  RUE  RICHER  PARIS  19*1 


et  de  tontes  les  ilfeotlons  de  l'ippuell  are -génital 


duDHSÏOÜÉ 


est  le  médietméht , 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  P^LÜ'S  ACTIF 


wme  juitîffcmotjoooitxa^ 

Ajatia&ptiÿa0 

JkBfAlPrAtsi/fmA 


1 Z'  Liltérstor*  et  Echanti 


Adopté  par  les  SXiniatèrea  de  la  Ouerre,  de  la  Marine  et  des  Colonies. 

m  OUAfAPLASME 

du  D'  Ed.  LAN6LEBERT 

Pansement-Compresse  Instantané 
Aseptique,  Emollient. 

FURONSLES,  ANTHRAX,  ABCÈS 
PHLifillfiONS,  PANARIS,  BRULURES 
ECIÉMAS,  PHLÉBITES,  RHUMATISMES,etu 

et  toutBS  Inflammations  de  la  Peau 


Dana  le  Traitement  des; 

blennorragies,  Cystites,  PyêliteSs.. 


Traitement 


Comprimés  rlgou 


BASE  D'EXTRAITS 


PILULES 


lURENE 


LUSOFORME 


xtrall  LoLal’d  ADONIS  VEDNflLIS 


IIOPATHIES  -ARTÉRIO  SCLÉROSE 

Néphrites  a  CiRRHosEs^^ 


ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL 

sans  odeur  et  non  toxique 


DESINFECTANT 


PILULES 


DESODORISANT 


Echantillons  sur  demande  :  15,  rue  d’Argenteuil,  PAlftlS  (i®’') 


Mercredi, 


concentré  achloruré et  bromure  p 

.  itabkffe  éédobrol  "Hoche  "  ^ 

■“'NABR  I 

Traitement  bromufé  intemif dissimulé  | 

Régime  déchloruré  rendu  agréable  p 

Indications  :  Tous  les  états  nerveux.  ;  neurasthénie .  épilepsie ,  ^ 

psychoses  de  toute  nature^,  hÿperexcitabi/itéj  inso/nn/es,Ui  p 

Doses  :  Qdulteô  ■  tàô tablettes ^arjour  ^ 

enfants  -  d  tab/ettes  selon  Càje .  .  p 

IdianùtTon.  et  JittétiaMie  dema/uùs .froduits  F fiorrriANN-U  Foeve ^  Tlaceén^^tB-At/s  S 


LABORATOIRES  CARTERET 


ANTiDIABETIOUE 
-  Sans  Régime  - 


HYPNOTIQUE  LÉGER 
SÉDATIF  NERVEUX 


MtOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES  (iù  3  comprim.ptrjoor) 
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Samedi,  19  Août  1922 


PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADHINISTItATl»»!  — 

WASSGN  ET  C‘*,  ÉDITEURS 

Ua,  beulevüird  l&t-Sermain, 


PRK  DE  L’ABONNEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr,  » 

Les  abonnements  partent 
du  commencement  de  chaque  mois. 


SOÜflI^AIRE 

Articles  originaux  : 

L.  Nattan-Larribr.  —  Le  microbe  du  typhus  exan¬ 
thématique  et  les  travaux  de  la  mission  américaine 
(5  fig.),  p.  709. 

Mouvement  médical  ; 

P.-L.  Marie.  —  Recherches  récentes  sur  la  rougeole, 
p.  711. 

X'  Congrès  international  d’Otologie  [suite  et  fin). 

Revue  des  Thèses. 

Répertoire  de  médecine  pratique  :  N"  109. 

J.  CoMBT.  —  Hydrocèle  vaginale  infantile. 

Supplément  : 

Félix  Régnault.  — Le  rôle  du  cinéma  en  physiologie. 

S.  Abbatocci.  —  Comment  un  médecin  chinois  fut 
converti  aux  méthodes  médicales  françaises. 

H.  Marcou.  —  Les  causes  de  l’aggravation  du 
paludisme  en  Corse.  ' 

Anatomie  du  vivant  (2  fig.). 

Henri  Leclerc.  —  Les  plantes  médicinales  des  colo¬ 
nies  françaises  :  Le  Camphrier. 

Correspondance.  —  Questions  médico-militaires.  — 
Livres  nouveaux.. —  Livres  reçus.  —  Sommaires 
DES  Revues.  —  Nouvelles.  —  I^nseignements  et 
Communiqués. 


DIABETE  I 
FOUGERON 

à  base  d’amandes.  Échant:  37,  rua  du  Rochar.  PARIS 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 

SULFORHINOL 

Du  Docteur  FAYÈS 

3,  rue  du  Quatre -Septembre  —  Paris. 


l/UiRMNE  ÜQÜÜI 

If  deU  PACHAUT 

W  La  plu  eilicace  desFraparatlons  deTallrlane. 
»  La  plus  lacilement  acceptde  par  les  Malades. 

I V  De  t  àfi  cnill.à  café  par  jour  dans  un  liquide  quelconqne. 

V  RW  V*NT»  DANS  TOUTES  LBf  PHARMACIES.  J 

XXX®  Année.  —  N®  66.  19  Aoct  1932 


LE  ROLE  DU  CINÉMA  EN  PHYSIOLOGIE 


Depuis  la  mort  de  Marey,  survenue  en  1904,  le 
cinéma  n’a  plus  été  employé  systématiquement 
aux  travaux  scientifiques.  On  ne  voit  plus  que 
le  cinéma  2  qui  n’est  qu’un  jouet  pour  amuser  le 
peuple  et  un  moyen  d’instruction  ‘.  Le  cinéma  1 
est  bien  plus  important.  Dans  toutes  les  sciences 
qui  s’occupent  du  mouvement,  son  emploi  est 
indiqué. 

1“  Le  cinéma  1  procure  des  documents  exacts  de 
mouvements.  Il  complète  l’œuvre  de  la  photogra¬ 
phie  qui  procure  des  documents  exacts  d’objets. 
Il  supprime  ainsi  le  facteur  subjectif.  Un  film, 
en  reproduisant  le  mouvement,  même  s’il  s’agit 
d’un  mouvement  très  lent  et  dont  les  phases  sont 
aisément  perceptibles,  est  supérieur  aux  meil¬ 
leures  descriptions  qui  ne  font  que  l’interpréter. 
Non  seulement  la  mécanique,  la  physiologie, 
mais  l’histoire,  l’ethnographie  sont  appelées  à  en 
bénéficier.  Ces  sciences  deviendront  exactes,  au 
même  titre  que  la  physique  et  la  chimie,  le  jour 
où  elles  utiliseront  ces  matériaux  objectifs  ’. 

1.  Ainsi  le  Cinéma  est  employé  dans  les  écoles  de 
médecine  pour  illustrer  les  leçons.  Il  permet  de  repro¬ 
duire  une  opération  brillante. 


DiGITACINE  cristallisée 

NATIVËLLE 

Granules  —  Solation  —  Ampoulei- 


FOURNIER 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26,  Boulevard  de  l'Mopital  _  PARIS 


nyspeptiivei 


SUC  GASTRIQUE  m  PORC  VIVANT 

ûéflôi  pou/-  Par/s  ■■  H.CarRIONsi  C-  54 F? SiHo/rojlP 


Les  sociologues  de  l’avenir,  au  lieu  de  s’en 
rapporter  aux  descriptions  des  voyageurs  pour 
édifier  sur  elles  leurs  théories,  commenceront  par 
prendre  une  vue  d’ensemble  des  films  rapportés 
des  diverses  contrées,  en  examineront  successi¬ 
vement  les  images,  les  compareront  et  tireront 
de  ces  comparaisons  des  lois  générales,  au  même 
titre  que  le  physicien  qui  observe  des  faits  na¬ 
turels. 

2®  Le  cinéma  analyse  les  mouvements  rapides 
dont  notre  œil  fusionne  les  images  successives  et 
dont  il  ne  voit  que  l'ensemble,  il  nous  présente  ces 
images  séparées,  distinctes,  prises  à  des  inter¬ 
valles  de  temps  isochrones. 

Grâce  au  cinéma,  Marey  put  étudier  le  galop 
du  cheval,  la  course,  le  saut  de  l’homme,  la  chute 
du  chat,  toutes  les  progressions  des  animaux 
depuis  le  vol  des  oiseaux,  la  natation  des  pois¬ 
sons,  la  reptation  des  serpents  jusqu’aux  mouve¬ 
ments  des  êtres  microscopiques. 

On  s’aperçut  alors  que  la  réalité  différait  des 
représentations  artistiques  du  mouvement  :  sans 
doute,  l’art  vise  à  d’autres  fins  que  la  science, 
mais  cette  constatation  n’en  est  pas  moins  inté¬ 
ressante. 

2.  Félix  Régnault.  —  «  La  chronopholographie  dan» 
l’ethnographie».  Bull.  Soc.  d'Anlhropol.,  1900,  p.  421.  — 
Les  .Musées  de  films  BiologUa,  1912,  t.  XX,  n"  16. 
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Marey  appliqua  encore  le  cinéma  à  l’étude  des 
organes  internes  :  en  1892,  il  lilrnait  les  mouve¬ 
ments  du  cœnr. 

C’est  dans  son  laboratoire  et  sous  ses  auspices, 
que  j’appliquai  lë  cinétnà  à  la  «  physiologie 
ethiiiqbe  compâtêe  ».  Je  donne  ce  nom  à  l’élude 
comparée  des  mouvements  ayant  même  but  chez 
les  divers  peuples.  Ou  analyse  ainsi  les  mouve- 
meUts  qu’exécute  le  sauvage  pour  s’accroupir', 
grimper  aux  arbres",  marcher,  courir  porter, 
saisir  et  manier  les  objet-  avec  les  pieds,  etc. ,  etc. 
On  voit  alors  en  quoi  diffère  la  physiologie  des 
mouvements  suivant  les  races,  quels  muscles 
s’exercent  le  plus,  etc. 

Le  cinéma  donnera  encore  à  l’ethnographe  un 
tableau  précis  de  l’évolution  des  méiiers.  On 
voit  ainsi  cotiiraent  les  sauvages  exécutent  la 
poterie  sans  tour,  les  débuts  du  tour  *.  etc.  U 
serait  aisé  de  multiplier  les  exemples.  On  suivra 
l’évolution  d’un  art  jusqu’à  ses  derniers  perfec¬ 
tionnements,  et  le  film  en  dévoilera  les  tours  de 
main  les  plus  délicats. 

Les  musées  d’ethnographie,  au  lieu  de  se  bor¬ 
ner  à  collectionner  des  objets,  devraient  avoir 
des  bibliothèques  de  films  qui  en  expliqueraient 
l’emploi. 

jEn  pathologie,  l’étude  des  mouvements  est 
justiciable  du  cinéma  au  môme  titre  que  celle 
dés  tnouvements  en  physiologie  et  en  ethnogra¬ 
phie.  On  l’a  appliqué,  notamment  M.  Ducroquet, 
pour  l’étude  de  la  marche  dans  les  maladies  des 
enfants,  et  dans  les  maladies  nerveuses. 

3“  Le  einània  perfectionné  pernlet  de  voir  au 
delà  de  notre  vision  normale. 

En  effet,  pour  les  mouvements  très  rapides,  le 
cinéma  ordinaire  devient  insuffisant.  Ainsi  Marey 
ii’oblenait  que  deux  ou  trois  images  pour  le  coup 


1.  Félix  Régnault.  —  «  Les  altitudes  de  repos  ».  Revue 
encyclopédique,  7  Janvier  189G. 

2.  Félix  Régnault.  —  «  Les  diverses  manières  de 


d’aile  du  pigeon.  11  était  obligé  d’interpoler  dans 
sa  .série  des  images  prises  à  une  autre  série.  Les 
images,  ainsi  réunies,  n'étaiint  plus  isochrones. 

Avec  V ultra-cinéma,  cet  inconvénient  disparaît; 
son  inventeur,  M.  Noguès,  est  parvenu  à  faire  8.0, 
puis  100,  puis  250  images  à  la  seconde.  Actuel¬ 
lement  il  dépasse  éOO,  alors  que  le  cinéma  ordi¬ 
naire  en  fournit  communément  16.  Et  les  images 
sont  normales,  projetables  sur  l'écran. 

On  voit  ainsi,  en  ralenti,  sur  l’écran  des  mouve¬ 
ments  très  rapides  comme  le  saut,  le  vol  des 
oiseaux,  etc.  Un  coup  d  ailes  de  pigeon  est  repré¬ 
senté  par  20  images  isochrones.  Les  travaux  de 
Marey  devront  tous  être  repris  et  pourront  être 
complétés  et  précisés  avec  ce  cinéma  perfec¬ 
tionné.  Malheureusement  les  films  sont  chers 
pour  le  savant,  et  il  ne  dispose  point  des  res¬ 
sources  des  industriels  de  cinémas. 

4"  Le  cinéma  électrique  permet  enfin  de  voir  les 
mouvements  les  plus  rapides  que  notre  œil  ne  peut 
percevoir  et  dont  il  ne  voit  que  les  résultats.  Tel  le 
vol  d’un  insecte  qui  donne  plusieurs  centaines  de 
coups  d’ailes  à  la  seconde,  la  projection  d’une 
balle,  etc. 

M.  Bull  est  arrivé  à  obtenir  au  cinéma  plusieurs 
milliers  d’images  à  la  seconde,  grâce  à  l’étincelle 
électrique.  Ces  images,  il  est  vrai,  sont  petites, 
non  projetables,  elles  ne  sont  que  des  contours, 
mais  elles  permettent  d’analyser  les  mouvements 
les  plus  rapides.  Et  on  parle  maintenant  de 
soixante,  même  de  cent  mille  images  à  la  seconde  ! 

Le  cinéma  augmente  notre  vision  dans  le  temps 
comme  le  microscope  l’a  augmentée  dans  l’es¬ 
pace.  11  nous  permet  de  voir,  d’étudier,  d'analy¬ 
ser  des  faits  qui  échappaient  à  nos  sens  parce 
que  trop  rapides  et  de  faire  porter  sur  eux  la 
comparaison  et  la  synthèse  scientifiques.  11  de¬ 


grimper  ».  Revue  encyclopédique,  28  Octobre  1897. 

3.  Comte  et  Régnault.  —  «  Marche  et  course  en 
flexion  ».  C.  R.  de  V.icad.  des  Sciences,  Février  18%. 


viendra  l’in.strument  du  physiologiste  au  même 
titre  que  le  microscope  est  devenu  celui  de  l’ana¬ 
tomiste.  Son  importance  n’est  pas  moindre. 


Quelques  années  avant  sa  mort,  Marey  avait 
fondé  au  Parc  des  Princes,  à  Boulogne,  à  côté  de 
la  Station  physiologique  où  il  avait  travaillé  la 
plus  grande  partie  de  sa  vie,  l'Institut  interna¬ 
tional  qui  porte  son  nom.  A  cet  Institut,  dont  le 
professeur  Charles  Richet  est  actuellement  direc¬ 
teur,  MM.  Noguès  et  Bull  ont  réalisé  leurs 
découvertes.  L’Institut  Marey,  où  sous  un  monu¬ 
ment  reposent  les  cendres  du  maître,  devrait  être 
à  la  fois  un  lieu  de  pèlerinage  pour  les  fanatiques 
du  cinéma,  qui  y  trouvent  un  plaisir  toujours 
renouvelé,  et  un  centre  d’études  pour  les  cher¬ 
cheurs  en  quête  de  documents  sientifiques. 

Félix  Rkgx.lllt. 


COMMENT  UN  MÉDECIN  CHINOIS 

FUT  CONVERTI  AUX  MÉTHODES  MÉDICALES  FRANÇAISES 


Pendant  que  je  me  trouvais  en  Chine,  je  fus  un 
jour  appelé  auprès  d’un  médecin  chinois  de  grand 
renom  qui,  après  avoir  épuisé  toutes  les  res¬ 
sources  de  la  pharmacopée,  se  trouvait  dans 
l’humiliation  d’avoir  recours  à  la  science  euro¬ 
péenne.  Je  le  trouvai  accroupi  devant  un  vase, 
essayant,  sans  succès,  d'expulser  à  travers  un 
canal  devenu  imperméable,  à  la  suite  d’accidents 
gonococciques,  quelques  gouttes  d'urine  muco- 
sanguinolentes.  Ces  dernières,  détournées  de 


4.  Félix  Régnault  et  Lajakd.  —  «  La  fabrication  de 
la  poterie  sans  tour  ».  Bull.  Soc.  d'Ant/iiopol.,  1895, 
p,  737. 
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leur  voie  normale,  avaientûni  par  créer  des  abcès 
fistuleux  venant  s’ouvrir  sur  le  scrotum.  Ce  dtr- 
nier  avait  pris  l'aspect  d'une  pomme  d'arrosoir 
dont  les  trous  livraient  passage  aux  produits  de 
la  sécrétion  urinaire.  Ces  permis,  s’étant  bouches 
à  leur  tour,  la  rétention  était  à  peu  près  complète 
depuis  trente-six  heures,  ainsi  que  le  démontrait 
une  énorme  vessie  distendue  et  douloureuse. 
Après  avoir  tenté  vainement  le  cathétérisme,  j’in¬ 
formai  le  malade  qu’il  ne  lui  restait  plus  que  la 
ressource  d’une  intervention  chirurgicale.  A  cette 
époque,  l'habitant  du  Céleste  Empire  redoutait  le 
bistouri  presque  autant  que  la  mort,  et  toutes  mes 
objurgations  ne  purent  arriver  à  le  convaincre  de 
la  nécessité  d’une  opération. 

Cependant,  le  lendemain  matin,  on  venait 
m’avertir  que,  poussé  par  les  douleurs  intolé¬ 
rables  d’une  vessie  menacée  de  rupture,  le  mé¬ 
decin  chinois  s’était  fait  conduire  à  l’hôpital 
français.  Après  avoir  vaincu  les  dernières  inquié¬ 
tudes  d’une  psychologie  rebelle  par  quelques 
bouffées  de  chloroforme,  je  ns  une  cystostomie 
sus-pubienne.  Je  ne  vous  décrirai  pas  la  stupéfac¬ 
tion  du  malade  se  réveillant,  nanti  d’une  sonde 
insérée  sur  son  bas-ventre,  en  remplacement 
d’un  urètre  déficient.  Cet  appareillage  boulever¬ 
sait  toutes  ses  conceptions  anatomiques  du  corps 
humain  et,  selon  lui,  devait  le  conduire  à  la  mort. 
Cependant  les  douleurs  avaient  disparu,  et,  l’état 
général  s’améliorant  chaque  jour,  les  papillons 
noirs,  enfantés  par  un  empiri^e  séculaire, 
avaient  fini  par  s’envoler. 

La  confiance  étant  établie,  il  me  fut  facile,  dès 
lors,  d’entreprendre  une  série  de  nouvelles  ma¬ 
nœuvres  chirurgicales,  au  fur  et  à  mesure  que 
s’amendaient  les  phénomènes  inflammatoires  et 
infectieux  :  cathétérisme,  urétrotomie  interne, 
recalibrage  du  canal,  etc.  Enfin,  au  bout  de  quatre 
mois  d’un  travail  patient  et  obstiné,  tous  les  per- 
tuis  scrotaux  s’étaient  fermés,  la  sonde  abdomi¬ 
nale  était  supprimée  et  le  malade  urinait  par  les 


voies  normales,  avec  1  intense  sali-faclion  d’un 
homme  auquel  pari  ille  aventure  n  était  pas  arri¬ 
vée  dipins  rieul  ans  et  qui  allait  aussi  du  même 
coup  pouvoir  témoipni  r  des  expressions  d  i.n 
sexe,  condamné  à  la  continence  par  les  irapéra 
tifs  d’un  bolchevisme  cellulaire,  où  Lénine  serait 
représenté  par  le  gonocoque. 

Mais  ce  qui  s’ensuivit  par  la  suite  fut  encore 
plus  singulier.  Pendant  son  long  séjour  à  1  hôpi¬ 
tal,  le  médecin  chinois  s'était  intéressé  à  la  vie 
intérieure  de  la  formation  sanitaire  et, peu  à  peu, 
il  était  devenu  mon  étudiant.  Voici  la  dernière 
épreuve  qui  consacra  dt  finitivement  la  faill'te  des 
utédi.  ations  e  mpiriquis,  qu’il  tenait  lui-niême  de 
ses  ancêtres  et  dont  il  conservait  pieusement  les 
longues  formules  compliquées  et  inystérinuses  ; 
car  pour  lui  et  ses  congénères,  le  pouvoir  d  un 
remède  résidait  surtout  dans  des  actions  occultes, 
plutôt  que  de  celles  qui  résultent  d’une  désinté¬ 
gration  chimique  destinée  à  modifier  le  métabo¬ 
lisme  cellulaire. 

Il  s’agissait  d’un  cirrhotique,  étalant  sur  sa 
couchette  un  énorme  ventre  de  batracien,  sur 
lequel  une  circulation  collatérale  avait  dessiné  le 
réseau  bleu  et  sinueux  des  veines  distendues. 
Mon  médecin-étudiant  ne  voulait  point  admettre 
la  présence  du  liquide  abdominal  et  surtout  la 
nécessité  d’une  ponction  de  dégagement.  Il  me  (ut 
facile  de  lui  en  fournir  la  démonstration  visible, 
après  une  mise  en  scène  un  peu  dramatique. 
Après  avoir  bien  fixé  le  point  d’élection  de  la  pi¬ 
qûre,  armé  d’un  trocart,  sur  lequel  mon  index, 
en  attelle,  limitait  le  jeu  de  la  pénétration,  je  fis 
semblant  de  poignarder  brusquement  le  malade. 
Mon  élève  qui  suivait  les  préliminaires  de  l'acte 
opératoire,  avec  anxiété,  voyant  approcher  l’ins¬ 
tant  fatal,  s’était  couvert  les  yeux  avec  les  mains, 
de  manière  à  laisser  filtrer  le  moins  possible  de 
son  acuité  visuelle.  Mon  geste  homicide  faillit  le 
trouver  en  défaillance,  mais  queh  •  joie  débor¬ 
dante  et  admirative,  lorsqu’il  retrouva  mon  ma¬ 


lade,  avec  le  sourire,  tandis  (|ue  du  ridiinel,  vissé 
au  [loii't  de  Mac  ILirney,  s’écoulait  un  jn  puis¬ 
sant  d’un  liquide  trarisparetil  teinté  par  les  cou¬ 
leurs  de  1  ambre,  a  Choui\  C/ivui  \  -  que  d’eau! 
que  d’eau  !  n  s'écriait-il,  avec  la  satisfaction  im¬ 
prévue  d'un  individu  qui  viendrait  de  découvrir 
tout  à  coup  une  source  merveilleuse  ! 

Or,  à  quelque  temps  de  là,  j’hospitalisais  un 
brigbtique,  arrivé  à  la  période  des  œdèmes  et  au 
ventre  volumineux,  infiltré  par  des  liquides  hy- 
dropigènes.  Bien  que  l’œdème  fût  en  surface,  le 
médecin  chinois  voulait,  à  tout  prix,  le  ponrtion- 
ni-retme  réclamait  avec  insistance  mon  trocart 
pour  se  livrer  lui-même  à  cette  operation  intem¬ 
pestive.  Je  dus  épuisi  r  ma  dialectique  pour  lui. 
démontrer  que  les  cas  n’éiaient  pas  comparables 
et  que  c’était  précisément  dans  les  ressources  de 
la  thérapeutique  médicale  que  nous  allions  cette 
fois  trouver  les  plus  sûrs  moyens  de  ramener  notre 
malade  à  une  esthétique  normale.  Lorsque  cette 
nouvelle  démonstration  fut  achevée,  ma  réputa¬ 
tion  de  giand  homme  était  acqui.se;  elle  fut 
inscrite  en  lettres  d’or,  enjolivées  d'arabesques 
idéographiques,  sur  un  large  panneau  de  soie 
que  le  Chinois  me  remiten  grande  pompe  et,  dans 
son  esprit,  je  fus  élu  au  rang  des  Dieux  Boudha, 
qui  peuplent  l’onibre  des  sanctuaires,  au  milieu 
des  fumées  des  bâtonnets  d’encens,  dans  les  pa¬ 
godes  aux  toits  arqués  et  brillants  sous  les  mo¬ 
saïques  polychrômes. 

Au  fur  et  à  mesure  de  son  évolution,  le  méde¬ 
cin-étudiant  était  aussi  entré  en  familiarité  avec 
les  differents  médicaments  de  la  pharmacopée 
européenne  :  la  quinine  qui  guérit  le  paludisme, 
l’iode  qui  stérilise  les  plaies,  le  permanganate  de 
potasse  qui  fait  des  taches  noires  sur  les  mains, 
l’acide  picrique  aux  couleurs  impériales,  l’eau 
oxygénée  qui  répand  une  mousse  blanctie,  l’iodure 
qui  aide  à  la  dispar|ition  des  gon.mes,  etc. 

Et  c’est  ainsi  qu’un  médecin  chinois,  ennemi 
et  réfractaire,  devint,  à  la  suite  d’un  rétrécisse- 
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mciit  infranchissable,  le  meilleur  ami  de  la  science 
médicale  française  et  un  des  principaux  clients 
des  pharmaciens  qui  peuplent  les  territoires  de 
l’Union  indochinoise.  A  l’époque  troublée  de  la 
Révolution,  qui  amena  la  chute  du  vieil  Empire 
mandchou,  et  pendant  laquelle  la  vie  humaine 
était  vouée  au  danger  quotidien,  ce  fut  à  l’hôpital 
français  que  mon  ami  et  confrère  chinois  vint  se 
réfugier  et  me  confier  ses  caisses  en  bois  de 
laque,  au  fond  desquelles  il  avait  enfoui  ses 
bijoux  précieux  et  toutes  les  économies  réalisées 
pendant  une  pratique  médicale  déjà  longue  et 
fructueuse. 

S.  Abbati’cci. 


LES  CAUSES  DE  L’AGGRAVATION 

DU  PALUDISME  EN  CORSE 

Depuis  la  constatation  récente  de  la  présence  des 
anophèles  un  peu  partout  en  F  rance,  on  s’est  demandé 
avec  étonnement  la  cause  de  la  disparition  du  palu¬ 
disme  jadis  si  répandu.  Avec  le  retour  des  impaludés 
d’Orient  on  avait  raison  de  craindre  une  reprise  de 
l’ancienne  endémie.  Or,  sauf  exception,  il  n’en  est 
rien.  Il  n’en  est  pas  de  même  en  Corse.  Mon  arrivée 
à  Ajaccio,  il  y  a  deux  ans,  coïncida  avec  une  formi¬ 
dable  aggravation  du  paludisme.  Le  canton  d’Ajaccio 
en  était  presque  débarrassé  avant  la  guerre;  mais, 
depuis,  les  facteurs  suivants  furent  la  cause  du  mal. 
D’abord  un  grand  nombre  de  mobilisés  furent 
groupés  eu  différents  endroits  insalubres  où  Us 
furent  impaludés  en  masse.  Ce  fut  le  point  de  départ. 
L’absence  de  bras  fit  tomber  immédiatement  les 
travaux  agricoles,  nouvelle  cause  de  multiplication 
des  anophèles.  La  Corse  devint  Tasile  des  réfugiés 
serbes  et  syriens  qui.  Infectés  à  leur  tour,  furent  un 
nouveau  foyerd’infectiondes  anophèles.  Vintle retour 
des  nombreux  malades  corses  d'Orlent  et  des  colonies  ; 
ils  semèrent  un  peu  partout  l’hématozoaire  parmi 
les  innombrables  moustiques  de  Tîle.  Enfin,  il  y  a 
un  an,  nous  arrivèrent  2.000  Russes  de  l’armée  de 


Wrangel,  dont  un  grand  nombre  devinrent  la  proie 
du  paludisme  Te  plus  sévère;  et  ils  sèment  à  leur 
tour...  On  voit  combien  les  sources  de  mal  sont 
variées  et  multiples  en  Corse.  Ajoutez  à  cela  le  fait 
le  plus  grave  :  le  Corse  ne  se  soigne  que  s’il  est  très 
malade  ou  bien  il  prend  tout  seul,  quand  il  a  un 
accès,  une  pincée  de  quinine;  bien  peu  de  ma¬ 
lades  s’astreignent  à  une  cure  régulière.  Quant  aux 
enfants,  si  fréquemment  atteints,  on  ne  les  soigne 
jamais.  Les  anophèles  ont  ainsi  beaucoup  de  sang 
impaludé  à  leur  disposition  pour  transmettre  le  mal. 

Il  n’en  est  pas  de  même  en  France,  où  le  besoin  de 
se  soigner  est  beaucoup  plus  développé  qu’en  Corse. 
Les  anophèles  ont  fini  par  ne  plus  trouver  du  sang 
infecté  d’hématozoaire.  M.  Joyeux  [La  Presse  Médi¬ 
cale,  24  Septembre  1921, n"  77)  nous  expose  les  récents 
travaux  de  Roubeaud  et  de  Wesenberg-Lund  qui 
tendeirt  à  prouver  que  les  animaux  domestiques  sont 
devenus  «  l’écran  protecteur  «  de  l'homme  à  l’égard 
des  anophèles.  Et  ceci  depuis  la  stabulation  du  bétail. 
Les  moustiques  auraient  changé  de  goût  avec  les 
progrès  dans  Tart  de  la  construction  des  étables. 
Roubeaud  pense  que  les  moustiques  sont  devenus 
zoophiles  dans  les  pays  civilisés  et  ne  piquent  plus 
l’homme,  parce  qu’ils  vivent  dans  les  étables  et  les 
écuries. 

Ceci  serait  exact  pour  la  Corse  où  le  bétail  est 
toujours  en  plein  air;  mais  une  objection  sérieuse  se 
présente  à  mon  esprit  :  dans  mes  voyages  sur  le 
Volga,  au  Caucase,  en  Roumanie,  tous  pays  très 
impaludés,  j’ai  constaté  que  le  bétail  vit  dans  des 
étables  tout  comme  en  France,  et  pourtant  l’endémie 
n’y  cesse  jamais.  C’est  que,  tout  comme  en  Corse,  les 
paysans  sont  pauvres  et  ne  se  soignent  pas  ou  pas 
assez.  Le  paludisme  recule  seulement  devant  les 
progrès  du  bien-être  et  de  là  civilisation  :  les  mous¬ 
tiques  n'y  trouvent  pas  l'occasion  de  s’infecter  parce 
que  les  gens  se  soignent.  C'est  tout  le  contraire  en 

Comment  lutter? 

Les  remèdes  exposés  par  Abbatucci  sont  excellents 
[La  Presse  Médicale,  n»  31,  19  Avril  1922),  mais  ce 
sont  des  projets  grandioses  qui  coûteraient  extrê¬ 
mement  cher. 

La  France  et  les  colonies  oRrent  un  débouché 


immédiat  aux  jeunes  Corses.  Ils  s’y  engouffrent  tous 
et  l’île  se  dépeuple  systématiquement.  Les  terres 
arables  sont  abandonnées  et  les  bras  manquent  de 
plus  en  plus.  Ou  s’arrache  les  Russes  de  Tarniée 
Wrangel  qui  veulent  se  donner  la  peine  de  tra- 

II  est  dillicile  de  remonter  ce  courant  intense  d  é- 
migration.  L’egricullure  et  l’industrie  en  Corse  ue 
sont  pas  à  la  veille  de  renaître.  Les  terres  incultes 
vont  s’étendre  et  les  anophèles  de  prospérer  ],a 
prophylaxie  par  les  moyens  agricoles  est  presque 
impossible  dans  ces  conditions.  Pourtant  il  faut 
agir,  car  le  paludisme  s’aggrave.  Le  moyen  le  plus 
actif  est  le  plus  simple,  L  hématozoaire  corse  n’e.^t 
pas  très  virulent.  Généralement  il  cède  à  un  traite¬ 
ment  intense  qninino-arstnlcal.  Je  n’ai  vu  de  formes 
pernicieuses  que  parmi  les  Russes.  Le  Corse  résiste 
bien.  Ceux  de  mes  malades  qui  ont  suivi  une  cure 
complète  n’ont  pas  rechuté  depuis  plus  d’un  au, 
tout  en  travaillant  dans  les  mêmes  conditions  insa- 

II  faut  donc  aller  dépister  et  soigner  les  impaludés 
là  où  ils  se  trouvent.  Ce  n’est  pas  une  tâche  surhu¬ 
maine  ni  trop  coûteuse.  Mais  il  ne  faut  pas  compter 
sur  l’initiative  de  1  Etat.  Chaque  canton  devrait 
organiser  des  sociétés  de  lutte  antipaludique  avec 
des  équipes  mobiles  formées  de  médecins,  pharma¬ 
ciens,  infirmiers  et  instituteurs.  Le  rôle  de  ces  derniers 
est  énorme.  Ce  sont  eux  qui  devraient  dépister  les 
enfants  impaludés  par  la  palpation  splénique  :  à  eux 
d’enseigner  l’hygiène  autilarvaire.  Il  y  a  en  Corse 
environ  250.000  habitants  resserrés  en  peu  de  centres. 
Avec  beaucoup  de  bonne  volonté  et  peu  d’argent  on 
arriverait  à  gaiérir  presque  tous  les  fiévreux  du 
pays. 

Et  alors  les  anophèles  corses,  n’ayant  plue  de  sang 
infecté  à  sucer,  seront  aussi  innocents  qu’en  France. 

Mais  la  »  bonne  volonté  »  est  plus  difficile  à 
trouver  que  1  argent. 

H.  Margou  (d’Ajaccio), 

Ancien  interne  des  Hôpitaux  de  Paris. 


A'ous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adresse  de  la  bande 
du  journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  D’ÉTÉ  ; 


P  La  Névrosthénine  Freyssinge  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (voir  Cl-aessous.  Échantillon  sur  tiemande  par  retour); 

2°  Les  Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  ”  qui  per- 

,,  ,  1  '  !  •  i  i  r  ’  f  .  •  •  .  ,  •  Ê  /pu. glut.  titrées  i 0.06 - 1  à 3  à chaq. repas  - S.R.AbsI.Pirir^à 

mettent  de  réaliser  la  desinfection  intestinale.  v  désinfection  ihtestihVû:pqrteu«s  de qermes  j 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  arec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  do  la 


NÉVROSTHÉNINE 


SURMENAGE 
DÉPRESSION  Nerveuse 
NEURASTHÉNIE 


VERTIGES 

ANEMIE  CEREBRALE 
CONVALESCENCES 
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ANATOMIE  DU  VIVANT 


Asymétrie  du  corps  par  différence 
de  longueur  et  de  volume  des  membres. 

Jeune  fille  de  dix-neuf  ans,  née  jumelle,  épilep¬ 
tique.  Le  côté  gauche  de  la  face  est  plus  petit  que 
le  côté  droit  dans  toutes  ses  parties,  joue,  lèvre, 
menton.  Le  côté  gauche  du  thorax  est  plus  petit 


Fig.  1.  —  A,symétrie  du  corps  che?;  une  épileptique. 
(Raymond  et  Pierre  Janet.) 


que  le  droit.  Les  deux  bras  ne  sont  ni  de  même 
longueur,  ni  de  même  grosseur  ;  le  bras  gauche, 
plus  court,  est  plus  gros.  Les  mêmes  différences 


en  grosseur  et  en  longueur  se  retrouvent  si  l’on 
examine  les  jambes.  Le  membre  inférieur  gauche 
est  plus  court  de  9  cm,  il  est  plus  gros  que  le 


Fig.  2.  —  Asymétrie  du  corps  chez  une  épileptique. 
Mensurations  des  membres  (Raymond  et  Pierre  .lanet.) 


membre  inférieur  droit  qui  est  à  la  fois  plus  long 
et  plus  mince.  Cette  différence  de  longueur  oblige 
la  jeune  fille  soit  à  hancher  fortement  le  côté  droit, 
soit  à  marcher,  comme  elle  le  fait  toujours,  sur  la 
pointe  du  pied  gauche.  Vu  de  dos,  le  bassin,  incliné 
à  gauche,  détermine  une  courbure  de  la  colonne 
lombaire  à  convexité  gauche.  Cette  jeune  fille 
présentait  en  outre  des  malformations  des  deux 
mains  en  «  pinces  de  homard  »,  les  deuxième 
et  troisième  orteils  étaient  collés  à  leur  pre¬ 
mière  phalange  et  libres  seulement  à  leur  extré- 

[Iconographie  de  la  Salpêtrière.) 


LES  PLANTES  KIÈDICIN ALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LE  CAMPHRIER 


Le  camphre,  dont  le  nom  latin  (caphura  ou  cam- 
phora)  dérive  du  mot  arabe  kafur  qui  semble  venir 
lui-même  du  sanscrit  karphitra  (blanc),  a  été  men¬ 
tionné  pour  la  première  fois  par  laeroul  Kaïs,  poète 
arabe  du  début  du  vi®  siècle.  C’était  une  substance 
rarissime,  ainsi  qa’en  témoigne  un  passage  dn  Tetra- 
biblion  d'Aétius,  où  cet  auteur  conseille  de  faire  entrer 
dans  la  composition  de  Vhygromyre  deux  onces  de 
camphre  «  si  l’on  peut  s’en  procurer  suffisamment». 
On  n’en  trouvait  en  abondance...  qu’au  Paradis  où, 
d’après  le  Coran,  il  fournissait  une  boisson  parfu¬ 
mée  pour  rafraîchir  le  gosier  des  élus.  Une  telle 
rareté  classa  longtemps  le  camphre  parmi  les  par¬ 
fums  les  pins  précieux  :  il  est  signalé  avec  le  musc, 
l’ambre  gris  et  le  santal  dans  les  trésors  de  Chos- 
roës  II;  lorsque  le  grand  Khan  envoya  de  Pékin  une 
ambassade  an  pape  Benoît  XII,  il  la  chargea  pour  lui  de 
présents  où  figuraient  la  soie,  les  pierres  précieuses 
et  le  camphre.  Le  camphre  était  alors  un  produit 
d’exportation  de  l’archipel  Malais  ;  le  plus  estimé 
venait  de  Kausur'  où,  selon  Marco  Polo,  on  le  ven¬ 
dait  au  poids  de  l’or;  on  appréciait  également  celui 
que  fournissait  le  pays  d’Herendj  ou  Petite-Chine 
(sans  doute  Bornéo).  Lee  auteurs  arabes  en  distin¬ 
guaient  plusieurs  espèces  :le  farfoum,  grossier  et  de 
couleur  sombre,  le  balous,  mélangé  d’esquilles,  le 
Konkesb,le  riahy,  ce  dernier  le  meilleur  de  tous  : 
d’ailleurs,  toutes  ces  espèces  se  purifiaient  par  la 
sublimation  d’où  l’on  obtenait,  dit  Ishak  Ibn  Amram, 
«  un  camphre  blanc  pareil  aux  lames  du  verre  dans 
lequel  on  le  sublime  ».  Suivant  Avicenne,  le  camphre 
se  trouvait  aussi  en  Chine  «  produit  par  un  arbre 
assez  grand  pour  abriter  plusieurs  personnes,  mais 
dont  les  tigres  qui  le  fréquentent  ne  permettent  d’ap¬ 
procher  qu'à  certains  moments  de  l’année  ». 


1.  Sans  doute  Barros,  ville  de  la  côte  occidentale  de 
Sumatra  qui  donne  encore  aujourd’hui  son  nom  au  capour 
barros  des  Malais. 


RECONSTITIJANÎ  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 

HIARINOL 


COMPOSITION 

Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid, 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Méthylarsinate  disodique. 


Cinq  cmc.  (une  ouillerée  A  café)  contiennent  exactement  1  centigr, 
â’iod*  et  1/4  de  milligr.  de  Itéthylarsinute  en  combinaison  physiologique, 


POSOLOOIB  I  Par  }onr 


1  Aiultet,  î  4  3  cuiüerées  à  soupe.  Bnfanu,  *  à  3  cuillerées  4  deiser* 
I  NourrUtom,  2  à  3  cuillerées  à  café. 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

‘  LA  BIOWARINE”  à  dieppe 


Laborstoire  d'âtudes  à  Blarrlts:.  -  Dir.ottar .  A.  ctJSBAC.  o— „  (.hscmssis 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etO- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


s  II  ri  est  pas  douteux 
qu'en  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métaux., même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l’eau  de  mer,  le 
Pro/'esseurGarrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 
marine.  » 

D'  Albert  ROBIN, 
Profeaseur  de  Ulinlque 

Thérap.ùllque,  Parla 


c  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l’eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
comblerunelacune  dans 
l’utdisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GARRIGOXJ, 
Profeaaeur  d’Hydrologlo  ^ 

fStprortduPrisIdtntet  Thè$s 
i  M.  li  «Kliùr  d’Audémtê, 

Mêl  ini). 


Médaille  d’Htgiêne  Publique 

if/ourna<  Officiel,  ArrAU  MmUtérlaè  du  10  JaaTitr  ilUl 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 
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Cet  aperçu  historique  nous  montre  qu’au  Moyen 
ôçe  on  eonnai-salt  les  <leu«  arbres  d’où  I  on  eïtrail 
le  r.aoiphre  ;  le  Pryohalanopi  aromrttica  (ratnphrter 
de  Bornéo)  et  le  Cmnamnmum  cam^Aora  (camphrier 
de  Chine  ou  du  Japon)  ;  mais  ce  n’eet  que  plue 
tard  qu’on  les  distingua  l'un  de  l’antre  et  que  le 
second  devint  presque  exclusivement  le  producteur 
du  camphre  employé  en  Europe.  Son  importa¬ 
tion,  sa  fabrication  et  sa  vente,  comme  celles  de  la 
plupart  des  drogues  exotiques,  étalent  le  monopole 
des  Hollandais  :  c’est  un  Hollandais,  Guillaume 
Rhine,  médecin  de  l'empereur  du  Japon,  qui,  en  1674, 
envoya  dans  son  pays  un  rameau  desséche  de  cam- 
phora  officinarum-,  c'est  un  botaniste  hollandais, 
J.  Commelin  ',  qui  en  donna  une  reproduction  très 
exacte  d’après  un  pied  vivant  qu’il  avait  cultivé  au 
jardin  botanique  d’Amsterdam;  enfin,  c’est  en 
Hollande  qu'on  raffiinait  le  camphre  par  un  procédé 
tenu  longtemps  secret,  tandis  que  les  autres  pays  ne 
connaissaient  que  le  camphre  brut. 

Le  cinnarnomum  camphora,  bel  arbre  touCTu  de  la 
famille  d  s  Laurinées,  dont  la  taille  peut  dépasser 
30  m.,  croit  principalement  dans  les  îles  méridionales 
du  Japon,  à  Formose  et  dans  leSnd  de  la  Chine. 
Jusqu’à  présent,  il  n’a  donné  lieu  à  aucune  exploita¬ 
tion  importante  dans  nos  colonies  ;  cependant  1  Indo- 
Chiné.  Madagascar,  l’Aigérie  pourraient  devenir  des 
centres  très  actifs  de  sa  production  et  suffire  ample¬ 
ment  à  la  consommation  de  la  France.  On  extrait 
le  camphre,  au  Japon  et  en  Chine,  par  des  procédés 
assfz  rudimentaires  dont  on  trouvera  le  détail  dans 
tous  les  traités  de  pharmacologie. 

Le  camphre,  qui  est  un  composé  défini,  la  cétone 
du  bornéol,  est  un  corps  d’un  blanc  de  glace,  demi- 
translucide,  d’une  odeur  pénétrante  et  diffusible  dont 
la  sareur,  fraîche  et  un  peu  âcre,  rappelle  celle  de  la 
menthe  poivrée  :  sous  l’influence  de  l’hydrogène 
naissant,  il  se  transforme  en  bornéol  et  sous  celle  de 
l'acide  azotique  en  acide  camphorîque.  Introduit 
dans  la  matière  médicale  par  les  médecins  arabes,  il 
fut  employé  au  Moyen-âge  surtout  comme  réfrigérant. 
Sainte  Hildegard,e  dit  que  sa  froideur  combat  le  feu 

1.  J.  CoMMEHN.  —  Horlimedici  amstelodnmensis  rario- 
rum  plantarum  dcscriplitt  et  icônes,  1697. 


qui  e°t  dans  l’homme  :  ignis  qui  in  komine  est  a  frigore 
illius  impedilur  ;  elle  lui  attribue  toutefois  égale¬ 
ment  tirs  vertus  toniques  pronont-ées  :  il  réconforte 
merveilleusrment,  dit-elle,  de  même  que  1»  soleil 
illumine  un  ciel  nuageux,  celui  sol  turbidum  diem 
illuminai.  Ses  effets  anaphrodisiaques  ont  été  popu¬ 
larisés  par  l’école  de  Salerne  qui  affirmait  qu’il  suf¬ 
fit  d’en  respirer  pour  dompter  les  ardeurs  de  la 
chair 

Camphora  per  nares  casirai  odore  mares 

et  par  l’auteur  de  l'Arbolayre  qui  le  recommandait 
«  contre  gonorre,  c’est  quand  la  semence  de  l’homme 
yst  de  luy  sans  sa  volunté  ».  Bien  que  Geoffroy  fasse 
remarquer  tt  qu’il  y  en  a  qui  s’étant  servi  de  cette 
résine  contre  les  feux  de  la  concupiscence  se  sont 
plaints  qu’ils  en  étaient  encore  plus  tourmentés 
qu’anparavant  »,  cette  légende  se  perpétua  longtemps. 
Guersant  raconte  qu’un  jeune  pharmacien  se  trouva 
plusieurs  jours  dans  un  état  d  impuissance  presque 
absolue  pour  avoir  eu,  pendant  une  journée  entière 
le  nez  au-dessus  d’un  bocal  de  camphre  et  que,  pen¬ 
dant  l’épidémie  de  choléra  de  1832,  beaucoup  de 
personnes  qui  vivaient  alors  dans  une  atmosphère 
camphrée  éprouvèrent  une  annihilation  des  facultés 
géné.dqucs.  A  ■.tuellement  encore  bien  d- s  âmes  can¬ 
dides  croient  se  mettre  à  l’abri  des  boulimies  char¬ 
nelles  en  saupoudrant  leur  lit  de  quelques  pincées 

C’est  également  à  son  action  réfrigérante  que  de 
nombreux  auteurs  ont  attribué  les  prétendus  effets 
antitfaermiques  du  camphre,  comme  J.  Dolœûs  qui 
déclarait  que,  dans  les  fièvres  malignes,  un  remède 
sans  camphre  est  un  soldat  sans  épée,  comme 
B.  Tralles  qui  estimait  que,  grâce  à  ce  médicament, 
nobile  sanum  ei  generosum  medicamenium,  «  la  peste 
cesserait  de  bossnerles  cimetières  »,  comme  Coruzzi 
et  les  thérapeutes  de  l’école,  de  Rasori  qui  en.  fai¬ 
saient  le  plus  puissant  des  contro-stimulants.  Pour 
d’autres,  la  vertu  prédominante  du  camphre  était  son 
aciion  antispasmodique  :  Paracelse  en  vantait  l’effi¬ 
cacité  dans  la  manie  et  dans  la  mélancolie  ;  Esquirol 
cite  le  cas  d’un  étudiant  en  médecine  sujet  à  des 
accès  de  fureur  qui  se  guérit  au  moyen  d’un  mélange 
de  camphre  et  de  nitre.  Mais  ces  panégyristes  pa- 


raisoent  bien  tièdes  auprès  de  F  -V.  Raspâil  qui  ne 
voit  rien  mi  ins  dans  le  camihre  qu  une  sorte  de  pa¬ 
nacée  universelle  et  qui  apporte,  à  en  répandre 
l’usage,  un  intransigeant  enthousiasme.  La  mélhcde 
de  Raspall  eut  un  succès  considérable  :  subjuguée 
par  le  ton  apostolique  de  son  inventeur,  une  partie 
de  l’humanité  s’inonda  d’eau  sédative,  s’oignit  de 
pommade  camphrée  et  suça  de  petits  tuyaux  de 
plume  remplis  de  camphre  :  les  Bouvard  et  les  Pécu¬ 
chet  d’alors  accueillirent  ces  pratiques  comme  une 
protestation  contre  la  médecine  officielle  :  pour  beau¬ 
coup  ce  fat  une  occasion  de  proclamer  le  triomphe 
du  nefas  qui  s’émancipe  sur  le  /as  qui  l’opprime. 

Le  camphre  est  une  des  rares  substances  à  qui  le 
renom  de  panacée  n’a  pas  été  fatal  comme  un  fardeau 
trop  lourd  à  porter  :  la  thérapeutique  actuelle,  tout 
en  faisant  table  rase  de  bien  des  vertus  que  lui  prê¬ 
tait  un  empirisme  où  l’imagination  l’emportait  sou¬ 
vent  sur  le  sens  critique,  lui  a  reconnu,  comme  sti¬ 
mulant  diffusible,  une  réelle  valeur  :  «  11  constitue, 
dit  M.  le  professeur  G.  Pouchet,  un  excitant  efficace 
du  cœur  dont  il  augmente  l’énergie  des  contractions 
en  même  temps  qu’il  active  la  rapidité  du  courant 
sanguin.  »  Recommandée  en  1892  par  Bruno  Alexan¬ 
der  dans  le  traitement  de  la  tuberculose  pulmonaire, 
contre  la  faiblesse  du  cœur  au  cours  d^  la  pneumonie, 
l’œdème  des  poumons,  les  délailiances  du  myocarde 
consécutives  aux  lésions  valvulaires,  l'huile  camphrée 
au  10®  administrée  par  voie  hypodermique  est  actuel¬ 
lement  nne  arme  thérapeutique  d’autant  plus  pré¬ 
cieuse  que  son  innocuité  permet  de  la  manier  à  doses 
massives  et  prolongées.  MM.  Oppenheim,  Lafon, 
Roziès,  Arrivât  et  Certain  en  ont  injecté  avec  succès 
jusqu’à  80  et  même  100  eme;  mon  savant  ami  M.  Ro¬ 
bert  Van  der  Eist  l’a  vue  procurer  un  soulagement 
fréquent  et  presque  immédiat  dans  l’emphysème 
pulmonaire  des  arthritiques  :  il  en  a  obtenu  égale¬ 
ment  de  remarquables  effets  an  cours  d'une  épidémie 
de  dysenterie'.  Un  des  avantages  de  l’huile  camphrée 
est  de  ne  rencontrer,  pour  ainsi  dire,  aucune  contre- 
indication.  C’est  le  type  du  médicament  dont  on  peut 

2.  R.  Van  deu  Elst.  —  «De  l’usage  exceptionnel  de 
quelques  médicaments  courants  ».  Courrier  médical, 
23  Novembre  1919. 


trouùe  son  Indication  formelle  dans  tous  les  cas  où 

compte  parmi  les 
symptômes  dominants. 


Échantillons  et  Littérature 


Laboratoires  CIBA,  0.  ROLLAND,  place  Morand  LYON 


Seul  Traitement  des  MALADIES  DU  FOIE  associant  les 

OPOTHÉRAPIES  HÉPATIQUE  et  BILIAIRE  aux  meiUenrs  CHOLAGOGUES  sélectionnés, 

2  à  12  PILULES  par  jour  ou  1  à  6  cuillerées  à  dessert  de  SOLUTION 


CONSTIPATION  et  AUTO-INTOXICATION  INTESTINALE 


Leur  Traitement  rationnel  d'après  1 
LAVEWENT  D'EXTRAIT  DE  BILE  glycériné  et- 
2U0  c.c  d'eau  bouillie  chaude  à  preiid'e 


5  derniers  travaux  scientifiques. 

!  PA  N  B1  LINE.  -  2  cuillerées  à  café  dans 
in  lavement.  —  Enfants  :  demi-dose. 


EchantiHon  et  mtérature  :  LABORATOIRE  DE  LA  PANBILIN- 


ANNONAY  (Ardèche). 
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user  en  presque  tontes  les  circonstances  et  à  tons  les 
Ages,  chez  les  jennes,  comme  chez  les  vieux,  dans  les 
petites  pannes  comme  dans  les  grandes  catastrophes 
'de  l’organisme  :  elle  a  remplacé  avantageusement  la 
potion  au  musc  qu’on  donnait  jadis  indifféremment  à 
la  jeune  femme  qui  syncope  pour  un  chapeau  manqué 
et  à  l’octogénaire  dont  le  myocarde  fléchit  sous  la 
charge  des  ans.  Son  introduction  sous  la  peau  ou 
dans  les  muscles  ne  donne  lieu  à  aucun  phénomène 
douloureux  et  elle  se  prête  complaisamment  aux 
exploits  des  virtuoses  de  la  voie  'intraveineuse. 

L’usage  du  camphre  per  ns  est  plus  restreint  :  si¬ 
gnalons,  cependant,  l’emploi  qu’en  a  fait  M  .  A  Hergott 
comme  antigalactagogoe  (0  gr  60  par  jour  en  3  fois 
par  cachets  de  0  gr.  20  pendant  3  jours)  :  ce  remède, 
bien  innorent,  permet  aux  praticiens  de  rasséréner 
les  nombreuses  malades  que  bante  la  crainte,  je  ne 
sais  combien  de  fois  séculaire,  des  méfaits  du  «  lait 
répandu  ». 

HENKt  Leclerc. 


CORRESPOHÛAMCE 


M.  Il  -M.  Béraud  a  publié  dans  l.a  Presse  Médi¬ 
cale  de  la  présente  année,  n»  53.  un  article  intitulé  : 
,(  La  transfusion  du  sang  citrate  par  le  procédé  des 
trois  seringues  ».  A  la  page  568  (colonne  2),  dé¬ 
crivant  l’instrumentation,  il  dit  ;  «  La  seringue  de 
Rosenthal  est  encombrante,  fragile,  coûteuse.  On 
ne  la  confie  pas  sans  appréhension  à  des  mains 
d’iufirmiers.  » 

Ayant  eu  l’occasion  de  voir,  dans  mon  service, 
M.  Rosenthal  exécuter,  à  plusieurs  reprises,  des 
transfusions  de  sang  soit  de  20  cmc,  soit  de  100  cmc 
en  une  seule  séance,  j’ai  constaté  la  facilité,  la  rapi¬ 
dité  et  la  sûreté  avec  lesquelles  se  pratiquait  cette 
petite  opération,  grâce  à  l’instrumentation  de  son 
auteur.  Pour  ne  faire  allusion  qu’à  la  seringue  de 
100  cmc  elle  est  d'un  maniement'aisé;  en  outre,  elle 
répond  toujours  à  la  volonté  de  l’opérateur  si  on 
prend  la  précaution,  avant  de  s’en  servir,  de  la  faire 
bouillir  dans  une  solution  de  citrate  de  sonde  à 
25  pour  100;  de  plus  elle  est  construite  et  calibrée 


de  telle  sorte  qu’elle  peut  être  placée  dans  un  réci¬ 
pient  relativement  restreint. 

Quant  à  sa  fragilité,  elle  ne  l’est  pas  plus  que 
toute  seringue  et  elle  peut  être  confiée  à  tout  infir¬ 
mier  digne  de  ce  nom. 

L'instrumentatiou  de  M.  Rosenthal  est  des  moins 
compliquées,  puisqu’une  seule  seringue  et  deux  tro¬ 
carts,  munis  chacun  d’une  tubulure  latérale,  consti¬ 
tuent  tontes  les  pièces  nécessaires  à  la  transfusion 
du  sang.  Ainsi  le  coût  ne  peut  être  bien  élevé. 

G.  Caussade, 
Médecin  de  I  Hôtel-Dieu. 


QUESTIONS  MÉDICO-MIITTAIRES 

ReN.SEIGNE.MBNTS  POUR  LE  DEPART  AUX  COLONIES. 

D.  —  Un  monsieur,  qui  s'était  chargé  d  appuyer 
ma  demande,  me  transmet  à  l'instant  la  réponse 
affirmative  du  Gouverneur  de  l  Indochine,  ce  qui  me 
laisse  supposer  que  ma  nomination  officielle  est  en 
chemin,  peut  être  même  arrivée  'le  vous  remercie  de 
la  biinveillance  avec  laquelle  vous  avez  bien  voulu 
me  guider  et  je  mets  une  fois  de  plus  votre  e  •  périence 
à  contribution,  en  vous  priant  de  me  dire  si  le  Gou¬ 
vernement  général  nous  accorde  un  petit  délai  avant 
l'embarquement,  si  la  désignation  de  mon  poste  me 
sera  transmise  ici,  si  enfin  je  dois  faire  des  démar¬ 
ches  avant  ou  après  l’embarquement  pour  toucher  de 
l’argent.  Pourrais-je  déléguer  une  partie  de  ma  solde 

R.  —  Tout  fonctionnaire  désigné  pour  une  colonie 
obtient  en  principe  une  permission  de  départ  de  huit 
à  trente  jours,  suivant  les  exigences  du  service.  En 
cas  d’urgence,  le  ministre  peut  désigner  et  faire 
mettre  en  route  dans  les  délais  de  route  réglemen¬ 
taires. 

En  principe,  l’autorité  accorde  toujours  une  per¬ 
mission  de  départ  colonial,  mai»  il  faut  vous  tenir 
prêt  à  partir. 

Les  désignations  pour  les  colonies  paraissent  au 
.tournai  officiel  et  sont  notifiées  aux  intéressés  par 
les  soin»  de  leur  Administration. 


La  désignation  de  votre  poste  ne  vous  sera  noti¬ 
fiée  qu'au  palais  du  Gouverneur  à  Saigon.  Le  ministre 
vous  met  simplement  à  sa  disposition. 

En  tout  cas,  le  Gouverneur  général  a  le  droit  de 
modifier,  retarder  ou  annuler  les  désignations,  dans 
l’intérêt  des  services  publics  et  pour  établir  un  rou¬ 
lement  dan»  les  divers  poste». 

Sur  la  demande  des  intéressés,  l’Administration 
consent  une  avance  de  solde  de  France  :  la  somme 
totale  ne  peut,  en  aucun  cas,  dépasser  deux  mois  de 
solde  sur  le  prêt  d’Europe.  Ces  avances  sont  récu¬ 
pérées  dès  l’arrivée  dans  la  colonie  et  par  quart». 

Par  délégation  régulière,  vous  pouvez  faire  béné¬ 
ficier  votre  mère  de  la  moitié  de  votre  solde  coloniale. 
Il  faut  faire  votre  déclaration  de  délégation  avant  de 
vous  embarquer,  à  Paris  dans  les  bureaux  du  minis¬ 
tère,  ou  dans  les  ports  dan»  le»  bureaux  du  service 
colonial. 

"Vous  pourrez  aussi  envoyer  gratuitement,  par  bons 
sur  le  Trésor,  l’équivalent  du  quart  de  votre  solde. 

Le  premier  soin  du  passager,  en  arrivant  à  bord, 
est  de  demander  sa  cabine  au  maître  d'hôtel,  puis  de 
rendre  visite  au  commandant,  au  commissaire  et  au 
médecin  du  bord. 

Ce  dernier  sera  très  heureux  de  pouvoir  causer 
avec  vous  et  se  fera  un  plaisir  de  vous  montrer 
l  installation  de  son  infirmerie  et  de  vous  demander 
votre  aide,  le  cas  échéant  (opération  d'urgence).  Au 
cour»  de  notre  dernier  voyage  à  Cooenbagoe,  sur 
VOrizaba,  grand  transport  des  Etats-Unis  notre  con¬ 
frère  américain  nous  fit  voir  en  détail  toute  son  ins¬ 
tallation  sanitaire,  ses  bouées  de  sauvetage  en  cas 
de  naufrage,  ses  sacs  imperméables  flattants  dans 
lesquels  il  devait  placer  les  malades  fiévreux  avant 
de  les  lancer  à  l’eau,  les  fiches  sanitaires  de  tout 
l’équipage,  le  cabinet  dentaire,  le  laboratoire  de  bac¬ 
tériologie,  etc  Quelies  bonnes  heures  nous  avons 
ainsi  passées  ! 

Comme  nous  l’avons  déià  écrit,  chaque  passager  a 
droit  dans  sa  cabine  à  une  cantine  ou  à  une  malle 
plate  de  volume  assez  réduit. 

Les  bagages  doivent  être  placés  dans  des  caisses 
solides  et  cerclées  de  fer  autant  que  possible.  Barot 
conseille  de  faire  pyrograver  son  nom,  sa  destina¬ 
tion,  et  le  numéro  d’ordre  avec  une  marque  spéciale 
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pour  les  reconnaître  et  les  regrouper,  après  le 
débarquement. 

Dans  les  longues  traversées,  la  lecture,  la  musique, 
le  bridge,  la  danse,  le  bain  quotidien  occupent,  amu¬ 
sent  et  délassent. 

Sur  V Orizaha  nous  avions  des  concerts  par  l’équi¬ 
page  noir,  et  un  représentant  de  l'Y.  M.G.  A.,  dérou¬ 
lait,  tous  les  soirs,  ses  films  devant  nous.  Quelle  déli¬ 
cieuse  distraction  à  bord.'  QuîI  e.vcellent  remède 
contre  le  mal  de  mer! 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  D'  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Le  cou  ;  anatomie  topographique;  les  aponévroses; 
les  loges,  par  Paul  Tkuffert,  ancien  interne  des 
hôpitaux  de  Paris,  préface  de  M.  le  professeur 
Sebileau.  In-8  jésus,  avec  70  figures  et  planches 
originales,  Paris,  1922  [Librairie  Louis  Arneite). 
—  Prix  :  18  francs. 

L’anatomie  topographique  du  cou  effraye  les 
débutants  ;  M.  Truffert,  par  ce  livre,  leur  en  facilite 
l’étude. 

Le  professeur  Sebileau,  dans  la  préface  qu’il  a 
écrite  pour  cet  ouvrage,  met  en  lumière  le  but  de 
l’auteur  qui,  en  appliquant  au  cou  les  conceptions  de 
FarabeuC,  Sebileau,  Ombrédanne  surles  aponévroses 
vasculaires,  a  voulu  faire  de  ces  aponévroses  le  lien 
entre  des  descriptions  plus  différentes  par  la  forme 
que  par  le  fond. 

Cette  tentative  l’a  conduit,  en  dernière  analyse,  à 
des  interprétations  nouvelles  et  simplet  de  l’appa¬ 
reil  suspenseur  de  la  plèvre,  de  la  loge  parotidienne, 
de  la  loge  sous-maxillaire,  des  ligaments  de  l’arti¬ 
culation  temporo-maxillaire. 

Mais  surtout,  par  la  richesse  de  son  iconographie, 
ce  livre  est  un  document  de  première  qualité. 

En  dehors  des  planches  nombreuses  et  dessinées 
d’après  nature  pour  appuyer  les  descriptions  origi¬ 
nales,  M.  Truffert  a  constamment  substitué  au  texte 
des  schémas  simples  et  clairs. 

Des  planches  groupent  côte  à  côte,  dans  un 


même  cadre  ostéo-musculalre,  la  schématisation  des 
différentes  conceptions  d’une  même  loge.  Ces  planches 
constituent  une  idée  originale  et  d’un  grand  intérêt 
didactique. 

M.  Truffert,  enfin,  eu  éliminant  les  descriptions 
morphologiques  d’organes,  est  resté  purement  topo¬ 
graphique  et  a  pu  ainsi  faire  saisir  clairement  la 
situation  et  les  rapports  réciproques  de  ces  organes. 

Ce  livre  renferme  donc  tous  les  éléments  indispen¬ 
sables  à  l’étude  de  l’anatomie  topographique  du  cou. 

Il  aura  sa  place  marquée  dans  la  bibliothèque  de 
tous  les  praticiens,  sur  la  table  de  travail  de  tons  les 
étudiants  et,  en  particulier,  de  ceux  qui  préparent  les 
concours  d’anatomie,  d’externat,  et  d’internat. 

S.  R. 

Les  troubles  des  mouvements  oculaires  associés 
au  cours  de  l’encéphalite  léthargique  épidémique, 
par  le  D"'  Houin.  Travail  de  la  clinique  ophtalmolo¬ 
gique  de  la  F  acuité  de  médecine  de  Nancy  (Baillière, 
éditeur),  Paris,  1922. 

Après  avoir  rappelé  la  physiologie  normale  des 
mouvements  oculaires  associés,  leurs  paralysies,  et 
ce  que  nous  savons  de  l’anatomie  de  leurs  centres 
nerveux  coordonnateurs,  H  .Houin  étudie  les  troubles 
de  ces  mouvements  de  coordination  des  yeux  au 
cours  de  l’encéphalite  léthargique. 

Il  a  rassemblé  dans  son  ouvrage  un  grand  nombre 
d'observations,  les  unes  déjà  publiées,  les  autres 
personnelles;  de  leurs  examens  il  résulte  que  les 
troubles  des  mouvements  oculaires  associés  se  pré¬ 
sentent  sous  forme  de  ; 

d“  Paralysie  de  la  convergence  (parfois  supprimée 
dans  le  regard  en  haut  et  normale  dans  le  regard 

2“  Spasme  de  la  convergence  ; 

3»  Paralysie  de  la  divergence  ; 

4°  Paralysie  d’un  mouvement  d’élévation  ou  d’abais¬ 
sement; 

5»  Paralysie  d’un  mouvement  de  latéralité  ; 

6“  Déviation  conjuguée  de  la  tête  et  des  yeux; 

7°  Paralysies  de  fonctions  associées  entre  elles 
(telles  que  le  syndrome  de  Parlnaud). 

L’évolution  est  variable.  Taniôt  ces  parésies  appa¬ 
raissent  à  la  période  d’état,  tantôt  seulement  au 


cours  du  syndrome  parkinsonien  post-encéphali- 
tique.  Leur  persistance  très  grande  assombrit  le 
pronostic  fonctionnel  de  la  maladie. 

La  pathogénie  de  ces  troubles  est  encore  aussi 
incertaine  que  l’anatomie  exacte  des  centres  coordon¬ 
nateurs  des  mouvements  des  yeux  et  des  faisceaux 
d’association.  La  plupart  des  auteurs  croient  à 
la  destruction  de  ces  centres.  Barré,  qui  considère 
ces  paralysies  comme  des  phénomènes  d’hypertonie 
réflexe,  les  attribue  à  une  irritation  partie  des  voies 
d’association  entre'  les  noyaux  oculo-moteurs  et  les 
noyaux  labyrinthiques, 

Elles  semblent  cependant  en  relation  avec  des 
lésions  de  la  substance  grise  du  mésocéphale  : 
autour  de  l’aqueduc  de  Sylvius,  dans  les  tubercules 
quadrijumeaux  antérieurs,  sur  le  faisceau  longitu¬ 
dinal  postérieur. 

A.  Cantonnet. 

The  Medical  Annual,  1922. 1  vol.  de  lxxxvh-596  pages, 
avec  52  planches  et  143  fig.  [John  Wright  and  Sons, 
éditeurs.  Bristol).  —  Prix  :  20  sh.  net. 

Cet  annuaire  constitue  un  véritable  répertoire 
clinique,  soigneusement  rédigé  par  des  collaborateurs 
autorisés,  parmi  lesquels  on  relève  les  noms  de 
Sir  Leonard  Rogers  (maladies  des  pays  chauds),  de 
J.  D  Rolleston  (maladies  infectieuses  aiguës),  de 
L.  W.  Earrison  (maladies  vénériennes),  de  E.  G. 
Graham  Llttle  (maladies  cutanées),  de  J.  R.  Hunt 
(maladies  du  système  nerveux),  de  H.  French  (méde¬ 
cine  générale),  de  Sir  W.  I.  de  Gourcy  Wheeler 
(chirurgie  générale),  de  E.  W.  Andrews  (chirurgie 
abdominale),  etc.  La  plupart  de  ces  auteurs  ont  fait, 
dans  leurs  revues,  une  assez  large  place  aux  travaux 
français. 

Parmi  les  articles  portant  sur  des  questions  d’ac¬ 
tualité,  il  y  a  lieu  de  signaler  ceux  qui  visent  la  fibril¬ 
lation  auriculaire,  la  cytologie  du  sang,  l'endocrino¬ 
logie,  la  protéinothérapie  non  spécifique,  etc. 

Ce  qu’on  peut  reprocher  à  un  certain  nombre 
d’articles,  c’est  d’êtYe  quelque  peu  en  retard  et  de  se 
baser  sur  des  travaux  parus  en  1920,  ou  même  eu 
1919  :  ces  travaux  auraient  dû  être  signalés  dans  les 
volumes  précédents. 

L.  Ciieinisse. 


3B.  HÜJS  J=»Æ7I=îGOXsJÉ7SJ27,  35  —  I^JLÎUS  (XVI-) 

Adresse  Télégraphique  ; 

CRÉOSAL-PARIS 


FOURNISSEURS  pEs  HÔPITAUX  ^ 


téléphone: 

PASSY  43-89 


CAFÉINÉEDIQI3; 


DIFFÉRENTES 

FORMES 

COMPOSITION 

SUPPOSITOIRES 

et 

POMMADE 

Un  Suppositoire 
ou  2  gr.  Pommade 

1  contiennent 

'1  Centtar.  Extr.  Belladone. 

1  -  Extr.  Opium. 

8  —  Extr.  Cupressus. 

6  —  Extr.Marronst'lnc 

5  Extr.  Surrénal. 

6  Extr.  Hépatique. 

)  1  -  Stovame. 

'  1  Cocaïne  Chl 

PROPRIETES 

PRINCIPALES  INDICATIONS 


Hémorroïdes 
Internes  et  Externes. 
Prurit  anal.  -  Fistules. 
Congestion  du  rectum 

et  de  la  Prostate. 


DOSES 

MOYENNES 


12  Gouttes  (3  Centigr  1 
de  Trinihine  auCenlième 
2  Ceatigr.  de  Caféine  et 
i/2  miliigr.  de  Dionine 
par  Dragde. 


Angine  de  Poitrine. 
Asthme  cardiaque. 
Œdème  pulmonaire,  etc. 


Croquer 
une  dragée  au 
moment  des  accès. 
Maximum  : 


Littérature  et  Echantillons  à  la  disposition  de  Messieurs  les  Docteurs 


.  t.  J\  A- .  '  .1  :  1.  -  V'":\é:.A  A 
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ï  lasV 


DAUSSE  ■ 


ââ'  jÇnnée 


1922 


UHEMOPOTHERAPIE  ou  MEDICATION  HEMOPOÏETIQUE 

par  les  dragées  GLÜTINISÉES  i* 


(Sérum  hémopoïétique  de  Cheval) 

éviie  la  pepfonisafion  du  Sérurr]  dans  l’Estomac,  assure  l’efficacité  de  l’Jférrjatique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dose  ;  AVALER  4  à  6  dragées  par  jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 


r-x=>  USINES  :  Ivry-sur-Seine 
FERMES  de  Vintué  et  du  Roussay 


Spécimens  et  Sittérature  à  JïtjYl.  tes  T)ockurs 

line  n-oA-oTo.1  =>1=3  SÉCHOIRS  de  Chagrenon 

i  Roussay  D  PARIS,!,  rue  Aubriot  (],  laboratoire  SÉROTHÉRAPIQÜE,  Étampes 


K 


OFOTHÉRA.FIE  CA.HniA.aUE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTIEUSES 


Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  du  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

.  .  i  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 


Diminuent  ou  font  Disparaître 


DILATATIONS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  BYLA,  26,  Avenue  de  l’Observatoire  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Eecherclies,  GENTELLY 
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Thwoelà^ 

tZoiAième.  -feinvi. 


Er;>Frejhrére  Médication  ipécificjiie 


^  ^  ■  -  vv  - 

WH OTHÊRAriE  SÉROSANGUINE  TOTALË 


^PRIX:9.75- 
(sans  impôt) 
le  flaconèeSDOgr. 
pour 

ôjoursde  traitement 


Approvisionnement  gratuit 
sur  ôemanàe 
ôu  Èorps  Médical 

21  RUE  d'AUMALE.paris 

_  Téléph.  Central  40*62, Louvre  16-22 « 


, ,  pnjtitui  de  Jerothérapie^ 
^  T?/)mainÂ)ille.  (Jein£) 
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if 

1 

SËDATIF  ANALGÉSIQUE. 

1 

HYPNOTIQUE-HYPOCRINIQUE. 

d' 

P 

1 

j 

Association  Scopolamine-iviorphine 

i 

"i 

'si 

i 

EN  AMPOULES  POUR  INJECTIONS  HYPODERMIQUES 

N 

•in 

SA  COMPOSITION  :  chaque  ampoule  de  un  centim.  cube,  contient: 

N 

•i? 

0,006  Chlorh.  de  Morphine  ; 

0,0002  Bromh.  de  Scopolamine. 

SES  INDICATIONS:  Phéiiomèiies  Douloureux: 

1 

H 

'■"i 

1 

Coliques  Hépatiques,  Néphrétiques. 

H 

Cancers  douloureux.  Crises  tabétiques. 

i 

1 

Spasmes  et  Insomnies.  i 

P 

i 

Anesthésie  chirurgicale. 

i 

1 

Accouchements. 

1 

1 

SES  DOSES:  là2ampouleseninjections  sous-cutanées  par  24  heures 
chez  l’adulte. 

i 

1 

I_jîttê3rei.tTxx*e  sux*  ca.exxx£i,xica.e  : 

Etablissements  Albert  BÜtSSOi^,  157,  pae  de  Sèvpes,  PAt^IS  (x^®) 

! 

m 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


LE  COMITÉ  D'HYGIÈNE 
DE  LA  SOCIÉTÉ  DES  NATIONS 


La  quatrième  session  du  Comité  de  Tbygiène  de 
la  Société  des  Nations,  —  qui  est,  comme  l’on  sait,  une 
organisation  iüternaiionale,  créée  lors  de  la  deuxième 
assemblée  de  la  Société  des  Nations  en  vue  de  lutter 
contre  les  maladies  épidémiques,  —  vient  de  s’ouvrir 
à  Genève  sous  la  présidence  du  professeur  Madsen, 
représentant  du  Danemark. 

Les  professeurs  Calmetle  et  Léon  Bernard  repré¬ 
sentent  la  France  dans  ce  Comité  qui,  conformément 
à  la  recom'mandation  du  consfil  delà  Société  et  sui¬ 
vant  aussi  la  résolution  prise  naguère  par  la  Confé¬ 
rence  internationale  d  hygiène  de  Varsovie,  va 
devoir  s’adjoinireun  membre  allemand,  et  cela  pour 
que  tous  les  Etats  intéressés  dans  la  lutte  contre 
les  épidémies  soient  représentés  dans  l'organisation 
du  Comité  de  Thygiene. 

De  multiples  questions  doivent  être  examinées 
au  cours  de  la  session  qui  vient  de  s’ouvrir.  En  par¬ 
ticulier,  le  Comité  devra  examiner  de  nombreux  rap¬ 
ports,  les  uns  sur  l’application  des  décisions  de  la 
Conférence  internationale  d  hygiène  tenue  naguère  à 
Varsovie,  décisions  qui,  dn  reste,  fdrent  approuvées 
par  la  Conférence  de  Gênes  et  qui  se  réfèrent  à 
l’adoption  de  la  méthode  offensive  pour  combattre 
les  épidémies  en  Ukraine  et  à  la  conclusion  d'accords 
sanitaires  entre  les  pays  voisins  de  la  Russie  et  la 
Russie  elle-même. 

Le  Comité,  en  outre,  sera  appelé  à  examiner  les 
rapports  présentés  par  la  Commission  des  épidé-' 
mies  touchant  l’emploi  des  187.000  livres  sterling 
qui  lui  ont  été  remises  par  les  divers  gouvernements 
membres  de  la  Société  des  Nations. 

En  dehors  de  ces  questions  budgétaires,  qui  tien¬ 
dront  nécessairement  une  place  énorme  dans  les  tra¬ 
vaux  du  Comité  et  qui  vont,  du  reste,  nécessiter  de 
sa  part  des  démarches  en  vue  d’obtenir  des  divers 
gouvernements  les  concours  financiers  nécessaires 
pour  permettre  .^'entreprendre,  comme  cela  a  été 
prévu  par  la  Conférence  de  Varsovie,  l’exécution  de 
mesures  offensives  contre  les  épidémies  et  le  renfor¬ 
cement  de  la  barrière  sanitaire  destinée  à  les  arrêter, 
le  Comité  de  l’hygiène  devra  encore  examiner  les 
moyens  les  plus  propres  pour  lutter  victorieuse¬ 
ment  contre  l’extension  des  épidémies  dans  le  Proche 
Orient  et  enfin  contre  les  maladies  tropicales  et 


notamment  contre  la  tuberculose  et  la  maladie  du 
sommeil  chez  les  indigènes  de  l'Afrique  équatoriale. 


Externat.  —  Rappelons  que  l’ouverture  du  concours 
pour  la  nomination  aux  places  d’élève  externe  en  méde¬ 
cine  vacantes  le  Mars  1923  dans  les  hôpitaux  et  hos¬ 
pices  civils  de  Paria  aura  lieu  le  lundi  18  Septembre 
1922,  à  16  heures  précises,  dans  la  salle  des  concours 
de  l’Administration,  rue  des  Saints-Pères,  49. 

Les  étudiants  qui  désirent  prendre  part  à  ce  concours 
sont  admis  à  se  taire  inscrire  an  bureau  du  Service  de 
Santé  de  l’Administration,  3,  avenue  Victoria,  tous  les 
jours,  les  dimanches  et  fêtes  exceptés,  de  14  h.  à  17  h., 
jusqu’au  jeudi  31  Août  1922  inclusivement. 

Tout  candidat  doit  produire  :  1»  Un  certificat  de  ses 
inscriptions;  2“  Son  acte  de  naissance;  3“  Un  certificat 
de  revaccination  antivariolique  dûment  légalisé  et  por¬ 
tant  une  date  récente;  4°  Un  certificat  de  vaccination 
antityphoïdique  de  date  récente  ou  à  défaut  un  certificat 
établissant  que  cette  vaccination  est  contre-indiquée. 
Chacune  de  ces  pièces  doit  être  légalisée;  6°  Un  extrait 
'de  son  casier  judiciaire  ayant  moins  de  trois  mois  de 
date,  délivré  par  le  greffe  du  tribunal  civil  de  l’arrondis¬ 
sement  où  est  né  le  candidat. 

Les  candidats  de  nationalité  étrangère  doivent  fournir 
en  plus  de  l’extrait  de  leur  casier  judiciaire  délivré  par 
le  service  du  Casier  central  dn  ministère  de  la  Justice, 
un  extrait  du  casier  judiciaire  délivré  par  les  autorités 
de  leur  pays  d’origine  ou,  s’ils  appartiennent  à  un  Etat 
ne  possédant  pas  encore  l’institution  du  casier  judi¬ 
ciaire,  une  pièce  en  tenant  lien.  Ces  deux  documents 
doivent  avoir  chacun  moins  de  trois  mois  de  date. 

Vétérinaire  sanitaire  stagiaire.  —  Un  concours 
doit  s’ouviir  le  16  Octobre  prochain,  à  Paris,  pour  l’ad¬ 
mission  successive  à  six  emplois  de  vétérinaire  sta¬ 
giaire  à  l’inspection  vétérinaire  de  Paris  et  du  départe¬ 
ment  de  la  Seine. 

Hôpital  Cochin.  —  Détail  des  six  leçons  sur  les  pro¬ 
cédés  d’examen  de  l’œil  que  M.  Fombeure,  assistant 
d’ophtalmologie  doit  faire  à  partir  du  22  Août  è  la  con¬ 
sultation  d’ophtalmologie  de  l’hôpital  Cochin.  Ophtal¬ 
moscopie  à  la  lumière  blanche  et  «  sans  ronge  ».  Ophtal- 
mnmétrie.  Réfraction.  Acuité  et  champ  visuels.  Sens 
chromatique  et  lumineux.  Vision  binoculaire. 

Nombre  d’auditeurs  limité.  Prix  :  30  francs.  S’inscrire 
auprès  de  M.  Fombeure,  à  l’hôpital  Cochin,  rue  du  Fau¬ 
bourg-Saint-Jacques. 

Vaccination  antityphique.  —  Des  services  de  vacci¬ 
nation  antityphique  sont  installés  à  Cochin,  à  Saint- 
Antoine  et  à  Lariboisière  pour  les  grandes  personnes  et 
à  Trousseau,  pour  les  enfants.  Les  vaccinations  sont 
gratuites. 


Asile  municipal  Ledru-Rollin.  —  Mv,  Le  Lorier, 
accoucheur  des  hôpitaux,  est  nommé  médecin  en  chef  de 
l’asile  municipal  Ledru-Rollin,  à  Fontenay-aux-Roses. 

Distinctions  honorifiques.  —  LÉoioit  d’hokneuk.— 
Commandeur  :  MM,  Letulle,  Marfan,  prolesseurs  à  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  de  Paris. 

La  Presse  Médicale  ne  peut  laisser  passer  la  pro¬ 
motion  du  professeur  Letulle  au  grade  de  comman¬ 
deur  de  la  Légion  d'honneur,  sans  exprimer  à  l'un 
de  ses  fondateurs  et  à  celui  qui,  depuis  trente  ans, 
s’est  associé  sans  un  jour  de  défaillance  à  la  vie  et 
au  succès  du  journal,  ses  affectueuses  félicitations 
pour  une  distinction  si  hautement  méritée. 

Officier  ;  MM.  Raoul  Baudet,  Cuisez,  à  Paris. 

Chevalier.  —  MM.  Cloître,  à  Madagascar;  Rabenjoro, 
médecin  indigène  de  l'Assistance  médicale  à  Madagascar; 
Bailliez,  à  Harnes  (Pas-de-Calais)  ;  Séjournât,  è  Fumay 
(Ardennes);  Bonnefoy,  è  Sallanches  (Haute-Savoie)'; 
R.  Boyer,  à  Sanary  (Var);  Declerc,  Tissier  Guy,  J.'Weill, 
à  Parié  ;  Faguet;  à  Périgueux  ;  J,  Gondoin,  à  Argentan 
(Orne);  Lionet,  à  Doné-la- Fontaine  (Maine-et-Loire); 
Olivier,  à  Saint-Jeannet  (Alpes-Maritimes);  Poirier,  à 
Coutures  (Loir-et-Cher)  ;  Villemns,  à  Trets  (Var)  ;  Rust, 
membre  dn  Conseil  général  du  Haut-Rhin. 

Services  rendus  a  l’Assistance  publique.  —  Médaille 
d'or. — MM.  Jacquet,  à  Haubourdin  (Nord);  Patein,à  Paris. 

Médaille  d'argent.  —  MM.  Lapeyre,  à  Trèbes  (Aude)  ; 
Colin, à Qnimper  (Finistère);  Pans,  à  Maréville  (Meurthe- 
et-Moselle);  Leplat,  à  'Watlrelos  (Nord);  Vallée,  à  Anzin 
(Nord);  Estrada,  Grimbert,  Richardière,  à  Parisr 

Médaille  de  bronze.  —  MM.  Denille,  à  Alzonne  (Aude); 
Bellamy,  à  Saint-Brieuc  (Côtes-du-Nord)  ;  Guillemot,  à 
Lanmeur  (Finistère);  Durand,  à  Saint-Nazaire  (Loire- 
Inférieure)  ;  Tissot,  à  Annecy  (Haute-Savoie)  ;  Oarl,  Fay, 
Laborde,  Lebmann,  à  Paris  ;  Bouju,  à  Darnétal  (Seine-In¬ 
férieure)  ;  Hermant,  à  Vinh  (Annam);  Isnard,  à  Rachgia 
(Cochinchine). 

Médecine  de  l’Etat  civil.  —  M.  Presles  est  nommé 
médecin  de  l’état  civil  dn  15°  arrondissement  et  est 
appelé  à  la  3°  circonscription. 

Pouponnière  dn  Camouflage,  —  La  Pouponnière  dn 
Camouflage,  18,  rue  de  l  Atlas,  Paris,  XIX',  crèche  de 
jour,  reconnue,  d’utilité  publique,  réservée  aux  bébés 
nourris  an  sein  maternel  par  des  ouvrières  d’usines,  a 
besoin  d’une  balance  d’adultes  pour  peser  les  mamans 
nourrices  et  serait  reconnaissante  à  qui  pourrait  lui  en 
procurer  une,  soit  à  acheter  dans  des  conditions  très 
avantageuses,  soit  offerte  par  son  propriétaire  à  l’Œuvre. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort  de  M.  Ch.  L.  Ho- 
penhendler,  à  Vichy. 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT  -  LE  PLUS  SCIENTIPIQÜE  -  Il  PLUS  RATIONNEL 

■  «  a 

LA  RECALCIFICATION 

ne  peut  être  ASSURÉE  d  une  Façon  CERTAINE 
et  PRATIQUE 

QUE  PAR  LA  TRI  C/VLCI  N  E 


EN  POUDRE-COnPRIMÉS-GRANULES- CACHETS 

LA  TRICALCtna  EST  VENDUE 

TRICALCINE 

TRICALCINE  nETnYLAKblIMtE 


TRtCALCINC 

rRfCA.LCINe 


Echantillons  et  littérature  si 


FLUOREE 

Laboratoire  des  Produits  ••  Sclenlla  ",  10.  me  Fromenttn. 
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çaLLv 


BRONGHO  .PULMONAIRES 


XxigVr  le  nom 


PULMOSERUM -BAILLY 

i5,Rue  àe  Rome  ,  PARIS 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Baciluaires 


Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATI 


DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30,000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  i  Une  cuillerée  malin  el  soir 


ÉCHANTILLONS  FRANCO 


LABORATOIRES 

BAILLY  f'5» 


15  et  17,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8») 

Téléphone  WAGKAM  85-191  82-29,  68-79. 


Ill  ANALYSES  MED1CALES~]| 


Bactériologiques,  Biologiques,  Chimiques 
CATALOQUBS  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNIQUE  DE  PRÉLÈVEMENT 

Examen  du  sang  Contenu  stomacal 

Séroülés  Selles 

Sécrétions  patholeolques  Recherches  des  hactéries 

Examens  bactériolegiquss  vibrions  &  cocci 
SUR  FROTTIS  III  Urines 

Matériel  stérilisé  ponr  Prélèveisients  sur  denaisde. 


Toutes  Recherchés  ,  Etudes  ', 

I  Travaux  spéciaux  pour  MMilcs  Docteurs  V 
I  Etudes  Analomo^PatHôlcîglques. 

I  Analyses  des  Produits  Alimentaires,  Analyses  Industrielles I 


Z 


7j 


(S 


ONSTIPATION 
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LIVRES  REÇUS 

27't2  Artillciil  LImbs  and  am' utatlon  stamps. 
A  Practical  Haodbaok,  par  E.  Muikhead  Ijittle, 
1  vol  de  vin-319  pages,  avec  267  illustrations.  (Aeiris 
and  C°,  éditeurs).  Londres.  —  Prix  :  18  sli. 

27''i8.  La  pratique  chirurgicale  llluatrée,  par  Vic¬ 
tor  Pauiuiet,  fascicule  III,  1  vol.  in- 8“  jésus  de 
240  pages,  avec  308  figures  dans  le  texte,  dessinées 
d’après  nature  par  S.  Dupret  (G.  Doin,  éditeur).  — 
Prix  :  25  francs. 

2744.  Karzer  Leltfaden  der  Psychiatrie  füp  Stn- 
dlerende  und  Aerzte.  par  le  Pu.  ,Ioli.y.  2<'  édition. 
1  vol.  de  264  pages  [Marins  et  E.  Webers,  éditeurs). 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  1t)  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


Mémoires. 

M.  Breton  et  R.  Plerret.  —  De  l’organisation  de 
la  désinfection  en  cours  de  maladie. 

F.  Bordas.  —  Le  commerce  des  œufs  congelés  et 
la  santé  publique. 

Société  de  Médecine  publique  et  de  Génie  sanitaire. 


Distinctions  honorifiques.  —  Liste  des  médecins 
civils  auxquels  le  ministre  a  conféré,  par  décision  du 
2  Août  1922,  des  récompenses  honorifiques  pour  les  soins 
qu’ils  donnent,  gratuitement,  aux  militaires  de  la  gen¬ 
darmerie  [suite). 

MÉD.\iLi.rs  DE  BRONZE  (délivrées  après  quinze  années 
de  soins  gratuits).  —  MM.  Bonnemaison,  à  Saint-Ger- 
main-en-Laye  (Seine-et-Oise);  Prost,  à  Vinceniies  (Seine); 
Nntte,  à  Paris  (Seine);  Pastnraud,  à  Montliléry  (Seine- 
et-Oise);  Ecart,  à  Noisy-le-Sec  (Seine);  Weiss,  à  G  ichy 
(Seine);  Richard,  à  Pantin  (Seine):  Delanoë,  à  Corheil 
(Seine-et-Oise);  Camus,  à  Avesnes-le-Comte  (Pas-de- 
Calais);  Dubois,  ùDenain  (^’ord)  ■,  Delvart,  à  Thérouanue 
(Pas-de-Calais);  Lejeune,  à  Béthune  (Pas-de-Calais); 
Liberaat,  à  Desvres  (Pas-de-Calais);  Vincent,  à  Armen- 
tières  (Nord);  Lorgnier,  à  Saint-Omer  (Pas-de-Cniais) ; 
'Bridoux,  à  Condé  (\ord);  Bontemps,  à  Rouvroy  (Pas-de- 
Calais);  Blaire,  à  Pas-en-Artois  (Pas-de-Calais);  Hernu, 
à  Bruay  (Pas-de-Calais);  Brabant,  à  Somain  (Mord); 
Dupas,  à  Sui  le-Noble  (Nord) ;  Wallaert,  à  Lillers  (Pas-de- 
Calais);  Lemaître,  à  Blangy-sur-Ternoise  (Pas-de-Calais). 

MM.  Grimpret,  à  Vervins  (Aisne);  Bnudréaux,  à  Mont- 
cornet  (Aisne);  Puisségur,  à  Rosières  (Somme);  Landard, 
à  Auneuil  Oi  e)  ;  Leconte,  à  Crécy-en-Ponthien  (Somme); 
Cagnard,  à  Sainl-Valéry-sur-Somme  (Somme);  Briquet, 
à  Pacy-sur-Eure  (Eure);  Perreaux,  à  Louviers  (Eure); 
Périer,  à  .Yerville  (Seine-Intérieure);  Kelle,  à  Sainte- 
Suzanne  (Mayenne);  Leve<que,  à  Domfrout  (Orne); 
Rabot,  au  Mesle-«ur-SarlhB  (Orne)  ;  Bontron,  à  Bellêroe 
(Orne);  Ssrra,  à  Meslay-le-Vidame  (Eure-et-Loir);  Petit, 
à  Briouze  (Orne);  Testard,  à  Vallon-snr-Gée  (Sarlhe)  ; 
ïronssard,  à  Marolles-les-Braults  (Sarthe). 

MM.  Chevrolle,  à  Beton-Bazoches  (Seine-et-Marne) ; 
Forestier,  à  Seignelay  ('Yonne)  ;  Robert,  à  Joigiiy  (Y'oone); 
Blanche,  à  Brienon  (Yonne);  Berrnzier,  à  Rocourt 
(Ardennes);  Jullich,  à  Saulces-Monclin  (Ardennes); 
Jacqnot,  à  Audincourt  (Doubs);  Boilleranlt,  à  Ambérieu 
(Ain);  Girard,  à  Montbenolt  (Doubs);  André,  à  Poni-de- 
Roide  (Doubs):  Beandot,  à  Paray-le-Monial  (Saône-et- 
Loire);  Vilbonnet,  à  Blet  (Cher);  Huchon,  à  Dnn-sur- 
Auron  (Cher);  Landon,  à  Graçay  (Cher);  Bernardet,  à 
Toulon-sur-Arronx  (Saône-et-Loire)  ;  Delabandinière,  à 
Graçay  (Cher). 

M-M.  Bregeon,  à  Gençay  (Vienne)  ;  Malécot,  à  Ingrandes 
;Maine-et-Loire);  Lambert,  à  Ingrandes  (Maine-et-Lr.ire)  ; 
Algret,  à  la  Chûtre  (Indre);  Chaillonx,  à  Saint-Flovier 
(Indre-et-Loire);  Michiels,  à  Saint-Savin  (Vienne);  Quin¬ 


tard,  à  Trois-Montier-  (Vienne;;  Bouché,  à  Roslrenen 
(Côtes-du  Nord)  ;  Baudot,  à  Pcntrieux  i  Côtes-du  Nord) ; 
Cochet,  û  Broons  (Côte.s-du  Nord)  ;  Duval,  à  Csrentan 
(Manche);  Brandis,  à  Lézardienx (Côtes-du-Nord) ;  Besse, 
à  Muzillac  (Morbihan);  Labour,  à  Montoir  (Loire-Infé¬ 
rieure)  ;  Mével,  à  Douarnenez  (Finistère);  Baslard,  à 
Bonrnezeau  (Vendée);  Halgand,  à  Savenay  (Loire-Infé¬ 
rieure);  Gascon,  à  Redon  (Ille-et-Vilaine). 

MM.  Faguet,  à  Brantôme  (Doidogne);  Lanceplaine,  à 
Ailes  (Dordogne);  Ponret,  à  Mézières-sur-Iasoire  (Haute- 
Vienne);  Lafaye,  à  Saint-Aslier  (Dordogne);  Chauvaud- 
de-Rochefort,  à  Saint-Pardoui-la-Rivière  (Dordogne); 
Laboisne,  à  Chabanais  (Charente)  ;  Ronllet,  à  Ussel 
(Corrèze);  Galland,  à  Allègre  (Haute-Loire);  Capela,  à 
Urçay  (Allier)  ;  Picandet,  à  Moalmapault  (Al  ier);  Renon, 
à  Hérisson  (A-Ui- r)  ;  Moisset,  à  Saint-Urcisse  (Csnial); 
Fabre,  à  Dumpierre  (Allier);  Guillat.  à  Saint-Jean-en- 
Royans  (Drôme);  Eynard,  à  Saint-Nazaire  en-Royans 
(Drôme);  Boissat,  à  Péage-de-Roussillon  (Isère);  Ber¬ 
nard,  à  Nyons  (Isère);  Chateau,  à  Grenoble  (Isère); 
Marchai,  à  Remuzat  (Drôme);  Clément,  à  Rumilly 
(Haute-Savoie);  Verdan-Menod  à  Vinz-ep-Sallaz  (Haute- 
Savoie);  Beck,  à  Annemasse  (Haute-Savoie);  Roussel,  à 
Chamoux  (Savoie);  Bourbon,  à 'Beignier  (Haute-Savoie); 
Quenda,  à  Lansleboutg  (Savoie);  Caffarel,  à  Modane 
(Savoie). 

MM.  Paget,  à  Saint-Chamas  (Bouebea-du-Rhône)  ; 
Armandon,  à  Lamastre  (Ardèche);  Caire,  à  Sainte-Cécile 
(Vaucluse);  Laurens,  à  Montfrin  (Gard);  Veyrune,  .4 
Lédignan  (Gard);  Charra,  à  Lamastre  (Ar  èche);  Curel, 
à  Saint-Saturnin-d’Apl  (Vaucluse);  Paolantonacci,  a 
Saint-Louis-du-Rhône  (Bouches-du-Rhône);  Bressot,  à 
Vals-les-Bains  (Ardèche)  ;  Vignard,  à  Cadolive  (Bouches- 
du-Rhône);  Gaimard,  à  Aubagne  (Bouches-du-Rhône); 
Meizonnet,  à  Malleniort  (Bpuches-da-Rhône)  ;  Senès,  à 
Moustiers  (Basses-Alpes);  Sèrraire,  à  Saint-Auban 
(Alpes-Maritimes)  ;  Cossa,  à  Sainl-Etienne-de-Ténie 
(A'pes-viaritlmes)  ;  Daniel,  à  Ollionles  (Var);  Vadon,  à 
Saint-Raphaël  (Var);  Lyons,  à  Cap-d’Ail  (Alpes-Mari¬ 
times);  Gindicelli,  à  Snri-di-Porlo-Vecchio  (Corse);  Flori, 
à  Ecoica-Suarella  (Corse);  Passano,  à  Cognocoli-Mon- 
tieby  (Corse);  Casalia,  à  Cerpione  (Cors»). 

MM.  Fabi-e,  à  Graissessac  (Hérault);  Roché,  à  Couiza 
(Aude);  .Molinié,  à' Gagnao  (Lot);  Onvrieu,  à  Limogne 
(Lot);  Barbé,  à  Salies  (Haute-Garonne);  Lassalle,  à  Sous- 
ceyrac  (Lot);  Delbreil,  à  Puy-l'Erêque  (Lot);  Durieux,  à 
Marte!  (Loi);  Cazea,  à  Fonlanes  (Lot);  Lavedan,  à  Mas- 
seube  (Gers);  Ducos,  à  Masseube  (Gers);  Turlais,  à  Mon- 
tendre  Charente-Inférieure);  Blanchet,  à  Courçnn  (Cha- 
rente-Intérifuee);  Dagueaud,  à  Morlagne-sur-Gironde 
[Voir  la  suite,  p.  1393.) 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 

JgggggggBS/gBgBÊB  Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l'Iode  —  Procédé  BANQUE  &  SENEZ 


Vaccin  Anti-Staphylococcipe  i.  0.  D. 

Traitement  des  Furoncles,  z\.nthrti,x 
et  infections  dues  au  Staphylocoque. 

Vaccin  Anti-Streptococcip  1.0.  D. 

Traitement  de  l’Érysipèle,  des  infections  dues  au  Streptocoque, 
Prévention  de  l’infection  puerpérale. 

=  Vaccins  Pnlyvalenls  1. 0.  D.  = 

Type  I.  —  Staphylo-Strepto-Pyocyanique. 

Type  II.  —  Staphylo-Strepto-Colib. -Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations. 


VÂGCIIMS 

"  Pneumo-Strepto 
Anti -Typhoïdique  = 
—  Anti-Méningococcique 
Antl-Gonococcique  = 
■  Anti-Mélitococcique 

Anti-Dysentérique  . -■■■: 

— Anti-Cholérique 


I.  O.  D. 


Pour  Eitteraiare  et  Échantilloas  .  DÉPOSITAIRES; 

LABORATOIRE  MÉDICAL  DE  BIOLOGIE  pr  40,  Paflbourg  Polssoinilère,  PARIS  II  HAMSUN,  Pharmaelan,  31,  me  Michelet,  Alger 

je.  Ruj  p.  JJ,  pjjtsj  capneines,  Marseille  ||  CAMBE,  Pharm'”,' 10.  rpe  d’Angleterre,  Tunis 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 

Un  classeur  des  Répertoires  de  Médecine  pratique  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix  de  5  francs 
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Hydrocèle  vaginale  infantile 


L’hydrocèle  vaginale  des  nouveau-nés  et  nourrissons  est 
une  affection  congénitale  fréquente  qui  se  traduit  par  le  gonfle¬ 
ment  unilatéral  ou  bilatéral  du  scrotum.  Ce  gonflement  est  mou , 
pseudo-fluctuant,  indolore,  sans  aucun  caractère  inflammatoire. 
En  l’examinant  à  travers  l’éclairage  d’une  bougie  ou  d’une 
allumette,  on  constate  sa  transparence  et  sa  position  autour  du 
testicule.  La  grosseur  est  mate  et  irréductible,  se,  distinguant 
ainsi  de  la  hernie  inguinale  qui  lui  est  parfois  associée  et  peut 
lui  succéder. 

Peu  à  peu,  le  gonflement  scrotal,  parfois  énorme,  diminue, 
le  liquide  se  résorbe  et  la  glande  séminale  se  dégage  de  l’atmo¬ 
sphère  liquide  qui  là  masquait.  En  quelques  mois,  l’hydrocèle 
vaginale  a  disparu  spontanément. 

Outre  l’hydrocèle  vaginale  ordinaire,  de  beaucoup  la  plus 
commune,  on  constate  parfois,  plus  tard,  une  tuméfaction 
arrondie  ou  ovalaire,  siégeant  au-dessus  du  testicule,  d’un 
seul  côté,  sur  le  cordon,  plus  ou  moins  haut,  vers  le  canal 
inguinal.  C’est  l’hydrocèle  enkystée  du  cordon,  dont  la  résorp¬ 
tion  spontanée  peut  également  se  faire,  sans  intervention 
sanglante. 

1°  Dans  l’hydrocèle  vaginale  des  nouveau-nés  et  nourrissons, 
on  s’abstiendra  de  toute  intervention  chirurgicale  :  pas 
de  ponction  évacuatrice,  pas  d’injection  irritante  (alcool, 
teinture  d’iode). 

2“  Dans  l’hydrocèle  inflammatoire  de  la  seconde  enfance, 
reliquat  d’une  irritation  plus  ou  moins  intense  de  la 


(  Traitement)  HYPHOCÈLE  VaOINALE 

tunique  vaginale,  on  pourra  être  autorisé  à  ponctionner 
et  à  injecter  quelques  gouttes  d’alcool  à  60°  ou  d’eau 


Maintenir  l’enfant  au  lit  pendant  quelques  jours. 

3“  On  peut  faire,  sur  la  grosseur  scrotale,  une  fois  par  semaine 
des  pulvérisations  d’éther  avec  l’appareil  Richardson. 

4°  Chez  les  nouveau-nés,  la  simple  protection  des  bourses 
suffira;  on  poudrera  avec  talc  stérilisé  pour  éviter  les 
érythèmes  et  érosions;  on  relèvera  le  scrotum  par  un 
pansement  approprié  et  on  attendra  sans  impatience  la 
résorption  du  liquide. 

5°  Contre  l’hydrocèle  enkystée  du  cordon,  reliquat  de  vagina- 
lite  se  développant  tardivement  sous  forme  de  kyste,  les 
chirurgiens  préconisaient  autrefois  l’extirpation.  Mais  il 
n’est  pas  rare  de  voir  l’hydrocèle  enkystée  guérir  spon¬ 
tanément  comme  la  précédente. 

6°  Pour  favoriser  cette  résorption,  on  fera  des  applications 
quotidiennes  de  compresses  de  gaze  imbibées  de  : 


Ce  pansement  humide  maintenu  avec  taffetas  gommé  et  bande 
assurera  lai_guérison  en  peu  de  jours. 


LE  PHOSPHARSYL 

’■  est  le  Iræme  produit  contenant  3  cent, 

de  méthylarsinate  sod/que 
^par  ouiHerêe^ 


Rjécalàflx 
par  assimit 


n  intenswe 
i  maxiina. 


EXTRAIT  D!  RECTEIVIEIMT  DES  OS 

V - X 

TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
GROJS^N  CE,  CONVALESCENCES 
RACHITISME 


- POSOLOGIE - 

(  ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
!  avant  les  deux  principaux  repes. 

!  ENFANTS  ;  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

f  ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  lesf 
1  deux  grands  repas. 

1  ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
'  selon  l'age.  ' 


Approvisionnernent  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 

ANGOULÊME  (CHARENTE)^' 
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L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  | 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


ïhérûpeuti(|ueCûco(!yli(lueliitensiveetln(lolore 


sous  leur  complète  dénoraiiiatio 

n  et  leur  appellation  d’origine, 

c’est-à-dire 

ar  exemple  ; 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

RHINO-GOMENOL  en  tube 

5  O/O  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

pour  Antisepsie  nasale. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 

10  O/O  pour  Injections  tra- 

pour  Affections  broncho-pul- 

chéales  et  modificatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

monaires. 

20  O/O  pour  Pansements 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 

chirurgicaux  et  gynécologi¬ 

pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 

ques.  Instillations  vésicales. 
Injections  intra-musculaires, 

queluche,  etc... 

Lavements,  etc. 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 

Ces  Oleos  Gomenol  sont  en  flacons 

de  50,  100  et  tbO  cc.  i 

ments  gynécologiques. 

Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  .Vnibroîse-Thomas,  PARIS  (IX*) 


AUrc^ÔDYpVfÉS 

'  Une  injéaion  intra-miscorà^e  twlês  déuxjbu'rs 


Kl 


m 


^LfjontÆmu/ant 

de  i^ématopcièfeetà/^^ÿo^are 

Gf2IPPL  Contre  toute 

Tuberculose  Altération- du  sang 
Paludisme  Contre  les 

Néoplasme  Maladies  InFectieuses* 
NeURASTHÉME  Contre  les 
Convalescences  Cachexies  de  toute  origine 


lEdiantillons  ptuitisurdemoiHleli 


Laboratoires  CORBlÈRE&LlONNET 

27  Rue  Desreriaudes 

L.  ffimtiiio  ffor/s  •PARIS- 


VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE 


SPECIF/QUE  EXALTEE 

INNOCUITE  ABSOLUE 


mm  s.p.E.s.  c 

100  millions  par  cc. 

VAGCII  S.P.E.S.  C 


Tuberculose  pulmonaire  à  1. 1.  degrés, 
ADCÜNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION.  M 

i  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours.  q 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire,  l'W 
intestinale,  osseuse 
1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

ENTÉROCOCCIQÜE.  —  Anémie,  chlo-  ^ 
rose  d’origine  entérococcique,  en-  ^ 
térite,  entérococcémie,  rhumatisme  |  ^ 
articulaire,  salpingite.  I 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  mfec-  ! 
tiens  streptococciques  en  général.  i 

STAPHYLOCOCCIQUE.  -  Panaris,  q 
tourniole,  lymphangite  staphylo-  I 
coccique,  furonculose,  psoriasis,  | 
ostéo-myélite,  etc.  I  (ZD 


TACGIi  E.Sa  en 

ENTÉR0-STAPHYL0G0CC3QUE  poly¬ 
valent. 

iiccn  s.Sa  .me 

STREPTO-STAPHYLOCOCCIQUE  po¬ 
lyvalent. 

lira  S.E.S.  eme 

Abcès ,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staph  ylococci  ques . 

liccDi  P.E.S.  en 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  grippe. 

TieCIE  S.P.E.S.Ca  GEFEDE 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhiniles. 

ÜCCII  AcSa  GEFESE 

ANTl-ACNEIQÜE  polyvalent. 

TiGCDi  C.E.S.  en 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

lACGl  G.S.E.S.  en 

Blennorragie  et  complications. 

Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumohacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  oaraotérisUque  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CÜROVACCINS  CÉPEDE  {déaignéa  par  lea  initiaJea  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  on  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  aveiue  Reille,  PARIS  (xiy*).  Téléph.  :  Bob.  08-06.  —  Toutes  Iss  Pbaroiacles. 
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(Charenle-InférisniCi -,  Dnpona,  à  Mirambean  (Charenta- 
Intérienre) ;  Parazols,  à  Pau  (Basses-Pyrénées);  Pions,  à 
Noaillan  (Gironde!. 

MM.  Duboucher,  à  Téniet-El-Hâd  (Alger',;  Pagès,  à 
Taber  (Constantine) ;  Domergues,  à  Michelet  (Alger); 
Bordères,  à  Saint-Clond  (Oran);  André,  à  Landres 
(Meurthe-et-Moselle)  ;  Gongis,  à  Romilly-sur-Seire  (Aube)  ; 
Rolle,  à  Villenauxe  (Aube) ;  Felgen,  à  Dombasle  (Meurthe- 
et-Moselle;  Turquet,  a  Méry-sur- Seine  (Aube);  Goupil,  à 


à  la  place  d’Orléans;  Laban,  à  la  place  d’Auch  ;  Carrade, 
à  la  place  de  Tarbes  ;  Bruas,  à  la  place  de  Marseille  ; 
Saby,  au  l®''  groupe  de  repérage. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés  :  MM.  Hinault,  à 
la  place  de  Châteauroux  ;  Baron,  à  la  place  de  la  Roche- 
sur-Yon  ;  de  Garrigues,  Durousseau,  à  l’armée  française 
du  Rhin;  Camper,  à  la  place  de  Nantes;  Dupin,  à  la 
place  de  Caen,  [Journ.  off.,  10  Août.) 

—  Sont  nommés  dans  les  cadres  du  Service  de  Santé 


Les  Sociétés  médicales  de  Paris.  —  Académie  des 
Sciences,  à  l’Institut  de  France,  quai  Conti.  —  Les  séances 
ont  lien  tous  les  lundis,  à  3  h.  1/2. 

Académie  de  Médecine,  16,  rue  Bonaparte. —  Les  séances 
ont  lieu  tons  les  mardis,  à  3  heures,  à  l’exception  des 
mois  d’Août  et  de  Septembre. 

Société  de  chirurgie  de  Paris,  12,  rue  de  Seine.  —  Les 
séances  ont  lieu  tous  les  mercredis,  à  3  h.  1/2. 

Société  médicale  des  hôpitaux,  12,  rue  de  Seine.  —  Les 


LA  ^>REs;sE  mep;ic;a;le,  no^gh 


Samedi,  19  Août  1922. 


H —  Entérites  Diarrhées,(ônstipations, Dermatoses, 

^  ^  Aiirn-iMTnYir.ATinM^  ^ 


OZÈNES 


ï?  Houillow^ 


Qw  . . I  III  f\/^tmmèrep,r  ioür 

^ _ O  38  (prnprimés  par  jour  avant  repas  ^ 

Laboratoire  des  Ferments .  A.THÉPÉNIEï^,  12,  rue  Clapeyron,  PARIS. 


MALTOSAGE  DES  BOUILLIES 


Sulfatée  -  Sodique  -  Magnésienne 

contenant  tous  les  principes  de  T 

EAU  DE  VICHY 

alliés  aux  Sels  purgatifs. 


60  gr.  de  Sulfates  par  bouteille  1/2  litre 


POUR  LES  NOURRISSONS 


UHGQi  1  verre  à  Bordeaux  le  matin  à  jeun. 

H  DOSE  PURS  ATI  VE: 

1  ou  2  grands  verres  le  matin  à  jeun. 

Echantillons  au  Corps  Médical 


Administration:  11,  Rüe  Sornin,  à  VICHY  (Allier). 
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Sotlièté  de  pathologie  exotique,  à  l’Institut  Pasteur,  rue 
>utol.  —  Les  séances  ont  lieu  le  deuxième  mercredi 
e  chaque  mois,  à  l’exceplioD  des  mois  d  Août  et  de 
leptembre. 

Société  de  psychothérapie  ci  d'hypnologic,  è  l'Hôtel  des 
iociélés  savantes,  rue  Danton. —  Les  séances  ont  lieu  le 
roisicme  mardi  de  chaque  mois. 

Société  de  médecine  militaire  française,  au  Val-de*Grâce, 

■ue  Saint-Jacques.  Les  séances  ont  lieu  toute  l’année, 
lauf  pendant  les  mois  d’Aoùl  et  de  Septembre,  les  pre- 
nier  et  troisième  jeudis  du  mois. 

Société  française  d'hygiène,  à  l’Hôtel  des  Sociétés 
lavantes,  rue  Danton.  —  Les  séances  ont  Heu  le  deuxième 
vendredi  du  mois 

Société  de  médecine  publique  ci  de  génie  sanitaire,  à 
rinstitut  Pasteui ,  rue  Dutol.  —  Les  séances  ont  lieu  à 
17  h.,  le  quatrième  mercredi  du  mois,  à  l’exception  des 
mois  d’Août  et  de  Septembre. 

Société  de  psychiatrie,  à  l’asile  Sainte-Anne.  —  Les 
séances  ont  lieu  le  troisième  jeudi  du  mois,  à  9  b.  1/2, 
ù  l’amphithéâtre  de  la  clinique. 

Société  d'histoire  de  la  Médecine^  à  la  Faculté  de  Mé-  | 
decii-e,  foyer  des  Professeurs.  —  Les  séances  ont  lieu 
le  premier  samedi  de  chaque  mois,  à  17  h. 

Société  française  d'élecirolhérapU'  et  de  radiologie.  — 
Les  séances  ont  lieu  à  I  hôtel  de  la  Société  de  chirurgie, 
à  20  h.  3/4,  le  quatrième  mardi  de  chaque  mois,  Août  et 
Septembre  exceptés. 

Société  française  de  dermatologie  et  de  syphiligraphie. 

—  Les  séances  ont  Heu  à  1  hôpital  Saint-Louis  (salle  des 
conférences  du  Musée)  le  2®  jeudi  de  chaque  mois,  à 

9  h.  1/2. 

Société  d’hydrologie  médicale  de  Paris. —  Les  réunions 
ont  lieu,  12,  rue  de  Seiue,  à  16  h.  1/2,  les  premier  et 
troisième  lundis  de  chaque  mois,  de  Novembre  â  Avril 

Société  des  niédecins  inspecteurs  de  la  Ville  de  Paris  et 
de  la  Seine.  —  Les  séances  ont  lieu,  47,  rue  Montmartre, 
dans  la  bibliothèque  du  Musée  pédagogique,  à  20  h.  1/2, 
le  quatrième  vendredi  des  mois  de  Février,  Avril,  Juin, 
Octobre  et  Décembre. 

Société  française  de  physiothérapie.  —  Les  séances  ont 
lieu  le  premier  vendredi  de  chaque  mois,  41,  rue  des 


Écoles,  à  20  h.  3/4,  sauf  durant  les  me 
et  Septembre- 

Société  d'ophtalmologie  de  Paris,  h  la 
cine,  petit  amphithéâtre.  —  Les  séunc 
sième  samedi  de  chaque  mois,  à  1 
Seplembre  exceplés. 

lis  de  Juillet,  Août 

Fuculté  de  Méde 

1  heures.  Août  et 

Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voi 

;r  la  page  1383. 

Smiiiéine 

MONTAGU 

JBl-Bromure  de  Codéine) 

SIROF  Ifl.Oél 
aOUTTSS  iïi-B.M) 
PILÜLltS  (0,01) 

1  Toux  W.nisa... 

1  Insomnies 

AiiPOVLSS  (0,01) 

!  SCIATIQUE 

1  NtVRITES 

4,,  BouisTari!  de  Port-Royal,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu  elU 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SB  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical-,  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  :  2  tube»  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  — Ecrire  P.M.,  n“  4455. 

Médecin  marié,  ayant  trop  grand  appartement, 
quartier  Observatoire,  n-cevrait  étudiant  sérieux  ou 
confrère  séjournant.  —  Ecr.  seiilemenf  P.  M..  n”4469. 


CHATEAU  DE  “  LA  SOLITUDE” 

Maison  de  repos  et  de  convalescence. 

3.  ruo  iIb  Clnmart,  au  l’IossIs-Uohinson  (Solno).  Tri,  (’.laniarl.  13.i. 
Installation  de  grand  luxe.  Vaste  parc  de  plus  de  5  hectares. 
Curas  d'air,  de  soleil  et  de  régimes.  Electro-hydrothérapie. 

ij’établissement  est  ouvert  ft  loua  les  médeoin.a. 

Prix  sans  suppléiiienla  <i  partir  de  30  francs  par  jour. 
Moyens  do  roinniunicalionB  :  Ta.vi-aulo  à  il  min.  des  juirlcs  do 
Versailles  et  do  Chali  Ion.  —  Tramway  n"  8!)  (llôicl-do- Vlllo- 
G  aT.arl;.  t  liomin  do  Ter  :  G  ro  do  Sceau.x- Roljîn  ,ou. 


La  vaccination  antilypliiquo  par  piqûre  ne  permellait 
guère  de  vacciner  tout  le  monde  par  le  fait  même  du 
nombre  de  personnes  pré.sentart  des  conire-iiidicalion.". 
A  l’aide  des  Pastilles  Bilivaccin  antilyphiques,  piépa- 
l'ées  d’après  le.«  travaux  du  professeur  Bearedka,  on  vac¬ 
cine  cardiaques,  rénaux,  hépatiques  et  ti  brrruleux,  sans 
le  moindre  inconvénient.  Les  Pasiilies  BILIVACCIN 

antilyphiques,  antidysentér'qu' «  et  ei.G  b<-'é>innps  sont 

Tirépnrées  .  t  fournie,  par  LA  BIOTHÉRAFIE.  3,  rue 
Maublanc.  Paris-15'.  Téléphoné  :  SreUK  05  01. 


ANTI-ÉPILEPTIQUE.  Comprimés 
Tartrate  borico-potassique  et  phé- 
nyl-éthyl-malonyl-urée  —  6  par 
jour  —  Trois,  dosages  :  Fort  C, 
Moyen  B,  Faible  À.  (Débuter  tou¬ 
jours  par  la  Formule  C.) 
GRORICHARD  pharmacien  de 
riuslitut  Pasteur,  Besançon  (Doubs). 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  bievet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciale»  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée  —  Passy,  29-70. 

Le  Gérant  :  O.  Porée. 

Pans.  —  L.  Makbthhux.  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


L.  B.  Â.  Lsloratiiirt  n  Blolojle  àpplipSB  L.  B.  A. 

Téléphonb  :  ÉLTSEES  36-64  et  36-45.  Adresse  Têlbgraphiqub  ;  HIOKCAR-PARIS. 

EVATIVilNE  CÂRRSOn 

Traitement  adrénaline-hypophysaire  de  l’ASTHME 


Comprimés  pluriglanduiaires 

TC  Thyroïde  gr.  02  »»».□»  (  Ovaire  0  gr.  15 

ft  C  U  )  Ovaire  0  gr.  10  fl  S  H  i  Surrénale  0  gr.  05 

•  U-W-n-  }  Surrénale  0  gr.  10  U-W-ll-  (  HypopByso  0  gr  05 

Hypophyse  0  gr.  M  ^0 

T  A  Ç  U  oWnd.)  S  fî-  fo  S.H.  \  Hypophyse  0  gr.  05 

L  A. S- H-  )  Surrénale  0  |r.  10  T  fi  Thyroïde  0  gr.  03 


ADRENALINE  CARRION 


RETROPITUINE  CARRION 


I  V.  BORRIEW,  Docteur  en  Pharmacie,  54,  Faubourg  St-Honoré.  PARIS. 


HÉMOHBOIDISS 

VAB!G£S 


ASTHIVIE 

EIVIPHYSEIVIE 

PENDANT  LES  CHALEURS 

SIROP  FRANY 


irop  de  Digitale 


ILABELONYE 


Costre  DERMATOSES 


DERMOFAGINE 


Laborat'*  ; 


fiOÜTTES  DE  SERÏÏ 

au  Cupressus  Semperoirens 

VaBO-constricleur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

phlébites  varices 

HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 

Dose  moyenne  ;  30  gouttes 
avant  chacun  dos  deux  i^incipaux  repas. 

Ph'«  W-  LETTRY,  69,' rue  de  Sèvres,  PiRIS(7»L 


3  Alcoolé  de  Marron  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

ri  no  À  20  nouttfifi  2  fois  rvor  io..rL 


(lO  à  20  Gouttes  2  fois  par  jour). 

S  fois  sur  10  la  crise  hêmorroïdaire 
est  jugulée  en  moins  de  24  heures. 

ÉCHANTILLONS  :  A.  FOURIS,  13,  Rue  Lacharrlère,  PARIS. 


Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


L  .i.BORAToiREs  FOURNIER  Frères  ■ 
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Kola  Glycérophosphatée 


ppdicatïon^nanio^éup 

pKfôRcili 

fcn.^E'^^UVDorniWWo  'Vni^ifidSlll 


d-M.ia.il 


Agréable  au  goût, 
exactement  dosée, 
d’une  efficacité  constante, 
elle  est  acceptée  avec  plaisiz  par  leô  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 


NEURASTHENIE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
ATAXLE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE  :  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour,  que  l’on  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  d:  nombreuses 
imitations,  bien  exig*er  la  marque  et  la  signature  de 

A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADUINISTRATION  —  ‘ 

lilASSON  ET  C‘S  ÉDITEURS 

110,  boulevard  St-Bermain,  PARIS  (6*) 
Compte  Chiques  pottaxuc  n»  B99 

PRIX  DE  L'ABONHEMEHT  P0ÏÏR.I022 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  » 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Cliaimie  opbtaliuologi^e. 
Membre  de  l'.Lcadémie  de  médecb 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

do  clinique  gynécologique 
à  l'hôpital  Brocs. 

PH.  PAGNIIZ^ 

Médecin 

do  rhôpital  Saint-Antoine. 


—  mBECTION  SCIENTIFIQUE  — 


M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 
Médecin  honoraire  des  hôpitaui. 
Membre  de  l’Académie  de  médecine. 

F.  WIDAL 

Professeur  de  cUmque  médicale. 
Membre  do  l’Institut 


Membre  de  l'Académi 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  l’hôpitai  Saint-Antoine, 
Membre  do  l'Académi-  •* - - 


ie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  .dos  trav.  clin,  do  gyn. 

Chirurgien  de  rhôpital  Saint-Louis.  à  l’hôpital  Brooa. 


—  RÉDACTION  — 

SECRÉTAinES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6') 


SOMMAIRE 


Articles  originaux  : 

Gu.  Aubertin  et  L.  Coursier.  —  Obésité  et  hyper¬ 
tension  (1  fig  ),  p.  721. 

J.  CuALiER.  —  Sur  un  nouveau  signe  physique  des 
épanchements  liquides  de  la  plèvre,  p.  723. 

XXVI®  Congrès  des  médecins  Aliénistes  et  Nedro- 
LOGisTEs  de  France  et  des  pats  envahis  (à  suivre), 
p.  725. 

Sociétés  de  province  ;  Société  de  Médecine  et  de 
Chirurgie  de  Bordeaux. 

Revue  des  Journaux.  ' 


Supplément  : 

Neveu-Lemaire.  —  Les  grandes  endémo-épidémies 
intercoloniales  ;  Le  Paludisme  (3  fig.  ). 

Variétés  :  Une  mode  indochlnolse  d’ntillsatlon  du 
poisson  le  Nnoc  Nam. 

Melun.  —  Moyen  simple  pour  faciliter  la  technique 
des  injections  intraveineuses. 

R.  B.  —  Pratique  courante  :  Toilette  de  la  peau. 

CoRBESPONDANCE.  -  QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES.  - 

Livres  nouveaux. —  Livres  .reçus. —  Sommaires  des 
Revues.  —  Concours.  —  Nouvelles.  —  Les  Méde¬ 
cins  AUX  ARMÉES..  -  ReHSEIGNSMENTB  BT  COMMUNI- 

luitoaiiiteiioùiouiordoDiiiezrUiiaTiopiii!,pieieriT»î 

Uroformine 

U.™ 

Comprimés  dosés  S  0  gr.  50  (3  à  8  par  Jour).ir - 
tSihintlIhns  gràtuttÊ  ;  13.  Boulevard  Salnt-Hartln. 


à  la  Grindella  Robusta 

contre  la  COQUELUCHE 

Ne  contient  ni  toxique  ni  narcotique 
30  ANS  DE  SUCCÈS 

74,  boulev.  Beaumarchais,  Paris, 


HÉMOGÉNOL 

Anémies  =  Débilités 
=  Convalescences  = 

DOSE  :  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas. 
Spécimens  et  Liitérature  : 

Laboratoires  DAUSSE,  4,  rue  Aubriot,  Paris. 


LES 

GRANDES  ENDÉMO-ÉPIDÉMIES 
INTERCOLONIALES 

iJB  PALUDISME 


De  toutes  les  endémies  qui  sévissent  dans  nos 
colonies,  le  paludisme  est  de  beaucoup  la  plus 
importante  et  la  plus  répandue.  La  fièvre  jaune 
n’apparaît  que  par  intermittence  et  a  même 
épargné  jusqu’ici  des  continents  entiers  ;  la  peste 
et  le  choléra  font  de  temps  à  autre  des  incur¬ 
sions  plus  ou  moins  lointaines,  tandis  que  le  pa¬ 
ludisme  règne  dans  toutes  les  contrées  tropi¬ 
cales,  subtropicales  et  même  dans  beaucoup  de 
régions  tempérées;  c’est  à  lui  que  l’humanité 
paie  le  plus  lourd  tribut;  il  est  et  a  toujours  été 
jusqu’ici  le  plus  grand  obstacle  à  l’établissement 
des  Européens  dans  les  pays  tropicaux. 

Connu  depuis  fort  longtemps,  le  paludisme  a 
été  attribué  aux  causes  les  plus  variées,  d’où  son 
nom  de  malaria,  de  fièvre  des  marais  et  tant 
d'autres.  Sa  véritable  cause  nous  fut  connue  du 
jour  où  un  savant  français,  qui  vient  d’être  ravi  à 
ses  amis  et  à  la  science,  trouvait,  en  examinant 


OIGITALINE 

NATIVELLE 


Qranaléi  e  Solution  -  Ampoules. 


FOURNIER 

TRAITEMENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
BAH  LES  SULFATES  de  TERRES  RARES 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 
26,  Boulevard  dé  l 'Hôpital  _  PARI  S . 


MUSCLARSENOL-CORBIERE 

Solution  titrée,  inaltérable  de 

NOVARSENOBENZOL 

Pour  injections  INTRAMUSCULAIRES 
INDOLORES 

Doses:  Ogr.05  -Ogr.lO  -  Ogr.15  -  Ogr.20  -0gr,25  -  Ogr.30 
Eobantlllous  et  liittôratnre  : 

Laboratoire?  CORBIÈRE,  27,  rue  Desrenandes,  Paris. 


au  microscope  le  sang  d’un  paludéen,  des  micro¬ 
organismes  pigmentés  que  l’on  connaît  depuis 
sous  le  nom  d’hématozoaires  de  Laveran.  Cette 
découverte,  faite  en  1880  à  l’hôpital  militaire  de 
Constantine,  fut  loin  d’être  universellement  ac¬ 
ceptée,  et  les  polémiques  se  succédèrent  nom- 
Jireuses  avant  qu’on  admit  le  rôle  pathogène  du 
nouvel  organisme. 

Quinze  ans  plus  tard,  d’autres  découvertes  de¬ 
vaient  bouleverser  nos  connaissances  sur  l’étio¬ 
logie  du  paludisme.  En  1895,  le  major  Ronald 
Ross,  aux  Indes;  en  1897,  le  professeur  B.  Grassi, 
à  Rome,  et  en  1902  le  regretté  professeur  P.  Man- 
son,  à  Londres,  démontrèrent  d’une  façon  irréfu¬ 
table  le  rôle  des  moustiques  dans  la  transmission 
de  la  maladie.  On  peut  dire  que  depuis  1900 
nous  connaissons  bien  la  question  du  paludisme. 
Dès  cette  époque,  en  effet,  on  avait  reconnu  l’exis¬ 
tence  des  trois  espèces  de  Plasmodium,  détermi¬ 
nant  chacune  une  forme  spéciale  de  l’affection,  on 
avait  découvert  le  double  cycle  évolutif  de  ces 
hémosporidies,  schizogonie  dans  le  sang  de 
l’homme,  sporogonie  dans  l’organisme  du  mous¬ 
tique,  on  savait  enfin  que  les  anophèles  seuls 
servent  d’hôtes  aux  agents  pathogènes  du  palu¬ 
disme.  De  ces  diverses  connaissances  on  a  dé¬ 
duit  de  suite  les  règles  prophylactiques  qui  en 
découlent  :  lutte  contre  les  moustiques,  drainage 
et  assèchement  des  régions  marécageuses,  où 
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vivent  les  anophèles  à  l’état  larvaire,  utilisation 
de  la  quinine  préventive.  Je  me  rappellerai  tou¬ 
jours  l’intéressante  excursion,  faite  en  Sep¬ 
tembre  1900,  en  compagnie  du  professeur  Grassi, 
au  sud  de  Naples,  sur  la  ligne  du  chemin  de  fer 
qui  va  de  Batipaglia  à  Pestum.  Les  gares,  les 
maisons  des  gardes-barrières  étaient  protégées 
par  des  grillages  métalliques,  la  quinine  était 
distribuée  aux  employés  et  ceux-ci  ne  sortaient, 
après  le  coucher  du  soleil,  que  munis  d’un  voile 
protecteur  et  les  mains  garanties  par  des  gants 
épais.  Les  résultats  obtenus  alors  montrèrent 
d’une  façon  évidente  l’efficacité  de  ces  diverses 
mesures;  mais  l’ensemble  de  ces  faits  n’a  pénétré 
que  lentement  dans  l’esprit  d’un  grand  nombre 
de  médecins  ;  aussi  ne  doit-on  pas  s’étonner 
d’avoir  vu  certains  d’entre  eux,  que  le  sort  avait 
envoyés  pendant  la  guerre  dans  l’armée  d’Orlent, 
s’être  rendu  compte  à  ce  moment  seulement  de 
l’importance  du  paludisme.  Les  travaux  se  sont 
alors  multipliés  sans  apporter  d’ailleurs  beau¬ 
coup  de  documents  nouveaux  sur  la  question. 

Le  , paludisme  est  une  maladie  infectieuse,  ca¬ 
ractérisée,  au  point  de  vue  clinique,  par  des  phé¬ 
nomènes  fébriles  et  causée  par  la  présence,  dans 
les  globules  rouges  du  sang,  de  sporozoaires 
parasites  appartenant  au  genre  Plasmodium,  ino¬ 
culés  à  l’homme  par  la  piqûre  de  certains  mous¬ 
tiques,  les  anophèles.  Le  genre  Plasmodium  com- 
prend  de  nombreuses  espèces  parasites  de  divers 
animaux;  trois  d’entre  elles  déterminent  le  palu¬ 
disme  chez  l’homme,  ce  sont  :  P.  vivax,  P.  mala- 
riæ  et  P.  falciparum,  causant,  la  première  la 
fièvre  tierce  bénigne,  la  seconde  la  fièvre  quarte, 
et  la  troisième  la  fièvre  tierce  maligne  et  les 
fièvres  pernicieuses.  Des  caractères  morpholo¬ 
giques  et  biologiques  très  nets  permettent  de  les 
distinguer,  et  l’on  se  demande  pourquoi  quelques 
auteurs  soutiennent  encore  l’unicité  de  ces  trois 
formes. 

Les  hémosporidies  du  paludisme  présentent 


deux  modes  de  reproduction  ou  deux  cycles  évo¬ 
lutifs. 

Le  premier  est  asexué  et  se  produit  dans  le 
sang  de  l’homme  :  on  l’a  appelé  cycle  schizogonique 
ou  schizogonie.  Il  consiste  essentiellement  dans 
la  division  d’une  forme  du  parasite,  le  schizonte, 
en  plusieurs  organismes  plus  petits,  les  méro- 
zoïtes,  dont  le  nombre  varie  suivant  l’espèce 
considérée.  Cette  division  a  lieu  périodiquement 
un  grand  nombre  de  fois  en  un  temps  variable, 
suivant  qu’il  s’agit  de  l’une  ou  de  l’autre  des  trois 
espèces  de  Plasmodium,  et  c’est  au  moment  de  la 
décharge  dans  le  sang  des  éléments  nouvellement 
formés  que  se  produit  la  poussée  fébrile.  La  for¬ 
mation  des  mérozoïtes  étant  périodique,  l’accès 
de  fièvre  le  sera  également. 

Le  second  cycle  est  sexué,  c’est  le  cycle  sporo- 
gonique  ou  sporogonie.  Il  débute  dans  le  sang 
humain,  où  se  forment  les  éléments  mâles  ou 
microgamétocytes  et  les  éléments  femelles  eu 
macrogamètes,  mais  la  fécondation  et  la  suite 
l’évolution  ont  lieu  dans  l’organisme  d’un  second 
hôte,  le  moustique.  Doit-on  l’appeler  hôte  inter¬ 
médiaire?  La  question  est  controversée.  Lors¬ 
qu'il  s’agit  de  parasites  plus  élevés  en  organisa¬ 
tion,  on  appelle  hôte  définitif  l’hôte  qui  héberge 
un  parasite  à  l’état  adulte  et  hôte  intermédiaire 
celui  qui  l’héberge  à  l’état  larvaire;  mais,  en  ce 
qui  concerne  les  protozoaires,  la  distinction  est 
plus  délicate  et  les  termes  d’adultes  et  de  larves 
ne  s’appliquent  plus;  il  me  semble  néanmoins 
logique  de  considérer  la  forme  sexuée  fécondée 
comme  une  forme  adulte,  et  alors  le  moustique 
serait  l’hôte  définitif  du  Plasmodium,  l’homme  en 
serait  l'hôte  intermédiaire.  Cette  digression  ter¬ 
minée,  voyons  ce  que  devient  le  Plasmodium  fé¬ 
condé  dans  le  tube  digestif  de  l’insecte.  Sa  forme 
varie;  il  s’allonge  et  il  prend  alors  le  nom  de  zy¬ 
gote.  Le  zygote,  mobile,  traverse  la  muqueuse 
de  l’estomac  et  arrive  dans  la  couche  musculeuse 
où  il  s’enkyste  ;  il  devient  alors  oocyste,  grandit 


considérablement,  en  même  temps  que  son  pri 
plasme  se  segmente  pour  donner  naissance  à 
nombre  considérable  de  petits  organismes  ù 
formes,  les  sporozoïtes.  Ces  derniers,  n; 
liberté  dans  la  cavité  générale  du  moustique 
la  rupture  de  la  membrane  de  l’oocyste,  se 
nissent  dans  les  glandes  salivaires,  d’où  ils 
inoculés,  en  même  temps  que  le  produit  de  s  ' 
tion  de  ces  glandes  par  la  piqûre  d’un  mous' 
infesté.  Arrivé  dans  le  sang  de  l’homme,  ch 
sporozoïte  envahit  une  hématie  et  se  mul. 
d’abord  par  schizogonie,  la  période  d’incubi  : 
d’ailleurs  variable,  s’étendant  du  moment 
piqûre  du  moustique  à  celui  où  les  parasites 
assez  nombreux  dans  l’organisme  humain 
provoquer  une  réaction  fébrile. 

Dans  certaines  circonstances,  les  mac 
mètes  libres  dans  le  sang  évolueraient,  d’  i- 
-quelques  auteurs,  d’une  façon  particulière 
noyau  se  fragmenterait  et  elles  donneraient  . 
sance  à  des  mérozoïtes.  Cette  forme  de  i-v; 
duction,  appelée  schizogonie  régressive  ou  ; 
thénogénèse  des  gamètes,  semble  encore 
teuse;  toutefois  cette  hypothèse  perm 
d’expliquer  les  rechutes  qui  se  produisent  . 
vent  au  cours  de  l’infection  paludéenne. 

Le  cycle  sporogoniqiie,  que  nous  venc . 
décrire  rapidement,  s’effectue  dans  l’orgas 
de  certains  moustiques  ;  voyons  maintenant 
ils  sont.  Il  est  actuellement  universelleme.'j' 
connu  que,  parmi  tous  les  Culicidæ,  seule  !<■  ■: 
famille  des  Ano/)/ieftnæ  renferme  des  espèce  ■ 
vant  servir  d’hôtes  aux  Plasmodium  de  l’h 
Cette  sous-famille  comprend  plusieurs  gei 
un  très  grand  nombre  d’espèces.  Toute 
caractérisées  par  la  présence  de  palpes 
laires  aussi  longs  que  la  trompe  dans  le 
sexes.  Ce  caractère,  qui  existe  chez  les 
appartenant  à  d’autres  groupes,  n’exis 
chez  les  femelles  d’ Anophelinse  et  de  qi:  i 
Megarhininæ ,  moustiques  peu  nombre’  ' 
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rande  taille,  à  reflets  métalliques,  caractérisés  î 
ar  une  trompe  recourbée  et  qui  n’ont  d’ailleurs 
ucun  rôle  pathogène.  Toutes  les  fois  qu'on  se 
rouve  en  présence  d’un  monstique  femelle  à 
rompe  droite,  avec  des  palpes  maxillaires  aussi  | 
ongs  que  la  trompe,  ce  qui  se  voit  aisément,  car 
le  la  tête  de  l’insecte  partent  trois  dards  d’égale 
ongueur,  on  peut  affirmer  qu’il  s’agit  d’une  femelle 
l’anophèle.  Gomme,  d’autre  part,  les  femelles 
seules  piquent,  ce  caractère  suffît  à  distinguer  un 
moustique  dangereux  au  point,  de  vue  de  la  propa¬ 
gation  du  paludisme  d’un  moustique  qui  ne  joue 
aucun  rôle  dans  cette  affection.  Une  femelle  de 
moustique  se  distingue  facilement  d’un  mâle  parce 
que  ses  antennes,  au  lieu  d’être  plumeuses,  ne 
présentent  que  quelques  poils  verticillés  à  la  base 
des  articles.  Dans  la  faune  anophélienne  d’une 
contrée,  il  existe  généralement  une  ou  plusieurs 
espèces  qui  jouent  un  rôle  prépondérant  dans  la 
propagation  du  paludisme.  Ainsi,  en  Europe  et  en 
Amérique  du  Nord,  ce  rôle  est  dévolu  à  Anopheles 
maculipennis  •  en  Asie,  notamment  aux  Indes, 
à  Myzomyia  culicifacies,  à  Myzomyia  turkudi,  à 
Nyssorhync/ius  maculipalpis  et  à  Nyssorhynchus 
slep/iensi)  en  Malaisie,  k  Pseudomyzomyia  ludlotvi; 
en  Afrique  tropicale,  à  Pyretophorus  castalis  et  à 
Myzomyia  funésta-,  enfin,  en  Amérique  centrale, 
aux  Antilles  et  en  Amérique  méridionale,  à 
Cellia  albimana  et  à  Cellia  argyritarsis. 

11  est  peu  de  questions  sur  lesquelles  on  ait 
autant  écrit  que  sur  le  paludisme;  aussi,  pour 
ne  pas  répéter  ce  que  l’on  peut  trouver  dans 
maints  ouvrages,  traiterons-nous  ici  la  question 
surtout  au  point  de  vue  géographique  et  plus 
spécialement  au  point  de  vue  colonial.  La  dis¬ 
tribution  géographique  du  paludisme  est  très 
étendue  ;  on  le  rencontre  dans  toutes  les  parties 
du  monde,  tantôt  sous  forme  endémique,  tantôt 
sous  forme  épidémique,  et  sa  virulence  augmente 
à  mesure  qu’on  se  rapproche  des  tropiques.  La 
zone  intertropicale  est  à  peu  près  complètement 


Fig.  1.  —  Répartition  da  paludisme  dans  nos  colonies  africaines. 


ne  dépasse  guère  le  tropique  du  Capricorne,  |  delà  du  40“  parallèle  en  Asie  et  en  Amérique  et 
tandis  que  dans  l’hémisphère  nord,  il  dépasse  |  au  delà  du  60“  en  Europe. 
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La  plupart  de  nos  colonies  étant  situées  dans 
la  zone  contaminée,  le  paludisme  intéresse  au 
premier  chef  tous  ceux  qui  se  soucient  des  ques¬ 
tions  coloniales.  Jusqu’à  ces- dernières  années, 
on  se  contentait  de  données  basées  sur  les  sta¬ 
tistiques  de  morbidité  et  de  mortalité,  lorsqu’il 
s’agissait  de  constater  l’intensité  du  paludisme 
dans  telle  ou  telle  région;  actuellement  on  a 
recours  à  d’autres  méthodes.  On  a  remarqué  que, 
dans  les  pays  palustres,  les  jeunes  enfants  sont 
porteurs  d’hématozoaires  dans  une  proportion 
bien  plus  forte  que  les  adultes,  sans  doute  parce 
qu’ils  se  défendent  moins  contre  la  piqûre  des 
moustiques;  aussi  est-ce  dans  leur  sang  qu’on  a 
eu  l’idée  de  rechercher  les  hémosporidies  patho¬ 
gènes,  et,  pour  apprécier  l’intensité  de  l’endémie 
palustre  dans  une  localité,  on  compte  les  por¬ 
teurs  de  parasites,  c’est  ce  que  l’on  appelle  V index 
hématologique.  Mais  on  a  remarqué  que  des 
examens  de  sang  pouvaient  être  positifs  un  jour 
et  négatifs  le  lendemain,  ou  inversement,  et 
que  la  simple  numération  des  porteurs  d’héma¬ 
tozoaires  ne  donnait  par  conséquent  que  des 
résultats  approximatifs.  C’est  pourquoi  l’on  a 
cherché  des  moyens  d’investigation  moins  varia¬ 
bles  et  l’on  s’est  adressé  soit  à  la  formule  leuco¬ 
cytaire,  typique  dans  le  paludisme,  soit  surtout  à  ] 
un  moyen  d’observation  plus  facile  et  n’exigeant 
aucune  instrumentation,  à  la  palpation  de  la  rate, 
toujours  dilatée  chez  les  enfants  hébergeant  le 
parasite  :  c’est  ce  qui  constitue  Vindex  splénique. 
Parmi  les  médecins  qui  se  sont  livrés  à  ces  re¬ 
cherches,  les  uns  préfèrent  l’examen  du  sang, 
les  autres  l’examen  splénique  ;  on  peut  d’ailleurs 
avoir  recours  à  la  fois  à  l’une  et  à  l’autre  de  ces 
deux  méthodes.  En  un  mot,  on  appelle  index 
endémique  du  paludisme,  dans  une  région  donnée, 
soit  le  pourcentage  des  enfants  sains  en  appa¬ 
rence,  mais  en  réalité  porteurs  d’hématozoaires 
dans  le  sang  périphérique,  soit  le  pourcentage  de 
ceux  qui  possèdent  une  rate  volumineuse,  non 


attribuable  à  une  autre  affection  telle  que  la  leu¬ 
cémie,  le  kala-azar  ou  l’hérédo-syphilis. 

Bien  que  l’index  endémique  prête  à  certaines 
critiques,  partout  où  il  a  été  établi,  il  est  venu 
confirmer  les  données  fournies  par  la  clinique. 

Au  cours  de  ces  dernières  années,  plusieurs 
médecins  se  sont  livrés  à  la  recherche  de  cet 
index  dans  différentes  de  nos  colonies;  ils  ont 
obtenu  ainsi  des  résultats  fort  intéressants  et 
nous  ont  fourni  de  précieuses  indications  sur 
l’intensité  de  l’endémie  palustre  dans  une  loca¬ 
lité  donnée.  Cette  intensité  est  assez  variable  et 
les  cartes  ci-jointes  permettent  de  s’en  faire  une 
idée  d’eirsemble  dans  les  principales  de  nos 
colonies. 

Dans  nos  possessions  de  l’Afrique  du  Nord,  le 
paludisme  a  été  admirablement  étudié  en  Algérie 
et  en  Tunisie,  depuis  dix-huit  ans,  par  les  frères 
Edmond  et  Etienne  Sergent.  Ces  auteurs  ont  eu 
recours  à  l’index  endémique  splénique,  dont  ils 
se  sont  fait  les  champions,  et  ils  ont  donné  des 
pourcentages  concernant  les  départements  d’Al¬ 
ger,  de  Constantine  et  d’Oran.  Les  index  splé¬ 
niques  relevés  en  1916  donnent  une  moyenne 
de  39,5  pour  100  qui  s’est  élevée,  en  1917,  à  ] 
49,7  pour  100,  recrudescence  due  sans  doute  aux 
conditions  météorologiques.  Au  Maroc,  le  palu¬ 
disme  est,  d’après  Braun  et  Sicard,  la  maladie  la 
plus  répandue.  Delanoe  l’a  étudié  dans  le  Maroc 
occidental  et  relate  notamment  une  épidémie  qui 
a  sévi  en  été  et  en  automne  de  l’année  1916  sur 
la  fraction  des  Oulad-Hassann,  près  de  Mazagan. 

L’Afrique  occidentale  française  est  très  éprou¬ 
vée.  Au  Sénégal,  le  paludisme  a  été  bien  étudié 
par  Marchoux  en  1897,  Le  Moal  en  1906,  Thi- 
roux  et  d’Anfreville  en  1908.  Ces  derniers  auteurs 
ont  établi  un  index  hématologique,  portant  sur 
des  enfants  âgés  de  moins  de  trois  ans,  pendant 
deux  années  consécutives.  Cet  index  est  très 
élevé  et  varie  entre  60  et  70  pour  100,1e  maxi¬ 
mum  étant  atteint  en  Novembre  et  en  Décembre. 


Au  Soudan  français,  l’index  endémique  hémato¬ 
logique  est  considérablement  élevé,  et  Bouffard  a 
trouvé  100 “pour  100  pendant  la  saison  des  pluies 
et  61,39  pour  100  pendant  la  saison  sèche.  Les 
recherches  de  Léger,  à  Bamako,  chef-lieu  de  la 
colonie  et  dans  les  villages  voisins,  confirment 
ces  résultats.  Gommes,  dans  la  région  de  Tom¬ 
bouctou  et  à  Niafunké,  a  établi  un  index  en¬ 
démique  qui,  au  début  de  l’hivernage,  atteint 
97  pour  100.  La  Côte  d’ivoire  est  plus  favorisée 
sous  le  rapport  dù  paludisme  que  d’autres  de 
nos  colonies  de  l’Afrique  occidentale  :  les  index 
endémiques,  relevés  par  Sorel  autour  de  Bas- 
sam,  oscillent  entre  40  et  50  pour  lOûau  lieu  de 
65  pour  100  en  moyenne  au  Sénégal.  Le  Dahomey 
serait  encore  moins  atteint,  si  l’on  s’en  rapporte 
aux  recherches  de  Bouffard,  qui,  ayant  examiné 
des  enfants  de  six  à  dix  ans,  au  point  de  vue  de 
l’index  hématologique,  n’a  obtenu  qu’un  pour¬ 
centage  de  9,5  pour  100  avec  maximum  en  Juillet 
et  minimum  de  Novembre  à  Mars.  Mais  l’index 
établi  sur  un  petit  nombre  d’enfants  déjà  âgés  et 
dans  les  grandes  villes,  mieux  assainies  que  les 
villages  de  la  brousse,  ne  donne,  d’après  Bouffard 
lui-même,  que  des  indications  imparfaites. 

En  Afrique  équatoriale  française,  le  paludisme 
est  partout  intense,  avec  des  foyers  principaux 
sur  la  côte,  le  long  des  cours  d’eau  et  sur  le  bord 
des  lacs.  L’index  endémique,  établi  de  Décembre 
à  Mai  pendant  la  petite  saison  sèche  et  la  petite 
saison  des  pluies,  a  donné,  pour  l’Afrique  équa¬ 
toriale  tout  entière,  67  pour  100  pour  les  enfants 
de  un  à  cinq  ans  et  61  pour  100  pour  les  enfants 
de  cinq  à  douze  ans.  Cette  proportion,  qui  est 
celle  de  l’ensemble,  varie  suivant  les  localités; 
elle  est  plus  élevée  au  Gabon  que  dans  l’Ouban- 
gui  et  le  Moyen  Congo.  Ainsi,  d’après  les  recher¬ 
ches  de  Regenbach  et  de  Guyomarc’h,  qui  fai¬ 
saient  partie,  entre  1912  et  1915,  de  la  section 
française  de  délimitation  de  l’Afrique  équatoriale 
1  française,  l’indice  splénique,  établi^  seulement 


INDROCRINOL 

Lipelde  orchltiiiDe 


C&RDIOCRINOL 

Lipoïde  do  masete  cardiaqae 


CERÉBROCRINOL 

Lipaîde  pbosphoré  do  cerveau 


HEPATOCRINOL 

Lipoïde  du  foie 

(Troubles  de  la  croissance,  Rachi¬ 
tisme.  Amaigrissements,  Uiachèse 
hémorrhagique,  Scorbut. 


Upo«Piio8piiatidea  de  toiu^  lea  Qr^aees 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  tempa 
na  ALiMENT  et  on  BXCiTANT 
spécifiques 

'de  l'organe  dont  11  provient. 


Traitement  an  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermique: 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substanc 
active  inaltérable,  et  toujours  égsde  à  eUe-méme. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tons  les  2  jours 
on  4  pilulea  par  jour.  ^ 


POLYCRINOL 

Thyroi,  Adréaol  total  et  Hypophjraol  (T.  A.  H.) 


GYNOCRINOL 

LlpoTde  de  l’Ovaire 

(Hypoovarles,  aménorrhées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sénl&té 


GYNOLUTEOL 

LipoTde  do  Corps  jaune 


ETC..  ETC. 


AFATYL 

Médication  iodée  sensibliisée 


ANDRO-POLYCRINOL 


GYNO-POLYCRINOL 


Testicule,  tbyroYde,  surrénale  totale  et  hypophyse  |  Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(lasafassaee  piari-flaadalalra  chez  l’homme  on  l’enfant  mSle.)  i.  (laanfaaance  plnri-glaadolaii*  chez  la  femme  et  l’eafaat.) 

•to.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médeciae. 


Bavoi  SobantüIOBS  et  Bibliographie  sur  demande. 

DipZt  général  :  Laborataira  de  Biologie  appliquée  if.  CARRION  et  C<*  —  V.  BORRIBN,  S4,  Panbourg  St-flonoré,  PARIS  (8*) 
Téléphenc  :  Élyaéea  36-64  et  3i-4f  -  ait.  télégi.  :  Blanear-Paria. 
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d’après  l’examen  d’enfants  de  moins  de  cinq 
était  de  72  pour  100  au  Gabon,  de  68  pour 
dans  rOubangui  et  de  57  pour  100  au 
Moyen  Congo.  A  Fort  Archambault  et 
dans  les  régions  avoisinantes,  Bouilliez  a 
établi  l’index  endémique  hémalologique, 
en  examinant  des  enfants  âgés  de  plus 
de  trois  ans  pendant  la  saison  sèche;  il 
a  trouvé  qu’il  était  de  77,8  pour  100  en 
Juin  et  de  70,3  pour  100  en  Juillet  dans 
la  vallée  du  Chari,  de  75,1  pour  100  en 
Novembre  dans  la  région  de  Goundi,  de 
90,3  pour  100  en  Janvier  dans  la  vallée 
du  Bahr  Sala  supérieur,  de  81  pour  100 
en  Avril  au  lac  Iro  et  dans  la  vallée  du 
Bahr  Salaraat  inférieur  et  de  87,8  pour  100 
de  Juin  à  Janvier  dans  l’agglomération  de 
Fort  Archambault.  Au  Cameroun,  l’index 
paludéen  est  moins  élevé;  on  a  trouvé  à 
Douala,  chez  des  enfants  au-dessous  de 
5  ans,  un  index  hématologique  de  71,5 
pour  100  et  un  index  splénique  de  51,8 
pour  100. 

A  Madagascar  l’endémie  palustre  est 
sévère  avec  son  maximum  en  Mai,  dans 
la  période  de  transition  entre  la  bonne 
et  la  mauvaise  saison.  Toutes  les  parties 
de  l’île,  même  les  hauts  plateaux,  sont 
touchées,  mais  les  côtes  le  sont  dans  une 
plus  forte  proportion.  Dans  la  province 
d’Imerina  se  trouvent  des  rizières,  divi¬ 
sées  en  rizières  de  plaine  et  rizières  de 
colline;  les  larves  d’anophèles  sont  plus 
nombreuses  dans  les  secondes,  car  on  n'y 
rencontre  pas  les  poissons  destructeurs 
de  larves  tels  que  le  cyprin  doré,  Caras- 
sius  auratus,  qui  abonde  dans  les  rivières 
et  les  canaux  d’irrigation  de  la  plaine. 

Legendre  a  étudié  dans  ces  régions  l’in 
splénique  sur  des  enfants  de  sept  à  quatorze 
fréquentant  les  écoles,  et  les  examens  ont 


ins,  I  pratiqués  à  la  fin  de  la  saison  salubre.  Dans  I  serait,  d’après  les  études  de  F.  W.  Suldey,  de 
100  1  les  rizières  de  plaine,  il  a  trouvé  un  pourcentage  |  70  p.  100. 

L’île  de  la  Réunion  est  demeurée  long- 

I —  —  - ■  -  ...  .  .  temps  indemne  de  paludisme  et  ne  fut 

(  ^  envahie  qu'en  1867  à  la  suite  d’immigra- 

j  £l  La  maladie,  qui  oévit  tout  d’abord  sous 

extrême  gravité,  débutant  par  la  côte  du 
A’  Vent  et  gagnant  ensuite  la  côte  Sous  le 

^  Vent,  qui  est  actuellement  la  partie  la  plus 

û  9'^^  forment  le  petit 

\  M  M.iyotte  le  paludisme  est  fréquent  et 

I  §  grave  chez  les  Européens  et  les  créoles 

S  H  JIuA  O  Grande  Terre;  il  est  plus  tare  à  la 

!  q  Grande  Comore;  au  contraire,  il  est  plus 

^  dans  la  petite  île  de  Moheli;  à 

Dans  notre  Protectorat  de  la  côte  des 
^  Somalis,  Djibouti  était  considéré,  il  y  a 

dix  ans,  dit  R.  Wuriz,  comme  une  colonie 
^  saine,  mais,  depuis  que  l’eau  a  été  amenée 

par  des  conduites  et  a  été  distribuée  dan? 

^  ^  Prèles  sont  nombreux,  entre  autres  Pyre- 

Paludisme  teurs  des  hématozoaires  en  Afrique. 


1  Parmi  nos  colonies  asiatiques,  exami¬ 
nons  d’abord  l’Indochine. 

Au  Tonkin,  le  paludisme  est  l’affection 
dominante.  Mathis  et  Léger  ont  examiné, 
cours  des  séances  de  vaccination,  un  très 
ind  nombre  d’enfants  en  une  année  et  leurs 
herches  hématologiques  concordent  avec  les 


,dex  de  30  à  44  pour  100  et  dans  les  rizières  de 

ans  colline  de  41  à  100  pour  100. 

été  Sur  la  côte  occidentale,  l’index  endémique 
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données  cliniques.  La  maladie  est  au  moins 
deux  fois  plus  fréquente  pendant  la  saison 
chaude,  c’est-à-dire  de  Mai  à  Août,  que  pendant 
la  saison  fraîche,  c'est  à  dire  de  Janvier  à  Avril. 
Le  delta,  très  cultivé,  est  plus  sain  que  les 
hautes  régions  boi.sées.  Dans  le  delta,  l’index 
endémique  le  plus  élevé  est  de  18,18  pour  100 


pendant  la  saison  chaude  et  de  16,12  pour  100 
pendant  la  saison  fraîche.  Dans  la  vallée  de  la 
Rivière  Noire,  région  boisée  très  insalubre, 
l’index  endémique  atteint  un  maximum  de 
43  pour  100.  Dans  la  vallée  du  Haut-Fleuve 
Rouge,  deux  localités  relativement  voisines  peu¬ 
vent  être  inégalement  impaludées  ;  ainsi,  l’index 
endémique  n’est  à  Cocleu  que  de  3,12  pour  100 
en  hiver,  tandis  qu’à  la  même  époque  il  est  de 
40  pour  100  à  Phomoi',  situé  à  3  kilom.  à  peine 
de  Cocleu.  Dans  la  vallée  de  la  Rivière  Claire, 


l’index  endémique  est  de  32  pour  100  en  été  et 
de  34  pour  100  en  hiver  dans  le  territoire  d'Ha- 
giang.  La  province  de  Tuyen-Quang,  quoique 
ayant  une  meilleure  réputation,  est  aussi  très 
impaludée. 

La  région  de  la  frontière  nord-est  est  sen¬ 
siblement  plus  saine.  D’ailleurs  l’intensité  du 


paludisme  est  intimement  liée  dans  ces  con¬ 
trées  au  développement  de  la  culture;  si  l’en¬ 
démie  décline  dans  les  parties  cultivées,  elle 
persiste  au  contraire  dans  -les  villages  situés  au 
milieu  de  la  brousse  boisée.  En  Annam,  le  nord 
est  relativement  sain  ;  ainsi,  à  Samson,  plage 
assez  fréquentée  pendant  la  saisdn  chaude, 
l’index  endémique  n’est  que  de  1,81  pour  100. 
Dans  le  sud,  Vassal  a  étudié  l’index  endémique 
du  Lang-Bian;  nul  sur  le  plateau,  il  atteint 
100  pour  100  en  bien  des  endroits  de  la  vallée 


du  Da-Nhira  et  de  la  route  qui  conduit  du  plateau 
à  la  mer.  En  ce  qui  concerne  la  Cochinchine, 
nous  ne  possédons  pas  de  documenta  sur  l’index 
endémique,  mais  le  paludisme  semble  ne  pas 
être  le  facteur  le  plus  important  de  morbidité. 

Dans  les  Comptoirs  français  des  Indes,  le 
paludisme  est  la  maladie  endémique  la  plus  fré¬ 


quente,  ce  qui  ne  doit  pas  étonner,  étant  donné 
que  ces  territoires  sont  bas,  marécageux  et  en¬ 
vahis  par  les  moustiques.  La  maladie  sévit  à 
toutes  les  époques  de  l’année  et  atteint,  par  ordre 
d’intensité  :  Chandernagor  avec  16,1  pour  1.000 
habitants  de  mortalité,  Pondichéry  avec  11,1 
pour  1.000,  Yanaon  avec  10  pour  1.000,  Karikal 
avec  9,1  pour  1.000,  enfin  Mahé,  avec  une  mor¬ 
talité  de  9  pour  1.000. 

Ajoutons  que  le  paludisme  existe  aussi  en 
Palestine  et  en  Syrie,  notamment  sur  les  côtes. 


TRAITEMENT  DES  MALADIES 
DE  LA  CINQUANTAIiyE 

HYPERTENSION  -  ARTÉRIOSCLÉROSE 

Granulé  à  base  de  Silicate  de  Soude  lithiné 

Chimiquement  pur 


HYPOTENSIF 


Recalcifiant 
Hémostatique 
_ _ 


“  RAJEUNIT 

LES  ARTÈRES" 


Hypertension 

Artériosclérose 

Arthritisme 


'Baina-les-'Bains  (Vosges) 
Saison  1"  Juin-30  Sept. 


CURl  DE  DIURESE 


CHLOROCALCIdN 


CHLORO-CALCION 
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La  Guyane  est  de  beaucoup  la  plus  éprouvée 
de  nos  possessions  américaines.  Thézé  et  Léger 
ont  lait  des  travaux  récents  sur  le  paludisme 
dans  cette  contrée  et  peu  de  nos  colonies  sont 
mieux  connues  au  point  de  vue  de  l’index  endé¬ 
mique.  A  part  les  îles  du  Salut  et  quelques 
parties  du  centre  de  la  ville  de  Cayenne,  aucune 
partie  du  territoire  n’est  indemne.  Thézé  estime 
d’autre  part  que  sur  4.000  transportés,  il  y  a 
100.000  journées  d’hospitalisation  par  an  du  fait 
du  paludisme.  La  maladie  sévit  en  raison  inverse 
de  la  quantité  de  pluie  tombée:  le  mois  d’Octobre 
est  le  moins  pluvieux  et  aussi  le  plus  néfaste  de 
tous.  Sur  les  enfants  des  écoles  de  six  à  douze 
ans,  Thézé  a  trouvé  un  index  splénique  de 
65  pour  100,  index  qui  aurait  été  certainement 
plus  élevé  si  l’on  avait  examiné  des  enfants  plus 
jeunes,  de  un  à  cinq  ans  par  exemple.  A  l’école 
maternelle  de  Cayenne,  É.  Porry,  qui  a  fait  un 
excellent  travail  sur  l’index  endémique  dans  les 
colonies  françaises,  trouve  un  index  hématolo¬ 
gique  de  23  pour  100  et  plus  au  nord,  à  Ira- 
combo,  un  index  de  40  pour  100.  La  Guyane  est 
en  réalité  un  des  pays  les  plus  impaludés  à  cause 
de  l’humidité  constante  du  sol  et  c’est  en  vain 
que  l’on  y  rechercherait  une  altitude  suffisante 
pour  être  à  l’abri  du  paludisme. 

Par  contre,  nos  colonies  des  Petites  Antilles 
sont  beaucoup  plus  saines.  A  la  Guadeloupe,  le 
paludisme  sévit  cependant  dans  la  partie  basse 
de  l’île,  la  Grande  Terre,  notamment  à  La  Pointe 
à  Pitre,  et  aussi,  mais  avec  moins  d’intensité, 
dans  la  zone  côtière.  Il  est  peu  intense  à  Basse- 
Terre  et  diminue  à  mesure  que  l’altitude  aug¬ 
mente;  les  cas  observés  au  camp  Jacob,  à  600 
mètres  d'altitude,  ont  été  le  plus  souvent  con¬ 
tractés  à  la  côte.  Le  paludisme  sévit  aussi  sur  la 
côte  sud  de  Marie  Galante  et  sur  la  côte  nord  de 
La  Désirade;  il  est  plus  rare  à  Saint-Barthélemy 
et  à  Saint-Martin.  Nous  n’avons  d’ailleurs  aucun 
index  endémique  relatif  à  ces  différentes  îles. 


A  la  Martinique,  le  paludisme  est  encore  moins 
répandu  qu’à  la  Guadeloupe;  certains  points  de 
la  côte  cependant,  notamment  de  la  côte  orien¬ 
tale,  sont  contaminés.  La  zone  la  plus  impaludée 
est  la  presqu’île  de  la  Caravelle  et  la  côte  qui 
s’étend  au  sud  de  cette  presqu’île,  comprenant 
les  bourgs  du  Robert  et  du  François.  L’index 
endémique,  à  la  fois  hématologique  et  splénique, 
a  été  récemment  établi  par  E.  Porry  sur  de  nom¬ 
breux  enfants  de  quinze  mois  à  douze  ans.  Le 
pourcentage  le  plus  élevé  est  de  15  pour  100 
dans  la  presqu’île  de  la  Caravelle;  l’index  moyen, 
en  ne  tenant  compte  que  des  localités  réputées 
palustres  situées  sur  la  côte,  est  de  2,69  p.  100 
seulement. 

*** 

Nous  n’envisageons  pas  ici  la  question  de  la 
prophylaxie  du  paludisme,  abondamment  traitée 
dans  nombre  d’ouvrages;  nous  signalerons  seu¬ 
lement,  en  terminant,  que,  même  dans  nos  colo¬ 
nies  les  plus  impaludées,  il  existe  quelques  îlots 
plus  ou  moins  indemnes  et  qu’il  y  aurait  lieu  d’y 
établir  des  sanatoriums  pour  les  Européens, 
comme  les  Anglais  et  les  Hollandais  nous  en  ont 
déjà  donné  l’exemple  dans  toutes  leurs  posses¬ 
sions  tropicales. 

Neveu-LemaIre. 


VARIÉTÉS 

Une  mode  îndochlnolse  d’utilisation 
du  poisson  le  Nuoc  Mam. 

Tout  Européen  en  Indochine  sait  que  le  Nuoc 
Mam  eit  le  condiment  préféré  etna'ional  de  l'Anna¬ 
mite;  ce  produit  est,  en  effet,  consommé  journelle¬ 
ment  par  15  à  16  millions  de  nos  protégés.  Mais  à  peu 
près  tous  les  Européens  trouvent  l’odeur  du  Nuoc 


Mam  peu  engageante  et,  pour  la  majorité  d’entre 
eux,  le  Nuoc  Mam  n’est  autre  chose  qu’une  sauce 
de  poisson  pourri. 

En  gros,  le  Nuoc  Mam  paraît  être  une  saumure, 
c’est-à-dire  quelque  chose  comme  un  liquide  très 
salé,  roussâire  et  un  peu  trouble  qui  s’amasse  dans 
les  récipients  où  l’on  conserve  des  salaisons. 

Le  Nuoc  Mam  se  présente,  en  effet,  sous  la  forme 
d’un  liquide  salé,  à  odeur  spéciale  rappelant  encore, 
quoique  assez  peu,  le  poisson,  de  couleur  jaune  clair 
ou  jaune  brun.  Il  présente  bien  les  caractères  organo¬ 
leptiques  d’une  saumure  et  noue  ferons  d’ailleurs 
plus  ample  connaissance  avec  ce  produit  en- expo¬ 
sant  son  mode  de  fabrication. 

Les  poissons  qui  servent  à  la  fabrication  du  Nuoc 
Mam  se  rencontrent  par  bancs  le  long  des  côtes.  Ce 
sont  des  poissons  de  la  famille  des  Clupéides.  Les 
plus  employés  sont  surtout  une  sorte  de  sardine 
longue  de  9  à  10  cm.  et  du  poids  d’une  douzaine  de 
grammes,  puis  un  poisson  minuscule  à  chair  trans¬ 
parente,  du  poids  de  1  à  2  gr.  et  de  5  à  6  cm.  de 
long. 

Aussitôt  péché,  le  poisson  est  salé  et  mis  en  cuves; 
c’est  dans  ces  cuves  qu’il  se  transforme  en  Nuoc 
Mam.  Les  cuves  à  Nuoc  Mam  sont  également  de 
forme  cylindrique,  faites  en  bois  du  pays,  cerclées 
avec  des  bambous  tressés. 

On  peut  résumer  les  principales  opérations  de  la 

1“  Mélange  du  poisson  et  du  sel  versé  jusqu’à 
remplissage  dans  une  grande  cuve  en  bois  et  pre¬ 
mier  contact  de  trois  jours; 

2“  Récolte  d’une  eau  salée  sanguinolente,  forma¬ 
tion  d’une  masse  pressée  et  compacte  de  poisson  et 
de  sel  sur  laquelle  on  reverse  l’eau  précédemment 
recueillie.  Contact  de  trois  mois  à  un  an  ; 

3“  Récolte  de  la  première  eau  très  riche  on  Nuoc 
Nhut  non  commercial.  Lessivage  jusqu’à  épuise¬ 
ment,  avec  1  eau  salée  plus  ou  moins  chargée  de 
matières  solubles  abandonnées  par  la  chair  du 
poisson  ;  g 

4»  Mélange  du  Nuoc  Nhut  avec  les  premières 
lessives  pour  donner  du  Nuoc  Mam  commercial. 

Eu  dehors  du  Nuoc  Mam,  1  industrie  sanmurière 


Diarrhées  estivales 
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fournit  doux  «oiis-produit»  qui  xoot  :  1  huile  de  pois- 
■ion  ot  1^  P -.!-s  U)  ré  'i  kiai‘-e. 

Lu  poiss ’n  rf-xiduai  e  ‘  «i  nti  commo  entrais. 
f  /liille  in  'ie  la  Sncielp  srietitifiqne  d  Hygiène  alimen¬ 
ta, re.) 


MUYKM  SIMPLE  l’UÜIi  FACILITER  LA  TECILNIQUE 
INJECTIONS  INTRAVEINEUSES 


Les  praticiens  se  sont  bien  rendu  compte  de  la  dif¬ 
ficulté  qu’lis  reucont -ent  assez  souvent,  dans  l’exé¬ 
cution  des  injections  intraveineuses  chez  les  sujets 
gras  où  les  veines  se  cachent  dans  le  tissu  adipeux 
et  ne  peuvent  pai  être  mises  en  évidence  après 
l’appiicaiion  du  lien  constricteur  au-dessus  du  coude. 

Le  moyen  que  je  veux  indiquer  ici  et  que  j’ai 
appliqué  maintes  fois  facilite  d’une  manière  frap¬ 
pante  la  technique  des  injections  intraveineuses. 

Après  avoir  appliqué  la  constriction  au-dessus  du 
coude,  on  fait  l’application  de  la  bande  d'Esmarch, 
qu’on  enroule  comme  pour  une  amputation,  en  com¬ 
mençant  par  l’articulation  du  poignet  et  en  finissant  à 
quelques  centimètres  de  l’endroit  où  l’on  veut  faire 
la  ponction  de  la  veine. 

Par  ce  moyen  très  simple,  les  veines  du  pli  du 
conde  sont  mises  en  évidence,  même  chez  les  sujets 
chez  qui,  après  l’application  de  la  seule  constriction 
habituelle,  on  ne  réussit  pas  à  les  mettre  dans  de 
bonnes  conditions  pour  faire  les  injections  intra¬ 
veineuses. 

Par  la  méthode  que  j’indique,  les  veines  du  pli  du 
coude,  invisibles  et  insensibles  au  doigt,  prennent  une 
turgescence  rigide  et  fixe,  et  il  est  impossible  de 
s’égarer  avec  la  pointe  de  l’aiguille  et  de  manquer  la 

Au  lieu  d’employer  la  bande  d'Esmarch  on  peut  la 
remplacer  par  la  bande  en  crêpe  Velpeau,  on  même 
par  une  simple  bande  de  tissu. 

Le  moyen  est  tellement  simple  et  efficace  que  je 
ne  puis  m'abstenir  d’exhorter  mes  confrères  à 
l’essayer,  et  ils  seront  parfaitement  contente. 

Melun  (de  Bucarest). 


PRATIQUE  COURANTE 


TOILETTE  DE  LA  PEAU 

Tou'es  les  peaux  doivent  être  tenues  propres,  et 
les  peaux  suscep'i'  les  defsiredes  dermatoses  encore 
plus  que  les  a  utres. 

Mais  les  procédés  de  toilette  doivent  varier  avec  la 
natnre  des  peaux.  Une  peau  épaisse  et  grasse  sup¬ 
porte  on  peut  dire  tout;  une  peau  sèche,  mais  épaisse, 
exige  encore  peu  de  précautions  ;  une  peau  sèche  et 
fine  peut  en  demander  beaucoup  ;  surtout  dans  la 
première  moitié  de  la  vie;  il  semble  bien  qu’avec 
l’âge  la  peau  réagisse  de  moins  en  moins  facilement 
aux  irritations  externes. 

Une  seule  toil  tte,  faite  par  des  procédés  mal 
appropriés,  neut  parfois  nuire,  mais  ce  cas  se  pré¬ 
sente  rarement  ;  c’est  par  leur  répétition  trop  fré¬ 
quente  que  certains  procédés  de  toilette  deviennent 
réellement  nocifs. 

Hébra  opérait  peut-être  sur  des  peaux  moins  fines, 
moins  nerveuses  que  celles  de  nos  compatriotes, 
mais  il  employait,  ne  l’oublions  pas,  le  savon  et 
spécialement  le  savon  mou  de  potasse  dans  le  traite¬ 
ment  de  l’eczéma,  et  faisait  de  l’eau  en  général  le 
principal  des  médicaments  dermatologiques,  et  cela 
au  moment  où  certains  dermatologistes  français 
devenaient  de  véritables  hydrophobes.  Les  savons 
d’Hébra  n’étaient  probablement  guère  différents  des 
nôtres,  mais  l’eau  de  Vienne  n’est  pas  l’eau  de 
Paris. 

Si  l’on  avait  toujours  à  sa  disposition  une  des 
eaux  dites  douces,  c’est-à-dire  privée  de  sels  comme 
l’eau  de  pluie  ou  l’eau  des  sources  émergeant  des 
roches  primitives  ou  des  roches  éruptives,  on  pour¬ 
rait,  tant  qu’on  emploierait  cette  eau  au  naturel, 
supprimer  tontes  précautions  pour  la  toilette. 

Malheureusement  les  eaux  douces  sont  plutôt 
rares  ;  beaucoup  d’eaux,  et  les  eaux  de  Paris  sont  dans 
ce  cas,  ont  dans  leur  composition,  sous  forme  de 
carbonates  ou  de  sulfates,  de  la  chaux  et  de  la  ma¬ 
gnésie.  Ces  eaux  sont  dites  «  dures  »  ;  leur  emploi, 
mal  supporté  par  beaucoup  de  peaux,  nécessite 
d’importantes,  précautions. 


MM.  Veyrières  et  Beauxis-Lagrave  ‘  passent  en 
revue  les  moyens  pratiques  pour  pallier  à  la  dureté 
de  certaines  eaux  dans  la  toilette  de  la  peau. 

On  peut  d’abord  chercher  à  modifier  les  qualités 
de  l’eau  par  l’ébullition  très  prolongée,  par  l’addition 
de  sels  de  soude  ou  de  potasse  spécialement  sous 
forme  de  biborate,  par  l’addition  d’alun  qui  agit 
peut-être  mieux  que  le  biborate.  La  modification 
obtenue  sera  minime. 

On  ne  doit  employer  que  des  savons  à  peu  près 
neutres  et  ne  contenant  ni  matières  colorantes  ni 
p>rfnms. 

On  ne  doit  pas  rechercher  spécialement  les  savons 
moussant  beaucoup  ;  avec  une  eau  calcaire,  le  savon 
ne  mousse  beaucoup  que  s'il  est  très  alcalin. 

Les  savons  à  préférer  sont  peut-être  ceux  qui  sont 
réellement  faits  avec  l’huile  d’olive,  et  plus  proba¬ 
blement  encore  le  savon  amygdalin  ;  on  n’oubliera 
pas  que  la  dissolution  de  ces  savons  dans  la  glycé¬ 
rine  rend  leur  emploi  et  surtout  le  rinçage  plus 

L’onction  à  la  glycérine  après  le  rinçage  est  à 
recommander  ;  la  glycérine  agit  par  son  avidité 
pour  l’eau,  mais  peut-être  aussi  parce  que  à  peu  près 
toujours  légèrement  acide;  le  rinçage  avec  une  eau 
acidulée  est  ce  qu’il  y  a  de  préférable. 

Si,  malgré  ces  précautions,  une  peau  ne  supporte, 
encore  pas  les  savonnages  —  mais  ce  sera  bien  rare  — 
il  faudra  en  venir  aux  émulsions.  Avec  la  farine 
d’amandes,  on  en  a  une  parfaite,  mais  le  procédé  est 
coûteux  et  la  farine  d’amandes  rancit  bien  facile¬ 
ment.  Les  farines  de  céréales,  celle  de  seigle  surtout, 
n’ont  ni  l’inconvénient  du  prix,  ni  celui  du  rancisse¬ 
ment  et  donnent  un  résultat  équivalent.  Pour  s’en 
nettoyer  les  mains,  on  en  fait  une  pâte  à  l’aide  d’un 
peu  d’eau  ;  pour  le  visage  ou  le  corps,  on  met  la 
farine  dans  un  morceau  de  vieille  mousseline,  on  fait 
un  nouet  qu’on  trempe  dans  de  l’eau  tiède,  et  avec  ce 
nouet  on  frictionne  les  régions  à  nettoyer.  Les 
farines  de  céréales  ne  rancissent  pas,  mais  la  farine 
qui  resterait  adhérente  aux  téguments  pourrait  peut- 
être  fermenter;  le  rinçage  reste  nécessaire. 

Avec  un  bon  savon  et  un  rinçage  suffisant,  surtout 
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LIQUIDE 

One  cuillerée  li  soupe 
matin  et  soir. 


Par  action  mécanique  VICARIO 
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2  cuillerées  à  café  matin  et  soir. 
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h  base  d’huîle  minérale  chimiquement  pure,  spécialement  préparée  pour  l’absorption 
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Le  bain,  presque  indispensable  pour  une  toilette 
générale,  n’est  pas,  pour  une  peau  à  peu  près  nor¬ 
male,  s’il  est  bien  pris,  coupable,  même  à  Paris,  de 
tous  les  méfaits  dont  on  l'a  accusé;  mais  il  ne  doit 
pas  être  trop  fréquent  surtout  pour  les  peaux  fines 
et  sèches  :  un  bain  hebdomadaire  est  à  peu  près 
suffisant.  C’est  sa  fréquence  exagérée  et  l’emploi  de 
savons  trop  chargés  en  alcali  qui  causent  les  irrita¬ 
tions  cutanées  qu’on  voit  de  temps  en  temps. 

Pour  les  peaux  grasses,  le  bain  peut  être  plus 
fréquent,  et  on  est  même  autorisé  à  l’additionner 
d’une  certaine  quantité  de  carbonate  de  soude  ou  de 
potasse. 

A  l’étranger,  on  a  parfois  conseillé  d’ajouter  un 
peu  d’ammoniaque  à  l'eau  des  bains.  11  arrive  ce  qui 
était  à  prévoir  :  le  gaz  ammoniac  se  dégage  rapide¬ 
ment;  on  a  une  sensation  désagréable  aux  conjonc¬ 
tives  et  à  la  muqueuse  nasale,  mais  la  peau  ne  sent 
pas  qu’il  y  ait  quelque  chose  de  changé  aux  qualités 
du  bain. 

Lé  bain  ne  doit  pas  être  trop  long,  de  pas  plus 
d'une  vingtaine  de  minutes,  è  moins  qu’une  expé¬ 
rience  progressive  n’ait  montré  que  la  peau  suppor¬ 
tait  une  durée  plus  longue. 

Les  livres  disent  que  la  température  optima  est  de 
32»  à  34”;  la  vérité  est  que  tontes  les  peaux  ne  sont 
pas  égales  devant  la  température  d’un  bain  ;  on  a  dit 
que  les  peaux  avaient  une  thermoesthésie  person¬ 
nelle;  pour  un  bain  de  toilette,  le  mieux  est  de  con¬ 
seiller  de  le  prendre  à  une  température  agréable. 
Mais  cette  température  ne  doit  pas,  ce  qu’on  a  eu 
général  tendance  à  faire,  être  élevée  pendant  la 
durée  du  bain  ;  il  vaudrait  encore  mieux  la  laisser 
s’abaisser  un  peu  ;  mais  ce  qui  est  encore  plus  pré¬ 
férable,  la  maintenir  à  peu  près  fixe. 

La  règle  générale  devrait  être  :  après  immersion  de 
quelques  minutes,  friction  générale  avec  un  bon 
savon,  se  replonger  dans  la  baignoire  pour  le  rinçage 
et,  à  ce  moment,  ajouter  au  bain  un  acide  quelconque, 
ne  iût-ce  qu’un  demi-litre  de  vinaigre.  Nos  anciens 
employaient  le  bain  vinaigré  et  le  bain  à  l'acide 


chlorhydrique;  le  bain  vinaigré  l’est  encore  parfois  ; 
ces  bains  étaient  probablement  utiles  bien  plus 
par  leur  action  sur  la  composition  de  l’eau  du  bain 
que  par  action  directe  sur  la  peau. 

Il  est  toujours  bien  de  rendre  l’eau  du  bain  à  peu 
près  Isotonique  ;  pour  cela,  ajouter  14  oui  50  gr.  de  sel 
marin.  Un  excès  do  sel  gênerait  peut-être  la  disso¬ 
lution  du  savon,  mais  pas  les  proportions  indiquées. 

Inutile  d’ajouter  que  terminer  le  bain  par  une 
friction  avec  un  linge  rude  ou  un  gant  de  crin  est  un 
excellent  procédé  pour  irriter  une  peau  dont  l’épi¬ 
derme  vient  d'être  ramolli. 

Peut- on  ajouter  aux  procédés  à  utiliser  pour  le  , 
nettoyage  des  peaux  certaines  poudres  ?  Peut-être 
oui,  mais  à  la  condition  de  n’en  pas  exagérer  l’impor¬ 
tance.  Toute  ménagère  sait  que  le  talc  rend  des  ser¬ 
vices  pour  le  dégraissage  des  vêtements;  on  obtien¬ 
dra  mieux  encore,  pour  la  peau,  en  remplaçant  le 
talc  (silicate  de  magnésie)  par  les  silicates  d’alumine 
(kaolin  ou  terre  à  foulon)  ;  les  échantillons  de  terre  à 
foulon  contiennent  souvent  du  sable  qui  rendait  leur 
usage  impossible,  mais  depuis  de  nombreuses  années 
le  kaolin,  employé  comme  poudre  de  toilette,  a  une 
action  spécialement  utile  dans  les  byptridoses  de  la 
face,  de  la  paume  des  mains  ou  de  la  plante  des 

Quelques  femmes  à  peau  horriblement  susceptible 
se  contentent,  pour  la  'toilette  du  visage,  de  faire 
une  ou  deux  fois  par  jour  une  onction-friction  avec 
un  tampon  de  coton  imprégné  de  cold-cream;  par  ce 
procédé  elles  enlèvent,  c’est  vrai,  les  poussières  qui 
se  sont  fixées  sur  le  corps  gras,  et  aussi  les  déchets 
épidermiques. Font-elles  ainsi  une  véritable  toilette? 
C'est  peut-être  discutable.  La  présence  continuelle 
d’un  corps  gras,  d’une  graisse  étrangère  surtout,  ne 
peut-elle  pas  avoir  d’inconvénient  sur  la  sécrétion  et 
même  la  vitalité  des  glandes  cutanées  ? 

Toilette  des  der.matoses.  —  La  mauvaise  qualité  • 
de  l'eau  de  Paris  a  fait  proscrire  le  bain  du  traite¬ 
ment  des  dermatoses  ;  ou  en  avait  bien  abusé,  c’est 

Pourtant  si  une  peau  saine  doit  être  tenue  propre, 
combien  plus  devraient  l’être  les  régions  atteintes  de 
derma'oses.  Toutes  les  dermatoses,  sauf  peut-être  la 
psoriasis,  les  érythèmes  et  quelques  autres,  sont 


produits  d'infections  externes  ou  sont  infectés  secon¬ 
dairement;  quel  merveilleux  terrain  de  culture 
doivent  constituer  les  amas  des  sécrétions  patholo¬ 
giques,  les  déchets  d'épiderme  et  les  restes  de  vieille 
pommade  ;  milieux  de  culture  suffisant  peut-être  pour 
donner  de  la  virulence  même  aux  microbes  banaux  de 
la  peau. 

Les  résultats  certainement  plus  rapides  obtenus 
dans  les  villes  d’eaux  ne  sont-ils  pas  dus,  au  moins 
en  partie  à  l’usage  du  bain  journalier  ?  Et  vraiment  si 
l’eau  en  général  était  pour  la  peau  l’ennemi  qu’on 
prétend,  il  serait  bien  étonnant  que  le  dermatô- 
logiste  qu’était  Hébra  ne  Tait  pas  vu  et  qu’il  ait  fait 
de  l’eau  le  premier  des  médicaments  dermatolo¬ 
giques. 

Les  eaux  dures  sont  mauvaises,  c’est  vrai  ;  mais  ne 
généralisons  pas  trop,  et'  disons-nous  bien  que 
même  une  eau  dure  peut  être  utilisée  souvent  si  on 
le  fait  avec  les  précautions  nécessaires.  Le  pansement 
humide  est  bien  un  peu  un  bain  local;  quel  est  le 
dermatologiste  qui  ne  Ta  pas  conseillé,  même  fait 
tout  simplement  avec  l’eau  de  Paris  ? 

Tout  le  monde  baigne  et  savonne  les  psoriasis.  Les 
parakératoses,  même  eczématisées,  sauf  en  période 
d'acuité  peut-être,  non  seulement  supporteront  un 
savonnage  directement  fait,  mais  s’en  trouveront  très 
bien.  Et  au  moins  aussi  bien  toute  la  série  des  derma¬ 
toses  à  staphylocoque  ou  à  streptocoque,  les  épider- 
mites  de  Sabouraud,  l’eczéma  marginatum,  Téry- 
tbrasma. 

L’eczéma  vésicuieux  vrai  ne  supporterait  pas,  lui,  le 

savonnage,  au  moins  pendant  qu’il  est  en  activité,  et 
pourtant  il  a  besoin  d’être  nettoyé  autant  que  les 
autres  dermatoses.  La  pulvérisation  est  insuifisante; 
elle  ramollit  les  croûtes,  et  encore  moins  bien  qu’un 
pansement  humide,  mais  elle  ne  les  enlève  guère;  il 
est  utile  de  terminer  par  une  irrigation  faite  avec  un 
appareil  plus  ou  moins  dérivé  de  celui  de  Carrel  ou 
tout  simplement  avec  le  bock.  Les  liquides  à  employer 
devant  être  les  décoctions  de  feuille  de  noyer  ou 
d’écorce  de  chêne,  les  solutions  faibles  d’bypochlo- 
rites,etc...  Pas  plus  pour  ces  irrigations  que  pour  les 
bains,  nous  n’osons  proposer  les  solutions  de  sulfates  : 
avec  les  eaux  de  Paris  ces  solutions  sont  vraiment 
trop  imparfaites.  Et  si,  après  l’irrigation,  la  surface 
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malade  ne  nous  paraissait  pas  suffisamment  détergée, 
il  ne  faudrait  pas  hésiter  à  se  servir  du  nouet  conte¬ 
nant  farine  d’amandes  ou  farine  de  seigle. 

En  dermatologie  on  a  dit  que  le  bain' favorisait  les 
auto-inoculations;  les  chirurgiens  reconnaissent  que 
le  savonnage  est  indispensable  pour  la  désinfection 
de  la  peau  ;  ne  l'oublions  pas  quand  nous  nous  trou¬ 
vons  eu  pi-ésence  d’une  furonculose,  d’une  folliculite, 

MM.  Veyrières  et  Beauais-Lagrave  psnsent  que 
la  propreté  chirnrgicale  de  la  peau  est  de  toute 
utilité  dans  les  grandes  dermatites,  surtout  dans  la 
série  des  affections  bulleuses;  ils’  ont  baigné  utile¬ 
ment  des  dermatites  polymorphes  et  aussi  deui 
pemphigus  foliacés,  mais  ils  s’occupaient  de  la 
composition  du  bain  et  en  surveillaient  de  près 
la  technique. 

Bien  entendu,  quelle  que  soit  la  dermatose  qui 
vient  d’être  nettoyée,  quel  que  soit  le  procédé 
employé,  le  nettoyage  doit  être  suivi  immédiatement 
d’un  pansement  approprié  et  correctement  appliqué. 

R.  B. 


CORRESPONDANCE 

Un  de  nos  abonnés  nous  envoie  la  lettre  suivante  qui 
touche  à  la  question,  si  importante  pour  la  médecine,  du 
«  secret  professionnel  ». 

«  La  médecine,  la  presse,  et  surtout  La  Presse  Médicale 
sont-ils  oui  bu  non  du  sacerdoce?  Je  suis  de  ceux  qui  le 
croient  encore;  aussi  j'aime  votre  journal  pour  sa  belle 
tenue  et  son  idéalisme. 

»  Voulez-vous  me  permettre  de  vous  signaler  des  faits 
qui  m’ont  quelque  peu  scandalisé,  vieux  pompon  que  je 
suis,  et  que  je  désigne  à  votre  férule? 

«  L’affaire  Bessarabo  ne  m’intéresse  pas  du  tont.  Mais 
ce  matin,  on  m’a  fait  lire  la  déposition  d’un  médecin,  qui 
serait  venu,  si  j’en  crois  les  journaux,  dire  que  son  client 
défunt  était  un  neurasthénique,  d’humeur  bizarre,  hanté 
par  des  idées  de  suicide,  et  que  sa  conviction,  à  lui, 
médecin  de  ce  malheureux,  était  qu’il  s’était  suicidé. 

>  Voilà  du  joli;  —  Et  le  secret  professionnel?  Il  ne 
s’est  pas  trouvé  un  magistrat  pour  relever  cette  défail¬ 
lance  lamenlahle,  et  la  déposition  du  confrère  a  été 
accueillie. 

«  Eq  d’autres  temps,  le  ministère  public  aurait  fermé 


la  bouche  au  médecin,  et  l’aurait  inculpé  séance  tenante 
pour  violation  du  secret.  Vous  souvenez-vous  du  médecin 
de  Bastlen  Lepage?  Celui-ci  fut  condamné  pour  avoir, 
bien  que  croyant  laver  la  mémoire  de  son  client,  déclaré 
que  le  célèbre  artiste  n’était  pas  mort  de  syphilis,  mais 
de  cancer.  —  Comparez  les  médecins  d’aujourd’hui,  les 
magistrats  d’aujourd’hui  avec  ceux  de  ce  temps-là  ! 

«  Il  y  a  quelque  temps,  un  autre  médecin,  appelé 
pour  donner  ses  soins  à  un  militaire,  déclarait  à  tous  les 
échos  de  la  presse  que  ce  militaire  s’était  snicidé  et 
n’avait  pas  été  assassiné. 

Il  Et  personne  ne  s’est  trouvé  pour  trouver  la  chose 
16  Juin  1922.  E.  Louis. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Les  bactériologistes  aux-icolomes. 

D.  —  Docteur  en  médecine,  affecté  à  un  labora¬ 
toire  d’armée  pendant  les  trois  dernières  années  de 
la  guerre,  faisant  de  la  bactériologie  dans  un  hôpi¬ 
tal  de  province  depuis  l’armistice,  pourrais-je  trouver 
une  place,  comme  adjoint,  dans  un  laboratoire  ou  dans 
un  Institut  Pasteur  de  nos  possessions  d'outre-mer? 

R.  —  J’ignore  les  places  vacantes  qu’il  peut  y  avoir 
dans  le  personnel  des  laboratoires  ou  Instituts  Pas¬ 
teur  de  nos  colonies.  Les  vacances  sont  assez  fré¬ 
quentes  ;  aussi  faites  votre  demande  an  ministre  des 
Colonies  (bureau  du  personnel),  qui  vous  fournira 
tous  les  renseignements  demandés.  En  votre  qualité 
de  spécialiste,  n’oubliez  pas  de  faire  part  de  vos 
titres,  de  vos  fonctions  successives  et  des  travaux 
de  bactériologie  que  vous  pouvez  avoir  publiés. 

En  France,  et  surtout  aux  colonies,  le  rôle  des 
l-boratolres  de  bactériologie  grandit  sans  cesse.  Le 
microscope  nous  permet  de'préciser  un  diagnostic, 
de  lever  le  doute  dans  les  cas  frustes  (porteurs 
sains  de  bacilles),  dans  les  cas  d’associations  micro¬ 
biennes,  telles  que  des  dysenteries  amibienne»  avec 
présence  de  nombreux  corps  en  croissant,  réclamant 
un  traitement  qnioinique  et  émétiné,  ou  une  hémo¬ 
ptysie  avec  absence  de  bacilles  de  Koch  et  présence 
de  gamètes  en  croissant  d’une  fièvre  tierce  maligne. 


«  En  l’absence  du  microscope,  écrit  le  médecin- 
major  Prat,  le  diagnostic  différentiel  de  ces  cas 
frustes  ou  associés  est  particulièrement  difficile, 
voire  même  impossible.  Il  y  a  quelques  années,  on 
admettait  volontiers  que  le  paludisme  et  la  fièvre 
typhoïde  étalent  les  deux  grands  fléaux  de  l’Afrique 
du  Nord.  Quelques  injections  de  quinine  suffisaient 
à  établir  la  distinction,  selon  que  la  pyrexie  cédait 
ou  résistait  au  médicament.  11  a  fallu  dans  la  suite 
en  rabattre  ;  le  microscopé  a  montré  qu'à  côté  de 
ces  deux  fléaux,  il  en  existait  d’autres  tout  aussi  dan¬ 
gereux  [dysenterie,  typhus,  fièvre  récurrente,  etc.). 

Il  Certes  la  courbe  de  la  fièvre  récurrente  est  en 
général  typique,  mais  doit-on  attendre  la  fin  de  l’évo¬ 
lution  d’nne  maladie  pour  la  classer,  alors  que  l’exa¬ 
men  d’une  lamelle  de  sang  peut  ôter  tous  les  doutes 
et  déterminer  d’une  façon  précise  l’orientation  de  la 
thérapeutique  et  des  mesures  préventives  à  mettre 

Je  signale  ce»  faits  pour  montrer  l’utilité  si  grande 
des  laboratoires  de  bactériologie,  que  réclame  la 
précision  des  diagnostics  modernes,  pour  établir  une 
hygiène  prophylactique  rationnelle,  suivant  l’ennemi 
à  combattre. 

Dans  tous  nos  hôpitaux  coloniaux  de  quelque 
importance,  un  laboratoire  de  bactériologie  y  sera 
forcément  annexé;  aussi  je  reste  persuadé  que  le 
ministre  des  Colonies  vous  trouvera  rapidement  une 
place  dans  votre  spécialité. 

P.  Bonnette, 

~  Médecin-major  de  l”  classe. 

LIVRES  NOUVEAUX 


Résumé  analytique  du  cours  de  chimie  organique, 
professé  à  la  Faculté  de  Médecine  et  de  Pharmacie, 
par  P.  Cazeneuve  et  A.  Morel.  2“  édition.  1  vol. 
in-8“,  436  pages  [./.-II.  Baillière  et  fils,  éditeurs). 
Paris,  1922.  —  Prix  ;  25  francs. 

Les  progrès  réalisés,  dans  ces  dernières  années, 
par  l’industrie  chimique  organique  touchent  de  trop 
près  à  la  thérapeutique  ponr  que  le  médecin  puisse 
[Voir  la  suite,  p.  1412  ) 
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Cicatrisation  par  l’AMBRîNE,  sans  adhérence, 
ni  impotences,  ni  rétractions  cicatricielles. 


Traumatiques,  chirurgicales,  résultant  d’ Affections  cutanées 


Le  Laboratoire  de  r AMBRINE,  48,  Bd  de  la  Tour-Maubourg,  PARIS  —  Téléph.  :  Saxe  41-80 
enverra  avec  le  plus  grand  plaisir  Echantillons  et  Littérature  à  Messieurs  les  Docteurs. 
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ST 

PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


TUSERCOLOSES 

PRÉ-TUBERCULOSE 
Troubles  d’Ossiîication,  etc. 

1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  do  Poudre 
ou  1  Cuillerée  à  oafé  de  G-ranulé 
au  milieu  de  chaque  repas. 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
SCB  dekandk 

Établissements  Albert  BUISSON 

ISl,  rae  de  Sèvres,  PARIS, 


Reminéralisation  et  Recalcification  intensives 


AUTOFIXATION,  DANS  LES  TISSUS, 
k  DU  PHOSPHATE  TRICALCIQUE 
I  NAISSANT  ET  COLLOÏDAL  . 


NOUVEAU  SEL  ORGANIQUE  DE  CHAUX 
INTÉGRALEMENT  ASSIMILABLE 

(Communicallon  à  l’Académie  des  Selenees,  14  février  1921  ) 
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AMPOULES 
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DE  1  cc.  PAR  JOUR.  EN 
INJECTIONS  SOUS -CUTANÉES 
OU  INTRAMUSCULAIRES 


ECHANTILLONS  &  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  A  MM.  LES  DOCTEURS 


LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30.  Rue  Armand-Sylvealre,  COURBEVOIE  (Seine) 
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Médicament  Aliment  Thosphatê 


-KOLA  ROBIN 
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dans  cette  liqueur  le  rouge  de  Kola  est  conservé  à  l’état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

Dontre;  NEURASTHÉNIE,  SURMENAGE,  FATIGUES  passagères,  physiques  et  intellectuelles,  0ONVALESGENCE,  DIABÈTE,  ALBUMIMURIEi'etc. 

DOSE  :  Un- verra  à  liqueur  après  chaque  repas. 


G  LYKOL  A I N  E  B  O  B I N 


(ITOXiA  aLTrCEROrHOSFHA.TES  GFlAIfWr.EE) 

Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  muscsBlaire 
contre:  NÉVRALGIE,  NEURASTHÉNIE,  DÉBILITÉ,  SURÜIENAGE,  etc 

DOSE  !  Une  ou  deux  oullleréos  à  oatè  par  repas 

Z«.A.30Ki%.70I3æE:S  13,  Rne  d«  PoLasy,  PARIS 


THÉRAPEUTIQUE 
-  PULMONAIRE 


PNEUMOBIOL 


EN 

I  NJ  ECT  I  ONS 
TRACHÉALES 


Ses  directives  :  t  Ses  indications  ;  |  Ses  résultats  tbérapeutiqùes  : 


t  Sa  posologie  ; 


Littérature  sur  Pneuraobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Cours  de  perfectionnement  sur  la  tuberculose. 

—  Un  cours  de  perfectionnement  iur  la  tuberculose  sera 
fait  à  Lyon  durant  l’année  scolaire  1022-1923  sous  la 
direction  du  professeur  Paul  Courmont,  avec  le  concours 
des  professeurs,  médecins  des  hôpitaux  et  chefs  de  cli¬ 
nique  ou  de  laboratoire,  MM.  Arloing,  Barjon,  Blanc- 
Perduoet,  Courmont,  Dufourt,  Dumarest,  Durand,  Gar- 


Les  épreuTes  du  concours  consistent  :  1“  En  une  com¬ 
position  écrite  sur  un  sujet  d’anatomie  et  de  physiologie 
du  système  nerveux  pour  laquelle  il  est  accordé  trois 
heures  aux  candidats.  Il  est  attribué  pour  celte  compo¬ 
sition  30  points;  2“  Une  epreuve  orale  dune  durée  de 
quinze  minutes,  sur  un  sujet  de  pathologie  interne  et  de 
pathologie  externe,  après  quinze  minutes  de  préparation. 


de  Commerce  (départ  du  quai  des  Belges,  retour  à  18  h.). 

Vendredi  15  Septembre,  9  heures  :  Séances  des  sec¬ 
tions  médicales  et  de  prévoyance,  au  Grand  Lycée; 
14  h.  1/2  ;  Séances  des  sections  médicales  et  de  pré¬ 
voyance,  au  Grand  Lycée;  21  heures  :  I.  Conférence  de 
M.  le  professeur  Borrel,  directeur  de  l’Institut  d’hygiène 
de  Strasbourg,  sur  l'Hygiène  des  troupes  coloniales  en 


LACTOBACILLINE 

Affections 

Gastro-Intestinales 


±3,  Rue  Pa^rée  —  PARIS  (IV’) 
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DIGITALINE  LAB.  LACTO 

PETIT- MIALHE  FERMENT 

SbiuHon  au  1/1000“  -  GRANULES,  AMPOULES  Digestion  du  Lait 


miALHE 

8,  Rue  Favart  PARIS  II® 


ANUSOL 

Hémorrhoïdes 

Un  suppositoire  matin  et  soiT' 


ÉLIXIR  DU  D'  MIALHE 

Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques 
Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 
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négliger  d’en  avoir  des  notions  suffisantes.  Le  livre 
de  MM.  Cazeneuve  et  Morel,  qui  n’est  pas  nu  traité, 
mais  un  résumé  dp  chimie  organique,  lui  donnera 
une  vision  claire  et  précise  de  cette  branche,  aujour¬ 
d’hui  si  importaule,  de  la  chimie  générale. 

L.  Cb. 

Oreillons  Coqueluche.  Grippe.  Erysipèle  médi¬ 
cal,  par  M.  II.  Babbieb,  médecin  des  hôpitaux,de 
Paris.  1  vol.  in-18  Jésus,  de  308  pages,  de  l’Ency¬ 
clopédie  scientifique,  publiée  sous  la  direction  du 
Dr  Toulouse  {Gaston  Doin,  éditeur).  —  Paris, 
1922.  —  Prix  :  10  francs  net. 

Ce  volume  constitue  une  excellente  monographie 
de  quatre  dès  maladies  infectieuses  les  plus  cou¬ 
rantes.  Nul  n’était  plus  qualifié  que  le  médecin  de 
l’hôpital  llérold  pour  écrire  ces  articles,  notainmeut 
en  ce  qui  concerne  la  pédiatrie.  Pour  la  grippe,  les 
nombreux  travaux  parus  à  l’occasion  de  l’épidémie 
de  1918  pouvaient  être  étudiés  avec  un  recul  suffisant 
et  nécessitaient  cette  mise  au  point  nouvelle  de  la 
question.  Tous  les  problèmes  soulevés  par  chacune 
des  maladies  envisagées  sont  exposés  avec  clarté  et 
méthode,  aussi  bien  en  ce  qui  concerne  la  paWie 
théorique  que  la  partie  clinique  et  thérapeutique. 
Ce  livre  sera  lu  avec  fruit,  aussi  bien  par  les  prati¬ 
ciens  que  par  les  étudiants  ou  candidats  aux  concours. 

L.  Rivet. 

Réactions  anticorps;  étude  quantitative  de  la 
fixation  de  l’alexine,  par  MM.  Pu.  Lasseur,  doc¬ 
teur  ès  sciences,  et  L.  Spillmanx,  professeur  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Nancy,  1  vol.  de  XXIIl- 
215  pages  {Maloine,  éditeur),  1921.  Prix  :  15  fr. 
Dans  ces  dernières  années,  plusieurs  sérologistes, 
entre  autres  Calinette  et  Massol,  Kahn,  Dean,  tentant 
de  résoudre  Ténigme  que  représente  encore  le  mé¬ 
canisme  de  la  réaction  de  fixation  du  complément,  ont 
abordé  Tétude  quantitative  de  cette  réaction  que  la 
majorité  des  expérimentateurs  avec  Bordet  jugeaient 
hors  de  nos  moyens  en  raison  de  la  complexité  et  de 
la  variation  des  produits  dérivés  des  êtres  vivants. 
Les  auteurs  de  ce  savant  travail  sont  partis,  au  con¬ 
traire,  de  cette  hypothèse  que  les  réactions  antlcorps- 


j  antigènes  obéissent  è  des  règles  déterminées,  et  ils 
se  sont  efforcés  de  dégager  les  lois  qui  président  à 
ces  phénomènes  biologiques. 

Dans  une  longue  introduction  sont  d’abord  passés 
en  revue  les  travaux  fondamentaux  sur  l’adsorptiou 
et  la  coagulation  des  colloïdes,  puis  sur  l’analyse 
quantitative  des  réactions  anticorps,  et,  à  ce  propos, 
sont  discutées  de  façon  approfondie  les  diverses 
théories  émises  pour  expliquer  leur  mécanisme. 

Dans  la  première  partie  de  l’ouvrage,  les  auteurs 
se  sont  attachés  à  mettre  en  évidence  les  caractéris¬ 
tiques  de  la  fixation  de  l’alexine,  choisie  comme  type 
de  réaction  anticorps.  Se  plaçant  dans  des  conditions 
rigoureuses  d’expérimentation  et  multipliant  à  l’ex¬ 
trême  les  déterminations,  ils  établissent  que  la 
fixation  de  l’alexine  est  une  réaction  limitée  à  partir 
d'une  certaine  concentration,  que  les  solutions  di¬ 
luées  d’alexine  perdent  proportionnellement  plus 
d'alexine  que  les  solutions  concentrées,  que  la  con¬ 
centration  dans  le  complexe  fixateur  varie  moins  vite 
que  dans  le  liquide,  enfin  que  la  réaction  n’est  pas 
réversible,  tous  caractères  qui  permettent  d'assimi¬ 
ler  la  fixation  de  l’alexine  aux  phénomènes  d’adsorp- 
lion.  De  l'analyse  des  courbes  fournies  par  les  expé¬ 
riences  sont  déduites  les  équations  qui  représentent 
la  marche  de  la  fixation  suivant  la  concentration.  Une 
pénétrante  étude  des  divers  autres  facteurs  qui  peu¬ 
vent  influencer  la  réaction,  température,  temps  de 
contact,  vieillissement  de  l’antigène,  proportions 
respectives  des  divers  corps  qui  entrent  en  jeu,  ter¬ 
mine  cette  première  partie,  féconde,  malgré  son  ap¬ 
parence  un  peu  abstraite,  en  conséquences  prati¬ 
ques.  Les  auteurs,  en  effet,  n’ont  pas  eu  seulement 
le  mérite  de  donner  une  interprétation  rationnnelle 
de  nombreux  faits  difficilement  explicables  par  les 
conceptions  admises  jusqu’alors,  ils  ont  aussi  mis 
en  lumière  en  même  temps  les  causes  d’erreur  qui 
peuvent  fausser  ces  réactions  et  qu’il  sera  loisible 
d'éviter  désormais. 

La  deuxième  partie  est  consacrée  à  l’étude  expé¬ 
rimentale  de  l’hémolyse,  et  en  particulier  à  la  fixation 
de  la  sensibilisatrice  par  l’antigène  qui  est  étudiée 
suivant  la  même  méthode  et  le  même  plan  que  celle 
de  l’alexine. 

Tous  les  sérologistes  liront  avec  fruit  ce  travail 


qui  leur  apporte  des  éclaircissements  sur  de  nom¬ 
breux  points  de  doctrine  et  des  déductions  impor¬ 
tantes  d’ordre  pratique.  Biologistes  et  cliniciens  qui 
fout  un  si  large  emploi  de  la  réaction  de  fixation  y 
prendront  également  intérêt. 

P.-L.  Marie. 


Opothérapie  endocrinienne,  ses  applications  jour¬ 
nalières,  par  M.  Léopold-Lévi.  1  vol.  petit  in-f8 

de  160  pages.  Edition  du  Livre  de  France,  1922. 

Tant  d’auteurs  incriminent  aujourd’hui  les  glandes 
à  sécrétion  interne  et  tant  de  médecins  prescrivent  — 
un  peu  au  petit  bonheur  —  les  extraits  glandulaires, 
qu’il  est  bon  d’avoir  sous  une  forme  maniable  l'e'xposé 
précis  et  actuel  de  la  question  de  l’opothérapie 
endocrinienne  fait  par  un  des  initiateurs  de  cette 
méthode. 

Léopold-Lévi,  qui  a  si  bien  montré  le  rôle  des  pertur¬ 
bations  thyroïdiennes  dans  une  foule  d’affections 
observées  souvent  chez  des  neuro-arthritiques,  s’ef¬ 
force  dans  ce  petit  livre  d’indiquer  les  idées  direc¬ 
trices  de  l’opothérapie  endocrinienne.  Spécifique, 
elle  peut  être  substitutive,  excitatrice,  sensibilisatrice, 
régulatrice,  antagoniste,  inhibitrice,  indirecte,  pluri- 
glandulaire.  Symptomatique,  elle  opère  à  la  manière 
d’une  drogue  ordinaire  par  les  produits  pharmaco¬ 
dynamiques  que  contient  l’extrait  glandulaire. 

Passant  en  revue  successivement  l’opothérapie 
thyroïdienne,  surrénalienne,  hypophysaire,  parathy- 
roïdienne,  plnéallenne,  testiculaire,  prostatique,  ova¬ 
rienne,  mammaire,  placentaire,  hépatique,  rénale, 
pancréatique,  salivaire,  pulmonaire,  splénique,  thy¬ 
mique,  ganglionnaire,  médullaire,  pluriglandulaire 
enfin,  Léopold-Lévi  donne,  sur  tous  ces  problèmes 
complexes  des  indications,  des  contre-indications  et 
de  la  posologie,  le  meilleur  de  ,  son  expérience  de 
thérapeute  averti.  Il  s’élève  avec  juste  raison  contre 
la  pratique  qu’il  juge  illogique  et  non  sans  inconvé¬ 
nient  d'associer  a  priori  dans  une  préparation  unique 
plusieurs  extraits  glandulaires  à  doses  fixées  à 
l’avance.  Et  dans  une  conclusion  de  belle  envergure 
il  indique  les  services  que  tous  les  praticiens, 
quelles  que  soient  leurs  spécialités  et  leur  orientation 
sociale,  peuvent  demander  à  l’opothérapie  endocri- 


l  N  DI  CATION  S  de  V  Jk.JSrTIF*IlJL,OGilSTlJSTE  : 

Affections  Grippales,  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons,  Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites, 
Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites,  Entorses,  Rhumatismes,  t- En  Gynécologie 


Échantillons  et  Littérature  ;  Laboratoire  de  l’ANTIPHLOGlSTINE,  i.TILuER,  Ph  16,Rue(ielaConvention,PARIS(XV'^).  fé/.  Saxe  40- 
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nienne,  qui  n’est  pas  une  panacée,  mais  qui,  prescrite 
à  bon  droit,  donnera  souvent  des  résultats. 

Laignel-Lavastihe. 

The  Dissases  of  Children,  par  Henkt  Ashbt  et  G.-A. 

Wright  1  vol.  de  770  pages,  avec  202  figures. 

Sixième  édition;  revue  et  corrigée  par  MM.  Huoii 

T.  Asiiby  et  Charles  Roberts  [Henry  Frowde  and 

Hodder  and  Stoughton,  éditeurs  à  Londres).  — 

Prix  :  2  £  20. 

Ce  volume  fort  bien  illustré,  dû  à  la  collaboration 
d’un  médecin  et  d’un  cblrurgien,  est  très  répandu  dans 
les  pays  anglo-saxons.  Les  auteurs  se  plaçant  à  un 
point  de  vue  pratique,  exposent  surtout  le  diagnostic 
et  le  traitement  des  maladies  en  se  basant  sur  leurs 
observations  personnelles  et  sur  les  Inforn^tions 
qu’ils  ont  puisées  à  diverses  sources,  notamment 
dans  la  seconde  édition  du  Traité  des  maladies  de  l’en¬ 
fance  de  Grancber  et  Comby. 

Après  avoir  étudié  la  physiologie  de  l’enfance,  les 
maladies  du  nouveau-né,  l'hygiène  et  la  diététique 
infantiles,  les  auteurs  consacrent  quatre  chapitres 
aux  maladies  digestives.  Iis  décrivent  ensuite  les 
maladies  du  foie,  le  scorbut  infantile,  le  rachitisme, 
la  tuberculose,  les  fièvres  spécifiques.  Les  chapitres 
suivants  traitent  des  maladies  des  voies  respiratoires, 
du  système  circulatoire,  du  sang  et  des  organes 
hématopoïétiques,  de  la  syphilis,  des  maladies  du 
système  nerveux,  des  voies  génito-urinaires,  des 
glandes  à  secrétion  interne. 

La  partie  chirurgicale  du  livre  comprend  l’étude 
des  tumeurs  de  l’enfance,  des  maladies  des  os,  des 
articulations  de  la  hanche,  de  la  colonne  vertébrale, 
des  malformations  des  membres,  des  traumatismes 
et  hémorragies. 

Les  chapitres  suivants,  écrits  par  des  spécialistes, 
sont  consacrés  aux  maladies  du  nez,  des  oreilles,  de 
la  peau,  aux  rayons  X  et  à  la  dentition  chez  les 

Comme  on  peut  le  voir  par  cette  énumération,  ce 
manuel,  complété  par  un  formulaire  thérapeutique, 
envisage  toutes  les  maladies  de  l’enfance  de  manière 
à  faciliter  la  tâche  du  praticien. 

G.  Schreiber. 


Les  rayons  X  et  le  radium  dans  le  traitement  des 
maladies  de  la  peau,  par  G.  Miller  Mac  Kee. 

1  vol.  de  602  pages,  avec  250  gravures  \Lea  et 
Febiger,  éditeurs),  Philadelphie  et  New-York. 

Cet  ouvrage  constitue  une  mise  au  point  remar¬ 
quable  de  la  radio  et  delà  curiethérapie  dans  le  trai¬ 
tement  des  dermatoses. 

-  Après  avoir  donné  les  notions  indispensables  à  tout 
dermatologiste  sur  le  maniement  des  appareils 
employés,  l’auteur  étudie  les  effets  chimiques,  bio¬ 
chimiques  et  biologiques  des  rayons  X  et  du  radium 
et  il  expose  les  bons  résultats  obtenus  dans  le  traite¬ 
ment  d’un  certain  nombre  de  dermatoses  :  mycoses, 
eczéma,  psoriasis,  lichen,  prurigo,  hypertrlchose, 
nævi,  tumeurs  de  la  peau. 

Ajoutons  que  ce  livre  est  luxueusement  édité  et 
illustré  de  nombreuses  photographies  et  micro¬ 
photographies,  comme  nous  aimerions  à  en  trouver 
dans  les  livres  français  similaires. 

N  ,  R.  B. 

Inflnenza  ;  an  épidémiologie  study,  par  Warren  T. 
Vaughan.  1  vol.  de  260  pages,  avec  39  graphiques. 
Biltimore,  1921,  monographie  n»  1  de  The  Ameri¬ 
can  Journal  of  Hygiene. 

L’auteur  s’est  donné  pour  tâche  de  rassembler 
et  de  mettre  en  parallèle  les  notions  fournies  par 
l’étude  des  diverses  épidémies  de  grippe  survenues 
depuis  celle  de  1889.  Muni  d’une  riche  documenta¬ 
tion  puisée  aux  meilleurs  sources,  rapports  des 
services  d’hygiène  de  Boston,  statistiques  des  gran¬ 
des  compagnies  d’assurances  .sur  la  vie,  il  étudie 
successivement  l’épidémiologie  générale  de  la  grippe 
les  caractères  communs  et  les  particularités  des 
épidémies  qui  ont  éclaté  depuis  1893,  la  pandémie 
de  1918-1920  dont  l’évolution'- à  Boston  est  analysée 
dans  le  plus  grand  détail,  la  question  de  l’immu¬ 
nité,  les  relations  entre  la  grippe  et  les  maladies 
associées,  enfin  les  mesures  prophylactiques  que  sug¬ 
gèrent  les  données  épidémiologiques. 

L'hygiéniste  trouvera  dans  ce  travail  bourré  de 
faits  une  mine  inépuisable  de  renseignements,  le 
clinicien  un  exposé  d'ensemble  qui  ne  se  rencontre 
pas  avec  cette  amplitude  dans  les  traités  de  patho¬ 
logie.  P.-L  Marie. 


LIVRES  REÇUS 

2745.  Maladies  dn  cervelet  et  de  l’istfame  de  l’en¬ 
céphale.  par  G.  Claude,  professeur  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris,  et  Lévy  Valensi,  médecin  des 
hôpitaux  de  Paris.  1  vol.  in-8“  de  440  pages,  avec 
104  figures.  Fascicule  XXXIl  du  Traité  de  Méde¬ 
cine  Gilbert  et  Carnot  (J.-B.  Baillière  et  fils,  édi¬ 
teurs).  —  Prix  :  broché,  35  fr.  ;  cartonné,  42  fr.  50. 

2746.  Etude  expérimentale  sur  les  différences 
sexuelles  chez  les  tritons,  par  Christian  Champy, 
docteur  ès  sciences,  professeur  agrégé  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Paris.  1  vol.  in-O»  de  180  pages,  avec 
82  figures  dans  le  texte  et  4  plancbes  dont  1  en  cou¬ 
leurs  hors  texte  des  archives  de  morphologie  géné¬ 
rale  et  expérimentale.  [G.  Doin,  éditeur).  —  Prix  : 
25  fr. 

2747.  La  Médecine  d’urgence,  symptômes)  diagnos¬ 
tic,  traitement  Immédiat,  formulaire.  5*  édition,  par 
C  Oddo,  professeur  de  clinique  médicale  à  l’Ecole  de 
Médecine  de  Marsçille,  correspondant  national  de 
l’Académie  de  médecine,  médecin  des  hôpitaux. 
1  fort  vol.  ln-8  carré  de  1.010  pages  (G.  Doin,  édi¬ 
teur).  —  Prix  :  cartonné  toile,  24  fr.  ;  franco,  26  fr. 

2748.  Ophtalmologie  infantile,  par  Etienne  Gines- 
Tous,  lauréat  de  l’Institut,  ophtalmologiste  de  l’hô¬ 
pital  suburbain  des  Enfants  de  Bordeaux.  Préface  de 
Rousseau  Saint-Philippe,  médecin  honoraire  de  l’hô¬ 
pital  des  Enfants  (de  Bordeaux).  —  1  fort  vol.  ln-8° 
raisin  de  920  pages,  avec  98  figures  eu  noir  et  en 
couleurs  dans  le  texte.  —  Prix  :  40  fr. 

2749.  L’emploi  des  rayons  X  en  médecine,  par 
Paul  Duuem,  chef  du  laboratoire  de  radiologie  à 
l’hôpital  des  Enfants-Malades.  1  vol.  de  304  pages 
avec  66  figures.  [Flammarion,  éditeur).  —  Prix  ; 
10  fr. 

2750.  Le  diabète  sucré,  par  F.  Rathery,  profes¬ 
seur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
médecin  de  l’hôpital  Tenon.  1  vol.  de  294  pages. 
[Flammarion,  éditeur).  —  Prix  :  7  fr.  50. 

2751.  Ifaccins  et  Sérums,  par  Apert,  médecin  de 
l’hôpital  des  Enfants  Malades,  1  vol.  de  282  pages 
[Flammarion,  éditeur).  —  Prix  :  7  fr.  50. 

[Voir  la  suite,  p.  ±U5.) 


Par  un  COMPOSE  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ ARGENT 


VITELLlNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 

Ampoules  dosées  à  207°  et  107.  :  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de;[BI]rco-Phytol  I  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  \  Métrites. 

“I  1  Ovules' de  Phytol  :  Métntes. 


^  Pharmacien  de  première  clasae,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  ^ 
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en  Ampoules 

pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-muscul aires 

et  en  PILULES  KÉRATINISÊES 

à  base  de  : 

Lipoïdes  spléniquès  et  biliaires,  Cholestérine  pure> 

"Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 

Littérature  et  Échantillons:  Laboratoires,  IS9,  avenue  de  Wagran,, 


Fac-similé 
grandeur  nature 
d'une  ampoule 
d'AZOTYL 
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2754.  La  pensée  et  la  langue;  Méthode,  principes 
et  plan  d’une  théorie  nouvelle  du  langage  appliquée 
au  Français,  par  Ferdihand  Bru:»ot,  doyen  de  la 
Faculté  des  Lettres  de  1  UniTersité  de  Paris.  1  vol. 
de  656  pages  {Masson  et  C‘%  éditeurs).  —  Prix  :  50  fr. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 

Sommaire  du  1. 

Mémoires  originaux. 

E  Zarate.  —  La  dystocie  utérine,  nécessité  d'uni- 
foririser  sa  nomenclatare. 

J.  Rbeuter.  —  Sur  le  traitement  des  dystocies 
pelviennes  et  en  particulier  sur  les  accouchements 
prématurés  provoqués  à  la  Clinique  obstétricale  de 
la  Faculté  de  Lyon  de  1904  à  1920, 

Dantin.  —  Sur  un  cas  de  pyohémie  puerpérale 
lente  etprolongéen’ayantcédé  qu'àlavaccinothérapie. 

Séméiologie  gynécologique. 

Carlos  Stajano.  —  Réaction  phrénique  et  infection 
génitale. 

Comptes  rendus  de  laSociété  belge  de  gynécologie 
et  d' obstétrique. 

Séance  des  4  Février,  11  Mars,  le**  Avril  1922. 


AVIS  ET  REHSEIGMEKEIITS 


28  Août.  —  Zyon  :  Ouverture  dos  éprouves  orales  du  concours 
d’admission  à  l’Ecolo  du  SArvico  do  Santé  militaire. 

—  Paris  :  Ouverture,  à  l’InHitut  Pasteur,  du  concours  pour 
la  nomination  d’un  chef  du  laboratoire  départemental  do  bacté¬ 
riologie  de  rOiso. 

31  Août.  —  Paris:  Fermeture  du  registre  d’inscription  pour 
le  prochain  concours  de  l’externat. 

4  Septembre.  —  Genève  :  Ouverture  du  Congrès  internatio¬ 
nal  de  femmes  médecins- 

11  Septembre.  —  Marseille',  Ouverture  du  Congrès  de  la 
santé  publique  et  de  la  prévoyance  sociale. 

15  Septembre.  — Rochefort  :  Ouverture  d’un  concours  pour 
l’emploi  do  professeur  d’anatomie  à  l’Ecole  annexe  de  médecine 
navale  do  Rochefort. 

18  Septembre.  —  Paris  :  Ouverture  du  concours  pour  les 
places  d’élèves  externes  en  médecine  vacantes  le  1»^  Mars  1923, 
dans  les  hôpitaux  et  hospices  civils  do  Paris. 

—  Paris  :  Ouverture,  à  l’Amphithéâtre  d’anatomie,  d’un  cours 
sur  la  chirurgie  do  l’appareil  oto-rhino-laryngologiqiio. 

20  Septembre.  —  Paris  :  Ouverture  au  laboratoire  d’anato¬ 
mie  pathologique  de  la  Faculté  d’un  cours  de  technique  et  de 
diagnostic  anatomo-pathologique  appliqué  à  la  médecine  et  à  la 
chirurgie,  cours  fait  par  MM.  G.  Roussy,  L.  CorniletR.  Leroux. 

2  Octobre.  —  Paris  :  Ouvorturo-à  l’hôpilal  Laënnec  dos  cours 
de  pertectionnement  sur  la  tuberculose  pulmonaire  faits  sous  la 
direction  de  MM.  Rist  et  Ameuillo. 

—  Paris  :  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine  du  XXXP  Con¬ 
grès  de  l’Association  française  de  Chirurgie. 

—  Paris  :  Ouverture  à  l’hôpital  Saint  Louis  du  cours  do  der-. 
matologio  sous  la  direction  de  M.  le  professeur  Joanselmo. 

—  Paris  :  Ouverture,  à  l’hospice  Debrousse,  par  M.  Armand- 
Delille,  d’un  cours  pratique  de  perfectionnement  sur  la  sympto¬ 
matologie,  le  diagnostic  et  le  traitement  des  principales  formes 
de  la  tuberculose  de  l’enfant. 

5  Octobre.  —  Barcelone  :  Ouverture  à  l’hôpital  Santa-Cruz 
du  cours  de  pathologie  digestive  organisé  par  M.  le  professeur 
F.  Gallart  y  Menés. 

6  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  la  clinique  propédeutiquo 
de  rhôpüal  de  la  Charité  du  cours  de  révision  sur  los  acquisi* 
lions  médicales  de  l'armée  fait  sous  la  direction  du  professeur 
Sergent. 

16  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  l’Institut  du  Radium, 
1,  rue  Pierre-Curie,  dos  conférences  do  M.  Béclère  sur  los  pre¬ 
mières  notions  de  radiologie  médicale. 

—  Paris  :  Ouverture,  à  l’bôpital  des  enfants,  par  M.  le  profes¬ 
seur  agrégé  Bâcher,  d’une  série  do  conférences  pratiques  sur  la 
chirurgie  infantile  et  l'orthopédie. 

20  Octobre.  —  Parts  :  Dernier  délai  pour  la  récoplion  au 
ministère  de  la  Guerre  (direction  des  troupes  coloniales,  3*  bu¬ 
reau)  des  demandes  pour  l'admission  au  concours  de  médecins 
aides-majors  de  2*  classe  des  troupes  coloniales, 
i  23  Octobre.  —  Lyon-.  Ouverture  à  la  Faculté  do  Médecine 
de  concours  pour  les  emplois  de  suppléants  des  chaires  de  phy¬ 


sique  et  de  chimie  et  d’histoire  naturelle  à  l’Ecole  préparatoire 
do  médecine  et  de  pharmacie  de  Dijon. 

—  Lyon  :  Ouverture  à  la  Facullé  d’un  concours  pour  l’emploi 
de  suppléants  des  chaires  do  physique  et  de  chimie  à  l’Ecole 
préparatoire  de  médecine  de  Grenoble. 

—  Tours  :  Ouverture  à  î'Ecolo  de  Médecine  d’un  concours 
pour  l’emploi  de  chef  des  travaux  anatomiques  à  ladite  Ecole. 

3  Novembre.  —  Alger  ;  Dernier  délai  pour  la  réception  au 
Gouvernement  général  des  demandes  d'admission  au  concours 
pour  le  recrutement  de  12  médecins  de  colonisation. 

13  Novembre.  —  Paris-.  Ouverture  à  l’hôpital  Saint-Louis 
du  cours  de  vénéréologie  sous  la  direction  du  professeur  Jean- 

15  Novembre.  —  Nancy  :  Ouverture  à  la  Faculté  du  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de 
physiologie  à  l’Ecole  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie 
do  Reims. 

4  Décembre.  —  Lille  :  Ouverture  du  concours  pour  l’em¬ 
ploi  de  suppléant  dos  chairos  d'anatomie  et  de  physiologie  à 
l'Ecole  préparatoire  do  médecine  d'Amiens. 

11  Décembre.  — Amiens:  Ouverture  à  l'Ecole  de  médecine 
du  concours  pour  l’emploi  do  chef  des  travaux  d’anatomie. 

18  Décembre.  —  Parts  :  Ouverture  au  Congrès  d'hygiène 
socialo  organisé  par  le  Comité  do  propagande  d'hygiène  sociale 
et  d’éducation  prophylactique. 

—  Toulouse  :  Ouverture  d’un  concours  pour  l’omploi  de  sup¬ 
pléant  de  la  chaire  d’histoire  naturelle  à  l’Ecole  préparatoire  de 
médecine  ot  de  pharmacie  de  Clermont-Ferrand. 


CONCOURS 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Instruc¬ 
tion  relatÎTe  an  concours  pour  des  emplois  de  médecins 
aides-majors  des  tronpes  coloniales. 

I.  Composition  du  jury.  —  1“  ün  oIHcier  général  du 
Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales,  président; 

2°  Trois  médecins  des  tronpes  coloniales,  du  grade  de 
médecin-major  de  I'»  classe  au  moins. 

Deux  médecins- majors  de  1”  classe  sont,  en  outre, 
nommés  membres  suppléants  et  appelés  à  faire  partie 
du  jury,  en  cas  d'absence  des  membres  titulaires. 

II.  Opérations  du  jury.  —  a)  EpreuTes  écrites  :  Compo¬ 
sition  sur  un  sujet  de  pathologie  générale. 

Après  l’ouverture  de  la  séance,  le  président  du  jury 
dicte  aux  candidats  le  sujet  de  la  composition,  tiré  an 
sort,  en  leur  présence,  eqtre  trois  sujets,  préalablement 
choisis  par  le  jury,  après  délibération. 

Il  est  accordé  quatre  heures  pour  cette  composition, 
qni  doit  être  faite  sans  l’aide  de  livres  on  de  notes,  sons 
la  surveillance  d’un  membre  du  jury. 

{Voir  la  suîts,  p.  1417.) 


TRAITEMENT  A  NTISY  P  H  I  LIT  I Q  U  E 


SOLUTION  DE  BENZOATE  Hg  dans  SÉRUM  RINGER  rendu  INJECTABLE 

I  cc.  =  I  cgr.  benzoate  Hg. 

ooo^ïne 


SOLUTION 


t-ITTÊRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  : 

JT.  FAJ^COSZ,  1  8,  Rue  Vavln,  PARIS 


æ  . 


et;  Sels  de 

RADIUm  "SATl 

ÎH” 

AN'-'  DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 

au  capital  d«  1.000.000 

Quai  uu  Chaieliar 

IL£.St-DE»fS  (Seine) 

o-â.XuâLXiOa-XTZ2  STj:Ei 

3k— - 
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TONIQUE  DU  COEUR>v^,. 
IIURÉTIQUE  PUISSANT." 


HÏPOSÏSTOLIE,  ASÏ8T0ÜE,  ENDOCARDITES 
PÉRICARDITES,  TACHYCARDIE,  ATONIES  CARDIAQUES 
DYSPNÉE  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCISSEMENT  MITRAL 
NÉPHRITES  DIVERSES,  ALRUMINURIE  AVEC 
OU  SANS  (EDÉME,  ASCITES,  PNEUMONIE, 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES,  NEPHROSGLÉROSES 


Diméthylphosphoxanthine  sadique  et  à  la  scille  débarrassée  de  ses  priecipes  émetocathartiques. 

ACTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DURÉE 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L’ESTOMAC 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

La  DlUflOCARDIdE  est  un  agent  cardioihérapique  puissant,  offrant  toutes  les  garanties 


DOSE  miSSIVE.  —  2  à  3  cachi 
10  Jours. 

DOSE  CARDIOTONIQUE.  —  1  cac 


LABORATOIRES  L.  BOIZE  a  G.  ALLiOT 

PHARMACIENS  DE  1'*  CLASSE 

Membres  de  la  Société  de  Chimie  bioolgique  de  France 


285,  Avenue  Jean-Jaurès 
LYON 


Séi^LithiiS 


P.ffervesçentsit«L 


CARBONATE 

_ ZOATE.BROMH 

SALICY LATE. GLYCÉROPHOSPHATE.  CITRATE  .) 

SUPÉRIEURS 

'alous  les  autres  dissolvants  de  l'acide  urique  par 
leur  actior^curative  sur  la  diathèse  arthritique  même. 

SPÉCmm  te  nom  LE  PERDRIEL  pour  eVder  ta 
subsh  ta  h  on  de  similaires  inactifs,  impurs  ou  mat  dosési^ 


L  E  PE  R  D  R  I  E  L  -  PA  R  I S 

11.  R  U  E  M  l  L  T  O  N  (gj  O 


PERDRltL 


GLYCEROPHOSPHATE 

IBLE  de  CHAUX  et  de  FER  EFFERVESCENT 
LE  PLUS  COMPLET 

îcconstituanta  et  des  Tonicjues  de  l’opganisr 
SON  ACTI  O  N 


is  les  tempéraments.nàménepasla  constipali 


LE  PER  D  R  I  ÉL  ^  PA/R  IS 

-v:rue.  ryiLLTON 


HEMORRAGIES- FIBROMES- INERTIE  UTERINE 

Dragées  pour  les  affections  chroniques 
Ampoules  A  Injection  POUR  LES  CAS  uhafnt.s 


l-ABELONYE  &..C'g  99  Rue  d  Aboukir  PARl.y«" 


LIVRAISON  IMMEDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


Tubes 

APPAREIL  PERFECTIONNE  T 

POUR  PRODUIRE  LÊMANATIOH  X^lâ-QU  OS 

"  Aiguilles 

0  Radium  Company  of  Colorado  .  Denver  usa 

^  118,'Avenue  des  Champs-Elysées, PARIS_Téléph:Elysées1745-1744ei25-97 


La  Société  Anonyme  du  LODEN  FRANÇAIS,  8,  Place  des  Victoires, 

Adressera  FRANCO  sur  demande  ! 

Catalogue,  Echantillons,  Tarif  des  Prix  imposés  pour  Vente  c 
ainsi  que  la  Liste  de  ses  dépôts  PARIS-PROVINCE 


détail 
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re  de  mérite,  et  |  l’Isle-Jourdain  (Vienne);  Tréfroat,  à  Callac  (Côtes-dn- 
juelles  ils  peu-  I  Nord);  Dorion,  à  Moncontonr  (Côtes-du-Nord);  Joubaire, 


Ils  sont 

hygiéniques 

La  diversité  de  nos  formes, 
jointe  aux  variétés  d’épaisseurs  et 
de  coloris  de  nos  tissus,  permet¬ 
tent  au  manteau  SALF  d’être 
porté  en  toutes  circonstances. 

Suivant  l’usage  auquel  vous  le 
destinez,  il  réunit  toutes  les  qualités 
requises  à  un  manteau  pratique  : 
chaud,  léger,  imperméable. 

Son  imperméabilisation 
spéciale  sans  caoutchouc 
assurant  la  ventilation  du  coros. 


NOUVELLES 

Distinctions  honoriflques.  —  ] 


Tissu  LODEN  imperméable 

Marques  >  ALSACE'  et  ■  ALPES  •  déposées.  ■ 

.  retiennent 
l’attention 
de  MM-  les  Docteurs 


Vendus  directement 
PAR  NOS  DÉPÔTS 

depuis 


LA  PRESSE,'  MEDICALE,  N»  67 


—  1418  — 


Mercredi,  23  Août  1922 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSEME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 
Seule  Prép^atiozx  pertneUani  la  MÉIIirATinU  R  D  D  U  È  II  I  fl  II  C 

Thérapeutique  Areeniaale  Intensive  par  la  IfICUIIlAilUN  A  K  K  n  C  N I  El 


e  GOUTTES  dosées 

à  2  milligr. 

10  à  20  par  jonr. 

en  deux  fois. 

•  AMPOULES  — 

à  50  “ 

là  2  par  jonr. 

,  COMPRIMÉS  — 

à  25  ~ 

1  à  3 

GRANULES  — 

à  1  centigr. 

2  à  6  = 

■  _  _ 

à  2  — 

là  3 

BOITES  DE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 


contre  la  CONSTIPATION 

Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 

Introduction  Facile 

^  Résultat  au  bout  d’une  demi-heure 

ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


LE  VIVASSOL 

Maintient  le  Calibre 
des  Vaisseaux  capillaires 
(lodure  de  Potassium) 


EAEEAL 


OONTPiE  Ili’-A-STIÎIÆE 
Se -fument  facilement  et  avec  plaisir 

^  Établissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 

ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

VVVASSOb. 

loci-ure  câe  Potassiuir».  -  Citrate  de  Sou-de 

RETARDE  L’ÉVOLUTION  DE  LA  VIEILLESSE 


LE  VIVAS^OL 

Diminue  la  Viscosité 
du  Sang 
(Citrate  de  Soude) 


CAPSULES  SERAFON 
AU  GAÏACOL  fODOFOmi 


BRONCHiTES^igües  et  Chroniques, 
Dilatation  Iles  Bronches,  Bronchorrée. 


Pharmacie  VIGIER  et  HÜERRE,  Docteur  ès  sciences 

12,  Boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 

CÊDROCADINOL  VIGIER 

SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  GADE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

HaUes  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DEPILANTES  du  Cuir  chevelu 

CHUOI^OSUUFOIi  VICIEE 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ  _ 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


LA.  PRESSE  MEDICALE,  N»  67 


141Ô  - 


Mercredi,  23"Août'  1922 


bout  ses  soins  aux  blessés  qu’il  réconfortait  pur  l'exemple 
de  son  calme  parfait.  Est  tombé,  glorieusement  frappé, 
à  son  poste.  Croix  de  guerre  avec  étoile  de  vermeil  des 
théâtres  d'opérations  extérieurs.  [Journ.  off.,  15  Août.) 


Pour  les  "  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1410, 


Dragées 

o„oe.HeGq«@t 


Seiqul-Bromure  de  Fer  C  CHLORO-ANÉMIB 
(4  à  6  psrjoar)  \  NERVOSISME 
HDSUSH,  ti,  8901.  ta  Ferl-aoii!,  riEU 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Prksse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu’elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  q^t 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical-,  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  Le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  :  Deux  tubes  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M,,  n”  4455. 


Etudiant  16  Inscr.  A.  R.,  scolarité  terminée,  cherche 
emploi  établ.  médecin.  — Ecrire  P.  M.,  n“  4777, 
Infirmière,  bonne  référ.,  désire  place  dans  région 
lyonnaise  ou  parisienne.  —  S’adresser  M™'  Uma,  30, 
rue  Kiltord,  Courbevoie  (Seine). 

AVIS.  I—  Prière  de  /oindre  aux  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


Vomissements  debGrossessi 

calmes  par  l'Eau  de  La  Rocbe-Posayt  dite  u  Kau  de 
Velours  *>,  merveilleux  sédatif  de  l’Estomac.  Très  légère, 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
Admirablomonl  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Lo  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÈTABLISSEIVENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loi'r-et-Cber). 


TVBEfiCULOSES,  BraaaÊsttes,  CetarrheB,  eniPPES 

EMULSION  MARCHAIS 

Ph.  créosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 


£«  Gérant  :  O.  PonÉE. 


érables  de 

t'.  0,001  Estfait  Titré  de 

i  ËLmMiËi  ‘ 


G-ranules  de  Catîllon  > 


TONIQUE  DU^CŒ°ÙR^par'E^XC^^ENCE 

TOiHi  tJE  DU  CŒUR,  DIURÉTIQUE  RAPIDE  ||  NON  DIURÉTIQUE  —  TOLERANCE  INDÉFINIE 

ÂSV  TOLIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  AllectioBS  MITRALES,  Cudiopithiet  det  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  ete. 

ie  Str:johsntus  sont  inertes,  tes  teinturessont  inddètes,  exirei  laSignatareCA  TILLON,  êrlx <ts  r4ea<iémicés  ^lédtelse. 
'  •  '  Btaaaaaaitaaaaaatt  paris,  s.  Boulevard  st-'Martm  .1  rue.., 


Tablettes  de  Catillon 

FiliïïB<il'lil.llilllll 

08^-25  corps  thyroïde 
Titré,  stérilisé,  bien  toléré;  actif  et  agréable. 

1  A  2  contre  BSyxœdème. 

218  contre  Obèattè,  Ooitre,  Berpëtlsme, etc. 

—  PARIS,  s  Boni*  St-Hartln. 


PETITE  SALLE  D’OPÉRATlONS  et  de  PANSEMENTS 


W DINS^ocCHIRURGIE  11  Rue  I>ÜPUYTREN PARIS 


tt  de  toutes  les  Affections  de  l'âppiîêil 


SMjgiduDHAVDüÊ 

est  le  médicamsu 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 

Parafffne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 

•  XOUVEAU  IsAXATIF  MINERAL 


VIANDE 

quinquina 

phosphates 


VINdeLAVOIX) 


Littérature  et  échantiltons  :  PBABHÂCIE  BÂHEL  —  LE  MANS 

[18  laboratoire»  BBUITKATI  ot  CM.,  17  4i»,  ru»  da  BerrI.-  Tél.  :  Elysée» 


CONVALESCENCE 

TUBERCULOSE 

RACHITISME 


anémie 

ÉPUISEMENT 


rtSOLOGlE . 


Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -^.Thypiique  -  Orchitique 

■MB  baberatoira  CHAIX  10,  Rue  da  l’Orne;  PARIS  -  Téléph,  ;  Saxe  I2.6S  MM 
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L'EXTRAIT, -  partie  intégrante  curative  de  l’huile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  gluten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées. 

Parfaitement  supporté  par  \es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable,,  que  ren¬ 
ferme  le  Figadol,  en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
VIN,  CAPSULES)  DRAGÉES  iodique. 

6,  Rue  d’Abbeville,  6,  PARIS 


(Ficus  GADus  OLeum.) 


EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 


MALADIES  INFECTIEUSES 


&  ii  4  Ampoules  psir  jour  d« 


Septicémies 

Pneumonies 

TyplïoM® 

Paludisaæ® 

Etc« 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX,  18,  Avenue  Hoche.  PARIS 


É-TA  B  L_  i  S  3  El  M  El  NJ  TS 

M  AYE.T-  G  U 1  UuOT 


MAiSON  F-RAN^AiSEl  F'ONJDÉ.El  E.  N  1330 

PROTHÈ.SE.  S(  ORTHOPÉDIE. 

BANDAGES  ,  BAS  ,  CORSETS  APPAREILS  'ORTHOPÉDiE  .  d a 

É-r  CEINTURES  .  PROTHÈSE  et  CHAUSSURES  . 

ar  rueMONTORGULIL,  paris  ll^  s  rue  cast&x  ,  paris  iv^ 


Téléphone  ;  CENTRAL  S9-0I  i  Téléphoné)  i  ARCHIVES  I7-22 


>  H  I M  )  >  )  # 


PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  contime*. 


SYPHILIS,  WASSERMANN  ET  MARIAGE 


SOMMAIRE 

Articles  originaux  : 

M.  Roch.  —  Le  syndrome  psendo-addlsonien  des 
vlenx  alcooliques  tuberculeux,  p.  729. 

G.  Leclerc.  —  Sur  l’associatiou  de  la  chirurgie  et 
du  radium  dans  le  cancer  et  en  particnlier  dans  le 
cancer  utérin,  p.  731. 

M.  Hancanotz.  —  Sur  la  cirrhose  de  Cruveilhier- 
Baumgarten  (2  %.),  p.  732. 

Mouvement  thérapeutique  : 

L.  Cheini'se.  —  Qninidine  et  digitale,  p.  734. 

XXVI'  Congrès  des  médecins  Aliénistes  et  Neuro¬ 
logistes  DE  France  et  des  pats  de  langue  fran¬ 
çaise  (à  suivre  ),  p.  735. 

Soeiétés  de  Parla  :  Académie  des  Sciences. 

Revue  des  Journaux. 

Supplément  ; 

André  Bergehon.  —  Syphilis,  Wassermann  et  ma¬ 
riage. 

F.  Jayle.  —  L’assurance-maladie  en  Belgique. 

R.  Mallet.  —  La  Société  médico-psychologique. 

G.  ViTOux.  —  Société  de  Médecine  publique  et  de 
Génie  sanitaire. 

P.  D.  —  Pratique  courante  :  L'intoxication  par 
l’oxyde  de  carbone. 

Correspondance. —  La  Médecine  a  travers  le  monde. 

—  Questions  médico-militaires.  —  Litres  nouveaux. 

—  Livres  reçus.  —  Sommaires  des  Revues.  —  Uni¬ 
versités  de  province.  —  Nouvelles.  —  Renseigne¬ 
ments  ET  Communiqués. 


La  syphilis  est  toujours  d’actualité  ;  le  mariage 
n’est  pas  encore  une  institution  tout  à  fait  dé¬ 
suète  ;  mais  la  réaction  de  Bordet-Wassermann 
est  bien  vieille.  Le  temps  de  15’en  occuper  n’est-il 
point  passé  ?  Certains  savants  affirment  qu’elle 
est  morte.  Cette  nouvelle  m’a  vivement  ému. 
Je  connaissais  depuis  si  longtemps  la  réaction 
de  Wassermann  1  En  douze  ans,  nous  nous  étions 
rencontrés  plus  de  18.000  fois.  En  souvenir 
d’une  amitié  si  ancienne,  j’espère  que  ceux  qui 
croient  à  la  mort  du  IVassermann  me  permettront 
de  jeter  quelques  fleurs  sur  son  cadavre  ;  ceux 
qui  n’admettent  pas  cette  fin  prématurée  ne  m’en 
voudront  pas  de  rappeler  quelques-uns  des  bien¬ 
faits  du  laboratoire. 

Je  ne  dirai  rien  des  vertus  privées  de  la  réac¬ 
tion  de  .Wassermann;  je  ne  m’occuperai  que  de 
ses  qualités  sociales,  car  elle  eut  des  qualités 
sociales.  Elle  empêcha,  en  maintes  occasions, 
qu’un  mariage  néfaste  n’unît  une  jeune  fille  saine 
à  un  vieux  vérolé  ;  elle  put,  parfois,  arrêter  au 
seuil  du  domicile  conjugal  la  syphilis  qu’un  mari 
volage  allait  y  introduire.  De  telles  actions  ne 
laissent  pas  que  d’avoir  une  certaine  valeur  so¬ 
ciale.  Certes,  de  son  vivant,  les  cliniciens  n’ont 


pas  toujours  été  tendres  pour  la  réaction  de 
Wassermann.  La  lecture  de  certains  travaux 
donne  l’impression  que  ce  malheureux  procédé 
n’a  jamais  servi  qu’à  jeter  le  trouble  dans  les 
familles  et  qu’à  réduire  au  désespoir  de  pauvres 
innocents  en  leur  attribuant  une  maladie  qu’ils 
n’avaient  pas.  En  face  de  ce  douloureux  passif, 
que  je  ne  discuterai  pas,  j’apporterai,  une  fois 
encore,  quelques  actes  bienfaisants  à  l’actif  du 
laboratoire. 

Je  les  emprunte  à  ma  longue  pratique  des  réac¬ 
tions  de  fixation  qui  m’a  valu  tant  de  surprises. 
La  première  d’entre  ces  surprises  est  tout  à 
l’honneur  du  monde  médical.  Depuis  1910,  de 
nombreux  étudiants  en  médecine,  et  quelques 
confrères,  m’ont  demandé  de  soumettre  leur  sang 
au  séro-diagnostic  de  la  syphilis.  La  plupart 
d’entre  eux  avait  en  vue  des  épousailles  plus  ou 
moins  prochaines  :  honnêtes  gens,  ils  voulaient 
être  sûrs  d’eux-mêmes  avant  de  faire  le  grand 
pas.  Or  toutes  ou  presque  toutes  ces  réactions 
furent  négatives.  Ne  voilà-t-il  pas  une  bonne  et 
charmante  surprise  ?  Les  optimistes  l’attribueront 
à  la  vertu  des  médecins,  les  envieux  à  leur 
chance. 

Je  ne  prendrai  point  parti,  car  je  n’oserai  pas 
affirmer  que  mes  jeunes  amis  aient  toujours  été 
des  modèles  de  sagesse.  La  surprise...  utile  que 
le  Bordet-Wassermann  devait  donner  à  l’un  d’eux 


VANADARSINE 

(Solution  d’Aiséniate  de  Vanadium). 

Augmente  le  taux  de  l’hémoglobine,  le  poids 
et  les  forces. 


Lmiralgi»  i.  lüILLiniII,  13,  ros  lu  Ctirelii-lldl.  PUIS 
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prouve  du  moins  (ju'il  ctail  très  injprudent. 

Or  donc,  un  jour,  ur.e  jeune  <  t  jolie  fille,  qui 
présentait  une  alhutninurie  massive, entra  dans  un 
service  de  médecine  d’un  hôpital  parisien.  L’as¬ 
pect  de  la  malade  était  florissant,  et  il  faut  croire 
que  ses  grâces  étaient  captivantes,  puisqu’un 
étudiant,  attaché  au  service,  ne  tarda  pas  à  se 
montrer  plus  empressé,  auprès  d’elle,  que  ne 
le  comportait  l’ordinaire  dévouement  médical. 
Hélas!  la  réaction  de  Bordet-Wassermann,  pra¬ 
tiquée  sur  le  .‘•ang  de  la  belle  ma  ade,  fut  tout  à 
fait  positive.  Cette  j>une  femme  présentait  une 
néphrite  d’origine  spécifique.  Etait-elle  conta¬ 
gieuse?  On  ne  le  saura  jamais,  car  l’étudiant, 
désabusé  par  le  résultat  de  l  esamen,  né  chercha 
plus  l’occasion  d’en  fournir  la  preuve.  Et  voilà 
comment,  grâce  au  Bordet-Wassermann,  un 
jeune  médecin  fut  préservé  de  la  vérole  et  put 
devenir,  peu  de  temps  après,  un  excellent  mari. 

Mais  la  syphilis  ne  menace  pas  seulement  les 
jeunes  gens  imprudents,  elle  tend  aussi  des  pièges 
aux  femmes  les  plus  sages  :  en  voici  la  preuve. 

Un  jour,  une  brave  infirmière  qui,  depuis 
quelque  temps,  portait  au  doigt  une  bague  de 
fiançailles  fut  surprise  dans  le  laboratoire,  alors 
qu’elle  feuilletait  le  registre  des  Wassermann. 
Je  blâmai  vivement  son  indiscrétion  et  mes 
reproches  l’affectèrent  beaucoup  ;  c’est  ainsi,  du 
moins,  que  j’interpretai  le  vif  émoi  qu’elle  ne 
parvenait  pas  à  dissimuler.  Mais,  le  lendemain,  la 
bague  avait  disparu  de  son  doigt,  et  l’un  des  cas 
les  plus  intéressants  du  pavillon  des  hommes 
nous  avait  brusquement  quittes.  Or,  sur  le 
fameux  regi-tre  des  Wassermann  quatre  croix 
successives  se  trouvaient  inscrites  devant  le  nom 
du  transfuge.  L’infirmière  les  avait  vues,  en  avait 
compris  le  sens,  et,  saisie  de  crainte  et  d’horreur, 
avait  rendu  la  bague  et  repris  son  cœur  au  fiancé 
malchanceux.  L  histoire  ne  s’arrête  point  là,  tar, 
deux  ans  plus  tard,  la  même  infirmière  se  fiança 
de  nouveau.  Rendue  prudente,  elle  fit  entrer  son 


promis  à  1  hôpital  à  l’occasion  d’une  grippe  en 
vérité  fort  légère.  Elle  plaça,  elle  môme,  avec 
amour,  quelques  ventouse.®  scarifiées  dans  la 
région  de  ses  omoplates  et  envoya  le  sang  au 
laboratoire.  Cette  fois  la  réaction  fut  tout  à  fait 
négative  :  les  amoureux  s^marièrent. 

La  surprise  qui  suit  date  de  la  guerre.  Il  y  a 
six  ans,  un  brave  garçon  que  je  connaissais,  et 
qui  était  alors  maréchal  des  logis  de  dragons, 
vint,  au  cours  d’une  permission,  solliciter  un 
avis  à  l’hôpital  militaire.  11  se  plaignait  d’une 
céphalée  tenace.  Les  blessés  étaient  nombreux, 
les  médecins  surmenés  et,  comme  c’était  un  ven- 
■dredi,  jour  consacré  à  Vénus  et  aux  Wassermann, 
on  le  dirigea  vers  mon  laboratoire  pour  une  prise 
de  sang.  Ce  faisant,  je  crois  bien  que  l’on  avait 
surtout  voulu  se  donner  la  bonne  occasion  de  ren¬ 
voyer  son  examen  clinique  au  lendemain.  Or,  la 
réaction  fut  tout  à  fait  positive,  et  on  décou¬ 
vrit,  après  coup,  que  ce  sous-officier  avait  de  la 
leucoplasie  et  des  signes  évidents  d’aortite  spé¬ 
cifique.  La  chose  parut  douloureuse  au  malheu¬ 
reux  qui,  marié  depuis  deux  ans,  venait,  par 
surcroît,  d’être  père.  Il  se  croyait  cependant  sain 
en  dépit  du  souvenir  presque  oublié  d’un  péché 
de  jeunesse  plus  ou  moins  bien  traité.  Il  prit  cou¬ 
rageusement  son  parti.  On  lui  fît  deux  injections 
de  novarsénobenzol  au  côurs  de  sa  permission 
et  il  repartit  pour  le  front,  les  fontes  de  sa  selle 
garnies  de  pilules  de  proto-iodure.  Ilreçutdenou- 
velles  injeclions  de  novarsénobenzol  à  chacun  de 
ses  congés  militaires  et  il  absorba  force  mercure 
durant  les  intervalles.  La  crainte,  probablement 
vaine  de  la  contagion,  fit  de  lui  un  soldat  modèle 
et  qui  s’abstint  de  reiourner  au  pays  et  d’y 
goûter  les  joies  familiales. 

Hélas!  sa  prudence  outrée  n’était  que  folie; 
quelques  mois  plus  tard,  en  grand  secret,  sa 
jeune  femme  vint  me  trouver.  Elle  présentait  une 
belle  roséole  syphilitique.  Un  quidam  avait  intro¬ 
duit  au  foyer  conjugal  la  vérole  que  le  mari  n’y 


avait  pas  apportée.  Mais  la  morale  outragée  reprit 
pourtant  ses  droits  ;  l’amant  fut  tué,  la  femme  se 
soigna,  l’époux  survécut.  Aujourd’hui,  son  Bor¬ 
det-Wassermann  étant  négatif  depuis  longtemps, 
il  est  redevenu  légitimement  le  bon  père,  le 
tendre  et  le  confiant  mari  qu’il  fut  jadis.  Les  pes¬ 
simistes  blâmeront,  sans  doute,  la  réaction  de 
Wassermann  d’avoir  été  la  cause  certaine,  quoique 
indirecte,  de  la  défaillance  féminine,  mais  les 
optimistes  loueront  le  laboratoire  d’avoir  écarté 
de  l’homme,  au  prix  même  d’une  disgrâce  insoup¬ 
çonnée,  le  danger  grave. qui  menaçait  sa  santé  et 
sa  vie. 

Ces  modestes  surprises,  et  tant  d’autres  ana¬ 
logues  que  je  pourrais  dire,  posent,  sans  en 
avoir  l’air,  de  très  sérieux  problèmes.  La  méde¬ 
cine,  disait  le  doyen  Landouzy,  doit  être  préven¬ 
tive-,  je  souhaite  donc  que  les  étudiants,  qui 
fréquentèrent  mon  laboratoire,  aient  beaucoup 
d’imitateurs,  car  il  serait  bon  qu’on  n’attendît 
pas  l’apparition  de  symptômes  menaçants  pour 
se  soumettre  au  séro-diagnostic  de  la  syphilis.  Je 
voudrais  que  la  réaction  de  Wassermann  devînt, 
tout  au  moins,  quasiment  obligatoire  pour  les 
candidats  au  mariage.  Je  ne  réclame  pas  que  la 
loi  intervienne  en  l’occurrence,  mais  il  serait 
heureux  que  l’usage  autorisât  le  père  de  la  jeune 
fille  à  demander  cette  épreuve  à  son  futur  gendre. 
Que  de  désastres  on  éviterait  ainsi  ! 

Mais  ces  souhaits  sont  vains  et  ces  espoirs 
périmés  :  la  réaction  de  Wassermann  est  morte... 

Elle  est  morte,  et  je  ne  voudrais  pas  qu’on  lui 
attribuât  de  trop  surnaturelles  vertus.  Elle  avait 
ses  défauts.  La  malice  des  hommes,  et  celle  des 
femmes,  parvenait  quelquefois  à  se  servir  d’elle 
contre  le  médecin  lui  même,  et  à  sa  grande  con¬ 
fusion.  J'ai  le  devoir  d’en  fournir  la  pr<  uve. 

Un  jour,  un  homme  me  demanda  de  l’examiner 
en  vue  de  son  prochain  mariage.  L’interrogatoire 
ne  révéla  rien  d’anormal;  l’examen  clinique  fut 
négatif,  mats  la  réaction  de  Bordet-Wassermann, 


FA  R I N  ES  M  ALTEEIS  j  AM  M  ET 


de  la  Société  d  ’  Aliin.eix-ba-bioxx  dié-té-ticiaa.e 

RÉGIME  DES  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS  Æinentatiûfi 


Farines  trèa  légères 

RIZINE 

Crème  de  riz  maltce 

ARISTOSE 

i  Hase  de  farine  maltée  de  tilé  et  d’avoine 

CÉRÉMAETINE 

(Arrow-root,  orge,  blé,  maïs) 


Farines  légères 

ORGÉOSE 

Crème  d’orge  maltée 

GRAMEX^OSE 

(Avoine,  blé,  orge,  'maïs) 

BLÉOSE 

Blé  total  préparé  et  maltê 


Farines  plus  substantielles 

A VENOSE 

Farine  d’avoine  n.altée 

CASTANOSE 

à  base  de  farine  de  châtaignes  maltée 

EENTIEOSE 

'Farine  de  lentilles  maltée 


CACAOS,  MALTS,  SEMOULES,  CÉRÉALES  spécialement  préparées  pour  DÉCOCTIONS 

.  Usine  et  Laboratoires  à  LEVALLOIS-PERRET.  —  Brochure  et  Échantillons  sur  demande. 


Depot  générât:  M^PjÂMMET^  Rue  de  Miromesnil ;47,Paris.  p 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N“  68 


pratiquée  sur  la  demande  expresse  de  mon  client, 
fut  inspecte  Je  proposai  un  traitement  de  réacti¬ 
vation  qui  fut  accepté.  Mais,  étant  obligé  de 
quitter  Paris,  ce  fut  un  de  mes  confrères  qui  fit 
les  piqûres  nécessaires. 

Je  ne  pensais  plus  à  ce  cas,  lorsque,  trois  mois 
plus  tard,  le  même  individu,  accompagné  d’une 
jeune  femme  très  blonde,  entra  dans  mon  cabinet. 

«  Docteur,  me  dit  cet  homme,  vous  savez  les 
précautions  que  j’ai  prises;  vous  m’avez  examiné, 
reconnu  sain,  bien  que  mon  sang  vous  eût  donné 
un  résultat  suspect.  La  réactivation  du  "Wasser¬ 
mann,  que  vous  avez  prescrite,  a  été  suivie  d’une 
réaction  franchement  négative.  Votre  confrère 
m’a  autorisé,  par  écrit,  à  me  marier  :  j’ai  suivi 
son  conseil  il  y  a  six  semaines.  Or,  ma  femme, 
que  voici,  présente  une  éruption;  elle  a  consulté 
un  médecin  ;  il  affirme  que  cette  éruption  est 
syphilitique;  j’en  suis  au  désespoir.  » 

Le  cas  était  grave;  la  responsabilité  médicale 
péniblement  engagée.  J’examinai  la  jeune  ma¬ 
lade,  m’attendant  à  trouver  les  traces  mal  éteintes 
d’un  chancre  et  une  belle  roséole.  Il  n’en  était 
rien;  le  corps  de  cette  femme  était  couvert  de 
syphilides  papuleuses  et  croûteuses.  Je  ne  com¬ 
prenais  plus.  Afin  de  me  donner  le  temps  de  la 
réflexion,  et  pour  en  avoir  le  cœur  net,  je  récla¬ 
mai  un  examen  du  sang.  Trois  jours  après,  la 
jeune  femme  vint,  seule,  chercher  le  résultat  de 
cet  examen  qui  était  très  positif.  Je  le  lui  annon¬ 
çai,  avec  beaucoup  de  ménagements,  mais  elle 
m’interrompit  très  vivement. 

«  Je  m’y  attendais,  me  dit-elle,  mais  il  m’est 
vraiment  pénible  de  l’apprendre  à  mon  mari  qui 
est  un  si  bon  garçon.  »  Ces  mots,  et,  plus  encore, 
le  sourire  qui  les  accompagnait,  me  rassurèrent: 
la  syphilis  de  la  jeune  mariée  était  donc,  comme 
le  laissait  prévoir  la  clinique,  une  syphilis  plus 
vieille  que  le  mariage,  et  cette  enfant,  peu 
candide,  savait  à  quoi  s’en  tenir.  Et  voilà  com¬ 
ment  la  malice  des  femmes  peut  déjouer  la  pru¬ 
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dence  masculine...  Je  ne  sais  comment  ma  cliente 
s’y  prit,  mais  son’  mari  parut  accepter  l’événe¬ 
ment  d’un  cœur  serein..  La  malade  se  soigna 
avec  énergie,  et  la  vie  conjugale  continua,  — 
heureuse. 

En  y  réfléchissant,  je  crois  que  la  mauvaise  foi 
de  l’époux  n’était  pas  moindre  que  celle  de 
l’épouse,  et  ce  fut  la  raison  secrète,  — immorale 
mais  naturelle,  —  qui  maintint  l’union  de  ces 
deux  êtres.  Car,  enfin,  cet  homme,  qui  se  pré¬ 
tendait  vierge  de  toute  vérole,  n’a  jamais  pu 
contracter  la  maladie  de  sa  femme.  Je  pense  qu’il 
doit  cette  immunité  à  une  syphilis  personnelle 
ancienne.  Il  est,  j’en  suis  sûr,  un  vieux  vérolé 
qui  avait  dû  se  soigner  activement  avant  de  venir 
chez  moi.  11  croyait  que  le  traitement  subi  avait 
dû  rendre  son  sang  momentanément  inactif.  En 
me  demandant  un  Wassermann,  il  cherchait,  en 
vue  de  son  prochain  mariage,  un  blanc-seing 
qu’il  ne  méritait  pas. 

Je  signale,  en  terminant,  ce  piège  qui  me  fut 
tendu,  sur  lequel  j’ai  trébuché  et  qui  menacerait 
d’autres  que  moi-même  si  la  réaction  de  Was¬ 
sermann  n’était  point  morte . 

En  vérité,  je  me  demande  si  ses  sœurs,  les 
réactions  de  floculation,  encore  toutes  parées 
des  grâces  un  peu  changeantes  de  la  jeunesse, 
donneront  plus  de  sécurité  qu’elle-même  aux 
praticiens.  Je  le  veux  espérer,  et  reconnais  bien 
volontiers  leur  droit  à  la  vie.  Ne  tuons  personne. 
C'est  un  jeu  qui  n’est  pas  sans  danger,  car  il  y  a 
des  morts  qui  se  portent  assez  bii  n.  Je  crois,  à 
ne  rien  céler,  que  la  réaction  de  Wassermann 
est  de  ces  derniers  et  que  je  la  rencontrerai 
encore  bien  des  fois  sur  ma  route,  si  le  ciel  me 
prête  vie.  En  attendant,  je  laisse  à  ses  ennemis 
le  soin  de  gémir  sur  les  drames  de  famille  qu’elle 
a  provoqués,  puisque  les  tragi-comédies  qu’elle 
m’a  values  ont  eu,  somme  toute,  un  heureux 
dénouement. 

André  Brrgeron. 
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L’ASSURAXCE-MALADIE  EN  BELGIQEE 

Le  système  allemand  de  l’Assurance-maladie 
vient  d’échouer  une  fois  de  plus.  Le  Parlement 
belge  ne  l’accepte  pas;  nos  amis  et  alliés,  qui 
ont  du  bon  sens  et  de  la  délicatesse  de  touche, 
se  sont  simplement  retranchés  derrière  l’argu¬ 
ment  financier,  sans  en  chercher  d’autres;  pour 
soi-disant  diminuer  les  charges  de  la  population, 
ils  n’ont  pas  jugé  utile  de  commencer  par 
planter  un  jalon  de  ruine  à  longue  portée. 

Jusqu’à  ce  jour,  le  système  des  Assurances  so¬ 
ciales  belges  a  été  réglé  par  les  lois  du  23  Janv., 
du  19  Mars  1898,  du  5  Mai  1912  et  du  30  Juil¬ 
let  1913. 

La  base  du  système  est  la  mutualité  subven¬ 
tionnée  par  l’Etat.  Un  arrêté  royal  du  25  Juin 
1919  a  institué  une  Commission  spéciale  pour 
élaborer  un  avant-projet  de  loi  sur  les  Assurances 
sociales  et  cette  mission  a  établi  un  avant-projet 
qui  a  été  transmis  au  Gouvernement. 

D’après  cet  avant-projet,  les  bénéficiaires  de 
l’assurance  sont  les  suivants  : 

Assujettis  obligatoires.  —  Aux  termes  de 
l’article  1'''',  tous  les  travailleurs  dés  deux  sexes, 
occupés  moyennant  une  rémunération  pour  le 
compte  d  un  chef  d  entreprise  ou  de  tout  autre 
employeur,  seront  soumis  obligstoireinenl  à 
l’assurance  en  vue  de  la  maladie  ou  de  l'invali¬ 
dité;  cette  disposiiion  s’étend  egalement  aux  tra¬ 
vailleurs  des  entreprises  publiques,  pour  autant 
qu  ils  ne  soient  déjà  garantis  d'une  manière  au 
moins  équivalente  contre  les  risques  prér  ités. 

Toutefois,  la  loi  ne  s’applique  pas  aux  travail¬ 
leurs  âgés  de  65  an*,  ni  à  ceux  dont  le  salaire 
annuel  dépasse  10.000  francs. 

Assujettis  facultat'fs.  —  Pourront  être  ad¬ 
mis,  sur  leur  demande, à  bénéficier  de  l’assurance: 
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1“  Les  travailleurs  non  encore  soumis  obliga¬ 
toirement  aux  termes  de  la  présente  loi,  pour  au¬ 
tant  que  Belges  résidant  dans  le  pays  ; 

2°  Les  travailleurs  étrangers  résidant  en 
Belgique  pour  autant  que  leur  pays  prenne  les 
mesures  de  réciprocité  en  faveur  des  nationaux 
résidant  chez  eux. 

Suspension  de  l’oiilication.  —  L’effet  obli¬ 
gatoire  sera  suspendu  temporairement  (article  3)  : 

1“  Pendant  la  durée  du  service  militaire  des 
assurés  ; 

2°  Pendant  la  durée  du  séjour  à  l’étranger 
pour  les  assurés  travaillant  temporairement  au 
de.hors  du  pays. 

M.  Heyman  a  établi  un  rapport  sur  le  budget 
du  ministèi^e  de  l’Industrie  et  du  Travail  pour 
1922. 

Les  ressources  pour  gager  l’assurance  contre 
la  maladie  se  composent  de  : 

1"  La  cotisation  obligatoire  des  assurés,  affiliés 
soit  à  une  association  mutualiste,  soit  à  un  éta¬ 
blissement  régional,  suivant  un  tarif  à  établir  par 
arrêté  royal  en  tenant  compte,  dans  le  premier 
cas,  du  coefficient  spécial  de  l’établissement  ré¬ 
gional; 

2“  D’un  droit  d’entrée  variable  suivant  l’âge  de 
l’intéressé; 

3“  D’une  subvention  de  l’Etat,  annuelle  et  fixée 
à  15  francs  par  assuré  ; 

4°  D’une  contribution  annuelle  de  12  francs 
payé  par  le  chef  d’entreprise  pour  tout  travail¬ 
leur. 

Dans  l’état  actuel  des  finances,  la  réalisation 
totale  de  ce  projet  vient  d' apparaître  impossible  et 
les  partisans  du  projet  ne  cherchent  plus  qu’une 
réalisation  partielle;  encore  ne  sont-ils  pas  sûrs 
d’aboutir. 

F.  Jayle. 


LA  SOCIÉTÉ  MÉDICO-PSYCHOLOGIQUE 


Les  communications  sur  les  séquelles  de  l'encé¬ 
phalite  léthargique  se  multiplient.  A  la  séance  du 
29  Mai,  MM.  H.  Mouhlon,  H.  Coi.in  et  J.  Lheh- 
MiTTE  avaient  présenté  une  malade,  âgée  de 
28  ans,  chez  qui  le  début  des  accidents  remontait 
à  1920  :  début  par  les  signes  de  l’encéphalite 
myoclonique  avec  troubles  mentaux,  excitation 
érotique  et  idées  de  suicide,  puis  léthargie;  dans 
la  suite,  apparition  d’un  syndrome  parkinsonien 
qui  semble  s’être  immobilisé  depuis  un  an  avec 
signes  de  la  série  strio-pallidale  :  akinésie  spon¬ 
tanée,  amnésie,  perte  de  l’automatisme  élémen¬ 
taire,  hypei'tonie,  dysphagie,  dysarthrie,  sialor- 
rhée,  rire  forcé  spasmodique  et  permanent;  pas 
de  séquelles  psychiques. 

M"®  Tobolowska  et  MM.  A.  Collin  et  Requin 
avaient  amené  à  la  même  séance  trois  malades, 
âgés  de  7,  15  et  30  ans,  qui,  à  la  suite  d’une 
encéphalite  léthargique,  présentaient  des  troubles 
du  caractère,  de  la  volonté,  de  l’activité,  aggra¬ 
vés  par  une  tendance  invincible  au  sommeil  pen¬ 
dant  l’inaction  :  pronostic  sombre,  l’évolution 
vers  une  forme  de  démence  juvénile  semblant  à 
craindre  dans  les  deux  premiers  cas. 

A  la  séance  du  26  Juin,  M.  Pierhe  Kahn,  isolant 
la  forme  psychique  de  V encéphalite  léthargique 
dont  l’aspect  clinique  rappelle  celui  de  la  démence 
hébéphréno-catatonique  des  troubles  psychiques 
qui  peuvent  succéder  à  une  encéphalite  à  forme 
neurologique  (léthargique  ou  myoclonique), 
montre  les  caractères  de  ces  derniers  chez  une 
malade.  Atteinte  il  y  a  dix-huit  mois  d’une  encé¬ 
phalite  à  forme  léthargique,  cette  malade  présente 
aujourd’hui,  accompagnés  dequelques  symptômes 
parkinsoniens  (raideur  de  la  démarche,  aspect 
figé  du  visage  et  du  regard,  sialorrhée)  un  état 


mental  particulier  :  peur,  idées  délirantes  mélan¬ 
coliques  et  de  persécution,  pseudo- hallucinations, 
puérilisme,  discordance  entre  les  idées  délirantes 
et  le  ton  affectif  qui  les  accompagne,  sans  déso¬ 
rientation  ni  amnésie.  Cette  malade  en  rappelle 
une  autre  que  M.  Kahn  a  présentée  il  y  a  plus 
d’un  an  à  la  Société  de  Psychiatrie  et  chez  laquelle 
les  troubles  mentaux  ont  disparu  après  huit  mois 
d’évolution. 

A  la  séance  de  Mai,  MM.  H.  Claude  et  Borel 
avaient  rapporté  un  cas  de  crises  d'anxiété  paro¬ 
xystiques  chez  un  psychasthénique  avec  délire  de 
doute  métaphysique.  Un  homme  de  61  ans,  désé¬ 
quilibré  constitutionnel,  instable  et  émotif,  a 
présenté  depuis  1911  des  états  dépressifs  passa¬ 
gers  avec  paroxysmes  anxieux,  la  première  crise 
ayant  succédé  à  un  motif  légitime  et  déterminé 
deux  tentatives  de  suicide.  Les  crises  anxieuses 
se  sont  reproduites  à  intervalles  variables, 
s’accompagnant  de  sentiment  d’étrangeté  du 
monde  extérieur,  de  doute  sur  la  personnalité,  et 
depuis  1915  s’est  constitué  un  véritable  état 
délirant,  délire  de  doute  métaphysique  avec  crises 
anxieuses,  nouvelles  tentatives  de  suicide,  de 
telle  sorte  que  le  malade  en  est  à  son  troisième 
internement. 

A  la  même  séance  M.  H.  Colin  a  représenté  un 
malade,  qu’il  suit  depuis  plusieurs  années  et  qu’il 
avait  déjà  présenté  en  Janvier  1921  à  la  Société 
clinique  de  Médecine  mentale.  Il  s’agit  d’un  soldat 
blessé  en  1915  et  commotionné  en  1916,  et  dont 
l’état  ne  s’est  pas  modifié  depuis  sa  sortie,  en 
Octobre  1918,  de  la  section  militaire  de  l’asile 
de  Villejuif.  Le  malade  ne  délire  pas,  comprend 
ce  qu’on  lui  dit,  mais  il  est  apathique,  répond 
par  monosyllabes  ou  non  aux  questions  qu’on 
lui  pose,  ne  travaille  pas,  s’habille  seul,  se  pro¬ 
mène,  engraisse  de  façon  démesurée.  Dès  qu’il 
est  assis,  il  est  pris  d’un  tic  respiratoire  avec 
accélération  de  la  respiration,  bruit  laryngé, 
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grimaces  du  côté  droit  de  la  face  et  mouvements 
associés  du  membre  supérieur  droit.  Le  tic  cesse 
dès  que  le  malade  est  debout  ou  occupé.  Pris 
pour  un  simulateur  au  régiment,  réformé  aujour¬ 
d’hui  définitivement  à  100  pour  100,  le  malade 
reste  chez  lui  comme  à  l’asile,  apathique,  tiqueur, 
diminué  dans  ses  capacités  rnotrices  et  intellec 
tuelles.  M.  Colin  insiste  sur  la  longue  durée  d'; 
la  maladie  et  sur  l’importance  des  séquelles  psy¬ 
chiques  de  la  guerre  plus  fréquentes  qu’on  ne  le 
croit  généralement. 

Avec  MM.  Lheiimittk  et  Roniv,  M.  H.  Colin  a 
encore  rapporté  l’observation  d’un  soldat  qui, 
deux  mois  après  une  fracture  du  frontal  droit  par 
balle,  avait  fait  un  accès  de  mélancolie  avec  ten¬ 
tative  de  suicide.  Le  malade  meurt  en  1921  de 
maladie  intercurrente  alors  que  les  symptômes 
de  la  mélancolie,  par  la  monotonie  de  leur  évolu¬ 
tion,  permettaient  de  penser  à  la  chronicité.  Au 
niveau  du  foyer  de  fracture,  l’examen  histologique 
a  montré  un  ramollissement  nécrotique  du  cortex 
et  de  la  substance  blanche  sous-jacente.  Les 
auteurs  font  remarquer  la  rareté  des  observations 
de  mélancolie  franche  au  cours  des  hostilités 
1914-1918  et,  dans  ce  cas  de  mélancolie  consécu¬ 
tive  à  une  fracture  du  crâne,  font  un  rapproche¬ 
ment  entre  la  nature  de  la  p.sychose  et  la  localisa¬ 
tion  des  lésions  au  niveau  du  lobe  frontal. 

Enfin,  après  une  communication  de  M.  Natj- 
DASCHBR  sur  V action  de  V adrénaline  dans  certains 
étals  dépressifs  avec  hypotension  artérielle,  action 
favorable,  sauf  dans  les  formes  dépressives  de  la 
démence  précoce,  d’où  sa  signification  pronos¬ 
tique,  M.  Moi.ix  DE  Teyssieu  a  terminé  celte 
séance,  particulièrement  chargée,  par  la  lecture 
d’une  note  sur  le  fonctionnement  du  centre  de  psy¬ 
chiatrie  de  la  18°  région  pendant  la  guerre,  insis¬ 
tant  sur  le  trop  grand  nombre  d’accidents  impu¬ 
tables  à  l’alcool,  sur  le  tout  petit  nombre  de 
véritables  psychoses  de  guerre  (celles-ci  étaient 


vues  surtout  dans  les  centres  d’armée)  et  sur  la 
rareté  de  la  simulation  véritable. 

Notons  encore,  à  la  séance  suivante,  du  26  Juin, 
une  communication  de  MM.  Bonhomme  et  Ste- 
l’HANNOPOU  sur  les  méthodes  objectives  de  psycho¬ 
diagnostic  :  il  s’agit,  en  l’espèce,  de  la  méthode  de 
Maingot  ou  «  phrénoscople  >;  qui  aurait  donné 
des  indications  intéressantes  chez  certains  hysté¬ 
riques  et  pervers  instinctifs,  et  une  observation 
personnelle  de  M.  Hikary  (de  Bagdad)  de  sub¬ 
délire  avec  hallucinations  lilliputiennes  au  cours  du 
paludisme  :  pendant  les  accès,  le  malade  tombait 
dans  un  état  de  rêverie  et  voyait  alors  des  milliers 
de  personnages  minuscules  courir  dans  toutes  les 
directions,  franchir  des  fleuves,  et  escalader  des 
montagnes...  une  scène  de  Gulliverpour  les  non- 
initiés  (1),  le  syndrome  décrit  par  M.  Leroy  pour 
les  autres. 

R.  Mallet. 


SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  PUBLIQUE 

ET  DE  GÉNIE  SANITAIRE 


La  mouche  et  ses  dangers.  —  Désireuse  de 
montrer  sous  une  forme  capable  de  parler  à  l’es¬ 
prit  de  tous  les  dangers  très  réels  que  les  mouches 
sont  susceptibles  de  faire  courir  à  la  santé  pu¬ 
blique,  V Association  des  Conservateurs  des  Collec¬ 
tions  publiques  de  France,  sur  l’initiative  de 
M.  Loir,  directeur  du  Bureau  d’Hygiène  du 
Havre,  a  réalisé  récemment  une  «  Exposition 
circulante  »  destinée  à  passer  '  successivement 
dans  les  diverses  villes  de  France  où  existent  des 
muséums  et  dont  l’objet  est  de  montrer  directe¬ 
ment  à  tous,  par  l’exemple,  commentles  mouches, 
dont,  au  début  du  xvi“  siècle,  Ambroise  Paré,  en¬ 
trevoyait  déjà  le  rôle  dans  la  propagation  des 
épidémies,  exercent  leur  acte  funeste. 


La  vérité,  vérité  qu’on  ne  saurait  trop  répéter, 
est  que  les  mouches  sont  des  insectes  dangereux 
en  raison  de  ce  fait  qu’elles  servent  de  véhicule  à 
un  grand  nombre  de  maladies. 

On  ne  saurait  donc  trop  s’employer  à  les 
combattre,  nous  recommande  en  conséquence 
M.  Loir  qui  a  tracé  à  cet  effet  les  instructions 
pratiques  suivantes,  instructions  qui  constituent, 
déclare-t-il,  le  décalogue  de  la  défense  contre  les 
mouches. 

«  Pour  se  défendre  contre  les  mouches,  il  est 
nécessaire  : 

«  1“  D’empêcher  qu’elles  n’entrent  dans  les 
maisons,  spécialement  dans  les  cuisines,  en  met¬ 
tant  aux  portes  et  aux  fenêtres  des  stores  ou  des 
filets  métalliques  ; 

a  2“  Quand  on  prépare  les  mets,  éloigner  im- 
médiateraeut  les  résidus  de  cuisine  (épluchures 
de  légumes,  etc.).  Le  sceau  à  ordures  sera  muni 
d’un  couvercle  et  maintenu  clos  ; 

a  3“  Conservér  les  restes  ou  les  plats  dans 
une  dépense  ou  dans  un  garde-manger  en  toile 
métallique; 

«  4“  Laver  le  pavé  de  la  cuisine  au  moins  une 
fois  par  jour  avec  de  l’eau  chaude  et  un  peu  de 
soude  ; 

«  5“  Tenir  autant  que  possible  loin  de  la  maison 
et  surtout  de  la  cuisine,  les  animaux  pouvant 
souiller  les  parquets,  ce  qui  attire  les  mouches  ; 

«  6“  Détruire  les  mouches  avec  des  carafes  ad 
hoc  contenant  de  l’eau  sucrée,  avec  des  papiers, 
ou  un  mélange  de  lait  et  de  formol  —  10  parties 
de  formol,  25  de  lait,  65  d’eau  —  versé  dans  des 
récipients  bas  et  larges; 

«  7“  Tenir  scrupuleusement  propres  les  cabi¬ 
nets  d’aisances  en  lavant  l’intérieur  du  siège  et 
le  pavé,  au  moins  une  fois  par  jour.  Pour  les  ca¬ 
binets  d’ancien  système,  sans  chasse  d’eau, 
répandre  sur  le  pavé,  une  fois  par  semaine,  du 
lait  de  chaux  et  deux  fois  par  an  verser  dans  le 
tuyau  un  litre  de  pétrole; 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 
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a  8“  Tenir  en  état  de  propreté  les  terrasses,  les 
cours,  les  petits  jardins,  ne  jamais  en  faire  des 
dépôts,  même  temporaires,  des  rebuts  de  la  mai¬ 
son.  Pour  les  habitations  à  la  campagne,  recueil¬ 
lir  les  immondices  et  les  mettre  dans  une  fosse 
fermée,  située  loin  de  la  demeure.  Au  moins  deux 
fois  par  semaine  verser  dans  la  fosse  du  lait  de 
chaux  ; 

«  9°  Donner  aux  enfants  l’habitude  de  la  pro¬ 
preté  individuelle.  Les  protéger  pendant  leur 
sommeil,  dans  la  saison  chaude,  par  des  mous¬ 
tiquaires  ; 

«  10°  Empêcher  les-mouches  de  pénétrer  dans 
les  chambres  des  malades.  Mettre  aux  portes  et 
aux  fenêtres  des  toiles  métalliques,  des  mousti¬ 
quaires  aux  lits  ;  désinfecter  les  selles,  les  cra¬ 
chats,  le  linge  sale.  » 

Le  recensement  des  fonctionnaires  de  l'Hy¬ 
giène;  leur  passé,  leur  avenir.  —  Créés  par  la 
loi  du  15  Février  1902,  loi  qui  obligeait  les  maires 
des  villes  de  20.000  habitants  et  plus  à  nomm<r 
des  directeurs  de  bureau  d  Hygiène  et  recomman¬ 
dait  aux  préfets  de  nommer  des  inspecteurs 
départementaux,  les  fonctionnaires  de  l'hygiène, 
nous  fait  savoir  M.  Eugène  Briau,  sont  tout  juste 
à  l’heure  présente  au  nombre  de  219.  Et  ceux-ci 
'  à  l’encontre  de  ce  qu’on  pourrait  penser,  sont 
fort  éloignés  de  pouvoir  disposer  de  ressources 
comparables. 

C’est,  qu’en  effet,  si  certains  maires,  certains 
préfets  ont  compris  toute  l’importance  du  rôle 
que  sont  appelés  à  jouer  les  fonctionnaires 
de  l’hygiène,  nombre  d’autres,  en  revanche, 
s’en  sont  désintéréssés  plus  ou  moins  complè¬ 
tement. 

Et  c’est  ainsi  qu’à  l’heure  actuelle  il  est  encore 
32  départements  dont  les  maires  et  préfets  ont 
négligé  la  recommandation  du  législateur  et  où, 
en  conséquence,  il  n’existe  pas  même  le  simulacre 
d’une  inspection  d’hygiène. 


Dans  12  départements,  en  particulier,  ceux  de 
l’Ain,  des  Basses-Alpes,  des  Hautes-Alpes,  de 
l’Ariège,  du  Cantal,  de  la  Creuse,  de  l'Eure,  du 
Gers,  du  Lot,  de  la  Haute-Marne,  de  l’Orne  et 
de  la  Vendée,  il  n’existe  aucune  organisation  de 
défense  de  la  santé  publique. 

Dans  les  autres  départements,  de  façon  géné¬ 
rale,  la  situation  à  cet  égard  est  meilleure  et 
même  dans  24  départements,  ceux  de  l’Aisne, 
des  Ardennes,  de  l’Aude,  de  l’Aveyron,  du 
Cher,  de  la  Corse,  de  la  Côte-d'Or,  des  Côtes- 
du-Nord,  de  l’Eure-et-Loir,  de  l’Hérault,  de 
l'Ille-et-Vilaine,  de  la  Loire,  de  la  Mayenne,  de 
la  Meuse,  de  la  Moselle,  de  la  Nièvre,  du  Nord, 
de  l’Oise,  du  Pas-de-Calais,  du  Haut  Rhin,  du 
Bas-Rhin,  de  la  Seine-Inférieure,  des  Deux- 
Sèvres,  delà  Somme  et  des  Vosges,  les  intentions 
du  législateur  ont  été  complètement  observées. 

En  somme,  relève  M  Briau,  sur  219  fonction¬ 
naires  de  l’hygiène  existant  présentement,  130 
sont  de  vrais  hygiénistes  et  70  à  80  d’entre  eux 
sont  même  des  hygiénistes  exclusifs  et  complè¬ 
tement  spécialisés.  Quant  aux  autres,  ils  ne 
demandent  qu’une  chose,  qu’on  leur  donne  à  eux 
aussi  la  possibilité  de  ne  point  s’occuper  d’autre 
chose  que  d’hygiène. 

Ce  desideratum,  il  est  nécessaire  de  le  voir 
réaliser.  Pour  cela,  comme  le  demande  M.  Briau, 
il  faut  que  tous  les  hygiénistes  officiels,  direc¬ 
teurs  des  bureaux  d’Hygiène  et  inspecteurs 
départementaux  d’Hygiène  deviennent  des  fonc¬ 
tionnaires  spécialisés,  relevant  directement  du 
ministère  de  1  Hygiène  et  appointés  par  lui,  au 
lieu  d’être,  comme  ils  le  sont  aujourd’hui,  sous  la 
dépendance  des  maires  et  des  préfets. 

Tout  le  monde  ne  peut  que  gagner  à  une  telle 
réforme,  qui  intéresse  T  Hygiène  publique  et,  par 
conséquent,  le  pays  tout  entier. 

La  natalité  en  France.  —  Le  problème  de 
la  natalité  peut  être  envisagé  sous  de  multiples 


aspects,  de  multiples  causes  étant,  en  effet, 
susceptibles  de  réagir  sur  lui.  Pour  M.  Corréarïi, 
dont  on  me  permettra  de  ne  point  partager  com¬ 
plètement  les  façons  de  voir,  encore  que  les 
opinions  qu’il  exprime  méritent  sérieusement  de 
retenir  l’attention,  ce  problème  est  essentielle¬ 
ment  d’ordre  fiscal;  A  son  avis,  si  nos  femmes 
ont  peu  d’enfants,  c’est  que  les  enfants  coûtent 
cher  à  élever.  Or,  le  Français  ayant  présente¬ 
ment  beaucoup  d’argent  à  donner  au  percepteur, 
trop  souvent  n’en  conserve  pas  assez  pour  se 
donner  la  satisfaction  d’élever  plusieurs  petits. 

Ces  remarques  de  M.  Corréard,  assurément, 
comportent  une  part  de  vérité  et,  tout  au  moins, 
correspondent  à  un  sentiment  d’équité  et  de 
justice  que  l’on  ne  saurait  trop  approuver. 

Mais,  en  réalité,  à  côté  des  mesures  d’ordre 
financier  qu’il  importe  de  prendre,  encore  que 
leur  importance  soit  certainement  moindre  que 
ne  le  pense  M.  Corréard,  il  est  encore  nombre 
d’autres  réformes  qu’il  ne  faut  pas  négliger 
comme  très  justement,  d’ailleurs,  il  le  réclame. 

En  tête  de  de  ces  réformes,  et  ici  nous  sommes 
en  complet  accord  avec  lui.  M.  Corréard  réclame 
des  mesures  législatives  pour  la  répression  de 
l’avortement,  pour  combattre  l’alcoolisme,  etc. 

Ces  dernières  façon  de  voir  méritent  d’être 
retenues.  C’est,  en  effet,  dans  leur  réalisation 
que  l’on  est  surtout  en  droit  d’espérer  trouver 
une  solution  heureuse  au  problème  si  angoissant 
pour  l’av.enir  de  notre  pays. 

Causes  d’erreur  dans  la  pratique  de  la 
prophylaxie  antivénérienne  individuelle.  — 
L’usage  des  nécessaires  prophylactiques  indivi¬ 
duels  préconisés  par  M  Gaudlcheau  est-il  tou¬ 
jours  suffisant  à  préserver  des  affections  véné¬ 
riennes? 

Oui,  répond  nettement  M.  Gauducheau,  mais 
sous  la  condition  que  l’on  utilise  convenablement 
la  pommade  au  cyanure  de  mercure -thymol- 
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calomel.  Et,  comme  un  mode  d’emploi  se  trouve 
joint  à  chaque  tube  individuel,  il  ressort  que, 
pour  éviter  tout  mécompte,  il  suffit  de  lire,  avant 
usage,  ladite  instruction. 

En  définitive,  l’efficacité  de  la  méthode  pro¬ 
phylactique  est  nettement  démontrée  par  l’expé- 
l’ience  et  par  la  pratique.  Les  insuccès  observés 
sont  la  conséquence  d’une  mauvaise  utilisation 
des  nécessaires  prophylactiques  et  il  n’est,  par 
suite,  point  douteux-  qu’ils  doivent  être  réduits 
au  minimum  par  une  bonne  technique. 

Georges  Vitoux. 


PRATIQUE  COURANTE 


L'INTOXICATION  PAR  L’OXYDE  DE  CARBONE 


Le  vendredi  9  Décfmbre  I92t  a  été  marqué  pour 
la  seule  ville  de  Paris  p<r  onie  asphyxies  due-»  à 
l’oxyde  -le  carbone.  Si  l'on  pouvait  connaître  tous  les 
cas  de  ce  tceure  qui  se  produis-nl  eu  France  on  arri¬ 
verait,  pour  la  durée  d’un  hiver,  à  un  lotd  tfirayant. 

Encore  i  e  peut  on  faire  état  que  des  cas  complets, 
c’e-t  à  dire  des  a-phyxies  qui  out  été,  sinon  mor¬ 
telles,  du  moini  assez  graves  pour  qu’un  médecin  ait 
été  prévenu. 

M.  H.  Carrioa.dans  la  Revue  pratique  de  Biologie 
appliquée  de  Janvier  1922  estime  que,  si  l’on  veut 
consi lérer  tous  les  désordres  entraînés  par  ce  genre 
d  intosication,  on  peut  dire  qu’il  y  a  des  milliers  de 
personnes  qui,  chaque  hiver,  soullrent  de  troubles 
divers  ocoa'i  innés  par  ce  gaz,  et  il  appelle  une  fuis 
de  plus  l’atlention  des  médecins  sur  ce  danger  trop 
souvent  méconnu. 

11  eit  b'eu  évident  que  c’est  là  un  danger  supprimé 
pour  tous  ceux  qui  sont  chaulfés  exclusivement  par 
la  vapeur.  Mais  quelle  est  la  proportion  des  habi- 
tints  d’une  grande  ville  qui  jouissent  de  ce  confort 
appréciable?  Dans  beaucoup  d’appartements  munis 
di  ce  fameux  «  chauBage  central  »,  les  radiateurs 


sont  si  mal  disposés  qu’ils  ne  chaufTent  que  l’anti¬ 
chambre  et  une  ou  d'ux  pièces. 

Dans  d'autres,  c’est  le  chauffage  à  l’air  chaud  qui 
règne  en  maître  et  qui  est  fréquemment  aussi  mal 
compris  ;  serait-il  installé  de  façon  convenable  qu’il 
ne  serait  pas  non  plus  exempt  de  périls.  Enfin  dans 
le  plus  grand  nombre  de  logements,  il  n'y  a  aucun 
calorifère  de  quelque  nature  qu’il  soit,  de  sorte  qu’à 
tout  prendre  la  majorité  de  nos  concitoyens  est 
obligée  de  s’en  tenir  aux  vieux  foyers  de  la  cheminée  ; 
devant  le  gaspillage  de  calorique  et  le  médiocre  ren¬ 
dement  immanquables  en  pareil  cas,  devant  la  sujé- 
tii'n  des  (eux  à  préparer  chaque  malin,  il«  on  vien- 
1  eut  tôt  ou  tard  aux  popl's  à  combustion  lente, 
chauffant  bien,  dépensant  peu  et  ne  demandant  qu’nn 
min  mum  d’entretien  :  la  menace  d  intoxication  de¬ 
vient  évidente. 

Que  les  poêles  à  combustion  lente  soient  de- redou¬ 
tables  fabricants  d’oxyde  de  carbone,  personne  n’en 
doute:  mais,  avant  de  les  condamner  à  disparaître, 
ne  pourrait  on  essayer  d’organiser  notre  vie  de 
façon  à  ce  qu'ils  ne  nous  fissent  pas  de  mal? 

Ceci  est  l’affaire  des  propriétaires  et  des  archi¬ 
tectes.  Il  est  indispensable  qu’on  ne  voie  plus  des 
corps  de  cheminée  communs  à  plusieurs  foyers,  que 
les  poieries  et  les  murailles  soient  constituées  et 
aurvei  lées  de  façon  à  ce  que  nulle  fissure  ne  se 
produise  ou,  si  l’une  naît,  à  ce  qu’elle  soit  immédia¬ 
tement  aveuglée.  Il  faut  que  les  dégagements  de 
fumée  se  faisent  de  telle 'sorte  que  les  gaz  émanés 
d’une  cheminée  en  marche  n’aient  pas  une  invincible 
tendance  à  redescendre  par  la  cheminée  voisine, 
dans  une  chambre  sans  feu,  lorsque  le  vent  les  rabat 
sur  sou  orifice.  Il  faut  que  l’on  puisse  allumer  du 
feu  dans  un  appartement  sans  enfumer  immédiate¬ 
ment  les  locataires  du  dessus  ou  du  dessous.  Il  tant, 
enfin,  que  l'on  puisse  se  servir  de  poêles  à  combus¬ 
tion  lente,  puisqu’ils  existent,  sans  s’asphyxier  soi- 
même  et  tans  asphyxier  ses  voisins.  Tout  ce  cha¬ 
pitre  échappe  à  notre  compétence  et  ne  relève  que  de 
ceux  qui  tout  bâtir  des  immeubles.  Le  chapitre  de 
l’hygiéniste  comprend  les  mesures  à  prendre  pour 
déceler  dans  une  atmosphère  la  présence  de  l’oxyde 
de  carbone  et,  celle-ci  reconnue,  les  ordres  à  donner 
afin  que  ce  danger  soit  annihilé.  Il  est  vrai  que  les 


appareils  permettant  de  constater  Toxyde  de  carbone 
sont  peu  nombreux,  délicats  à  faire  fonctionner, 
longs  à  consulter.  Il  serait  souhaitable  que  Ton  s’at¬ 
tachât  à  en  réaliser  de  plus  pratiques  et  plus  rapides, 
que  Ton  pût  mettre  entre  les  mains  de  tous  ceux 
qui  soupçonnent  chez  eux  on  chez  d’autres  une  intoxi¬ 
cation  de  ce  genre;  encore  est-il  certain  que  ces 
appareils,  bien  maniés,  peuvent  rendre  des  services: 
il  faut  s’en  servir  et  plus  souvent  qu’on  n’a  coutume 
de  le  faire. 

Les  désordres  causés  par  Toxycarbonieme  chro¬ 
nique,  c’est-à-dire  celui  qui  résulte  de  l’absorption 
d’oxyde  de  carbone  à  doses  minimes,  mais  répétées, 
peuvent  être  classés  en  deux  groupes  suivant  qu  ils 
port-  nt  d’une  part  sur  Tarpareil  nf  uro-psychique,  et 
d’autres  sur  des  appareils  autres  que  le  système 

Les  troubles  neuro-psychiques  concernent  la  moti¬ 
lité,  la  sensibili'é,  la  vaso-motricité  et  le  psychisme. 
L’affaiblissement  musculaire  est,  en  effet,  un  symp¬ 
tôme  fréquent,  parfois  dominant,  de  cette  intoxica¬ 
tion,  frappant  parfois  de  préférence  Us  membres 
inférieurs,  causant,  dans  d’autres  circonstances,  des 
paralysies  localisées,  s’accompagnant  enfin,  quoique 
les  études  sur  ce  point  soient  insuffisantes,  de  modi¬ 
fications  des  réflexes  tendineux;  b  s  troubles  de 
l’équilibre,  d’autre  part,  sont  fréquente,  vertige 
ébrleux  le  plus  souvent  et,  quand  ce  signe  s’ajoute  à 
l’asthénie  musculaire,  vertige  s’accompagnant  de 
chute  à  laquelle  le  sujet  tend  à  s’op,  oser  en  s’ac¬ 
crochant  au  mur.  Enfin,  chez  les  épileptiques,  les 
crises  disparues  peuvent  renaître  sous  l’influence  de 
l’intoxication. 

Les  troubles  de  la  sensibilité  nous  montrent,  en 
première  ligne,  la  céphalée  limitée  au  front  et  aux 
tempes,  plus  ou  moins  vive,  accempagnée  ou  non  de 
battements.  Au  début,  cette  céphalée  disparaît  faci¬ 
lement  quand  le  sujet  a  respiré  quelques  instants  à 
Tair  pur.  Elle  prend,  chez  quelques  prédisposés, 
l’apparence  de  la  migraine  ophtalmique  et  se  com¬ 
plique  f  équemmentde  névralgies  qui  semblent  inté¬ 
resser  surtout  le  cubital,  le  sciatique,  les  intercos¬ 
taux  et  affectent  parfois  Tallure  de  douleurs  fulgu¬ 
rantes  tandis  ;que,  chez  d’autres,  elles  sont  sourdes, 
avec  élancements  surajoutés.  Engourdissements, 
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fonrmillements,  cryesthésies  peurent  venir  »e  join¬ 
dre  an  tableau.  Il  y  a  anisi  des  éblouissements,  des 
bourdonnements  d’oreilles,  etc. 

Les  troubles  vaso-moteurs  et  trophiques  consistent 
en  œdèmes,  plaques  de  cyanose,  vergetures,  pur¬ 
pura,  ecchymoses  au  moindre  choc,  zona,  pem- 
phigns,  acné,  d’autres  manifestations  encore. 

Parmi  les  troubles  psychiques,  il  sied  de  noter  tout 
d’abord  la  somnolence  diurne,  paradoxalement  asso¬ 
ciée,  dans  de  nombreux  cas,  à  l’insomnie  nocturne  et 
ceci  doit  être  noté,  semble-t-il,  comme  particulière¬ 
ment  caractéristique,  le  sommeil  étant,  lorsqu’il  est 
à  peu  près  normal,  coupé  de  cauchemars  et  de  réveils 
angoissés.  Le  caractère  en  même  temps  change  :  il  y 
a  de  la  torpeur,  de  l’aboulie,  de  l’indécision,  de 
l’irritabilité,  de  l’excitation  psychique.  On  a  noté  des 
hallucinations  de  l’ouïe  et  de  la  vue,  des  Idées  de 
persécution;  ces  idées  ne  semblent  pas  d’ailleurs 
très  fréquentes. 

L’anémie  des  intoxiqués  par  l’oxyde  de  carbone 
est  un  des  signes  les  plus  anciennement  connus  et 
les  plus  facilement  explicables.  Elle  ne  fait  jamais 
défaut  pour  peu  que  l’intoxication  soit  un  peu  pro¬ 
fonde  et  ancienne  et  ses  symptômes  n’ont  pas  besoin 
d’être  rappelés.  D’autre  part,  les  troubles  cardio- 
vasculaires  sont  fréquents,  l’angine  de  poitrine  a  été 
signalée  ;  l’état  nauséeux,  souvent  conditionné  par 
une  hyperchlorhydrie,  n’est  pas  rare,  de  même  que 
la  constipation. 

Devant  des  manifestations  aussi  variées,  devant  le 
siège  si  changeant  des  troubles  constatés,  il  n’est 
pas  bien  extraordinaire  que,  surtout  si  quelques-uns 
d’entre  eux  existent  isolément  et  si  rien  de  particu¬ 
lier  ne  vient  attirer  l’attention  du  côté  de  l’oxyde  de 
carbone,  on  n’ait  que  peu  de  tendance  à  y  songer,  et 
c’est  là  justement  qu’est  le  gros  danger.  On  dirait 
que  ce  gaz  redoutabie  se  plaît  à  revêtir  un  caractère 
sournois  qui  tende  à  faire  rejeter  sur  d’autres  ses 
méfaits  ;  il  est  sans  odeur,  ce  qui  est  déjà  grave, 
mais,  en  outre,  les  désordres  qu’il. conditionne  peu¬ 
vent  tous  être  attribués  à  d’autres  causes. 

Or,  si  quelques  crises  de  migraine,  un  peu  de 
pâleur,  des  nausées  sont  choses  supportables,  les 
troubles  ne  tardent  pas  à  s’accentuer  lorsque  l’in¬ 
toxication  se  prolonge,  et  les  atteintes  de  l’état 


général,  celles  du  système  nerveux  même  peuvent 
devenir  à  la  longue  quelque  chose  de  très  sérieux  et 
de  difficilement  curable.  Il  sied  donc  d’attacher  une 
grosse  importance  à  ces  intoxications  chroniques;  il 
faut  songer,  au  surplus,  qu’à  respirer,  dans  une 
atmosphère  viciée,  on  ne  ressentira  pas.  un  jour  les 
effets  d’un  empoisonnement  aigu  et  l’on  n’ignore  pas 
que  celui-ci  ne  pardonne  guère. 

Il  importe  donc  de  penser  toujours  à  l’oxyde  de 
carbone,  d’en  parler  même,  au  besoin  d’effectuer 
toutes  recherches  et  tous  contrôles  qui  puissent 
documenter  sur  sa  présence  ou  son  absence.  C’est  à 
.  cette  condition  qu’on  évitera  de  voir  des  santés  com¬ 
promises  pour  longtemps,  sinon  pour  toujours  et 
qu’on  empêchera  que  l’on  puisse  constater  que,  dacs 
une  seule  ville,  onze  asphyxies  accidentelles  se  sont 
produites  en  vingt-quatre  heures. 


CORRESPOMOANÛE 

Dans  le  n“  57,  du  19  Juillet  1922,  de  La  Presse  Médi¬ 
cale,  a  paru  un  article  de  MM.  Lefebvre  et  Bâillât. 
Sur  «  Les  complications  chirurgicales  de  l’ascari¬ 
diose  ».  En  vous  envoyant  cette  petite  note,  traitant 
du  même  sujet,  je  vous  prie.  Monsieur,  de  vouloir 
bien  l’insérer  dans  votre  excellent  journal. 

A  PROPOS  DE  QUELQUES  COMPLICATIONS  CHIRURGICALES 

DUES  A  l’ascaridiose  (ACCIDENTS  POST- OPéHATOIREs). 

En  1906,  j’avais  publié  en  polonais  (Medycyna) 
4  cas  de  perforation  post  opératoire  de  l’inteetin 
due  à  l’ascaris. 

Ces  perf.iraiions  n’avaient  été  produites  par  des 
ascaris  que  tardivement  (quelques  jours  après  l’opé¬ 
ration),  à  l’endroit  des  sutures  intestinales. 

J'ai  émis  alors  cette  hypothèse  qu’il  était  inadmis¬ 
sible  que  les  ascaris  pussent  perforer  un  intestin 
normal  .et  intact  :  ce  n’est  qu’à  l’occasion  d  une  suture 
intestinale,  qui,  dans  les  jours  qui  suivent  une  opé¬ 
ration,  ne  tient  pas  bien,  que  la  chose  devient  pos¬ 
sible,  et  ceci  grâce  à  ce  fait  que  l’ascaris  est  muni  de 
lèvres  très  bien  armées  et  d’un  corps  bien  robuste. 


constitué  de  trois  couches  musculaires,  et  qu’il  a,  en 
outre,  l’habitude  de  s’introduire  dans  tous  les  orifices 

Comme  j’ai,  d’autre  part,  observé  quelques  cas  d’oc¬ 
clusion  intestinale,  produite  par  des  amas  d’ascaris, 
j’ai  alors  proposé  d’explorer  systématiquement  les 
selles  du  melade  avant  une  opération  abdominale, 
en.  vue  des  mesures  à  prendre  pour  le  débarrasser 
de  ses  parasites  intestinaux,  au  cas  où  il  en  serait 
porteur. 

J.  Hornowski, 

Professeur  d’Anatomie  pathologique 
à  la  Faculté  de  Médecine,  à  Varsovie. 

LA  MÉDECmE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


PÉROU 

Le  professeur  Escomel  nous  adresse  quelques 
intéressants  renseignements  sur  le  mouvement 
médical  an  Pérou. 

Ces  temps  derniers,  s’est  fondé  le  «  Cercle  médical 
péruvien  »  ayant  pour  but  de  défendre  les  intérêts 
et  de  surveiller  l’exercice  prolessionnel  des  médecins 
du  Pérou,  s’est  fondée  également  la  Société  de 
Chirurgie  du  Pérou,  tandis  que,  sous  les  auspices 
du  Gouvernement,  s’organisait  la  Ligue  des  dames 
contre  la  Tuberculose,  qui  a  déjà  des  ramifications 
dans  tout  le  Pérou,  et  le  créait  la  Ligue'  de  protec¬ 
tion  de  l'enfance  qui  a  tenu  le  3  Juillet  1922  une 
Conférence  nationale  consacrée  à  l'hygiène  et  à  la 
protection  de  rerfance.  La  lutte,  dans  le  Nord  du 
Pérou,  contre  la  fièvre  jaune  importée  de  l’Equateur 
a  obtenu  le  plus  grand  succès. 

L’organisation  de  l’Hygiène  publique  a  été  modifiée. 
Au  lieu  d’avoir  une  seule  Direction  de  la  Salubrité  à 
Lima,  on  a  créé  des  «  sous-directions  de  Santé  » 
dans  les  diverses  provinces,  de  manière  à  obtenir  une 
action  plus  prompte  et  plus  efficace  dans  la  lutte 
contre  les  maladies  infectieuses.  Au  point  de  vue 
thérapeutique,  mentionnons  les  merveilleux  résultats 
obtenus  dans  le  traitement  de  la  dysenterie  amibienne 
{Voir  la  suite,  p.  1434.) 


VALEROBROMINE  LEGRAND 

SÉDATIF  ÉNERGIQUE  DES  CENTRES  NERVEUX 

Pas  d’aGGiaegis  de  Bieilsme  cdmis  aveG  lee  BraiiorGS  mlodraui 

Pas  d'indgoiarltd  d’aciliD  Gonude  avei!  les  vaidriaDaus 


rapidement  les  Névralgies  diverses,  la  Neurasthénie,  l’Epilepsie, 
l’Hystérie,  l’insomnie  due  à  l’agitation  fébrile,  la  Coqueluche,  les  Toux 
irritantes  dites  nerveuses,  l’Asthme,  etc. 


liquide  0,50  de  bromovaldrianate  de  soude  par  cutlleree  â  cala, 
CAPSULES  0.25  de  bromovalértanate  de  magnésie  par  capsula 
DRAGÉES  0,125  de  bromovalérranate  de  galscol  par  dragée. 


Vente  en  Gros.  Échantillons  et  Littérature  : 

FKÈEES  13  leme  -  FJ 

DÉTAIL  !  Toutes  Pharmacies 


FA.KIS 
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«  Primum  non 
nocere,  )) 


IPENTITÉ  DE 
COMPOSITION 
MINERALE 


.Samedi,  26'  Août  1922 


((  Aucune 
contre-indication,  » 


BiyCtBOPHOSPHIlTES 
DE  SOUDE,  POTASSE 
ET  MAGNESIE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  dès  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE >F  R  E YS  S I  N  G  E 


dans  tons  les  cas  de 

SURMENAGE.  DÉPRESSION  NERVEUSE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE.  NEURASTHÉNIE 
DÉMINÉRALISATION.  CONVALESCENCES 

chez  les  Arléfioscléreux,  Dyspeptiques,  Diabétiques  géuérad  l’Adulte  et  le  Vieillard» 

XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de  Glycérophosphates  alcalins  sans  sucre,  chaux  ni  alcool. 

Prescrire  :  XV  0  XX  gouttes  ù  chaque  repas  dans  le  premier  verre  de  boisson. 

1  Préparée  par  L.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  .à  la  Faculté  de 
[]  Pharmacie  de  Paris,  ancien  élève  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  laNévrosthénine  a  obtenu  les  récompenses  suivantes  . 

i;  !  i8i3.  GAND  :  Mêti.  ü’Or-  /9I4.  L  YON  :  OipL  (l’Honneur.  - 19/5.  SAN  FRANCISCO  t  H.  Conc.  -  1920.  MONACO  :  Grand  Prix. 


DÉPOSITAÎRÈS  ÈT  REPRÉSENTANTS  A  L'ÉTRANGER  : 


Belgique  :  M.  Chocat,  56,  Bue  de  la  Poste,  à  Bruxelles. 

Suisse  ;  M.  Ulilmann  Eyraud,  80,  Boulevard  de  la  Cluse,  à  Gbn 
Espagne  :  M.  Ibanez  y  G'»,  Apartado  i21,  Saint-Sébastien. 

Grèce  :  M.Zographos  et  Vlakis,  51,  Rue  Athinas,  à  Athènes. 
Boumanle  :  M.  F.  DUlan,  4,  Strada  Pilar  Mosu,  à  Bucarest. 
Tohéoo-Slovaquie  1  M.  Michelin,  Spalena  4,  Pragua  II. 


Egypte  ;  M.  Suzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hussein  Kamel,  Alexandrie. 

Canada  :  MM.  Rougier  Frères,  210,  Rue  Lemoine,  à  IIüntheal. 

Mexique  :  M.  G.  Bizet,  Apartado  62,  à  Mexico  D.  F. 

Brésil  :  M.  E.  Ch.Vautelet,  22,  Rua  Primeiro  de  Março,  Rio  de  Janeiro. 
Argentine  ;  M.  P.  Deshayes,  a36,  Galle  Montevideo,  à  Buenos-Aires. 

Cuba  :  M,  Masmontet  et  G'*,  Apartado  2266,  La  Havane. 


Turquie  et  Orient  Méditerranéen  et  Balkanique  :  M.  Thiriet  et  G'». 

Laboratoire  de  Fabrication  i  39,  Rue  de  l’Arbalète.  —  Echantillons  et  Ventes  /  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xii®). 


CAPSULES 

DARTOIS 


DESINFECTION  INTESTINALE 


dans  tout  État  infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes 


à  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Créosote  de  hêtre  titrée  en 
gaîacol,  disséute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morue.  Toujours  parfaitement 
tolérées,  elles  doivent  leur  etflcacité  spéciale  au  choix  et  û  la  pureté  des 
matières  premières  employées  ù  leur  fabrication. 

TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUES 

*64  6  chaque  repas.  PRÉTUBERCULOSË  e,R.  Abel,  PARIS 
«  La  Créototi  repi  1b  terrain  réfraetair»  i  l’inltction  tabemliim.  » 


.Chloramine 


Freyssinge 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N“  68 


—  1430  — 


Samedi,  26  Août  1922. 


Guépit  la  Furonculose 


Plusdctif  que  les  Vaccins  &  i es  Levures 


Renferme  un  étain  pur  exempt  de  plomb 


Est  parfaitement  tolère 
N'est  nullement  toxicjue 


Se  prend  à  raison  de  8  comprimes  f^rjour 

Le  Flacon  6^60^ 
icHmiaoit  sue  omimB  Â  TOUS  tts  DOCTEURS 

LABOKATOihE  ROBERT  &  CARRIÈRE., 31  Ruft.£!e  Bourgogne.  PARIS 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  me  de  Clichy,  PARIS  (9»).  —  Tél.  :  Centr.  83-63.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigiémi,  Paris 


BULLETIN  N°  34 


L’OPOTHÉRAPIE  OVARIENNE 
ET  THYRO-O VARIENNE 


Tant  que  l’on  n’a  pas  prescrit  l’OCRÉINE  en  ma¬ 
tière  d’opothérapie  ovarienne,  on  ne  peut  rien  dire 
des  résultats  de  celle-ci. 

La  plupart  des  extraits  ovariens,  en  effet,  ont  une  action  très 
variable.  Cela  tient  à  leur  composition  même.  Ils  ne  renferment 
que  les  principes  actifs  de  l’ovaire. 

Ij'Ocréine  Grémy  n’est  pas  un  extrait  d’ovaires  quel¬ 
conque. 

h’Ocréine  Grémy  renferme  les  principes  actifs  du  corps 
jaune  de  l’ovaire,  seule  partie  de  cet  organe  qui  préside  aux 
fonctions  de  sécrétion  interne  de  l’ovaire. 

•  Toutes  les  manifestations  de  l’insuffisance  ovarienne  sont 
traitées  avec  succès  par  VOcréine. 

Les  Indications  de  VOcréine  s’étendent  à  toute  la' vie  génitale 
de  la  femme  ; 

1®  Au  moment  de  la  puberté,  quand  celle-ci  est  difficile. 

2“  Chez  la  femme  adulte,  avant  les  règles,  quand  se  mani¬ 
festent  les  petits  signes  de  l’insuffisance  ovariefine  :  céphalée, 
vertiges,  lassitude,  bouffées  de  chaleur,  etc. 

3“  Pendant  les  règles,  quand  celles-ci  sont  douloureuses, 
irrégulières,  peu  abondantes  ou  en  retard. 

4“  Au  moment  de  la  grossesse,  quand  dans  les  trois  premiers 
mois  se  manifestent  les  nausées,  les  vomissements,  les  cépha¬ 
lées,  les  vertiges,  les  syncopes,  etc. 

5®  Après  l'accouchement,  avant  le  retour  des  couches,  pour 
favoriser  l’involution  utérine,  l’allaitement  et  prévenir  les  signes 
d’insuffisance  ovarienne. 

6®  Au  moment  de  la  ménopause,  quand  les  règles  deviennent 


plus  rares,  quand  apparaissent  les  bouffées  de  chaleur,  les  ma¬ 
laises,  tous  les  symptômes  d’insuffisance  ovarienne  : 

■  Symptômes  nerveux  :  céphalée,  vertiges,  convulsions,  né¬ 
vralgies. 

Symptômes  vasculaires  :  bouffées  de  chaleur,  frilosités,  palpi¬ 
tations. 

Symptômes  cutanés  :  acné,  eczéma,  obésité  ovarienne. 

Symptômes  respiratoires  :  asthme,  crises  d’étouffements,  etc. 

7°  Dans  la  ménopause  artificielle,  après  opérations  chirurgi¬ 
cales  et  castration. 

Prescrire  :  Ocréine  Grémy,  4  à  6  pilules  par  jour,  8  jDurs 
avant  la  période  présumée  des  règles  et  pendant  les  règles. 

Associez  à  l’Ocréine  la  THYRÉNINE  Grémy  dans  les  insuffi¬ 
sances  polyglandul aires,  notamment  : 

Dans  les  aménorrhées,. 

■  Dans  les  obésités  d’origine  génitale. 

Dans  les  syndromes  de  Raynaud,  les  engelures,  les  érythèmes 
\-pernio,  etc. 

i  ' 

Prescrire  dans  ce  cas  :  4  pilules  d’Ocréine  et  2  pilules  de 
Thyrénine  par  jour,  en  faisant  varier  le  nombre,  de  ces  der¬ 
nières  suivant  les  cas  jusqu’à  6  par  jour. 

La  Frialine  Grémy  en  suppo*sitoire  est  l’adjuvant  de  l’Ocréine, 
dans  les  règles  douloureuses.  Elle  fait  cesser  presque  immé- 


diatement  la  douleur. 

OCRÉINE  GRÉMY 

THYRÉNINE  GRÉMY 

FRIALINE  GRÉMY 

En  pilules. 

En  gouttes. 

En  ampoules. 

En  pilules. 

En  gouttes. 

En  ampoules. 

En  tablettes. 

En  suppositoires 

seulement. 
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-DERNIÈRES  NOUVELLES 


UNE  VICTIME  DE  LA  SCIENCE 

M.  le  proTeiseur  de  clinique  d’électricité  médicale 
et  de  physique  biologique  Bergonlé,  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Bordeaux,  qui,  lundi  dernier,  faisait  à 
l’Académie  des  Sciences  une  fort  intéressante  com¬ 
munication  sur  le  développement  du  cancer  en  France 
et  sur  la  nécessité  de  réaliser,  pour  lutter  utilement 
contre  cette  affection,  des  organisations  régionales, 
vient,  nouvelle  victime  des  rayons  X,  de  subir  l’am¬ 
putation  du  bras  droit. 

Déjt,  il  y  a  quelques  années,  en  raison  des  vives 
douleurs  que  lui  causaient  les  premières  atteintes  de  la 
radlodermite,  il  avait  dû  se  soumettre  à  l’ablation  de 
deux  doigts  de  la  main  droite.  Mais,  hélas!  cette  pre¬ 
mière  intervention  ne  devait  point  suffire  à  enrayer’ 

M.  Bergonié,  qui  l’un  des  premiers  avec  les 
d’Arsonval,  les  Béclère,  les  Tripier,  etc.,  concourut 
à  étendre  le  domaine  de  l'électricité  médicale  en 
France,  est  aussi  l’un  de  ceux,  parmi  nos  médecins, 
qni  ont  le  plus  contribué  à  introduire  la  pratique  de 
la  radiothérapie  dans  notre  pays. 


Ecole  du  Service  de  Santé  militaire  de  Lyon.  — 

Les  anciens  élèves  du  Prytanée  militaire  qui  ont  obtenn 
en  1921  au  Prytanée  un  diplôme  universitaire  donnant 
accès  aux  études  médicales,  et  qui  ont  pris  leur  certi¬ 
ficat  d’études  physiques,  chimiques  et  naturelles  à  la  fin 
de  l’année  scolaire  1922,  pourront  être  admis  à  la  divi¬ 
sion  préparatoire  du  Prylanée  militaire  à  l’Ecole  du 
Service  de  Santé  militaire  de  Lyon,  dans  la  limite  des 
places  disponibles.  Pour  tous  renseignements,  s’adresser 
d’urgence  à  M.  le  commandant  du  Prytanée  militaire  à 
la  Flèche. 

Hôpital  Lariboisière.  —  Un  cours  pratique  d’ophtal¬ 
mologie  sera  fait  du  23  Octobre  an  15  Novembre  par 
M.  Bollack. 

Le  cours  aura  lieu  les  lundis,  mercredis  et  vendredis, 
ù  14  h.  30. 

Il  comprendra  les  dix  conférences  suivantes  :  1“  Tech¬ 


nique  de  l’examen  ophtalmologique;  2“  Fond  de  l’odl 
normal;  3“  Névrites  et  atrophies  papillaires;  4“  Saillies 
et  excavations  papillaires.  5“  Circulation  normale  et 
pathologie  de  là  rétine;  6“  Les  rétinites;  7»  Les  chorio¬ 
rétinites;  8“  Lésions  maculaires;  9»  Décollement  de  la 
.rétine,  lésions  traumatiques;  10°  Lésions  congénitales. 

Le  nombre  des  élèves  est  limité.  Droit  d’inscription  : 
200  francs. 

Médecin  et  Pharmacien  aide-major  de  2°  classe 
des  troupes  métropolitaines.  —  Un  concours  sera 
ouvert  le  22  Décembre  1922,  à  9  h.,  au  Val-de-Gri\ce  pour 
l’admission  à  20  emplois  do  médecin  aide-major  de 
2*  classe  et  à  5  emplois  de  pharmacien  aide-major  de 
2"  classe  (armée  active). 

Il  faut,  en  particulier,  pour  être  admis  à  concourir, 
être  docteur  en  médecine  ou  pourvu  du  diplôme  de  phar¬ 
macien  et  'avoir  au  moins  29  anv  au  1°''  Janvier  1922, 
déduction  faite  du  temps  passé  sous  les  drapeaux  an 
cours  des  hostilités.  . 

Les  titres  universitaires  (interne  des  hôpitaux  dans 
une  ville  de  Faculté)  et  militaires  (blessures,  décorations, 
citations,  temps  de  présence  aux  armées)  donnent  lieu  à 
des  majorations  de  points. 

Les  demandes  d'admission  au  concours  doivent  être 
adressées  avec  toutes  les  pièces  à  l’appui  au  ministre 
de  la  Guerre  (Direction  du  Service  de  Santé,  Bureau  du 
personnel),  avant  le  l'r  Novembre  1922. 

Pour  tous  renseignements  complémentaires  :  voir  les 
affiches  et  s’adresser,  le  cas  échéant,  au  Directeur  de 
l’Ecole  d’Application  du  Service  de  Santé  militaire  au 
Val-de-Grâce. 

Distinctions  honorifiques.  —  LéciON  d’honneur.  — 
Chevalier.  —  M.  Le  Bunetel,  médecin  de  Ir»  classe  de 
réserve  de  la  marine. 

Ofeigier  de  l’Instruction  publique.  —  MM.  Amelin, 
à  Culan  (Cher)  ;  Angot,  à  Laval  (Mayenne);  Aubry,  à 
Nantes  ;  Barré,  à  Tours  ;  Barthélemy,  à  Nancy;  Baudri- 
mont,  à  Bordeaux;  Bonnamour,  à  Lyon;  Bonnemaison, 
à  Saint-Germain-en-Laye  (Seine-et-Oise)  ;  Bosc,  à  Mont¬ 
pellier;  Brelet,  à  Nantes;  Bmnsch-wig,  à  Avignon  (Vau¬ 
cluse);  Cadeac,  à  Lyon;  Campagne,  à  Avignon  (Vau¬ 
cluse);  Candegabe,  à  Paris;  Caries,  à  Bordeaux;  Cayla, 
à  Neuilly  (Seine);  Collon,  à  Niort  (Deux-Sèvres);  Croate, 
à  Bayonne  (Basses-Pyrénées) ;  Dêlannay,  à  Bordeaux; 


Delbosc,  à  Caslelsarrasin  (Tarn-et-Garonne)  ;  Deletang, 
à  Arcy-sur-Cure  (Yonne);  Dubrac,  à  Saint-Gaudens 
(Haute-Garonne);  Fiolle,  à  Aix  (Bouches-du-Rhône); 
M"»  François,  à  Nancy;  MM.  Frpment,  à  Lyon;  Galle- 
rand,  à  Marseille;  Qarin,  à  Lyon;  Girard,  à  Châtillon- 
sur-Marne  (Marne);  Gosselin,  &  Argenteull  (Seine-et- 
Oise);  Grosset,  à  Paris;  Guyard,  à  Tonnerre  (Yonne); 
Job,  à  Nancy;  Joltrain.  à  Paris;  Lande,  à  Bordeaux; 
Langeron,  à  Paris  ;  Ledoux,  à  Besançon  (Doubs)  ;  Leriche, 
à  Lyon;  Mestrezat,  à  Montpellier;  Moureyre,  à  Clermont- 
Ferrand;  Payrau,  à  Saint-Goudens  (Haute-Garonne); 
Petges,  à  Bordeaux;  Poix,  au  Mans  (Sarthe);  Powilewicz, 
au  Havre  (Seine-Inférieure);  Richard,  à  Mâcon  (Saône- 
et-Loire);  Tavernier,  à  Lyon;  Tessier,  à  Montanban 
(Tarn-et-Garonne)  ;  Tesson,  à  Angers;  Thévenot,  à  Lyon; 
Thierry,  à  Ancy-le-Franc  (Yonne);  Tixier,  à  Paris;  Vais- 
sade,  à  Aix  (Bouches-du-Rhône);  Veillon,  à  Nantes; 
Weitz,  à  Paris;  Diard,  à  Tonnerre  (Yonne). 

Ofitcieb  d’Aiucémie.  —  MM.  Augier,  à  Paris;  Bogilet, 
à  Aurillac  (Cantal)  ;  Barraud,  à  Angoulême  (Charente)  ; 
Benoit,  à  Lille  ;  Bidot,  à  Paris  ;  Billont,  à  Autun  (Saône- 
et-Loire);  Buisson,  à  Mortain  (Manche);  Bnlliard,  à 
Paris;  M™°  Burdeau,  à  Lyon;  MM.  Busquet,  à  Paris; 
Carrieu,  à  Montpellier;  Castagnary,  à  Nantes;  Collard, 
à  Strasbourg;  Crambes,  à  Pnllaurens  (Aude);  Daugeois, 
à  Saint-Valery-en-Caui  (Somme);  Delsart,  à  Parie;  Del- 
mer,  à  Alfort  (Seine);  Deroye,  à  Dijon  ;■  Desribes,  à  Bey¬ 
routh;  Delœuf,  à  Paris;  Disser,  à  Altkirch  (Haut-Rhin); 
Dorlencourt,  à  Paris  ;  Duboucher,’  à  Alger  ;  Fleury,  à 
Paris;  Fort,  à  Fontainebleau  (Seine-et-Marne) ;  Fouchet, 
à  Angers;  Georget,  à  Pontoise  (Seine-ét-Oise)  ;  Girode, 
à  Paris;  Grémeaux,  à  Dijon;  Hergott,  à  Guebwiller 
(Haut-Rhin);  Herrensohmidt,  à  Paris;  Humbert,  à  Stras¬ 
bourg;  Jacoulet,  à  Vierzon  (Cher);  Jamin,  à  Creully 
(Calvados);  Janicaud,  à  Guéret  (Creuse);  Jeandelize,  à 
Nancy;  Joyeux,  à  Paris;  Lacoste,  h  Bordeaux;  Lebailly, 
à  Caen  ;  Lelièvre,  Le  Serrec  de  Kervilly,  Leveuf,  à 
Paris;  Lévy,  à  Châlons-sur-Marne  (Marne);  Maire,  à 
Strasbourg;  Melis,  à  Alger;  M“'  Miquel,  à  Paris; 
MM.  Peyron,  à  Marseille;  Rebierre,  à  Bonnières-sur-Seine 
(Seine-et-Oise);  Réchou,  à  Bordeaux;  Renault,  à  Cher¬ 
bourg  (Marche)  ;  Retrouvey,  à  Besançon  ;  Ronneaux,  à 
Paris  ;  Samson,  à  Aix-en-Provence  (Bouches-du-Rhône)  ; 
Sineau,  à  Châteanroux  (Indre)  ;  Thibaut,  Troisler,  â 
Paris  ;  Trotin,  à  Sceaux  (Seine)  ;  Vagnon,  à  Lyon  ;  Zaepffel, 
à  Paris. 


IHALADIES  ET  FATIGUES  de  uESTOWAG  et  de  lINTESTIN 

(Forme  la  plus  parfaite  du  Charbon  de  Peuplier) 


GRAINS  ANISES  de 


CHARBON  TISSOT 


AGISSENT 


I  ttâf  leui*  FORME  et  teut*  VOLUME  (gros  grains  diviseurs) 
par  leur  AROME  anis,  par  leur  AGGLOMÉRATION  (gluten  mucogène) 

Entretiennent  l’activité  normale  dé  l’Intestin  (pas  d’accoutumance) 


DOSE  :  Une  cuillerée  ù  calé  après  It 


DICESTIONS  PËNIBLES  ■  DILATATIONS  -  CONSTIPATION  -  AMAIGRISSEMENT 
BALLONNEMENTS  -  DIARRHEES  -  COLITES  -  DANCERS  D'APPENDICITES 

■  ECHANTILLONS  aux  MÉDECINS:  34,  Boulevard  de  Glichy,  PARIS  | 


PRÉVENTIF&  ABORTIF 


des  CRISES  d'ASTHME: 


1_ITTÉRATUi:îE  &  ÉC  H  A  NTI  L1_0  NS  : 

Laboratoire  G.M[lESCH.2,28,Boul^de  la  Villette, PARIS (las 


L.  B.  Â.  LilioratDirB  le  Biolop  Appliple  L.  B.  A. 

TÉLÉPHONE  :  Élysées  36-64  et  36-45  _ 

VACCINS  CARRION 

GONOCOCCIQÜE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTÉROCOCCÈNE 

■"  (Vaccin  entérococciqne).  .n 

VACCIN  DE  DELBET 

■  Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
StreptQcoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

A.TTT  O S 

V.  BORRIEN  et  C*»,  54,  Faub»  St-Honoré,  PARIS 
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lymphatisme  'ANÉMIE 


DYSPEPSIE  NERVEUSE • TUBERCULOSE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


QUE  PAR  LA  T  KIUALUI  IMt  ET  PAR 
SES  ASSOCIATIONS  MÉDICAMENTEUSES 


est  Tassociation  la  plus  active.  L’arsenic  organique] 
diminue  ,les  pertes-  phosphorées.  »  P'  ROBIN. 


PULMONAIRE  -  OSSEUSE' 

I  UDLKUULwOL  péritonite  tuberculeusi 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTITION 
CARIE  DENTAIRE 

La  T  R)  CALCINE  M  É  T  H  Y  L  A  R  S  I  N  É  E '"esi  vend» 

en  Boîtes  de  60  cachets  dosés  exactement  a  0  gr.  01  de  Méthylarsinate  de  soud 
chimiquement  pur.  '  ' 


à  2  cachets  par  jour. 


ADULTES  :  3 


ET  DES  similitudes  de  nom 
TRiCALCINE  *• 


Ambulances 
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et  de  l’abcès  du  foie  amibien  par  l’emploi  de  l’^me- 
tine,  et  dans  le  traitement  de  la  trichomonase  intesti¬ 
nale  par  le  traitement  térébenthiné,  inauguré  par  le 
professenr  Escomel  et  qui  guérit  en  trois  jours  les  cas 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Nomination  au  gbade  de  médfxin  ' 

AIDE-MAJOIt  DE  2'  CLASSE  DE  nÉSURVE. 

D.  —  Médecin  auxiliaire  du  11  Septembre  1919, 
j’ai  été  mobilisé  le  11  Jrril  1915  et  démobilisé  le 
19  Septembre  1919;  j'ai  passé  ma  thèse  le  18  Mars 
1922  ef  j'ai  fait  mon  changement  de  résidence,  le 
24  Avril  1922. 

1“  Pour  être  nommé  aide-major  de  2®  classe,  dois- 
je  faire  une  demande,  et  à  qui  dois-je  l'adresser  ? 

2»  A-t-elle  des'xhances  de  réussir  P 

3°  Malgré  mon  changement  de  résidence,  resterai- 
je  affecté  à  mon  ancienne  section  d'irfirmiers  ? 

4“  Est  il  prévu  des  périodes  à  faire  dans  un  délai 
plus  ou  moins  rapproché  ? 

R. —  Avant  soutenu  votre  tbèie,  vous  pouvez  et 
devez  obtenir  le  grade  de  médecin'  aide-major  de 
2»  classe  de  réserve,  puisque  vous  êtes  détenteur  du 
diplôme  de  médecin  auxiliaire  et  du  diplôme  de 
docteur  en  médecine. 

Voici  les  formalités  à  remplir  : 

1»  Demande  an  Directeur  du  Service  de  Santé  du 
Corps  d’armée  du  domicile.  Au  G.,M.  P-,  écrire  au 
Médecin  inspecteur  général,  directeur  du  Service  de 
Santé,  Hôtel  des  Invalides.  Paris. 

2’  Copie  d  i  dlolôme  de  d  acteur  certillée  conforme 
par  l'autorité  civile  ; 

3“  Production  du  certificat  d'aptitule  au  grade  de 
méltcin  auxiliaire  ; 

4“  Extrait  d’acte  de  naissance  : 

5»  Extrait  du  casier  judiciaire. 

Signalez  au  Directeur  votre  spécialité  (médecine 
générale,  chirurgie,  vénéréologie,  etc.). 

Votre  dossier  ainsi  constitué  sera  transmis  au 
Ministre'(7®  Direction),  qui  vous  affectera  à  une  for¬ 


mation  sanitaire  de  votre  région  ou,  faute  de  place, 
dans  la  région  la  plus  rapprochée  de  votre  région. 

Depuis  l’armistice,  les  périodes  d’instruction  n’ont 
pas  encore  été  reprises. 


Passage  de  sous-lieutenant  a  T.  D. 

A  MÉDECIN  AIDE-MAJOn  DE  2“  CLASSE  UE  BÉSERVE. 

D.  —  Etudiant  en  médecine,  de  la  classe  1916, 
n’ayant  pas  un  nombre  suffisant  d'inscriptions,  au 
moment  de  l'incorporation  de  ma  classe,  pour  être 
versé  dans  le  Service  de  Santé  militaire,  j’ai  été 
mobilisé  dans  différents  régiments  d  infanterie. 

Après  un  stage  à  l'Ecole  d  aspirants  de  Saint- 
Maixent,  j  ai  été  nommé  aspirant,  en  1918,  et  sous- 
lieutenant  en  1919.  Puis,  après  la  démobilisation, 
j  ai  été  nommé  sous-lieutenant  de  réserve  à  T.  D. 

Pourrais-je  actuellement  être  versé  dans  le  Ser¬ 
vice  de  Santé  ?  A  quelles  conditions  et  quelles  seraient 
les  démarches  à  remplir  ? 

Je  suis  titulaire  de  13  inscriptions  de  médecine 
(ancien  régime}. 

Nommé  sous-lieutenant  à  T.  D.,  vous  ne  pouvez 
pas,  comme  é'udiant  en  médecine,  être  versé  dans  le 
Service  de  Santé. 

Il  faut  attendre  que  vous  ayez  soutenu  votre  Thèse 
et  que  vous  soyez  en  possession  de  votre  diplôme 
de  docteur  en  médecine. 

Actuellement,  ayant  1  an  de  service  et  13  inscrip¬ 
tions  de  médecine,  vous  pouvez  depaander  au  Direc¬ 
teur  de  votre  Région  d'être  convoqué  pour  l’examen 
de  médecin  auxiliaire. 

Quand  vous  serez  en  possession  du  double  di¬ 
plôme  de  médecin  auxiliaire  et  de  docteur  en  méde¬ 
cine,  vous  donnerez  votre  démission  conditionnelle 
de  sons-lieutenant  à  T.  D.  et  demanderez  au  Ministre 
de  la  Guerre  d’être  nommé  médecin  aide-major  de 
2®  classe  de  réserve,  grade  équivalent  à  celui  de 
sous-lieutenant.  Vous  changerez  alors  d’affectation 
et  non  de  grade.  Le  Ministre  de  la  Guerre  pronon¬ 
cera  votre  mutation  et  la  Direction  du  Service  de 
Santé  vous  en  avisera. 

I  Actuellement  avec  vos  13  inscriptions  et  vos 


années  de  service  militaire,  ne  songez  qu'à  passer 
l’examen  de  médecin  auxiliaire  dont  le  diplôme  vous 
sera  réclamé  pour  être  nommé  médecin  aide-major 
de  réserve. 

Renseignements  diver.s. 

D.  —  Je  sais  étudiant  à  8  inscriptions  de  la  classe 
1920,  en  sursis,  et  n'ayant  fait  encore  aucun  temps 
de  service  militaire  ;  je  désirerais  savoir  : 

1»  Si,  au  bout  de  1  an  de  service,  et  avec  12  ins¬ 
criptions.  on  peut  passer  médecin  auxiliaire,  comme 
avant  la  guerre. 

2“  Nous  avons,  dans  les  Facultés  de  Médecine, 
quatre  mois  de  grandes  vacances- je  désirerais  les 
employer  à  faire  quatre  mois  de  service  actif,  puisque 
je  ne  puis  songer  encore  aux  concours  d’internat. 

Je  désirerais  donc  savoir,  si  je  puis  partir  le 
1®'’  Août  par  exemple,  ou  le  15  Juillet  jusqu'au 
15  Novembre,  date'  de  rentrée  des  Facultés  de  Méde¬ 
cine,  à  la  condition  d'être  certain  de  pouvoir  rentrer 
dans  la  vie  civile  au  mois  de  Novembre. 

R.  —  Avec  12  inscriptions  et  1  an  de  servie»,  vous 
pouvez,  comme  avant  la  guerre,  passer  l’examen  de 
médecin  auxiliaire  et  faire  votre  2®  année  de  service 
en  cette  qualité. 

Après  1  an  de  service,  les  étudiants  en  médecine 
sont  antorlsés,  par  l’article  25,  à  demander  des  sursis 
renouvelables  jusqu’à  l’âge  de  27  ans  résolus. 

N’ayant  fait  aucun  service,  l’article  21  ne  vous 
autorise  à  demander  des  sursis  renouvelables  que 
jusqu’à  25  ans. 

La  loi  permet  de  faire  I  an  de  service,  mais  ne 
permet  pas  de  faire  des  fractions  d’année  de  service 
(trois  ou  quatre  mois);  aussi  ne  faut-il  pas  songer 
à  faire  une  pareille  demande. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  1"  classe. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indis¬ 
pensable  d’ accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  Journal  et  de  1  franc 
en  timbres-poste. 


Digitale,  Colchique  : 

X  à  XXX  gouttes  p.  jour. 

Aubépine,  Genêt, 
Muguet,  Gui,  Sauge  ; 

XXX  à  C  gouttes  p.  jour. 

VALÉRIANE 
Cassis,  Marrons  d’Inde 

1  à  3  cuillerées  à  café  p.  jour. 


Energétène  de  valériane 


ap.4H. 

^AAAilil-WA/Wv. 

Normal  -  '  Ei 


OPOTHÉRAPIE  VÉGÉTALE 


STABILISÉ  ET  CONCENTRÉ  DANS  LES 


Byla 


Tout 


le  SUC  inaltérable  de  la 


PLANTE  fraîche  et  vivante 


DOSAGE  CHIMIQUE 
ET  PHYSIOLOGIQUE 
RIGOUREUX 

XXXVI  gouttes  =  1  gr.  Energétène  =  1  gr.  Plante  fraiche 


THÉRAPEUTIQUE  CONSTANTE. 


:  :  LES  ËTABLISSEHIENTS  BYLA 

26,  Avenue  de  l’Observatoire,  Paris 


ÉCHANTILLONS  . 


D’ACTIVITÉ 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Précis d'Hyglène,  parM.  Macaignb  profesieur  agrégé 
à  la  Faculté,  médeciu  des  Hôpitaux  de  Paris,  1  vol. 
petit  in-S”  de  600  pages,  avec  128  figures  dans  le 
texte,  2“  édition.  «  Bibliothèque  du  docteur  en  mé¬ 
decine  »  [G. -B.  Baillière  et  fils,  éditeurs),  Paris, 
1922.  —  Prix  ;  25  francs. 

Cet  ouvrage  essentiellement  didactique,  clair  et 
concis,  est  divisé  en  trois  parties  :  hygiène  générale, 
hygiène  individuelle,  hygiène  sociale. 

L  hygiène  générale  envisage  notamment  le  sol, 
l’atmosphère,  les  climats,  les  eaux,  l’habitation,  la 
destruction  des  matières  usées,  classée  habituelle¬ 
ment  sous  la  rubrique  hygiène  urbaine. 

La  seconde  partie  a  pour  objet  l’hygiène  individu¬ 
elle,  avec  des  développements  pour  chaque  organe  et 
un  chapitre  spécial  pour  l’hygiène  du  nouveau-né. 

La  troisième  partie  porte  le  titre  d  hygiène  so¬ 
ciale  ;  elle  en  vinage  l’hygiène  des  collectivité»,  et  c’est 
ici  que  trouvent  leu  -  place  l’hygiène  scolaire,  l’hvgiène 
industrielle  avec  les  maladies  professionnelles,  la 
prophylaxie  des  maladies  contagieuses. 

L’ouvrage  se  termine  par  un  chapitre  consacré  à 
la  législation  sanitaire. 

Les  Médecins  devant  l'assistance  et  l’enseignement 
psychiatriques,  par  Henbi  Damate,  médecin  des 
Asiles.  1  vol.  in-16  de  123  pages  {Maloine,  édi¬ 
teur).  —  Prix  :  5  francs. 

C’est  un  tableau  assez  sombre,  mais  malheureuse¬ 
ment  exact,  de  l’état  de  la  psychiatrie  et  de  la  situa¬ 
tion  du  médecin  psychiatre  en  France,  que  nous 
trace  M.  Damaye  dans  cet  intéressant  petit  livre. 

Il  n’est  que  trop  vrai  que  la  médecine  mentale, 
aussi  bien  comme  enseignement  que  comme  assis¬ 
tance,  n’est  pat  encore  scientifiquement  organisée, 
qu’elle  n’attire  guère  les  jeunes  étudiants  en  quête 
d’une  spécialité  et  que  les  médecins  engagés  dans 
la  carrière  n’y  recueillent  point  les  satisfactions 
sociales  et  scientifiques  qu’ils  mériteraient. 


Faut-il  incriminer  pour  cet  état  de  choses  les 
institutions  ou  les  hommes?  Je  ne  le  crois  pas.  La 
vraie  responsabilité  incombe  à  la  Psychiatrie  elle- 
même,  scierce  encore  naissante,  qui  titube  et  qui 
balbutie,  et  dont  la  symptomatologie,  le  vocabulaire 
très  spéciaux,  exigeant  une  initiation  préalable, 
placent  nécessairement  en  dehors  des  domaines  fré¬ 
quentés  de  la  médecine.  Le  vrai  remède  à  l’isole¬ 
ment  de  la  psychiatrie  et  du  psychiatre  sera  de  les 
faire  pénétrer  de  plus  en  plus  dans  la  pathologie 
générale  où  ils  mu'tiplieront  leurs  contacts  avec  les 
antres  branches  de  l’art  de  guérir. 

C'estle  but  que  poursuivent  d’ailleurs  aujourd’hui 
tons  les  aliénistes  perspicaces  et  laborieux,'  parmi 
lesquels  M.  Damaye  possède  le  mérite  de  prêcher 
par  la  parole  et  par  l’exemple. 

P.  Hartenbekg. 

Kurzer  Leitfaden  der  Psychiatrie,  par  Pu.  Jolly. 

2"  édition  {Marcus  und  Wehers  Verlag),  Bonn,  1922. 

Ce  précis  de  Psychiatrie  a  obtenu  en  Allemagne  un 
grand  sucrés  qu’expliquent  sa  roncis-'ou,  sa  nettrté 
dans  1  exposé  de  sujets  fonvent  'omplexes  et,  soxis 
son  petit  volume,  sa  remarquab’e  documentation.  La 
«  psychiatrie  générale  >>  est  part'cuMèrement  déve'op- 
pée,  occupant  le  tiers  du  volume,  avec  un  chapitre 
détaillé  aur  l'examen  somatique  des  psychopathes. 
La  psychiatrie  spéciale,  ou  nosographique,  fait, 
comformément  aux  conceptions  de  l’école  alle¬ 
mande,  la  plus  large  part  à  la  démence  précoce 
et  à  la  folie  maniaque  dépressive,  ainsi  qu’aux 
paranoVas. 

Cette  nouvelle  édition  est  un  peu  plus  développée 
et  contient  quelques  additirns,  un  exemple  détaillé 
de  test  de  développement  de  l'intelligence  chez  l’en  tant 
de  Binet-Simon,  un  exposé  plus  étendu  du  groupe 
appelé  par  les  auteurs  allemands  «  Psychopa'hie  » 
et  qui  correspond  à  nos  petits  syndromes  mentaux 
constitutionnels. 

Enfin,  est  ajouté  un  exposé  su.cinct  des  pertnr- 
bations  de  la  vie  sociale  chez  les  malades  mentaux 
et  des  rapports  médico-légaux,  apportant  à  ce  précis 
un  nouvel  appoint  d’ordre  pratique. 

Alajouamike. 


LIVRES  REÇUS 


2755.  Etudesneurologiques,  par  Geoiigeb  GriptAiN, 
professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
médecin  à  l’hôpital  de  la  Charité,  membre  de  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine.  1  vol.  de  470  pages,  avec  4 
planches  (Itfasson  et  C'",  éditeurs).  —  Prix  ;  25  fr. 

2756.  Diagnostic  et  traitement  des  aff'Ctlons  du 
tube  digestif,  par  Fi.oband,  médecin  de  l’hô'ital  de 
Lariboisière,  et  G'hault,  attaché  médirai  à  la  cli¬ 
nique  thérapeutique  chirurgicale  à  la  Faculté  de 
Médecine.  1  vol.  d»  412  pages,  avec  62  figures,  de  la 
«  Collection  du  médi-cin  praticien  »  [Masson  et  C*', 
éditeurs).  —  Prix  :  18  fr.  net. 

2757.  Syphilis,  paludisme,  amibiase.  Le  traite¬ 
ment  d’attaque  et  les  traitements  secondaires 
(préventif,  abortif  et  d’entretien),  par  Paul  Ravaut, 
médecin  del’bônital  Saint-Louis.  Préface  du  profes¬ 
seur  Ffbnand  Widal.  2®  édition  refondue.  1  vol.  de 
214  pages  (Masson,  et  C®,  éditeurs). —  Prix  ;  9  fr. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


LYON  CHIRURGICAL 

Sommaire  du  n®  de  Mai-Juin  1922. 

Travaux  originaux. 

Santy.  —  L’ostéosynthèse  précoce  dans  les  frac¬ 
tures  diaphysaires  des  deux  os  de  l’avant-bras. 

Oudard  et  Jean.  —  Les  fractures  isolées  des 
apophyses  transv^rses  lombaires. 

Lagoutte  et  Lambert.  —  Appareils  de  marche 
avec  armature  d’aluminium  pour  fractures  de  jambe. 

Revue  critique  : 

Delore  et  Devaux.  —  Conduite  du  traitement 
chirurgical  dans  les  fistules  pyo-stercorales. 

Société  de  Chirurgie. 

Séances  de  Novembre,  Décembre  1921  et  Jan¬ 
vier  1922. 


Anémie 

Scrofule 

Chlorose 

Lymphatisme 

Tuberculoses 
pulmonaire 
osseuse 
gangl  ion  naire 

Calciüne 

RECALCIF8CATI0N  REMINÉRÂLISATION 

COMPRIMÉS  —  aux  Sels  Calcaires  Fluorés  —  GRANULÉ 

2  Coinpriiiir'.s  ou  une  mesure  avant  chaque  rena.s.  —  Enfants  1/2  dose. 

Croissance 
Adén  ites 
Coxalgie 
Maladies  des  Os 

ODINOT,  Pharmacien.  PARIS,  25,  Rue  'Vaneau. 

Diabète 

G  rossQsse 
Carie  dentaire 
Convalescence 

hGnUOlZMIIMNiniOÜE 


Poudre  de  Silicates  hydratés  d'Alumine  et  de  Magnésie 


U  LCÈRE  DE  L'ESTOWAC.du  DUODÉNUM 

La  boite:  8 Fr 

SUPÉRIEUR  AuxSEtSDeBISMUTH: 

HYPERCHLORHYDRIE  _  AÉROPHAGIE 

assurant  au  minimum 

AUSSI  EFFICACE 

DOULEURS&SPASMES  GASTRIQUES 

dixjours  de  traitement 

JAMAIS  TOXIQUE 

DIARRHÉE  dhsTUBERCULEUX.ETC 

2ô4cuilléréesàcàféparjour. 

SEPT  FOIS  MOINS  CHER 

lE^Slons  LABORATOIRE  DELA  SULFOLÉ/NE  ROZET^ 

BENDERITTER  .Vendôme  (L&Ch.) 
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PeptûnatéMFei^  ROBIN 


UECOXJVEKT  FAR  X.*AXJTEXTR  EKT  XSa 


Admis  officiellement  dans  les  HOPITAUX  DE  PARIS  et  par  le  IHINISTERE  des  COLONIES 

Guérit  :  ANEMIE  -  CHLOROSE  -  DEBILITE 

Ne  fatigue  pas  l’Estomac,  ne  noircit  pas  les  Dents,  Il  Sous  forme  de  PEPTO’ELIXIR  ou  de  VIN  le  Peptonate  de  Fer  est  à  la 
ne  constipe  pas,  il  est  entièrement  assimilable,  il  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très  agréable- 


VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS. 


DÉTAIL  .  Prinoipales  Phamaoies. 


se  réalise  efficacement  par  l’emploi  simultané  et  à 
bonnes  doses  du  Nercure  et  de  l’Arsenic  grâce 
aux  Préparations 

LUDIN 

précieuses  quand  lesArsénos-benzolssonlconlre-indiqu£sou  mal  tolérés, 
précieuses  aussi  contre  les  accidents  rebelles,  les  formes  gra’Oes,  clc... 

tolérance  parfaite 


traitement  arséno-mercuriel 

dissimule 

f .  .  .  .  très  diecret....  très  maniable. 


;  et  sa  tolérance  parfaite  en  demandant  littérat 


1  Laboratoires  REY  à  DIJON 


Enfants  ;  i  à  2  cuilleréoa  à  café  I 
par  année  d’âge.  | 
Adultes  *  4  à  6  cuillerées  à  soupe  ) 


ÉCHANTILLON  et  LITTÊRATVRK  : 

Laboratoire  REIHEAUO 

I  88,  Qr*nde-Rue,  BOULOQNE-SUR-SEINE  ^ 


Non  toxique. 
Calmant  sûr. 

Goût  agréable. 
Tolérance  parfaite. 


MUSCLARSENOL 

CORBIÈRE 


ÉCHANTILLONS 

GRATUITS 

SUR 

DEMANDE 


TITRE  en  As  CONTRÔIÉ  ( 20%) 
^  PURETÉ  CHIMIQUE  ^ 
TOLÉRANCE  PARFAITE  , 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  &LIOIMNET 

FOURNISSEURS  DES  HÔPITAUX 

25  a 27, Rue  Desrenaudes, PARIS 

élegr.iPANTUTO- PARIS  '  Téléph.;  WAGRAM  37-6 


«  ies  phénomènes  vitaux  sont  dus  à  des 
agents  diastasiques  de  termentation.  » 


Culture  active  de  LEVURE  pure  de  RAISIN 
à  grande  sécrétion  diastasique 

(Saccharomyces  elUpsoïdeus). 


POSOLOGIE.  —  La  formule  donnant  la  composition  est 
jointe  à  chaque  flacon  correspondant  à  une  CURE  de  3  semaines. 

Prendre  1  cuillerée  à  potage  i  heure  avant  chaque  repas. 

TRAITEMENT.  —  Maladies  des  voies  digestives,  de  mau¬ 
vaise  assimilation  et  altérations  humorales  d’origine  physiologique 
ou  infectieuse. 

INDICATIONS.  —  Contre  manque  d’appétit,  dys¬ 
pepsie,  anémie,  furonculose,  éruptions  et  rougeurs  de  la 
peau  {eczéma,  psoriasis,  anthrax),  diabète,  grippe,  etc. 

Ce  FERMENT  est  très  bon  à  boire,  ayant  un  excellent  goût  de 
vin  nouveau.  Les  enfants  même  le  prennent  volontiers. 


Une  brochure  explicative  contenant  d’intéressantes  observations  mé¬ 
dicales  est  envoyée  gratuitement  à  MM.  les  Docteurs  qui  en  font  la 
demande  à  l’INSTITUT  de  Recherches  scientifiques  (fondatipn 
JACfQUEMIN),  à  MALZEVILLE-NANCY. 


Se  trouve  dans  toutes  les  Pharmacies  et  à  i  Institut  Jacquemin 
qui  lait  l’expédition  directe  aux  malades. 

CONDITIONS  SPÉCIALES  A  Wllfl.  LES  DOCTEURS  POUR  EXPÉRIMENTATION 


Samedi,  26  Août  1922 
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^  EAU  de  RÉGIME  des  ^ 

Arthritique' 

DIABÉTIQUES  -  HEPATIQUES 

VICHY 
CËLESTINS 

,  BOUTEILLES  —  DEMIES  et  QUARTS 

> — ; — - 

APRES  >1  ENTRE  i-  REPAS 

Hygiène  de  la  Bouche  et  de  VEstomao 

Pastilles  vichy-Etat 

I  Les  Seules  tsbriquées  avec  les  SELS  VICHY-ÉTAT  j 


Labor-atoires  A.BÂILLY 
15&17,  Rue  de  Rome ,  PARIS. 8- 


FAIBLESSE  ORGANIQUE 


Association  Synergique,  Organo-Minérale 

sans  ta  Forme  Concentrée 
des  Principes  Médicamenteux  tes  ptus  ejficaces. 

FER,  MÂNeANÈSE,  GALCIUiR 

en  combinaison  nuctéinieiae,  hexoso^ 
hexapbospborique  et  monomêthÿtarsêniaue  Vitaminée 
ASTNAMIS  DES  CONVALESCENTS 
ÉTATS  AIGUS  DE  DÉPRESSION  ET  SURMENAGE 
ASTHÉNIE  CHRONIQUE  DES  ADULTES. 
TROUBLES  DE  CROISSANCE 
ANÉMIES  ET  NÉVROSES 
FAIBLESSE  GÉNÉRALE 

Enfants  :  (à  partir  de  6  aos)  1  à  2  demi-cuiUerées 
à  café  par  jour. 

Adultes  ;  2  a  3  ouiUerrées  à  café  par  jour. 

A  prendre  au  mUieu  des  repas  dans  de  l’eau,  du 
vin  ou  un  liquide  quelconque  (autrs  que  le  lait). 

ÈCEANTIILONS  BT  BROCHURES  SUR  DEMANDE  À 


Mode  - 
>' Emploi 


La  Démorphinisation 

SeoragB  rationnel  des  Morphinomanes  et  des  Opiomanes 


I  L^  ACHAWÔïn 


Dénommé  au.‘!st  :  Anti-Opium  Fraquet, 

L’ACHANOL  aide  à  la  désintoxlcatiou  des  Morphinomanes 
ou  des  Opiomanes  et  prévient  les  rechutes  en  luttant 
contre  les  défaillances  cellulaires,  grâce  à  sa  composition. 

Berherlne  —  Hélônine  -  Granatotanln. _ _ 

UACHANOL  ne  renferme  aucun  toxique  [Tableau  A  et  B). 
Fabncadcii  et 'lente  USINE  des  AUBRAIS,  288,  Faubf  Barnier  LES  AYDES  (Loiret^ 


symptôme  hyperchlorhydrie  sont  éminemment  justiciables  du  traitement 
par  la  {Paslille  ou  Poudre) 


IayM m  1  wt 


à  bas*  a’sxtralt  da  Malt 
VÉRITABLE  SALIVE  ARTIFICIELLE 


Produits  dosés  et  titrés  par  le  D' COUTARET,  Lauréat  de  rinstitnt  1874. 


VIN  DE  SAPA  GERBAY 

Sirupeux,  tonique-protéique  Quinquina,  Colombo  et  Coca,  acidulé  à 
l’acide  normal  de  l’estomac. 

HYPOCHLORHYDBIE,  ANÉMIES,  CONVALESCENCES 

Jh.  GERBAT,  44,  Rne  du  Lycée,  ROANNE  (Loire). 
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Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  M.  Es- 

quer,  m<*(Jecin-msjor  de  li'®  classe  de  réserve,  est  affecté 


lodéinst 


ffODTTES  (Ii.=>o,(H)  1  Toux 

SIROP (.0.0*)  t  Emphysème 
PILULES  (0.01)  (  Asthme 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  MimcALK  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  :  2  lubet  de  radium  conteeant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4455. 

Etudiant,  16  iuscr.  A.  R.,  scolarité  terminée,  cher¬ 


che  emploi  établ.  médecin.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4477. 

Infirmière,  bonnes  références,  désire  plare  dats 
région  lyonnaise  ou  parisienne.  —  S’adr.  M™'  Unia, 
30,  rue  Kilford,  à  Courbe\oie,  Seine. 

Jeune  docteur  O.-R.-L.  cherche  place  assistant  ou 
rempl.  longue  durée.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4479. 

Etudiant,  12  inscr.,  3  ans  pratique  hosp.,  désire 
emploi  rétrib.  pour  vacances,  Paris  ou  province.  — 
Ecrire  P.  M.,  n»  4480. 

D'urgence.  Infirmières  demandées  pour  hôpital 
'Vendôme  (chirurgie-médecine).  Sér  rélér.  exigées. 
—  Adres.  Hôpital  Vendôme  (L.-et-Cher). 

Docteur  parlant  français  et  allemand  est  demandé 
par  Caisse  de  maladie  d  entreprise. —  S’adresser  au 
Président  de  la  Caisse  de  maladie  de  la  Mine  d’Het- 
tange-Grande  (Moselle). 

Surveillante  clin.,  distlng.,  pari,  angl.,  référ.  méd. 
sérieuses,  dirig,  établiss. —  Ecrire  P.M.,  n°  4483, 

Propriété  élevage,  300  hectares  environ,  boid 
grande  ville,  trains,  gare,  nombreuses  bêles  à  cornes, 
chevaux,  eau  è  volonté,  château  36  pièces,  2  fermes, 
rapport  annuel  net  justifié  100  000  francs.  —  Prix 
demandé:  1.000.000  de  francs.  —  Ecrire  :  Dupuy,  8, 
rue  Benoll-Malon,  Nîmes  (Gard). 

Doctoresse  cherche  poste  comme  assistant  dans 
clinique,  terait  remplacement.  —  Ecr.  P.M.,  n°  4485. 


La  résistance  contre  la  vaccination  antityphoidique 
tient  à  ce  que  les  piqûres  sont  non  seulement  très  dou¬ 
loureuses,  mais  occasionnent  une  fièvre  intense,  qui  dure 
plusieurs  jours  et  provoque  quelquefois  des  accidents 
sérieux.  Le  BILI  VACCIN.  Pastilles  antityphiques 
biliées,  préparées  d'après  les  travaux  du  professeur  Bes- 
redka,  de  1  In-titnt  Pasteur,  n’est  suivi  d’aucune  réaction, 
d’aucun  tnalalse  et  immunise  immédieirment. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15”. 


CABBNET  ^  CESSION  DE  CLIENTÈLES 
rv  11  1  I  CT  I  PAK.tMKD.  remplacements’ 

uAL-L.ll  I  [  Beusoignements  gratuits  sur  demande. 
47,  boni.  Saint-Kichel.  Paris.  -  Tél.  Gob.  24-31. 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Gonditious  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 

GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Fassy,  29-70. 

Le  Laboratoire  ÀLPH.  BjIÜNOT 
xG,  rue  (Je  Boulainvilliers,  à  Paris, 
met  le  "iSel  cîe  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  jMlM..  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques» 


la  Colchique  dans 

LA  GOUTTE 


PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  FABRICAllON  FRANÇAISE 


ATOPHAN-CRUET 


AGIT  PLUS  VITE 

que  les  Sa  ’icylates 
dans  les 


En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.)  n 
Littérature  avec  analyses  d'urines  complètes  et  échantillons.  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mul e  —  PARIS  (iii' 


docteurs, 


qui  voulez  vous  installer 


Fabricants  d’instraments  de  chirurgie  et  de  mobilier  chirnrgical 
7,  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (1") 
dans  la  but  d’être  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxi.cl.ltl03CLe  de  X3£Ale]33.exx.'t 

-a.  IaOIVCÏ  TTEIKlVrEI 


fLYSOLI 

1 


SOCIÉTÉ  du 
IVRT  (Seine) 


LYSOL 


Entérites  Hypertension  Tuberculose 

Dysenterie  artérielle.  Bronchites 

Parasites  intestinaux.  Gangrène  pulmonaire. 

ALOYSINE 

Pilules  à  base  de  Suc  d’Ail 

Sans  saveur,  sans  odeur  et  parfaitement  tolérées. 

ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

F.  GOUZÈNE,  Pharmacien,  139,  rue  de  Paris  —  Pantin  (Seine). 


Extrmts  OPOTHERAPIQUES  CHflIX 

EgBÎîeH!^ 


lUOUEUR  PEPTO-PHOSPHORIOUE  ADRIANI 


lOD  ALBIN  I 


BROMALBIN 

\  XjftLlSTv- 


BROME  ORGANIQUE  DISSIMULE 

Remplaçant  les  Bromures  alcalins. 
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#  RHOFÉINE  # 

(  ^sp)ir-iiie-  O  a-f éioa©) 

Dans  la  GRIPPE,  les  AFFECTIONS  FÉBRILES,  agit  comme  T  Aspirine  et  soutient  le  omr. 

ASPIRINE..  -"SS”  PYRAMIDON .'SSr 

Vendue  hors  de  France  sous  marque  l»nvl/lllli  Vendu  hors  de  France  sous  marque  WUVArllI/üll 

ANTIPYRINE  .SSr  SALOL  - 

Vendue  iiors  de  France  sous  marque  •  I  IL#  AA  A4 '^/A^  #  #  #  ^  #  de  O  gr.  50. 


En  comprimés 

#  #  ^  9  de  O  gr.  50. 


E*i*éj>arés  et  i>résexi.t.és  avec  le  soc-Ci  de  per-fection  qu.!  caractérise  le 

Laboratoire  des  Produits  “  USINES  du  RHÔNE”  -  L.  DURi.x'iD,  Pharmacien,  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8«). 


Ëtablîsseiuezits 

FUMOÜZE 


GLOBULES 


£îiROBÂG£  DE  GLUT£N 

Insoluble  dans  l’Estomac 

\  «  f 

\  L  ^ 


Mleni’or'-Sf'" 

\Z/  RAQ,UIN,  , 
COPAMIVATE  à 


DE  SOUDE 
6  à  12  par  jour. 


78,  Faubourg  Saint-Denis 
PARIS 


TRAITEMENT  DES  DIARRHEES  ET  ENTERITES 

■par  le  TANNO-GLUCOSIDE  de  la  SALICAIRE 
(LITHRUM  SALICARIA) 

COMMUNICATIONS  :  Soeiétèlde  Thérapeutique,  13  mars  1918,  14  mai  1919;  7i!ràe  du^D’iDurieux,  Bordeaux,  11  [février  1920; 

Thèse  du  Dedieu,  Toulouse  1921. 


Mercredi,  30  Août  1922 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


-  AD91IN1STRATIOIV  —  ‘ 

itIASSON  ET  C>®,  ÉDITEURS 

ilO,  boulevard  St-Germain,  PAHIS  (6*) 
Compte  Chiques  postaux  n»  S99 

PRK  DE  l' ABONNEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  » 

Les  abonnements  parteat 
du  commencement  de  chaque  mois. 


F.  DE  LAPERSONNE 

de  Clinique  ophtalmologique 
embre  de  l'Académie  de  médei 

J.-L.  FAURE 

Protesseur 

ynécologôque 


-  DIBECTIOiV  SCIEI\TIFIQIJE  - 
M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 
lecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  1 


Unique  gynéi 
à  l’hôpital  B 


PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

e  l’hôpital  Saint-Antoin 


F.  WIDAL 

Professeur  do  oUnique  médicale, 
Membre  de  Hnstitut 
et  de  l'Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT 


urgien  do  i'hôpitS  Saint-Louis. 


H.  ROGER 

Doyen  do  la  Faculté  do  Paris, 
Médecin  de  l’IIÔtol-Diou, 
ombre  do  l'Académie  do  médecine. 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  rhôpital  Saint-Antoine, 
ombre  do  l’Académie  do  médecine. 

F.  JAYLE 

Ancien  chef  des  trav.  clin,  de  gyn. 
à  l’hôpital  Brooa. 


-  RÉDACTION  - 

SECRÊTAIBES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ”  '' 
120,  boulevard  Saint-Germain  (6*) 
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EITRÂITS  TOTAUX  GHOÂY 

EQUIVALENT  AUX  ONBANES  FRAIS 
HYPOPHYSAini  I  HÉPATIQUE  |  THYROÏDIEN 
SURRÉNAL  I  SPLÉNIQUE  i  OVARIEN,  RTC. 

Pilules  —  Qaehsts  — Comprliuès  —  Ampoules 

laboratoire  CHOAY,  44,  av.  da  Maine,  Pans. 

Téléphone  ;  Flsurut  13-01 


OIGITATINE  cristallisée 


Granules  —  Solution  —  Ampoules. 

Spéciûqne  de  V ADYNAMIE  : 

SM  HMSTBnmiB 

P  I  ^  G  C  ampoules 

n  fa  i  tes  ou  en  gouttes. 


LÆ  MÉDECINE  ET  LOI 


Le  droit  et  la  médecine  ont  des  terrains  com¬ 
muns,  le  médecin  et  le  magistrat  des  œuvres  de 
collaboration  :  dans  l'applicaiion  de  la  loi,  dans 
son  élaboration.  Le  législateur  et  le  médecin 
sont  de  plus  en  plus  en  étroite  collaboration,  si 
nous  examinons  les  lois  dites  sociales  ;  loi  des 
accidents  du  travail  de  1898,  loi  des  maladies 
professionnelles,  lois  des  pensions. 

Quelles  considérations  d’ordre  général  peut-on 
dégager,  entre  beaucoup  d’autres,  du  résultat 
pratique  de  l’œuvre  commune  du  médecin  et  du 
législateur?  L’étendue  de  la  question  n’échappera 
pas.  C’est  tout  un  chapitre  de  l’évolution  de 
nos  sociétés  contemporaines  civilisées  et  po¬ 
licées  ;  aussi  convient-il  de  limiter  l’examen  à 
l’une  des  lois  précitées,  et  même  à  un  point  par¬ 
ticulier  de  l’une  de  ces  lois  ; 

La  loi  du  31  Mars  1919  est  à  la  fois  celle 
qui  met  le  plus  souvent  en  œuvre  le  médecin, 
dans  son  application  journalière,  mais  qui  eût, 
d’une  façon  bien  plus  étroite  qu’il  n’a  été  fait, 
nécessité  son  concours  pour  son  élaboration. 
N’insistons  pas  ;  nos  lois  sont  faites,  comme  l’a 
prévu  la  Constitution  de  1875,  avec  des  défauts 


RHUMATISME  DÉFOBMAHT,  TUBERCULOSE,  SYPHILIS. 

lodaseptine 

Communication  mseAs  n  1 

Soc«tamô.c.ta^HapU.nx  |^0fÎj3| 

IDDa-BENlO-BETHTL-FOSBIHE  (Amponlen  et  Comprimés) 
Echantiltona  :  CORTIAL,  125,  me  de  Tnrenne,  PARIS 


CYTOTROPlNtS' 

RENFORCeMENT  Ll  POI  DO  -  SPÉC I  Fl  QUE 
Cinq  Préparations 

So  _  Fe _ H  g _ Cu  _ Ag 

Laboratoires  FOURNIER  FRÈRES 
26  Boulf  de! Hôpital  PARIS. 


Enlôntsilalades  (onvaîescents, 

.Produits  de  Régime 

ffeiû)eS^^ 

échantillons  et  littérature 
sur  demande  aux  Usines  de  NanterreiSclne' 


inhérents  tant  à  la  méthode  de  travail  du  Pouvoir 
législatif  qu’au  choix  des  compétences  qui  sont 
appelées  à  l’effectuer.  Bien  supérieure  était,  en 
pratique  et  en  droit,  l’organisation  napoléo¬ 
nienne  de  la  préparation  du  travail  législatif. 

Dans  la  façon  dont  elle  a  été  étudiée,  discutée 
et  votée,  elle  nous  donne  l’exemple  à  retenir 
que  les  avis  techniques,  émanant  d’autorités  mé¬ 
dicales  autorisées,  quelquefois  sollicités,  rare¬ 
ment  suivis,  mais  toujours  déformés,  or.t  abouti, 
dans  le  texte  définitif,  à  des  monstruosités  médi¬ 
cales,  pour  ne  pas  dire  plus.  Le  travail  des  com¬ 
missions  parlementaires,  qui  débrouillent,  or¬ 
donnent,  classent  et  jugent  les  données  de  la  loi 
nouvelle,  est,  pour  un  esprit  impartial,  des  plus 
décevants;  leur  synthèse,  qui  est  l’œuvre  du  rap¬ 
porteur,  est  d’une  lecture  où  l’esprit  ne  saurait 
trouver  ni  quiétude,  ni  satisfaction.  Le  travail 
du  Barème  militaire  de  1919  (Instruction  831  : 
G  1/7  du  10  Juillet  1919)  en  est  un  exemple  :  pré¬ 
paré  et  élaboré  par  des  médecins,  il  fut  par  les 
commissions  parlementaires  à  ce  point  modifié 
que  ceux-là  qui  l’ont  fait  ne  sauraient  y  recon¬ 
naître  leur  enfant;  de  plus,  sa  dissemblance  avec 
celui  de  1915  pour  les  mêmes  infirmités  suffit  à 
la  démonstration,  surtout  si  l’on  observe  que  le 
taux  de  1919  est  celui  qui  s’écarte  le  plus  de  la 
cotation  courante  et  habituelle. 
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Un  autre  exemple  nous  est  fourni  par  l’arti-  le  montrerons.  Le  moins  que  l’on  puisse  dire  quës  en  matière  de  rentes  d’accidents  du  travail 

de  1  de  cette  loi,  qui  a  édicté  cette  monstruosité  c’est  qu’il  assure  une  rente  à  vie  à  des  ayants  ont  établi  depuis  vingt  ans  la  même  constatation 

médicale  qu’une  rente  serait  payée  pour  une  droit  qui  peuvent  n’avoir  plus  aucune  infirmité.  de  fait.  Or,  en  matière  de  pensions  militaires, 

infirmité  même  si  elle  n’existait  pas;  car,  au  fond,  Mais  le  vice  du  système  ne  tient  pas  tant  à  la  nous  voyons  une  proportion  exactement  inverse 

l’article  7,  c’est  cela.  Aucun  pays  belligérant  disposition  de  principe  qu’à  la  façon  dont,  dans  la  découler  de  l’examen  des  statistiques.  Serait-il 

n’est  allé  aussi  loin  et,  disons-le,  jusqu’à  cette  pratique,  on  en  a  usé.  Et  nous  nous  expliquons  :  donc  possible  que  seules  les  infirmités  dues  à 

absurdité.  Toutes  les  législations  subordonnent  il  existe  bien  une  disposition  analogue  dans  la  loi  la  guerre  s’aggravent,  en  règle  générale,  alors 

le  paiement  d’une  rente  à  l’existence  de  l’infir-  de  1898  sur  les  accidents  du  travail;  elle  aussi  que  reconnaissant  une  même  cause  —  le  trau- 

mité  :  ici,  rien  de  semblable,  et  il  suffit  que  l’in-  édicte  qu’aucune  révision  en  réduction  ne  pourra  matisme  —  et  que  celles  dues  à  des  accidents  du 

téressé  ait  joui  de  sa  pension  pendant  quatre  ans,  être  introduite  après  trois  ans  de  la  décision  pre-  travail  soient  les  seules  à  s’accommoder?  Non,  la 
sous  contrôle  des  contre-visites  réglementaires,  mière;  si  donc,  après  trois  ans,  l’infirmité  persiste,  raison  n’est  pas  là.  Il  en  existe  une  autre,  d’ordre 
pour  qu’au  terme  de  ce  laps  de  temps  il  ait  qu’elle  vienne  ultérieurement  à  disparaître,  l’in-  médical,  qui  est  la  suivante  :  les  infirmités  dues  à 
acquis  de  droit,  légalement,  la  pérennité,  sa  vie  téressé  conservera  sa  rente.  Mais  la  loi  a  laissé  à  la  guerre  reconnaissent  deux  causes,  la  blessure 

durant,  de  sa  pension.  En  application  on  est  celui  qui  paie  la  possibilité  d’une  contre-visite,  et  la  maladie;  les  premières  doivent  s’accommo- 

allé  raèrae'plus  loin,  et  les  débats  parlementaires  trimestrielle,  s’il  le  désire,  pendant  trois  ans,  et  der,  les  secondes  doivent  s’aggraver,  car  elles 

l’ont  montré  dans  la  discussion  du  31  Janvier  aussi  d’une  action  en  réduction.  Or,  dans  la  loi  tiennent  à  une  cause  liée  à  une  lésion  organique, 
1922:  toute  contre- visite  nouvelle  après  quatre  des  pensions,  rien  de  semblable  n’existe  et,  il  faut  que  l’âge  seul,  en  outre  de  l’évolution  même  delà 
ans  est  interdite.  maintenant  le  dire,  la  garantie  illusoire  que  pré-  lésion  organique,  ne  peut  qu’aggraver.  Mais,  tout 

Donc  —  et  c’est  ici  le  point  capital  —  à  la  con-  sentaient  les  contre-visites  au  terme  des  périodes  de  même,  nous  avons  près  de  700.000  pension- 
statation  médicale  de  l’incurabilité  de  l’infirmité,  réglementaires  annuelles  ou  biennales  a  été  tota-  nés  pour  blessures,  et  ceux-là  ne  pourraient  pas 
il  a  été  substitué  une  incurabilité  légale.  En  lement  inopérante,  par  la  façon  dont  elles  ont  été  donner  un  pourcentage  aussi  élevé  d’aggravation 
bonne  logique,  en  simple  bon  sens,  une  rente  ne  faites  plus  que  par  les  dispositions  de  la  loi!  s’il  n’y  avait  eu  un  vice  dans  l’esprit  qui  a  présidé 
saurait  se  justifier  que  par  une  infirmité  exis-  Alors  que,  dans  la  première  loi  (loi  de  1898)  nous  à  l’établissement  des  droits  lors  des  visites  et  des 
tante,  et  la  constatation  de  l’existence  d’une  infir-  avons  un  payeur  qui,  soucieux  de  ses  deniers,  contre-visites  aux  périodes  légales  :  tant  il  est 

mité  est  strictement  du  domaine  du  médecin  ;  or,  en  contrôle  l’emploi,  et  sait  s’il  paie  à  bon  vrai  que  la  collaboration  du  médecin  et  du  ma- 

par  une  disposition  légale,  vous  interdisez  au  droit,  dans  le  second  cas,  et  cela  légalement,  la  gistrat,  qu’il  soit  de  l’ordre  judiciaire  ou  de 
médecin  même  la  possibilité  de  cette  constatation,  contre-visite  aux  périodes  réglementaires  n’était  l’ordre  administratif  —  car  c’est  ici  le  cas,  et  l’in¬ 
et  par  une  disposition  légale  vous  inférez  que  qu'une  formalité  (car  il  a  fallu  voir  dans  quelles  tendant  qui  applique  la  loi  est  un  administratif  — 

l’infirmité  existe  et  est  incurable  donnant  droit  à  conditions  il  y  était  procédé  I),  aucun  contrôle  réel,  tant  il  est  vrai  que  cette  collaboration  doit  être 

pension  à  vie  parce  qu’elle  a  existé  durant  quatre  surtout  intéressé,  n’existe  plus.  La  preuve  la  plus  réglée  par  des  directives,  des  réglementations, 

ans!  L’Angleterre  elle-même,  très  libérale  dans  la  éclatante  nous  est  fournie  par  les  chiffres  eux-  des  circulaires,  notes  ou  actes  du  ministre,  dont 

loi  des  pensions,  n’est  pas  allée  jusqu’à  cette  ab-  mêmes  donnés  par  le  ministère  des  Pensions.  l’esprit  doit  être  judicieusement  contrôlé  et  pesé, 
surdité.  Ici  encore,  on  n’a  pas  laissé  chacun  dans  Nous  y  voyons  le  pourcentage  élevé  des  infirmités  sous  peine  d’avoir  en  pratique  les  résultats  que 
son  domaine  :  puisqu’il  s’agissait  d’infirmités,  dont  le  nombre  a  été  augmenté  aux  contre-visites.  nous  signalons. 

c’était  au  médecin  qu’il  convenait  d’en  laisser  le  Or,  en  matière  d’infirmité,  il  est  de  notion  cou-  Par  contre,  dans  l’ordre  pratique,  cette  colla- 
jugement,  et  cela  sans  limite  dans  le  temps  autre  rante  que  celles  qui  sont  dues  à  des  lésions  boration  du  droit  et  de  la  médecine  a  établi  en 

que  la  vraie  incurabilité  médicale  dont  il  fallait,  traumatiques  ressortissant  à  gêne  fonctionnelle  notre  faveur  (si  tant  est  qu’il  y  ait  avantage  pour 

comme  l’ont  fait  toutes  les  législations,  laisser  le  s’atténaenr  pour  le  plus  grand  nombre.  Julliard,  nous,  ce  qui  est  discutable)  une  véritable  inno- 
dernier  mot  à  l’homme  de  métier,  juge  dans  le  en  1916  déjà,  a  démontré  comment  blessés  du  tra-  vation  sociale.  Le  médecin  est  devenu  un  juge,  il 
domaine  de  son  art.  Cet  empiétement  du  législatif  vail  et  de  guerre  s’accoutument  et  s’accommodent.  a  quitté  la  fonction  serve,  son  lot  jusqu’à  ce  jour, 
sur  le  médical  est  gros  de  conséquences,  nous  D’autre  part,  les  pourcentages  de  révision  prati-  pour  la  fonction  noble,  comme  disait  mon  maître 
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Duco,  de  qui  est  cette  idée,  et  dont  je  ne  saurais 
trop  louer  la  lumineuse  et  judicieuse  acuité  d’in¬ 
telligence.  Il  a  dépossédé  le  Commandement  de 
la  décision  aux  Conseils  de  réforme,  par  la  pré¬ 
sidence  qui  lui  en  a  été  donnée.  Il  est  devenu 
juge  aux  tribunaux  départementaux  des  pensions, 
et  aux  cours  régionales.  Enfin  on  pourra  voir 
des  litiges  médicaux  dans  leur  essence,  puisqu’il 
s’agit  d'infirmités,  jugés  par  des  gens  de  métier, 
par  des  médecins.  Cela,  c’est  une  victoire  du  bon 

Dans  le  passé,  Ambroise  Paré,  par  son  action 
personnelle  auprès  de  Charles  IX,  fait  arrêter  les 
massacres  de  la  Saint-Barthélemy  ;  à  la  cour  du 
plus  absolu  des  autocrates,  Fagon  et  Louis  élèvent 
seuls  la  voix  en  faveur  de  l’archevêque  de  Cam¬ 
brai  menacé  de  disgrâce;  à  ce  jour,  où  le  Parle¬ 
ment  résume  le  pouvoir  effectif,  que  l’action  per¬ 
sonnelle  des  nôtres,  surtout  dans  la  matière  de 
leur  art,  s’exerce  aussi  efficace  pour  la  société,  et 
qu’au  moins  le  rapporteur  des  lois  de  cette  sorte 
soit  un  médecin. 

Etienne  Rey. 

ADDENDUM 

L’article  7  de  la  Loi  des  Pensions. 

En  dehors  du  cas  concret  et  des  observations  qui 
nous  ont  été  faites,  il  est  apparu  qu’il  avait  été  difficile 
au  lecteur  de  comprendre  comment  un  pensionné  pou¬ 
vait  avoir  légalement  droit  à  une  indemnisation  en  l’ab¬ 
sence  d’infirmité.  Réparons  ce  manque  de  précision. 

Jean  X...,  mobilisé  en  1914,  service  armé,  âgé  de 
40  ans,  a  été  réformé  n»  2  pour  tuberculose  pulmonaire 
confirmée,  en  Octobre  1914.  En  Décembre  1919,  sur  sa 
demande,  hospitalisé  dans  un  sanatorium,  on  même 
sans  demande  de  sa  part,  sur  l’initiative  administrative, 
il  est  convoqué  dans  un  centre  de  réforme.  Comme  il 
présente  une  forme  à  évolution  fibreuse,  mais  que  ses 
examens  de  crachats  sont  positifs,  en  outre  d’un  foyer 
de  râles  fins  sous-claviculaire  unilatéral,  il  est  réformé 
n“  1  et  indemnisé.  Or,  voici  comment  on  réglera  (liqui¬ 
dera)  ce  dernier  : 


Pension  de  100  pour  100  définitive  en  application  de 
l’article  7  : 

100  pour  100  parce  que  tuberculose  pulmonaire  cli¬ 
niquement  et  bactériologiquement  confirmée  (décret  du 
29  Octobre  1919)  .  et  définitivement  en  application  de 
l’article  7  de  la  loi,  la  première  décision  do  réforme 

Or.  sous  ririffuence  du  traitement  au  sanatorium,  où 
il  n’était  hospitalisé  que  depu<8  peu  de  temps,  et  aussi 
parce  que  la  tuberculose  pulmonaire  est  curable  en  1921, 
an  moment  où  se  règle  sa  pension,  il  est  rendu  è  la  vie 
normale,  travaille  régulièrement,  et  ne  présente  plus  ni 
bacilles,  ni  signes  cliniques. 

Et  voiià  un  cas-type  qui  n’est  pas  unique,  loin  de 
là!  mais  se  présente  à  de  nombreux  exemplaires, 

Notons  que  pareille  liquidation  est  de  plus  eu 
exacte  conformité  des  plus  récentes  instructions  en 
la  matière,  et  qu’en  particulier  il  est  une  applica¬ 
tion  rigoureusement  littérale  du  paragraphe  2  de 
l’Instruction  du  10  Janvier  1922,  du  minis'ère  des 
Pensions,  sous  le  timbre  de  la  direction  du  Con¬ 
tentieux,  des  Travaux  législatifs  (?)  et  des  Ser¬ 
vices  médicaux,  du  Service  de  la  liquidation  des 
pensions.  Services  extérieurs  et  section  adminis¬ 
trative,  sur  les  n“'  16  EE /p  —  177  SE  —  01.  Ad,  et 
la  signature  de  M.  l’intendant  Taigne,  directeur 
de  la  liquidation  des  pensions,  pour  le  ministre  et  par 
son  ordre. 

Mais  voici  quelle  sera  la  liquidation  en  deniers: 

Au  compte  des  arrérages,  on  donnera  à  l’intéressé 
une  somme  importante,  bien  supérieure  à  lO.COO  francs 
(dix  mille)  pour  peu  que,  marié  ou  non.  il  ait  un  enfant, 
car  on  va  le  régler  sur  le  taux  de  100  pour  '00,  soit 
2  400  au  principal  par  an  plus  les  majorations,  et  cela 
depuis  Octobre  1914,  soit  pendant  5  ans. 

Puis  il  recevra  un  carnet  de  pensionné  au  jour  où  sa 
pension  sera  liquidée,  soit  en  1921,  mais  il  aura  été  muni, 
dès  1919,  d’une  feuille  P  d’allocation  provisoire  au  taux 
de  100  pour  100  (2  400)  qu’il  aura  pu  toucher  trimestriel¬ 
lement  à  terme  échu. 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  {envoi  franco  :  6  francs). 


RÉSULTATS  OBTENUS 

LA.  LUTTE  ANTITUBERCULEUSE 

AUX  ÉTATS-UNIS 

(1910-1920) 

Un  gros  effort  a  été  fait  pour  organiser  la  lutte 
antituberculeuse  en  France,  depuis  la  guerre. 
Jusqu’à  présent,  cette  activité  se  traduit  par 


l’accroissement  considérable  des  dispensaires  et 
de  l’armement  antituberculeux  en  général.  Les 
esprits  pratiques  se  demandent  naturellement 
quels  résultats  on  peut  en  attendre.  Nous  sommes 
un  peu  dans  la  situation  d’un  industriel  qui  a  fait 
un  placement  de  fonds  important  pour  monter 
une  entreprise  qu’il  a  hâte  de  voir  porter  des 
fruits.  Il  est  évident  que  la  campagne  antituber¬ 
culeuse  entreprise  actuellement  ne  donnera  que 
petit  à  petit  des  résultats.  En  attendant,  il  est 
encourageant  de  noter  le  progrès  remarquable 
qui  a  été  accompli  dans  les  dernières  années  aux 
États-Unis  par  les  méthodes  que  nous  commen¬ 
çons  à  employer  en  France. 

Pendant  les  dix  années  1910  à  1920  la  morta¬ 
lité  générale  par  tuberculose  (loiites  formes)  a 
diminué  de  29  pour  100  ;  soit  de  100,3  à  1 14,2  dé¬ 
cès  par  100.000  habitants. 

Cette  réduction  générale  a  été  réalisée  par 
suite  de  la  diminution  des  ravages  de  cette  mala- 
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dio  dans  chaque  groupe  d’âge, 
mais  surtout  pendant  l’enfance, 
où  le  taux  de  1920  n’était  plus 
que  de  54,4  pour  100  de  celui 
de  1910. 

Le  tableau  ci-dessous  montre 
le  taux  de  mortalité  générale 
par  tuberculose  (toutes  formes) 
aux  Etats-Unis,  pendant  les  an¬ 
nées  1910  et  1920,  et  pour  cinq 
groupes  d’âges,  par  100.000  ha¬ 
bitants  de  chaque  catégorie, 
avec  le  pourcentage  de  dimi¬ 
nution  de  ces  taux,  pendant  ces 
dix  années. 

Ce  tableau  attire  l’attention 
sur  les  deux  faits  suivants  : 

1°  En  1910,  le  taux  le  plus 
élevé  —  après  celui  de  l’enfance 
—  était  celui  du  groupe  d’âge 
de  15  à  44  ans  ;  en  1920,  quoi¬ 
que  la  différence  soit  minime, 
le  taux  du  groupe  75  ans  et  au- 

du  premier  jusqu’au  dernier  groupe  d’âge.  Cela 
est  dû,  dans  une  grande  mesure  sans  doute,  aux 
puissants  efforts  qui  ont  été  faits,  depuis  vingt 
ans,  aux  Etats-Unis  pour  améliorer  l’hygiène  de 
l’enfance. 

Avec  le  temps,  le  résultat  de  ces  efforts  devrait 
se  faire  sentir  de  plus  en  plus  sur  la  morta¬ 
lité  par  tuberculose  dans  les  derniers  groupes 
d’âge. 

Le  graphique  ci-dessus  montre  d’une  manière 
frappante  le  progrès  qui  a  été  accompli  dans  la 
lutte  antituberculeuse  aux  Etats-Unis  pendant  la 
période  décennale  en  question. 

Il  n’est  pas  trop  tôt  pour  prédire  que,  si  la 
lutte  antituberculeuse,  si  bien  lancée  en  France, 
est  poursuivie  avec  la  même  ardeur  et  avec 
le  zèle  traditionnel  des  Français,  on  pourra 
s’attendre,  d’ici  une  vingtaine  d’années,  à  des 


résultats  même  supérieurs  à  ceux  obtenus  outre¬ 
mer. 

Thomas  J.  Duffield, 

Membre  de  la 

Commission  de  la  Préservation 
de  la  tuberculose  en  France 
(Commission  Rockefeller). 

FRACTURE  ISOLÉE  DE  L’APOPHYSE  ÉPINEUSE 

DE  LA  2«  VERTÈBRE  DORSALE 

Les  fractures  isolées  des  apophyses  épineuses 
semblent  rares  et  dans  les  recherches  bibliogra¬ 
phiques  que  j’ai  faites  je  n’ai  vu  signalés,  sauf 
erreur,  que  les  deux  cas  du  professeur  Terrier 
et  les  deux  cas  de  Tanton;  les  deux  premières  par 
contraction  musculaire,  concernant  des  apophyses 
épineuses  cervicales. 

J’ai  été  à  même  d’observer  et  d’opérer  une 
fracture  d’une  apophyse  épineuse  de  la  deuxième 
vertèbre  dorsale. 

Voici  dans  quelles  conditions  elle  s’était  pro¬ 
duite. 

B...,  docker,  m’est  envoyé  par  mon  excellent 
confrère,  le  docteur  Bonhommet,  pour  des  dou¬ 
leurs  très  vives  et  persistantes  entre  les  deux 
épaules.  Cinq  semaines  auparavant,  il  était 
occupé  avec  dix-huit  ouvriers  à  transporter  un 
mat  de  béton  armé  dont  le  poids  peut  être  évalué 
à  500  kilogr.  Ils  descendaient,  en  le  portant  à  bout 
de  bras,  un  talus  sablonneux:  quelques-uns  glis¬ 
sent,  tous  lâchent  prise;  B...,  pendant  une  frac¬ 
tion  de  seconde,  porte  seul  tout  le  poids  ;  il  ressent 
un  craquement  entre  les  épaules  et  une  vive 
douleur;  il  cesse  son  travail. 

Je  le  vois  le  25  Mars  1921.  Il  souffre  conti¬ 
nuellement,  ne  peut  remuer  la  tête  et  les  bras 
sans  exacerber  cette  douleur  ;  toute  la  région 
cervico-dorsale  esl  contracturée  (aspect  figé).  Le 
blessé  ne  peut,  non  seulement  travailler,  mais 
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faire  le  moindre  mouvement  pour  s’habiller, 
manger;  il  ne  peut  pas  dormir  sur  le  dos  et 
même  la  pression  sur  les  épaules  est  pénible. 

Un  point  de  douleur  exquise  existe  au  niveau 
de  l’apophyse  épineuse  de  la  2“  dorsale  ;  en  la 
saisissant  entre  deux  doigts,  il  est  facile  de  pro¬ 
voquer  aussi  souvent  qu’on  le  veut  un  craque¬ 
ment  osseux  qui  donne  la  sensation  de  fracture  à 
distance.  Le  diagnostic  de  fracture  est  net,  mais 
où  s’arrête  cette  fracture?  L’arc  postérieur  est-il 
atteint?  Le  corps  vertébral  semble  intact,  car  il 
n’existe  aucun  phénomène  de  compression  mé¬ 
dullaire  ou  radiculaire  (ni  anesthésies,  ni  paré¬ 
sies,  ni  déviations). 

Une  radiographie  oblique,  pour  dégager  la 
vertèbre  de  l’ombre  du  manubrium,  ne  révèle 
aucune  lésion  apparente  de  la  vertèbre  (corps  ou 
arc  postérieur)  et  me  permet  d’espérer  que  la 
fracture  a  seulement  décapité  l’apophyse.  D’ail¬ 
leurs,  le  blessé  réclame  à  tout  prix  une  interven¬ 
tion  qui  le  délivrera  de  ses  douleurs. 

Elle  est  pratiquée  le  5  Avril  1921.  A  l’anes¬ 
thésie  locale  (novocaïne,  adrénaline),  incision 
médiane  de  0,10  cm.  Les  ligaments  vertébraux 
excisés  et  ruginés,  il  est  facile  de  constater  que  la 
fracture  existe  bien,  qu’elle  ne  dépasse  pas 
l’arc  vertébral  qui  cependant  a  été  ébréché. 
Excision  de  l’apophyse  en  totalité. 

Réunion  per primam.  Un  mois  après,  le  blessé 
reprend  son  travail.  Vu  le  28  Mai,  il  déclare  ne 
plus  souffrir,  même  dans  les  mouvements  les  plus 
étendus  et  pour  les  travaux  les  plus  pénibles. 

Il  n’est  pas  douteux  que  la  fracture  s’est  pro¬ 
duite  par  contracture  musculaire  :  trapèze  rhom¬ 
boïde  et  petit  dentelé  postérieur  peuvent  être  en 
cause;  c’est  plus  certainement  l’un  de  ces  der¬ 
niers,  car  c’est  la  traction  sur  les  bras  et  l’omo¬ 
plate  qui  a  provoqué  la  fracture  et,  ce  sont,  d’ail¬ 
leurs,  les  mouvements  des  bras  qui  étaient  le 
plus  pénible  au  blessé  avant  l’opération. 

Là,  comme  dans  toutes  les  fractures  parcel¬ 


laires  où  il  y  a  un  fragment  mobile  interposé, 
l’intervention  était  justifiée  et  m’a  donné  un  plein 


B[.axchaiid  (de  Nantes). 


LA  FIÈVRE  RECURRENTE  PERSANE  (MIANA) 

Il  existe  une  maladie  locale  répandue  en  Perse 
et  dont  les  armées  russes  ont  souffert  pendant  la 
dernière  guerre  avec  la  Turquie.  Déjà  en  18i4, 
un  voyageur  qui  a  exploré  la  Perse  (N.  ^.Lettre 
d'un  Russe  en  Perse  1844)  raconte  qu’à  Miana  et 
dans  ses  environs  (à  100  versles  de  la  ville  Arbodil) 
il  existe  une  fièvre  particulière,  provoquée  par  la 
morsure  des  «  punaises  blanches  ».  Il  en  résulte 
une  fièvre  intense  et  souvent  la  mort. 

La  description  complète  fut  donnée  par  Djoun- 
kowsky  en  1912  lorsque  les  armées  russes  avan¬ 
çaient  en  Perse.  Les  soldats  souffraient  beaucoup 
de  la  morsure  des  «  punaises  blanches  »  qui  étalent 
des  tiques  dans  le  genre  d' Orniihodorus  tholosani  ou 
Canestrini.  Ces  tiques  vivent  en  parasites  sur  les 
chameaux  les  vaches  e'  les  brebis.  Cet'e  tique  porte 
en  Perse  plusieurs  dénominations  :  Kéné,  Mtala, 
Garib-Gez,  Miana. 

Djouukowsky  a  découvert  dans  le  sang  des  soldats 
malades  des  spirochètes  de  24  microns  de  longueur, 
de  0  microns  25  de  largeur  et  qui  présentaient  6  on 
8  tours  de  spire.  Ainsi  le  spirochète  découvert 
était  plus  mince  et  plus  long  que  le  spirochè.e 
européen  et  américain  de  la  fièvre  récurrente. 

D’après  Djounkowsky,  la  maladie  rappelle  la  fièvre 
récurrente  eurcpéenne  :  le  début  est  aigu,  les  accès 
durent  2  à  4  jours  ;  ces  accès  s'affaiblissent  au  cours 
de  la  maladie. 

D'après  les  observations  dcDjounkowsky.lestiques 
ne  mordent  pas  les  souris  blanchi  s,  ni  les  rats, 
mais  s’attaquent  volontiers  aux  moutons.  A  la  suite 
des  morsures,  on  observe,  chez  ces  derniers,  une  élé¬ 
vation  de  la  température  sous  forme  d’accès,  qui 
sont  au  nombre  de  6  à  7  et  qui  durent  pendant  deux 
mois.  Pendant  la  guerre  mondiale,  lorsque  les 
armées  russes  sont  entrées  en  Perse,  des  cas  nom¬ 


breux  de  fièvre  récurrente  persane  se  sont  déclarés. 
L’anteur  a  pu  observer  plusieurs  cas  de  cette  maladie 
pendant  sen  voyage  en  Perse,  dans  la  région  de 
Kazwin  et  Hamadan, 

La  marche  de  la  maladie  et  son  évolution  se  pré¬ 
sentent  de  la  manière  suivante  ; 

Au  bout  de  deux  jours,  à  la  place  de  la  morsure, 
apparaît  une  forte  démangeaison  et  une  papule  très 
rouge  qui,  par  le  grattage,  présente  ra])idement  une 
escarre.  Le  cinquième  jour  ap'ès  la  morsure,  la 
température  monte  rapidement.  Cette  élévation  de  la 
température  est  ac  comi  aguée  de  f  i  issons,  de  délire 
et  de  vomissements.  L  ac -ès  dure  généralement  un 
jour,  rarement  deux,  ensuite  la  tempé'aiure  tombe. 
Le  nombre  des  accès  est  de  3  à  4,  parfois  9.  La  coui  be 
de  la  température  préseï  le  un  S'  mmet  en  po'n'e  et 
non  pas  en  plateau  comme  c'est  le  cas  dans  la  fièvre 
récurrente  ordinaire. 

Dans  certains  cas,  on  observe  un  érythème  pas¬ 
sager  dans  les  part. es  de  la  peau  qui  sont  rappro¬ 
chées  de  l’endroit  moi  du.  Pendant  les  aies,  on 
oi  serve  un  accroissement  de  la  rate,  mais  pins 
faible  que  dans  la  fièvre  réenneute  européenne. 

s'at.r’.a  si.  s  ng  une  ceitane  qu>nt  lé  'e  Sfi'i-.- 
rhé  es  4ui  par  le.  r  forme  't  leu  longue'  r  r-pi  el¬ 
le  t  les  spir.  chetes  de  la  fièvre  ré  uri.n  e  atiira  ne. 
En  général,  on  peut  dire  que  la  tievie  rérurie  te 
persane  a  une  évolution  plus  bénigne  qne  la  fi.  vre 
récurr  ntl  europ'  cnne.  bii  n  ([ue  sa  durée  puisse 
s'étiudre  à  deux  ou  trois  mois  On  observe  souvent 
des  lormes  aborti •  e»  dr  la  malad  e  avec  1  ou  2  accès. 

Le  traitemini  par  le  salvarsan  est  urile.  n.ai-r  ne 
donne  pa-  de  très  grands  résultats.  Le  traitement  est 
symptomatique. 

La  population  indigène  présente  une  in  miinitévis- 
à-vir  de  la  maladie.  Lea  indigènes  sont  plu  rar^incnt 
atteints  et  la  maladie  évolue  i  liez  eux  sous  une  forme 
plus  légère.  Les  riques  vivint  si  rtoul  dans  les  cabanes 
des  Indigènes  pauvres  et  dans  le  i  aravansérail.  E  les 
s’attaquent  à  1  homme  surtout  ptndan  la  nuit.  En 
général,  la  tique  rappelle  la  punaise  vulgaire  Elle 
présente  une  variété  de  V Orniihodorus  Iholosani 
qu’on  d  vrait  dénommer  Orinihodorus  miana. 

A  cause  des  conditions  partir  ulières  pendant  la 
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guerre,  1  auteur  n’a  pas  pu  mener  à  bonne  fin  les 
recherches  expérimentales  sur  les  tiques  et  les  spi- 

II  établit  un  parallèle  entre  le  spirochète  qui  pro¬ 
duit  la  lievre  récurrente  persane  et  celui  qui  produit 
la  fievre  récurrente  atricaine.  11  te  base  ici  sur  les 
re  herches  de  Koch,  de  Leischmann,  de  Carter,  de 
Klein  et  Eckard,  de  Schuberg,  etManteufel,  de  Mul¬ 
ler,  de  IS'icoll,  de  Blanc  et  de  Conseil. 

L’auteur  admet  que  la  fièvre  récurrente  persane 
ut  Importée  en  Perse  par  des  nègres,  dont  les  colo¬ 
nies  existent  encore  à  présent  eu  Perse  et  dans  cer¬ 
taines  localités  de  la  Transcaucasie.  Ainsi  à  4  verstes 
de  Batoum,  se  trouve  un  village  nègre  Kohabéri.  Il 
est  bien  possible  que  les  nègres  aient  importé  la  fièvre 
récurrente  africaine  dont  le  spirochète  a  trouvé  un 
hôte  favorable  dsns  l'Ornithodorus  miana. 

h'Ornilhodorus  miana  appartient  à  la  même  espèce 
que  1  Oniithodurus  moubata  d’Afiique. 

Ainsi,  à  côté  de  la  fièvre  récurrente  africaine  et  de 
la  fièvre  récurrente  américaine  qui  se  transmet  par 
VArgas  americanus  ou  Ornithodorus  chinche,  existe 
encore  la  fièvre  récurrente  persane  ou  miana. 

En  ce  qui  concerne  la  lutte  contre  cette  maladie, 
il  faut  isoler  le  malade  et  détruire  les  tiques  dans 
l'habitation  dans  laquelle  ils  se  trouvent  par  l’em¬ 
ploi  du  soatre  et  d’acide  cyanhydrique  (30  gr.  de 
cyanure  de  potassium  et  50  gr.  d’acide  sulfurique 
pour  3  me  28,  La  fumée  et  l’humidité  détruisent 
également  les  tiques.  Il  est  donc  utile  de  verser  de 
l'eau  mélangée  de  goudron  sur  le  plancher  et  les 

A.  Stxkobtnskv. 


VARIÉTÉS 


Coutumes  et  croyances  relatives  à  l’éruption 
dentaire. 

Les  coutumes  et  croyances  des  différents  peuples 
concernant  les  dents  constituent  un  chapitre  inté¬ 
ressant  de  l’ethnographie.  M.  Izard,  dans  un  article 
très  intéressant  de  la  Revue  de  Stomatologie',  en 
montre  des  aperçus  curieux. 


C’est  ainsi  que  l'existence  de  dents  à  la  naissance, 
étant  donnée  sa  rareté,  a  toujours  frappé  l’imagina¬ 
tion  populaire  qui  a  interprété  le  fait  ou  comme  un 
présage  heureux,  ou  plus  souvent  comme  un  signe 
néfaste  dû  à  l’influence  de  sorciers.  Aussi  de  tels 
enfants  inspirent-ils  une  certaine  crainte  à  leur  en¬ 
tourage  qui  songe  à  s’en  débarrasser.  A  Madagascar, 
par  exemple,  on  expose  ces  enfants  dans  des  endroits 
écarté»,  où  on  les  laisse  mourir  ;  en  Afrique,  chez 
les  Sotho,  l’enfant  qui  présente  cette  anomalie  est 
noyé  dans  un  récipient  rempli  d’eau  par  les  femmes 
qui  ont  assisté  à  l’accouchement. 

De  même,  le  fait  que  l'éruption  dentaire  débute 
par  les  incisives  centrales  supérieures,  au  lieu  des 
inférieures,  comme  c’est  la  règle,  est  interprété 
comme  un  présage  funeste;  c’est  le  cas  chez  les 
Juifs,  le»  Silésiens,  les  Tchèques  en  Europe;  chez 
les  Suaheli  (peuplade  habitant  Zanzibar  et  la  côte 
orientale  de  l’Afrique);  chez  les  'Wasaramo  qui 
habitent  TUsaramo,  dan»  l’Afrique  orientale.  En 
Bohême,  on  croit  que  l’enfant  ne  vivra  pas  au  delà 
de  la  première  dentition  ;  chez  les  Hindous,  un  entant, 
dan»  ce»  conditions,  constitue  un  grand  danger  pour 
le  frère  de  sa  mère.  Cette  croyance  existait  déjà  dans 
Tlnde  ancienne.  En  Afrique  orientale  anglaise,  les 
Unjoro  et  les  Uganda  ont  recours  au  sorcier  qui 
sauvera  Tenfant  par  l’exécution  de  certaines  danses; 
ailleurs  Tenfant  est  considéré  comme  malheureux. 
De  telles  croyance»  entraînent  chez  les  peuple»  pri¬ 
mitifs  des  pratiques  préjudiciables  à  Tenfant,  quel¬ 
quefois  la  mort,  par  exemple,  en  Afrique  australe 
anglaise  au  sud  duNyassa  chez  les  Makolo,  chez  les 
Basuto,  les  'Wasambara,  le»  'Wakilini,  les  'Wasa- 

La  dent  tombée  est  souvent  l’objet  de  soin»  parti¬ 
culiers.  Elle  ne  doit  pas  être  jetée  au  hasard,  car 
elle  pourrait  être  ramassée  par  des  personnes  ca¬ 
pables  de  jeter  un  sort  à  Tenfant.  Souvent  elle  est 
jetée  au  feu  (cela  se  fait  dans  plusieurs  contrées  de 
l’Europe).  En  Silésie,  la  mère  doit  avaler  cette  dent. 
Chez  les  Annamites,  Tenfant  qui  perd  une  dent  de 


lait  fait  une  invocation  au  rat,  et  jette  la  dent  en 
haut,  si  c’est  une  dent  de  la  mâchoire  inférieure, 
en  bas,  si  c’est  une  dent  de  la  mâchoire  supérieure. 
Dans  le  Bas-Congo,  les  noirs  ont  coutume  de  jeter  la 
dent  qui  vient  de  tomber  du  côté  du  soleil  levant,  en 
disant  :  «  Apporte-moi,  quand  tu  reviendra»,  une 
dent  neuve.  »  Ils  jettent  ensuite  vers  l’ouest  un 
morceau  de  charbon  de  bois  en  disant  ;  «  Prends 
ma  vieille  dent,  je  ne  puis  plus  la  souffrir.  »  Chez 
les  Bantous  sud-africains,  Tenfant  tient  d’une  main 
la  dent  tombée,  montre  avec  l’autre  le  trou  qui 
la  remplace  et  dit  :  «  Grand-père,  grand’mère, 
donne-moi  on  grain  de  maïs.  »  Puis,  il  jette  la  dent 
par-dessus  son  épaule  sans  regarder  en  arrière,  de 
peur  que  le  grand-père  ne  refuse  de  lui  en  donner 
une  nouvelle. 

Un  point  intéressant  à  signaler  au  sujet  de  la  dent 
tombée,  c’est  le  rapport  supposé  entre  la  dent  de 
l'enfant  et  un  animal  donné,  la  souris  principale¬ 
ment.  Il  est  difficile  de  dire  sur  quoi  est  basée  cette 
croyance  qui  existe  aussi  bien  en  Europe  que  dan» 
les  réglons  le»  plus  lointaines.  Dans  plusieurs  pays, 
on  croit  que  les  mânes  de»  ancêtres  viennent  habiter 
le  foyer  sou»  forme  de  souris,  et  c’est  à  la  souris 
qu’on  jette  la  première  dent.  Dans  certaines  contrées 
d’Europe  existent  des  chansons  populaires  où  Ton 
prie  la  souris  de  prendre  la  vieille  dent  et  d’en 
rapporter  une  nouvelle,  de  même  dans  des  tribus 
d’Amérique,  d’Océanie  ou  d’Afrique. 

Dan»  tous  les  pays  existent  certaines  pratiques 
spéciale»  destinées  à  favoriser  la  sortie  des  dents. 
Par  exemple,  cette  recette  de  la  fin  du  xviii®  siècle. 
«  Prenez  la  tête  d’un  lièvre  bouilli  on  rôti;  ôtez-en 
la  cervelle;  mêlez  avec  un  peu  de  miel  et  de  beurre 
et  frottez-en  souvent  les  gencives  de  Tenfant,  ou 
encore  frottez  le»  gencive»  une  fois  ou  deux  du  sang 
de  la  crête  d'un  coq  coupée  avec  des  ciseaux.  »  Les 
mêmes  procédé»  se  retrouvent  chez  les  Maronites  du 
Liban,  en  Suisse  allemande,  où  Ton  frotte  les  gen¬ 
cives  avec  du  sang  de  crête  de  coq,  des  dents  de 
loup,  ou  des  petites  pattes  d’une  taupe. 

Au  lieu  d’agir  directement  sur  la  gencive,  on  peut 
faire  porter  à  Tenfant  des  objets  qui  facilitent  la  den¬ 
tition  ;  corail  rouge,  graines  de  pivoine  en  Bavière, 
en  Autriche  ;  tête  de  souris  sectionnée  avec  les  dents 
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aussi  INOFFENSIVE 
qu’une  injection 
de  Cacodylate. 


imponle  Filtre  a.ipiratenr  Eaa  bi-dislillée  Remplissage  et  Filtratioi 
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en  Souabe:  petite  mâchoire  d’antilope  chez  les  | 
Mkulwe  de  l’Afrique  orientale  allemande  ;  anneau  de 
cuivre  auquel  sont  auspendues  cinq  ou  six  bandes 
de  cuivre  avec  de  grosses  perles  de  verre  chez  les 
Yolof  du  Soudan  français  ;  chez  les  Ronga  (Sud-afri¬ 
cain)  la  mère  enfile  dans  un  cheveu  du  bébé  une 
perle  blanche. 

Les  femmes  mauresques  ont  d’autres  procédés  : 

1»  faire  bouillir  du  blé  dans  une  marmite  en  cuivre, 
ce  qui  agirait  par  sympathie  sur  les  gencives  ;  2°  faire 
cnire  des  œufs  durs,  la  dent  se  durcira  au  fur  et  k 
mesure  de  la  cuisson.  Quand  les  voisines  se  partage¬ 
ront  les  œufs  et  briseront  les  coquilles,  la  dent  fera 
éclater  la  dernière  pellicule  qui  l’emprisonne.  Il 
existe  également  une  cérémonie  chez  les  Mauresques 
pour  assurer  àl’enfantune  belle  denture,  qui  montre 
bien  le  caractère  religieux  et  magique  de  toutes  ces 
pratiques.  La  première  nuit  du  mois  lunaire  l’enfant 
est  conduit  sur  la  terrasse  de  la  maison,  ou  d’un 
endroit  découvert  s’il  habite  la  campagne,  et  le  visage 
tourné  vers  la  nouvelle  lune,  il  doit  chanter;  «  O 
croissant!  change-mol  les  dents,  et  donne  m’en  qui 
soient  belles,  comme  celles  de  la  gazelle.  » 

Enfin,  il  faut  citer  la  coutume  de  faire  un  cadeau 
à  la  première  dent  de  l’enfant,  coutume  universelle, 
dont  l’origine  est  difficile  à  établir.  Il  paraît  vrai¬ 
semblable  d’admettre  qu’il  s’agit  de  fêter  un  événe¬ 
ment  important,  car  les  dents  constituent,  pour  les 
peuples  primitifs,  un  organe  de  la  plus  haute  valeur. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Octodactylîe. 

Pires  de  Lima  a  publié  un  cas  curieux  d’octo 
dactylie  chez  un  balayeur  des  rues  âgé  de  66  ans, 
né  à  Valongo. 

Son  pied  gauche  (fig.  1)  a  une  forme  tout  à  fait 
bizarre,  et  qui  oblige  Joseph  F.  S.  à  porter  une 
botte  énorme.  L’axe  de  ce  pied  correspond  au 
6®  orteil,  qui  est  le  plus  saillant;  il  a  de  chaque 
côté  deux  orteils  disposés  presque  symétrique¬ 
ment.  Les  trois  orteils  restants  semblent  émerger 
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comme  un  seul  bourgeon  du  bord  interne  du 
pied,  où  on  trouve  les  mesures  suivantes  :  lon¬ 
gueur  maxima  au  long  de  l’axe  antéro-postérieur 


233  mm.;  largeur  maxima  156  mm.,  largeur 
minima  93  mm.  Tous  les  orteils  ont  des  mouve¬ 
ments  actifs  de  flexion  et  d’extension  et  présen¬ 
tent  les  caractères  suivants.  Le  1"'  et  le  2®  ont 
tous  deux  l’aspect  d’hallux  ;  ils  sont  tournés  en 
dehors  et  ils  sont  adhérents  à  leur  extrémité 
proximale,  étant  indépendants  seulement  aux 
phalangettes,  qui  ont  des  ongles  longs  et  larges 
comme  ceux  d’un  gros  orteil;  la  longueur  de  ces 
orteils,  depuis  les  articulations  métacarpo-pha¬ 
langiennes,  est  de  52  mm.  Le  3®  orteil  est  très 
petit  (25  mm.);  il  est  tourné  en  dedans  et  il  a 
deux  ongles  indépendants.  Le  4®  mesure  33  mm. 
et  les  5®  et  6®  42  mm.,  étant,  le  5®  tourné  en  bas 
et  en  dehors  et  le  6®  dévié  en  dedans.  Le  7®  orteil 
est  long  de  35  mm.  et  le  8®  de  37  mm.,  étant  plus 
gros  que  celui-ci. 

En  examinant  des  radiographies  de  ce  pied,  il 
semble  que  seulement  les  trois  derniers  orteils  ont 
trois  phalanges  chacun  ;  les  autres  n’en  ont  que 
deux,  à  moins  que  la  phalangine  soit  très  atrophiée. 

Il  semble  que  ce  pied  possède  trois  cunéi¬ 
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formes  et  un  cuboïde  lesquels  sont  articulés  avec 
sept  pièces  métatarsiennes.  Parmi  celles-ci  les 
quatre  dernières  seulement  présenteraient  tous 
les  caractères  de  vrais  métatarsiens.  Avec  le 
l®®  cunéiforme  s’articulent  deux  pièces  métatar¬ 
siennes,  avec  le  2°  cunéiforme  la  3"  pièce  méta¬ 
tarsienne,  avec  le  3“  cunéiforme  le  4“  et  le  5®  mé¬ 
tatarsien  et  avec  le  cuboïde  s’articulent  le  6®  et  le 
7®  métatarsien.  [Bulletins  et  Mémoires  delà  Société 
d’ anthropologie  de  Paris.) 

Ce  cas  est  à  rapprocher  de  l’observation  d’Em¬ 
manuel  Vincent  (de  Lyon)  relatant  un  cas  de 


Figure  2. 

main  droite  double,  à  sept  doigts  cubitaux,  sans 
pouces,  accompagnée  de  malformations  congé¬ 
nitales  de  tout  le  membre  supérieur,  les  extré¬ 
mités  supérieures  des  os  de  l’avant-bras  se  com- 
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posaient  de  deux  épiphyses  qui  avaient  la  forme 
de  cubitus  avec  leurs  deux  crochets  coronoïdiens, 
l’extrémite  inférieure  des  os  de  l’avant-bras  pré- 


Fig.  3.  —  Coude  de  face. 

sentait  deux  épiphyses  qui  ressemblaient  à  deux 
épiphyses  cubitales.  [Revue  d’ Orthopédie,  1922, 
Janvier,  n"  1.) 

iVous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indis¬ 
pensable  Raccompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  î  iranc 
en  timbres-poste. 


OORRESPOHDAHCE 


Le  très  intéressant  article  du  D''  Genévrier  dans 
le  n»  40  de  La  Presse  Médicale  du  20  Mai  1922  a 
tellement  attiré  mon  attention  que  je  me  promets,  dès 
la  première  occasion,  de  reprendre  ces  injections 
intraveineuses  de  quinine  pour  combattre  etficace- 
cement  cette  terrible  endémie  syrienne,  véritable 
fléau  social  de  notre  pays. 

Cependant  permettez -moi  devons  faire  à  ce  propos 
quelques  réflexions  tirées  de  ma  pratique  particulière 
ainsi  que  de  celle  de  beaucoup  de  confrères  de  chez 

I.  —  Par  la  voie  digestive,  la  quinine  a  fait  ici 
beaucoup  de  tort  à  l'estomac,  parce  que  les  habitants 
du  pays  prennent  la  quinine  un  peu  à  tort  et  à  tra¬ 
vers,  non  seulement  pour  combattre  lu  malaria,  mais 
systématiquement  après  toute  fièvre  et  généralement 
sans  avis  du  médecin.  Cependant,  quand  il  s’agit 
d’empêcher  le  retour  des  accès,  la  dose  de  un  gramme 
de  sel  de  quinine,  donnée,  pour  un  adulte,  en 
2  à  3  fractions  dans  l’espace  d’une  demi-heure  à  une 
heure,  en  temps  voulu  par  rapport  à  l’heure  de  l’accès, 
se  montre  assez  efficace  et  satisfaisante  pourvu 
qu’elle  soit  prolongée  avec  des  intermittences  de 
2  à  3  jours  de  repos  pour  3  à  4  jours  de  traitement 
quinique  de  telle  sorte  que,  sauf  les  cas  rares  et  sé¬ 
vères,  la  dose  de  un  gramme  par  jour  et  per  os  ne 
soit  pas  dépassée. 

II.  —  Qnant  à  l’injection  intramusculaire  de 
quinine,  je  la  pratique  fréquemment  et  chaque  jour, 
mais  en  usant  spécialement  de  beaucoup  de  soins 
d’antisepsie,  et  jusqu’à  présent  je  n’ai  eu  à  déplorer 
aucun  accident  sérieux  chez  les  malades,  non  cachec¬ 
tique  ;  c’est  pourquoi  j’ai  tendance  à  croire  que, 
même  à  la  concentration  de  50  centigr.  pour  un 
cmc,  l’escarre  ou  l’abcès  quinique  de  la  fesse  ne  peu¬ 
vent  survenir  chez  un  malade  à  tissus  sains  que  faute 
de  soins  d’asepsie  des  Insiruments  ou  de  la  solution 
elle-même.  Malgré  tout,  et  depuis  plus  d’un  an,  je 
n’emploie  plus  que  la  concentration  de  0,50  pour 
2  cmc,  qui  se  montre  moins  douloureuse. 


III.  —  Arrivons  à  l’injection  intraveineuse  de  qui 
nine.  J’ai  grande  confiance  en  votre  conclusion  qui 
pose  en  axiome  que  seule  l’intraveineuse  de  qui¬ 
nine  est  indolore,  «  inoffensive  et  donne  au  malade 
et  au  médecin  toutes  les  garanties  désirables  ». 
Cependant  je  serai  heureux  de  savoir  si  jamais  vous 
n’avez  eu  affaire  à  des  accidents  sérieux  tels  que  j’eu 
ai  vu  moi-même  lors  de  mon  internat  à  l’hôpital  de 
Beyrouth. 

Une  première  fois  j’injectai  40  centigr.  de  quinine- 
uréthane  diluée  dans  2  cmc  5  d’eau  distillée,  une 
deuxième  fois  j’injectai  0,50  centigr.  dilués  dans 
10  cmc  de  sérum  physiologique,  et  aux  deux  fois 
(à3  jours  de  distance  etchez  deux  malades  différentes) 
malgré  la  lenteur  de  l’injection  endoveineuie, 
je  fus  le  témoin  d’accidents  bulbaires  immédiats 
(affaissement  brusque,  pâleur  extrême,  angoisse, 
tachycardie  et  dyspnée  et  sensation  de  mort  immi¬ 
nente)  qui  survinrent  alors  même  que  l'aiguille  était 
encore  dans  la  veine  et  qui,  ayant  duré  quelque 
cinq  minutes,  menacèrent  beaucoup  mes  malades, 
surtout  la  première  qui  avait  reçu  l’injection  faible¬ 
ment  diluée. 

Vous  comprenez  bien,  cher  et  honoré  confrère,  que, 
troublé  par  l’échec  de  mes  premières  intraveineuses 
de  quinine,  et  travaillant  dès  lors  en  clientèle  civile, 
je  n’ai  plus  eu  le  courage  d’essayer  à  nouveau  cette 
manière  de  traitement  du  paludisme. 

W.  Nini  (Tripoli  de  Syrie). 

LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


PÉROU 

5.000  mètres  pour  les  habitations  est  au  Pérou  une 
altitude  bien  commune,  et  de  nombreuses  villes 
minières,  avec  tout  le  confort  moderne,  se  trouvent 
aux  environs  de  cette  altitude  voire  plus  haut;  il  n'y 
a  pas  100  km.  entre  Lima  et  le  grand  tunnel  de  Galora, 
que  traverse  le  chemin  de  fer  de  Lima  à  la  Oraya,  et 
le  tunnel  de  Galora  est  à  4.850  mètres  au  pied  du 
mont  Meiggs  qui,  lui,  dépasse  5.000  mètres. 

(Voir  la  tuile,  p.  1455.) 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITELLiNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPRÛL 

Ampoules  dosées  à  20°/o  et  107  O  '  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  I  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  dejGlyco-Phytol  :  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  '  Métrites. 

I  Ovules  I  de  Phytol  à  Métrites. 


^  I  ^  L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  clasee,  ancien  interne  de»  hôpitaux  de  Paris.  ^  f 

Il  LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanaz  -  PARIS-AUTEDIL  W  | 

Té!épbOD9  }  AUTEUIL  3e~8î.  —  Aàr  télégr.  >  YABALBAEAN  _ 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Olichy,  PARIS  (9*).  —  Tél.  :  Centr.  28-63.  —  Adresse Jélégr.  :  Imunigrémi-Parit. 


BULLETIN  N°  35 


AUTO  ET  STOCKS-VACCINS 


Un  auto-vaccin  renferme  des  microbes  tués  après  culture, 
qui  ont  été  prélevés  dans  le  foyer  infectieux  du  malade  même. 

Un  s^oc/c-raccm  renferme  des  microbes  tués,  qui  proviennent 
de  cultures  spécialisées,  à  virulence  exaltée,  entretenues  avec 
soin  au  laboratoire. 

Un  auto-vaccin  est  pour  ainsi  dire  un  vaccin  personnel,  qui 
n’est  applicable  qu’à  un  seul  malade. 

Un  stock-vaccin  s’adresse  à  tous  les  malades  qui  en  sont  jus¬ 
ticiables. 

Un  auto-vaccin  aurait  le  graml  mérite  d'être  spécifique, 
puisqu’il  utilise  le  microbe  môme  auquel  il  doit  s’attaquer  dans 
l’organisme,  mais  dans  certains  cas  tes  germes  prélevés  vivent 
à  l’état  de  saprophytes,  leur  virulence  et  par  suite  leur  action 
vaccinante  est  très  diminuée. 

Un  stock-vaccin  ne  possède  pas  il  est  vrai  cette  rigueur  de 
spécificité;  mais  il  renferme  en  général  plusieurs  races  d’un 
môme  microbe,  ce  qui  lui  confère  des  qualités  de  spécificité 
relative.  Plus  le  nombre  de  races  microbiennes  est  grand,  plus 
la  spécificité  du  stock^vaccin  se  rapproche  de  la  spécificité 
absolue. 

Il  peut  toujours  être  fabriqué  avec  des  microbes  virulents.  Le 
pouvoir  vaccinant  d’un  vaccin  dépend  en  grande  partie  de  la 
virulence  des  germes  qui  le  constituent. 

La  fabrication  d'un  auto-vaccin  n’est  pas  toujours  possible, 
car  la  collection  suppurée  qui  doit  fournir  le  germe  du  vaccin 
n'est  pas  toujours  accessible. 

De  plus,  celte  collection  suppurée,  si  elle  est  accessible,  peut 
être  suliisamment  refroidie  et  amicrobienne. 

La  fabrication  d’un  stock-vaccin  est  toujours  possible. 

Un  auto-vaccin  nécessite  pour  sa  fabrication  l’existence  dans 
le  rayon  de  clientèle  du  médecin  d’un  laboratoire  bien  outillé 
avec  un  personnel  bien  exercé,  capable  de  faire  le  prélèvement 
suivant  une  technique  rigoureuse. 


Un  stock-vaccin  peut  être  fabriqué  très  loin  du  rayon  de 
clientèle  du  médecin. 

Un  auto-vaccin  demande  un  certain  délai  de  fabrication 
avant  d’être  employé  (isolement  du  germe,  dilution  de  la  cul¬ 
ture,  chauffage  de  la  culture,  vérification  de  Inculture,  mise  en 
ampoules,  etc.). 

Un  stock-vaccin  est  toujours  prêt  à  être  employé,  aussitôt  que 
le  médecin  l’a  prescrit.  Le  traitement  vaccinothérapique  peut 
commencer  immédiatement. 

De  tout  ce  parallèle  il  résulte  que  le  stock-vaccin  a  sur 
l’auto-vaccin  l’avantage,  tout  en  étant  aussi  efficace  sinon 
davantage,  d’être  toujours  à  portée  de  la  main  du  médecin  cha¬ 
que  fois  qu’il  en  a  besoin,  de  ne  pas  nécessiter  le  voisinage 
d’un  laboratoire,  c’est-à-dire  d’être  à  la  disposition  de  tous  les 
médecins. 

Si  les  effets  thérapeutiques  du  stock-vaccin  de  donnent  pas 
les  résultats  attendus,  ,  il  sera  toujours  temps,  si  les  circons¬ 
tances  s’y  prêtent,  de  prescrire  la  fabrication  d’un  auto¬ 
vaccin. 

Les  Limukizols  Grémy  sont  des  stocks-vaccins,  polyniicro- 
biens,  polyvalents,  atoxiques,  efficaces. 

Ils  sont  fabriqués  avec  des  souches  à  virulence  exaltée,  soi¬ 
gneusement  sélectionnées  pour  l’affection  à  laquelle  ils  sont 
destinés. 

Ils  se  font  tous  en  ampoules  injectables  pour  la  vaccination 
sous-cutanée,  et  certains  en  comprimes  pour  la  vaccination 
buccale. 

On  prescrit  l’Immunizol  en  le  désignant  par  son  numéro  et 
le  nom  de  la  maladie  pour  laquelle  il  est  plus  particulièrement 
désigné. 

On  prescrit  par  exemple  : 

Immunizol  Grémy  n°  10  «  Furonculose  »  en  ampoules. 
Immunizol  Grémy  n®  41  «  Métrites-Salpingites  »  en  com¬ 
primés. 

Demanuer  la  nomenclature  des  Immünizols. 
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HYPNOTIQUE 
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ÉCHiNTiuoNs^ET^LiTTÉRATURE  Étabüssements  Albert  ‘BUISSON,  157,  Rue  de  Sèvres,  PARIS  É| 


Traitement  du  SYNBRÔME  ANÉMIQUE 

_  PAR  LE  FER  COLLOÏDAL 


ÉLECTROHIARTIOL 

Fer*  colloïdal  électrique^  à  petits  grains 

Isotonique,  directement  injectable  et  complètement  indolore. 


PROPRIÉTÉS  BIOLOGIQUES 

L’ÊLECTROMARTIOI.  est  dépourvu  de  toxicité. 
Il  n’est  pas  hémolytitiue;  il  peut  être  injecté  sous  la  peau, 
dans  les  muscles  ou  dans  les  veines  sans  douleur  et  satis 
inconvénient  d’aucune  sorte.  Les  injections  môme  répétées 
et  à  hautes  doses  ne  déterminent  aucun  des  troubles 
provoqués  par  les  injections  trop  fréquentes  des  sels  de 
fer  injectables.  Sous  leur  action,  on  observe  chez  les  sujets 
anémiés  une  régénération  globulaire  plus  rapide  et  plus 
complète  qu’avec  les  autres  préparations  ferrugineuses. 


APPLICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

Z'ÊI.ECTROMARTIOL  unit  les  propriétés 
générales  des  colloïdes  aux  propriétés  propres  du  fer. 
Ildoitôtreemployédansranémie  essentielle(cMorose) 
et  dans  toutes  les  anémies  symptomatiques  ;  anémie 
par  hémorrhagie,  anémie  toxique,  anémie  infec¬ 
tieuse  (convalescence  des  maladies  graves). 


PHARMACOLOGIE -DOSES  et  MODE  D’EMPLOI 

L’ÉLECTRONIARTIOL  est  délivré  en  ampoules  de  2  c.c.  (12  par  boîte)  et  de  5  c.c.  (6  par  boîte). 

Dans  l’anémie  chronique  :  injection  sous-cutanée  ou  intramusculaire  quotidienne  de  2  c.  c.  Dans 
l’anomie  aiguë  (post-hémorrhagique)  injection  quotidienne  intraveineuse  de  5  c.c.  d’Electromarliol 
pur  ou  dilué  dans  une  injection  massive  de  sérum  physiologique. 

l-iABORATOiRES  CLIN  CORHAR  &  C‘®5  20,  Rue  des  Fossés-St-Jacques,  PARIS 


muTïOM  ommiQUE  titrée  df  fer  et  de 


cotisfufs  .-il  U  .< 


NB  OONHm  FAS  DE  CONSTIPATION 

ANÉMIE  -  CHLOROSE  ^  DÉBILITÉ  ^  GONVALESGIMQI 

DOSÉS  QUOTSOiEfiNÉê  i  ë  la  Ml  pci»?  te«  enfants  ^  2(<  à  4ù  goûtât  tes  a.xuH*ê 
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GLYCÉROPHOSPHATE  de  et  de  SOUDÉ 

Zi0  Seul  Phosphate  assimilable  ne  fatig-uant  pas  TPstomac 

MmSME,  FâlBLESSÊ  des  OS,  SRe!SSÆ^!:E  chez  les  m^TS 
ÂLLÂITEMËÜT,  GROSSESSE,  NEUB^STHiilE,  SyRiËiâGE  iNTËLLECTÜEL,  etc. 

COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiques  0.13  centigrammes  de  glycérophosphate  de  chaux  par  comprimé. 
iMJECTABLEg  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrammes  de  glycérophosphate  de  soude  par  centimètre  cube. 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL  :  Principales  Pharmacies. 


FJk.îTSEIMEiq'TS  "VJLGî-IISrJ^XJX 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAÜMEL 


mim  «âiJMEL 


la  Glycérine  Solidifiée 


©njœi 


BAUMEL 


RHUMES  DE  CERVEAU 
RHUMES  DES  FOINS 


Etablissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 
—,  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

"  g(S)LiDTrn(S)î^ 

*  au  Chlorate  de  Magnésie 

RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 


DESHYDRATE  RAPIDEMENT 
LA  MUQUEUSE  NASALE 


MEDICATION  SPÉCIFIQUE  INTRA  MUSCULAIRE 


(TARTROBISMUTHATEdePOTASSIUMet*SODIUri) 

SP/f>/LL/CID£  A  BASE  DE  B/Sf^UTH  ACT/E 

NOUVEAU  TRAiTEfiENT  cfe!u>  SYPHILIS 


DLMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

Le^bo^^,toires  CHE^dAÜ?  &  DOUILHET 

RUE  DE  LA  50RBOWNE  -  PARIS  ) 


Les  expérience_ 
sur  Thomme  dont  il 
est  question  dtxns  ces 
divers  traiva^ux  ont 
été  poursuivies  e^vec 


(Ta.rtro-Bismuthô.tede 
Potôvssium  et  de  Sodium) 
préparé  spécia.[e ment 
peir  les  Levbor&toires 
PHENAL'’&  DOUILHE 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Clinique  médicale  de  l'Hôtel-Dleu.  —  Cours  de 
perfectionnement  sur  les  notions  récentes  médico-chi¬ 
rurgicales  sur  les  maladies  du  tube  digestif. 

Ce  cours,  placé  sous  la  direction  de  M.  Maurice  Villaret, 
agrégé,  médecin  des  hôpitaux  et  avec  la  collaboration 
de  MM.  Lardennois,  agrégé,  chirurgien  des  hôpitaux; 
Herscher  et  Chabrol,  médecins  des  hôpitaux;  Lippmann, 
ancien  chef  de  clinique;  Leven,  François  Moutier,  anciens 
internes  des  hôpitaux;  Saint-Girons  et  Dufourmentel, 
chefs  de  clinique;  Coury,  chef  de  clinique  adjoint;  Paul 
Descomps,  Henri  Bénard,  Dumont  et  Deval,  chefs  des 
laboratoires  d’anatomie  pathologique,  de  bactériologie 
et  de  chimie;  Durey  et  Lagarenne,  chefs  des  laboratoires 
de  radiologie  et  des  agents  physiques  de  la  clinique 
médicale  de  l’Hôtel-Dieu,  commencera  à  la  clinique  de 
l'Hôtel-Dieu  (amphithéâtre  Trousseau)  le  lundi  11  Sep¬ 
tembre  à  9  heures. 

Il  comprendra  31  leçons,  sera  complet  en  deux  semaines 
et  portera  plus  spécialement  sur  l'examen  clinique  au 
lit  du  malade  et  sur  les  procédés  récents  de  thérapeu¬ 
tique  médicale,  chirurgicale,  physiothérapique  et  hydro- 

Les  élèves  seront  exercés  individuellement  à  l’examen 
des  malades  présentés,  aux  manœuvres  thérapeutiques, 
au  maniement  des  appareils,  aux  recherches  de  labora¬ 
toire  s’appliquant  à  la  clinique  courante,  et  pourront 
emporter  les  préparations  exécutées  par  eux. 


tuberculeuse  chez  l’enfant.  —  2.  Primo-infection;  premier 
stade;  adénopathies  cervicales  et  trachéo-bronchiques. 

—  3.  Stade  de  généralisation  ;  tuberculoses  aiguës.  4. 
Tuberculoses  atténuées  des  séreuses  ;  pleurésies  et  péri¬ 
tonites.  —  5.  Tuberculoses  ostéo-articulaires  et  leurs 
complications.  —  6  Tuberculoses  viscérales;  symphyse 
cardio-tuberculeuse;  tuberculose  rénale.  —  7.  'Tnbercu- 
lose  pulmonaire.  —  8.  Pneumothorax  thérapeutique  chez 
l’enfant.  —  9.  Méningite  tuberculeuse.  —  10.  Diagnostic 
radiologique  et  recherches  de  laboratoire.  —  11.  Prin¬ 
cipes  de  thérapeutique;  héliothérapie;  thalassothérapie. 

—  12.  Prophylaxie  de  la  tuberculose  chez  l’enfant;  rôle 
de  l’assistance  sociale. 

Asile  d’aliénés  de  Blois.  —  Un  poste  de  médecin- 
chef  de  service  est  vacant  à  l'Asile  public  d’aliénés  de 
Blois  (Loir-et-Cher). 

*** 

Office  public  d’Hygiène  sociale  du  département 
de  la  Haute-Marne.  —  Un  concours  sur  titres  est 
ouvert  à  Chaumont  pour  la  nomination  d’un  médecin 
directeur  technique  de  l’Office  public  d’Hygicne  sociale 
du  département  de  la  Haute-Marne.  Ce  praticien  sera 
charué  spécialement  du  fonctionaement  des  dispensaires 


Distinctions  honorifiques.  —  Lécion  d’honneur.-— 
Commandeur.  —  M.  de  Sard.  sujet  espagnol. 

Chevalier.  —  MM.  Chrioisse,  de  nationalité  russe;  Me- 
riam,  Wassermann,  citoyens  américains. 

Mérite  agricole.  —  Officier.  —  M.  Sartory,  à  Stras¬ 
bourg. 

Chevalier.  —  MM.  Brumpt,  à  Paris  ;  Guilbaud,  à  Nantes 
(Loire-Inférieure);  Huguet,  à  Clermont-Ferrand  (Puy-de- 
Dôme). 

Bureau  d  hygiène  de  Royat.  —  La  vacance  de 
directeur  du  bureau  municipal  d'Hygiène  est  déclarée 
ouvertè  pour  Royat-Thermal  (Puy-de-Dôme). 

Le  traitement  alloué  est  fixé  à  1.200  francs  par  an. 

Les  candidats  ont  un  délai  de  20  jours  pour  adresser 
au  ministère  de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociales,  direction  de  la  Santé  publique  et  de 
l’Hygiène  sociale,  2®  bureau,  7,  rue  Cambacérès,  leurs 
demandes  accompagnées  de  tous  les  titres,  justifications 
ou  références  permettant  d’apprécier  leurs  connaissances 
scientifiques  et  administratives,  ainsi  que  la  notoriété 
acquise  par  eux  dans  des  services  analogues  ou  des 
fonctions  antérieures.  Cette  candidature  s’applique  exclu¬ 
sivement  au  poste  envisagé. 

A  la  demande  doit  être  jointe  une  copie  certifiée  con¬ 
forme  des  diplômes  obtenus  ;  l’exposé  des  titres  doit 
être'  aussi  détaillé  que  possible  et  accompagné  d’un 
exemplaire  des  ouvrasres  on  articles  publiés.  Les  candi- 
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Médication 


(CIO  H ‘5  P  h  02  Na2> 

Phosphore  colloïdal  assimilable,  le  plus  Actif,  non  Toxique. 


Véritable  aliment  de  u  cellule  nerveuse 


Laboratoires  B.  CARRON,  40,  Rue  Milton,  PARIS  (9®). 


Littérali 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

APPAREILS  de  PRÊCnipor  la  HEDEGIl 

Physiologie,  Hématologie.  —  Enregistreurs  graphiques. 


APPAREILS  DE  DIAGNOSTIC 


Mode  d’emploi  du  Tensiophone . 


LH  SPHVGpOIWHflOlWETRIE  CüIJlIQUE 


par  la  Méthode  auscultatoire 


SPHYGUOTEHSIOPHOIE 

du  Professeur  H.  VAQUEZ  et  du  Docteur  CH.  LAUBRY 
LE  PLUS  SIMPLE  -  LE  PLUS  PRÉCIS  —  LE  PLUS  PRATIQUE 
Poids  de  l’Appareil  complet  :  650  grammes. 

PRIX  :  210  FRANCS  (livré  dans  une  pochette  cuir). 

LITTÉRATURE  ET  NOTICE  SUR  DEMANDE 

E.  SPENGLER,  constructeur,  16,  rue  de  l’Odéon  —  PARIS 

—  TÉLEl*HOIVE  :  Fleurus  20-46.  - 


Tensiophone  Vaquez-Laubry. 


«  Le  Fosfoxyl  est,  pour  les 
dépressions  nerveuses,  ce  qu’est  la, 
Digitale  pour  celles  du  cœur.  » 

^'^Indications  du  FOSFOXYL-< 
>  Algies,  Asthénies  \ 

;  Morbidesse,  Dépressions,  Psychasthénie.  ’> 

j  Neurasthénies  i 

s  Fatigues  cérébrales.  Angoisses  < 
?  Déchéances  organiques  > 
<  MaP'^de  la  Nutrition,  Rachitisme  > 

l  Impuissance  5 

s  Epuisement  nerveux.  5 
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KÊMINERALISATEUR 

RECALCiFiANT 

POLYOPOTMÈRAPiE 


axh -r  R  O I  DE. 
SURRÊNALEi 
TMrr^US> 
os  eraîs 

SELS  CALCipUES 
ASSir-ltLABLES 


güE 


LITTERATURE.  ET  ECHANTILLON  5 

Lfti’.ORAToiwE  A.RANSOfNl  Pott.enPHARMACÎÈ.  lEI AVENUE  dAnSETTA  .PARIS 


CACHEiTS 

(TôrAPRints 

6.RAKULÊ 


IMTRA-VEINEUX 
oü  SQUS-CÜTAMÉ 

(EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABLE 

r|'grÏ!j^:^]^^^URÊS.SUR  DEMANDE.PAB 

llllllimTîiWfim 


^  ECHANTIUONS:  • 
A  MILLET.  CONCESSIONNAIRE 
A  RUE  RICHER  PARIS  19*1 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPUOUÉÉ 
^  (  SAGA  ) 

llllllllllllll 
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Le  professeur  Pozzi-Escot,  de  Lima,  possède  un 
pavillon  de  chasse  sur  le  Pichawako  à  5.150  mètres 
d’altitude,  région  très  salubre,  où  la  chasse  est  très 
agréable,  les  phénomènes  électriques  fabuleux  ;  les 
nuits  y  sont,  de  Mai  à  Octobre,  une  rare  merveille. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Droit  d’écrire. 

D.  —  Médecin  de  carrière,  voulez-vous  nous  faire 
connaître  quels  sont  nos  droits  et  nos  devoirs  pour 
les  publications  scientifiques  parues  et  publiées 

Les  médecins  de  complément  sont-ils  aussi 
astreints  à  quelques  mesures  administratives  ? 

R.  —  Le  récent  Décret  du  i'‘'  Mai  1920  règle  cette 
question.  Il  stipule  les  prescriptions  suivantes  : 

Les  «  officiers  de  l’armée  active  peuvent,  sous  leur 
responsabilité,  publier  des  écrits  signés  par  eux, 
avec  mention  de  leur  grade-,  il  leur  interdit  de  faire 
suivre  cette  signature  de  V indication  des  fonctions 
qu'ils  exercent  ou  qu’ils  ont  précédemment  occupées, 
ainsi  que  de  faire  figurer  cette  indication  dans  le 
corps  de  l’écrit. 

«  L’auteur  d’un  écrit  est  tenu  d’en  adresser, 
aussitôt  après  publication,  un  exemplaire  ou  une 
copie  au  chef  du  corps  auquel  il  appartient.  Un 
second  exemplaire  est  envoyé  à  bref  délai  par  la 
voie  hiérarchique  au  ministre  (cabinet,  3®  bureau). 

(1  Toutefois,  le  manuscrit  des  ouvrages  ou  articles 
concernant  la  préparation  ou  l’exécution  des  opé¬ 
rations  des  armées  françaises  ou  alliées  au  cours  de 
la  guerre  1914-1918  devra  être  soumis,  jusqu’à  nou¬ 
vel  ordre,  avant  son  impression,  à  l’autorisation  du 
ministre  (cabinet,  3®  bureau). 

«  Les  mêmes  règles  s’appliquent  aux  officiers 
généraux  du  cadre  de  réserve  ainsi  qu’aux  officiers 
de  complément,  mais  en  ce  qui  concerne  les  écrits 
d’ordre  militaire  seulement.  Les  exemplaires  ou 
copies  des  écrits  autres  que  ceux  visés  au  para¬ 
graphe  précédent  devront  être  adressés  au  général 
commandant  la  Région  (officiers  généraux  du  cadre  de 


réserve)  ou  au  général  commandant  la  Subdivision 
(officiers  de  complément). 

«  Eventuellement,  la  mention  du  grade  devra  être 
suivie  de  l’indication  »  «  du  cadre  de  réserve  »,  «  en 
retraite  »,  «  en  réserve  spéciale  »,  «  de  réserve,-  de 
l’armée  territoriale  »  .  Dans  les  écrits  qui  ne  sont 
plus  d'ordre  militaire,  la  qualité  d’officier  ne  doit 
pas  être  signalée. 

En  résumé,  publiez  vos  travaux,  faites-les  suivre 
de  votre  nom  et  de  la  seule  mention  de  votre  grade, 
comme  je  vous  en  donne  l’exemple  ci-dessons. 

P.  Bonnette. 

Médecin-major  de  l”  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


N  ouveau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique ,  par 
Gilbert  et  Carnot,  fascicule  XXXII  :  Maladies  du 
cervelet  et  de  ïistbme  de  l’encéphale  {pédoncule, 
protubérance ,  bulbe),  psir  Henri  Claude  et  Lévt- 
Valensi  {Baillière,  éditeur),  1922. 

Ce  nouveau  fascicule  du  «  Traité  de  Médecine  et 
de  Thérapeutique  »,  illustré  de  nombreuses  figures  et 
schémas,  constitue  une  remarquable  mise  an  point 
d’une  partie  de  la  neurologie  la  plus  complexe  et 
également  la  plus  riche  en  apports  récents. 

Le  lecteur  y  trouvera  un  exposé  d’ensemble  du 
syndrome  cérébelleux  et  du  diagnostic  différentiel  des 
lésions  cérébelleuses  et  labyrinthiques  ;  une  étude  des 
maladies  du  cervelet  parmi  lesquelles  sont  à  souli¬ 
gner  deux  intéressantes  études  sur  les  atrophies  céré¬ 
belleuses  et  le  cervelet  dans  les  maladies. 

Les  syndromes  d’atteinte  de  l’isthme  de  l’encéphale 
sont  remarquablement  exposés  avec  les  localisations 
anatomo-cliniques  pédonculaireo,  protubérantlelles 
et  bulbaires. 

Les  syndromes  complexes  de  l’isthme  de  l’encéphale 
donnent  enfin  lieu  à  une  étude  d’ensemble  où  il 
faut  spécialement  signaler  les  poliencéphalites,  une 
mise  au  point  de  l’encéphalite  léthargique,  des  tumeurs 
de  l’angle  ponto-cérébelleux,  de  la  myasthénie  para- 

L’importance  des  sujets  traités,  la  remarquable 


documentation  bibliographique,  la  clarté  de  l’exposé 
font  de  ce  volume  un  guide  de  choix  pour  l’étudiant 
et  un  manuel  à  consulter  fructueusement  pour  le  neu¬ 
rologiste  ;  la  compétence  bien  connue  des  auteurs 
est,  d’ailleurs,  le  meilleur  garant  de  son  succès. 

Alajouanine. 

Die  Thérapie  an  den  Bonner  Universitâtskllnlken, 
par  le  professeur  Rudolf  Finkelnburg  (de  Bonn). 
1  vol.  in-8®  de  745  pages,  3®  édition  {Marcus  et 
Webers,  éditeurs  à  Bonn).  Prix  broché  :  36  marks; 
relié  :  44  m.  40. 

Ce  livre,  dont  la  deuxième  édition  a  paru  il  y  a 
deux  ans,  est  un  recueil  dû  à  la  collaboration  de  plu¬ 
sieurs  professeurs  de  Bonn  et  qui  donne  un  aperçu 
de  la  thérapeutique  suivie  dans  les  diverses  cliniques 
universitaires  de  cette  ville. 

Sont  successivement  et  méthodiquement  passées  en 
revue,  au  point  de  vue  de  leur  traitement,  les  mala¬ 
dies  internes,  les  maladies  du  nourrisson  et  de  la 
première  enfance,  les  maladies  infectieuses,  les  né¬ 
vroses,  les  maladies  mentales,  les  affections  chirur¬ 
gicales,  les  maladies  des  yeux,  des  oreilles,  du  nez 
et  du  larynx,  les  affections  gynécologiques,  les  mala¬ 
dies  cutanées  et  vénériennes. 

Des  chapitres  spéciaux  sont  consacrés  à  la  tech¬ 
nique  des  petites  interventions  thérapeutiques  cou¬ 
rantes  (injections  et  ponctions;  cathétérisme  de 
l’œsophage  et  lavage  de  l’estomac;  traitement  des 
hémorragies)  et  au  traitement  des  empoisonnements 
les  plus  importants.  L.  Ciieinisse. 


SOE¥it¥SAiRES  DSS  REVUES 


JOURNAL  D’UROLOGIE 

Sommaire  du  n°  1. 

Mémoires  originaux  : 

Jean  Quénu.  —  La  néphrectomie  sur  la  constante. 
Vlllemin.  —  Contribution  à  l’étude  de  l’urétrocèle 
chez  la  femme  à  l'aide  de  l'urétrocystoscope  de  Mac- 
Carthy. 

Association  française  d'Urologie  ; 

Séance  du  Lundi  12  Juin  1921. 

Analyses. 


OPOTHÉRAPIE  SÉRIQUE 


DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 
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LE  MOBILIER 
MÉDICO-CHIRURGICAL 

ssements  PETER  &  LnüRENT,  16,  Rue  de  Naples,  PRRI5  (8'^) 


MATÉRIEL  COMPLETpour  SALLES  d  OPÉRATIONS  eid  EXAMENS 
Vitrines,  Étuves,  Autociaoes,  A  p pare  iis  Ue  Stériiisation 

INSTALLATIONS  COMPLÈTES  DE  MAISONS  DE  SANTÉ 
CABINETS  DENTAIRES,  etc. 

MOBILIER  RADIOLOGIQUE 


TORCHAT 


SUR  DEMARRE  DEVIS  COMPLETS  à  MM.  les  DOCTEURS 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
I NSOM  N I  ES.N  EU  RASTH  ÉN I  E.N  ÉVRALGI  ES  etc 

Une  cuiHeree  a  café  ou  un  compnme  contient  0g25  de  Vewnat soluble  assodé  à  delddraitde  Valériane,  plante  fraîche. 

ANTI NERVEUX:  2  à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leSOMMEILZ  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Liüératu re  :  Laboratoi rbs  VENOT.  JOL  Avenue  Mozart,  PARIS. 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 
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UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg.  —  Année  sco¬ 
laire  1922-1923.  Semestre  d’hiver. 

Canlérences.  —  M.  Bellocq,  Anatomie,  1''®  année  :  Os- 
téologie,  arthrologie.  Système  nerveux  périphérique. 
Lundi,  mercredi,  vendredi,  9  h.  à  10  h. 

M.  Aron,  Histolr-’-  "'** - 


littéraires  ou  séries  scientifiques  (décret  du  31  Mai 
et  le  certificat  d’études  physiques,  chimiques  et  r 
relies  ;  pour  le  diplôme  de  chirurgien-dentiste,  sc 
diplôme  de  bachelier,  soit  le  brevet  supérieur  de  l’e 


902)  François  (Pierre)  ;  Quelques  considérations  au  sujet  d 
itu-  la  pathogénie  des  angiomes  fissuraux  (Deux  observa- 
t  le  tions).  —  19.  Guittard  (Henry)  ;  A  propos  de  quelques 
sei-  cas  d'ulcères  variqueux  traités  par  le  mercure.  —  20. 


le  brevet  d’études  primaires  Borel  (Emile-Jean-Baptiste)  :  Contribution  à  l’étude  du 


supérieures,  soit  le  diplôme  de  fin  d’études  de  l’ensei¬ 
gnement  secondaire  des  jeunes  filles.  Avoir  16  ans  accom¬ 
plis.  Le  registre  des  inscriptions  est  ouvert  du  17  au 
31  Octobre;  en  Janvier,  en  Avril,  en  Juillet  (consulter 


—  10.  Devèze  (Paul 
par  les  réactions  ( 
.  Ghi-  l’Institut  Bouisson- 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  69 


—  1458  — 


Mercredi,  30  Août^l922 


Le  Plus  actif  ^des  PoJydigestifé 


Dyspepsies  gasiro-intestinales  par  insu/)|îsance  sécréloire. 


PARAFFINOLE 


Paratûne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 
IVOUVEAU  EAXATIF  IHINERAE 


lOPOTHÉRAPiE  VIGIERI 

12,  BoQleï.  BoQne-HoBTBlle 

PARIS 

à  0  gr.  25.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Caosules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 

CAPSULES  Surrénedes  i  0  gr.  SS;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  30;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  80;  C.  Pancréatiques  à  0  gr,  50;  C.  Thymus  à  0  gr.  30; 
C.  Rénales  à  0  gr.  30;  C.  Supeptiques  i  0  gr.  30,  etc. 

cm  Gmpêtdms  ae  éomieai  à  la  éeae  de  S  à 
par  font. 


Littérature  et  échantiflon»  :  PHARMACIE  HAMEL  -  LE.  MANS 

a  F  AXIS  :  Uborstolres  BBUKKAU  et  Oi«,  17|i«,  rne  de  Berrl.-  Tel.  :  Slyeées  81-48. 


Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  '^Thymique  -  Orchitique 

Laboratoire  CHAIX  10,  Ruo  do  fOms,  PARIS  —  TéUp/i.  ;  Saxe  12.55 


TONIQUE  REMINËRALISATEUR  SANS  ALCOOL 

ADULTES  i  .4  CüiBerêes  â  soupe  par  Jour, 


ENFANTS  j,4  «,  â  dessert  ». 

LIQUIDEouQRANULÉ 


TROUBLESdeiaCROISSANCE 
LYmPHATISWE-ftNÉWlE 
WaHDIES  DE  NUTRITION  AIGUES  ou  CHRONiaUES 


)ADRIAN 


Tonique 


ELIXIR 


^ ^  Convalescence  ^ 

<FER  ^ 


DUCHAmPil  BRAVAIS 


Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina  ^  J 

Un  flacon  de  cette  liqueur  EXQUISE  équivaut  à  ;  •  • 

I  litre  d’huile  de  foie  de  morue  •  • 

1  litre  de  vin  de  quinquina.  T  ^ 

Un  quart  iPheure  avant  les  repas  |  j  uS/cumlreTsSupe.  •  f 

Toutes  Phabmacies  et  le,  üTae»  <3 


connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  i’eau  sucrée. 
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Broméine  MONTAGU 


SIROP  (0,0*) 
OOÜTTtS  (Xf.O.Vt) 
PILULàS  (0,01) 


AUPOXJLtS  (0.01) 
#,  BoolsTmrd  de  Port-Roj»!,  PARIS 


Toux  nerïeai.D 
Insomnies 


BENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Prbssb  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ _ 

A  vendre  ;  Deux  tubei  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  US.,  n”  4455. 


Docteur  parlant  français  et  allemand  est  demandé 
par  Caisse  de  maladie  d’entreprise.  S’adresser  au 
président  de  la  Caisse  de  maladie  de  la  mine  d’Hes- 
sange-Grande  (Moselle). 

Microscop.  Leitz-Wetzlar,  6  ocnl.  6  object.,  neuf, 
à  vendre.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4486. 

Ancienne  infirmière  retirée  maison  camp.,  site 
merveilleux,  env.  Centre,  prendrait  pension,  neu- 
rasth.  ou  convales.,  méd.  à  proi.  Prix  modérés. 
—  Ecrire  P.  M.,  n“  4487. 

Personne  ayant  cinq  ans  de  pratique  comme  infir¬ 
mière-major  dans  clinique  chirurgicale  demande 
place.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4490. 

Jeune  docteur  très  au  courant,  cherche  emploi 
dans  clinique  urinaire  et  syphilitique.  —  Ecrire 
P.  M.,  n-  4491. 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr.  SS  ponr  la  transmission  des  lettres. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIHKCTION  80IKNTIFIQOB  I 

D' Raymond  LETDLLE  -  D' André  BERBERDN  -  A.  LESDRE,  Dr  ta  Phi* 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 

Téléph.  :  Saxe  01-18.  —  LESDRE  si  d",  70,  rue  du  Bac,  Paris. 

TUBERCULOSE 

CDÜê  CÉPËDE 

V|si|K^  ESTRADEE,  D-mPI'* 

i  30, IT.  Raille, Paris  -  Gob.08-Oe 


TVBSRCULOSBS,  Brooebitea,  Caterrbaa,  GRIPPES 

EII^ULSION  MARCHAIS 

Ph.  creosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 


Paris.  —  L.  Mabhtheux,  Imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


CHE-POSAYlesBAINS 


Trois  principes  essentiels  caractérisent  les  eaux  de  La  Boche-Posaj  ;  le  carbonate  de  chaux,  puissamment 
diurétique;  la  silice,  antiarlhritique  et  antiscléreux  prouvé;  le  sélénium  enSn,  métalloïde  décelé  dans  nos 
eaux  par  le  Professeur  Taboury,  et  dont  les  travaux  récents  montrent  ractivilé  curieuse  :  il  lait  la  chasse  aux 
cellules  morbides  ou  déchues,  en  provoque  l’expulsion  dans  les  urines,  et  par  là  rénove  f  organisme.  Ainsi  se 
trouve  légitimée,  à  la  lumière  des  découvertes  modernes,  Fantlque  appellation  de  «  Fontaines  de  Jouvence»  qui 
dénommait  nos  sources  sous  les  derniers  Valois.  Ils  sont  légion  ceux  qui  doivent  aller  aux  bonnes  fontaines  diu¬ 
rétiques  et  lixivlatrices  :  Goutteux,  Rhumatisants,  Graveleux  du  Rein  ou  du  Foie,  Eczémateux,  et,  d'une 
manière  générale,  tous  ceux  que  tourmente  l’Acide  urique.  La  cure  de  septembre  se  lait  parmi  les  charmes 
d'un  pays  splendide,  aux  confins  de  Touraine  et  Poitou,  à  Feutrée  du  «  Jardin  de  Prance  ». 


Station  des  Eczémateux 


Prof.  BROCQ,  Médecin-chef  de  l’hôpital  Saint-Louis, 
écrit  :  «  Les  eaux  de  La  Roche-Posay  ont  une  grande  répu¬ 
tation  dans  le  traitement  des  Eczémas  irritables.  » 

Prof.  Albert  ROBIN  conseille  dans  le  traitement  des 
prurigos  eczémalisés  «  l’eau  minérale  de  La  Roche-Posay 
à  laquelle  M.  Morichau-Beauchant  a  reconnu  des  pro- 
priétés  antiprurigineuses  ». 

Prof.  BEAUGHANT  écrit  dans  un  travail  communiqué 
au  Congrès  international  de  Venise  en  1903  et  que  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine  a  couronné  :  «  Dans  l'Eczéma,  la  cure 
de  La  Roche-Posay  nous  a  semblé  avoir  des  effets  quasi 
spécifiques.  » 

Proî.  LANDOUZY  dit  :  «  Les  Dermatoses,  —  et 
surtout  l'Eczéma,  —  appartiennent  à  La  Roche-Posay.  » 


Station  des  Arthritiques 


Mais  La  Roche-rPosay  u’est  pas  seulement  la  première 
Station  de  l’Europe  pour  le  traitement  de  l’Eczéma,  des 
Prurits  et  des  Dermatoses,  c’est  aussi  la  grande  Station 
antiarthritiquo  du  Centre-Ouest.  Ses  eaux,  radio¬ 
actives,  riches  en  Sélénium  et  puissamment  diurétiques, 
sont  incomparables  dans  la  Goutte,  le  Rhumatisme,  la 
Gravelle,  la  Lithiase  biliaire.  Elles  conviennent  à  tous 
ceux  que  tourmente  l’acide  urique. 


La  vieille  église  fortiûée  de  La  Roche-Posay 
dominant  de  très  haut  les  ûois  de  la  Creuse. 


6  heures  de  Paris  5  heures  de  Bordeaux. 
Saison  :  15  mai-15  octobre.  Septembre  spécialement  recommandé. 
HOTEL  DU  PARC  (25  fr.en  septembre,  22  fr.  en  octobre). 


ECZEmA.  PRURITARTHRITISME 
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BASE  D'EXTRAITS  VÉGÉTAUX 
5  à  I  5  Pilules  par  iour  - 


Pas  daccoütumar\ce-flgil  vite -Pas  d'accumolatioD 


Extrait  total' d  'flDOMISVEl 


Cardiopathies  -Artério  scléro: 
NÉPHRITES  a  Cirrhoses^ 
Oedèmes  & 


PRODUITS  ROCHE 

INJ  ECTABLES 


21.  Place  des  Vosges,  21 

PARIS 


PANTOPDN  DIGAËÈNE 

"Rocrié”'  '"Rëche” 


Opium  total 

injectable . 


injectable. 


THEOBRYL 

.  , "Roche”" 


Théobromine 

injectable. 


sécüicornineH  SPASMALGINE  SQM  N  ieeme 

"  Roché*’  "  Roche”  ? 


■"-RoéKé'!’'-'-'  I 


■ 

Hémostatique 

Antispasmodique 

Hypnotique 

m 

injectable. 

iiyectab/e, 

injectable . 

LABORATOBRES  CARTERET 


ilKOMAL 

HYPNOTIQUE  LÉGER 
SÉDATIF  NERVEUX 


Eom^Hmés  rigoureusement  dosés  t 


fNtOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES d 


EghantiiiLons  sur  demande  :  15,  rue  d’Argenteuil,  PAIUS  (i®^) 


ANTIDIABÉTIQUE 
-  Sans  Régime  - 


ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL 

sans  odeur  et  non  toxique 


LUSOFORME 


DESINFECTANT 


PILULES 


DESODORISANT 
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PRESSE  HEOIGiLE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


MASSON  ET  C‘»,  EDITEUBf 

SJSO,  beulevmrd  Bt-Bomain,  FMIS  (W 
€emjite  Chéqase  pstiiatta 

PBIX  DE  L’ABONMEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 4S  fr.  » 


Articles  originaux  ; 

A.  Clerc  et  P.  Noel-Deschamps.  —  L’arythmie  com¬ 
plète  et  son  traitement  par  la  quinidine  (3  fig.), 
p.  753. 

L.  Gallavardin.  —  Angine  de  poitrine  et  syndrome 
de  Stokes-Adams  :  accès  angineux  à  forme  synco¬ 
pale  (1  fig.),  p.  755. 

E.  Bressot.  —  Les  abcès  amibiens  du  foie,  p.  757. 

Revue  des  Journaux. 


LE  NUMERO  :  40  centimes. 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 


ULLE  H.  ROGER 

la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  de  Paris, 

e  des  hôpitaux,  Médecin  de  l’IIôtel-Dlen, 

mie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médec: 


F.  WIDAL 

Professeur  de  chnique  médicale. 
Membre  de  l’Institut 


Supplément  : 

M.  Boioey.  —  Observations  sur  les  divers  mon 
de  locomotion  de  l’homme  (12  fig.). 

L.  Cheinisse.  —  La  nouvelle  terminologie  médicale 
allemande. 

H.  Moktal.  —  Intérêts  professionnels. 

K.  Thierry.  —  Une  nouvelle  ceinture  de  grosiesi 
(ceinture  Materna)  [2  fig.]. 

De  Pullicny.  —  Le  coup  de  chaleur  des  nourrisson 

Anatomie  du  vivant  (2  fig.).  —  Variétés.  —  Corre 


OBSERVATIONS  nombre  d’expériences  instituées  par  Borelli, 

Barthez, Gassendi, Gerdy,  Giraud-Teulon,  Carlet, 
SUR  LES  DIVERS  MODES  DE  LOCOMOTION  Marey  et  Demeny,  en  vue  d’analyser  les  divers 

DE  L’HOMME  modes  de  locomotion  de  l’homme.  Les  observa- 

_  lions  faites  par  ces  auteurs  sont  trop  connues 

pour  qu’il  soit  besoin  d’y  revenir  ici.  Elles  de- 
Avec  la  collaboration  des  moniteurs  de  l’Ecole  meurent  des  modèles  d’analyse  e.vpérimentale. 


de  gymnastique  de  Joinville,  j’ai  repri 


it  exposé,  que  l’énoncé  de 


: 

f 


♦  Fig.  2.  —  Sujet  B...  ;  Empreinte»  des  deux  pieds  dans  la 

,  —  Sujet  B...  ;  A,  pied  gauche;  B,  pied  droit.  station  debout.  Egalité  des  presiions.  Les  surfaces  au 

reintes  prises  pendant  la  marche.  On  voit  que  le  contact  du  sol  sont  sensiblement  équivalentes, 

gauche  est  plus  appuyé.  Son  bord  externe  a  été 

ontact  du  sol  dans  toute  son  étendue.  Le  sujet  B...  quelques  faits  que  la  méthode  des  empreintes 
e  attitude  légèrement  hanchée  à  gauche.  plantaires  révèle.  J’ai  fait  parcourir  aux  diverses 


TMobromine  française  eMpeient  pure  phosphatée 

Eaféinée 

Cachets  dosés  à  0  gr.  50  et  0  gr.  25  Lithinée 

laloratoire  A.  GDILLAÜMIN,  13,  m  da  fcche-Hiai,  PA 


Hypnotique-Sédatif 
Procure  un  sommeil  calme  et  réparateur 


Laboratoires  CIBA,  1.  place  Morand,  LYON. 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

EPIDOSINE 


G.  GREMY,  14,  rue  de  CUchy  -  Paris. 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 


BlLEYLSf'^l  SEDOL 


Du  Docteur  FAYES 
du  Quatre -Septembre  — 


SELS  BILI/MRE3 

Globules  Kératinisës.  dosés  A  0.20  Centigr 

LITHIASE  .ICTÈRE  .  ENTÊRO-COLITE 


SCOPOLAMINE 
MORPHINE  Z= 


En  ampoules  de  1  cma. 

Le  calmant  le  plus  puissant 
de  la  douleur. 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sè'vres  -  PÂRIS-15°. 


riyspeptiii.e 


SUC  GASTRIQUE  ou  PORC  VIVANT 

ûépâi  pour  Pâr/s  H.CARRIONet  C-  54 F? S‘//of/a/>f 


Spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISANINE 
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allures,  par  des 
sujets  exports 
dans  l’art  de  la 
ittarpbe  et  des 
courspfl,  de  Ion- 
gties  bandes  de 
papier  exa"te=- 
merit  étalées  sup 
le  sol.  Lesloeaux 
où  avaient  lieu 
ces  ob'ervations 

nouvelles  salles 
de  l’Ecole  de 


..-rv  ..  r 


Fig.  3.  —  Snjet  B...  —  A.  Empreiotes  pendant  la  marche  libre.  —  B  Empreinlea  rendant  la  marche,  le  sujet  étant  chargé.  On 
voit  que,  dans  ce  dernier  cas,  la  cambrure  du  pied  s’eat  neensée  au  point  que  le  bord  externe  du  pied  n’entre  pins  au  contact 
du  Bpl  dans  tonte  son  étendue. 


tantôt  le  gauche, 
sont  plus  accu¬ 
sées  que  celles 
données  par  l’au- 
tPP  pied  (fig,  1). 
Ceci  ne  tiept  pas 
à  iinp  confprroa- 
tion  anatomique 
propre  à  celui 
des  deux  pieds 
donnant  l’em¬ 
preinte  la  plus 
accusée.  En  ef¬ 
fet,  chez  de  tels 


Joinville, longues 

de  50  m.,  —  étaient  assez  vastes  pour  permettre 
d’obtenir  des  empreintes  à  toutes  les  allures.  Les 


Fig,  4,  -v-  Sujet  B...  :  Empreintes  pendant  ta  marebe,  le 
sujet  P  Iflant  20  tilogr.  a  cbnque  main.  Cumbrupc  des 
pieds-  Le  bord  ettepiie  de  cbaque  pied  n’eatre  plus  au 
contact  du  sut  dans  loute  son  étendue. 


pieds  des  coureurs  et  des  piarcheurs  élaiept 
enduits  d'encre  d’iipprimerie.  Voici,  succinc¬ 
tement  rapportés,  les  résultats  de  ces  observa^ 
lions. 

I.  Empreintes  plantaires  pendant  la  marche. 
—  Dans  ce  genre  de  locomotion,  le  pied  se  pose 
sur  le  sol  par  le  talop-  Sa  partie  moyenne,  s.a 
plante,  s’yappliqueensuiiefort*  ment-  L’eslrémité 
antérieure  s’en  détaché  la  dernière.  Comme  l’a  dit 
Carlet,  le  pied  sc  déroule  sur  le  sol-  Au  moment 
où  le  talon  de  l’un  des  deux  pieds  touche  le  .«ol, 
la  pointe  de  l’auire  pied  y  adhère  encore,  de  telle 
.sorte  que  le  corps  n’abaudonne  jamais  entièrement 
le  contact  du  sol.  Dans  un  même  pas,  il  y  a  un 
instant  où  les  deux  jambes  appuient  simultané- 
nient  sur  le  sol  ;  ce  temps  du  «  double  appui  » 
est  d'environ  3/ 10  de  .seconde  dan.s  la  progression 
lente  laite  a  raison  de  70  pas  par  njinute. 

Il  eel  presque  toujours  up  pas  jilus  long  que 
l'autre  :  celui  qu’exérule  la  jambe  droite,  chez  les 
droitiers,  la  jambe  gauche  cbez  les  gauchers. 

L’appui  de  chacun  des  pieds  sur  le  spl  pendant 
la  marche  p’est  pas  également  réparti  chez  tous 
les  sujets.  Très  fréquemmept,  les  empreintes 
données  par  l  un  des  pieds,  tantôt  le  droit  et 


sujets,  la  station 
debout,  daps  l’immobilité,  révèle  une  similitude 
complète  des  empreintes  des  deux  pieds  (fig.  2). 
C’est  seulement  pendant  la  marche  et  la  course 
lente  (pas  gymnastique)  que  se  révèle  cette  parti¬ 
cularité,  Sa  cause  résidé  dans  une  atlUude  hanchée 
observée  chez  quantité  de  sujets.  Elle  caractérise 
et  individualise  leur  démarche,  Le  coureur  B..., 


Pig.  .5.  —  E  .-prciiitcs  otlaslant  q'ie  l’allure  s'accélère, 
buid  externe  du  pied  ne  touche  plus  le  sol  que  dans 
sa  nio'tié  anlérienrp  et  l’empieiole  dn  talon  devient 
de  plus  en  pins  légère.  L’ailnre  s’acpélèra  progressi- 
vement  de  A  en  C.  En  a' on  aperçoit  l’pmpreinta  très 
rédnite  da  talon. 

qui  nous  a  fourni  les  empreintes  de  la  figure  1, 
avait  le  buste  légèrement  penché  à  gauche.  Son 


Le  plus  FlOELt,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTIQUES 


«QVS  QUATKX  FOBMKS 

a»ÏJl&3B  j  »>M»aH»*ÏJIt.TrÉ5K  j  CAJFlfclIWÉ:» 

Médiciwent  régaistsor  dn  cœnr  par  •xosUsnos,  Adjnvant  la  pins  sâr  ds«  cnras  dn  décUomn-  L«  médlssment  dn  ohntx  dni  cardiopttbis 
d'nnn  eftlcaclté  sans  égale  dans  l'artério-BcIé-  tion,  est  pour  la  brlgbtiqnn,  oe  one  U  digitsls  «st  fait  disparaître  las  osdémes  et  la  drspnse,  rep 
rase,  la  préaolérose,  l’atbuminnrie,  l’hydropisie.  |  pour  le  cardiaque,  le  remède  |b  p|ns  héroïque.  ,  feren  la  systel».  régnUrUW  le  ooura  du  pang 
DOSES  :  2  A  A  osphots  par  four.  Oes  cachets  sont  en  FOBME  DE  OCEXTB  et  se  présentent  en  boite  d 
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membre  inférieur,  du  même  côté,  appuie  pliia 
fortement  sur  le  sol  ;  le  dynamomètre  le  démotjT 
tre  ;  l'observation  de  ses  empreintes  le  faisgit 


Fig.  6.  —  Empreintes  pendant  une  ppurse  de  fond,  en 
granSpa  fqpîépj,  ba  taloi)  ne  rençontre  plus  le  sol.  Le 
pied  n’entre  plus  pu  coptact  avec  lui  que  par  Ip  région 
métatarso-phalangippne. 

soupçonner.  De  tels  sujets  se  fatiguent  plus  vite 
que  ceux  qui  présentent  une  égalité  d’appui  §ur 
les  deux  membres.  La  fatigue  est  d’abord  res¬ 
sentie  par  le  membre  qui  supporte  les  plus  for¬ 
tes  pressions, 

Alafin  d'une 
longue  macLhe, 
les  empreintes 
plantaires  de? 
viennent  plus 
étalées,  —  La 
voûle  plantaire 
s'affaisse  et  le 
pied  entre  en  contact  avec  le  sol  par  une  plus 
grande  surface. 

Il  Empreintes  pendant  la  marchb,  le  sujet 
ÉTANT  CHARGÉ.  —  Si  l'on  charge  pesamment 
(20  kilogr.  à  chaque  main)  un  sujet  et  qu’ou  le 
fasse  marcher,  on  pourrait  s’attendre,  a  priori,  à 


ce  quê  §eg  empreintes  indiquassent  un  étalement 

du  pied, 

C’est  le  contraire  que  l’ou  observe,  Les 
clés  du  mollet  et  du  pied  se  contraptrnt  éner¬ 
giquement  pour  résister  é  l’affaissement  de  la 
voûte  plantaire  que  tend  à  produire  l’aocroisser 
ment  arilfloiellement  provoqué  du  poids  du  oprps, 
Le  bord  externe  du  pied  entre  à  peine  ou  même 
n’entre  pas  du  tout  en  contact  gvep  le  sol  (ilg.  3  et 
4).  La  cambrure  des  pieds  s’gceuse,  La  voûte 
plantaire  est  sous-tendue  plus  énergiquement  par 
les  tendons  qui  la  croisent.  Toutefois,  à  la  longue, 
après  un  temps  qui  varie  avec  la  résistance  mus¬ 
culaire  des  sujets  observés  et  Timportanoe  des 
poids  additionnels  dont  pn  les  a  surchargés,  la 
voûte  plantaire  finit  par  fléchir.  Le  pied  s'affaisse 
peu  à  peu,  compe  à  ja  suite  d’une  longue  marche 
et  on  observe  des  empreintes  plantaires  qui  tra¬ 
duisent  l’étalement  du  pied.  Pour  provoquer  la 
cambrure  des  pieds  msl  faits,  il  est  donc  justifié 
de  faire  marcher  les  sujets  après  les  avoir  chargés 
de  poids  additionnels,  mais  pendant  de  très  courts 
instants  à  chaque  ségnce.  Les  séances  peuvent 
être  fréquemment  répétées. 

C'est  U  un  traitement  excellent  du  pied  plat. 


III.  Empreintes  pendant  la  course.  Si  l'on 
fait  courir  un  sujet  à  faible  allure  (pas  gymnasti¬ 
que),  le  pied  rem  ontre  encore  le  sol  par  le  talon 
et  les  empreintes  ont  sensiblement  les  mêmes 
caractérisliques  que  pendant  la  marche  naturelle. 
Toutefois,  lorsqu'elles  existent,  les  inégalités  de 
pression  dues  au  hanchement  apparaissent  ici 


plu?  firtteroent  encore  que  pendant  la  marche. 

Si  l'on  fait  accélérer  l'gilure,  on  constate  que 
peu  é  peu,  Ig  contact  du  talon  avec  le  sol  devient 


Fig.  8.  —  Empreintes  prises  pendant  une  course  de 
vitesse  et  réduites  à  celles  de  l’extrémité  antérieure 
du  pied. 

de  moins  en  moins  large,  de  moins  en  moins 
perceptible,  On  obtient  des  empreintes  inter¬ 
médiaires  entre  celles  de  la  marche  et  celles 
que  nous  allons  trouver  plus  loin  (fig.  5). 

Lorsque  l’al¬ 
lure  atteint  une 
certaine  vites¬ 
se,  le  talon  ne 
rencontra  plus 
le  sol  ;  le  pied 

lui  que  par  la 
région  métatarso-phalangienne  (fig.  6).  Enfin, 
aux  allures  très  rapides,  telles  que  celles  des 
coureurs  de  vitesse,  l’empreinte  se  réduit  à 
celle  de  l’extrémité  antérieure  du  pied  (fig.  7 
8  et  9). 

En  adoptant  ees  allures,  l’homme  progresse  | 
la  manière  des  animaux  digitigrades.  Ses  pieds 


Fig.  7.  —  Sujet  B  .  Empreintes  prises  pendant  une  course  de  vitesse.  Elles  se  réduisent  à  celles  de  l'extrémité. 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  D’ÉTÉ  ; 


1°  La  Névrosthênin^  Ff^^y^sing^  ”,  analeptique  panfaii,  qui  soutimL  tonifie  et 
rend  tout  effort  facile  (voir  cMessous.  Échantillon  m  liemanao  nar  moût); 


2°  Les  **  Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  ”  qui  per- 
mettent  de  réaliser  la  désinfection  intestinale. 


f 

/Til.  glut.  lUrées  A0.O5- 1  àJùcliaq.  repas  -  6,R.Ab«l,Sarlt 

t  DÉSINFECTIOH  IHTESTINAtE  -  PQRTEUBS  DEflEHMEg 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  ■ 
forme  pretique,  aveç  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  suooés  aroissant  do  le  ■ 


NÉVROSTHÉNINE 

(XX  gouttes  contiennent  6.40  centigrammes  de 
Glyccroptauspkates  alcalins  sans  sucre,  chaux  pi  alcool). 

à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  dans 
le  premier  verre  de  boieson,  dans  les  cas  de  : 

FREYSSINGEI 

SURMENâSë  i  VERTIGES 

DÉPRESSION  NERVEUSE  II  ANEMIE  CEREBRALE 
NEURASTHENIE  1  CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  19  f3.  6AHD  :  Méd.  d'Ot  —  1920.  MO  N  ADO  :  Stand  RtlX.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (MI®)*  ^ 
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fonctionnent  comme  les  extrémités  postérieures  j  leurs  doigts 


que  leurs  doigts,  ( 


fig.  X,  XI  et  XII).  Chez  ei 
;  plus  ou  moins  complet  de  1’ 


extrémités  de  ]  du  membre.  Cette  disposition  du  tarse  i 


tages  d’accroître  : 

1°  La  rapidité  de  la 
course.puisque  le  contact 
des  extrémités  avec  le 
sol  est  bref  et  assuré 
instantanément  ; 

2“  L’élasticité  de  la 
démarche;  les  chutes 
sont  amorties  à  chaque 
bond,  parce  qu’il  y  a  un 
plus  grand  nombre  d’ar¬ 
ticulations  internosées 


tigrade).  —  F,  fémur;  R,  rotule;  P,  péroné;  T,  tib 
Ta,  tarse;  M,  métatarse;  Ph,  phalanges. 

Fig.  12.  —  Squelette  du  membre  postérieur  d'une  gaze 
—  F,  fémur;  P,  péroné;  R,  rotule;  T,  tibia;  Ta,  tar 
M,  métatarse. 

Dans  la  marche  et  la  course  lente,  la  pi 
gression  de  l’homme  est  comparable  à  celle  ( 
plantigrades;  au  contraire,  la  course  aux  allui 
vives  lui  fait  adopter  l’attitude  des  animaux  di 
tigrades,  ou  coureurs. 

Mauiuce  Boigey, 


LA  NOUVELLE  TERMINOLOGIE  MÉDICALE 

ALLEMANDE 


Il  y  a  une  nouvelle  terminologie  médicale 
allemande.  Elle  ne  comporte,  à  vrai  dire,  qu’une 
cinquantaine  de  termes  (53  exactement),  mais 


l’enfantement  en  a  été  long  et  laborieux,  puisque 
c’est  encore  en  1920  que  l'Association  de  la 
presse  médicale  professionnelle  allemande  a 
nommé,  au  cours  de  sa  réunion  à  Nauheim,  une 
Commission  chargée,  en  collaboration  avec  la 
Société  de  médecine  interne,  de  procéder  à  une 
«  épuration  »  de  la  terminologie  médicale. 

Mais  si  le  travail  fut  long,  il  ne  manqua  pas. 


sans  doute,  d’agrément,  car  rien  n’est  plus  doux 
que  la  vengeance...  La  tâche  de  la  Commission, 
nommée  à  la  réunion  de  Nauheim,  consistait,  en 
elîet,  à  s  germaniser  »  {yerdeutschen)  les  expres¬ 
sions  étrangères  usuelles  dans  le  langage  médical 
écrit  allemand,  «  mais  dont  on  peut  parfaitement 
se  passer  ».  Et,  pour  plus  de  précision,  il  fut 
expressément  spécifié  qu’il  ne  s’agissait  point  de 


TUBERCULOSE 


LYMPHATISME 


TU  BERGU:LOSE 


TROUBLES  DE  DEMTITIÔN 


LA  TRICALCINC  EST  VENDUE 


POUDRE  •  COMPRIMÉS  -  GRANULÉS  •  UCHETS 


PURE 

MÉTHYLARSINÉE 

ADRÉNALINÉE 

FLUORÉE 


il/iTHYJ.. 


EN  POUDRE  -COnPRIA^ES  -  GRANULES  -  CACHETS 


TRAITEIVIENT  DE  LA 


TUBERCULOSE 


ne  peut  êlre  ASSURÉE  d'une  façon  CERTAINE 

et  PRATIQUE 

QUE  PAR  LA  T  R  I  O  L.  C  I  N  E 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT  -  LE  PLUS  SCIENTIFIQUE  -  LE  PLUS  RATIONNEL 
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combattre  les  termes  techniques  empruntés  aux 
langues  anciennes,  devenus  d’un  usage  interna¬ 
tional  et  qui  sont  indispensables.  Non,  ce  que 
l'on  voulait,  c’était  simplement  «  faire  disparaître 
du  langage  écrit  allemand  les  expressions  étran¬ 
gères,  le  plus  souvent  françaises  et,  pour  une 
plus  faible  part,  anglaises,  qui  n’ont  été  intro¬ 
duites  dans  la  littérature  médicale  que  pour  des 
raisons  de  commodité  ». 

En  publiant  dans  les  journaux  allemands  la 
liste  des  nouvelles  expressions  à  laquelle  ont 
abouti  les  travaux  de  la  Commission,  le  président 
de  l’Association  de  la  presse  médicale  profession¬ 
nelle  allemande  invite  les  auteurs  et  les  rédac¬ 
teurs  de  journaux  à  employer  dorénavant,  dans 
leurs  écrits,  les  expressions  contenues  dans  cette 
liste,  au  lieu  des  termes  étrangers. 

C’est  ainsi  que  les  auteurs  allemands  ne  de¬ 
vront  plus  écrire  :  «  bruit  de  pot  fêlé  »,  «  débri- 
dement  »,  «  défense  musculaire  »,  «  choc  en 
retour  »,  «  formes  frustes  »,  «  petit  mal  »,  «  moral 
insanity  »,  «  glossy  skin  »,  etc. 

Les  travaux  allemands  n’auront  certainement 
rien  à  gagner  en  diffusion  du  fait  qu’à  l’expres¬ 
sion  universellement  comprise  de  «  syphilis 
ignorée  »  on  aura  substitué  l’expression,  longue 
et  lourde,  de  unbewusi  erworhene  Syphilis.  Ils 
n’auront,  non  plus,  rien  gagné  en  clarté,  car, 
même  pour  le  chirurgien  allemand,  le  terme, 
usuel  et  familier,  de  débridement  restera,  malgré 
tout,  plus  expressif  que  le  mot  Einkerbung,  et  la 
Commission  en  donne,  elle-même,  la  meilleure 
preuve,  puisque,  se  rendant  sans  doute  compte 
de  toute  l’imprécision  et  de  l’insuffisance  de  ce 
mot  si  peu  technique,  elle  le  fait  suivre  d’une 
parenthèse  explicative  :  Einkerbung  [des  Bruch- 

Le  mal  perforant,  avec  les  caractères  de  téna¬ 
cité  qui  lui  sont  propres,  resta  réfractaire...  à 
toutes  les  tentatives  de  «  germanisation  »,  et  la 
Commission  a  dû  se  borner  à  le  «  latiniser  »  :  il 


s’appellera  donc  désormais  malum  perforons  l 
C’est  un  changement  qui  ne  risque  guère  de  le 
rendre  méconnaissable. 

Je  ne  sais  si  l’invitation  adressée  aux  auteurs 
allemands  aura  la  force  d’un  décret.  Mais,  en 
supposant  que  les  auteurs  allemands  veuillent 
bien  s’y  conformer,  nombre  de  leurs  lecteurs  — 
j’entends,  parmi  leurs  compatriotes  —  ne  man¬ 
queront  pas  de  regretter  ces  bonnes  et  vieilles 
«  expressions  étrangères  »,  car,  si  celles  ci  ont 
acquis  droit  de  cité  dans  le  langage  médical  de 
tous  les  pays,  c’est  qu’elles  s’imposaient  sans 
doute  soit  par  leur  concision,  soit  parce  qu’elles 
faisaient  image. 

Le  style  médical  est  souvent  dominé  par  ce 
besoin  qu’éprouve  le  médecin  de  se  former  une 
image  vivante  de  tel  ou  tel  symptôme,  de  sorte 
que  des  termes  purement  techniques,  à  formation 
classique,  sont  parfois  coudoyés  par  des  mots 
vulgaires  :  «  bruit  de  pot  fêlé  »,  «  mouches 
volantes  »,  etc.  En  substituant  à  cette  dernière 
expression,  si  saisissante  de  vérité,  le  mot 
Mûckensehen,  la  Commission  allemande  a  dévi¬ 
talisé  l’image,  puisque  les  mouches  [Miicken)  ne 
sont  plus  volantes. 

Ces  quelques  exemples  suffiront  à  montrer  que 
ladite  Commission  n’a  pas  toujours  été  heureu¬ 
sement  inspirée  dans  ses  laborieuses  recher¬ 
ches. 

La  liste  qu’elle  a  établie  fera-t-elle  loi  dans  les 
pays  de  langue  allemande?  Il  est  permis  d’en 
douter  :  un  linguiste  français,  Arsène  Darmes- 
teter,  qui  se  connaissait  admirablement  dans  ce 
qu’il  a  appelé  «  la  vie  des  mots  »,  insistait  sur  ce 
fait  que  la  loi  du  langage  est  l’usage. 

Faut-il  croire  que  le  président  de  l’Association 
de  la  presse  médicale  professionnelle  allemande 
ait  «  changé  tout  cela  »  par  la  seule  vertu  de 
sa  proclamation  ? 

L.  Cheinisse. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 

Un  de  nos  abonnés  nous  pose  la  question 
suivante  : 

Je  viens  de  louer  une  villa  ;  j’y  ai  installé  une 
«  Maison  de  santé  »  où  j’opère  fréquemment. 

Je  désirerais  donc  savoir  si  ce  fait  d’exploiter 
ce  fonds  en  mon  nom  m’assimile  (également 
pour  toutes  affaires  faites  en  dehors  de  la  maison 
de  santé)  à  un  commerçant  et  si  la  taxe  de 
1,1  pour  100  m’est  imposable  sur  mon  chiffre 
d’affaires  global. 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 
dique  : 

D’après  M.  Besson,  dont  l’opinion  est  repro¬ 
duite  au  Dalloz  1920-4,  p  316,  on  considère  quela 
loi  a  voulu  frapper  les  différentes  manifestations 
de  l’industrie  hôtelière,  notamment  les  pensions 
de  famille,  maisons  de  retraite,  maisons  de  santé, 
établissements  d’hydrothérapie  ;  mais  il  n’est  pas 
douteux  que  c’est  uniquement  comme  exploitant 
une  clinique  et  non  comme  médecin,  que  l’au¬ 
teur  de  la  question  peut  se  trouver  assujetti. 
Comme  médecin,  il  exerce  une  profession  libé¬ 
rale.  A  ce  dernier  titre,  et  bien  que  patenté,  il 
n’est  pas  soumis  à  l’impôt  sur  le  chiffre  d’affaires 
puisqu’il  rentre  dans  la  catégorie  des  redevables 
du  titre  4  de  la  loi  du  31  Juillet  1917,  instructions 
du  29  août  1920,  p.  504,  Dalloz,  1920-4-316. 

Par  conséquent,  il  est  certain  que,  pour  l’exer¬ 
cice  de  sa  profession  en  dehors  de  la  maison  de 
santé,  notre  abonné  échappe  à  la  taxe  sur  le 
chiffre  d’affaires. 

H.  Montal. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  ihdispeksablx 
d'accompagner  chaque  ohamoement  d’adresse  de  la 
bande  du  Journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid, 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Méthylarsinate  disodique. 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etO. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

1€  Il  n'est  pas  douteux  <  Les  travaux  de 
qu’en  mettant  en  évi-  M.  Gussac,  basés  sur 
dencedesmétaux,même  l’absorption  de  l’eau  de 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  «oie  gastro¬ 
dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 


Professeur  Garrigou  eomblerunelacune  dans 
a  ouvert  des  voies  nou-  l'utilisation  du  liquide 
vellesàla  thérapeutique  marin  au  point  de  vue 
marine.  »  thérapeutique.  » 


mnmn,  nniB  .  B.»  inn-  I  MuUet.  î  k  3  cniUerées  &  soupe.  En?on(*,  *  à  3  cuillerées  t  deiser*. 
POSOLOail  I  p»r  Jour  I  ifourrUtons,  î  à  3  cuillerées  a  café. 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

‘  LA  BIOMARINE"  à  dieppe 

Laboratoire  d'études  à  Biarrltx.  —  Owcieur  a  coasao.  ,*  pe. 


Médaille  d’Hygiéne  Publique 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 
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conduites  dans  les  admirables  chambres  calorimétriques 
que  l’bn  sait,  lis  Ont  rigouretisement  démontré  tjue  ce  qui 
incommode  n’est  ni  la  viciation  de  l’air  par  l’acide  car¬ 
bonique,  ni  la  chaleur  sèche,  mais  la  chaleur  humide, 
rhumldilé  excessive  gêüaht  la  régulation  thermique 
dans  ses  deux  voies  naturelles  ;  la  ventilation  pulmo¬ 
naire  et  l’évaporation  cutanée. 

Les  remèdes  se  déduisent  d’eux-Uêmés.  Ne  rien  ajouter 
à  l’humidité  de  l’atmosphère  (ch  arrosant  le  sol  oü  en 
exposant  des  blocs  de  glace),  mais  agiter  l’air  modé¬ 
rément  par  des  ventilateurs  électriques,  car  l’air  stagnant 
se  charge  de  l’humidité  évaporée  par  les  sujets  et  devient 
de  plus  en  plus  impropre  à  la  ventilation  pulmonaire  et 
à  l’évaporation  cutanée. 

Pottr  ne  pas  enirarér  ou  pour  accroître  l'efficacité  de 
la  ventilation  pulmonaire,  il  faudrait  pouvoir  refr.  idir 
et  asiécherl’air  inspiré  ;  c’est  difficile  et  dé  Serait  coû  eux, 
aussi  ne  le  fait-on  pas  à  ma  caonatssande.  Par  doiitre.  on 
peut  beaucoup  pour  faciliter  l’évaporation  cutanée,  rien 
qu’en  rompant  avec  de  respectables  erreurs  tradition¬ 
nelles. 

Remplacer  les  vêtements  serrés,  épais  et  chauds  par 
des  vêlements  lâches  et  légers,  en  gardant  au  besoin  un 
châle  de  secours  à  portée  de  la  main;  dièttrë  4  ùü  toutes 
les  snifuces  cutanées,  cou,  épaules,  bras,  jambes,  cuisses 
qui  peuvent  êtré  découvertes  sans  danger  de  refroidis¬ 
sement.  Pour  les  adultes  un  maillot  de  sport  en  toile, 
non  serré,  ample  au  Contraire,  serait  le  vêlement  idéal. 
Adopté  dans  les  u-ines  les  jours  ou  la  chaleur  empêche 
presque  tout  travail,  il  rendrait  les  plus  grands  services 
â  la  santé  des  ouvriers  et  au  porte-monnaie  des  patrons. 

Puis-je  ajoutèr  que  si  nous  avons  Chaud  dans  nos  appur- 
tetneais  le  jour.  C’est  parce  que  houe  ne  savons  pas  uti¬ 
liser  la  fraichetic  délicieuse  des  nuits  qui  sont  presque 
froides,  le  plus  souvent,  dans  le  climat  béui  de  notre 
psys? 

Ouvreü  largement  fenêtres  et  persiennes  la  nuit  et  tenez 
tout  fermé  le  jour,  depuis  h  heures  du  matin,  sauf  un 
léger  espace  entre  les  deux  battants  de  chaque  fenêtre 
retenus  l'uo  sur  l’autre  par  l’espagnolette,  ttne  petite 
ventilation  s’établira  entre  les  façades  opposées  de  la 
tnsiiod,  suffisante  pour  éviter  toute  impression  de  ren¬ 
fermé,  insuffisaute  pour  tébhauiT-r  l’air  et  les  murs. 
A  midi  VOUS  aures  dix  degrés  centigrades  de  différeoce 
entre  nn  thermomètre  placé  à  l’ombre  au  dehors  et  un 
autre  suspendu  ou  milieu  d'uhe  pièce  de  votre  appar- 

Si,  au  contraire,  vous  ouvrez  largement  les  fenêtres  le 
jour,  même  avec  les  persiennes  fermées  et  même  â 
l’exposition  du  nord,  il  s'établit  un  abondant  renouvelle¬ 
ment  d’air  arrivant  chaud  du  dehors,  plus  chaud  que 


l’appàrtement,  et,  malgré  sa  falblé  capacité  calorifique,  il 
suffit  de  quelques  heures  pour  réaliser  l’équilibre  des 
températores  entre  le  dehors  et  le  dedans  (ce  qu’il  ne 
fallait  pas  obtenir). 

De  Pulligny, 


aNatomie  du  vivant 


Gigantisme  partiel. 

Hèmi-bypertrophié  congénitale  du  corps. 

Le  gigantisme  partiel  d’un  côté  de  la  face  peut 
exister  seul  {La  Presse  Médicale,  1921,  n°  21, 
p.  209);  dans  d’autres  cas,  les  membres  du  même 
côté  sont  également  hypertrophiés.  Dans  d’autres 
observations  plus  rares,  l’hémi-hypertrophie  est 


croisée  :  la  face  et  le 
hypertrophiés  d’un  côt 


Fig.  1.  —  Hémi-bypertro- 
pbie  congénitale  du  côté 
droit  de  la  face,  du  côté 
gaaelie  du  tronc  et  des 
membres  chez  une  fillette 
de  4  mois.  (Cas  de  André 
Thomas.) 


membre  supérieur  Sont 
le  membre  intérieur  du 
côté  opposé,  li  est  ex¬ 
ceptionnel  que  la  face 
soit  prise  d’un  côté, 
les  membres  supérieurs 
et  inférieurs  étant  hy¬ 
pertrophiés  du  côté 
Opposé. 

André  Thomas  a  pu¬ 
blié  une  observation 
d’une  fillette  de  4  mois 
atteinte  d’hémi-hyper¬ 
trophie  du  côté  droit  de 
la  face,  tandis  que  c’est 
la  moitié  gauche  du 
corps  et  les  membres 
gauches  qui  l’emportent 
par  le  volume  sur  ceux 
du  coté  droit  ;  quand 
on  ouvre  la  bouche,  on 
constate  une  asymétrie 
très  nette  de  la  langue; 
toute  la  moitié  droite 
est  plus  large  et  plus 


épaisse  que  la  moitié  gauche.  Il  n’existait  pas  de 
différence  dans  les  dimensions  et  la  conforma¬ 
tion  des  oreilles,  aucune  asymétrie  dans  le  nez, 


Fig.  2.  —  Les  mains  et  les  avant-hras  d’une  fillette  de 
12  ans  atteinte  d  hypertrophie  cnhgénitale  de  la  moitié 
gauche  du  tronc  et  des  membres  supérieurs  et  infé¬ 
rieurs  gauches;  la  face  était  respectée.  (Cas  de  Thomas.) 


sur  la  bouche,  l’hémi-hypertrophiè  portant  non 
seulement  sur  les  parties  molles,  mais  aussi  sur 
les  os. 

Une  autre  observation  de  Thomas  avait  trait 
à  une  fillette  de  l2  ans  atteinte  d’hémi-hyper¬ 
trophie  du  corps  et  des  membre.s,  très  marquée 
surtout  pour  le  membre  supérieur  et  particuliè- 
ment  pour  la  main.  La  face  était  respectée. 


yAHIETÈS 


Quelques  statistiques  de  la  mortalité  Infantile. 

C’est  la  Nouvelle  Zi-knde  qui  a  le  privilège  de 
posséder  le  taux  le  plu-  bas  de  mortalité  infantile.  Il 
est  de  40,6  pour  1,000.  A  Dunedin,  le  taux  était  eu  1900 
de  80  pour  1.000;  il  est  descendu  actuellement  à 
30,8  pour  1.000.  On  peut  attribuer  ce  résultat  à  la 
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douceur  du  climat,  aux  excellentes  conditions  d’exis¬ 
tence  et  de  logement,  à  une  législation  éclairée,  au 
bon  fonctionnement  des  œuvres  philanthropiques. 

En  France,  certains  départements,  tels  que  la 
Creuse,  l’Ailier,  la  Vienne  et  les  Landes  présentaient, 
pendant  les  cinq  années  qui  précédèrent  la  guerre,  un 
taux  au-dessous  de  80,  tandis  que  les  Hautes-Alpes 
avaient  un  chiffre  de  200,8,  la  Seine-Inférieure  179,5 
et  l'Ardèche  170,1  ;  le  taux  moyen  était  de  118  en  1909, 
de  123  en  1917. 

En  Angleterre  et  dans  le  Pays  de  Galles,  le  taux  de 
mortalité  infantile,  qui  était  en  1900  de  165  p.  1  000, 
s’est  ahaissé  à  80  pour  1.000,  en  1920.  Quatre  autres 
pays  d’Europe  ont  un  taux  de  mortalité  Infantile 
inférieur  à  100  p.  1.000;  la  Norvège  62,  la  Suède  66, 
la  Suisse  83  (chiffre  de  1919),  et  le  Danemark  90.  En 
Pologne,  le  chiffre  de  159  en  1913  s’est  élevé  à  185 
en  1918,  sans  doute  par  suite  des  circonstances  delà 

En  ce  qui  concerne  les  villes,  le  taux  est  de  85,4  à 
New-York.  Au  Canada,  il  oscille  entre  52  pour  1.000 
à  Victoria  et  214  pour  1.000  à  Qnébec.  D’après  les 
nouvelles  les  plus  récentes,  le  dernier  trimestre 
de  1921  montre  des  inégalités  surprenantes.  Chris- 
tiana  détient  à  présent  le  record  avec  33  pour  1.000; 
puis  vient  Amsterdam  avec  42,  Stockholm  avec  48;  la 
ville  de  Londres  a  encore  un  taux  de  93,  et  la  ville  de 
Bombay  a  le  chiffre  effrayant  de  630  pour  1.000. 

En  1919,  les  taux  des  principales  villes  allemandes 
étaient  les  suivants  :  Berlin  132,  Hambourg  97, 
Munich  132,  Leipzig  113,  Cologne  130,  Breslau  139. 

Pour  lutter  contre  la  mortalité  infantile,  il  faut 
combattre  l’alcoolisme,  la  syphilis,  la  tuberculose 
qui  débilitent  les  parents,  contaminent  et  affaiblissent 
les  enfants  ;  il  faut  abolir  l’entassement  dans  les 
logements  surpeuplés,  qui  vicient  l’atmosphère, 
privent  les  enfants  d’air  et'de  lumière,  favorisent  les 
entérites  qui  emportent  en  moyenne  un  quart  de 
tous  les  nouveau-nés  (10,1  pour  100  de  tous  les 
décès  infantiles  en  Suède,  45,4  pour  100  en  Espa¬ 
gne). 

L’exemple  de  la  Nouvelle-Zélande  et  des  cités 
Scandinaves,  l’abaissement  remarquable  de  la  morta¬ 
lité  infantile  en  Grande-Bretagne  au  cours  de  la 
dernière  décade,  montrent  que  la  simple  prévoyance 


sociale  et  hygiénique  peut  sauver  chaque  année  des 
millions  de  petits  êtres  lamentablement  sacrifiés. 

(Vers  la  santé,  n»  2,  1922.) 


CORRESPONDANCE 


Monsieur  le  Rédacteur  en  chef. 

Cette  letlre  reflète  l’opinion  de  bon  nombre  de 
médecins  parisiens  ;  c’est  ce  qui  m’engage  à  vous 
prier  de  bien  vouloir  l’insérer  dans  votre  estimable 

Il  reste  entendu  que,  pour  nous  antres  médecins, 
seul  le  montant  total  de  notre  loyer  sert  de  base 
pour  l’établissement  de  notre  patente.  Depuis  cette 
année  1922  surtout,  nous  avons  dû,  pour  la  plupart, 
subir  des  augmentations  locatives  sérieuses.  Les  jeu¬ 
nes  confrères  ont  dû,  pour  s’installer,  louer  à  des 
prix  au  moins  doubles  de  ceux  d'avant-guerre  et  ceux 
chargés  de  famille,  qui  ont  dû  et  pu  déménager,  paient 
des  loyers  formidables. 

Allons-nous  assister  à  ce  spectacle  illogique  que 
les  jeunes  confrères,  ceux  qui  essaient  de  se  créer 
une  clientèle  à  Paris,  et  que  les  médecins,  déjà  âgés, 
devant,  pour  causes  extra -médicales,  occuper  un 
appartement  plus  grand,  vont  payer  des  patentes  au 
moins  doubles  de  celles  que  paieront  ceux  d’entre 
nous  qui  bénéficient,  à  un  titre  quelconque,  d’un  loyer 
à  des  prix  plus  modérés? 

Un  groupement  corporatif  parisien,  le  S.  M.  S. 
par  exemple,  ne  pourrait-il  essayer  d’obtenir  quelque 
remède  à  pareil  état  de  choses  ?  La  patente  ne 
pourrait-elle  pas  rester  établie  d’après  le  loyer 
1914,  ou,  mieux  encore,  de  par  les  circonstances 
actuelles,  ne  devrait-elle  pas  être  fixée  sur  le  loyer 
des  pièces  exclusivement  réservées  à  notre  profession, 
puisque,  depuis  quelques  années,  l’impôt  cédulaire 
frappe  les  favorisés  d’entre  nous  d’après  le  montant 
du  chiffre  d’affaires  ? 

Recevez,  Monsieur  le  Rédacteur  en  chef,  l’assurance 
de  mes  salutations  distinguées. 

D'-  R. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Admission  au  Prytanée  militaire 
DE  La  Flfxhe. 

D.  —  Désirant  faire  entrer  au  Prytanée  militaire 
de  La  Flèche  un  des  fils  de  mon  beau-frère,  médecin 
aide-major  de  l'®  classe  de  complément,  tué  aux 
Eparges,  Je  voudrais  savoir  ; 

1“  Si  cet  enfant,  qui  a  actuellement  12  ans,  doué 
d’une  belle  intelligence,  est  susceptible  d'entrer  à  La 
Flèche  comme  fils  de  médecin  civil  mobilisé,  tué  à 
la  guerre  ; 

2“  Les  conditions  nécessaires  pour  obtenir  une 
bourse  ou  une  demi-bourse,  les  démarches  à  faire,  et 
les  pièces  administratives  à  fournir  ; 

3“  Est-il  vrai  que,  dans  une  division  spéciale,  on 
prépare  certains  élèves  à  l'Ecole  du  Service  de  Santé 
militaire  de  Lyon,  car  cet  enfant  voudrait  devenir 
médecin  militaire. 

R.  —  Au  Prytanée,  l’autorité  militaire  poursuit 
un  double  but  : 

1“  Donner  aux  fils  des  militaires,  officiers,  grades 
ou  hommes  de  troupe  une  instruction  solide,  qni 
leur  permette  de  se  créer  une  situation  honorable, 
sans  grever  le  budget  de  leurs  familles. 

2“  Préparer  ainsi  une  pépinière  d’officiers  et  de 
sous-officiers,  en  raison  de  l'ambiance  dans  laqnelle 
ils  ont  vécu. 

Etabli  à  La  Flèche,  le  Prytanée  militaire  est  un 
lycée,  appartenant  au  département  de  la  Guerre  ; 
Il  reçoit  des  enfants  de  toutes  les  familles,  civiles 
ou  militaires,  et  n’est  pas  exclusivement  réservé  aux 
fils  d’officiers. 

Le  prix  actuel  de  la  pension  est  de  850  francs  par 
an,  troussean  non  compris.  Demi-pension  :  425  fr. 

On  compte  300  boursiers  et  120  demi-boursier»  ; 
le  nombre  des  élèves  payants  est  illimité. 

Les  bourses  et  demi-bourses  sont  réservées  aux 
fils  d’officiers  en  activité,  ou  retraités,  ou  réformé» 
pour  blessures  et  surtout  aux  fils  des  officiers  tués  à 
(Voir  la  suite,  p.  1474.) 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


UNE  HEUREUSE  INITIATIVE 

Eo  dépit  de  leur  fréquence  et  bien  qu’ils  réunis¬ 
sent  communément  les  personnalités  scientifiques  les 
plus  marquantes  de  chaque  paya,  les  Congrès  inter¬ 
nationaux  de  médecine,  à  eux  seuls,  ne  sauraient  pré¬ 
tendre  à  établir  ce  lien  permanent  qu’il  serait  souhai¬ 
table  non  seulement  an  point  de  ruè  médical,  mais 
encore  an  point  de  vue  social,  de  voir  exister  entre 
les  diverses  nations. 

Combien  il  serait  utile,  en  effet,  que,  dans  chaque 
pays,  on  pût  être  avisé  sans  retard  de  tontes  les 
découvertes,  de  tontes  les  initiatives  ainsi  réalisées 
chez  les  voisins  tant  dans  le  domaine  de  l’hygiène 
que  dans  celui  des  diverses  mesures  de  protection 
qu’il  importe  de  prendre  vis-à-vis  des  divers  fléaux  : 
tuberculose,  mortalité  infantile,  cancer,  affections 
vénériennes,  maladies  épidémiques,  etc.,  dont  on  ne 
saurait  trop  énergiquement  combattre  la  propa¬ 
gation. 

Mais  comment  y  parvenir? 

De  l’avis  de  M.  Even,  député  des  Côtes-du-Nord, 
une  telle  entreprise  serait  aisément  réalisable  pour 
le  pins  grand  bien  de  tous. 

Il  suffirait  en  effet,  pour  cela,  tout  simplement,  de 
créer  des  «  attachés  sanitaires  à  l’étranger  qui  au¬ 
raient  pour  mission  de  tenir  nos  hommes  de  gouver¬ 
nement  au  courant  des  progrès  réalisés  sur  le  terrain 
de  l’hygiène  par  nos  voisins,  nos  alliés,  nos  amis  et 
par  nos  ennemis  ». 

Point  n'sst  besoin  d’insister  pour  montrer  tous  les 
avantages  d’une  semblable  organisation.  Ceux-ci,  en 
effet,  apparaissent  d’eux-mêmes. 

Aussi,  ne  peut-on  qu’applaudir  vivement  à  l’heu¬ 
reuse  initiative  de  M.  Even  et  souhaiter  de  voir 
bientôt  la  Chambre  accueillir  favorablement  la  pro¬ 
position  de  résolution  suivante  qu'il  vient  de  lui 
présenter  et  qu’elle  a  renvoyé  sans  retard,  suivant 
l’usage,  à  l’examen  de  sa  Commission  de  l’hygiène  : 

«  La  Chambre  Invite  le  Gouvernement  à  mettre  à 


l’étude  la  question  de  la  création  d’attaebés  sani¬ 
taires  à  l’étranger.  » 

G.  V. 

Clinique  d’aecouchement  Bandetocque.  —  Goure 
complémentaires  de  pratique  obstétricale  du  11  au 
23  Septembre  1922. 

Le  matin,  à  9  heures.  I.  Leçons.  Diagnostic  de  ]a 
gestation,  —  Diagnostic  des  présentations.  —  Diagnostic 
des  viciations  pelviennes.  —  Diagnostic  et  traitement  des 
hémorragies  pendant  l'accouchement  et  la  délivrance. — 
Diagnostic  et  traitement  des  idocémies.  —  Diagnostic  et 
traitement  de  la  syphilitis  maternelle,  fœtale  et  infantile. 
—  Diagnostic  et  traitement  des  anomalies  de  la  dilata¬ 
tion.  —  Diagnostic  et  traitement  des  injections  puerpué- 
rales,  —  Traitement  de  la  mort  apparente  du  nouveau- 
né.  —  Conduite  à  tenir  au  cours  de  l’accouchement  et  de 
la  délivrance. 

II.  Exercices  cliniques,  à  10  h.  L’après-midi,  à  2  h., 
manœuvres  obstétricales. 

Droit  d’inscription,  100  fr.  S’inscrire  au  Secrétariat  de 
la  Faculté. 

Ecole  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Rouen.  -— 
Par  arrêté  de  M.  le  ministre  de  l’Instruction  publique  et 
des  Beaux-Arts  sont  prorogés  dans  leurs  fonctions  de 
chef  des  travaux  pratiques  jusqu'à  l’expiration  de  leurs 
fonctions  de  professeur  suppléant  :  MM.  Lecaplain,  pro¬ 
fesseur  suppléant  des  chaires  de  pathologie  et  de  cli¬ 
nique  médicale,  jusqu’au  30  Juin  1929;  Le  Grand,  profes¬ 
seur  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de  physiologie, 
jusqu’au  6  Juin  1930;  Petit,  professeur  suppléant  de 
pathologie  et  de  clinique  chirurgicale  et  obstétricale, 
jusqu’au  30  Juin  1929. 

Ecoles  d’Inflrmlères.  —  Le  ministre  de  l’Hygiène, 
de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales  vient  de 
prendre  l'artèté  suivant; 

Art.  —  Le  Conseil  de  perfectionnement  des  Ecoles 
d'infirmières  est  composé  comme  suit  : 

Première  section  (infirmières  hospitalières)  ;  M"'  Chap- 
tal,  membre  du  Conseil  supérieur  de  l’Assistance  pu¬ 
blique;  MM.  Courmont,  membre  du  Conseil  supérieur 
d’Hygiène  publique  de  France  ;  le  médecin  principal 
Henri  Labanssois,  délégué  du  Service  de  Santé  militaire; 
M"*  d’Haussonville,  déléguée  de  la  Société  de  secours 


aux  blessés  militaires;  M“»  Ghardayre,  déléguée  de 
l’Union  des  Femmes  de  France;  MM.  Chenevrier,  direc¬ 
teur  des  études  de  l’Ecole  de  la  Salpétrière  ;  Henri  Colin, 
secrétaire  général  des  Ecoles  départementales  d’infir¬ 
mières  de  la  Seine  ;  Rlst,  médecin  des  hôpitaux  de 
Paris;  Vidal-Naqost,  vice-président  de  la  Commission 
administrative  des  hospices  civils  de  Marseille;  MOes  Ho- 
mllton,  directrice  de  l’Ecole  d’infirmières  de  Bordeaux; 
Fumey,  directrice  de  l'hôpital  civil  de  Reims;  Garcin, 
direotiice  de  l’Ecole  d’infirmières  de  Strasbourg, 

Deuxième  section  (infirmières-visiteuses  :  service  d'Hy- 
glène  sociale)  ;  MM.  l'inspeoteor  général  Faivre,  tnembre 
du  Conseil  supérieur  de  l’Assistance  publique;  le  profes¬ 
seur  Calmette,  membre  du  Conseil  supérieur  d’Hyglêne 
publique  de  France;  le  professeur  Maurice  Letulle, 
membre  de  l’Académie  de  Médecine;  Lahbé,  directeur  an 
sous-secrétariat  d’Etat  de  l’Enseignement  technique  ; 
Lesage,  secrétaire  général  du  Conseil  supérieur  de  la 
protection  de  l’enfance;  M»'»  Carnot,  déléguée  de  l’Asso¬ 
ciation  des  Dames  françaises;  M‘>*  Milliard,  déléguée 
du  Comité  national  de  défense  contre  la  tuberculose; 
MM.  Lafosse,  directeur  de  l’Ecole  de  pratique  sanitaire 
de  l’Institut  Lannelongne;  Louis  Martin,  médecin  en 
chef  de  l’bàpital  Pasteur  ;  Chatin,  médecin  des  hôpitaux 
de  Lyon;  M"'  Delagrange,  snrintendante  du  personnel 
féminin  des  Services  d’hygiène  des  régions  libérées; 
M.  'Welll-Ballé,  délégué  de  l’Ecole  de  puériculture  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris. 

Art.  2.  —  Le  bureau  du  Conseil  de  perfectionnement 
est  ainsi  formé  :  Président  :  M.  le  professeur  Maurice 
Letulle;  présidente  de  la  1«  section  :  M"»  Chaptal;  pré¬ 
sidente  de  la  2®  section  ;  M"»  Milliard;  secrétaires; 
M.  Henri  Colin  et  M'i«  Delagrange.  {Joura.  off.,  30  Août.) 

Distinctions  honorifiques.  —  Médailles  d’honneur 
DES  ÉPIDÉMIES.  —  Médailles  d'argent.  —  MM.  Tellier, 
médecin-major  de  l®'  classe;  Mouohet,  médecin-major 
de  2«  classe.  (Journ.  off.,  30  Août.) 

Opeicier  de  l’Instruction  publique.  —  M.  Maingot, 
è  Paris. 

Officier  d’Acadé,\iie.  —  MM.  Cache,  à  Marseille  ; 
Maurel,  à  Saint-Chéron  (Seine-et-Olse)  ;  Sesquès,  à  Mar¬ 
seille. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort  de  M.  Faisans, 
médecin  honoraire  des  hôpitaux  de  Paris. 


DAUSSE 


1834 


88’  jînnêe 


1922 


m  L’HÉMOPOTHÉRAPIE  ou  MÉDICADON  HÉMOPOÏÉTIQUE  B 

Si  pat  les  dragées  GLDTINISÉES  d’  ■= 

HÈMOGÈNOL 

(Séftun  hémopoiétique  de  Cheval) 

éviie  la  peptonisation  du  Sérun]  dans  l’Estomac,  assure  l’efficacité  de  l’J{éniatique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dote  ;  AVALER  4  k  dmgies  par  jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBUSES,  les  EXTRAITS,  les  IHTRAITS,  les  FONDANTS 

Spécimens  ei  Xitférature  à  Jtlfî,  les  J)Qcfeurs 

USINES  !  Ivry-sor-Seine  cme=  n  pAT?T«  A  fl  SÉCHOIRS  d*  Oiaerenoo  c=cïp 

FERMES  de  Vintué  et  du.  Roussay  U  tU6  ÉVODMOt  y  LABORATOIRE SÉROTHÉRAFIQUÏ,  Étampee 
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INDICATIONS  de  V A^NTIF^HILOGI STINE  : 

Affections  Grippales,  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons,  Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites, 
Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites,  Entorses,  Rhumatismes.  —  En  Gynécologie. 

Échantillons  et  Littérature  i  Laboratoire  de  l’ANTIPHLOGISTlNE,  B.IILLIER,  Ph'”",  116, Ruedela Convention, PARIS(XV»).  ré/.  Saxe  40-89. 
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L|i;Hÿ!^EfD:SYNERQIÔI 


ipyiiiia 
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|^CcipEN5^4Ai?rMRITI^Mt 


GOUTTE.  RHUMATISMES,  MIGRAINES  ii  NEVRALGIES 


Fatigue  cérébrale  ;  ;  Surmenage 
RHUMATISMES 


iiSïiiS 


Calmant  de  la  Douleur 
Stimulant  du  Système  Nerveux 
Régulateur  des  Fonctions  Cérébrales. 

Mode  d'emploi  :  2  cuillerées  à  dessert  par  jour. 
ÉCHANTILLONI  FRANOQ  SUR  DEfSA/üOE 
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l'ennemi  Toutes  ces  dispositions  sont  communes  aux 
officiecs  de  complément, 

Tt>u«  les  dlèvee  «Dtit  laternei,  Baü!  ceux  qui  habi- 
ttnt  La  Flècbe. 

Il  faut  avoir  10  ans  accomplla  au  1"^  Octobre  et 
tnoius  de  16  ans  pour  les  classes  antérieures  au 
baccalauréat,  moins  de  20  ans  pour  la  classe  prépa¬ 
ratoire  de  Saint-Cyr. 

Les  élèves  payant»  tie  sublssint  pas  d’examen 
d’êntrée  ;  les  candidats  botli'siers  subissent  un  examen 
et,  pouf  le  ir  désignation,  on  tient  compte  de  leurs 
nétes  et  de  la  situation  de  leurs  familles. 

Les  demandes  d  admlsdlou  aü  Prytanêe  (places 
payantes  ou  bourses)  dolveut  être  adressées  par  les 
familles  au  préfet  du  département  de  leur  domicile, 
du  16  Avril  au  15  Mai. 


Le  Prytanêe  donne  aux  élèves  l’enséignemènt  secon¬ 
daire,  classique  et  moderne,  depuis  la  6'  ju-qu'au 
baccalauréat  et  les  prépare  aux  grandes  Écoles  de 
l’État.  La  préparation  pour  l  École  de  Lyon  vient 
d'être  décidée*.  Le  décret,  concernant  1  admission  à 
cette  école  de  Santé,  est  fn-.ore  à  1  étude  et  paraîtra 
prochainement  au  Journal  officiel. 

Les  succès  obtenus  à  Satni-Cyr,  Pidytechnique, 
Navale.  Ecole  des  M  nés  de  Sainl-Ëtleune  prouvent 
l'excellence  de  leur  préparation. 


Gs  lycée  militaire  occupe  20  hectares  de  supe’fi’.ie 
(parc,  cours  spacieuses,  préau,  gymnases,  manège, 
bassin  de  na'ation,  etc  ). 

Les  locaux  sont  vastes,  bien  aérés,  hygiéniques 
et  le  Prytanêe  peut  être  regardé  comme  un  établla- 
Sêment  d’inatru.'tion  modèle. 

Les  prof  sseurs  civils,  grâce  aux  avantages  con¬ 
sentis,  sont  de  premier  choix. 

■Tout  marche  de  pair  éducation,  instrurtlon,  dévê- 

1.  lîeoh  du  ,'ie-vice  de  Santé  militaire  de  Lyon.  —  Les 
anciens  Elèves  du  Prytattéa  militaire  qui  ont  obiènn 
en  1921,  au  Prytanêe,  un  diplôme  universitaire  donnant 


loppemeut  physique,  hygiène;  ainsi  s’expllquênt 
la  faveur  et  la  conflauce  croissante  des  Familles,  qui 
apprécleut  beaucoup  les  condlllous  tnatérlëlles, 

É]  fl  1  les  élèves  du  Prytanêe  ne  sont  tenus  à  aucun 
ertgageintnt  envers  l  Ëiai  Les  famlllês  peuvent  les 
féllrer  à  leur  gré,  sans  effectuer  aucun  rembour¬ 
sement. 

Pour  tous  lès  autres  renseignements,  prière  de 
s'adresser  au  colonel  câmmaudaui  le  Prytanêe  tulll- 
taire  à  La  Flèche. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  Ir®  classe. 


LA  MÉDECINE  A  TftAVERS  LE  MONDE 


YOUGOSLAVIE 


La  Société  des  médecins  serbes,  fondée  à  Belgrade 
le  22  Avril  1872.  célébrera  le  21  Septembre  1922, 
dans  la  g'-auie  salle  de  l'Ualver^ilé  de  Belgrade,  lé 
50®  anniversaire  de  la  Société  des  médecins  serbes. 


Les  personnes  q  li  désicenl 
sont  priées  de  v  nloir  bien  ! 
avant  le  5  Septembre  an  ptu 
la  Société,  M.  le  U®  B  .kic  P 


participer  à  C6  te  fêle 
tresser  leur  adhesion, 
tard,  au  sterèlaire  de 

ale,  Kolarceta,  til  11, 


pour  qu  il  soit  pourm  à  leur  logement.  Pour  la  par- 
ticipalio  i  au  banquet  s’adresser  au  Secrétaire  de  la 


Société. 

Programme  de  la  fête.  —  Le  21  Septembre  dans 
la  grande  salle  de  1  Université  à  9  h  30  :  1“  Commé¬ 
moration  des  collègues  tombés  au  champ  d'honneur 
et  victimes  de  leur  devoir;  2“  Discours  du  vice-pré 
sidebt  de  la  Société;  3»  Historique  de  la  Société, 
lecture  fai'e  par  le  secrétaire  de  la  Société;  4“  Allo- 
CUlioUf  dés  délégués  et  clôturé  de  la  séance  solen- 

L’après  midi  du  même  jour,  visites  des  différentes 
institutlous  sanitaires  de  la  ville  de  Belgrade.  A 
21  heure-,  btnquét. 

accès  aux  études  médicale»,  et  qui  ont  pris  leur  Certi¬ 
ficat  d'études  physiq'ies,  chimiques  et  naturelles  è  la 
fin  de  l’année  scolaire  1922  pourront  être  admis  à  la 


LIVRES  NOUVEAUX 


Les  matndies  de  la  clnquatifainb.  Tome  1  ;  L’àge 
critique.  Goutte,  aûectioûs  paragotitieusei,  ôbê- 
eitéf  pat  M.  AuTHua  LeoLekq.  1  vol.  lü-S®  carré  de 
176  pages  (Gaston  Soin,  éditeur),  ^  Prix  ; 
10  francs. 

L’àüteur  débute  par  un  exposé  général  des  mala¬ 
dies  de  l'âge  critique,  chez  l’homme  et  chez  la  femme, 
puis  il  étudie  les  premières  en  vue,  la  goutte,  les 
affection!  paragontteuses,  l'obésité. 

La  goutte,  pour  l'autcUr,  fêsültè  d’nn  premier 
trouble  métabolique  des  alitoenls  puriques,  protéi¬ 
ques,  de  la  viande  surtout.  Le  premier,  le  loienréfl- 
pdiétlque  trahit  sa  défeCliôü  et  la  gUUtte  constitue 
un  premier  avertissement.  A  l'insuffisance  hépatique, 
s'ajoute  un  premier  degré  d  imperméabilité  rénale, 
et  le  thérapeute  devra,  en  vue  du  traitement,  falïe 
état  de  ce  double  trouble  fonctionnel. 

Dans  les  affections  paragontteuses,  il  range  des 
affections  Commandées  en  partie  par  des  troublés 
divers  d'élimination,  asthme;  eczéma,  herpès,  câl- 
vltle;  dyspepsie,  congestion  hépatique,  hémorroïdél  ; 
coliques  néphrétiques;  „  igraines,  eic. 

L’obésité  repré.  ente  le  second  trouble  du  méiabo- 
lisme  alimentaire  par  lequel  le  foie  adipopexique 
transforme  en  graissé  les  déchets  protéiques  non 
utilisés.  L’obèse  est  à  la  foie  un  hépatique  et  Un 
rénal;  l'obésité  se  place  entre  la  goutte  elle  diabète. 
L’antéur  étudie  particulièrement,  sons  le  nom  d’obé¬ 
sité  toxique,  l’obésité  féminine,  résultant  surtoüt, 
dit-il,  de  la  fixation  dans  le  tissu  cellülo-adipeux  dès 
pro  iuits  glandulaires  viciés  qui  ne  sont  plus  élitui* 
nés  par  le  flux  meustrael.  Les  considérations  palho- 
gèüiques  oommandetit  la  direCliott  du  traitement. 

L.  Rivet. 

Traitement  du  mal  de  Pott,  par  Carle  RŒDEatitl. 
1  broihui-e  in-16  de  77  pages,  avec  80  figurés. 

division  préparatoire  du  Prytanêe  militaire  à  l’ECble  du 
Service  de  Santé  militaire  de  Lyon,  dans  la  limité  des 
places  disponibles. 


I  ’ATTENrioN  de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
i-i  sur  l’extrènie  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  aveu 
certitüdê  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  dè  la  médication  gofflenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


SOUS  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à  RfiïNO-GOMËNOL  en  tubô 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et  pour  Antisepsie  nasale. 
Idslillalions  nasales. 

0  LEO  GOMENOL  PREVET  à  GOMENÛL  CAPSULES  en  étül 
10  O/O  pour  Injections  tra^  poUf  Affections  bfc)liehtJ--puL 

cliéales  et  modificâlflcéS.  monaires. 

OLEO  GOMENOL  PREVET  à  ^  ^  ^ 

20  O/O  pour  Pansements  (îOMENOL  SIROP  en  flECOtl 
cliirurgicaux  et  gynécologi-  poür  Trachéo-bronchite,  Co“ 

ques.  Iiislillations  vésicales,  queluche,  etc... 

Injections  intra-musculaires, 

Lavements,  etc.  GOMENOVÜLES  pour  Panse» 

Cas  oieos  gomenoljoru^  tmjaèem  gyttéoolôgiitües. 


AMPOULES 

ORDINAIRES 

ET  EN 

DISPOSITIFS 
5  PIÈCES 

(MÉTHODE  RAVAUTI 


avec  la  dissolution 
du_01^ 
dans  l'eau  bi-distillée 

INJECTIONS 


en  dissolvant  le  914' 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  OOMÈNOL 

l'î,  rue  Ainbroisc-Thoiuasj  PARIS  (IX*) 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  8.  LION  N  ET 

,TUTo.w«ia  27.RUE  DESRENAUDES .  PARIS  tél.wagba«  sz-sa 
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Préface  de  M.  A.  Mouchkt  {Maloine  et  fils,  édl- 
tenri). 

Une  nouvelle  série  de  monographies  Sür  des  sujets 
d'orthopédie,  publiée  sotts  la  direction  de  M.  Ctrlô 
Rœderer,  la  «  Petite  eollectiôn  orthopédique  »,  vient 
de  commencer  à  paraître.  Dans  la  première,  M.  Roe- 
derer  étudie  le  traitement  de  la  plus  grave  des 
tuberculoses  osseoses,  le  mal  de  Pott.  Dès  le  début, 
l’auteur,  par  une  série  d’aphorismes  qui  disent  bien 
■a  pensée,  résume  la  queallon  :  le  traitement  général 
et  le  traitement  local  sont  également  nécessaires  — 
un  mal  de  Pott  guérit  en  règle  générale  d’autant  mieux 
qu’ll  a  été  traité  plus  tôt.  —  On  guérit  le  mal  de  Pott 
quand  on  lê  vêüt  énergiquement  et  qu’on  le  -reut 
longuement. 

Le  traitement  local,  c'est  l’immobilisation  et  la 
décharge  du  rachis,  et  M.  Rœderer  décrit  à  fond  le 
lit  plâtré,  le  cOrSet  plâtré  dont  la  confection  est 
minutieusement  et  pratiquement  indiquée,  ainsi  que 
les  soins  consécutifs  â  l’appareil  plâtré,  compression, 
hygiène  du  malade. 

Après  un  court  Chapitre  sur  la  méthode  sanglante 

(opération  d’Albee,  méthode  de  Hibbs).  l’auteur  étudie 
le  traitement  général  :  héliothérapie,  rf  gime,  médica¬ 
ments  qui  peuvent  être  utile^.  Puis  viennent  le 
traitement  des  abcès  ossitluonts  fermés,  des  fistules, 
celui  des  (ormes  suivant  l'âgé,  suivant  le  siège  et  le 
traiiem  nt  de  là  eouvalsscence.  Tout  cela  préstnlé 
avec  beaucoup  de  clarté  et  de  méihode,  illustré  de 
nombreuses  figures,  et  dans  un  style  vif,  net,  imagé 
qui  rend  la  lecture  de  l’OÜvragé  très  attrayante. 

D.  SooR. 

Le  traitement  du  glaucome,  par  Robsrt  Hènry 
Elliot,  2eédltiU0  de  656  pages,  et  213  illustrations. 
The  Laneet  ÉuUdiiig,  Londres  [Oûcford  medical 
publications),  1922.  —  Pria  i  30  ah. 

Voici  un  beau  livre,  largement  illuetré,  par  un 
auteur  parfaitement  qualifié  pour  pari  r  du  glau¬ 
come;  la  première  partie  est  Uhe  imporiaute  (64  pages) 
exposition  des  bases  auatamo-^physlologiques  de  la 
tension  oculaire,  de  ses  rappo.ts  avec  la  tension 
sanguine,  des  SOttrCes  de  production  des  humenrs 
intra-oculalres  et  dfs  échanges  qui  se  passent  dans 
les  chambres  de  l’œil. 


Puis  vient  l’étude  des  causes  du  glaucome  (les 
auteurs  à  mon  avis  ne  donaéut  pas  à  la  réttntion 
chlorurée  relative,  c’est-à-dire  mise  en  évidence  par 
la  chlorUrle  alimentaire  provoquée,  toute  1  impor¬ 
tance  qu’elle  a  au  point  de  vue  pathogénique  et  thé¬ 
rapeutique).  La  partie  la  plus  importante  est  ta  par¬ 
tie  chirurgicale.  Rappelons  qu’il  n'y  a  pas,  en  somme, 
d'opération  de  Lagrange,  de  Holih,  etc.,  mais  qu'il 
y  a  la  méthode  de  Lagrange,  c’est-à-dire  la  flstnllsa- 
lion  de  l'œil  gonflé  de  liquide  j  voilà  la  méthode.  A  la 
technique  de  Lagrange,  divers  atitJurS  Ont  ajouté  OU 
substitué  leur  technique,  ét  Elliot  lui-même  est  l’au- 
teur  d’uce  des  plus  intéressantes  et  des  plus  répan¬ 
dues.  C’est  à  juste  titre  que  sou  nom  est  Universelle¬ 
ment  connu,  comme  oslui  de  l’un  des  savants  les  plus 
légitimement  autorisés  à  traiter  de  ce  grave  sujet. 

Nous  avons  toujours  à  apprendre  sur  le  glaucome 
et  le  très  beau  livre  de  Elliot  sera  pour  nous  Uü  gulJe 
sâr  èt  Uü  conseiller;  la  netteté  et  le  fini  des  illus¬ 
trations  augmente  encore  sa  valeur  documentaire. 

Â>  CANÎOaN'ÈT. 

Annuaire  médical  de  Marseille  et  de  la  Provence 
1922  (5®  année),  du  Dr  Porcheron,  107,  rue  Paradis, 
à  Marseille. 

Cet  Annuaire,  d  üb  format  cOmmOde,  est  très  exact 
parce  qu'il  est  local  elrégiôua'.  Il  cOnlltnlles  adresses 
dn  monde  médical  de  la  Provence  et  de  la  Côie  d’Azur 
(y  oampils  Monaco  et  Monte  Garlu).  11  rendra  de 
grands  services  pour  le  routage  des  journaux,  des 
prospectus  et  échaatilloui. 


LIVRES  REÇUS 


2766,  Les  fausses  appendicites  (ËtUde  clinique, 
radiologique  et  tuerspeuiique).  par  les  D^®  TutauRT, 
DE  Martel  et  EnottAao  Antoine,  Préfare  du  D^ 
Bknsaoub.  1  vol.  de  184  pages,  avsc  29  figures  et 
10  planches  {MdSsoti  Si  6'‘S  éditeurs)  —  Pris  .  lO  Ir. 

2759  Gynàkologische  Scrahleneit  kts  littd  eli.e 
mel'kwürdige  Alopecle,  par  le  D"-  K*rl  Wenwiri'. 
1  vü).  de  144  pages  [Hôlder),  Vienie  et  Leipzig. 

2760.  The  Pratlce  of  Medlclne  in  the  Troplcs. 


Tome  II,  par  le  Lieut.-colonel,  'W.  Byam.  O.  B.  E.  et 
Major  R,  G.  Arouibald,  D.  S.  0.1  vol  de  1.740  pages, 
avec  580  figures.  Frowde,  Uodder  et  Stoughton,  édi¬ 
teurs).  Prix  :  £  4. 

2761  A  Mâüual  of  Cllnlcal  Laboratory  ttethods, 
par  Clyde  LoTtridcB  CummBB.  1  vol.  de  484  pages, 
avec  136  figures  et  8  planches  [Lea  et  Febiger,  édi¬ 
teurs).  —  Prix  :  5  dollars  50. 

2762.  A  Text  Book  of  praCtloat  TherapeUtlcs,  par 
Hobart  AmoRy  Hare.  18“  édition  augmentée,  revue. 

1  vol.  de  1.038  pages,  avec  144  figures  et  6  plancbes 
[féa  et  Fehiger,  éditeurs).  — Prix  :  9  dollars, 

2763.  X  Rays  and  Radium  in  the  tréatmeBt  ot 
dtseases  ot  the  Skin,  par  George  Miller  Mao  Kbr. 
1  vol.  de  602  pages,  avec  250  figures  et  22  diagrammes 
[Lea  et  Febiger,  éditeurs).  —  Prix  ;  6  dollars  60. 

2764.  The  Hedrt  as  a  pOwer  chamber,  par  Harrino- 
l'ON  Sahisuvry.  1  vol.  de  248  pagèa,  avec  ligures 
(Oxford  medical  Publicâtiôhs),  —  Prix  1  12/6,  net. 

2765.  The  LOW  of  'Vital  Transfusion  and  the  pho- 
nomen  of  consolousness,  par  Ciiahlfs  J.  Rein.  1  Vol. 
de  74  page»  {Occidental  Publishtng  t?j),  San  Fran- 
ciico.  —  Prix  :  1  dollar  50. 

2766.  L'Asthme  et  sa  cure  hydro-minérale,  publié 
sous  la  direc  ion  du  Dr  Galop  (Le  Mont  Dore),  avec 
la  colUborailort  des  D''“  R.  CAStELKAO  (Le  Mont- 
Dore),  J.  HbItz  (Royst),  H  Ju.MON  (La  B  mrboule), 
M.  Ségard  (S.mt  Honoré).  1  vol.  in- 8  coquille  de 
128  pagvs,  de  la  ooller.tio.i  »  Etudes  d  Hydro'ogie 
cliuique  »  {L'EXpansion  scientifique  fTançdisé.  (Prix  : 

I  B  fr. 


SERVICË  DE  ÜËRAiRIE.  ““  Le  sêroice  de 
librairie  de  La  PrESsk  MédioALe  se  ftenf  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  aecompagnée  de  son 
montant  en  un  mandahposte  OU  autre  oaleur 
sur  Paris,  augmentée  de  10  pour  100  pour  frais 
de  port  et  d'emballage,  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


(JfQipaslhéim 
CJbémI&s 


GyûyahjoQ/TCQ, 
'^übercaloéra 
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Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉMIER  12,  rue  Clapeyron,  PAKiS 
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NE  SE  DECOMPOSE  QUE  DANS  L’INTESTIN 

ntff  —  Uboratoirp-  fTSf  *  "H.,,  B  TwrM  Pi 


VAC 


HYPERLEUCOerrOSE  El  PHAGOCYTOSE 

INIEDICATION  CAUSALE  NATURELLE 


SPECIFIQUE  EXALTEE 

INNOCUITE  ABSOLUE 


TACCB  S.P.E.S.  CME 

100  millions  par  cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  1. 1.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  CO.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

,Qi 

TACCB  S.P.E.S.  CÈPÈDE 

400  millions  par  cc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse 
i  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

l'W 

'W 

TACCB  E  CEFSDE 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  enterocoocémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

173 

g 

TACCB  S  CEFEDE 

STREPTOGOCCIQUE.  -  Rouçeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

O 

O 

< 

TACCB  Sa  CEFEDB 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tonrniole ,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

O 

PU 

g 

TACCB  E.S  CEFEEE 

ENTÉRO-STREPTOGOCCIQUE  poly- 

TACCll  E.Sa 
mciii  S,Sa 
ÜGCIS  S.E.S. 
VACCB  P.E.S. 
TACGll  S.P.E.S.Ca 
TACCB  AcSa 
TOB  C.E.S. 
TACCB  G.S.E.S. 


ENI'ÉRO-STAPHYLOCOCCIQÜE  poly¬ 
valent. 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 


Catarrhe  pulmonaire  aiçu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhiniles, 

ANTl-ACNEIQUE  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOGOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumohacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  oaraotéristlque  de  la  MÉTHODE  GÉPÉDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CU  RO  VACCINS  CÉPEDE  {désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L'injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraine  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOSiE  APPLIQUÉE,  30,  aveiue  Rellle,  PARIS  (xiv*)-  Télèph.  :  6ob.  08-06.  —  Toutes  Iss  Pharnacies. 
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UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 


Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  Liste  des 
thèses  soutenues  pendant  l’année  iy21-1922. 

Doctorat  d'ICtat  {suite)  : 

21.  Carcopino-Tusoly  (Edouard-Lueien)  :  Contribuiiou 
à  l’étude  de  la  pneumoséreuse.  Technique,  indication, 
résultats  (Importance  séméiologique  des  variations  cyto- 
iogiquei  quantitatives  des  épanchements  séreux).  —  22. 
Lazare  (Charles)  :  Le  traitement  de  l'infection  «  posi 
ubortum  »  par  l’irrigation  intra-utérine  au  liquide  de 
Dakin.  —  23.  Barry  (Philippe)  ;  Contribution  à  l’étude 
des  hernies  de  l’appendice  à  gauche.  —  24.  Papou  (Paul)  : 
A  propos  d’un  cas  de  sacralisation  douloureuse  de  la 
50  vertèbre  lombaire.  —  25.  Tabarié  (Georges)  :  Un  cas 
prolongé  d’encéphalite  léthargique.  —  26.  Orsini  (Xavier- 
Noëi)  :  Les  sarcomes  musculaires  (nature  histologique  et 
palhogénie).  —  27.  Gregorj  (Jean)  :  De  la  suppression  du 
drainage  préventif  du  péritoine  dans  ies  laparotomies 
pour  annexites  suppurées.  —  28.  Milhaud  (Georges)  :  La 
forme  réelle  du  segment  cœcoperpendiculaire  de  l’intes¬ 
tin.  —  29.  Py  (Pierré)  :  Contribution  à  l’étude  de  l’étran¬ 
glement  crural  de  l’appendice  (A  propos  d’un  cas 
d’étranglement  rétrograde  dans  une  hernie  crurale).  — 
30.  Imbert  (Emmanuel)  :  Sur  deux  cas  d’asphyxie  locale 
des  extrémités  chez  les  paludéens. 

31.  Bourde  (Yves)  :  Considérations  sur  quelques  cas 
de  traumatismes  crûniens  sans  fracture.  —  32.  Jean 
(Henri)  :  Les  kystes  dermoïdes  du  raphé  ano-bulbaire. 

—  33.  Berthire  (Joseph)  ;  Contribution  à  l’étude  des 
réactions  locales  diagnostiques  de  l’infection  tubercu¬ 
leuse  (L’auto-hémo-réaclion  ).  —  34.  Serpentier  (Marie- 
Joseph-Anloine-Edouard)  :  Valeur  clinique  de  la  con¬ 
stante  d’Ambard  en  chirurgie  urinaire.  —  35.  Terrier 
(Jean-Marie-Henri)  :  A  propos  de  la  maladie  de  Thomsen. 

—  36.  Acquaviva  (Don  Eugène)  :  De  l’amputation  de 
cuisse  dans  le  traitement  des  grands  écrasements  du 
membre  inférieur  avec  état  de  shock.  —  37.  Bourguet 
(Raoul)  :  De  la  mole  hydatiforme.  —  38.  Avierinos 
(Georges)  :  Essai  de  différenciation  ciinique  et  thérapeu¬ 
tique  de  queiques  points  douloureux  de  l'abdomen  pour 
servir  au  diagnostic  des  affections  des  voies  digestives 
biliaires  et  des  cœlialgies.  —  39.  Robin  (Joseph)  :  Contri¬ 
bution  è  l’élude  du  torticolis  (Un  cas  de  torticolis  con¬ 
génital  et  héréditaire).  —  40.  Sivieude  (M.)  :  Sur  un  cas 
de  cancer  du  choiédoque  à  forme  clinique  d’obstruction 
calculeuse. 

41.  Vergnet  (Robert)  :  Contribution  à  l’étude  du  trai¬ 
tement  des  paralysies  diphtériques  par  le  sérum  anti¬ 


diphtérique.  —  42.  Nègre  (Henri-Etienne)  :  Remarques 
cliniques  sur  trois  cas  d’érythrodermies  secondaires.  — 
43.  Jandot  dit  Danjou  (Ph.)  :  Névraxite  épidémique  et 
grossesse.  —  44.  Mourre  (Robert-Louis-Juif s  Henry)  :  Les 
tétanos  bénins  des  membres.  —  45.  Robert  (Maurice)  ; 
Vaieur  comparative  de  la  radiumthérapie  pré-  et  post¬ 
opératoire  dans  le  traitement, des  cancers  de  l’utérus.  — 
46.  Goyon  (Jean)  :  L'hydai Ihrose  chronique  de  ia  syphilis 
héréditaire  (Hydarth  ose  syphilitique  double  de  Clut- 
ton). — 47.  Bousquet  (Amédée)  :  Dysenterie  balanlidienne 
(Une  observation).  —  48.  Decoppet  (Raoul)  ;  Contribution 
à  l’étude  des  entérococcémies.  —  4".  Maurel  (Léon)  : 
Des  lésions  des  ongles  dens  l’eczéma,  le  psoriasis  et 
les  dermites  artificielles  de  cause  externe.  —  50.  Bour- 
geois-Gavardin  (Hippolyte)  :  Les  anévrismes  périphéri¬ 
ques  non  traumatiques  (Leur  fréquence  chez  les  hommes 
de  eouleur). 

61  Encontre  (Alfred-llenri-Lonis)  :  Contribution  à 
l’élude  de  l’appendicite  gangreneuse  chfz  le  vieillard.  — 
52.  Servain  (Léo)  :  Sur  un  cas  de  paralysie  du  plexus 
brachial  accompagné  de  fracture  de  la  clavicule  chez  un 
nouveau-né.  —  53.  Alméras  (Eloi)  :  Un  cas  de  tumeur  de 
l’angle  ponto-cérébelleux.  —  54.  Larrouyet  (Maurice)  : 
De  la  recherche  du  bacille  de  Koch  dans  le  pus  tubercu¬ 
leux  (Technique  pratique,  résultats).  —  55  Alfonsi 
(Etienne)  ;  Quelques  particularités  des  angiomes  pro¬ 
fonds  du  cou.  —  B6.  C  imbon  (Georges-Marius-Pierre- 
André)  :  Sur  la  sclérodermie.  —  57.  Baudoin  (Henri- 
Jacques)  ;  A  propos  d’un  cas  de  myome  utérin  pur 
pédiculé,  intracavitaire.  —  58.  Filippi  (Paul)  ;  Hémo¬ 
philie  congénitale  mortelle  et  diathèse  biliaire  familiale. 
—  69.  Bec  (Henri)  ;  Contribution  à  l’étude  de  la  raehl- 
anesthésie  (Rachi-anestbésie  par  le  mélange  syncaïne- 
caféine).  —  60.  Rayhaud  (Jean)  :  Contribution  à  l’étude 
de  la  vaccinolhérapie  pulmonaire.  «  L’auto-plysmathé- 
rapie  ».  [A  suirrc.) 


CONCOURS 


Ecole  principale  du  Service  de  Santé  de  la 
marine.  —  Liste  alphabétique  et  par  centre  d’examen 
des  candidats  admis  à  subir  les  épreuves  orales  du 
concours  d’admission  à  l’Ecole  principale  du  Service  de 
Santé  de  la  marine  en  1922. 

Epreuues  orales  à  Toulon.  —  Candidats  à  4  inscrip¬ 
tions  (ancien  et  nouveau  régimes)  ;  MM.  Andréa,  Baccia- 
lone,  Badelon,  Bertrou,  Candille,  Coupiny,  Froyche, 
Janand,  Lanzalavi,  Long,  Maziol,  Nicolas,  Passerieux, 
Perget,  Roudii,  Trial. 


Candidats  à  8  inscriptions  (ancien  et  nouveau  régimes)  ; 
JIM.  Gabert,  Saci  ze,  Verdot. 

Candidats  à  12  inscriptions  (nouveau  et  ancien  régimes) 
et  16  inscriptions  (nouveau  régime):  MM.  Austry,  Bon¬ 
net  (Marie),  Brun,  Renucci  (Xavier). 

Epreuves  orales  à  Brest.  —  Candidats  à  4  Inscriptions 
(ancien  et  nouveau  régimes)  :  MM.  Besson,  Bigot,  Bloc- 
quex.  Bonnet  (René),  Bossard,  Buquet,  Caer,  Courtier, 
Gatineau,  Goas,  Gourmelnn,  Grinsnrd,  Guitton,  Hoch- 
ftelter,  Juffry,  Kervinganl,  Labbe,  Lajat,  Le  Bouar,  Le 
Meur,  L' peuple,  Le  Tallec,  Morvan  (François),  Morvan 
,Heori),  Palud,  Planchard,  Sevellec,  Slrovvski  de  Lenca, 
Tube. 

Candidats  à  8  inscriptions  (ancien  et  nouveau  régimes): 
MM.  Beuufils,  Josse. 

Epreuues  orahs  à  Bocht/orl.  —  Candidats  à  4  inscrip¬ 
tions  (ancien  et  nouveau  régimes)  :  MM.  Alain,  Baizeau, 
Berge,  Bonnelblanc,  Bardes,  Busy,  Cobiran,  Coussin, 
Durand,  Ecarlut,  Giraud,  Giuvel,  Herment,  Labarthe, 
Laflenr,  Laurore,  Mondain,  Moreau  (Charles),  Moreau 
(Paul),  Mounot,  Payard,  Pieri,  Renaud,  Sainz,  Valle, 
Verliac,  Vialard-Goudou. 

Candidats  à  8  inscriptions  (ancien  et  nouveau  régimes): 
MM.  Fazeuilles,  Fonteneau,  Fougerat,  Marion,  Prades, 

Candidats  à  12  inscriptions  (nouveau  et  ancien  régimes) 
et  16  inscriptions  (nouveau  régime):  MM.Clarin,  Dufiiho. 

Lee  épreuves  orales  auront  lieu  successivement  à  Tou¬ 
lon,  Brest  et  Rochefort. 

Les  candidats  qui  doivent  les  subir  à  Toulon  devront 
être  rendus  dans  ce  port  le  lundi  4  Septembre  1922  et 
se  présenter,  &  8  heures,  au  directeur  du  Service  de 
Santé. 

Les  dates  des  épreuves  orales  pour  les  candidats  qui 
doivent  les  subir  à  Brest  et  Rochefort  seront  indiquées 
ultérieurement.  {Journ.  off.,  27  Août.) 


NOUVELLES 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  M.  L’Eost, 
médecin  principal  de  la  marine,  est  admis  à  faire  valoir 
ses  droits  à  la  retraite.  {Journ.  off.,  27  Août.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  M.  Ca- 
mail,  médecin  inspecteur  des  troupes  coloniales,  est 
placé  dans  la  2'  section  (réserve)  du  cadre  du  Corps  de 
Santé  militaire  des  troupes  coloniales.  {Journ.  off., 
26  Août.) 


Pour  Us  “  Dernières  Nouaelles  ”,  voir  la  page  1472. 
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DÉSIGN  ATION 

OC8 

PRODUITS 

DIFFÉRENTES 

FORMES 

COMPOSITION 

PROPRIETES 

CT 

PRINCIPALES  INDICATIONS 

pLLO-iBÈ 

iDuMfêl 

GOUTTES 

GOMPRIMÉsj 

Cinq  Centigr.  d’iode 

1  20  Gouttes  on 

f  3  G>mprimés 

(fod/iydrates  el’aolaes  aminés  du  fl/utsu). 

1 

lodothérapie  Courante 

ncMPtsACE: 

rlode,  les  lodures  et  tous  les 
dérivés  iodés  dans  leurs  indications 
habituelles. 

AÈsencB  d'/odlsma. 

DOSES 

MOYENNES 


ADULTES; 

10  a  60  Gouttes  ou 
2  à  9  Comprimés 

ENFANTS: 

5  à  20  Gouttes  ou 
1  à  3  Comprimés. 
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Fermentations  gastro-intestinales 
Intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationne!  m 


à  base  d’extraits  végétaux 

Un  seul  grain  au  repas  du  soir 
Régularise  les  fonctions 
digestives  et  intestinales 


Échantillons  :  64,  Boul*^  Port-Royal,  PARIS 


Cîç 

assolument  pur 

^Préparé  à  froi^da^  le  vide  h  l’abri  de  l’air. 

AUment-fBs'ment  penfermant  fa  totalité  do  la 
fliastaso  et  des  matières  aoliiMéS  f/p  l'érge  germéd 
fpdmtlçns  Thérapeutiques  f  DYSpepSI^S,  ENTÉRITES 
.<\|.|IWENTATI6n  intensive  Pes  tuberculeux  et  Dis 
convalescents,  sevrage  des  nourrissons 

T^>EMPLO^  :  Seul;  en  solution  dans  tous  les  liquides;  associé  forinnü- 

Ipnno  rtB§  bouillies  et  ^es  pup^es  très  facilement 
î  fa  jjigerees  pt  bien  nssim4^est 

Qnrot.  faris.  -TAirP®*!! 


POUR  LES  NOURRISSONS 


ExTRMTs^OPdTHÉRftPIQUËS  CHÀlX; 


GOUTTES  DE  SERU 

au  Cupressus  SmpBroirens 

Vaso-constricteiiT, 

Toniqiie  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 

Hémorroïdes,  métrorragies 

TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


DERMOFAGINE 


MAISON  de  CONViLESCENCE 

CT  DE  REQIMES 


OXYGENATEUR  II  PRECISION 

PU  P'  BAYKUX 

Emplpyé  journellement  à  l’Hèpltal  militaire  des  MoiUineapi; 
et  au  vaime-Grâce,  ainsi  que  dans  10?  formetipn»  nsnitaires 
et  les  hôpitaux  oiyils  et  militaires, 

LE  9EUL  PEHMETT9H1  D’EEFEOTUER  LE9  tllJEOTmS  009ÉE9  B'QXYPÈNT 
AVEC  PRÉOISIOM  ET  BÈeVRITÉ 

P)RI3E:  barbier  1913  (FMiltMe  médecine  de  P^rla). 

Vpfr  La  Presse  jtédiegle,  d»  99  «VU  191B,  p,  Mi, 

4ULES  RICHARD.  IngéniBur^CDDStnxcttpf 

as,  Raa  Màlinspaa  -r  I  eetifS 

A  la  même  Maison  :  LE  YÉRASCOPE 

LE  EAROMÊTHE  ENaEGISTAEÏÏR 

iriuvr»l  OFS  MO— 'or«  e»*r«  «u»  okmanpk 
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lodéiiie 


MONTAGU 


(Bl-Iodure  de  Codéine) 


OOUTTES  (lt.=iO,(H) 

smop  (0.04) 

PILULES  (0,01) 


Toux 

Emphysème 

Asthme 


H),  Boulevard  dç  Port-(îoyal,  PABIS 


RENSEIGNEPAEr^TS  ET  COMMUNIQUÉS 

IjA  Presse  Médidaie  rappelle  à  ses  lecteurs  qu’elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
35  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement,  Plie  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  çes  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  auçc  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical]  U  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  :  2  tnbei  de  radium  conteoant  environ 
2g  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4455. 

Jeune  docteur  0.-5-.-L.  cherche  place  assistapt  op 
repipl.  longue  durée.  —  Ecrire  P.  M.,  ii°  4479. 

Etudiant,  12  insçr.,  3  pps  prafiqu»  hosp.,  désire 
emploi  retrib.  pour  yacaupes,  Pari»  ou  proïlpoe.  — 
Ecrire  P.  M.,  pS  4480, 

Docteur  parlant  français  et  allemand  est  demandé 
ppr  GaLse  de  maladie  d  entreprise.  —  S’adre-ser  au 
Président  de  )c  Csipse  dp  maUdte  dp  la  Miop  d'IJet- 
tppge-Grande  (Moselle). 


Massage  méd'cal  sérieux  par  d»me  expérim.  et 
diplôpp.,  asti-l.  cipclepr  ou  voysg.  Franrc  ouétraeg. 
Delport-Pelz,  8  bis  rue  Campague-Pr» mière. 

Docteur,  42  ans,  actif,  scrieux,  connaissant  cliir., 
spécia'.  cliirurg.  et  complpblljté,  demande  place 
clinique  comme  adjoint  directeur  pu  assistant  chirur¬ 
gien.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4489. 

Personne  ayapt  cinq  ans  de  pratique  comme  infir- 
mlère-msjor  dans  clinIquR  chirurgicale  demande 
plsce,  —  Ecrire n"  4490, 

Jeune  docteur  très  au  coursnl;  cherche  emploi 
dans  clinique  urinaire  et  sypbilitiqne.  —  Ecrire 
P.  .éf.,  n“  4491. 

Demoiselle  ayanl  dirigé  clinique  chiFUFgi''a1e,  pu 
c  urpnt  (Je  l’anestbé'-ie,  de  la  slérilisatipu  et  de  la 
salle  d'opération,  çherrhe  sJtua'ion  analogue  pu 
4  i.  firmièrer-major,  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4492. 

Doettur  demande  poste  intéressant  à  reprendre 
ou  situation  dan»  clinique  sérieuse,  médecine  géné¬ 
rale.  O -R. -L.,  tuberculose,  connaît  anglais  et  alle¬ 
mand,  irait,  colonies,  —  Ecrire  P.M.,  n“  4493. 

A  céder,  cab.  médic.  dans  grande  ville  Ouest, 
dprroatp).,  ipéd.  gép.,  bel  pppart.,  indfmu.  légère, 
conv.  à  int.  Paris.  —  Ecrire  P  M.,  n»  4494. 

A  vendre  appareil  diathermie,  grande  puissance, 
modèle  Rtiniger,  appareil  qllra-vi  ,|et  1|0  volt.s  con¬ 
tinu  Paniostat  coutinu  110  volts,  grand  nombre  de 
raotèrts  pour  galvanos,  modèles  divers,  le  tout 
état  neuf  —  Épi  ire  P.  /)/.,  n»  4  495, 

Doct  ,  ach.  suce.  Paris  ou  banl.  imm.  P. 014496. 


AVIS  —  Prière  de  ioiodre  aqx  répopseï  un 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  tranamisefon  des  letti-ee. 


CHATEAU  DE  ‘‘LA  SOLITUDE” 

fVlalsor)  do  ropoo  Ot  de  convalescepoe. 

3.  riio  de  Clamnrl,  au  Plossis-Uoltinson  (tSeine).  Tel.  Clamort.  13-i* 
Installation  de  grand  lu^ce.  Vaste  parc  de  plus  de  5  hectares. 
Cures  d’air-  de  soleil  et  de  régimes.  Eleclro  hydroUiérapie. 
1/RtahliBscmfnl  est  ouvert  à  tous  les  médooins. 

Pj'Lr  S(W8  supphUiieuis  d  ixirtir  de  30  francs  par  jour. 
Moyens  de  rninnum’calions  :  Taxi  auto  A  11  min.  des  portes  do 


BILIVACCBN  Pastilles 

Autitypliiques  Itiljécs 
Anlitl.v tAriqiies  et 

Antielioléi-iques  ]>iliécs 

à  absorber  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  M^BbJqnc,  Paris-16«. 
T«iél'bo"e  :  8i':gu((  06  Ut 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécaDiqne  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE.  77,  av.  de  la  Grande-irmée  —  Passy.  29,70. 

LES  EAUX-BONNES 

Près  Pqu  (Pyrénées),  ait.  750  m. 

De  Mai  à  Octobre. 

Etablissements  et  hôtels  modernisés. 
Grand  Qasino.  —  Toutes  les  distractions. 


aédioal.  Réduciioo  hôtels  de  la  plp, 


Le  Gérant  ;  O.  Pokée. 


-  L.  Marbthfux.  imprimaur,  1 


gUlÉDSp^TaON  OPOTHÉRAPIQUE  & 


EXTRAlTlSMCHOAY 


Obtenus  par  dess.tccatton  rapide  d  froid  oers  O"),  dans  le  etde. 
FonHiiLER  !  Cotnnrlmès,  Cachets  ou  Pilules  (2  à  8  par  lour),  ft  l'Extrait....  Entérique, 
Gastrique,  Hépatique,  Orchitique,  Ovarien,  Pancréatique,  Rénal, 
Hypophysaire,  fhyrpïdlpn,  Rnrrénsl,  Splénique,  PémStlqUSi  fito.,. 
EXTRAITS  INJECTABLES.  -  Formuler  Ampoules  CHOAV,  à  l'Extrait... 


MARGiUE  DÉPOSÉE 


LABORATOIRE  CHOAY 

44  Aremic  da  Baise.  p.irit 


&  OPOTHÉRAPIE©  ASSOCIÉE© 


tJxtraltB  4  organes  associes  sa  lormules,  répondant  aux  principaux  syndromes. 
Fokmuls  N-  1  i  Piurtelindu'alrB.  —  N’  2  :  Surréno-Hyooohfsaire.  —  n”  3  :  Thyro-Surréeo- 
Hypophysatré  -n'4:  fhyro-Oyartanae  “N*4i**:  Surréno-0varia,  na,~n*b:  Thyro-Orphitipue, 
s- 5"'.  :  Surréno-Orchitique.  —  K’  6  :  Hypophytp-Orchitipua.  —  »’  6“-  :  Hypophyep-Ovarlenne. 
a'7 :  Thyrp-Hypophyso-Oyarlenny.  .N' 714:  Thyrp-Hypophysp-Oi'ohilique.  -cS:  PeptPslhénine. 


L.  B.  A.  LaMire  n  Biip  Ajpllpie  L.  B.  A. 

téléphone  ;  ÉLTSÉES  36-64  et  3646.  Adresse  Téléoraphique  :  HIONCAR-PARIS. 


Produits  Biologips  CARRIOli 

Nouvegq  SACCHAROMYCES  en  n^ilieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRION 

-  -  Traitement  de  la  Furonculose  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEYDRES 


ADRËNAUIINE  CARRION 

Adréualliie  naturelle 

V.  BORRïEN,  DojUsr  ep  PliariBW,  84,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 
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MABniUM. 


LIVRAISON  IMMÉDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


APPAREIL  PERFECTIONNE 
POUR  PRODUIRE  LÊN/^ATIPN 


Tubes 

Plaques 

"Aiguilles 

Radium  Compasvyof  Colorado,  Denver  usa 
118,' Avenue  des  Champs- Eiysées.PARIS.Téléph:  E|ysée5l743'17-44el25-97 
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lodotannique  Phosphaté 

Indispensable  aux  ENFANTS  LYMPHATIQUES  ou  en  PÉRIODE  DE  CROISSANCE. 
Combat  V ANÉMIE,  la  TUBERCULOSE  à  ses  débuts  chez  les  ADULTES 
et  la  FAIBLESSE  GÉNÉRALE  chez  les  PERSONNES  ÂGÉES. 

Les  propriétés  antibacillaires  de  l’iode  font  du  VIN  GIRARD  un  adjuvant  précieux 
dans  le  traitement  d’un  grand  nombre  d’affections  microbiennes,  dont  le  développe¬ 
ment  est  à  redouter  chez  les  vieillards.  Son  emploi  préventif  contre  toute  infection 
est  particulièrement  recommandé  à  toute  personne  affaiblie  par  l’âge,  les  fatigues 
ou  la  maladie. 

Le  VIN  GIRARD  renferme  l’iode  sous  la  forme  iodotannique,  n’occasionnant 
ni  fatigue,  ni  irritation  des  voies  digestives.  D’un  goût  agréable,  il  est  toujours  pris 
avec  plaisir  par  les  personnes  les  plus  difficiles. 

UN  VERRE  A  MADÈRE  AVANT  LE  REPAS 


1 


N»  71 


Mereredi,  6  Septéiinbre'  fP22 


lïl 


PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADaUNlSTRATlOIV  —  ' 


-  MBECriON  SCIENTIFIQUE  - 


MASSON  ET  C>»,  ÉDITEURS 

ItO,  boulevard  St-Oermain,  FAHIS  (6*) 
Compte  Chiques  postaus  rv>  699 


PRIX  DE  L'ABOiraPHERT  FOnH  4922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  » 


F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  Professeur  â  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  de  Parie, 

de  Clinique  ophtalmologique,  »  Médecin  honoraire  des  hôpitauï,  Médecin  do  l’Hôtol-Dien, 

Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l'Académie  do  médecine.  Membre  de  l'Académie  de  médecine. 


J.-L.  FAURE 


Professeur 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  l’hépital  Saint-Antoine, 
Membre  do  l’Académie  de  médecine. 


PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

e  l’hépital  Saint-Antoin 


CH.  LENORMANT 

Chirurgien  de  i'hôpi  tâ  fa4t-Lonls. 


Ancien 


F.  JAYLE 

chef  des  trav.  clin,  de  gyn. 
à  l’hôpital  Brooà. 


—  RÉDACTION  — 

SBcnéTAiaBS 

P.  DESFOSSES 
1.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Kédaction 
i  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Salnt-Bermain  (6«) 


SOMMAIRE 

Articles  originaux  s 

Cn.  Foix  et  A.  ThéveNakd.  —  Les  réflexes  de  posture, 
(2fig.).  p.  765. 

A.  Radovici.  —  Existe-t-il  un  signe  de  Babinski  à  la 
main?  (2  fig.),  p.  767. 

Blancbard.  —  Voie  transolécrânlenne  pour  la  réduc¬ 
tion  des  luxations  anciennes  dn  coude  (2  fig.], 
p.  768. 

Revue  des  Journaux. 


Répertoire  de  médecine  pratique  :  N»  110. 
Léon-Meunieh.  —  De  l’alimentation  après  interven¬ 
tion  stomacale. 

Supplément  : 

G.  Grandidieb.  —  Les  grandes  colonies  françaises; 
Madagascar  (2  fig.). 

Camail.  —  Quelques  considérations  sur  la  patho¬ 
logie  de  la  population  indigène  de  Madagascar 

(3  fig  )• 

M.  Fostotnort.  — -  L’Ecole  de  Médecine  de  Tana- 
narlve  (2  fig.). 

Questions  MéDico-HtLlTAiKSs.  . —  Livres  nouveaux.  — 
Livres  reçus.  —  Sommaires  des  Revues.  ■ —  Avis 

ET  HENSEIONEMENTS.  -  UniVEHSITÉ  bS  pAKIS.  — 

Universités  de  pkovinoe.  —  Nouvelusb,  —  Les 
Médecins  aux  armées.  —  Renseignements  et  Com¬ 
muniqués. 


9tBi  toniiii  eu  OÙ  Toui  orloniliz  l'U  rotiopimi,  pnierlTexF 

Vroformine 

Comprimés  dosés  *  ogr.  BO  (3  »  «  par  jour).  AF  » 
EeAtotfiisni  irstultt  ;  ta,  Boulevard  Balnt-MarOii. 

À  l&  driadella,  RobUBta 

contre  la  COOUELUC  HE 

Ne  contient  ni  toxique  ni  narcotiqae 
30  ANS  DE  SUCCÈS 

74,  bouler.  Beaumarchais,  Paris. 


HÉMOGÉNOL 

Anémies  =  Débilités 
=s  Convalescences  = 

DOBS  :  Avaler  4  à  6  dragées  par  jonr  entra  les  repai. 
Spicîmens  et  Littérature  : 

Iiaboratolres  DAUSSE,  4,  me  Anbriot,  Paris. 


LES  GRANDES  COLONIES  FRANÇAISES 

MADAGASCAR 


L’étendue  de  Madagascar  est  supérieure  à  celle  de 
la  France  de  un  sixième  environ;  elle  contient  des 
montagnes  qui  atteignent  presque  3.000  mètres  de 
hauteur;  toute  sa  partie  orientale  et  centrale  est 
formée  de  terrains  granitiques,  tandis  que  la  côte 
occidentale  est  essentiellement  calcaire  ;  la  distance 
entre  sa  pointe  septentrionale,  le  cap  dAmbre,  et  la 
pointe  méridionale,  le  cap  Ste-Marle,  étant  approxi¬ 
mativement  de  1.600  km.,  elle  appartient,  au  point 
de  vue  du  climat,  pour  une  partie  à  la  zone  tropi¬ 
cale  et  pour  l'autre  à  la  zone  tempérée.  Dans  ces 
conditions,  il  n’est  donc  pas  étonnant,  lorsqu’on  par¬ 
court  Madagascar,  de  trouver  des  régions  très  dis¬ 
tinctes  par  leur  flore,  leur  faune  et  le  mode  de  vie 
de  leurs  habitants. 

Ces  réglons  peuvent  se  ramener  à  trois  princi¬ 
pales  ;  le  Massif  on  Plateau  central,  la  chaîne 
côtière  de  l'Est,  dont  le  pied  est  baigné  par  l'océan 
Indien,  et  les  grandes  plaines  plus  ou  moins  acci¬ 
dentées  de  l’Ouest  et  du  Sud  qui  se  terminent  en 
pente  douce  du  côté  dn  canal  de  Mozambique. 

Le  centre  de  Madagascar,  on  le  Plateau  central, 
comme  on  dit  d’ordinaire,  est  occupé  par  une  masse 
chaotique  de  montagnes  qui  couvre  une  très  grande 
étendue  du  pays,  tout  l'Imerlna  et  le  Betsiléo,  soit 
environ  le  quart  de  l’ile.  Ayant  une  altitude  moyenne 


DIGITACINE  oriatalllsée 

NATIVELLE 

Granules  —  Solation  —  Amponlet.' 


CYTOTROPINES’ 

RENFORCEMENT  LIPOÏDO-SPÉCIFIOUE 

An  _  F.e.^ÜUrHq'IU’Cu _ Ag 

lado>difo//^éi  POÜRNIBU  Frères 
26.  BouJ^delHôpiM  PARIS. 


SUPPOSITOIRES  CORBIÈRE 
à  l'ARSENOBENZOL 

Inaltérables,  en  capsules  métalliques  hermétiques 

LB  MEILLEUR  TRAITEMENT  O'ENTRETIEN 
POUR  SPÉCIFIQUES 

Les  boites  de  •  Suppositoires  Oorbière  •  oe  porteat  aucooe 
iDdioatlon  de  nature  à  gêner  le  secret  professionnel. 
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de  1.200  mètres  et  formée  de  roches  primitivei,  soit 
intactes,  soit  désagrégées  et,  alors,  transformées  en 
une  terre  argileuse  que  colore  en  rouge  de  l’oxyde  de 
fer,  cette  région  est  très  aride.  Mais  si  le  sol,  d’une 
manière  générale,  y  est  incomplet  et  par  conséquent 
de  mauvaise  qualité  au  point  de  vue  agronomique, 
et  si  les  cultures  n’y  réussissent  guère  que  dans  les 
bas-fonds  humides  ou  Irrigués  par  des  cours  d’eau, 
du  moins  le  climat  y  est  bon  et  les  températures 
extrêmes  y  sont  inconnues;  les  maladies  paludéennes 
y  sont  généralement  sans  gravité  ;  aussi  est-oe  la 
région  la  plus  penplée,  celle  où  les  Immigrants 
malais,  d’où  sont  issus  les  Hova,  se  sont  réfaglés, 
fuyant  les  côtes  malsaines  de  l’Est,  celle  où  de 
grandes  villes  comme  Tananarive  et  lanaranlsoa 
ont  pu  se  former,  celle  enfin  où  les  Européens  peu¬ 
vent  vivre  et  même  travailler. 

Ce  plateau  central  de  Madagascar  occupe  un  peu 
moins  de  la  moitié  de  la  largeur  totale  de  l’île;la 
longue  chaîne  côtière  qui  le  sépare  de  l’océan  Indien 
et  qui  forme  la  seconde  région  de  Madagascar  n’en 
occupe  que  le  cinquième,  soit  environ  80  km.,  taudis 
que  les  plaines  de  l’ouest  en  occupent  è  peu  près  les 
deux  cinquièmes.  Cette  chaîne  côtière,  qui  est 
orientée  du  N.N.-E.  au  S. S  -O  ,  prend  naissance  tout 
près  de  la  mer  et  s’élève  par  gradins  snreessifs 
jusqu’à  sa  crête,  quia  une  altitude  moyenne  de  1.000 
à  1.500  mètres.  A  une  bande  de  sable  plus  ou  moins 
large  succèdent  des  collines  bantes  de  20  à  50  mètres, 
qui  portent  souvent  une  végétation  spéciale  compre¬ 
nant  des  Ravinala,  ou  arbres  du  voyageur,  des  Vakoa 
ou  pandanus,  et  des  Raflas,  palmiers  aux  élégants 
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panaches  dont  les  feuilles  fournissent  les 
libres  avec  lesquelles  on  tisse  les  ra¬ 
banes  ;  au  delà,  commence  la  montagne 
proprement  dite. 

Sur  tout  ce  versant  oriental,  11  y  a  de 
nombreux  bois  qui  étaient  encore  plus 
abondants  autrefois,  avant  que  les  indi¬ 
gènes  n’en  eussent  Incendié  de  grandes 
étendues,  et,  tout  à  fait  en  haut,  au-des¬ 
sous  de  sa  crête,  est  accrochée  la  magni¬ 
fique  bande  de  forêts  qui  s’étend  tout  le 
long  de  l’île  du  nord  au  sud,  et  où  abon¬ 
dent  les  essences  précieuses,  les  fou¬ 
gères  arborescentes  et  les  orchidées. 

Le  climat  de  cette  région,  qui  est  chaud 
et  humide,  est  en  effet  propice  à  une 
végétation  luxuriante  ;  la  température 
moyenne  de  l’année  y  est  à  peu  près 
constante  et  atteint  24°. 

La  région  occidentale  diffère  complè¬ 
tement  des  régions  orientale  et  centrale. 

Àu  lien  d’un  chaos  de  montagnes  où  le 
sol,  rouge  et  compact,  est  couvert  dans 
l’Est  d’une  végétation  verdoyante  et, 
dans  le  Centre,  de  maigres  et  chétives 
graminées,  on  y  trouve  des  plaines,  en 
général  peu  accidentées,  calcaires  ou 
gréseuses,  avec  de  hautes  herbes  et  des 
forêts  de  palmiers  ou  des  bouquets  de 
bois.  Cette  région  est  propre  à  l'élevage 
du  bétail  et  les  troupeaux  de  boeufs  y 
sont  nombreux. 

La  région  australe  a  le  même  aspect 
que  la  précédente  et  est,  comme  elle, 
plate  a-'ec  de  petits  mouvements  de  ter¬ 
rain,  à  l’exception  de  sa  partie  orientale 
où  se  trouvent  des  massifs  assez  élevés. 

Toutefois,  elle  est  caractérisée  par  une 
sécheresse  très  grande;  dans  les  terri¬ 
toires  occupés  par  les  petites  peuplades 
qu’on  appelle  les  Antandroy  et  les  Maha- 
faly,le  manque  d’eau  est  presque  absolu; 
dans  les  environs  du  cap  Sainte-Marie, 
par  exemple,  qui  est  i’extrême  pointe 
méridionale  de  l’île,  c’est  la  pluie  qui, 
seule,  fournit  l’eau  au  nombreux  habi-  Fig.  1.  —  Madagascar  ;  schéma  orographique. 


tauts  de  cette  région,  et  elle  ne  tombe 
quelquefois  qu’à  des  Intervalles  de  plu¬ 
sieurs  mois.  A  cette  sécheresse  se  sont 
adaptés  tous  les  êtres  vivants  du  Sud  de 
Madagascar,  en  particulier  les  plantes, 
ce  qui  n’est  pas  sans  donner  à  ce  pays 
un  aspect  tout  spécial,  dont  on  ne  retrouve 
l’analogue  que  dans  certaines  parties  dé¬ 
sertiques  de  l’Afrique  centrale  et  du 
Mexique. 


La  population  de  Madagascar  est  très 
inégalement  répartie  à  la  surface  de  l’île 
et  a  une  faible  densité.  Quoique  en  dehors 
de  rimerina  et  du  Betsileo,  aucun  recen¬ 
sement  absolument  exact  n’ait  encore  pu 
être  fait,  on  l’évalue  aujourd’hui  approxi¬ 
mativement  à  3  millions  d’âmes.  C’est 
peu  pour  un  pays  dont  la  superficie 
atteint  presque  600.000  kmq.,  ce  qui 
donne  une  moyenne  d’environ  5  habitants 
par  kmq.,  chiffre  excessivement  faible  si 
on  le  compare  à  ceux  de  l’Europe,  qui 
sont  dix  fois  plus  grands.  Dana  ce  nombre 
total,  les  habitants  du  Plateau  Central, 
c’est-à-dire  les  Hova  et  les  Betsileo, 
entrent  pour  plus  d’un  million,  et  ceux 
de  la  région  côtière  de  l’Est  pour  400.000 
environ. 

Depuis  longtemps,  on  sait  que  la  popu¬ 
lation  de  Madagascar  est  un  mélange  de 
races  diverses,  noires,  jaunes  et  blan¬ 
ches  ;  mais  on  a  longtemps  cru  que  le 
fonds  de  cette  population,  que  la  majo¬ 
rité  des  habitants  appartenaient  à  la  race 
nègre.  C'était  une  erreur,  reconnue  main¬ 
tenant.  Les  Malgaches  ne  sont  certes  pas 
les  fils  de  la  terre  où  nous  les  trouvons 
aujourd’hui,  mais  le  premier  flot  de  la 
population  n’est  pas  venu  de  l’Afrique, 
comme  l’a  fait  croire  la  position  respec¬ 
tive  des  deux  pays,  et  ce  n’est  pas  aux 
Malais  ou  Hova  établis  au  centre  de  l’ile 
que  l’on  doit  attribuer  l’introduction  des 
nombreux  usages  orientaux  qu’on  y  re- 


«  On  n’a  pas  appliqué  le 
«  traitement  de  recalcifica- 
((  tion  avec  toute  sa  chance, 
«  si  l’on  n’a  pas  prescrit  : 

CALCÉOSE 
«  6  comprimés  ou  6  me- 
((  suresde  poudre  par  jour.» 
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trouve,  et  de  la  langue  qui  a  les  plus 
grands  rapports  avec  celles  de  l’Océanie. 
Ces  Ho  va,  que  leur  aspect  physique  dis¬ 
tingue  nettement  de  toutes  les  autres  tri¬ 
bus  malgaches,  sont  en  effet  arrivés  à 
Madagascar  à  une  époque  relativement 
récente,  il  y  a  huit  à  dix  siècles  tout  au 
plus  et,  honnis  et  méprisés  de  tous,  tenus 
constamment  à  l’écart  par  les  autres  peu¬ 
plades,  qui  les  ont  forcés  à  se  réfugier 
dans  les  montagnes  arides  du  centre,  ils 
n’ont  pu  avoir  et  n’ont  eu,  jusqu’au  com¬ 
mencement  de  ce  siècle,  aucune  influence 
sur  les  habitants  du  reste  de  l’île.  En 
réalité,  longtemps  avant  leur  arrivée,  Ma¬ 
dagascar  avait  déjà  reçu  un  flot  considé¬ 
rable  de  population  venant  de  l’Insulinde, 
qui  l’avait  peut-être  trouvé  occupé  par 
quelques  tribus  nègres,  mais  qui  n’eu  a  pas 
moins  certainement  formé,  et  qui  forme 
encore  aujourd’hui,  la  base  de  la  popula¬ 
tion  malgache. 

A  ce  fond  de  population  Indomélané¬ 
sienne  sont  venues  plus  tard  se  joindre 
des  colonies  de  races  diverses  :  africaines, 
malaises,  arabes  et  même  européennes.  Les 
Hova,  qui  sont  des  Malais  purs,  originaires 
probablement  de  Java  ou  de  quelque  île 
voisine,  et  chez  lesquels,  par  conséquent, 
le  sang  jaune  prédomine,  sont  arrivés  à  une 
époque  inconnue,  mais  certainement  peu 
éloignée  de  nous,  il  y  a  une  dizaine  de  siè¬ 
cles,  tout  au  plus,  comme  nous  venons  de 
le  dire  ;  ils  ont  abordé  au  sud  et,  refoulés 
par  les  tribus  qui  habitaient  cette  partie 
de  l’île  et  chez  lesquelles  ils  ont  laissé  des 
traces  évidentes  de  leur  passage,  ils  se 
sont  réfugiés  dans  le  Massif  central,  la 
région  la  plus  inculte  et  la  plus  dénudée 
de  l’île,  où  il  leur  a  fallu,  pour  vivre,  dé¬ 
ployer  toutes  les  ressources  de  leur  esprit 
ingénieux  et  persévérant. 

Il  y  a,  entre  eux  et  les  autres  Malgaches, 
les  mêmes  différences  de  types,  de  moeurs 
et  de  langage,  qu’entre  les  Malais  et  les 
Indomélanésiens.  Les  Hova  et  les  Malais 


sont,  en  effet,  d’apparence  plus  débile  et 
leur  type  est  franchement  mongolique  ;  ils 
ont  des  rites  funéraires  autres  que  ceux, 
si  caractéristiques,  des  peuples  d’origine  in- 
doméla  iésienne,  quoique  leur  culte  pour  les 
ancêtreÿoit  tout  aussi  profond  ;  ils  ense¬ 
velissent  aussitôt  après  le  décès,  ils  ne 
relèguent  pas  les  tombeaux  loin  de  leur 
vue,  dans  des  endroits  cachés  et  ils  ne  crai¬ 
gnent  pas  d’évoquer  le  souvenir  dts  morts. 
Ils  ont  la  coutume  de  quitter  leur  nom  dès 
qu'ils  devivnnent  pères  pour  prendre  celui 
de  leur  enfant.  Leur  habileté  dans  les  tra¬ 
vaux  manuels,  tels  que  ceux  d’orfèvrerie, 
de  tissage  et  de  tannerie,  est  grande.  Leur 
langue,  tout  en  étant  analogue,  est  moins 
nasale,  plus  complexe  et  plus  savante. 
Enfin,  leurs  institutions  sociales  sont  plus 

En  réalité,  ces  Hova  qui,  jusqu’à  la  fin 
du  siè'de  dernier,  n’avaient  exercé  aucune 
influence  sur  les  autres  tribus  avaient 
acquis,  grâce  à  lèur  intelligence,  à  leur 
ténacité  et  à  leur  esprit  de  discipline,  la 
suprématie  à  Madagascar,  comme  les  Ma¬ 
lais  l’ont  prise  dans  l'archipel  indien. 

Toutefois,  après  avoir  passé  les  pre¬ 
miers  siècles  à  tirer  du  sol  aride  de  leurs 
montagnes  la  nourriture  nécessaire  à  leur 
vie,  lis  ont  conçu  l’ambition  de  se  rendre 
maîtres  de  l’îie.  C'est  Audrlanampoinime- 
rina,  un  de  leurs  rois,  qui  a  jeté,  il  y  a 
près  de  cent  cinquante  ans,  les  bases  du 
royaume  puissant  qui,  en  1895,  couvrait 
plus  de  la  moitié  de  Madagascar;  agissant 
tantôt  par  la  force,  tantôt  par  la  ruse, 
sachant  à  l’occasion  se  montrer  généreux, 
mais  toujours  et  partout  faisant  preuve 
d’une  habileté  supérieure,  ce  roi  a  réussi, 
en  quelques  années  et  avec  une  poignée 
d’hommes,  à  conquérir  un  territoire  de 
4.000  lieues  carrées,  habité  par  la  popula¬ 
tion  la  plus  industrieuse,  la  plus  brave  et 
la  plus  dense  de  toute  l’île. 

«  Souviens-tol,  Radama,  a-t-il  dit  à  son 
Fig.  2.  —  Madagascar  ;  schéma  ethnographique.  fils  à  son  lit  de  mort,  souviens-toi  que 
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Dieu  nous  a  donné  cette  terre  et  que  la  mer  seule  à  peu  sa  vie  normale;  les  villages  étaient  recon-  mins  de  fer;  le  principal,  actuellement  en  exploita- 

limlte  notre  royaume.  »  Ses  succeaaeurs,  obéissant  à  strults,  les  cultures  rétablies  ;  vers  la  périphérie,  tion  régulière,  est  celui  de  Tamatave  à  Tananarive, 

cee  paroles,  n’ont  cessé  depuis  de  travailler  à  ces  petits  postes,  à  leur  tour,  émettaient  des  ramifi-  dont  la  construction  a  été  une  entreprise  gigantesque, 

agrandir  le  territoire,  déjà  fort  étendu,  que  leur  a  cations  qui  s'allongeaient  vers  l’extérieur  et,  de  la  aussi  bien  par  les  difficultés  matérielles  à  vaincre 

légué  Andrianampolnlmerina.  sorte,  agrandissaient  la  tache  d’huile.  Ainsi  fut  qne  par  ses  résultats  ;  son  exécution  a  eu  comme 

Malheureusement,  cette  conception  très  nette  et  pacifié  et  occupé  tout  le  Plateau  central,  sans  à-coups,  conséquence  heureuse,  en  nécessitant  l’emploi  sur 

très  haute  de  la  patrie,  de  la  Terre  des  ancêtres,  progressivement  et  d’autant  plus  facilement  que  ces  les  chantiers  d’un  gros  effectif  de  travailleurs  con- 

pour  laquelle  lis  professaient  un  vrai  culte  et  qu’ils  postes  empruntaient  aux  régions  avoisinantes  leurs  stamment  renouvelés,  de  former  un  grand  nombre 

voulaient  grande  et  forte,  a  été  faussée  par  Un  orgueil  ressources  et  semaient  l’argent  autour  d’eux,  au  lieu  d’ouvriers  d’art,  de  maçons,  de  charpentiers,  de 

inconsidéré,  une  suffisance  sans  bornes,  qui  a  amené  de  commettre  des  exactions  et  de  pressurer  les  habi-  tailleurs  de  pierre,  etc..,  qui, retournant  dans  leurs 

le  Gouvernement  hova  à  entrer  en  lutte,  occulte  tants  comme  le  faisaient  les  Hova  auparavant.  centres  d’origine, utilisent  les’connaissances  acquises 

d’abord,  ouverte  ensuite,  contre  les  puissances  euro-  Grâce  à  cette  pénétration  lente  et  progressive,  à  jouent  eux-mêmes  le  rôle  d’initiateurs  vis-à-vis  de 

péennes,  en  particulier  contre  la  France.  cet  emploi  de  la  main-d’œuvre  locale  pour  le  bien  leurs  congénères,  constituent  enfin  une  main-d’œuvre 

Celle-ci,  malgré  ses  tentatives  de  conciliation  et  public  et  la  civilisation,  le  contact  fut  repris  ou  établi  exercée  dont  l’Administration  et  les  particuliers  uti- 

malgré  le  premier  chftliment  infligé  au  Gouvernement  non  seulement  avec  les  habitants  des  environs  de  lisent  avantageusement  le  concours.  Le  chemin  de 

hova  en  1885,  a  été  obligé  en  1896,  à  la  suite  de  vio-  Tananarive,  mais  encore  avec  les  autres  tribus  de  fer  a  ainsi  collaboré  puissamment  à  la  dlfi’usion  de 

lations  flagrantes  de  traités  et  d  assassinats  de  ses  l’île.  l’enseignement  professionnel. 

sujets,  d'entreprendre  une  expédition  militaire  qui  a  Pendant  que  nos  troupes  élargissaient  ainsi  les  A  un  autre  point  de  vue,  il  constitue  par  excellence 

abouti  à  la  prise  de  Tananarive,  puis  à  la  conquête  limites  dans  lesquelles  l’autorité  de  la  France  n’était  un  instrument  dé  civilisation  en  fournissant  un  pré- 

de  nie,  enfin  à  l’incorporation  à  son  domaine  colo-  plus  discutée,  l’action  colonisatrice  commençait  son  deux  moyen  de  rapprochement  aux  diverses  races 

œuvre  par  la  création  de  routes  dans  un  pays  où  il  qui  composent  la  population  de  Tile.  En  renversant 

n’en  avait  jamais  existé.  C’est  qu’il  fallait  en  effet,  les  barrières  qui  séparaient  les  différentes  peuplades, 

pour  assurer  les  communications  régulières  avec  la  en  provoquant  la  fusion  des  races  et  l'association 

Un  an  exactement  après  l’entrée  victorieuse  des  mer,  disposer  de  voies  sur  lesquelles  le  va-et-vient  des  intérêts,  il  contribue  â  la  réalisation  complète  de 

troupes  françaises  à  Tananarive,  le  30  Septem-  des  convois,  la  circulation  des  bêtes  et  des  gens  fût  l’unité  poTtlque  et  administrative  de  notre  colonie, 

bre  1896,  le  général  Gallieni  débarquait  à  Mada-  possible.  Ceux  qui,  depuis  longtemps,  habitaient  le  Cette  influence  éducatrice  et  civilisatrice  du  chemin 

gascar  pour  prendre  le  gouvernement  général  de  pays  et  l’avaient  parcouru,  ne  croyaient  pas  qu’un  tel  de  fer,  quelque  appréciable  et  importante  qu’elle 

notre  nouvelle  colonie,  où  l'insurrection  des  indi-  travail  pût  être  mené  à  bien  ;  nos  ennemis,  souhai-  soit  dans  ce  pays,  n’est  qu’accessoire  â  l’égard  de 

gènes  avait  créé  une  situation  très  grave.  Il  s’agis-  tant  notre  échec,  se  répandaient  en  sombres  prêdic-  l’utilité  pratique  de  l’entreprise  et  des  résultats  au 

sait  autant  de  reconquérir  que  de  conserver  les  posi-  lions.  point  de  vue  économique  et  commercial.  L’achève- 

tions  acquises,  de  rétablir  le  calme  et  d’inspirer  la  Les  uns  et  les  autres  avaient  compté  sans  le  cou-  ment  de  cette  première  vole  ferrée,  qui  met  le  centre 
confiance  pour  réglementer  et  administrer  ensuite.  rage  de  tous  ces  vrais  coloniaux  auxquels  nous  de  l’île  en  relations  directes  avec  la  côte,  a  ouvert  à 

Telle  était  la  tâche  que  le  nouveau  gouverneur  devons  aujourd’hui  les  admirables  routes  qqi  réunis-  Tlmerlna  un  débouché  aussi  indispensable  à  sa  pros¬ 
avait  à  accomplir  et  qu’il  sut  mener  à  bien  avec  le  sent  les  divers  points  de  l’intérieur  entre  eux,  ainsi  périté  qu’à  celle  du  reste  de  l’île.  Comme  nous 

souci  constant  de  conserver,  en  vue  de  notre  action  qu’aux  ports  maritimes  de  la  côte  orientale,  et  font  l’avons  vu  plus  haut,  autour  de  Tananarive  vit  nn 

future,  les  ressources  locales  et  de  nous  rendre  les  l’admiration  de  quiconque  sait  quels  travaux  gigan-  groupement  d’un  million  d'individus  au  caractère 

populations  favorables.  tesques  comporte  l’établissement  de  semblables  voies  industrieux,  à  l’esprit  éveillé  et  âpres  au  gain,  que 

Gallieni  s'installa  tout  d’abord  au  cœur  même  de  en  un  semblable  paya.  Du  côté  occidental  où,  cepen-  la  nature  a  placée  dans  une  sorte  d’isolement  opposé 

l’Imerlna,  à  Tananarive,  capitale  du  royaume  hova  ;  dant,  le  sol  se  présente  dans  des  conditions  meil-  à  leur  désir  d’expansion.  Dans  ce  noyau  de  popula- 

de  ce  point,  nos  troupes  rayonnèrent  vers  les  côtes,  leures  de  résistance,  où  la  saison  des  pluies  est  tion,  parmi  les  Hova,  nous  trouvons  les  meilleurs 

employant  ce  qu’on  a  pittoresquement  appelé  le  moins  préjudiciable  aux  travaux  et  à  la  conservation  auxiliaires  du  développement  économique  et  social 

procédé  dê  la  tache  d'huile,  c’est-à-dire  qu’elles  des  ouvrages  de  terrassement,  l’effort  n’a  pas  été  de  la  région  littorale  et  de  la  zone  intermédiaire, 

établissaient  autour  du  centre  fortifié  et  à  une  cer-  moins  considérable.  Dans  une  courte  période  de  neuf  années,  les  Mal- 

taine  distance  de  lui,  des  petits  postes  à  l’arrière  Avant  de  quitter  cette  question  des  voies  de  com-  gâches  ont  donc  eu  ce  privilège,  en  matière  de  trans- 
desqUols  le  pays  pacifié  et  en  sécurité  reprenait  peu  munlcation,  il  nous  reste  encore  à  parler  des  che-  ports,  devoir  s’opérer  sous  leurs  yeux  une  série  de 
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transformation»  qui,  chez  d’autres  peuples,  se  «ont 
prolongée»  pendant  plusieurs  siècles.  Le  portage  à 
dos  d’homme,  institution  do  la  barbarie  primitive,  a 
d’abord  fait  place  aux  convois  par  mulets  ;  puis, 
sont  venus  successivement  de»  véhicules  divers,  char¬ 
rettes  à  bras,  voitures  à  boeuf»  et  à  chevaux,  auto- 
mobiles  et  enfin,  dernière  et  décisive  étape  du  pro¬ 
grès,  le  chemin  de  fer. 

Maie  tandis  que  ces  grandes  artères,  ainsi  que 
d’autre»  d’un  intérêt  et  de  proportions  moindres, 
étaient  constituées, le  général  Gallleni  se  préoccupait 
vivement  de  l’organisation  politique  et  administra¬ 
tive  des  régions  où,  l’ordre  étant  rétabli,  les  rapports 
soeianz  devaient  être  soumis  à  des  règles  stables  et 
propices  à  leur  essor.  Un  décret  d’Octobre  1898  ins¬ 
titua  un  service  judiciaire  qui  n’a  pas  peu  contribué 
à  nous  attacher  les  population».  Il  suffit,  pour  donner 
une  idée  du  progrès  accompli  dans  cet  ordre  de 
choses,  de  signaler  qu’anx  derniers  jours  de  la  dic¬ 
tature  de  Rainilaiarivony,  un  oncle  de  la  reine  Rana- 
valona  111,  ancien  boucher  et  complètement  illettré, 
était  le  garde  des  Sceaux  du  Gouvernement  malgache. 
Un  sous-ordre  était  chargé  de  l’auguste  mission  de 
lui  tenir  la  main  pour  le  faire  signer. 

Après  avoir  en  des  débuts  très  modestes,  puisque 
les  premier»  maîtres  d’école  forent  les  soldats,  chefs 
de  poste  isolés  çà  et  là  dans  la  grande  île,  l’ensei¬ 
gnement  public  est  devenu  un  des  grands  rouages  de 
l’administration  actuelle.  Depuis  une  époque  déjà 
éloignée,  les  missions  religieuses  de  diverses  natio¬ 
nalités  avaient  ouvert  des  écoles,  mais  l’enseignement 
y  avait,  en  un  mot,  un  caractère  essentiellement 
confessionnel.  Dès  que  la  colonie  put  disposer  de» 
ressources  nécessaires  à  la  création  d’école»,  non 
seulement  elle  dicta  un  programme  officiel  d’études 
aux  établissements  libres,  mai»  elle  fonda  aussi  des 
écoles,  dites  officielles,  strictement  neutres  au  point 
de  vue  religieux.  Ce  programme,  inspiré  par  le  souci 
de  donner  aux  nouvelles  générations  un  enseigne¬ 
ment  avant  tout  pratique,  de  façon  à  préparer  de» 
collaborateurs  intelligents  aux  colons,  a  fait  une 
large  place  à  l’enseignement  industriel  et  agricole, 
de  même  qu’à  celui  du  français  L’Ecole  profession¬ 
nelle  de  'Tananarlve  a  déjà  formé  des  tanneurs, 
tisserands,  potiers,  forgerons,  horloger»,  bijoutiers. 


ébénistes,  ajusteurs,  etc.,  qui  connaissent  à  fond  leur 
métier  et  ont  donné  les  preuves  d’un  réel  savoir, 
soit  en  s’employant  sur  divers  chantiers  de  l’Etat, 
soit  en  créant  des  établissements  pour  leur  compte 
ou  en  acceptant  des  emplois  auprès  des  parti¬ 
culiers. 

Un  des  effets  les  plus  intéressants  de  la  pacification 
a  été  l’extension  prodigieuse  qu’ont  éprouvée  la 
plupart  des  cultures  vivrière»  indigènes.  La  suppres¬ 
sion  de  l’esclavage  eut  pour  premier  résultat  d’aug¬ 
menter  dans  une  forte  mesure  le  nombre  des  pro¬ 
priétaires  terriens.  Là  où,  auparavant,  un  homme 
libre  et  ses  esclaves  cultivaient  une  superficie  de 
terre  juste  assez  grande  pour  les  nourrir,  l’émanci¬ 
pation  a  juxtaposé  autant  d’individualités  nouvelles 
qui,  conscientes  de  leurs  nouveaux  droits,  se  sont 
taiiié,  là  où  le  sol  était  encore  innooupé,  une  parcelle 
dont  ils  ont  fait  leur  propriété  en  la  travaillant  et  la 
rendant  productive. 

Si  le  riz  est  aujourd’hui  tombé  dans  certaines 
régions  du  Centre  à  quelques  sous  la  vata,  ou  double 
décalitre,  c’est  parce  qu’on  n’y  rencontre  plus  de 
marais  aux  eaux  croupissantes  ;  toutes  les  vallées 
drainées,  irriguées,  sont  aménagées  en  rizières  ;  les 
coteaux  eux-mêmes,  retournés  et  transformés  en 
champs  de  manioc,  de  patates,  d’arachides,  de 
pommes  de  terre,  ont  décuplé  la  production  de  la 

Une  antre  question  vitale  pour  toute  colonie  est 
celle  de  la  main-d’œuvre.  A  Madagascar,  quoique 
non  excessive  quant  au  nombre,  elle  suffit  à  tous  les 
besoins  actuels.  Le  recrutement,  sauf  en  pays  Saka- 
lava,  où  la  population  est  clairsemée,  est  facile 
pourvu  que  les  employeur»  usent  de  bons  procédés 
vis-à-vis  de  leurs  ouvriers  et  que  les  salaires  soient 
exactement  payés. 

Cependant,  le  gouvernement  de  la  Colonie,  qui 
ne  s’est  pas  seulement  préoccupé  de  la  situation 
actuelle,  mai»  encore  de  l’avenir,  s’est  inquiété  du 
faible  nombre  des  habitants,  s’élevant  à  3  millions 
à  peine,  et  a  édicté  des  mesures  pour  provoquer  le 
repeuplement  par  la  race  autochtone.  Les  races  du 
Centre,  Hova  et  Betsileo,  qui  à  elles  seules  repré¬ 
sentent  les  deux  tiers  de  la  population  totale,  offrent 
le  grand  avantage  d’être  d’une  prollficité  remarqua¬ 


ble.  La  maternité  est  en  honneur  chez  les  jeunes 
femmes  et  les  mères  de  15  et  18  ans  ne  sont  pas 
rares.  Mais  les  enfants,  mal  nourris,  mal  vêtus, 
encore  plus  mal  soignés,  victimes  souvent  de  préjugés 
qui  les  condamnaient  à  l'abandon  parce  qu’ils  étalent 
nés  un  jour  prétendu  néfaste,  mouraient  en  si  grand 
nombre  que  Hova  et  Betsileo  marchaient,  comme  les 
races  de»  côtes,  à  leur  extinction,  quand  le  Gouver¬ 
nement  français  entreprit  la  tâche  grandiose  de 
travailler  à  leur  relèvement  physique  et  moral. 

Que  fallait-il  donc  faire  pour  augmenter  le  nombre 
de  nos  sujets  ?  La  question  était  fort  simple,  elle  se 
résumait  à  enrayer  l'excessive  mortalité  enfantine,  à 
lutter  coutre  les  épidémies  et  tares  frappant  les 
adultes  ;  variole,  paludisme,  syphilis,  à  isoler  cer¬ 
tains  éléments  de  contagion  tels  que  le»  lépreux, 
enfin  à  améliorer  les  conditions  matérielles  de 
l’existence  de  façon  à  combattre  la  misère  physio¬ 
logique. 

Un  Institut  Pasteur,  créé  à  Tananarlve  en  1900,  a 
fourni  depuis  lors  assez  de  vaccin  jennérien  pour 
permettre  à  tous  les  médecins  des  postes  sanitaires 
d’effectuer  des  inoculations  en  masse.  Aujourd’hui, 
on  n’entend  plus  parler  delà  variole,  cette  effroyable 
maladie  qui  dépeuplait  des  villages  entiers  et  que 
les  Malgaches,  avec  épouvante,  appelaient  lavara, 
mot  signifiant  reste  au  loin!  La  rage,  dont  ou  avait 
nié  l’existence  à  Madagascar,  y  faisait  au  contraire  de 
nombreuses  victimes  et,  la  réputation  de  l’Institut 
Pasteur  s’étant  répandue  dans  toute  l’île,  il  est 
fréquent  de  voir  des  indigènes  faire  des  semaines  de 
route  pour  venir  à  Tananarlve  solliciter  le  traitement 
antirabique.  En  1902,  une  épidémie  de  diphtérie  fut 
aussi,  grâce  au  sérum  fourni  par  ce  même  établis¬ 
sement,  enrayée  en  peu  de  jours. 

La  lutte  contre  la  fièvre  paludéenne,  dont  on  espère 
supprimer  les  tristes  effets  par  la  destruction  des 
moustiques,  a  été  aussi  entamée.  Les  magnifiques 
résultats  obtenus  à  Cuba  et  à  Ismaîlla,  sur  la  rive  du 
canal  de  Suez,  permettent  d'espérer  le  succès  de 
cette  entreprise. 

En  résumé,  l’histoire  de  la  mise  en  valeur  de 
Madagascar,  commencée  il  y  a  moins  d’un  quart  de 
siècle,  est  une  véritable  épopée,  tant  militaire  qu’ad¬ 
ministrative,  économique  et  financière,  et  on  peut 
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dire  que  celle  œurre  a  été  accomplie  non  seulement 
pour  la  gloire  et  le  profit  de  la  métropole,  mais 
auisi  pour  le  bien  du  pays  dont  nous  prenions  pos¬ 
session,  et  où  il  aété  lait  suivant  l'usage  des  Romains, 
peuple  conquérant  et  colonisateur  par  excellence, 
«  la  politique  des  races  ». 

Grâce  à  Gallieni  et  à  ses  successeurs,  MM.  les 
gouverneurs  généraux  Augagneur,  Plcquié,  Schra- 
meck  et  Garbit,  qui  ont  employé  les  forces  dont  ils 
disposaient  au  profit  de  la  pacification  et  de  la  colo¬ 
nisation  et  qui,  au  lieu  d’inquiéter  et  de  terrifier  les 
habitants,  leur  ont  donné  des  satisfactions  d’ordre 
matériel  ainsi  que  d’ordre  moral,  Madagascar  est 
bien  aujourd’hui  la  France  orientale  :  les  populations 
indigènes  ont  maintenant  accepté  notre  autorité  non 
seulement  sans  récriminations,  mais  même  avec 
reconnaissance,  ainsi  qu  ils  l’ont  montré  pendant  la 
guerre,  en  venant  au  nombre  de  42.000  volontaires 
au  secours  de  la  mère  patrie  :  quel  plus  bel  éloge 
peut  être  fait  de  l’oe  avre  de  colonisation  de  la  France 
à  Madagascar  ? 

G.  Gramdidieh. 


QUELQUES  CONSIDÉRATIONS 

PATHOLOGIE  DE  LA  POPULATION  INDIGÈNE 

DE  MADAGASCAR 


Bien  que  des  progrès  sensibles,  au  point  de  vue 
de  la  protection  de  la  santé  publique,  aient  été  réali¬ 
sés  à  Madagascar,  depuis  notre  prise  de  possession, 
la  population  est  encore  sévèrement  éprouvée  par 
des  maladies  aux  atteintes  desquelles  elle  pourrait  se 
soustraire,  si  elle  voulait  ouvrir  l’oreille  aux  sages 
conseils  que  nous  ne  cessons  de  lui  prodiguer.  Le 
service  de  l’Assistance  indigène  a  installé  des  méde¬ 
cins  dans  toutes  les  provinces,  et  y  a  créé  des  hôpi¬ 
taux  et  des  maternités  toujours  très  fréquentés  ;  mais 
dans  les  villes,  aussi  bien  que  dans  les  campagnes, 
les  habitants  n’ont  rien  changé  à  leur  façon  de  vivre 
et  conservent  la  même  indifférence  vis-à-vis  des  règles 
es  plus  élémentaires  de  l’hygiène. 


Sur  le»  hauts  plateaux,  où  l’hiver  est  assez  rigou¬ 
reux,  la  case  malgache  est  construite  en  terre  ou  en 
briques  crues,  et  couverte  en  chaume  ;  une  pièce 
unique,  dont  la  porte  et  la  fenêtre  toujours  closes  ne 
laissent  pénétrer  ni  air  ni  iumière,  rassemble  géné¬ 
ralement  tous  les  occupants,  qui  y  couchent,  d’ordi¬ 
naire,  sur  la  terre  battue,  recouverte  seulement  par 
une  natte;  drapés  soigneusement  dans  leurs  lambas. 


Homme  Antevango. 


et  rarement  protégés  par  une  couverture,  ils  se 
serrent  ainsi  les  uns  contre  les  autres  dans  la  pro¬ 
miscuité  la  plus  étroite  pour  se  préserver  du  froid. 
La  présence  d’un  malade  ne  modifie  en  rien  la  situa¬ 
tion  ;  les  parents  et  les  amis  se  groupent,  nuit  et  jour, 
autour  de  son  grabat,  et  c’est  à  qui  se  disputera 
l’honneur  de  recevoir  dans  ses  mains  les  crachats  du 
malheureux,  ou  d’essuyer  ses  souillures  avec  son 
propre  lamba  ;  agir  autrement  serait  une  injure  faite 
à  toute  la  famille. 

Il  ne  faut  pas  s’étonner  ai,  dans  de  pareils  milieux. 


les  maladies  transmissibles  se  diffusent  avec  rapi¬ 
dité  ;  c’est  le  cas  de  la  pneumonie  infectieuse  qui, 
tous  les  ans,  pendant  la  saison  fraîche,  affecte  des 
allures  épidémiques  graves  ;  et  c’est  aussi  pour  la 
même  raison  que  se  constituent  des  foyers  de  ménin¬ 
gite  cérébro-spinale  allumés  par  l’arrivée  d’un  por¬ 
teur  de  germes. 

Aux  inconvénients  résultant  de  l’encombrement 
des  locaux  habités  viennent  s’a¬ 
jouter  ceux  auxquels  donne  lieu 
la  négligence  des  indigènes  qui 
ne  prennent  aucun  soin  de  pro¬ 
preté  ;  ils  tolèrent  avec  indiffé¬ 
rence  les  parasites  dont  rien 
n’entrave  le  développement;  la 
gale  est  parmi  eux,  l’affection 
la  plus  répandue  et  la  plus 
dédaignée,  malgré  les  lésions 
étendues  des  grattages  qui  eu 
sont  la  conséquence.  Chez  cer¬ 
taines  peuplades  du  Sud  (Ba- 
ras) ,  les  habitants  enduisent 
leurs  lambas  d’une  couche  de 
graisse  de  bœuf  qui  exhale  une 
odeur  repous'sante  ;  les  femmes 
les  plus  coquettes  emploient  la 
même  graisse  pour  arranger 
leur  chevelure. 

Dans  les  régions  centrales 
de  l’île,  les  Hova  et  surtout 
les  Betsiléo  sont,  en  général, 
insuffisamment  vêtus  ;  pendant 
la  période  hivernale,  ils  souf¬ 
frent  des  rigueurs  de  la  tempé¬ 
rature  ;  on  les  voit  souvent  enveloppés  dans  leurs 
lambas  de  coton,  accroupis  le  long  d'une  case,  guet¬ 
tant  les  premiers  rayons  du  soleil  pour  se  réchauffer. 
Le  bois  est  rare  sur  ces  hauts  plateaux  ;  on  n’y  brûle 
guère  que  des  herbes  sèches  (bouzaka)  dont  la 
combustion  dégage  peu  de  chaleur  et  produit  une 
épaisse  fumée. 

Les  enfants  sont  encore  plus  mal  protégés  que  les 
adultes  ;  .une  simple  chemise  flottante  constitue  leur 
vêtement  ;  aussi  paient-ils  un  lourd  tribut  aux  affec¬ 
tions  des  voies  respiratoires,  et  sont-ils  des  vie- 
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tiinei  désignées  pour  la  peumonie  ou  la  broncho- 
pneumonie.  Ces  affections  sont  d'autant  plus  graves 
chez  eux,  qu’elles  frappent  souvent  des  sujets  débi¬ 
lités  par  des  atteintes  répétées  de  paludisme,  surve¬ 
nues  au  cours  de  la  période  estivo-antomnale. 

L’augmentation  du  prix  des  tissus  est  venu  ag¬ 
graver  encore  cette  situation  ;  les  étoffes,  et  surtout 


Fig.  2.  —  Homme  Tsimihety. 

celles  de  laine,  sont  trop  chères  pour  les  ressources 
modestes  de  nombreuses  familles  ;  c’est  à  leur  inten¬ 
tion  qu’on  a  créé,  dans  plusieurs  provinces,  des 
oeuvres  charitables  qui  distribuent  des  vêtements 
chauds  pour  les  enfants. 

Il  y  aurait  beaucoup  à  dire  au  sujet  de  l’alimenta¬ 
tion  ;  le  riz  en  est  la  base  ;  mais  lorsque  la  récolte  est 
mauvaise,  cette  denrée  devient  rare  et  atteint  un 
prix  trop  élevé  ;  nombreux  sont  alors  les  Indigènes 


qui  ne  mangent  plus  à  leur  faim,  et  restent  soumis, 
pendant  plusieurs  mois,  à  ce  régime  d’inanition. 
L’alimentation  des  enfants  en  bas  Âge  est  déplorable; 
concurremment  avec  le  lait  de  la  mère,  ces  malheu¬ 
reux  petits  êtres  sont  bourrés  de  riz  et  de  manioc,  et 
quelquefois  même  de  fruits  verts;  beaucoup  d’entre 
eux  sont  victimes  de  ces  détestables  habitudes ,  et 
sont  emportés  par  la  diarrhée. 

Telle  est,  en  peu  de  mots,  la  situation  d’une  bonne 
partie  de  la  population  indigène  sur  les  hauts  pla¬ 
teaux  de  Madagascar  ;  il  ne  faut  pas  s’étonner  si 
logée  dans  des  taudis  en  contact  avec  les  animaux 
domestiques,  à  peine  vêtue  et  Insuffisamment  nour¬ 
rie,  elle  offre  une  proie  facile  à  toutes  les  maladies. 

A  la  côte,  le  péril  est  moins  grand  ;  les  cases  con¬ 
struites  en  matériaux  légers  sont  plus  largement 
aérées;  la  température  étant  toujours  élevée,  un 
simple  pagne  suffit  comme  vêtement,  et,  enfin  les 
ablutions  corporelles  sont  plus  en  faveur  auprès  des 
habitants  qui  vivent  dans  des  conditions  d’hygiène 
plus  satisfaisantes. 

Mais,  dans  les  parties  basses  de  Tîle,  aussi  bien 
que  dans  les  provinces  de  l’intérieur,  le  paludisme 
exerce  ses  ravages  et  pèse  lourdement  sur  la  mor¬ 
bidité  et  sur  la  mortalité  de  la  population  indigène. 
Partout  les  moustiques  abondent,  ils  pullulent  dans 
les  rizières,  et  surtout  dans  les  flaques  d’eau  et  dans 
les  gîtes  multiples  que  Ton  trouve  autour  des  habi¬ 
tations. 

Le  paysan  malgache  ne  prend  aucune  précau¬ 
tion  pour  se  défendre  contre  leurs  piqûres  ;  aussi 
dans  toutes  les  régions,  les  médecins  indigènes 
signalent-ils  la  fréquence  des  manifestations  de  la 
malaria  ;  dans  les  écoles,  où  des  visites  médicales 
ont  pu  être  faites,  on  a  trouvé  un  index  endémique 
élevé. 

Les  travaux  d’assainissement  que  comporte  la 
lutte  antilarvaire  sont  très  importants  (suppression 
de  rizières,  création  de  nouveaux  terrains  de  cul¬ 
ture,  Â  distance  des  agglomérations  ;  comblement 
des  marais  ;  drainages,  canalisations,  etc).  ;  quelques- 
uns  déjà  réalisés  ont  donné  des  résultats  appré¬ 
ciables  ;  les  autres  seront  poursuivis  au  fur  et  à 
mesure  des  disponibilités  financières. 

D’autre  part,  il  est  à  prévoir  que  l’usage  de  la 
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de  soumettre  les  élèves  à  cette  médication  ;  on  stéri¬ 
liserait  ainsi  bien  des  réservoirs  de  virus. 

Tous  ces  eflorts  combinés  ne  pourraient  donner 
que  de  bons  résultats  ;  mais  pour  organiser  et  pour 
soutenir  une  campagne  prophylactique  de  cette  im  por¬ 
tance,  il  faut  un  approvisionnement  de  quinine 
considérable,  7.000  à  8.000  kilogr.  par  an  au  minimum, 
dont  l’achat  comporterait  une  dépense  de  plus  de  trois 
millions  que  le  budget  de  l’Assistance  ne  pourrait 
vraisemblablement  pas  prendre  à  sa  charge. 

La  syphilis  est  très  répandue  à  Madagascar  ;  les 
indigènes  ne  prennent  aucune  précaution  pour  se 
soustraire  à  la  contagion  ;  d’ailleurs,  hommes  et 
femmes  considèrent  cette  maladie  comme  inévitable 
et  devant  faire  obligatoirement  partie  de  leur  casier 
pathologique.  Les  conséquences  d’une  pareille  situa¬ 
tion  se  devinent  aisément;  elles  constituent  un 
véritable  péril  pour  la  conservation  de  la  race  et 
tiennent  incontestablement  la  première  place  parmi 
les  facteurs  de  la  dépopulation. 

Les  Malgaches  connaissent  de  longue  date  les 
propriétés  curatives  de  l’iodure  de  potassium  ;  même 
avant  notre  occupation,  ce  médicament,  importé  par 
des  commerçants  indiens,  figurait  dans  la  pacotille 
des  colporteurs  qui  parcouraient  toute  l’île  ;  il  était 
employé  comme  une  panacée  contre  nue  foule  de 
maladies.  Depuis  l’organisation  du  service  de  l’assis¬ 
tance  indigène  et  la  création  de  postes  médicaux 
dans  la  plupart  des  districts,  la  thérapeutique  de  la 
syphilis  par  les  sels  de  mercure  s’est  beaucoup 
répandue,  car  les  Malgaches  en  ont  vite  apprécié  les 
résullats  bienfaisants  ;  malheureusement,  il  est  encore 
bien  des  régions  dont  les  habitants  échappent  à 
notre  influence,  et  s’abandonnent  complètement  aux 
soins  des  sorciers.  Néanmoins  la  lutte  contre  la 
syphilis  fait  constamment  d-s  progrès  ;  on  vient  de 
créer  réce.mment,  dans  plusieurs  provinces,  des  dis¬ 
pensaires  antivénériens,  où  les  malades  en  période 
de  contagion,  traités  avec  les  nouvelles  préparations 
arsenicales,  seront  rapidement  blanchis  et  cesseront 
d’être  des  agents  de  dissémination  de  l’infection. 
Les  résultats  obtenus  jusqu’ici  permettent  de  bien 
augurer  de  l’avenir. 

La  vaccination  jennérienne,  organisée  dès  notre 
prise  de  possession,  a  fait  disparaître  à  peu  près 


complètement  la  variole,  dont  la  population  redoutait 
jadis  les  ravages.  Quelques  foyers  se  rallument  de 
temps  en  temps,  dans  des  régions  où  les  habitants, 
encore  très  méfiants,  acceptent  avec  répugnance  les 
inoculations  immunisantes  ;  ces  résistances  finiront 
par  disparaître  à  la  longue. 

Nous  ne  pouvons  pas  terminer  cette  étude  rapide 
de  la  pathologie  de  notre  grande  colonie,  sans  dire 
un  mot  de  la  lèpre.  On  évalue  à  6.000  ou  7.000  environ 
le  nombre  des  lépreux  existant  à  Madagascar,  il  est 
à  craindre  que  ces  chiffres  soient  au-dessous  de  la 
réalité. 

L’effectif  des  malades  internés  dans  les  diverses 
léproseries  n’ett  jamais  inférieur  à  3.000;  à  elle 
seule,  la  léproserie  de  Manankavally,  aux  environs 
de  Tananarive,  compte  une  moyenne  de  900  à 
1.000  pensionnaires.  Dans  cet  établissement,  les 
lépreux  vivent  par  famille,  ou  par  petits  groupes, 
dans  des  cases  très  bien  entretenues,  dont  l’ensemble 
constitue  un  village  situé  sur  un  vaste  plateau, 
entouré  de  belles  plantations  de  mimosas  et  d’euca¬ 
lyptus.  L’administration  locale  donne  à  ces  malheu¬ 
reux  une  ration  quotidienne  de  riz  et  de  la  viande  deux 
fois  par  semaine  j  elle  leur  distribue  des  vêtements, 
des  couvertures,  des  ustensiles  de  ménage,  etc. 
En  outre,  les  lépreux  élèvent  de  la  volaille  et  des 
cochons  ;  les  plus  valides  exploitent,  dans  le  voisi¬ 
nage,  des  terrains  de  culture  (manioc,  patates,  maïs, 
brèdes,  pommes  de  terre,  canne  à  sucre,  etc.),  dont 
les  produits  viennent  améliorer  leur  ordinaire.  Des 
dames  infirmières  européennes,  habitant  surplace, 
dans  un  pavillon  isolé,  sont  chargées  de  la  surveil¬ 
lance  de  l'établisnement,  de  la  distribution  des 
vivres  et  des  soins  à  donner  aux  malades,  dont  un 
médecin  indigène,  résidant  sur  les  lieux,  dirige  le 
traitement.  Jusqu’ici  toute  la  thérapeutique  se  bor¬ 
nait  à  l’huile  de  Chaulmoogra  administrée  par  la 
bouche  ;  on  n’en  obtenait  que  des  améliorations 
passagères  ;  mais  il  est  à  prévoir  que  le  traitement 
de  Ilollmann  et  Dean,  parles  éthers  éthyliques  des 
acides  gras  de  l’huile  de  Chaulmoogra,  que  l’on  va 
appliquer,  donnera  à  Madagascar  les  mêmes  succès 
qu’aux  îles  Hawaii,  où  on  a  obtenu  des  guérisons  au 
moins  apparentes,  qui  se  maintiennent  depuis  plus 
d’une  année. 


De  cet  exposé  rapide,  il  semble  résulter  que  tous 
nos  efforts  doivent  s’attacher  à  améliorer  l’hygiène 
de  la  population  malgache,  à  lui  inculquer  des  habi- 
.  tudes  de  propreté,  à  lui  faire  apprécier  les  avan¬ 
tages  d’une  habitation  saine  et  bien  tenue,  et  enfin  à 
lui  inspirer  le  goût  de  l’effort  et  du  travail,  dont  le 
produit  lui  permettra  de  se  procurer  une  alimenta¬ 
tion  plus  copieuse  et  de  se  vêtir  en  conformité  des 
exigences  du  climat.  La  réalisation  d’un  pareil  pro¬ 
gramme  demandera  beaucoup  de  temps  et  une  longue 
patience. 

CxMAiL  (des  T.  C.). 


L’ÉCOLE  DE  MÉDECINE  DE  TANANARIYE 


Dès  son  arrivée  à  Madagascar,  à  la  fin  de  1896, 
Gallieni,  en  vrai  colonisateur,  comprit  qu’il  ne  suffi¬ 
sait  pas  de  pacifier  le  pays,  mais  qu'il  fallait  aussi 
l’organiser.  Menant  de  pair  l’œuvre  militaire  et  ad¬ 
ministrative,  il  sut  si  bien  affirmer  l’autorité  de  la 
France  sur  tout  le  pays  que  pendant  la  guerre, 
non  seulement  les  contingents  militaires  européens 
purent  être  presque  complètement  retirés,  mais 
que  40.000  Malgaches  purent  être  envoyés  dans 
la  métropole  contribuer  à  la  Défense  nationale.  Il 
sut  aussi  créer  une  organisation  administrative  si 
solide  que  vingt-cinq  ans  d’usage  ne  l’ont  pas  ébran¬ 
lée. 

Je  me  rappelle  Gallieni  me  disant,  k  mon  arrivée 
au  Pays-Rouge  :  «  L’Ecole  de  Médecine  pour  laquelle 
je  voua  al  demandé  de  venir  doit  être  le  rouage  prin¬ 
cipal  de  toute  mon  administration.  Je  vais  la  com¬ 
pléter  par  une  Assistance  médicale  indigène  où  j’uti¬ 
liserai  les  médecins  que  vous  me  formerez.  Ce  qui 
doit  être  la  première  de  nos  préoccupations,  c’est 
l’accroissement  de  la  population.  Un  pays  peu  habité 
ne  peut  être  un  pays  ricbe.  » 

On  ne  saurait  mieux  dire  encore  maintenant. 
L’Ecole  de  Médecine  fut  fondée  à  la  fin  de  l’année 
1897.  Modeste  les  premières  années,  elle  devait  de¬ 
venir  rapidement  importante  et  florissante,  réalisant 
ainsi  les  espoirs  et  les  désirs  de  son  fondateur. 

Elle  siège  à  Tananarive,  accolée  à  l’hôpital  princi- 
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pal  de  l’A.  M.  I.*,  occupant  un  immeuble  devenu 
insuffisant.  Trop  petite  pour  contenir  les  élèves 
quelle  doit  abriter  elle  sera  remplacée  bientôt  par 
de  nouveaux  locaux  qu’on  édifie  en  ce  moment  sur  un 
terrain  de  plus  de  quatre  hectares,  terrain  situé  dans 
nu  des  quartiers  de  la  ville.  La  guerre  et  les  difiîcul- 
tés  économiques  présentes  ont  seules  retardé  cette 
construction  formellement  décidée  dès  1914. 

L'Ecole  de  Médecine  sera  logée  alors  dans  un  fort 
beau  monument.  Elle  aura  des  salles  de  cours,  un 
grand  amphithéâtre,  un  laboratoire  d'électricité  et  de 
physiothérapie,  des  bibliothèques 
et  un  musée;  puis,  à  côté,  dans  un 
bâtiment  annexe  réservé  à  la  bio¬ 
logie,  plusieurs  laboratoires  de 
recherches  et  d'instruction. 

Derrière  l’Ecole  de  Médecine 
s’étageront  sur  trois  séries  de  plate¬ 
formes  les  bâtiments  hospitaliers 
permettant  de  passer  facilement  et 
■ans  perte  de  temps  des  salles  de 
cours  et  des  laboratoires  aux  salles 
des  malades. 

Les  élèves  sont  recrutés  par 
vole  de  concours,  le  nombre  de 
places  étant  fixé,  chaque 
par  un  arrêté  du  gouverneur  géné¬ 
ral  et  correspondant  aux  places  de 
l’A.  M.  1.  que  les  disponibilités 
budgétaires  permettent  de  prévoir. 

Presque  tous  sont  originaires  des  hauts  plateaux  et 
de  race  merina.  Chaque  année,  quelques  places  sont 
réservées  aux  indigènes  côtiers,  mais  il  est  rare  d’en 
trouver  qui  soient  capables  de  suivre  les  cours  ;  de 
telle  sorte  que  l’Ecole  de  Médecine  est  presque 
exclusivement  composée  d’anciens  Andriana  (nobles) 
on  d’anciens  Hova  (hommes  libres,  ni  nobles,  ni 
esclaves)  ;  les  anciens  Andevo  (esclaves)  étant  encore 
le  plus  souvent  trop  arriérés. 

Pour  y  entrer  il  faut  avoir  subi,  avec  succès,  le 
concours  d’entrée,  lui-même  précédé  un  an  avant  d’un 
concours  d’entrée  à  la  section  préparatoire  (sorte  de 
P.  C.  N.),  prendre  l’engagement  de  rester  un  temps 


1.  Assistance  médicale  indigène. 


donné  au  service  de  l’Administration  en  qualité  de  | 
médecin  de  l’A.  M.  1.  et  avoir  au  moins  18  ans. 

Le  concours  d’entrée  à  la  section  préparatoire 
comprend  deux  compositions  écrites,  l’une  de  fran¬ 
çais,  l’autre  de  mathématiques  pour  lesquelles  il  faut 
avoir  un  minimum  de  dix  points,  sur  vingt,  puis  des 
Interrogations  sur  le  français,  la  physique,  la  chimie 
et  l’histoire  naturelle. 

Le  concours  d’entrée  à  l’Ecole  où  ne  se  présentent 
que  les  élèves  de  la  section  préparatoire  déjà  sélec¬ 
tionnée,  se  compose  de  deux  séries  d’épreuves,  les 


unes  éliminatoires  et  écrites  portant  sur  le  français  et 
les  mathématiques,  les  antres  de  classement,  écrites 
et  orales,  comprenant  pour  l’écrit  une  composition 
française,  une  composition  de  physique,  une  compo¬ 
sition  de  chimie  et  une  composition  d’histoire  natu¬ 
relle,  et  pour  l’oral  les  mêmes  sortes  d’épreuves. 

Tous  les  élèves  sont  externes.  Peut-être  eût-il  été 
bon  de  les  interner,  mais  on  a  reculé  devant  les  dé¬ 
penses  et  devant  ce  fait  que  les  indigènes  se  mariant 
très  jeunes,  beaucoup,  au  cours  de  leurs  études,  sont 
pères  de  famille. 

Les  étudiants  devant,  une  fois  médecin,  entrer  au 
service  de  l’Administration  font  des  études  gratuites, 
et  presque  tous  jouissent  de  bourses  mensuelles 
d’entretien  de  20  francs  en  moyenne. 


L’enseignement  comprend  quatre  années  exclusivement 
consacrées  aux  études  médicales  puisque  les  éludes  pré- 
puraloires  de  physique,  de  chimie  et  d  histoire  naturelle 
ont  été  faites  dans  une  année  antérieure. 

Le  programme  de  ces  quatre  années  est  le  suivant  : 

ire  xnnéi:.  —  Ostéologie.  Anatomie  descriptive.  Phy¬ 
siologie.  Petite  chirurgie  et  pansement.  Pathologie  géné¬ 
rale.  Parasitologie.  Cliniques  externe  et  interne.  Travaux 
pratiques.  Dissection.  Stage  hospitalier  et  à  la  phar- 

2e  ANNéE.  -  Cliniques  externe  et  interne.  Anatomie 
topographique.  Physiologie.  Travaux  pratiques.  Dissec¬ 
tion.  Stage  hospitalier. 

3'  ANNÉE.  —  Cliniques  externe,  in¬ 
terne  et  obstétricale.  Médecine  opéra¬ 
toire.  Hygiène.  Pharmacologie.  Thé¬ 
rapeutique.  Travaux  pratiques.  Stage 
hospitalier. 

4»  ANNÉE.  —  Cliniques  externe, 
interne,  vénéréologique,  dentaire  et 
ophtalmologique.  Hygiène,  thérapeu¬ 
tique.  Médecine  légale.  Administra- 
des  hôpitaux. 

A  la  fin  de  chaque  année,  un  examen 
porte  sur  les  matières  professées  pen¬ 
dant  l’année,  chaque  matière  ayant 
un  coeflBcient  de  0  à  20.  Toute  note 
inférieure  à  5,  avant  la  multiplication 
par  le  coefficient,  est  éliminatoire.  Ne 
peuvent  passer  dans  Tannée  supé¬ 
rieure  que  les  élèves  ayant  eu  une 
moyenne  de  10.  Un  examen  de  re¬ 
pêchage  a  lieu  en  Janvier  avant 
ouverture  des  cours. 

A  la  fin  de  la  dernière  année,  Texamen  sert  de  classe¬ 
ment  et  d’admission  dans  le  corps  des  médecins  indi¬ 
gènes  de  TA.  M.  I.  A  leur  sortie,  il  est  délivré  àceux  qui 
ont  satisfait  aux  examens  un  diplôme  leur  permettant 
d’exercer  la  médecine  dans  toute  l’étendue  de  Madagascar 
et  dépendances. 

Ce  qui  caractérise  les  études  faite»  à  l’Ecole  de  Mé¬ 
decine  de  Tananarive  est  leur  caractère  surtout  pra¬ 
tique.  Dans  ce  but,  les  élèves  sont  astreint»  à  un  ser¬ 
vice  hospitalier.  Dè»  le  premier  jour  de  leur  première 
année,  ils  sont  exercé»  à  faire  eux-mêmes  le»  exa¬ 
mens  de»  malades,  à  procéder  eux-mêmes  aux  diver¬ 
ses  recherches  que  nécessite  un  diagnostic  éclairé  et 
à  appliquer  les  traitements  externes.  Il»  font  en  pre- 
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mière  année  un  itage  pharmaceutique  Enfin,  il  est 
demandé  au»  profesBeur*  de  conformer  leur  cours  à 
cette  idée  directrice. 

L’hôpital  indigène,  qui  sert  de  centre  d'instruction 
au»  élèves,  a  quatre  services  principaux  :  chirurgie 
aseptique,  chirurgie  septique,  médecine  et  maladies 


contagieuses,  consultation.  A  chacun  de  ces  services 
sont  attachés  des  élèves  externes  et  Internes  nommé» 
à  un  concours  analogue  à  ceux  de»  grandes  villes  de 
France. 


I  A  l'Ecole  de  Médecine  est  attaché  un  prosecteur 
nommé  au  concours. 

C’est,  on  le  voit,  une  instruction  médicale  s’inspi¬ 
rant  largement  de  celle  de  nos  universités  fran¬ 
çaises,  mais  adaptée  aussi  aux  caractéristique»  du 
pays  et  rendue  essentiellement  pratique,  no»  méde¬ 


cins  Indigène»  étant  appelés  avant  tout  è  soigner  des 
malades  et  à  rendre  à  l’A.  M.  I.  le  plus  de  service» 
possibles. 

Maternités  officielles.  —  Il  existe  à  Madagascar, 


deux  Maternités,  l’une  à  Fianarantsoa,  l’autre  à  Tana- 
narive,  toutes  deux  dépendant  de  l’Ecole  de  Médecine. 
Celle  de  Fianarantsoa,  destinée  à  former  de»  sages- 
femmes  pour  le  Sud  de  l’île,  n’a  que  quelques  élèves. 
Celle  de  Tananarlve,  qui  a  été  créée  de  toutes  pièces 
par  notre  confrère  Villette,  a  été  acquise  par  la  Colo¬ 
nie.  Elle  forme  la  majorité  des  sages-femme»  indi¬ 
gènes  qui  doivent  servir  dans  l’A.  M.  I.  Les  élève» 
de»  deux  Maternités  reçoivent  à  leur  sortie  de  l’Ecole 
un  diplôme  de  sage-femme  leur  permettant  d'exer¬ 
cer  leur  art  dans  toute  l’île  et  se»  dépendance». 

Les  Maternités  sont  strictement  réservée»  aux  indi¬ 
gènes.  Celle  de  Tananarive  a  admis  à  son  concours 
d’entrée  cette  année  26  élèves.  Ce  concours  comprend 
une  dictée  et  de  l’arithmétique  à  l’écrit,  et  à  l’oral 
de»  interrogations  sur  le»  mêmes  matières. 


Il  doit  y  avoir  en  ce  moment  à  l’Ecole  de  Médecine 
de  Tananarive  100  élèves  répartis  dans  les  différent» 
annexes,  ce  qui,  augmenté  des  50  sages-femmes  des 
Maternités,  fait  environ  150  élèves. 

En  1920  il  n’y  avait  à  l’Ecole  de  Médecine  que 
50  élèves.  Il  en  est  prévu  un  beaucoup  plus  grand 
nombre  pour  l’année  1923,  puisque  le  nombre  des 
élèves  admis  au  P.  C.  N.  n’était  que  de  10  en  1920 
et  qu'il  a  été  cette  année  de  52. 

Depuis  sa  fondation  jusqu’à  la  fin  de  1920,  l’Ecole 
de  Médecine  a  délivré  336  diplômes  pour  l’exercice 
de  la  médecine  et  208  pour  la  profession  de  sage- 
femme. 

M.  Fontotnont, 
Directeur  de  l'Ecole  de  Médecine 
de  Tananarive. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


D.  — Je  suis  de  la  classe  1920  et  sursitaire  en  fai¬ 
sant  mes  études  médicales  [j'ai  11  inscriptions  de 
doctorat).  J’ai  été  mobilisé  comme  tous  mes  cama¬ 
rades  alsaciens  dans  l'armée  allemande,  en  1918, 
(Voir  la  suits,  p.  1496.) 


A  droite  de  l'entrée  B,  l’Ecole  de  Médecine.  A  gauche,  le  pavillon  de  consultation  de  Thôpital  avec  des  salles 
d’examen,  la  pharmacie  et  des  laboratoires.  Plus  loin,  à  droite,  le  logement  des  internes,  et  à  gauche  la  Biologie. 
Puis  six  pavillons  de  malades  avec  à  leur  droite  les  cuisines  et  dépendances,  deux  salles  d’opération,  un  pavillon 
de  malades  et  en  fer  à  cheval  des  logements  pour  le  personnel  hospitalier.  A  l’extrême  droite,  des  pavillons 
d’isolement. 


RHESAL  JVICARIO 

(LIQUIDE) 

>  Antinévralgique,  Ântirhumatismal,  intigoutteaif 

USAOS  EXTEBNB 

Saooédané  Inodore  de  Salicylate'ldejSfétbyle 


Échantillons  gratuits 
LABORATOIRE  VICARIO 

17,  Boulevard  Haussmanu 
PARIS  (IX*) 


MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX,  18,  Avenue  Hoche,  PARIS 
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LABORATOIRES  FOURNIER  FRERES 

26,  boulevard  de  l’Hôpital  —  PARIS  (v') 

TÉLÉPHONE  :  GobeUns  24-30. 


EXTRAITS  OPOTHÉRAPIQUES  TOTAUX 

Desséchés  à  froid  et  dans  le  vide 

DE  TOUTES  LES  GLANDES  ENDOCRINES 


OPOTHÉRAPIE  ENDOCRiniENNE  ASSOCIÉE 

Croissance  Infantilisme  précoce  et  tardif  Arriération. 


PRESCRIRE  :  Endoorismes  Fournier^  eaehets  pluriglrndulaires  A  ou  B 
suivant  les  tormules  suivantes  : 


ENDOCRISINES  PLURIGLANDULAIRES  A 

Sexe  masculin. 


Thymus .  0,100 

Thyroïde .  0,007 

Hypophyse .  0,020 

Surrénale . 0,010 

Moelle  osseuse .  0,080 

Testicule .  0,050 


ENDOCRISINES  PLURIGLANDULAIRES  B 

Sexe  féminin. 

Thymus .  0,100 

Thyroïde .  0,007 

Hypophyse .  0,020 

Surrénale .  0,010 

Moelle  osseuse .  0,060 

Mamelle .  0,050 

Ovaire .  0,025 


EflVOI  &’ËGHAHTmUOplS  SUt^  DEIWAHPH 
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SÉDATÎF-ANALG1Î.SIQUE 


ANESTHÉSIE  CHIRURGICALE 

ÆCCOUCHERSENTS 
2C  W  ^  C»  î!^  X 
:f?oîîloi.îiî’ea®©s 


mm 


COLIQUES 

Hépatiques  et  Néphrétiques 

O^ITCHIRS 

c::x>i8e«  rCstldétlciiTiA 


ASSOCIATION  SCOPOLAMINE-MORPHINE 

_ Qti  Ampoules  pour  tnjectlona  hvporlprmlQues. 


LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  :  Établissemeiits  AlboFt  BUISSON,  157,  roe  de  SèTres,  PARIS 


Comment  administrer  le  Résyl  aux  Enfants  ? 


L’administration  des  médicaments,  dans  la  pratique  infantile,  doit  souvent  revêtir  des  moda¬ 
lites  particulières,  afin  d  éviter  les  inconvénients  (jue  pourrait  avoir  pour  un  organisme  fragile 
le  mode  d’administration  usité  chez  l’adulte.  C’est  ainsi  que  le  sirop  de  Résyl  donnera  des 
résultats  bien  meilleurs  et  bien  plus  constants,  chez  les  nourrissons  de  2  mois  à  2  ans,  s’il  leur 
est  administré,  non  pas  sous  forme  de  cuillerées  à  café  de  sirop,  mais  sous  forme  de  GOUTTES 
incorporées  au  lait  du  biberon.  La  posologie  en  gouttes  du  sirop  de  Résyl  peut,  chez  les  tout 
petits,  être  fixée  comme  suit  : 

De  O  à  1  an .  25  à.  50  gouttes. 

De  I  ù.  8  ans . .  80  à  120  gouttes. 

Réparties  au  cours  de  la  journée  par  5,  10  ou  20  gouttes  à  la  fois,  mélangées  au 
[ait  du  biberon,  ou  données  au  moyen  d’une  cuillère  à  café  [en  mélange  avec  10  ou 
20  c.  c.  de  lait  tiède)  au  moment  de  la  tétée. 

On  observera  alors  une  tolérance  parfaite  du  médicament  et  une  action  très  rapide  sur  la 
toux  et  les  engorgements  broncho-pulmonaires. 

Échantillons  et  Littérature  : 

O.  ROLLAND,  LABORATOIRES  CIBA 

1,  Place  Morand  —  LYON 


Anorexie  -  T uberculose-Anémie  -  Chlorose  -  Surmenage  -  Neurasthénie .  Paludisme 
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[  UlODONE  ROBIN  est  la  seule  combinaison  titrée  à  base  de  peptone  trypsique [ 


SOfINIFENE; 

, "ROCHE"; 


la  do 


physiologitfue  as 

àie  du  D'  Bodlairb,  1906.  —  Cc 


îÊabÊB,  véritabÊo  Peptonate  d’iode, 

tication  à  l’Académie  de  Médecine,  1907). 


ARTHRITISME,  ARTERIO-SCLEROSE 


ASTHME,  EMPHYSÈME 
RHUMATISMES,  GOUTTE 

à  l'Aoad.  des  Sciences  par  Berthelot,  1885). 


L’IODONE  est  préparé  par  M,  Ma 


déooui 


ela  a  été  démontré.  (Voir  Comptes  rendus 
)t  pourquoi  l’iODONE  ROBIN. icértïabie  pi 

SEULÉ  PRÉPARATION  INJECTABLE  ET 
■OU  Us  d’iODONE  correspondent  commi 

E  Chaque  ampoule  est  dosée  â  rai 
d’iode  par  centimètre  cube  e 


Ne  pas  confondre  cette  préparation  aoec  celle 
en  réalité,  ne  sont  que  des  combinaisons  d'albui 
n^euventêtre  considérées  comme  de  véritat 
Ce  qui  caractérise  la  peptone  trypsique  em 
tyrosine,  qui  fixe  en  particulier  la  molécule 


î  dites  à  base  de  peptorie,  qui, 
loses  ou  d'albitmi/ie,  lesquelles 
les  peptones. 

iloyée  pour  l’ioDONE,  c'est  la 
iode  d'une  façon  stable,  ainsi 


.us  ASSIMILABLE. 

thérapeutique  è  1 


1^  LE  ^ 

PLUS  MANIABLE 
DES 

HYPNOTIQUIS 


A  CHACUN 
SA  DOSE 


SOMMEIL 

NORMAL 


RÉGLABLE 
A  VOLONTÉ 


GOUTTES 


AfIPOULES 


SEDATIF  PUISSANT 

CONSTANT.  RAPIDE 
SANS  DANSER 


TROUBLES  MENTAUX 
AGITATION  INTENSE 
COMVUL5ION5.ÈPILEP5IE 


INSOMNIES  SIMPLES 
OU  COMPLIQUÉES 
AGIIATION5.EXCITATIONS 
.ETC. 


Pas  de  Substances 
du  Tablea,u  B 


20  a  50  Gouttes 
et  plus 


PRODUITS 

F.HOFFMANN  LAROCHE&  C 

21. Place  des  Vosges 
PARIS 


Colloïaes  de  Métaux  (nVtix-F’e)  eu  iujectious  hypodei-iuic^ues 


OIÉNOL 

Traitement  antipneumococcique 


idiéméNî^Ia 

Traitement  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 


B  R  0  N  G  H  0 

[PNEUMONIE 


PALUDISME 


Echanlillons  el  Littérature  Franco.  —  J.  DEFFtTJJNTEATlJX:.  de  1»  Cla.sse,  18,  Flue  de  Beauue,  FAFtIS  (7--) 
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DERNIERES  N  O  U  V  E  U  L.  E  S 


Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  Cours  do  I  lames,  lamelles  et  de  l’alcool  absolu).  Les  préparation! 


technique  et  de  diagnostic  anatomo-pathologique  appli¬ 
qué  à  la  Hédeoine  et  à  la  Chirurgie  par  MM.  Gustaye 
Roussy,  agrégé,  chef  des  trayaui;  Lucien  Cornll  et 
Roger  Leroux,  préparateurs. 

Ce  cours  essentiellement  pratique  comprendra  26  le-  Ça's  et  étrangi 


faites  par  les  élèyes  resteront  leur  propriété. 

Les  auditeurs  qui  auront  fait  preuve  d’assiduité  poi 
ront,  s’ils  le  désirent,  recevoir  un  certificat  à  la  fin  de 


l  les  étudiants  immatriculés  à  li 


B  docteurs  fran-  médecin  chef  d 


par  semaine  une  présence  à  leur  centre  d’au  minimum 
deux  séances  de  trois  heures  pour  le  centre  principal  et 
deux  heures  pour  les  centres  régionaux. 

L’opérateur  radiographe  est  placé  sons  l’autorité  du 


A.  AMTHEAUME  | 
D'  L.  BOllR 
D'  Ch.  TREPSAT  | 

D«u?c  médecins  assistants  | 


RUEIL;  près  PARIS  (S.-et-O.) 

Téléphone  n°  27  —  A  25  minutes  de  la  Porte  Maillot  par  tramway  électrique 

Superbe  Parc  de  six  hectares 


Les  médeciiis 
suivent  le  traitement 
des  malades 
qu’ils  conjieni 
à  l'Etablissement 


Les 

placements  d’aliénés 
et  de 
contagieux 

ne  sont  pas  admis  \ 


DIAGNOSTIC  ET  LE  TRAITEMENT 

de  toutes  les  affections  curables  du  système  nerveux 

(NEUROLOGIE  d  PSYCHIATRIE) 

el  des  maladies  de  la  nufrilion 


Cures  d’isolement  —  Cures  de  régimes  —  Cures  de  repos 
Cures  de  convalescences  post-opératoires 


Prix  forfaitaires 
à  partir  de  70  jrancs 
par  jour 

SANS  SUPPLÉMENTS 
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pendant  5  à  &  mois.  D'après  un  arrêté  du  commis-  \  Comme  ancieuueté  vous  avez  I  nerveuses  :  des  ataxiques,  des  paralysies,  des  spasmes 


saire  d'Alsace  et  de  Lorraine  et  du  ministre  de  la 
Guerre.,  la  classe  1920  [des  régions  libérées,  Alsace 
et  Lorraine)  aurait  à  faire,  comme  service  militaire, 
2  ans,  moins  le  temps  qu'on  aurait  fait  dans  l'armée 
allemande.  J'ai  V honneur  de  vous  demander  combien 
de  temps  il  me  faut  accomplir  dans  votre  armée 
pour  être  admis  à  subir  l'examen  spécial  de  médecin 

R.  —  La  7“  Direction,  à  laquelle  j’ai  posé  votre 
question,  me  fait  répondre  ;  «  Elle  est  trop  particu¬ 
lière  pour  pouvoir  émettre  un  avis;  V  intéressé  devrait 
poser  la  question  officiellement  au  ministre  de  la 
Guerre,  en  faisant  connaître  exactement  sa  situation 
militaire.  » 

Comme  cette  question  est  susceptible  d’intéresser 
un  grand  nombre  de  vos  camarades  alsaciens,  il 
serait  bon  de  poser  nettement  cette  question  qui 
serait  étudiée  de  près  et  solutionnée. 

D.  —  Engagé  conditionnel,  marchant  avec  la 
classe  1901  ;  passé  vétérinaire  auxiliaire  en  1906  ;  ré¬ 
formé  n'*  2  en  1910,  réintégré  sur  ma  demande  avec 
mon  grade  le  5  Août  1914,  blessé  en  1915,  passé 
vétérinaire  aide-major  de  2“  classe  à  titre  tempo¬ 
raire  en  Février  1917;  cité  ù  la  brigade  en  1919; 
ayant  fait  en  1921  une  demande  de  nomination  ù 
titre  définitif,  je  reçois  de  mon  corps  une  feuille  du 
modèle  F  bis  [travail  d' avancement  1921)  portant  la 
formule  : 

Déclaration  du  vétérinaire  :  AM^. 

Susceptible  d  être  proposé  pour  la  IJgion  d'hon¬ 
neur,  quel  est  le  sens  de  cette  formule.' 

R.  —  La  déclaration  modèle  F  bis  est  générale¬ 
ment  envoyée  à  tous  les  proposables  pour  la  médaille 
militaire.  C’est  le  contrôle  de  1  opportunité  des  pro¬ 
positions.  Peut-être  a-t-on  utilisé  cette  formule  pour 
la  Légiin  d’honneur? 

L’article  209  stipule  en  effet  «  qu’avant  de  trans¬ 
mettre  les  propositions,  les  chefs  de  corps  ou  de 
service  s’assurent  avec  le  plus  grand  soin,  auprès 
des  intéressés  eux-mêmes,  et  pour  les  candidats  ù  la 
médaille  militaire  au  moyen  de  la  déclaration 
F  bis,  que  ces  derniers  n'ont  reçu,  à  aucun  titre,  la 
distinction  pour  laquelle  ils  sont  proposés  ». 


(classe  1901) .  22  ann-  ités. 

Campagne  contre  lAlh  mag  'e  5  — 

Blessure .  1  - 

28  annuités. 

Il  n’y  a  donc  rien  d’étonnant  que  vous  soyez  pro¬ 
posé,  comme  blessé,  à  titre  exceptionnel. 

Ne  croyez  pas  à  une  grossière  erreur  de  calcul. 

Comme  vétérinaire  de  réserve,  les  4  années  de 
mise  en  réforme  comptent  pour  la  croix  de  la  Légion 
d’bonneur. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  !'•  classe. 


LIYRES  NOUVEAUX 


Précis  de  cinésithéraple,  par  P.  Kouindjv,  ancien 
chef  de  services  de  Rééducation  à  la  Salpêtrière  et 
de  Physiothérapie  au  Val-de-Giâce.  2»  édition. 
1  vol.  in-8,  avec  190  figures.  [Maloine  et  fils,  édi¬ 
teurs),  1922. 

La  nouvelle  édition  du  Précis  de  Cinésithérapie, 
adaptée  aux  besoins  quotidiens  du  praticien,  com¬ 
prend  les  cinq  parties  suivantes  ;  la  Mobilisation 
méthodique,  le  Massage  méthodique,  la  Mécanothé- 
rapie,  la  Rééducation  motrice  et  l’Education  physi¬ 
que.  L’auteur  expose  avec  un  soin  tout  particulier 
ces  différents  agents  cinésiques  et  leurs  applications 
dans  le  traitement  d’un  grand  nombre  d’affections, 
souvent  réfractaires  aux  autres  moyens  thérapeuti¬ 
ques.  Il  décrit  d’abord  la  méthode  de  la  mobilisation 
précoce  dans  le  traitement  des  traumatismes  et 
affections  articulaires,  et  qui  rendit  de  nombreux 
services  pendant  la  guerre.  Il  donne  ensuite  une  des¬ 
cription  didactique  des  manœuvres  monolhérapiques 
et  de  leurs  multiples  indications  dans  la  thérapeutique 
des  traumatismes  et  affections  internes.  Dans  le  cha¬ 
pitre,  qui  traite  de  la  Rééducation  motrice,  l’auteur 
fait  une  description  générale  des  exercices  rééducatifs 
et  de  leur  utilisation  dans  le  traitement  des  maladies 


professionnels,  ainsi  que  le  moyen  de  faire  une  réé- 
duration  fonctionnelle  chez  un  accidenté. 

La  mécanothérapie,  comme  adjuvant  à  la  cinési¬ 
thérapie,  trouve  sa  place  dans  la  réduction  d’ensem¬ 
ble  des  appareils  dont  le  but  est  d’activer  les  résul¬ 
tats  obtenus  avec  les  autres  agents  cinésiques.  Elle 
donne  aussi  une  direction  générale  de  l’application 
des  appareils  de  mécanothérapie  et  des  appareils 
connus  sous  le  nom  des  «  appareils  de  fortune  ». 
Quelques  articles  consacrés  à  l’éducation  physique 
donnent  en  traits  généraux  le  but  et  le  moyen  d’uti- 
llserla  gymnastique,  les  sports,  le  travail,  etc.  Le  tout, 
illustré  par  de  nombreuses  gravures,  est  exposé  d’une 
façon  simple,  claire  et  à  la  portée  de  tout  médecin 
praticien.  La  longue  expérience  de  l’auteur  en  matière 
de  cinésithérapie  et  sa  réputation  de  rééducateur 
averti  rend  le  précis  actuel  très  précieux  pour  la 
besogne  journalière  de  chacun  de  nous.  Nombreux 
sont  encore  les  confrères  qui  traitent  les  agents  ciné¬ 
siques  avec  un  certain  dédain,  en  les  accusant  de 
méfaits  absolument  injustes.  Le  livre  concis  de 
P.  Koulndjy  se  charge  d’aider  le  lecteur  à  se 
familiariser  un  peu  plus  avec  la  pratique  clnésithé- 
rapique  et  d’en  tirer  le  plus  de  profit  possible  pour 
le  bien  des  malades.  C’est  un  livre  très  pratique, 
utile  et  soigneusement  composé. 


La  rachicentesi  ed  11  llquido  cefalo-rachldlano,  par 

F.  Bonols.  [Cappelli,  edltore,  Bologna). 

Ecrit  à  l’usage  des  praticiens  pour  exposer  l’en¬ 
semble  des  acquisitions  actuelles  sur  la  genèse,  la 
nature,  la  physiologie  et  la  pathologie  du  liquide 
céphalo-rachidien,  ce  livre  contient  une  mise  au 
point  très  claire  de  ces  différentes  questions,  n’abor¬ 
dant  que  les  points  établis  et  se  contentant  de  signaler 
les  hypothèses  ou  les  théories  encore  insuffisamment 
fondées. 

Un  excellent  exposé  de  l’appareil  «  choro'idien- 
épendymaire  »,  de  l’origine  du  liquide  céphalo-rachi¬ 
dien  et  de  la  perméabilité  méningée  sert  d’introduc¬ 
tion.  Sont  ensuite  exposées,  après  les  techniques  de  la 
rachicentèse,  les  propriétés  physiques  et  chimiques 
(FoiV  la  suite,  p.  1499.) 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITELLiNATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  207»  et  107  O  l  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  :  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Pbytol  ;  Métrttes.  _ 

à  I  Ovules!  de  Phytoi  :  Métrttes  |~^ 


L.  LAPORTE,  Pharmacien  de  première  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 


LABOMTOÎRE  P.  ALBARRAN,  s,  me  Chanez  ^  paris-autedil 

Téléphone  t  AUTSUIL  30-31.  —  Aér.  télégr.  ;  LABALBARAN 
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De  ralîmentation 
après  intervention  stomacale 


Pendant  son  séjour  à  la  maison  de  santé,  le  régime  de 
l’opéré  stomacal  est  le  régime  de  tout  opéré  (diète  et  demi- 
diète). 

En  médecine  stomacale,  l'évacuation  gaatnque  est  tout.  Par 
suite,  quelle  que  soit  sa  lésion,  avec  une  bonne  bouche  anasto¬ 
motique,  le  malade  reprend  un  appétit  normal.  Il  fait  vite  des 
projets  culinaires  que  modère  peu  son  chirurgien,  désireux  de 
confirmer  son  succès  opératoire  par  des  succès  gastronomiques. 

C’est  au  médecin  traitant  que  revient  le  rôle  ingrat  de  faire 
frein. 


Au  point  de  vue  régime,  les  deux  points  que  ce  médecin 
traitant  doit  envisager  après  l’opération  sont  les  suivants  : 

La  lésion  est-elle  de  nature  ulcéreuse  ou  cancéreuse  ? 

La  lésion  est  ulcéreuse.  —  Pour  éviter  au  maximum  toute 
récidive,  donnerune  alimentation  diminuant  l’acidité  gastrique. 

Dans  ce  but  se  rappeler  les  résultats  des  expériences  de 
Pawlo-w. 

La  sécrétion  gastrique  réflexe  est  abondante  avec  la  viande, 
nulle  avec  les  amidons,  négative  avec  les  graisses  qui  Jouent  un 
rôle  de  frein  à  la  sécrétion. 

Par  suite,  conseiller  un  régime  se  rapprochant  du  type  sui- 


Suppression  de  la  viande  pendant  les  quatre  mois  qui  suivent 
V  intervention. 

Possibilité  de  prendre  dès  la  sortie  de  la  maison  de  santé  : 


(Diététique)  RÉGIME  POST  OPÉRATOIRE 

légumes,  pâtes  et  fruits,  sous  forme  divisée,  peu  épicés  et  peu 
salés. 

Entre  les  repas  (10  /(.  è  16  é.)  une  tasse  de  lait. 

Avant  les  deux  principaux  repas,  donner  un  corps  gras,  de 
préférence  sous  forme  d’oléate  de  chaux  [une  cuillerée  à  soupe 
d'huile  d'olive  et  d'eau  de  chaux  quon  battra  fortement). 

Après  les  repas  une  boisson  saocharifiante  [orge  germée). 

Avec  ce  régime,  on  se  trouve  dans  les  meilleures  conditions 
pour  éviter  toute  complication,  car  les  cinq  cas  d’ulcus  jéjunal 
post-opératoire,  que  nous  avons  vus,  siégeaient  sur  des  malades 
ayant  mangé  de  la  viande  dans  la  deuxième  semaine  de  leur 
intervention. 

La  lésion  est  cancéreuse.  —  Se  souvenir  que  toute  lésion 
cancéreuse  indique  un  processus  d’envahissement  de  la  mu¬ 
queuse  avec  diminution  des  éléments  sécrétés. 

Par  suite,  nul  besoin  de  ralentir  la  sécrétion  stomacale  et 
tenir  compte  au  point  de  vue  alimentaire  des  deux  éléments 
suivants  : 

1°  Ménager  la  musculature  stomacale  ; 

Donner  des  aliments  sous  forme  divisée. 

Faire  des  petits  repas  fréquents  (cinq  repas  par  jour). 
Maintenir  le  plus  possible  de  la  chaleur  sur  la  région 
stomacale. 

2“  Soutenir  l'appétit  du  malade  : 

Dans  ce  but  varier  l’alimentation.  S’on  rapporter  sur¬ 
tout  au  désir  du  malade.  Et  dans  ce  cas,  plus  que  dans 
tout  autre  se  souvenir  de  la  valeur  de  la  sécrétion  psy¬ 
chique  et  se  rappeler  avec  Brillat-Savarin,  que  le  malade 
ne  digère  bien  que  ce  qu’il  mange  avec  appétit. 

Léon-Meunier. 


LE  PH08PHARSYL 

est  fe  me/ne  produit  contenant  3  oent. 
de  méthyiarslnate  sod/gue 
^par  ou/f/erée^ 
soupeÆ 


Rjêcald/lcajtwn  intemioe 
par  assimilaiiori  nummci. 
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^  perdriez 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANÉMIES 

5r  en  AWPOULES  Btérilisées.- Prix  delà  Boîte  de  ^2  Ampoulei  ;  6.50 
2“  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 

Flacon  compte-gouttei  :  4.40 


Cacodylate  de  Fer  ;  0  gr.  Oi. 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique 

Rua  Jasmin,  PARIS  -en  f 


INSOMNIES 
TROUBLES  NERVEUX 


Nouveau  Traitement  Sûr,  Simple,  Sans  Danger, 
avec  2  comprimés  par  jour 


à  base  de  PHÉNYLÉTHYLMALONYLURÉE  combinée 

Communicatioa  à  la  Société  INlédico  Psychologique  de  Pari 
Aoiit  1921. 

Nombreux  essais  dans  les  Hôpitaux  et  Asiies 


Comprimés  Solution 

Le  meiiieur  sommeil  aux  plus  faibles  doses. 
Sans  accoutumance.  Sans  effets  toxiques  ni  pénibles. 


Valériane  fraîche  et 
Véronal  sadique. 
Odeur  et  Saoeur 
agréables. 


Lattérature  et  Echantillons  : 

Laboratoire  GENEVRIEE 

2,  Rue  du  Débarcadère,  PARIS 


Aucun  Régime 
spécial 


CARBONATE  1  H  1111^ 

4  BENZOATE.BROMHYDRATE^"®®*^^^  L 
SALICYLATE. GLYCÉROPHOSPHATE.  CITRATE  .1 

SUPÉRIEURS 

a  tous  les  autres  dissolvants  de  lacide  urique  par 
leur  action  curative  sur  ia  diathèse  arthritique  mêmt 
SPÉC/F/fR  le  nom  LE  PERDRIEL  pour  ehier  /a 

’maldosés.T^ 


GLYCÉROPHOSPHATE 

/OUBLEdeCHAUJtetde  FER  EFFERVESCENT 
LE  PLUS  COMPLET 


CONVIENT- 


impurs  - 


OIDES 

ET  BILIAIRES 
ÎRINE  PURE 

■JTISEPTIQUE  ; 

..  CAMPHRE 


lÉRAPIE  BIO-CHIMIQUE 
Wagram,  Paris. 
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du  liquide,  en  développant  particulièrement  la  tension 
et  le»  albumines,  l’étude  cytologique  et  bactériolo¬ 
gique,  la  réaction  de  Waisermann  et  les  diverses 
réactions  colloïdales.  Un  chapitre  est  consacré  aux 
applications  thérapeutiques  (injection»  intrarachi¬ 
diennes,  épidurales,  rachi-anesthésie)  et,  enfin,  les 
altérations  du  liquide  céphalo-rachidien  dans  les 
maladies,  particulièrement  dans  celles  du  système 
nerveux,  terminent  le  volume  qui  constitue  un  excel¬ 
lent  manuel  appelé  à  rendre  aux  médecins  italiens, 
jusqu’ici  dépourvus  d’un  ouvrage  de  cet  ordre,  les 
service»  souhaités  par  son  auteur. 

Alajouanine. 


LIVRES  REÇUS 

2767.  Bactériologie  et  Vaccinothérapie  du  rhu¬ 
matisme  aigu  et  chronique,  par  Léon  Bektkand, 
chef  du  service  de  bactériologie  et  d’anatomie  patho¬ 
logique  des  hôpitaux  civils  d’Anvers.  1  vol.  de  73 
pages  et  8  planche»  [J.-B.  Baillière,  éditeur). 

SOMMAIRES  DES  REVUES 

REVUE  D’HYGIÈNE  ET  DE  POLICE  SANITAIRE 
Sommaire  du  n°  d’Août  1922. 

Revue  critique  : 

E.  Arnould.  —  A  propos  d’un  projet  de  loi  sur 
l’éducation  physique  et  la  préparation  militaire. 

Mémoire  : 

Historique  de  l’alimentation  en  eau  potable  de 
Pari». 


Epuration  des  eaux  d’égout  et  traitement  des 
ordure»  ménagères. 

Nouvelle. 

Circulaire  relative  à  la  destruction  des  mouches 
domestiques. 

Société  de  Médecine  publique  et  de  Génie  sanitaire. 
Séance  mensuelle  du  26  Juillet. 


___  ÂYIS  ET  REHSEIBHtlKEHTS 

11  Septembre.  —  Marseille  :  Ouverture  du  Congrès  do  la 
santé  publique  et  de  la  prévoyance  sociale. 

15  Septembre.  —  Jiocheforl  :  Ouverture  d’un  concours  pour 
l’emploi  de  professeur  d’anatomie  à  l'Ecolo  annexe  de  médecine 
navale  do  Rochefort. 

18  Septembre.  —  Paris  :  Ouverture  du  concours  pour  les 
places  d’ôlôves  externes  en  médecine  vacantes  le  !•'  Mars  1923, 
dans  les  hôpitaux  et  hospices  civils  de  Paris. 

—  Paris  :  Ouverture,  à  l’Amphithéâtre  d’anatomie,  d’un  cours 
sur  la  chirurgie  do  l'appareil  oto-rhlno-laryngologiquo. 

20  Septembre.  —  Paris  :  Ouverture  au  laboratoire  d’anato¬ 
mie  pathologique  do  la  Faculté  d’un  cours  do  technique  et  de 
diagnostic  anatomo-pathologique  appliqué  à  la  médecine  et  à  la 
chirurgie,  cours  fait  par  MM.  G.  Roussy,  L.  GornilelR.  Leroux. 

30  Septembre.  —  Chau7nont  :  Dernier  délai  pour  l’inscription 
à  la  préfecture  au  concours  sur  titres  pour  la  nomination  d’un 
médecin  directeur  technique  de  l’Office  public  d’hygiène  sociale 
du  département  de  la  Ilàule-Marne. 

2  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  l'bôpiLal  Laënnec  des  cours 
do  perreclionnoment  sur  la  tuberculose  pulmonaire  faits  sous  la 
direction  do  MM.  Rist  et  Amouillo. 

—  Paris  :  Ouverture  à  la  Faculté  do  Médecine  du  XXXI»  Con« 
grès  de  l’Association  française  de  Chirurgie. 

—  Paris  ;  Ouverture  à  l’hopitul  Saint  Louis  du  cours  do  der¬ 
matologie  sous  la  direction  de  M.  le  professeur  Jeanselme. 

—  Paris  :  Ouverture,  à  l’hospice  Rebrousse,  par  M.  Armand- 
Delilio,  d'un  cours  pratique  do  perfectionnemenl  sur  la  sympto- 
raalologio,  le  diagnostic  et  le  traitement  des  principales  formes 
de  la  tuberculose  do  l’enfant. 

—  Sahit-Maurice  {Seine'  :  Dernier  délai  pour  l'envoi  au  secré¬ 
taire  do  la  Maison  nationale  do  Saint-Maurice  {Seine)  des 
demandes  d’inscription  au  concours  pour  les  places  vacantes 

5  Octobre.  —  lîarccîone  :  Ouverture  à  l’hôpital  Santa-Gruz 
(lu  cours  do  pathologie  digestive  organisé  par  M.  le  professeur 
F.  Gallart  y  Menés. 

6  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  la  clinique  propédeulique 
de  rhôpital  de  la  Charité  du  cours  do  révision  sur  les  acquisi- 


—  Lyon  :  Ouverture  à  la  Faculté  d’un  concours  pour  l’emploi 
do  ^ppléants  dos  chaires  de  physique  et  de  chimie  à  l’Ecole 
oréparaloiro  de  méd«cino  do  Grenoble. 

—  Tours  :  Ouverture  à  l'Ecole  de  Médecine  d’un  concours 
pour  l’emploi  de  chef  des  travaux  anatomiques  à  ladite  Ecole. 

31  Octobre.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  l’envoi  au  minis¬ 
tère  do  la  Guerre  (Direction  du  Service  de  Santé,  service  du 
personnel)  des  demandes  d'admission  au  concours  pour  les  places 
vacantes  de  médecin  et  pharmacien  aide-major  de  2*  classe. 

3  Novembre.  —  Alger  :  Dernier  délai  pour  la  réception  au 
gouvernement  général  des  demandes  d’admission  au  concours 
poiir  le  rocrutomont  de  12  médecins  do  colonisation. 

7  Novembre.  —  lUmen  :  Dernier  déUi  pour  l’inscription  au 
secrétariat  do  l'administration  des  hospices  pour  le  concours 
pour  lo.s  places  d'interne  en  médecine  vacantes  dans  les  hôpitaux 


cours  pour  l’emploi  de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  do 
physiologie  à  1  Ecole  préparatoire  do  médecine  et  do  pharmacie 
de  Reims. 

20  Novembre.  —  Marseille  :  Ouverture  du  concours  pour 
l’admission  à  1.'  emplois  de  médecins  aides-majorE  de  2«  classe 
dos  troupes  coloniales. 

23  Novembre.  —  Rouen  :  Ouverture  du  concours  pour  les 
places  d'internes  on  médecine  vacantes  dans  les  hôpitaux  do 

—  Ouverture,  à  Alger,  à  Paris  et  dans  les  préfectures  dos  villes 
possédant  des  F’acullés  ou  Ecoles  do  Médecine,  dos  concours 
pour  12  médecins  de  colonitation. 

4  Décembre.  —  Lille  :  Ouverture  du  concours  pour  l’om- 
I  ploi  de  suppléant  dos  chaires  d'anatomie  et  de  physiologie  à 
I  l’Ecole  préparatoire  de  médecine  d’Amiens. 

I  11  Décembre.  —  Amiens'.  Ouverture  à  l’Ecole  de  médecine 


16  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  l’Institut  du  Radium, 
1,  rue  Pierre-Curie,  des  conférences  do  M.  Réclôre  sur  les  pre¬ 
mières  notions  do  radiologie  médicale. 

—  Rordeaux  :  Ouverture,  à  l’bôpilal  des  enfants,  par  M.  le  pro¬ 
fesseur  agrégé  Rocher,  d'une  série  do  conférences  pratiques  .sur 
la  chirurgie  infantile  et  l'orthopédie. 

20  Octobre.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  la  réception  au 
ministère  do  la  Guerre  (direction  dos  troupes  coloniales,  3*  bu¬ 
reau)  dos  demandes  pour  l'admission  au  concours  de  médecins 
aides-majors  de  2*  classe  des  troupes  coloniales. 

22  Octobre.  —  Lyon:  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine 
de  Lyon  du  cours  de  pertectionnement  sur  la  tuberculose. 

23  Octobre-  —  Lyon  :  Ouverture  à  la  Faculté  do  Médecine 
du  concours  pour  les  emplois  do  suppléants  dos  chaires  do  phy¬ 
sique  et  de  chimie  et  d  histoire  naturelle  à  l’Ecole  préparatoire 
de  médecine  et  do  pharmacie  de  Dijon. 


do  pharmacien  aide-major  do  2c  classe  {Armée  active). 

18  Décembre.  —  Paris  :  Ouverture  du  Congrès  d'hygiène 
sociale  organisé  par  le  Comité  de  propagande  d'hygiène  sociale 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  des  maladies  cutanées  et  syphilitiques, 
—  Un  cour»  pratique  et  complet  de  vénéréologie  sera 
fait  du  13  NoTembre  au  19  Décembre  1922  son»  la  direc¬ 
tion  de  M.  le.  professeur  Jeanselme,  arec  la  collaboration 
de  ;  MM.  Sebile-u,  professeur  de  clinique  oto-rhino- 
laryngologiqoe;  Iludi-lo,  Milian,  Ravaut,  Lortat-Jacob, 
Louste,  médecins  de  l'hôpital  Saint-Louis;  Gongerot, 
professeur  agrégé  à  la  Faculté,  médecin  des  hôpitaux; 
Darré,  De  Jong,  Xixier,  Lian,  Sezary,  médecins  des 
[Voir  la  suite,  p.  1501.) 


THÉRAPEUTIQUE 
-  PULMONAIRE 


PNEUMOBIOL 


EN 

IN  J  ECT  i  ONS 
TRACHÉALES 


Ses  directives  ;  'j'  Ses  indications  :  ^  Ses  résultats  thérapeutiques  : 


'•  Sa  posologie  : 

D’une  façon  habitnelle  il  est  néces¬ 
saire  d'injecter  quotidiennement  une 
ampoule  (soit  6  cc.)  en  3  ou  4  fois, 
à  quelques  minutes  d’intervalle,  pen- 


etc. 

A  a  OOGNSTf  43,  Rue  de  Saintonge,  PARIS 


Combinaison  définie  et  soluble  de  l’Iode  (47%) 
avec  la  Thiosinnamine. 


1  PILULES  ;  2  à  5  par  jour. 

posologie]  m?0T3LES  :  une  tous 

(les  2 


Littérature  sur  Pneumobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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PUBLICATIONS  RELATIVES  A  L’ENFANCE 


Traité  de  rAllaitement  Par  M.  A. -B.  MARFAN,  Professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Pai 

1* A-linientSttion.  Médecin  de  l’Hùpilal  des  Eufanls-Malades. 


des  Enfants  du  premier  âge 


3®  Edition.  Un  volume  de  921 


Précis  de  Médecine 
des  Knfants 


Par  M.  P.  NOBÉCOURT,  Professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
Médecin  de  la  Maternité. 

4'  Édition.  Un  vol.  de  1024  pages,  avec  184  figures,  broché,  30  fr.  ;  cartonné,-  34  fr. 


Conférences  pratiques  sur  Par 

r Alimentation  des  Nourrissons  un  volume  de  318  pai 


M.  P.  NOBÉCOURT 


Hygiène  sociale  de  l’Enfance 


Par  MM,  P,  NOBÉCOURT  et  G.  SGHREIBER 


Un.  volume  de  600  pages  avec  128  ligures 


200  Consultations  pour  Par  m.  Jules  COMBY,  médecin  de  l’IIôpital  des  Enfants-Malades. 

les  Maladies  des  Enfants  Édition.  Un  volume  In-lO  do  404  pages .  8  fr. 


ri*  Ali-mcknfFifirkrk  M.  Eugène  TERRIEN,  ancien  chef  de  clinique  infantile  de  la  Faculté 

ll'recis  a  /^limemaxion  ^  niôpUnl  des  Enfants-Malades. 

des  Nourrissons  ^^ition,  entièrement  refondue  et  augmentée.  Avec  tableaux. 

État  normal  —  États  pathologiques.  Un  volume  de  309  pages .  12  fr. 

Précis  d* Alimentation 

des  jeunes  enfants  .  fr- 

du  sevrage  à  10  ans. 


Physiologie  normale  Par  mm 

et  pathologique  du  Nourrisson  i  “  volume  de  ioo  p< 


Par  MM.  E.  LESNÉ  et  L.  BINET 


Ee  Dispensaire  Marin  ^  jarricot 

UN  ORGANISME  NOUVEAU  DE  PUÉRICULTURE  volume  grand  in-8»  de  628  pages  et  140  figures  et  planches  hors  texte.  ...  60  fr. 


Chirurgie  Infantile 


Par  M.  A.  BROCA,  Professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  • 

Un  volume  in-S®  de  1136  pages  avec  1238  figures.  —  Cartonné .  32  fr. 


MASSON  ET  ÉDITEURS  -  LIBRAIRES  DE  L’ACADEMIE  DE  MÉDECINE 


120,  BOULEVARD  SAINT-GERMAIN 


PARIS- VI' 
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hôpitanx;  Touraine,  chef  de  clinique  à  la  Faculté;  Le¬ 
maître,  oto-rhîho-larydgologiete  de  l'hApltal  Saibt-Loaia; 
Coutela,  ophtalmologiste  des  hôpitaux;  Hautant,  oto- 
rhino-laryngologiste  des  hôpitanx  ;  Marcel  Sée,  médecin 
de  Saint-Lazare;  Barbé,  médecin  aliéniste  des  hôpitaux; 
P.  Cheyaliier,  Burnier,  Schulmann,  chefs  de  clinique  à 
la  Faculté  ;  Marcel  Bloch,  chef  de  laboratoire  à  la  Fa¬ 
culté;  Giraudeau,  chef  du  laboratoire  des  agents  physi¬ 
ques  et  de  radiothérapie  ;  Pomaret,  chef  du  laboratoire 
des  travaux  chimiques;  Givatte,  chef  de  laboratoire  & 
l’hôpital  Saint-Louis  ;  Flurih,  ancien  interne  des  hôpi¬ 
taux;  Bemonehy. 

Le  cours  aura  lien  du  lundi  13  Novembre  au  mardi 
9  Décembre  1922,  tous  les  jours  excepté  les  dimanches 
et  fêtes,  l’après-midi  à  1  h.  30  et  à  3  heures,  k  l’hôpital 
Saint-Louis,  40,  rue  Bicbat,  au  Musée,  à  l'AmphithéÂtro 
de  la  clinique,  à  la  Polyclinique  ou  au  Laboratoire. 

Tons  les  cours  seront  accompagnés  de  présentations 
do  malades,  de  projections,  de  moulages  du  musée  de 
l’hôpital  Saint-Louis,  de  préparations  microscopiques, 
de  démonstrations  de  laboratoire  et  de  thérapeutique, 
recherche  du  tréponème;  examens  bactériologiques; 
réaction  de  'Wassermann;  ponction  lombaire;  biop- 

Les  salles  de  la  clinique  et  des  services  de  l’hôpital 
Saint-Louis  seront  accessibles  aux  assistants  du  cours 
tous  les  matins,  de  9  heures  à  11  h.  30.  Le  musée  des 
moulages,  les  musées  d'histologie,  de  parasitologie,  de 
radiologie,  de  photographie  sont  ouverts  de  9  heures  à 
12  heures  et  de  2  heures  à  B  heures.  Un  horaire  détaillé 
sera  distribué  à  chacun  des  auditeurs.  Un  certificat  leur 
sera  délivré  à  la  fin  du  coure. 

Programme  det  cour)  (72  leçons).  —  M.  Jeanselme  : 
Syphilis,  Historique.  Evolution  générale.  —  M.  Sezary 
Le  tréponème.  —  M.  Marcel  Bloch  :  Recherche  du  tré¬ 
ponème.  —  M.  Touraine  :  Sérologie  de  la  syphilis.  — 
M.  Marcel  Bloch  :  Réaction  de  Bordet-Wassermann.  — 
M.  Marcel  Bloch  :  Syphilis  expérimentale.  —  M.  Milian  ; 
Chancres  syphilitiques.  —  M.  Touraine  :  Diagnostic  des 
ulcérations  de  la  verge.  —  M.  Chevallier  ;  Phagédénisme. 

—  M.  Milian  :  Chancres  extragénitaux.  —  M.  Hudelo  ; 
Syphilis  secondaire  maculeuse.  —  M.  Hudelo  ;  Syphilis 
secondaire  papuleuse.  —  M.  Hudelo  ;  Alopécie.  Onyxis. 

—  M.  Touraine  :  Syphilis  secondaire.  Manifestations 
viscérales.  —  M.  Hudelo  :  Syphilis  maligne.  —  M.  Che¬ 
vallier  :  Méningites  secondaires.  —  M.  Marcel  Bloch  ; 
Ponction  lombaire.  —  M.  CiVatte  :  Anatomie  pathologique 
et  histologie  de  la  syphilis-  “  M.  Gougerot  :  Syphilis 
secondaire  latente.  —  M.  Burnier  :  Syphilis  tertiaire 
cutanée.  —  M.  Burnier  ;  Syphilis  tertiaire  muqueuse.  — 
M.  Burnier  :  Diagnostic  des  dermatoses  gommeuses.  — 


M.  Milian  ;  Leucoplasie.  —  M.  Milian  :  Diagnostic  des 
ulcératloni  de  la  langue.  —  M.  Louate  ;  Syphilis  rénale, 
testiculaire,  ovarienne.  — M.  Lousle  :  Syphilis  hépatique. 
Ictères  syphilitiques.  —  M.  LoUSte  :  Syphilis  du  tube 
digestif.  —  M.  De  Jong  :  Poumon.  Larynx.  Médiaslin.  — 
M.  Revaut  :  Période  préclinique  de  la  syphilis  nerveuse. 

_  M.  Louste  :  Syphilis  ostéo-articulaire.  —  M.  Lian  ; 

Cœur  et  vaisseaux.  —  M.  Schulmann  :  Rate.  Glandes 
endocrines.  —  M.  Marcel  Bloch  ;  Méningites  tardives.  — 
M.  Lortat-Jaoob  ;  Syphilis  médullaire.  —  M.  Lortat- 
Jacob  :  Syphilis  cérébrale.  —  M.  Marcel  Bloch  ;  Para¬ 
lysie  générale.  —  M.  Lorlat-Jacob  :  Tabes.  —  M.  Coutela: 
Syphilis  oculaire.  —  M.  Hantant  ;  Syphilis  de  l’oreille. 

—  M.  Lemaître  :  Syphilis  du  nez  et  du  larynx.  —  M.  Bar¬ 
bé  :  Troubles  mentaux  des  syphilitiques.  —  M.  Jean¬ 
selme  :  Conduite  générale  du  traitement,  —  M.  Cheval¬ 
lier  :  Mercure  et  iodure.  —  M.  Pomaret  ;  Chimie  des 
arsenicaux.  —  M.  Touraine  :  Les  ariéno-benzols.  — 
M.  Milian  ;  Accidents  de  l’arséno-benzol.  —  M.  Cheval¬ 
lier  :  Guérison.  Rélnfection.  Immunité.  —  M.  Louste  ; 
Syphilis  et  grossesse.  Hérédité.  —  M.  Tixier  :  Hérédo- 
syphilis  précoce.  —  M.  Darré  :  Hérédo-syphilis  tardive. 

—  M.  Gougerot  :  Déontologie.  Mariage  des  syphilitiques. 
Prophylaxie.  —  M.  Gougerot  :  Syphilis  latente.  Syphilis 
et  cancer.  —  M.  Florin  ;  Traitement  hydrominéral.  — 
M.  Marcel  Sée  :  Blennorragie.  Balanites.  Végétations.—. 
M.  Milian  :  Chancre  mou.  —  M.  Sebileau  ;  Chirurgie 
réparatrice.  —  M.  Demonchy  :  Petite  chirurgie  urinaire. 

Un  cours  spécial  sera  organisé  pour  les  élèves  qui 
désirent  se  perfectionner  dans  les  Techniques  de  labo¬ 
ratoire.  Le  droit  k  verser  est  de  IBO  francs. 

Seront  admis  les  médecins  et  étudiants  français  et 
étrangers  sur  la  présentation  de  la  quittance  du  verse¬ 
ment  du  droit  et  de  la  carte  d’immatriculation,  délivrés 
au  secrétariat  de  la  Faculté  {guichet  n»  3),  les  jeudis  et 
samedis,  de  midi  à  3  heures.  Pour  renseignements  com¬ 
plémentaires  s’adresser  au  laboratoire  de  la  Faculté 
(hôpital  Saint-Louis  :  M.  Marcel  Bloch).  Renseignements 
généraux  pour  MM.  les  médecins  étrangers  à  l’Associa¬ 
tion  A.  D.  R.  M.,  Faculté  de  Médecine,  salle  Béclard. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  Liste  des 
thèses  soutenues  pendant  l’année  1921-1922. 

Doctorat  d’Etat  (suite)  : 

61.  Feys  (Maurice-Yvon-Marie)  :  Le  diagnostic  précoce 
de  la  tuberculose  pulmonaire  Incipiente  chez  l’adulte. 
—  62.  Jourdan  (Louis)  :  Essai  sur  la  névrose  de  Gustave 
Flaubert.  —  63.  Abbés  (Emile)  :  Del’artérite  oblitérante 


des  membres  supérieurs.  —  64.  Mailhes  (Charles)  :  Le 
mécanisme  de  la  menstruation.  —  6B.  Telsseire  (Antoine) ; 
Contribution  à  l’étude  des  abcès  du  cervelet.  —  00. 
Etienne  (  Cbarles-Lucien-Marcel)  :  Chorée  et  grippe  (A 
propos  de  4  Observations  de  chofée).  67.  Itibard 
(Georges)  :  A  propos  d’un  cas  d’ictère  hémolytique  faml* 
liai  guéri  par  la  splénectomie.  —  68.  Lafont  (Jean)  ! 
Radiumthérapie  dans  les  cancers  du  col  de  l’otérUS 
(Etat  actuel  de  la  question).  —  69.  Moufet  (Raonl)  ! 
Ooeluslon  de  l’intestin  grêle  par  malformation  coDiréni* 
taie  chez  le  nOUveau-né.  —  70.  Gâche  (Fernand-Noël- 
Etiennê)  :  Sur  la  technique  du  traitement  des  abcès 
froids  du  thorax  par  la  résection  costale  large. 

71.  Viëlleton  (André)  :  L'oStéoporose  localisée  k  dis¬ 
tance  dans  les  lésions  traumatiques  et  infiammatoirës 
des  os.  —  72.  Pourtal  (Louis)  ;  Contribution  6  l’étude  des 
torticolis  spasmodiques.  ^  73.  Budel  (Pierre)  :  Contribu¬ 
tion  à  l’étude  de  ta  genèse  des  hémoptysies  tnberculensel. 
-—74.  Brahic  (Charles)  t  Contribution  à  l'étude  du  liquide 
eéphalo-raebidieii  au  cours  du  mal  de  Pott.  —  76.  Gnieu 
(André)  ;  Les  fractures  de  guerre  de  la  branche  montante 
du  maxillaire  inférieur,  —  76.  Fonymayou  (Albert)  î 
Coutrlbution  S  l'étude  dés  ictères  hémolytiques,  «  splé¬ 
nomégalie  chronique  hémolytique  avec  ou  sans  ictère  S, 
—  77.  Henry  (Jéan-Rohert)  ;  Recherches  anatomo-clini¬ 
ques  sur  les  rapports  entre  l'évOlutioH  du  corps  jaune  «t 
l’apparition  des  règles.  — 78,  Lafon  (Jean)  :  ContribnliOft 
k  l’étude  du  traitement  du  syndrome  parkinsonien  post* 
encéphalitique  par  le  brombydrate  de  scopolamine.  — 
79.  Péguret  (Marcel-Armand-Gabriel-Eugère-Lonis)  t 
Contribution  à  l'étude  du  traitement  de  l’hérédo-sypbills 
précoce  par  le  novarsënobenzol,  «-80.  Gottalorda  (Jean); 
Les  fractures  par  enfoncement  de  la  cavité  cotyloïde 
(Etude  expérimentale,  clinique,  radldgrepblqoê,  prono> 
stiqne. 


NOUVELLES 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sont  promnS  ! 
au  grade  de  médecin  de  classe,  MM  Brette,  Bréard, 
médecins  de  2»  classe.  [Journ.  ofi.,  31  Aofit.) 


LES  MEDECINS  AUX  ARMÉES 

Médaille  militaire  : 

—  M.  Cornier  (Maurice),  médecin  auxiliaire  :  le  3  Oe- 
tobre  1918,  atteint  par  nn  éclat  d’obus  en  se  portant  OU 
secours  d’hommes  blessés,  oobtlnualt  toujours  à  prodi- 
(Voir  la  suite,  p.  1503.) 


PUISSANT  MODIFICATEUR 
ET^  DESIfFONCTIONSlVÉSlCO 


INDICATIONS 


ANTISEPSIE  DES  VOIES  URINAIRES 
URÉMIE,  URICÉMIE,  CYSTITES 
CATARRHE  VÉSICAL,  URÉTHRITES 
DIATHÈSES  URIQUES,  GRAVELLE,  GOUTTE 
ARTHRITISME,  RHUMATISMES 
Lltférafurs  et  Êohantllleit)  aux  ; 

Laboratoires  L.  BOIZE  &  G.  ALLIOT 


DE  L’EXCRETION  URIQUE 
RÉNALES  ALTÉRÉES  ••• 


DIURaCYSTIHE 


AFFECTIONS  DES  REINS 


Docteur  de  l'Université  de  Paris,  Médaille  d’Argent  di  la  Soc/é'é  de 
Pharmacie  de  Paris,  Licencié  ée-Sciences  chimiques,  Ex-Interne 
médaille  des  Hôniiau»  de  Paris,  Ancien  Chef  de  Laboratoire  de 
l'Hôpital  de  la  Charité  à  Paris.  Ancien  Elève  de  l’Institut  Pasteur, 
Bi-Laurêat  de  la  Faculté  de  Pharmacie  de  Paris 


POSOLOGIË 
CAS  AIDUS 

5  cachets  par  Jour  pendant  6  Jours 

CURE  DE  DIURÈSE 

2  cachets  par  Jour  pendant  15  Jours 
interrompre  10  Jours  et  recommencer. 


285,  Avenue  Jean -Jaurès,  I 

L.YON 


Tr&ftement  spéoiûqüB  QYPIIII 

et  abortif  de  la.  OirillLId 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 
^  Tbérapsiitiqug  Arxétxicale  InioasiVa  'A-  -  MÉDICéTION  AHIiHtNHUE 


GOUTTËS  dosées  à  2  milligr.  10  à  20  par  jonr. 

en  deux  fois, 

AMPOULES  —  à  50  1  â  2  pai  jour. 

COMPRIMÉS  —  à  25  —  là3  — 

GRANULES  —  à  1  centigr.  2à  6  = 

_  —  à  2  -  là  3  - 
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Médication  Laxative  Infantile] 


CURE  ET  RtGlME 


SIROP 

:  MATERNITÉ 

(Sirop  de  Fleur  de  Pêcher  composé) 

PURGE  DOUCEMENT  sans  coliques 


Jusqu'à  2  mois  environ  ;  une  deml-cxàllerée  à  café 
Au-dessus  de  cet  âge  :  une  cuillerée  à  café  ou  à  dessert. 

Grevasses  des  Seins  -  ReuDeurs  des  Nouveau-Nés 

et  toutes  gerçures  en  général 

BAUME  DELA  MATERNITE 

Le  Tube  :  3  30  (impôt  compris). 


,  PH“  DE  LA  MATERNITÉ,  86,  Bould  Port-Royal,  PARIS,  et  toutes  Ph'» 


HALADIES  INTISTINAllS 


I  Entérites,  Constipation,  Diarrhées  \ 
\  Dyspepsies  gastro  -  intestinales  / 


EAUX  de  CHATEL-GUYON 


CHATEl-GÜYOS 

ftEBlER 


repas  par  périodes 
de  trois  semaines, 
interrompues  par 


Eaa  de  Bdginie 

I1HATEI;(}ÜY0Y 

lIbërë 


(h3tel'(;uyB  et  d< 

^rLERÉGüJ  de  boisson. 


LES  SOUS-PRODUITS  CG-GUBLER 

GUBLER  PURGATIVE,  SALINÉS  {laxatif) 

PASTILLES  DIGESTIVES  {digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  {toutes  entéroclyses). 

Renseignements  et  Commandes  : 

Société  des  E.  M.  de  CHATEL-GUYON,  6,  square  de  l’Opéra,  PARIS 


LIVRAISON  IMMEDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


APPAREIL  PERFECTIONNÉ  1.1 

POUR  PRODUIRE  LÉMANATION  jrlâ.CJIJI0S  i 

Aiguilles 

Radium  Company of  Colorado ,  Denver  USA 

s  118,’Aveniie  des  Champs-Elysées. PARIS. Téléph:  Êlysées17-45-t744ei25-97  , 


TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 


cEiaimiiaiim 

Prix  da  flacon  :  2  fr.  SS 

SERINGUE  spéciale  du  D'  Barthélemy,  modèle  YIGIBR  &  15  dlTisions; 
0  gr.  01  de  mercure  par  dlTislon. 

HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

à  0  gr.  05  par  cent.  cube.  —  Prix  dn  flacon  :  3  h.  SE 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORES  VICIER 

à  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  cext.  cube. 

AMPOULES  AH  BHOOURE  DE  MERCURE  INB8LIRES  VIIIER 

d  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  oenL  cnbe. 

Pour  éviter  les  oeetdertls  ■  | 

htetatui,  ordonner  U  CJiéMmSJm 


La  LÊqueUt*  de  FowiOi*  consacrée 

par  tous  les  Codex,  a  des  efâcacités  pharmacodynamiques 
supérieures  à  celles  des  cacodylates  et  des  méthylarsinates. 
Elle  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées. 

NEOARSITE  iîsSISk  isovisqueuses  IndoloreS. 

B  fflUOITP®  Perlviles  de  Liqueur  da  Fo-wler  absorbée 
I  par  un  colloïde  sec  éminemment  diHusible 
2°  I  b  (solubles  seulement  dans  l’intestin). 

Le  NÉOARSITE  est  le  médicament  défenseur  par  excellence 


PRÉTUBERCULEUX  ~  CONVALESCENTS  ~  AMAIGRIS,  eic. 

Exemple:  Accroissement  de  poids  moyen  par  mois:  1.800  gr. 

Produits  Biologiques:  USINE  des  AUBRAIS,  286,  FcBannier,  LES  AYDES  (Orléans) 
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Pour  Ut  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  la  page  1494. 

Broméîne  MONTAGU 

(Bl-Bromare  de  Codéine) 

}  Toux  nerveuiei 

piLVLks  m)  ’  '  {Insomnies 

'AUPODLtS  (0.0»)  i 
4f,  BonleTerd  de  Port-Ro]'*I,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Prkssi  Médicalk  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
85  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 


examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  LaPbïsss  MiDiOALSj.Ies  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 

A  vendre  :  Deux  tubei  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4455. 


Massage  médical  sérieux  par  dame  expérim.  et 
diplôm.,  assist.  docteur  ou  voyagerait  France  ou 
étrang.  Delport-Felz,  8  5['s,rue  Campagne-Première. 

Docteur,  42  ans,  actif,  sérieux,  connaissant 
chir.,  spécial,  chlrurg.  et  comptabilité,  demande 
place  clinique  comme  adjoint  directeur  on  assistant 
chirurgien.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4489. 

Jeune  docteur,  très  au  cour.,  cherche  emploi  dans 
clinique  urinaire  et  syphilit.  Ecrire  P.  M.,  n»  4491. 

Demoiselle  ayant  dirigé  clinique  chirurgicale,  au 
courant  anesthésié,  stérilisation  et  de  la  salle  d’opé¬ 
ration,  cherche  situation  analogue  ou  d  infirmière- 
major.’  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4492. 

A  céder,  cab.  médlc.  dans  grande  ville  Ouest, 
dermatol.,  méd.  gén.,  bel  appart.,  Indemn.  légère, 
conv.  à  int.  Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4494. 


En  Selne-et-Marne,  à  55  kil.  de  Paris,  belle  propr. 
pouvant  convenir  pour  maison  de  convalescence, 
25  hectares,  clos  de  murs,  traversée  par  rivière, 
maison  d’habitation  confortable,  15  chambres,  vastes 
communs,  grand  laboratoire  avec  dépendances, 
écurie»,  remises,  potager,  serres,  eau  partout, 
canalisations  électriques.  —  M.  Beulay,  10,  rue  de 
la  Pépinière,  Paris. 

Etud.  méd.  16  inscr.  N. R.  ayant  fait  plu»,  rempl. 
d'int.,  excell.  réf.,  ch.  emploi.  Ecrire  P.M.,  n°  4499. 


ïôtel  particulier.  Confort 
Prix  forfailaires  pour  sôjou 
:ins  et  Chirurgiens  —  Re 


Vomissements  delà  Grossesse 


pour  le  mf'me  prix  renvoya  gsro  La  Rocho-Posay.  —  A  PARIS, 
îo  dépôt,  l.'t,  rue  Kavart  (ïél  Central  71-84),  livre  à  domicile  à 

LES  ESCALDES 
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IIF  CON&RÈS 

D’fflSTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 

(Londres,  17-22  Juillet  1922.) 

Après  le  Congrès  d’Anvers  en  1920  sous  la  prési¬ 
dence  du  D*  Tricot-Royer,  après  celui  de  Paris  en 
1921  sous  la  présidence  des  professeurs  Jeanselme 
et  Menetrier,  le  Congrès  de  Londres,  sous  la  prési¬ 
dence  d’honneur  de  Sir  Norman  Moore  et  effective 
du  D''  Singer,  a  réuni  les  membre»  de  la  Société 
internationale  d’histoire  de  ’la  médecine,  auxquels 
s'éta'eut  adjoints  de  nombreux  médecins  et  savairls 
britanniques.  Le  Congrès  fut  ouvert  le  lundi  17  Juil¬ 
let  à  10  h.  30  dans  la  salle  des  séances  de  la  Royal 
Society  of  Medi  ine  par  un  discours  de  bienvenue  de 
Lord  Onslow,  délégué  du  Minister  of  Health.  Après 
le  discours  du  président  Singer,  qui,  avec  une  grande 
élévation  d’iiées,  a  fait  r»  marquer  que  «  mêms  la 
Science,  la  Médecine  et  l’Histoire  ne  snMsent  pas  à 
produire  l'union  de.»  homme»  «t  qu®  seules  les 
choses  du  ccen”  attirent  les  hommes  les  uns  vers  les 
antres  -,  ont  pris  successivement  la  parole  Sir 
H’Arcy  Power  et  1“  Dr  Tricot-Royer,  vice-président 
d'honnnir;  le  D*  D,  RoUeston,  seciélalre  général  du 
Congrè»,  et  M.  Laignel-Lavastine,  qui,  en  sa  qualité 
de  secrétaire  général  de  la  Société  internationale 
d’histoire  de  la  méiecine,  a  parlé  an  nom  des  délégués 
de  Belgique,  Tchécu-Slovaquie,  Danemark,  France, 


Grèce,  Hollande,  Italie,  Norvège,  Pologne,  Portugal, 
Roumanie,  Espagne,  Suisse,  Etats-Unis  d’Amérique. 

On  visita  ensuite  la  Royal  Society  of  Medicine,  qui 
contient  dans  sa  bibliothèque  de  superbes  portraits 
des  présidents  successifs,  dont  les  noms,  d’ailleurs, 
sont  bien  connus  des  médecins  ;  S.  J.  H.  Parkinson 


Fig.  1.  —  Sir  Norman  Moore, 
Président  d’honneur  du  Congrès. 


et  James  Parkinson,  Arnold  Roger,  W.  Harrison, 
Samuel  Carlwright. 

Citons  encore  un  magnifique  portrait  d'Erasmus 
Darwin  et  un  chef-d’œuvre  de  Lawrence,  le  portrait 
de  Sir  Arskey  Paston  Cooper. 

L  après-midi  du  lundi  fut  consacrée  à  des  récep- 


DIABETE  î 
FOÜGERON 

A  base  d’amandes,  tchant'.  87, -rue  du  Rocher,  PARIS 


SEIDATIOIV  NERVEUSE 

VERONIDIA 

i  SÉitATITE,  1  cuillerée  à  calé  matin  et  soir. 
DOSES  1  HYPNOTIQUE,  1  à  3  cnUlerées  à  potage  on 
(  1  à  3  compriiqéi  le  soir  au  coucher, 

Établ  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS-15'. 


CONSTIPATION,  ENTÉRITES,  COUTES,  ETC. 

1-ISXOSE 

VICARIO 

Action  mécanique  Sans  pnrgatU 
Laboratoire  TICARIO,  17,  bonlev.  Haassmami,  PARIS 


U  D/urâtf'qm  Rénal  par  excellence 

"uSâNTHÉOSE’ 

oe  ee  déli-vre  ciTi’an  boîtes  de  S4  oaoliets 
4.  rue  da  t(ol-ée~Slclle,  PÂBtS 


HÉIWIOÛÉNOL 

A  -:  Utês 
jss:  Convalescences  = 

-  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas. 
Spécimens  el  LiUéraiure  : 
is  DAUSSE,  4,  rue  Anbriot,  Paris. 

.vJîtéB.  —  N'  9».  9^  Septembre  1922. 


£ndocrisineS 

FOURNIETl 

thyroïde:  .OVAIRE -FOIE  , 
etc,  etc. 


l-àboratoires  FOURNIER  Frères 
Z6,  Boulevard  de  l'Hôpital   PARIS 


GoiaipirixiaLés  de 

SÉRUM  OLIVIERO 

Formate  :  Sérum  de  cheval,  Extrait  hépatique,  Fer. 

ANÉMIE  -  CONVALESCENCE  -  DÉBILITÉ 

SV,  rae  Denfert-Bocherean,  PABIS. 

XJn  Hémoglobinomètrp  de  contrôle  est  adressé 
gracieusement  au  Corps  médical. 


CHIMIOTHÉRAPIE  ANTITUBERCÜLEÜSE 

BACTIOXYNE 

Manganate  calclco-potasslqne  en  amponlei 

de  5  emo  i  de  3,  5,  10  omc 

pour  idjeotions  intravelnenses.  |  pour  instiUatlonB  rectales. 

Littér»  et  échastlUoai  ;  USINES  CHIMIQUES  DU  PECQ 
19,  rue  Oambon  —  Paris. 


Granules  DES 

C  Vosges 

Rhume  de  cerveau  picotements  de  la  gqroe 


LA  PRESSE  medicale,  N‘  72 


1806 


Samedi,  9  Septembre  1922 


tiens  cliarn-.ante'i,  comm'!  les  Anglais  savent  en 
donner  :  ré  ep  ion  et  adresse  par  Sir  Humpliiy 
Ro  lésion,  président  dn  Royal  College  of  Physicians  ; 
réception  et  thé  (hrz  Sir  d'Arcy  Power  et  lady 
Power,  et  le  soir,  à  la  Royal  Society  of  Medicine, 
réception  par  le  pvés'dent  du  Congrès  et  Mrs  Singer. 
Devant  une  »  aile  comble,  le  proft-ssenr  Elliot  Smith 
fit  une  remarqnabte  conférence  sur  quelques  crânes 
humains  paléolithiques,  conférence  rendue  plus 
vivante  encore  par  les  nombreuses  projections  de 
llg  res,  photographies  de  crâ  es,  modèb  s  de  tré¬ 
panations  et  c  m.arai  ons  de  formes.  Les  proiec- 
tions  photographiques,  véritable  langue  scien’ifique 
internationale ,  ont  rendu  accessibl-  à  tons  le 
très  intére.sant  travail  du  professeur  Elliot 
Smith. 

A  la  séance  du  mardi,  M:  Tricot-Royer  lut 
un  travail  restituant  au  jour  les  Ordonnances 
des  magistrats  d’Anvers  contre  les  maladies  con¬ 
tagieuses  et  nn  antre  sur  la  léproserie  d'Iléren- 
thal.  M.  A  Catvadias,  d’Athènes,  étudia  dans  les 
pratiques  cultuelles  du  culte  d'Asklépios  les  origl- 


Fig.  3.  —  Dr  RotLESTON, 
S0crétaire;général  du  Congrès. 


nés  de  la  'c'cnce  médicale.  A’ous  trouvons  dans  cette 
communication  des  éléments  nouveaux  consolidant; 
pour  la  science  historique  moderue,  les  relation! 


qui  unissaient  à  l’orig’ne  la  médecine  et  la  religion 
—  Le  professeur  W.  R.  Simpson  parla  de  1: 


mentation  du  professeur  Jeanselme  ne  laisse  aucun 
doute  sur  la  réali'é  de  la  nature  des  épidémies  dé¬ 
crites.  Au  surplus,  l’étiologie  murine  de  la  peste  est 
surabondamment  connue  et  d’anciens  documents,  tels 
que  le  Livre  des  Rois  dans  la  P.-’hle  et  la  représenta¬ 
tion  des  rats  dans  le  célèbre  tableau  de  Poussin, 
viennent  à  l’appui  de  cette  opinior- 
Sur  un  sujet  analogue,  SI.  .Wickeraûir.tttwr  parla 
de  la  Peste  noire  de  Strasbourg  et  du  Régimi-^Jes 
5  médecins  strasbourgeois-. 

Par  des  constatations  faites  en  Belgique  M.  Tricot-. 
Royer  souligna  les  relations  eïÀ-tant  entre  les  épi¬ 
démies  de  peste  et  les  processions  des  Flagellants, 
qui  furent  accusés  parfois  de  véhicule,-  la  ter¬ 
rible  int.  dion.  '  - 

—  M.  Neveu  fît  ensuite,  à  propos  de  la  peste 
en  Toscane,  une  Intéressante  monographie  de  ce 
fléau  au  xiv'  siècle;  il  cita  avec  leur  pittoresque 
crudité  les  détails  de  la  lutte  antipesteuse  :  «  on 
saupoudrait  les  pestiférés  de  terre  comme  on 
couvre  de  fromage  râpé  les  lazagnes  ». 

Le  nom  de  Tadeo  Florent!,  relaté  au  cours  de 


Fig.  2.  —  -Dr  Charles  Singer, 

Président  du  Congrès. 

lutte  contre  les  maladies  endémiques  aux  temps 
anciens  et  modernes. 

•  —  Mrs  S/nger  communiqua  un  travail  très  docu¬ 

menté  sur  une  traduction  latine  du  XilP  siècle  du 
sixième  livre  des  Epidémies. 

—  La  Société  entendit  ensuite,  exposée  par 
M.  Laignel-Lavastine,  une  communication  du  pro¬ 
fesseur  Jeanselme,  sur  les  épidémies  de  peste  au 
Moyen  Age  et  ses  relations  avec  la  famine  et  les 
tremblements  de  terre. 

—  Le  professeur  Ricardo  George,  intervenant, 
fît  observer  que  de  nombreux  cas  étiquetés  peste 
é' aient,  en  réalité,  des  épidémies  de  typhus  exan¬ 
thématique. 

—  MM.  Wickersbeimer  et  Mrs  Singer  appuyèrent 
■  la  communicat.on  du  professeur  Jeanselm-;  de  plu¬ 
sieurs  faits  confîrmant  la  coexistence  des  épidémies 
de  psste  et  de  tremblement  de  terre. 

■ —  M.  Laignel-Lavastine  répondit  que  la  docu- 
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nn  très  honorable  praticien.  Les  bienfaits  qn’il  a 
laiatés  lavent  sa  mémoire  des  accnsatlons  de  lucre 
et  de  rapacité  qu’elle  dut  subir.  En  mourant  il  laitsa 
tout  son  avoir  aux  pauvres  et  aux  hôpitaux. 

Accessoirement  M.  CasligHoni  rt  marqua  que  ce 
sont  au  Moyen  Age  les  grandes  épidémies  de  peste 
qni  ont  déterminé  les  villes  à  faire  de  grands  hôpi¬ 
taux. 

—  M.  Tricot-Royer  fit  observer  que  souvent  les 
chroniqueurs  ont  exagt'ré  leurs  chiffres  et  donna 
comme  exemple  la  ville  d’Anvers  qui  vit  emporté 
le  tiers  de  ses  habitants,  soit  10  OÜO  au  lieu  d’un 
chiffre  plus  élevé  relaté  dans  les  chroniques. 

(  Le  Conffrèa  entendit  ensuite  une  communication 
de  Sir  William  Collins  sur  le  Chadwick  chaptus 
dans  Vllistoire  de  la  Médecine  et  la  lecture  d’nn 
travail  de  Miss  M.  Buor  sur  la  Décroissance  des  ma¬ 
ladies  épidémiques  au  cours  des  xviii»  et  xix'  siècles. 

■  '  A  la  séance  de  l’après-midi,  M.  M.  Foster  apporta 
de  curieuses  notes  sur  les  Pommander  Sticks,  cannes 


Fig.  5.  Prof.  Ricxrdo  Grorge  (de  Lisbonne), 
Délégué  du  Ponngal. 

dont  le  pommeau  servait  à  contenir  des  pilules  mé¬ 
dicamenteuses.  M.  Foster  nous  en  montra  plusieurs 


spécimens.  On  put  en  voir  également  au  musée  mé¬ 
dical  Welcome.  Enfin  la  cé'èbre  gravure  d’Hoggarth, 
la  Consultation,  en  donne  aussi  plusieurs  exemples. 

—  M.  Tricot-Royer  signala  un  exemplaire  belge 
de  celte  curieuse  gravure. 

Quelques  considérations  sur  YAnatomie  symbo¬ 
lique  servirent  à  M.  Laignel- Lavastine  à  montrer 


Fig.  6.  —  Prof.  Cu.MSTON  (de  Genève), 
Délégué  suisse. 


avec  M.  Liivet  les  rapports  étroits  q.ii,  dans  la  vaste 
synthèse  des  connaissances  primitives,  permettent  à 
la  médecine  de  disposer  hiérarchiquement  d’une 
place  honorable,  d’nn  «  droit  de  cité  »  scientifique. 

Les  analogies  panthéistiques  et  les  études  des  nom¬ 
bres  furent  tout  naturellement  appliquées  par  nos 
ancêtres  aux  connaissances  médicales;  elles  subsis¬ 
tent  encore  dans  une  pénombre  ultramodeste. 

—  M.  de  Lint,  avec  d'intéressantes  projections, 
fit  défiler  devant  nos  yeux  plusieurs  diagrammes 
anatomiques  anciens  et  inconnus. 

Dsns  le  mê  >  e  ordre  d  idées,  le  professeur 
w.  Wright  parla  des  recherches  de  Leonard  de 
Vinci  sur  la  structure  du  cœur  et  nous  mont  a  aussi 
plus  eurs  dess  n«  du  m^llre  avec  des  reproductions 
de  ses  manuscrits.  .M.  Laign  l-Lnvastine,  à  ce 
sujet,  commemant  la  présence  d'un  L  typographique 
et  régulier  dans  ce  manuscrit,  lettre  qui  cont>a8ie 
avec  l’ensemble  du  tracé  sinistrogyre  et  en  miroir, 
expliqua  cette  différence  par  ce  que  l’écriture  en 
miroir  est  1  écriture  courante  du  gaucher,  tandis 


que  l’L  majuscule,  au  contraire,  est  dextrogyre,  car 
elle  est  traitée  comme  un  dessin,  donc  fidèlement 
reproduite  par  le  scripteur. 

Une  communication  de  M.  Poyton  termina  la 
séance.  Elle  ava’t  trait  à  l’Aérostation  et  montra  com¬ 
bien  cette  branche  de  l’industrie  a  captivé,  dès  ses  ori¬ 
gines,  l’attention  de  nos  confrères,  et  comme  elle  a 
su  parmi  eux  recruter  de  fervents  adeptes.  Des 
gravures  nombreuses  représentant  les  médecins  en 
question  et  les  premiers  pas  de  l’art  aéronautique 
vinrent  illustrer  ce  très  curieux  mémoire. 

L’après-midi  du  mardi  fut  occupée  par  la  réception 
du  lord-maire  de  Londres  et  de  lady  mayoress  à 
Mansion  House.  Dans  le  somptueux  et  traditionnel 
cadre  de  ce  monument,  des  richesses  d’orfèvrerie, 
des  trésors  de  la  peinture  sont  accumulés  et  la  par¬ 
faite  cordialité  et  bonhomie  de  la  réception  ajoutait 
aux  charmes  du  décor. 

Le  soir,  les  membres  du  Congrès  étaient  reçus  par 


Fig.  7.  —  M.  Fosseteux  fde  Paris), 

Secrétaire  général  de  la  Si.ciCté  frai  çuise  d'histoire 
de  la  médecine. 

le  grand  neurologiste  sir  James  Purves  Stewart  et 
lady  S  ewart. 
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communication  de  M.  W.  G.  Spencer  sur  YEpitome 
de  Vésale  du  Britith  Muséum  et  Af.  Tricot-Royer, 
fort  !i  propos,  rappella  que  l’Université  de  Louvain 
possédait  un-magniiiqne  exemplaire  du  Vésale  et  que 
cette  pièce  unique  a  disparu  dans  l'incendie  de  la 
bibliothèque  causé  par  les  Allemands. 

—  M.  Krambbaar  donna  lecture  d’un  travail  sur 
les  Débuts  de  l'enseignement  de  l'anatomie  aux 
Etats-Unis  d'Amérique.  M.  K.  Landec,  avec  de  nom¬ 
breuses  projections,  parla  des  femmes  qui  illustrèrent 
de  leurs  efforts  la  science  anatomique,  particuliè¬ 
rement  au  XVII"  siècle,  où  une  certaine  vogue  Intervint 
en  faveur  de  celte  science. 

—  Le  Congrès  écouta  ensuite  un  mémoire  très 
documenté  du  Parry  sur  les  Trépanations  ptéhis- 
toriques  en  Grande-Bretagne,  travail  appuyé  de  nom¬ 
breux  documents  sur  les  trépanations  faites,  et  les 
instruments  qui  servaient  à  les  faire.  . 

—  M.  J.  D.  Cpmrîa  communiqua  un  travail  sur 
V Enseignement  de  l  anatomie  à  Edimbourg  et  M.  Cas- 
tîglioni  fit  une  très  intéressante  communidation 
sur  Dante  et  la  Médecine-,  il  montra  que  ce  génie 
n’était  pas  médecin,  mais  avait  des  notions  assez 
étendues  de  cette  science,  et  avait  fait  dans  son 
œuvre  au  corps  médical  et  à  certains  de  ses  repré¬ 
sentants  une  piace  à  part. 

L’après-midi  le  Congrès  s’en  fut  tout  d’abord 
visiter  la  Maison  des  Barbiers,  refuge  intact  et  sécu¬ 
laire  de  vieilles  traditions  d  honneur  et  de  bienfai¬ 
sance.  Le  curieux  quartier  du  vieux  Londres  sert  de 
cadre  romantique  à  cett»  institution. 

Socresstvement  ensuite  le  Royal  College  des  Chi- 
r'irgient  et  t’ Ap  •thecaries’ Unll  reçurei  t  avec  1  ur 


admirer  le  musée  le  plus  comple'  d’Hi'toire  de  la 
Méd-cine  :  t  ès  agrandi  epuls  1913,  date  de  ma 
dernière  visite,  le  Musée  VVelcome  comporte  actuel¬ 
lement  de  très  nombreuses  et  vastes  pièces  consa¬ 
crées  à  tout  ce  qui  concerne  l’art  de  guérir.  On  y 
peut  voir  tous  les  acce-soires  des  médecines  primi¬ 
tives,  préhistoriques,  sauvages;  des  crânes  trépanés. 


des  fétiches,  des  masques  de  sorciers,  des  têtes 
réduites  artificiellement  venant  du  Pérou  et  des 
Nouvelles-Hébrides,  des  talismans  et  des  drogues, 
des  inscriptions  cabalistiques,  charmes,  talismans, 
amulettes  de  tous  les  âges  et  de  tous  les  pays;  des 
tableaux  peints,  gravures,  dessina,  manuscrits, 
ouvrages  ayant  trait  à  notre  profession;  des  statues 
égyptiennes,  grecques,  japonaises;  des  reconstitu¬ 
tions  d’un  antre  d’alchimiste  ou  d’une  boutique 
d'apothicaire;  des  instruments  de  chirurgie,  de  den¬ 
tiste,  des  documents  nombreux,  variés  et  •  pitto¬ 
resques,  qui  nécessi'era'ent  des  journées  d'études 
et  des  livres  de  documentation. 

Une  agréable  réception  compléta  cette  intéressante 
visite. 

Le  JEUDI  20,  à  la  séance  du  matin,  M.  Tricot  Royer 
montra  un  très  beau  tableau  de  Sporckmans,  «  la 
leçon  d’ Anatomie  ».  M.  Campbell  insista  sur  la 
valeur  des  manuscrits  arabes  des  œuvres  de  Galien 
pour  la  connaissance  de  l’anatomie  galénique  et  donna 
la  liste  complète  des  manuscrits  de  Galien  grecs, 
latins  et  arabes  actuellement  connus,  et  M.  Laignel- 
L  avastiae  résumales  communications  des  professeurs 
Jeanselme  et  Menetrier  et  de  MM.  Villarel  et  Moutier. 
M.  Jeanselme,  dans  une  note  sur  la  dégénérescence 
de  la  race  carolingienne  et  sur  ses  causes  pathologi¬ 
ques,  montra,  grâce  à  un  arbre  généalogique  de  la 
descendance  de  Louis  le  Débonnaire  qu’il  a  dressé, 
que  la  durée  moyenne  de  la  vie  de  ces  descendants 
décroît  rapidement  à  chaque  génération  et  qu’il  existe 
10  tares  nerveuses  ou  intellectuelles  sur  un  total  de 
53  membres,  et  il  conclut  que,  parmi  les  agents  pro¬ 
vocateurs  de  cette  dégénérescence,  on  doit  incriminer 
l’a'rool  sme.  comme  pour  la  dégénérescence  méro- 
v'iig  m.e  déjà  -tndiée  par  M  M-n-tner. 

l'in  lui  i  les  aliments  >  t  les  recettes  culinaires  des 
Byzant'ns,  VI  VI  .leati-elme  -ei  Œ  ..uomos  fi  e  t  un 
e  i.ai  e  cuisine  historique  eipérimenule  et  incrimi 
nerent  les  défauts  de  ce  régime  dans  la  patbogénle 
désaffections  dont  souffraient  les  Byzantins. 

Sous  le  titre  de  l’Anatomiste  charitable,  emprunté 
à  l’anthropologie  de  Riolan,  le  professeur  Menetrier 
montra  que  plusieurs  anatomistes  se  sont  efforcés  de 
ranimer  les  suppliciés  qui  leur  étaient  remis  par  le 
bourreau. 


[  —  MM.  Maurice  Villaret  et  Moutier  ont  étudié 

le  plagiat  iconographique  chez  les  anatomistes  du. 
XVI"  siècle  et  montré  que  Vésale  et  Charles  Estienne 
en  particulier  ont  été  pillés. 

Fureilt  ensuite  communiquées  une  étude  de  M.  G. 
Horner  sur  John  Westover  de  Wedmore,  une  du  pro¬ 
fesseur  Lindsay  sur  Platon  et  Aristote  en  médecine 
une  de  M.  de  Lint  sur  un  très  beau  manuscrit  du 
XIV"  siècle  relatif  à  l obstétrique ,  et  une  de  M.  de 
Waard  sur  la  législation  des  aliénés  dans  la  civili¬ 
sation  médiévale,  à  propos  de  laquelle  J,  Yinchon 
fit  remarquer  que  le  terme  de  fureur  a  toujours  eu 
en  France  une  acceptation  plus  médico-légale  que 
nosologique. 

L’après-mldi  fut  occupée  par  une  communication  de 
M.  Van  Andel:  Adeps  hominis,  une  relique  de  la. 
thérapie  préhistorique. 

—  M.  VanSebe-wensteen  souligna  deux  particula¬ 
rités  curieuses  à  propos  du  traitement  des  maladies 
des  yeux  par  la  matière  animale. 

Enfin  M.  de  Alcalde  communiqua  avec  une  copie 
d’un  tableau  du  Gréco  des  notes  biographique»  et 
documentaires  sur  le  D'-Mercado,  professeur  et  méde¬ 
cin  du  roi  Philippe  II. 

—  M.  Laignel-Lavastine  résuma  sou  travail,  en 
collahoration  avec  M.  Vinebon,  sur  Les  observations 
psychiatriques  dans  l'œuvre  de  Jean  Scbenck  et 
communiqua  les  travaux  de  jtî.  Dorveaux  iur  L'Apo¬ 
thicaire  Le  Febre  Nicaise  dit  Nicolas  ;  de  MM.  Vil- 
laret  et  Hariz  sur  Rhazès,  de  Jlf.  Le  Clerc  sur 
y  Histoire  du  chardon  bénit  et  de  M.  Moulé  sur  le 
MaXf;  des  Grecs  et  le  Maliens  des  Latins.  M.  J.  B. 
Gilmour  exposa  un  épisode  de  l'histoire  de  la  phar¬ 
macie  biitannique  et  M.  J.  S  Thompson  V  Histoire 
de  la  niera  Piera,  un  des  plus  anciens  médicaments 

La  Société  internationale  d’histoire  delà  médecine 
se  réunit  ensuite  en  Assemblée  générale,  qui  accepta 
l’aimable  invitation  de  la  Société  médicale  de  Genève, 
transmise  par  M.  Cumston.  La  prochaine  session  de 
la  Société  aura  donc  lien  à  Genève  en  1925.  En  atten¬ 
dant  cette  date  éloignée  beaucoup  de  ses  membres 
ont  accepté  de  se  rendre  à  l'invitation  du  Congrès 
des  sciences  historiques,  qui  se  tiendra  l’an  prochain 
à  Bruxelles. 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  D  ÉTÉ  : 

1°  La  “  Névrosthénine  Freyssinge  ",  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (voir  Ct-aessous.  Écnanuuon  sur  tiemande  par  retour); 

2®  Les  “Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  ’  qui  per¬ 
mettent  de  réaliser  la  désinfection  intestinale. 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  do  la 


{XX  gouttes  contiennent  0.40  cenligra 


alcool). 


Glyoéruphe 


i  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  > 
le  premier  verre  de  boiason,  dans  les  cas  de 
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lulvantea  :  da  professeur  Lecéna  sur  un  appareil 
de  prothèse  pour  «  pied  tombant  n  représenté  sur  un 
tableau  de  Moroni  de  li  National  Gallery;  de 
M-  Wickersbeimer  sur  Henri  de  Saxe  et  le  «  de 
secretis  mulierum  »  et  sur  Robert  Grossetesie  et  la 
médecine  ;  de  M.  P.  Delaunay  sur  les  voyages  en 
Angleterre  du  médecin-naturaliste  Pierre  Selon,  du 
Mans)  de  M.  Sévjlla  sur  l’art  vétérinaire  antique  : 
le  (I  syndrome  coliques  »  dans  Vhippiâtrie  grecque  ;  du 
professeur  Capparoni  sur  divers  maîtres  Salerni- 
tains  ;  de  M.  Van  Gils  sur  les  médecins  dans  Molière 
et  Bernard  Shaw;  du  professeur  Sigerist  sur  le 
conflit  entre  les  médecins  du  XVP  siècle  et  l’antiquité 
démontré  par  les  exemples  de  Paracelse,  Vésale, 
Fracastor  et  Ambroise  Paré;  de  M.  Fosaeyeax  sar 
Descartes  et  les  études  anatomiques  en  Hollande  ; 
enfin  de  M.  Livet,  à  propos  d’un  portrait  de  Para¬ 
celse.  Etablissant  une  relation  entre  ce  portrait  rt 
nne  phrase  attribuée  à  Paraci-lse  au  sujet  de  ses  con¬ 
frères,  qui,  disait  il,  pratiquaient  leur  art  avec  une 
fausse  barbe  et  un  bandeau  sur  les  yeux,  c’est-à-dire 
avec  une  prétention  qui  n'avait  d’égale  que  leur 
ignorance,  l’auteur  montra  dans  le  profil  du  portrait 
nne  tète  d’homme  avec  une  fausse  barbe  et  un  ban¬ 
deau  sur  les  yeux. 

—  M.  Wickersheimer  et  le  professeur  Capparonl 
signalèrent  dans  IfS  œuvres  d’art  de  la  Renaissance 
des  exemples  analogues. 

L’après-midi,  les  membres  du  Congrès  se  r.  ndi- 
rent  à  St-Bartholomew  Hospital  et,  sous  la  roaduite 
de  sir  d’Arcy  Power,  visitèreni  les  différenlrs  parties 
de  cet  établi  sement  A  noter  que  la  pharmacie 
reçoit  sous  forme  de  matières  premières  une  g  ande 
partie  des  médicaments  et  leur  fait  subir  ensuite  Us 
transformations  nécessaires  aux  prescriptions  théra¬ 
peutiques. 

Le  soir  un  grand  dîner  réunissait  les  congressistes 
à  l’Hôtel  Cecll  où  13  toasts  furent  prononcés,  et  le 
SAMEDI,  dernier  jour  du  Congrès,  une  excuraioa  à 
Windsor  et  sur  la  Tamise  permit  d’amicales 
causeries  dans  un  charmant  décor.  Le  lendemain. 


rrgagnart  S"n  homr  n  mpo  'air‘  li 
louvrnir  de  1  hou|.iiilité  britai  ni  que  q 
être  à  la  hauteur  de  sa  réputation. 

Laignel-Lavastine. 


LA  LUTTE  CONTRE  LA  SYPHILIS 


Il  n’y  a  pas  encc 
de  syphilis  en  préi 


encore  longtemps',  proi 
1  présence  d’une  jeune  f 
mariée,  passait  pour 


A  juste  raison,  présentement,  nous  sommes  deve¬ 
nus  moins  pudibonds  et  nous  avons  compris  que  le 
nom  d’une  maladie,  quelle  soit-elle,  ne  saurait  jamais 
blesser  l’innocence  de  personne  et,  par  suite,  qu’il 
n’y  a  point  à  hésdter  à  appeler  l’attention  de  tous 
sur  cette  maladie  que  les  plus  innocents  sont  sou¬ 
vent  exposés  à  contracter,  justement  parce  que, 
ignorant  tout  de  ce  qui  la  concerne,  ils  ne  peuvent 
songer  à  s’en  défiler  et  ne  prennent,  par  suite,  aucune 
des  précautions  simples  grâce  auxquelles  ils  pour¬ 
raient  lui  échapper. 

Et  c’est  ainsi  que,  sons  les  auspices  du  Comité 
national  de  propagande  d’hygiène  sociale  et  d’éduca¬ 
tion  prophylactique,  M.  Queyrata  pu,  dernièrement, 
par  nne  initiative  aussi  heureuse  qu’intéressante, 
entreprendre  à  l’usage  des  jeunes  filles  et  des  mères 
de  famille  des  conférences  sur  la  syphilis  desti¬ 
nées  à  mettre  ses  auditrices  en  garde  contre  la 
funeste  maladie. 

Cette  entreprise,  que  les  timorés  auraient  pu 
craindre  devoir  susciter  des  prot-slations  véhé¬ 
mentes,  a,  en  réalité,  été  parfaitement  accoeillie  par 
les  intéressées,  et  si  bien  même  que  ceiles-ci  ont 
est'mé  devoir  manifester  leur  vive  approbatiun  par 
le  vote,  à  l’unanimité,  vote  rendu  à  la  suite  de  1a 
seconde  conférence  de  M.  Qaeyrat,  de  Tordre  dn 
jour  suivant  sur  lequel  on  ne  saurait  trop  attirer 
l’attention  : 


le  25  Ju  1  et  i922  aux  Société-  Savantes; 

Remercient  M.  Louis  Queyrat  de  s’étre  fait  Tapôtre 
convaincu  d’une  propagande  qu’il  a,  le  premier,  eu  le 
courage  de  commencer  en  France. 

Remercient  les  chefs  d’administrations  et  d’industries 
qui  ont  favorisé  cette  conférence  en  engageant  leur  per¬ 
sonnel  à  y  assister  et  en  Thonorant  de  leurprésence; 

Et  considérant  le  danger  chaque  jour  croissant  de  la 
syphilis  pour  le  foyer,  familial  français  ; 

Considérant  que  l’ignorance  et  les  préjugés  sont  les 
principaux  auxiliaires  du  mal  ; 

Considérant  le  succès  de  la  première  conférence  don¬ 
née  le  15  Juin  1922,  qui  a  déjà  réuni  plus  de  GOO  jeunes 
filles  et  jeunes  femmes  ; 

Déclarent  approuver  pleinement  la  campagne  d’édu¬ 
cation  antivénérienne  faite  par  le  Comité  national  de 
propagande  d’hygiène  sociale  et  d’éducation  prophylac- 

Invitenl  le  Comité  à  poursuivre  et  à  développer  sa 
campagne  dans  tous  les  milieux  féminins  et  masculins, 
ouvriers  et  bourgeois,  ainsi  qu’à  publier  la  conférence  de 
M.  Queyrat  et  à  ta  répandre  le  plus  largement  possible  ; 

Emettent  le  vœu  que  la  grande  presse  ne  se  fasse  plus, 
par  son  silence,  la  complice  de  l’ignorance  publique  et 
des  préjugés  et  que  les  Pouvoirs  publics,  particulière¬ 
ment  les  ministères  de  l’Hygiène  et  de  l’Instruction 
publique,  viennent  en  aide,  moralement  et  matérielle¬ 
ment,  au  Comité  national  de  propagande  dans  la  tâche 
d’éducation  moraie  et  scientifique  qu’ii  a  entreprise  ; 

Et  demandent  an  Parlement  de  voter  le  budget  néces'- 
suire  pour  l’organisation  des  dispensaires  qui  permet¬ 
tront  de  faire  disparaître  la  syphilis  en  mettant  à  la 
disposition  de  tous  les  malades  les  moyens  scientifiques 
de  diagnostic,  de  traitement  et  de  contrôle 


LES  PLANTES  MÉDICINALES  DES  COLDNIES  FRANÇAISES 


L’homme  a  tendance  à  tourner  en  dérision  les  pra¬ 
tiques  auxquelles  il  n’a  pas  été  habitué  dès  son  jeune 
âge  et,  sans  autre  forme  de  procès,  à  les  déclarer 
déraisonnables  ;  il  lui  faut  toujours  du  temps  pour 
les  admettre,  pour  se  libérer  «  de  ce  commun  vice 
non  dn  vulgaire  seulement,  mais  quasi  de  touts 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

€  Il  n’est  pas  douteux  |  c  Les  travaux  de 
qu'en  mettant  en  évi-  M.  Cussac,  basés  sur 
dence  des  métaux, même  l’absorption  de  l’eau  de 


San  de  SIer  captée  au  large,  stérilisée  à  froide 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées^ 
Méthylsursinate  disodiquè. 


Professeur  GaerTigon  comblerunelacune  dans 
a  ouvert  des  voies  non-  l’utilisation  du  liquide 
veüesàla thérapeutique  marin  au  point  de  vue 
marine.  »  thérapeutique.  » 

D'  Albert  ROBIN,  _  p 


Médaille  d’Htgiëne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

'  LA  BIOMARINE"  A  DIEPPE 

Laborstslre  d'études  à  Blarrlta’.  —  ùiruUu' .  a.  cnsSAO.  ««  >>i>» 
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homtneii,  H’avolr  leur  v1«i*e  et  leor  arrf  st  «nr  le  train 
auqnel  ila  sC'!  iiay«.  »  C'eût  al'  st  que  les  pr^mi^rs 
eiploratenr"  s’ég^ayè  ent  grandement  à  voir  Irs  natu¬ 
rels  du  Pérou  r  âr.honner  des  feuilles  de  Coca,  les 
sauvages  du  Bréail  siroter  du  Maté  et  les  nègres  de 
l’Afrique  grignoter  des  noix  de  Kola;  ce  n'est  qu’à 
la  suite  de  multiples  observations  qu’ils  finirent  par. 
saisir  le  but  de  ce  qui  leur  était  apparu  comme  d’in- 
comprébensibles  manies  ;  la  Cona,  le  Maté,  la  Kola 
obtinrent  alors  autant  de  vogue  qu’ils  avaient  d’abord 
suscité  de  moqueries  ;  d’amusettes  tont  juste  bonnes 
à  divertir  de  grands  enfants  on  en  vint  à  les  ranger 
parmi  les  ressonrces  les  plus  précieuses  de  la  phar¬ 
macopée. 

Dans  un  ouvrage  remarquablement  documenté  *, 
MM.  A  Chevalier  et  E.  Perrot  ont  retracé  l’bistoire 
de  la  Kola.  Le  plus  ancien  auteur  qui  eu  ait  parlé  e<t 
Léon  l’Africain  qui,  au  début  du  xvi“  siècle,  explora 
une  grande  partie  de  l’Afrique  du  Nord  :  bien 
qn’assez  vague,  la  mention  qu’il  fait  d’arbres  d’une 
merveilleuse  grandeur  portant  des  fruits  semblables 
à  des  châtaignes  ne  peut  s’appliquer  qu’au  Kolalier  : 
il  désigne,  en  effet,  ces  fruits  sons  le  nom  de  Gorô, 
qui  est  celui  qu’emploient  encore  les  habitants  du 
Soudan.  Pins  précise  est  la  description  qu’en  donne, 
à  la  fin  du  xvt"  siècle,  le  navigateur  portugais 
Ednardo  Lopez  ;  il  nous  montre  les  fruits  nommés 
Colas  grands  comme  des  pommes  de  pin  et  renfer¬ 
mant  «  d’autres  fruits  semblables  à  des  châtaignes 
dans  lesquels  il  y  a  quatre  pulpes  séparées  de  cou¬ 
leur  rouge  et  Incarnat  ».  On  ne  peut  méconnaître  à 
cette  description  la  noix  de  Kola  à  quatre  cotylé¬ 
dons.  Lopez  nous  apprend,  en  outre,  qu’on  mâche 
ces  fruits  pour  éteindre  la  soif  et  rendre  l’eau  sapide 
et  qu’ils  sont  utiles  pour  les  maladies  de  foie  ;  la 
preuve  en  est  que  si  l’on  en  asperge  le  foie  déjà 
putréfié  d’un  oiseau,  cet  organe  recouvre  sa  fraîcheur 
première.  Un  passage  du  traité  de  Clusius,  Exoiico- 
rum  libri  dp.cem  (1605).  concerne  également  la  Kola 
que  l’auteur  appelle  Coles  et  qu’il  décrit  d’après 
deux  échantillons  provenant  d’un  médecin  de  Middel- 
bourg,  Tobie  Rœsins  :  il  a  appris  de  ce  dernier  que 

1.  Aug.  Chevalier  et  Eh.  Perrot.  —  Les  Kolatiers  et 
es  noix  de  Kola,  1911. 


les  lobes  ont  L  forme  d’un  volumineux  haricot  ren- 
f  rmant  quatre  ou  cinq  frutts  qui  ont  ia  d  u  enr  rouge 
du  minium  ou  du  cinabre  et  qui,  dépouillés  de  1.  ur 
enveloppe  blanche,  se  eéparent  en  deux  moitiés 
comme  les  fèves.  Pendant  plus  de  deux  eièclei,  les 
obiervateurs  n’ajoutèrent  pas  grand’chose  à  ces 
données  ;  ee  n’est  qu’en  1830  que  Robert  Caillé  com¬ 
mença  à  fournir  quelques  éclaircissements  sur  la 
plante  qni  fournit  la  Kola  :  il  signala  que  le  même 
arbre  peut  produire  des  fruits  de  couleur  blanche  et 
ronge  et  que  si  l’on  laisse  à  l’air  un  cotylédon,  après 
l’avoir  brisé,  sa  pulpe,  naguère  blanche  ou  rose, 
prend  une  teinte  de  rouille.  Le  premier  travail  d’en¬ 
semble  sur  les  Kulas  est  dû  au  prof-ssenr  Heckel 
qui  leur  consacra,  en  1883  puis  en  1893,  une  impor¬ 
tante  monographie  et  rapporta  la  production  de  la 
noix  à  deux  cotylédons  au  Cola  acuminata  et  celle  de 
la  noix  à  quatre  cotylédons  an  Cola  Eailayi 

Les  Kolatiers  sont  des  arbies  de  moyenne  gran¬ 
deur  de  la  famille  des  Stercnliacées,  qu’on  divise  en 
deux  groupes  d’après  le  nombre  des  cotylédons  de 
leurs  graines  :  le  premier  (graines  à  deux  cotylé¬ 
dons)  est  représenté  par  le  Cola  nitida,  le  plus 
estimé  le  sero"d  par  les  Cola  acuminata,  Ballayi, 
verlicillata,  sphœroi  arpa  Les  graines,  r-nfecmées 
au  nOD'bre  de  'icq  à  dix  dans  un  fruit  appelé  cabosse, 
présentent  des  rolorations  qni  varient  du  blanc  au 
ronge  vif  et  qu’on  trouve  réunies  dans  an  même  fruit. 
Toutes  les  espèces  de  Ko’atiers  proviennent  des 
régions  fore-tières  de  1  Atrique  occidentale  et  cen¬ 
trale.  Le  Cola  nit’da  croît  spontanément  dans  la 
forêt  tropicale  du  Golfe  de  Guinée  ;  le  Cola  acumi¬ 
nata,  Indigène  de  la  forêt  équatoriale  au  Cameroun 
et  au  Gabon,  est  domestiqué  au  Togo,  au  Dahomey, 
dans  la  Nigeria  et  jusque  dons  l’Angola  ;  le  Cola  Bal¬ 
layi  est  originaire  dn  Congo. 

La  culture  de  ces  arbres,  dans  leur  pays  d’origine, 
est  entravée  par  certaines  traditions  qui  ont  cours 
parmi  les  indigènes  :  c’est  ainsi^que  ceux  de  la  Côte 
d’Ivolre  sont  convaincus  que  qüirouque  plante  un 
Kolatier  meurt  quand  l'arbre  commence  à  fructi¬ 
fier.  «  Aussi  l’indigène  du  Soudan  se  contente-t-il 


2.  Hvckel.  —  Les  Kolas  africains.  Monographie  bota¬ 
nique,  chimique,  thérapeutique  et  pharmacologique,  1893. 


souvent  de  protéger  les  jeunes  pi-  ds  trouvés  dans  la 
lorêt  ou  eicore  de  les  transplanter  en  meilhure 
pla  e,  en  accompagnant  ce  déplacement  de  cérémo¬ 
nies  rituelles’.  »  La  multiplicaiion  du  Kolalier  se' ait 
r  onrtani  facile  ;  on  l'a  transporté  avec  succès  à  la 
Réunion,  dans  certaines  régions  de  l’Indochine  et  à 
Madagascar  ;  dans  cette  dernière  colonie  il  fleurit 
dans  de  bonnes  conditions  et  fonrnit  des  noix  d’ex¬ 
cellente  qualité.  D'après  M.  le  professeur  E.  Perrot 
sa  culture,  deux  fois  plus  rémunératrice  que  celle 
du  cacaoyer,  pourrait  devenir,  pour  les  planteurs,  la 
source  de  gros  bénéfices,  surtout  si  Ton  utilisait 
une  grande  quantité  de  noix  qui  s’avarient  à  l’époque 
de  la  grande  récolte,  en  les  stérilisant  snr  place. 

L’importance  commerciale  de  la  Kola  est,  en  effet, 
considérable  :  dans  les  pays  où  le  Kolatier  ne  croît 
pas  spontanément,  elle  joue  un  rôle  dans  la  pinpart 
des  actes  de  la  vie  sociale.  Symbole  de  paix  ou  de 
discorde,  elle  sert  à  cimenter  les  alliances  ou  à 
déchaîner  la  guerre  :  c’est  siniplement  question  de 
couleur,  car  dans  le  premier  cas  ce  sont  des  noix 
blanches  qu’on  échange;  dans  le  second,  ce  sont  des 
rouges.  Lorsqu  un  jeune  homme  pose  sa  candidaiure  à 
la  main  d’une  jeune  fille,  le  protocole  exige  qu'il  envoie 
une  kola  blanche  à  ses  parents  ;  ceux-ci  répondent 
par  une  kola  de  la  même  couleur  ai  la  demande  est 
agréée  :  une  kola  rouge  signifie  au  prétendant  qn'il 
est  évincé.  Comme  la  kola  permet  d  affronter  les 
plus  grands  voyages  sans  souffrir  de  la  lalm,  on  a 
soin  d  en  munir  les  morts  pour  leur  servir  de  via¬ 
tique.  Enfin,  elle  a,  auprès  des  noirs,  la  réputation 
d'un  puissant  aphrodisiaque  :  les  jeunes  en  usent 
pour  entretenir  leur  virilité,  les  vieux  pour  la  ré- 

Les  premiers  expérimentateurs  ont  rattaché  l’ac¬ 
tion  de  la  Kola  à  la  caféine  qui  s’v  trouve  dans  des 
proportions  variant  entre  1  gr.  (Kolas  muliicotylé- 
donées)  et  2  gr.  50  pour  100  (Kolas  blcotylédonées), 
puis  à  un  produit  tsnnique,  le  rouge  de  Kola  (Heckel 
et  Schlaienh-iuffen.) 

Mais  les  travaux  de  MM.  Caries  et  Bonrquelot 
ont  prouvé  que  le  dernier  ne  préexiste  pas  dans  les 

3.  E.  Perrot.  —  La  noix  de  Kola  in  Les  grands  produits 
végétaux  des  colonies  françaises,  1916. 


BROMONElFIOBIN 


Etudiée  et  préparée  avec  le  soin  minutieux  dont  le  Laboratoire  des  Produits  “USINES  DU  RHONE" 
entend  faire  la  caractéristique  de  sa  marque.  l’URAZINE  ajoute,  à  l’action  de  la  Pipé^azine,  les  qualités 
analgésiques  et  antiseptiques  de  l’Acide  salicylique. 


L’URAZINE  est  donc 


Un  Snergitfue  dissolvant  de  l'Acide  Uriiiue  et  ilqs  Urates  f  -  g.  -es  s,- 

Un  Anaigésigue  extrêmement  efficace  des  douleurs  rhumatismales,  nepltretlgues,  etc-. 
Un  antiseptique  puissant  des  reins  et  de  ia  vessie. 


Parfaitement  tolérée  par  l’estomac,  sans- 'action  sur  ie  cœur  et  sur  le  systèrne  nerveux.  PURAZlNE  est  le 
médicament  de  choix  à  opposer  à  la  Lithiase  rénaie  et  à  toutes  les  manifestations  arthritiques. 


X-a.  Phat 


î2  1,  Jeaxl-Gou 
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•emencei  fraîches  et  que  sa  formation  résulte  d’ac¬ 
tions  oxydantes  qui  se  produisent  an  cours  de  la 
dessiccation  :  le  rouge  de  Kola  ne  serait  donc  qu’un 
indice  de  l’al'ération  de  la  drogue.  En  stérilisant  les 
noix  fraîches  au  moyen  de  la  vapeur  d’eau  sous 
pression,  M.  A,  Goris  a  obtenu  deux  corps,  la  kola- 
téine  et  la  kolatiiie-caféine,  qui  représentent  les 
principes  actifs  du  médicament  sous  leur  forme  pri¬ 
mitive  et  auxquels  doivent  être  attribués  ses  effets 
physiologiques.  Loin  que  la  kolatine  soit  un  succé¬ 
dané  de  la  caféine,  il  existe  entre  les  deux  substances, 
ainsi  que  l’ont  démontré  MM.  J.  Chevalier  et  Goris*, 
une  sorte  d’antagonisme  partiel  aussi  bien  sur  les 
muscles  que  sur  le  sysiètne  nerveux  central,  «  anta¬ 
gonisme  probablement  susceptible  d'empêcher  l’ac¬ 
tion  contracturante  des  fortes  doses  de  caféine  sur 
les  muscles  et  en  particulier  sur  le  myocarde  ».  Cette 
absence  d’action  contracturante  dans  le  complexe 
kolatiue-cafélne  permet  à  l’action  excitante  de  la 
caféine  de  se  développer  sans  obstacle  et  avec  un 
effet  utile  plus  grand  au  point  de  vue  du  rendement 
en  travail  musculaire  (Martinesco  ’). 

Les  préparations  de  Kola  fraîche  pu  stérilisée, 
c’est-à-dire  dans  lesquelles  la  kolallne-caféine 
n’a  pas  subi  d'altération,  se  classent  parmi  les 
toniques  stimulants  du  système  nerveux  cérébro- 
spinal  et  sympathique  :  cette  stimulation  s’ac¬ 
compagne  de  l’augmentation  de  l’énergie  neuro- 
musculaire  et  de  l'élévation  de  la  tensipn  arté¬ 
rielle  ;  ou  voit  en  outre  s’activer  et  se  régulariser 
l’assimilation  des  substancts  alimentaires  (G,  Che- 
vrotier  et  P.  Vigne),  effet  qui  légitime  l'emploi  qu'en 
fout  les  nègres  comme  aliment  d’épargne.  La  Kola 
trouvera  donc  son  application  dans  tous  les  cas  où  il 
est  nécessaire  dë  favoriser  l  aptitude  au  travail  intel¬ 
lectuel  ou  de  développer  le  rendement  de  1  effort 
muiculalre  :  des  observations  sur  des  coureurs  cy¬ 
clistes.  sur  des  chevaux  de  course,  ont  mis  en  relief 
sou  efficacité  pour  combattre  l’essoufflement  :  elle 
peut  être  avantageusement  prescrite  aux  cardiaques 
qui  ne  supportent  pas  la  cafeine.  D  après  Monnet, 
elle  favorise  la  digestion  soit  en  augmentant  la  sécré-; 

1.  J.  Chevalier  et  A.  Goris.  —  «  Action  pharmacolo¬ 
gique  de  la  kolatine  ».  Bull,  des  Sc.  pharmacol.,  1907. 


tion  du  suc  gastrique,  soit  en  tonifiant  les  muscles 
lisses  de  l’estomac  :  enfin  plusieurs  auteurs  (Du- 
jardin-Beaumetz,  Cunéo,  Hu'hard)  la  considèrent 
comme  un  excellent  antidiarrhéique  capable  de  rendre 
des  servit  es  dans  la  diarrhée  de  Cochinchine  et  dans 
certains  cas  de  choléra  sporadique.  Son  action  aphro¬ 
disiaque  a  été,  sans  dou'e,  très  exagérée  :  du  moins 
ne  peut-elle  se  produire  qu’à  la  suite  de  l’absorption 
de  noix  fraîche  :  elle  parait,  en  effet,  due  à  une 
essence  que  détruit  la  dessiccation.  Heckel  vit  un 
homme  qui,  après  avoir  mâché  une  graioe  fraîche, 
fut  en  proie’ à  un  véritable  accès  de  priapisme.  Mais 
il  refuse  toute  activité  à  la  drogue  sèche  et  traite  de 
légende  1  histoire  de  cette  compagnie  du  40°  de  ligne 
qui.  après  une  marche  ininterrompue  de  58  km.  avec 
fourniment  complet,  pendant  laquelle  on  l’avait  sou¬ 
mise  à  la  Kola,  aurait,  dès  sou  retour  au  quartier, 
demandé  la  permission  de  minuit.  L’idée  était  amu¬ 
sante  et  digne  de  tenter  la  plume  d'un  Guy  de  Mau- 
passant  ou  d’un  Courteline  ;  mais  la  vieille  verve 
gauloise  se  trouvait  en  contradiction  avec  la  phar¬ 
macologie. 

Il  serait  trop  long  d'énumérer  toutes  les  formes 
pharmaceutiques  qu’on  a  proposées  jiour  l'adminis¬ 
tration  de  la  Kola  :  l'important  est  d’employer,  qu’il 
s’agisse  de  teinture,  d  extrait,  de  vin,  de  granulé,  etc., 
un  produit  préalablement  stérilisé  :  on  formulera, 
par  exemple,  le  vin  : 

Pondre  de  noix  de  Kola  stérilisée  ...  60  gr. 

Vin  de  Malaga .  1.000  gr. 

Filtrer  après  une  macération  de  huit  jours  :  de  30 
à  50  gr.,  l’élIxlr  : 

Extrait  fluide  de  noix  de  Kola  stérilisée.  BO  gr. 

Alcool  à  60° .  100  gr. 

Sirop  simple .  100  gr. 

Vin  de  Lnnel .  250  gr. 

1  à  2  cuillerées  à  dessert,  ou  simplement  les 

Poudre  de  noix  de  Kola  stérilisée.  .  .  0  gr.  60 

Pour  1  cachet  :  2  à  4  par  jour. 

2.  G.  Martinesco.  —  «  Action  pharmacodynamique  de 
la  kolaline-caféioe  ».  BuU,  des  Sc.  pharmacol ,  1913. 


Cette  dernière  forme  est,  avec  le  granulé,  la  plus 
recommandable,  les  vins  et  les  élixirs  ne  convenant 
pas  à  tous  les  tempéraments,  bien  qu’ils  fassent 
partie  des  drogues  que  les  malades  se  prescrivent 
volontiers  sans  recourir  à  l’avis  du  médecin. 

Henri  Leclerc. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ITALIE 

X'  Congrès  italien  de  pédiatrie. 

Le  X®  Congrès  italien  de  péÜatrie  aura  lieu  à 
Milan  les  1”,  2,  3  et  4  Octobre  1922. 

Questions  mises  à  l’ordre  du  jour  : 

Immunisation  active  et  passive  contre  la  diphtérie. 
Rapporteurs  :  MM.  Maurlzio  Pinoherle  et  Gino 
F rontall  ; 

Prophylaxie  de  la  tuberculose  dans  l'enfance. 
Rapporteur  :  M.  S.  Caynata. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  à  M.  Grassi, 
9,  via  Commanda,  à  Milan,  secrétaire  du  Congrès. 

PÉROU 

h' Académie  nationale  de  Médecine  de  Lima  vient 
de  renouveler  snn  bureau.  Ont  été  nommés  pour  la 
période  1922-1923  ; 

Président  :  professeur  Julian  Arce; 

Vice- président  :  professeur  Max.  Gonzales  Alaecha; 
Secrétaires  annuels  :  D"  Carlos  A.  Bambaren  et 
Fortona  to  Quesada  ; 

Trésorier  piofesseur  Eduardo  Bello; 

Bihliothécaire  :  Romulo  Eyragulrre; 

Membres  du  bureau  :  professeur  Anlbal  Corvetto  et 
Ramon  E.  Ribeyro. 

L’Association  péruvienne  pour  les  progrès  de  la 
Science  vient  d  être  reconnue  comme  institution 
officielle. 

La  i-éance  d’inauguration,  présidée  parle  président 
de  la  République,  a  eu  lieu  le  30  Ju.ll.  t  dernier. 


Extrait  VITAMINE  Polyvalent 


CONTEINANT  LES  FaCTEURS  HYDRO  ET  LIP0S0LUBLE5  Indispensables 

A  LA  CROISSANCE  ET  A  la  NUTRITION 


Favorise  l  'assimilâtion  des  substances  alimentaires  proprement  dites  :  albumi¬ 
noïdes,  graisses, hydrates  de  carbone,  sels  minéraux  (action  vitaminique). 
Sollicite  et  active  ie  fonctionnement  des  glandes  endocrines  (action  vitaminique). 
Facilite  la  digestion  des  substances  amylacées,  (action  diastasique). 

I  IM  DI  CATION  S 

Chez  I  Enfant:  Hypothrepsie, Troubles  de  la  croissance.  Rachitisme,  Prétuberculose. 

Ch6Z  lAdultS  :  Etats  dyspeptiques  et  entéritiques.  Grossesse, Troubles  endocriniens,Convalescence,etc. 

DOSES:  2à6  cuillerées  à  café  par  jour. 


TRAVAUX^  BIBLIOGRAPHIE,  ECHANTILLONS  : 

LABORATOIRES  CIBA. 0. Rolland,  1, Place  Morand,  LYON 
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lues  ÀSutstances  M  inimale  s 
DU  SANG  TOTAL 

(V itamineS;,  HormoneS;,  Cytopoïétines,  Anticorps) 

SE  TROUVENT  INTACTES 

dans  le  SIROP  J. 

DESCHIENS 


Jont  1  kémoglotine 

prélevée  sur  des  animaux  Vivants  et  sélectioimé&, 
associée  aux  liéiiiopoïétines  du  plasma  sanguin^, 
agit  par  apport  d  liémoglokme  vivante  et  par 
stimidation  des  organes  kématopoïétiques 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N«  72 


—  1515 


Samedi,  9“Septembre  1922 


Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Oliohy,  PARIS  (9*).  —  Tél.  :  Centr.  3S-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imnnigrémi,  Paris 


BULLETIN  N°  36 


TRAITEMENT  DES  IWÉTRITES 


Les  Métrites  sont  ou  d’origine  blennorragique  ou  d’origine 
puerpérale. 

Comme  le  plus  souvent  l’infection  gonoccocique  prépare  la 
voie  à  l’infection  puerpérale  et  la  favorise,  on  considère  plutôt 
le  traitement  de  la  Mélrite  en  général,  sans  tenir  trop  grand 
compte  de  la  variété  des  infections  qui  la  provoquent. 

I.  —  Métrite  aigue. 

En  dehors  des  pansements  locaux  la  vaccinoihérapie  est  indi¬ 
quée  dans  tous  les  cas  de  Métrite  aiguë. 

Un  bon  Vaccin  contre  la  Métrite  doit  comporter  plusieurs 
races  microbiennes  :  gonocoques,  colibacilles,  entérocoques, 
staphylocoques,  bacille  pseudo-diphtérique,  streptocoques. 

Ces  conditions  sont  remplies  par  Vbnmunizol  Grémy  n®  41 
«  Métrites,  Salpingites  ». 

L'Immunizol  Grémy  n®  41  est  un  vaccin  polymicrobien, 
polyvalent,  atoxique. 

11  existe  en  ampoules,  pour  la  vaccination  sous-cutanée  : 
Injecter  tous  les  trois  jours  1/2  cm%  puis  1  cm’ jusqu’à  2  cm’ 
en  augmentant  progressivement  la  dose. 

Les  réactions  sont  peu  importantes  :  un  peu  de  rougeur  au 
point  d’injection,  une  légère  reprise  de  l’écoulement,  une  fièvre 
passagère. 

Il  existe  également  en  comprimés  pour  la  vaccination  par 
voie  buccale  : 

Ordonner  de  8  à  10  comprimés  par  jour  pendant  quinze  jours. 


La  vaccination  par  voie  buccale  permet  de  continuer  l’action 
de  la  vaccination  sous-cutanée. 

Résultats  :  Les  douleurs  disparaissent  dans  les  premières 
heures  qui  suivent  l’injection,  comme  si  on  avait  mis  de  la 
morphine  dans  la  seringue.  Les  phénomènes  inllammatoires 
rétrocèdent,  et  la  suppuration  diminue. 

IL  —  Métrite  chronique. 

Le  traitement ‘est  surtout  local. 

Aidé  de  la  vaccino thérapie  avec  l’Immunizol  Grémy  n®  41 
«  Métrites,  Salpingites  »,  dans  les  mêmes  conditions  que 
ci-dessus,  le  traitement  donne  des  résultats  de  guérison. 

Mais  il  faut  se  souvenir  que  la  femme  se  réinfecte  au  moment 
des  règles. 

Contre  les  douleurs  de  Métrite,  prescrire  en  suppositoires  la 
Frialine  Grémy,  qui  ne  côntient  aucun  alcaloïde;  mais  qui  fait 
disparaître  très  rapidement  les  douleurs. 


S’aider  du  Laboratoire  d’Analyses  bactériologiques  pour 
déterminer  la  flore  microbienne  des  Métrites,  en  suivre  les 
progrès  thérapeutiques  à  la  suite  de  la  vaccinothérapie,  en 
déterminer  la  nature  tuberculeuse  par  la  réaction  de  fixation  à 
l'antigène  de  Besredka. 

Demander  i.e  nécessaire  de  prélèvements. 

Envoyer  les  prélèvements  : 

Laboratoires  G.  GRÉMY,  9,  rue  de  Metz,  COURBEVOIE  (Seine). 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


LA  JOURNÉE  DU  LAIT 

Le  mardi  19  Septembre,  organisée  sous  le  haut 
patronage  de  MM.  Henri  Chéron,  ministre  de  l’Agri- 
cuiture,  Paul  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  de 
l'Assistance  et  ae  la  Prévoyance  sociales,  etc.,  doit 
s’ouvrir  à  Paris,  sous  la  présidence  de  M.  Marcel 
Donon,  sénateur  du  Loiret,  une  «  Journée  du  lait  ». 

Cette  réunion,  dont  M.  le  protesseur  Pinard  a 
accepté  d’être  l'un  des  vice-présidents,  ne  laissera 
pas  d’avoir  une  réelle  importance. 

C'est  en  efiet  que  le  lait,  entre  tous  les  aliments, 
est  sans  aucun  conteste  l’un  des  plus  importants 
tant  en  raison  de  sa  valeur  nutritive  propre,  qu'en 
vertu  des  principes  biologiques  essentiels  qu’il  ren¬ 
ferme,  principes  qui  font  que,  nourriture  exclusive 
de  l’enfant  durant  ses  premiers  mois,  il  constitue 
encore  pour.le  vieillard  un  aliment  de  choix,  aliment 
du  reste  que  les  adultes  eux-mêmes  auraient  grand 
intérêt  à  lonsommer  régulièrement  en  plus  grande 
abondance. 

Le  malheur  est  que,  depuis  la  guerre,  la  produc¬ 
tion  laitière  a  diminué  en  même  temps  que,  par  une 
conséquence  naturelle,  le  prix  de  vente  du  précieux 
aliment  augmentait  en  des  proportions  notables. 

Dans  l’iniérêf  général,  il  est  donc  de  la  plus  haute 
importance  de  chercher  à  améliorer  à  cet  égard  la 
situation  actuelle.  Et  c’est  justement  ce  que  les  pro¬ 
moteurs  de  la  Journée  du  lait,  qui  va  tenir  à  Paris 
ses  assises,  ont  pour  objet  de  réaliser,  pour  le  plus 
grand  bien  de  tous.  Rien,  an  surplus,  ne  saurait 
mieux  montrer  le  but  poursuivi  par  les  organisateurs 
de  la  prochaine  réunion  comme  l’exposé  de  son  pro¬ 
gramme  qui  comprend  les  questions  suivantes  :  1°  Le 
prix  de  revient  du  lait,  qui  sera  rapportée  par  M.  Henri 
Girard,  agriculteur,  membre  de  l'Académie  d  agricul¬ 
ture;  2“  Modifications  à  apporter  à  la  production  du 
lait,  en  vue  de  réduire  son  prix  de  revient  et  d'amé¬ 
liorer  sa  valeur  hygiénique,  qui  aura  pour  rappor¬ 
teur  M.  le  protesseur  Porcher,  de  l’Ecole  vétérinaire 
de  Lyon  et  rédacteur  en  chef  de  la  revue  Le  Lait; 
3»  Les  lois  et  règlements  concernant  la  vente  du  lait, 
par  M.  Casanova;  4“  L’amélioration  des  conditions 
du  transport  du  lait  par  voie  ferrée,  par  M.  Pohier, 
ingénieur  des  services  commerciaux  de  la  Compagnie 
de  Paris  a  Orléans.  i/nü'i 

Le  programme  de  la  Journée  du  Lait,  on  le  voit 


par  l’indication  des  rapports  qui  y  seront  discutés, 
est  bien  d'ordre  essenliellemi.nt  pratique.  Aussi  ne 
saurait-il  faire  doute  que  ses  séances  seront  particu¬ 
lièrement  suivies  et  remporteront  un  vif  et  légitime 
succès.  ,  G.  V. 


Chaire  d’Hygiène  et  de  Clinique  de  la  P®  enfance.  ' 

—  M.  H.  Dorlencourt  commencera  le  vendredi  6  Octobre 
1922,  dans  le  service  de  M.  le  professeur  Marfan,  à 
5  heures  de  l'après-midi,  et  continuera  chaque  jour  à  la 
même  heure,  une  série  de  25  leçons  et  5  démonstrations 
pratiques  sur  l’emploi,  les  indications  des  médicaments 
chez  les  enfants  et  les  divers  traitements  des  principales 
maladies  de  l’enfance  (nourrissons,  1^'  et  2®  enfances). 
Le  programme  détaillé  du  cours  est  affiché  au  labora¬ 
toire  de  la  Clinique  iHospice  des  Enfants-Assistés,  74, 
rue  Denfert-Rochereau). 

Le  nombre  des  élèves  étant  limité,  s’inscrire  à  l’avance 
au  secrétariat  de  la  Faculté  de  Médecine,  à  partir  du 
25  Septembre.  Prix  du  cours  :  100  francs. 

Exercices  de  démonstration  technique  du  Service 
de  Santé.  —  A  Marseille,  les  12, 13  et  14  Septembre  1922, 
ces  démonstrations  auront  lieu  avec  le  programme 
horaire  suivant  : 

Mardi  12  Septembre,  8  h,  30  :  Salle  de  conférence  du 
Grand  Palais  (Exposition  coloniale).  Présentation  au 
directeur  du  Service  de  Santé  du  15®  corps  d’armée  de 
MM.  les  officiers  étrangers,  et  des  médecins,  pharma¬ 
ciens,  dentistes,  officiers  d’administration  convoqués  en 
période  d'instruction.  —  9  heures  ;  Salle  de  conférence 
du  Grand  Palais.  Conférence  de  M.  le  médecin  inspec¬ 
teur  général  Basseres,  directeur  du  Service  de  Santé  du 
15®  corps  d’armée  ;  «  L’organisation  du  Service  de  Santé 
en  temps  de  guerre  ».  —  10  h.  30  :  Terrain  de  Montluron 
en  bordure  de  l’Exposition  coloniale  (communication 
directe  entre  le  terrain  de  Montfuron  et  l’Exposition). 
Présentation  des  organisations  et  matériels  techniques 
du  Service  de  Santé.  —  15  heures  :  Salle  de  conférence 
du  Grand  Palais.  Conférence  de  M.  le  médecin  en  chef 
'de  2'  classe  de  la  marine  Brunet  ;  a  Les  bateaux-hôpi¬ 
taux,  leur  installation,  leur  fonctionnement,  leur  rende¬ 
ment  ».  —  16  h.  30  :  Terrain  de  Moutfuron.  Présentation 
des  organisations  et  matériels  techniques  du  Service  de 
Santé. 

Mercredi  13  Septembre,  9  heures  :  Salle  de  conférence 
du  Grand  Palais.  Conférence  de  M.  le  médecin  principal 
de  H®  classe  Ronvillois  :  «  Les  nouveaux  appareils  à 
fractures  du  Service  de  Santé  ».  —  10  h.  30  :  Terrain  de 
Montfnron.  Présentation  des  organisations  et  matériels 
techniques  du  Service  de  Santé.  —  15  heures  :  Salle  de 
conférence  dn  Grand  Palais.  Conférence  de  M.  le  phar¬ 
macien  principal'de  l®®  classe  Nanta  ;  «  L’eau  en  cam¬ 


pagne,  son  épuration  ».  —  17  heures  :  Visite  du  Magasin 
général  et  de  la  Pharmacie  générale  d’appiovisionne- 
ment  du  Service  de  Santé.  Réunion  à  l’entrée  de  la  Phar¬ 
macie  générale,  chemin  de  la  Pomme. 

Jeudi  14  Septembre,  9  heures  :  Salle  du  cinéma  colo¬ 
nial.  Conférence  par  M.  l'officier  d’administration  prin¬ 
cipal  Vincent  :  «  De  l’administration  et  du  fonctionne¬ 
ment  administratif  dans  les  diverses  formations  du 
Service  de  Ssnté  en  campagne  ».  —  10  h.  30  :  Terrain 
de  Montfuron.  Présentation  des  organisations  et  maté¬ 
riels  techniques  dn  Service  de  Santé  —  15  heures  :  Salle 
de  conférence  du  Grand  Palais.  Conférence  de  -M.  le 
médecin  inspecteur  Thiroux,  directeur  de  l’Ecole  d’ap¬ 
plication  dn  Service  de  Santé  des  troupes  coloniales  : 
<1  La  prophylaxie  des  maladies  infectieuses  intestinales 
dans  les  troupes  en  campagne  »• 

N.-B.  —  Si  les  circonstances  le  permettent,  un  hydra¬ 
vion  de  la  marine,  aménagé  pour  le  transportdes  blessés, 
sera  présenté  au  cours  des  exercices  de  démonstration  ; 
les  renseignements  nécessaires  seront  donnés  en  temps 

Officiers  désignés  pour  accompagner  MM.  les  officiers 
étrangers,  médecins,  pharmaciens,  dentistes  et  officiers 
d'administration  au  cours  des  visites  du  matériel  exposé; 
médecin-major  de  2‘  classe  Plonqnet  ;  pharmacien-major 
de  Ir®  classe  Appaix;  officier  d’administration  de  2'  cl. 

Les  12,  13  et  14  Septembre,  ces  officiers  seront  pré¬ 
sents  sur  le  terrain  de  Moutfuron;  de  8  heures  à  midi  et 
de  14  à  18  heurés  ;  ils  se  tiendront  à  la  disposition  de 
MM.  les  officiers  étrangers,  médecins,  pharmaciens,  den¬ 
tiste»  et  officiers  d’administration  qui,  en  dehors  des 
visites  officielles  des  12,  13  et  14  Septembre,  désireraient 
avoir  des  explications  supplémentaires  sur  le  matériel 
exposé. 

Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  M.  Pech, 
agrégé  près  la  Faculté  de  Médecine  de  l’Université  de 
Montpellier,  est  nommé,  à  partir  du  1®®  Novembre  1922, 
professeur  de  physique  médicale  à  ladite  Faculté  (chaire 
vacante). 

Ecole  de  Médecine  de  Marseille.  —  Le»  inscrip¬ 
tions  en  vue  de»  examens  de  la  session  d’Octobre- 
Novembre  1922  seront  reçues  an  secrétariat  de  l’Ecole 
de  Médecine  et  de  Pharmacie,  an  palais  du  Pharo,  à 
Marseille,  du  8  au  14  Octobre  1922. 

La  1®®  inscription  trimestrielle  de  l’année  scolaire  1922- 
1923  devra  être  prise  du  23  au  31  Octobre  1922. 

Externat.  —  Sont  désignés  pour  faire  partie  du  jury 
du  prochain  concours  de  l'externat,  MM.  Contelas,  Tinel, 
M.-P.  Weil,  Bénard,  Küss,  Desplas,  Rouhiér  et  Ecalle, 
qui  ont  accepté. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Voiteur  (Jura), 
do  M.  Bidot. 
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TRICAtClNE 


Docteurs,  Hôpitaux,  Ambulances 
OIN.  PH"-  oe  1"  CL.  10.  R.  Fromenti 


Échantillons  et  Littérature  gratuits  sur  demandes 
LABORATOIRE  DES  PRODUITS  "  SCIENTIA"  □"  E.  PERI 


PARIS 


SE  Méfier  des  IMITATIONS  et  des  SIMILITUDES  de  NOM 
Bien  spécifier  '  TRICALCfNE  ” 


Doses  S  ADULTES  :  3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre.^ 

6  cuillers  mesure  granulés. 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour. 
ENFANTS  :  moitié  de  ces  doses.  , 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


RÉCALCiFICATION 


/^ep^utètre  ASSURÉE 

c/ une  feçon  CERTAINE  • 
et  PRATIQUE 

QUE  PAR  LA  TRICALÇINE  PURE 

OU  PAR  ASSOCIATION  /v\ÉDlCAMENTEUSE 

delaTRICALCINE 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  les  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  l'assimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 


nriiDCD^lli  i^Cicr  pulnonaire-osseuse 
T  U  t5 1  KU  U  LUD  C.  PÉRITONITE  tuberculeuse 

CROISSANCE  ALLAITEMENT 

TROUBLES  DE  DENTITION. DYSPEPSIES  ACIDE 

RACHITISrAE.  SCROFULOSE.CARIE  DENTAIRE 

ANÉ/v\IE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  et 
,  -  tablettes  de  chocolat. 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Les  Emotions,  par  le  D''  Cu.  PpEtFrER.  1  vol.  in-16 

de  231  pages  {Maloine  et  fils,  éditenrs),  1922. 

L’autenr  a  réuni  dans  ce  petit  livre  une  série  de 
dix  conférences,  recueillies  par  la  sténographie  et 
faites  devant  un  auditoire  composé  d’étudiants  de 
différentes  origines  et  de  gens  du  monde  curieux  de 
s’instruire.  11  ne  s’agit,  dans  ces  conditions,  ni  d'un 
traité  dei  Émotions,  ni  d’un  travail  de  recherches 
personnelles,  ni  d’une  étude  théorique,  enrichie  de 
bibliographie.  M.  P.  se  borne  à  exposer  des  no¬ 
tions  élémentaires  sur  l’expression  des  émotions, 
leur  psycho-physiologie,  les  maladies  émotives,  en 
terminant  par  quelques  recettes  pratiques  pour 
combattre  l’émotion.  Mais  l’ouvrage  écrit  dans  un 
style  alerte  et  pittoresque,  parfois  rehaussé  d’hu¬ 
mour,  se  lit  avec  plaisir. 


La  table  du  végétarien.  6°  édition.  1  vol.  de  256  pages 
{Société  végétarienne  de  France,  17,  rue  Duguay- 
-  Trouin,  Paris,  6').  —  Prix  :  6  francsi 

Ce  volume,  qui  est  destiné  au  choix,  à  la  prépa¬ 
ration  et  à  l’usage  rationnel  des  aliments,  contient 
885  recettes  exclusivement  végétariennes.  96  menus 
journaliers  répartis  sur  les  12  mois  de  l’année, 
2  menas  pour  réceptions  familiales,  1  menu  de  bau- 

On  trouve  de  plus  des  tableanx  des  aliments  vé¬ 
gétariens  se  consommant  toute  l’année  et  des  légumes 
et  fruits  de  saison,  avec  indication  des  mois  où  on 
les  trouve  sn.r  le  marché. 

Les  effets  des  rayons  en  gynécologie  ;  un  cas 
remarquable  d'aiopécie,  par  Karl  Nluwirth  (de 
Vienne).  1  vol.  in-8  IJlûlder),  Vienne. 

L’auteur  passe  en  revue  les  différents  effets  des 
rayons  au  cours  des  applications  gynécologiques, 
tant  des  rayons  X  que  de  ceux  du  radium  et  du 


mésothorium;  un  chapitre  spérial  est  consacré  aux 
procélés  radiothérapiques  récents;  enfin  une  biblio¬ 
graphie  qui  comporte  1.195  articles  clôture. 

L'ouvrage  a  surtout  pour  but  d'exposer  et  de 
discuter  le  cas  suivant  :  Femme  de  40  ans,  mariée; 
pas  d’antécédents  héréditaires  on  familiaux  notables. 
Réglée  à  17  ans;  urétrite  blennorragique  à  28  ans; 
une  fausse  couche  à  32  ans.  Venue  consulter  pour 
métrorragies.  Elle  avait  le  teint  très  clair  et  de  longs 
cheveux  blond  clair.  Hystérectomie  totale,  en  1916, 
suivie  d’angine  et  cystite,  puis  de  thrombo-phlébite 
du  membre  inférieur  gauche.  Convalescence  pro¬ 
longée.  Après  l'intervention,  il  subsiste  un  petit  noyau 
dur  rétrovaginal  pour  lequel  on  fait  un  traitement 
préventif  combiné  par  24  heures  d'applications  de 
substances  radioactives  tt  3  heures  de  radiothérapie 
en  12  portes  d'entrée  (9  abdominales,  3  sacrées)  ; 
40  X  en  12  minutes  (dureté  9  Bauer,  5™“*  d  =  22  cm. 
filtre  3“™  Al).  Ce  traitement  donna  un  résultat 
satisfaisant.  Mais  dès  la  deuxième  séance  début  de 
la  chute  des  cheveux  jusqu’à  calvitie  complète  ayant 
duré  quinze  jours.  A  ce  moment  légère  pousse  de 
cheveux  très  fias,  tout  A  fait  incolores,  ouatés;  puis 
repousse  régulière,  et  fin  Août  la  malade  avait  des 
cheveux  fournis,  mais  encore  courts,  qui  continuèrent 
à  pousser  dans  la  suite,  peut-être  seulement  nn 
peu  plus  foncés.  Il  est  intéressant  de  noter  que  les 
autres  régions  pileuses  du  corps  ne  présentèrent 
aucun  phénomène  semblable. 

L’auteur  n’a  pas  vu  encore  ni  trouvé  dans  la 
littérature  d’observation  analogue  d’alopécie  totale  à 
la  suite  d’irradiations  abdominales,  la  pathogénie  lui 
semble  obscure  et  il  se  demande  s’il  s’agit  d’un 
phénomène  résultant  de  la  mise  en  liberté  des  toxines 
néoplasiques,  d’une  suite  de  la  thrombo-phlébite  et 
autres  complications  inlectieuses  on  de  l’action  des 

Nous  noua  permettrons  d’ajouter  qu’il  peut  aussi 
s’agir,  et  plus  vraisemblablement,  soit  d’un  simple 
hasard,  soit  d’une  pelade  d’origine  émotive. 

A.  Laquebrièee. 


LIVRES  REÇUS 


2752.  Nouveau  Traité  de  Médecine,  publié  sous 
la  direction  de  MM.  G. -H.  Roghr,  F.  'Widal, 
P. -J.  Teissier.  —  Fascicule  II  :  Maladies  Infectieuses 
(suite).  —  1  vol.  grand  in-8  de  765  pages,  avec 
86  figures  dans  le  texte  et  8  planches  en  couleurs 
(Masson  et  C<“,  éditeurs).  —  Prix  :  relié,  50  fr. 

2753.  Nouveau  Traité  de  Médecine,  publié  sous 
la  direction  de  MM.  G  -H.  Roger,  F.  Widal, 
P. -J.  Teissier.  —  Fascicule  V  ;  Maladies intectieusBs 
et  parasitaires  (fin).  Cancer.  —  1  vol.  de  470  pages, 
avec  335  figures  dans  le  texte  et  4  planches  en  cou¬ 
leurs  (Masson  et  éditeurs).  —  Prix  :  relié,  50  fr. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 

BEVÜE  DE  STOMATOLOGIE 

Sommaire  du  n°  8. 

Mémoires  originaux  : 

B.  Krltctaewskl  et  P.  Seguin.  —  Contribution  à 
l’étude  hlsto-baciériol.  glque  de  la  pyorrhée  alvéo¬ 
laire. 

Technique. 

A.  Petit.  —  Coton  brûlé  hémostatique,  coton  de 


Sociétés  d’OJoutologie  de  Paris.  Séance  du  2  Mai 
1922. 

Revue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 


Ovize.  —  Du  choix  des  experts  dans  lés  procès 
des  stomatologistes. 

Nouvelles. 


Le  Nouveau  et  le  plus  Puissant 


NON  TOXIQUE  —  35  fois  plus  actif  que  le  Phénol  pur. 


COMPOSITION  :  Nouveau  Dérivé  du  Benzol.  —  FORMULE  :  C«H'(CH')'(OCH8)OH. 


EXTRAIT  DU  RAPPORT  du  Bureau  d’Hygièiie  Infantile  de  la  Ville  de  New-York. 

“  Je  crois  que  le  Dimol  est  un  agent  très  puissant  pour  la  sténli«ation  de  l’intestin...  Nous  avons  dans  le  Dimol  un  agent  puis¬ 
sant  qui  ag  t  comme  auti  diarrhéique  à  la  façon  d  un  antiseptique  réel  sans  effet  aslri  gent,  produisant  en  peu  de  temps  un 
changement  dans  le  caractère  anormal  des  selles,  et,  en  raison  de  la  stérilisation  rapide  de  l’intestm  qu'il  produit,  amenant  un 
retour  à  des  conditions  normales  de  la  mu  tueuse  intestinale.  De  ce  fait,  les  glandes  sont  mises  à  même  de  fournir  la  quantité 
nécessaire  de  sécrétion  et  d’assumer  leur  foiiotinn  naturelle  'ligestive  et  bactéricide,  et  ainsi  d'amener  la  guérison.” 

EXTRAIT  DU  RAPPORT  du  Lancet  9-4-21. 

“  DIMOL”. . .  “  Des  essais  divers  ont  prouvé  que  le  coefficient  de  35  et  la  non-toxicité  indiqués  par  le  préparateur  sont  justifiés.” 


INDICATION  :  Le  DIMOL  peut  être  employé  dans  le  traitement  de  toutes  les  maladies  d’ origine  bactêtienne 
ayant  pour  siège  le  gros  et  le  petit  intestin. 

PRÉSENTATION  :  En  ûacons  de  40  Pulverettes.  —  DOSE  :  De2  à  4  après  les  repas  dans  un  peu  d’eau. 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  aux  • 

LABORATOIRES  PHARMACOLOGIQUES  ANGLO- FRANÇAIS 

72,  rue  des  Aubépines,  BOIS-COLOMBES,  près  Paris. 
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Erythème  noueux 


L’érythème  noueux,  dont  j’ai  recueilli  170  observations 
personnelles  chez  les  enfants,  s’annonce,  après  des  prodromes 
fébriles  d’une  durée  variable  (de  quatre  ou  cinq  jours  à  huit 
ou  quinze  jours),  par  l’apparition,  au  devant  des  jambes,  de 
nodosités  rouges,  chaudes  et  douloureuses;  ces  bosselures 
érythémateuses,  en  nombre  discret,  séparées  par  des  inter¬ 
valles  de  peau  saine,  sont  parfois  étalées  et  confluentes.  Se 
faisant  en  deux  ou  trois  poussées,  les  unes  sont  en  pleine 
efiervescence,  les  autres  en  voie  de  régression  ou  même 
affaissées  et  éteintes,  et  la  peau  présente  des  teintes  diverses, 
allant  du  rouge  violacé  au  vert  et  au  jaune.  Ces  taches  ecchy- 
motiques  font  penser  à  des  coups  que  l’enfant  aurait  reçus 
[dermatite  contusiforme).  Quand  les  membres  supérieurs  sont 
envahis,  les  éléments  érythémateux  n’y  ont  ni  la  même  étendue, 
ni  la  même  grosseur  qu’aux  membres  inférieurs. 

Après  la  phase  éruptive  qui  dure  en  moyenne  de  une  à  trois 
semaines,  suivant  qu’il  y  a  une,  deux  ou  trois  poussées,  survient 
parfois  une  période  de  desquamation,  appréciable  au  niveau 
des  jambes. 

L’érythème  noueux  procède  à  la  manière  des  fièvres  éruptives  ; 
on  a  même  signalé  des  cas  familiaux  et  contagieux;  quand  il 
s’accompagne  d’arthralgies,  de  myalgies,  on  a  incriminé  le 
rhumatisme  (arthriiides  de  Bazin). 

L’origine  tuberculeuse  a  été  invoquée  :  cuti-réaction,  posi¬ 
tive,  antécédents  bacillaires,  coïncidence  ou  succession  de 
manifestations  tuberculeuses  (méningite).  Sans  nier  les  rap¬ 
ports  étiologiques  de  la  tuberculose  et  de  l’érythème  noueux, 
et  l’influence  réciproque  qui  leur  est  attribuée,  nous  croyons  à 
l’autonomie  de  l’érythème  noueux. 

1“  On  exigera  le  repos  au  lit  pendant  quinze  jours  en  moyenne, 
pour  favoriser  la  résorption  des  nodosités  et  prévenir 
toute  complication. 

2“  Pour  hâter  la  résorption  des  éléments  éruptifs,  on  pres¬ 
crira  l’enveloppement  ouaté  des  membres  inférieurs. 
L’enfant  étant  couché,  si  l’on  met  une  botte  d’ouate,  au 


(  Traitement)  ÉRYTHEME  NOUEUX 

bout  de  quarante-huit  heures  on  verra  le  membre  enve¬ 
loppé  débarrassé  de  toutes  nodosités,  tandis  que  le 
inembre  libre  en  est  encore  couvert. 

3°  L’usage  interne  du  salioylate  de  soude  (2  à  3  gr.  par  jour) 
en  cas  d’arthralgies,  et  d’iodure  de  potassium  comme 
résolutif  dans  les  autres  cas  (0  gr.  25  à  0  gr.  50  par  jour) 
n’est  pas  indiqué  en  général. 

4“  L’état  saburral  de  la  langue  commande  une  purgation  : 

10  à  15  gr.  d’huile  de  ricin  pour  un  enfant  de  5  à  10  ans, 
ou  15  à  20  gr.  de  sulfate  de  soude  dans  un  verre  d’eau 
de  Vichy  tiède. 

5»  Diète  liquide  en  cas  de  fièvre  et  pendant  la  période  d’acuité  : 
lait  coupé,  café  ou  thé  au  lait,  bouillon  de  légumes,  infu¬ 
sions  et  décoctions  végétales.  Si  la  fièvre  est  tombée,  on 
ajoutera  des  purées  ou  pâtes,  des  compotes  de  fruits,  des 
salades  cuites. 

6°  Pendant  la  convalescence,  marquée  par  l’anémie  et  la  fai¬ 
blesse  générale,  on  conseille  le  changement  d’air,  le 
séjour  à  la  campagne,  les  douches  chaudes  et  frictions 
stimulantes,  les  médicaments  toniques  et  reconstituants. 

7“  On  prescrira  par  exemple  la  série  suivante  : 


A.  Protoxalate  de  fer . 0  gr.  10 

Magnésie  calcinée . 0  gr.  15 

Phosphate  tricalclque  ........  0  gr.  20 


Pour  un  paquet  n®  20,  à  prendre  dans  une  cuillerée  à  café 
d’eau  sucrée  avant  les  deux  principaux  repas. 

B.  Les  dix  jours  suivants,  une  cuillerée  à  café  avant  les 


deux  repas  de  :  ■ 

Arséuiate  de  soude .  2  ceniigr. 

Eau  bouillie . 100  gr. 


G.  Les  dix  jours  suivants,  un  paquet  ou  cachet  de  0  gr.  25 
de  phytine  deux  fois  par  jour  avant  le  repas. 

Renouveler  la  série  si  besoin  est. 

J.  COMBY. 


TONIQUE 

SANGUIN 

COMPLET 


INJECTION 

INDOLORE 


Sâ  Forme  : 


Ampoules  de  1  c.  c.  pour  injections  hypodermiques. 


Sa,  Composition  : 


Complexe  :  FER  et  STRYCHNINE 

en  combinaison  avec  l’ARSENIC 

et  le  PHOSPHORE  organiques. 


Ses  Indications  : 
Ses  doses  : 


ÉTATS  ANÉMIQUES 

ASTHÉNIE  —  NEURASTHÉNIE 

DÉBILITATION  ORGANIQUE 
ANÉMIE  PALUSTRE 


1  Ampoule  par  jour,  par  séries  de  12  à  24  injections. 
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Guérit  la  Fuponcuin 


Tue  le  Staphylocoque 


Plus  actif  que  les  Vaccins  &  les_  Levure. 


Renferme  un  étain  pur  exempt  de  plomb 


Est  parfaitement  toléré 
Nést  nullement  toxicjue 


^  ^  SeprenJaraisondeôcomprimesparjour 

Le  Flacon  ôf  so 
icHmiaoü  sur  mmm  A  tous  les^docteurs 

Labqratoifîe  ROBERT  &  CARRlÉR£,37.  Rue,de  Bourgogne.  PARIS 


ÇORBIERf 


DOSAGE: 

ADUITES  OGrlb 
ENFANTS  O  GrOS 


ÉCHANTILLON 
SUR  DEMANDE 


rft/lITEMENT 
I  SPÉCIFIQUES 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  .  INALTÉRABLES 

GRACE  A  LEUR  ENVELOPPE  BÉTALLIOÜE  HERRÉTIQUE  BREVETÉE  S.G,D.G. 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a  LIONNET 

27.  RUE  DESRENAUDES  . PARIS  ‘  tél-wagram  3; 


PANTUTO- 


PREVENTIF  &  ABORTIF 

des  CRISES  d'AsTHME: 


DRAPIER  ET  FILS 


APPAREILS  A  AIR  CHAUD 


Massage  vibratoire 


INSTRUMENTS 

DE  CHIRURGIE 
MOBILIER  CHIRURGICAL 
STÉRILISATION 


Installation  de  Cabinets  de  Docteur. 


SAII,LV 


BRONCHO’spUtflÇiNAlRISi 


NE  CONSTj 
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CHAQUE  COMPRIMÉ  TITRE 

Camphre  fflonobrotné™^ - - - 0,0 

H  éxa  m  éthyl  è  n  été  trami  n  e _ 0,0 

Wûix  de  Sterculia  purpuéra  pulv . 0,2 

Sucre  vanillé — — - .^..Q.S 


EST  UN  DÉCONGESTlF  EXTRÊMEMENT  PUISSANT, 
UN  antiseptique  énergique  ET  un  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT.  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE‘INDlCATJON  . 

IL  EST  TOUT  INDIQUÉ  BANS.  EES 

BLENNORRAGIES  ^URÉTHRÏTES 
CYSTITES  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-CONGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 


MODE  D'EMPLOI: 

CROQUER  e  COMPRIMÉS  PAR  JOUR 
MATIN.-—  MîDJ  — >  SOIR 


PRIX  :  8  FRANCS  LE  FLACON 


Littérature  et  échantillons  Sun  demande 

LABORATOIRES  vTOCYL 

COUDERC  »  ROZIÉS  ,  Pharm  de 

39, rue  stgeorges 


Pub.J.a  ao  J»i^beil^ 


^  ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR  ^ 

DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


Préparée  d’après  les  Travaux  du  D'  PERCHERON 

ALlWiENT^VIVAMT 

ÊNFANTS  et  CONVALESCENTS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médipal  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  t  Une  cuillerée  malin  el  soir 


.  ses  pbospbi 
prépare  à  l’eau 


oaturels. 


ÉCHANTILLON! 


DEMANDE 


ÉCHANTIi-LONS  SUR  DEMANDE 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N“  72 


—  1528 


Samedi,  9  Septembre  1922 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

U  Prbssb  MiDîcALB  rappelle  à  ses  lecteurs  qu’elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve, après 
examen,  le  droit  die  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  i  fr.  la  ligne  (%  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Pbbssk  MfoiCALB).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO- jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  ;  2  tubei  de  radium  conteoant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4455. 

Massage  médical  sérieux  par  dsme  expérim.  et 
diplôm.,  assist.  docteur  ou  voyag.  France  ouétrang. 
Delport-Felz,  8  bis,  rue  Campagne-Première. 

Jeune  docteur  très  au  cour,  cherche  emploi  dans 
clinique  urinaire  et  syphiligraphe.  Ecr.  P.ü/.,  n°4491. 

Demoiselle  ayant  dirigé  clinique  chirnrg.  au  cou¬ 
rant  anesthésie,  stérilisation  et  salle  d  opération 
cherche  situation  analogue  ou  d’infîrmière-major.  — 
Esrire  P.  M.,  n”  4492. 

L’Union  minière  du  Haut  Katagan,  Bruxelles, 
3,  rue  de  la  Chancellerie,  dem.  méd.  p.  ses  exploit, 
minières  et  méiallurg.  au  Katagan,  région  la  plus 
ealnhre  du  Congo  Bélge  (1.200  m.  d’altitude  et  au 


delà).  Préf.  à  médecins  jeunes  (jusqu’à  35  ans)  céli¬ 
bataires  et  porteurs  dipl.  méd.  tropicale.  Rémun. 
40.000  fr.  paran.  Fac.de  prat.  priv.Duré  contrats  ans. 

Doct.  actif  recherché  comme  assist.  p.  aflec  nerr. 
et  ostéopathie  dans  clin,  massoth.  Ecrire  P.Af.,  n°  4501. 

A  vendre  p.  mais,  santé  ou  clin,  propr.  banlieue 
Sud  à  1/4  d’h.  de  Paris.  3.000  m.  avec  pavillon  pou. 
vaut  être  aménagé  p.  20  chambres.  Beau  jardin. 
Prix  à  débattre  suivant  travaux'  à  exécuter  à  la 
demande  de  l’acquéreur  (250.000  fr.).  Ecrire  à 
A.  Vallerand,  entrepreneur  à  Bolbec  (Selne-Infér.). 

Oto-rhlno-laryng.,  ancien  interne,  désirerait  asso¬ 
ciation  avec  apport  de  capital  dans  une  clinique  fonc¬ 
tionnant  déjà.  —  Ecrire  seulement  P.  M.,  n”  4503. 

Docteur,  42  ans,  actif,  sérieux,  connaissant  cbir., 
spécial,  chirurg.  et .  comptabilité,  demande  place 
clinique  comme  adjoint  directeur  ou  assistant  cblrur- 
gien.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4489. 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aax  réponses  nn 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


Un  des  inconvénients  de  la  vaccination  antityphoïdique 
par  piqûres  consiste  en  ce  que  l’immunité  n’apparatt 
qu’au  bout  de  12-15  jours.  Pendant  ce  laps  de  temps, 
le  vacciné  peut  toujours  contracter  la  maladie.  Avec 
LE  BILIVACCIN.  préparé  d’après  les  travaux 
du  prolesaeur  Besredka,  l'immumté  est  immédiate, 
c’est-à-dire  acquise  à  partir  de  l’absorption  de  la  troi¬ 
sième  pastille. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15'. 
'lélépbune  :  Ségur  U5-01. 


CABINET  i 

A  I  I  CT  1  PABAMén.  REMPLACEMENTS 
VI M  l_  l-i  Eà  I  (  Renseignements  gratuits  sur  demande. 
47,  boul.  Salnt-Mlohel,  Paris.  -  Tél.  Gob.  24-31. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Gonditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 

GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée  —  Passy,  29-70. 

Le  Lalo/atoire  ALPH.  BrUNOT 
lÊ,  rue  Je  Boulainvilliers,  à  P  aris, 
met  le  “iSel  ce  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  JMLJ^^.  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  ClimqueSo 


TVBBRCVLOSES,  Bronctitea,  Caterrhea,  GRIPPES 

EMULSION  MARCHAIS 

Ph.  créosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoratlou. 

Le  Gérant  :  O.  PoaéB. 

Parla.  —  L.  Mabbtheüx,  Imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


L.  B.  Â.  UntoIrB  e  BlologiB  Applipiii  L.  B.  A. 

TénépHoNB  :  ÉLTSEES  36-64  et  36-45.  ÂnasssE  TénéoEAPHiQUE  :  RIONCAR-PAHIS. 


EVATMINE  CARRION 

Traitement  adrénalino-hypophysaire  de  l’ASTHME 


Comprimés  pluriglandulaires 


T.O.S.H. 

T.A.S.H. 

T.S.H. 


(  Thyroïde 
N  Ovaire 
)  Surrénale 
(  Hypophyse 
C  Thyroïde 
\  Oroh.  (And.) 
1  Surrénale 
t  Hypophyse 
(  Thyroïde 


O.8.H. 

S. H. 

T. O. 
O.M. 


I  Surrénale 
Hypophyse 


ADRENALINE  CARRION  -  RETROPITUINE  CARRION 


V.  BORRIEN,  Docteur  en  Pharmacie,  84,  Faubourg  St-Houoré,  PARIS. 


E-T,AB1_I  SSE-MELNTS 

MAYeJ-GUIUoT 

/MAiSON  rRAN^AisE.  FONDÉ-EL  EN  1830 

PRoTHLSL  A  ORTHOPLDit 


Extraits  OPOTHÉRAPIQUES  CHA1X 


Ovarique  -  Thyroïdien  -  Siu''i’énal  -  Hypophysaire  -  Panoréatique 
Hépatique  -  NéphrôHque  -  Thymique  -  Orchitique 

I  bsboratoirs  CHAM  10,  Rue  de  VOrnt,  PARIS  —  TiUpIt.  i  Sue  12.55 


BANDAGES  p 
BAS  ,  CORSELTS  e.t 

ceIntureis 

PARIS  II  « 

Te  lé  ph  :  Central  ô3~01 


APPAREILS 
d'ORTHOPÉOIE,de  PROThlÉSE 
ET  CHAUSSURES. 

S  RUE  CAST&X 

PARIS  IV  ? 

,  Té léph  :  Archives  17-22 


Le  plQR  paissant 

KiBrfiiii'iiiasisfiiiiiiii 

NE  PRESENTANT  ADCDN  DANGER  | 
ut  ID  Savon  liquide  itn«l«t>s>nt  ttlibl*  (asi  l’iai 

Gazeuse  |  Sodique  |  Calcique 
Agréable  I  Digestive  |  RcconstituEime 

SOCIÉTÉ  du 

ESTOMAC -INTESTIN  ' 
ENTÉRITE  SÜÎtSïï 

NÉOLYSE 

Préparation  à  base  de  Magnésie 
CONTRE  UE  CANCER 

1"  En  cacheté  de  50  cgr.  ;  2«  Injectable  ht 
l'état  colloïdal  en  ampoules  do  2  c.c. 

Les  prospectus  insérés  dans  les  boîtes  sont 
rédigés  de  façon  à  dissimuler  rafleotion.  Le 
mot  cancer  n'y  figure  pas. 

Dépôt  ;  STODLS,  Suce  de  CLÉMENT, 

156,  av.  Victor-Hugo,  Paris  (16”) 

i  LITHIASES  BILIAIRES  et  RÉNALES 

il  GOUTTE  diabète  -  OBÉSITÉ  § 

VALS'PRËCIEUSE  | 

8  Bien  préciser  le  nom  des  Sources  B 

EL  pu'or  éviter  les  subsUtaUoQS.  M- 

^  Bi'tstîcn  iratl-tt<o«nlt:  sa,  Boni*  Hansinuna.,  PARIS  ^ 

CEINTURE  ANTIPT0SI_QUE  a  Pelote  Insufflablê 

SIÈGE  SOciAL  ot  UsiNE  S»  RUE  CASTEX  PArIs  IVf 


Application 

de  la  Méthode 

JOULIE 


IMm[llîl3W3i 

>]Ü  d  !  [fi] 

1  0  26  centigr  par  eaillerée  i  oafé 

1  d’Acid'e  Pbospborique  Anhydre, 

ENKANl's  :  Moitié  do  la  dose.  ’  | 

iil 


^  I  5  Centigrftmmeg  TQDE  par  csntlmêtre  cTibe. 


IODE  ORGANIQUE  DISSIMULÉ  t 

Remplaçant  les  lodures.  — Parfaitement  toléré.  I 

Pas  d'IODISMJE  ! 

S  à  20  gouttss  t  fois  par  jour,  «nx  repas,  g 


BROMALBIN 


"brÔmVorVaWue  Dissnwuii  } 

'  '  int  les  Bromures  alcalins.  [ 

is  de  BROMISME.  „  L 
j  iO  CenUgt.  BlWJm  p^  cen^atre  cuhe.  ^  ^  > 


LA  PRESSEîMEDICALE,  N»  72 


Établissements 

FÜMOUZE 


TRAITEMENT  DES  DIARRHEES  ET  EF 


par  le  TANNO-GLUCOSIDE  de  la  SALICAIRE 
(LITHRÜM  SALICARIÀ) 

COMMUNICATIONS  :  Société  de  Thérapeutique,  13  mars  1918,  14  mai  1919;  7i;èse.du  D’’  Durieux,  Bordea 
Thèse  du  D' Dedieu,  Toulouse  1921. 


SOL  XJTION  titrée  à  B  °lo  (1  goutte  = 
Affections  nlg;uës 
30  à  oO  gouttes 

Affections  chroniques  i 

20  à  30  gouttes 

COMPRIMÉS  DRAGÉIFIÉS  dosés  à  2  oj^ 

(1  comprimé  =  0,02)  : 

iASections  aiguës  j 

6  à  12  comprimés  ( 

Affections  chroniques  l  24  heures. 
4  à  8  comprimés  j 

Donner  d’emblée  la  dose  massive  et  réduire  progressivement 
après  ellet  obtenu. 


I  DIARRHÉES  ET  ENTÉRITES  CHRONIQUE! 


Enfants. 


DIARRHÉES  ET  GASTRD-EiTÉPiTES 
INFANTILE! 


24  heures. 


DIARRHÉES  DES  TUBERCULEUX 
DIARRHÉES  GRIPPALES 

diAréhées  Hémorragiques 
Ts.  DES  ÉPREINTES  ET  SU  TÉMESnilE 
Antihémorragique  intestinal  immédiat.  —  Pas  de  contre-indications. _ _ 


Adultes, 


TÉLÉPHONE  : 
Archives  44-71 


Échantillons  et  Littérature  :  E.  VIEL  &  C*,  3,  rue  de  Sévigné,  PARIS 


Télégrammes 

lODVIEL 


Mercredi,  13  Septembre  1922 


PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


-  A.DHi;VISXBATIOni  —  ' 

tflASSON  ET  C‘«,  ÉDITEURS 
ilO,  boulevard  St-aermain,  PARIS  (6<) 
Compta  Chiquas  postaux  n»  B99 


PRIX  DE  L’ABONNEMEHT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 4S  fr.  » 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 

F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE  H.  ROjGER 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  do  la  Faculté  de  Paris, 

de  Clinique  ophtalmologique,  Médecin  honoraire  des  hépitaux,  Médecin  de  l’Hôtel-Dieu, 

Membre  do  l'-Académie  do  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecine.  Membre  de  l'Académie  de  médecine. 


é  cllniqne  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

e  l'hôpital  Saint-Antoine. 


F.  WIDAL 

Profossenr  de  clinique  médicale, 
Membre  de  nnstitut 
et  de  l'Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT 

Chirurgie  dï^rhôpitâ'^^l^t- Louis. 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint-Antoine, 
Membre  de  l’Académi  ' 


—  BÉDACTIOIU  — 

SECKÉTAIRES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  «  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Salnt-Bermain  (6‘) 


SOMMAIRE 


Articles  originaux  : 

H.  Roger  et  L.  Pourtal.  —  Torticolis  spasmodique: 
mésocéphale  et  lésions  vertébrales,  p.  785. 

Abadie  et  Montero.  —  Raohianalgésie  et  pression 
artérielle  (contribution  expérimentale)  [15  fig.J, 
p.  786. 

V.  CoMBiER  et.  J.  Murard.  —  Les  abcès  de  la  langue, 
p.  789. 

Gu.  Mantodx.  —  Sur  la  localisation  pleurale  et  pul¬ 
monaire  des  bruits  surajoutés  :  l’auscultation  des 
culs-de-sac  pleuraux,  p.  790. 

Revue  des  Journaux. 


Supplément  ; 

G.  IcHOK.  —  Les  maladies  professionnelles  et  la 
législation  sociale. 

Diminution  rapide  de  la  natalité. 

Henri  Leclerc.  —  Noies  d'histoire  thérapeutique  : 

L’élixir  tonique  de  Gendrin, 

Variétés.  —  La  Médecine  a  travers  le  monde.  — 
Anatomie  du  vivant  (6  fig.).  —  Questions  médico- 
militaires.  —  Livres  nouveaux.  —  Livres  reçus. 

—  Sommaires  des  Revues.  —  Université  de  Paris. 

—  Universités  de  province.  —  Nouvelles.  — 
Les  médecins  aux  armées.  —  Rensbiohements  et 
Communiqués. 


LES 

MÂLIDIES  PROFESSIONNELLES 

ET  LA  LÉGISLATION  SOCIALE 


La  lutte  contre  les  maladies  épidémiques  et 
endémiques,  dont  la  médecine  sociale  est  si  fière, 
a,  pendant  ces  dernières  années,  provoqué  chez 
les  praticiens  un  intérêt  particulier  pour  les 
questions  législatives.  Les  relations  étroites  entre 
les  masses  et  les  médecins  ont  fourni  la  preuve 
que  le  travail  de  ces  derniers  ne  suffit  pas  pour 
vaincre  les  maladies  populaires.  L’effort  pour 
combattre  tous  les  fléaux  sociaux  ne  peut  être 
couronné  de  succès  que  si  les  lois  viennent  au 
secours,  que  si  elles  proclament  d’urgence  les 
mesures  à  imposer. 

Dans  le  vaste  domaine  de  la  médecine  sociale, 
les  maladies  professionnelles  occupent  une  place 
prépondérante.  Les  travailleurs  de  toutes  sortes 
sont  parfois  les  victimes  d’une  hygiène  insuffi¬ 
sante.  L’intervention  médicale  est  appelée  à  remé¬ 
dier  à  chaque  cas  et  son  devoir  s’étend  non  seule¬ 
ment  vers  la  thérapie,  mais  surtout  vers  la  prophy¬ 
laxie.  Chaque  guérison  signifie  une  vie  humaine 
sauvée,  tandis  que  l’hygiène  préventive  en  tire  des 
centaines  et  des  centaines  d’un  danger  imminent. 


La  maladie  professionnelle  est  un  genre  d’ac¬ 
cident  du  travail  qu'on  peut  éviter.  Si  le  malheur 
arrive  par  la  faute  de  quelqu’un,  il  semble  évi¬ 
dent  que  la  loi  doit  assurer  à  l’ouvrier  une  indem- 
aité  proportionnelle  à  l’incapacité  de  travail  dont 
il  est  atteint.  Du  jour  où  la  législation  française 
a  accordé  à  la  victime  d’un  accident  un  droit  à  la 
réparation,  il  devint  naturel  que  la  perte  d’un 
gagne-pain  par  une  maladie  contractée  lente¬ 
ment  et  sourdement  dans  l’exercice  de  la  profes¬ 
sion  mérite  la  même  appréciation. 

Dans  un  rapport  lu  à  la  Commission  du  travail 
à  la  Chambre  de  commerce  du  Havre,  M.  Henri 
Brlcard  a  souligné  que  l’assimilation  des  mala¬ 
dies  professionnelles  aux  accidents  proprement 
dits  est  logique  et  équitable.  A  son  avis,  elle  est 
logique,  parce  que  le  principe  du  risque  profes¬ 
sionnel  est  admis  comme  légitime  par  la  loi  du 
9  Avril  1898;  elle  est  équitable,  parce  qu’il  ne 
saurait  être  soutenu  sérieusement  qu’un  ouvrier 
atteint  de  maladie  résultant  manifestement  d’un 
travail  malsain  accompli  pendant  des  mois  et  des 
années  n’a  pas  le  droit  à  la  réparation,  alors 
qu’un  ouvrier  de  la  même  entreprise,  embauché 
le  jour  même  ou  la  veille,  sera  indemnisé  pour 
un  accident  proprement  dit,  alors  même  qu’il  y 
aurait  faute  de  sa  part. 

Le  28  Décembre  1888,  M.  Camille  Raspail  a 
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porté  pour  la  première  fois  la  question  de  rap¬ 
prochement  à  faire  entre  les  accidents  et  les 
maladies  professionnelles  à  la  tribune  du  Parle¬ 
ment.  Grâce  à  MM.  J.-L.  Breton,  A.  Briand, 
A.  Millerand,  etc,,  quinze  ans  plus  tard,  le  pro¬ 
blème  discuté  est  devenu  l’objet  d’une  proposi¬ 
tion  de  loi  qui  visait  l’extension  aux  maladies 
professionnelles  de  la  loi  du  9  Avril  1898  sur  les 
accidents  du  travail.  Il  a  fallu  ensuite  plus  de 
vingt  ans  pour  que  la  loi  soit  votée.  Elle  est 
publiée  dans  le  Journal  officiel  du  27  Octobre 
1921.  Ses  dispositions  ne  doivent  entrer  en 
vigueur  que  quinze  mois  après  sa  promulgation. 

Le  tableau  des  travaux  industriels  assujettis  à 
la  loi  récente,  qui  doit  attirer  l’attention  des  mé¬ 
decins,- indique  les  maladies  causées  par  le  plomb 
et  ses  composés  et  par  le  mercure  et  ses  com¬ 
posés.  Le  saturnisme  professionnel  comprend 
les  coliques  de  plomb,  les  myalgies,  arlhralgies, 
les  paralysies  des  extenseurs,  l’hystérie  satur¬ 
nine,  la  néphrite  et  la  goutte  saturnine.  L’intoxi¬ 
cation  mercurielle  occasionne  la  stomatite,  les 
tremblements,  les  troubles  nutritifs  et  la  para¬ 
lysie. 

Toute  maladie  professionnelle  dont  la  victime 
demande  réparation  en  vertu  de  la  nouvelle  loi 
doit  être  par  ses  soins  déclarée  dans  les  quinze 
jours  qui  suivront  la  cessation  du  travail,  au 
maire  de  la  commune  qui  en  dresse  procès-verbal 
et  en  délivre  immédiatement  un  récépissé.  Un 
certificat  du  médecin  sur  la  nature  de  la  maladie 
et  ses  suites  probables  doit  compléter  cette 
déclaration.  Lorsqu’un  ouvrier  quitte  une  des 
exploitations  soumises  à  la  loi  votée,  son  em¬ 
ployeur  demeure  responsable  des  maladies  pro¬ 
fessionnelles  correspondant  à  cette  exploitation, 
qui  peuvent  arriver  à  cet  ouvrier  durant  le  délai 
spécialement  fixé  (une  année).  Cette  responsabi¬ 
lité  va  toutefois  en  décroissant  en  raison  du 
temps  écoulé  entre  le  départ  de  l’ouvrier  et  le 
moment  où  survient  une  incapacité  de  travail 


résultant  de  la  maladie  et  comportant  une  indem¬ 
nité. 

Les  articles  de  la  loi  que  nous  venons  de  citer 
ont  une  valeur  pratique  immédiate  pour  le  mé¬ 
decin  traitant  des  ouvriers  atteints,  mais  il  sera 
également  important  d’apprendre  un  article  qui 
s’adresse  au  devoir  social  du  praticien.  L'ar¬ 
ticle  12  dit  notamment  :  «  En  vue  de  la  préven¬ 
tion  des  maladies  professionnelles  et  de  l'exten¬ 
sion  ultérieure  de  la  présente  loi,  la  déclaration 
de  toute  maladie  ayant  un  caractère  professionnel 
et  comprise  dans  une  liste  établie  par  décret, 
après  avis  de  la  Commission  supérieure,  est 
obligatoire  pour  tout  docteur  en  médecine  ou 
officier  de  santé  qui  en  peut  reconnaître  l’exis¬ 
tence.  Cette  déclaration  est  adressée  au  ministre 
du  Travail,  par  l’intermédiaire  de  l’inspecteur  du 
travail  et  de  l’ingénieur  ordinaire  des  mines,  et 
indique  la  nature  de  la  maladie  et  de  la  profession 
du  malade.  » 

L’article  2  spécifie  expressément  que  la  nomen¬ 
clature  des  maladies  professionnelles  auxquelles 
s’applique  la  loi  adoptée  pourra  être  augmentée 
et  les  tableaux  annexés  à  la  loi  pourront  être 
révisés  et  complétés  par  des  lois  ultérieures. 
D’après  sa  clientèle,  chaque  médecin  peut  con¬ 
tribuer  à  la  grande  œuvre  de  prophylaxie  sociale 
appuyée  par  les  lois. 

Les  pneumokonioses,les  affections  pulmonaires 
causées  par  l’inhalation  des  poussières;  seront  le 
plus  souvent  l’objet  de  l’examen  médical.  Pour 
faire  une  étude  systématique  et  en  tirer  la  con¬ 
clusion,  on  peut  classer  les  agents  nocifs  dans 
trois  groupes  en  relation  avec  la  nature  minérale, 
végétale  ou  animale  des  poussières. 

Les  fabriques  de  porcelaine,  de  faïences,  de 
poteries,  de  chaux,  de  plâtre,  de  ciment,  la  taille 
du  verre,  le  travail  à  la  meule,  le  polissage,  etc., 
dégagent  des  poussières  minérales.  La  meunerie, 
la  boulangerie,  le  peignage,  cardage  et  tissage 
du  lin,  du  chanvre  et  du  coton,  etc.,  produisent 


des  poussières  d’origine  végétale.  Le  travail  de  la 
laine,  de  la  soie,  des  plumes,  poils  et  nacres,  etc., 
produisent  des  poussières  d’origine  animale. 

D’après  le  rapport  général  de  M.  Leclerc  de 
Puligny,  présenté  à  la  Chambre  des  députés  au 
nom  de  la  Commission  d’hygiène  industrielle, 
de  nombreuses  observations  montrent  que  les 
maladies  des  voies  respiratoires,  et  notamment  la 
tuberculose,  sont  d’une  fréquence  exceptionnelle 
dans  les  industries  où  les  ouvriers  sont  exposés 
à  un  dégagement  abondant  et  continu  de  pous¬ 
sières  d’origine  animale,  végétale  et  minérale.  La 
Commission  a  en  conséquence  émis  l’avis  : 

1“  Que  les  pneumokonioses  présentent  le  carac¬ 
tère  de  maladies  spéciales  à  des  industries  déter¬ 
minées  ; 

2”  Que,  dans  ces  industries,  les  chances  d’in¬ 
fection  tuberculeuse  sont  telles  que  la  tubercu¬ 
lose  doit  également  être  considérée  comme  étant 
une  maladie  professionnelle. 

La  Commission  officielle  anglaise,  qui  avait 
consacré  une  étude  approfondie  aux  affections  du 
système  respiratoire  .envisagées  au  point  de  vue 
professionnel,  a  reconnu  que,  dans  les  industries 
soumettant  les  ouvriers  à  une  absorption  conti¬ 
nuelle  de  poussières,  ces  affections  sont  le  plus 
souvent,  tout  au  moins  partiellement,  d’origine 
professionnelle.  En  ce  qui  concerne  les  pneu¬ 
mokonioses  et  la  tuberculose  des  mineurs,  des 
maçons,  des  potiers  et  des  broyeurs,  le  rapport 
de  la  Commission  est  très  affirmatif.  La  maladie 
pulmonaire  est  décrite  comme  une  inflammation 
chronique  provoquée  par  une  réaction  autour 
des  nombreux  petits  centres  d’inhalation  pous¬ 
siéreuse  :  inflammation  qui  envahit  petit  à  petit 
de  larges  surfaces,  altérant  et  étouffant  dans  la 
même  mesure  le  tissu  propre  des  poumons.  Un 
poumon  modifié  de  la  sorte  constitue  ensuite  un 
terrain  favorable  à  l’envahissement  des  bacilles, 
dont  l’action  peut  continuer  à  le  détruire.  Ainsi 
la  phtisie  fibreuse  sans  complications  ou  aggravée 
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par  l’apparition  nouvelle  de  tubercules  est  essen- 
tielleraent  une  maladie  professionnelle. 

L’influence  morbide  de  certaines  industries  a 
été  contrôlée  pendant  la  guerre,  qui  a  fourni  les 
conditions  expérimentales  nécessaires  pour  la 
prouver.  D’après  M.  Humbert',  en  Angleterre 
l’industrialisation  soudaine  dans  une  large  pro¬ 
portion  de  la  population  féminine  a  eu  pour 
conséquence  une  élévation  correspondante  du 
taux  de  mortalité  phtisique  chez  les  femmes. 
L’augmentation  du  chiffre  des  femmes  occu¬ 
pées  dans  l’industrie  anglaise  était  connue  ;  il 
passait  par  exemple  de  1914  à  1917  de  170.000 
à  443.000  dans  l'industrie  du  métal,  du  simple 
au  double  dans  les  industries  chimiques,  textiles 
et  dans  le  commerce.  En  admettant  le  taux  de  la 
mortalité  phtisique  prévu  par  les  compagnies 
d’assurances  de  4,04  pour  100  dans  l’industrie 
du  métal,  3,13  dans  les  industries  chimiques, 
2,8  dans  l’industrie  textile,  contre  0,97  pour  les 
employés  de  maison,  etc.,  on  arrivait  par  le 
calcul,  en  tenant  compte  du  changement  de  mé¬ 
tier,  aux  chiffres  de  22.446  décès  en  1914  et 
23.986  en  1916,  soit  une  augmentation  de  1.540. 
Les  chiffres  réels,  d’après  les  statistiques,  s!en 
rapprochent  d’une  façon  remarquable,  22.214  et 
24.131,  soit  une  augmentation  de  1.917. 

Dans  une  enquête  sur  les  usines  de  munitions, 
Tebb’  n’a  pas  pu  trouver  de  sources  de  conta¬ 
gion  directe,  mais  il  a  pu  diviser  les  fabriques 
en  deux  classes  distinctes.  Les  grandes  fabriques 
modernes,  bien  construites  et  aménagées,- con¬ 
formes  à  des  conditions  d’hygiène  satisfaisantps 
représentent  le  premier  groupe;  les  fabriques 
d’un  type  opposé  où  les  conditions  hygiéniques 
sont  aussi  arriérées  que  le  type  de  construction 
appartiennent  au  deuxième. 

Dans  les  fabriques  du  premier  type,  où  la 


1.  Humbert.  —  Revue  inlernationale  d'Hygiène  publique, 
Novembre-bécembre  1921,  p.  658 


lumière,  l’aération  et  la  ventilation  étaient  satis¬ 
faisantes,  les  seules  conditions  défavorables  se 
rencontraient  dans  quelques  ateliers  où  les 
femmes  étaient  si  rapprochées  que  leurs  têtes 
se  touchaient  presque  Dans  l’autre  type  les  ate¬ 
liers  étaient  le  plus  souvi  nt  obscurs,  mal  éclairés, 
ou  éclairés  presque  sans  interruption  à  la  lumière 
artificielle;  le  sol,  mal  entretenu,  créait  une 
poussière  abondante  ;  la  propreté  était  défec¬ 
tueuse,  l’habitude  de  cracher  mal  réprimée. 

Le  premier  groupe  d’usines  eut  107  déclara¬ 
tions  officielles  de  tuberculose  sur  56.792  em¬ 
ployés  en  1917,  soit  une  proportion  de  2  p.  1.000; 
le  second  groupe  55  déclarations  officielles  sur 
5.496  employés,  soit  10  pour  1.000. 

Les  exemples  cités  par  nous  et  qui  concernent 
surtout  la  tuberculose  frappent  par  leur  évidence. 
Nous  avons  arrêté  notre  intention  sur  la  tubercu¬ 
lose  parce  qu’elle  se  rencontre  très  fréquemment 
et  forme  la  majorité  de  la  clientèle  courante.  La 
démonstration  choisie  par  nous  ne  doit  pas  tou¬ 
tefois  induire  en  erreur  et  faire  supposer  que 
seule  l’industrialisation  est  coupable  dans  les  ma¬ 
ladies  d’origine  professionnelle.  La  faute  est,  bien 
entendu,  aussi  dans  la  mauvaise  application  de 
mesures  hygiéniques  générales  et  spéciales  qu’on 
rencontre  aussi  bien  dans  les  usines  que  dans  les 
métiers  non  industrialisés. 

Le  rôle  éducateur  du  médecin  en  matière  d’hy¬ 
giène  est  considérable  aussi  bien  chez  les  patrons 
que  chez  les  ouvriers.  Les  campagnes  en  faveur  de 
l’hygiène  dans  l’industrie  sont  organisées  d’une 
façon  régulière  en  Amérique.  Le  Conseil  national 
de  la  sécurité  dans  l’industrie  des  Etats-Unis 
(National  Safety  Council)  avait  choisi  le  mois  d’Oc- 
tobre  de  l’année  passée  pour  sa  croisade  prophy¬ 
lactique.  La  notice  suivante  *  était  placée  dans  tous 
les  établissements  industriels,  plusieurs  jours 
avant  le  l'‘'  Octobre  :  «  Chaque  ouvrier  est  prié  de 
coopérer  avec  le  Conseil  pendant  le  mois  d’ Oc¬ 
tobre  dans  la  campagne  contre  la  maladie.  Cette 


collaboration  pourra  se  faire  comme  il  suit  :  vous 
indiquerez  les  conditions  ou  nieibodes  du  travail 
qui  vous  paraissent  dangeriuse.s  j  our  la  santé  des 
ouvriers,  vous  demanderez  à  un  médecin  ronipé- 
tent  son  opinion  sur  votre  santé  et  vous  aiderez  vos 
ramarades  à  obtenir  pour  eu)c-mêities  une  opir  ion 
sembable.  Les  individus  dont  l’éiat  de  .sanie  n’est 
pas  bon  sont  plus  facilement  victimes  d’accidents 
du  travail  que  ceux  qui  sont  bien  portants;  ils 
peuvent  devenir  la  cause  d'accidents  et  de  mala¬ 
dies  pour  les  autres.  De  plus,  il  est  évident  que 
ces  individus  maladifs  sont  incapables  de  fournir 
une  production  normale  et  qu'ils  causent  par 
conséquent  une  diminution  de  la  production  géné¬ 
rale.  Or,  l’industrie  ne  pourra  prospérer  que  si 
la  production  est  maintenue  à  son  niveau  maxi¬ 
mum.  » 

L’affiche,  l’arme  la  plus  puissante  de  propagande 
moderne  de  l’hygiène,  dont  nous  venons  de 
donner  un  échantillon  est  composée  parle  méde¬ 
cin  à  la  hauteur  de  sa  tâche  envers  la  société.  Les 
médecins  auxquels  la  prévoyance  sociale  est  chère 
s’occuperont  non  seulement  de  veiller  à  ce  que 
les  dispositions  légales  soient  élargies  et  obser¬ 
vées,  mais  ils  porteront  aux  travailleurs  des 
notions  claires  et  persuasives  sur  la  protection 
de  la  santé.  La  menace  de  la  loi  fera  diminuer 
dans  une  large  mesure,  voire  même  disparaître, 
les  causes  primordiales  et  capitales  de  la  morbi¬ 
dité  professionnelle.  Malheureusement,  cela  ne 
suffit  pas,  car  l’ouvrier  lui-même  doit  augmenter 
la  résistance  de  l’organisme  aux  sources  de  la 
maladie  par  ûne  vie  hygiénique  irréprochable. 
Un  laborieux  et  ingénieux  système  des  lois 
sociales  sera  dépourvu  de  toute  réalité  et  d'utilité 
pratique  si  les  masses  ignorantes  restent  réfrac¬ 
taires  à  l’enseignement  du  médecin.  La  législa- 


2.  Tebb.  —  Greentvood  and  Tebb.  Med.  Research  Com- 
mitlee  Speeial  Report  sériés,  n»  22,  Londres,  1919. 

3.  In/orm.  Quotid.  B.  I.J.,  vol.  lit,  n»  26,  p.  26. 
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tien  sociale,  qui  demande  le  conseil  du  corps 
médical,  verra  ses  efforts  stériles  si  chaque  mé¬ 
decin  ne  contribue  pas,  par  une  éducation  popu¬ 
laire  ininterrompue,  au  développement  continuel 
de  la  propagande  en  faveur  de  l’hygiène. 


G.  ICHOK. 


DIMINUTION  RAPIDE  DE  LA  NATALITÉ 


L'Alliance  Nationale  pour  V accroissement  de  la 
population  française  vient  d’établir  le  tableau  de  la 
natalité  dans  les  dix  pins  grandes  villes  de  France 
pendant  les  premiers  semestres  de  1921  et  1922.  Le 
nombre  des  naissances  a  diminué,  d’une  année  à 
l’autre,  de  10  pour  100. 


Totaux.  .  .  .  63.551  48.528 


Les  chiffres  du  deuxième  semestre  ne  peuvent 
malheureusement  être  que  plus  défavorables  encore, 
car  le  nombre  des  mariages  n’a  cessé  de  diminuer 
rapidement  depnis  deux  ans. 

Si  la  décroissance  de  la  natalité  est  aussi  consi¬ 
dérable  dans  le  reste  de  la  France  que  dans  les 
grandes  villes  nous  aurons  cette  année  80.000  nais¬ 
sances  de  moins  qu’en  1921. 

Il  serait  grand  temps  que  les  Pouvoirs  publics 
s’occupent  enfin  de  la  répression  de  l’avortement  et 
que  l'on  verse  aux  familles  nombreuses  les  modestes 
allocations  que  ]a  Chambre  des  députés  a  votées 
pour  elles  en  1921,  .mais  qu'elles  ne  touchent  toujours 
pas,  le  Sénat  n'ayant  pas  encore  abordé  la  discus¬ 
sion  du  projet  de  loi  qui  les  leur  accorde. 


NOTES  D’HISTOIRE  THÉRAPEUTIQUE 

L’ÉLIXIR  TONIQUE  DE  GENDRIN 

Il  y  aurait  grand  intérêt  à  savoir  si  Gendrin  fit 
souvent  usage  de  l’élixir  qui  porte  son  nom  :  ce 
serait  pour  cette  préparation  une  éloquente  réfé¬ 
rence,  car  la  carrière  de  son  inventeur  nous  offre  un 
exemple  de  longévité  assez  rare  dans  les  fastes  de 
l'histoire  de  la  médecine. 

Né  à  Cbâteaudnn  le  6  Décembre  1796,  Auguste- 
Nicolas  Gendrin  vint  faire  ses  études  à  Paris  où  il 
fut  reçu  docteur  en  1821  ;  sa  thèse  intitnlée  Traite¬ 
ment  de  la  blennorragie  était  consacrée  à  l’emploi, 
dans  cette  maladie,  d’injections  urétrales  à  base 
d'opium.  Nommé  au  concours  médecin  des  hôpitaux 
en  183!,  il  fut  chargé  d’un  service  à  l’Hôtel-Dien, 
puis  à  Cochln,  d’où  il  passa  en  1836  à  la  Pitié  dont  il 
fut  médecin  jusqu’en  1860,  époque  à  laquelle  il  prit 
sa  retraite.  Il  habita,  successivement,  14,  rue  de  Gram- 
mont,  3,  quai  Voltaire  et  33,  rue  de  Moscou  :  c’est 
dans  ce  dernier  domicile  qu’il  mourut  le  9  Janvier 
1890,  après  avoir  exercé  la  médecine  jusqu’en  1887. 
Une  dame  qui  l’avait  consnlté  à  cette  époqne  (il  avait 
alors  90  ans)  me  racontait  qu’il  était  encore  remar¬ 
quablement  vert  et  qu’il  conservait,  à  l’égard  de  ses 
clientes,  tontes  les  traditions  de  la  vieille  urbanité 
française,  ne  manquant  jamais  à  leur  baiser  la  main 
et  poussant  même  quelquefois  plus  loin  les  témoi¬ 
gnages  de  sa  galanterie. 

Gendrin  fit  preuve,  au  cours  de  sa  longue  carrière, 
d’une  grande  aptitude  au  travail  et  publia  de  nom¬ 
breux  ouvrages  dont  les  plus  importants  sont  les 
suivants  :  Considérations  générales  sur  l'enseigne¬ 
ment  et  l'étude  de  la  médecine  au  lit  des  malades 
(1831),  Monographie  du  choléra  morbus  (1832),  De 
l'influence  de  l'âge  sur  les  maladies  (1840),  Traité 
philosophique  de  médecine  pratique  (1838-1841),  Le¬ 
çons  sur  les  maladies  du  cœur  et  des  grosses  artères 
(1841-1842).  La  monographie  sur  le  choléra  nous 
fournit  des  renseignements  fort  intéressants  sur  l’épi¬ 
démie  de  1831  et  sur  les  méthodes  thérapeutiques 
alors  usitées.  Telle  était  la  violence  du  fléau  qu’à 


l’Hotel-DIeu  600  lits,  destinés  aux  cholériques, 
étaient  remplis.  Gendrin  déploya  beaucoup  de  zèle  et 
de  dévouement,  demeurant  à  1  hôpital  jour  et  nuit  et 
faisant  aux  malades  jusqu’à  quatre  visites  quoti¬ 
diennes.  Il  essaya  comme  préservatifs  le  camphre  et 
le  chlore  sans  obtenir  d’antres  résultats  que  des 
migraines  avec  le  premier  et  des  constrictions  de  la 
gorge  et  de  la  toux  avec  le  second.  Aussi,  conclut-il 
que  «  beaucoup  de  sécurité,  le  calme  d’esprit,  le 
repos  du  corps,  l'éloignement  de  tout  excès,  un  ré¬ 
gime  alimentaire  doux  et  analeptique,  tels  sont  les 
préservatifs  les  plus  sûrs  ».  Comme  traitement 
curatif,  il  conseille  de  ne  pas  tarir  la  diarrhée  immé¬ 
diatement,  de  pratiquer  la  saignée  pour  empêcher  la 
fluxion  des  viscères  abdominaux  et  de  donner  des 
boissons  émollientes  et  des  lavements  légèrement 
narcotiques  :  tous  les  excitants  donnés  à  l’intérieur 
arrêtent  la  diarrhée  mais  sont  nuisibles  en  exposant 
à  des  phlegmasles  Intestinales. 

Gendrin  ne  fut  pas  seulement  un  clinicien  éclairé 
et  prudent  ;  il  se  signala  aussi  dans  l’enieignement, 
et  les  leçons  qu’il  fit  pendant  un  quart  de  siècle  à  la 
Pitié  groupèrent  autour  de  lui  de  nombreux  élèves  ; 
cependant  il  conconrnt  deux  fois  pour  une  chaire  de 
médecine,  sans  obtenir  une  seule  voix  :  cela  tient  à 
ce  qu’il  ne  jouissait  pas,  parmi  ses  collègues,  d’une 
réputation  en  rapport  avec  sa  valeur  et  son  travail 
incessant  et  qu’on  avait  à  lui  reprocher  deux  circon¬ 
stances  de  sa  vie  où  il  se  comporta  d’une  façon 
incompatihle  avec  la  dignité  de  la  profession  médi¬ 
cale.  En  1831,  invité  à  faire  un  rapport  sur  la  mort 
du  prince  de  Condé  qu’on  avait  trouvé  pendu  à  l’es¬ 
pagnolette  d’une  des  fenêtres  du  château  de  Saint- 
Leu,  il  soutint,  contre  tonte  évidence,  qu’il  ne  s’agis¬ 
sait  pas  d’un  suicide,  mais  d’un  assassinat,  et  que  le 
prince  avait  dû  être  étouffé  dans  son  lit,  puis  pendu. 
Ce  pouvait  n’être,  après  tout,  qu’une  erreur.  Plus 
grave  était  le  second  grief.  Lors  des  sanglantes 
journées  du  mois  de  Juin  1832,  un  édit  parut  enjoi¬ 
gnant  à  tous  les  médecins  qui  auraient  soigné  des 
blessés  d’en  faire,  dans  les  24  heures,  la  déclaration 
aux  commissaires  de  police  et  aux  maires  :  cet  édit 
souleva  dans  le  monde  médical  une  indignation  géné¬ 
rale  et  donna  lieu,  de  la  part  des  Internes,  à  une 
protestation  qui  n’est  pas,  pour  le  corps  de  l’internat. 
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an  médiocre  titre  de  gloire  :  «  Les  internes,  disaient- 
ils,  donnent  leurs  soins  aux  blessés  de  tous  les  partis 
et  ne  consultent  un  préfet  de  police  ni  sur  l'étendue 
de  leurs  devoirs,  ni  sur  la  direction  de  leur  con¬ 
science  :  ils  pansent  et  ne  dénoncent  pas.  »  La  con¬ 
duite  de  Gendrin  fît  avec  cette  déclaration  un  contraste 
bien  regrettable  ;  s’il  ne  fut  pas,  comme  on  l’en 
accusa,  l’instigateur  de  l’édit,  du  moins  ne  fit-il  pas 
dilficulté  de  s’y  conformer  :  malgré  les  explications, 
d’ailleurs  assez  embrouillées  qu'il  donna  dans  la 
suite,  il  n’y  a  malheureusement  pas  de  doute  à  ce 
sujet.  Aussi,  au  lendemain  de  l’échec  qu’il  subit  au 
concours  de  1840,  Âmédée  Latour,  dausun  feuilleton 
de  la  Gazelle  des  médecins  praticiens,  exposa-t-il, 
en  termes  énergiques,  les  raisons  morales  de  cet 
insuccès,  justifiant  ainsi  l’abstention  de  juges  dont  la 
conscience  avait  pu  rester  en  suspens  entre  la  mora¬ 
lité  et  le  talent,  et  qu’il  fallait  plutôt  féliciter  d’avoir 
oublié  le  talent.  Gendrin  ne  chercha  pas  à  se  discul¬ 
per  mais  Intenta  un  procès  en  diffamation  à  Amédée 
Latour  qui  fut  condamné  à  lui  payer  2.000  francs  de 
dommages-intérêts  et  «  aux  dépens  faits  par  ladite 
partie  civile  liquidés  à  4fr.  60».  La  presse  se  montra 
fort  sévère  pour  Gendrin  :  on  plaignit  le  vainqueur, 
tandis  que  le  vaincu  recueillait  toutes  les  sympa¬ 
thies  :  «  C’est,  disait  VEsculape,  de  l’argent  gagné 
sans  sueur,  celui-là  :  aveccela  que  M.  Gendrin  assure 
qu'il  n’est  pour  rien  dans  l’ordonnance  en  question  : 
de  mieux  en  mieux!  Ce  sont  donc  2.000  francs 
comptés  sur  table  pour  n’avoir  rien  dit,  rien  fait  et 
s’être  laissé  calomnier.  Oh  !  qui  me  trouvera  un 
ennemi  qui  soit  assez  mou  ami  pour  me  calomnier 
de  la  sorte?  C’est  égal,  je  me  souviendrai,  quand  je 
passerai  près  de  l’honneur  de  M.  Gendrin,  de  ne  pas 
heurter  les 'endroits  fragiles  qui  se  remplacent  par 
des  billets  de  banque.  » 

C’est  dans  le  Bulletin  de  thérapeutique  du  15  Oc¬ 
tobre  1858  que  fut  donnée  la  formule  de  l’élixir 
tonique  à  l’occasion  duquel  je  me  suis  laissé  aller 
à  rappeler  ces  polémiques.  Il  a  la  composition  sui- 

Eau  distiilée  de  Menthe.  . 

Extrait  de  Cascarille.  .  . 

—  d’Absinthe  .... 

—  de  Gentiane  .  .  . 

—  de  Myrrhe  .... 


Fleurs  sèches  de  Camomille.  .  6  gr. 

Ecorces  d’Oranges  amères.  .  .  lü  gr. 

Sous-carbonate  de  potasse  .  .  15  gr. 

Triturez  ensemble;  faites  macérer  ensuite  pendant 
deux  jours;  passez  et  filtrez. 

Gendrin  prescrivait  son  élixir  à  la  dose  d’une  cuil¬ 
lerée  à  café  dans  un  demi-verre  d’eau,  un  1/4  d'heure 
avant  chacun  des  2  repas  contre  la  dyspepsie  cardial- 
gique.  C’est  une  excellente  préparation  très  utile 
dans  tous  les  cas  justiciables  de  l’emploi  des  amers 
et  que  l’absence  d’alcool  permet  de  conseiller  aux 
malades  dont  l’estomac  est  le  plus  délicat.  Nous 
pouvons,  en  faveur  de  sa  bienfaisante  amertume, 
oublier  que,  chez  son  inventeur,  l’homme  social  ne 
fut  pas  toujours  à  la  hauteur  du  praticien  et  du 

Henbi  Leclerc. 


VARIÉTÉS 


Maladies  transmises  à  l’homme  par  le  chien. 

C’est  un  fait  bien  connu  que  le  chien  peut  trans¬ 
mettre  à  1  homme  diverses  maladies.  La  plus  redou¬ 
table  est  assurément  la  rage;  grâce  aux  précautions 
prises  en  Grande-Bretagne,  à  la  surveillance  de 
six  mois  exigée  pour  tous  les  chiens  venus  du  conti¬ 
nent,  aucun  cas  n’a  été  observé  de  1903  à  1918;  mais 
dans  ces  dernières  années,  la  surveillance  s’étant 
relâchée,  quelques  cas  ont  été  signalés. 

La  tuberculose  est  fréquente  chez  les  chiens  des 
villes,  surtout  chez  les  jeunes;  la  contamination  se 
fait  par  vole  aérienne  et  par  vole  digestive,  le  chien 
léchant  des  ordures  souillées  de  bacilles  de  Koch  Le 
danger  est  grand  si  l’animal  vit  sous  le  même  toit 
qu’un  malade  atteint  de  tuberculose  ouverte. 

Diverses  affections  cutanées  du  chien  (causées  par 
le  trichophyton,le  microsporumoospora,l'eidamella) 
sont  transmissibles  à  l’homme. 

Différentes  puces  [pulex  irritans  et  ctenocephalus 
canis)  piquent  l’homme  aussi  bien  que  le  chien. 

Le  dipylidium  caninum,  très  fréquent  chez  le 
chien,  peut  infester  l’homme;  sans  être  très  patho¬ 


gène,  il  détermine  des  lésions  de  la  paroi  intesti¬ 
nale.  Le  développement  de  ce  parasite  se  fait  en 
partie  chez  les  puces. 

Enfin,  le  rôle  pathogène  du  ténia  echinococcus  est 
trop  connu  pour  qu’il  soit  utile  d’y  insister. 

Conclusion  ;  le  chien  doit  être  traité  comme  un 
chien  et  non  comme  un  être  humain;  il  ne  doit  pas 
lécher  la  figure  ou  les  mains  de  ses  maîtres,  snrtout 
des  enfants;  il  ne  doit  pas  être  embrassé;  il  ne  doit 
pas  non  plus  lécher  les  plats. 

[The  Lancet,  18  Mars  1922  ) 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ESPAGNE 

Statistique  et  nÊMOOBAPHiE  pour  l’année  1917.  — 
D’après  le  travail  que  vient  de  publier  la  direction 
générale  de  Statistique  d’Espagne,  il  y  eut  pendant 
l’année  1917  :  602.139  naissances  (314  868  garçons 
et  287.271  filles)  auxquelles  il  convient  d’ajouter 
16.565  mort-nés. 

Les  décès  se  sont  élevés  à  465.722,  soit  un  supe- 
ravitde  136.417. 

La  fièvre  typhoïde  a  causé  5.499  décès,  la  diph¬ 
térie  4.044,  la  variole  2  565,  la  tuberculose  35  711. 

La  méningite  18  812,  la  diarrhée  et  1  entérite 
65.309,  dont  45.165  dus  à  la  diarrhée  infautile  chez 
des  enfants  âgés  de  moins  de  2  ans. 

Il  est  regrettable  de  ne  pas  connaître  le  chiffre 
exact  de  la  population,  ainsi  que  le  fait  remarquer 
le  professeur  Martinez  Vargas,  ce  qui  permettrait 
d’établir  un  pourcentage  intéressant. 

Au  cours  de  cette  année,  il  a  été  célébré  142  118 
mariages. 

POLOGNE 

La  population  de  Varsovie.  —  En  1921,  Varsovie 
comprenait  953.044  habitants,  dont  684  735  étaient 
âgés  de  plus  de  14  ans  (71,9  pour  100  du  total); 
154.985,  de  7  à  14  ans  (16,2  pour  100);  113.324,  de 
1  jour  à  7  aus  (11,9  pour  100). 

Cette  population  se  compose  de  420.221  hommes 
et  532.823  femmes  ;  soit,  respectivement,  44,1  p.  100. 


Ob  peut  atteadr®  dtg 

.OPOTHERAPIE 

HEMATIQUE 

par  le 

Sirop  de  DESCHIENS 
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et  55,9  pour  100  du  total;  en  d’autres  termes,  pour 
100  hommes  il  existe  126,8  femmes,  alors  qu’en  1914 
il  y  avait  108,9  femmes  pour  100  hommes. 

Cette  dill-renre  énorme  porte  principalement  sur 
es  p-rsounes  ftgées  de  plus  de  14  ans. 

On  doit  évidemment  attribuer  cet  état  de  choses 
aux  pertes  de  la  ^erre. 

Psr  reiii^l  m,  la  population  de  Varsovie  se  décom¬ 
posait  comme  il  suit,  au  1‘'  Janvier  1921  ; 


Catholiques  romains .  600. ."iSg 

Protestants .  15.865 

Orthodoxes .  4.973 

Israélites .  330.371 

Autres .  1.296 


7.497  étrangers  seulement  résidaient  à  Varsovie 
au  l'v  Janvier  1922  ;  parmi  eux  3.445  Israélites  et 
1 .162  orthodoxes. 

La  population  de  Varsovie  a  considérablement 
augmenté  an  cours  du  dernier  quart  de  siècle. 

Si  I  on  tient  compte  uniquement  de  ses  anciennes 
limites,  Varsovie  était  habitée,  au  1"  Janvier  1922, 
par  827.850  personnes. 

Or,  en  1897,  Varsovie  ne  possédait  que  646.377 
habitants. 

Cette  population  se  composait  de  304.822  hommes 
et  341.555  femmes;  pour  100  hommes,  il  existait 
112,1  femmes. 

Au  cours  dest  rois  dernières  années,  la  popula¬ 
tion  varsovivnue  a  subi  une  augmentation  continue; 
cette  majoration  formidable  s’explique  tout  naturel¬ 
lement  quand  on  considère  que  Varsovie  est  rede¬ 
venue  la  capitale  d’un  Etat  de  plus  de  27  millions 
d'habitants.  [La  Pologne,  Mars  1922). 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Pressb  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  i  00  pour  frais 
de  port  et  d'emballa^.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 

.  Gigantisme  partiel. 
Hypertrophie  congénitale  du  pouce,  de  l’index 
et  de  la  région  radiale. 

Ci-dessous  on  voit  la  reproduction  photographi¬ 
que  d’une  hypertrophie  considérable  de  la  région 
externe  de  l’avant-bras  droit  chez  un  homme  avec 
hypertrophie  du  pouce  et  de  l’index,  les  autres 


Fig.  1.  —  Hypertrophie  congénitale  du  ponce  de  l’index 
et  du  radias  droit. 

doigts  étant  normaux  ;  le  radius,  énorme,  décrivait 
une  courbe  à  concavité  interne  (fig.  1). 

Annandale  et  Gruher  ont  publié  jadis  des  cas 


analogues  mais  où  le  gigantisme  était  limité  aux. 
deux  doigts  sans  participation  du  radius. 

Ces  cas  sont  à  rapprocher  des  hypertrophies 


congénitales  portant  sur  le  gros  orteil  et  le  se¬ 
cond  orteil. 

Jayle  et  Desfosses  ont  publié  autrefois  un  cas 


Fig.  3.  —  Cas  de  Gruher. 

très  intéressant  d’hypertrophie  congénitale  du 
gros  orteil  et  du  2“  orteil,  ainsi  que  de  la  région 
tarsienne  correspondant  du  pied  droit  (fîg.  4). 


Fig.  4.  —  Hypertrophie  congénitale  du  gros  orteil 
et  du  second  orteil  pied  droit  (Jayle  et  Desfosses). 


Dans  la  Nouvelle  Iconographie  de  la  Salpê 
trière,  1902,  Adda,  de  Tunis,  décrit  un  cas  analo 
gue  observé  chez  un  indigène  natif  de  Djemma 
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(Tunisie).  Le  pied  gauche  présente  des  propor¬ 
tions  énormes  et  la  dystrophie  porte  sur  le  pre¬ 
mier  et  le  deuxième  orteil,  le  tarse  et  le  métatarse, 


les  trois  derniers  orteils  sont  petits  et  normale¬ 
ment  conformes.  L’examen  radiographique  du 
pied  montre  l’hypertrophie  osseuse  des  phalan- 


Fig.  6.  —  Radiographie  da  pied  de  la  figure  5. 
Cas  de  Adda. 


ges  des  deux  premiers  métatarsiens  de  l’arrière- 
pied. 

P.  D. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Les  étudiants  en  médecine 
DE  LA  classe  1920. 

D.  —  Un  de  mes  amis,  étudiant  en  médecine  à 
Paris,  m’écrit  qu'il  va  tous  les  matins  passer  une  ou 
deux  heures  à  la  caserne  du  31°'  régiment  d’infan¬ 
terie,  et  qu'il  passe  ensuite  toute  sa  journée  dans  les 
hôpitaux  ou  aux  cours  de  la  Faculté.  Peut-on  ainsi 
concilier  le  service  militaire  avec  ses  études  univer¬ 
sitaires  f  Quelles  démarches  faut- il  faire  pour 
obtenir  cette  faveur  ? 

R.  —  Cei  mesures  spéciales  u’ont  été  ptises  que 
pour  les  étudiants  eu  médecine  de  la  classe  1920, 
qui  d' avalent  pas  pu  obtenir  de  sursis  d  incorpora¬ 
tion;  mais  ces  dispositions  n'ont  pas  été  renouvelées 
et,  n  appartenant  pas  à  la  classe  1920,  vous  n'y  avez 
pas  droit 

La  cirrulaire  ministérielle  qui  a  réglé  l’organisa¬ 
tion  de  ces  pelotons  est  la  circulaire  n°  5184  1/11 
du  28  Avril  1920. 

Ces  jeunes  gens  ont  été  incorporés  du  1°''  Octobre 
au  15  Décembre  1920;  ils  termineront  leur  troi¬ 
sième  année  du  1°'  Octobre  au  15  Décembre  1923, 

lis  ne  sont  au  quartier  que  de  7  heures  à  9  Ji.  30 
du  matin  et  sont  entièrement  libres  1»  reste  du  temps  ; 
ils  logent  en  ville  et  suivent  les  cours  dans  b  s  hôpi¬ 
taux  ou  à  la  Faculté.  Leur  nombre  s’élève  à  :  34  étu¬ 
diants  en  médecine,  11  pharrnavlens  et  11  dentistes. 

Seul  le  31°  régiment  d'Iniau  erie  (caserne  des 
Tourelles,  Porte  des  Lilas)  a  reçu  ces  étudiants 
pour  en  faire  un  peloton  spécial  dans  le  G.  M.  P. 


Déclaration  modèle  F  bis  pour  la  Légion 
d’honneur. 

D.  —  Engagé  conditionnel  marchant  avec  la  classe 
1901,  libéré  après  10  mois  de  service  actif,  médecin 
auxiliaire  en  1906,  réformé  n°  2  en  1910,  réintégré 
sur  ma  demande  le  5  Août  1914,  blessé  par  un  éclat 
d'obus  en  1915,  nommé  aide-major  en  1917,  cité  à 


l’armée,  je  reçois  de  la  direction  une  feuille  du 
modèle  F  bis  portant  la  mention  : 

Déclaration  du...  ,  susceptible  d'être  proposé  pour 
la  Légion  d’honneur. 

Etant  donnée  la  date  récente  de  ma  nomination 
au  grade  d'officier,  quel  peut  être  le  sens  de  cette 
formule  P 

■  R.  —  En  général,  la  déclaration  modèle  F  bis,  dont 
vous  me  parlez  ci-dessus  est  envoyée  aux  sous-offi¬ 
ciers  ou  médecins  auxiliaires  susceptibles  d'être  pro¬ 
posés  pour  la  médaille  militaire  (Voir  page  172  du 
Bulletin  Officiel  n°  22  bis).  Mais  le  Directeur  du 
Service  de  Santé  de  votre  région  a  bien  fait  d’utiliser 
reite  formule  pour  votre  proposition  à  la  croix  de  la 
Légion  d  honneur. 

Dans  le  contrôle  de  l’opportunité  des  propositions, 
l’article  209  du  même  Bulletin  Officiel  stipule  : 

«  qu’avant  de  transmettre  leurs  propositions  les 
chefs  de  corps  on  de  service  s’assurent  avec  le  plus 
grand  soin,  auprès  des  intéressés  eux-mêmes,  et  pour 
les  candidats  à  la  mé  taille  militaire  au  moyen  de  la 
déclaration  Fbls,  que  ces  derniers  n’ont  pas  reçu,  à 
aucun  titre,  la  distinction  pour  laquelle  ils  so^t  pro¬ 
posés  ». 

Avec  votre  ancienneté  (classe  1901),  votre  campa¬ 
gne  contre  l’Allemagne,  votre  blessure  et  votre  cita¬ 
tion  à  l’ordre  de  l’armée,  vous  avez  sans  doute  le' 
nombre  d’annuités  suffisant. 

Malgré  votre  récente  nomination  au  grade  d’offi¬ 
cier,  ne  croyez  pas  è  une  grossière  erreur  de  calcul. 

Le  temps  passé  en  réforme,  en  congé  de  longue 
durée  sans  solde  (dit  congé  de  trois  ans), article  207, 
est  compté  à  l’officier  qui  a  quitté  définitivement 
l’armée  et  qui  est  l'objet  d’une  proposition  pour  la 
Légion  d’honneur,  au  titre  de  la  réserve  ou  de  l’armée 
territoriale. 

Enfin  une  circulaire  minis  érltlle  du  25  Février 
1921  relative  è  l’établtssemrnl  des  tabiràux  de  con¬ 
cours  pour  la  Légion  d'honneur  et  la  médaille  mili¬ 
taire  stipule  qu’en  raison  des  nombreuses  proposi¬ 
tions,  faites  à  l’occasion  de  l’application  des  lois  des 
15  et  19  Juin  1920,  et  afin  d'éviter  des  doubles  nomi¬ 
nations  ou  promotions,  les  dispositions  de  l'article 
209  seront  également  applicables  pour  les  candidats 
à  la  Légion  d‘ honneur  ;  c'est  votre  cas. 
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Cumul  des  pensions. 

D.  —  Le  traitement  alloué  par  les  communes,  les 
départements,  VEtat  aux  titulaires  des  postes  de 
Bureaux  d’hygiène,  directeurs  de  Dispensaires,  d’ Of¬ 
fice  départemental  d’hygiène,  directeur  de  Sanato¬ 
rium,  inspecteur  départemental  d' Hygiène  est-il 
cumulable  ai'ec  une  pension  militaire  pour  ancienneté 
de  service  ? 

R.  —  Voici  les  extraits  de  la  loi  du  30  Décembre 
1913  sur  les  pensions  (Bulletin  officiel,  1914,  p.  104) 
et  de  la  loi  du  31  Juillet  1920  portant  fixation  du 
budget  général  de  l’exercice  1920  (Bulletin  officiel, 
p.  2895).  qui  fixent  la  limite  de  ce  cumul. 

I.  Loi  du  30  Décembre  1913  sur  les  pensions  : 

Art.  37.  —  Les  titulaires  de  pensions  civiles  ou 
militaires  nommés  à  un  emploi  civil  rétribué,  soit 
par  l’Etat,  soit  par  les  départements,  colonies^  ou 
pays  de  protectorat,  communes  ou  établissements 
publics,  ne  peuvent  cumuler  leur  pension  (y  compris, 
le  cas  échéant,  les  suppléments,  allocations  ou  com¬ 
plément  créés  par  des  lois  spéUales)  avec  le  traite¬ 
ment  attaché  à  cet  emploi  qu’autant  que  le  total 
n’excédera  pas  6  000  fr.  ou,  s’il  était  supérieur  à  ce 
chiffre,  le  montant  de  leur  dernier  traitement  d’acti¬ 
vité  sans  les  accessoires.  Au  cas  où  cette  limite  serait 
dépassée,  l’excédent  sera  retenu  sur  la  pension. 

Pour  l’application  du  présent  article,  seront  consi¬ 
dérées  comme  traitement  les  sommes  allouées,  sous 
quelque  dénomination  que  ce  soit,  à  raison  de  ser¬ 
vices  rémunérés  au  mois  ou  à  l’année.  Toutefois,  il 
ne  sera  pas  fait  état  de  celles  qui  sont  attribuées  à 
titre  de  supplément  colonial,  ni  de  celles  ayant  le 
caractère  d’un  remboursement  de  dépenses. 

!^Les  traitements  afférents  à  des  fonctions  rétribuées 
par  des  remises  variables  sont  déterminés  par  décret. 

Les  dispositions  restrictives  du  cumul  ne  sont  pas 
applicables  : 

1“  Aux  membres  de  l’Institut  et  du  Bureau  des 
longitudes  ; 

2°  Aux  membres  de  Tordre  national  de  la  Légion 
d’honneur  et  aux  médaillés  militaires  pour  les  trai¬ 
tements  viagers  qu’ils  reçoivent  en  cette  qualité  ; 


3°  Aux  titulaires  de  pensions  militaires  propor¬ 
tionnelles  ou  de  pensions  militaires  pour  blessures 
on  infirmités  équivalant  à  la  perte  de  l’usage  d’un 
membre. 

En  ce  qui  touche  les  pensionnaires  civils,  la  faculté 
de  cumul  prévue  au  premier  alinéa  emporte  affran¬ 
chissement  des  retenues,  mais  fait  obstacle  à  l’acqui¬ 
sition  de  nouveaux  droits  à  la  retraite.  La  renoncia¬ 
tion  de  cette  facnlté  de  cnmul  en  vue  de  l'acquisition 
dé  nouveaux  droits  à  pension  devra  être  expresse  et 
faite  dans  les  huit  jours  de  la  notification  aux  inté¬ 
ressés  de  leur  remise  en  activité. 

Sont  abrogées  toutes  les  dispositions  contraires  à 
celles  du  présent  article.  Toutefois,  les  règles  actuel¬ 
lement  en  vigueur  continueront  à  être  observées, 
transitoirement  à  l’égard  de  ceux  des  fonctionnaires 
en  exercice  lors  de  la  promulgation  de  la  présente 
loi  qui  auront,  dans  un  délai  de  huit  jours  à  compter 
de  ladite  promulgation,  souscrit,  à  cet  effet,  une 
déclaration  expresse. 

Art.  38.  —  Les  indemnités  allouées  aux  retraités 
militaires,  à  raison  de  l'exercice  de  fonctions  mili¬ 
taires,  sont  cumulables  avec  la  pension  dans  les 
limites  fixées  à  l’article  précédent,  mais  les  services 
qu’elles  rémunèrent  ne  peuvent,  en  aucun  cas,  ouvrir 
de  nouveaux  droits  à  la  retraite. 

II.  Extrait  de  la  loi  du  31  Juillet  1920  portant 
fixation  du  budget  général  de  l’exercice  1920. 
'Titre  Y,  dispositions  générales  : 

Art.  76.  —  Dans  tous  les  cas  où  la  limite  du  cumul 
d’une  pension  et  d’un  traitement  ou  de  deux  pensions 
serait  fixée  à  6.000  francs  par  application  dé  l’article 
unique  de  la  loi  du  22  Décembre  1910  et  des  ar¬ 
ticles  37  et  40  de  la  loi  du  30  Décembre  1913,  cette 
limite  sera  portée  à  10.000  francs. 

Dans  le  cas  op  la  limite  du  cumul  serait  fixée,  par 
application  de  l'article  37  de  la  loi  du  30  Décembre 
1913,  au  dernier  traitement  d’activité,  cette  limite, 
pour  les  fonctionnaires  admis  à  pension  antérieure¬ 
ment  au  l*”  Juilletl919,  sera  majorée  de  50  pour  100. 

Les  dispositions  qui  précèdent  auront  leur  effet  à 
compter  du  Août  1920. 

L’article  14  de  la  loi  du  25  Mars  1920  est  abrogé. 

P.  Bonnette, 

Hédecin-major  de  1"  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Diagnostic,  traitement  et  expertise  des  séquelles  des 
blessures  et  des  accidents  des  régions  maxillo- 
faciales,  par  M.  L.  Dufoubmentel  pour  la  partie 
chirurgicale,  et  M.  L.  Fbison  pour  la  partie  pro¬ 
thétique  (de  la  Collection  Mouchet-Terrlen-Villa- 
ret),  [J. -B.  Baillière.  Paris,  1922). 

Les  auteurs  ont  été  tous  deux  aux  armées  où  ils 
ont  collaboré  sur  la  matière  qui  fait  l’objet  de  cet 
opuscule.  C’est  dire  toute  l’expérience  qu'ils  en  ont 
et  toute  la  compétence  avec  laquelle  ils  l’ont  traitée. 
C’est  la  mise  au  point  d’une  question  fort  délicate  et 
difficile  que  les  accideuts  de  la  vie  civile  ne  per¬ 
mettaient  jusqu’alors  de  traiter  que  d’une  façon  épi¬ 
sodique  et  qui,  du  fait  de  cette  terrible  expérience, 
prend  enfin  figure  de  sujet  réglé  et  méthodique  où 
le  praticien  n’est,  plus  dans  l’obligation  d’innover 
une  technique  nouvelle  pour  chaque  blessé  nouveau. 

Les  méthodes  et  les  résultats  de  MM.  Dufonrmen- 
tel  et  Frison  ne  sont  pas  les  seuls  qui  méritent  de 
retenir  l’attention,  mais  leur  ouvrage  a  le  mérite 
d’abord  d’être,  ensuite  d’être  homogène,  cohérent  et 
clair.  C’est  un  guide  auquel  on  peut  se  fier.  Ce  sont 
là  des  titres  sérieux  à  l’attention  de  ceux  que  ce 
sujet  intéresse.  G.  M. 

Thérapeutique  gynécologique  ;  Indications  et  techni¬ 
que  de  la  méthode  de  Brandt,  par  la  D'»®»  Hélène 
SosNOwsKA.  1  vol.  in-16  de  112  pages  (Gaston  Doin, 
éditeur).  —  Prix  ;  5  fr. 

Le  livre  de  Stapfer  sur  la  kinésithérapie  gynéco¬ 
logique,  paru  il  y  a  quelque  dix  ans,  est  d’une  lecture 
infiniment  attachante  par  1  ampleur  des  idées  qu’il 
éveille.  Il  a  l’inconvénient  d’être  un  plaidoyer  ardent 
et  d’être  parfois  rédigé  en  termes  sibyllins. 

M“'  Sosnowska,  au  contraire,  a  écrit  un  livre  pra¬ 
tique  et  à  la  portée  de  tous.  Elle  met  particulière¬ 
ment  en  valeur  les  points  suivants  :  la  méthode  de 
Brandt  parles  explorations  fréquentes  qu’elle  com¬ 
porte  est  un  merveilleux  moyen  de  diagnostic  ;  elle 
(Voir  la  suite,  p.  1539.) 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


DÉFENSE  DE  CRACHER 

11  y  a  quelque  temps,  nous  signalions  ici  même 
(voir  La  Presse  Médicale,  n»  27,  du  5  Avril  1922),  la 
proposition  de  loi  déposée  sur  le  bureau  de  la 
Chambre  des  députés  par  M.  Pierre  £ven,  député 
des  Côtes-dU'Nord,  et  nous  insistions  sur  le  vif 
intérêt  que  présente  cette  proposition,  non  seulement 
an  point  de  vue  de  la  propreté,  mais  encore,  mais 
surtout,  au  point  de  vue  de  l’hygiène. 

Cette  façon  de  voir,  comme  il  {allait  s’ÿ  attendre, 
a  été  pareillement  celle  de  la  Commission  de  la 
législation  civile  et  criminelle  de  la  Chambre  des 
dépotés,  à  l’examen  de  laquelle  la  proposition  avait 
été  renvoyée  et  qui  vient,  à  son  sujet,  de  rendre  un 
avis  favorable  à  son  adoption,  avis  fortement  motivé, 
et  dont  nous  ne  saurions  mieux  faire  que  de  repro¬ 
duire  les  considérations  suivantes  : 

«  An  nom  de  la  propreté,  au  nom  de  la  bienséance, 
an  nom  surtout  de  la  salubrité  publique,  on  est  en 
droit  d’interdire  de  cracher  à  terre  dans  les  lieux 
publics  fermés,  parce  qu’on  y  procède  d’une  autorité 
sur  lesdits  lieux  et  qu’on  doit,  dès  lors,  être  admis 
à  faire  respecter  cette  autorité. 

«  Le  même  droit  s’accompagne,  évidemment,  d’une 
sanction  qui  ne  peut  être  qu’une  amende,  au  cas  de 
contravention,  11  est  évident  que,  pour  un  fait 
d’aussi  peu  de  gravité,  on  ne  peut  songer  à  aller 
jusqu’à  l'application  d’une  peine  corporelle. 

«  Aux  gens  assez  mal  élevés  pour  méconnaître  une 
obligation  de  bienséance,  constituant  en  même  temps 
une  garantie  nécessaire  au  point  de  vue  de  la  salu¬ 
brité  publique,  il  sera  juste  que  l’on  fasse  porter  la 
peine  de  leur  dangereuse  grossièreté. 

«  Lne  amende  de  simple  police  semble  donc  pou¬ 
voir  être  seule  retenue.  Il  ne  faut  pas  perdre  de  vue, 
en  effet,  que  le  fait  à  réprimer  est  dénué  de  gravité, 
au  moins  en  apparence. 

«  11  y  a  lieu  d'espérer  que  quelques  leçons  don¬ 
nées  à  propos  seront  suffisantes,  efficaces,  et  que 
ceux  qui  les  auront  reçues  auront  à  cœur  de  s’atta¬ 
cher  à  ne  plus  les  mériter  à  l’avenir. 

«  En  conséquence,  la  Commission  de  législation 
civile  et  criminelle  est  d’avis  qu’il  y  a  lieu  d’ap¬ 
prouver  la  proposition  de  loi  présentée  par  M.  Pierre 
Even,  tendant  à  l’interdiction  de  cracher  à  terre  dans 
tous  les  établissements  et  locaux  ouverts  au  public.  » 


On  ne  saurait,  en  vérité,  mieux  dire  !  Aussi,  devant 
cet  avis  formel,  n’y  a-t-il  point  lieu  de  douter  que  la 
proposition  ne  reçoive,  dsns  un  avenir  prochain  et 
pour  le  plus  grand  bien  de  tous,  la  sanction  de¬ 
mandée. 

Les  cracheurs  impénitents  le  regretteront  peut- 
être.  Mais  on  avouera  volontiers  qu’ils  ne  sont  guère 
intéressants.  ' _  G.  V. 

Clinique  chirurgicale  infantile  et  orthopédie 

(hôpital  des  Enfants-Maladcs,  149,  rue  de  Sèvres).  — 
M.  le  professeur  Broca  fera  examiner  les  malades  à  la 
consultation,  les  mardis,  jeudis  et  samedis,  à  9  h.  1/2. 

Le  vendredi,  à  9  h.  1/2,  consultation  sur  les  tuber¬ 
culoses  osseuses,  et  leçon  avec  projections  radiogra¬ 
phiques. 

Les  leçons  magistrales,  avec  l’assistanoe  de  M.  Ombré- 
daune,  agrège,  ont  lieu  le  vendredi  (M.  Broca)  et  le  Inndi 
(M.  Ombrédanne),  à  10  h.  1/2.  La  1“  leçon  aura  lieu  le 
vendredi  10  Novembre. 

11  sera  lait,  en  Juillet  1923,  un  cours  de  Pathologie 
chirurgicale  infantile,  en  20  leçons.  Le  droit  d’inscrip¬ 
tion  est  de  150  francs. 

Ecole  de  Médecine  de  Nantes.  —  Rappelons  que 
des  concours  seront  ouverts  devant  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  de  Paris  : 

Le  29  Janvier  1923  pour  un  emploi  de  professeur 
suppléant  de  la  chaire  de  Chimie; 

Le  19  Février  1923  pour  les  emplois  de  professeurs 
suppléants  des  chaires  suivantes  :  1“  Médecine  expéri¬ 
mentale,  physiologie  et  bactériologie;  2"  Pathologie  et 
clinique  médicales  ;  3“  Accouchements. 

Les  candidats  doivent  se  faire  inscrire  au  secrétariat 
de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  un  mois  au  moins 
avant  l’ouverture  du  concours;  ils  devront  déposer  entre 
les  mains  du  secrétaire  leur  acte  de  naissance,  leur 
diplôme  obtenu  dans  une  Faculté  française,  avec  indi¬ 
cation  de  leurs  titres  universitaires,  et,  s’il  y  a  lieu,  un 
exemplaire,  au  moins,  des  publications  dont  ils  sont  les 

Les  professeurs  suppléants  sont  nommés  pour  neuf 
ans.  Leur  traitement  est  de  5.000  francs.  Ils  prennent 
une  part  active  à  l’enseignement. 

Distinctions  honorifiques.  —  Lécion  d’honneuk.  — 
Cheralier.  —  M.  Ducamp,  à  Lille. 

Exposition  d’hygiène  de  Strasbourg.  —  Par  décret 
du  Président  de  la  République,  M.  le  professeur  Borel, 
directeur  de  l’Institut  d’hygiène  et  de  bactériologie  de 
Strasbourg,  est  confirmé  dans  la  fonction  qu’il  occupe  de 
Commissaire  général  pour  l’Exposition  scientifique  et 
industrielle  d’hygiène  qui  doit  s'ouvrir  à  Strasbourg  en 


1923  en  vue  de  commémorer  le  centenaire  de  Pasteur. 

Sont  nommés  adjoints  techniques  à  M.  l’inspecteur 
général  Rondel,  délégué  du  ministre  de  l’Hygiène,  de 
l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales  auprès  du  Com¬ 
missaire  général  :  M.  le  D”  Filassier  et  M.  le  Cruveil- 
hier. 

Réorganisation  des  laboratoires  centraux  de 
bactériologie.  —  Le  Gpnseil  municipal  de  Paris  sur  le 
rapport  présenté  par  Ikf.  Calmels,  au  nom  de  la  5«  Com¬ 
mission,  vient  d’émettre  l’avis  qu’il  y  avait  lieu  ; 

1»  De  transformer  les  laboratoires  centraux  des  hôpi¬ 
taux  Beaujon,  Claude-Bernard,  Hérold,  Trousseau,  Bou- 
cicaut,  ainsi  que  le  laboratoire  de  M.  Fournier  à  l’hô¬ 
pital  Cochin,  en  laboratoires  de  secteur  appelés  à 
exécuter  des  travaux  de  bactériologie  pour  divers  éta¬ 
blissements  voisins; 

2“  De  transformer  le  laboratoire  central  de  l’hôpital 
des  Enfants -Malades  et  celui  de  l’hôpital  Saint-Louis 
en  laboratoires  généraux  des  hôpitaux  de  Paris,  le 
premier  pour  les  établissements  de  ta  rive  gauçhe,  le 
deuxième  pour  les  établissements  de  la  rive  droite;  ces 
deux  laboratoires  généraux  devant  être  munis  de  moyens 
puissants' de  travail  et  chargés  de  tous  les  travaux  de 
bactériologie,  de  sérologie  et  d’anatomo-pathologie  que 
les  laboratoires  individuels  ou  les  laboratoires  de  secteur 
ne  pourraient  exécuter. 

Seuls  pourront  être  inscrits  sur  la  liste  des  chefs  de 
laboratoires  de  secteur  les  candidats  docteurs  en  méde¬ 
cine,  anciens  internes  des  hôpitaux  et  comptant 
quatre  années  d’exercice  en  cette  qualité  ou  les  docteurs 
ès  sciences; 

Les_  chefs  de  laboratoires  de  secteur  bénéficieront 
d’une  indemnité  annuelle  de  6.000  francs,  et  les  chefs  de 
laboratoires  généraux  d’une  indemnité  annuelle  de 
10.000  francs. 

Aménagement  d'un  hôpital  dans  la  propriété 
Solller,  à  Boulogne-sur-Seine.  —  Le  Conseil  muni¬ 
cipal  de  Paris  sur  le  rapport  présenté  par  M.  Jean  Va- 
renne,  au  nom  de  la  5°  Commission,  a  émis  l’avis  qu’il 
y  avait  lieu  d’approuvêr  le  projet  présenté  par  l’Admi¬ 
nistration  générale  de  l’Assistance  publique  en  vue  de 
l’aménagement  d’un  hôpital  dans  la  propriété  acquise 
de  M.  Solfier,  à  Boulogne-sur-Seine;  les  dépenses  néces¬ 
saires  à  cet  aménagement  sont  évaluées  à  3.987.9C0  fr. 

L’hygiène  dans  les  mines.  —  Sont  désignés  pour 
faire  partie  de  la  Commission  spéciale  chargée  de 
l’étude  des  questions  conceinant  l’hygiène  dans  les 
mines  ;  MM.  les  professeurs-  Galmette,  Langlois,  Dopter, 
Poitevin,  Widal. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Paris,  de 
M.  Léon  Cahn. 
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DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

Laboratoires  CHENAL"  &  DOUILHET 
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Les  expérience 
sur  l'homme  dont  il 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 


(Tartro-Bismuthatede 
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USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


CHAFOTOT 


SUC  d’ORANGE  MANNITÊ  -  Entièrement  végétal. 

JEJX-EJikTJPT  de  drastiques,  de  F^htaléïne  de  JPhénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14, "rue  de  01iohy,f^PARISr(9').  —  Tél.  :  Centr.  aS-63.  —  Adresse  télégr.  .flmunigrémi-Paris. 


BULLETIN  N°  37 


L’OPOTHÈRAPIE  OVARIENNE 
ET  THYRO-OVARIENNE 


Tant  que  l’on  n’a  pas  prescrit  l’OCRÉINE  en  ma¬ 
tière  d’opothérapie  ovarienne,  on  ne  peut  rien  dire 
des  résultats  de  celle-ci. 

La  plupart  des  extraits  ovariens,  en  effet,  ont  une  action  très 
variable.  Cela  tient  à  leur  composition  même.  Ils  ne  renferment 
que  les  principes  actifs  de  l’ovaire. 

UOcréine  Grémy  n’est  pas  un  extrait  d’ovaires  quel¬ 
conque. 

li’Ocréine  Grémy  renferme  les  principes  actifs  du  corps 
jaune  de  l’ovaire,  seule  partie  de  cet  organe  qui  préside  aux 
fonctions  de  sécrétion  interne  de  l’ovaire. 

Toutes  les  manifestations  de  l’insuffisance  ovarienne  sont 
traitées  avec  succès  par  VOcréine. 

Les  Indications  de  VOcréine  s’étendent  à  toute  la  vie  génitale 
de  la  femme  : 

1“  Au  moment  de  la  puberté,  quand  celle-ci  est  difficile,- 

2“  Chez  la  femme  adulte,  avant  les  règles,  quand  se  mani¬ 
festent  les  petits  signes  de  l’insuffisance  ovarienne  :  céphalée, 
vertiges,  lassitude,  bouffées  de  chaleur,  etc. 

3°  Pendant  les  règles,  quand  celles-ci  sont  douloureuses, 
irrégulières,  peu  abondantes  ou  en  retard. 

4°  Au  moment  de  la  grossesse,  quand  dans  les  trois  premiers 
mois  se  manifestent  les  nausées,  les  vomissements,  les  cépha¬ 
lées,  les  vertiges,  les  syncopes,  ètc. 

S“  Après  l'accouchement,  avant  le  retour  des  couches,  pour 
favoriser  l’involution  utérine,  l’allaitement  et  prévenir  les  signes 
d’insuffisance  ovarienne. 

6®  Au  moment  de  la  ménopause,  quand  les  règles  deviennent 


plus  rares,  quand  apparaissent  les  bouffées  de  chaleur,  les  ma¬ 
laises,  tous  les  symptômes  d’insuffisance  ovarienne  : 

Symptômes  nerveux  :  céphalée,  vertiges,  convulsions,  né¬ 
vralgies. 

Symptômes  vasculaires  :  bouffées  de  chaleur,  frilosités,  palpi¬ 
tations. 

Symptômes  cutanés  ;  acné,  eczéma,  obésité  ovarienne. 

Symptômes  respiratoires  ;  asthme,  crises  d’étouffements,  etc. 

7°  Dans  la  ménopause  artificielle,  après  opérations  chirurgi¬ 
cales  et  castration. 

Prescrire  :  Ocréine  Grémy,  4  à  6  pilules  par  jour,  8  jours 
avant  la  période  présumée  des  règles  et  pendant  les  règles. 

Associez  à  l’Ocréine  la  THYRÉNINE  Grémy  dans  les  insuffi¬ 
sances  polyglandulaires,  notamment  : 

Dans  les  aménorrhées. 

Dans  les  obésités  d’origine  génitale. 

Dans  les  syndromes  de  Raynaud,  les  engelures,  les  érythèmes 
pemio,  etc. 

Prescrire  dans  ce  cas  ;  4  pilules  d’Ocréine  et  2  pilules  de 
Thyrénine  par  jour,  en  faisant  varier  le  nombre  de  ces  der¬ 
nières  suivant  les  cas  jusqu’à  6  par  jour. 

La  Frialine  Grémy  en  suppositoire  est  l’adjuvant  de  l’Ocréine, 
dans  les  règles  douloureuses.  Elle  fait  cesser  presque  immé¬ 
diatement  la  douleur. 


OCRÉINE  GRÉMY 

THYRÉNINE  GRÉMY 

FRIALINE  GRÉMY 

En  pilules, 

En  gouttes. 

En  ampoules. 

En  pilules. 

En  gouttes. 

En  ampoules, 

En  tablettes. 

En'  suppositoires 

seulement. 
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Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEURASTHÉNIE.NÉVRALGIESetc 

Unecuilleree  é  café  ou  un  cowpnme  contient  0g25  de  Vemnalsolubkassoàéàdetbdraitde  Valériane,  plante  fraîche. 

ANTI  NERVEUX:  2  à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoireis  VENOT.  Wh  Avenue  Mozart,  PARIS. 


LAWRATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÊHIGALE,  86,  Eue  Glaude-LoTraiR,  PARIS  (16^).  — Tél.  :  Aut.  26:62 

Vente  au  détail  ;  Docteur  LAFAY,  Pharmacien  de  1'»  classe,  B4  rue  de  la  Chaussée-d’AntIn  et  toute  bonne  pharmacie. _ 


Benzoale  de  Benzyle 


Médication  antispasmodique  des  Muscles  lisses 

\  ^ — - - — — 

Asthme  vrai  Spasmes  du  Pylore  Colique  hépatique 

Coqueluche  Dysménorrhée  Hoquet  persistant,  etc. 

PARFAITE  TOLERANCE  -  AUCUNE  TOMIGITË 

JRréserité  soij.s  la.  garantie  cie  la  IVIargne 

LITTÉRATURE  &  ÉCHANTILLONS  : 

Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE”,  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (80 


LE  SULFARSENOL 


Dans  la  Syphilis  est  l’Arsénobenzène 

T  1?  nirrkT-MC  r»  A  ivrr'T?T?i?TTV  .  Parce  qu’il  ne  contient  j.tmais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  d 

Li£i  JVIOI^S  U'12irCl!i U .&.  .  aue  celui  des  antres  arsénobenzènes. 


A  Tvmr’RTTTTS’  •  Parce  qu’il  ne  contient  j  .tmais  d’arsénoxyde,  parce  que  son  coefficient  de  toxicité  est  2  à  5  fois  moindre 
î  celui  des  antres  arsénobenzènes. 

P  nivr  Tvr  n  m?  •  fi"’'*  dissout  vite,  et  peut  s’injecter  dans  les  muscles,  dans  les  veines  ou  sous  la  peau  sans 

excipient  spécial  et  sans  inconvénient. 

ü-ci-orr'  API?  Parce  que  la  multiplicité  des  voies  d’administration  permet  de  l’adopter  aux  particularités  de  chaque 
JGir  r  lU  AUJli  ;  gag  gt  (jg  faire  des  traitements  intensifs  à  doses  accumulées  produisant  des  effets  aussi  rapides  que 
profonds  et  durables. 

Dans  les  complications  de  la  blennorragie  agit  comme  un  spécifique  amenant  :  le  soulagement  quelques 
heures  après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  la  guérison  en  peu  de  jours  (sans  récidive). 


LE 

PLUS 

COMMODE  : 

LE 

PLUS 

EFFICACE  : 
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peut  être  associée  à  la  chirurgie  avantou  aprèsl’opé- 
ratiou;  elle  évite  bien  des  interventions  inutiles;  — 
l'examen  rectal  est  aussi  important  que  l'examen 
vaginal;  —  il  faut  toujours  associer  massage  et  gym¬ 
nastique. 

La  technique  est  excellemment  exposée. 

Quant  aux  indications,  elles  sont  résumées  en  deux 
pages;  on  aimerait  évidemment  à  avoir  plus  de  pré¬ 
cisions  sur  certains  points  :  par  exemple,  quand 
M>ss  Sosnowska  conseille  le  massage  quotidien  de 
l’utérus  pour  écarter  une  menace  de  fausse  couche, 
cette  assertion  va  tellement  à  l’encontre  des  théories 
classiques  qu’on  serait  heureux  de  connaître  des 
faits  précis  pour  étayer  un  jugement  impartial. 

Henri  Vignes. 

The  Etiology  and  Pathology  of  Typhus,  par  S. 

Burt  Wolba-cu  John  L.  Todd  et  Francis  W.  Par- 

FREY.  1  vol.  in-8“  de  222  pages  et  34  planches, 

publié  par  The  League  of  Red  Cross  Societies  et 

Harvard  University  Press  (Cambridge,  1922). 

Ce  rapport  résume  les  observations  cliniques  et 
les  recherches  expérimentales  faites  en  Pologne  par 
la  Commission  d’études  du  typhus  exanthématique. 
Il  est  dédié  à  la  mémoire  de  sept  savants  (parmi 
lesquels  von  Prowazek  et  Rlcketts)  qui  ont  contracté 
la  maladie  et  sont  morts,  victimes  de  leur  dévoue¬ 
ment  à  la  science. 

Il  comprend  plusieurs  parties  :  1°  étude  clinique  ; 

—  2“  études  biologiques  et  réaction  de  Well-Félix  ; 

—  3°  recherches  expérimentales  tendant  h  établir 

la  spécificité  de  Rickettsia  Prowazeki;  —  4»  anato¬ 
mie  et  histologie  pathologiques  chez  l’homme  ;  — 
5°  symptômes  et  lésions  observés  chez  le  cobaye 
Infecté  expérimentalement.  ^ 

Les  conclusions  des  auteurs  confirment  en  général 
celles  des  travaux  antérieurs.  Les  poux  nourris  sur 
des  malades  atteints  du  typhus  deviennent  porteurs 
de  Rickettsia,  à  l'exclusion  de  tout  autre  germe;  on 
peut  admettre  que  le  virus  du  typhus  n’est  pas 
séparable  du  Rickettsia  chez  le  pou,  ou  plutôt  que  le 
Rickettsia  est  bien  le  germe  du  typhus. 

Ces  corpuscules  ne  sont  colorés  que  par  le  Giemsa  ; 
ils  ne  peuvent  malheureusement  être  cultivés.  Ils 
n’existent  ni  dans  les  glandes  salivaires,  ni  dans 


l’œsophage  du  pou  ;  ils  sont  localisés  dans  les  cellules 
du  revêtement  intestinal.  Ils  sont  expulsés  avec  les 
déjections  du  f>ou, et  ces  déjections,  déposées  sur  des 
excoriations  cutanées  ou  de  petites  plaies  fait,  s  par 
les  parties  buccales  de  l’insecte,  inoculent  la  maladie 
à  1  homme. 

Les  lésions  du  typhus  sont  localisées,  chez  l’hom¬ 
me,  à  l’endothélium  deh  petite  vaisseaux  cutanés  on 
viscéraux  ;  on  y  décèle  des  corpuscules  tout  à  fait 
semblables  aux  Rickettsia. 

Ces  recherches  expérimentales,  conduites  avec  la 
plus  grande  rigueur,  constituent  une  importante  con¬ 
tribution  à  l’étnde  du  typhus.  De  magnifiques  plan¬ 
ches  montrent  la  morphologie  du  Rickettsia,  leur 
accumulation  dans  les  cellules  intestiuales  du  pou  et 
dans  les  parois  des  petits  vaisseaux  chez  l’homme. 

J.  Rouillard. 


2768.  Précis  d’Hygiène,  par  Macaione,  professeur 
agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  médecin 
de  l’Hôpital  Tenon.  1922,  2®  édition,  1  vol.  in-8  de 
450  pages,  avec  128  figures  (Librairie  J. -B.  Baillière 
et  fils).  —  Prix  :  broché,  22  fr.  ;  cartonné,  28  fr. 


GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 
Sommaire  du  n»  2. 

Mémoires  originaux  : 

P.  Massoo.  —  Essai  sur  les  tumeurs  non  téra- 
toïdes  de  l’ovaire. 

De  Ott  —  L’évolution  de  l’hystéromyomectomie. 

Potocki  et  H.  Lelièvre.  —  Chorio-épithéliome 
malin  consécutif  à  une  mole  hydaliforme  avec 
métastases  vaginales  et  pulmonaires. 

Comptes  rendus  delà  Société  belge  de  Gynécologie 
et  d' Obstétrique. 

Séance  du  6  Mai  1922. 

Analyses. 


LIVRES  REÇUS 


SOnUMAIRES  DES  REVUES 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Ballon  de  Ghampqtier  de  Ribes.  —  Diagnostic  et  traite¬ 
ment  des  infections  puerpérales.  —  Traitement  de  la 
mort  apparente  du  nouveau-né.  —  Conduite  à  tenir  an 
cours  de  l'accouchement  et  de  la  délivrance, 
n.  Exercices  cliniques  individuels  Journaliers. 
ni.  Manœuvres  obstétricales.  —  Forceps;  extraction  du 
liège;  version;  basiotripsie;  embryotomie. 

Droit  d'inicriptlon  :  100  francs.  S'inscrire  au  secréta- 
riat.de  la  Faculté  (guichet  n*  3),  les  jeudis  et  samedis, 
de  midi  à  3  heures. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  Liste  des 

thèses  soutenues  pendant  l’année  1921-1922. 

Doctorat  d'Université.  —  Mmtion  «  Médecines.  — 
1.  Gonzalez  Uedina  (Francisoo-Enrique)  :  Contribution  à 
l’étude  du  rhumatisme  articulaire  tuberculeux.  —  2.  De 
Àrmas-Gouré  (Severino)  ;  Contribution  è  l'étude  de  la 
mastoïdite  jngo-digastrique.  —  3.  Poliak  (Mendel)  :  Sur 
un  cas  de  pancréatite  chronique.  —  4.  Vasiljevitch 
(Voir  la  suUs,  p.  1B41.) 


Le  plus  FIDELE,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTIQUES 


PRODUIT  FRANÇAIS  DÉPÔT  GÉNÉRAL  4,  nw 


PARAXH  Y  R  OÎDE. 

5U«RÉ.NALEl 

TMY/^U5> 

OS  FRAIS 
SELS  CALCiç>Ue.t> 
ASSir^iLABLÊ-S 

(Fi.Mg.Mn.) 


KeMINERALISATEUR 

RECALCiPlANT 

POLYOPOT/IÉRAPiE 


CACHETS 

CTOfAPRIMÉ’b 

é.RANULÊ. 


LiTTÉRATURE.  ET  É-CII AN TIlLON  vym 

Lfte.ORAjoiRË.  A.RAN50W  Eoit.ÊjoPHAKmciL  l2lAVmiÊ  6AMSeiLA  eBAfiiS» 
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Pharmacie  VICIER  et  HUERRE,  Docteur  ès  sciences 

12,  Boulevard  Boune-NonveUe,  PARIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 

CÊDROCADINOL  VIGIER 

SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  CADE 

Diphénols  et  Ëthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DEPILANTES  du  Cuir  chevelu 

CHUOi^OSUbFOIi  VICIER 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


G.  BOULITTE,  Ingénienr-Constmctenr 

15  à  21,  me  BOBILLOT,  PARIS  (13').  —  Anoiennt,  7,  rue  Linné. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


liparellsiiinision 


Appareils  ponr  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


MÉTHODE  GRAPHIQUE  OSCILLOMÈTRE  SPHYGmOBIÉTRIQUE 

du  Prof'  PACHON  (breveté  s.  a.  d.  b.) 

POSTES  COMPLETS  D’ÉLECTRORADIOGRAPHIE  Cafaiopaes  sur  demande. 

Livraison  directement  Province  et  Étranger. 


Sirops  Bromures^ 
de  J.-P.  Laroze  ^ 


Âu  Bromure  de  Potassium, 
Âu  Bromure  dé  Sodium, 
Au  Bromure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  1  gr.  de  Bromure, 
chimiquement  pur,  complètement 
exempt  de  Bromates 


S'emploie  contre  foutes  les  affections  nervemm. 


Il  ROHAIS  &  C-,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul,  ' 

^  PARIS 


Tonique  \  TT 

/ÉLIXli^i!  ■ 

DUCHAMPlI 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina  ^  J  ^ 

Un  flacon  de  cette  liqueur  exquise  équivaut  à  :  •  • 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue  À  ^ 

1  litre  de  vin  de  quinquina.  7  7 

».  ,..rt  I Æ™  I  Ss.".SÎiL"'i'':!î-p..  I  ? 

Toutes  Phabmacies  et  1  e.  IFtiie  des 


Convalescence  ^ 

<FER  \ 
BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 
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fStéTan)  :  La  perforation  pulmonaire  (Complication  du  S»  üne  composition  sur  la  législation  sanitaire  (loi  dn  pendant  nn  an  au  moins  et  en  cas  de  démi 
pneumothorax  artiHeiel).  —  5.  Gayitch  (Pantélia)  :  Con-  3  Mars  1822)  (décret  du  26  Novembre  1921).  Conférences  prévenir  l’Administration  de  son  départ  au 
tribution  à  l’élude  de  la  méningite  du  nourrisson  duo  internationales  de  Venise,  Dresde  et  Paris.  mois  à  l’avance  ^ 


lintes  reprises,  le  témoignage  de  leur  gratitude.  “  g.  ^ 

l’Ecole,  pourvue  de  laboratoires  que  maintes  Facultés 
irraient  lui  envier,  possède  des  éléments  de  travail 
tout  premier  ordre,  dont  peuvent  largement  profiter 


les  élèves. 

Ils  y  trouvent  en  particulier  en  surabondance  cette 
matière  anatomique  dont  la  pénurie  se  fait  tant  sentir 
ailleurs. 

Il  s'y  est  formé  une  Association  des  Etudiants,  dont 
le  dévouement  à  l’égard  de  son  Ecole  s’est  aSBrmé  d’une 
façon  remarquable,  sollicitant  les  autorités  administra¬ 
tives,  maire,  préfet,  les  notabilités  de  la  ville  ;  elle  a  au 


Si  quelques  candidats  en  font  la  demande  en  temj 
utile,  l’Institut  de  Médecine  coloniale  organisera  poi 
eux  un  enseignement  préparatoire  d’un  mois  enviroi 
les  droits  à  verser  pour  cette  préparation  facultati-^ 
seront  de  100  francs. 


laçon  remarqnanie,  soiiicitani  les  autorités  auministra-  c.  i  -j.  .  j 

tives,  maire,  préfet,  les  notabilités  de  la  ville  ;  elle  a  su  ‘  «l®  d  Ouessant.  -  Le  pos 

créer  seule  une  Maison  des  Etudiants  qu’elle  administre  ^  Ouessant  (Finistère)  est  actuelleme 

et  où  les  étudiants  de  toutes  catégories,  P.C.N.  Méde-  ^ 

cins,  pharmaciens,  trouvent  le  logement  et  la  nourriture  ,  PoP^laho^  de  cette  Ue  est  de  2.636  habitants,  s, 
pour  300  francs  par  mois.  lesquels  une  grande  partie  peut  payer  les  honorair 

^  médicaux. 

Institut  de  Médecine  et  de  Pharmacie  cçioniales.  Il  est  alloué  sur  les  fonds  départementaux  au  inédec 


dévouement.  A  assuré  d’une  façon  parfaite  le  service  de 
son  bataillon.  S’est  particulièrement  distingué  an  courè 
dos  affaires  dn  16  au  25  Juillet  '  1918.  Mort  pour  lu 
France,  le  8  Septembre  1918,  des  suites  de  glorieuses 
blessures  reçues  dans  l’accomplissement  de  son  devoir. 
A  été  cité.  {Joitrn.  off.,  6  Septembre.) 

Médaille  militaire  : 

—  M.  Bourcier  (Léon),  sons-aide-major  ;  médecin  de 
bataillon  depuis  plus  de  deux  ans.  Modèle  de  courage  et 
de  dévouement,  a  fait  preuve  en  toutes  circonstances  de 
la  plus  hante  conception  du  devoir  militaire  et  de  ses 
obligations  professionnelles.  A  été  tué,  le  17  Octobre  1917, 
en  se  rendant  à  son  poste  de  secours.  A  été  cité.  (Journ. 
off.,  2  Septembre.) 

—  M.  Manne  (Georges),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
auxiliaire  dévoué  et  brave,  toujours  prêt  à  aller  secourir 
les  blessés,  quelles  que  soient  les  circonstances.  Tombé 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  GOLLOÏBA-L  de  CUIVRE  et  d’ ARGENT 


VITELLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-OUPROL 

Ampoules  dosées  à  20°/.  et  10  /o  \  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  l  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  à  Uréthrites^chroniqües. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  :  Métrites. 

§  I  Oïulesjde  Phytol  î  Métrites. 


Li*  LAPORTEf  Pharmacien  de  première  ciaste,  ancien  Interne  dei  hôpitaux  de  Paris.  ^ 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  Chanez  -  PARIS-ADTEDIL 

TéléphoMi  AUTSUIL  33-81.  —  Aâr.  télègr.  i  LABALBARAN 


INTRA-VEINEUX 
ou  SOUS-CUTANÉ 


EN  SOLUTION  DIRECTE^lEJfT  INJECTABLE  I 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPUOUÉÉ 
J  (  S-  A-  C  A  ) 

BIIIIIIIIIBIII 


--  ECHANTiaONS:  • 
A  MILLET.  CONCESSIONNAIRE 


Itïîiim^ 


rmmiTf] 


AFFECTIONS 


IBOLEASEMffNALl 


GLOBULES  GLUTINISES 

&^ux  extrovits  complets  et  ine.ltéra.bles  de  BILE  et  de  BOLDO 

COLIQUES  HÉPATiQUES, lithiase  BiLiAiRE.iCTÈRES.CONGESTIONS 
CHOLÉMiEACHOLiE.ENTÉRiTES.CONSTiPATiON.AUTO-iNTOXiCATiONS 

DOSE  ;  2  è.  6  globules  po^r  jour 
Laboratoires  MON  AL  6  Rue  Daubigny.  PARIS 


Coaltar  Saponiné  Le  Beuf 

:  Antiseptique  :  admis  officiellement  par  les  hôpitaux  de  paris 


Ce  produit,  qui  a  joué  un  rôle  primordial  dans  la  genèse  de  l’antisepsie, 
a  été  officiellement  admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris.  11  est,  en  particulier, 
très  efficace  dans  les  cas  d’angines  couenneuses,  anthrax,  blessures 
de  guerre,  leucorrhées,  otites  infectieuses,  eczémas,  ulcères,  etc. 
Il  est  aussi  recommandé  pour  les  usages  de  la  toilette  journalière. 

J.  LE  PERDRIEL,  11,  rue  Milton,  PARIS  (9").  —  (Se  méfier  des  imitations  que  son  succès  a  fait  naître) 


::  ::  iDétet^sif  ::  :: 


Antidiphtémque 


Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  '^Thymique  -  Orchitique 

Laborateir*  CHAW  10,  Rue  de  rome.  PARIS  -  Télieh.  ;  Saxe  ia.58 


REMPLACE 

sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

1  A  OrtlITTC 

AGIT  PLUS  VITE 

que  les  SaUcy laies 
dans  les 

Dunui'i’KiiiiDC  ADVinm  iiddc 

L.  A  uU  U  1  Lb 

En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.)  ^  ■!“ 

nnUMAllMIImli  AttribuiiAliibà 

Littérature  avec 

analyses  d'urines  complètes  et  échantillons,  6,  Rue’du  Pas  de  la  Muli 
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decin  auxiliaire  d’un  courage  et  d’un  dévouement  remar¬ 
quables,  s’élait  signalé  par  su  belle  conduite.  Tombé 
glorieusement  pour  la  France,  le  5  Mai  1917,  devant 
Moronvilliers.  Croix  de  guerre  avec  étoile  de  vermeil. 
(Journ.  ojf.,  2  Septembre.) 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1536. 


XociéiliG  r 


îBl-Iodnre  de  Codéine) 
OOnTTES 


Toux 

_  ,  ,  .  Emphysème 

PILULES  (0,01)  (  Asthme 


0tg.=iO,(H)  1  j 
(0,01)  (  4 


Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Peessb  MiDiOALE  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  irisertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 

Massage  médical  eérieux  par  dame  expérim.  et 
diplôm.,  aisist.  docteur  ou  voyagerait  France  ou 


étrang.  Delport-Felz,  8  6is,  rue  Campagne-Première. 

Poste  médical  à  céder,  banlieue  Immédiate  de 
Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4497. 

L'Union  minière  du  Haut-Katagan, Bruxelles,  3,  r. 
de  la  Chancellerie,  dem.  médecine  pour  ses  exploi- 
tatlons.minières  etmétallurgiqnes  au  Ks/agac,  région 
la  plus  salubre  du  Congo  Belge  (1.200  m.  d'altitude 
et  au  delà).  Préférence  à  médecins  jeunes  (jusqu'à 
35  ans),  célibataires  et  .porteurs  dipl.  médec.  tropi¬ 
cale.  Rémun.  40.000  fr.  par  an.  Faculté  de  pratique 
privée.  —  Durée  du  contrat  :  3  ans. 

Méd.  étranger  parlant  français,  .espagnol,  ital., 
not.  angl.,  portag.,dem.  pl.  Paris.  Ecr.  P. 211,0»  4505. 

Doct.  33  ans,  ach.  pour  Novembre  suc.  banlieue 
ou  périm.  Paris,  100  km.  environ.  Ecr.  P.df.  n°  4506. 

On  demande  pour  névropathe  réformé  bacillaire 
pens.  dans  famille  (méd.  de  préf.)  habitant  montagne 
(1.000  m.  au  moins),  France  ou  Suisse.  P.2t/.,n“  4507. 

Docteur  sérieux  anc.  interne  de  préf.  est  demandé 
pour  sous-préfecture  du  Centre.  Ecr.  P,  M,,  n»  4508. 

A  vendre  deux  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  r—  Ecrire  P.  M.,  n»  4509. 

Interne,  province  désire  place  d'assistant  ou  d’in¬ 
terne  Paris  ou  banlieue.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4512. 

Doctoresse  Faculté  de  Paris  cherche  travail 
médical  ou  paramédical.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4513. 

Docteur  libre  le  matin,  ayant  l’habitude  de  la 
clientèle,  au  courant  médecine  générale,  traitement 
syphilis  et  voies  urinaires,  cherche  situation  dans 
clinique  ou  maison  de  santé.  Ecrire  P.  M.,  n»  4514. 


AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  an 
timbra  de  O  fr.  SS  pour  Is  trensmission  des  lettres. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DiaEOTION  BOIBNTIFIQDB  : 

D' Raymond  LETDUX  -  D' André  BEROEHON  -  A.  LESDHE,  l' it 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 

Téléph.  ;  Saxe  01-78.  —  LESORE  et  d»,  70,  rue  du  Bac,  Parie 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorinm  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


TUBERCULOSE 

CÉPÉDE 

ESTRADEE,  D*eiPli“ 

S0,».ReUU, Paris  -  Goli.08-08 


Le  Gérant  :  O.  Po&ÉE. 
Paris.  —  L.  MARETHStfi,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


Quino^Salicyla  te  dé  '"Pyramidon 


[Névralgies  4-  Migraines  *  Grippe  *  Lombago  4-  Goutte  it-  Rhumatisme  aigu  ou  chronique,  etc, 


J 


Adopté  par  les  Miniatèrea  dé  la  Ouerra,  de  la  Marine  et  des  Colonîea. 


m  OÜATAPLASME 


KH 


i  LANGLEBERT 

Paiisement-Compresse  Instantané 
Aseptique,  Emollient. 


FURONCLES,  ANTHRAX,  ABCÈS 
I  PHLEGMONS,  PANARIS,  BRULURES  | 
ECIÉMAS,  PHLEBITES,  RHUMATISMES, et 


et  toutes  inflammations  de  la  Peau 


10,  Kue  Pierre  Dttcrenx,  PARIS  et  Toutes  Pharmacies 


Dans  le  Traitement  des  : 

blennorragies,  Cystites,  pyétifes.. 

et  de  tontes  les  Affectionè  de  l’Appareil  nro -génital 


U 


.♦iMIdu  DHAVOUÊM 


1  Furonculose 
Anthrax 
Acné 


[aborsoires] 

CHANTEAUO 


FONDES  EN  1872 


SEDLITZ 

UREOL 


DÉPURATIF 


rotl'opine  —  lien?, taies 
de  boude  ei  Lilliino. 
Voies  urinaires. 


SULFHVDRAL 


a  base  de  Sulfure  de  Calcium. 
Aüliseptique  intente  gazeux. 
Grippe,  Angine,  Etats  infectieux. 


_ _  Caféine  et 

Tliéobroinine.-IonMi» 
général  et  dliirétlqué. 


STENOLj 
KÈNAROL 


à  base  do  Pyramidon,  Acetamidosalol, 
Salicylate  d’Anaigésine.  —  Calmant, 

SRANULES  CHANTEAUD 

à  tous  produits  :  Atropine,  Spartélne, 
Calomel,  Strychnine,  IlydrasUne,  etc. 


OBAmness  awaniiraVBiQixzB 

contrôle  MAL  dB  MER 
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DIURËI^E 


'Extrait  total*  d'flDOrilSVEDNflUS 


^RDIOPATHIES  -ARTÉRIO-SCLÊROSE 

Néphrites  a  CIRRHOSES 
Cedèmes  & 

asutes  4^0ÊÊKÊÊÊk 


PILULES 


Tablettes  dextraitde 
conçentfré  achtoruré etbromuré 
itablelle  éédobrol  "Roche  " 

=  léri 


NABR 


Traitement  bromuré  intemif dissimulé 

Régime  déchhruré  rendu  agréable 

Indications  :  Tous  les  états  nerveux.  .•  neurasthénie ,  épilepsie, 

psychoses  de  toute  nature^  hyperexcitabitiiéj  însomnieSyÀ 


Doses  :  Qdulteô-tàôtabfettesgàrjour 

enfants -y2  à  2  tabtedes  selon  ràye . 


A>chanù/tcm.  «/  dittéàatuke  deancuide .  Croduih  FftorenAm-ù  ttàce^al^ta-Uds 


LABORATOBRES  CARTERET 


SÏÏM  AHEN 

lüJllOMAl, 

■  ■■  Traitement 

HYPNOTIQUE  LÉGER 

ANTIDIABÉTiaUE 

8ÉOATIP  NERVEUX 

>  Sans  Régime  - 

PILULES  A  BASE  D'EXTRAITS  VÉGÉTAUX 

Comprimés  rigoureusement  dosés  t 

1  VERONSL  SODIQUE .  Ogr.lS 

-  5  k  15  Pilule,  pur  jour  - 

Communtcalion  à  rÂcdJimle  dt  Midecint,  30  DécembTt  1913. 
par  U  Docleur  Dlnguizli,  de  Tunh,  sur  les  Travaux  d’Avicenne. 

1  INTRAIT  OC  VALÉRIANE . Ogr.  10 

IIII0MNIE8  NERVEUSES,  NÉVRALGIESdsScomprim.parjoor) 

ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL 

sans  odeur  et  nohltoxîque 


LUSOFORME 


DÉSINFECTANT 

DÉSODORISANT  | 


LIQUIDE 


Echantillons  sur  demande  :  15,  rue  d’Argenteuil,  PARIS  (i®') 


f/o  74 


Samedi,  16  Septembre  1922. 


_ BT  _  _  _  _ 

PRESSE  HEDIGALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  40  centime». 


—  ADHINISTHATIQ!»  — 

MASSON  ET  C‘*,  ÉOSTIEURS 

^ne,  iinulevnrd  Ct-Bermain,  FABIS 
Senz^ti  Chiqtttê  p3tta»f  n* 

PRIX  DR  L’ABONHEMEHT  PODH  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 4S  fr.  » 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Cliniouo  ophtalmologique, 


à  l’hôpital  Brooa. 

PH.  PAGNIEZ 


—  OIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 
M.  LETULLE 

^Professeur  à  la^Faculté, 


H.  ROGER 

Doyen  de  la  Faculté  de  Paris 
Médecin  de  l’Ilôtel-Dieu, 


F.  WIDAL 

Professeur  de  chnique  médicale, 
Membre  de  l'Institut 
et  de  l’Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé. 
Chirurgien  de  rhôpilal  Saint-Louis 


—  RÉDACTION  — 

SECnéTAIKES 

P.  DESFOSSES 
J.-  DUMONT 

Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  " 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6') 


NOUVELLE  STATION  D’ALTITUDE 

SUPERBAGNÈRES -DE -L UGHON 


SOMMAIRE 


Articles  originaux  ; 

A.  Gigon.  — Quelques  considérations  lur  les  besoins 
calorifîqnes  et  énergétiques  de  l'homme,  p.  797. 

A.  PissAvT  et  J.  Saidman.  —  La  vascularisation  du 
poumon  emphysémateux  (2  fig  ),  p.  799. 

Cii.  Ghambacheb  et  P.  Descoust.  —  Contribution  à 
l’emploi  des  doses  massives  en  radiothérapie  pro¬ 
fonde  dans  le  traitement  du  cancer,  p.  800. 

Revue  des  Journaux. 

Répertoire  de  médecine  pratique  ;  n°  112. 

F.  Terrien.  —  Diagnostic  et  traitement  de  l’iritis. 

Supplément  ; 

F.  JàYLE.  —  Nouvelle  station  d’altitude  Superba- 
gnères-de-Luchon. 

Froilano  de  Mello,  a.  Lima  Carneiro  et  Abel  Mar- 
tins.  —  Une  enquête  sommaire  sur  la  fréquence 
des  teignes  au  nord  du  Portugal. 

P.  Desfosses.  —  Innervation  des  artlculatione  des 
doigts  (5  fig.). 

Correspondance.  —  La  MéoEciNE  a  travers  le  monde. 
—  Questions  médico-militaires.  —  Livres  nou¬ 
veaux.  —  Sommaires  des  Revues.  —  Université 
DE  Paris.  —  Concours.  —  Nouvelles.  —  Les 
Médecins  aux  armées.  —  Renseignements  et  Com¬ 
muniqués. 


La  France  vient  de  s’enrichir  d’un  grand  hôtel 
d’altitude  qui,  par  le  pittoresque  de  sa  situation, 
le  luxe  de  son  confort,  le  nombre  de  ses 
chambres,  la  décoration  artistique  de  son  inté¬ 
rieur,  la  perfection  de  l’outillage  (en  grande 
partie  électrique)  et  de  l’aménagement  de  ses  ser¬ 
vices  généraux,  constitue  une  des  plus  impor¬ 
tantes  et  des  plus  agréables  stations  clima¬ 
tiques  du  monde  entier.  Bâti  tout  en  granit  sur  le 
gros  dôme  aplati  de  Superbagnères,  qui  sur¬ 
plombe  Luchon,  ce  vaste  hôtel  est  relié  à  la  ville 
d’eaux  pyrénéenne  par  un  funiculaire  dont  le 
point  terminus  a  été  très  intelligemment  placé 
devant  sa  porte  d’entrée.  La  vue  panoramique 
est  circulaire  et  magnifique  :  le  massif  glacé  de 
la  Maladetta  y  domine  tout  un  amoncellement 
fantastique  de  pics,  de  dômes,  de  crêtes  et  de 
cols.  L’aplatissement  du  dôme  a  pour  heureuse 
conséquence  d’avoir  formé  un  plateau  assez 
étendu  dont  l’utilisation  pour  les  sports  d  hiver 
a  été  une  des  raisons  de  la  construction  de  la 
station.  Ouverte  toute  l’année,  c’est,  en  effet, 
surtout  d’Octobre  à  Mai  qu’elle  aura  son  plein 


succès,  lorsque  les  stations  minérales  ne  sont 
pas  encore  ouvertes  ou  qu’elles  sont  déjà  fer¬ 
mées.  En  plein  hiver,  le  soleil  y  brille  de  son 
plus  vif  éclat  et  les  amateurs  de  patinage,  de 
luge  et  de  ski  pourront  y  goûter  toutes  les  délices 
de  leur  sport  favori. 

Jules  Renault,  dans  une  allocution  fort  goûtée, 
a  donné,  pour  Superbagnères  et  pour  sa  soeur 
déjà  créée,  Font-Romeu,  les  indications  théra¬ 
peutiques  suivantes  :  à  Superbagnères  tous  ceux 
qui  ont  besoin  du  coup  de  fouet  de  l’air  vivifiant 
des  hautes  altitudes,  à  Font-Romeu  ceux  qui 
doivent  plutôt  chercher  le  calme  et  la  sédation  de 
leur  être  quelque  peu  désorienté.  Aux  médecins 
de  choisir  entre  Superbagnères  excitante  et  Font- 
Romeu  reposante.  J’ajouterai  que  pour  la  masse 
des  humains  qui  n’en  sont  pas  aux  médications 
thérapeutiques  les  deux  stations  procureront 
des  exercices  salutaires  et  un  regain  de  vigueur. 

La  création  de  cette  Station  est  due  à  la  Com¬ 
pagnie  du  Midi  dont  le  conseil  d’administration, 
que  préside  avec  une  si  vive  intelligence  des 
réalités  M.  Teissier,  a  décidé,  il  y  a  une  dizaine 
d’années,  de  développer  les  richesses  naturelles 
des  Pyrénées.  Pour  y  parvenir,  la  Compagnie  a 
favorisé  la  création  d’une  Société  filiale,  dite  des 
Chemins  de  fer  et  des  hôtels  de  montagne,  et  c’est 
le  président  de  cette  Société,  M.  Gufflet,  assisté  de 


DIABETE: 

FOUGERON 

à  base  d'amandes.  Échant.  ;  37,  rue  du  Rocher,  PARIS 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 


SULFORHINOL 

Du  Docteur  FAYÈS 


3,  rue  du  Quatre- Septembre  —  Paris. 


DÏGITACINE  crtEtautEÉe  RflICROBIENS 

CURATIFS  ET  PREVENTIFS 

NATIVËLLE  IMIVIUNIZOLS 


Granules  -  Solution  -  Ampoule».  G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISAIMINE 

Benzoale  d’béxaméthylène  tétramine,  extrait  de 
•tigmatea  de  mal*,  excipient  végéta)  balsamique. 

ÈchantillouM  :  38,  rue  Milton,  PARIS. 
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M.  Bouyonnet,  administrateur  délégué,  qui  a  reçu 
les  invités.  Les  diverses  Compagnies  étaient  re¬ 
présentées  par  leurs  présidents,  administrateurs 
ou  _  directeurs  :  la  Compagnie  du  Midi,  par 
MM.  Teissier,  d’Eichtal,  le  général  de  Lacroix, 
Paul;  le  P.-L.-M.,  par  M.  Margot;  l’Etat,  par 
M.  Dejean;  le  P. -O.,  par  M.  Henry  Gréard;  les 
Wagons-lits,  par  M.  Loth.  Les  divers  groupe¬ 
ments  du  Tourisme  avaient  délégué  :  MM.  Fame- 
chon,  Chaix,  Guénot  et  un  de  nos  doyens,  le 
professeur  Gariel,  que  sa  verte  vieillesse  permet 
de  remplir  avec  une  parfaite  résistance  ses  fonc¬ 
tions  de  vice-président  du  T.  C.  F.  Le  Conseil 
d’Etat,  avec  M.  Maringer,  le  Parlement  avec 
M.  Cruppi,  sénateur  de  la  Haute-Garonne,  et 
M.  Brousse,  député,  y  avaient  chacun  un  de 
leurs  membres.  Le  préfet  des  Hautes-Pyrénées, 
le  maire  de  Toulouse,  le  vice-président  de  la 
Chambre  de  commerce,  y  assistaient.  La  muni¬ 
cipalité  de  Luchon  avait  délégué,  en  l’absence  du 
maire  empêché,  son  très  aimable  adjoint,  notre 
confrère  de  Gorsse,  et  tous  les  groupes  luchon- 
nais.  Syndicat  d’initiative.  Syndicat  des  hôteliers, 
Luchon  sports,  etc.,  s’y  trouvaient  en  nombre. 

Le  Corps  médical  français  y  tenait  la  place 
importante  que  lui  mérite  sa  valeur  et  le  juste 
appui  qu’on  lui  demande;  sans  pouvoir  citer 
tous  les  confrères  présents,  je  nommerai  :  de 
Paris,  MM.  Hartmann,  Jules  Renault,  Mouchet, 
Rathery,  Villaret,  Gardette,  Berry;  de  Bor¬ 
deaux,  MM.  Sigalas,  Sellier;  de  Montpellier, 
MM.  Derrien,  Forgue  et  Vires;  de  Toulouse, 
M.  Lalïorgue;  de  Salies-de-Béarn,  M.  Matton; 
de  Vernet-iss-Bains,  M.  Reinburg;  d’Ax-les- 
Thermes,  M.  Gomma;  de  Cauterets,  M.  Meillon  ; 
de  Luchon,  M“"  Volovatz-Spont,  MM.  Audubert, 
Barrié,  Estradère,  de  Torrès,  Pelon,  Cazal- 
Gamelsy,  Jean  Ferras,  Doit-Lambron,  Dutech, 
Sammutler,  Maleplate,  Salles,  Peytoureau  et 
Molinéry,  directeur  technique  des  établissements 
thermaux. 


Après  une  après-midi  musicale  à  laquelle  les 
guides  de  Luchon  donnèrent  une  note  très  pitto¬ 
resque  par  leur  farandole  classique  que  caracté¬ 
risent  d’infinis  claquements  de  fouet  en  coups  de 
pistolet,  un  magnifique  banquet  clôtura  l’inau¬ 
guration.  Des  multiples  toasts  prononcés,  il  faut 
détacher  celui  de  M.  Gufflet  qui,  avec  une  diction 
parfaite,  une  très  grande  élégance  de  forme,  un 
tact  extrêmement  fin  et  une  extrême  largeur  de 
vues,  charma  tout  son  auditoire  auquel  il  narrait 
l'historique  de  Superbagnères  et  exposait  le  plan 
de  perfectionnement  de  l’exploitation  de  la 
région  pyrénéenne. 

Par  la  création  de  Superbagnères,  Luchon  va 
devenir  un  centre  d’attraction  ouvert  toute  l’an¬ 
née;  à  sa  belle  couronne  la  Reine  des  Pyrénées 
ne  pouvait  ajouter  un  plus  riche  fleuron. 

.  F.  Jayle. 


UNE  ENQUÊTE  SOMMAIRE 

LÀ  FRÉQUENCE  DES  TEI&NES 

AU  NORD  DU  PORTUGAL 


La  teigne  est  une  maladie  assez  fréquente  au 
nord  du  Portugal.  On  la  trouve  un  peu  partout  : 
dans  les  asiles  et  écoles  primaires,  dans  les 
internats  enfantins  et  hospices,  parmi  les  enfants 
qui  vagabondent  dans  la  rue  et  souvent  chez  des 
familles  aisées  attachées  aux  plus  stricts  soins  de 
propreté  et  d’hygiène. 

Dans  le  cours  libre  de  parasitologie,  qui,  à 
l’invitation  de  la  Faculté  de  Médecine,  a  été 
ouvert  cette-  année,  deux  élèves  se  sont  spéciale¬ 
ment  mis  à  étudier  les  teignes  de  cette  région.  Et 
l’enquête  que  nous  venons  de  faire  pendant  à 
peine  deux  mois,  soit  dans  l’excellent  service 
dermatologique  de  M.  le  professeur  Luis  Viegas, 


soit  dans  quelques  établissements  public.?, 
donne  déjà  une  statistique  assez  intéressante, 
sur  laquelle  on  ne  saurait  trop  appeler  l’atten¬ 
tion  des  médecins  scolaires  et  autres  autorités 
sanitaires.  Nous  pouvons  affirmer,  sans  crainte 
d’exagérer,  que,  si  un  service  de  traitement  et 
de  prophylaxie  des  teignes  venait  à  être  établi  à 
Porto  dans  quelque  hôpital  ou  même  à  la  Faculté, 
on  aurait  apporté  un  bénéfice  incalculable  à  cette 
région  si  dévastée  par  des  dermatomycoses  de  ce 
genre,  et  l’on  ne  verrait  plus  les  petits  vagabonds 
étaler  devant  les  passants  leurs  têtes  pelées  et 
couvertes  de  croûtes  pour  faire  appel  à  la  charité 
publique. 

Les  espèces  et  formes  cliniques  jusqü’à  pré¬ 
sent  trouvées  dans  notre  service  peuvent  être 
énumérées  comme  il  suit  : 

Trichophyton  acuminatum.  —  Un  cas  de  tri- 
chophytie  de  la  nuque  datant  d’un  mois  et  demi, 
avec  invasion  des  poils  de  cette  région,  chez  un 
adulte  de  21  ans,  fonctionnaire  de  l’Etat;  12  cas 
de  tondante  du  cuir  chevelu  chez  des  enfants  dont 
lin  isolé,  2  ayant  contaminé  chacun  un  autre 
enfant  de  la  famille  et  8  dans  un  hospice  consti¬ 
tuant  une  épidémie  qui  se  traîne  depuis  plus  de 
trois  ans;  un  cas  de  sycosis  de  la  barbe  chez 
un  adulte  qui,  ainsi  qu’une  des  familles  citée 
ci-dessus,  vit  dans  des  conditions  d’une  certaine 
aisance  et  de  la  plus  stricte  hygiène  :  total 
14  cas. 

Trichophyton  crateri forme.  —  Un  cas  d’ony- 
chose  chez  une  dame  datant  de  douze  ans  et 
ayant  probablement  été  la  suite  d’une  épidémie 
familiale  ;  1  cas  de  sycosis  de  la  barbe  chez  un 
adulte  d’un  rang  social  assez  élevé  ;  7  cas  de  ton¬ 
dantes  chez  des  enfants  fréquentant  une  école 
officielle  et  constituant  une  épidémie  scolaire 
qui  se  traîne  depuis  deux  ans.  Total,  9  cas. 

Trichophyton  violaceum.  —  16  cas  de  tondantes 
chez  des  enfants,  dont  5  dans  un  hospice  et  0 


Le  plus  FlûLLL,  le  plus  CONSî  anT,  le  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTIQUES 


sous  IBS  QUATBB  BOBHBt 
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La  trattemenl  rationnel  de  l’arthritism! 


ivant  le  plna  aâr  dei  cnraa  de  dicblorora-  La  mddloaisent  de  choix  daa  cardiopathies  La  traitement  rationnel  i 
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n  rOBME  DE  CŒUR  8t  8s  présentent,  en  boite  de  24.  -  Prix  :  B  francs 


PRODUIT  FRANÇAIS  DÉPÔT  GÉNÉRAL  4,  rue  du  Rol-de-Sioüa,  4  —  PARIS  *!-l«  PRODUIT  FRANÇAIS 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANÉMIES 

1®  en  AWPOULES  stérilisées.-  Prix  de  la  Boîte  de  12  Ampoules  :  5.50 

2°  en  Ca  QU  TT  ES  (voie  gastrique). 

Prix  du  Flacon  compte-gouttei  :  4.40 


Chaque  ampoule  contient  ; 

Cacodylate  de  Fer  :  3  gr.  Oi. 

Soluté  de  Sérum  Névroslhénique  .  ï  cent.  cube. 

Ru8  Jasmin,  PARIS  {en  face  le  85  avenue  Mozart), 
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constituant  une  épidémie  dans  un  internat  muni¬ 
cipal.  L’épidémie  dure  depuis  deux  ans  et  demi. 
Total,  lü  cas. 

Trichophyton  glabrum.  —  2  cas  Isolés  de  ton¬ 
dantes  chez  des  enfants  de  classes  ouvrières.  Il  est 
important  de  remarquer  la  relative  fréquence  avec 
laquelle  on  a  trouvé  au  Portugal  cette  espèce  si 
rare.  Total,  2  cas. 

Trichophyton  nireum  denliculatum.  —  3  cas  de 
tondantes  chez  des  enfants,  dont  deux  hospitalisés 
dans  un  internat  municipal,  le  même  qui  nous  a 
donné  une  épidémie  de  teignes  due  au  Tricho¬ 
phyton  violaceum.  Total,  3  cas. 

Trichophyton  gypseum  granulosum.  —  1  cas  de 
tondante  chez  un  enfant.  Total,  1  cas. 

A  ces  espèces,  nous  pouvons  joindre  le  Tricho¬ 
phyton  rosaceum  que  Tun  de  nous  (F.  de  M.)  a 
isolé  d’un  cas  d’onychose  datant  de  douze  ans, 
chez  une  dame  venue  avec  cette  maladie  de 
l'Inde. 

Le  favus  est  assez  répandu  au  nord  du  Por¬ 
tugal;  nous  avons  isolé  jusqu’à  présent  seule¬ 
ment  ÏAchorion  Schônleini  de  5  cas  du  cuir  che¬ 
velu. 

La  microsporie  semble  plus  rare,  puisque 
jusqu’ici  nous  n'avons  rencontré  qu’un  seul  cas, 
diagnostiqué  d’après  l’examen  du  cheveu,  mais 
dont  on  n'a  pas  fait  les  ensemencements  pour 
identifier  l'espèce. 

L’épidermophytie  n’est  pas  rare  ;  mais  dans 
notre  service  nous  en  avons  vu  à  peine  1  cas 
à.' Epiderniophyton  inguinale  donnant  Teczéma 
d  Ilebra. 

Plusieurs  autres  cas  sont  encore  en  étude, 
notamment  une  dermatomyoose  étendue  du  corps 
qui  évoluait  depuis  des  années  et  qui  nous 
semble  due  à  un  Tricophyton  d'origine  bovine 
que  nous  n’avons  encore  pu  identifier  avec  sûreté. 

Le  nombre  total  des  cas  jusqu’à  présent  exami¬ 


nés  atteint  le  nombre  55,  dont  46  de  trichophy- 
ties,  1  de  microsporie,  7  de  favus,  1  d’épider- 
mophytie. 

En  terminant  cette  note,  nous  devons,  encore 
une  fois,  insister  sur  les  excellents  résultats  qui 
pourraient  être  rendus  à  cette  région  par  un 
service  dûment  organisé  de  traitement  et  de 
prophylaxie  des  teignes. 

FnoiLANO  DE  Mello,  a.  Li.ma  (Iabneiho, 
et  Abel  Martine. 


CORRESPONDANCE 


Monsieur, 

J’ai  lu,  dans  un  des  derniers  numéros  de  votre 
revue,  un  article  à  propos  de  la  pustule  maligne  et 
de  son  traitement. 

Or,  comme  mon  pays  est,  malheureusement,  un  de 
ceux  où  les  cas  de  pustule  maligne  —  c'est-à-dire  la 
lésion  externe  produite  chez  l’homme  par  la  bacté¬ 
ridie  de  Davaine  —  sont  relativement  des  plus  fré¬ 
quents,  je  crois  devoir  vous  exposer,  en  deux  mots, 
le  traitement  que  nous  employons  toujours  mainte¬ 
nant,  car  nous  le  considérons  comme  traitement  de 

Aussitôt  le  diagnostic  posé,  et  même  avant,  en  cas 
de  doute  —  il  n  y  a  aucun  inconvénient  à  le  faire  — 
on  injecte  dans  les  veines  du  malade  5  cmc  de  la 
solution  suivante  : 


Iode  pur .  1  gr. 

lodure  de  potassium .  2  gr. 

Eau  distillée . 100  gr. 


Les  jours  suivants,  on  continue  à  injecler,  toujours 
Intraveiueusemeut,  6,  7,  etc.,  jusqu’à  lÜ  cmc  et  même 
plus,  si  la  gravité  exceptionnelle  l’exigeait  aijsi. 

Ou  peut  même  faire,  dans  certains  cas,  oeux  injec¬ 
tions  par  jour  le  premier  et  le  deuxième  jour. 

Comme  traitement  local,  rieu,  c’est-a-dire  un 
simple  pansement  aseptique,  ou  à  la  vaseliue  stéri¬ 
lisée,  selon  les  cas. 

Cette  méthode,  nous  en  sommes  redevables  au 


professeur  Àmunategni  et  au  D'  Pulgar.  médecin 
des  hôpiiaux.  Ses  résultats  sont  en  tout  point  supé¬ 
rieurs  à  ceux  de  tout  autre  traitemei  t,  notamment  à 
ceux  obtenus  par  le  sérum  de  bovidés,  par  le  sérum 
anticharbonneux,  etc,,  etc, 

Guillekmo  Puelma 

(Santiago  de  Chili). 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ESPAGNE 

Pkemier  Congrès  national  de  RéoROANisATiON  sani¬ 
taire. —  Ce  Congrès  aura  lieu  du  27  Mai  au  6  Juin  1923. 
La  Commission  organisatrice  de  ce  Congrès  pour¬ 
suit  activement  ses  travaux.  L’illustre  savant  P'  San¬ 
tiago  Ramon  y  Cajal  nous  a  fait  l’honneur  d’accepter 
la  présidence. 

La  Fédération  régionale  des  médecins  d’Espagne 
nous  a  offert  son  concours  et  ses  félicitations  à  notre 
honoré  président. 

Les  travaux  soumis  à  l’étude  du  Congrès  seront 
d’un  immense  intérêt  pratique  et  contribueront  à  la 
prospérité  du  pays.  Les  doyens  de  nos  Facultés, 
ainsi  que  les  directeurs  de  collèges  et  d’écoles 
spéciales,  ont  accepté  les  charges  et  la  part  des  tra¬ 
vaux  qui  leur  ont  été  assignés  par  la  Commission. 
Les  étudiants  des  diverses  écoles  (écoles  d’ingé¬ 
nieurs,  pharmacie,  vétérinaires,  denlittes,  architec¬ 
ture,  médecins  légistes)  sont  invités  à  participer  aux 
travaux  de  réorganisation  sanitaire. 

Tous  les  travaux  réalisés  juiqu’à  ce  jour  seront 
communiqués  au  Congiès.  Lue  exposition  d  instru¬ 
ments  de  chirurgie  et  de  produits  chimiques  et 
pharmactutiques  aura  lieu  en  même  temps  que  le 
Congres. 


Aous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indis¬ 
pensable  Raccompagner  cfiAQUE  cnANGEMENT 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  franc 
ea  timbres-poste. 


COWML  MOLL 
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INNERVATION 

DES  ARTICULATIONS  DES  DOIGTS 

Le  nombre  formidable  des  blessures  de  guerre 
aurait  pu  fournir  aux  cliniciens  et  aux  physiolo¬ 
gistes  un  immense  champ  d’investigation  pour  l’étude 
des  nerfs  périphériques  et  des  muscles  au  point  de 
vue  fonctionnel.  On  aurait  pu  ainsi  obtenir  des  ren¬ 
seignements  que  l’anatomie  est  impuissante  à  nous 
donner.  En  fait  cette  merveilleuse  collection  de 
documents  cliniques  que  constituent  les  blessés  de 
guerre  est,  en  tous  pays,  à  peu  près  perdue  pour  la 
science;  les  examinateurs  des  mutilés,  au  point  de 
vue  des  réformes  et  des  pensions,  manquent  de 
temps  pour  s’intéresser  à  la  question  scientifique. 


Après  suture  du  nerf  médian,  on  peut  parfois 
constater  le  retour  de  la  sensibilité  cutanée,  le  réta¬ 
blissement  de  la  puissance  volontaire  de  contraction, 
et  cependant  la  main  est  en  réalité  sans  grande 
valeur  pratique.  Un  interrogatoire  plus  serré  permet 
de  découvrir  que  les  sujets  ainsi  opérés  sont  capables 
d’utiliser  assez  bien  leurs  doigts  quand  ils  concen¬ 
trent  leur  vue  sur  les  mouvements  de  la  main,  mais 
que  ces  mêmes  doigts  cessent  d’agir  d’une  façon 
correcte  dès  que  la  vue  se  détourne  de  ces  mouvements 
on  dès  que  le  sujet  se  trouve  dans  l’obscurité. 

Il  semble  évident  qu’une  telle  Impotence  est  due  à 
la  perle  des  sensations  qui  proviennent  des  articula¬ 
tions,  des  muscles,  des  tendons  des  doigts. 

John  Stopford,  professeurd’anatomie  à  l'Université 
de  Manchester,  frappé  des  constatations  faites  sur  des 
sujets  ayant  subi  des  opérations  de  suture  nerveuse, 
a  entrepris  une  série  de  recherches  pour  obtenir 
connaissance  de  la  distribution  normale  et  des  prin¬ 
cipales  variations  des  nerfs  de  la  sensibilité  pro¬ 
fonde  des  doigts.  Il  choisit,  pour  ces  recherches,  des 
blessés  chez  lesquels  les  neifs  périphériques  du 
membre  supérieur  avaient  été  sectionnés  d’une  façon 
certaine  ;  il  ne  prit  que  les  blessés  de  ce  genre  chtz 
lesquels  n’existaient  ni  lésions  tendineuses,  ni  limi¬ 
tation  dans  la  motilité  des  articulations. 


51  sujets  furent  examinés  par  John  Stopford  ;  ils  f  l’appréciation  des  mouvements  passifs  dans  toutes 


fournirent  : 

Section  du  cubital  :  20  (5  au  bras,  11  à  l’avant- 
bras,  4  au  poignet) 

Section  du  médian  ;  12  (5  au  bras,  5  à  l’avant-bras, 
2  au  poignet). 

Section  du  radial  :  14. 


1rs  articulations  du  petit  doigt  (articulations  inter¬ 
bras,  11  à  l’avant-  phalangiennes  et  articulations  métacarpo-phalan¬ 
giennes). 

is,  5  à  l’avant-bras,  La  disparition  ou  la  persistance  de  l’appréciation 
d-,  8  mouvements  passifs  au  niveau  de  1  annulaire  fut 
très  variable.  Stopford  observa  divers  types  (fig.  1)  : 


Fig.  1.  —  Section  du  nerf  cubital. 

Schéma  de  la  sensibilité  articulaire.  La  sensibilité  articulaire  a  disparu  dans  tous  les  cas;  dans  toutes  les  arti¬ 
culations  de  l’auriculaire,  au  niveau  de  l’annulaire,  cette  sensibilité  varie  dans  de  grandes  limites.  La  bande 
noire  indique  la  disparition  de  la  sensibilité,  la  bande  ombrée  indique  la  diminution  de  la  sensibilité. 

Section  du  cubital  et  du  médian  :  4  (3  à  l’avant-  Type  A  :  7  sujets.  Diminution  de  la  sensibilité  de 
bras,  1  au  poignet).  les  articulations  de  l’annulaire. 

Section  du  médian  et  du  radial  :  1  (à  l’avant-bras).  Type  B  :  1  sujet.  Diminution  de  la  sensibilité  de  toutes 
les  articulations  de  l’annulaire  et  de  l’articulation  méla- 
Nekf  cubital.  —  Dans  les  20  cas  de  section  du  carpo-phalangienne  du  médius, 
cubital,  il  exista  toujours  une  disparition  absolue  de  Type  C  :  3  sujets.  Disparition  de  la  sensibilité  des  deux 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  D’ETE  : 

1°  La  Névrostbénine  Freyssinge  ”,  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (voir  a-aessous.  Échantillon  sur  üemanüe  par  retour); 

2°  Les  '  Piiuies  de  Chloramine  freyssinge  qui  per¬ 
mettent  réaliser  la  désinfection  intestinale. 


iü 


IDENTITE  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  composition  minéraie  de  la  NÉYROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  aveo  des  produits  irréprochables,  expliqua  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  do  la 


NÉVROSTHÉNINE 


FREŸéSiïiiGE 


SURiË^âSE  I  VERTIGES 
Dépression  Nerveuse  ||  ANEMIE  CEREBRALE 
NEURASTHENIE  1  CONVALESCENCES 


En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  1913.  GAHD  ;  Méd,  d’Or  —  / 920.  MOHACO  :  Grand  Prix.  —  6,  Rue  Abel,  PARIS  (XH')- 
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conclure  que  le  nerf  radial  |  du  mouvement  varia,  de  même  pour  les  articulatii 
ofonde  des  articulations  de  du  pouce.  Stopford  décrit  7  types  (fig.  2). 


mmmi 


:  1  sujet.  L’annulaire  ne  présente  de  la  din 
I  la  sensibilité  articulaire  qu'au  niveau  de 
o-phalangienne. 


Nerf  médiah.  —  Sur  12  cas  de  section  du  nerf 
médian,  l’appréciation  du  mouvement  avait  disparu 
dans  les  deux  ariiculations  interphalanglennes  du 
médius  et  de  l’annulaire  ;  pour  Its  circulations  méta- 


Type  B  :  1  sujet.  Perte  de  la  sensibilité  dans  toutes 
les  articulations  de  l’index  et  du  médius,  diminution  dans 
les  deux  articulations  du  pouce. 

Type  C  :  1  sujet.  Perte  de  la  sensibilité  dans  toutes 


I  carpo  pbalangiennes  la  disparition  de  l’appréciation  1  les  articulations  de  l’index  et  du  médius,  c 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETO. 


L’Eau  de  Mer 

pu*  la  Voie  gastro-intestinale 

€lln‘estpas  douteux  |  t  Les  travaux  de 
qu’en  mettant  en  évi-  U.  Cussac,  basés  sur 
dence  desmétaux, même  l’ absorption  de  l’ eau  de 


£an  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froide 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (une  cuillerée  é  café)  contiennent  exactement  1  centigr, 
d’Iod*  et  1/4  de  tnilligr.  de  Mêtbylarainute  en.oombinaison  physiologique, 

.  .  I  Adullei.  î  »  3  culUerées  a  soupe.  Bn/’onis.  ï  4  3  cuillerées  4  dessert 

P080L00IE  I  Par  Jour  |  jyourrtssonj,  î  à  3  cuillerées  à  café. 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 
*  LA  BIOMARINE"  à  DIEPPE 

rstetr»  d’études  «  Blamtsr.  -  Cir.st.»-  d  COsa*C 


I  Professeur Garrigou  comble7^unelacuî?eda7is 


Ivellesàlathérapeutique  7narvi  a 


l'utilisatwii  du  liquide  I 


médaille  D’Hygiène  Publique 

C^ournat  OJ^Ut,  ArrAté  Minlatérl*;  du  10  JaBTiar  Ifll; 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 
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de  la  sonsibiHté  dans  tontes  les  artlcnlatlons  dn  pouce. 

TyiieD  :  2  sujets.  Perte  de  la  sensibilité  dans  tontes 
les  articulations  de  l’index,  du  médius  et  du  pouce. 

Type  E  :  1  sujet.  Perte  de  la  sensibilité  dans  toutes  les 
articulations  dn  médius  et  les  deux  dernières  de  l’index. 
Diminution  de  la  sensibilité  dans  la  métacarpo-phalan¬ 
gienne  de  l’index  et  dans  les  deux  articulations  du  pouce. 

Type  F  ;  1  sujet.  Perte  de  la  sensibilité  dans  tontes 
les  articulations  dn  médius,  dans  les  deux  dernières  de 
l’index,  dans  la  dernière  du  pouce. 

Type  G:  2  sujets.  Perte  de  la  sensibilité  dans  les  arti¬ 
culations  interpbalangiennes  rin  médius,  de  l’index  et  du 
ponce,  conservation  de  la  sensibilité  au  niveau  de  l’arti¬ 
culation  métacarpo-phalangienne  de  ces  3  doigts. 

Chez  aucun  de  ces  DS  sujets  atteints  de  section  du 
médian,  l’auteur  ne  put  déceler  de  perte  de  la  sensi¬ 
bilité  dans  l’articulation  de  l’annulaire. 

Pritiquement  on  peut  conclure  que  le  neri  médian 
.  conduit  la  sensibilité  des  articulations  interpbalan¬ 
giennes  dn  médias  de  l’index  et  du  pouce,  que  c'est 


nerf  radial  furent  examinés  au  point  de  vue  de  la 
sensibilité  articulaire.  Les  résultats  obtenus  furent 
toujours  en  rapport  avec  la  distribution  cutanée  des 
branches  du  nerf  radial  (fig  3). 

Les  principaux  types  obser-  T 

vés  furent  les  suivants  :  0  Ü  A 

Type  A  :  1  sujet.  Diminution  U  /A  II 

de  la  sensibilité  de  l’articulation  M  W  W  H 

interphalangienne  du  pouce, dis-  j,  l  A  /  ,\  j  )  f} 

Mlité  de  la  métacarpo-phalan-  AA 

Type  B  :  4  sujets.  Diminution  1 1 1  [/  (} / 

de  la  sensibilité  articulaire  au 
niveau  des  deux  articulations 
du  ponce  et  au  niveau  de  la 
métacarpo-phalangienne  de  l’in- 
dex. 

Type  C  :  3  sujets.  Diminution  Fig.  5. 

de  la  sensibilité  articulaire  au  Seeüon  àa  nerf  médian 
niveau  des  deux  articulations  dn  . 


Fig  4.  —  Section  du  nerf  médian  et  du  nerf  cubital. 

La  sensibilité  a  diminué  ou  a  disparu  au  niveau  des 
jointures  de  tous  les  doigts.  Un  peu  de  sensibilité 
persiste  an  niveau  du  ponce  et  de  l’articulation  méta¬ 
carpo-phalangienne  de  l’index. 

la  voie  principale  de  conductibilité  pour  la  sensibi¬ 
lité  provenant  de  la  métacarpo-pnalanglenne  des 
doigts  index,  médius  et  ponce. 

Nerf  radial.  —  14  sujets  atteints  de  section  de 


drie  au  niveau  des  articulations  du  ponce  et  de  la 
métacarpo-phalangienne  de  l’index  (fig.  4). 

Nerf  médian  et  nerf  radial.  —  Un  blessé,  qui 
avait  eu  une  section  complète  du  radial  et  du  médian 
à  la  partie  moyenne  de  l’avant-bras,  avait  perdu  la 
sensibilité  articulaire  dans  tontes  les  jointures  du 
pouce,  de  l’index  et  du  médius  (fig.  5). 


Cette  recherche  de  la  sensibilité  profonde  articu¬ 
laire  des  doigts  a  une  importance  capitale  pour  la 
détermination  de  la  valeur  fonctionnelle  d’une  main 
après  blessure  nerveuse.  Nous  devons  être  recon¬ 
naissants  à  M.  Stopford  d’en  avoir  souligné  l’impor- 


ue  la  sens.D.iiie  articulaire  au  Seelion  du  nerf  médian 
niveau  des  deux  articulations  dn  .  radial 

pouce  et  au  niveau  des 'méta-  ( 

carpo-phalangiennes  de  l’index  1^®  sensibilité  articu- 
et  du  médius.  laite  a  disparu  dans 

Type  F-  t  sujet.  Diminution  toutes  les  jointures 
de  la  sensibili'é  des  deux  arti-  >1“  paaae-  de  1  index 
culaiions  du  pouce,  dl.-paritinn  médius, 

de  la  sensibilité  au  niveau  des 

mélacarpo-phalargiennes  de  1  index,  du  médius,  dimi¬ 
nution  de  la  sensibilité  de  ia  métacarpo-phalangienne 
de  l’annulaire. 

Type  G  :  1  sujet.  Diminution  de  la  sensibilité  an  niveau 
de  la  méticarpo-phalangienne  de  l’index. 

Pratiquement,  on  peut  conclure  que  le  radial  sup- 
plémente  la  conductibilité  dn  nerf  médian  pour  les 
deux  articulations  du  ponce  et  pour  l’articulation 
métacarpo-phalangienne  de  l’index. 

Nerf  médian  et  nerf  cubital.  —  L’examen  de  la 
sensibilité  aux  mouvements-  passifs  des  doigts  de 
4  sujets,  ayant  subi  la  section  simultanée  des  nerfs 
médian  et  cubital,  montra  la  disparition  plus  ou 
moins  complète  de  ia  sensibilité  au  niveau  des  arti¬ 
culations  phalangiennes  et  des  articulations  méta¬ 
carpo-phalangiennes  'de  tous  les  doigts.  La  seule 
diff^-rence  entre  les  différents  cas,  c’est  que  chez 
quelques-uns  il  persistait  une  sensibilité  très  amoin- 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


Avancement  et  Légion  d’honneur 


D.  —  Comment  se  trouvent  réglés,  dans  la  marine, 
V avancement  et  les  propositions  pour  la  Légion 
d'honneur? 

Dans  mon  cas  particulier,  pensez-vous  que  je  sois 
proposable pour  la  Légion  d’honneur,  et,  d’après  vous, 
à  quelle  époque,  approximativement,  pensez-vous  que 
je  puisse  être  décoré? 

Voici  mes  états  de  service  ; 

Reçu  à  lEcote  de  Bordeaux  en  1911; 

Matelot-infirmier,  Brest,  1911-1912; 

Ecole  de  Bordeaux,  1912-1914; 

1914-1919.  Campagne  en  France,  médecin  auxi¬ 
liaire,  citation  du  régiment. 

Nommé  aide-major  des  T  C.  à  T.  T.  Juin  1916. 

Envoyé  au  Tonkin  de  Novembre  1916  à  fin  Fé¬ 
vrier 

Retour  en  France,  nommé  médecin  de  classe 
auxiliaire  de  la  marine,  démission  le  10  Septembre, 
nommé  dans  la  réverve  de  l'armée  de  mer,  le  15  jan¬ 
vier  1920,  médecin  de  2®  classe. 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 

Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  ITode  —  Procédé  RANQUE  &  SENEZ  ■BBHHHIIIHB 

VACCIN  ANTI-STAPHYLOCCCCIQUE  I.O.D. 

Traitement  des  affections  dues  au  staphylocoque 

VACCIN  PNEUMO-STREPTO  I.O.D. 

Prévention  et  traitement  des  complications  de  la  Grippe,  des  Fièvres  éruptives,  de  la  Pneumonie. 

VACCINS  ANTI-TYPHOIDÏQUES  LCsD. 

Prévention  et  traitement  de  la  Fièvre  typhoïde. 

VACCIN  ANTI-STREPTOCOCCIQUE  I.O.ID. 

Prévention  de  l’infection  puerpérale,  traitement  des  affections  dues]  au  streptocoque. 

VACCINS  POLYVALENTS  I.  O.  D. 

Traitement  des  suppurations. 

Vaccin  Anti-Gonococcique  .I.O.D.  —  Vaccin  Anti-Méningococcique  I.O.D. 

Vaccin  Anti-Mélitococcique  I.  O.  D.  —  Vaccin  Anti-Dysentérique  I.  O.  D. 

Vaccin  Anti-Cholérique  I.[0.  D. 


Pour  LJtleraiure  et  Échantillons  :  1  DEPOSITAIRES: 

LABORATOIRE^  MÉDICAL  ^DB  BIOLOGIE  pi  pgp^jHS,  40,  Paiiboiirg  Poissoiuiiere,  PARIS  II  flAMKUR,  Pharmacien,  31,  me  Michel  Alger 
iviarse:il.i-e  REBOüL,  D' en  Ph'°,  15, Allées Capncinee,  Marseille  |  CâMBK,  Pharm'*°,  10,  me  d'Angleterre,  lonls 
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R.  —  1/ avancement  des  officiers  de  réserve  des 
différents  corps  de  la  marine  a  lieu  exclusivement 
au  choix.  Il  est  réglé  de  la  manière  snivante  :  Aucun 
oificler  de  réserve  ne  peut  obtenir  d’avancement,  en 
temps  de  paix,  qu'à  la  condition  d'être  plus  ancien 
que  tous  les  officiers  de  son  grade  du  cadre  d’acti¬ 
vité  et  d'avoir  rempli,  dans  le  service  actif,  les 
conditions  exigées  pour  l’avancement  an  grade  supé¬ 
rieur  (Décret  du  25  Juillet  1897). 

Or,  dans  le  cadre  actif,  nul  ne  peut  être  promu 
médecin  de  classe  de  la  marine,  s'il  n’a  accompli 
3  années  de  service  dans  le  grade  de  médecin  de 
2°  classe  et  s’il  n’a  accompli  dans  ce  grade  soit 
une  année  d’embarqnement,  soit  une  année  de  ser¬ 
vice  à  terre  dans  nn  poste  où  le  temps  de  service 
compte  comme  campagne  (Loi  organique  du  27  Juil¬ 
let  1907). 

Pour  être  admis  dans  la  Légion  d’honneur,  en 
temps  de  paix,  il  faut  avoir  exercé  pendant  20  ans, 
avec  distinction,  des  fonctions  civiles  ou  militaires. 
Dans  l'évaluation  des  20  années  exigées,  chaque 
campagne  compte  double  pour  les  militaires  (Loi 
du  16  Mars  1852).  Dans  la  marine,  chaque  année 
passée  à  la  mer,  en  guerre  ou  en  paix,  compte  double 
également. 

Les  propositions  pour  l’avancement  ou  pour  la 
croix  en  faveur  d'officiers  de  réserve  peuvent  être 
faites,  à  l’expiration  des  périodes  d’exercices  que 
ceux-ci  ont  accomplies,  par  1  autorité  maritime  sous 
les  ordres  de  laquelle  ils  se  trouvent  placés,  ou 
bien  à  l’occasion  de  l’inspection  annnelle  prévue 
pour  eux  par  Us  règlements. 

Les  titres  des  officiers  de  réserve  proposés  pour 
l’avancement  ou  pour  la  croix  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur  sont  soumis,  chaque  année,  à  l’examen  de  la 
co.mmission  de  clasatment,  chargée  d’établir  les 
tableaux  d’avancement  ou  de  concours  pour  les  offi¬ 
ciers  du  même  corps  du  cadre  d’activité. 

Nul  ne  peut  être  inscrit  au  tableau  d'avancement 
s’il  ne  réu'iit  les  conditions  de  service  et  d'ancien¬ 
neté  fixées  pour  être  p-omu. 

Pour  la  Légion  d’honneur,  il  est  tenu  compte  du 
temps  passé  dans  la  réserve. 

En  ce  qui  vous  concerne,  il  résulte  de  ce  qui  précède 
que  vous  ne  pourrez  être  promu  médecin  de  U®  classe 


de  réserve  qu’à  partir  du  moment  où  tous  vos  cama¬ 
rades  de  l'active,  plus  anciens  que  vous,  auront  été 
eux-mêmes  promus,  à  la  condition  de  remplir,  par 
ailleurs,  les  conditions  de  service  exigées. 

Pour  la  Légion  d  honneur,  vos  titres  de  guerre 
(citation,  blessure,  maladie)  ne  me  paraissent  désor¬ 
mais  devoir  être  pris  en  considération  que  lorsque 
vous  remplirez  les  conditions  de  service  requises 
pour  l’inscription  an  tableau  de  concours. 

A  la  date  de  votre  démission,  vous  réunissiez  ; 

4  années  de  service  à  titre  d’études  préliminaires'; 

5  années  de  service  proprement  dit; 

5  campagnes  (2  de  guerre,  3  au  Tonkin); 
soit  au  total  :  14  ans  de  service.  Vous  ne  pouvez 
donc  e-pérer  être  décoré,  à  moins  de  circonstances 
extraordinaires,  avant  1925. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  1”  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Les  lois  de  la  cicatrisation  des  plaies  cutanées,  par 
M.  Auguste  Lumiùbe.  1  vol.  de  122  pages  [G.Doin, 
éditeur).  Parie,  1922.  —  Prix  ;  8  fr. 

De  nombreuses  formules  ont  été  proposées  pour 
traduire  en  équations  mathématiques  les  lois  de  la 
cicatrisation  des  plaies  cutanées.  Elles  sont  toutes 
entachées  d’erreur,  du  fait,  notamment  qu'elles  ne 
tiennent  compte  qne  des  variations  de  la  surface  des 
plaies.  L  auteurs  repris  celte  élude  en  tenant  compte 
également  de  la  longueur  et  du  périmètre  des  plaies, 
chez  l’animal  et  chez  l'homme,  et  il  formule  les  lois 
suivantes  : 

1°  La  vitesse  absolue  de  cicatrisation  d’une  piale 
est  constante,  c’est-à-dire  que  la  plaie  se  n  pare 
aussi  vite  à  la  fin  de  la  cicatrisation  qu  au  début  ; 


1  Dans  la  marine,  les  études  préliminaires  sont  tou¬ 
jours  comptées  4  ans.  Or,  avec  le  nouveau  régime  (5  ans 
d'études  médicales,  plus  le  P.  G  N  ),  les  méJecins  des 
Ecoles  de  Bordeaux  et  de  Lyon  devraient  compter  6  annui¬ 
tés  à  titre  d'études  préliminaires. 


2»  Le  temps  nécessaire  à  la  cicatrisation  est  pro¬ 
portionnel  à  la  largeur  maxlma  de  la  plaie; 

3°  Pour  des  animaux  de  même  Age  et  de  bonne 
santé,  la  vitesse  de  cicatrisation  est  sensiblement  la 
même  quand  on  passe  d'un  sujet  à  un  autre  dans  la 
même  espèce  animale. 

L’auteur  a  étudié  la  vitesse  de  cicatrisation  suivant 
le  traitement  (pansements  rares,  antiseptiques).  En 
présence  d’une  anomalie  d’évolution  de  la  cicatrisa¬ 
tion,  il  faut  en  chercher  la  cause  localement  ou  dans 
un  état  pathologique. 

L.  Rivet. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


LYON  CHIRURGICAL 

SoM-MMBE  du  numéro  de  Juillet-Août  1922. 

Travaux  originaux: 

W  S.  Halsted.  Reichert  et  M  Reid.  —  Replanta¬ 
tion  de  membres  entiers  sans  suture  des  vaisseaux. 

Bologne&l.  —  Sur  deux  cas  rares  de  chirurgie 
abdominale. 

Collet.  —  Vaste  kyste  suppuré  du  sinus  frontal. 
Wertheimer.  —  Méningite  aiguë  puriforme  asep¬ 
tique,  consécutive  à  une  rachianesthésie.  Effets  de 
la  médication  bypot- naïve. 

Société  de  Chirurgie  dr  Lyon. 

Séances  de  Janvier  et  Février  1922. 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Hôpital  de  la  Charité.  —  Programme  du 


Paris-XVII'.  Lee  conférences  cliniques  (3  à  4  heures,  tiques  et  version.  A  18  h.,  Bes  difficultés  et  des  acciden 
5  h.  1/2  à  6  h.  1  /2)  seront  ouvertes  à  tous  les  docteurs  et  au  cours  de  l’extraction  du  siège.  —  Mercredi  11  Oclohri 
étudiants  en  médecine.  A  9  h.,  Consultation  des  femmes  enceintes.  A  16  h.,  Exe 

cices  pratiques  :  extraction  du  siège  et  de  la  tête  de 
Clinique  d’accouchements  et  de  gynécologie  Tar-  nière.  A  18  h.,  L’embryotomie  céphalique  fperforatio 
nier.  —  Un  cours  de  pratique  obstétricale  sera  fait  par  cranioclasie,  basiotripsie).  —  Jeudi  12  Octobre  ;  Eiamf 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  74 


—  1553  — 


Samedi,  16  Septembre  1922 


DAUSSE 


1834 


68'  JInnée 


1922 


B  L’HÉMOFOIHÉRAPIE  ou  MÉDICATION  HÉMOFOÏÉTIQUE  K 

S  par  ks  dragées  GLÜTINISÉES  d’  ”= 

HÈMOGÈNOL 

(Séftim  hémopoïétique  de  Cheval) 

éviie  la  peptonisation  du  Sérurt]  dans  l’Estomac,  assure  l’efficacité  de  l’ dférqatique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 


Dose  :  AVALER  4  à  6  dragées  par  jour,  entre  les  repas. 


LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 


Spécimens  et  Xittérafure  à  Jyiff.  les  J)octeurs 


J, 


Injection 


AAAAAj\AAAAA/v 


Normal 

VlMVjVJVKfKKlMXh 


Normal 


c=c=  USINES  :  Ivry-sur-Seine  c=c=i 
FERMES  de  Vintué  et  du  Roussay 


(=c=)  SECHOIRS  de  Chafrenon 
LABORATOIRE  SÉROTHÉRAFIQUE,  Étampe 


PARIS,  4,  rtie  Aubriot  [] 


LES  ÉTABLISSEMENTS  BTLA 

26,  Avenue  de  l’Observatoire,  Paris 

es  et  Laboratoires  de  Recberches  à  GENTILLY  (Seine) 


DOSAGE  CHIMIQUE 
ET  PHYSIOLOGIQUE 
RIGOUREUX 

XXXVI  gouttes  =  1  gr.  Energétèt 


Plante  fraîche 


OPOTHÉRAPIE  VÉGÉTALE 


Tout  le  SUC  inaltérable  de  la  PLANTE  fraîche  et  vivante 


D’ACTIVITÉ  THÉRAPEUTIQUE  CONSTANTE,  STABILISÉ  ET  CONCENTRÉ  DANS  LES 


Digitale,  Colchique  : 

X  à  XXX  gouttes  p.  jour. 

Aubépine,  Genêt, 
Muguet,  Gui,  Sauge 

XXX  à  C  gouttes  p.  jour. 

VALÉRIANE 
Cassis,  Marrons  d’Inde 

I  à  3  cuillerées  à  ceifé  p.  jour. 


Energetène  de  muguét 
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Recalcifiant  et  Reminéralisateur 
biologique  unique 


SES  INDICATIONS  :  Tuberculoses  et  Pré-Tuberculose  ; 

Rachitisme,  Troubles  de  Croissance  ; 
Consolidation  des  Fractures  ; 

Troubles  de  Dentition  ; 

Grossesse  et  Allaitement,  Phosphaturie. 

SA  COMPOSITION  :  Chaux  silico-fluorée  organique  (partie  centrale  de 
l’écaille  d’huître)  et  Phosphates  assimilables. 

SES  FORMES  (  1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Poudre  ou  1  Cuillerée  à 
SES  DOSES  (  café  de  Granulé  au  milieu  de  chaque  repas. 


e-t  X-iittéx*^t'u.xre  sux*  dexi3.a,xk.ca.e  : 


m  Établissem^s  BUlSSOfl,  157,  Rae  de  Sèvres,  PAl^IS 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Hôpital  Tenon.  Création  de  services  d'oto-rhino-  |  des  docteurs  Richard  et  Ronerche,  tendant  à  ce  que  les  j  Marie),  du  20'  corps  d’armée,  est  mis  hors  cadres  e 
laryngologle  et  d'ophtalmologie.  —  Sur  le  rapport  |  mouvements  éducatifs  aient  une  intensité  graduée  et  affecté  aux  troupes  d’occupation  du  Maroc  (service) 
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(laç^byl; 

¥ 


\T01RE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHIMIQUE, 
e  Wagram,  PARIS 


J^LaCTOBYL  est  composé  de, 

1“  Ferments  Lactiques  qui  enrayent  la  putréfaction  intestinale. 
2“  AgaR-Agar  qui  hydrate  le  contenu  intestinal. 

3“  Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  du  foie, 

4-!  Extrait  TOTAL  DES  Glandes  de  l  Intestin 


i  A 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 


BRONCHOfULMÔNAiRES 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé' par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  t  Une  cuillerée  malin  el  soir 


Exiger  le  nom  | 

PULMOSERUM.-.BAlLLYy,  ;  Sf 

15  ;  Rue  de  Romefi/pAklS 


LABORATOIRES^ 

llsf'fiAIOTüîlPW;:' 


15  et  17,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8") 

Téléphona  WAOBAM  8B-19i  62-29,  68-19  T 


Bactériologiques,  Biologiques,  Chimiques 
CATALOGUES  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNiQüE  DE  PRÉLÈVEMENT 

Examen  du  sang  Contenu  stomacal 

(Réaction  de  Wassermann).  t»  ii  _ 

Sèrosilh 

Sécrétions  pathologiques  Recherches  des  bactéries 

Examens  bactériologiques 

SUR  FROTTIS  ilrines 

Matériel  stérilisé  ponr  Prélèvements  sur  demanda. 


ToutcTs  Recherches  ,  Etudes' 

:S  Travaux  spéciaux  pour  MMflçs^Dqcteûrs , 

!  ■  >îEludcs,,  Anatomo-Pathologiques.  1 

Analyses  des  Produits  Alimentaires ,  Analyses  Induslriell^l 
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Conception  générale  et  étiologie  de  la  tuberculose  infan¬ 
tile.  Hérédité.  Contagion  humaine  et  bovine  (Méry).  — 
2.  Porte  d’entrée  et  tuberculose  du  nourrisson  (Girard). 
—  3  et  4.  Adénopathie  trachéo-bronchique;  formes  mé¬ 
diastinale  et  hilaire,  formes  simples,  formes  tumeur. 
Etude  anatomo-clinique  (Méry).  — 5.  Tuberculose  pulmo¬ 
naire  chronique  chez  l’enfant  (Armand-Delille).  —  6. 
L’examen  radiologique  du  thorax  dans  la  tuberculose 
infantile  (Detré).  —  7.  Formes  aiguës  de  la  tuberculose 
infantile.  Typbo-bacillose.  Granulie.  Pneumonie  caséeuse 
(Génévrier).  —  8.  Pleurésie  tuberculeuse  chez  l’enfant. 
Péricardite.  Cirrhose  cardio-tuberculeuse  (Génévrier). — 
9.  Tuberculose  péritonéale  et  intestinale  (Genévrier).  — 
10  Méningite  bacillaire,  tubercules  cérébraux  (Armand- 
Delille).  -  11.  Syphilis  et  tuberculose  (Méry).  —  12. 
Tuberculose  cutanée;  manifestations  cutanées  et  pur¬ 
pura  chez  les  tuberculeux  (Hallé).  —  13.  Rhumatismes 
tuberculeux.  Tuberculose  disséminée  chronique,  formes 
spléniques.  Lymphadémle  tuberculeuse  (Girard).  —  14. 
L’évolution  de  la  tuberculose  infantile  en  général.  Réin- 
fection.  Immunité.  Réactions  humorales  (Méry).  —  15.  Le 
traitement  de  la  tuberculose  pulmonaire  chez  l’enfant. 
Le  pneumothorax  artificiel  (Génévrier).  —  16.  La  cure 
physique.  Héliothérapie.  Ecole  de  plein  air,  les  preven- 
loria  (Armand  Delille). 

Leçons  pratiques.  —  Les  mardis,  jeudis,  samedis  à 
9  heures  du  matin,  M.  Broca.  Les  lundis,  mercredis, 
vendredis,  &  9  heures  du  matin,  M.  M^ry. 

Visites.  —  Préservation  familiale,  cure  sociale,  Œuvre 
Grancher.  —  Visite  de  Plessis-Robinson.  Berclc,  Vlliiers- 
sur-Marne.  —  Stages  à  De'  rousse  et  aux  Enfants-Malades. 


la  Faculté  près  laquelle  ils  désirent  poursuivre  leurs 
études.  Ils  devront  être  Frarçais  et  Agés  de  dix-huit  ans 
au  moins,  de  vingt-huit  ans  au  pius.  Cette  dernière 
limite  d’dge  est  recalée  d’un  temps  égal  à  celui  que  le 
candidat  aura  passé  sons  les  drapeaux  pendant  la 

Les  registres  d’inscription  seront  clos  le  20  Octobre, 

Art.  3.  —  Sont  admis  à  concourir  ; 

A.  Ancitn  régime  d’études.  —  1“  Les  candidats  pourvus 
de  4  inscriptions  qui  ont  obtenu  un  minimum  do  75  points 
è  l’examen  du  certificat  d’études  physiques,  chimiques 
et  naturelles  ou  à  l'examen  du  cert'fical  d’études  supé¬ 
rieures  de  sciences  portant  sur  la  physique,  la  chimie 
et  l’histoire  naturelle,  et  qui  justifient  de  leur  assiduité 
aux  travaux  pratiques  de  année; 

2»  Les  candidats  pouivus  de  8  inscriptions  qui  ont 
subi  avec  la  note  «  bien  »  le  premier  examen  proba- 


4“  Les  candidats  pourvus  de  16  inscriptions  qui  ont 
subi  avec  la  note  »  bien  »  le  troisième  txamen  proba¬ 
toire, 

B.  Nouveau  régime  d’études.  —  Les  candidats  pourvus 
de  4,  8,  12  ou  16  Irsoriptions  qui  ont  sub’  avec  la  note 
<1  bien  »  l’examen  de  fin  d’année  correspondant  à  leurs 

Art.  4.  —  Les  épreuves  du  concours  consistent  en 
compositions  écrites,  savoir  : 


seignement  secondaire  et  de  la  mention  «  assez  bien  »  au 
certificat  d’études  supérieures  de  sciences  portant  sur  la 
physique,  la  chimie  et  l’histoire  naturelle,  soit  de  la 
mention  «  assez  bien  s  au  baccalauréat  et  de  la  mention 
Il  bien  »  audit  certificat. 


Nous  rappelons  à  nos  lecteurs  que  quatre  Congrè.s 
se  tiendront  prochainement  à  Paris.  Nous  en  donnons 
de  nouveau  les  détails  : 

XVI°  Congrès  français  de  Médecine  (12-14  Octo¬ 
bre  1922).  —  Le  XVIu  Congrès  français  de  Médecine 
s’ouvrira  à  la  Faculté  de  Médecine  le  jeudi  12  Octobre, 
sous  la  présidence  de  M.  Fernand  Widal,  professeur  de 
clinique  médicale  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
membre  de  l’Académie  des  Sciences  et  de  l’Académie  de 
Médecine. 

Les  rapports  porteront  snr  les  sujets  suivants  :  1“  Elé¬ 
ments  de  diagnostic  entre  ('ulcère  gastrique  et  l’ulcère 
duodénal.  Rapporteurs  :  MM.  E.  Enriquez,  médecin  de 
l’hàpital  de  la  Pitié,  et  M.  G.  Durand,  ancien  interne  des 
hôpitaux  de  Paris;  A.  C'amer,  médecin  adjoint  à  la  cll- 
n  que  médicale  de  Genève  et  Ch.  Saloz,  chef  de  labora¬ 
toire  à  l'üniversité  de  Genève; 

2“  De  la  signification  pathologique  des  formes  anor¬ 
males  des  globules  blancs.  Rapporteurs  :  MM.  Sabiazès, 
professeur  à  la  Faculté  de  Méieeine  de  Bordeaux; 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Diagnostic  et  traitement 

de  riritis 


Elle  se  traduit  par  des  douleurs  névralgiques  autour  de 
l’orbite,  des  troubles  visuels,  qui  varient  avec  l’intensité  de 
l’inflammation,  etsurtoutpar  des  symptômes  objectifs.  Onpeut 
les  ramener  à  trois  principaux. 

a)  C’est  tout  d’abord  l'injection  périkératique.  Elle  n’est  autre 
qu’une  réaction  ciliaire  se  traduisant  par  une  injection  de  toute 
la  région  environnant  le  limbe  scléro-cornéen,  qui  prend  un 
aspect  rouge  bleuâtre.  Cette  injection,  due  à  la  réplétion  des 
vaisseaux  ciliaires  antérieurs,  diminue  d’intensité  en  s’éloi¬ 
gnant  du  limbe  et  ne  s’étend  jamais  à  plus  de  4  cm.  en  dehors 
de  lui. 

b)  La  membrane  irienne,  les  vaisseaux  étant  dilatés,  est  plus 
épaisse.  La  surface  de  l'iris  a  perdu  son  brillant  et  si  l’inflam¬ 
mation  est  intense,  par  suite  des  exsudats  tombés  dans  la 
chambre  antérieure  et  du  trouble  de  l’humeur  aqueuse,  la  sur¬ 
face  antérieure  de  l’iris  prend  une  teinte  grisâtre  qui  contraste 
avec  l’éclat  de  la  membrane  de  l’œil  congénère.  Pour  la  meme 
raison,  la  pupille  est  moins  noire  et  prend  une  teinte  gris 
sale. 

c)  Enfin,  la  pupille  est  petite,  conséquence  de  la  vaso-dilata¬ 
tion  des  vaisseaux  iriens.  Elle  ne  réagit  que  peu  ou  pas  du  tout 
à  la  lumière,  et  une  goutte  de  solution  d’atropine  au  centième, 
instillée  dans  le  cul-de-sac  conjonctival,  déterminera  une  dilata¬ 
tion  beaucoup  moins  rapidement  que  sur  l’œjl  normal,  où  la 
mydriase  apparaît  au  bout  de  dix  minutes.  On  pourra  même 
observer  une  dilatation  irrégulière,  preuve  que  des  adhérences 
se  sont  déjà  formées  entre  le  bord  pupillaire  et  la  face  anté¬ 
rieure  du  cristallin  (st/néc/u'es  postérieures). 

Les  synéchies  sont  le  résultat  de  l'inflammation  et  de 
l’immobilité  prolongée  du  bord  pupillaire  au  contact  du  cris¬ 
tallin  . 


(  Traitement)  IRITIS 


1“  On  instillera  3,  4  et  6  fois  par  jour,  suivant  l’intensité 
de  l’afTection,  une  solution  d’atropine  au  centième.  L’atropine 
forme  le  fond  du  traitement  local  et  remplit  un  triple  but  :  elle 
supprime  ces  alternatives  continuelles  de  contraction  et  de 
dilatation  de  la  pupille  sous  l’influence  des  variations  de 
lumière  et  met  l’iris  au  repos,  condition  première  à  réalisep 
dans  toute  inflammation.  En  second  lieu,  la  dilatation  de  la 
pupille  a  pour  conséquence  le  rétrécissement  des  vaisseaux 
iriens  et  par  là  même  la  diminution  de  l’afflux  sanguin.  Enfin 
l’atropine,  en  supprimant  le  contact  de  la  membrane  irienne 
avec  le  cristallin,  empêchera  la  formation  d’adhérences  entre 
les  deux  surfaces  ou  rompra  les  synéchies  nouvellement  for¬ 
mées  si  celles-ci  ne  sont  pas  trop  résistantes.  Une  fois  les 
adhérences  établies  on  multipliera  les  instillations  :  c'ellesrpi, 
longtemps  continuées,  peuvent  arriver  à  rompre  les  synéchies 
rebelles.  La  solution  sera  prescrite  sous  cette  forme  : 


2“  On  y  ajoutera  une  ou  deux  sangsues  appliquées  sur  le 
tempe  du  côté  malade.  La  rougeur  de  l’œil  diminue,  les  dou¬ 
leurs  disparaissent  et  le  malade  recouvre  le  sommeil.  De  plus, 
cette  saignée  locale,  en  décongestionnant  l’iris,  rend  l’action 
du  mydriatique  plus  efficace  et  favorise  la  dilatation  de  |a 
pupille. 

Des  applications  de  compresses  chaudes  plusieurs  fois  pnr 
jour,  le  port  de  verres  fumés  (teinte  n°  3),  des  frictions  quoti¬ 
diennes  à  la  tempe  du  côté  malade  avec  l’onguent  mercuriel 
belladoné,  des  purgatifs  légers,  des  bains  de  pieds  sinapisés 
et,  dans  les  cas  sévères,  une  injection  de  morphine  à  la  tentpe, 
viendront  compléter  la  médication. 

A  çôté  du  traitement  local,  qui  a  une  importance  capitale,  on 
ne  négligera  pas  le  traitement  général,  l’iritis  étant  toujours 
due  à  une  infection,  souvent  à  la  syphilis. 

F.  TEttRIEN. 


PILULES  A  BASE  DE  SUC  D’AIL 

SA-IXTS  S.A.'VEïXm  -s-  !SA.3XrS!  OÜEXm 

—  Ne  communiquant  à  l’ haleine  aucune  odeur  alliacée  — 

ENTÉRITES  HYPERTENSION  TUBERCULOSE 

DYSENTERIE  ARTÉRIELLE  BRONCHITES  CHRONIQUES 

DIARRHEEi  PRÉSCLÉROSE  CATARRHES 

PARASITES  INTESTINAUX  GANGRÈNE  PULMONAIRE 

S’emploient  à  la  dose  de  6  à  8  pilules  par  jour. 

(Dans  le  traitement  de  rhyperten.sion,  interrompre  48  heures  tous  les  2  jours). 


POMMADE  D’ALOYSINE  :  Tuberculoses  externes,  Plaies  suppurées,  Dermatoses,  etc. 


PRESCLEROSE 


Écliantülons  sur  demande  :  Pharmacie  GOUZÊNE,  139,  rue  de  Paris,  à  PANTIN  (Seine). 

Dépôt  général  :  PUARiYI  \CIE  CE.XTRALE  de  FRAIVCE,  21,  rue  des  IVonnains-d’Hyères,  PARIS 


PHOSPHARSYL  PHOSPHATE 
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c - — J 

LE  PHOSPHARSYL  Récala/icatbn  uÉenswe 

^est  le  même  produit 

de  ^^^hjJare/nate  Édigue  J)CLP  ÛSSUÏljJjlil^  ITïjClJCUJl/L. 

par  cuillerée  ' 


TUBERCULOSE,  AFFECT/ONS  OSSEUSES 

^  JF 

CROISSANCE,  CONVALESCENCES 

m  M 

RACHITISME 


- POSOLOGIE  ^ 

ADULTES:  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  principaux  repas. 
ENFANTS:  Uneà  deux  cuillerées  à  dessert. 


ADULTES:  Une  cuillerée  à  potage  avant. 

les  deux  grands  repas. 
ENFANTS:  Une  Cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
selon  lage. 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSEIMAL 

ANGOULEWIE  (charente)i 
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Pour  tous  les  renseignements  s’adresser  à  la  perma¬ 
nence  du  bureau  du  Congrès  à  la  Facnlté  de  Médecine, 
12,  rue  de  l’Ecole-de-Médecine,  bureau  de  l’Association 
pour  le  développement  des  relations  médicales  avec 
l’étranger  (A.D.R.M.),  on  à  M.  Lemierre,  217,  rue  du 
Faiibourg-Saint-Honoré,  Paris,  VIII*. 

XXXI'  Congrès  français  de  Chirurgie  J2-7  Octo¬ 
bre  1922).  —  Le  XXXI'  Congrès  de  l’Association  fran¬ 
çaise  de  Chirurgie  s’ouvrira  à  Paris,  à  la  Faculté  de 
Mélecine,  le  lundi  2  Octobre  1922,  sons  la  présidence  de 
M.  Henri  Hartmann,  membre  de  l’Académie  de  Médecine, 
professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 

Les  questions  suivantes  ont  été  mises  à  l’ordre  du  jour 
du  Congrès  ;  1“  Résultats  actuels  des  greffes  osseuses. 
Rapporteurs  ;  MM.  Cunéo  (de  Paris)  et  Rouvillois  (armée). 
—  2“  Résultats  éloignés  des  opérations  portant  sur  les 
gros  troncs  artériels.  Rapporteurs  :  MM.  Leriche  (de 
Lyon)  et  Paul  Moure  (de  Paris).  —  3'  Techniques  et 
résultats  de  l’extirpation  des  tumeurs  du  gros  intestin 
(rectum  excepté).  Rapporteurs  ;  MM.  Abadie  (d’Oran)  et 
Okinczyc  (de  Paris). 

MM.  les  membres  de  l’Association  sont  priés  d’envoyer, 
avant  le  31  Juillet,  le  titre  et  les  conclusions  de  leurs 
communications  à  M.  J.-L.  Faure,  secrétaire  général,  10, 
rue  de  Seine. 

Pour  tous  renseignements  concernant  le  Congrès, 
s’adresser  au  secrétaire  général. 

XXII»  Congrès  français  d’UroIogle.  —  Le  XXII'  Con¬ 
grès  de  l’Association  française  d  Urologie  s’ouvrira  à  Paris, 
à  la  Facnlté  de  Médecine,  le  mercredi  4  Octobre  1922,  sous 
la  présidence  de  M.  P.  Noguès. 

La  question  suivante  a  été  mise  à  l’ordre  du  jour  :  Les 
diverticules  de  la  vessie.  Rapporteurs  ;  MM.  Gayet  et 
Gauthier  (de  Lyon). 

Pour  tous  renseignements  concernant  le  Congrès, 
s’adresser  à  M.  O.  Pasteau,  secrétaire  général,  13,  avenue 
de  Villars,  Paris,  VII'. 

IV»  Réunion  annuelle  de  la  Société  française 
d’Orthopédie.  —  La  IV'  Réunion  annuelle  aura  lieu  à 
Paris  le  vendredi  6  Octobre  1922  à  la  Faculté  de 
Médecine. 

Les  questions  mises  à  l’ordre  du  jour  sont  ;  1»  De  la 
greffe  osseuse  comme  traitement  du  mal  de  Pott  chez 
1  adulte.  Rapporteur  :  M.  le  professeur  Ester  (Montpel¬ 
lier).  —  2»  Pathogénie  et  traitement  des  difformités  du 
gros  orteil.  Rapporteur  :  M.  Albert  Mouchet  (Paris).  — 
3°.  Des  arthrites  chroniques  de  la  hanche  chez  l’enfant, 
coxalgie  exceptée.  Rapporteur  ;  M.  Etienne  Sorrel 
(Berck). 


Conservatoire  des  Arts  tt  Métiers.  —  Par  décret, 
la  rhaire  d  hygiène  industrielle  du  Conservatoire  na(io- 
nel  des  Arts  et  Métiers  est  transformée  en  «  chaire 
d'hygiène  générale  dans  ses  rapports  avec  l’industrie  ». 
(Journ.  off.,  1  Septembre.) 

Corps  de  santé  militaire.  —  Sont  nommés  médecins 
aides-majors  de  1'»  classe  :  Résernr^  MM.  Mathieu,  Au¬ 
bry,  Gaucherand,  Prévost,  Le  Balle,  Bénech,  Perrenod, 
Lafond,  Bio,  Lespinasse,  Fabre,  Hanras,  Taburel, 
Renard,  Gaillard,  Guillaud,  Guesné,  Balgand.  Richard, 
Ducret,  Plogniol,  Bertucat,  Deval,  Dupré,  Foua-sier, 
Amhlard,  Guérin,  Rosetti,  Oustry,  Eymard,  Guégan, 
Le  Contellec,  Briand,  Potet. 

Armée  terriloriale,  MM.  Taillandier,  David,  Galles,  de 
Hayes,  Bergei,  Alary,  Fournier,  Naret,  Aribat,  Hervy, 
Poisson,  Hostalrich,  Seta,  Toulon,  Humeau,  Gremer  de 
Cardonal,  Challet,  Lambolez,  Richard,  Le  Rouzic,  Rupin, 
Michel,  Roger,  Henrion,  Gaultier,  Fabre.  [Journ.  off., 
6  Septembre.) 

—  Sont  nommés  médecins  aides-majors  de  2»  classe 
de  réserve  ;  MM.  Béraud,  Fievel,  Laffineur,  Lévy,Lemon- 
nier,  Aboab,  Alcay,  Artaud,  Ballenghien,  Beanchard, 
Bouilard,  Bourgnel,  Breton,  Carvalla,  Corman,  Cuvier, 
Galland,  Guy,  Hugues,  Jay,  Keinpeter,  Morault,  Paret, 
Poux,  Ralore,  Vernhes,  Daudergmès.  [Journ.  off.,  9  Sept.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  M.  le  médecin 
de  lr«  classe  Mathieu  (Louis),  du  port  de  Brest,  est  auto¬ 
risé  à  se  rendre  à  Paris,  du  1"  Octobre  au  31  Décembre 
1922,  pour  y  suivre  les  cours  de  perfectionnement  de 
dermatologie  et  de  vénéréologie  à  l’hôpital  Saint-Louis. 
[Journ.  off.,  5  Septembre.) 

LËS  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 


Les  décorés.  —  Sont  inscrits  au  tableau  de  la  Légion 
d’honneur  pour  Cheralier  : 

—  M.  Debray  (Jacques),  médecin  aide-major  de  1"  cl.; 
médecin  aide-major  d’une  haute  valeur  morale,  d’un 
dévouement  absolu.  A  contribué  à  maintenir  le  bon 
moral  de  la  troupe.  Tombé  glorieusement  pour  la 
France,  le  3  Février  1916,  à  Cappy,  dans  l’accomplisse¬ 
ment  de  son  devoir.  Croix  de  guerre  avec  étoile  d’argent. 
[Journ.  off.,  8  Septembre.) 

Médaille  militaire  : 

_  M.  Broqua  (Pierre),  médecin  auxiliaire  :  brave 

médecin  auxiliaire.  Mort  pour  la  France,  le  13  Mai  1915, 
des  suites  de  glorieuses  blessures  reçues  à  son  poste  de 


combat.  Croix  de  guerre  avec  étoile  de  bronze.  [Journ. 
off.,  11  Septembre.) 


Pour  Us  “  Dernières  NouveUes  ”,  voir  la  page  1556. 

Slroméine 

MONTAGU 

ÎBl-Bromnre  de  Codéine) 

SIBOP  '0,01) 
aOüTTtS  (Xc-I,it) 
PILDLgS  (0,01) 

J  Toux 

J  Insomnies 

AUPOOLMS  (0,01) 

t  IS'vTi'tT,' 

çi,  Konlevurd  de  Port-Royal,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
êS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administratiôn  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Massage  médical  sérieux  par  dame  expérim.  et 
diplôm.,  assist.  docteur  ou  voyag.  France  ouétrang. 
Delport-Felz,  8  bis,  rue  Campagne-Première. 

L’Union  minière  du  Haut  Katagan,  Bruxelles, 
3,  rue  de  la  Chancellerie,  dem.  méd.  p.  ses  exploit, 
minières  et  métallurg.  au  Katagan,  région  la  plus 
salubre  du  Congo  Belge  (1.200  m.  d’altitude  et  au 
delà).  Préf.  à  médecins  jeunes  (jusqu’à  35  ans)  céli¬ 
bataires  et  porteurs  dipl.  méd.  tropicale.  Rémun. 
40.000  fr.paran.  Fac.  de  prat.  priv.Duré  contrats  ans. 

Doct.  anc.  int.  prov;  20  ans  exerc.  neuro-psych. 
conn.  hydro,  électro  et  psychoth.  dem.  pl.  adj.  m.  s. 
Paris  ou  prov.  conn. angl.allem.Ecr.  seul. P. .df.,n°  4504. 

Docteur,  33  a,  ch.  pour  Novembre  suce,  banlieue 
ou  périmètre  Paris,  100  km.  env.  Ecr.  P.M.,  n®  4506. 

[Voir  la  suite,  p.  1563.) 


iàJmlÉliqn  iiitra(imsràlqii:èt6iis  les  deuxjours 


Echantillons  ptuibardenianilei 


L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  i 
sür  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


5  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Inslillations  vésicales. 
Injections  intra-musculaires, 
i  Lavements,  etc. 


RHINO-GOMENOL  en  tuhe 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 

pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVÜLES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


0uLfsantJ^idant 

de  l^matü/Joièreetél^A^o^are 

Grippe  Contre  toute 

Tuberculose  Altération  du  sang 
Paludisme  Contre  les 

Néoplasme  Maladies  infectieuses* 

Neurasthénie  Contre  les 
Convalescences  Cachexies  de  toute  origine 


Laboratoires  CORBIÈRE &L1ONNET 

1  2Z  Rue  Desrenaudes 

Si^tuic^r/s  'PARIS*  'Mÿram37-64' 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ainbrcîse-Thoinns,  PARIS  (IX*) 
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VÂCCINOTHERÂPIE  ÂTOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  E7  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE  EXALTEE 

I^EDICATION  CAUSALE  NATURELLE  -s-  BNNOCUETE  ABSOLUE 


um  s.p.E.s. 


1  s.p.E.s. 

400  millions  par  ( 


Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  CO.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 


ENTÉROCOCCIQÜE.  —  Anémie,  chlo-  | 
rose  d’origine  entérococoique,  en-  | 
térite,  entérocoocémie,  rhumatisme  ^ 
articulaire,  salpingite.  i  S 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rouçeole, 
scarlatine,  oreilions,  érysipèle  ,Wec- 
tiens  streptococciques  en  général.  |  ^ 

-  I 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris,  |Q 
tourniole ,  lymphangite  staphylo-  :  ^ 
coccique,  furoncuiose,  psoriasis,  ; 
ostéo-myélite,  etc.  i  ' 


mii  E.Sa 
um  S.Sa 
TACH  S.E.S. 
ÏACCIK  P.E.S. 


TAGCDI  E.S 


Mil  AcSa 
TACCB  C.E.S. 
lACCa  G.S.E.S. 


ENTÉRO-STAPHYLOCOCGIQUE  poly¬ 
valent. 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 


Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTl-AGNEIQUE  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CËPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CÜRO VACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  lea  initiales  dea  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  avenus  Reille,  PARIS  (xit‘).  Télèph.  :  Gob.  08-C6.  —  Teutes  las  Pharnacies. 


L.  B.  A.  IiSlioratoirB  de  Biologie  ApplignOo  L.  B.  A. 

TÉLÉPHONE  :  Élysées  36-64  et  S6-4B 


aONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTÉROGOCCËNE 

(Vaccin  entérococciqne). 

VACCIN  DE  DELBET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

A  TJ  T  O  -  O  C  I  isr  8  _ 

V.  BORRIEN  et  C*»,  54,  Paubs  St-Honoré,  PARIS 


L  ,î,  B  O  R  A.TO  i  H.  E  S  FOURNIER  Frères 


Contre  DERMATOSES 


DERMOFAGINE 

POUHADB  À  BASE  D'BXTBAIT  DB  HfiTBS 

Laborat»  ;  15,  place  Bodefroy-de-Boatllon. 
UtMSNE-SQr-KSB 
SCH«NTILLON8  8UB  QgMANPF 

VILLA  HELVETIA 


GOUTTES  DE  SERÜ 

au  Cupressus  Semperutrens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 

Dose  moyenne  :  30  gouttes 


MAISON  de  CONVALESCENCE  | 
ET  DE  REQ I MES 


Ovarique  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orohttique 

mB  Laberatolro  CHAIX  10,  Rue  de  l’Ornf  4AKiS  -  TêUph.  ;  Saxe  12. SS  BEBB 


HUMOBHOISSS 

VARICES 

ESCULEOL 

Alcoolé  de  Marron  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

(lO  à  20  Gouttes  2  fois  par  Jour). 

â  fois  sur  10  îa  crise  hêmorroïdaire 
est  jugulée  en  ■  moins  de  24  heures. 

ÉCHANTILLONS  :  A,  FOURIS,  13,  Rue  Laoharrlère,  PARIS. 
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On  demande  pour  névropathe  réformé  bacill.  peus. 
dans  famille  (médecin  de  préf.)  habitant  montagne 
(  1. 000 m.aumolQs)  France ouSuisse.Ecr.P.d/.,n‘> 4507. 

A  vendre  ;  2  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4509. 

Spécial.  O.-R.-L.  dés.  acb.  client.  Paris.  P.  Af.,  4510. 

Infirmière  15  ans  pratique,  anesthésie,  laryngo- 
logie,  ophtalmologie,  chirurgie,  demande  emploi, 
matinée  ou  après-midi.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4511. 

Interne  province,  dés.  place  d’assistant  où  d’in¬ 
terne,  Paris  ou  banlieue.  —  Ecrire  P.  M.,  U"  4512. 

Médecin,  10  ans  pratique,  cherche  situation  médi¬ 
cale  ou  paramédicale.  —  Ecrire  P.M.,  u»  4515. 

D''  céderait  clinique  quelques  heures  par  jour  àchl- 
rargien  laryngologue,  dentiste.  Ecrire  P-M.,  n“  4516. 

Demande  infirmier,  sachant  photo,  pour  après- 
midi  chez  radiographe.  Place  à  l’année.  Ecrire 
avec  références  et  exigences  4517. 

Suissesse,  bonne  radiographe,  connaissance  de 
thérapie  et  photographie  (actuellement  supérieure 
dans  clinique  universitaire),  cherche  occupation  dans 
clinique  ou  hôpital  Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4518. 

On  offre  situation,  en  Algérie,  à  médecin  voulant 
apprendre  la  stomatologie,  12.000  francs  la  première 
année.  —  Ecrire  J.  M.,  n“  4519. 

Docteur  louera  pour  consult.  une  ou  deux  fois  par 


semaine  cabinet  et  salon  chez  radiographe  bien 
installé,  chaque  consultation  devant  être  radiogr. 
—  Ecrire  D"'  Krigesty,  Epernay  (Marne). 

Docteur  libre  le  matin,  ayant  l'habitude  de  la 
clientèle,  au  courant  médecine  générale,  traitement 
syphilis  et  voies  urinaires,  cherche  situation  dans 
clinique  ou  maison  de  santé.  Ecrire  P.  M.,  n°  4514. 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr.  SS  poar  la  transmission  des  lettres. 


CHATEAU  DE  “LA  SOLITUDE” 

Maison  de  repos  et  de  convalescence. 

3,  rue  de  Clamart,  au  Plessis-Uobinson  (Seine).  Tel.  Clamart  134. 
Installation  de  grand  luxe.  Vaste  parc  de  plus  de  5  hectares. 
Cures  d'air,  de  soleil  et  de  régimes.  Electro-hydrothérapie. 


Prix  sans  suppléments  d 
Moyens  de  communications: 
Yorsaillos  ot  de  Châti  Ion.  • 
Clamart).  —  Chemin  de  fer 


'.e  30  francs  par  jou 
iway  n*  89  (Hôlel-d< 


Un  des  inconvénients  de  la  vaccination  antityphoïdique 
par  piqûres  consiste  en  ce  que  l’immunité  n’apparait 
qu’au  bout  de  12-15  jours.  Pendant  ce  laps  de  temps, 
le  vacciné  peut  toujours  contracter  la  maladie.  Avec 
LE  BILIVACCIN.  préparé  d’après  les  travaux 
du  professeur  Besredka,  l’immunité  est  immcdiale, 
c’est-à-dire  acquise  à  partir  de  l’absorption  de  la  troi¬ 
sième  pastille. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15". 

Téléphone  :  Ségur  U5-01. 


LES  EAUX-BONNES 


Près  Pau  (Pyrénées). 

Célèbre  source  vieille,  unique  au  monde. 


Ne 


LTiuile  de  foie 
prend  que 


^(Tboubsbau  0*1  PiDOUX).  ** 
i  do  Morue  do  la  Nature  »  (Landouzt). 
sur  ordonnance  du  médecin. 


fiNTt-ÉPILEPT/aUE.  Comprimés 
'Tartrate  borico-potassique  et  phé- 
nyl-éthyl-malonyl-urée  —  6  par 
jour  —  Trois  dosages  :  Fort  C, 
Moyen  B,  Faible  A.  (Débuter  tou¬ 
jours  par  la  Formule  C.) 
GBORICHARD  pharmaciendo 
l'Institut  Pasteur,  Besançon  (Doubs). 


AUTO'-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée  —  Passy,  29-70. 


drunouiles,  iratarrtiea,  iiHU'MÜS 

ER^ULSION  IMiARCHAIS 

Ph.  créosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 

Le  Gérant  :  O.  Poréb. 


Paris.  —  L.  Mxrethbux,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


A  ROCH E- POSAY les  BA I  NS 

(VIENNE)  ■ 


Trois  principes  essentiels  caractérisent  les  eaux  de  La  Roehe-Posay  :  le  carbonate  de  chaux,  puissamment 
diurétique',  la  silice,  antiarthritique  et  anlisciéreux  prouve;  le  sélénium  enthi,  métalloïde  décelé  dans  nos 
eaux  par  le  Professeur  Taboury,  et  dont  les  travaux  récents  montrent  F activité  curieuse:  il  tait  la  chasse  aux 
cellules  morbides  ou  déchues,  en  provoque  l'expulsion  dans  les  urines,  et  par  là  rénove  l'organisme.  Ainsi  se 
trouve  légitimée,  à  la  lumière  des  découvertes  modernes,  f  antique  appellation  de  «  Fontaines  de  Jouvence  »  qui 
dénommait  nos  sources  sous  les  derniers  Valois.  Ils  sont  légion. ceux  qui  doivent  aller  aux  bonnes  Fontaines  diu¬ 
rétiques  et  lixiviatrices  :  Goutteux,  Rhumatisants,  Graveleux  du  Rein  ou  du  Foie,  Eczémateux,  et,  d’une 
manière  générale,  tous  ceux  que  tourmente  l'Acide  urique.  La  cure  de  septembre  se  lait  parmi  les. charmes 
d'un  pays  splendide,  aux  conûns  de  Touraine  et  Poitou,  à  Feutrée  du  «  Jardin  de  France  ». 


ILa  vieille  église  fortifiée  de  La  Rooho-Posay 
dominant  de  très  haut  les  dots  de  la  Creuse. 


Station  des  Eczémateux 


Prof.  BROCQ,  Médecin-chef  de  l’hôpital  Saint-Louis, 
écrit  :  «  Les  eaux  de  La  Roche-Posay  ont  une  grande  répu¬ 
tation  dans  le  traitement  des  Eczémas  irritables.  » 

Prof.  Albert  ROBIN  conseille  dans  le  traitement  des 
prurigos  eczématisés  «  l’eau  minérale  de  La  Roche-Posay 
à  laquelle  M.  Morichau-Beauchant  a  reconnu  dès  pro¬ 
priétés  antiprurigineuses  ». 

Prof.  BEAUGHANT  écrit  dans  un  travail  communiqué 
au  Congrès  international  de  Venise  en  1905  et  que  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine  a  couronné  :  «  Dans  l'Eczéma,  la  cure 
de  La  Roche-Posay  nous  a  semblé  avoir  des  effets  quasi 
spécifiques.  » 

Prot.  LANDOUZY  dit  :  «  Les  Dermatoses,  —  et 
surtout  l'Eczéma,  —  appartiennent  à  La  Roche-Posay.  » 


Station  des  Arthritiques 


Mais  La  Roche-Posay  n’est  pas  seulement  la  première 
Station  de  l’Europe  pour  le  traitement  de  l’Eczéma,  des 
Prurits  et  des  Dermatoses,  c’est  aussi  la  grande  Station 
antiarthritique  du  Centre-Ouest.  Ses  eaux,  radio¬ 
actives,  riches  en  Sélénium  et  puissamment  diurétiques, 
sont  incomparables  dans  la  Goutte,  le  Ithumalisme,  la 
Gravelle,  la  Lithiase  biliaire.  Elles  conviennent  à  tous 
ceux  que  tourmente  l’acide  urique. 


6  heures  de  Paris  5  heures  de  Bordeaux. 
Saison:  15 mai-15  octobre.  Septembre  spécialement  recommandé. 
HOTEL  DU  PARC  (22  fr.  en  octobre). 
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ANÉAIIE  CÉRÉBRALE 
ATAXIE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE  :  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour,  que  Ton  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  de  nombreuses 
imitations,  bien  exiger  la  marque  et  la  signature  de 

A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Âlésia,  PARIS 
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LES 

GRANDES  ENDÉMO-ÉPIDÉMIES 
INTERCOLONIALES 

LA  LÈPRE 

La  lèpre  existe  dans  presque  tous  les  pays  du 
monde,  mais  avec  une  intensité  excessivement 
variable;  de  plus  elle  est  devenue  très  rare  dans 
des  contrées  où  elle  était  autrefois  endémique, 
tandis  qu’elle  sévit  aujourd’hui  dans  nombre  de 
régions  où  elle  était  jadis  ignorée.  Connue  depuis 
les  temps  les'plus  reculés,  elle  était  confondue 
à  ces  époques  lointaines  avec  tout  un  groupe 
d’ affections  cutanées  contagieuses  diverses.  De 
toutes  les  maladies  contagieuses  la  lèpre  a  été 
la  première  à  susciter  des  mesures  de  protection 
générale,  et  on  peut  dire  que  l’hygiène  sociale 
des  siècles  passés  n’avait  qu’un  but:  la  préserva¬ 
tion  contre  cette  affection. 

En  France,  la  lèpre  était  déjà  très  répandue 
au  vi“  siècle,  et  l’on  connaît  des  édits  de  Char¬ 
lemagne  relatifs  aux  lépreux;  aussi  est-ce  une 
erreur  de  croire  que  la  maladie  n’a  été  im¬ 
portée  chez  nous  qu’au  retour  des  croisades,  et 

cependant  cette  assertion  inexacte  est  souvent 
répétée.  Ce  qui  semble  avéré,  c’est  qu’il  y  a  eu  à 
cette  époque,  en  Europe,  une  recrudescence,  si 
bien  qu’en  1244  on  comptait  dans  la  chrétienté 
19.000  léproseries,  dont  2.000  pour  la  France 
seule.  Nous  n’insisterons  pas  ici  sur  les  mesures 
prises  par  la  Société  et  par  l’Eglise  contre  les 
lépreux,  qui  étaient  alors  un  objet  d’horreur  et 
de  crainte  ;  ce  qui  est  certain,  c’est  qu’à  la  suite 
de  ces  mesures  la  lèpre  a  peu  à  peu  perdu  du 
terrain,  si  bien  que,  dans  les  temps  modernes, 
elle  est  devenue  dans  la  plupart  des  pays 
d’Europe  une  maladie  localisée  à  certaines  régions 
très  limitées.  Par  contre,  la  lèpre  fait  aciuelle- 
ment  des  ravages  considérables  dans  d’autres 
parties  du  monde,  ainsi  que  nous  le  verrons  tout 
à  l’heure. 

La  lèpre  est  une  maladie  infectieuse  et  conta¬ 
gieuse,  à  allure  chronique,  déterminée  par  la 
pullulation  au  niveau  des  téguments  et  des  nerfs 
d’un  microbe  spécifique  découvert  par  Hansen 
en  1871.  Ce  micro-organisme,  voisin  de  l’agent 
pathogène  de  la  tuberculose,  lui  ressemble  par 
sa  forme  et  la  plupart  de  ses  caractères;  il  est 
toutefois  un  peu  moins  allongé  et  moins  grêle, 
mais  il  se  colore  comme  lui  par  les  couleurs  ba¬ 
siques  d’aniline,  parla  méthode  de  Ziehl  et  prend 
le  Gram  ;  il  offre  cependant  une  résistance  beau- 
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coup  moindre  à  la  décoloration  par  les  acides. 
C’est  à  tort  qu’on  classe  habituellement  ces  deux 
organismes  parmi  les  bacilles;  ils  en  diffèrent 
notablement  et  se  rapprochent  beaucoup  plus  de 
certains  champignons  inférieurs  du  genre  Acti- 
nomyces  que  des  véritables  bactéries.  C’est  d’ail¬ 
leurs  l’opinion  de  la  plupart  des  bactériologistes 
modernes;  aussi  le  Comité  de  la  Société  des  bac¬ 
tériologistes  américains,  dans  un  important  tra¬ 
vail  publié  en  1920,  classe-t-il  ces  organismes 
dans  une  famille  spéciale,  la  famille  des  Myco- 
bacteriacæ  et  donne-t-il  à  l’agent  pathogène  de 
la  lèpre  le  nom  de  Mycobacterium  lepræ,  dénomi¬ 
nation  qui  mérite  d’être  adoptée. 

Jusqu’ici  les  tentatives  de  culture  et  d’inocula¬ 
tions  aux  animaux  ont  eu  peu  de  succès.  Quelques 
auteurs  sont  néanmoins  parvenus  à  obtenir  sur 
certains  milieux,  après  ensemencement  de  di¬ 
verses  lésions  lépreuses,  des  bacilles  acido¬ 
résistants  analogues  morphologiquement  au 
Mycobacterium  lepræ,  mais  ces  cultures  n’ont 
pu  être  repiquées.  Toutefois  J.  Reenstjerna,  de 
Stockholm,  a  pu  en  1912  conserver  une  culture, 
pendant  sept  semaines,  jusqij’àla  quatrième  géné¬ 
ration. 

En  ce  qui  concerne  les  inoculations  aux 
animaux  de  laboratoire,  les  expériences  n’ont 
guère  été  plus  heureuses.  Ch.  Nicolle  est  pour¬ 
tant  arrivé  en  1904,  à  l’Institut  Pasteur  de  Tunis, 
à  contaminer  une  espèce  de  singe,  le  bonnet  chi¬ 
nois,  Macaeus  sinensis,  mais  ses  recherches  ana¬ 
tomo-pathologiques  montrèrent  que  la  structure 
du  léprome  observé  chez  le  singe  différait  nota¬ 
blement  de  celle  que  l’on  rencontre  dans  les 
lésions  humaines  ;  on  ne  trouve  pas  en  eflet, 
comme  dans  ces  dernières,  de  cellules  volumi¬ 
neuses  remplies  d’un  nombre  considérable  d’or¬ 
ganismes.  J.  Reenstjerna  inocula  aussi  plusieurs 
singes  sans  retrouver  chez  eux  les  lésions  typi¬ 
ques  de  la  lèpre. 

On  a  même  tenté  de  transmettre  la  lèpre 


d’homme  à  homme;  c’est  ainsi  qu’Arning,  aux 
îles  Hawaï,  a  inoculé  la  lèpre  à  un  condamné  à 
mort  qui  devint  lépreux  cinq  ans  après;  mais 
cette  expérience  ne  pouvait  avoir,  .une  grande 
portée  dans  un  pays  où  la  lèpre  est  endémique 
et  où  l’individu  inoculé  était  constamment  exposé 
à  la  contamination.  D’ailleurs  l’enquête  faite  à 
cette  occasion  établit  que  des  cas  de  lèpre 
s’étaient  déjà  montrés  dans  la  famille  de  ce  con¬ 
damné. 

L'agent  pathogène  de  la  lèpre  peut  se  can¬ 
tonner  exclusivement  dans  la  peau  ou  dans  le 
système  nerveux,  d’où  deux  principales  formes 
cliniques  :  la  lèpre  cutanée  ou  tuberculeuse  et  la 
lèpre  nerveuse  ou  anesthésique.  Dans  la  première, 
les  altérations  se  manifestent  principalement  par 
la  production  de  néoplasies  tuberculeuses  ;  dans 
la  seconde,  apparaissent  des  troubles  de  l’inner¬ 
vation  sensitive  et  trophique  indiquant  une  alté¬ 
ration  du  système  nerveuxpériphérique.  Souvent 
ces  deux  formes  de  lèpre  se  rencontrent,  au  bout 
d’un  certain  temps  ou  pendant  une  période  de 
l’évolution  de  la  maladie  chez  un  même  sujet  ; 
c’est  ce  que  l’on  appelle  la  lèpre  mixte. 

Bien  que  l’on  connaisse  l’agent  pathogène  de 
la  maladie,  on  est  fort  peu  renseigné  sur  le  mode 
de  contamination.  Deux  opinions  sont  en  pré¬ 
sence  :  les  uns,  sont  partisans  de  la  contagion; 
les  autres,  de  l’hérédité  de  la  lèpre;  ces  deux 
modes  ne  s’excluent  point  d’ailleurs,  et  beaucoup 
de  médecins  sont  éclectiques  et  admettent  à  la 
fois  l’un  et  l’autre.  Sans  nier  l’hérédité  de  la 
lèpre,  défendue  par  Danielsen  et  Zambaco  Pacha, 
nous  pensons  que  la  contagion  joue  le  rôle  le 
plus  important,  car  il  est  indéniable  que  le  germe 
passe  directement  ou  indirectement  du  lépreux  à 
l’homme  sain.  Ce  germe  semble  avoir  exclusive¬ 
ment  l’homme  pour  habitat,  et  l’on  n’a  jamais 
observé  la  maladie  sur  un  sol  vierge,  avant  l’ap¬ 
parition  d’un  lépreux  dans  le  pays.  Par  contre, 
lorsqu’un  lépreux  s’établit  dans  une  contrée 


indemne,  on  constate  généralement,  au  bout  d’un 
temps  plus  ou  moins  long,  des  cas  de  lèpre  parmi 
son  entourage  immédiat,  et  ces  nouveaux  lépreux 
peuvent  à  leur  tour  disséminer  la  maladie  en  cer¬ 
tains  points  de  la  région.  C’est  ce  qui  s’est  passé 
à  la  Nouvelle-Calédonie,  où  l’on  a  pu  suivre  dans 
tous  ses  détails  la  marche  de  la  maladie,  dans 
une  île  autrefois  indemne. 

Mais  pour  que  la  contagion  se  produise  il 
semble  nécessaire  que  certaines  conditions 
soient  remplies,  sans  quoi  la  lèpre  serait  beaucoup 
plus  contagieuse  qu’elle  ne  l’est  en  réalité.  Qu’il 
nous  suffise  de  citer  les  lépreux  de  l’hôpital  Saint- 
Louis,  hospitalisés  dans  les  salles  communes, 
où  l’on  n’a  jamais  constaté  de  cas  de  transmis¬ 
sion.  Il  faut  sans  doute  un  contact  personnel 
assez  intime  et  une  concordance  entre  certaines 
phases  de  la  maladie  chez  le  transmetteur  et  des 
conditions  physiologiques  ou  pathologiques  spé¬ 
ciales  chez  le  récepteur,  conditions  qui  ne  doi¬ 
vent  se  reproduire  qu’à  de  longs  intervalles  dans 
les  relations  de  deux  individus.  La  simple  im¬ 
plantation  du  germe  pathogène  semble  ne  pas 
suffire,  c’est  pourquoi  les  inoculations  ont  eu  si 
peu  de  succès;  c’est  pourquoi  aussi  les  insectes 
ou  les  autres  arthropodes  que  Ton  a  incriminés 
comme  agents  vecteurs  de  la  lèpre  n’ont  vrai¬ 
semblablement  aucun  rôle  dans  la  transmission 
de  la  maladie. 

De  nombreuses  expériences  ont  été  faites  à  ce 
sujet,  notamment  par  une  expédition  dano-fran- 
çaise,  qui  se  rendit  en  1909  aux  Antilles  danoises, 
et  qui  se  composait  du  professeur  Ehlers,  de 
M.  With,  et  des  médecins  français  Bourret  et 
Verdier.  Cette  mission  se  proposait,  entre  autres 
études,  de  rechercher  si  un  insecte,  en  piquant 
des  lépreux  dans  les  conditions  les  plus  favora¬ 
bles,  pouvait  ingérer  les  germes  pathogènes  et  si 
ceux-ci  étaient  capables  de  se  développer  dans 
l’organisme  des  insectes.  Ces  expériences  por¬ 
tèrent  sur  divers  arthropodes  piqueurs  :  pu- 
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naises,  puces,  poux,  moustiques  appartenant  au 
genre  Stegomyia  etargas.  Quelques  bacilles  acido¬ 
résistants, au  nombre  de  trois  ou  quatre  seulement, 
ont  été  observés  une  fois  chez  la  puce,  une  fois 
chez  le  pou  et  une  fois  chez  un  Stegomyia.  Les 


trompe  ou  leur  rostre  traverse  simplement  les 
tissus  infiltrés  pour  puiser  directement  le  sang 
dans  les  vaisseaux  et  ne  peut  par  conséquent 
absorber  que  les  rares  germes  pathogènes  qui  se 
trouveraient  dans  le  sang  ;  d’autre  part,  on  n’a 


commun,  aussi  bien  des  individus  sains  que  des 
lépreux;  il  vit  dans  les  follicules  pileux  et  l’on  a 
trouvé  dans  certains  cas,  chez  des  lépreux,  ces 
follicules  renfermant  à  la  fois  le  microbe  de  la 
lèpre  et  des  Demodex,  qui  peuvent  ainsi  se  trouver 


punaises  et  les  argas  ne  se  sont  jamais  montrés 
infestés  et  cependant,  en  ce  qui  concerne  les 
punaises,  Sanders  et  Long  ont  relaté  ultérieure¬ 
ment,  en  1911,  les  résultats  d’une  série  d’expé¬ 
riences  rendant  possible  la  transmission  de  la 
lèpre  par  ces  insectes.  Le  rôle  des  arthropodes 
piqueurs  s’expliquerait  difficilement,  car  leur 


Fig.  1.  —  Répartition  de  la  lèpre  à  la  surface  du  globe, 

jamais  constaté  la  pullulation  de  ces  germes  dans 
l’organisme  des  arthropodes. 

Aussi  a-t-on  incriminé  non  plus  des  insectes 
piqueurs,  mais  des  acariens  cuticoles,  et  Borrel 
émit  le  premier  l’hypothèse  que  le  Demodex  folli- 
culorum  pouvait  jouer  un  rôle  dans  la  propagation 
de  la  lèpre.  Cet  arthropode  est  un  parasite  très 


contaminés  et  colporter  l’agent  pathogène  lors¬ 
qu’ils  changent  d’hôte.  A.  Serra,  en  1921,  a  con¬ 
staté,  comme  Borrel  et  Majocchi,  la  coïncidence 
fréquente  de  la  lèpre  et  du  Demodex.  Cet  acarien 
pourrait,  d’après  lui,  non  seulement  véhiculer  le 
germe  pathogène,  mais  aider  à  son  développement 
par  irritation  des  tissus.  Que  conclure  de  ces 
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observations  ?  Les  Demodex  sont  des  parasites 
tellement  répandus  dans  l’espèce  humaine  qu’il 
n’est  pas  étonnant  qu’on  en  trouve  chez  la  plupart 
des  lépreux  ;  quant  à  leur  rôle  possible  dans  la 
transnaission  de  la  maladie,  on  peut  simplement 
dire  qu’aucun  des  faits  observés  jusqu’ici  ne  le 
contredit,  mais  aussi  qu’aucune  preuve  expéri¬ 
mentale  n’en  a  encore  été  donnée. 

La  lèpre  su  montre  à  tout  âge,  bien  qu’elle 
apparaisse  rarement  chez  les  tout  jeunes  enfants 
au-dessous  de  cinq  ans  ;  le  sexe,  la  race  ou  les 
conditions  sociales,  pas  plus  que  le  climat,  ne 
semblent  avoir  d’influence  sur  sondéveloppement. 
Toutefois,  en  règle  générale,  on  peut  dire  que 
plus  l’hygiène  publique  est  développée  dans  un 
pays,  imoins  il  y  a  de  lèpre,  et  inversement,  que 
dans  les  régions  populeuses  et  pauvres,  où  les 
soins  '.hygiéniques  sont  à  peu  près  inconnus, la  : 
maladie  devient  un  véritable  fléau. 

La  lèpre  existe  dans  différents  pays  d’Europe. 
En  France,  quelques  foyers  subsistent  en  Breta¬ 
gne,  aux  environs  de  TGuingamp  et  dans  les 
Alpes-Maritime«,  près  de  Nice  ;  des  cas  isolés  se 
rencontrent  aussi  aux  environs  de  Marseille  et 
dans  le  Cantal;  enfin,  à  Paris,  on  compte  une 
centaine  de  cas  qui  sont  tous  des  cas  d’importation. 
La  lèpre  est  très  rare  en  Angleterre  et  en  Italie, 
et  les  quelques  cas  qui  s’y  trouvent  sont  égale¬ 
ment  d’origine  étrangère.  En  Allemagne,  les 
lépreux  sont  cantonnés  autour  de  la  léproserie  de 
Memél.  Dans  les  pays  Scandinaves,  notamment 
en  Norvège  et  en  Islande,  la  lèpre,  très  répandue 
il  y  a  peu  de  temps  encore,  est  maintenant  en 
régression  ;  c’est  dans  ces  pays  qu’ont  été  fajts  les 
travaux  les  plus  intéressants  sur  la  question.  En 
Espagne,  les  lépreux  sont  assez  nombreux  et  l’on 
en  compte  au  moins  1. 500.  La  Russie  comprend 
un  certain  nombre  de  foyers  endémiques  bien 
connus  et  probablement  d’autres  encore  ignorés. 
Les  pays  balkaniques  sont  -en  -Europe  les  -plus 
éprouvés.  La  lèpre  existe  encore  en  Corse,  .en 


Sardaigne,  en  Sicile,  et  j’en  ai  vu  quelques  cas  à 
Madère. 

En  Asie,  la  lèpre  sévit  avec  intensité,  et  c’est 
le  continent  le  plus  contaminé  par  rapport  à  sa 
population  totale.  La  maladie  est  fréquente  dans 
la  région  du  Caucase,  en  Afghanistan,  au  Tur- 


kestan,  en  Perse,  en  Mésopotamie,  en  Asie- 
Mineure,  en  Syrie,  en  sPalestine  et  le  long  de  la 
côte  arabique  ;  elle  est  -aussi  assez  répandue  en 
-Sibérie  et  surtout  au  Kamtchatka,  en  Corée  et  en 
Chine  ;  mais  les  véritables  foyers  endémiques 
sont  l’Inde  anglaise,  l’IndGchine  française  et  le 
Japon.  L’archipel  indo-malais  est  également 
contaminé  et  la  lèpre  est  commune  à  Sumatra,  à 


Java,  à  Bornéo,  aux  Célèbes,  aux  lies  de  la 
Sonde,  aux  Philippines  et  en  Nouvelle-Guinée. 

En  Océanie,  les  contrées  civilisées,  comme 
l’Australie  ou  la  Nouvelle-Zélande,  n’hébergent 
pas  plus  de  lépreux  que  les  pays  d’Europe  les 
moins  contaminés.  Par  contre,  un  grand  nombre 
d’îles  du  Pacifique  sont  très  atteintes  par  le  fléau, 
notamment  la  Nouvelle-Calédonie,  Tahiti,  les 
îles  Sandwich  et  la  plupart  de  nos  comptoirs  en 
Océanie. 

En  Afrique,  la  lèpre  n’est  pas  fréquente  au 
Maroc,  en  Algérie  et  en  Tunisie  ;  elle  l’est  beau¬ 
coup  plus  en  Egypte,  sur  les  côtes  orientale  et 
.  occidentale,  no.tamment.au  Sénégal,  au  Cameroun, 
ainsi  qu’en  Afrique  méridionale,  à  ha  Colonie  du 
Cap  et  en  différents  points  du  continent  africain. 
La  lèpre  est  encore  endémique  à  Madagascar. 

L’Amérique  du  Nord  est  peu  atteinte,  sauf  dans 
sa  partie  méridionale  ;  il  y  a  peu  de  lèpre  au 
Canada  et  aux  Etats  Unis,  beaucoup  plus  au 
Mexique.  La  .maladie  règne  également  en  Amé¬ 
rique  centrale  et  aux  Antilles.  L’Amérique  du 
Sud  est  contaminée  dans  la  zone  tropicale,  et  la 
lèpre  s'y  rencontre  au  nord  du  Pérou,  en  Equa¬ 
teur,  en  Colombie,  au  Venezuela,  aux  Guyanes, 
au  Brésil,  au  Paraguay  et  même  en  Uruguay;  elle 
est  beaucoup  moins  répandue  en  Argentine  et  au 
Chili. 

On  voit  d’après  ce  court  exposé  que  bien  peu 
de  nos  colonies  sont  à  l’abri  des  atteintes  de  la 
lèpre  ;  mais  celle-ci  est  loin  de  sévir  dans  toutes 
les  possessions  françaises  avec  la  même  intensité. 

Notre  riche  colonie  d’Extrême-Orient,  l’Indo¬ 
chine,  est  la  plus  éprouvée.  La  distribution  de  la 
lèpre  y  a  été  -fort  bien  étudiée,  il  y  a  une  ving¬ 
taine  d’années,  par  le  professeur  Jeanselme. 
L’endémie  sévit  partout,  mais  de  préférence  dans 
les  régions  très  peuplées  situées  au  voisinage  de 
l’estuaire  des  grands  fleuves.  Ainsi  qu’on  peut 
s’en.rendre  compte  en  consultant  la  carte  ci-jointe, 
les  deux  foyers  principaux  sont*:  au  nord,  le  foyer 
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tonkinois  limité  par  le  delta  du  fleuve  Rouge  et, 
au  sud,  la  Cochinchine  tout  entière;  ces  deux 
foyers  sont  reliés  par  la  côte  de  l’Annam,  où  la 
lèpre  est  très  commune  dans  toute  la  région  fertile 
qui  longe  le  littoral.  Au 
Cambodge,  contrée  maré¬ 
cageuse,  couverte  en  par¬ 
tie  de  forêts  et  peu  peu¬ 
plée,  la  lèpre  fait  moins  de 
victimes  ;  elle  n’existe  que 
dans  des  îlots  peu  impor¬ 
tants  au  Laos,  où  la  popu¬ 
lation  est  encore  moins 
dense.  D’après  Jeanselme, 
le  nombre  des  lépreux  dis- 
séminés  dans  toute  la 
presqu’île  indochinoise  se¬ 
rait  de  12  à  15.000.  Dans 
les  Etablissements  fran¬ 
çais  de  l’Inde,  la  lèpre 
est  fréquente,  notamment 
à  Pondichéry,  où  il  existe 
depuis  longtemps  déjà 
une  léproserie,  située  à 
1.500  m.  au  sud  de  la 
ville. 

Parmi  nos  colonies 
d’Océanie,  la  Nouvelle-Ca¬ 
lédonie  est  actuellement 
ravagée  par  la  lèpre,  et 
cependant  la  maladie  n’y 
a  été  importée  qu'à  une 
époque  relativement  plus 
éloignée,  il  y  a  soixante- 
dix  ans  environ.  De  l’en¬ 
quête  faite  sur  son  apparition  par  Grall,  il  résulte 
'  que  c’est  un  Chinois  lépreux  qui  a  introduit  la 
maladie  dans  l’île.  Celui-ci  séjourna  pendant  deux 
ans  dans  une  tribu  indigène,  et  ce  n’est  qu’une 
année  après  sa  mort  qu’un  premier  cas  de  lèpre 
apparaît  chez  un  Canaque  ;  ce  cas  fut  suivi  de 


deux  autres,  et  la  lèpre  se  répandit  alors  avec  une 
rapidité  foudroyante.  Depuis  1883,  on  a  pris  des 
mesures  contre  le  fléau  qui  atteint  non  seulement 
la  race  autochtone,  mais  aussi  les  Européens, 


nombreux  dans  cette  colonie,  qui  est  une  des 
rares  où  les  blancs  peuvent  vivre,  travailler  et 
multiplier  comme  dans  la  métropole.  Deux  sys¬ 
tèmes  d’isolement  ont  été  tour  à  tour  employés  : 
d’une  part,  l’établissement  de  léproseries  par¬ 
tielles  qui  n’ont  donné  que  de  médiocres  résultats; 


puis  la  création  d’une  léproserie  centrale,  à  l’île 
Art,  du  groupe  des  Bélep,  située  au  nord  de  la 
Nouvelle-Calédonie.  En  1897,  on  recula  devant  les 
dépenses  occasionnées  par  l’entretien  de  la  lépro¬ 
serie,  et  le  Conseil  général 
de  la  colonie  supprima  le 
crédit  affecté  à  l’établisse¬ 
ment,  qui  fut  évacué  en 
1898.  On  revint  alors  au 
système  des  léproseries 
partielles,  et,  en  1902,  il 
existait  23  léproseries  sur 
la  côte  est,  avec  301  lé¬ 
preux,  et  12  sur  la  côte 
ouest,  avec  107  lépreux. 
A  ce  chiffre  on  doit  ajouter 
les  trois  léproseries  des 
îles  Loyalty,  dépendance 
de  la  Nouvelle-Calédonie, 
qui  abritent  160  malades. 
Ces  trojs  léproseries  ont 
été  plus  tard  fondues  en 
une  seule,  située  dans  l’île 
Doudoume,  au  centre  de 
l’arcbipel.  La  carte  ci- 
contre  donnera  une  idée  de 
la  répartition  des  lépro¬ 
series  en  Nouvelle-Calé¬ 
donie. 

Contrairement  à  ce  qui 
s’est  passé  dans  cette  colo¬ 
nie,  où  la  lèpre  est  d’intro¬ 
duction  récente,  il  semble 
que  la  maladie  existe  de¬ 
puis  une  date  assez  an¬ 
cienne  dans  nos  autres  possessions  océaniennes, 
car  A.  Kermorgant  fait  remarquer  qu’on  trouv 
dans  la  langue  mâori  un  mot  pour  la  désigner 
Kovi  aux  îles  Marquises  et  Oovi  à  Tahiti.  No 
établissements  français  en  Océanie  comprennen 
une  centaine  d’îles,  réparties  en  archipels  don 


Fig.  3.  Répartition  des  léproseries  à  la  NoaTelle-Calédonie. 
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les  deux  plus  importants  sont  les  archipels  | 
de  la  Société  et  des  Marquises.  Le  premier 
comprend  l'île  de  Tahiti,  où  la  lèpre,  fréquente  | 
chez  les  indigènes,  les  métis  et  les  Européens, 
fait  des  progrès  toujours  croissants,  sans  qu’on 
ait  jusqu’ici  envisagé  de  sérieuses  mesures 
prophylactiques.  Aux  îles  Marquises,  la  lèpre 
a  pris  aussi  une  extension  considérable,  si  bien 
que,  dès  1874,  on  songea  à  empêcher  sa  diffu¬ 
sion  et  on  créa  à  Puaman  une  léproserie  qui 
fut  rapidement  abandonnée  à  cause  des  dépenses 
qu’elle  entraînait.  En  1882,  l’Administration 
relégua  les  lépreux  dans  des  endroits  isolés 
du  reste  de  la  population,  où  ils  pouvaient  sub¬ 
venir  à  leurs  différents  besoins  et  pourvus  d’une 
liberté  relative.  Mais  le  relâchement  de  ces 
mesures  fait  que  les  lépreux  circulent  encore 
en  toute  liberté. 

En  Afrique  du  Nord,  Algérie  et  Tunisie,  il 
existe  des  cas  de  lèpre  autochtone  parmi  les 
Arabes  et  surtout  parmi  les  Kabyles  ;  en  outre, 
en  1897,  l’immigration  en  Algérie  de  lépreux 
espagnols,  venus  des  provinces  de  Valence  et 
d’Alicante,  créèrent  dans  un  quartier  d’Alger 
un  foyer  qui  s’étendit  progressivement  ;  si  bien 
que  MM.  Gémy  et  Raynaud  ont  obtenu,  après  la 
Conférence  de  Berlin,  que  la  déclaration  de  la 
lèpre  devînt  obligatoire  en  Algérie  et  que  l’on 
isolât  les  malades  atteints  de  plaies  ouvertes. 

Le  gouvernement  décida  en  outre  que  les  na¬ 
vires  espagnols  seraient  soumis  à  une  visite 
médicale  et,  de  cette  manière,  un  certain 
nombre  de  lépreux  purent  être  écartés.  Mal¬ 
gré  ces  mesures  beaucoup  de  lépreux  circulent 
encore  librement  et  se  livrent  à  différents  com¬ 
merces.  La  lèpre,  connue  depuis  fort  long¬ 
temps  au  Maroc,  s’y  observe  comme  en  Algérie. 

En  Afrique  occidentale  la  lèpre  semble  avoir 
existé  depuis  fort  longtemps  et  y  avoir  été  impor¬ 
tée  d’Arabie  et  d’Egypte.  A  l’époque  de  la  traite 
des  noirs,  on  connaissait  la  lèpre  et  on  avait  re¬ 


marqué  la  fréquence  de  ses  manifestations,  entre 
autres  la  mutilation  des  orteils,  chez  les  nègres 
venant  de  différentes  contrées.  Au  Sénégal  la 


lèpre  est  endémique,  en  particulier  dans  le  cercle 
de  Thiès.  Les  Sérères,  qui  ne  se  mélangent  pas 
aux  autres  tribus,  sont  indemnes.  En  Guinée,  à 
la  Côte  d’ivoire  et  au  Dahomey,  les  lépreux  cir¬ 
culent  en  général  librement  ;  dans  certaines  ré¬ 


gions  on  les  regarde  comme  des  fétiches  et  ils 
sont  relégués  dans  des  cases  éloignées  des  vil¬ 
lages,  où  on  leur  apporte  chaque  jour  leur  nour¬ 
riture.  D’après  Morisseau,  la  lèpre  est  très  ré¬ 
pandue  en  Haute-Volta.  En  Afrique  équato¬ 
riale,  Gabon,  Moyen-Congo,  Oubangui-Chari, 
Tchad,  la  lèpre  ne  semble  pas  être  une  maladie 
très  commune-. 

A  Madagascar,  la  lèpre  paraît  exister  depuis 
longtemps  et  on  la  rencontre  partout  actuel¬ 
lement,  mais  l’endémie  est  inégalement  répartie 
dans  les  différentes  provinces,  ainsi  que  le 
montre  la  carte  ci-contre.  Devant  l’extension 
prise  par  la  maladie  depuis  un  demi-siècle,  le 
général  Gallieni,  frappé  des  résultats  obtenus 
par  l’isolement  dans  tous  les  pays  lépreux  où 
cette  mesure  est  appliquée,  n’hésita  pas  à  créer 
des  léproseries.  Ceiles-ci  sont  nombreuses  et 
bien  aménagées;  les  unes  appartiennent  au 
gouvernement,  les  autres  sont  subventionnées 
et  surveillées  par  lui.  Dans  l’archipel  des 
Comores,  la  lèpre  sévit  également  et  les  habi¬ 
tants  en  connaissent  la  contagiosité.  Les  lépreux 
de  Mayotte  sont  relégués  dans  la  petite  île  de 
M’Zambourou,  séparée  de  Mayotle  par  un  bras 
de  mer  de  quatre  milles  environ.  Les  internés 
sont  répartis  en  deux  villages  et  ont  même  élu 
l’un  d’entre  eux  chef  de  leur  petite  république. 
L’Administration  leur  fait  parvenir  les  outils, 
les  vivres,  les  médicaments  et  le  tabac.  Les  nou¬ 
veau-nés,  d’ailleurs  très  rares,  sont  dirigés  sur 
Mayotte  à  la  première  occasion.  Il  serait  à  sou¬ 
haiter  que  la  même  organisation  existe  dans  les 
autres  îles  de  l’archipel.  La  Réunion  est  aussi 
contaminée  et  la  lèpre  y  est  disséminée  un  peu 
partout,  bien  qu’elle  soit  plus  fréquente  dans 
certains  cantons  comme  Saint-Leu,  Saint-Gilles 
et  Saint-Louis.  Devant  les  progrès  de  l’affection, 
un  arrêté  local  très  sévère  avait  été  pris  en  1875 
pour  enrayer  le  fléau  ;  il  n’est  malheureusement 
pas  appliqué  et  nombre  de  lépreux  circulent 
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librement.  La  réglementation  devient  d’autant 
plus  difficile  que  la  maladie  s’est  répandue 
parmi  les  métis  et  les  blancs  qui  s’oppose¬ 
raient  à  toute  enquête  médicale  dans  les  familles. 

Arrivons  maintenant  à 
nos  colonies  américaines, 

Guyane  et  Antilles.  En 
Guyane,  la  lèpre  semble 
avoir  été  importée  avec  les 
esclaves  africains  vers  la 
seconde  moitié  du  xvii®  siè¬ 
cle,  et  les  Indiens  ne  pa¬ 
raissent  pas  avoir  connu 
cette  maladie  avant  l’arri¬ 
vée  des  Européens.  En 
1898,  on  estimait  le  nom¬ 
bre  de  lépreux  répandus 
en  Guyane  à  300  environ, 
dont  150  pour  Cayenne  et 
la  banlieue;  mais  il  est  à 
peu  près  impossible  d’éta¬ 
blir  une  statistique  exacte 
pour  toute  la  colonie.  Il 
existe  depuis  longtemps 
une  léproserie  sur  les 
bords  de  l’Acarouauy,  af¬ 
fluent  de  la  Mana,  et  un 
décret  de  1891  prescrit 
l’isolement  des  lépreux 
soit  à  la  léproserie,  soit  à 
une  certaine  distance  des 
centres  habités,  avec  la 
faculté,  pour  les  malades 
qui  ne  voudraient  pas  s’y 
astreindre,  de  quitter  la 
colonie  ;  mais  ce  décret  n’a  jamais  été  appliqué. 

Aux  Antilles  françaises,  la  lèpre  sévit  égale¬ 
ment,  mais  on  ne  sait  pas  à  quelle  époque  elle 
remonte,  ni  si  les  Caraïbes,  qui  occupaient  ces 
îles  avant  l’arrivée  des  Européens,  la  connais¬ 
saient.  Ce  qui  est  certain,  c’est  que  la  lèpre  a  été 
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observée  en  Amérique  et  dans  les  îles  voisines 
après  les  relations  de  cette  partie  du  monde  avec 
l’Afrique  lorsque  le  commerce  des  esclaves  se 
développa.  En  1728,  on  pensa  à  isoler  les  lépreux 


dans  nos  possessions  antillaises,  et  l’on  établit 
dans  l’îlot  de  la  Désirade,  situé  au  nord  de  la 
Guadeloupe,  une  léproserie  qui  devait  servir  à  la 
fois  pour  la  Guadeloupe  et  la  Martinique,  bien 
que  cette  dernière  île  fût  très  éloignçe  de  l’îlot 
en  question.  Il  est  difficile  de  se  faire  une  idée 
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exacte  du  nombre  des  lépreux  qui  sont  disséminés 
aux  Antilles  françaises  ;  mais  la  maladie  sévit  dans 
toutes  les  classes  de  la  société,  aussi  bien  chez 
les  blancs  que  chez  les  noirs. 

L’exposé  qui  précède 
montre  suffisamment  com- 
hien  grave  est  la  question 
de  la  lèpre  dans  nos  colo¬ 
nies;  la  maladie  y  atteint 
non  seulement  les  indi¬ 
gènes,  mais  aussi  les  indi¬ 
vidus  de  race  blanche. 
Avec  les  moyens  rapides 
de  communications  dont 
nous  disposons  actuelle¬ 
ment,  les  Européens  qui 
vont  aux  colonies  ne  s’ex¬ 
patrient  pas  comme  autre¬ 
fois  pour  toujours  ;  les  uns 
reviennent  en  France  pen¬ 
dant  une  saison  pour  re¬ 
tourner  ensuite  à  leurs  oc¬ 
cupations,  les  autres  ren¬ 
trent  définitivement,  dans 
la  métropole.  Des  lépreux 
peuvent  ainsi  nous  envahir 
àtous  momentsetrépandre 
le  mal  dans  notre  pays, 
sans  que  d’ailleurs  on 
puisse  leur  opposer  aucun 
réglement  sanitaire.  Tout 
récemment.  Castel  n’a-t-il 
pas  signalé  à  Roubaix  un 
cas  de  lèpre  importé  de 
Cayenne  chez  un  individu 
de  36  ans,  mêlé  à  la  population  ouvrière  de  la 
ville  et  qui  cohabitait  depuis  quatre  ans  avec  une 
femme  du  pays?  La  lèpre  n’est  donc  pas  seule¬ 
ment  un  danger  social  dans  nos  possessions 
d’outre-mer,  elle  peut  le  devenir  d’un  moment  à 
l’autre  dans  la  métropole. 
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Aii-iï-i  «  SI -il  taut  à  [dit  urgent  de  prendre  dès 
maintenant  dans  nos  colonies  les  mesures  les 
plus  énergiques.  Quelles  peuvent-être  ces  me¬ 
sures  ?  Nous  de\ons  avouer  noire  ignorance  en 
ce  qui  concerne  le  mode  de  propagation  exact 
de  la  lèpre,  mais  nous  n’avons  qu’à  jeter  un 
coup  d'oeil  sur  le  passé  et  sur  le  présent  pour 
nous  convaincre  de  la  coniagiosité  de  cette  af¬ 
fection. 

L’isolement  des  lépreux,  à  défaut  de  traitement 
efficace,  semble  donc  la  seule  mesure  prophylac¬ 
tique  qui  s’impose.  Cette  mesure  à  déjà  fait  ses 
preuves,  et  c’est  son  application  stricte,  parfois 
même  brutale,  qui  a,  dans  le  cours  des  siècles, 
fait  disparaître  presque  complètement  de  notre 
territoire  cette  terrible  maladie.  En  principe, 
nous  n’avons  donc  qu’à  suivre  dans  les  colonies 
l’exemple  que  nous  ont  donné  nos  ancêtres  dans 
la  métropole. 

Il  est  vrai  qu’au  point  de  vue  pratique  on  se 
heurte  de  suite  à  de  grosses  difficultés  et  l’insou¬ 
ciance  des  administrations  locales,  qui,  frôlant  le 
danger  chaque  jour,  finissent  par  s’y  habituer, 
n’est  pas  une  des  moindres.  L’isolement  étant 
admis,  il  faut  qu’il  soit  rigoureusement  appliqué, 
sans  quoi,  comme  le  fait  remarquer  A.  Kermor- 
gant,  dans  son  article  très  documenté  sur  la  lèpre 
dans  nos  diverses  possessions  coloniales,  on 
n’obtiendra  aucun  résultat.  Ce  qui  s’est  passé 
dans  certaines  de  nos  possessions  où,  malgré  les 
décrets  promulgués  et  les  arrêtés  pris,  l’on  n’est 
arrivé  à  rien,  nous  montre  l’inefficacité  des  rè¬ 
glements  lorsqu’ils  ne  sont  pas  appliqués  avec 
la  plus  grande  rigueur.  Mais  une  autre  difficulté 
se  présente,  c’est  qu’aucune  des  populations  qué 
nous  administrons  n’est  identique;  chacune  a 
ses  mœurs,  ses  coutumes,  ses  croyances  et  ses 
préjugés,  et  il  est  nécessaire  d’en  tenir  compte 
lorsqu’il  s’agit  d’édicter  des  mesures  prophylac¬ 
tiques  utiles  ;  celles-ci  ne  pourront  être  fructueu¬ 
ses  que  si  elles  sent  élaborées  sur  place  par  des 


personnes  compétentes  connaissant  à  fond  la 
mentalité  de  l'indigène. 

En  Indochine,  par  exemple,  il  sera  plus  facile 
qu’ailleurs  de  faire  admettre  l’isolement  des  lé¬ 
preux,  car,  depuis  fort  longtemps,  les  Annami¬ 
tes,  redoutant  beaucoup  la  contagion,  ont  re¬ 
connu  rutliité  de  reléguer  les  malades  dans  des 
léproseries  ou  dans  des  villages  spéciaux  ;  une 
certaine  somme  est  même  prévue  pour  subvenir 
à  leurs  besoins,  mais  le  manque  de  surveillance 
n’empêche  pas  les  lépreux  de  vagabonder  sur  les 
routes  et  dans  les  marchés.  D’ailleurs  un  certain 
nombre  de  mesures  ont  été  prises  en  Cochin- 
chine  en  1903,  interdisant  l’entrée  de  la  colonie 
aux  iépreux,  et  prescrivant  aux  lépreux  étrangers 
de  quitter  la  colonie  dans  un  délai  de  deux  mois 
sous  peine  d’être  internés  à  la  léproserie  de 
Culao-Rong;  de  plus  les  lépreux  en  liberté  ne 
pourront  exercer  certaines  professions  suscep¬ 
tibles  de  favoriser  la  contagion. 

Dans  d’autres  colonies,  il  sera  beaucoup  plus 
difficile  de  faire  admettre  aux  populations  la  né¬ 
cessité  de  l’isolement;  et  pourtant  c’est  une  tâche 
à  laquelle  il  n’est  pas  permis  de  se  désintéresser. 
On  devrait  au  moins,  en  attendant  mieux,  défen¬ 
dre  aux  lépreux  l’accès  des  villes  et  des  mar¬ 
chés,  les  obliger  à  panser  leurs  plaies  et,  à 
l’exemple  de  ce  qui  se  passe  dans  les  Colonies 
anglaises,  leur  interdire  l’exercice  de  certains 
métiers,  entre  autres  de  tous  ceux  où  l’on  manie 
des  vêtements,  des  aliments,  des  boissons,  des 
médicaments  ou  du  tabac. 

Mais  il  n’y  a  qu’un  seul  moyen  efficace  ;  c’est 
l’isolement  complet  dans  des  villages  spéciaux, 
situés  autant  que  possible  dans  des  îles,  avec  de 
vastes  terrains,  où  les  malades  non  impotents 
puissent  se  livrer  à  la  culture  pour  subvenir  en 
partie  à  leurs  besoins  et  à  ceux  de  leurs  compa¬ 
gnons  plus  infirmes.  Si  les  lépreux  se  livrent  à 
l’élevage  de  certains  animaux,  ceux- ci  ne  devront 
pas  être  vendus  sur  des  marchés  mais  consom¬ 


més  sur  pUce.  L’enfant  sain  qui  naîtrait  dans  ces 
villagt  s  devrait  être  de  suite  ravi  à  sa  mère.  Sur 
cette  question  très  délicate,  l<  s  avis  sont  parta¬ 
gés;  dans  certains  pays  on  laisse  les  enfants 
avec  leurs  mères  pendant  quelque  temps,  dans 
d’autres  on  les  sépare  immédiatement  pour  les 
élever  dans  un  orphelinat  annexé  à  la  léproserie, 
où  l’on  pratique  l’allaitement  artificiel. 

Pour  faire  face  aux  frais  d’installation  et  pour 
subvenir  aux  besoins  des  lépreux  ainsi  relégués, 
il  sera  nécessaire  de  faire  de  grosses  dépenses; 
mais  le  péril  est  assez  grand  pour  les  justifier,  et 
l’on  ne  devra  pas  s’arrêter  devant  cette  question 
budgétaire,  d’autant  plus  que,  si  nous  ne  com¬ 
battons  pas  la  lèpre  avec  la  plus  grande  énergie 
dans  nos  colonies,  nous  risquons  de  la  voir  se 
réveiller  un  jour  dans  la  métropole  à  la  suite 
d’-importations  réitérées. 

Les  cas  de  lèpre  sont  déjà  assez  nombreux  en 
France  pour  avoir  attiré  l’attention  de  certains 
hygiénistes,  et,  dès  1901,  M.  Sauton  a  même  pro¬ 
posé  de  fonder  de  ses  deniers  à  Ronceux,  près 
de  Neufehâteau,  dans  lés  Vosges,  un  sanatorium 
destiné  à  recueillir  les  lépreux  dispersés  sur 
notre  territoire  et  qui  constituent  un  véritable 
danger  public.  Des  résistances  aveugles  l’ont 
forcé  à  renoncer  à  son  projet,  dont  le  Comité 
consultatif  d’hygiène  publique  de  France  et 
l’Académie  de  Médecine  avaient  pourtant  adopté 
les  principes.  En  1913,  Marchoux,  dans  un  im¬ 
portant  mémoire,  conclut  que  la  lèpre  est  un 
danger  actuel  et  que  la  prophylaxie  en  France 
est  nulle  et  n’a  même  pas  été  envisagée  par  les 
Pouvoirs  publics.  Aucune  mesure  n’est  prise 
pour  garantir  la  population  d’une  contagion  pos¬ 
sible,  et  la  déclaration  de  la  lèpre,  obligatoire 
dans  les  colonies,  ne  l’est  pas  en  France.  Le 
nombre  restreint  de  malades  permettrait  actuel¬ 
lement  de  prendre  des  mesures  efficaces,  sans 
objections  de  la  part  de  l’opinion  publique;  mais 
n’attendons  pas  qu’il  soit  trop  tard  et  que,  grâce 


Traitement  de  la  CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 
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à  l’incurie  administrative,  la  lèpre  s’étende  au 
point  que  nous  nous  trouvions  aussi  désarmés 
devant  elle  que  nous  le  sommes  en  face  de  la 
tuberculose. 

Nevbu-Lemaire. 


VARIÉTÉS 


Le  prix  de  revient  d’une  journée  d’hôpital 
en  1791. 

La  Société  internationale  pour  l'étude  des  questions 
d' assistance  vient  de  faire  réimprimer  le  rapport 
présenté  le  31  Janvier  1791  par  Larochefoucault- 
Liancourt  à  l’Assemblée  nationale,  au  nom  du  Comité 
de  mendicité.  Ce  document,  qui  présente  au  point  de 
vue  de  l’assistance  un  intérêt  historique  de  premier 
ordre,  nous  permet  d’apprécier  exactement  le  renché¬ 
rissement  que  la  vie  a  subi  en  l’espace  de  plus  d’un 

«  Une  expérience  très  certaine  et  très  commune, 
écrit  le  rapporteur,  nous  a  appris  que  dans  Paris 
même  le  prix  des  journées  de  malades  convenable¬ 
ment  soignés,  soit  à  domicile,  soit  dans  les  hospices, 
ne  doit  s’élever  que  de  17  à  18  sous;  il  n’est  sans 
aucun  doute  que  dans  la  plupart  des  provinces,  où 
tous  les  objets  de  consommation,  la  valeur  des 
emplacements,  les  salaires  des  employés  sont  d’un 
prix  beaucoup  moindre,  la  journée  du  malade  ne 
devra  pas  excéder  12  sous.  De  nombreux  exemples 
appuient  cette  vérité  et  nous  avons  ainsi  évalué  le 
prix  commun  dans  toutes  les  parties  du  royaume  à 
15  sous,  moyenne  proportionnelle  entre  ces  deux 
sommes  réduites,  n 

Une  journée  moyenne  de  malade  d’hôpital  à  Paris 
revenant  aujourd'hui  à  près  de  20  francs  il  semblerait 
que  le  franc  est  devenu  l’équivalent  du  lou,  mais  il 
convient  de  ne  pas  oublier  que  l’outillage  moderne 
de  nos  hôpitaux,  et  les  soins  qu’on  y  dispense, 
chirurgicaux  ou  autres,  sont  beaucoup  plus  déve¬ 
loppés  qu’autrefois. 

G.  S. 
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LÀ  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ANGLETERRE 

Une  somme  de  £  848  14  s.  6  d.  a  été  souscrite  en 
Angleterre  pour  le  fonds  de  commémoration  du 
Centenaire  de  Pasteur,  en  plus  des  sommes  déjà 
envoyées  en  France. 

Suivant  la  décision  prise  dans  la  dernière  réunion 
du  Comité  commémoratif  de  Pasteur,  présidé  par 
Sir  Charles  Sherrlngton,  cette  somme  va  être 
envoyée  à  M.  Hering,  trésorier  général.  Le  montant 
dépassant  la  somme  que  le  Comité  Français  désire 
consacrer  au  monument,  le  surplus  sera  employé 
pour  un  monument  permanent  à  Pasteur  dans  1  Uni¬ 
versité  de  Strasbourg. 

ITALIE 

V®  Congrès  de  la  Société  Italienne  de  radiologie 
MÉDICALE.  —  Ce  Congrès  se  tiendra  à  Palerme  en 
Septembre  1923.  Ont  été  élus  ‘.professeur  Bertolotti, 
président',  professeur  Balli,  vice-président-,  profes¬ 
seur  Ponzio,  secrétaire  général  et  trésorier. 

Les  questions  suivantes  y  seront  discutées  : 

I.  Radiodiagnostic  de  l’appareil  urinaire; 

II.  Pneumoradiographie  ; 

III.  Thérapie  des  maladies  cutanées. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Traitement  des  médedins  des 

SANATORIUMS  PUBLICS. 

D.  —  Je  désirerais  savoir  :1'>  quel  est  le  traitement 
des  médecins  des  sanatoriums  publics  ?  —  2°  Com¬ 
ment  se  fait  le  recrutement  de  ces  médecins?  —  3“  La 
limite  d’âge?  —  4*  Comment  se  fait  la  nomination 
des  médecins  des  dispensaires  d’hygiène  sociale? 
5“  Enfin  dans  quelle  limite  peut-on  cumuler  une 
pension  de  retraite  et  un  traitement  de  l’Etat  ? 

R.  —  Le  décret  fixant  les  traitements  des  méde¬ 
cins  des  sanatoriums  publics  Interviendra  incessam¬ 
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ment.  Les  chiffres  prévus  vont  de  8  000  à  11.000  fr. 
pour  les  médecins  adjoints,  de  12  000  à  16.000  francs 
pour  les  médecins  directeurs.  Les  médecins  des 
sanatoriums  publics  bénéficient,  en  outre,  gratui¬ 
tement,  du  logement,  du  chauffage,  de  l’éclairage  et 
du  blanchissage,  avec  faculté  d’utiliser,  à  titre  oné¬ 
reux,  le  ravitaillement  de  l’établissement. 

Le  recrutement  des  médecins  directeurs  est  réglé 
par  les  articles  26,  27,  28  et  35  du  décret  du  10  Août 
1920.  En  princfpe,  les  médecins  directeurs  sont  choi¬ 
sis  parmi  les  médecins  adjoints  ayant  au  moins  deux 
ans  de  fonctions,  et  figurant  sur  une  liste  d’aptitude 
dressée  par  une  Commission  spéciale.  Provisoire¬ 
ment,  et  pendant  un  délai  de  cinq  ans,  à  dater  du  10 
Août  1920,  Us  peuvent  être  pris  parmi  les  médecins 
n’ayant  pas  de  stage  comme  adjoints,  pourvu  qu’ils 
soient  Inscrits  sur  la  liste  d’aptitude  susvisée. 

La  limite  d’âge  est  fixée  à  soixante  ans  et  peut 
exceptionnellement  être  prolongée  jusqu’à  soixante- 

En  ce  qui  concerne  la  nomination  des  médecins  des 
dispensaires  d  hygiène  sociale,  le  ministre  de  l’Hy¬ 
giène  n’a  pas  à  intervenir.  Ces  médecins  sont  dési¬ 
gnés  par  l’autorité  dont  dépend  chaque  dispensaire 
et  qui  fixe  le  montant  du  traitement. 

Quant  au  cumul,  l’article  76  de  la  loi  du  31  Juillet 
1920  fixe  à  10.000  francs,  pour  les  titulaires  de  pen¬ 
sion  d’ancienneté  civile  ou  militaire,  le  maximum  de 
cumul  de  la  pension  et  du  traitement  servi,  soit  par 
l’Etat,  soit  par  un  département. 

Service  militaire  des  étudiants 
EN  médecine. 

D.  —  J'ai  un  fils  étudiant  en  médecine  muni  de  12 
inscriptions  {nouveau  régime),  faisant  partie  de  la 
classe  21,  en  sursis,  marié. 

Dans  quelles  conditions  mon  fils  ferait-il  son  ser¬ 
vice  militaire'. 

1°  S’il  partait  après  sa  16®  inscription  {nouveau 
régime)  ; 

2“  S  il  partait  après  avoir  pris  son  doctorat,  croyez- 
vous  qu'il  ne  sera  pas  dur  à  un  jeune  docteur  qui 
aura  passé  dix-huit  mois  ou  deux  ans. dans  un  hâpi- 
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tal  militaire,  ou  il  rte  rerra  qhe  des  adultes  malades, 
de  sé  mettre  immédiatement  à  la  ùlicntèlé,  et  ne 
seruit-il  pas  préférable  de  partir  après  sa  10“  irte- 
cripiioti,  pour  pouvoir,  après  le  Service  militaire, 
refaire  un  aU  d'hôpital  ? 

R,  —  1"  Placé  sous  la  loi  du  recrulement  de  PAr- 
méè  du  7  Août  1913,  muni  de  12  inscriptions  de  méde¬ 
cine,  votre  fils  peut  actuellement  suspendre  son 
sursis,  faire  une  aunée  de  service,  passer  en  Joât  1923 
son  examen  d’aptitude  administrative  pour  êtf  enommé 
médecin  auxiliaire  et  accomplir  sa  deuxième  année  de 
service  comme  médecin  auxiliaire,  grade  correspon¬ 
dant  à  adjudant-chef. 

Après  son  service  militaire,  il  aurait  encore  ses 
deux  dernières  années  de  médecine  â  faire,  les 
années  cliniques'  les  plus  profitables,  sans  avoir  à 
penser  à  son  service  militaire. 

Enfin,  dès  qu’il  aura  passé  sa  thèse  inaugurale,  il 
demandera  au  Directeur  du  Service  de  Santé  de  sa 
région  à  être  nommé  médecin  aide-major  de  2“  classe 
de  réserve,  afin  d’être  à  sa  place  normale,  au  moment 
d’une  mobilisation  éventuelle. 

2“  Votre  fils  peut  aussi  (article  25),  après  un  au 
de  service  militaire  et  après  avoir  subi  l’examôn  de 
médecin  auxiliaire,  quitter  le  rang  et  demander  de 
nouveaux  sursis  renouvelables  jusqu’à  l’âge  de  27 
ans  révolus  pour  terminer  les  études  médicales. 

Dans  ce  cas-là,  si  votre  fils  est  reçu  docteur  en 
médecine  avant  les  27  ans  révolus,  il  féra  les  pre¬ 
miers  six  mois  de  sa  seconde  année  de  service 
comme  médecin  auxiliaire  et  les  six  derniers  mois 
comme  médecin  aide-major  de  2“  classe. 

Le  premier  procédé,  sans  interruption,  me  paraît 
le  meilleur. 

Etant  marié,  il  aura  le  droit  de  demander  au 
commandant  dé  recrùtemént  d’être  placé  dans  la 
garnison  la  plus  voisine  dü  domicile  de  sa  femme. 

Démission  de  i.’Ecole  bu  Lyon. 

D.  —  Mon  fils  est  entré  à  l'Ecole  du  Service  de 
Santé  militaire  de  Lyon.  Il  va  se  présenter  au  con¬ 
cours  de  i’exier/iat  et  voudrait  démissionner  pour 
concourir  pour  l'internat  et  V agrégation. 


Au  cas  où  il  donnerait  sa  démission  au  mois 
d  Octobre  prochain,  je  désirerais  savoir  : 

1"  S'il  sera  versé  immédiatement  dans  un  régiment 
à  son  choix  ou  n’importe  lequel  pour  y  faire  son  ser¬ 
vice  militaire  ? 

R.  —  Oui,  il  sera  immédiatement  versé  dans  un 
corps  de  troupe,  comme  simple  soldat,  mais  le  méde¬ 
cin-major  chef  de  service  de  ce  régiment,  après  six 
semaines  d’instruction  militaire,  le  fera  affecter  à 
Eon  infirmerie  comme  infirmier  de  visite.  A  son  arri¬ 
vée  au  corps,  qu’il  ail  soin  de  faire  connaître  à  son 
capitaine  et  au  médecin  de  service  sa  profession 
d’étudiant  en  médecine. 

2“  Le  temps  passé  à  l’Ecole  lui  comptera-t-il  comme 
service  militaire  effectif,  c'est-à-dire,  sa  classe 
ayant  fait  deux  ans,  devra-t-il  faire  deux  ans  ou 
un  an,  puisqu’il  aura  déjà  fait  un  an  à  l’Ecole  de 
Lyon  ? 

R.  —  Le  temps  passé  à  l’Ecole  ne  compte  pas 
comme  service  effectif  en  cas  de  démission,  sauf  les 
deux  mois  passés  dans  un  Corps  de  troupe  pendant 
les  vacances. 

L’article  23  dé  la  loi  du  recrutement  du  7  Août  191 3 
stipule  «  que  lès  élèves  militaires  de  Lyôn,  qui  ont 
quitté  l’Ecole  pour  une  causé  quelconque,  sont  incor¬ 
porés  dans  un  corps  de  trotipe,  comme  soldats  ou 
comme  sous-officiers,  pour  y  accomplir  le  complé¬ 
ment  des  trois  années  de  service  exigées  par  la 
présente  loi.  Ce  complément  ne  pourra  être  infé- 

Dans  ce  cas,  l’engagement  qu’ils  ont  coniraclé  est 
annulé. 

3“  Dans  le  cas  où  il  serait  obligé  de  faire  deux 
ans,  peut-il  au  bout  d’un  an  de  service  militaire 
obtenir  un  sursis  pour  continuer  ses  études  de  méde¬ 
cine  et,  après  avoir  été  reçu  docteur,  faire  la 
deuxième  année  comme  médecin  aide-major  par 
exemple 

R.  —  Par  application  de  l’article  25,  après  un  an 
de  service  militaire,  il  pourra  obtenir  des  sursis 
renouvelables  jusqu’à  l’âge  de  27  ans  révolus,  pour 
achever  ses  études.  Quand  il  aura  12  inscriptions, 


il  pourra  demander  à  passer  son  examen  d'aptitude 
administrative  de  médecin  auxiliaire  et  il  fera  sa 
deuxième  année  de  service  comme  médecin  auxiliaire. 
Et  s’il  est  reçu  docteur,  il  pourra  même  faire  les  six 
derniers  mois  de  son  service  comme  médecin  aide- 
major  de  2“  classe  de  réserve. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  1''“  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


PréciB  de  pratique  médicale  (technique,  diagnos¬ 
tic,  pronostic,  traitement),  par  P.  Savy,  profes¬ 
seur  agrégé  à  la  Faculté  dé  Lyon,  médecin  de 
l’Hôtel-Dieu.  2“  édition,  revue,  corrigée  et  aug¬ 
mentée,  2  vol.  in-16  de  la  collection  Testut,  for¬ 
mant  1,900  pages  avec  229  figures  dans  le  texte 
{Gaston  Doin,  éditeur),  Paris,  1922,  —  Prix  des 
2  vol,  :  brochés,  40  fr.  ;  Cartonnés  toile,  50  fr. 
Dans  ce  livre,  dont  la  première  édition  fut  rapide¬ 
ment  épuisée,  l’auteur  s’est  attaché  à  exposer,  avec 
clarté  et  méthode,  les  éléments  dont  la  connaissance 
est  Indispensable  à  l’édndiant  dans  la  pratique  hos¬ 
pitalière,  an  médecin  dans  l’exèrcioe  de  sa  profession. 
C’est  dire  que  cet  ouvrage  est  essentiellement  cli¬ 
nique. 

Dans  la  première  partie,  on  trouvera  les  principes 
de  déontologie  et  de  thérapeutique  Journalière  (mé¬ 
dicaments,  régimes,  agents  physiques),  la  description 
des  opérations  usuelles  (injections,  ponctions,  etc.) 
et  des  recherches  de  laboratoire  qui  peuvent  être 
effectuées  très  simplement  au  lit  du  malade,  la 
technique  d’examen  des  divers  organes  (exploration 
clinique,  tension  artérielle,  etc.). 

Dans  la  seconde  partie,  l’étude  du  diagnostic,  du 
pronostic  et  du  traitement  des  affections  médicales 
est  exposée  en  détail,  et  d’après  les  données  les  plus 
récentes,  avec  la  constante  préoccupation  d’éviter  la 
simple  énumération  et  d’indiquer  pour  chaque  élé¬ 
ment  symptomatique  ou  thérapeutique  sa  valeur  réelle 
et  son  importance  pratique.  L.  RiveT. 

[Voir  la  suite,  p. 


THEOBROMOSE  DUMËSNIL 


O-PLASTOL 


dosvcnr  remplacer  dans  tous  les  cas 

Dosé  ;  Deux  à  huit  par  jour).  la  Théobromine 


pure  ou  mélangée 


ÈOMANtlLLOUS  et  LITTÉBàTURE 

E.  DUMËSNIL,  Docte 


iborat.  DUMËSKll. 
JH  Pharmacie 
PARIS  (lV«j. 


Les  Dermatoses 


(Cas  spéciaux  :  Zébo-Plastol,  Crémo-Plastol) 
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DIGITALINE 

PETIT- MIALHE 

Solution  au  1/1000'^  -  GRANULES,  AMPOULES 


LAB.  LACTO 
FERMENT 

Digestion  du  Lait 


MIALHE 

8,  Rue  Favart  PARIS  II* 


ELIXIR  DU  D  MIALHE 


ANUSOL 


Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques 


Hémorrhoïdes 


Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


Un  suppositoire  matin  et  soir. 
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RECALCIFICATION 

BIOLOGIQUSS  GLOBALSS 
CHAUX  SILICO-FLÜORÉE 

organique 

PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


PRÉ-  TUBERCULOSE 
Troubles  d’Ossification,  etc. 

1  Cachet,  1  Coiaprimé,  1  Mesure  de  Poudre 
ou  1  Cuillerée  à  café  de  Granulé 
an  milieu  de  chaque  repas. 

-ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
SÜB  DEKANDÏ 

Établissements  Albert  BUISSON 

157,  rae  de  Sèvres,  PARIS. 
SSSSS:;-  08SS8S8SS8S8SS88S 


Diarrhées  estivales 


Lactéol 


Entérites 

Diarrhées 

AutO‘> 

intoxication 


ÊchasUllon  :  Écrire  rtectear  BOUCARD,  30.  Rue  Singer,  Varix 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSEME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 
Tbérapeatique  Arsenicstle  Intensive  MËDICATION  ARRHÈNIQUE 
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LE  ^ 
PLUS  MANIABLE 
DES 

HYPNOTIQUES 


A  CHACUN 
SA  DOSE 


SOMMEIL 

NORMAL 


RÉGLABLE 
A  VOLONTÉ 


AfîPOULES 


GOUTTES 


SEDATIF  PUiSSANT 

CONSTANT.  RAPIDE 
SANS  DANSER 


TROUBLES  MENTAUX 
AGITATION  INTENSE 
CONVULSION5.ÊPILEP5IE 


INSOMNIES  SIMPLES 
OU  COMPLIQUÉES 
A6I1ATIONS.EXCITATIOKI5 


Pas  de  Substances 
du  Tableau  B 


20  a 50  Gouttes 
et  plus 


PRODUITS 

F.HOFFliANM-LAROCHE  &  C' 
21. Place  des  Vosges 
PARIS 


Colloïdes  de  Métaux  (Mu-Fe)  eix  injections  liypodermicïues 


Traitement  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 


PALUDISMEI  I^^UMONIE 


DIENOL 

Traitement  antipneiimococcique 


Echantillons  et  Littérature  Franco.  — -  «T.  DEFmUNEATJZSE.,  Ph‘®“  de  P®  Classe,  1 8,^R.ue  de  Beaune,  FAEIS  (7®) 


Médicament  Aliment  Phosphaté 


{OnYCSROFHOSPHATE,  KOLA  ai  PBRTONBS) 

Ba,ns  cette  liqueur  le  rouge  de  Kola  est  conservé  à  l’état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

contre;  NEURASTHÉNIE,  SURMENABE,  FATISUES  passagères,  physiques  et  intellectuelles,  CONVALESCENCE,  DIABÈTE,  ALBUMINURIE,  etc. 

DOSE  :  Un  verre  à  liquéur  après  chaque  repas. 


r. ABOIS gaOBggJt  13,  Rne  d»  PoLtsy,  PARIS 


{KOLA  ai^TrCÉROPECOSPHATÉB  GRAlfULSX) 

Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  musculaire 
contre:  NËVRAL.GBE,  PI  EU  R ASTHËS^  I E,  pÉBIL.ITÈ,  SURMENAGE,  etc. 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Office  public  d'hygiène  sociale  de  la  Haute- 
Marne.  —  Un  concBüM  «ur  lîlres  esl  ouvert  à  Chau¬ 
mont  pour  la  nominAtlen  d’uo  médoein  directeur  technique 
do  l'Office  public  d'hyf-lène  sociale  du  département  de  la 
Haute-Marne.  Ce  praticien  .ecra  chargé  rpécialemenl  du 
fonctionnement  des  dispensaires  nnlituberrulcuv.  Le 
registre  d’inscription  des  candidate  sera  clos  lo  30  Sep¬ 
tembre. 

Les  demandes  accompagnées  des  pièces  réglementaires 
désignées  dans  l’arrèlé  préfectoral  fixant  les  conditions 
du  concours  seront  adressées  au  préfet  de  la  Haute- 
Marne. 

Un  eiemplaiie  de  l’arrélé  préfectoral  est  déposé  dans 
les  bureaux  de  chaque  préteclnre  et  au  secrétariat  de 
chaque  Faculté  de  Médecine.  Une  copie  en  sera  égale¬ 
ment  adressée  à  tout  postulant  nu  concourt  qui  en  fera 
la  demande  au  préfet  de  la  Haute-Marne. 

Pour  être  admis  à  Concourir,  les  candidats  devront 


Le  médecin  désigné  sera  en  outre  chargé  des  fonctions 
d’inspècteur  départemental  d'hygiène  publique. 

Le  traitement  de  début  est  fixé  à  18.000  francs. 

Hospice  Paul-Brousse  à  Villejuif.  Augmentation 
du  traitement  des  médecins  adjoints.  —  Le  Conseil 
général,  sur  le  rapport  présenté  par  M.  Jean  Varcnne, 
décide  (jue  :  «  le  traitement  annuel  des  médecins-adjoints 
de  l’hospice  Paul  Brousse  est  porté  de  3.800  à  5.000  fr.  » 

Création  définitive  d’un  service  pour  le  traitement 
du  cancer.  —  Le  Conseil  général,  vu  sa  délibération  du 
13  Juillet  1921  autorisant  la  création  è  titre  d’expérience, 
à  l’hospice  départemental  Paul-Brousse,  d’un  service  de 
traitement  du  cancer,  nour  la  durée  d’une  année,  décide; 


Service  de  Santé.  —  Par  décret  du  9  Septembre  1922, 
M.  le  Président  de  la  république  décide  que  les  élèves 
de  i’Bcole  du  Service  de  Santé  militaire  admis  à  cette 
Hcoie  postérieurement  au  11  Kovembre  1913,  ayant 
obtenu  le  diplôme  de  docteur  en  médecine  entra  le 
l'f  Avril  1921  cl  le  31  Mars  1922,  et  les  aides-majors 
nommés  directement  à  ce  grade  à  la  suite  du  concours 
de  1921,  accompliront  à  l’ËcoIe  d’application  du  Service 
de  Santé  militaire  leur  stage  de  neuf  mois,  à  partir  du 
2  Novembre  1922.  (donrx,  ojf.,  17  Septembre  1922.) 

—  Par  décret  du  8  Septembre  1922,  M.  Honorât  (Louis- 
Joseph-François),  médecin-major  de  2'  classe  de  réserve 
des  troupes  coloniales,  affecté  an  16-  corps  d’armée,  est 
versé  dans  le  cadre  des  officiers  du  Corps  de  Santé  de 
l’armée  territoriale  avec  le  grade  de  médecin-major  de 
2'  classe. 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Muta¬ 
tion  dans  l’armée  active.  Par  décision  ministérielle  du 
9  Septembre  1922,  les  affectations  suivantes  ont  été 

Affectations  en  France  ;  1®*  rég.  d’inf.  coloniale.  M.  le 
médecin  aide-major  de  !”>  classe  Vaucel,  rentré  du 
Maroc;  2'  rég.  M.  le  médecin  principal  de  2- classe  Ker- 
rest,  du  5“  rég.  d'Int.  coloniale;  M.  le  médecin-major  de 
2»  classe  Quémener,  rentré  d’Afrique  occidentale; 
3®  rég.  M,  le  médecin  principal  de  2®  classe  Fancheraud, 
rentré  de  Guyane.  M.  le  médecin-major  de  1"  classe 
Nouallle-Uegorce,  rentré  d’Indochine;  5®  rég.  M.  le 
médecin-major. de  1®®  classe  Caxeneuve,  rentré  d’Afrique 
occidentale;  0®  rég.  M.  le  médecin-major  de  U®  classe 
Salobert-Strauss,  en  mission  à  Berlin.  M.  le  médecin- 


22»  rég.  d'int.  coloniale;  16»  rég.  de  tirailleurs  sénéga 
lais.  M.lo  médeciu  aide-major  de  1'»  classe  Le  Coz,  rentré 
d’Afriqnp  équatoriaie;  1»»  rég.  d’artillerie  coloniale. 
M.  le  médecin-major  de  U»  classe  Allard,  du  21»  rég. 
d’inf,  coloniale;  3”  rég.  d’artillerie  coloniale.  M.  le 
médecin  principal  de  1»»  classe  Brau,  rentré  de  Cochln- 
•  chine.  (Journ.  off.,  11  Septembre.) 

Ligue  d'hygiène  mentale.  —  Le  Conseil  général  de 
la  Seine  vient  d’accorder  une  subvention  de  5.000  francs 
A  la  Ligue  d’hygiène  mentale. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Gien,  de 
M.  Detaacamberge,  et,  à  Paris,  de  M.  Paul  Lozé. 

Concours  de  1  Externat.  —  La  séance  préliminaire 
du  concours  de  l'Externat  du  18  Septembre  a  donné  les 
résultats  suivants  : 

Anatomie.  —  Composition  du  jury  :  MM.  Bénard, 
M.-P.  Weil,  Rouhier,  Desplas.  Les  séances  ont  lieu  les 
lundi  à  16  h.  30,  mercredi,  à  20  h.  45,  jeudi,  à  16  h.  80. 
La  première  séance  a  lien  anjourd’hui  à  20  h.  46. 

Pathologie.  —  Composition  du  jury  ;  MM.  Coutelas, 
Tinel,  Küss,  Ecalle.  Les  séances  ont  lieu  les  mardis, 
mercredis,  vendredis,  à  16  h.  30. 


CHIRURGIENS  ! 
MÉDECINS  ! 


pour  le  laboratoire, 
ep  voyage, 

il  votis 


CHIMISTES  ! 


i  REMINGTOH  PORTATIVE 

|Ê  LA  JPREMIÈRE  MACHINE  PORTATIVE 

B  avec  clavier  universel  à  2  caractères  par  touche 

I  comme  les  MACHINES  DE  SUREAU 

ê  C'est  une  machine  à  écrire  complète,  robuste  et  pratique) 

S  munie  des  mêmes  perfectionnements  que  les  machines  modernes 
=  mais  d’un  modèle  plus  léger  et  plus  facilement  transportable. 

^  SA  CONStRUCTION  EST  SOIGNÉE  COMME 

5  POUR  TOUTES  LES  REIHIIMGTON 

■  La  machine  dans  sa  valise  a  10  centimètres  de  hauteur. 

Se  range  dans  un  tiroir  de  bureau,  une  bibliothèque.  . 

Reminston  Typewriter  C°  (S.  a.) 

12,  ru®  Édouard- VII  et  20,  rue  Gauaaaartîn,  PARIS 
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NédiaHon  AoH-Tuberculeuse 

AZOTYL  ] 

en  Ampoules  | 

pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-musculaires  MM 

et  en  PILULES  KÊEATINISÉES 


Lipoïdes  spléniques  cl  biliaires,  Cholestérine  pure* 


Fac-simîte 
irindetir  nature 


'Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 

Littérature  et  Échantillons:  Labôratôires,  IS9,  avenue  de  Wagram,  PARIS 


constitue  l'agent  de  désinfection  gastro-mtestinaie  le  plus  puissant  :  il  n  est  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire. 


Laclochoi  est  soixante  fois  plus  actif 

que  les  ferments  lactiques  seuls, 

ï  indiqué  dans  les  cas  d'entérites 

AjilvIOvliOI  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et 
du  nourrisson, 
d’appendicite  chronique, 
contre  les  dermatoses,  la  furon¬ 
culose,  l’insuflisancc  biliaire,  la 
cholémie,  les  états  infectieux  et  toxiques. 


LITTÉRATURE,  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  î  159  avenue  de  Wagram,  PARIS 
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L'Année  médicale  pratique,  publiée  soua  la  direction 
de  M.  Camille  Lian,  médecin  des  hôpitanx.  Pré¬ 
face  du  prot'easeur  E.  Sergent.  1  vol.  in-S**  de 
506  pages  {Maloine  et  fils,  éditeurs),  Paris,  1922. 
—  Prix  :  20  francs. 

Il  devient  impossible,  même  pour  un  médecin 
ayant  des  loisirs,  de  se  tenir  au  courant  du  mouve¬ 
ment  scientifique.  Cependant  des  notions  nouvelles 
surgissent  chaque  jour,  et  il  est  indispensable  d’en 
connaître  au  moins  les  plus  importantes,  tout  spécia¬ 
lement  celles  qui  élargissent  ou  modifient  les  moyens 
pratiques  de  formuler  le  diagnostic,  le  pronostic 
et  le  traitement.  C’est  de  ces  considérations  qu’est 
née  l’Année  médicale  pratique,  dont  la  première 
année  vient  de  paraître  dans  ce  volume. 

Cet  ouvrage  expose  en  300  articles  courts,  classés 
par  ordre  alphabétique,  rédigés  par  des  spécialistes 
compétents,  les  principales  acquisitions  pratiques 
de  l’année,  et  cela  dans  tons  les  domaines  de  l’acti¬ 
vité  médicale  :  médecine,  chirurgie,  obstétrique, 
spécialités,  questions  professionnelles.  L’ordre 
adopté  permet  au  lecteur  de  trouver  rapidement  les 
renseignements  recherchés,  au  lien  d’être  obligé  de 
feuilleter,  souvent  en  vain,  les  divers  périodiques. 
Et  dans  chaque  article  il  trouvera  exposé  briève¬ 
ment  l’essentiel  de  ce  qui  l’intéresse,  avec  la  réfé¬ 
rence  bibliographique  qui  lui  permettra  de  retrouver 
facilement  le  travail  original,  s’il  a  besoin  d’autres 
précisions. 

On  trouvera  également  dans  ce  volume  la  liste  des 
livres  nouveaux,  celle  des  nouveaux  appareils  médico- 
chirurgicaux  et  celle  des  nouvelles  spécialités  phar¬ 
maceutiques  de  l’année.  Enfin,  on  pourra  s’y  docu¬ 
menter  rapidement  sur  les  questions  professionnelles 
à  l’ordre  du  jcmr  :  Lois  des  Pensions,  Tarif  Breton, 
Lois  sur  les  maladies  professionnelles.  Projet  de  loi 
sur  l’Assurance-Maladie,  etc. 

Il  est  clair  que  ce  livre  sera  précieux  pour  le 
médecin  et  pour  l’étudiant.  II  convient  de  féliciter 
M.  Lian  d’avoir  su  grouper  autour  de  lui  d’excellents 
collaborateurs,  dont  un  certain  nombre  sont  profes¬ 
seurs  agrégés  à  la  Faculté,  médecins,  chirurgiens  ou 
spécialistes  des  hôpitaux  de  Paris,  et  qui,  sous  son 
impulsion,  ont  rédigé  ces  petits  articles  dans  un 
même  esprit  pratique,  gage  d'un  succès  certain  pour 


cet  ouvrage  et  ceux  qui  le  suivront  au  cours  des 
années  prochaines. 

L.  Rivet. 

The  practice  of  medlcine  in  the  troplcs,  par  W. 

Btam  et  R.  G.  Akcuibald.  Tome  II,  de  827  pages, 
XXIX  planches  et  246  figures  [Oxford  medical 
publications),  1922.  —  Prix  :  4  £  4  sh. 

Nous  avons  signalé  en  son  temps  l’apparition  du 
premier  tome  de  cet  important  ouvrage.  Ce  second 
volume  ne  le  cède  en  rien  au  précédent,  tant  pour  le 
texte  que  pour  l’illustration.  De  magnifiques  plan¬ 
ches,  de  nombreux  dessins  et  photographies  facili¬ 
tent  grandement  la  compréhension  du  texte. 

Ce  tome  traite  d’abord  des  maladies  bactériennes  : 
fièvres  typhoïdes,  méditerranéenne,  peste,  méningite 
cérébro-spinale,  choléra,  dysenterie  bacillaire,  lèpre, 
tuberculose,  envisagées  naturellement  au  point  de 
vue  médecine  tropicale.  Les  spirochétoses  forment 
un  autre  chapitre  :  ictère  hémorragique,  fièvre  jaune, 
fièvre  récurrente,  syphilis,  pian,  spirochétose  bron¬ 
chiale,  sodoku.  Enfin  le  dernier  chapitre  traite  de 
la  dysenterie  amibienne,  trypanosomoses,  leisbma- 
nioses,  coccidioses,  paludisme,  dysenterie  balantl- 

Tous  ces  articles  sont  rédigés  par  divers  spécia¬ 
listes  ayant  une  compétence  particulière  dans  le 
sujet  qu’ils  traitent. 

Enfin,  par  un  délicat  hommage  à  la  science  fran¬ 
çaise,  les  éditeurs  donnent  en  frontispice  le  portrait 
du  regretté  professeur  A.  Laveran. 

Ch.  Joyeux. 

Stndles  on  hookworm  infection  In  Brazil,  1918-1920. 
(Etudes  sur  l’ankylostomose  au  Brésil).  Second 
mémoire,  par  W.  G.  Smilliê.  1  vol.  de  73  pages. 
Monographies  de  V Institut  Rockefeller ,  n»  17,  New- 
York,  1922.  —  Prix  :  $  1,  25. 

Dans  cette  monographie,  l’auteur  continue  l’exposé 
de  ses  patientes  recherches  poursuivies  à  l’Institut 
d’Hygiène  de  Sâo  Paulo  sur  la  répartition  de  l’anky- 
lostomose  au  Brésil  et  les  meilleurs  moyens  de 
lutter  contre  cette  helminthiase,  si  affaiblissante 
pour  ceux  qui  en  sont  atteints  et  si  importante  par 
ses  conséquences  économiques.  Successivement  sont 


étudiés  les  coutumes  des  paysans  brésiliens,  la 
distribution  des  parasites  selon  l’âge  et  le  sexe,  l’in¬ 
fluence  de  l’absence  de  chaussures  sur  la  fréquence 
de  l’infestation,  la  lenteur  avec  laquelle  celle-ci 
s’établit  ou  disparaît,  les  rapports  entre  le  taux  de 
l’hémoglobine  et  le  nombre  des  vers  hébergés,  d’une 
part,  et  la  gravité  des  troubles  occasionnés  d’autre 
part,  enfin  la  répartition  respective  AeV  Ankylostoma 
duodenale  et  du  Necator  americanus.  Du  point  de 
vue  thérapeutique,  l’auteur  confirme  la  valeur  de 
l’huile  de  chénopode  donnée  chez  l’adulte  à  raison 
de  1  cmc  5  divisé  en  2  doses  prises  à  deux  heures 
d’intervalle  et  suivies  deux  heures  après  d’une  pur¬ 
gation  saline.  P.-L.  Marie. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le'^service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  i 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 

SOMMAIRES  DES  REVUES 

REVÜE  DE  STOMATOLOGIE 

Sommaire  du  n“  9. 

Mémoires  originaux. 

Ronssean-Decelle.  —  Les  synalgies  dentaires. 

A.  Pont.  —  De  l’importance  de  l’âge  et  de  l’héré¬ 
dité  en  orthopédie  dento-faciale. 

Pnlg.  —  Un  chancre  méconnu  de  la  muqueuse 
génienne. 

Travaux  étrangers  : 

E.  Jordon.  —  Action  du  régime  alimentaire  sui 
le  développement  dentaire. 

Revue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 

Revue  bibliographique.  —  Nouvelles. 


ÂNOROCRINOL 

LIpaTde  orchitiqoe 


CARDIOCRINOL 

Lipoïde  do  mesde  cardiaqie 


CEREBROCRINOL 

Lipoïde  phoipboré  do  cerveau 

(Psychoses,  paralysie  générale  et 
tabes,  sarmeaage  latellsctnel 
ste.) 

HEPATOCRINOL 


Upo-Phospiiatiiia  de  toaq  1»  Oc^^aea 


Chaque  Upoïde  constitue  en  même  temps 
UB  ALIMBIST  et  au  EXCITANT 
spécifiques 

fde  l’organe  dont  il  provient. 


avantag;esî 

Traitement  an  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  Inaltérable,  et  toujours  égale  é  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
on  4  pilules  par  jour. 


GYNOCRINOL 


Lipoïde  de  l’Ovaire 

(Hypoovarles,  aménorrhées,  dys 


GYNOLUTEOL 

Lipoïde  do  Corps  jaune 


ETC,,  ETC, 


AFATYL 

Médication  Iodée  sensibilisée 


(Troubles  de  la  croissance.  Rachi¬ 
tisme,  Amaigrissements,  Diachèse 
hémorrhaglqne,  Scorbut. 


ANDRO-POLYCRINOL 


POLYCRINOL 


1  total  et  Hypophyaol  (T.  A.  H.) 


GYNO-POLYCRINOL 


Testicule,  thyroïde,  surrénale  fatale  et  hypophyse  Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(Usnfaeaaea  plari-glaadulaira  ehax  l’homme  on  l’cnfaat  mâle.)  1  (laaofflaaace  plurt-glsadnlairo  ehtx  la  femme  et  l’eafsat.) 

•tc-,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médeoias- 


Snvoi  Ech&ntUlons  et  Bibliographie  sur  demanda. 


DépSt  général  :  Laborateira  do  Biologie  appliquée  H.  CARRION  et  C<*  —  V.  BORRIBN,  5é,  Ranbonrg  St-Bonoré,  PARIS  (8*) 

Téléphone  :  Alyaées  26-64  et  H-4f  -  Adr.  télégr.  :  Bloaeai-Faris. 
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AVIS  ET  REHSEIBHEUEHTS 


20  Septembre.  —  Paris  :  Ouverture  au  laboratoire  d’analo- 
niio  pBtholojfiquo  de  la  Faculté  d'un  cours  do  lochnique  et  de 
diaiînosûc  analonio-patholoijique  appliqué  à  la  médecine  et  à  la 
chirurgie,  cours  fait  par  MM.  G.  Boussy,  L.  Gornilet  R.  Leroux 
30  Septembre.  —  Chaumont  :  Dernier  délai  pour  rinacrip^ior 
ublic  d’hygiène  sociaU 


ur  technique  de  1*01 
de  la  ilauie-Marne. 
-  Paris  ;  Ouverture 


îl  Laënnec  dos  c 


direction  do  MM.  Kist  et  Amenillo. 

—  Paris  :  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine  du  XXXI»  Coi 
grès  de  l’Association  française  de  Chirurgie. 

iro  à  rhôpiUil  Sainl-Loi  ‘  ' 


matologie 
-  Pari 
Deliile,  d 


professeur  Jeanselme. 
)uverlure,  à  l’hospice  Debrousse,  par  M.  Armand- 
:ours  pratique  do  perroctionnement  sur  la  sympto- 
diagnostic  et  le  traitement  des  principales  formes 


taire  de  la  Maison  nationale  '  do  Saint-Maurice  (Seine)  des 
demandes  d’inscription  au  concours  pour  les  places  vacantes 

_  Paris  :  Ouverture  à  la  clinique  d’accouchements  et  de  gyné¬ 
cologie  Tarniop  d’un  cours  de  praiique  obstétricale. 

4  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine  du 
XXII*  Congrès  de  l’Association  française  d  Urologie. 

5  Octobre.  —  Barcelone  :  Ouverture  à  l’hôpital  Santa-Gruz 
du  cours  de  pathologiei  digestive  organisé  par  M.  le  professeur 
F.  Gallart  y  Monés. 

6  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  la  clinique  propédeutiquo 
de  l’hôpital  de  la  Charité  du  cours  de  révision  sur  les  acquisi¬ 
tions  médicales  de  l’armée  fait  sous  la  direction  du  professeur 
Sergent. 

—  Paris  :  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris  de  la 
IV»  réunion  annuelle  de  la  Société  française  d'Orthopédie. 

9  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  riiôpilal  des  Enfants- 
Malades  d’un  cours  complémentaire  de  vmgt  jours  sur  le  dia- 

12  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris  du  XVI“  Congrès  français  de  Médecine. 

16  Octobre.  —  Paris  :  Ouverture  à  l’Institut  du  Radium» 
1,  rue  Pierre-Curie,  des  conférences  do  M.  Béclère  sur  les  pre¬ 
mières  notions  de  radiologie  médicale. 

—  Bordeaux  :  Ouverture,  à  l’hôpital  des  enfants,  par  M.  le  pro¬ 
fesseur  agrégé  Rocher,  d’une  série  de  conférences  pratiques  sur 

20  Octobre.  —  Paris  :  Dernier  délai  pour  la  réception  au 
ministère  de  la  Guerre  (direction  des  troupes  coloniales,  3"  bu¬ 
reau)  des  demandes  pour  l’admission  au  concours  de  médecins 
aides-majors  de  2*  classe  des  troupes  coloniales. 

22  Octobre.  —  Lyoni  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine 
de  Lyon  du  cours  de  pertoctionnoment  sur  la  tuberculose. 

23  Octobre.  —  Lyon  \  Ouverture  à  la  Faculté  de  Médecine 
du  concours  pour  les  emplois  de  suppléants  des  chaires  de  phy¬ 


sique  et  do  chimie  et  d’histoire  naturelle  à  l’Ecole  préparatoire 
de  médecine  et  do  pharmacie  de  Dijon. 

—  Lyon  :  Ouverture  à  la  Faculté  d’un  concours  pour  l’emploi 
de  suppléants  des  chaires  de  physique  et  de  chimie  à  l’Ecole 
préparatoire  de  médecine  do  Grenoble. 

—  7'ours  :  Ouverture  à  l'Ecole  de  Médecine  d'un  concours 
pour  l’emploi  de  chef  des  travaux  anatomiques  à  ladite  Ecole. 

31  Octobre.  —  Paris:  Dernier  délai  pour  l’envoi  au  minis¬ 
tère  dfl  la  Guerre  (Direction  du  Service  de  S-^nté,  8*’rvice  du 
personnel)  dos  demandes  d’admission  au  concours  pour  les  places 
vacantes  de  médecin  et  pharmacien  aide-major  do  2*  classe. 

3  Novembre.  —  Alger  :  Dernier  délai  pour  la  réception  au 
gouvernement  général  des  demandes  d’admission  au  concours 
pour  le  recrutement  de  12  médecins  de  colonisation. 

6  Novembre.  —  Paris  :  Réouverture,  à  l’hôtel  des  Sociétés 
Savantes,  des  cours  du  Collège  libre  des  sciences  sociales. 

7  Novembre.  —  Rouen  :  Dornior  délai  pour  l’inscription  au 
secrétariat  do  l'adminislration  dos  hospices  pour  le  concours 
pour  les  places  d’interne  en  médecine  vacantes  dans  les  hôpitaux 
de  Rouen. 

13  Novembre.  —  Paris:  Ouverture  à  l’hôpital  Saint-Louis 
du  cours  de  vénéréologie  sous  la  direction  du  professeur  Jean- 

15  Novembre.  —  Nancy  :  Ouverture  à  la  Faculté  du  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de 
physiologie  à  l’Ecole  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie 
do  Reims. 

20  Novembre.  —  Marseille  :  Ouverture  du  concours  pour 
l’admission  à  15  emplois  de  médecins  aides-majors  de  2*  classe 
des  troupes  coloniales. 

23  Novembre.  —  Rouen  :  Ouverture  du  concours  pour  les 
places  d’internes  en  médecine  vacantes  dans  les  hôpitaux  de 

—  Ouverture,  à  Alger,  à  Paris  et  dans  les  préfectures  des  villes 
possédant  des  Facultés  ou  Ecoles  de  Médecine,  dos  concours 
pour  12  médecins  de  colonisation. 

4  Décembre.  —  Lille  :  Ouverture  du  concours  pour  l’em¬ 
ploi  de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de  physiologie  à 
l'Ecole  préparatoire  de  médecine  d’Amiens . 

11  Décembre.  —  Amieiis:  Ouverture  à  l’Ecole' de  médecine 
du  concours  pour  l’emploi  do  chef  des  travaux  d'anatomie. 

12  Décembre.  Paris  :  Ouverture  au  Val-de  Grâce  d’un  con¬ 
cours  pour  l'admission  à  20  emplois  de  médecin  et  à  5  emplois 
de  pharmacien  aide-major  de  2#  classe  (Armée  active). 

18  Décembre.  —  Paris  :  Ouverture  du  Congrès  d’hygiène 
sociale  organisé  par  le  Comité  de  propagande  d'hygiène  sociale 
et  d’éducation  prophylactique. 

—  Toulouse  X  Ouverture  d’un  concours  pour  l’emploi  de  sup¬ 
pléant  de  la  chaire  d’histoire  naturelle  à  l'Ecole  préparatoire  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  Clermont-Ferrand 

8  Janvier.  —  Paris  :  Ouverture  à  l’Inslitut  Paslour  d’un 
cours  supérieur  de  microbiologie. 

29  Janvier.  —  Nantes  :  Ouverture  à  la  Faculté  d’un  concours 
pour  l’emploi  de  suppléant  à  la  chaire  de  chimie. 

19  Février.  —  Nantes  :  Ouverture  à  la  Faculté  du  concours 
pour  l’emploi  de  suppléants  aux  chaires  de  :  1®  Médecine  expéri¬ 
mentale,  physiologie  et  bactériologie  ;  2*  pathologie  et  clinique 
médicale;  3®  accouchements. 


12  Mars.  —  Clermont  :  Ouverture  à  la  Faculté  do  Toulouse 
d’uû  concours  pour  l’emploi  do  suppléant  de-  chaires  de  patho¬ 
logie  et  de  clinique  chirurgicale  et  do  clinique  obstétricale  â 
l’Ecole  préparatoire  do  Médecine  do  Glormont. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Année  scolaire  1922  23. —  Travaux  pratiques  et  stage 
hospitalier.  —  MM.  les  éiudianls  sont  tenus  de  suivre  les 
travaux  pratiques  et  les  stag'S  spéciaux  de  clinique, 
conformément  aux  indications  portées  à  l'horaire  dont 
un  exemplaire  leur  sera  adressé  après  qu’ils  auront  pris 
l’inscription  du  trimestre  d  Octobre.  Ils  sont  également 
astreints  au  stage  hospitalier  tous  les  malins,  pendant 
toute  la  durée  de  l'année  scolaire,  dans  l’un  ou  l’autre 
des  services  de  médecine  ou  de  chirurgie  générale  dési¬ 
gnés  à  cet  effet.  Ils  devront,  on  prenant  l’inscription 
d’Octobre,  choisir  les  services  dans  lesquels  ils  désirent 
accomplir  leurs  périodes  de  stage  pendant  l’année  sco¬ 
laire.  Les  étudiants  de  1'®  année  ne  sont  autorisés  à 
choisir  qu’entre  les  services  de  clinique  générale  (méde¬ 
cine  on  chirurgie)  et  les  services  hospitaliers  spéciale¬ 
ment  désignés  par  la  Faculté. 

Les  étudiants  en  cours  irrégulier  d’études  qui  désire¬ 
raient  suivre  les  travaux  pratiques  et  le  stage  hospitalier 
devront  adresser  une  demande  à  M.  le  Doyen,  avant  le 
15  Octobre  pour  le  semestre  d’hiver,  et  avant  le  15  Févri  er 
pour  le  semestre  d’été.  Ils  pourront  être  autorisés  à 
suivre  ces  exercices  après  immatriculation  et  versement 
des  droits.  Ils  choisiront  les  services  hospitaliers  dans 
lesquels  ils  désirent  être  inscrits,  pour  l’un  et  l'antre  des 
deux  semestres  de  l’année  scolaire  en  retirant  leur 
livret  scolaire. 

Travaux  de  laboratoire.  —  Peuvent  y  être  admis,  après 
autorisation  préalable  du  directeur  du  laboratoire  et  du 
doyen  sur  leur  demande  écrite  et  après  immatriculation  ; 
1“  tous  les  étudiants  de  la  Faculté;  'i»  les  docteurs  et 
étudiants  français  et  étrangers.  L’autorisation  est  valable 
pour  un  trimestre.  Le  droit  trimestriel  à  acquitter  par 
MM.  les  étudiants  admis  dans  les  laboratoire?  de  recher¬ 
ches  varie  de  50  à  150  francs  suivant  les  laboratoires. 

Examens  de  chirurgie  dentaire  —  Session  d’Oc¬ 
tobre  1922.  —  1°  Examen  de  validation  de  siage  den¬ 
taire.  La  session  s’ouvrira  le  lundi  16  Odobre  1922  Les 
consignations  seront  reçues  an  secrétariat  de  la  Faculté 
les  lundi  2,  mardi  3  et  mercredi  k  Octobre  1922,  de 
midi  à  15  h. 

2°  Premier,  deuxième  et  troisième  examens  :  La  ses- 
{Yoir  la  suite,  p.  1583.) 
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1  Reminéralisation  et  Recalcification  intensives 


AUTOFIXATION,  DANS  LES  TISSUS. 


I  DEUX  FORMES 


SOLUBLES  SEULEMENT  DANS 
L’INTESTIN 

1  A  3  COMPRIMÉS  PAR  JOUR 
SUIVANT  L’AGE 

INJECTABLES.  UNE  AMPOULE 
DE  1  cc.  PAR  JOUR.  EN 
INJECTIONS  SOUS -CUTANÉES 
OU  INTRAMUSCULAIRES 


ÉCHANTILLONS  &  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  A  MM.  LES  DOCTEURS 


LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30,  Rue  Armand-Sylvestre,  COURBEVOIE  (Seine) 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N*  75  —  1582  —  Mercredi,  20  Septembre  1922 


■■  ■  :  N.  B.  —  L’ÜRASEPTINE 

par  l’heureuse  association  de  ses  composants, 
=  crée  le  milieu  acide  indisoensable  au  = 
dédoublement  de  l’hexaméthylène  tétramine. 
ACTION  CERTAINE  ET  CONSTANTE 

19j  avenue  de  Villiers,  PARIS 
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ion  s’ouvrira  le  lundi  16  Octobre  1922.  Les  consigna¬ 
tions  seront  reçues  au  secrétariat  de  la  Faculté  les 
lundi  2,  mardi  3  et  mercredi  4  Octobre  1922  de  midi 
à  15  h. 

Session  de  Juin-Juillet  1923.  —  1*  Examen  de  vali¬ 
dation  de  stage  dentaire.  La  session  s’ouvrira  le  lundi 
11  Juin  1923.  Les  candidats  produiront  les  certificats 
attestant  qu'ils  justifient  de  deux  années  régulières  de 
stage.  Ces  certificats  doivent  être  établis  sur  papier 
timbré.  Les  consignations  seront  reçues  an  secrétariat 
de  la  Faculté  le  lundi  28  et  le  mardi  29  Mai  1923,  de  midi 
à  15  h. 

2“  Premier,  deuxième  et  troisième  examens  :  La  ses¬ 
sion  s’ouvrira  le  lundi  25  Juin  1923.  Les  consignations 
seront  reçues  au  secrétariat  de  la  Faculté  le  lundi  11  et 
le  mardi  12  Juin  1923,  de  midi  à  15  b.,  en  faveur  des 
titulaires  de  quatre,  huit  ou  douze  inscriptions.  Ces 
derniers  consigneront  simultanément  pour  les  deux 
parties  du  3»  examen. 

Immatrlcalatlon,  inscriptions.  —  Immairiculation  ; 
L’immatriculation  ne  vaut  que  pour  l’année  scolaire. , 

Elle  doit  être  renouvelée  annuellement.  Nul  ne  peut  se 

faire  immatriculer  par  correspondance  ni  par  un  tiers. 
Les  cartes  délivrées  aux  étudiants  ne  possédant  pas  de 
livret  individuel  sont  strictement  personnelles.  Elles  ne 
peuvent  être  prêtées  pour  quelque  motif  que  ce  Soit.  Nul 
n’est  admis  aux  travaux  de  la  Faculté  (travaux  prati¬ 
ques,  laboratoires,  cliniques,  bibliothèque,  etc.),  s’il 
n’est  porté  sur  le  registre  d'immatriculation  (décret  du 
31  Juillet  1897).  Immatriculation  d’office  :  L’étudiant  qui 
prend  une  inscription  trimestrielle  se  trouve  immatriculé 
d’office.  Il  n’acquitte  pas  le  droit  d'immatriculation. 
Immatriculation  sur  demande  :  Ne  sont  immatriculés 
que  sur  leur  demande  ;  1°  Les  étudiants  titulaires  de 
toutes  les  inscriptions  réglementaires;  2»  les  étudiants 
dont  la  scolarité  est  interrompue  ;  3°  les  docteurs,  les 
étudiants  français  et  étrangers  qui  désirent  être  admis 
aux  travaux  de  la  Faculté.  La  dernière  inscription  ainsi 
que  les  inscriptions  délivrées  à  titre  rétroactif  ne  confè¬ 
rent  point  l’immatriculation.  A  l’immatriculation  sur 
demande  est  attaché  le  droit  réglementaire  :  30  francs. 
Un  candidat  peut  être  admis  è  subir  un  examen  sans 
être  immatriculé.  —  Les  immatriculations  d’office  sont 
effectuées  aux  dates  indiquées  ci-dessous  pour  la  prise 
des  inscriptions  trimestrielles.  Les  immatriculations  sur 
demande  sont  effectuées  an  secrétariat  de  la  Faculté 
(guichet  n°  3),  les  jeudis  et  samedis,  de  midi  à  15  h. 

Inscriptions.  —  Première  inscription  :  La  première 
inscription  doit  être  prise  du  1®'  Octobre  au  8  Novembre, 
de  midi  à  15  h.  En  s’inscrivant  l’étudiant  doit  produire  : 


1.  Diplôme  de  bachelier  de  l'enseignement  secondaire, 
institué  par  décrets  des  31  Mai  1902  et  22  Juillet  1912, 
et  certificat  d’études  P  G.  N.  —  II.  Acte  de  naissance  sur 
timbre.  —  III.  Consentement  du  père  ou  du  tuteur,  si 
l’étudiant  n’est  pas  majeur.  Ce  cousentement  (établi  sur 
papier  timbré  à  2  francs)  doit  indiquer  le  domicile  du 
père  on  tuteur  dont  la  signature  devra  être  légalisée. 
(La  production  de  cette  pièce  n’est  pas  exigée  si  l’étu¬ 
diant  est  accompagné  de  son  père  ou  tuteur).  —  IV.  On 
certificat  de  revaccination  jennérienne  établi  conformé¬ 
ment  aux  dispositions  de  l’article  6  de  la  loi  du  15  Fé¬ 
vrier  1902  sur  la  vaccination  obligatoire  (modèle  déposé 
au  secrétariat  de  la  Faculté).  11  est  tenu  en  outre  de 
déclarer  sa  résidence  personnelle  et  celle  de  sa  famille, 
comme  tout  changement  d’adresse  survenant  au  cours 
de  la  scolarité. 

Inscriptions  trimestrielles  :  Pendant  l’année  scolaire 
1922-1923,  les  inscriptions  trimestrielles,  consécutives  à 
la  première,  seront  délivrées  dans  l'ordre  et  aux  dates 
ci-après  de  midi  à  15  h.,  au  Secréjtariat  (guichet  n"  3). 
lor  trimestre,  du  11  au  28  Octobre  1922  (excepté  les 
lundis  et  mardis).  2®  trimestre,  du  5  au  25  Janvier  1923 
(excepté  les  lundis  et  mardis).  3®  trimestre,  du  18  Avril 
au  5  Mai  1923  (excepté  les  lundis  et  mardis).  4®  trimes¬ 
tre,  du  6  au  21  Juillet  1923.  L’entrée  des  pavillons  de 
dissection  et  des  laboratoires  de  travaux  pratiques  sera 
interdite  aux  étudiants  qui  n’auraient  pas  pris  les  ins¬ 
criptions  trimestrielles .  aux  dates  ci-dessus  indiquées. 

MM.  les  étudiants  sont  tenus  de  prendre  leurs  inscrip¬ 
tions  aux  jours  ci-dessus  désignés.  Les  inscriptions 
trimestrielles  ne  seront  accordées,  en  dehors  de  ces 
dates,  que  pour  des  motifs  sérieux  et  appréciés  par  la 
Commission  scolaire.  (La  demande  devra  être  rédigée 
sur  papier  timbré.).  Les  inscriptions  sont  personnelles. 
Nul  ne  peut  prendre  inscription  par  correspondance  ou 
par  mandataire.  MM.  les  étudiants  sont  priés  de  dépo¬ 
ser,  en  prenant  leur  inscription,  leur  livret  individuel 
qui  leur  sera  restitué  avec  le  bulletin  de  versement 
correspondant  à  l’inscription  prise.  Le  livret  individuel 
tiendra  lieu  dorénavant  de  carte  d’immatriculation  et 
de  relevé  d’inscriptions. 

MM.  les  internes  et  externes  des  hôpitaux  doivent 
joindre  à  leur  livret  un  certificat  émanant  du  ou  des 
chefs  de  service  auxquels  ils  ont  été  attachés,  indiquant 
qu’ils  ont  rempli  leurs  fonctions  d’internes  et  d’externes 
pendant  le  trimestre  précédent.  Ce  certificat  doit  être 
visé  par  le  directeur  de  l’établissement  hospitalier 
auquel  appartient  l’élève.  L’inscription  d'un  trimestre 
peut  être  refusée,  pour  manque  d’assiduité  et  de  tra¬ 
vail,  par  décision  de  la  Commission  scolaire.  La  déci¬ 
sion  est  définitive.  L’étudiant  auquel  une  inscription  a 


été  refusée  ne  peut,  pendant  le  trimestre  correspon¬ 
dant,  obtenir  le  transfert  de  son  dossier  dans  un  autre 
établissement. 


CONCOURS 


Concours  de  l’externat.  —  Liste  des  candidats  : 

Première  moitié.  —  Première  série  —  MM.  Ab  der 
Haldon,  Albane,  Albot,  Alépée,  Alétru,  Altman,  Amaraggi, 
Amiot,  M”®  Amiot  (née  Palti),  MM.  Anchel,  Anglade, 
Ardouin,  Arias,  Arion,  Armynot  du  Châtelet,  Arnon,  As- 
selin,  Ashtlany,  Attaix,  Attal,  Aubriet,  Auclair  (Jacques), 
Auclair  (Jean),  Aude,  Audonin,  Aujay,  Aupérln,  Auvray, 
Avella,  Ayzac,  Bailby,  Baratoux,  Barbara,  Barbot,  Bar- 
diu  (Ferdinand),  Bardin  (Jean),  Bardonnaut,  Bargy, 
Baron,  Barreau,  Barzilaï,  Bascou,  Batteiti,  Baudet,  Bau- 
gas,  Beaufis,  Beaupuy  Mouret,  M"®  Bêgaud,  MM.  Béhal, 
Bénad,  Bénévent,  Benoist,  Bé?nrd,  Bèrardier,  Béraut, 
Bernard  (André),  Bernard  (Louis),  B»rnard  (Paul),  Berny, 
Berry,  Bertrand  (Jean),  Bertrand  (Pierre),  Ml'®  Besnard, 
MM.  Beust,  Bevotle  (de),  Bézier,  Blanc,  Blanckaert, 
Blavier,  Blin,  Boccard,  Bocquentin,  Boëlle,  Bompard, 
Bonuefoy,  Bonnet,  Bonnier,  B. iqnel,  M®®  Borda,  MM.  Bor- 
dier,  Bosnière,  M"®  Bondoux,  MM.  Boulègue,  Bouquet, 
Bonreau,  Bourgeois  (Glande),  Bourgeois  (Amable),  Bou¬ 
vier  (Georges),  Bouvier  (Maurice),  Brandenburg,  Bréhier, 
Breton  (Jacques),  Breton  (René),  BretiUon.  Briault,  Brion, 
Ml'®®  Bronilawski,  Brose,  MM.  Bruchon,  Bruneau. 

Deuxième  série  —  M"®  Brunei,  MM.  Brunet,  Bruyerre, 
Buisson,  Bulté,  Busson,  M"®  Cabanel,  MM.  Cabrol,  Ca¬ 
chera, ^Gadilhac,  M''®  Cahen,  MM.  Gaiilaud,  Calas,  Caïman, 
Calmels,  Calmet,  Camps,  Camus  (Jean),  Camus  (V.), 
Gannac,  Cantaeuzène,  Cantin,  Gapaudji,  Gapelin,  Garaès, 
Carillon,  Caroli,  Casiaignean,  Castellanet,  Cavalier, 
Cazès,  Cerf,  Chabrol,  Ghadourne,  Chaignon,  Chambet, 
Chalot,  Ghaniotis,  Chapard,  Ghappaz,  Charles,  Charnanx, 
Charrin,  Châtelain,  Chatelot,  Chauveau  (André),  Chau¬ 
veau  (Henri),  Chauvineau,  Chavialle,  M"®'  Chemin,  Che- 
Villon,  MM.  Ghevrolle,  Gheynet,  Chirconlesco,  Choffé, 
M"®  Chrétien,  MM.  Christodonlos,  Chryssoulis,  Clément 
(André),  Clément  (Yves),  Cliquet,  Clupot,  Cnudde,  Gros, 
Cros-Decam,  Godet,  Cohen  (Victor),  Cohen-Deloro,  Cohen- 
Solal,  Collez,  Colin,  Comar,  Conslantonlakis,  Ce  que- 
lin,  Gorbier,  Gorbin,  Gordier,  Cornilleau,  Coste,  Cou- 
gnot,  Couperot,  M"®  Courtine,  M.  David,  M"*  Dalloni, 
M.  Danhier,  M"®  Dartin,  MM.  Dandans,  Dansse,  M"”  Da- 

(Voir  la  suite,  p.  1585.) 


TRAITEmENT  ANTISYPHILITIQUE 


SOLUTION  DE  BENZOATE  Hg  dans  SERUM  RINGER  rendu  INJECTABLE 

1  cc,  =  1  cgr.  benzoate  Hg. 

XN'x>ox<OEs.x:  Sjsslns  ooc.^xn'x: 


AMPOULES  DK  2  U 


L.ITTÉRATURE  KT  ÉCHANXILLONS  : 

J.  F-AJEeCOZ.  1 8,  Rue  Vavin,  PARIS 


.^X>X>Eti:*eils  et;  Sels  de 

RADIUM  "SATCH 


ff 


DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 

au  oapital,.de  1.000.000 

Quai  du  Chatelier  ILE.-St-DENIS  (Seine) 


LA  PRESSE^IMKDICALE,  N»  75 


—  1584  - 


Mercredi,  20  Septembre  1922 


TONIQUE  DU  COEUR 
DIURÉTIQUE  .1;PUISSANT 


Diméthjrlphosphoxanthine  sodique  et  à  la  scille  débarrassée  de  ses  principes  émetocathariiques 

AOTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DURÉE 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L’ESTOMAC 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

La  DIUROGARDIHB  est  un  agent  cardiothérapigué  puissant,  offrant  toutes  les  garantie 
nécessaires  de  sécurité;  facilité  dans  l'administration  et  cdnstance  dans  leS  effets  curatifs 


HÏPOSÎSTOLIE,  ASYtlTOLlE, 


3  cachets  par  Jour  pendant 


DOSE  GARDIOTONigUE- 


pendant 


DOSE  CARDIOTONigUE  D'ENTRETIE 


Interrompre  10 


LABORATOIRES  L.  BQIZE  a  G.  ALLIOT 

PHARMACieNS  bE  l"  CLASSE 


Chef  de  Labo¬ 
ur,  ti-Lauréat 


285,  Avenue  Jean-Jaurès 
LYON 


lté  de  Pharmacie 


Laboratoires  Pierre 


BRISSON  &  C“ 


CONSTIPATION 


DERMATOSES 


•  2  à  4  comprimés  par  jour  ■ 


74,  rue  Championnet,  PARIS  (I8®). 


THÉRAPEUTIQUE 
•  PULMONAIRE 


Ses  directives  J 


Ses  résultats  tbérapeutignea 


Ses  indications 


losoJogie 


1*  OHsSS  aigUlS  de  Dyspnée  : 

SoüUgément  Immédlst  après  la  première  lajeetioa 
3*  Crises  larvées  et  Essoufflement  latent 
Après  la  première  ampoule,  euphorie  respirato 


éinpauls  de  •'  PNBtTlIOBlOL 


Littérature  sur  Pueumobiol  et  nouvelle  technique  simplifiée  d’injections  trachéales  :  27,  Rue  Cavenne,  LYON. 
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yid,  WM.  David  Davl^ovici.  Davjoud,  Debon,  Debu, 
Debaquois,  Decourt,  Delahaye,  Delafarge,  Delanoé,  Del- 
breil. 

Troisième  série  —  MM-  Ddléage.  Delean,  Deliencourt, 
Pnlpayrou,  De'vaille,  Demaitly,  M'>»  Demay,  MM.  Demoly, 
Pfiranconrt,  Derôœe.  Desormeaux,  Desmier,  Deapas,  Des¬ 
prés,  Détruis,  Devin,  Devoucoux,  Dbanasy,  Digeon, 
pinichert,  Danon.  Doutrebente,  Doux,  Dragomiresco, 
M"®  Dreyfus,  MM.  Dreyfus  (Pierre),  Dreyfus  (Vital), 
Pronbard,  Dreux,  Dabard,  M»®  Dnbois,  MM,  Dobois 
(Jean),  Duchûtel,  Daclos,  Ducrot,  DnhameJ,  Purrbacb, 


bevassor,  Lévy  (André),  Lévy  (David),  Leydier,  Liège, 
Lignières,  Linal,  Lioret,  M'*®  L’Hoir,  MM.  Lbopitallier, 
Lousspt,  Loeb,  Laevenbrück,  Longnet.  Lorenzi,  Loubrv, 
Loué,  Loufraei,  Luiggi,  Macasdar,  Masrloire.  Nagnaud, 
Magnien,  M”®  Mngrab,  MM.  Mahieu,  Maillard,  Maingny,  ■ 
Maire,  Maksud,  Malachier,  M"*  Maldan,  MM.  Malfuson, 
Mallet,  Malpart,  Manesse,  Manouvrier,  Mention,  Maraval, 
Marcnvîci. 

Deuxième  série.  —  MM.  Margnet,  Maricot,  Marie, 
Marion,  Mar'ellière,  Martin  (Gbarlesl,  Martin  (Jean). 
Marty.  Masquin,  Matifat,  M"®  Matrat.  MM.  Maurer.  May. 


Terzian,  Tbomann,  Tbouluc,  Thoyer,  Tbnvien,  Timsit, 
’Tolila,  Tortat,  Tournadre.  'Tournant,  Toovet,  Tridon, 
M”*  Trivas,  (née  Morosoff),  MM.  Trubert,  Tubiana, 
M“®  ürçat,  MM.  Vacbé,  Yalat,  Vallet,  Vannier,  Varé, 
Varnier,  Vayron  de  la  Moureyre,  Ventre  Veslot,  Venillot, 
Vézin,  Yeznux,  Vlal,  Vidal  (Lonis),  W"®  Vidal,  MM.  Vidal- 
Nsquet,  Vlllasmil,  Vincent,  Virlot,  Vo  gnier,  Vnillerard, 
Vuillemard,  Welll  (Adrien),  Welll  (Jean).  M'l«®  "Wer- 
theimer  (M  irtbe),  Werlbeimer  (Suzanne),  WM.  Wesler, 
Wibaux,  MH-  W  Iff.  MM.  Zagdonn,  Zambeaux,  Zérab, 
Zimmer  (Hirsch),  Zimmer  (Louis),  Zitzermann,  Zouilen, 


jEvreniadès.  Eymond,  Fagnet.  Falaise,  Fijlei,  Fardeau, 
Farrando,  Favier.  Favre  M"'  Fayot,  MM.  Fayot  (Robert), 
Fellous.  Ferrand,  Fillipini,  Flamet,  Flora,  Fontaine, 
ÿorgeois.  Fort  (Pierre),  Fort  (Rémond).  Fortin  (André), 
Fortin  (René).  Fouquet,  Fourcade,  Fournier,  Francioni, 
France,  Fredet,  Frémont,  Froment  (Marcel),  Froment 
(Paul),  Fuchs,  Gadand,  Gallais  (Georges),  Gallais 
(Pierre),  Gannat,  Garat,  Garnier,  Gasiglia,  Gasné, 
Gaston  (Jean),  Gaston  (René),  M”®  Gautberon,  MM.  Gau¬ 
thier,  Gavois,  Gay.  Georgiadès,  Gibert  (Edouard),  Gibert 
(Henri),  Gilbrin,  Mlle  Gillard,  MM  Ginestet  (de).  Girard 
(Jean),  Girard  (Paul),  Giroud,  Glaive,  Gloppe. 

Quatrième  série.  —  MM.  Godefroy,  Godel,  Goguillon, 
MH'®  Gollberg,  Goldring.  Gontaud-Biron  (de),  MM.  Gou¬ 
pille  Gouyen,  Goztan,  Grammont,  Grancher,  Grandric, 
Grenaud,  Grenet,  Gressard,  Grimberg,  Griolet,  Grollêt, 
Goédé,  Gué  <00,  Mil*  Guérin,  MM.  Gn-yne,  Guilbert, 
•Guillemin,  Gnilmard,  Guybert  de  la  Bansserie,  Ham¬ 
bourg.  Ham>lin,  Haury  Hazan,  Heber-Suffrin,  pébert. 
Hein.  Helmann,  Hélot,  Hénault,  Henri,  péraud,  Rerman, 
Eervy,  Henclin,  Hodanger,  Hoffmann,  Houzeau,  Hnbner, 
Huchon,  Hude,  MH®  Huguet,  MM.  Husseinstein,  Izard, 
Jacob,  Janvier,  Jarrin,  Jeanlet,  Jespver,  Jofy,  Jossinet, 
Jooanneau  (Marcel),  Jonannot  (Joseph),  Jourdan,  Jousset, 
Jouve,  Julius,  July. 

Deuxième  moitié.  —  Première  série.  —  M“®  July  (née 
Chabert),  MM.  Katz,  Kintgen,  Kirszblum,  Kriticos, 
Kuntzli,  Kyriaco,  Laborde  (Jean-Laurent),  Laborde 
(Pierre-Jean),  Lacaille,  Lacaze,  Lacombe,  Lacorne,  La¬ 
croix,  Lacurte,  LaSroy  Lafitte,  MH®  Lanberjack,  M.  Lam¬ 
bert,  Mil®  Lamy,  M.  Lancesseur,  Jll*^®  Landowski, 
MM.  Lang,  Langenhagen  (de),  Langumie.r,  Lapeyre,  Lap- 
pas,  Lardat,  Laredo,  Laroche,  Larribère,  Laraonnenr, 
M»®  Latil,  MM.  Laussol,  Lavoipierre,  Lazerat,  Le  Baron, 
Lebecq,  Le  Buanec,  Le  Cacheux,  Lechertier,  M"*  Lecho- 
pier.  MM.  Leclerc,  Lecocomier,  Ledos,  Lefas,  Lefèvre, 
Mil*  Lefilliàtre,  MM.  Lefrangois,  Lefranc,  Le  Guet,  Leh- 
mana,  Lelièvre,  Leproust,  Leinaire,  Lemoine,  Leroux, 
Leroy  (Gustave),  Leroy  (René),  Le  Renard,  Lersch, 


(Paul),  Mér-au  (Albert),  Merger,  Merkien,  Mermil’od, 
Mesplomb,  Meyer,  Miget,  Mi'leret,  Mittet,  Monestier, 
Monnerot-Domsine,  Monnier,  Monod.  Montant,  M‘>®  Mon- 
tauzon(de).  MM.  Morin, Mnrizun  Mo.nier.  Molz. Mouliard, 
Monreau,  Mourrot.  Monssette,  Moutard,  Moutarde.  Moyse, 
Mnffang,  Müller,  Nachi,  Nadji,  MM®  fiageotte,  MM.  Nag- 
giar,  Nataf,  Negrcni,  Nicolle,  Ninor,  Nobili  (de),  Norza, 
Nouvion,  Mil®  Obréja,  M.  Odinet,  M"*  Odru,  M.  Ogarrio, 
M'i®  Oguse,  MM-  Ollivier-Henry,  Omnès,  Ottavi,  Pa4ien, 
Padovani,  Paille,  M'i®  Palisse.  MM.  Palliez,  Papassls, 
Parer,  Pariante,  Parlier,  Péchin,  Pecker,  JJ'*'  Peilton, 
M.  Peraire,  MH®  Peraud,  MM.  Perlssé,  Pernon,  Péron, 
Perrier,  Pesqneira,  Petit  (Antoine),  Petit  (Louis),  Pefro- 
vitch,  Phalippoou,  Philonze,  Picard  (Jean),  Picard  (Noël), 
Picarja;  Picardean,  M"'  Pichet,  MM.  Picot,  Pierron,  Piet- 
Lataudrie,  Piliière  de  Tanouarn,  MH®  pinej. 

Troisième  série.  —  Ml'«  Pis«ot,  M.  Pitoiset,  M"®  Plassat, 
MM  Plat,  Plessier,  P-jinceau,  Poisson,  Po)acco  (Etienne), 
Polacco  (Jacques),  Pompanon,  Pottier,  Ponblan,  Pou- 
meau  Delille,  Pradier,  Prat,  Préauf,  Pressât,  Prévost, 
Priet,  Prince,  Prioleau,  Priollet,  Proveudier,  Prngniaud, 
Querneau.  Qnivy,  Rabinovitch,  Racine,  Raganeau,  Ragu, 
Raingeard,  Ranglaret,  Redaud,  Regner,  Renonlt, 
Revel-Morean,  Richard,  Richanit,  Rigot,  M"®  Riom, 
MM.  Ripert.  Rivière,  Rivoire,  M»®  Robert.  MM-  Roche- 
frette,  Rogier,  Rondepierre,  Rone,  Roquejeoffre,  Rosen- 
thal,  Rothéa,  Ronart,  Ronchon,  Rouquès,  Rousseau  (Jean), 
Rousseau  (Silvain),  Roussier,  Rouzaud,  Rndaux,  Rudolf, 
Ruggiero  (di),  Sa^gery,  Saint-Pierre,  Salgo,  RaRard, 
Sailé,  Samitoa,  Sanson,  Saraudy,  Sarfati,  RaSsler, 
Sazias,  Schalck,  Schapiro,  Schatz,  MH®  Scherrer,  MM. 
Schlesinger,  Schmidt,  HH®  Schreiber,  MM.  Séjournet, 
Sens,  Séroux,  Serre,  Servy,  Sevestre,  M"®  Seyrig, 
MM.  Sèze  (de),  Sigand,  Signaux,  Signoret,  Simon 
(Charles),  Simon  (Joseph),  M”®  Skwirsky,  MM.  Solanes, 
Spatzlerer,  Spln<ilér,  Stafler,  Mh®  Stankierwicz  (de), 
M.  Stéhelin. 

Quatrième  série.  —  MM-  Rtorbini,  Stérin,  Stuhl,  Surpas, 
Tabnteau,  Tacqnet,  Tchou,  Terme,  Terrade,  Szurlanskl, 


On  trouvera  aux  Dernières  nouvelles  les  premiers  résul¬ 
tats  do  ce  concours  qui  s'est  ouvert  le  18  Septembre,  à 
IB  h.,  dans  la  salle  des  concours  de  1  Administration,  49, 
rue  des  Saints-Pères. 

Pour  les  "  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1578. 

Dragées 

ouD®.8ecquet 


ftn  (Sef^uUBromure  de  Çler  | 

MOiUGi,  41,  Mni.  Il  nn-ioiii,  nsii 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 


La  Phesss  M^dicalk  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  touùs  lies  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  oiiii  ^tulaires  4e*  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  fie  prendaueune  responsabilité  quant 
4  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
(t^solument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  U  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'adminisiration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  lès  insertions. 

Pria!  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  {3  fr.  la  ligne 
pottr  1*8  Abonnés  d  La  Phissk  MioicAi-i).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 

Poste  médical  à  céder,  banlieue  immédiate  de 
Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4497. 

(Voir  la  ,uiU,  p.  1587).  -v) 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Pai  un  COMPOSÉ!  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITELUflATE  ARGENTO-CUPBiaUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  20’/,  st  10  '  /o  à  ^Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et^injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Blyco-Phytol  !  Urôthrites^chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Cynéco-Phytol  :  Métrucs. 

§  I  Ovules|de  Phytol  :  Métrites  ^ 

^  ^  Pharmacien  de  première  ciaspe,  ancien  Interne  dei  tiôpltaiu  de  Paris.  ^ 

fj|  LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  s,  me  Chanez  -  PARIS-AUTEÜIL  W 

Télépbonx  ;  AUTMUIL  36^81.  —  Aër,  télégr.  t  LABALBARAN 
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LE  VlVAgSOL 


des  Vaisseaux  capillair 
(lodure  de  Potassium) 


enSÂEES  EAEEAL 


OOlSrTPlB  3L.’wA.STIIlÆE! 


Etablissements  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS  ^ 
ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  ^ 

VfVASSO^ 

Ioca.-u.re  de  Fotassi-um.  -  Citrate  de  So-ud© 

RETARDE  L’ÉVOLUTION  DE  LA  VIEILLESSE 


LE  VHVASSOL 


BOITES  OE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 


contre  la  CONSTIPATION 

Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 


Résultat  au  bout .  d’une  demi-heure 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


ÉCONOMIQUE 

Aux  personnes  ne  pouvant  faire 
usage  de  l’eau  minérale  naturelle, 

Prescrire  le 


CAPSULES  SpRAFON 
Al/  GA/A^OL  /ODOFORME 


BRONCHITESîAigües  et  Chroniques, 
Dilatation  des  Bronchesï  Bronchorrée. 


iDIIODOFORME  TAlNEi 


AYANT  TOUTES  LES  PROPRIETES  ds  L'IODOFORHE  sans  e\ 

ANESTHÉSIQUE 


;r  ü odeur  désagréable. 


le  seul  réellement  extrait  de 
l’eau  des  Sources  de  l’Etat 
dont  il  contient  tous  les  principes. 


CHAQUE  PAQUET  dosé  pour  1  litre 
BIEN  SPÉCIFIER  LA  MARQUE' 
TOUTES  PHARMACIES 


Echantillons  au  Corps  médical, 

sur  demande,  24,  Boulevard  dos  Capucines»  PARIS. 


. . .  '’y^sr* 

ctPsuiES  onmouES  VIGIER 

à  0  gr.  25.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Caosules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 

CAPSULES  Surrénales  à  Ogr.  *5;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  80;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr..  80;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  60;  C.  Thymus  à  0  gr.  30; 
C.  Rénales  A  0  gr.  30;  C.  Kupeptiques  i  0  gr.  80,  etc. 

r«BtM  <M  0«p«alM  «e  donnant  à  Im  doao  do  9  à  6 
pmr  font. 
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Doct.  33  ani,  ach  pour  Novembre  suc.  banlieue 
ou  périm.  Paris,  100  km.  environ.  Ecr.  P. üf.  n®  4506. 

A  vendre  deux  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4509. 

Infirmière  15  ans  pratique  anesthésie,  laryngo- 
logie,  ophtalmologie,  chirurgie,  demande  emploi 
matinée  ou  après-midi.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4511. 

Interne  province  désire  place  d’assistant  on  d’in¬ 
terne  Paris  ou  banlieue.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4512. 

Doctoresse  Faculté  de  Paris  cherche  travail 
médical  ou  paramédical.  — Ecrire  P.M.,  n®  4513. 

Demande  infirmier  sachant  photo  pour  après-midi 
chez  radiographe.  Place  à  l'année'.  —  Ecrire,  avec 
références  et  exigences,  P.  M.,  n®  4517. 

Docteur  louera  pour  consult.,  une  ou  deux  fois  par 
semaine,  cabinet  et  salon  chez  radiographe  bien 
installé,  chaque  consultation  devant  être  radiogra¬ 
phiée.  —  Ecrire  D’’  Krigesky  à  Epernay. 

A  céder  pour  cause  de  décès,  villa  de  repos  du 
D'  Monterais  à  Nice  (St-Antoine).  Propriété  de 
8  hectares.  Etablissement  de  50  lits,  3  villas  annexes 
et  dépendances.  Installation  d'hydrothérapie  et  d  hé¬ 


liothérapie.  Pour  tous  renseignements  s’adresser  à 
M®  Grimaldl,  notaire,  place  Masséna,  à  Nice. 

Etudiante  4“  année,  externe  hôp.  désire  travail 
rétribué,  anesthésie  intraveineuse,  gynécologie.  — 
Ecrire  P.  M.,  n®  4522. 

Fonctionnaire,  disposant  quelques  heures  par 
jour  et  ayant  tenu  écritures  de  docteur  ac.  emploi 
similaire,  connaît  dactylo.  Ecrire  P.M.,  n®  4523. 

Jeune  docteur  ex-interne  province,  aiderait  con¬ 
frère  l’après-midi.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4524. 

Etud.  méd.  cherche  traductions  :  allemand,  anglais, 
roumain,  italien.  Zucman,20,  rue  Fossés-St  Jacques. 

Table  pour  voles  urin.  et  gynécol.,  état  neuf, 
240  francs.  S’adresser  D®,  7,  rue  du  Midi,  Vincennes. 

AVIS.  —  Prière  de  ioindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  tr.  38  pour  la  transmission  des  lettres. 


MAISON  DE  SANTE  MEDICO-CHIRURGICALE 
DE  LA  GARE  DE  LYON 

ai  ter,  boulevard  Diderot,  Paris.  —  Méph.  :  Diderot  32-8S. 
Hôm  particulier.  Confort  moderne.  Deux  salles  d’opérations 


Vomissements  delà  Grossesse 


Eiablissement  thermal  La  Roohe-Posay  (Vienne).  Prix  dn  cen- 
tenu  :  20  fr.  ;  prix  dn  postal  on  sus  :  en  ?are,  2  fr.  95;  à  domi¬ 
cile,  3  fr.  55.  Le  récipient  est  facturé  comme  ordre  5  fr.  et  repris 

pour  le  mémo  prix  renvoyé  gare  La  Roiho-Posay _ A  PARIS, 

le  dépôt,  18,  rue  Ka<.art  (Tél  Central  71-84),  livre  à  domicile  à 
20  fr.  plus  5  fr.  consignation  bonboonotto. 

LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


q  V  (VINdeLAVOlX)  ^  f 


GROSSESSE 

ALLAITEMENT 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 

P&ratÛne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 
NOUVEAU  LAXATIF  MINERAL. 

ilDIGiTIOlS  :  CoDSflpitlDfi  DplnlItfB,  Colites,  Gotoroeolltos,  ippeodlelteL 

Littérature  et  échantiUoni  :  PBABMACIE  HAUBL  -  LE  MANS 

à  PUIS  :  laboratoires  BRUHKAÜ  et  0'«,  ll.bis,  ma  de  BerrL—  Tél.  ;  ïlysées  61-1». 


ËitrKits  opothérapiques  CHAIX 


Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 
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(Ficus  GADus  OLeum.) 


I  EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

I  VIVIEN 

^YIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L'EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  *’huile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
elle-même. 


Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  g'luten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées» 

Parfaitement  supporté  par  \es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable,,  que  ren¬ 
ferme  le  Figadol,  en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
iodique. 

Rue  d’Abbevüle,  6,  PARIS  wiMMÉaiM— unis  mil  . . 


MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURiEUX.  18,  Av^ue  Hoche.  PARIS 


EL -TA  B  L_  I  S  S  EL  M  El  NJ  irs 


MAYE.T- 

MAISON  F-RAN^îAiSEL 

PRoTH£.SE.a5 

BANDAGES  ,  BAS  ,  CORSETS 
E-T  CEINTURES  . 


CUIUL.OT 

F*ONJDÉ.E  EN  -1030 

ORTHOPÉDIE. 

T  APPAREILS  D 'ORTHOPÉDIE  .  de: 
PROTHÈSE  £T  CHAUSSURES  . 


sr  rueMONTORGULIL.  paris  ll^ 

Téléphoné  CENTRAL  Ô3‘0I 


S  RUE  CAST&X  ,  PARIS  IV? 
Téléphone  a  ARCHIVES  17-22 
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PRESSE  MEDICALE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


MASSON  ET  EDITEURS 


PBIX  DE  L’ABONNEMEHT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  • 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 
F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE 


ide  Clinique  ophlalmologiqno,  Médecin  honoraire  des  hôpitauit,  Médeoii 

Membre  de  l’Âcadémie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  1' 


F.  WIOAL 

Professeur  de  cbnique  médicale, 
Membre  de  ilnstitut 


PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint-Antoin 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


H.  ROGER 

Doyen  de  la  Faculté  de  Paris 
Médecin  de  l’Hôtel-Dieu, 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  l'hôpital  Saint-Antoin< 


CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé,  Ancien  chef  des  trav.  clin,  de 

argien  de  i’hôpitm  Saint-Louis.  à  l’hôpital  Brooa. 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédactior 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Hermaln  (6*) 


Articles  originaux  : 

M.  LETOLLEet  F.  Bezanoon.  — La  granulation  tuber- 
cnlense  et  le  tubercule  miliaire  des  poumons 
(8  fig.),  p.  817. 

Guimbellot  et  Beaine.  —  Pseudarthrose  doulou¬ 
reuse  d’une  rôte  par  interposition  pleurale  avec 
chevauchement  intermittent  des  fragments  (2  fig.), 

p.  821. 

Léon-Meunier.  —  De  l’état  dyspeptique,  p.  822. 
Revue  des  Journaux. 


Supplément  : 

Prof.  E.  Benoit.  — La  réorganisation  des  hôpitaux. 

M.'Letullk.  —  L.  Faisans  (1851  1922)  [1.  fig.]. 

R.  Steibbl.  —  Entretien  des  seringues  et  des 
aiguilles . 

La  médecine  a  tbavebs  le  monde.  —  Anatomie  du 
VIVANT  (3  fig.).  —  Questions  médicO'Militaibbs.  — 
Livres  nouveaux.  —  Sommaires  des  Revues.  — 
Universités  de  province.  —  Concours.  —  Hôpitaux 
ET  Hospices.  —  Nouvelles,  —  Rehseionbhents  et 
CoMlfUNIQUÉS. 


LA  RÉORGANISATION  DES  HOPITAUX 


En  Amérique,  on  le  sait,  les  citoyens,  au  lieu 
de  remettre,  par  l'intermédiaire  du  fisc  l'argent 
■  nécessaire  au  fonctionnement  des  hôpitaux  à  des 
bureaux  irresponsables,  dirigés  par  des  politiciens, 
le  confient  directement  à  des  administrations  hospi¬ 
talières  entraînées  et  dirigées  par  des  états-majors 
médicaux  instruits.  Aussi  les  hôpitaux  Uutonomes, 
au  lieu  de  dormir  dans  les  errements  anciens, 
cherchent  continuellement  à  se  modifier  pour 
répondre  aux  besoins  modernes.  La  réorganisation 
des  hôpitaux,  qui  est  au.v  Etats-Unis  entre  les  mains 
du  corps  médical,  fait  tous  les  jours  de  magnifiques 
progrès. 

L’origine  du  mouvement  de  rénovation  de  l'orga¬ 
nisation  hospitalière  remonte  à  une  dizaine  d'an¬ 
nées.  Le  Collège  des  chirurgiens  américains  a 
formulé  les  trois  points  principaux  suivant  lesquels 
les  hôpitaux  modernes  doivent  fonctionner  : 

1°  Etablissement  de  dossiers  médicaux  complets 
et  conservés  dans  des  archives  bien  tenues-, 

2°  Laboratoires  suffisamment  outillés-, 

3“  Etats-majors  médicaux  composés  d'hommes 
compétents,  honnêtes  et  acceptant  de  travailler  en 
collaboration. 


Les  hôpitau.x  qui  réalisent  ce  programme  mini¬ 
mum  sont  dits  «  organisés,  standardisés  »  {le 
mot  standard  na  pas  son  équivalent  en  français). 

Le  Collège  des  médecins  américains  s'est  donné 
comme  tâche  d’amener  progressivement  tous  les 
hôpitaux  à  ce  même  point  de  perfectionnement. 

Le  professeur  Benoit,  de  Montréal,  nous  envoie 
pour  les  lecteurs  de  La  Presse  Médicale  l’état 
actuel  de  la  Standardisation  ou  Standarisation 
des  hôpitaux,  en  particulier  au  Canada. 

•  . ,  P-  D- 

La  standarisation  des  Hôpitaux. 

Les  résultats  du  mouvement  de  standarisation, 
commencé  d’une  façon  sérieuse  en  1918,  se  font 
déjà  sentir.  On  compte  aux  Etats-Unis  et  au 
Canada  761  hôpitaux  généraux  de  100  lits  ou 
plus  ;  les  inspecteurs  du  Collège  américain  ont 
trouvé,  en  1918,  que  89  de  ces  hôpitaux  seulè- 
ment  pouvaient  être  considérés  comme  standa- 
risés.  Depuis  ce  temps,  les  rapports  annuels  des 
inspecteurs  ont  donné  les  chiSres  suivants  : 

Pour  1919  ..  .  ,  .  198  hôpitaux  itandarisés. 

— -  1920  ....  407  —  — 

—  1921  ....  568  —  — 

Sur  le  nombre  total  des  hôpita,ux  généraux  de 


VANADARSINE  DIGITALINE  < 


(Solution  d’Arséniate  de  Vanadium). 

AHeoiente  le  taux  de  l’hemogioiilnB,  le  poids 
et  les  forces. 
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Le  üiurédguB  Rénal  par  excellence 

"laSANTHÉOSE” 

n*  se  délivre  qa’en  boîtes  de  S4  osobets 
4,  rue  in  Rot-de-Sicile,  PARIS 


HEMOGENOL 

Anémies  =  Débilités 
=  Convalescences  = 

DOSS  :  Avaler  4  à  6  dragéei  par  jour  entre  les  repas. 
Spécimen*  cl  LUtS-ature  : 

Laboratoirés  DAUSSE,  4,  rue  Aubriot,  Paris. 


UNS—  ASPIRINE  VICARIO 

B'  IP  GARANTIE  CHIMIQUEMENT  PURE 

NAI  iVbla^tl  6RANULÉS  -  COHIPRIHÉS  -  CACHETS 

Toujours  spécifler  ;  VICARIO 
Granules  -  Solution  -  Ampoules.  Laboratoire  VICARIO,  17,  bonlov.  Hansimann,  PARIS. 


FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CULTURE  LIQUIDE  —CULTURE  SÈCHE 

Laboratoires  FOURNIES  Frères 

26.  Boulevard  de  l  Hôpital  -  PA  PIS 


Vosges 


Rhume  de  cerveau  picotements  de  la  ooroe 


HETEROLYSINE  «et.|S|«9behzol 

Vaccin  antiaonococcinue  en  CAPSULES  ^  ** 


Vaccin  antigonococcique  en  CAPSULES 

BLENNHORRAGIE  -  GOUTTE  MILITAIRE 

SÉROSITÉ  URÉTRALE  ET  VAGINALE 


Antisypbilliiqne  puissant  -  Action  extrêmement 
rapide  -  Qualités  remarquables  de  tolérance. 
Littérature  et  échantUloni  :  A.  MILLET,  pharmacien, 
bP  4,  ru*  Sieher,  ParU-IX*. 
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100  lits  ou  plus,  le  mouvement  de  standarisation 
des  hôpitaux  a  donc  fait  monter  le  pourcentage 
des  hôpitaux  efficaces  à  74  pour  100  et  le  mou¬ 
vement  se  continue. 

Le  résultat  de  cette  parapagne  du  Collège  des 
chirurgiens  américains  se  marque  de  bien  des 
façons,  non  seulement  la  classification  des  hôpi¬ 
taux  s’est  améliorée  considérablement,  mais  le 
travail  dans  les  milieux  hospitaliers  et  médicaux 
s’est  complété  d’une  façon  remarquable.  L’ému¬ 
lation  des  institutions  s’est  éveillée  ;  on  a  voulu 
non  seulement  atteindre  l’état  d’efficacité  mini¬ 
mum  ou  standard,  mais  on  s’est  piqué  au  jeu  en 
quelque  sorte  et  l’pn  a  çontiniié  h  perfectionner 
son  organisation.  Ainsi,  par  exemple,  à  Montréal, 
l’Hôpital  Ste  Justine,  pour  les  enfants  (qui  n’a 
pas  encore  100  lits  mais  qui  va  les  avoir  bientôt), 
a  établi  chez  lui  les  éléments  suivants  ;  création 
d’une  chambre  des  archives,  révision  hebdoma¬ 
daire  des  dossiers,  rapport  mensuel  des  résul¬ 
tats,  réunion  conjointe  mensuelle  des  médecins 
et  des  administrateurs,  extension  du  service 
social.  Le  service  social  comprend  un  personnel 
chargé  de  suivre  les  malades  après  leur  sortie  de 
l’hôpital,  afin  de  continuer  dans  les  familles  l’in¬ 
fluence  de  l’institution  et  de  pouvoir  enregistrer 
les  résultats  définitifs  du  traitement  des  malades. 
La  campagne  de  standarisation  des  hôpitaux  a 
fait  en  outre  beaucoup  pour  développer  le  travail 
en  collaboration  et  creer  des  moyens  d’action  col¬ 
lectifs.  Les  hôpitaux  catholiques,  par  exemple,  se 
sont  réunis  en  association  ;  on  y  discute  les  ques¬ 
tions  d’ordre  général  dans  un  congrès  annuel;  on 
tient  des  réunions  partielles,  dans  les  provinces  ou 
les  Etats,  pour  discuter  les  questions  locales  ;  on 
a  créé  un  journal  spécialement  consacré  aux 
intérêts  hospitaliers,  qui  sert  d’union  à  toutes 
les  institutions  du  continent  et  qui  a  pris  une 
devise  très  noble  :  <c  Best  Thoughts  and  Service  », 
que  l’on  peut  traduire  librement  :  «  Les  meilleurs 
idées  et  le  meilleur  travail  ».  On  peut  affirmer 


qu  en  ce  moment,  et  que  par  suite  de  ce  mouve¬ 
ment,  on  assiste  à  une  véritable  renaissance  de 
la  profession  médicale  et  hospitalière. 

Nous  ne  pouvions  pas,  dans  la  province  de 
Québec,  nous  désintéresser  d’un  mouvement  qui 
couvre,  à  l’heure  qu’il  est,  tout  le  continent,  et 
dont  le  but  est  si  manifestement  utile  :  reffîcacitc 
des  hôpitaux,  Nous  n’aurions  pas  le  sens  de  nos 
responsabilités,  la  notion  de  nos  devoirs,  si  nous 
nous  refusions  à  établir  les  trois  éléments  essen¬ 
tiels  de  la  standarisation  :  1“  les  dossiers  complets, 
preuve  de  l’efficacité  du  travail,  seul  moyen  de 
ne  pas  perdre  les  fruits  de  l’expérience  hospita¬ 
lière  ;  2°  les  laboratoires  suffisants,  sans  lesquels 
le  contrôle  scientifique  n’existe  pas,  sans  les¬ 
quels,  par  conséquent,  le  travail  hospitalier 
demeure  incomplet  et  inférieur;  3“  des  hommes 
compétents,  honnêtes,  résolus  à  travailler  en  col¬ 
laboration,  décidés  à  tenir  l’intérêt  général  au- 
-dessus  de  l’intérêt  particulier,  s’appliquant  à 
assurer  l’efficacité  des  services  et  sachant  res¬ 
pecter  l’honneur  d’une  institution,  ambitieux 
également  d’agrandir  le  champ  d’action  et  d’aug¬ 
menter  le  prestige  de  leur  hôpital.  Il  est  certain 
que  la  standarisation  des  hôpitaux  est  d’un 
intérêt  primordial,  je  dirai  vital.  Les  hôpitaux 
non  standarisés  sont  destinés  à  disparaître,  à 
périr  dans  leur  isolement,  parce  que  les  malades 
iront  de  préférence  aux  hôpitaux  les  plus  sûrs, 
les  plus  efficaces,  les  mieux  organisés,  parce  que 
les  médecins  compétents  et  honnêtes  refuseront 
de  travailler  dans  les  institutions  où  le  travail  est 
paralysé  par  le  manque  d’organisation,  parce 
qu’un  hôpital  inférieur  ne  pourra  pas  se  suffire  à 
lui-même,  car  il  perdra  en  même  temps  ses  clients 
et  ses  bienfaiteurs;  l’on  sait,  en  efi“et,  que  chez 
nous  les  hôpitaux  sont  soutenus  par  la  charité 
privée.  La  grande  guerre  a  remué  profondément 
les  âmes,  elle  a  brisé  bien  des  routines,  elle  a 
démontré  d’une  façon  éclatante  la  nécessité  de 
l’union  pour  accomplir  les  grandes  choses  et  en 


assurer  la  permanence.  Ce  sera  là  1  un  des  bien¬ 
faits  inattendus  de  cette  guerre  d’avoir  dirigé 
les  volontés  et  les  énergies  vers  le  désir  de  mieux 
faire. 

On  ne  peut  qu’être  fier  de  participer  à  un 
mouvement  nouveau,  dont  le  but  ultime  est  de 
reconnaître  les  droits  des  malades  et  d’orga¬ 
niser  les  hôpitaux  pour  le  plus  grand  bien  de 
ces  malades,  Ce  mouvement  aura  pour  résultats, 
nous  le  croyons  sérieusement,  de  relever  la  pro¬ 
fession  médicale  et  de  la  placer  à  un  niveau  meil¬ 
leur.  Le  médecin  est  un  élément  essentiel  dans 
le  travail  hospitalier;  c’est  lui  qui  fait  la  valeur 
d’une  institution,  dont  le  prestige  repose  unique¬ 
ment  sur  son  caractère  et  ses  capacités.  Si  le 
médecin  chef  de  service,  dérangé  par  ce  mouve¬ 
ment  nouveau  qui  contrarie  ses  habitudes,  se 
fait  chef  d’opposition,  dans  son  bureau,  ou  cher¬ 
che  à  paralyser  le  progrès,  ce  médecin-là  n’est 
pas  à  sa  place;  de  même,  le  médecin  qui  n’ac¬ 
cepte  pas  une  discipline  nécessaire,  qui  est 
jaloux  de  son  voisin  et  cherche  à  le  supplanter, 
ce  médecin-là,  dans  une  institution,  est  une 
nuisance.  Et  le  médecin,  à  qui  on  a  confié  l’au¬ 
torité,  qui  est  devenu  président  de  bureau  ou 
surintendant,  et  qui  abuse  de  sa  position  pour 
grandir  son  service  et  diminuer  celui  des  autres, 
ce  médecin-là  est  une  calamité.  Une  institution 
moderne,  bien  organisée,  et  qui  a  l’instinct  de  la 
conservation,  ne  laissera  jamais  des  médecins 
égoïstes,  autoritaires  ou  personnels,  mettre  en 
péril  son  efficacité,  et  ce  sera  l’un  des  meilleurs 
résultats  du  mouvement  de  standarisation  des 
hôpitaux  que  d’avoir  montré  l’extrême  impor¬ 
tance  de  médecins  non  seulement  compétents, 
mais  sachant  aussi  reconnaître  le  mérite  des 
autres,  acceptant  de  travailler  en  collaboration 
et  se  faisant  un  point  d’honneur  de  considérer 
l’intérêt  général  avant  leur  intérêt  personnel. 
A  Montréal,  la  standarisation  est  acceptée  par 
les  hôpitaux,  qui  y  trouvent  leur  propre  intérêt. 
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Farines  très  légères  ±  Farines  légères  Farines  plus  substantielles 
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Crème  de  riz  maltée  <  Crème  d’orge  maltce  !  Farine  d’avoine  n-altée 

ARISTOSE  \  GRAMENOSE  1  CASTANOSE 

i  base  de  farina  maltée  d6  blé  et  d’avolm  |  (Avoine,  blé,  orge,  'maïs)  à  fease  de  farine  de  châtaignes  maltée 

CÉRÉMAETINE  J  B  LÉO  SE  LENTILOSE 

(Arrow-root,  orge,  blé,  inaïs)  “  Blé  total  préparé  et  malté  ?  iParine  de  lentilles  maltée 

CACAOS,  WALTS,  SEMOULES,  CÉRÉALES  spécialement  préparées  pour  DÉCOCTIONS 

Usine  et  Laboratoires  à  LEVALLOIS-PERRET.  -  Brochure  et  ÊehanHllons  sue  demande. 
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iParine  de  ientilles  maltée 
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it  par  la  Faculté  de  Médecine  de  l’Université, 
jui  ne  peut  qu’approuver  un  mouvement  destiné 
t  donner  à  l’enseignement  médical  plus  d’ampleur 
ît  plus  d’efficacité. 

Les  11  et  12  Mai  dernier,  l’Association  des 
nédecins  de  la  province  de  Québec,  nouvelle- 
nent  formée,  se  réunit  à  Montréal  pour  la  pre¬ 
mière  fois.  L’une  des  séances  de  l'Association 
Tut  consacrée  à  cette  question  de  la  standarisa- 
lion  des  hôpitaux.  On  démontra  que  ce  mouve¬ 
ment  de  standarisation  est  logique,  qu’il  est 
nécessaire  et  que  l’on  doit  le  favoriser  à  tous  les 
points  de  vue,  on  ajouta  même  que  le  mouvement 
loit  s’étendre  aux  écoles  de  gardes-malades.  En 
effet;  les  gardes-malades  religieuses  ou  laïques 
ont  leur  part  de  responsabilité  à  prendre  dans  ce 
mouvement,  parce  qu’elles  constituent  l’un  des 
éléments  essentiels  du  travail  hospitalier,  parce 
qu’ellés  doivent  être  les  collaboratrices  efficaces 
des  médecins,  chirurgiens  et  spécialistes;  parce 
qu’elles  prolongent,  dans  la  famille  et  dans  la 
société,  l’influence  bienfaisante  dé  nos  œuvres 
médicales.  Le  malade,  dans  sa  lutte  contre  la 
maladie,  est  supporté  par  deux  soutiens  :  le 
médecin  d-’un  côté,  la  garde-malade  de  l’autre. 
Le  malade  ne  sera  pas  convenablement  soutenu 
si  l’un  des  deux  soutiens  vient  à  manquer.  L’art 
médical  repose  sur  deux  qualités  fondamentales  ; 
l’observation  et  le  savoir-faire.  Ces  deux  qua¬ 
lités,  le  médecin  et  la  garde-malade,  chacun  dans 
leur  champ  d’action,  doivent  les  posséder;  sàns 
elles,  leur  action  mutuelle  et  nécessaire  ne  sau¬ 
rait  se  compléter.  Si  le  travail  du  médecin  doit 
être  réglementé,  celui  de  la  garde-malade  doit 
l’être  également;  la  standarisation  est  nécessaire 
pour  l’une  comme  pour  l’autre. 

Nous  devons  dire  que  cette  question  des  écoles 
de  gardes-malades  avait  déjà  été  posée  dans  une 
assemblée  tenue  à  l’Hôtel-Dieu,  le  24  Janvier  1922. 
Tous  nos  grands  hôpitaux  catholiques  avaient 
alors  accepté,  en  principe,  de  participer  à  ce  mou¬ 
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vement.  L’Université  de  Montréal  entra  alors  en 
action,  elle  obtint  de  la  législature  de  Québec, 
au  mois  de  Mars,  un  amendement  à  la  loi  de 
l’Association  des  gardes-malades,  enregistrée, 
qui  ouvre  le  registre  provincial  aux  gardes- 
malades  diplômées  de  l’Université.  Au  mois 
d’ Avril  suivant,  l’Université  de  Montréal,  sur  la 
recommandation  de  la  Faculté  de  Médecine,  a 
décidé  de  donner-  un  diplôme  de  gardè-malade 
universitaire  aux  élèves  des  écoles  reconnues 
parla  Faculté.  L’émission  de  ce  nouveau  diplôme 
comporte  là  standarisation  ou  la'  régularisation 
do  nos  écoles  de  gardes-malades.  La  Faculté  de 
Médecine  étudie,  en  ce  moment;  la  question. 
Elle  sera  en  état  de  présenter  prochainement  à 
l’approbation  de  nos  hôpitaux  un  projet  d’orga¬ 
nisation  qui  sera,  je  le  pense,  favorablement 
accueilli^  car  il  est  de  nature  à  protéger  nos 
meilleurs  intérêts,  et  à  compléter  l’efficacité  de 
notre  organisatibri  hospitalière.  Quand-  ceci  sera 
accepté-,  ifous  aurons  la  fierté  d’avoir  réalisé  le 
mouvement  nouveau  dans  toute  sa  plénitude, 
puisque  nous  aurons  ajouté,  à  la  rébi^anisation 
de  notre  Faculté  de  Médecine  et  à' là  standàrîsa- 
tion  de  nos  hôpitaux,  la  régularisation  dè  nOs 
écoles  de  gardes-malades.  Nous  pourrons,  en 
effet,  être  fiers,  an  point  de  vue  national  comme 
au  point  dé  vue  catholique,  puisque  nous  aurons 
accepté  de  servir  notre  religion  et’ notre  patrie, 
dans  lès  meilleures  conditions  possibles'  d’effica¬ 
cité,  pour  le  plus  grand  soulagement  de  l’objet 
unique  de  nos  préoccupations,  la  seule  raison 
d’être  de  nos  institutions  médicales  :  le  malade. 
C’est  lui  qui  a  sur  nos  institutions  les  premiers 
droits  et  c'est  faire  un  acte  d’honneur  que  de  le 
reconnaître. 

Prof.  E.  Benoit 

(de  Montréal). 
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L.  FAISANS 

(1851-1922) 

Léon  Faisans  succombe,  à  Tâge  de  71  ans,  à 
une  maladie  insidieuse  contre  laquelle  il  luttait 
depuis  longtemps,  sans  aucun  espoir,  avec  un 
courage  stoïque,  bien  conforme  à  son  admirable 
caractère.  Sa  mort  met  en  deuil  le  monde  médical 
où  notre  excellent  et  très  cher  collègue  ne  comp¬ 
tait  que  des  amis. 

La  vie  de  Faisans  sera  l’une  des  plus  belles 
pages  que  le  «  Plutarque  des  Médecins  illustres  » 
aura,  quelque  jour  prochain  peut-être,  à'  pré¬ 
senter  à  l’admiration  des  jeunes  générations 
médicales,  s’il  subsiste  encore,  alors,  une  France 
et  des  Français  pour  aimer' à  se  retremper  dans 
la  gloire  du  Passé  et  à  y  püiser  de  réconfortants 
exemples.  On  y  lira  la  merveilleuse  histoire  d’un 
jeune  Béarnais  arrivant  à  Paris,  peu  de  temps 
après  nos  terribles  revers  de  1871,  et  abordant, 
en  ardent  lutteur,  la  carrière  médicale,  armé  tout 
uniment  d’une  honnêteté  scrupuleuse,  voire  un 
peu  rigide,  et  d’une  indéracinable  droiture.  Par 
bonheur  pour  lui,  il  apportait,  en  même  temps, 
dans  son  bagage,  un  lot  d’incomparables  qua¬ 
lités  :  son  esprit  clair  et  méthodique,  ordonné, 
plein  de  logique,  un  bon  sens  avisé  ne  se  payant 
jamais  de  mots  et  une  indéfectible  sûreté  de  juge¬ 
ment.  Ces  vertus  allaient  lui  assurer  de  rapides 
victoires  dans  les  rudes  combats  de  nos  concours 
dés  hôpitaux,  briseurs  de  tant  d’énergies  1 

En  effet,  reçu  le  premier  au  concours  de  Tin- 
ternat,  en  1876,  notre  ami  entrait,  de  plain-piedj 
dans  la  pléiade  des  élus-;  Ses  années  chez  Gos¬ 
selin,  Lasègue,  Duguet  et  Grancher,  en  qualité 
d’interne,  décidèrent' de  sa  vie,  car  Grancher  sut 
captiver,  du  premier  coup,  Faisans  et  se  l’attacher 
d’une  amitié  profonde,  inaltérable  jusqu’à  la  mort. 
Amitié  I  quels  mystères  inexplicables  tu  recèles  I 
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par  quels  méandres  insondables  tu  t’enfonces  j 
dans  les  replis  du  cœur  humain!  Grancher,  l’homme 
toujours  glacial  et  distant,  le  Maître  plein  de  hau¬ 
teur,  qu’aucun  n'abordait  sans  une  petite  cons- 
triction  prdcordiale,  même  alors  que,  pour  vous 
rendre  un  service,  il  vous  accueillait  avec  ce 
pâle  sourire  dont,  pour  mon  humble  part,  je 
garde  encore,  après  tant  d’années,  l’impression 
quasi  douloureuse.  Faisans,  l’être  exquis,  le  doux 
Faisans,  affable  et  bon,  qui  vous  ouvrait  sur-le- 
champ,  par  ses  grands  yeux  pleins  de  soleil,  la 
porte  de  son  âme.  Comment  ces  deux  êtres  supé¬ 
rieurs,  d’essence  si  dissemblable,  de  tempéra¬ 
ments  si  opposés,  ont-ils  pu  se  fondre  en  une 
indissoluble  affection? 

J’ignore  si  le  bon  ami  que  nous  pleurons 
aujourd’hui  l’a  pu  dire,  ou  s’il  l’a  jamais  cherché. 
Pour  moi,  j’ai  subi  le  charme  suggestif  qui  éma¬ 
nait  de  Faisans,  j’ai  sondé  de  près  son  incurable 
modestie,  j’ai  connu  la  profondeur  de  son  dévoue¬ 
ment.  Toutes  ces  qualités  morales,  je  les  ai  vues 
à  l’œuvre,  près  d’un  demi-siècle  durant,  sans 
qu’elles  se  démentissent  un  jour.  Comme  moi, 
mieux  que  moi,  ses  fidèles  amis  les  ont  pratiquées 
et  l’œuvre  entière  de  Faisans,  son  œuvre  médi¬ 
cale  et  sociale,  qui  fut  considérable,  en  porte  le 
témoignage. 

La  vie  médicale  de  Faisans  est  vraiment  exem¬ 
plaire  :  elle  fut,  par  excellence,  celle  d’un  médecin 
d’hôpital.  Au  cours  de  ses  longues  années  de 
service  hospitalier,  puis,  pendant  toute  la  durée 
dfc  la  guerre,  il  y  apporta  le  sentiment  du  devoir 
et  le  don  de  soi-même  qui  ont  fait  la  gloire  de 
tous  les  grands  médecins  des  hôpitaux,  nos  pre¬ 
miers  maîtres,  nos  vrais  maîtres. 

L’observation  attentive  des  maladies,  la  recher¬ 
che  passionnée  des  signes  et  des  symptômes 
morbides  l’avaient  rapidement  désigné  comme 


l’un  des  «  chefs  »  les  plus  estimés  de  la  jeunesse 
studieuse.  Son  enseignement,  pratiqué  au  lit  du 
malade,  l’école  du  bon  sens  qu’il  proclamait  la 
base  même  de  l’éducation  médicale,  la  grande 
expérience  acquise  par  lui  aux  côtés  de  Grancher 


M.  L.  FAISANS 


lui  conférèrent,  de  bonne  heure,  une  haute 
notoriété. 

Le  public  médical  prétendit  même  lui  décerner 
la  palme  en  lui  accordant  la  réputation  d’être 
«  la  plus  fine  oreille  de  Paris  »;  contre  quoi  il 
s’éleva,  non  sans  vivacité,  en  répondant  que 
«  l’auscultation  se  doit  pratiquer  bien  plus  avec 
le  cerveau  qu’au  moyen  de  l’ouïe  »,  pensée  pro¬ 
fonde  qui  calma  ses  thuriféraires. 


L’œuvre  écrite  de  Faisans  n’est  pas  considé¬ 
rable;  mais,  sous  sa  forme  réduite,  elle  déborde 
d’aperçus  originaux.  Son  travail  inaugural  sur 
les  purpuras  myélopathlques  sape,  l’un  des  pre¬ 
miers,  le  bloc  chaotique  des  affections  dites 
rhumatismales.  Son  livre  excellent  sur  les  Mc- 
thodes  d’examen  dans  les  maladies  des  voies  res¬ 
piratoires  qui  ouvre,  si  ma  mémoire  ne  me  des¬ 
sert,  la  précieuse  Collection  Léauté,  est  demeuré 
le  livre  de  chevet  pour  tout  médecin  désireux  de 
perfectionner  ses  sens  dans  la  pratique  des  signes 
physiques.  Ses  études  sur  la  tuberculose,  en  par¬ 
ticulier  sur  la  tachycardie  des  tuberculeux,  ses 
enquêtes  sur  la  spléno-pneumonie  de  Grancher 
et  ses  complications  pleurales,  sur  la  pleurésie 
séro-fibrineuse,  en  collaboration  avec  Le  Damany, 
son  cher  élève,  sa  description  des  épanchements 
chyliformes  de  la  plèvre  n’ont  point  vieilli  :  elles 
fixaient,  sur  certains  points,  les  limites  de  la 
science. 

Ce  sont,  surtout,  ses  recherches  sur  l’appen¬ 
dicite  chronique  qui  ont  assuré  à  Faisans  la 
grande  popularité  dont  il  jouissait  parmi  nous. 
L’appendicite  familiale  dont  il  fut,  on  peut  l’affir¬ 
mer,  le  premier  père,  les  appendicites  «  mécon¬ 
nues  »,  en  particulier  celles  confondues  avec  la 
tuberculose  pulmonaire,  montrent,  dans  tout  son 
éclat,  la  finesse  d’observation  et  la  puissance  de 
pénétration  critique  de  notre  regretté  collègue. 
Que  d’erreurs  commises,  avant  lui,  et  réformées 
depuis  lui  !  Que  de  faux  tuberculeux  pulmonaires 
guéris,  grâce  à  lui,  par  le  couteau  libérateur, 
d’appendices  calculeux  ou  suppurés,  de  péri- 
appendicites,  fauteurs  des  désordres  les  plus 
invraisemblables  I 

,  * 

U Œuvre  sociale  de'Faisans  ^est'considérable  et 
multiple.  La  première  partie,  la  plus  importante 
peut-être,  celle  qui,  en  tout  cas,  aura  eu  le  plus 
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lointain  retentissement  et,  sans  doute,  la  portée 
la  plus  fructueuse,  est  constituée  par  la  part 
prise  par  notre  ami  dans  la  lutte  nationale  entre¬ 
prise,  en  France,  contre  la  Tuberculose. 

Collaborateur  infatigable  de  Grancher  pour 
tous  ses  travaux  sur  la  bacillose  pulmonaire, 
Faisans  accepta  plus  spécialement  la  lourde 
charge  de  mettre  en  état  et  de  développer 
I’Œuvre  Grancher.  Ce  bel  effort  pour  «  sauver 
la  graine  »,  pour  sauvegarder  de  la  contagion 
les  enfants  sains  de  parents  tuberculeux,  afin  de 
les  restituer,  un  jour,  à  la  collectivité  en  tant  que 
sujets  valides  propres  à  devenir  de  solides  géné¬ 
rateurs,  fut,  dès  l’origine,  immense.  Jusqu’à  la 
mort  du  Maître,  Faisans  s’y  consacra  corps  et 
âme:  après  Grancher,  il  refusa  la  haute  direction 
de  l'Œuvre,  mais  continua  à  remplir  auprès  de 
M™®  Grancher,  l’admirable  et  généreuse  réalisa¬ 
trice  de  l’idée  du  Maître,  le  poste  de  confiance 
dans  lequel  il  avait  rendu  tant  de  .signalés  ser¬ 
vices.  Il  faut  reconnaître  que  son  expérience 
consommée  de  la  tuberculose  pulmonaire  l’avait 
amené,  dès  le  début,  à  adopter  avec  enthou¬ 
siasme  ce  moyen  parfait  de  prophylaxie  sociale. 
Il  en  attendait  de  grands  bienfaits  et  se  plaisait  à 
répéter  :  l'Œuvre  Graucher  est  la  meilleure  de 
nos  armes  de  combat  ;  donnez-lui  de  l’argent, 
beaucoup  d’argent  :  elle  éteindra  la  tuberculose. 
Apôtre  et  précurseur,  il  avait  mille  fois  raison, 
longtemps  avant  que  l’opinion  publique  eût 
reconnu  le  bien-fondé  de  ses  dires  et  adopté  ses 
conclusions. 

La  nomination  de  Faisans  comme  membre  de 
la  Commission  permanente  de  préservation 
contre  la  tuberculose,  au  ministère  de  l’Intérieur, 
fut,  pour  lui,  une  occasion  nouvelle  de  se  dépen¬ 
ser  en  généreux  efforts  dans  cette  lutte  qui  le 
passionnait.  Il  y  prit,  d’emblée,  une  place  impor¬ 
tante,  acceptant,  sans  compter,  tous  les  travaux, 
tous  les  rapports  qu’on  lui  proposait,  heureux 
de  consacrer  à  cette  œuvre  de  longue  haleine 


l’ampleur  de  ses  vues  et  la  prudence  audacieuse 
de  ses  conceptions  en  matière  d’Hygiène  sociale. 

Entre  temps,  et  comme  si  la  multiplicité  de 
ses  charges,  jointe  à  l’étendue  de  ses  devoirs  pro¬ 
fessionnels  de  médecin  praticien,  justifiait  le  ma¬ 
gnifique  sacrifice  qu’il  avait  toujours  fait  de  son 
repos  et  même  de  sa  santé,  Faisans  avait  accepté 
un  honneur  lourd  de  responsabilités  :  il  s’était 
laissé  nommer,  par  acclamation  universelle  de 
ses  collègues,  représentant  du  corps  médical  des 
hôpitaux  de  Paris  au  Conseil  de  surveillance 
de  l’Assistance  publique.  Cette  fonction,  toute 
honorifique,  ne  consiste  pas  seulement  à  défendre 
les  intérêts  moraux  et  professionnels  des  méde¬ 
cins  des  hôpitaux,  au  sein  d’une  Assemblée  for¬ 
mée  d'éléments  les  plus  disparates;  elle  demande 
aussi  une  participation  effective  au  fonctionne¬ 
ment  administratif  de  l’énorme  et  vieille  machine 
parisienne  dont  le  cœur  bat  avenue  'Victoria.  Et 
cette  partie  du  devoir  de  notre  représentant  n’est, 
ne  saurait  être  qu’un  effroyable  calvaire.  Fai¬ 
sans  le  gravit,  nombre  d’années,  avec  un  calme, 
avec  une  allégresse  aussi  courageuse  que  décon¬ 
certante.  Il  y  prenait  un  réel  intérêt,  témoignant 
d’une  assiduité  et  d’une  bonne  volonté,  puis, 
bientôt,  d’une  autorité  qui  renforcèrent  encore, 
si  possible,  l’estime  et  la  sympathie  dans 
lesquelles  le  tenait  la  grande  famille  médicale. 

Enfin,  pour  esquisser  par  un  dernier  trait 
l’existence  si  laborieuse  de  cet  homme  de  bien, 
esclave  conscient  de  tous  ses  devoirs,  il  faut  rap¬ 
peler  le  rôle  capital  rempli  par  M.  Faisans  dans 
l'administration  médicale  de  la  compagnie  des 
Chemins  de  fer  de  l’Etat.  Lors  du  rachat  du 
chemin  de  fer  de  l’Ouest  par  l’Etat,  il  y  a  quel¬ 
que  vingt  ans.  Faisans  prit  en  charge  l’écrasante 
fonction  de  «  directeur  du  Service  de  Santé  et  de 
l’Hygiène  des  chemins  de  fer  de  l’Etat  ».  Ce  lui 
fut  l’occasion  de  tenter  une  réforme  fondamen¬ 
tale  dans  l’organisation  d’un  service  où  régnait  la 
confusion.  Il  eut  carte  blanche  :  on  connaissait 


sa  correction,  son  honnêteté  proverbiale,  sa  con¬ 
naissance  des  hommes  et  sa  clairvoyante  bonté. 
Il  y  avait  là  un  effort  surhumain,  d’abord  à  entre¬ 
prendre,  puis  à  poursuivre  indéfiniment.  Com¬ 
ment,  les  ayant  mesurés  d’un  œil  expérimenté, 
osa-t-il  affronter  ces  travaux  herculéens  ?  H  y 
réussit  cependant  :  aidé  de  collaborateurs  dé¬ 
voués  et  fidèles,  il  parvint  à  mettre  sur  pied  un 
instrument  exemplaire  dont  les  rouages,  logi¬ 
quement  coordonnes,  fonctionnent  aujourd’hui 
sans  heurts,  pour  le  plus  grand  bien  du  personnel 
administratif,  des  cheminots,  et  des  voyageurs.  A 
ce  labeur  quotidien  qui  l’épuisait,  sans  le  décou¬ 
rager,  Faisans  n’a  pas  cessé  de  consacrer  toutes 
les  ressources  de  son  intelligence.  11  meurt  à  la 
peine,  conscient  d’avoir  rempli  son  devoir  jus¬ 
qu’au  bout,  en  vaillant,  comme  un  vrai  chef.  Et, 
de  cela  aussi,  nous,  ses  amis,  nous  sommes  tou¬ 
chés  :  nous  savions  que  Faisans  ne  voulait 
mourir  autrement  que  debout,  à  son  poste  de 
combat. 

Ami,  ton  existence  si  noblement  remplie,  à 
l’abri  des  amertumes  de  l’ambition,  aura  été  celle 
d’un  sage.  Ton  œuvre  est  accomplie,  dors  en 
paix  le  Grand  Sommeil  ! 

Maurice  Letulle. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ESPAGNE 

Le  Comité  chargé  d’organiser  l'Expoeiiion  interna¬ 
tionale  de  matériel  sanitaire,  qui  aura  lieu  au  cours 
du  Congrès  de  Madrid  qui  sera  célébré  en  Juin  1923, 
a  émis  le  projet  d’éditier  nn  bôpiial  modèle  qui  por¬ 
terait  le  nom  du  professeur  Ramon  y  Caj»!  et  perpé¬ 
tuerait  l'œuvre  de  ce  premier  congrès. 

Les  bâtiments  édifiés  pour  1  exposition  seront 
aménagés  de  telle  sorte  qu’ils  pourront  être  convertis 
en  un  hôpital  spacieux  et  répondant  à  toutes  les  lois 
de  l’hygiène. 

Ce  sera  le  premier  hôpital  destiné  à  la  classe 
moyenne. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÉMIE 
LYIWPHATISMÊ 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETO- 


MARINOL 


Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froide 
Xodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique.  * 

Cinq  omo.  (une  cuillerée  t  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 
d’l0d*  et  1/4  de  milligr.  de  Métbylarainaite  en  . combinaison  physiologique. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


clln'eitpas  douteux 
qu’en  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métauz, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l’eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  à  la  thérapeutique 
marine.  » 


(  .Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l’eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  unelacune  dans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 


POSOLOGUB  I  Par  jour 


Aduilei,  î  a  î  cnilterées  4  soupe.  Enfants,  J  *  3  cuillerées  a 
NourrUsans,  2  4  3  cuillerées  à  café. 


Echantillons  gratuits  Bur  demande  adressée  à 

*  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 


Laboratoire  d’études  à  Biarrltx.  —  Birtetiu'  .  A  cnsSAO 


Médaille  D’Hygiéne  Publique 

déoerni*  lur  U-ppopoéition  ou  ^'Aoadémrt  da  MédaalA» 
if^ournat  QffteUt,  ArrM  MinlaUrla;  du  10  jlasTlar  itU. 
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ANATOMIE  DU  VIVANT 

Attitudes  vicieuses  du  cou  d’origine 
musculaire. 

La  forme  du  cou  dépend  beaucoup  non  pas 
de  la  longueur  de  la  colonne  osseuse  cervicale 
qui  est  sensiblement  la  même  chez  tous  les 
sujets,  mais  de  la  position  des  parties  du 
squelette  qui  limitent  le  cou.  Quand  le  maxil¬ 
laire  inférieur  est  très  développé,  quand  il  se  Figure  1.  la  tête  en  arrière  est  remplacée  par  des  plis 

porte  obliquement  en  bas,  quand  en  même  Absence  complète  du  sterno-  ]  Torticolis  par  contracture  du  verticaux  dus  à  la  tension  du  muscle  peau- 
temps  les  clavicules  sont  épaisses  et  incur-  cléido-mastoïdien,  bypertro-  sterno-mastoïdien  et  du  pau-  çigj. 

,  ^  1  ^  é  O-  pbie  du  paucier  (Setiïer).  I  cier  du  côté  gauche  Seiffer).  ^  j  *  ,  -j- 

vees,  le  thorax  large,  le  cou  paraît  court.  Si  L  absence  d  un  des  sterno-raastoidiens,  ou 

le  maxillaire  inférieur  est  petit,  les  clavicules  cou  sont  encore  influencées  par  le  développement  la  contracture  de  l’un  d’eux,  détermine  la  défor- 

minces,  la  poitrine  tombante,  le  cou  paraît  musculaire.  Ce  sont  surtout  "les  muscles  sterno-  mation  connue  sous  le  nom  de  torticolis.  Tout 

long.  mastoïdiens  et  les  trapèzes  supérieurs  qui  influent  torticolis  n’est  pas  nécessairement  sous  l’in- 

Indépendamment  des  modifications  imposées  sur  la  forme  du  cou.  fluence  du  sterno-mastoïdien;  le  trapèze,  le  splé- 

aux  dimensions  apparentes  du  cou  par  la  confor-  Le  défaut  de  longueur  du  cou  est  dû  souvent  à  nius  peuvent  être  également  en  cause  (fig.  3;. 
mation  du  squelette,  la  brièveté  et  la  longueur  du  la  prédominance  de  l’action  des  muscles  éléva-  ‘  D. 


m'À 

i  X-  \ 

suffisante,  le  cou  sera  démesurément  long. 
Dans  l’un  et  l’autre  cas,  la  forme  du  cou  et 
des  épaules  ne  saurait  être  harmonieuse; 
c’est  le  terme  moyen  entre  ces  extrêmes  qui 
donne  seul  de  la  grâce  aux  lignes  de  la  nuque 
et  des  épaules.  » 

Le  sterno-mastoïdien  est  un  muscle  dont 
les  anomalies  sont  fréquentes,  anomalies  con¬ 
génitales  ou  anomalies  acquises. 

Quand  les  sterno-mastoïdiens  viennent  à 
manauer.  leur  saillie  dans  le  mouvement  de 


teurs  des  épaules  :  trapèze  supé¬ 
rieur  et  angulaire  de  l'omoplate; 
la  prédominance  tonique  de  ces 
muscles  élève  le  scapulum  et  la 
clavicule  et  rkccourcit  le  cou. 

L’affaiblissement  de  ces  mêmes 
faisceaux  musculaires  occasionne 
l’abaissement  des  épaules  et,  par 
conséquent,  l’augmentation  de  la 
longueur  du  cou. 

«  Que  les  élévateurs  des  épau¬ 
les  soient  démesurément  dévelop¬ 
pés,  dit  Duchenne  (de  Boulogne), 
le  cou  sera  court  et  gros;  au 
contraire,  que  ces  sortes  de  liga¬ 
ments  actifs  n’aient  pas  une  force 


A  \  e^^^g'obuies  ANTISEPTIQUE  URINAIRE 

de  BASE  et  de  REGIME  j  par  jour.  et  HÉPATO-RÉNAL 

j^Dépôtda  Parit;  P.LOISEAU,7,R.duRooher.— £c/ianf///o/i  et  Littérature  ;  Laboratoire  PYRËTHANE  — ABLONfS.-il-Oisel.l^^^^^^ 


GOUTTES 

26  à  60  par  dose. -300  Pro  Dlo 
(en  eau  bicaibonatée). 
AMPOULES  A  2  C*.  AntitbermiqueB. 
ampoules  b  5  c*.  AntinéTralglquee, 

1  à  B  pirjour  avat  ou  tant 
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ENTRETIEN  DES  SERINGUES  ET  DES  AIGUILLES 


Nombreux  sont  les  moyens  préconisés  pour 
décoller  les  seringues  dont  le  piston  est  grippé,  pour 
déboucher  les  aiguilles  après  injections  de  sérum  ou 
prises  de  sang. 

Nous  effectuons  cette  opération  à  l’aide  de  l’acide 
acétique  et  procédons  de  la  façon  suivante  : 

1“  Pour  les  seringues  :  Tenir  la  seringue  vertica¬ 
lement,  embout  en  bas.  Verser  à  l'aide  d’une  fine  pi¬ 
pette  quelques  gouttes  d’acide  entre  piston  et  seringue. 
Attendre  une  minute.  Retourner  la  seringue  et  recom¬ 
mencer  l’opération  par  l’embout.  Le  piston  deviendra 
tout  à  coup  parfaitement  libre  dans  le  cylindre. 

2“  Pour  les  aiguilles  de  Reverdin  ou  à  pédales.  — 
Tremper  l’aiguille  aussi  largement  que  possible 
dans  l’acide  et  manoeuvrer  les  pièces  mobiles  au  bout 
de  deux  minutes. 

3°  Pour  les  aiguilles  dites  hypodermiques,  lom¬ 
baires,  à  anesthésies  locales.  —  Introduire  à  l’aide 
d’un  crin  très  fin  ou  d’un  cheveu  l’acide  dans  le 
canon.  Recommencer  l’opération  trois  ou  quatre  fois 
en  maintenant  l’aiguille  le  canon  en  l’air.  La  chaleur 
de  la  main  aidera  à  faire  monter  les  huiles  d’air 
dont  l'acide  prendra  la  place. 

Au  bout  de  cinq  minutes  environ  il  deviendra  pos¬ 
sible  de  passer  un  mandrin  qui,  jusque-là,  s’arrêtait 

Depuis  que  nous  employons  ce  procédé  nous 
n’avous  jamais  eu  d’insuccès  même  avec  des  aiguilles 
de  12  cm.  (anesthésie  des  splanchniques).  Nous  avons 
ainsi  remis  eu  service  des  aiguilles  et  des  seringues 
dont  la  durée  aurait  été  abrégée  par  les  autres  pro¬ 
cédés. 

Terminer  la  manœuvre  par  un  rinçage  abondant  à 
l’eau. 

Graissage.  —  Pour  faire  pénétrer  l’huile  ou  la 
vaseline  dans  les  aiguilles,  nous  l’injectons  à  l’aide 
d’une  seringue  ou  d’un  tube  d’étain  et  nous  prenons 
la  précaution  de  faire  bouillir  les  aiguilles  et  de  ne 
jamais  les  flamber.  Celles  qui  ont  été  graissées  à  la 
vaseline  en  sont  débarrassées  avant  rébullilion,  sim¬ 
plement  par  propulsion  d’air  à  l’aide  d’une  seringue. 

Ravmond  Steibel, 

Assistant  à  la  Clinique  du  D'  V.  Pauchet. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Maisons  de  convalescence  pour  soldats. 

D.  —  Un  soldat  convalescent  de  pleurésie  avec  un 
sinus  costo-diaphragmatique  gauche  bloqué,  adhé¬ 
rent  à  la  coupole  diaphragmatique  et  symphyse  car¬ 
diaque,  est  arrivé  avec  un  congé  de  convalescence  de 
deux  mois,  dans  le  taudis  familial  d'une  pauvre  veuve 
avec  quatre  enfants.  Une  semaine  après,  ce  soldat 
allait  s' embaucher  dans  une  usine  et  un  mois  après 
j’ai  été  appelé  auprès  de  lui  pour  une  petite  hémo¬ 
ptysie.  Pourquoi  ses  chefs  ne  Vont-ils  pas  envoyé 
dans  un  de  ces  dépôts  de  convalescents,  aménagés 
pendant  la  guerre?  Que  dois-je  faire  pour  ce  garçon, 
qui  ne  peut  pas  être  soigné  chez  lui'? 

R.  —  Avec  la  cessation  des  hostilités,  ont  disparu 
tous  ces  dépôts  de  convalescents  qui  avaient  été 
créés  en  arrière  du  front.  Les  habitudes  du  temps  de 
paix  ont  été  reprises  :  nos  convalescents  de  maladies 
graves  sont,  après  un  long  séjour  dans  nos  hôpitaux, 
proposés  pour  la  réforme  temporaire  ou  définitive,  ou 
envoyés  en  convalescence  dans  leurs  familles,  pen¬ 
dant  deux  ou  trois  mole. 

î  Or,  écritle  médecin-major  de  1”  classe  Laporte, 
indépendamment  du  tuberculeux  à  l’extrême  début, 
nombre  de  malades  convalescents  d’affections  del’ap- 
pareil  broncho-pulmonaire  (pleurésie,  pneumonie) 
ou  de  certaines  affections  contagieuses  sont  des 
tuberculeux  en  puissance.  Tous  ces  déficients  pulmo¬ 
naires  sont  à  un  tournant  très  important  de  leur  vie 
pathologique  ;  C'est  à  ce  moment  qu'ils  doivent  être 
mis  dans 'les  meilleures  conditions  d’hygiène  et  de 
confort  possible.  » 

Enles  envoyant  en  convalescence  dans  leurs  famil¬ 
les,  Laporte  estime  que  30  pour  100  seulement  reti¬ 
rent  de  leur  congé  de  deux  ou  trois  mois  le,  bénéfice 
qu’on  est  tn  droit  d’en  attendre.  Les  deux  autres 
tiers  ne  trouvent  que  le  taudis,  la  promiscuité,  la 
nourriture  iusuffisante  6t  les  nombreux  cabarets  ;  au 
Heu  de  s’améliorer,  leur  état  précaire  s’aggrave. 

Pour  ces  congés  de  longue  durée,  les  familles  peu 
ailées  sont  heureuses  de  voir  leur  fils  revenir  à  l’ate¬ 


lier  ou  à  la  charrue,  et  de  les  aider  ainsi  à  compen¬ 
ser  les  sacrifices  pécuniers  qu’ils  s’imposent. 

Mais  comme  ces  déficients  pulmonaires  offrent  un 
terrain  tout  préparé  à  recevoir  la  graine,  c’est-à-dire 
le  bacille  de  Koch,  il  serait  utile  de  créer  pour  eux 
des  Maisons  de  convalescence  bien  aérées  et  con¬ 
fortablement  installées.  Là,  les  convalescents  seraient 
soumis  à  une  vie  de  grand  air,  tout  en  s’inspirant 
de  la  méthode  de  Grancher  :  demi-ration  de  travail 
et  double  ration  d'air,  de  repos,  d'alimentation. 


D’après  Laporte,  il  y  aurait  4.000  convalescents  à 
recueillir,  avec  une  moyenne  de  séjour  de  trois  mois  ; 
aussi  demande-t-il  de  créer  5  maisons  de  convales¬ 
cence  de  200  lits  chacune,  soit  1  par  4  corps  d’armée 

Il  demande  en  outre  5  maisons  de  convalescence 
pour  nos  troupes  indigènes  (2  pour  les  Algériens, 
1  pour  les  Tunisiens  et  Marocains,  1  pour  les  Séné¬ 
galais,  1  pour  les  Malgaches  et  Annamites). 

Certaines  casernes  récentes,  à  pavillons  isolés, 
créées  en  1913  pour  l’exécution  de  la  loi  de  3  ans, 
seraient  très  avantageusement  affectées  à  ce  but. 

Un  médecin  spécialisé  surveillerait  ces  convales¬ 
cents,  leur  ferait  des  conférences  d’hygiène.  Un  offi¬ 
cier  et  des  sous-officiers  sortis  de  l’école  de  Joinville 
surveilleraient  leurs  jeux  (foot-ball)  et  leurs  travaux 
agricoles  ou  ateliers  pour  éviter  la  fatigue  et  sur¬ 
tout  le  désœuvrement,  qui  est  le  pire  des  conseillers. 

Ces  préventoriums  militaires  s’imposent  et  l’émi¬ 
nent  chef  de  la  7*  Direction  se  fera  un  devoir  de 
contribuer  puissamment  à  la  lutte  antituberculeuse, 
qui  s'organise  dans  toute  la  France  sous  les  auspices 
du  Comité  national  de  Défense  contre  la  Tuber- 

A  ce  propos,  le  médecin  inspecteur  Colombier, 
dans  son  Traité  de  Médecine  militaire  (tome  IV, 
p.  199),  écrivait  en  1778  :  On  n’a  pas  encore  senti 
l’importance  d'établir  en  France  des  maisons  ou 
hôpitaux  de  convalescents  au  dehors  des  villes,  ou 
du  moins  il  n’y  en  a  pas  pour  les  soldats,  ce  qui  fait 
qu’il  y  a  un  nombre  infini  de  malades  qui,  privés 
de  la  seule  ressource  qui  leur  serait  utile,  périssent 
misérablement.  » 


lOPOTHÉRAPIE  osseuse 

est  la  plus  sûre  méthode  de 

REMINÉRALISATION 

TUBERCULOSES  -  RACHITISME  -  PHOSPHATURIE 
CÉRÉBRASTHÉNIE  -  GROSSESSE  -  AIXAITEMENT 
CONVALESCENCES  -  DENTITION  -  FRACTURES 


HOLOS 


POUDRE  D’OS  OPOTHÉRAPIQUE  (préparée  à  la  température  physiologique) 

conteûaût  FLUOR  -  CHAUX  -  PHOSPHORE 


Dose  :  La  petite  mesure  de  1  gr.  à  chaque  repas,  mêlée  aux  aliments  (aucun  goût). 
ÉchanUllons  et  Littérature  !  DESCHIENS,  Docteur  en  Pharmacie,  9,  Rue  Paul-Baudrjr,  PARIS  (8') 


à  l’état  biologique 
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SoahaitonB  donc  que  le  voeu  de  notre  grand 
ancêtre  soit  enfin  réalisé  arec  promptitude. 

Quant  à  votre  malade,  le  parti  le  plus  sage  à 
prendre  est  de  le  faire  hospitaliser  dans  les  salle» 
militaires  de  l'hospice  mixte  le  plus  voisin.  La 
maladie  sera  traitée  et,  si  les'  examens  bactériolo¬ 
gique  et  radiologique  sont  probants,  votre  malade 
sera  proposé  pour  la  réforme  n“  1  avec  100  pour  100 
d’invalidité  et  dirigé,  s'il  y  a  lieu,  sur  l’hôpital  sani¬ 
taire  de  Vannes  on  de  Saiut-Genès-Laval. 


Avan’cement  des  médecins  de  réserve. 

D.  —  Service  armé,  classe  1911,  sursitaire,  appelé 
en  Août  1914.  médecin  auxiliaire  en  Octobre  1914, 
médecin  aide-major  de  2“  classe  à  titre  temporaire 
en  Septembre  1917  ;  au  front  de  1915  à  Janvier  1919, 
démobilisé  en  Août  1919.  Docteur  en  médecine  au 
début  de  1921. 

J’ai  reçu  l'année  dernière  une  note  du  Service 
de  Santé  me  demandant  mes  états  de  service  et  me 
priant  de  lui  adresser  une  demande  pour  être  nommé 
médecin  aide-major  de  2«  classe  à  titre  définilif. 

Je  viens  de  recevoir  cette  nomination  à  dater 
d'Août  1919. 

Je  vous  prie  de  bien  vouloir  me  dire  ce  que  je  dois 

Dois-je  faire  une  demande  pour  être  nommé  méde¬ 
cin  aide-major  de  1'“  classe  et  dans  ce  cas  quelles 
sont  les  pièces  à  fournir-,  ou  dois-je  attendre  ma 
nomination  qui,  si  je  ne  me  trompe,  doit  aroir  lieu 
après  deux  ans  de  grade,  et  par  conséquent  dater 
de  1919? 

H,  —  L’avancement  des  médecins  de  réserve  a 
lien  conformément  aux  règle»  fixées  par  le  décret  du 
22  Mai  1909. 

Après  quatre  ans  de  grade,  le  médecin  aide-major 
de  2“  classe  de  réserve  peut  adresser  une  demande 
au  général  commandant  le  corps  d’armée  auquel 
il  appartient,  pour  se  faire  inscrire  lur  le  tableau 


d’avancement  pour  le  grade  de  médecin  aide- major 
de  l'“  classe.  En  Juillet  1923,  vous  pourrez  donc 
adresser  votrjç  demande  au  directeur  du  Service  de 
Santé  de  votre  région. 

Pendant  la  guerre  les  médecins  de  complément 
avalent  le  même  avancement  que  les  médecins  de 
carrière. 

Après  la  démobilisation,  le  décret  du  17  Jan¬ 
vier  1920,  sans  tenir  compte  des  droits  acquis  pen¬ 
dant  la  guerre,  a  stipulé  que  «  le  temps  passé  en  acti¬ 
vité  de  service  par  suite  de  mobilisation  générale 
ou  partielle  sera  compté  pour  le  double  de  sa  durée, 
sans  toutefois  que  le  temps  de  service  à  accomplir 
puisse  être  inférieur  à  celui  fixé  pour  la  promotion 
au  g'-ade  supérieur  des  officiers  de  1  armée  active 
du  même  grade. 

Il  Si  le  temps  de  service  accompli  dans  les  condi¬ 
tions  ci-dessus  est  inférieur  à  une  année,  il  tiendra 
lieu  d'une  des  périodes  exigées  pour  l'avancement; 
si  ce  temps  de  service  dépasse  une  année,  il  rempla¬ 
cera  deux  de  ce»  périodes;  si  enfin  il  est  supérieur 
à  deux  années,  il  tiendra  lieu  de  trois  périodes,  « 

Réintégration  dans  les  cadres 

APRÈS  RADIATION. 

D.  —  A  la  fin  de  la  guerre,  j  ai  été  rayé  des  cadres 
à  mes  48  ans  pour  une  appendicite  chronique. 
Opéré,  je  me  sens  très  valide  :  Aussi  je  voudrais 
être  réintégré  dans  les  cadres,  ayant  été  proposé 
pour  la  Légion  d  honneur  trois  fois,  au  titre  mili- 

R.  —  Le  décret  du  1“''  Juillet  1912  vise  votre  cas  : 
«  L’officier  ou  médecin  de  complément  rayé  des 
cadres  ou  démissionnaire,  qui  désire  être  réintégré 
dans  les  cadres,  doit  adresser  au  général  comman¬ 
dant  le  corps  d’armée  de  sa  résidence  ou  au  direc¬ 
teur  du  Service  de  Santé  de  la, région  une  demande 
à  cet  effet. 

«  Le  général  commandant  le  corps  d’armée  trans¬ 
met  cette  demande  au  ministre  de  la  Guerre  et  des 
Pensions  (bureau  de  l’armée,  7'  direction  du  Ser¬ 
vice  de  Santé),  en  l’accompagnant  de  l’avis  qu’elle 


luipaiaîi  susceptible  de  recevoir,  en  y  joignant  un 
certificat  de  visite  et  de  contre  visite  constatant 
l'aptitude  de  l’intéressé.  » 

Quand  vous  aurez  lancé  votre  demande,  vous 
serez  convoqué  devant  une  Commission  spéciale  de 
réforme,  qui  vous  examinera  et  consignera  dans  un 
certificat  de  service  et  contre-visite  «  votre  aptitude 
à  faire  campagne  ». 

Le  Bulletin  officiel  vous  fera  connaître  ultérieu¬ 
rement  la  décision  ministérielle  prise  à  votre  égard. 


Frais  d’hospitalisation  aux  Invalides. 

D.  —  Un  de  mes  clients,  mutilé  grave,  réformé  et 
pensionné  avec  90  pour  100  d'invalidité,  se  trouve  à 
charge  d  sa  famille  et  voudrait  entrer  aux  Invalides. 
Auparavant,  il  désirerait  savoir  s  il  sera  traité  gra¬ 
tuitement  aux  Invalides  ou  s'il  lui  sera  fait  une 
forte  retenue  sur  sa  pension. 

R.  —  Le  décret  du  12  Janvier  1921  stipulait  que, 
sur  le  montant  total  de  la  pension,  les  deux  tiers 
étaient  prélevés  pour  rembourser  leurs  frais  d’hos- 
pilalisation,  l’antre  tiers  était  laissé  à  leur  dispo¬ 
sition  (Voir  La  Presse  Médicale,  n»  84,  1921,  page 
1526). 

Ce  décret  a  été  abrogé  et  remplacé  par  celui  du 
13  Avril  1921,  qui  prescrit  de  prélever  sur  le  mon- 
taut  de  leur  pension  : 

Pour  le»  hommes  de  troupe,  1.000  francs  par  an  ; 

Pour  les  officier»  subalternes,  1.200  francs  par  an; 

Pour  les  officiers  supérieurs,  1.500  francs  par  an, 
sans  préjudice  de  la  retenue  de  l’allocation  pour 
tierce  personne,  prévue  par  l'article  10  de  la  loi  du 
31  Mars  1919. 

S’il  y  a  des  enfants,  le»  majorations  et  les  majo¬ 
rations  supplémentaires  spéciales,  dues  pour  ces 
enfant»,  seront  payée»  à  la  personne  chargée  de  leur 
entretien. 

Un  prélèvement  pourra,  en  outre,  être  effectué,  si 
l’invalide  y  consent,  sur  les  sommes  qui  lui  sont 
dues  et  payé  à  sa  femme,  à  ses  enfants  ou  à  ses 
ascendants. 

P.  Bonnette, 
Médeoin-msjor  de  P®  classe. 


|||||I|;||||||I|||||  |||||i||l||iî  I  traitement  arséno-mercuriel 

dissimulé 

I  _três  actif....  très  discret....  très  maniable. 

Vous  vérifierez  son  efficacité  et  sa  tolérance  parfaite  en  demandant  littérature  et  échantillons  à  Laboratoires  R.EY  à  DIJON. 
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Primum  non 
nocere.  » 


IDENTITÉ  DE 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


((  Aucune  ^ 
contre=indtcation,  » 


GLYCÉROPHOSPHATES 
DE  SOUDE,  POTASSE 


ET  MAGNÉSIE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE  F  R  E  YS  S I  N  G  E 


darxs  toxas  les  cas  de 

SURMENAGE,  DÉPRESSION  NERVEUSE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE.  NEURASTHÉNIE 
DÉMINÉRALISATION,  CONVALESCENCES 

:  Arléfioscléreux,  Dyspeptiques,  Diabétiques  général  l’Adulte  et  le  Vieillards 

XX  gouttes  contiennent  O.tO  centigrammes  de  Glycérophosphates  alcalins  sans  sucre,  chaux  ni  alcool. 

Prescrire  :  XV  ù  XX  gouttes  ù  chaque  repas  dans  le  premier  verre  de  boisson. 

Préparée  par  L.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  de 

Pharmacie  de  Paris,  ancien  élève  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  laNévrosthénine  a  obtenu  les  recompenses  suiv 

/9/3.  GANO  :  ma.  ü’Or- /9M.  LYON  :  Dlpl.  a’Honneur.  - 19/5.  SAN  FRANCISCO  i  H.  Conc.  -  1920.  MONACO  :  Grand  Prix. 


DÉPOSITAIRES  ET  REPRÉSENTANTS  A  L'ÉTRANGER  : 


Belgique  :  M.  Chocat,  56,  Bue  de  la  Poste,  à  Bruxelles. 

Suisse  :  M.  Uhlmann  Eyraud,  30,  Boulevard  de  la  Cluse,  à  Genève. 
Espagne  :  M.  Ibanez  y  G'*,  Apartado  121,  Saint-Sébastien. 

Grèce  :  M.Zographos  et  Vlakis,  51,  Rue  Athinas,  à  Athènes. 

Roumanie  :  M.  F.  DiUan,  4,  Slrada  Pilar  Mosu,  à  Bucarest. 
Tchécoslovaquie  ;  M.  Michelin,  Spalena  4,  Pragua  IL 

Turquie  et  Orient  méditerranéen 


Egypte  :  M.  Suzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hussein  Kamol,  Ai.EXANnniE. 
Canada  ;  MM.  Rougier  Frères,  210,  Rue  Lemoine,  à  Montréal. 
mexique  :  M.  G.  Bizet,  Apartado  62,  à  Mexico  D.  F. 

Brésil  :  M.  E.  Ch.  Vautelet,  22,  Rua  Primeiro  de  Março,  Rio  DE  .IaneIRO. 
Argentine  ;  M.  P.  Deshayes,  336,  Galle  Montevideo,  à  Buenos-Aires. 

Cuba  :  M.  Masmontet  et  G'»,  Apartado  2266,  La  Havane. 
t  Balkanique  :  M.  Thiriet  et  G'®. 


DÉSINFECTION  IWTESTIWALE 

dans  tout  état  infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes 


a  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,^ 

gaîacol,  Sissoute  dans  0,20  d'Huile  de  Foie  Morue  Toujours  parfai^ 
tolérées,  elles  doivent  leur  efficacité  spéciale  au  choix  et  a  la  pureté  aes 


I  TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUESl 

,  A  4  A  Chaque  repas.  PRËTUBERCl  LOSE  6,R.  Abel, 

«  la  CréoioU  rtad  le  terrain  rélraataire  i  ripfection  tnbercclini».  »  r 


ChloraniiDei 


Dosées  à  0.05  de  Sodlum-paratoluène-sulfo-ohloramlne,  enrobées  au  gluten, 
Inattaguées  par  le  sue  gastrique,  ces  pilules  eont  d'une  innocuité  absolue 
et  d'une  réelle  emcacité  à  la  dose  de  4  à  S  par  jour  aux  repas. 

Littérature  et  Echantillon:  FREYSSINGE,  6, Re»  Abel,  PARIS  (12*). 


Samedi,  23  Septembre  1922 


fm,  rs 

^lÊÉW 
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PAR  SON  ORIGINE  VEGETALE  EST 
\  LE  PLUS  RICHE  ET  LE  PLUS  ASSIMILABLE  des  medicanents  PHOSPHORES 


La  Découverte  de  la  Phytine  a  ,  (  Cachets.  ...  à  0  gr.  50:  2  par  jour. 

résolu  le  problème  de  la  Médication  Forais  ^2îI2Œ£s  à  0  gr  25  :  4  , 

phmphorée  ■  (Sanulé:  2  cuillères  à  café, 


LABORATOIRES  CIBA.O.RoLLAiXD,  1.  Place  IvaoRA^p  _  LVOIN 


APPORT 


STIMULANT 

INTÉGRAL 

A  TOUTE  DIÉTÉTIQUE  DÉFiaENTE 


HDSCDLOSINE  BTLA 


à  GENTIULY  (Seine). 


par  l’abondance  de  ses 


ACTION  ANTITOXIQUE 

VITAMINES 


cardiohépatomusculaires 


(FACTEURS  ESSENTIELS  A  ET  B  DE  CROISSANCE) 


ACTION  TONINTJTRITIVE 

Son  Complexus  minéral 
Sa  Richesse  en  Bases  hexoniqties 
Ses  Catalases  musculaires 
Ses  Oxydases  hématiques 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  CHchy,  PABIS  (9').  —  Tél.  ;  Centr.  SS-6S.  —  Adresse  iélégr.  :  Imnnlgiémi,  Paris 


BULLETIN  N°  38 


LA  VACCINOTHÉRAPIE  DANS  LES  AFFECTIONS 
A  STAPHYLOCOQUES 


Contre  le  staphylocoque,  il  n’y  a  qu’un  traitement  :  le  vaccin. 

Un  grand  nombre  de  médecins  ne  connaissent  contre  le 
staphylocoque  qu’un  vaccin  ;  l’auto-vaccin  ôü  vaccin  de 
Wright. 

Mais  l’auto-vaccin,  pour  sa  fabrication,  exige  le  voisinage 
d’un  laboratoire  outillé,  demande  un  certain  délai  de  fabrica¬ 
tion,  risque  de  donner  des  germes  insuffisamment  virulents, 
c’est-à-dire  ayant  un  pouvoir  vaccinant  faible. 

Le  stock-vaccin,  au  contraire,  est  prêt  à  être  employé  immé¬ 
diatement,  n’exige  pas  le  voisinage  d’un  laboratoire,  renferme 
toujours  des  germes  virulents,  de  races  différentes,  s’il  est  bien 
fabriqué. 

C’est  le  cas  de  I’Lm.mumzoi.  Gfémy  nMO  «  Furonculose  «  qui 
se  prescrit  dans  toutes  les  affections  à  staphylocoques. 

I"  Dans  la  Furonculose,  dans  la  furonculose  simple,  dans  la 
furonculose  à  rechute  et  à  recrudescences,  dans  la  furonculose 
des  diabétiques,  dans  la  furonculose  des  femmes  enceinles,  du 
nourrisson. 

2“  Dans  le  sycosis  de  la  barbe  et  dé  la  moustache. 

Pour  aider  l’action  du  vaccin,  il  est  bon  de  couper  la  barbe 
et  la  moustache. 

3“  Dans  l’anthrax  de  la  nuque  et  des  autres  régions  du  corps, 
dans  l’anthrax  des  diabétiques. 

Dans  le  cas  d’un  anthrax,  il  y  a  lieu  parfois,  pour  arrêter  son 
évolution,  de  frapper  fort,  de  déterminer  des  réactions  vaccinales 
en  injectant  d’emblée  de  1  à  2  cm*. 

4°  Dans  l’impétigo  du  cuir  chevelu,  des  membres,  de  la 
face,  si  commune  chez  les  enfants. 

5“  Dans  l’ecthyma. 


6“  Dans  le  panaris,  la  tourniole,  le  mal  blanc,  causés  le 
plus  souvent  par  le  staphylocoque. 

7»  Dans  les  abcès  tubéreux  de  l’aisselle,  en  ayant  soin  de 
raser  les  poils  de  la  région,  ou  d  assécher  celle-ci  avec  du  talc. 

8°  Dans  certains  phlegmons  de  1  amygdale  ou  esqui- 
nancies. 

Dans  cette  éventualité  injecter  d’emblée  une  dose  de  1  a 
2  cm*  pour  déterminer  des  réactions  salutaires. 

9“  Dans  les  blépharites  et  les  orgelets  à  staphjdocoqttes . 

10“  Dans  les  cas  de  gale  infectée. 

11“  Dans  les  furoncles  du  conduit  auditif,  etc.,  etc. 

Dans  toutes  ces  affections  où  le  staphylocoque  joue  un  rôle, 
il  est  indiqué  de  prescrire  I’Immcnizou  Gréniy  n“  10  «  Furon¬ 
culose  »  qui  est  un  stock-vaccin  polyvalent  renlcrinaiiL  plu¬ 
sieurs  races  de  staphylocoques  blancs,  dorés  et  citrins,  prove¬ 
nant  de  ces  affections,  et  dont  la  virulence  a  été  exaltee  avant 
la  transformation  en  vaccins  ntoxiques. 

L’Immdxizol  Grémy  n“  10  «  Furonculose  a  se  prescrit  en 
nnipottlcs  injectables  pour  la  vaccination  sous-cutanée. 

On  commence  par  une  injection  sous-cutanée  de  1/2  cm*. 
On  augmente  progressivement  la  dose  jusqu  à  2  cm’,  dose  que 
l’on  répétera  s’il  y  a  lieu. 

Faire  les  injections  tous  les  3  jours.  Faire  de.  8  à  10  injections. 

L’immunizol  Grémy  n"  10  «  Furonculose  »  se  prescrit  en 
comprimés  pour  la  vaccination  par  voie  buccale. 

Prendre  de  8  à  10  comprimés  par  jour  pendant  10  à  13  jours 
en  plusieurs  fois  dans  la  journée,  en  dehors  des  repas. 

On  peut  associer  les  deux  méthodes  de  vaccination  par 
injections  et  par  voie  buccale  dans  les  cas  rebelles  et  récidi¬ 
vants. 

LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES  GRÉHIY 

9,  Pue  de  lïleU,  à  COURBEVOIE  (Seine). 


DEMANDER  LE  NÉCESSAIRE  DE  PRÉLÈVEMENTS 


M"”  Dreyfoi,  18;  Gillard  filé.  —  Absents  :  MM.  Doutre- 
bente,  Devoucoui,  Giroud.  —  Excusés  ;  M.  Detrois. 

Anatomie.  —  Séance  du  21  Septembre.  —  Question 
donnée.  —  Muscles  long  et  court  péroniers  latéraux,  inser¬ 
tions,  rapports,  innervation.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Forgeois, 
16;  Ducrot,  6;  Garat,  6;  Gilbrin,  18  1/2;  Donon,  12; 
Audouin,  1?;  Flamet  a  filé  ;  Deleage,  13  ;  Eliaschefi,  18  1/2  ; 
Desmier  a  filé;  Deliencourt,  16  1/2;  Duhamel,  17  1/2;  Filli- 
p'ni  a  filé;  Demoly  a  filé;  Elbaz,  14,  Droui  (Paul)  a  filé; 
Droui  (Charles),  7;  Fredet,  17;  Fromont  (Paul)  a  filé. 
MH'  Duhols,  14.  —  Excusés  :  MM.  Devoucoui,  Emma- 
nuelli.  —  Absent  :  M.  Fortin  (André). 

Prochaine  séance  lundi  25  Septembre,  à  16  h.  30,  49, 
rue  des  Sainls-Pères. 

Concours  de  l'Internat  en  médecine  (épreuves 
définitives).  —  La  première  composition  écrite  des  | 
épreuves  définitives  du  concours  de  l’Internat  aura  lieu 


Subvention  à  l’Institut  d’hygiène  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris  et  désignation  des  délégués  du 
Conseil  général  —  Le  Conseil  général  délibère  : 

Article  premier.  —  Une  subvention  de  10.000  francs  est 
attribuée  à  l’Institut  d’hygiène,  fondé  par  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris. 

Art.  2.  —  MM.  Deslandres  et  Henri  Sellier  sont  dési¬ 
gnés  pour  représenter  le  Conseil  général  au  sein  du 
Conseil  d’administration  dudit  Institut. 


Aménagement  d’une  partie  du  marché  de  Mont¬ 
rouge  en  laboratoire  départemental  de  radiologie 
et  d’électrothérapie.  —  Le  Conseil  général  a  voté  un 
projet  tendant  à  l’aménagement  en  laboratoire  de  radio¬ 
logie  et  d’électrothérapie  d’une  partie  du  marché  de  Mont¬ 
rouge,  dans  la  limite  d’une  dépense  de  350.000  francs. 


Il*  corps  d’armée;  M.  Lidy  (Jacques-Charles),  19*  corps 
d’armée.  [Journ.  off.,  20  Septembre  1922.) 

Armée  active.  —  Par  décret  en  date  du  17  Septembre 
1922,' est  promu  au  grade  de  médecin-major  de  2'  classe, 
à  dater  du  24  Mars  1922,  et  est  maintenu  dans  son  aff-.c- 
tation  actuelle  ; 

2"  tour  (choix).  M.  Camper  (André-Louis-Armand), 
médecin  aide-major  de  1”  classe,  place  de  Nantes,  en 
remplacement  de  M.  Chatain,  promu.  [Journ.  off., 
21  Septembre  1922.) 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Par 

décret  du  19  Septembre,  sont  promus,  au  grade  de 
médecin  inspecteur;  M.  le  médecin  principal  de  l"  classe 
Bonneau,  en  remplacement  de  M.  le  médecin  inspecteur 
Dumas,  placé  dans  la  section  de  réserve;  M.  le  médecin 
principal  de  l”  classe  Gaide  (L.-J.),  en  remplacement  de 
M.  le  médecin  inspecteur  Camail,  placé  dans  la  section 
de  réserve.  [Journ.  off.,  20  Septembre  1922.) 
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Reconstituant  Opothérapique 

INTÉGRAL  du  SANG 


Le  plus  riche  en  HÉMOGLOBINE 
et  principes  actifs  totaux  du  SÉRUM  et  des  GLOBULES 


REGENERATEUR  VITAL  IMMEDIAT 

LE  PLUS  PUISSANT 


dans  les  Ânéitiîes,  les  HëmoiTagies,  les  Tuberculoses, 
les  Convalescences,  le  Paludisme,  l’Affaiblissement  général 
et  toutes  Déchéances  organiques. 


Seule  préparation  a  base  de  SANG  TOTAL  VIVANT 


Concentré  dans  le  vide  et  à  froid  dès  sa  sortie  des  vaisseaux. 


Panhémol 

Panhémol 


n’est  pas  seulement  le  stimulant  le  plus 
énergique  de  l’Hémopoïése  et  des  Réac¬ 
tions  de  défense  de  l’organisme. 


apporte  encore,  déjà  vitalisés  et  au  maxi¬ 
mum  d’assimilabilité,  tous  les  éléments 
Indispensables  à  la  reconstitution  du  Sang. 


COMPOSITION  :  Chaque  cuillerée  à  soupe  de  Panhémol  (sirop)  contient  tous  les  éléments  de  20  grammes 
de  Sang  total,  dont  2  gr.  60  d’Hémoglobine  et  0  gr.  01  de  fer  directement  assimilable.  Chaque  com¬ 
primé  contient  tous  les  éléments  de  2  c.c.  5  de  Sang,  dont  0  gr.  33  d’Hémoglcbine. 


POSOLOGIE  ;  Adultes.  Deux  cuillerées  à  soupe  de  sirop  ou  8  à  12  comprimés 
par  jour. 

Enfants  au-dessous  de  12  ans,  2  à  4  cuillerées  à  café  de  sirop  ou  2  à 
8  comprimés  par  jour. 


Avant  les  repas. 
Goût 

très  agréable. 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

Laboratoires  R.  BOUYSSOU  &  C*',  90,  avenue  des  Ternes,  PARIS  (xvii®) 
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LIVRES  NOUVEAUX 


La  Pratique  Chirurgicale  illustrée,  par  Victor  Pau- 
ciiET,  chirurgien  de  l'hôpital  Saiot-Mlcfael  (Paris). 
—  Fascicule  II  :  Craniectomie  (Tu.  de  Martel). 
Hystérectomie  pour  cancer  du  col  utérin  (J.-L. 
Faure).  Curiethérapie  des  cancers  de  l’utérus 
(Ri’bens-Duval).  Traitement  radiumthérapiguë 
et  radiothérapique  des  Sbromes  utérins  (Jeunet, 
Petit-Dutaillis).  Hystérectomie  pour  ûbrome  et 
grossesse  à  terme.  Néphrectomie.  Hypertro¬ 
phie  de  la  prostate.  Cancer  de  ï estomac.  Ulcus 
gastrique  et  duodénal.  Dilatation  du  cæcum. 
Mégacôlon  congénital.  Cancer  du  rectum  (suite). 
Un  Tol.  In-S  jésus  de  250  pages,  avec  199  figure* 
dessinées  d’après  nature  par  S.  Dnpret  (G.  Doin, 
éditeur).  —  Prix  ;  25  fr. 

Pancbet  continue  la  publication  de  la  Pratique 
Chirurgicale  illustrée  et  les  sous-titres  de  ce  iasclcnle 
en  indiquent  tout  le  contenu.  Comme  on  le  voit,  la 
Pratique  Chirurgicale  est  bien  une  oeuvre  de  collabo¬ 
ration,  et  l’auteur  a  eu  soin  de  prendre  pour  chaque 
sujet  des  compétences  indiscutées. 

Ce  fascicule  renferme  de  très  jolies  figures  dues  à 
Dupret,  parmi  lesquelles  je  continue  à  préférer  de 
beaucoup  celles  qui  sont  au  trait.  Les  étudiants,  et 
même  les  chirurgiens,  liront  avec  profit  ce  deuxième 
fascicule  dont  l’impression  est  bonne  et  l’illustration 
abondante. 

S.  R. 

La  syphilis,  par  Cl.  Simon.  1  vol.  in-18  jésus  de 
245  p.,  avec  41  fig.  dans  le  texte  (Flammarion, 
éditeur),  Paris,  1922.  —  Prix  :  10  fr. 

La  syphilis  n’a  pas  encore  fait  l'objet  d’une  étude 
destinée  au  grand  public.  Dans  ce  petit  ouvrage, 
écrit  simplement  et  clairement,  illustré  de  nom¬ 
breuses  photographies  très  démonstratives,  l’auteur 
s’est  efforcé  de  donner  à  toutes  les  personnes  culti¬ 
vée*  une  idée  générale  de  la  syphilis,  de  son  mi¬ 
crobe,  des  lésions  qu’elle  peut  occasionner,  de  sa 
transmission  fréquente  par  hérédité. 


Il  s’est  efforcé  également  de  convaincre  son  lecteur 
de  l’importance  de  la  syphilis  au  triple  point  de  vue 
individuel,  familial  et  social.  Celui-ci  verra  que  la 
syphilis  est  une  maladie  grave,  mais  éminemment 
curable,  qu’il  faut  prendre  au  sérieux,  mais  non  au 
tragique;  qu’on  ne  doit  rien  négliger  pour  s’en 
guérir,  en  se  tenant  également  éloigné  d’une  Indiffé¬ 
rence  dangereuse  et  d’une  phobie  déplacée. 

L’auteur  s’est  efforcé  enfin  d’écrire  un  livre  qui 
puisse  être  mis  sous  les  yeux  de*  jeune*  gens,  quand 
leur*  parents  jugeront  que  le  moment  en  est  venu. 
Il  y  est  parvenu  et  chacun  ne  pourra  que  retirer 
bénéfice  d’une  pareille  lecture. 

R.  Burnier. 

La  syphilis  et  l’organisation  de  la  lutte  anti- 
syphilitique  (Bibliothèque  du  Musée  social),  par 
Lbredde  (Plon-Nourrit  et  C>®,  éditeurs),  8,  rue 
Garancière,  Paris  (6*).  1  volume  in-16.  —  Prix  : 
3  fr. 

Nous  savons,  depuis  peu,  que  la  syphilis  est,  au 
point  de  vue  social,  un  fléau  plus  grave  que  la  tuber¬ 
culose  elle-même.  Acquise,  et  souvent  héréditaire, 
elle  se  dissimule  dans  ses  conséquences,  sous  mille 
affections  redoutables,  dont  elle  est  le  principe  géné¬ 
rateur  et  que  de  nombreux  médecins  considèrent 
encore  comme  des  maladies  locales.  Son  existence 
est  ignorée  dans  la  moitié  des  cas.  Le  chiffre  de  sa 
mortalité  correspond  à  un  tragique  inconnu  ;  elle 
tue,  par  exemple,  au  moins  40.000  enfants,  chaque 
année,  en  France. 

Une  étude  sur  ce  fléau,  qui  peut  contaminer  jus¬ 
qu’à  la  quatrième  génération  humaine,  avait  sa  place 
marquée  dans  la  Collection  du  Musée  social.  Elle 
comprend  une  partie  descriptive  complète  et  un  rap¬ 
pel  intéressant  des  moyens  qui  permettent  d’amener 
la  disparition  de  cette  infection.  Par  là  se  fera  l’édu¬ 
cation  du  médecin,  parfois  mal  informé,  de  l’opinion 
publique,  des  autorités  responsables.  Par  là  aussi  la 
voie  sera  ouverte  à  une  organisation  défensive  ana¬ 
logue  à  celle  qui  se  réalise  actuellement  en  Belgique. 
Ce  livre  s’adresse  donc  à  tous,  car  il  touche  au  fond 
d’un  problème  qui  concerne  de  près  la  vie,  la  sauté, 
l’avenir  même  du  pays. 

R.  B 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  •>-  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  10  pour  /  00  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANNALES  DE  MÉDECINE 

SoHMAiRB  du  n"  2. 

Mémoires  originaux  : 

Marcel  Labbé.  —  Etude  physiopathologique  de  la 
goutte. 

Spiro  Llvlerato.  —  Le  tissu  lymphatique  tubercu¬ 
leux  et  scrofuleux  considéré  du  point  de  vue  de 
l’action  qu’il  exerce  sur  l’évolution  de  la  tuberculose 
expérimentale. 

Leuret,  O.  Aumont  et  P.  Delmaa-Maraalet. 
Données  nouvelles  sur  le  pneumothorax  artificiel.  • 
D.  Danlélopola  et  A.  Carnlol.  Epreuve  de 
l’adrénaline  en  injection  intraveineuse  (action  cardio¬ 
vasculaire  chez  l’homme  normal). 

Revue  critiqi^ 

H.  Roger.  ■—  Le*  myoclonie*. 

Livres  nouveaux. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  Irane 
en  timbres-poste. 


MUSCLARSENOL 

CORBIÈRE 


ÉCHANTILLONS 

GRATUITS 

SUR 

DEMANDE 


TITRE  en  As  CONTRÔLÉ  ( 20%} 
PURETÉ  CN/M/ÇUE  <  • 
TOLÉRANCE  PARFAITE  , 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  &L10NNET 

FOURNISSEURS  DES  HÔPITAUX 

25  a 27, Rue  Desrenaudes.  PARIS 

■èlegr..-PANTUTO- PARIS  Téléph.:  WAGRAM  37-6 


L’emploi  général  de  l’Adrénaline  dans  bien  des  domaines 
de  la  chirurgie  et  de  la  médecine  nous  invite  à  rappeler  son 

C’est  en  1900  que  le  Docteur  Takamine,  au  cours  de  ses 
expériences  dans  les  laboratoires  de  Parke,  Davis  &  Co., 
réussit  à  isoler  l'Adrénaline,  le  principe  actif  des  capsules 
surrénales,  et  par  sa  découverte  enrichit  notre  matière  médicale 
de  ce  médicament  si  important. 

L’ADRÉNALINE  P.,  D.  &  Co.,  fut  employée  dans  les 
recherches  fondamentales  qui  établirent  l'action  vasoconstric- 
tive  et  hypertensive  du  principe  actif  de  la  capsule  surrénale. 
Ce  produit  est  retiré  de  glandes  fraîches,  et  par  conséquent  né 
doit  pas  être  confondu  avec  les  nombreuses  imitations  synthéti¬ 
ques.  En  outre,  l’Adrénaline  P.,  D.  &  Co.  est  titrée  physiologi¬ 
quement. 

Pour  assurer  l'obtention  de  l'effet  thérapeutique  typique, 
associé  à  une  action  sûre  et  uniforme,  spécifier  dans  les 
ordonnances  “Adrénaline  P.,  D.  &  Co.” 

La  Solution  de  'Chlorhydraie  d' Adrénaline  P.,  D.  &  Cb> 

1:1000  se  délivre  en  flacons  de  10  et  30  grammes. 


Parke,  Davis  Si  Co., 
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UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Ecole  de  Médecine  de  Marseille.  —  La  chaire  de 
physiologie  du  travail  est  supprimée  ;  il  est  créé  un 
emploi  de  suppléant  de  physiologie. 

Ecole  de  Médecine  de  Dijon.  —  M.  Leclerc,  sup¬ 
pléant  des  chaires  de  clinique  cfairurgicsile,  obstétricale 
et  de  pathologie  externe,  est  nommé  à  partir  du  1“^  no¬ 
vembre  1922  professeur  de  clinique  chirurgicale  en  rem¬ 
placement  de  M.  Parizot,  admis  à  la  retraite. 

_  M.  Roux,  suppléant  des  chaires  d’anatomie,  physio¬ 
logie  et  histologie,  est  nommé  à  partir  dul*'  Novembre 
1922  professeur  de  physiologie  en  remplacement  de 
M.  Miohaut,  décédé. 

Ecole  de  Médecine  de  Nantes.  —  M.  Brelet,  ancien 
suppléant  des  chaires  de  pathologie  et  de  clinique  médi¬ 
cales,  est  nommé  à  partir  du  1”''  Novembre  1922  profes¬ 
seur  de  thérapeutique  en  remplacement  de  M.  G.  Bureau 
appelé  à  d’autres  fonctions. 

Ecole  de  Médecine  de  Rouen.  —  M.  Bmnon,  pro¬ 
fesseur  de  clinique  médicale,  est  nommé  directeur  pour 
trois  ans  à  partir  du  l'r  Décembre  1922. 


DOKCOURS 


Ecole  de  Médecine  d’Angers.  • —  Dn  concours  s’ou¬ 
vrira  le  15  Janvier  1923  devant  la  Faculté  de  pharmacie 
de  rUuiversité  de  Paris,  pour  l’emploi  de  suppléant  des 
chaires  de  physique  et  de  chimie  de  l’Ecole  préparatoire 
de  Médecine  et  de  Pharmacie  d’Angers. 


tera  une  localisation  d’ordre  chirurgical  de  cette  affec¬ 
tion;  2»  une  épreuve  sur  titres. 

Le  traitement  des  médecins-directenrs,  de  12  000  francs 
an  début,  peut  s’élever  à  16.000  francs.  A  ce  traitement 
s’ajoutent  actnellement  les  indemnités  de  charges  de 
famille  dans  les  conditions  fixées  par  les  règlements.  Ils 
ont  droit  de  plus  au  logement,  au  chauffage,  à  l’éclairage 
et  bénéficient  d’un  congé  annuel  payé  d’un  mois. 

Les  candidats  devront  adresser,  avant  le  15  Octobre  1822, 
à  M.  le  préfet  de  la  Seine  (Office  public  d’hygiène  sociale, 
9,  place  de  rHôtel-4e-Ville),  une  demande  d’inscription 
accompagnée  :  1°  D’na  acte  de  naissance  ;  2°  d’un  extrait  de 
casier  judiciaire  datant  de  trois  mois;  3°  du  diplôme  de 
docteur  «1  médecine  ou  d’une  copie  certifiée  de  ce  diplôme; 
4°  des  pièces  nécessaires  à  établir  qne  le  candidat  est  de 
nationalité  française  et  qu’il  a  satisfait  à  la  loi  de  recru¬ 
tement  ;  5"  d’une  note  indiquant  les  situations  antérieure¬ 
ment  occupées  et,  s’il  y  a  lien,  les  publications  médicales. 


HOPITAUX  cr  HOSPlOiS 

Enseignement  médical  des  hôpitaux  de  Paris.  — 

Médecine  générale.  —  Hôpital  Andral.  —  M.  A.  Conr- 
coux.  Tous  les  matins,  à  9  h.  Examen  clinique  des 
malades.  Jeudi,  à  TO  h.  Conférences  sur  les  maladies  de 
l’appareil  respiratoire. 

Hôpital  Necker.  —  M.  J.  Hallé.  Conférences  sur  la  cli¬ 
nique  interne,  la  dermatologie  et  la  pédiatrie.  Jeudi,  à 
11  h.  Leçons  avec  présentation  de  malades.  Amphi¬ 
théâtre  dos  cours. 

Hôpital  Tenon  (consultation  de  médecine).  —  M.  Lian. 
Lundi,  à  10  h.  Examen  clinique  des  rénaux.  Mercredi,  à 
10  h.  1/2,  vendredi  et  samedi,  à  10  h.  Examen  des  car- 


thorax  artificiel.  Mardi  et  mercredi,  à  9  h.  1/2.  Visite 
salles  Glande-Bernardet  Broca;  à  10  h.  1/2.  Consultation 
du  dispensaire.  Jeudi,  è  9  h.  1/2.  Visite  salle  Monneret; 
à  11  h.  Leçon  clinique.  Vendredi,  à  9  h.  1/2.  Visite  aux 
baraquements;  à  10  h.  1/2.  Leçon  clinique;  â  14  h.  Con¬ 
sultation  du  dispensaire.  Samedi,  à  9  h.  1/2.  Examen 
radioscopique  (avec  M.  Malngot). 

Hôpital  de  la  Charité.  —  M.  Sergent.  Lundi,  vendredi, 
à  10  h.  1/2.  Démonstrations  radiologiques.  Mercredi,  à 
11  h.,  par  série  annoncée  à  l’avance.  Conférences  clini¬ 
ques  sur  la  tuberculose  et  les  maladies  de  l’appareil  res¬ 
piratoire.  Samedi,  A  10  h.  Consultation  spéciale  (poli¬ 
clinique)  pour  les  affections  des  voies  respiratoires 
(interrogatoire,  discussion  dn  diagnostic,  du  pronostic 
et  des  indications  thérapeutiques,  manière  de  rédiger 
une  ordonnance).  En  Juin-Juillet.  Cours  complémentaire 
sur  la  tuberculose. 

Maladies  de  l’estomac  et  de  l’intestin.  —  Hôpital 
Saint- Antoine.  —  M.  Bensaude.  Mardi  et  samedi,  à 
9  h.  1/2.  Examens  reotoscopiquea  et  œsophagoscopiqnes. 
Une  affiche  ultérieure  indiquera  les  dates  d’une  série  de 
leçons  sur  les  maladies  de  l’intestin  et  de  l’œsophage.  — 
M.  Le  Noir.  Tous  les  mercredis,  à  9  h.  1/2,  salle  Aran. 
Examen  à  la  consultation  des  malades  atteints  d’affections 
du  tube  digestif.  Discussion  du  diagnostic  et  du  iraite- 
ment.  Du  4  au  28  Avril,  à  10  h.  Leçons  sur  les  maladies 
du  tube  digestif  (en  collaboration  avec  MM.  Bensaude  et 
Ramond).  —  M.  F.  Ramond.  Jeudi,  à  10  h.  Présentation 
de  malades,  discussion  du  diagnostic  et  du  traitement. 

Hôpital  de  la  Pitié.  —  M.  Enriquez.  Lundi',  mercredi, 
vendredi,  à  9  h.  Démonstrations  radiographiques.  Mardi, 
jeudi,  samedi.  Leçons  pratiques  sur  les  maladies  de 
l’appareil  digestif. 

Maladies  du  système  nbkveox.  —  hôpital  de  la  Pitié. 
—  M.  Babinski.  Tous  les  lundis,  à  10  h.  Consultation  des 
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TUBERCULOSE  •  LYM PH  ATISM E  •  AN ÉM I É 


'■'ij'-'V./  im 


METHYLARSINEE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQLIE 
LE  PLUS  RATIONNEL  . 


RECALCIFICATION 

/K?  preut  être  ASSURÉE 
c/ une  façon  CERTAINE 

PRATIQUE] 


QUE  PAR  LA  T  RICALCI  INE  ET  PAR 
SES  ASSOCIATIONS  MEDICALE  NT  EU^S 

^iTRICALCINEMÉTHYLARSINÉE 

,est  rassociation  la  plus  active.  L’arsenic  organique] 
diminue  ^  4 les  , pertes-  phosphorées.  »  P'  ROBI^ 


Tl  I  D  C  II  PULMONAIRE  -  OSSEUSE 

I  UDLKUULUOl.  péritonite  tuberculeuse 

RACHITISME  CROISSANCE  ' 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTmON" 
CARIE  DENTAIRE 

La  TRICALCkNE  M  Ê  T  H  Y  L  A  R  S  I  N  É  E  esi -aeodic 

en  Boîtes  de  60  cachets  dosés  exactement  a  0  gr.  01  de  Méthylarsinate  de  soude 
chimiquement  pur.  ( 


ADULTES  :  3  cacheta  par  jour. 


EN  F  A  NFS:  I  à  2  cachets  par  jour. 
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se  MÉEieR  DES  IMITATIONS  ET  DES  SIMILITU 

Bien  spécifier  “  TRICALCINE 


Échantillons  et  Littérature  gratuits  sur  demandes  atix  Docteurs,  Hôpitaux.  Ambulances 
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Entérites  Hypertension  Tuberculose 

Dysenterie  artérielle.  Bronchites 

Parasites  intestinaux.  Gangrène  pulmonaire. 

ALOYSINE 

Pilules  à  base  de  Suc  d’Ail 

Sans  saveur,  sans  odeur  et  parfaitement  tolérées. 

ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

F.  GOUZÈNE,  Pharmacien,  139,  rue  de  Paris  —  Pantin  (Seine). 


Doeteurs, 

qui  voulez  vous  installer 

La  Maison  DRAPIER  &  FILS 

Fabricants  d’instrnments  de  chirorgie  et  de  mobilier  ctairargical 
7,  BOUi-EVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (!»} 
dans  1«  -but  d^ôtre  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooaxdlIiAons  cSLe  x>ei>lexiaLexi.1f 

A  TTBtlËLS  XlO  JgCS  TEI»Mr-giY 

Renseignements  et  Catalogues  sut  demande. 


mna  ««  mm»  «i  ■■  ■  ew  LIVRAISON  IMMÉDIATE  T 

T®  Sv  TïïlTT  TT  T  î 


APPAREIL  PERFEGUONNÉ 
POUR  PRODUIRE  LÉNA^ATION 


Radium  Company  of  Colorado .  Denver  u&a. 

118,* Avenue  des  Champs-  Elysées,  PARlS.Téléph:  E!ysées*17‘45-17'44el2f5’97 


liaboratoires  A.BAILLY 
15417,  Rue  de  Rome,  PARIS ;8' 


^  MÈDICATIHN  DYNAMQGÉNIQÜE^ 

pour  la  cure  de  tous  états  de 

FAIBLESSE  ORGANIQUE 


Association  Synergique,  Organo-Minérale 

sons  ta  Forme  Concentrée 
des  Principes  Médicamenteux  tes  ptus  ejficaces. 

rER,  MANeAHÈSE,  CALCIUM 

en  combinaison  nuctéiniaae,  bexoso- 
bexapbospborique  et  monométbÿtarsénique  Vitaminée 

ASTNAMin  DES  CONVALESCENTS 
ÉTATS  AIGUS:  DE  DÉPRESSION  ET  SURMENAGE 
ASTBÉNm  CHRONIQUE  DES  ADULTES. 
TROUBLES  DE  CROISSANCE 
ANÉMIES  ET  NÉVROSES 
FAIBLESSE  GÉNÉRALE 

Enfants  :  (à  partir  de  6  ans)  1  à  2  deiài-cuiUerées. 

■  à  café  par  jour. 

Adultes  ;  2  4  3  cuillerées  à  café  par  jour. 

A  prendre  au  milieu  des  repas  dans  de  l’eau,  du 
TU)  ou  im  liquide  quelconque  (autre  :que  le  lait). 

ÉCHANTILLONS  ET  BROCHURES  SUR  DSilANEE  J 


Mode 

l’EMPtOt 


Mections  les  Reins,  leia  Vessie  ei  des  Organes  annexes 

L’ÂNTI-URIQÜEDBCONTREXÉmLE 

{Conseil  teohnique  :  Simon.  Pho'on.  Pharmacie  du  Pavillon,  Contrexévllle)  ' 
offro  aux  Médocins  les  ressources  thérapeutiques  suivantes  ■ 

1-  L’ANTI-URIOUE  de  ÇONTREXËVILLE  sels  *aloa1iuo-tefreux  j 

en  e.xcès  dans  la  circulatiüu. 

Il  empêche  la  formation  des  tirâtes,  wanthates,phosphates,ete.iaaolVib\es. 

2-  L’ANTI-URIQUE  de  CONTREXEVILLE  abondante  et  régu¬ 
larise  l’osmose  rénale. 

3*  L’ANTI-URIQUE  de  ÇONTREXËVILLE  sur  les'dérivéa  sulfo- 


Toutes  les  DYSPEPSIES  du  groupe  hypersténique  où  domine  le 
-  symptôme  b;^erchlorhydrie  sont  éminemment  justiciables  du  traitement 
par  ta  (Pastille  ou  Poudre) 

MALTINE  GERBAY 

à  bai*  d’aztralt  da  Malt 
VÉRITABLE  SALIVE  ARTIFICIELLE 

qui  réalise  à  coup  sûr  la  digestion  des  féculents  et  par  là  même  sonlaga 
tria  rapidement  les  maladea 


Produits  dosés  et  titrés  par  le  D' CODTARET,  Lauréat  de  l’Institut  1874. 


VIN  DE  SAPA  GERBAY 

Sirupeux,  tonique-protéique  Quinquina,  Colombo  et  Coca,  acidulé  à 
l’acide  normal  de  l’estomac. 

HYPOCHLORHYDRIE,  ANÉMIES,  CONVALESCENCES 

Jh.  GERBAY,  44,  Rae  du  Lycée,  ROANNE  (Loire). 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

A  vendre  pour  maiapn  santé  ou  cllni^ne  propriété 
banlieue  Sud,  à  1/4  d'beure  de  Parle,  9,000  m-,  evec 
parlllpn  pouvant  être  aménagé  p.  20  chambres.  Beau 
jardin.  Prix  à  débattre  suivant  travaux  é  exécuter  é 
la  demande  de  l’acquéreur  (25Q.000  fr,).  écrire  é 
M.  Vallerand,  entrepreneur  .à  Bolbee  (Seine^lnié- 
rienre). 

On  demande  pour  névropathe  réformé  bacill.  pens, 
dans  famille  (médecin  de  préf.)  habitant  montagne 
(1.000  m.  au  moins)  France  ou  SuiBse.Ecr.P.ilf.,n“  4507. 

A  vendre  :  2  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4509. 

Interne  province,  dés.  place  d’assistant  ou  d’in¬ 
terne,  Paris  ou  banlieue.  —  Ecrire  P.  M-,  n“  4512. 

A  céder  pour  cause  de  décès  vifi»  de  repos  dp 
D' Monteuuis  à  Nice  (St-Antoine).  Propriété  de  8  hect. 
établissement  de  50  lits.  3  villas  annexes  et  dépens 
dances.  Installations  d’hydrothérapie  et  d’béliothé- 
raple.  Pour  tons  renseignements  s’adresser  àM®Gri- 
maldi,  notaire,  place  Masséna,  Nice. 

Jeune  docteur  ex-interne  province,  aiderait  con¬ 
frère  après-midi.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4524. 

Etudiante  en  médecine,  12  Inscriptions,  meilleures 
références,  désirerait  situation  de  secrétaire  ou  ana¬ 


logue  pour  recherches  et  travaux  médicaux.  Paris, 
France  ou  étranger.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4527. 

Occasion,  Berllet  10  HP  coupé  excellent  état  ent. 
revu.  Octobre  1921.  5.000  francs.  Visible  10,  rue 
Eaïgon,  Paris,  ou  écrire  P.M.,  n»  4528. 

A  vendre  comptant  :  clinique  (voles  urinaires, 
méd-  générale,  acc.  du  travail),  sise  83,  boulevard  de 
la  République,  à  Billancourt.  Loyer  minime,  long 
bail.  S'adr.  15,  rue  Thérèse,  L.  M.  V.  de  4  à  5  heures. 

Demoiselle  ayant  travaillé  2  ans  Institut  Pastenr 
cherche  place  pour  recherches  médicales  ou  travaux 
de  bactériologie.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4530. 

Docteur  sérieux,  anc.int.  de  préférence,estdemandé 
pour  sous-préfecture  du  Centre.  Ecr.  P.M.,n’‘  4531. 

A  vendre  très  belle  boîte  acajou  de  verres  d’essais 
contenant  la  collection  de  verres  cylindriques  et  sphé¬ 
riques;  divers  accessoires  et  lunettes  d’essais, 
marque  Nacbet.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4532. 


BILI  VACCIN  Pastilles 

Antitypliîques  bîliées 
Antidysentériques  et 

Anticholériques  biliées 

à  absorber  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15”. 
Téléphone  :  SÉoun  05-01. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée  —  Passy,  29-70. 

Le  Lalo/atoire  ALPH.  BrUNOT 
xG,  rue  Je  Boulainvilliers,  à  P  ans, 
met  le-iSelJe  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  Jisposition  Je  jMLjM.  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssaîs  Cliniques. 

Le  Gérant  :  O.  PoaéE. 

Paris.  —  L.  Mxkbthbux,  imprimeur,  1,  me  Cassette. 


Seul  Traitement  des  MALADIES  DU  FOIE  associant  les 
OPOTHÉRAPIES  HÉPATIQUE  et  BILIAIRE  au  CHOLAGOGUES  séleff 


COHniriTIOH  et  IDTO-IHTOXICITIQI  INTESTIIIILE 

Traitement  rationnel  d’uprèslles  derniers  travaux  scientifiques. 


d’eau  bouillie  chaude 
/  à  prendre 

en  lavement. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHASMAOIES.  —  Échantillon,  Littérature  :  LABORATOIRE  DE  LA  PAIV'BILI\E,  AA'AOiVAY  (Ardèche; 


LE  MOBILIER 
MÉDICO-CHIRURGICAL 

Établissements  PETER  &  LAURENT,  16,  Rue  de  Maples,  PARIS  {8') 

DiuLCTbUu  TECHNiuLt  ;  iJoct.-ui’  RAISONNIER 

_  Tel.  IVui/ra»!  14-74. 

MATÉRIEL  COMPLETpour  SALLES  d  OPÉRATIONS  etd  EXAMENS 

Vitrines,  Étuoes,  Autoclaoes,  Appareils  ûb  Stérilisation 

INSTALLATIONS  COMPLÈTES  DE  MAISONS  DE  SANTÉ 
CABINETS  DENTAIRES,  etc. 

MOBILIER  RAOiOLOGIQUE  "^''"'D'.'irliui'  TORCHAUSSÊ 


SVn  DEMANDM  DEVIS  COMPLETS  à  MM.  les  DOCTEURS 


I  S‘-GALMIER-BADÛIT1 


Extrmts  OPOTHÊRAPIQUÉS;.CHAIN  ! 


Ovarigue  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
_  Hépatique  -  Néphrétique  '  Thymique  -  Orchitique 


Le  pins  puissant 
des  Antiseptiques 


tYSOL 

i 

LYSOLl 


SOCIÉTÉ  du 
IVBY  (Seine) 


Application 
de  U  Méthode 

JOULIE  I 


UOUEUR  PEPTO - PHOS PHOBIQUE  ADRlANl 


lODALBINI 

Il 


leROMALBINI 

A-XJ  3FCX  A-TSr 
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DÉ  <3  OUVERT  P^R  E'^UTBUR  Blff  1881 

Admis  officiellement  dans  les  HOPITAUX  DE  PARIS  et  par  le  MINISTÈRE  DES  COLONIES 

Guérit  :  ANEMIE  -  CHLOROSE  -  DEBILITE 

Ne  fatigue  pas  l’Estomac,  ne  noircit  pas  les  Dents,  Il  Sous  forme  dePEPTO-ELIXIR  ou  de  VINle  Peptonate  de  Ferest  àla 
ne  constipe  pas,  il  est  entièrement  assimilable.  ||  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très  agréable. 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL  .  Principales  Pharmacies^ 

^EMSMS^MSISMSMÊISMSmWMëMMEMSMSÎSÎMEMSMSMSM 


ENROBAGE  de  GLUTEN 


Insoluble  dans  l’Estomac 


rfS?'® 


merrorrii 

RAOOIN 


78,  Faubourg  Saint-Denis 


TRAITEMENT  DES  DIARRHEES  ET  ENTERITES 

par  le  TANNO-GLUCOSIDE  de  la  SALICAIRE 
(LITHRÜM  SALICARIA) 


COMMUNICATIONS  :  Société  de  Thérapeutique,  13  mars  1918,  14  mai  1919;  ZAèse  du'D''  Durieux,  Bordea 
Thèse  du  D’ Dedieu,  Toulouse  1921. 


X,  11  février  1920; 


POtàOL,QQIE 

SOLUTION  titrée  à  6  «/o  (1  goutte  =  2  mg)  : 

[  Affections  aiguës  ] 

Enfants.  ...  ^ 

1  Affections  chroniques  l  24  heur 
[  20  à  30  gouttes  j 

COMPRIMÉS  DRAGÉIFIÉS  dosés  à  3  oj„ 

(1  comprimé  =  0,02)  ; 

!  Affections  aiguës  ) 

6  à  12  comprimés  / 

Affections  chroniques  l  24  heur 
4  à  8  comprimés  j 

Donner  d'emblée  la  dose  massive  et  réduire  progressivement 


INDICATIONS 

DIARRHÉES  ET  ENTÉRITES  CHRONIQUES 

DIARRHÉES  ET  GASTRD-ENTËRITES 
INFANTILES 

DIARRHÉES  BACILLAIRES  (Flexner,  Schiga,  His) 
DIARRHÉES  DES  TUBERCULEUX 
DIARRHÉES  GRIPPALES 
DIARRHÉES  HÉMORRAGIQUES 


SEDATIF  RAPIDE  DES  DOULEURS  INTESTINALES,  DES  EPREINTES  ET  DU  TENESME 


Antihémorragique  intestinal  immédiat.  —  Pas  de  contre-indications.  « 


Êchantiliods  et  Littérature  :  E.  VIEL  &  3,  rue  de  Sévigné,  PARIS 
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Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMERO  : 
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BIASSON  ET  Éditeurs 

ItO,  bonlevard  St-Bermain,  FAEIS  (6*) 
Compte  Chèques  postaux  n»  699 

PRIX  DE  L’ABOHMEltENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 4K  fr.  » 

Les  abonnements  partent 
- -  chaque  mois. 


du  commeno( 


F.  DE  LAPERSONNE 

Profosaew 

de  Clinique  ophtalraolegiqne, 
iembre  de  rAcadémie  do  médeob 

J.-L.  FAURE 

de  clinique  Grynécolobiqas 
à  i’hôpltal  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hftpital  «aint-Antoino. 


■  DütiECnON  SCIENTIFIQUE  - 

H.  ROGER 

Dejen  de  la  Faculté  de  Paris, 

_ .  Médecin  de  rHôtel-Dlou, 

médooino.  Membre  do  l’Académie  de  médecine. 


. LETULLE 

_ jsour  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux. 


le  l’Académie 

F.  WIDAL 

Professeur  de  oHnlqne  médicrie, 
Membre  de  ITnatitut 
et  de  l’Académie  de  médecüie. 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 

de  rhôpital  Saint-Antoine, 
Membre  de  l'Aoadémie  de  médeeine. 


CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé,  Ancien  chef  des  trav.  clin,  de  gyn. 

Chirurgien  de  l’hôpital  Saint-Louis.  à  l’hôpital  Broca. 


-  RÉDACTION  - 

SBCnâTAIBES 


J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Salnt-Bermain  (6*) 


Articles  orlglnanx  : 

Cil.  Morel  et  R.  de  St-Martin.  —  Une  épidémie  de 
botulisme  (4  fig.),  p.  829. 

Bordas,  Dobief  et  Tanon.  —  Quelques  considérations 
sur  la  peste  et  sur  les  rats  :  le  rat  réservoir  de 
virus,  p.  831. 

Pratique  chirurgicale  : 

Dupuy-Dutesips  et  Bourouet.  —  Cure  de  la  dacryo- 
cystite  chronique  et  du  larmoiement  par  ladacryo- 
rhinostomie  plastique  (6  fig.),  p.  833. 

Revue  des  Journaux. 

Revue  des  Thèses. 

Supplément  : 

F.  Jatle.  —  Au  secours  de  nos  confrères  russes. 

E.  Arnould.  —  La  mortalité  tuberculeuse  des 
femmes. 

E.  Thierry.  —  Appareil  permettant  le  diagnostic 
certain  dans  tous  les  cas  des  grossesses  gémel¬ 
laires  (l’fig.). 

Correspondance.  —  III*  Congrès  international  d’his¬ 
toire  DE  LA  Médecine.  —  La  Médecine  a  travers  le 
MONDE.  —  Question  et  réponse.  —  Litres  nouveaux 
—  Sommaires  des  Revues.  —  Université  de  Paris. 
—  Hôpitaux  et  Hospices.  —  Nouvelles.  —  Rensei- 

ONEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS. 


Le  plus  maniaPlB  et  le  plus  efficace 
des  topiques  cicatrisants  : 

CREOSOFORME  Poudre 
CREOSOFORME  Onguent 

Echantillons  ; 

Produits  LAMBIOTTE  Frères,  ‘i,  r.  d’Edimbourg,  Pari8-8'. 


DIGITALINE  cristallisée. 

PETIT-MIALHE 

Granules  —  Solution  —  Ampoules. 


Spéciûque  de  r  ADYNAMIE  ; 

SMDi  HMsniiiaoB 

en  ampoules 
r  I O  Ci  ou  eu  gouttes. 


AU  SECOURS  DE  NOS  CONFRERES  RUSSES 


M.  le  professeur  Hartmann,  en  sa  qualité  de 
Président  de  VAssociation  pour  le  développement 
des  relations  médicales  entre  la  France  et  les  pays 
étrangers  alliés  et  amis  (A.  D.  R.  M,),  a  reçu  la 
visite  du  secrétaire  de  Nansen  qui  est  venu  l’en¬ 
tretenir  de  la  mlisère  profonde  de  nos  confrères 
russes.  lia  pensé  immédiatement  que  l’Académie 
de  Médecine,  corps  n’ayant  aucune  couleur  poli¬ 
tique,  pouvait  ouvrir  une  souscription  en  leur 
■faveur  et  leur  montrer  ainsi  que  le  corps  médical 
français  prenait  une  vive  part  à  leurs  souffrances. 
A*  Comité  secret  de  l’Académie  du  18  Juillet, 
M.  Hartmann  souleva  la  question;  grâce  à  l’appui 
de  MM.  Roux  et  Galmette,  qui  étaient  déjà  par¬ 
faitement  documentés,  une  souscription  a  été 
immédfatement  décidée  entre  les  membres  de 
l’Académie;  42  do  ses  membre^ont  déjà  versé 
4.535  francs. 

Mais  l’organisation  de  l’Académie  ne  lui  permet 
pas  d’ouvrir  une  souscription  générale.  Dans  ces 
conditions,  M.  Hartmann  pense  que  l’A.  D.  R.  M. 
pourra  se  charger  de  ce  soin. 

Dès  aujourd’hui,  il  importe  de  mettre  le  corps 
médical  français  au  courant  de  la  situation  vrai¬ 
ment  lamentable  dans  laquelle  se  débattent  nos 


RHUMATISME  DÉFOHMANT,  TUBERCULOSE,  SYPHILIS. 

lodaseptine 

Commnnlcation  S  | 

SocKtô  médicals  del  Hôpitaux  I  I 


IODa-BEHXO-nTITb-FOB<nKB  (Ampoules  et  Comprimés) 
Echantillons  :  CORTxAli,  125,  me  de  Tnrenne,  PARIS. 


PELOSPANINES 


FOURNIER 

TFWMTEMENTdesBAGILLOSES  chroniques 

put  LES  SULFATES  de  TERRES  RARES 

I^aboratoires  FOURNIEJR  Flcères 
te,  Boulevard  de  l 'Hôpital  _  PAR  I S . 


MUSCLARSENOL-CORBIÉRE 

Solution  titrée,  inaltérable  de 

NOVARSENOBENZOL 

Pour  injections  INTRAMUSCULAIRES 
INDOLORES 

Doses:  Ogf.05  -Ogr.lO  -  0gr.l5  -  0gr.20  -  Ogr.25  -  Ogi.30 
Bobantlllons  et  Lltlératuie  : 

Laboratoires  CORBIÈRE,  27,  rue  Desrenandes,  Paris. 


confrères  russes.  Le  document  suivant,  qui  est 
un  extrait  du  rapport  deM.  J.  A.  Gorter,  délégué 
hollandais  du  Comité  international  des  Secours 
russes,  est  pleinement  édifiant  à  cet  égard;  il  a 
trait  seulement  aux  intellectuels  de  Petrograd, 
une  des  villes  où  la  misère  est  la  moins  grande 
chez  les  universitaires;  On  peut  juger  du  reste  I 

Conditions  d’existence  des  travailleurs  scientifiques 
à  Petrograd. 

A.  Partie  financière.  —  Les  appointements,  dits 
les  gages,  mensnels  d’un  professeur  ordinaire  com¬ 
portent  (en  Mai  1922)  à  peu  près  de  30  à  60  millions 
de  roubles-soviétiques,  ce  qui  équivaut  seulement  à 
15  ou  20  roubles-or.  La  majeure  partie  des  hommes 
de  science  est  obligée  de  prendre  parrdessus  le 
marché  un  et  quelquefois  même  deux  services  sup¬ 
plémentaires.  Les  honoraires  pour  le  service  sup¬ 
plémentaire  n’atteignent  presque  jamais  ceux  du 
principal.  Chaque  professeur  peut  de  cette  façon 
recevoir  au  maximum  90  roubles-or  par  mois,  mais 
de  fait  il  y  a  toujours  retard  de  un  ou  deux  mois,  ce 
qui  diminue  encore  le  montant  de  cette  somme,  parce 
que  chaque  jour  apporte  une  baisse  continuelle  du 
rouble-soviétique.  Outre  ses  appointements  de  pro¬ 
fesseur,  tout  travailleur  scientifique  reçoit  encore  la 
rente  nommée  d’or,  de  5  à  50  roubles-or  par  mois 
selon  la  catégorie  à  laquelle  il  appartient.  La  pre¬ 
mière  catégorie  ne  comprend  que  25  savants,  la 
deuxième  90;  le  reste  reçoit  encore  moins.  Chaque 


TAXOL 

Pas  d’accoutumance 

1  à  6  comprimés  par  jour. 

Traitement  Physiologique  de  la  Constipation 

21,  rue  rbéodore-dc-Banville,  PARIS  (17-). 


WANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

-  .  -  MI8RAINES,  URTICAIRES  - 

LA  et  tous  états  relevant  d’une  intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 

en  cachets  de  Peptone  spéciale  n»  33 
Une  heure  avant  chaque  repas. 

(Voir  :  Presse  ilédicale  du  3  Avril  1919). 

PARIS  —  26,  avenue  do  l’Observatoire,  26  —  PARIS 


CiTROSODINE  GRËMY 

Action  antl-émétlque  et  eupeptlque 
Action  sur  la  viscosité  du  sang 
et  antianaphylactique 
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professeur  reçoit  donc  de  cette  façon  environ  90  ron- 
bles-or  et  ce  chiffre  est  incontestablement  trop 
faible. 

B.  Ravitaillement  matériel.  —  Tout  travailleur 
scientifique  reçoit  en  outre  la  dite  «  ration  acadé¬ 
mique  «  qui  varie  selon  le  nombre  de  membres  que 
compte  sa  famille.  Mais  le  total  de  ce  qu’il  reçoit  de 
denrées  est  absolument  insuffisant  pour  la  nourriture 
normale  d’une  famille,  sans  compter  que  la  qualité 
en  est  bien  soùvent  mauvaise.  La  ration  académique 
ne  laisse  pas  néanmoins  d’être  un  secours  essentiel, 
les  sommes  d’argent  étant  minimes  et  très  irrégulières. 
Sans  cette  ration,  les  savants  et  leurs  familles  seraient 
tout  bonnement  exposés  à  mourir  de  faim.  Si  l’on 
prend  en  considération  les  conditions  d'existence 
actuelles  en  Russie,  les  revenus  privés  des  hommes 
de  science,  y  compris  ceux  des  médecins  traitants, 
ne  peuvent  être,  à  peu  d’exceptions  près,  que  tout  à 
fait  insignifiants.  Il  ressort  des  données  précédentes 
que  ces  revenus  peuvent  tout  au  plus  suffire  à  une 
nourriture  toute  primitive.  Yêtements,  linge,  chaus¬ 
sures  et  autres  objets  de  première  nécessité  sont 
tout  à  fait  inaccessibles  ou  bien  ne  peuvent  être 
acquis  qu’au  prix  de  dures  privations  ou  de  la  vente 
des  ustensiles  de  ménage.  Du  reste,  l’aspect  physique 
des  hommes  de  science  de  Petrograd  le  dit  assez. 
Obligés  de  se  passer  de  domestiques,  ils  sont  forcés 
de  tout  faire  eux-mêmes,  de  chauffer  les  poêles,  de 
fendre  le  bois,  de  laver  la  vaisselle. 

Ce  qui  saute  aux  yeux,  surtout,  c’est  le  manque 
absolu  de  combustible  à  la  suite  de  quoi  la  tempéra¬ 
ture  des  chambres  pendant  les  mois  d’hiver  tombe  à 
4-6-8"  R.  au  plus.  La  plupart  des  professeurs  sont  donc 
réduits  à  se  loger  en  hiver  dans  une  seule  chambre, 
bien  rarement  dans  deux  ou  trois.  Ajoutez-y  que 
dans  un  grand  nombre  de  maisons  l’eau  gèle,  que  les 
conduits  d’eau  sont  abîmés,  ce  qui  fait  qu’à  tous  les 
autres  pénibles  travaux  domestiques  s’ajoute  l’apport 
de  l’eau  et  le  nettoyage  des  W.  C.  La  plupart  des 
appartements  sont  pourvus  d’électricité  assez  irrégu¬ 
lièrement  et  celle-ci  ne  fonctionne  que  jusqu’à  mi¬ 
nuit.  L’éclairage  au  gaz  fait  complètement  défaut 
dans  la  ville. 

Vu  les  prix  exorbitants  des  moyens  de  transport, 


de  60  à  100.000  roubles  le  trajet  en  tramway  et  de 
2  à  3  millions  en  fiacre,  ils  sont  obligés  de  beaucoup 
marcher  à  pied.  L’absence  de  téléphone  augmente 
incroyablement  le  nombre  des  courses  Inutiles  et  le 
temps  perdu.  Beaucoup  d’entre  eux  sont  forcés  en 
été  de  se  livrer  à  de  durs  travaux  dans  les  jardins 
potagers  pour  se  prqcnrer  quelques  légumes  pour 
l’hiver.  Tout  ceci  ne  se  rapporte  qu’aux  savants 
occupant  des  chaires  d’enseignement  ou  des  labora¬ 
toires.  La  position  des  adjoints  et  assistants  estblen 
plus  pénible  encore. 

G.  Conditions  d’activité  scientifique.  —  La  tempé¬ 
rature  extraordinairement  basse  des  salles  de  travail 
et  de  laboratoire  (elle  tombe  quelquefois  au-dessous 
de  zéro)  rend  presque  impossible  toute  activité 
scientifique.  Même  les  salles  d’opérations  n’ont  en 
moyenne  que  de  4  à  6-8".  Les  poêles  provisoires  très 
primitifs  introduits  partout,  fort  incommodes  à  cause 
de  la  fumée  et  de  la  suie  qui  en  sont  inséparables,  se 
chauffent  au  bois  et  très  insuffisamment.  De  là,  néces¬ 
sité  d’ajourner  les  opérations,  vu  le  froid  et  l’impos¬ 
sibilité  de  stériliser  ce  qu’il  faut.  Les  cours  se  lisent 
dans  des  salles  qui  ne  se  chauffent  pas  du  tout,  ce 
qui  rend  impossible  de  démontrer  quoi  que  ce  soit. 
En  plus,  nombre  de  professeurs  et  d’étudiants 
souffrent  de  maladies  dues  à  des  refroidissements. 

Les  laboratoires  et  les  cliniques  n’ont  subi  aucune 
restauration  durant  ces  dernières  années,  de  sorte 
que  quelques-uns  sont  dans  un  état  déplorable.  Les 
conduits  d’eau  sont  abîmés  dans  la  plupart  des 
instituts.  Le  gaz  étant  détruit  dans  la  ville,  pas  de 
gaz  dans  les  laboratoires,  non  plus.  Toutes  les  autres 
matières  à  brûler,  telles  que  pétrole,  alcool,  etc.,  ne 
sont  délivrées  qu’lnsnffisamment.  En  hiver,  l'électri¬ 
cité  ne  s’allumait  dans  les  laboratoires  et  cliniques 
que  3-4  heures  après  le  coucher  du  soleil  et  ne  durait 
que  jusqu’à  1-3  heures  de  la  nuit;  ensuite,  l’obscu¬ 
rité  régnait  partout  jusqu’au  matin  et  aucune  aide 
opératoire  ne  pouvait  être  donnée  à  personne. 
Depuis  1918,  on  a  de  plus  en  plus  de  difficulté  à 
obtenir  des  agents  chimiques  et  de  réactions.  Depuis 
1920  l’on  souffre  d'une  crise  aiguë  de  toutes  ces 
matières,  ce  qui  influe  d'une  façon  désastreuse  sur 
I  l’enseignement  scientifique.  On  est  réduit  à  déployer 


des  talents  d’invention  tout  particuliers  pour  rem¬ 
placer  certains  produits  plus  rares  par  d’antres  plus 
élémentaires  et  s’ingénier  à  les  métamorphoser  en 
substances  utilisables  pour  la  science.  Il  faut  souli¬ 
gner  particulièrement  combien  les  difficultés  de  ce 
genre  sont  grandes.  Elles  sont  encore  aggravées  par 
l’absence  d’ustensiles  chimiques,  d’appareils  pour 
mesurer  (même  de  thermomètres)  et  de  tous  les 
autres  objets  usités  dans  les  laboratoires.  La  plus 
grande  partie  des  appareils  et  Instruments  restés  si 
longtemps  sans  réparations  sont  hors  d’état  de  ser¬ 
vir  et  les  conditions  d’existence  actuelles  de  la  Russie 
enlèvent  tout  espoir  d’y  remédier.  Les  travaux 
d’expérimentation  sont  devenus  presque  impossibles. 
Toutes  les  installations  où  l’on  élevait  les  animaux 
sont  détruites  et  les  animaux  de  laboratoire  sont  très 
difficiles  à  nourrir  vu  la  cherté  de  tous  les  produits. 
Le  prix  d’un  lapin  an  marché  est  en  moyenne  de  10 
à  20  minions  de  roubles-soviétiques. 

Ce  qui  paralyse  encore  l’activité  scientifique  des 
hommes  de  science  russes,  c’est  l’isolement  complet 
où  ils  se  trouvent  des  pays  cultivés  d’Europe,  Cet 
isolement  rend  impossible  non  seulement  tout  rap¬ 
port  personnel  avec  les  représentants  de  la  science 
européenne,  mais  encore  tonte  réception  de  journaux, 
revues,  livres  ou  correspondance  privée.  L’isolement 
était  absolu  jusqu’en  1921,  et  toute  tentative  de 
renouer  les  rapports  avec  la  culture  étrangère  était 
considérée  comme  un  crime  par  les  autorités.  Depuis 
1921,  un  peu  de  littérature  étrangère,  principalement 
allemande,  commence  à  pénétrer  à  Petrograd,  mais 
avec  d’énormes  retards  et  très  irrégulièrement. 
Cette  littérature  non  systématiquement  choisie  est 
encore  répartie  entre  différentes  bibliothèques,  ce 
qui  rend  la  recherche  d’un  ouvrage  spécial  extrême¬ 
ment  difficile.  En  général,  le  gouvernement  n’ac¬ 
corde  que  de  très  petites  sommes  pour  la  littérature 
scientifique;  témoin  la  bibliothèque  de  médecine  la 
plus  considérable  de  Russie,  celle  de  l’Académie 
de  Médecine  militaire,  qui  a  essuyé  des  autorité; 
plusieurs  refus  consécutifs  dans  sa  demande  de 
26  000  roubles-or.  Cette  somme  était  Indispensable 
pour  acheter  les  principaux  ouvrages  parus  dans  le 
courant  des  cinq  dernières  années.  Les  simples  par¬ 
ticuliers  n’ont  pas  officiellement  le  droit  de  faire 


1  ALGOLANE  | 

(Salicyldioxyisobutyrate  de  Propyle) 

Succédané  INODORE  du  salicylata  de  méthyle  1 

INDICATIONS:  Il 

1  MODE  D’EMPLOI  :  | 

Rhumatisme  articulaire  aigu,  subaigu,  chronique.  | 

Enduire  les  régions  douloureuses  sans  frictionner  ;  H 

Névralgies  de  toutes  natures.  | 

Douleurs  musculaires  (lumbago,  torticolis).  | 

Douleur  de  la  colique  hépatique.  j 

Prurit. 

recouvrir  d’imperméable  et  d’ouate.  H 

PRÉSENTATION  :  En  flacons  stiUigouttes.  1 

1  Les  Établissements  POULENC  Frères,  92,  rue  viein&-du-Tempie  —  paris  (3*)  g 
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venir  des  livres  on  livraisons  périodiques  et  la  récep¬ 
tion  en  est  tellement  entourée  de  difficultés  qu’il  ne 
peut  pas  en  être  question.  Les  voyages  à  l’étranger 
dans  un  but  scientifique  quelconque  ne  sont  pas 
admis  pour  l’initiative  privée;  mais,  si  même  ils 
l’étalent,  ils  seraient  Impossibles  vu  le  manque  de 
ressources.  Les  mandats  pour  voyager  à  l’étranger 
ne  sont  accordés  par  les  autorités  qu’aux  gens  se 
trouvant  en  rapports  particuliers  avec  les  cercles 
gouvernementaux. 

Ces  données  dépeignent  la  situation  matérielle 
extraordinairement  pénible  des  hommes  de  science 
de  Petrograd,  ainsi  que  les  conditions  particulière¬ 
ment  défavorables  créées  pour  leur  travail  scienti¬ 
fique.  En  plus,  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  que 
presque  tous  les  savants  ont  vu  leurs  épargnes 
réquisitionnées,  leurs  biens  privés  pillés  dans  les  inva¬ 
sions  domiciliaires  coercitives,  leurs  ustensiles  de 
ménage  vendus.  Quelques-uns  ont  été  eux-mêmes 
mis  en  prison  à  plusieurs  reprises.  Leur  santé  est 
ébranlée  au  plus  haut  degré,  il  y  a  eu  même  des  cas 
de  mort  causés  par  l’insuffisance  de  nourriture  et 
l’emploi  des  travaux  physiques  trop  pénibles,  car, 
dans  les  premières  années  de  la  révolution,  ils  n’étaient 
pas  exemptés  de  tous  les  services  obligatoires  de  la 
rue  et  de  la  campagne.  Plusieurs  d’entre  eux,  des 
savants  distingués,  surtout  dans  le  monde  médical, 
ont  succombé  aux  épidémies.  Bon  nombre  se  sont 
sauvés  à  l’étranger,  sans  raison  politique  aucune. 

Et  malgré  toutes  ces  privations  et  ces  difficultés 
d’existence,  la  vie  scientifique  à  Petrograd  ne  s’est 
pas  complètement  éteinte.  Non  seulement  les  institu¬ 
tions  de  certains  savants  éminents  dans  diCTérentes 
branches  de  la  science,  maie  encore  dans  les  laboia- 
toires  et  cliniques,  ont  continué  leurs  recherches  et 
amassé  un  matériel  assez  considérable.  Les  séances 
régulières  des  Sociétés  scientifiques  et  leurs  ordres 
du  jour  sont  là  pour  témoigner  que  les  travaux 
scientifiques  des  spécialistes  de  Petrograd  n’ont  pas 
cessé.  Quelques  ouvrages  de  savants  de  Petrograd 
parus  dans  les  livraisons  périodiques  étrangères 
attestent  que  Petrograd  est  resté  un  centre  scienti¬ 
fique  important. 

Ceci  nous  donne  le  droit  d’espérer  que  si  la  situa¬ 
tion  générale  des  hommes  de  science  de  Petrograd 


s’améliore,  ils  seront  de  nouveau  en  état  de  reprendre 
leurs  travaux  de  longue  haleine  et  d’apporter  leur 
quote-part  au  progrès  intellectuel  du  pays. 

Comment  faire  pour  venir  en  aide  à  nos  con¬ 
frères  russes?  Sous  le  patronage  du  Comité 
international  de  la  Croix-Rouge  et  sous  le  Haut 
Commissariat  du  D”  Nansen,  a  été  organisé  un 
service  de  transmission  de  paquets  standards  à 
des  personnes  privées  (on  peut  donc  désigner  vin 
bénéficiaire),  à  des  groupes  de  personnes  et  à 
des  institutions  charitables  en  Russie.  C’est  par 
ce  service  que  nous  pouvons  agir.  En  voici  les 
détails  d’organisation  : 

Service  de  transmission  de  paquets  standards 
en  Russie. 

Organisation  du  service.  —  Le  siège  central  de  ce 
service  est  à  Genève  dans  les  bureaux  du  Haut  Com¬ 
missariat  du  Comité  international  de  secours  à  la 
Russie,  rue  du  Rhône,  54.  Les  commandes  y  sont 
concentrées  et  transmises  à  Riga  (Intersecourusse, 
Riga).  Les  paquets  sont  confectionnés  dans  cette 
ville  et  acheminés  sur  la  Russie. 

Cette  circulaire,  à  laquelle  est  attaché  un  bulletin 
de  commande,  peut  être  obtenue  au  Haut  Commissa¬ 
riat  du  D'  Nansen,  au  Comité  international  de  la 
Croix-Rouge,  Promenade  du  Pin,  1,  Genève,  et  chez 
ses  délégués  à  l’étranger,  aux  guichets  de  certaines 
banques,  ainsi  qn’arprès  des  Croix-Rouges  et  orga¬ 
nisations  affiliées  au  Comité  international  de  seconrs 
à  la  Russie. 

Contenu  des  paquets.  —  Les  paquets  sont  de 
2  dollars  1/2.  Ils  contiennent  les  denrées  suivantes  ; 

2  dollars. 

Farine  blanche .  14  Lbs. 

Lait .  4  boites. 

Graisse .  2  Lbs. 

Sucre . .  .  2  Lbs. 

Thé .  400  gr. 

L’Interseconrusse  se  réserve  le  droit  de  modifier 
légèrement  le  contenu  des  paquets  selon  les  stocks 


disponibles  à  Riga,  sans  toutefois  en  diminuer  la 
valeur.  Le  prix  des  paquets  rrroprend,  outre  la 
valeur  de  leur  contenu,  les  frais  de  transport  et  de 
port,  plus  une  participation  d’environ  15  pour  dOO  à 
un  fonds  spécial  de  seconrs  aux  affamés,  dont  les 
comptes  seront  publiés  périodiquement. 

Mode  de  paiement.  —  Les  paquets  sont  payables 
au  Haut  Commissariat  du  D'  Nansen,  Service  des 
paquets,  rue  du  Rhône,  54,  ou  au  Comité  Interna¬ 
tional  de  la  Croix-Rouge,  à  Genève.  La  Société  de 
Banque  Suisse  à  Genève  et  ses  correspondants  se 
chargent  de  la  transmission  des  commandes  si  le 
paiement  eu  est  fait  à  leurs  bureaux;  à  Paris,  'on  n'a 
qu’à  passer  par  la  Banque  Nationale  de  crédit. 

11  suffit  donc  de  remettre  les  bulletins  de  com¬ 
mande  dûment  remplis  et  d'en  verser  ta  contre-valeur 
en  monnaies  nationales  aux  guichets  des  banques 
désignées  ci-dessus. 

Rayon  de  distribution.  —  Le  service  de  transmis¬ 
sion  de  paquets  s’étend  à  tonte  la  Russie  et  à 
l’Ukraine. 

Le  destinataire  sera  avisé  de  l’arrivée  du  paquet 
au  dépôt  régional  de  rintersecourusse  le  plus  proche, 
où  il  devra  le  retirer.  Le  paquet  sera  tenu  à  sa 
disposition  pendant  quatre  semaines  et  ne  lui  sera 
envoyé  par  la  poste  que  sur  sa  demande  et  à  ses 
risques  et  périls.  Une  copie  du  reçu  écrit  du  desti¬ 
nataire  ou  de  sa  demande  formelle  d’expédier  le 
paquet  par  la  poste  sera  envoyée  à  l'expéditeur.  Si 
dans  un  délai  de  trois  mois  la  livraison  n’a  pas  pu 
être  effectuée,  l’expeditenr  eeia  rtmhonrsé  de  la 
somme  qn’ll  a  versée,  sur  sa  demande. 

Le  même  destinataire  ne  peut  recevoir  que  deux 
paquets  par  mois. 

Ifota.  —  Les  livraisons  de  vivres  n’empêchent  pas 
les  destinataires  de  recevoir  les  rations  gouverne¬ 
mentales. 

Il  leur  est  interdit,  par  contre,  de  vendre  le 
contenu  des  paquets;  le  trafic  des  vivres  envoyés 
peut  entraîner  la  suppression  du  service  de  trans¬ 
mission  pour  toute  une  localité. 

F.  Jatle. 
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LA  MORTALITÉ  TUBERCULEUSE  DES  FEMMES 


D’après  la  plupart  des  sta'istlques  étrangères  qui 
distinguent  les  dtur  sexes  à  propos  des  causes  de 
décès,  la  mortalité  tubercuieute  globale  des  femmes 
était  moins  éievée  que  celle  dei  hommes  à  la  fin  du 
siècle  dernier  ;  en  Angleterre  et  Galles,  Autriche, 
Bade,  Bavière,  Hollande,  Prusse,  Suisse,  Würtem- 
berg,  le  taux  féminin  se  trouvait  inférieur  de  3  à 
5  unités  pour  10.000  vivants  au  taux  masculin. 

Mais  cette  différence  ne  se  retrouve  pas  dans  tous 
les  pays  et  varie,  du  reste,  suivant  les  époques.  En 
Angleterre  et  Galles,  avant  1865,  le  taux  fémlniu 
l’emportait  sur  le  taux  masculin;  depuis  cette  date 
seulement  la  différence  est  inverse,  et  jusqu’en  1914 
elle  s’est  accentuée,  la  mortalité  tuberculeuse  des 
femmes  diminuant  plus  vite  que  celle  des  hommes. 
En  Allemagne,  on  n’a  pas  observé  an  xix'  siècle  que 
la  mortalité  tuberculeuse  des  femmes  l’ait  jamais 
emporté  sur  celle  des  hommes  ;  toutefois  de  1880  à 
1914  on  a  noté  une  réduction  progressive  de  l’écart 
entre  les  deux  taux,  la  mortalité  féminine  s’abaissant 
moins  vite  que  la  mortalité  masculine.  En  Suisse,  le 
même  processus  a  abouti,  depuis  le  début  du  xx'  siè¬ 
cle,  à  une  mortalité  tuberculeuse  globale  des  femmes 
régulièrement  supérieure  à  celle  des  hommes. 

En  Hollaode,  vers  1905,  les  taux  des  deux  sexes 
sont  sensiblement  égaux  ;  il  en  est  ainsi  dès  long¬ 
temps  en  Ecosse.  En  Irlande,  les  différences  sont 
toujours  minimes. 

La  mortalité  tuberculeuse  des  femmes  l’emporte 
notablement  sur  celle  des  hommes  depuis  au  moins 
.une  quinzaine  d’années  en  Norvège,  en  Hollande  et 
eu  Suède.  La  situation  e»t  semblable  au  Japon. 


11  imporie  au  surplus  de  na  pas  s’en  tenir  aux 
seules  statistiques  globaies.  L’examen  des  statisti¬ 
ques  par  âges,  la  comparaison  des  groupes  urbains 
aux  groupes  ruraux,  enfin  l’étude  de  quelques  statis¬ 
tiques  professionnelles  permettent  de  constater  de 
nouvelles  et  notables  différences  entre  la  mortalité 
tuberculeuse  des  femmes  et  celle  des  hommes.  Nous 


ne  saurions  guère  donner  ici  de  tableaux  de  chiffres  ; 
ceux  de  nos  lecteurs  qu’ils  intéresseraient  les  trou¬ 
veront  avec  divers  détails  dans  une  autre  publica¬ 
tion*. 

D'une  manière  générale,  à  partir  de  15  ans 
environ,  la  mortalité  tuberculeuse  des  deux  sexes 
augmente  beaucoup,  mais  surtout  dans  le  sexe 
féminin  où  elle  atteint  ensuite  son  maximum  de 
25  4  35  ans,  dépassant  plus  ou  moins  fortement 
durant  cette  période  la  mortalité  du  sexe  masculin; 
après  quoi  une  situation  iaverse  s’établit,  la  propor¬ 
tion  des  décès  tuberculeux  des  hommes  l’emportant 
alors,  et  présentant  son  maximum  vers  40  ou  50  ans, 
voire  même  plus  tard.  Aussi  la  mortalité  tubercu¬ 
leuse  du  sexe  féminin  est-elle  toujours  supérieure  à 
celle  du  sexe  masculin  pour  la  première  moitié  de 
la  vie. 

Dans  les  villes,  et  spécialement  dans  les  grandes 
villes,  où  la  mortalité  tuberculeuse  de  l’ensemble  de 
la  population  est  régulièrement  plus  élevée  que  dans 
les  campagnes,  cet  état  de  choses  paraît  indépendant 
de  la  mortalité  féminine  ;  celle-ci  n’est  pas  supé¬ 
rieure  à  la  mortalité  de  la  campagne,  ou  même  lui 
est  souvent  inférieure,  comme  le  montrent  les  statis¬ 
tiques  d’Angleterre,  de  Prusse,  du  Würtemberg  éta¬ 
blies  à  la  fin  du  siècle  dernier.  Par  suite,  en  règle 
générale,  les  taux  des  mortalités  tuberculeuses  des 
deux  sexes  sont  séparés  par  un  très  grand  écart  4  la 
ville,  et  sont,  au  contraire,  relativement  rapprochés  4 
la  campagne.  Exemples  :  en  Angleterre  (1913)  l’excès 
du  taux  de  la  mortalité  tuberculeuse  masculine  sur 
la  mortalité  féminine  est  de  41  pour  100  dans  les 
grandes  villes  (sans  tenir  compte  de  Londres],  et  de 
8  pour  100  dans  les  districts  ruraux;  en  Prusse,  où 
les  pertes  du  sexe  masculin  par  tuberculose  en  ville 
ont  toujours  dépassé  de  25  pour  100  celle  j  du  sexe 
féminin,  cet  excès  4  la  campagne  n’était  que  de 
7  pour  100  4  la  fin  du  siècle  dernier,  et  seulement  de 
2,25  pour  100  entre  1900  et  1910. 

Une  des  rares  statistiques  de  mortalité  par  pro¬ 
fession  et  par  sexe  qui  existent,  celle  de  la  Caisse 
d'assurance  de  Leipzig,  portant  (de  1887  4  1904)  sur 


1.  E.  Abnould.  —  «  La  mortalité  tuberculeuse  du  sexe 
féminin  ».  Revue  de  la  Tuberculoie,  n»  2,  1922. 


920.000  années  de  vie  d’hommes  et  250.000  années  de 
vie  de  femmes,  nous  fournit  les  données  suivantes  : 
la  mortalité  tuberculeuse  globale  des  ouvrières 
(21,1  pour  10.000)  est  de  15  4  60  ans,  un  peu  infé¬ 
rieure  4  celle  des  ouvriers  (23,3);  mais  elle  l’emporte 
de  beaucoup  de  15  à  35  ans,  âges  qui  comprennent 
85  pour  100  des  ouvrières,  car  ensuite  celles-ci 
quittent  les  ateliers;  malgré  cela,  de  20  4  60  ans,  la 
mortalité  tuberculeuse  de  ces  ouvrières  (encore  que 
65  pour  100  soient  célibataires,  donc  peu  exposées 
aux  fatigues  de  la  maternité)  est  très  supérieure  4  la 
mortalité  tuberculeuse  des  autres  femmes  du  pays. 
An  reste,  dans  beaucoup  de  grandes  industries,  la 
mortalité  tuberculeuse  féminine  atteint  un  taux  bien 
plus  élevé  que  celui  de  la  mortalité  tuberculeuse  des 
hommes,  comme  le  montre  le  tableau  ci-après. 

Femmes  Hommes 

Industrie  métallurgique .  40,4  20,7 


Ces  taux  ont  servi  récemment  4  un  statisticien 
anglais,  Greenwood,  pour  élucider  l’origine  d’un 
phénomène  très  remarquable  observé  dans  plusieurs 
pays  pendant  la  guerre  de  1914-1918.  En  Angleterre 
et  en  Allemagne  —  pour  retenir  seulement  les  pays 
dont  les  constatations  sont  les  plus  frappantes  —  la 
mortalité  tuberculeuse  générale  a  plus  ou  moins 
augmenté  au  cours  de  la  guerre,  et  cela  surtout  du 
fait  de  l’augmentation  de  la  mortalité  tuberculeuse 
des  femmes;  aussi  en  Allemagne,  dans  les  villes, 
l’écart  entre  les  taux  des  deux  sexes  s’est-il  bien 
réduit,  et  dans  les  campagnes  le  taux  féminin  l’a-t  il 
emporté  sur  le  taux  masculin;  en  Angleterre,  l’aug¬ 
mentation  des  décès  féminins  par  tuberculose  a  été 
observé  dans  les  seules  agglomérations  urbaines  ou 
les  districts  industriels,  et  elle  n’a  porté  que  sur  les 
femmes  de  15  4  45_^ans. 

Le  seul  raisonnement  conduisait  4  pressentir  un 
lien  entre  ces  allures  nouvelles  de  la  mortalité  tnber- 
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calease  féminine  et  l’impérieux  appel  qui  avait  en 
lieu  de  la  part  de  l’industrie  à  la  main-d’œuvre  fémi¬ 
nine.  Connaissant  pour  1914  et  1916,  d’une  part,  le 
total  des  décès  tuberculeux  des  femmes  anglaises  et, 
d'autre  part,  la  répartition  numérique  de  ces  femmes 
dans  les  grandes  industries,  Greenwood  a  eu  l'idée 
de  calculer  le  nombre  des  décès  qu’auraient  fourni 
les  groupes  d’ouvrières  ainsi  constitués  en  leur 
attribuant  les  taux  de  mortalité  tuberculeuse  fémi¬ 
nine  trouvés  à  Leipzig  dans  les  industries  corres¬ 
pondantes  ;  ajoutant  aux  nombres  obtenus  celui  des 
décès  du  groupe  des  femmes  de  la  campagne  et  des 
femmes  sans  profession  (calculés  avec  un  taux  ration¬ 
nel),  Greenwood  retrouve  à  très  peu  près  les  totaux 
enregistrés  en  1914  et  1916  par  l’état  civil.  Or,  entre 
les  deux  années  en  question,  l’effectif  de  la  plupart 
des  groupes  d’ouvrières  industrielles  avait  présenté 
des  accroissements  considérables  :  c'était  évidemment 
la  cause  de  l'importante  augmentation  de  la  mortalité 
tuberculeuse  observée  dès  1916  par  rapport  à  1914. 
Stevenson  et  Newsbolme  sont,  du  reste,  d’accord  sur 
ce  point  avec  Greenwood. 

*** 

L’activité  professionnelle  des  femmes  parait  donc 
bien  influencer  dans  une  large  mesure  le  taux  de  leur 
mortalité  par  tuberculose,  comme  l’indiquait  chez 
nous  Benoiston  de  Châteauneuf  dès  1831,  et  comme 
l’ont  signalé  Prinzing,  Koelsch,  Grau  en  Allemagne, 
Scurfield,  Cobbet,  Collis  en  Angleterre. 

La  connaissance  de  ce  fait  échiire  singulièrement 
la  plupart  des  données  établies  en  ce  qui  concerne 
soit  les  différences  variables  susceptibles  d’exister 
entre  la  mortalité  tuberculeuse  des  femmes  et  celle 
des  hommes,  soit  un  certain  nombre  des  allures  pro¬ 
pres  de  la  mortalité  tuberculeuse  féminine.  Si  cette 
dernière  est  en  général  plus  faible  que  telle  des 
hommes,  cela  tient  an  travail  inégal  des  deui  sexes  ; 
plus  les  femmes  travaillent  soit  à  l’atelier,  soit  aux 
champs,  et  plus  le  taux  de  leur  mortalité  tubercu¬ 
leuse  tend  à  se  rapprocher  de  celui  des  hommes,  à 
l’égaler,  voire  même  à  le  dépasser.  Si  dans  la  pre¬ 
mière  moitié  de  la  vie  c’est  le  taux  féminin  qui  l’em¬ 
porte  pour  s’abaisser  ensuite  très  au-dessous  du 
taux  masculin,  c’est  que  la  femme  ne  travaille  guère 


que  de  15  à  35  ans  dans  l’industrie;  quand  on  consi¬ 
dère  séparément  la  population  rurale,  dont  les 
femmes  travaillent  encore  à  un  âge  assez  avancé,  on 
se  trouve  en  présence  d’une  mortalité  tuberculeuse 
féminine  qui  reste  voisine  de  celle  des  hommes 
jusqu’à  la  vieillesse. 

C’est  la  grande  différence  entre  la  faible  activité  de 
la  masse  des  citadines  par  rapport  à  l’activité  de  la 
masse  des  citadins  qui,  dans  les  villes,  détermine 
l’écart  considérable  entre  les  taux  de  mortalité  tuber¬ 
culeuse  des  deux  sexes  ;  c’est  la  condition  inverse  qui 
rapproche  les  taux  ruraux. 

C’est  la  proportion  plus  eu  moins  forte  des 
ouvrières  de  l’industrie  et  de  l’agriculture  dans  les 
divers  pays  aux  différentes  époques  qui  régit  pour 
une  large  parties  rapports  variables  des  taux  de  la 
mortalité  tuberculeuse  des  deux  sexes.  Ainsi  en 
Suisse  (à  cause  de  l’industrie  horlogère),  au  Japon  (à 
cause  de  l’industrie  textile),  le  nombre  des  onvrières 
étant  relativement  très  élevé,  la  mortalité  tubercu¬ 
leuse  des  femmes  est  devenue  plus  forte  que  celle  des 
hommes.  Si  en  Allemagne  avant  la  guerre  le  taux 
des  décès  tuberculeux  féminins  s’abaissait  plus  len¬ 
tement  que  le  taux  masculin,  cela  tenait  à  ce  que  le 
nombre  des  ouvrières  de  l’industrie  croissait  pro¬ 
portionnellement  plus  vite  que  celui  des  ouvriers. 

*** 

Les  choses  se  passent  sans  doute  chez  nous 
d’une  façon  analogue  à  ce  que  nous  voyons  ailleurs 
au  point  de  vue  de  la  mortalité  tuberculeuse  des 
femmes.  Malheureusement  notre  statistique  sani¬ 
taire  ne  distingue  pas  par  sexes  les  causes  de  décè'  : 
lacune  profondément  regrettable  quand  on  sait  que 
la  France  est  le  pays  d’Europe  où  la  proportion 
des  femmes  dites  «  actives  »  (c’est-à-dire  exerçant 
une  profession)  se  trouve  la  plus  forte;  c’est  aussi, 
après  la  Suisse,  celui  dont  l’industrie  (en  raison  du 
développement  de  l’industrie  textile  et  de  celle  du 
vêtement)  occupe  par  rapport  à  la  population  fémi¬ 
nine  totale  la  proportion  de  femmes  la  plus  considé¬ 
rable.  N'y  a-t-il  pas  là  quelques-unes  des  causes 
décisives  du  taux  relativement  si  élevé  de  la  morta¬ 
lité  tuberculeuse  de  l’ensemble  de  notre  populatirn? 

E.  Aenould. 


APPAREIL  PERMETTANT  LE  DIAGNOSTIC  CERTAIN 
DES  GROSSESSES  G  ÉM  E  LI,.V  IRE  S 


SI  nous  passons  en  revue  les  moyens  de  diagnostic 
des  grossesses  gémellaires,  nous  voyons  que,  s'ils 
imposent  dans  certains  cas  la  certitude  de  gémelléilé, 
dans  beaucoup  d’autres  ils  sont  insuffisants  ou  im¬ 
praticables. 

Le  diagnostic  basé  sur  les  antécédents  de  gémel- 
léité  est  sans  valeur. 

'L'inspection,  la  mensuration  (hauteur  utérine,  tour 
de  taille)  peuvent  donner  une  probabilité,  mais  sont 
insuffisants  au  point  de  vue  certitude  ;  de  plus,  ils  ne 
peuvent  être  valables  que  près  du  terme  de  la  gros- 

La  palpation  elle-même  n’impose  pas  toujours  le 
diagnostic,  à  cause  de  l’épaisseur  et  de  la  fermeté  de 
la  paroi,  de  la  dureté  de  l’utérus,  du  peu  de  liquide 
amniotique;  le  doute  est  possible,  et  cela  d’autant 
plus  qu’on  s’éloigne  du  terme. 

L'auscultation  a  plus  de  valeur.  Rappelons  qu’il  y 
a  des  cas  où  un  seul  cœur  fœtal  peut  s’entendre  à 
deux  foyers  éloignés,  notamment  dans  les  O.  I.  G.  P., 
et  dans  les  cas  où  le  placenta  occupe  la  face  anté¬ 
rieure  de  l’utérus,  ne  rendant  les  bruits  perceptibles 
que  de  chaque  côté  de  lui  :  il  faut  pouvoir  distinguer 
ces  cas  des  cas  de  gémelléité.  * 

On  dit  qu’il  y  a  grossesse  multiple  si  deux  «  obser¬ 
vateurs  expérimentés  »  peuvent,  après  un  temps  d’aus- 
oultation  d’une  minute  au  moins,  noter  une  diffé¬ 
rence,  à  la  minute,  de  8  à  12  pulsations  suivant  les 
auteurs.  Objections  :  c’est  un  moyen  aisé  à  l’hôpital 
mais  souvent  impossible  à  la  campagne  ;  en  clientèle, 
le  sujet  no  voudra  pas  toujours  se  soumettre  à  un  tel 
examen.  Et  quelle  certitude  aurons-nous  dans  le  cas 
possible,  fréquent  même,  de  deux  cœurs  bat'ant  à 
peu  près  synchroniquement  ? 

Restent  les  rayons  X:  ce  moyen  est  souvent  impos¬ 
sible  à  la  campagne.  En  ville,  il  est  coûteux,  et  sur¬ 
tout  il  ne  peut  prouver  la  gémelléité  que  près  du 
terme.  Un  cas,  que  nous  suivons  actuellement,  dia¬ 
gnostiqué  à  4  mois  et  18  jours  avec  notre  appareil. 


Oe  peut  tout  attesdr®  d® 


.OPOTHERAPIE 

HEMATIQUE 

par  le 

Sirop  de  DESCHIENS 

à  l'Hémoglobiac  pure 


employé  par  30.000  Médecins  du  monde  entier 

Pour  leurs  malades 

Pour  leur  famille 

Pour  eux-mème* 


ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 


Remplace  la  Viande  crue,  son  jus  et  le  fer^ 
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n’a  pas  été  contrôlable  aux  rayons  X  ;  de  même  i 
5  mois  1/2.  Ce  n’est  qu’à  6  mois  1  /2  que  l’on  put  voir, 
dans  une  fosse  Iliaque,  une  zone  claire,  arrondie, 
représenlant  une  tête  fœtale,  et  dans  l’autre  fosse 
iliaque,  loin  de  cette  tête,  une  série  d'intersections 
lumineuses,  claires  et  foncées  alternativement,  qui 
décelaient  la  colonne  vertébrale  d’un  autre  fœtus. 
A  7  mois  1/2  le  diagnostic  radiologique  était  évi¬ 
dent. 

Un  seul  moyen  nous  paraît  donc  pouvoir  donner  la 
certitude  dans  tons  les  cas  :  c’est  l’auscultation  simul¬ 
tanée  des  deux  cœurs  fœtaux;  ce  que  deux  observa¬ 
teurs  ne  peuvent  pas  toujours  apprécier,  les  deux 
oreilles  d’un  même  observateur  le  feront  avec  une 
précision  beaucoup  plus  grande. 

Desckiption  de  l'xppàheil.  —  C’est  un  phonendos- 
cope  dont  les  deux  conduits  auriculaires  ne  sont  pas 
joints,  mais  possèdent  chacun  un  appareil  collecteur 
de  bruits  fœtaux.  Quel  est  cet  appareil  ?  Nous  avons 
essayé  ;  a)  tubes  directs  et  croisés 
pour  que  les  deux  oreilles  auscul¬ 
tent  chacune  les  deux  foyers  :  bonne 
audition,  mais  complication  de  l'ap¬ 
pareil  ;  —  b)  plaques  vibrantes  ; 
elles  ne  donnent  pas  une  bonne  per¬ 
ception  des  bruits;  —  cj  petits  pa¬ 
villons  vendus  avec  les  phonendos- 
copes  :  l'audition  est  mauvaise;  — 
d]  puis  nous  avons  fait  tourner  deux 
pavillons  en  buis,  copiés  sur  celui  du 
yX  Tff  stéthoscope  de  Pinard  :  c’est  ce  qui 
/  paraît  le  plus  pratique,  et  donne  la 

meilleure  audition.  Pour  éviter  les 
Phonendoscope  faux  bruits  dus  au  dérapage  des 
bifocal.  doigts  sur  le  pavillon,  celui-ci  est 
muni,  près  de  sa  partie  effilée,  d’un 
disque  tourné  en  même  temps  et  du  même  diamètre 
que  l’ouverture  du  pavillon,  c’est-à-dire  5  cm.  Lors¬ 
qu’on  a  noté  deux  foyers  de  bruits  du  cœur,  il  suffit 
de  les  repérer  avec  un  crayon  (ou  de  prendre  un 
point  de  repère  anatomique).  Puis  on  appliquera 
chaque  pavillon.  En  quelques  secondes  on  est  fixé  : 
on  peat,  soit  affirmer,  soit  nier  catégoriquement  la 
gémelléité. 

E.  Thierry  (de  Rouen). 


CORRESPONDANCE 


Monsieur, 

Je  Us  dans  le  numéro  73  de  La  Presse  Médicale,  du 
mercredi  13  Septembre  1922,  l’intéressant  article  de 
MM.  Roger  et  Pourtal  sur  le  torticolis  spasmodique. 
Voulez-vous  me  permettre  de  rappeler  que  MM.  Le- 
sleur  et  Leroux  ont  présenté  à  la  Société  neurolo¬ 
gique  un  important  fragment  de  nerf  spinal  réséqué 
par  mol  pour  un  torticolis  spasmodique,  ce  nerf 
présentant  des  lésions  importantes  qu'on  n’avait  pas 
encore  signalées,  à  ma  connaissance. 

J'ajoute  qu’à  la  suite  de  cette  intervention  la 
malade  est  restée  guérie. 

Georges  Pxbcalis. 


IIP  CONGRÈS  INTERNATIONAL 
D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 


Nous  sommes  heureux  de  faire  connaître  à  nos 
lecteurs  que  les  croquis  insérés  dans  notre  compte 
rendu  du  IIP  Congrès  international  d’histoire  de  la 
médecine,  paru  dans  le  n“  du  9  Septembre,  sont  dus 
au  crayon  du  D'  Louis  Livet,  médecin  des  Asiles. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ITALIE 

IP  Congrès  international  de  médecine  et  de 
PHARMACIE  MILITAIRES.  —  Du  28  Mal  au  2  Juin  1923  se 
tiendra  à  Rome,  sous  le  patronage  de  S.  M.  le  roi 
Victor-Emmanuel  III,  le  //'  Congrès  international 
de  médecine  et  de  pharmacie  militaires. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adresse  de  la 
bande  du  journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 


'QUESTION  ET  REPONSE 


Cours  de  perfectionnement 

DE  PHTISIOTHÉRAPIE. 

D.  —  An  dehors  du  cours  de  perfectionnement 
sur  la  tuberculose,  qui  a  eu  lieu,  en  Juin  et  Juillet,  à 
l’hôpital  de  la  Charité,  sous  la  direction  de  M.  le 
professeur  Sergent,  sera-t-il  fait  un  autre  cours  que 
je  pourrai  suivre,  avant  la  rentrée  des  Facultés. 

Habitant  la  province,  pourriez-vous  me  dire  les 
démarches  à  faire,  le  prix  et  la  date  de  ce  cours? 

Est-il  vrai  que  la  Commission  Rockefeller  accorde 
quelques  bourses  ?  A  qui  faut-il  s'adresser  pour  en 
obtenir  une  ? 

R.  —  Un  second  cours  de  perfectionnement  va 
avoir  lien,  sous  la  direction  du  professeur  agrégé 
Rist,  du  2  au  28  Octobre  1922.  Il  comprendra  des 
leçons  qùi  seront  données  chaque  jour  à  5  heures, 
au  Laboratoire  d’Hygiène  de  la  Faculté,  et  des  exer¬ 
cices  pratiques  de  clinique  qui  se  tiendront,  chaque 
matin,  à  9  h.  1/2,  à  Thôpital  Laënnec  et  an  dispen¬ 
saire  Léon-Bourgeois.  Des  visites  à  des  établisse¬ 
ments  antituberculeux  seront  faites  dans  la  dernière 
semaine. 

Ce  cours  est  ouvert  aux  docteurs  en  médecine.  Le 
nombre  des  auditeurs  est  limité  à  45. 

Les  droits  d’inscription  s’élèvent  à  150  francs.  La 
durée  des  cours  est  d’un  mois  environ.  Les  inscrip¬ 
tions  sont  reçues  au  secrétariat  de  la  Faculté,  les 
jeudis  et  samedis  de  12  à  15  heures.  Les  médecins, 
habitant  la  province,  peuvent  se  faire  inscrire  par 
correspondance.  Tous  les  docteurs  en  médecine  sont 
admis  à  les  suivre  sur  leur  demande  et  reçoivent  un 
diplôme  s’ils  ont  suivi  assidûment  les  conférences 
et  les  exercices  pratiques. 

La  «  Commission  Rockefeller  pour  la  préservation 
contre  la  tuberculose  »  tient  un  nombre  limité  de 
bourses  à  la  disposition  de  médecins  français  chargés 
du  service  médical  d’un  dispensaire  antituberculeux 
en  France,  on  désignés  officiellement  par  des  auto¬ 
rités  départementales  on  municipales  on  par  des 


GLUCO 


DISPOSITIF  RAVAUT 

INJECTIONS  INTRAVEINEUSES 

Doses  de  0,15  à  0,90  n 

avec  eau  bi-distiUée  [| 
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Formule  BALZER 


INJECTIONSI 
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Injection  indolore 
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de  Cacodylate. 
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ComltiSs  locaux,  pour  prendre  la  direction  d'un  dis¬ 
pensaire.  L’Importance  de  ces  bourses  sera  suffi¬ 
sante  pour  défrayer  les  médecins  de  leurs  frais 
de  voyage  et  de  séjour  à  Paris  pendant  la  dorée  du 

Pour  l'obtention  de  ces  bourses,  s’adresser  au 
directeur  de  la  Commission  pour  la  préservation 
contre  la  tuberculose  en  France,  3,  rue  de  Berri, 
Paris. 

*% 

Le  cours  de  perfectionnement  sur  la  tuberculose 
du  mois  d’Octobre  1922  sera  fait  par  M.  Rlst  et  ses 
collaborateurs,  par  suite  de  l'absencp  projetée  du 
professeur  Léon  Bernard,  qui  fera  un  coure  complé¬ 
mentaire  au  mois  de  J4nvier  l923. 

A  la  Faculté  de  Lyou,  il  va  être  tait  du  22  Octobre 
au  22  Novembre  1922  un  cours  de  perfrciionnement 
sur  la  tuberculose  sous  la  direction  du  professeur 
Paul  Courmont. 

D'  G.  GéiiAL  (de  Paris).  —  Le  médecin  auxiliaire 
dont  vous  parlez  a  passé  sa  thèse  en  Avril  1921  et 
a  été  nommé  médecin  aide-major  de  2“  classe  de 
réserve  le  17  Mal  1921. 

Il  sera  nommé  médecin  aide-major  de  1”  classe, 
4  ans  plus  tard,  vers  Juillet  1925. 

Pendant  la  guerre,  les  médecins  de  complément 
obéissaient  aux  mêmes  lois  d’avancement  que  les 
médecins  militaires  de  carrière. 

Mais  depuis  que  nous  sommes  revenus  au  temps 
de  paix,  il  vous  faut  4  ans  de  médecin  aide-major  de 
2°  classe  pour  passer  de  1’^°  classe. 

Eu  principe,  vous  devriez  passer  automatiquement 
de  l’°  classe  an  bout  de  4  ans,  mais  en  raison  du 
nombre  élevé  des  candidats  on  est  forcé  de  les 
sérier  :  aussi,  en  Avril  1925,  écrivez  au  directeur  du 
Service  de  Santé  de  votre  région  et  faites-lui  part 
de  votre  désir  de  passer  médecin  aide-major  de 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  lr«  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Précis  de  thérapeutique  des  maladies  de  la  peau 
(Méthodes  de  traitement,  Indications  thérapeuti¬ 
ques,  ordonnances)  par  les  D«  Georges  Thi- 
BiEEGE,  médecin  de  l’hôpital  Saint-Louis,  membre  de 
l’Académie  de  Médecine,  et  Pierre  Legrain,  assis¬ 
tant  de  consultation  à  l’hôpllal  Saint-Louis.  1  vol. 
in. 8“  de  700  pages  [Doin,  éditeur).  —  Prix  :  40  fr. 
Le  gros  volume  que  viennent  de  publier  MM.  Tbi- 
bierge  et  Legrain  est  conçu  dans  un  esprit  essentielle¬ 
ment  pratique  et  vise  à  donner  au  médecin  non 
spécialiste  toute  facilité  pour  le  trailemint  des 
dermatoses. 

La  coupe  de  l’ouvrage  est  parfaitement  adaptée  à 
cet  objet.  Dans  une  première  partie  sont  eipoaées 
les  méthodes  thérapeutiques  utilisées  en  dermatolo¬ 
gie  ;  traitement  interne,  régime  alimentaire,  traite¬ 
ment  externe.  Ce  dernier,  particulièrement  développé 
comme  on  peut  le  supposer,  comporte  une  descrip¬ 
tion  des  formes  pharmacologiques  utilisées  en  der- 
matothérapie,  puis  une  étude  des  diverses  médica¬ 
tions  :  calmante,  antiprurigineuse,  exfoliante,  etc. 

La  thérapeutique  moderne  avec  les  agents  physi¬ 
ques,  l’air  chaud,  la  cryothérapie,  la  photothérapie, 
la  radio-  e,t  la  curiethérapie  occupe  une  place  très  im¬ 
portante  dans  cette  partie  qui  s’achève  par  un  cha¬ 
pitre  où  sont  discutées  les  indications  des  cures 
hydromjnérales. 

La  deuxième  partie  est  consacrée  au  traitement 
des  dermatoses,  et,  comme  chacun  de  ses  chapitres 
commence  par  un  memento  clinique  et  étiologique, 
elle  constitue  un  véritable  traité  de  dermatologie, 
mais  un  traité  pratique,  et  d’une  richesse  en  données 
thérapeutiques  absolument  inusitée. 

Enfin  la  troisième  partie,  sous  le  titre  de  consul¬ 
tations  dermatologiques,  comporte  la  réunion  d’un 
grand  nombre  d’ordonnances  médicales  se  rapportant 
aux  dermatoses  les  plus  communes  et  à  leurs  prin¬ 
cipales  formes  cliniques. 

Tel  est  le  plan  de  l’ouvrage  dont  on  voit  toute  la 
facilité  d’utilisation.  Quant  à  sa  substance,  elle  est 
nourrie  de  toute  l’expérience  clinique  d’un  dermato- 


loglste  qui  fut  longtemps  l’un  des  plus  connus  et  des 
plus  partlcullèrementestimés  del  hôpital  Saint-Louis. 
L’enseignement  pétri  de  bon  sens  et  de  sagesse 
qu’il  y  donna  se  retrouve  dans  le  Précis  de  thérapeu¬ 
tique  et  ne  peut  manquer  de  lui  assurer  un  dura¬ 
ble  succès  auprès  des  médecins  et  des  étudiants. 

Pii.  Pagniez. 

La  Personnalité  humaine.  Son  analyse,  par  F. 

Achille  Dilmas  et  Marcel  Boll.  1  vol.  in-16  de 

283  pages.  {Flammarion,  éditeur).  —  Prix:  7  fr.  50. 

Les  méthodes  classiques  de  la  psychologie  — 
introspection,  observation  objective,  psycho-phy¬ 
sique,  psycho-physioUgie  —  n’ayai.t  pas  réussi  i 
éd.fier  une  lyntbèse  de  la  psycholog-e,  les  auteurs 
s’adressent  à  une  nouvelle  méthode  :  la  piychopa- 
thologie,  consistant  à  utiliser  les  résultats  de  la 
psychiatrie. 

Divisant  les  maladies  mentales  en  deux  classes 
distinctes,  maladies  organiques  avec  lésions  et  ma¬ 
ladies  constitutionnelles  sans  lésions,  ils  rangent, 
parmi  ces  dernières,  la  paranoïa,  la  folie  morale,  la 
mythomanie,  la  manie-mélancolie,  l'byperémotivité. 

Or,  ces  cinq  constitutions  psychopathiques  ne  sont 
autres  que  l'exagération  des  cinq  tendances  fonda¬ 
mentales  existant  chez  l’homme  et  qui  constituent 
les  bases  de  son  tempérament  :  avidité,  bonté,  so¬ 
ciabilité,  activité,  émotivité. 

De  plus,  en  outre  de  ces  cinq  dispositions,  il  faut 
tenir  compte  encore  des  aptitudes  Intellectuelles, 
éléments  de  la  mentalité  proprement  dite  et  qui  sont  ; 
la  mémoire,  l’imagination,  le  jugement.  Dispositions 
affectives  et  aptitudes  intellectuelles  représentent  la 
personnalité  innée  à  laquelle  vient  se  joindre,  pour 
composer  la  personnalité  totale,  une  troisième  caté¬ 
gorie  d’éléments  appartenant  à  la  personnalité 
acquise  :  souvenirs,  habitudes,  goûts,  inclinations, 
passions. 

Mais  la  personnnlité  humaine,  ainsi  composée, 
n’est  pas  un  assemblage  inerte  de  tendances  et  d’ap¬ 
titudes  ;  elle  est  surtout  un  mécanisme  agissant,  une 
source  de  multiples  réactions.  A  la  psychostatique, 
analysée  précédemment,  doit  donc  être  jointe  la 
psychodynamique,  ou  étude  du  comportement  de  la 
personnalité.  Celle-ci  se  manifeste  par  des  «  cycles 
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piychiqneB  »  très  rariés,  dam  leiqnels  interviennent 
tour  à  tour  des  représentations,  l'attention,  la  con¬ 
science,  des  émotions,  des  sentiments,  des  impul¬ 
sions,  enfin  ce  qu’on  nomme  la  volonté,  car  pour  les 
auteurs  il  n'existe  pas  nne  fonction  spéciale  de  la 
volonté,  celle-ci  n’étant  qu'une  simple  modalité  du 
caractère,  analogue  à  la  paresse  ou  au  courage. 

Pour  finir,  et  niant  le  libre-arbitre  qui  n’est  que 
l’aspect  subjectif  sous  lequel  le  fatalisme  de  certains 
faits  se  présente  à  nous,  les  auteurs  montrent  les 
avantages  pratiques  qu’on  peut  tirer  d’un  détermi¬ 
nisme  bien  compris. 

Par  l’éducation,  on  peut  porter  au  maximum  le 
rendement  d’une  personnalité,  tant  au  point  de  vue 
de  l’espèce  qu’au  point  de  vue  de  l’individu. 

En  ce  qui  concerne  la  responsabilité,  elle  doit  être 
remplacée  par  le  concept  de  punissabilité,  considérée 
comme  moyen  de  défense  de  la  société,  et  qui  est 
proportionnelle  à  l’intervention  du  jugement  dans  la 
détermination. de  l’acte. 

Enfin,  le  problème  du  bonheur  reçoit  également  sa 
solution  psychologique.  Ce  ne  sont  pas  les  condi¬ 
tions  extérieures  qui  constituent  les  facteurs  les  plus 
importants  de  la  félicité,  mais,  ainsi  que  les  Grecs 
l’avaient  pressenti,  les  facteurs  internes,  c’est-à-dire 
la  sensibilité  profonde,  la  cénesthésie.  Comme  je 
l’ai  écrit  moi-même  depuis  longtemps  (Sensations 
païennes,  1907)  :  «  Une  erreur  trop  commune  con¬ 
siste  à  considérer  nos  sensations  du  monde  extiérieur 
comme  la  source  de  nos  plaisirs.  Rien  n’est  moins 
exact.  Les  impressions  externes  ne  sont  pas  la  cause 
directe  de  nos  plaisirs,  mais  seulement  leurs  pré¬ 
textes  occasionnels  et  relatifs.  Le  plaisir  réside  réel¬ 
lement  dans  nos  états  Intérieurs,  dans  l’écho  intime 
qu’éveillent  en  nous  nos  contacts  avec  les  choses.  Si 
notre  sensibilité  affective  est  heureuse,  tout  nous 
devient  motif  de  joie;  nous  apercevons  le  monde 
sous  des  nuances  souriantes.  Si  notre  sensibilité  est 
mal.beureuse,  nous  ne  voyons  autour  de  nous  que 
mlsèies,  calamités  et  horreurs.  Il  est  des  esprits  qui 
toujours  seront  affligés  et  chagrins,  malgré  les  dons, 
richesse,  gloire,  honneurs,  dont  les  comble  la  for¬ 
tune.  11  en  est  d’autres  qui,  dans  les  pires  vicissi¬ 
tudes,  gardent  un  cœur  tranquille  et  une  pensée 
sereine.  Toute  cette  différence  dépend  des  disposi- 
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tlons  intérieures.  C’est  à  travers  nous-mêmes  que 
nous  percevons  l’univers  et  ce  sont  nos  propres  qua¬ 
lités  que  nous  lui  attribuons.  De  sorte  qu’en  défini¬ 
tive  le  problème  du  bonheur  se  résond  en  une  ques¬ 
tion  de  tempérament,  s  Aussi,  s’il  était  possible  — 
rêve  aujourd’hui,  mais  qui  se  réalisera  peut-être  un 
jour  !  —  d’améliorer  par  des  procédés  appropriés  la 
cénesthésie  humaine,  de  cultiver  l’euphorie,  parvien¬ 
drait-on  à  constituer  une  véritable  thérapeutique  du 
bonheur,  répandant  une  plus  grande  somme  de  joie 
dans  le  monde  et  augmentant  utilement  le  rendement 
de  chaque  individu. 

Tel  est  l’essentiel  du  remarquable  ouvrage  de 
MM.  Delmas  et  Boll.  Sans  doute,  comme  toutes  les 
oeuvres  de  doctrine,  il  suscitera,  à  côté’_des  éloges, 
des  critiques. 

C’est  ainsi  que  déjà  leur  division  trop  tranchée  des 
maladies  mentales  en  maladies  avec  lésions  et  en 
maladies  constitutionnelles  sans  lésions  a  soulevé  de 
judicieuses  objections. 

On  pourrait  leur  reprocher  également  leur  concep¬ 
tion  trop  absolue  et  à  la  fois  trop  étroite  des  consti¬ 
tutions  pathologiques.  J’avoue  n’avoir  jamais  partagé 
personnellement  cet  enthousiasme  pour  cette  notion 
de  constitution  dont  certains  veulent  espérer  une 
transfiguration  de  la  psychiatrie.  A  la  vérité,  cette 
notion  n’est  rien  moins  que  neuve.  Nous  savions 
depuis  longtemps  qu’il  y  a  des  individus  pourvus  de 
certaines  tendances  et  réactions  anormales,  pré¬ 
disposés  par  leur  tempérament  et  leur  caractère  à 
certains  troubles  psychiques.  Ne  trouvons-nous  pas 
ces  constitutions  décrites  dans  tous  les  livres  classi¬ 
ques  ?  On  les  appelait  autrefois  tendances  morbides 
des  dégénérés,  ce  qui,  pratiquement,  revient  an 
même.  Et  puis,  pourquoi  limiter  ces  tendances  à  cinq 
seulement  ?  Ne  ponrralt-on  pas  admettre  également 
une  cckistltution  hypechondriaque  des  sujets  enclins 
à  se  préoccuper  à  l’excès  de  leur  santé  et  de  leurs 
organes,  nne  constitution  mystique  qui  fait  les  pro¬ 
phètes,  les  illuminés  et  les  martyrs,  une  constitution 
vaniteuse  distincte  de  l'orgueil  de  la  paranoïa,  une 
constitution  ludique  d’où  procède  l’amour  du  jeu,  du 
lisque,  des  aventures,  une  constitution -érotique,  une 
constitution  jalouse,  processive,  etc.  Toutes  les  apti¬ 
tudes,  toutes  les  inclinations,  tous  les  sentiments 
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profonds  de  la  personnalité  humaine  ne  sont-ils  pas 
susceptibles  de  s’hypertrophier  chez  certains  sujets 
pour  donner  naissance  à  des  psychopathies  et  à  des 
délires  ?  Il  n’est  pas  jusqu’au  symbolisme  sexuel  des 
Freudistes  dont  on  ne  puisse  faire  avec  un  peu  de 
bonne  volonté  une  constitution  pathologique  ! 

Mais  ces  réserves  étant  faites  sur  le  point  de 
départ  de  leur  doctrine,  il  faut  convenir  que  MM.  Del¬ 
mas  et  Boll  édifient  ultérieurement  une  construction 
de  la  personnalité  humaine  aussi  finement  ciselée 
dans  ses  détails  que  solide  dans  son  armature.  Leurs 
analyses  et  leurs  classifications  des  caractères  sé¬ 
duisent  par  leur  subtile  ingéniosité.  Même  la  forme 
précise,  sobre,  d’une  sécheresse  intentionnelle,  de 
leur  exposition,  ajoute  sa  qualité  aux  mérites  de 
leur  livre.  P.  Hartenbebg. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANNALES  DE  MÉDECINE 

Sommaire  du  n“  3. 

Mémoires  originaux  ; 

P.  Salnton  et  E.  Schalmaun.  —  La  respiration 
des  basedowiens  (étudiée  à  l’aide  des  méthodes 
actuelles  :  masque  de  Pech,  spiiométrie,  radioscopie, 

Henri  Halkln.  —  Contribution  à  l’étude  des  méla- 
nomirs  de  la  peau. 

A.  Cramer  et  G.  Bickel.  —  La  méningite  tubercu¬ 
leuse  est-elle  curable?  (Etude  d’ensemble  à  propos 
d’une  observation  récente  de  guérison). 

Gabriel  Delamare.  —  Essai  de  classification  et 
nomenclature  des  maladies  exotiques. 
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Laboratoires  FOURNIER  FRÈRES,  26.  B^del'Hôpitdl .  PARIS. 


Sirop  Polybromuré 

de  J. -P.  Laroze 

(Igr.  Bromure  de  Potassium. 

P’'  Bromure  de  Sodium, 

(  i  gr.  Bromure  d' Ammonium, 


Contre  tous  les  accidents  nerveux,. 


L.  ROHAIS  &  C-,  2,  Eue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 
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L  A  BO  RATP  I R  ES  Cl-I  N 


lis  cuillerées  à  soup 
ou  1  i  1  comprimés 
le  soir  au  coucher. 


SOLimOJ^  ou  COMPKIMES 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
SUR  DEIIAHOE 


Établissements  Albert  “BUISSON,  157,  Rue  de  Sèvres,  PARIS 


Biscuits  sablés  contenant  chacun  10  grammes  de  sulfate  de  baryte  çhlmigueffient  par. 

Les  BISCOPAKS  se  recommandent  : 

connaître  exactement  la  dose  de  baryte  ingérée,  et 
lui  donnent  la  certitude  que  la  tpttilité  de  ceRe  d^se 
a  bien  été  absorbée  ; 

4°  Parce  qu’ils  placent  l’estotnac  dans  up  état  de 
fonctionnement  physiologique  normal. 


1°  Parce  qu’ils  sont  de  saveur  très  agréable  et  ne 
soulèvent  jamais  de  répugnance  ; 

2°  Parce  qu’ils  ne  nécessitent  aucune  manipula¬ 
tion  préparatoire  et  souvent  malpropre  ; 

3“  Parce  qu’ils  permettent  au  radiologiste  de 


Les  BISCOPAKS  sont  vendus  sous  le  cachet  et  la  marque  de  garantie  des 
LABORATOIRES  CLIN,  en  boîtes  de  5  biscuits  suffisants  pour  un  examen  complet  du  tube  digestif. 


.mUTlOi  OiKâAWIQUE  TlJhÈM,  DE  FEB  ET  DE 

COMBINÉS  A  lA  rtPTOm  U  ÉNTIÈliEUBNr  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATiON 

ANÉMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  -  CONVALESCENCE 

ÛOSES  QUOTlOlBÊHieS  i  B  ii  MÙ  gouiit  i  ppiif  fo*  «ftfcnfs;  SC  â  49  fe»  adutUa 

GALBBUil,  '  IBBBIPBB 
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CLYCÊROPHOSPHATE  de  CHAUX  et  de  SOUDE 
Xj0  Seul  Phosphate  assimilable  ne  fatig-uant  pas  ÏEstomao 
DANS  I^BS  de 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS,  CROISSANCE  chez  les  ENFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHÉNIE,  SURMENAGE  INTELLECTUEL,  etc. 

COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiques  0.15  centigrammes  de  glycérophosphate  de  chaux  par  comprimé. 
iUJECTABLEp  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrammes  de  glycérophosphate  de  soude  par  centimètre  cube. 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  D'ÉTAILi  !  Principales  Pharmacies. 


I 

i 

I 

I 


^  _ 1  O  i  X  TV _ TtAT*TO 

i 

«  «  i«f 

ijf  «  «t  «  æ  i»  » 

«t  31  *  « 

ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

1 

RHUMES  DE  CERVEAU  S^JLILÎTIÎ©!^  RAPIDEMENT  | 

RHUMES  DÉS  FOINS  au  Chlorate  Se  Magnésie  U  MUOUEUSE  NASALE 


RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 

Une  cuillerée  à  café,  dans  un  demi-verre  d’eau,  avant  chaque  repas 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Association  des  membres  du  corps  enseignant 
des  Facultés  de  Medecine.  —  L'uaseinblée  générale 
annuelle  aura  lieu  le  samedi  l'i  Octobre  il  9  h.  3/4,  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris  (amphilhéAtre  Vulpian). 

Chaire  d'hygiène  et  de  clinique  de  la  première 
enfance  (professeur  Marfan).  —  M.  H.  Dorlencourt, 
chef  de  laboratoire,  commencera  le  vendredi  6  Octobre 


1922,  à  5  h.  1/2 
Denfert-Rocher' 
même  heure,  ui 


'2,  à  l’hospice  des  Enfants-Assistés,  74,  ru< 
:reau  et  les  continuera  chaque  jour,  à  li 
une  série  de  lei;ons  sur  les  Médicaments  e 


posologie  des  méd 
maladies  de  l’enfai 
cours  comprendra 
tiens  pratiques.  Pi 


les  principales  médications  chez  1 


édicaments,  traitements  des  principales 
fance  (nourrissons,  l"'»  et  2'  enfance).  Le 
m  25  leçons  et  5  séances  de  démonstra- 
Prix  du  cours  :  100  francs.  S, 'inscrire  au 


Concours  de  l’Externat.  —  Pathologie.  —  Silancc 
iu  22  Septembre.  —  Question  donnée.  —  Erysipèle  de  la 


les  formalités  administratives  à  opérer  avant  paiement 
il  est  nécessaire  que  lesdits  mémoires  soient  produits  au 
Service  des  soins  gratuits  aux  blessés  de  guerre,  44,  quai 
des  Orfèvres,  avant  le  5  Octobre  prochain  ; 

2»  Que  ceux  d’entre  eux,  dont  les  mémoires  ont  été 
modifiés  par  la  Commission  de  contrôle,  ont  grand 
intérêt  à  signer  leur  acceptation  le  plus  tôt  possible,  et 
au  moins  15  jours  avant  l’expiration  du  délai  de  rembour¬ 
sement  dont  la  limite  extrême  a  été  fixée  par  le  décret 
du  loi-  Juin  1922,  et  comme  il  a  été  dit  ci-dessus,  au 
15  Novembre  prochain. 

Ecole  d’application  du  Service  de  Santé.  — 

Liste  nominative  des  médecins  aides-majors  appelés  à 
accomplir  S  l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé,  à 
partir  du  2  Novembre  1922,  un  stage  de  neuf  mois. 

MM.  Dechezelle  (Henri),  Vauchez  (Jean),  Pcsme 
(Jacques),  Esquier  (Gilbert),  Garric  (René),  Blanc 
^Pier^e),  Manchet  (Lucieni,  Stibio  (Georges),  Migayron 
(André),  Bidault  (Louis),  Gautrot  (Albert),  Relier  (Mau¬ 
rice),  Marion  (Camille),  Glenisson  (Jean-Jacques),  Male- 


Au  grade  de  médecin-major  de  If'  classe,  les  méde¬ 
cins-majors  de  2'  classe:  M.  Lutrot  (Louis),  M.  Fnlcrand 
(Edgard),  M.  Cellerier  (Etienne),  M.  Charrier  (Gaston), 
M.  Muller  (Marie),  M.  Cordler  (Marie),  M.  Jeanty  (Paul), 
M.  Azaïs  (Norbert),  M.  Robert  (Marc),  M.  Bertein  (Paul), 
M.  Fournier  (Antoine),  M.  Fontanel  (Jean),  M.  Grenier 
(Jean). 

Au  grade  de  médecin-major  de  2'  classe,  les  médecins 
aides-majors  de  l"  classe  ;  M.  Bergeret  (Pierre), 
M.  Couette  (Jean),  M.  Barraux  (Alexandre),  M.  Hom- 
bonrger  (Paul),  M.  Dario  (Henri),  M.  Estève  (Pierre), 
M.  Bonnefous  (Léon),  M.  Boisseau  (Jacques),  M.  de  Cour- 
règes  (Albert),  M.  Hinault  CViclor),  M.  Deschamps  (Paul), 
M.  Nouveaux  (Pierre),  M.  Jacob  (Edmond,,  M.  Vachet 
(Georges),  M.  Protteau  (Paul),  M.  Brée  (Edouard), 
M.  Debrie  (Maurice),  M.  Desangles  (Pierre),  {/ourn.  off., 
25  Septembre  1922.) 

Corps  de  Santé  de  la  marine.  —  Par  décret  du 
17  Septembre  1922,  est  acceptée  la  démission  de  son 
grade  offerte  par  M.  le  médecin  de  If®  classe  Sénés 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 


î  Cliohy  —  PARIS  (9®).  —  Tél.  ;  Centr.  SS-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunlgrémi-JParis. 


BULLETIN  N°  39 


TRAITEMENT  DES  METRITES 


La  vaccination  par  voie  buccale  permet  de  continuer  l’action 
de  la  vaccination  sous-cutanée. 


Les  Métriles  sont  ou  d’origine  blennorragique  ou  d’origine 
puerpérale. 

Comme  le  plus  souvent  l’infection  gonoccocique  prépare  la 
voie  à  l'infection  puerpérale  et  la  favorise,  on  considère  plutôt 
le  traitement  de  la  Métrite  en  général,  sans  tenir  trop  grand 
compte  de  la  variété  des  infections  qui  la  provoquent. 

I.  —  Métrite  aigue. 

En  dehors,des  pansements  locaux  la  vaecinothérapie  est  indi¬ 
quée  dans  tous  les  cas  de  Métrite  aiguë. 

Un  bon  vaccin  contre  la  Métrite  doit  cowiporter  plusieurs 
races  microbiennes  :  gonocoques,  colibacilles,  entérocoques, 
staphylocoques,  bacille  pseudo-diphtérique,  streptocoques. 

Ces  conditions  sont  remplies  par  V Immimizol  Grémy  n®  41 
«  Métrites,  Salpingites  ».  ' 


Résultats  :  Les  douleurs  disparaissent  dans  les  premières 
heures  qui  suivent  l'injection,  comme  si  on  avait  mis  de  la 
morphine  dans  la  seringue.  Les  phénomènes  inflammatoires' 
rétrocèdent,  et  la  suppuration  diminue. 

IL  —  Métrite  chronique. 

Le  traitement  est  surtout  local. 

Aidé  de  la  vaecinothérapie  avec  l’Immunizol  Grémy  n®  41 
«  Métrites,  Salpingites  »,  dans  les  mêmes  conditions  que 
ci-dessus,  le  traitement  donne  des  résultats  de  guérison. 

Mais  il  faut  se  souvenir  que  la  femme  se  réinfecte  au  moment 
des  règles. 

Contre  les  douleurs  de  Métrite,  prescrire  en  suppositoires  la 
Frialine  Grémy,  qui  ne  contient  aucun  alcaloïde;  mais  qui  fait 
disparaître  très  ra,pidement  les  douleurs. 


L'Immunizol  Grémy  n®  41  est  un  vaccin  polymicrobien, 
polyvalent,  atoxique. 

11  existe  en  ampoules,  pour  la  vaccination  sous-cutanée  :  S’aider  du  Laboratoire  d’Analyses  bactériologiques  pour 

Injecter  tous  les  trois  jours  l/2<cm’,  puis  1  cm*  jusqu’à  2  cm*  déterminer  la  flore  microbienne  des  Métrites,  en  suivre  les 
en  augmentant  progressivement  la  dose.  progrès  thérapeutiques  à  la  suite  de  la  vaecinothérapie,  en 

Les  réactions  sont  peu  importantes  :  un  peu  de  rougeur  au  déterminer^la  nature  tuberculeuse  la.  réaction  de  fixation  à 
point  d’injection,  une  légère  reprise  de  l’écoulement,  une  fièvre  r antigène  de  Besredka. 
passagère. 

Il  existe  également  en  comprimés  pour  la  vaccination  par  Demander  le  nécessaire  de  prélèvements.. 

oie  buccale  .  Envoyer  les  prélèvements  : 

Ordonner  de  8  à  10  comprimés  par  jour  pendant^uinze  jours.  Laboratoires  G.  GRÉMY,  9,  rue  de  Metz,  COURBEVOIE  (Seine). 
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Tonique 


:rELixiR^:ii 

DucHAmpii 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina  ^  ^ 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  :  •  • 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue  •  0 

1  litre  de  vin  de  quinquina.  T  ^ 

Un  quart  U’heure  avant  les  repas  |  1  uSe^ouiîlêre1"sSupe.  ’  {  f 

Toutes  Phabmacies  et  1  S,  l=t.ta.©  <a© 


Convalescence 


BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 


roy,  r»  A- 1=1.1  S 


CARBONATE, 

ÈN20ATE.BROMHY 
SALICYLATE, GLYCÉROPHOSPHATE.  CITRATE  .Ç 

SUPÉRIEURS 

a  tous  les  autres  dissolvants  de  l'acide  urique  par 
leur  action  curative  surla  diathèse  arthritique  mêmE 


QlOSIiy». 

"  PERDRlt'-.  " 


GLYCEROPHOSPHATE 


LE  PLUS  COMPLET 

Hiuanko  et  des  Toniques  do  l'opganis 
SON  ACTION 


LE  PER  D  RI  EL- PARIS 

11.  RUÉ;  MILTON  19») 


LE  PER  D  RI  EL  -  PAjR  IS 

11  .  R  U  E  M  l  LTON  (  9«)>. 


HEMORRAGIES- FIBROMES -INERTIE  UTERINE 


iABELONYEs.C'?  99 Rue  d  Aboukir  PARiy* 


M  _ 


^9, Rue  d'AboükirflÇ^^j 


Dans  le  Traitement  des  :  \  1  G.  BOULITTE,  iDgénienr-Constructenr 

blennorragies,  Cystites,  pyéiites.. .  |  à  21,  me  bobiu,ot,  paris  (13=).- Anciens,  7,  me  Linné. 

et  de  toutes  les  Afieclions  de  l'Appareil  uro -génital  I  ,  „  «  -  ■  ^ 

I  AppirellsdiFreeisiiin  H||||| 

lelSj3Llâ*i^du  dhavque  ■  MÉDECINE  _ , 


LE  MIEUX  TOLÉRÉ  ef  LE  PLUS  ACTIF 
comme  JLntîg'onococcique 

Ajntîseptique 

oosB  :  AJialffésique 


Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


METHODE  GRAPHIQUE  OSCiLLOIflÈTRE  SPHYGIKIOIIIIÉTRIQUE 

du  Prof'=  PAGHON  (breveté  s.  g.  d.  g.) 
POSTES  COMPLETS  D’ÉLECTRORADIOGRAPHIE  Cataiopaes  sur  demande. 
Livraison  directement  Province  et  Étranger. 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Institnt  Pasteur.  —  Le  coara  supérieur  de  microbio¬ 
logie  de  l’Institut  Pasteur,  pour  l’année  1923,  commen¬ 
cera  le  8  Janvier,  et  se  terminera  le  27  Avril,  avec  une 
interruption  de  deux  semaines  pendant  les  fêtes  de 
Pâques.  Ge  cours  s’adresse  aux  médecins,  aux  vétéri¬ 
naires  et  aux  biologistes  désireux  de  se  perfectionner 
dans  l’étude  de  la  bactériologie  et  de  la  protozoologie. 

Le  nombre  des  planes  dans  les  laboratoires  de  travaux 
pratiques  étant  limité,  elles  seront  réservées,  suivant 
l’ordre  des  demandes,  aux  personnes  qui  les  solliciteront 
par  lettre  adressée  à  l’Economat  de  l’Institut  Pasteur, 
2B,  rue  Dutot.  Paris  (15=). 

Les  droits  d’inscription  sont  de  500  francs,  pajrables 
au  début  du  cours. 

Chaque  demande  doit  -être  accompagnée  des  indica¬ 
tions  nécessaires  pour  que  la  convocation  puisse  attein¬ 
dre  en  temps  utile  son  destinataire. 

Les  candidats,  avant  d’ètre  définitivement  inscrits, 
devront  remplir  un  dossier  indiquant  leurs  stages  anté¬ 
rieurs  dans  un  laboratoire,  et  les  références  de  leurs 
professeurs  ou  de  l’Université  à  laquelle  ils  appar¬ 
tiennent. 

Les  travailleurs  convoqués  sont  priés  d’apporter  leur 
microscope  pourvu  d’un  objectif  à  immersion. 

Les  cours  ont  lien  tous  les  jours  à  14  heures.  Les 
laboratoires  de  travaux  pratiques  sont  ouverts  toute  la 
journée,  de  9  heures  à  18  heures. 

Certains  cours  ne  comportant  pas  de  manipulations,  il 
sera  fait,  à  17  heures,  un  second  cours;  ceux-ci  sont 
indiqués  sur  le  programme  par  un  astérisque  après  le 
numéro. 

Des  coniérenoes  sur  des  sujets  d’intérêt  général  pour 
les  biologistes,  ou  faisant  actuellement  l’objet  de  recher¬ 
ches,  pourront  être  faites  en  dehors  du  cours, 

PboORAMmb  du  couns.  —  Première  partie.  —  1.  M.  Cal- 
mette  :  Introduction  à  l’étude  des  microbes.  —  2.  M.  Du¬ 
mas  :  Milieux  de  culture  chauffés  :  bouillon.  —  3*.  M.  Abt  : 
Mesure  de  la  réaction  dans  les  milieux  de  culture.  — 
4.  M.  Dumas  :  Milieux  de  culture  chauffés  :  gélose.  — 
B.  M.  Dumas  :  Milieux  de  culture  chauffés  :  gélatine.  — 
6*.  M.  Legroux  ;  Les  aliments  des  bactéries.  —  7.  M.  Le- 
groux  ;  Filtration;  milieux  de  culture  non  chauffés.  — 
8.  M.  Mesnil  :  Morphologie  des  bactéries.  —  9.  M.  Le- 
groux  ;  Examen  microscopique;  technique  générale  de 
coloration.  —  10.  M.  Legroux  :  Techniques  spéciales  de 
coloration.  —  11.  M.  Legroux  :  Les  microbes  de  l’air  ; 
séparation  des  microbes.  —  12*.  M.  Pozerski  :  R'^actions 


de  l’organisme;  généralités  sur  les  antigènes  et  les  anti¬ 
corps.  —  13.  M.  Borrel  :  Les  microbes  du  sol;  analyse 
microbienne  de  la  terre  arable.  —  14.  M.  Borrel  :  Actions 
chimiques  dues  aux  microbes  du  sol.  — 16.  M.  Calmette  : 
Analyse  microbienne  et  purification  des  eaux  d’alimen¬ 
tation.  —  16.  M.  Calmette  :  Epuration  biologique  natu¬ 
relle  et  artificielle  des  eaux  usées.  —  17.  M.  Legroux  i 
Expérimentation  sur  les  animaux  de  laboratoire.  —  18. 
M.  Vallée  ;  Bactéridie  charbonneuse.  —  19.  M.  Vallée  : 
Prophylaxie  du  charbon;  vaccination  anticharbonneuse, 

—  20.  M.  Vallée  :  Bacille  du  choléra  des  poules.'  —  21. 
M.  Vallée  ;  Bacille  du  rouget  du  porto.  —  22.  M.  Dujar- 
din-Beaumetz  :  Bacille  pesteux. 

23.  M.  Dumaa  :  Microbes  pyogènes  ;  staphylocoques, 
tétragènes,  dipbtéroîdes.  —  24.  M.  Tlssier  ;  Microbes 
pyogènes;  pyocyanlqiie,  proteus,  prodigiosns.  —  25. 
M.  Tissier  :  Streptocoque;  eutéroooque.  —  26.  M.  Cotoni  : 
Pneumocoque.  —  27.  M.  Dopter  :  Méningocoque.  —  28*. 
M.  Mestrezat  ;  Recherches  diagnostic  sur  le  liquide  C.  R. 

—  29.  M.  .Vforax  :  Gonocoque.  —  30.  M.  Legroux  :  Bacilles 
de  Friedlfinder,  do  Pfeiffer,  de  Ducrey,  de  Bordet-Gen¬ 
gou,  pastearellae.  —  31.  M.  Sergent  :  Micrococous  meli- 
tensis. 

32.  M.  Cotoni  ;  Bacilles  typhique,  paratyphiques,  ba- 
oillus  ooli.  —  33.  M.  Cotoni  :  Bacilles  typÛqne,  paraty- 
phiques,  bacillus  coli.  —  34.  M.  Dopter;  Bacilles  dysen¬ 
tériques.  —  35.  M.  Calmette  :  Vibrion  cholérique.  —  36. 
H.  Salimbeni  ;  Vaccins  microbiens. 

37.  M.  Vallée  :  Bacille  morveux.  —  38.  M.  Calmette  ; 
Bacille  tuberculeux.  —  39.  M.  Calmette  :  Bacilles  Inber- 
onleux,  bovin,  aviaire,  pisolaire  et  paratuberculeux.  — 
40.  M.  Calmette  ;  Prophylaxie  de  la  tuberculose.  —  41*. 
M.  Marchoux  :  Lèpre.  —  42.  M.  Magrou  :  Sireptothricées. 

—  43.  M,  Magrou  :  Champ  gnons  en*  général.  Phycomy- 
oètes.  —  44.  M.  Magrou  ;  Ascomycètes.  —45.  M.  Magrou  : 
Byphomycètes.  —  46.  M,  Babouraud  :  Champignons  des 
teignes. 

47.  M.  Martin  ;  Bacille  diphtérique.  —  48.  M.  Martin  ; 
Toxine  diphtérique.  —  49.  M.  Martin  ;  Technique  de  la 
sérothérapie.  —  60.  M.  Legroux  :  Technique  des  cultures 
anaérobies.  —  51.  M.  Veillon  ;  Microbes  anaérobies  pa¬ 
thogènes  en  général.  —  52.  M.  Weinberg  ;  Microbes  anaé¬ 
robies  fies  plaies.  —  53.  M.  Calmette  :  Bacille  tétanique. 

—  54.  M.  Tissier  :  Microbes  de  la  putréfaction  alimen¬ 
taire.  —  55.  M.  Tissier  ;  Putréfaction  intestinale.  —  66. 
M.  Vallée  ;  Virus  filtrables  pathogènes;  microbe  de  la 
péripneumonie.  —  67.  M.  Vallée  :  Pestes  animales.  —  68. 
M.  Marie  :  Rage.  —  69.  M.  Levaditi  ;  Polyomyélite,  encé¬ 
phalite  léthargique.  —  60.  M.  Levaditi  ;  Variole,  vaccine. 

—  61.  M.  Ch.  Nicolle  :  Typhus  exanthématique.  —  62. 
M.  Borrel  :  Cancer.  —  63.  M.  Pettit  ;  Spirochète  ictéro- 


gène.  —  64.  M.  Levaditi  :  Spirochète  de  Schaudinn.  — 
65.  M.  Levadi'i  :  Diagnostic  de  la  syphilis.  —  66*.  M.  Le¬ 
vaditi  :  Prophylaxie  de  la  syphilis.  —  67*.  M.  Legroux  : 
Destruction  des  microbes. 

68.  M.  Delezenne  ;  Caractères  généraux  de  l'immunité. 
Phagocytose.  —  69.  M.  Delezenne  ;  Antigènes  et  anti¬ 
corps.  Les  bactéries.  —  70.  M.  Delezenne  :  Antigènes  et 
anticorps.  Les  éléments  cellulaires.  Globules  rouges.  — 
71.  M.  Delezenne  :  Antigènes  et  antioorps.  Matières  albu¬ 
minoïdes.  Ferments.  —  72.  M.  DeleZeUne  :  Anaphylaxie. 
Aperçu  général  de  l’immunité. 

Deuxième  partie.  —  i.  M.  Mesnil  ;  Protozoaires  en  gé¬ 
néral.  Classification.  Biologie,  —  2,  M.  Mesnil  ;  Amibes 
et  autres  protozoaires  intestinaux.  —  3.  M.  Roubaud  ; 
Insectes  piqueurs  en  général.  —  4.  M.  Mesnil  :  Trypa¬ 
nosomes.  —  5.  M.  Mesnil  ;  Trypanosomes.  —  6.  M.  Mes- 
sril  :  Trypanosomes.  —  7.  M.  Roubaud  :  Glossines  et 
autres  mouches  piqueuses.  —  8.  M.  Mesnil  ;  Leishma¬ 
nies.  —  9.  M.  Roubaud  :  Poux,  puces,  punaises.  —  10. 
M.  Mesnil  :  Sporozoaires,  coccidies  en  particulier.  —  11. 
M.  Mesnil  ;  Hématozoaires  du  paludisme.  —  12*.  M.  Mar¬ 
choux  :  Traitement  et  prophylaxie  chimique.  — 13.  M.  Rou- 
baud  :  Moustiques,  en  particulier  prophylaxie  du  palu¬ 
disme.  — 14.  M.  Mesnil  :  Piroplasmes.  —  15.  M.  Roubaud  : 
Ixodes;  prophylaxie  des  piroplasmoses.  —  16.  M.  Mar¬ 
choux  :  Spirochètes  sanguicoles.  —  17*.  M.  Marchoux  : 
Fièvre  jaune.  —  18.  M.  Mesnil  :  Filaires  sanguicoles.  — 
19.  M.  Calmette  :  Serpents  et  animaux  venimeux;  séro¬ 
thérapie. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Enseignement  médical  des  Hôpitaux  de  Paris.  — 
Erratum.  —  UôpHal  de  la  Charité.  —  Par  suite  d’une 
erreur,  M.  le  professeur  Sergent  est  donné  dans  l’affiche 
comme  faisant  le  jeudi,  à  10  h.,  à  la  Charité,  dans  son 
service  une  consultation  des  maladies  du  cœur,  des 
vaisseaux  et  des  reins.  C'est  M.  Lian  qui  dirigera  dans 
cet  hôpital  une  policlinique  de  ces  maladies  aux  lieux, 
jours  et  heures  indiqués. 

Ense'OKement  de  la  radiologie  médicale.  —  Institut 
du  radium.  —  Cours  quotidien  sur  les  premières  notions 
théoriques  et  techniques  de  la  radiologie  médicale,  le 
matin,  à  9  h.,  du  lundi  16  au  mardi  31  Octobre, 
à  l’Institut  du  radium,  1,  rue  Pierre-Curie  (V»  arr.),  par 
M.  Béolère,  médecin  honoraire  des  hôpitaux.  Les 
exercices  pratiques,  complément  de  ce  cours,  seront 
annoncés  ultérieurement. 

(Voir  hl  snffe,  p.  1625.) 


Produit  français  préparé  en  Normandie:  lait,  sucre,  farine  de  froment  complète; 
Contenant  tous  les  principes  du  froment  :  sels  minéraux  (phosphates  naturels), 
facteurs  de  croissance  (vitamines); 

Aucun  élément  surajouté  :  ni  produits  pharmaceutiques,  ni  élément  excitant; 
Entièrement  digestible  et  assimilable  pour  les  enfants  dès  le  l=''âge; 

Prière  de  prescrire  :  Exiger  la.  Marque  Française  SAIVT. 

La  Boîte  ;  4'50.  —  6,  Rue  Daubigny,  PARIS 


FARINE  8ALVY- 


bolte. 
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Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
J  NSOM  N I ES-N  EU  RASTH  ÉN I E. N  ÉVR A LGI  ES  etc 

Unemiïeœe  à  café  ou  un  compnmé  contient  0g25  de  l/éwnalsolubleassodéàdetfxtraitdeMénane.plantefraiche. 

ANTINERVEUX:2à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24-  heures. 
POUR  PROCURER  leSOMMElLZ  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT,  101,  Avenue  Mozart,  PARIS. 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’ORANGE  MANNITÉ  -  Entièrement  végétal. 

E21EMPT  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  Phénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


E 

BBB  CRISTALLISEE 


«  Les  Comprimés  dosimétriques 
d’Onabaïne  Arnaud,  parfaitement 
solubles  et  assimilables,  doivent 
remplacer  les  granules  des  diverses 
Strophantines  amorphes  ou  cristal¬ 
lisées,  ou  les  préparations  à  base 
d’extraits  des  diverses  variétés  de 
Strophantus.  i) 


du  Professeur  ARNAUD 

PRINCIPE  ACTIF,  CHIMIQUEMENT  PUR,  du  STROPHANTUS  GRATUS 


"  UOuabdine,  Véritable  tonique  du  myocarde,  ne  remplace  vas, 
mais  complète  heureusement  la  Digitaline 


ÉCHANTILLONS 


AMPOULES  au  1  A  da  milllgi  anime.  |.ar  cenl.  cube 
COMPflIHts  doaé»,  trSa  exactement,  eu  1/10*  de  mllllgr 


tABORATOIRR  NATIVBLLB.  *9,  BOUl'*  (JS  P( 


Roysl,  PARIS. 


(1)  Académie  de  Médf 


SOUartlSn. 


PAR  ATH -r- R  OÎD  e. 
bURRèNALE. 
Tl-ir/^US 
OS  FRAÎS 
StLS^  CALCiç>UE.S 
AiSir-^ILABLES 
(FI.Mg.Mn.) 


KEMINERALISATEUR 

RECALEiFiANT 

pOLYOPotntRAPie 


CACHETS 

COnPRIMtS 

CRANULÉ 


LITTÉRATURE.'  tT  È-CI-IANTiLLON 

Inr^ORAToiPL  A.RANSON  Doct.  enPHABnAcre.  IZlfflZmtlfc  dAnSETTA 


LE  SULFARSÉNOL 

Adopté  dans  les  Hôpitaux  civils  et  militaires 

Dans  la  SYPHfLIS  est  l’ARSÉNOBENZÈNE 

LE  MOINS  DANGEREUX  :  " 

LE  PLUS  COUIMODE; 

LE  PLUS  EFFICACE  :  môuts^lnTonsrfs 

BISCLOROL 

Oxychlorure  de  Bismuth  microcristallln  en  suspension  dans  l’Eau  camphrée. 

(  a)  Dans  les  syphilis,  arséiio  et  mcrcuro-rcsistantes, 
IXDICATIONvS  <  b)  Chez  les  nrsenos  sensibles, 

(  c)  Traiteineiit  (reiitrctien. 

INDOLORE  -  TRÈS  ACTIF  -  BIEN  TOLÉRÉ 

Complications  de  la  blennorragie  ;  soulagement  en  quelques  heures 
après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  guérison  en  peu  de 
jours  (sans  récidive) ^ 

Présentation  :  Boîtes  de  12  Ampoules  de  0  gr.  20 

ÉCHANTILLONS  a  la  DISPOSITION  DE  miVI.  les  IVIÉDECINS 

ïeDte  en  pos  ;  LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÉDICALE,  36,  rue  Claude-Lorrain,  PARIS  (xvF)  —  Tél.  :  Auteuil  26-62 
R.  PLUCHON,  0.  Pharmacien  de  classe. 

Vente  au  détail  :  PHARMACIE  LAFAY,  54,  rue  de  la  Chaussée-d’Antin,  PARIS,  et  dans  toute  bonne  Pharmacie. 
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ACTIOXYNE 


mimECTiON 

y<xo7:sP5S!D  H  _  1^1 


CHIMIOTHÉRAPIE  ANTITUBERCULEUSE 


MANGANATE  CALCICO-POTASSIQUE 

„  en  ampoules 


de3.5eM0'=-'' 

pour  injections  intraveineuses  |  pour  instillations  rectales 

ET  LES  DEMANDEs'd^ÉC^H^^^  AUX  USINES  CHIMIQUES  DU  PECO 

DÉPÔT  DANS  LES  PRINCIPALES  PHARMACIES  DE  FRANCE 

et  à  PARIS.  Laboratoires  BAUDRY.  6Ô.  Boulevard  Malesherbes 


TRIDIG  ESTINE  GïanuilJÎALLOZl 

Le  Plus  actif  des  PoJy digestifs 


Dyspepsies  gastro-intestinales  par  insu|}isance  sécrétoire^ 


TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 

lllhlJIJ.INJIVJtJU-HMM  a  Miln.  SuMomlli 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VIGIER 

&  O  gr.  06  par  cent,  cnlie.  —  Prix  dn  ■scom  i  3  ta.  SS 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORESaVIGIER 

à  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  eext.  cube. 

AMPOULES  AH  Bl-IODURE  DE  MERCURE  INHLIRES  VIIIER 

1  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  oenL  ouba. 

Pour  éviter  le»  oeetdents  l^iV/ 1]  k*  1 S  j  d  1 1  i  Ikl  f  H  f  H  i  >1  il 

kuttav»,  ordon,%$r  U 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 


Paraffine  liquide  chimiquement  pure,  sana  saveur. 

NOUVEAU  UAXATIF  MINERAL. 

üDICATiOn  :  CoistipitloD  oplMItfe,  CoUteL  Eotirocolltes,  ippenilleIttL 

Littérature  et  éctiantyioiii  :  PHARMACIE  HAMEL  —  LE  MANS 

à  FUIS  :  Laboratolrat  BBUHKAU  •«  0>>,  17i6ù,  rn*  d*  Bcrrl.  —  Tél.  :  SlyaéeR 


^^■rBAITpç 

CÉRéH^ 

Enum  OPOTHEMPHIUES  CHAIX  ■  (vitamines) 


tonique  reminërausateur  sans  aucool 

ADi'LTis  )  4  Cttiller^és  à  sonpe  p»r|fliir. 
EMFAHTsj.l  %  â  dessert  r. 


LIQUIDE  ou  GRANULÉ 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La.  Peksse  MiDiCALK  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Press*  MiDiCAi*).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  deux  tubei  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4509. 

Interne  province  désire  place  d’assistant  ou  d’in¬ 
terne  Paris  ou  banlieue.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4512. 

A  céder  pour  cause  de  décès,  villa  de  repos  du 
D'  Monteuuls  à  Nice  (St-Antoine).  Propriété  de 
8  hectares.  Etablissement  de  50  lits,  3  villas  annexes 
et  dépendances.  Installation  d’hydrothérapie  et  d’hé¬ 
liothérapie.  Pour  tous  renseignements  s’adresser  à 
M°  Grlmaldi,  notaire,  place  Masséna,  à  Nice. 

Docteur  sérieux,  anc.  interne  de  préf.,  est  demandé 
pour  sous-préfecture  du  Centre.  Ecr.  P.  M.,  n°  4531. 

Electrocardiopathe  Siemens  neuf  à  vendre  d’occa¬ 
sion.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4533. 

Dame,  45  ans,  instruite,  connaissant  langues, 
cherche  travail  médical  ou  scientifique.  Hautes 
références.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4534. 


Clientèle  de  4  ans  h  céder,  grande  ville  Sud-Ouest, 
cause  santé,  rapport  25.000,  en  voie  d’augmentation, 
suite  bail  9  ans,  loyer  2.000,  1®''  étage,  sur  grande 
voie.  Très  sérieux,  conditions  à  débattre.  —  Ecrire 
P.  Af.,  n»  4535. 

Hôtels  particuliers,  immeubles  de  rapport,  ter¬ 
rains,  à  vendre  dans  le  16”  arrondissement.  — 
Fernand  Strauss,  6,  rue  Henri-Heine  (Autcuil  37-67). 

A  céder,  dans  grande  ville  Ouest,  cab.  médic. 
surtout  dermatologie,  bel  appartement,  légère, 
indemnité.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4537. 

A  vendre,  joli  bureau  complet  état  neuf,  vitrine 
instr.  stérilisation,  salamandre,  rideaux,  etc.  — 
D”  L.  R.,  16,  rue  Clément-Marot,  Paris. 

Jeune  femme,  très  instruite,  accepterait  poste  de 
confiance  comme  secrétaire  chez  D”.  —  Ecrire  à 
M“'  Ouvrier,  19,  rue  Alphand,  Paris. 

Etud.  méd.  cherche  traductions  :  allemand,  angl., 
italien,  roumain.  Zueman,  16,  r.  Fossés-St-Jacques. 

Médecin  achèterait  on  participerait  à  clinique  ou 
maison  de  santé.  —  Ecrire  P.  JM.,  n®  4540. 

Médecin  recomm.  très  chaleureus.  j.  f.  sténo-dact. 
pouvant  rédiger  courrier  et  trav.  anglais,  habituée  à 
corresp.  et  travaux  méd.,  qui  désire  pi.  secrétaire 
chez  méd.  ou  emploi  mais,  de  santé  banlieue,  Paris 
ou  prov.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4541. 

Clientèle  à  céder,  région  du  Centre,  ebiffre  d’af¬ 
faires  20  à  25.000  fr.,  reprise  de  bail  avantageuse. 
Peu  de  frais  généraux.  — Ecrire  P.  M.,  n®  4542. 

Chauffeur,  ayant  coupé,  désire  docteur  pour  le 
matin.  —  Doucerain,  83,  avenue  de  Clichy. 


AVIS.  —  Prière  de  ioindre  ànx  réponses  un 
timbre  de  O  fr.  85  pour  lu  transmission  des  lettres. 

LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 
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LES  ESCALDESi 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
7  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Ançoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Fins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 

TUBERCULOSE 
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LA  GONFÉKENCK  INTKIINATIOXAIÆ 
CONTRE  LÀ  TUBERCULOSE 

DE  BRUXELLES 


Ceux  qui  depuis  un  quart  de  siècle  ont  assisté 
à  l’évolution  de  la  phtisiologie  ont  pu  se  rendre 
compte  combien  la  conception  actuelle  de  la 
tuberculose  est  différente  de  celle  qui  était  ad¬ 
mise  autrefois.  Les  connaissances  nouvelles,  ac¬ 
quises  par  l’expérimentation  et  contrôlées  par  la 
clinique,  ont  permis  d’établir  un  plan  métho¬ 
dique  et  rationnel  de  lutte  contre  le  fléau,  qui  a 
servi  de  base  au  vigoureux  effort  antituberculeux 
réalisé  par  la  plupart  des  nations  depuis  la 
guerre.  Aussi  bien,  la  IID  Conférence  interna¬ 
tionale  de  la  tuberci;'ioBo,  qui  s’est  tenue  à 
Druxollos  du  il  au  13  Juillet,  et  au  succès  de 
laquelle  nous  pouvons  bien  le  dire,  la  phtisio¬ 
logie  française  a  eu  une  large  part,  a-l-olle  défi¬ 
nitivement  consacré  l’existence  d’une  Phtisiologie 
sociale,  basée  sur  la  conception  doctrinale  de  la 
maladie  et  génératrice  déjà  de  réalisations  nom¬ 
breuses  et  de  féconds  résultats. 

C’est  avec  une  grande  solennité  que  le  11  Juil¬ 
let  ont  été  inaugurées  les  assises  de  la  Confé¬ 


rence  dans  le  somptueux  Palais  d^  Académies, 
sous  le  patronage  de  S.  M.  la  Reine,  sous  la 
présidence  du  vicomte  Berryer,  Ministre  de  l’In¬ 
térieur  et  de  l’Hygiène,  et  avec  le  concours  d’une 
nombreuse  assistance,  qui  comprenait,  non  seu¬ 
lement  les  délégations  officielles  des  nations 
adhérentes  à  l’Union  internationale,  mais  encore 
un  très  grand  nombre  de  personnalités  du  monde 
politique,  diplomatique,  scientifique  et  social. 

Le  Ministre  prend  le  premier  la  parole  pour 
souhaiter  la  bienvenue  aux  étrangers,  exposer  la 
situation  de  la  Belgique  après  la  guerre,  au  point 
de  vue  de  la  mortalité  tuberculeuse,  et  montrer 
les  bienfaits  des  lois  votées  récemment  pour  la 
protection  de  la  santé  publique. 

Sir  Robert  Philip,  président  de  VUnion  inter¬ 
nationale  contre  la  tuberculose,  lui  succède;  il 
fend  un  hommage  chaleureux  au  peuple  belge 
pour  son  héroïsme  pendant  les  quatre  années 
terribles  et  particuliérement  à  son  Roi,  dont  le 
nom  illuminera  toujours  les  pages  de  l’histoire 
de  ce  vaillant  pays.  Son  mandat  présidentiel  étant 
expiré,  il  cède  son  fauteuil  au  D'  Dewez,  prési¬ 
dent  de  la  Ligue  nationale  belge  contre  la  tuber¬ 
culose. 

Le  D''  Dewez  salue  les  personnalités  présentes 
et  fait  acclamer  les  noms  de  M.  Beco,  gouver¬ 
neur  du  Brabant,  de  Sir  Robert  Philip,  et  de 
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M.  Léon  Bourgeois,  «  ce  Français,  symbole  de 
ce  qui  dans  le  monde  est  juste  et  grand 

Le  1”'  Léon  Bernard,  secrétaire  général  de 
l'Union,  exprime  tout  d’abord  la  gratitude  et 
le  profond 'respect  de  tous  ceux  qui  se  préoc¬ 
cupent  de  la  tuberculose  à  S.  M.  la  Reine  qui 
collabore  si  vaillamment  à  la  lutte  antituber¬ 
culeuse;  il  retrace  ensuite  la  vie  de  ITnion,  qui, 
fondée  à  Paris,  où  elle  s’est  réunie  pour  la  pre¬ 
mière  fois  en  1920,  a  tenu  pour  la  seconde  fois 
ses  assises  à  Londres  en  1921.  Aujourd’hui  à 
Bruxelles,  .32  nations  ont  donné  leur  adhésion,  et 
toutes  les  grandes  puissances,  à  l’exception  du 
Japon,  sont  représentées.  L’orateur  termine  en 
appelant  «  le  temps  où,  la  communauté  des  me¬ 
naces  entraînant  la  conjuration  des  énergies, 
l’action  internationale  s’implantera  définitive¬ 
ment  dans  les  mœurs  de  l'humanité  pour  la 
conduire  vers  le  régne  de  la  paix  et  du  mieux- 
être  ». 

La  Conférence  commence  ensuite  ses  travaux. 
Outre  les  séances,  au  cours  desquelles  chacune 
des  questions  mises  à  l’ordre  du  jour  a  été  suc¬ 
cessivement  exposée  par  les  rapporteurs  puis 
mise  en  discussion,  le  P’’  Galmctte,  en  manière 
de  clôture,  a  fait  un  exposé,  d’une  clarté  remar¬ 
quable,  de  l’état  actuel  du  problème  de  l’immunité 
dans  la  tuberculose,  devant  un  auditoire  aussi 
nombreux  qu’attentif,  qui  ne  lui  a  pas  ménagé 
ses  applaudissements. 

Les  membres  de  la  Conférence  ont  trouvé 
d’artistiques  diversions  à  leurs  travaux ,  au 
cours  des  fastueuses  réceptions  données  par  le 
D"  Dewez  au  Cercle  artistique  et  littéraire  et  par 
le  ùlinistre  et  la  vicomtesse  Berryer  dans  les 
salons  du  ministère  de  l’Intérieur.  Le  roi  Albert 
a  bien  voulu  recevoir  les  membres  de  la  Confé¬ 
rence  dans  les  merveilleuses  serres  de  son  palais 
de  Laecken,  et  le  Bourgmestre  et  les  Echevins  de 
Bruxelles  ont  ouvert  pour  eux  les  prestigieuses 
salles  de  l’Hôtel  de  Ville.  Enfin,  de  nombreuses 


excursions  ont  été  organisées  pour  la  visite  des 
principaux  établissements  antituberculeux  de 
Belgique.  Nos  amis  belges  n’ont  rien  négligé 
pour  que  cette  manifestation  scientifique  ob¬ 
tienne  le  plus  grand  succès;  ils  ont  atteint  leur 
but,  et  les  membres  de  la  délégation  française 
sont  particulièrement  heureux  de  leur  adresser 
l’expression  de  toutes  leurs  félicitations  et  d’y 
joindre  celle  de  leur  très  vive  gratitude  pour 
l’accueil  si  cordial  qu’ils  ont  reçu  dans  cette  Bel¬ 
gique,  petite  par  l’étendue,  mais  si  grande  par  la 
vaillance,  et  qui  demeure  fidèle  à  ses  amitiés  pen¬ 
dant  la  paix,  comme  pendant  la  guerre. 

1.  --  La  prophylaxie  de  la  tuberculose 
à  l'âge  préscolaire. 

M.  Robert  Debré  (France;  était  chargé  du 
rapport  sur  cette  question  qu’il  a  mise  au  point 
d’une  façon  remarquable. 

Il  y  a  lieu  tout  d’abord  de  s’élever  contre  cette 
opinion  inexacte  que  la  tuberculose  est  rare  dans 
la  première  enfance.  Se  basant  sur  l’expérience 
et  les  recherches  de  nombreux  médecins  de  tous 
les  pays,  R.  Debré  affirme  que  les  nourrissons 
sont  fréquemment  touchés  par  l’infection  bacil¬ 
laire  qui  revêt  chez  eux  des  formes  graves  et 
constitue  une  des  causes  principales  de  la  morta¬ 
lité  infantile,  particulièrement  dans  les  milieux 
ouvriers  et  peut-être  aussi  dans  la  popula¬ 
tion  rurale. 

Il  est  admis  par  tous  aujourd’hui  que  cette 
infection  n’est  pas  le  résultat  de  l'hérédité  de  la 
graine.  L’hérédité  du  terrain,  pour  certains,  con¬ 
tinue  à  être  importante;  cependant,  des  études 
poursuivies  par  R.  Debré  à  la  Crèche  de  l’hôpital 
Laënnec,  il  résulte  que  l’enfant  issu  d’une  mère 
tuberculeuse  naît  avec  un  poids  normal  et  un 
bon  état  général,  que  par  conséquent  l’hérédité 
qui  pèse  sur  lui  ne  ralentit  pas  son  développe¬ 
ment  et  que,  s’ils  sont  soustraits  à  la  contagion, 


ces  nourrissons  ne  présentent  pas  un-  i  :  . 
dité  ni  une  mortalité  supérieure  à  c  di  ■ 
enfants  nés  de  parents  sains.  L’enfant  ■  un  - 
culeux  est  donc  «  tuberculisable  »,  non  p.  n  ’ 
possède  une  aptitude  plus  grande  a  è- i 
miné,  mais  parce  qu’il  vit  au  milieu  d.  . 
tuberculeux.  Sa  contamination  n’est  pc  ■  -  u. 

de  l’alimentation  par  le  lait  de  vache,  - 
maintenant  la  rareté  de  ce  mode  de  c  ui'  ' 

— •  elle  est  due  à  la  contai^ion  inlerhuma  ' 
contagion  se  produit  par  les  contacts  h.i  .■ 
permanents  qui  existent  entre  la  mè  ■ 
enfant,  et  R.  Debré,  avec  Léon  Bern.  -i, 
préciser  les  facteurs  de  cette  contagior.  •  ' 
milieux  parisiens.  C’est  la  mère  qui  es 
toujours  l’agent  d’infection  du  petit  ( 
contact  de  quelques  jours  peut  suffire  U:  i  :  . 
voquer  la  maladie  ;  les  chances  de  cont:  ;  .;i 

d’autant  plus  grandes  que  le  contaci  *•: 
prolongé  et  l’infection  est  d’autant  p’  •  -  ' 
que  les  contacts  sont  plus  intimes. 

L’auteur  schématise  les  résultats  de  ■  ;  • 
rience  sous  la  forme  des  quatre  prin'  ;  ■ 
vants  : 

1°  Principe  de  la  durée  du  contact.  -  ■  i  ■ 

tact  peu  prolongé  suffit  à  contaminer,  i  ■  ■ 
à  tuer. 

2“  Principe  de  l'âge  de  la  contaminât  ; 
contamination  est  d’autant  moins  d  •  ; 

qu’elle  se  produit  à  un  âge  plus  avance. 

3°  Principe  de  l'intimité  du  contaet.  -  „  gr 

vité  de  l’infection  sera  en  rapport  av  i'.’  i 
ou  moins  grande  intimité  du  contact. 

4°  Principe  de  la  survie  hors  du  cont-.c.  •_  -i 
nourrisson,  ayant  vécu  un  mois  après  ;u';! 
séparé  du  milieu  infectant,  a  de  fortes  l es  dv 
survie. 

De  l’ensemble  de  ces  faits  découh  i 

façon  la  plus  claire  les  mesures  pri  i’  -i 

préservation.  Elles  dérivent  des  applic  -  • 
fit  Grancher  des  grandes  idées  past  ur.  ir.  - 
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Les  recherches  entreprises  par  R.  Debré,  avec 
Léon  Bernard,  ont  montré  qu’il  était  possible 
de  les  appliquer  aux  enfants  du  premier  âge  : 
recueillir  le  plus  tôt  possible  les  enfants  issus 
de  femmes  atteintes  de  tuberculose  contagieuse, 
séparer  ces  enfants  'de 
leur  mère  et  les  placer 
dans  des  conditions  telles 
qu’ils  puissent  être  éle¬ 
vés  loin  de  toute  conta¬ 
mination  tuberculeuse, 
tel  estle  but  des  mesures 
de  prophylaxie  dans  le 
premier  âge. 

Pratiquement,  il  con¬ 
vient  d’éviter  la  conta¬ 
mination  toujours  grave 
du  nourrisson  dès  sa 
naissance,  en  faisant  exa¬ 
miner  les  mères  dans  les 
maternités  par  des  phti¬ 
siologues  qui  reconnaî¬ 
tront  celles  atteintes  de 
tuberculose  et  jugeront 
s’il  y  a  lieu  de  pratiquer 
la  séparation  de  l’enfant 
en  le  dirigeant  sur  des 
oeuvres  de  placement. 

D’autre  part,  les  mé¬ 
decins  de  dispensaires  et 
les  infirmières-visiteuses 
doivent  prendre  les  me¬ 
sures  nécessaires  pour 
que  la  contagion  du  nouveau-né  soit  évitée  dans 
les  familles  de  tuberculeux. 

Mais  le  pivot  de  la  prophylaxie  antitubercu¬ 
leuse  chez  le  nourrisson  est  constitué  par  la 
crèche  de  prévention  antituberculeuse,  telle  que 
celle  organisée  par  Léon  Bernard  avec  la  col¬ 
laboration  de  R.  Debré  à  l’hôpital  Laënnec;  elle  a 
pour  but  d’effectuer  une  séparation  efficace  entre 


la  mère  et  son  nourrisson.  Cette  séparation  est 
précoce,  grâce  aux  organismes  qui  pourvoient 
au  dépistage  des  mères  tuberculeuses;  elle  est 
absolue,  grâce  à  l’existence  de  deux  locaux  dis¬ 
tincts,  l’un  pour  les  mères,  l’autre  pour  les 


Séance  solennelle  d’ouverture  de  la  Conférence. 

nourrissons,  et  enfin  elle  est  prolongée,  grâce 
à  des  œuvres  de  placement  des  petits  en¬ 
fants;  cette  variété  de  crèche  constitue  ainsi 
un  organisme  de  diagnostic,  de  traitement  et  de 
sélection. 

Il  existe  deux  types  de  placement  de  nourris¬ 
sons;  le  placement  collectif  dans  une  poupon¬ 
nière  et  le  placement  familial. 


Le  placement  collectif,  malgré  les  sérieux 
inconvénients  qu’il  peut  présenter,  doit  être 
utilisé  pour  les  nourrissons  particulièrement 
fragiles  et  qui  doivent  être  encore  observés  de 
très  près,  ce  sont  de  véritables  préventoriums 
de  nourrissons;  citons 
la  Crèche  pouponnière 
annexée  à  l’hôpital  des 
Dames  françaises  à  Au- 
teuil  et  la  Pouponnière 
de  Ramarday. 

Le  placement  familial, 
réalisé  avec  des  résultats 
si  féconds  par  l’Œuvre 
Grancher,  nécessitepour 
les  tout-petits  une  orga¬ 
nisation  spéciale;  il  faut 
un  foyer  de  placement 
peu  étendu,  qui  rayonne 
autour  d’un  petit  dispen¬ 
saire  rural,  dirigé  par 
une  infirmière-visiteuse, 
une  salle  de  consultation 
et  une  biberonnerie.  Ce 
type  de  placement  a  été 
réalisé,  à  l’instigation  de 
Léon  Bernard  et  R.  De¬ 
bré,  par  M“'  Arnold  Se- 
llgmann,  présidente  de 
l’Œuvre  du  Placement 
familial  des  Tout-petits, 
il  fonctionne  avec  le 
concours  de  l’Office  pu¬ 
blic  d’hygiène  sociale  de  la  Seine,  et  depuis 
deux  ans  a  reçu  117  enfants  qui  tous  ont 
été  sauvés,  à  l’exception  de  trois  morts  de  tuber¬ 
culose. 

Outre  cette  œuvre,  il  «existe  un  centre  d’éle¬ 
vage  à  Mainville,  fondé  par  Dubost,  et 

l’Œuvre  Grancher  en  a  ouvert  un  autre  récem¬ 
ment  à  Couture. 


DEUX  INDICATIONS  A  NOTER  POUR  LES  MOIS  D’ÉTÉ  : 

1°  La  Névrosthénine  Freyssinge  ”,  analeptique  parfait,  qui  soutient,  tonifie  et 

rend  tout  effort  facile  (Voir  cl-üessûus.  Échantillon  sur  demande  par  retour); 

2°  Les  “Pilules  de  Chloramine  Freyssinge  ”  qui  per- 

.  Ê  r  Ê'  Ê  ir  ’  f  m’  '  .  #  /^l.  glut.  titrées  à0.05- 1  à  3  àchaq.  repas  -  B.R.AIxl.Pirl^ 

mettent  de  réaliser  la  desinfection  intestinale,  i  désinfection  intestihVl8:porteum  de qermes  j 


IDENTITÉ  de 
COMPOSITION 
MINÉRALE 


Cette  identité  de  composition  minéraie  de  ia  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
'me  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  do  la 
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IL  —  La  lutte  contre  la  tuberculose 
à  l'âge  scolaire. 

M.  Fergus  Hewat  (Etats-Unis),  rapporteur  de 
cette  question,  montre  l’importance  des  trois 
notions  fondamentales  suivantes  :  la  curabilité 
de  l’affection  prise  à  son  début,  la  nécessité  de 
faire  un  diagnostic  précoce  et  enfin  l’importance 
dans  l’organisation  do  la  lutte  antituberculeuse 
de  la  coordination  des  efforts  des  médecins  et 
des  organisations  publiques  et  privées. 

A  l’heure  actuelle,  les  sources  de  l’infection 
bacillaire  nous  sont  connues  et,  du  point  de  vue 
social  aussi  bien  qu’économique,  il  est  impossible 
de  les  tarir  complètement.  Pour  les  dépister,  il 
faut  étudier  les  tout  premiers  signes  de  la  maladie 
chez  l’enfant  et,  parmi  eux,  le  plus  important  est 
la  cuti-réaction,  qui  indique  seulement  qu’il  y  a 
infection  tuberculeuse  sans  impliquer  pour  le 
sujet  un  avenir  sans  espoir.  Cette  réaction  peut 
exister  sans  aucun  signe  de  localisation  tubercu¬ 
leuse;  d’on  cette  discrimination  de  la  plus  haute 
importance  pratique  des  enfants  atteints  de 
tuberculose-infection  et  de  ceux  atteints  de 
tuberculose- maladie,  qui  présentent,  outre  une 
cuti-réaction  positive,  des  signes  de  tuberculose 
localisée  aux  poumons,  aux  ganglions  ou  aux 
articulations.  La  difficulté  de  dilTérencler  ces 
cas  peut  créer  chez  les  médecins  scolaires  un 
grand  embarras  et  explique  les  variations  si 
grandes  constatées  dans  le  nombre  des  malades 
reconnus  tuberculeux.  Il  faut  que  tout  le  monde 
sache  que  la  pratique  systématique  des  cuti- 
réactions  en  série  permet  seule  de  découvrir  de 
bonne  heure  l'enfant  infecté,  de  le  surveiller,  de 
rechercher  dans  son  entourage  la  source  de  l’in¬ 
fection,  de  le  placer  dans  des  conditions  favora¬ 
bles  à  son  état. 

L’enfant,  présentant  une  cuti-réaction  positive, 
doit  être  l'objet  d’un  examen  clinique  très  appro¬ 
fondi  au  point  de  vue  des  signes  généraux  et 


locaux  qu’il  peut  présenter  et  spécialement  au 
point  de  vue  de  la  recherche  des  diverses  adéno¬ 
pathies. 

Se  basant  sur  la  pratique  du  Royal  Victoria 
Hospital  d’Edimbourg,  le  rapporteur  groupe  les 
enfants  infectés  en  trois  catégories  : 

1"  Ceux  dont  la  cuti-réaction  est  positive  et 
qui  sont  en  apparence  sains;  ils  ne  réclament 
aucun  traitement  spécial,  sauf  la  vie  au  grand  air. 

2°  Ceux  dont  la  cuti-réaction  est  positive  et 
qui  présentent  des  signes  généraux  sans  lésion 
locale  prononcée.  Ces  sujets  ont  besoin  de  pro¬ 
fiter  de  l’école  en  plein  air,  avec  indication  des 
heures  de  travail  et  contrôle  sévère  de  leurs 
conditions  d’existence;  pour  un  certain  nombre 
d’entre  eux,  le  préventorium  est  indiqué. 

3°  Ceux  dont  la  cuti-réaction  est  positive  avec 
signes  généraux  et  symptômes  de  lésion  locale. 
Chez  ces  enfants  le  traitement  doit  passer  avant 
l’instruction. 

Le  principe  de  l’école  en  plein  air  ou  de  la 
classe  en  plein  air  gagne  du  terrain,  en  Angle¬ 
terre  comme  en  France,  et  les  résultats  en 
sont  particulièrement  encourageants.  Mais,  pour 
obtenir  ces  résultats  favorables,  il  faut  une  liaison 
permanente  entre  les  médecins  praticiens  et  les 
écoles  de  plein  air.  En  Grande-Bretagne  existent 
un  service  médical  de  la  tuberculose,  un  service 
de  médecins  scolaires  et  enfin  une  organisation 
pour  le  bien-être  de  l’enfant;  les  relations  de  ces 
divers  organismes  s'établissent  par  l’intermé¬ 
diaire  du  fonctionnaire  médical  de  la  circonscrip¬ 
tion,  qui  est  le  chef  administratif. 

Les  statistiques  montrent  qu’en  Grande-Bre¬ 
tagne  la  mortalité  tuberculeuse  est  relativement 
élevée  avant  l’àge  scolaire,  qu’elle  diminue  à 
l'àge  scolaire  et  qu’elle  s’élève  ensuite  graduel¬ 
lement  pour  atteindre  un  maximun  entre  35  et 
45  ans.  D’autre  part,  il  y  a  eu  dans  ce  pays,  pen¬ 
dant  les  vingt  dernières  années,  une  chute  accé¬ 
lérée  du  taux  de  la  mortalité  par  tuberculose. 


Le  rapporteur  conclut  que  le  dépistage  à 
l’école  a  non  seulement  l’avantage  d’être  utile 
pour  l’avenir  de  la  santé  de  l’enfant,  mais  encore 
de  permettre  d’élucider  des  points  encore  obscurs 
de  l’infection  tuberculeuse. 

En  Norvège,  dit  M,  Heitman,  le  nombre  des 
décès  par  tuberculose  chez  les  enfants  a  diminué 
de  50  pour  100,  d’après  les  documents  recueillis 
dans  une  ville  autrefois  décimée  par  la  maladie, 
et  cette  décroissance  est  due  à  la  déclaration 
obligatoire  et  à  l'isolement  obligatoire  des  tuber¬ 
culeux;  l’isolement  des  mères  tuberculeuses  est 
pratiqué  dès  la  naissance  et  est  maintenu  jusqu’à 
ce  que  l’enfant  ait  trois  ans  ;  le  placement  familial 
n’existe  pas. 

En  Italie,  dit  M.  Pio  Foa,  c’est  vers  l’éducation 
de  l’enfant  et,  par  suite,  des  parents  qu’est 
orientée  la  lutte  contre  la  tuberculose. 

MM.  Armand-Delille  et  Granjux  exposent  les 
résultats  si  féconds  de  l’Œuvre  Grancher.  Depuis 
dix-huit  ans  qu’elle  fonctionne  elle  a  pu  placer 
2.450  enfants,  parmi  lesquels  on  compte  seule¬ 
ment  7  cas  de  tuberculose. 

M.  Léon  Bernard  résume  la  discussion  et  pro¬ 
pose  le  vœu  suivant,  qui  est  adopté  à  l’unanimité  ; 

«  La  Conférence,  enregistrant  les  faits  expéri¬ 
mentaux  et  cliniques  démontrant  que  la  conta¬ 
gion  est  exclusivement  responsable  de  l’infec¬ 
tion  tuberculeuse  de  l’enfant  et  que  l’hérédité 
ne  joue  aucun  rôle,  demande  aux  initiatives 
publiques  et  privées  de  porter  leur  effort  sur  la 
prophylaxie  de  la  tuberculose  aux  différents 
âges  de  l’enfance,  en  développant  les  divers 
moyens  de  réaliser  cette  prophylaxie  : 

1“  Education  parle  dispensaire  et  l’infirmière- 
visiteuse; 

2“  Inspection  médicale  des  écoles; 

3“  Placement  collectif  en  préventorium  des 
enfants  légèrement  atteints  et  non  contagieux; 

4°  Placement  familial,  chaque  fois  qu’il  sera 
possible,  des  enfants  sains,  en  contact  infectant, 


Chimique  de  U  $vphili$ 


A.  -  THÉRAPEUTIQUE  ARSENICALE; 


ADOPTÉ  PAR  LES  HOPITAUX  CIVILS  ET  MILITAIRES  EN  FRANCE  ET  DANS  LE  MONDE  ENTIER 
Présentation  :  En  ampoules  toutes  doses  pour  injections  intraveineuses,  intra-musculaires  et  sous-cutanées 


(Préparation  132  du  Dr  POMARET) 

Solution  stable,  stérile,  d’ A mino-arséno- phénol  pour  l’arsénothérapie  de  la  Syphilis  par  la  vole  intra-musculaire 
ADOPTÉ  PAR  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 

Indications:  Chez  tous  les  intolérants  à  l’arsenic  par  la  voie  veineuse.  —  Présentation:  En  boîtes  de  5  ampoules  de  1  i 

B.  -  THÉRAPEUTIQUE  BISMUTHIQUE: 

Dans  tous  les  cas  de  Syphilis  arséno  et  mercuro-résistantes 


LUÂTOL 

Solution  aqueuse  et  Suspension  huileuse  de  Tartro-bismuthafe 
de  sodium  et  de  potassium  (sel  soluble)  pour  le  traite¬ 
ment  de  la  Syphilis  par  la  voie  intra-musculaire. 

Présentation:  En  boîtes  de  10  amp.  de  1  cc.  (aqueux)  ou  de  12 
ampoules  de  4  cc.  (huileux),  dosées  à  0  gr.  10  par  cc. 


BYL 


Suspension  huileuse  d’iodure  double  de  quinine  et  de 
bismuth  chimiquement  pur  (se/  insoluble)  pour  le  traitement  de 
la  Syphilis  par  la  voie  intra-musculaire. 

Présentation:  En  boîtes  de  12  ampoules  de  3  cc.,  dosées 
à  0  gr.  10  par  cc. 
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pour  les  grands  enfants  dans  des  foyers  du  type 
de  ceux  de  l’Œuvre  Grancher,  et  pour  les  nour¬ 
rissons  dans  des  centres  d’élevage  en  liai¬ 
son  avec  des  centres  de  triage.  » 

III.  —  La  prophylaxie  antituberculeuse 
dans  les  familles 

et  l'intervention  des  infirmières -visiteuses. 

Le  D'  René  Sand,  secrétaire  général  de  la 
Ligue  des  Sociétés  de  la  Croix-Rouge,  et  Miss  C. 
Olmsted,  directrice  de  la  division  des  infirmières- 
visiteuses  de  la  Ligue  des  Sociétés  de  la  Croix- 
Rouge,  font  un  expo.sé  très  complet  de  la  question. 

A  l’heure  actuelle,  on  ne  peut  concevoir  la 
lutte  contre  la  maladie,  qu'il  s’agisse  de  tuber¬ 
culose  ou  de  n’importe  quelle  autre  affection, 
sans  l’intervention  de  l’infirmière-visiteuse,  colla¬ 
boratrice  indispensable  du  médecin.  Comment 
admettre  en  effet  que  ce  dernier,  au  cours  d'une 
visite  rapide,  au  dispensaire  ou  à  domicile, 
puisse  donner  toutes  les  explications  nécessaires 
pour  appliquer  les  divers  modes  de  traitement  et 
les  mesures  de  prophylaxie,  les  adapter  à  la  si¬ 
tuation  du  malade  et  de  sa  famille,  faire  la  dé¬ 
monstration  pratique  des  prescriptions  indiquées 
et  revenir  ensuite  s’assurer  de  leur  rigoureuse 
application  ? 

Les  expériences  qui  ont  été  faites  aux  Etats- 
Unis  depuis  1809  et  les  résultats  obtenus  établis¬ 
sent  que  les  infirmières-visiteuses  sont  devenues 
nécessaires  aux  familles,  qui  ne  peuvent  plus 
maintenant  se  passer  de  leur  précieux  concours, 
qu’elles  ont  acquis  une  très  grande  popularité, 
et  que  les  médecins,  eux  aussi,  dont  elles  sont 
comme  les  «  messagères  »,  réclament  leur  colla¬ 
boration  compétente  et  dévouée. 

Dans  tous  les  pays  où  la  mortalité  tubercu¬ 
leuse  a  diminué,  l’infirmière-visiteuse  a  contribué 
à  cette  victoire  en  dépistant  la  maladie  à  son 
début,  en  aidant  au  placement  des  tuberculeux. 


en  faisant  appliquer  le  traitement  rationnel  et  en 
améliorant  l’hygiène  de  l’individu  et  celle  du 
foyer.  Elle  intervient  sous  deux  aspects  princi¬ 
paux  :  comme  agent  d’éducation  et  comme  agent 
de  dépistage. 

Le  rôle  éducatif  Ülc  l’infirmière-visiteuse  est  de 
première  importance.  Il  est  reconnu,  en  effet, 
qu’il  ne  suffit  pas  qu’une  découverte  scientifique 
soit  faite  pour  que  son  application  bienfaisante 
entre  en  vigueur;  il  ne  suffit  pas  qu’un  problème 
scientifique  soit  résolu  pour  que  les  mesures 
salutaires  qui  en  découlent  soient  prises.  La  solu¬ 
tion  doit  au  préalable  être  portée  devant  le  grand 
public;  tout  progrès  social  est  avant  toutune  ques¬ 
tion  d’éducation.  C’est  ainsi  que  relativement  à  la 
tuberculose,  nous  connaissons  l’agent,  cause  de 
l’infection,  son  mode  de  propagation,  les  fac¬ 
teurs  de  la  contagion  et  les  mesures  de  pro¬ 
phylaxie  nécessaires  ;  cependant  la  tuberculose 
continue  à  être  dans  le  monde  entier  la  grande 
pourvoyeuse  de  la  mort:  c’est  que  le  public 
ignore  aussi  bien  la  gravité  du  fléau  que  les 
mesures  nécessaires  et  suffisantes  à  sa  prophy- 

II  faut  donc  que  le  public  soit  instruit,  collecti¬ 
vement  d’abord,  à  la  caserne,  à  l’école,  à  l’atelier, 
par  la  causerie,  la  brochure,  l’affiche,  le  film, 
puis  individuellement  au  cours  de  la  visite  de 
l’infirmière-visiteuse.  L’enseignement  collectif, 
tel  qu’il  a  été  réalisé,  par  exemple,  grâce  à  la 
propagande  si  active  de  la  Commission  Rocke¬ 
feller  en  France  au  cours  de  ces  trois  dernières 
années,  ne  peut  être  considéré  comme  suffisant. 
A  côté  de  cet  enseignement  collectif  doit  prendre 
place  l’enseignement  individuel,  qui  s’exerce 
dans  chaque  maison  où  pénètre  l’infirmière- 
visiteuse;  c’est  par  la  pratique  qu’elle  va  donner 
sa  leçon,  réformer  le  genre  de  vie  de  toute  la 
famille  et  transformer  des  ignorants  et  des 
insouciants  en  convertis  et  en  pratiquants. 

Le  rôle  de  dépistage  de  l’infîrmière-visiteuse 


n’est  pas  moins  utile  que  son  rôle  éducatif.  Dans 
la  lutte  contre  les  maladies  transmissibles  en 
effet,  et  particulièrement  dans  la  tuberculose,  le 
dépistage  des  cas  constitue  pour  ainsi  dire  le 
problème  fondamental.  L’infirraière-visiteuse,  au 
cours  de  ses  visites  dans  les  familles,  se  trouve 
dans  les  conditions  les  meilleures  pour  décou¬ 
vrir  les  cas  suspects  et  les  adresser  au  médecin. 
C’est  ainsi  que  la  démonstration  entreprise  à  Fra¬ 
mingham  par  la  National  Tuberculosis  Asso¬ 
ciation  des  Etats-Unis,  sous  la  direction  du 
!)'■  Armstrong,  a  établi  que,  dans  cette  petite 
ville  de  16.000  habitants,  27  cas  seulement  de 
tuberculose  pulmonaire  étaient  en  traitement 
avant  que  les  familles  n’aient  été  visitées  par  des 
infirmières-visiteuses,  et,  qu'après  cette  visite, 
250  cas  avaient  été  soumis  à  l’examen  des  méde¬ 
cins.  Ces  250  cas  reconnus,  grâce  au  dépistage 
des  infirmières,  furent  placés  sous  un  contrôle 
rigoureux,  et,  grâce  aux  mesures  prises,  la  morta¬ 
lité  par  tuberculose  dans  cette  ville  a  pu  décroître 
des  deux  tiers  au  bout  de  cinq  années. 

L’infirmière-visiteuse  est  souvent  chargée 
aussi  d’un  rôle  qu’il  est  préférable  de  confier  à 
assistante  sociale,  car,  si  les  attributions  de  l’in¬ 
firmière  et  de  l’assistante  chevauchent  quelque 
peu  les  unes  sur  les  autres,  il  n’en  est  pas 
moins  vrai  que  l’une  a  surtout  une  mission 
hygiénique  et  l’autre  une  mission  médico-sociale. 
L'infirmière  a  son  temps  rempli  par  son  travail 
au  dispensaire,  aux  consultations  du  médecin,  sur¬ 
tout  aux  visites  à  domicile,  quehjuefois  aux  tra¬ 
vaux  de  bactériologie  et  de  radiologie;  tandis 
que  l'assistante  sociale  est  chargée  de  toutes  les 
parties  du  service  qui  ont  un  caractère  social  : 
enquêtes  préalables  à  l’attribution  des  secours, 
recherches  d’emplois  appropriés  à  l’état  des  ma¬ 
lades,  visites  régulières  à  la  famille  pendant  que 
le  malade  est  hospitalisé,  démarches  en  vue  du 
placement  des  enfants  dans  des  œuvres  de  préser¬ 
vation,  recherches  de  logements  convenables. 
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mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  sont  venus 
combler  unelacune  dans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D’  F.  GARKIGOU, 


Médaille  d’Hygiéne  Publique 
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Comme  on  le  voit,  le  rôle  de  l’assistante  sociale 
est  surtout  important  dans  les  services  d’isole¬ 
ment  de  tuberculeux,  dans  les  hôpitaux-sanato¬ 
riums  et  dans  les  sanatoriums. 

Doit-on  créer  des  infirmières-visiteuses  spé¬ 
ciales  en  matière  de  tuberculose  ?  La  tendance 
actuelle,  en  Amérique  tout  au  moins,  est  de  faire 
rentrer  la  lutte  antituberculeuse  dans  le  pro¬ 
gramme  général  de  l’hygiène,  et  par  suite  de 
donner  aux  infirmières-visiteuses  des  connais¬ 
sances  générales  en  matière  de  prophylaxie  so¬ 
ciale  ;  on  évite  ainsi  les  écueils  d’un  cadre  trop 
particulariste  et  la  multiplicité  des  organismes. 
On  a  vu  aux  Etats-Unis  cinq  infirmières,  au  cours 
d’une  seule  après-midi,  visiter  la  même  famille, 
en  vue  d’enquêter  au  nom  de  cinq  organismes 
différents.  Il  paraît  rationnel  de  donner  à  une 
seule  infirmière-visiteuse  un  «  bloc  »  d’habita¬ 
tions  ou  un  territoire  à  la  campagne  à  visiter,  où 
elle  agira  au  mieux  de  tous  et  suivant  ses  con¬ 
naissances  générales. 

L’infirmière-visiteuse  moderne,  concluent  les 
rapporteurs,  est  devenue,  dans  le  domaine  de  la 
tuberculose  notamment,  l’organisme  indispen¬ 
sable  à  la  lutte  contre  le  fléau. 

La  discussion  à  laquelle  prennent  part  MM.  Hat- 
field  (Etats-Unis),  Cedercrantz  (Suède),  Harbitz 
(Norvège),  Armand-Delille  (France),  M"“  Chaptal 
(France),  Sayé  (Espagne),  montre  que  chaque 
pays  a  résolu  la  question  du  choix  et  de  la  for¬ 
mation  de  l’infirmière-visiteuse  suivant  sa  men¬ 
talité,  mais  tout  le  monde  s’est  trouvé  d’accord  sur 
les  propositions  suivantes  formulées  par  M.  Sand  : 

«  1°  La  Conférence  proclame  l’importance  ca¬ 
pitale  de  la  collaboration  de  l’infirmière-vislteuse 
dans  la  lutte  antituberculeuse  ; 

2“  Demande  instamment  que  des  mesures 
soient  prises  par  les  pouvoirs  publics  en  vue  d’as¬ 
surer  aux  infirmières-visiteuses  une  situation 
matérielle  digne  de  ces  collaboratrices  :  traite¬ 
ment  convenable,  allocation  au  cours  des  études, 


indemnités  en  cas  d’invalidité  ou  de  maladie,  re¬ 
traite  ; 

3®  Insiste  sur  la  nécessité  de  préparer  soigneu¬ 
sement  les  infirmières-visiteuses  à  leur  triple 
fonction  :  soigner,  éduquer,  dépister  ; 

4°  Estime  que  les  infirmières-visiteuses  doi¬ 
vent  garder  le  caractère  d’une  élite,  autant  en  ce 
qui  concerne  leur  formation  que  pour  l’exercice 
de  leur  profession.  » 

IV.  —  Le  travail  des  tuberculeux  pendant  et 
après  la  cure. 

Cette  question,  qui  a  suscité  depuis  quelques 
années  de  nombreux  travaux,  est  l’objet  d’un  rap¬ 
port  très  documenté  de  M.  Kindler  (Etats-Unis). 

1“  Le  travail  pendant  la  cure.  —  Pendant  la 
cure,  dans  beaucoup  de  sanatoriums,  la  prome¬ 
nade  est  le  seul  exercice  physique  pratiqué  par  le 
malade;  cependant,  dans  ces  dernières  années, 
sous  l’influence  des  expériences  de  Paterson  (de 
Frimley),  la  pratique  de  travaux  gradués  a  été 
conseillée  aux  tuberculeux,  d’abord  pour  pré¬ 
venir  l’ennui  inhérent  à  la  longue  durée  de  l’inac¬ 
tion  nécessaire  au  traitement,  puis  comme  un 
véritable  moyen  thérapeutique,  c’est  la  cure  dite 
par  le  travail  (Occupational  therapy). 

C’est  le  médecin  qui  doit  dans  tous  les  cas  con¬ 
seiller  le  genre  des  travaux  à  exécuter  et  leur 
durée,  suivant  l’état  physique  du  malade,  sa  tem¬ 
pérature  et  ses  aptitudes  intellectuelles  et  ma¬ 
nuelles.  Il  lui  appartient  de  formuler  des  pres¬ 
criptions  détaillées,  comme  pour  n’importe  quel 
autre  mode  de  traitement,  et  d’en  contrôler  l’ap¬ 
plication,  qu’il  s’agisse  de  travail  intellectuel,  ar¬ 
tistique  ou  manuel. 

Une  liste  des  travaux  susceptibles  d’être  prati¬ 
qués  par  les  malades  a  été  établie,  et,  pour  l’attri¬ 
bution  de  ces  travaux,  on  tient  le  plus  grand 
compte  de  la  classification,  utilisée  aux  Etats- 


Unis,  des  malades  de  sanatorium,  qui  comprend 
trois  catégories  :  les  malades  alités,  les  semi- 
ambulants  et  les  ambulants. 

Les  avantages  de  cette  pratique  du  travail  pen¬ 
dant  la  cure,  d’après  Kindler,  sont  multiples  :  le 
malade  triomphe  de  l’ennui,  son  moral  devient 
meilleur,  son  activité  intellectuelle  et  physique 
se  maintient,  augmente  même,  et  de  la  sorte  se 
trouve  réalisé  l’entraînement  à  la  vie  profession¬ 
nelle. 

En  raison  de  ces  résultats,  la  tuberculose  a  été 
comprise,  avec  les  infirmités  congénitales  et  ac¬ 
quises,  parmi  les  causes  d’invalidités  bénéficiant 
de  la  loi,  votée  aux  Etats-Unis  en  1920,  sous  le 
nom  à' Industrial  Réhabilitation  Act,  qui  a  pour 
objet  de  contribuer  à  la  rééducation  profession¬ 
nelle  des  invalides. 

M.  Guinard  (France)  s’élève  contre  cette  déno¬ 
mination  de  :  Cure  de  travail,  qui  crée  un  grave 
malentendu.  On  ne  peut,  en  effet,  appeler  travail 
la  dose  modérée  d’activité  se  manifestant  sous 
forme  de  promenades  et  de  jeux  en  plein  air, 
conseillée  au  cours  du  traitement  par  le  repos. 

Le  repos  reste  toujours  la  base  fondamentale 
de  la  cure  rationnelle  de  toute  tuberculose  en 
évolution,  quels  que  soient  sa  forme  clinique  et 
son  degré;  le  travail,  souvent  cause  d’aggra¬ 
vation  et  de  chronicité,  ne  peut  être  agent  théra¬ 
peutique  et  facteur  essentiel  de  cure  de  la  tuber¬ 
culose.  On  ne  doit  donc  pas,  dans  la  triade  qui 
constitue  la  cure  hygiéno- diététique,  ajouter 
ou  substituer  à  la  cure  de  repos  celle  dite  de 
travail,  car  le  repos  doit  être  absolu  dans  toutes 
les  formes  de  tuberculose  en  évolution,  avec 
mauvais  état  général,  fièvre,  troubles  de  la  res¬ 
piration,  du  cœur,  de  la  nutrition  et  des  sécré¬ 
tions. 

Après  Guinard,  Jacquerod  (Suisse)  demande 
lui  aussi  la  suppression  du  mot  :  cure  de  travail 
et  montre  les  dangers  de  la  dépense  des  forces 
exigées  par  le -travail  chez  le  tuberculeux. 
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2°  Le  travail  après  la  cure.  —  Aux  Etats- 
Unis,  d’après  Kindler,  cette  question  est  encore 
loin  d’être  résolue,  mais  cependant  il  existe  un 
certain  nombre  de  principes  sur  lesquels  tous 
ceux  qui  font  autorité  en  cette  matière  se  sont 
mis  d’accord. 

Tout  d’abord,  il  a  été  reconnu  que  certains 
métiers  sont  nuisibles  en  raison  des  poussières 
absorbées,  qui  produisent  des  pneumoconioses. 

D’autre  part,  l’Association  Nationale  contre  la 
tuberculose  des  Etat-Unis,  chargée  par  le  Gou¬ 
vernement  d’étudier  l’avenir  des  tuberculeux  de 
la  guerre,  a  publié  d’importants  rapports  d’où 
se  dégagent  plusieurs  notions  importantes.  Ce 
serait  une  fausse  conception  que  de  conseiller 
aux  tuberculeux  des  travaux  de  plein  air  et  parti¬ 
culièrement  des  travaux  agricoles,  parce  que 
dans  ces  sortes  de  travaux  les  salaires  sont  peu 
rémunérateurs,  que  ces  occupations  sont  tempo¬ 
raires  et  intermittentes,  avec  des  périodes  d’acti¬ 
vité  intense.  Il  en  résulte  qu’il  serait  préférable  de 
diriger  les  anciens  malades  vers  des  métiers  d’in¬ 
térieur,  dans  des  ateliers  particulièrement,  surtout 
s’ils  étaient  habitués  à  ce  genre  de  travaux  avant 
leur  maladie. 

Chaque  cas  d’ailleurs  doit  être  l’objet  d’un 
examen  spécial,  en  tenant  compte  de  trois  fac¬ 
teurs  principaux  :  d’une  part  de  l’état  de  santé 
actuel  de  l’ouvrier,  de  son  caractère,  de  son  édu¬ 
cation,  de  ses  goûts,  de  son  âge,  d’autre  part 
des  conditions  du  travail,  qui  peut  être  dur  ou 
léger,  compliqué  ou  simple,  à  la  journée  où  à  la 
pièce,  exécuté  assis,  debout  ou  couché,  et  plus 
ou  moins  rémunérateur,  et  enfin  des  procédés 
et  du  matériel  employés  ;  c’est  ainsi  qu’on  doit 
tenir  compte  des  poussières,  des  gaz  et  des 
fumées  qui  peuvent  se  dégager,  des  matières  ou 
des  appareils  plus  ou  moins  dangereux  utilisés  et 
des  conditions  d’hygiène  générale  plus  ou  moins 
favorables  de  l’atelier. 

En  règle  générale,  il  serait  préférable  pour  un 


tuberculeux  guéri  de  reprendre  son  ancien  mé¬ 
tier,  s’il  n’est  pas  nuisible,  plutôt  que  d’en 
apprendre  un  nouveau. 

Pratiquement,  il  est  très  difficile,  d’après  le 
rapporteur,  de  placer  les  tuberculeux  guéris, 
parce  que  les  professions  qui  leur  sont  les  plus 
favorables  sont  celles  où  on  ne  travaille  qu’une 
partie  de  la  journée,  et  elles  sont  peu  nombreuses. 

On  peut  ainsi  grouper  les  emplois  qui  convien¬ 
nent  aux  tuberculeux  : 

1“  Dans  les  sanatoriurhs  :  aux  Etats-Unis  tout 
le  personnel,  depuis  le  directeur  jusqu’au  dernier 
des  domestiques,  y  compris  le  personnel  médical, 
infirmier  et  administratif,  est  choisi  parmi  les 
anciens  malades  de  l’établissement.  C’est  là  une 
excellente  formule  ;  malheureusement,  elle  est 
limitée  dans  son  application. 

2"  Dans  les  professions  commerciales  et  indus¬ 
trielles  ;  malheureusement,  on  constate  de  la 
part  des  patrons  une  crainte  exagérée  de  ia  con¬ 
tagion  qui  constitue  un  des  principaux  obstacles 
au  placement  des  tuberculeux. 

3°  Dans  des  ateliers  ou  des  établissements 
industriels  et  agricoles  spécialement  organisés 
pour  y  recevoir  des  tuberculeux. 

La  conclusion  de  Kindler  est  qu’à  l’heure 
actuelle  le  problème  du  travail  des  tuberculeux 
après  le  traitement  est  excessivement  difficile  à 
résoudre,  et  qu’il  n’existe  aucune  formule  géné¬ 
rale  d’application.  Chaque  cas  doit  être  étudié  en 
particulier  par  des  conseillers  professionnels  ex¬ 
périmentés  et  des  médecins  compétents,  qui  se 
mettront  d’accord  pour  diriger  le  malade  vers  la 
profession  la  plus  en  rapport  avec  ses  capacités. 

M.  Guinard  (France)  regrette  que  le  rapporteur 
n’ait  pas  formulé  des  conclusions  plus  fermes. 
D’autre  part  il  se  sépare  absolument  de  lui  sur  la 
question  du  travail  agricole.  Il  croit  à  la  valeur 
curative  et  conservatrice  du  bon  air  des  campa¬ 
gnes;  il  affirme  que  si  certaines  tentatives  invo¬ 
quées  contre  la  vie  des  champs  ont  été  malheu¬ 


reuses,  c’est  parce  qu’elles  ont  été  faites  dans  de 
mauvaises  conditions,  sans  direction  suffisante, 
et  il  persiste  dans  sa  conviction  que  le  moyen  le 
meilleur  pour  rendre  les  tuberculeux  à  la  santé, 
accroître  leur  résistance  contre  le  mal,  c’est  de 
les  soustraire  aux  multiples  dangers  de  la  four¬ 
naise  urbaine  et  de  les  ramener  à  la  vie  si  saine 
et  si  naturelle  de  la  campagne. 

Pour  sa  part,  il  distingue,  relativement  à  la 
question  du  travail  après  le  traitement,  deux 
catégories  de  cas  :  d’une  part  les  convalescents 
d’évolution  tuberculeuse,  d’autre  part  les  tuber¬ 
culeux  fonctionnellement  stabilisés  et  les  chro 
niques  incurables. 

M.  Bachmann  (Suisse)  indique  l’organisation 
en  Suisse  d’une  école  de  rééducation  agricole,  où 
les  tuberculeux  reprennent  contact  avec  une  vie 
active  et  suggère  ia  nécessité  de  la  création  d’un 
bureau  de  placement  pour  diriger  les  tuberculeux 
vers  les  métiers  les  plus  favorables,  comme  ceux 
de  jardiniers,  forestiers,  vignerons,  fermiers  et 
employés. 

Sur  la  proposition  de  M.  Vaudremer,  le  vœu 
suivant  est  adopté,  dont  la  réalisation,  à  notre 
sens,  est  quelque  peu  chimérique  : 

«  La  Conférence  émet  le  vœu  que  dans  chaque 
quartier  de  grande  ville  soit  créé  un  groupe¬ 
ment  industriel  dans  lequel  un  outillage  néces¬ 
saire  à  chaque  corps  de  métier  sera  rassemblé 
pour  que  les  tuberculeux  puissent  travailler  sous 
la  direction  du  médecin  du  dispensaire  auquel 
ils  sont  inscrits.  « 


Au  cours  de  la  Conférence  eurent  lieu  les 
séances  statutaires  du  Conseil  de  Direction  et  de 
l’Assemblée  générale  de  l’Union  internationale 
contre  la  tuberculose.  Les  statuts  de  l’Union  et 
le  règlement  de  son  organisation  budgétaire  et 
administrative  ont  été  définitivement  ratifiés. 
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ainsi  que  la  nomination  des  membres  du  Conseil 
de  Direction.  Celui-ci  comprend  actuellement 
49  membres  ;  il  a  élu  un  Comité  exécutif  composé 
de  7  membres  pour  les  années  1923  et  1924, 
composé  ainsi  : 

Df  Morin  (Suisse),  Président  ;  D''  Dewez  (Belgique), 
Sir  Robert  Philip  (Grande-Bretagne),  I)’’  Linsly  Wil¬ 
liams  (Etats-Unis),  Calmette  (France),  ?“■  Canta- 
cnzéne  (Roumanie),  Membres;  Pr  Léon  Bernard 
(France),  Secrétaire  général,  faisant  fonction  de  Tré¬ 
sorier. 

Enfin,  il  a  été  décidé,  avec  l’agrément  du  Gou¬ 
vernement  de  la  Confédération  helvétique  que  la 
prochaine  Conférence  internationale  de  la  tuber¬ 
culose  aurait  lieu  en  1924  en  Suisse,  sous  la  pré¬ 
sidence  du  D’’  F.  Morin,  président  de  l’Associa¬ 
tion  suisse  contre  la  tuberculose. 

G.  Poix. 


VARIÉTÉS 


La  destruction  des  moustiques  par  les  anguilles. 

M.  Raphaël  Dubois  a  montré  à  l'Âcadémle  des 
Sciences  (4  Septembre  1922)  de  quelle  utilité  grande 
pouvaient  être  les  jeunes  anguilles  pour  la  destruc¬ 
tion  des  moustiques. 

Les  jeunes  anguilles  sont  extrêmement  abondantes 
dans  les  estuaires,  les  étangs  saumâtres;  en  Mars  et 
Avril  les  anguilles  de  la  montée  remontent  le 
cours  du  Rhône  en  colonnes  serrées.  On  peut  les 
capturer  en  grande  masse.  Elles  sont  extrêmement 
résistantes.  Baudrillard  dît  les  avoir  vu  vivre  des 
mois  et  même  des  années  entières  renfermées  dans 
la  vase  des  étangs  desséchés  ou  dans  des  trous  de 
rivières  dont  on  a  détourné  le  cours.  Elles  peuvent 
vivre  et  prospérer  dans  des  eaux  très  polluées 
d’égouts.  Elles  peuvent  cheminer  sur  terre  pendant 
de  longs  trajets,  et  on  a  prétendu  que,  chemin  faisant, 
elles  mangent  des  insectes,  des  vers.  Pendant 


l’hiver,  elles  restent  engourdies  et  ne  mangent  pas, 
mais  au  début  du  printemps  elles  sont  extrêmement 
voraces.  M.  Dubois  n’a  pu  constater  la  présence 
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Queil 

tlon  mise  à  l’ordre  du  jour  :  Résultats  récents 

de  la  prostatectomie. 

QUESTION  ET  REPONSE 


Renseignements  seu  les  Colonies. 

D.  —  J'ai  l’intention  d’aller  m' installer  aux  colo¬ 
nies.  Mais  je  suis  marié  et  ai  un  jeune  bébé.  Si  je 
fais  aux  colonies  ce  sera  avec  ma  famille.  Suis  bien 
portant. 

Pouvez-vous  me  renseigner  sur  ce  que  je  dois  faire 
pour  connaître  exactement  ces  situations  de  médecins 
coloniaux,  et  pour  y  aboutir  ? 

R.  —  Jeune  et  vigoureux,  vous  avez  raison  d’aller 
vivre  sous  le  grand  soleil  de  nos  colonies. 

Gomme  traitement  du  début,  vous  toucherez  25  à 


30.000  francs,  avec  logement  assuré.  Pour  votre 
nourriture,  vous  ne  dépenserez  pas  plus  de  4  à 
5.000  francs,  à  condition  de  vous  indigéniser  un  peu, 
en  un  mot  de  vivre  sur  le  pays  et  de  ne  pas  con¬ 
sommer  tous  ces  aliments  conservés,  autoclavés,  sans 
vitamines,  qui  coûtent  là-bas  très  cher. 

Nos  colonies  possèdent  des  boeufs,  des  moutons, 
des  poulets,  qui  ne  valent  pas  les  boeufs  du  Charo- 
lais,  les  montons  de  pré-salé,  les  poulets  de  Bresse, 
mais  leur  viande  est  bonne  et  coûte  très  bon  marché. 
Partout  poussent  aussi  nos  légumes  de  France, 
pourvu  qu’on  les  protège  et  les  arrose  (faire  venir 
les  graines  de  la  maison  Vilmorin), 

Etant  marié  et  ayant  un  enfant  en  bas  âge.  je  vous 
conseillerai  de  choisir  de  préférence  une  colonie  de 
peuplement,  c'est-à-dire  une  colonie  à  température 
clémente,  rappelant  celle  de  notre  Provence,  telles 
que  ;  l’Algérie  (il  y  a  un  concours  pour  12  places  en 
Décembre  1922)  —  la  Tunisie  —  le  Maroc;  Mada¬ 
gascar  dont  tout  le  plateau  central  de  l’Imérina  est 
entre  12  et  1.400  m.  d'altitude  avec  nuits  fraîches. 
Antsirabe,  ville  d’eau,  semblable  à  celle  de  Vichy,  — 
trajet  vingt  et  un  jours  ;  —  la  Nouvelle-Calédonie,  au 
climat  salubre,  légendaire  —  un  printemps  éternel, 
malheureusement  un  peu  gâté  par  la  présence  d’assez 
nombreux  relégués,  —  trajet  quarante  jours  ;  enfin  le 
Tonkin,  au  climat  chaud  et  humide,  pays  riche,  plein 
d’avenir,  mais  dont  les  places  vacantes  sont  à  peu 
près  comblées. 

L’A.  O.  F.,  avec  Dakar,  Saint-Louis,  Rufisque, 
Gorée,  Kayes,  Bamakou,  est  une  colonie  d’exploita¬ 
tion  intéressante,  d’un  brillant  avenir,  arachides,  dans 
le  Cayor,  coton  dans  la  vallée  du  Niger,  à  climat  très 
chaud  et  sec.  Le  trajet  de  Marseille  ou  Bordeaux  à 
Dakar  est  de  sept  jours. 

En  A.E.F.,  il  faut  être  célibataire. 

Pour  tous  les  autres  renseignements,  relisez  l’ar¬ 
ticle  de  La  Presse  Médicale  du  29  Juin  1921,  page  928, 
Les  débouchés  de  la  médecine,  ou  écrivez  au  minis¬ 
tère  des  Colonies,  27,  rue  Oudinot,  Paris,  au  Direc¬ 
teur  de  la  Section  du  Personnel,  2'  bureau  A. 

Mais  surtout  pas  d'hésitation  ;  l’avenir  delà  France 
est  dans  ses  colonies. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  D'  classe. 


ULCERE  DE  L'ESTOmAC. 

DU  DUODÉlNU/v\. 
HYPERCHLORHYDRIE. 

AÉROPHAGIE. 
DOULEURS  &  SPASMES 
GASTRIQUES. 
DIARRHÉES 
AIGÜES&CHRONIQUES 


La  Boite  :  8 
assurant 
au  minimum 
dixjours  de  traitement 


Dose  /'Moyenne; 
20  Gr"  (un  sachet) 
par  jour  en  une  ou 
plusieurs  fois. 


BACTERICIDE-  EXPECTORANTE^ 
N!  TOXIQUE  .  N!  ANTISPASMODIQUE.  0 


ige.  _  BENDERITTER.Vendôme(/..5cCAj^ 


REMPLACE  AVANTAGEUSEMENT 
LES  SELS  DE  BISMUTH 
DANS  TOUS  LES  CAS: 
MÊMES  INDICATtONÔ 
MÊMES  DOSES 
MÊME  MODE  D'EMPLOI. 
AUSSI  EFFICACE 

JAMAIS  TOXIQUE 
SIX  FOIS  MOINS  CHER 


LABORATOIRE  de  la  SULFOLÉINE  ROZET  __  BENDERITTER  ,  Vendôme  iL&Ch. 
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Glyccroplasmc 
hydrophile 
à  chaleur  conslan 
el  durable. 


coton  hydrophile  ;  après  24  ou 
48  heures  se  détache  /acilement. 


Application  de  l'ANTIPHLOGISTII 
dans  les  cas  de  l.ymphangite 


Application  de  l'ANTIPHLOGlSTlNE 
dans  les  Affections  intestinales, 


Indications  de  m 
TAntiphlogistine  : 

r  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons, 

Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites, 
‘Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites, 
Entorses,  Rhumatismes  ==  En  Gynécologie, 


Éciiaiitiiions  ©t  n^ittératTii-e  ;  ija.loora,toir©  d©  l’j&.rLtipb.loQ’istîn©, 
TILLIER,  Pharmacien  de  Classe,  116,  Rue  de  la  Convention,  PARIS  (15®).  —  TÉLÉPHONE  ;  SÈGUR  40-89. 
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«  Prescrivez  aux  personnes  qui  rendent  des 

membranes  de  l’extrait  de  fiel  de  bœuf . 

Vous  verez  souvent  les  douleurs  s’apaiser,  les 
fausses  membranes  disparaître.  » 

ROGER 

(Alimentation  et  Digestion) 
l'raitement  de  l'Entérocolite,  p.  475  el  476. 


«  Les  plus  recommandables  (des  préparations 
biliaires)  nous  paraissent  être  celles  qui  unissent 
aux  sels  biliaires  les  ferments  intestinaux,  parce 
que  leur  action  est  double.  » 

D'  M.  DE  LANGENHAGEN 

{Presse  Médicale, 

2  AvrU  1910,  p.  211.) 


Cette  double  indication  se  trouve  remolie  par  ta 

CHOLËOKINASE 

en  ovoïdes  kératinisés 

COMPOSÉ  EXCLUSIVEMENT  d’Extrait  spécial  inaltérable  de  fiel  de  bœuf  et  Entérokinase 

(6  à  12  et  plus  PAR  JOUR) 

Traitement  spécifique  de 

L’ENTËROCOLITE 

MUCO-MEMBRANEUSE 


RECOMMANDATION  IMPORTANTE.  —  Ne  pas  hésiter,  surtout  au  début  du  traitement,  à  atteindre  des 
doses  progressivement  élevées,  la  remise  en  train  de  la  fonction  biliaire  les  rendant  souvent  nécessaires.  Se  baser  pour 
augmenter  ou  diminuer  le  nombre  des  dragées  sur  les  indications  fournies  par  les  selles  :  si  elles  sont  nulles  ou  cons¬ 
tipées,  augmenter;  diarrhéiques,  diminuer;  normales,  s’en  tenir  à  la  dose  d’entretien. 
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Toutes  les  préparations  de  Digitale  nées  ou  à  naitre, 
ne  vaudront  jamais,au  double  point  de  vue  scientifique 
etpratiqueja  DIGITALINE  CR ISTALLISÉEo 
dont  l'action  SUft  E  &  PUISSANTE, exempte  de  dangers, 
a  été  consacrée  déjà  par  une  expérience  de  40  années. 

HUCHARD 


NATIVELLE 


Académie  de  Médecine 

DE  Paris 


Prix  Orfila 
Prix  Desportes 


CRISTALLISEE 


DANSTOUS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 


La  DIGITALINE  cristallisée  NATIVELLE 
agit  plus  sûrement  que  toutes  les  autres  préparations  de 
digitale,,  elle  est  et  reste  l'unité  étalon  servant  à  mesurer 
l'action  thérapeutique  detous  les  médicaments  cardiotoniques. 


jrammi 


Laboratoire  NATIVELLE ,  4g,  Bou  P  de  Port- Royal,  Paris 
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DERNIERES  NOUVE! 


Clinique  chirurgicale  de  l'hôpital  Cochln.  — 

Cours  compléruentairo  du  2  au  12  Octobre,  de  5  à  7  h., 
à  l’amphithéAlre  do  la  clinique  sur  le  Traitement  des 
fractures  et  luxations  des  membres.  Cours  sous  la 
direction  de  M.  le  professeur  Pierre  Delbet,  par 
M.\I.  Chkrles  Girode  et  Jacques  Leveuf,  chefs  de  cli¬ 
nique;  Pierre  Mornard  et  Raoul  Monod,  chefs  de  clinique 
adjoints. 

1“  Fractures  de  l’humérus  Application  de  l'appareil  à 
extension  continue.  —  2“  Luxations  du  membre  supérieur. 
Réduction  des  luxations  de  l’épaule  par  la  - - -  “  ”  “ 


didat  ne  pourra  consigner  de  nouveau  pour  l’examen 
avant  le  2  Octobre  suivant. 

Nouveau  régime  d' éludes.  —  Session  d’Octobre  1922.  — 
MM.  les  candidats  ajournés  à  la  session  de  Juillet  1922, 
ou  autorisés  à  ne  se  présenter  qu’à  la  session  d’Octobre 
1922,  sont  informés  que  les  épreuves  pratiques  et  orales 
des  l'r,  2',  3*,  4“  et  6*  examens  de  fin  d’anuee  auront  lieu 
à  partir  du  23  Octobre  1922.  Les  consignations  préalables 
seront  rerues  au  secrétariat  de  la  Faculté  (guichet 
I  n»  3),  les  lundi  2,  mardi  3  et  mercredi  4  Octobre  1922, 
de  midi  à  15  h.  Session  ordinaire  1922-1923.  Etudiants 


Anatomie.  —  Séance  du  28  Septembre.  —  Question 
donnée.  —  Artère  cubitale  et  ses  branches  collatérales  et 
terminales.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Castellanet,  16;  Cros,  14 
Cros-üecam,  13;  MH®  Gautheron,  14;  MM.  Choiîé,  15  1/2 
Caillaud,  14  1/2;  Clément  (Yves),  14;  Delahaye,  14;  Cli 
quel  a  filé;  M“‘  Cahen,  15;  MM.  Constantoulakis,  10 
Chabrol  a  filé  ;  Corbin,  16  ;  Chaignon,  14 1/2  ;  Cougnot,  14 
Chalot  a  filé;  M""  Chemin,  18  1/2;  Dalloni,  13;  MM.  De 
bon,  12;  Camps,  16.  —  Absents  ;  MM.  Chapard,  Cordier 
Cornilleau,  Cerf,  Cohen  (Victor),  Chappaz. 


Médecins  de  l’état  civil  de 


OP  O  THÉRA.PIE  CA.  RDI  A  Q  UE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTIEUSES 


mUL 


yuju 


EXTRAIT  TOTAL  du  mUSCLE  CARDIAaUE 

1  cachet  =  0.50  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  =  3  grs  d’organe  frais  —  3  à  6  par 


m 


Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  du  MYOCARDE, 
'  Augmentent  LA  DIURÈSE 

i  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 


Diminuent  ou  font  Disparaître 


DILATATIONS  CARDIAQUES 


les  établissements  BYIjA,  26,  Avenue  de  l’Observatoire  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  78 


—  1641  ~ 


Samedi,  30  Septembre  1922 


Ui^OPHILE 

iü  BAILLY  ■ 


AT  S  ^  L 1 T  H  ï  A  S 1 0  U  £^| 


[it^ACC  1 D  E  nC&S  4A  BT  HRîTl^l^l 


L  a  b  O  r  a  t  pi  r  cs  .  A .  B  Al  LLY 
®  15  «  Rue  *  PARIS  ^ 


Combinaison  SYNTHÉTIQDE  à  base  do  Benzoate  d’Urotropine 
IflÉOlCATlON  LA  PLUS  COMPLÈTE  ET  IHOFFENSIVE  DES 


GRAVELLE  URIQUE  LITHIASE  BILIAIRE 


GOUTTE.  BHUMATISMES,  UGBADIES  n  KÈmiGŒS 


MODE  D’EMPLOI 

soupe  dans  la  matinée,  autant  dans  la  soirée, 
un  demi-verre  d’eau  ou  de  tisane. 


Une  cuillerée 


BcbaDtillons  traaco  aur  demanda 


THEINOL 

m  BAILLY  ■ 


Laboratoires 


15,  Rue  de  R  oing  %  PARIS 


Fatigue  cérébrale  Surmenage 
RHUMATISMES 


Calmant  de  la  Douleur 
Stimulant  du  Système  Nerveux 
Régulateur  des  Fonctions  Cérébrales. 


Mode  d'emploi  t  B  cuillerées^  dessert  par  jour. 


ÉGHAf/TlUONS  fRAHOO  fUR  DiMANDE 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 


Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RANQUE  îc  SENEZ 


Vaccin  Anii-Streptococcique  1. 0.  D. 

Prévention  de  l’infection  puerpérale. 

Traitement  de  l’Erysipèle  et  des  Streptococcies. 

=  Vaccins  Poiyvaients  L0.D.  = 

Type  I.  —  Staphylo-Strepto-Pyocyanique. 

Type  II.  —  Staphylo-Strepto-CoUb.-Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations  et  des  Annexites. 

Vaccin  Anti-Gonococciqne  i.  0.  D. 

Traitement  des  complications  de  la  blennorragie. 


VACCINS 

■'  '  — :  Anti-Typhoïdique 
Pneumo-Strepto  == 
=  Anti-Staphylococcique 
Anti-Wléningococcique  = 
=  Anti-Mélitococcique 
Anti- Dysentérique 

■  --  Anti -Cholérique 


Pour  Uttératuie  et  Ècbantillona  :  DÉPOSITAIRES; 

LABORATOIRE  MÉDICAL  DE  BIOLOGIE  DEFFIBS,  40,  FanbouTg  PoissoDiilèpe,  PARIS  II  HAMELIH,  Pharmacien,  31,  me  Michelet,  Alger 
MA  RS  ^  lu  L  e:  REBODL,  D' en  Ph'S  16,  AUées  Capaclnes,  MarselUe  ||  CAMEE,  Pharm‘“,  10,  rue  d’Angleterre,  Tnnls 
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QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Permissionnaikes  tombant  malades 

DANS  LEURS  FAMILLES. 

D.  —  Lorsqu'un  militaire,  en  permission  dans  sa 
famille,  tombe  malade,  un  médecin  civil  est  appelé 
auprès  de  lui,  délivre  un  certificat  qui,  avec  l’enquête 
de  la  gendarmerie,  est  dirigé  vers  la  subdivision-, 
celle-ci  adresse  aussitôt  à  l'intéressé  une  permission 
d'attente  qui  régularise  la  situation  jusqu’au  jour  où 
arrive  du  «  corps  »  la  vraie  prolongation  de  permis¬ 
sion  à  titre  de  convalescence. 

Mais  il  arrive  trop  souvent  que  le  corps  ne  répond 
pas  ou  répond  trop  tard.  Dans  ces  cas-lA  que  faut-il 

R.  —  Pour  lei  permissionnaires  tombant  malades 
dans  lenrs  familles,  il  faut  envisager  deux  cas  : 

a)  S’ils  peuvent  se  déplacer  sans  danger,  il  y  a  lieu 
de  leur  délivrer  un  certificat  et  de  leur  conseiller  de 
se  pi^senter  au  Bureau  de  la  Place  voisine,  de 
demander  là  un  ordre  de  visite  médicale  et  de  se 
rendre  ensuite  au  lieu  indiqué.  Cette  visite  est  géné¬ 
ralement  passée  à  l'hôpital  militaire  ou  dans  les 
salles  militaires  de  l’hospice  mixte. 

Après  examen,  le  médecin  chargé  de  la  visite  des 
permissionnaires  décide  leur  retour  au  corps  sans 
délai  ou  les  propose  pour  une  prolongation  de  per¬ 
mission  de  4,  6,  8  ou  10  jours. 

Le  permissionnaire  visité  rapporte  au  Bureau  de 
la  Place  la  proposition  du  médecin.  Cette  proposition 
est  transmise  par  le  commandant  d'armes  au  général 
commandant  la  subdivision,  qui  statue  et  la  fait  no¬ 
tifier  à  l’intéressé  et  au  corps. 

b)  S'ils  sont  alités,  fébricitants,  ne  pouvant  se 
déplacer  sans  danger,  il  y  a  lieu  de  demander  :  soit 
une  visite  à  domicile  pour  constater  l’état  fébricitant 
du  permissionnaire  et  être  hospitalisé  si  la  famille 
est  nécessiteuse  et  ne  peut  subvenir  aux  frais  du 
traitement,  on  soit  une  prolongation  d’assez  longue 
durée  (à  titre  de  convalescence),  en  spécifiant  que  le 
malade  peut  être  traité  dans  sa  famille. 

Puis  quand  ils  sont  convalescents  et  qu’ils  peuvent 


voyager  sans  danger,  il  y  a  lieu  de  les  envoyer  à  la 
consultation  de  l'hopltal  militaire  voisin,  qui  statuera 
sur  l’opportunité  et  la  durée  d’une  nouvelle  prolon¬ 
gation  et  même  d’une  hospitalisation  pour  séquelle 
de  maladie  récente. 

A  ces  malades  traités  pour  une  affection  aiguë,  il 
est  bon  de  leur  remettre  une  lettre  on  un  certificat 
très  explicite  dans  lesquels  Vous  exposerez  la  marche 
de  la  maladie  et  les  séquelles  encore  appréciables  à 
l’auscultation.  Vous  pourrez  conclure  par  une  phrase 
ainsi  libellée  : 

«  En  conséquence,  j’estime  qu’il  serait  bon  de  lui 
accorder  une  nouvelle  prolongation  de  quinze  ou 
vingt-cinq  jours,  qui  lui  permettraient  de  se  rétablir 
complètement  on  de  l’hospitallser  pour  les  adhérences 
pleurales  consécutives  à  sa  pneumonie.  » 

Par  lettre,  ne  craignez  pas  d’éclairer  l’examen  for¬ 
cément  rapide  du  confrère  militaire  :  il  vous  en  saura 
gré,  car  il  se  trouve  devant  un  processus  morbide 
éteint  dont  il  Ignore  la  marche  et  la  gravité. 

Surtout,  dans  vos  demandes,  que  la  longueur  de  la 
convalescence  soit  proportionnée  à  la  gravité  de  la 
maladie.  N'allez  pas  demander  huit  jours  de  prolon¬ 
gation  pour  une  pneumonie  ou  une  méningite  ?  Dans 
ces  cas,  la  brièveté  du  repos  demandé  ferait  douter 
du  diagnostic  et  mettrait  en  méfiance  votre  confrère. 

P.  Bonnette, 

Hédecin-major  de  1”  classe. 

LIVRES  NOUVEAUX 


Bactériologie  et  vacclnothérapie  du  rhumatisme 
aigu  et  chronique,  par  Léon  Bertrand,  chef  du 
service  de  bactériologie  des  hôpitaux  civils  d’An¬ 
vers.  1  vol.,  73  pages  avec  8 planches  [J.-B.  Bail¬ 
lière,  éditeur),  Paris. 

Dans  ce  travail  qui  résume  des  recherches  pour¬ 
suivies  depuis  plusieurs  années,  l’auteur  confirme 
l’existence  dans  le  sang  et  lés  sérosités  des  rhuma¬ 
tisants  non  traités  par  le  salicylate  d’un  bacille 
anaérobie  semblable  à  celui  mis  jadis  en  évidence 
par  Achalme,  voisin  du  B.  perfringens  et  pouvant 
par  acclimatation  à  la  vie  aérobie  prendre  là  forme 


diplococcique,  se  rapprochant  ainsi  du  micro-orga¬ 
nisme  décrit  par  Thiroloix  et  Rosenthal  II  est  regret¬ 
table  que  cette  étude  se  borne  presque  exclusivement 
à  une  énumération  de  caractères  morphologiques  dont 
la  dissemblance  n’est  d’ailleurs  pas  faite  pour  imposer 
la  conviction. 

L’auteur,  qui  défend  la  spécificité  de  ce  bacille 
qu’Achalme  lui-même  n’a  pas  continué  à  soutenir,  a 
préparé  un  vaccin  qui  lui  a  servi  à  traiter  non  seule¬ 
ment  le  rhumatisme  articulaire  aigu,  mais  encore  les 
rhumatismes  chroniques  qui  relèvent  selon  lui  du 
même  agent  pathogène,  et  même  la  dyspepsie  hyper- 
acide  qu’il  considère  comme  une  manifestation  de 
nature  rhumatismale.  A  l’appui  de  ses  conceptions 
pathogéniqnes  l’auteur  Invoque  les  succès  que  cette 
vacclnothérapie  lui  a  permis  d’obtenir. 

P.-L.  Marie. 

Traitement  des  maladies  cardlo-vascnlalres  par  le 
massage,  le  mouvement  et  les  agents  physiques, 

par  MM.  Paul  Mathieu  (de  Brldes-les-Bains),  Ga¬ 
briel  Richard  et  Haranchipt  (de  Royat).  1  vol.  de 
144  pages  (G.  Doin,  éditeur).  Paris,  1922.  —  Prix  : 
5  fr.  net. 

Dans  ce  petit  manuel,  les  auteurs  exposent  au 
praticien  la  technique  très  simple  de  méthodes 
thérapeutiques  susceptibles  de  rendre  de  réels 
services  dans  le  traitement  des  affections  cardio- 
vasculaires,  en  clientèle  courante,  sans  avoir  recours 
au  spécialiste  ou  à  des  établissements  spécialisés. 

L.  Rivet. 

SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  LA  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  fO  pour  fOO  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


L  ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  i 
i  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


avec  la  dissolution 
du  91^ 
dans  l'eau  bi-distillée 

INJECTIONS 
SOUS-CUTAN  ÉES  INDOLORES 


en  dissolvant  le  914- 
dansnotre'SOLVANT 
extemporané  CORBIÈRE" 
enampoulesde2^.' 


3  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


AMPOULES 

ORDINAIRES 

ET  EN 

DISPOSITIFS 
5  PIÈCES 

iflÉTHODE  RflVAüTi 


OLEO-GOMENOL  PREÏET  à 

5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 

Ces  Oleos  Gomenol  sont  en  flacons 


LABORATOIRES  CORBIERE  8<  LION  N  ET 

>NTUTo-iw.R.s  27 RUE  OESRENAUDES. PARIS  tél.wagram  s7- 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVÜLES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 
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SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  D’UROLOGIE 

Sommaire  du  n»  2. 

Mémoires  originaux  : 

Ed.  Retterer  et  S.  Voronotf.  —  Effets  locaux  et 
généraux  de  la  résection  des  canaux  déférents. 

Caraven  et  Lonrdel.  —  La  lithiase  vésicale  dans 
les  suites  de  la  prostatectomie  sus-pubienne. 
Pratique  journalière. 

Jules  Janet.  —  Quelques  petites  finesses  du  trai¬ 
tement  de  la  blennorragie. 

Société  française  d'ürologie  : 

Séance  du  lundi  3  Juillet  1922. 

Analyses. 

GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 

SoMMAmE  du  n°  3. 

Mémoires  originaux. 

A.  Frühlnsholz.  ■ —  Insuffisance  thyro-parathyroï- 
dienne  et  gestation,  étude  clinique. 

L.  Grlmault  et  H.  Brino.  —  Les  strumites  sup- 
purées  au  cours  de  l’infection  puerpérale. 

Pierre  Pnig  y  Roig.  —  Cas  de  variole  foetale  sans 
variole  maternelle. 

Thérapeutique  gynécologique  : 

Henri  Hartmann.  —  La  blennorragie  discrète  de 
la  femme. 

Analyses. 


r^ous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  Iranc 
en  timbres-poste. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  Baudelocque.  —  Programme  horaire  du 
cours  complémentaire  de  pratique  obstétricale  du  2  au 
14  Octobre  1922. 

Lundi  2  Octobre,  à  9  h.  15  :  Conduite  à  tenir  au  cours 
de  l’accouchement  et  de  la  délivrance;  à  10  h.  30  ;  Visite 
dans  les  services  de  femmes  enceintes,  exercice  de 
palper  et  d’auscultation;  à  14  h.  :  Manœuvre  et  confé¬ 
rence.  Diagnostic  de  la  présentation  du  sommet.  Forceps 
en  OP. 

Mardi  3  Octobre,  à  9  h.  15  ;  Diagnostic  et  traitement 
des  hémorragies  pendant  la  gestation  et  raccouchém’ent; 
à  10  h.  30  :  Visite  dans  le  service  des  accouchées  ;  à  14  h.  ; 
Forceps  en  oblique  antérieure  et  en  transverse. 

Mercredi  4  Octobre,  à  9  h.  15  ;  Complications  de  la 
délivrance;  à  10  h.  30  ;  Visite  dans  le  service  des  accou¬ 
chées;  à  14  h.  :  Manœuvre  et  conférence.  Forceps  en 
oblique  postérieure. 

Jeudi  5  Octobre,  à  9  h.  15  ;  Indications  du  forceps  ; 
è  10  h.  30  ;  Visite  dans  le  service  des  accouchées;  14 h.  : 
Manœuvre  et  conférence.  Diagnostic  de  la  présentation 
du  siège.  Extraction  du  siège. 

Vendredi  6  Octobre,  à  9  h.  15  ;  Diagnostic  et  traitement 
des  viciations  pelviennes  par  rachitisme;  à  10  h.  30  ; 
Visite;  à  14  h.  ;  Manœuvre  et  conférence.  Diagnostic  de 
la  pr.ésentation  de  l'épaule.  Version  par  manœuvre 

Samedi  7  Octobre,  à  9  h.  15  :  Diagnostic  et  traitement 
des  viciations  pelviennes  (boiteuses,  bossues,  etc.); 
à  10  h.  30  ;  Visite;  à  14  h.  :  Manœuvre  et  conférence. 
Diagnostic  des  présentations  de  la  face  et  du  front.  Appli¬ 
cation  de  forceps  dans  ces  présentations. 

Lundi  9  Octobre,  à  9  h.  15  ;  Diagnostic  et  traitement 
des  vomissements  graves;  à  10  h.  30  ;  Visite;  à  14  h.  ; 
Révision  des  prises  de  forceps. 

Mardi  10  Octobre,  à  9  h.  15  :  Albuminurie  et  éclampsie. 
Diagnostic  et  traitement;  à  10  h.  30  :  Visite;  à  14  h.  : 
Manœuvre  et  conférence.  Mort  apparente  du  nouveau-né. 

Mercredi  11  Octobre,  à  9  h.  15  ;  Leçon.  Diagnostic  et 
traitement  des  anomalies  de  la  dilatation;  à  10  h.  30  : 
Visite;  à  14  h.  ;  Manœuvre  et  conférence.  Dilatation  arti¬ 
ficielle  (ballon  Ghampetier  de  Ribes). 

Jeudi  12  Octobre,  à  9  h.  15  :  Complication  de  l’avorte¬ 
ment;  à  10  h.  30  ;  Visite;  à  14  h.  :  Visite  du  musée  de 
la  clinique. 

Vendredi  13  Octobre,  à  9  h.  30  :  Diagnostic  et  traite¬ 
ment  des  infections  puerpérales;  à  10  h.  30  ;  Visite  à 
l’isolement;  à  14  h.  :  Embryotomie  rachidienne  ;  à  16  h.; 
Visite. 


Samedi  14  Octobre,  à  9  h.  30  :  Diagnostic  et  traitement 
de  la  syphilis  maternelle  fœtale  et  infantile;  à  10  h.  30  : 
Visite  du  musée  de  la  clinique;  à  14  h.  ;  Manœuvre  et 
conférence.  Basiotripsie. 

S'inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté.  Droit  d’inscrip¬ 
tion  ;  100  francs. 

Hôpital  de  la  Charité.  —  Programme  horaire  du 
cours  sur  1 -s  acquisitions  médicales  pratiques  de  l’année 
1921-1922,  fait  sous  la  direction  du  professeur  E.  Sergent. 
(Voir  La  Presse  Médicale,  n-  74,  p.  1552.) 

6  Octobre,  3  h.,  professeur  Sergent  :  Revue  critique  des 
méthodes  d’exploration  de  l’appareil  respiratoire;  4h.  1/4 
et  5  h.  1/2,  M.  Pruvost  ;  Appareil  respiratoire.  — 

7  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4,  M.  Tinel  ;  Neurologie;  5 h.  1/2, 
M.  Blechmann  ;  Pédiatrie  et  maladies  infectieuses.  — 

9  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4,  M.  Blechmann;  5  h.  1/2, 
M.  Pruvost.  —  10  Octobre,  3  h.  et  4h.  1/4,  M.  G.  Durand  ; 
Intestin  ;  5  h.  1  /2,  M.  Tinel.  — 11  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4, 
M.  Faroy  :  Estomac;  5  h.  1/2,  M.  Blechmann;  6  h., 
M.  Pruvost;  12,  13,  14  Octobre,  Congrès  français  de 
Médecine.  —  16  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4,  M.  Gadenat  : 
Chirurgie  générale  et  gynécologie;  5  h.  1/2,  M.  Lian  ; 
Cœur  et  vaisseaux.  —  17  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4, 
M.  Chabrol  :  Foie  et  nutrition;  5  h.  1/2,  M.  Debré  ; 
Hygiène. —  18  Octobre.  3  h.  et 4  h  1  4.  M.  Lian;  5  h.  1/2, 
M.  Duvoir  ;  Médecine  légale.  —  19  Octobre,  3  h.  et4h.  1/4, 
M.  Velter  :  Ophtalmologie;  5  h.  1/2,  M.  Gadenat. 

—  20  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4,  M.  Le  Mée  ;  Oto-rhino- 
laryngologie;  5  h.  1/2,  M.  Leclerc  :  Phytothérapie; 
6  h.,  M.  Gadenat.  —  21  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4, 
M.  Trêves  ;  Chirurcrie  infantile  et  orthopédie;  5  h.  1/2, 
M.  Chabrol.  —  23  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4,  M.  Harvier  . 
Glandes  endocrines;  5  h.  1/2,  M.  Lian;  6  h..  M.  Le  Mée. 

—  24  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4,  M.  Aubertin  ;  Sang; 
5  h.  1/2,  M.  Velter;  6  h..  M.  Trêves.  —  25  Octobre,  3  h. 
et  4  h.  1/4,  M.  Vaudescal  ;  Obstétrique;  5  h.  1/2,  M.  Har¬ 
vier;  6  h.,  M.  Cottenot  ;  Radio  et  Curiethérapie.  — 

26  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4,  M.  Fernet  ;  Dermatologie  et 
syphilis;  5  h.  1/2,  M.  Aubertin;  6  h.,  M.  Vaudescal.  — 

27  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4,  M.  Cottenot;  5  h.  1/2, 
M.  Abrami  :  Pathologie  générale.  —  28  Octobre,  3  h., 
M.  Passot  ;  Chirurgie  esthétique;  3  h.  1/2  et  4  h.  1/4, 
M.  Dausset  :  Physiothérapie  ;  5  h.  1/2,  M.  Fernet.  — 
30  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4,  M.  Lian  :  Reins;  5  h.  1/2, 
M.  Segard  ;  Thérapeutique  générale;  6  h.,  M.  Siguret  ; 
Climato  et  Crénothérapie.  —  31  Octobre,  3  h.  et  4  h.  1/4, 
M.  Marsan  ;  Urologie  chirurgicale;  5  h.  1/2,  M.  Guilly  ; 
Stomatologie;  6  h.,  M.  Duchesne  ;  Questions  profession- 

fFoiV  la  suite,  p.  1645.) 


Littérature,  Échantillons  :  Laboratoires  du  "SPECTROL" 
71,  Avenue  Victor-Emmanuel-III  —  PARIS  (8") 


OPOTHÉRAPIE  SÉRIQUE 

ANÉMIES 

CONVALESCENCES 

DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 
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PjÇESTION  DES  FECULENTS.  MÂTERNISATION  DU  LAIT, 
^^^^UÊm^mm.y^^EVnASTHÉffll^ACHITISm.  ^llBEUClfliOSE 


mroniliimn»  f 

_  <^a3(^mpnmesapres  chaque  repas _  chaQue  ref»S 

Laboratoire  des  Ferments.  A.THËPËNIER  12,  rue  Clapeyron,  'PAHiS 


Enfants  :  i  à  2  cuillerées  à  café  I 
par  année  d’âga  ( 
Adultes  t  4  à  6  cuillerées  à  soupe  ) 


ÈCHANTILL  ON  et  LITTÉRA  TV  RH  ; 

Laboratoire  REIHEAUD 

I  88,  Qrands-Rua,  BOULOONE-SUR-SEINE  ' 


Non  toxique. 
Calmant  sûr. 

Goût  agréable. 
Tolérance  parfaite. 


A^tojrtlilal 


CEP 


HYPERLEUCOCYTOSE  EJ  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


TACCn  S.P.E.S.  CE 

100  millions  par  cc. 

ÏAGCDI  S.P.E.S.  CE 

400  millions  par  cc. 


Tuberculose  pulmonaire  à  1. 1,  degrés, 

AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION.  |  - 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours.  Q  YACCH  §  §3 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire,  ^  ^ - 

intestinale,  osseuse.  ninnni  I"  A 

1  oc.  sous-cutané  tous  les  4  jours.  HM|  fLullUI  5b  Eb  Sb 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo-  ^  - 

rose  d’origine  entérococcique,  en-  VAmi  D  tT  Q 

térite,  entérococcêmie,  rhumatisme  ^  lAUUUI  bIhbOb 
articulaire,  salpingite.  S  - 

STREPTOCOCCIQUE.  -  Rougeole,  gnlCCII  S.P.E.8.Ca 

scarlatine,  oreillons.  érTsinéle.  infnc.  _ _ 


mil  E.Sa 


STREPTOCOCCIQUE.  -  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo» 
ooccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 


I  M  AcSa 
I  TACCDI  C.E.S. 
”  îiCCI  G.S.E.S. 


I ENTÉRO-STAPHYLOCOCGIQUE  poly¬ 
valent. 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 

Pleurésie ,  pneumonie ,  bronchite 
chronique,  grippi". 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTl-ACNEIQUE  polyvalent. 

COU-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  É.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÉDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  {dèaignéM  par  lea  iaitialea  dea  mierobea  aervant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucnne  réaction,  ni  aucun 
 phénomène  général  ou  local. 


IK8T1TUT  DE  BI0L06IE  APPLIQUÉE,  30,  aveiuB  Reills,  PARIS  (xrv*).  Tàlépb.  ;  Bob.  08-06.  —  Toutu  Im  Pharniolet. 
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Les  coatérences  (3  h.  à  4  h.  et  5  U.  1/2  à  6  h.  1/2)  sont 
onvertes  à  tous  les  docteurs  et  étudiants  en  médecine. 

Sont  seuls  admis  aux  démonstrations  et  exercices  pra¬ 
tiques  (4  h.  1/4  à  5  h.  1/4)  les  auditeurs  qui  ont  versé  un 
droit  d’inscription  de  150  francs. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Académie  des  sciences  et  lettres  de  Montpellier. 
—  En  1923  deux  prix  seront  décernés  par  l’Académie  des 
sciences  et  lettres  de  Montpellier  : 

Prix  Alphonse  Jaumes.  —  Mémoire  sur  un  sujet  de 
pathologie  et  de  thérapeutique  générales  au  choix  des 

Prix  Alphonse  Jaumes.  —  Mémoire  sur  un  sujet  de 
médecine  légale  an  choix  des  concurrents. 

La  valeur  de  chacun  de  ces  prix  peut  atteindre 
2.000  francs,  sauf  au  jury  d’examen  à  proposer,  s’il  y  a 
lieu,  le  partage  de  ce  prix  entre  divers  concurrents. 

Les  mémoires,  manuscrits  ou  imprimés,  devront  être 
déposés  an  secrétariat  de  l’Académie  avant  le  31  Décem¬ 
bre  1922. 

Sont  exclus  du  concours  pour  ces  prix  les  travaux 
ayant  plus  de  quatre  ans  de  date,  ceux  qui  auront  été 
présentés  la  même  année  ou  qui  auraient  pria  part  anté¬ 
rieurement  à  d’autres  concours. 

Tons  les  mémoires  doivent  être  écrits  en  français. 

Les  travaux  primés  ne  seront  pas  rendus. 


CONCOURS 

Concours  pour  l’emploi  de  médecin-directeur  de 
rétablissement  de  Groslay  (Seine-et-Olse).  —  L’éta¬ 
blissement  de  Groslay,  dirigé  par  l’Office  public  d’Hygiène 
sociale  du  département  de  la  Seine,  comprend  deux  sec¬ 
tions  distinctes  ;  un  préventorium  pour  45  enfants  des 
deux  sexes  de  3  à  7  ans  ;  un  sanatorium  de  60  lits  pour 
adultes  femmes  atteintes  de  tuberculose  pulmonaire. 

L’emploi  de  médecin-directeur  à  Groslay  sera  attribué 
à  la  suite  d’un  concours  comportant  :  1"  une  épreuve  cli¬ 
nique  éliminatoire  portant  sur  un  sujet  adulte  atteint 
d'une  affection  des  voies  respiratoires  et  sur  un  enfant 
présentant  une  forme  de  tuberculose,  adulte  et  enfant 
pour  lesquels  les  indications  du  traitement  en  sanato¬ 
rium  et  en  préventorium  doivent  être  discutées  \  2°  une 
épreuve  sur  titres. 

Les  médecins-directeurs  des  établissements  de  l’Office 


sont  chargés,  sous  l’autorité  du  directeur  de  l’Office  et  du 
médecin-inspecteur,  de  la  direction  tant  administrative 
que  médicale  des  établissements. 

Le  traitement  des  médecins-directeurs,  de  12.000  francs 
an  début,  peut  s’élever  à  16.000  francs  par  augmenta¬ 
tions  de  1.000  francs  tous  les  deux  ans.  A  ce  traitement 
s’ajoutent  actuellement  les  indemnités  de  résidence  et  de 
charges  de  famille.  Ils  ont  droit  de  plus  au  logement,  au 
chauffage,  à  l’éclairage  et  bénéficient  d’un  congé  annuel 
payé  d’un  mois. 

Les  candidats  devront  adresser  avant  le  1®”  Novembre 
à  M.  le  préfet  de  la  Seine  (Office  public  d’Hygiène 
sociale,  9,  place  de  l’Ilôtel-de-Ville)  une  demande  d’ins¬ 
cription  accompagnée  :  d  une  expédition  de  l’acte  de 
naissance;  d’un  extrait  de  casier  judiciaire  datant  de 
moins  de  trois  mois  ;  du  diplême  de  docteur  en  méde¬ 
cine  ou  d’une  copie  certifiée  de  ce  diplôme  ;  des  pièces 
nécessaires  à  établir  que  le  candidat  a  la  nationalité 
française  et  qu’il  a  satisfait  à  la  loi  de  recrutement; 
d’une  note  indiquant  les  situations  antérieurement  occu¬ 
pées  et,  s’il  y  a  lieu,  les  publications  médicales. 


NOUVELLES 

Laboratoire  de  sérologie.  —  M.  Rubinstein  fera  du 

14  Novembre  au  14  Décembre,  au  laboratoire  de  séro¬ 
logie,  54,  rue  Saussure,  un  cours  de  Sérologie  appliquée 
à  la  clinique.  Les  conférences  auront  lieu  à  14  h.,  les 
mardis,  jeudis  et  samedis,  et  seront  suivies  de  travaux 
pratiques. 

Le  but  de  ce  cours  est  de  former  des  sérologistes  en 
vue  de  la  pratique  médicale  et  des  recherches  scienti- 

Le  nombre  des  élèves  est  limité. 

Le  droit  d’inscription  est  de  150  francs. 

Pour  tons  renseignements  s’adresser  au  laboratoire  de 

15  à  17  h. 

Service  de  Santé.  —  Par  décision  ministérielle  du 
20  Septembre  1922,  les  mutations  ci-après  sont  pro¬ 
noncées  ; 

Médecins  principaux  de  2“  classe  :  M.  Besse  est  affecté 
à  la  place  de  Bastia,  médecin-chef  de  l’hôpital  militaire 
de  Bastia  et  président  de  Commission  de  réforme  de  la 
Corse  (service). 

Médecins-majors  de  1"  classe  :  M.  Pichon  (René)  est 
affecté  à  Tarmée  française  du  Rhin  ;  M.  Plisson  (Lucien) 
est  affecté  à  l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé 
militaire;  M.  Jude  (Léonj,  Service  de  Santé  militaire,  est 
affecté  à  l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé  mili¬ 


taire;  M.  Jnlien-Lafferrière  (Georges)  est  affecté  à 
l’armée  du  Levant;  M.  Schneider  (Auguste)  est  affecté  à 
l’armée  française  du  Rhin  (service);  M.  Boyé  (René)  est 
affecté  au  503*  rég.  de  chars  d’assaut. 

Médecins-majors  de  2°  classe  :  M.  Lombardy  (Pierre) 
est  affecté  au  101*  rég.  d’infanterie;  M.  Routaboul 
(François)  est  affecté  aux  troupes  d’occupation  du 
Maroc.  {Journ.  off’.,  25  Septembre  1922.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Par 
décision  ministérielle  du  23  Septembre  1922,  les  affecta¬ 
tions  suivantes  ont  été  prononcées  (service).  En  Afrique 
occidentale  françaiieiM.  le  médecin  principal  de  1'“  cl. 
Koutrein,  du  4“  rég.  colonial.  M.  le  médecin-major  de 
!'•  classe  Millet,  du  23'  rég.  colonial. 

En  Indochine  ;  M.  le  médecin  principal  de  2"  classe 
Ssmbuc,  du  1"  rég.  colonial. 

A  Madagascar  :  M.  le  médecin-major  de  2*  classe 
Foucque,  du  dépôt  des  isolés  coloniaux  de  Marseille. 

Au  Gabon  ;  M.  le  médecin-major  de  2'  classe  Daude,  du 
camp  de  Fréjus. 

Au  Cameroun  ;  M.  le  médecin  aide-major  de  l”  classe 
Le  Bourhis,  du  l"  rég.  d’artillerie  coloniale. 

A  la  Côte  française  des  Somalis  :  M.  ie  médecin-major 
de  2'  classe  Mury,  du  2*  rég.  colonial. 

En  Tunisie  :  15”  rég.  de  tirailleurs  sénégalais.  M.  le 
médecin-major  de  2'  classe  Jouveau-Dubreuil,  du  21'  rég. 
colonial. 

Affectations  en  France  :  ministère  des  Colonies  :  M.  le 
médecin-major  de  l"  classe  Javelly,  du  23*  rég.  colonial. 

An  21'  rég.  d’inf.  col.  ;  M.  le  médecin-major  de  1"  classe 
Viala,  du  6'  rég.  colonial  ;  M.  le  médecin-major  de  2"  claage 
Seing,  du  1"  rég.  colonial;  M.  le  médecin-major  ie 
1"  classe  Le  Coz,  du  23“  rég.  colonial;  M.  le  médecin- 
major  de  1'°  classe  Fulconis,  au  ministère  des  Colonies. 
Jusqu’au  1"  Novembre  1922,  M.  le  médecin-major  Noc, 
du  16*  rég.  de  tirailleurs  sénégalais.  {Journ.  off.,  25  Sep¬ 
tembre  1922.) 


Pour  Ut  “  Dernièret  NouvelUt  ”,  voir  la  page  1640. 

ouDR.iieequet 

au  Sesqul-Bromure  de  Fer  1  CHLORO-A  NÉMIB 
(4  i  e  ptrjour)  I  NERVOSISME 

imnw,  4s,  Ssii,  ie  reri-amii,  ruis 


Médication  H 
phosphorée  nouvelle 


SpâGÜiqQe  de  ia  DÉPRESSION  NERVEUSE  et  MENTALE 


«  Le  Fosfoxyl  Ist,  pour  les 
dépressions  nerveuses,  ce  qu’est  la, 
Digitale  pour  celles  du  cœur.  » 

^^Indications  du  FOSFOXYL 

>  Algies,  Asthénies  \ 

>  üorbidesse,  Dépressions,  Psyehaslhénie.  ^ 

j  Neurasthénies  s 

s  Fatigues  cérébrales,  Angoisses  s 
?  Déchéances  organiques*  } 
<  ]y[al<*>®de  la  Nutrition,  Rachitisme? 

5  Impuissance  l 

s  Epuisement  nerveux.  > 


(Cto  H  P  h  02  Na2) 

Phosphore  coHoïdal  assimilable,  le  plus  Actif,  non  Toxique. 

?OSOIiOGIB  :  D08B  MOYENNE  :  Deux  cuillerées  à  deasert,  par  Jour,  dans  4  ou  5  fois  son  volume  d’ea 


Véritable  aliment  de  la  cellule  nerveuse 


NOMBREUSES  ATTEEXAXIONS  KT  RÉFÉRENCES  MÉDICALES 

Echantillon  et  Littéralure  :  Laboratoires  B.  GARRON,  40,  Rue  Milton,  PARIS  (9«). 
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iiiir  «  I _ LIVRAISON  IMMÉDIATE  fl 

TD?  SvTTTiïïïïTT^  .  "“c^rT/r"  î 


APPAREIL  PERFECnOMNÉ  ,  ,, 

POUR  PRODUIRE  LÊM/^ATIOM  Jt  IflLQU  0S 

Aiguilles 

Radium  CompauyoF  Colorado.  Denver  usa 

118,' Avenue  des  Champs-Elysées. PARlS.Téléph; E[ysées17-45-1744el25-97 

[•z«z«z»z«z#z«z«z«z«z«z«z«z®z«z«z*zéz»z«z«zoz« 


Eau  Minérale  PURSâTIVE  Française 

9  PURGOS 

iflü  “  Sodique  -  Magnésienne 

contenânt  tous  les  principes  de  1’ 

alliés  aux  Sels  purgatifs. 


Téléphonb  :  ÉLTSEES  36-64  et  36-45.  Adrbssb  Téléokaphiqdb  :  BIONCAR-FABIS. 

EVÂTIVlfNË^  CARRION 

Traitement  adrénaline-hypophysaire  de  l’ASTHHE 


Comprimés  pluri^landulaires 

(  Thyroïde  gr.  02  «  «  ..  (  Ovaire  0  gr.  15 

T  n  O  U  )  0  gr.  10  fl  S  H  \  Surrénale  0  gr.  05 

)  Surrénale  0  gr.  10  U-O-ll.  ^  Hypophyse  0  gr.  05 

QU  {  Surrénale  0  gr.  20 

T  A  QU  ^  OrJh  (And.)  SP:îo  S-"'  <  Hypophyse  0  |r.  05 

I  ■A-W-rl-  i  Surrénale  0  gr.  10  T  fl  t  Thyroïde  0  gr.  03 

(  Hypophyie  0  gr.  03  I  -U.  (  Ovaire  0  gr.  20 

Tm  ■  ■  (  Thyroïde  0  gr.  02  #»  m  (  Ovaire  0  gr.  20 

X  14  <  Surrénale  0  gr.  20  fl  H  I  Mammaire  0  gr.  30 

■a.n.  I  Hypophyie  0  gr.  05  (  (glande 

ADRÉNALINE  CARRION  -  RÉTROPITUINE  CARRION 


ÉTABLISSEMENTS  FUIVIOUZE 
78,  Faubourg  Saint-Denis,  78 


CARNINE  LEFRANCQ 


FERMENTS  VIVANTS 


Du.  K,ôle  cies  inerm.en.ts  Vivants  : 

Un  aliment  privé,  par  la  stérilisation,  des  ferments  qu’il  doit  normalement  contenir, 
no  peut  maintenir  un  être  vivant  on  bonne  santé,  son  pouvoir  nutritif  est  insuffisant. 

La  Carnine  Lefrancq^  étant  préparée  avec  du  Suc  do  Viande  de  Bœuf  crue,  con¬ 
centré  dans  le  -vide  et  à  froid,  renferme  intégralement  les  Ferments  vivants  du  tissu 
musculaire,  ferments  qui  remplissent  exactement  les  fonctions  physiologiques  des 
vitamines  et  qui  ne  peuvent  exister  que  dans  les  Sucs  de  Viande  préparés  à  froid. 

La  Carnine  Lefrancq  peut  communiquer  ses  propriétés  vitales  à  différents  ali¬ 
ments  stérilisés,  notamment  au  lait.  Elle  leur  rend,  même  ajoutée  en  très  petite  qpiantité, 
la  proportion  indispensable  do  ferments -vivants  dont  Us  ont  été  privéspar  la  stérilisation. 
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REHSEtONEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

Là  Presse  M  Idioale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transfiiet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
ib  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réseivée  aux  annonces  ayant  un' caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commérciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  MioioALE).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 


A  vendre  ;  2  tttbet  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n°  4509. 

Docteur  sérieux,  anc.int.  depréférence,  est  demandé 
pour  oùiio  piui3ctnre  du  Centre.  Ecr.  P.M.,-a°  4531. 

Clientèle  de  4  ans  à  céder,  grande  ville  Sud-Ouest, 
cause  santé,  rapport  25.000,  en  voie  d’augmentation,  • 
suite  bail  9  ans.  Loyer  2.000  fr.,  1*''  étage,  sur  grande 
voie.  Très  sérieux.  Conditions  à  débattre.  —  Ecrire 
seulement  P.  U.,  n»  4535. 

A  céder  dans  grande  ville  Ouest,  cabinet  médical, 
SU'!. -i  ^  ■  tologie,  bel  appartement,  légère 
indemnité.  —  Ecrire  T'.  M.,  n°  4537. 

Médecin  recomm.  très  chaleureus.  j.  f.  sténo-dact. 


pouvant  rédiger  courrier  et  travaux  anglais,  habituée 
correip.  et  travaux  méd.,  qui  désire  place  secrétaire 
chez  médecin  ou  emploi  maison  de  santé  banlieue, 
Paris  ou  prov,  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4541. 

Clientèle  à  céder,  région  du  Centre,  chiffre  d’af¬ 
faires  20  à  25.000  fr.,  reprise  de  bail  avantageuse. 
Peu  de  frais  généraux.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4542. 

Chauffeur,  ayant  coupé,  désire  docteur  pour  le 
matin.  —  Doucerain,  83,  avenue  de  Clichy,  Paris. 

Médecin  du  ch.  de  fer  du  Nord,  poste  intéressant, 
act.  vacant.  Fixe,  imp.  et  clientèle.  S’ad.  au  méd.- 
chef  de  la  C'*,  112,  rue  de  Maubenge,  Paris. 

A  vendre,  lit  Dupont  et  fauteuil  pour  transport  de 
malade,  cond.  avant.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4545. 

A  céder,  poste  méd.  propharm.  Région  agricole 
riche,  Normandie.  Rapport  35  à  40  000  fr.  Indemnité 
16.000.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4546. 

A  céder  cabinet  d’électro-radiologie.  Installation 
moderne  et  neuve  (contact  tournant  et  Coolidge). 
Mobilier  et  bail  de  l’appartement  sis  Promenade  des 
Anglais  à  Nice.  Prix  60.000  fr.  —  S'adresser  au 
D"'  Amat,  10,  rue  Beaugrenelie,  Paris. 

Docteur  libre  quelques  heures  par  jour  désire  oc¬ 
cupation  médicale  ouparaméd.  —Ecr.  P.ilf.,n“4548. 

On  demande  pour  maison  santé  banlieue,  médecin 
français  résidant,  ancien  int.  des  hôpitaux  de  Paris 
au  courant  neuro-psychiatrie.  Ecr.  réf.  P.M.,  n»  4549. 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  aux  réponses  un 
timbre. de  O  fi’.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


Le  mois  d  Octobre  marque  toujours  une  recru¬ 
descence  de  la  fièvre  typhoïde;  la  résistance  de  la 
population  contre  la  vaccination  par  piqûre  est  tou¬ 
jours  plus  forte.  Avec  le  BILIVACCIN,  s’absorbant 
par  voie  buccale,  le  médecin  peut,  sans  inconvé¬ 
nient,  vacciner  ses  clients  d’une  façon  rapide  et 
agréable. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublano,  Paris-15-. 
Téléphone  :  Séguu  06-01. 
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LÂ  CONFIANCE  DES  MALADES 
EN  LEUR  MÉDECIN 


Martinet,  dans  V Introduction  de  son  beau  livre 
de  Thérapeutique  clinique  qui,  traduit  en  espa¬ 
gnol  et  en  anglais,  est  en  train  de  faire  le  tour 
du  globe,  Martinet,  en  praticien  expérimenté, 
insiste  sur  la  nécessité,  pour  une  thérapeutique 
efficace,  de  la  confiance  des  malades  en  leur 
médecin. 

Cette  influence  de  la  confiance  est,  on  peut  le 
dire,  à  la  base  de  l’art  de  guérir.  A  cet  égard,  il 
nous  paraît  intéressant  de  rapprocher  des  pages 
écrites  à  cent  ans  de  distance  par  des  médecins 
français.  Elles  nous  montreront  que  les  moyens 
thérapeutiques  peuvent  varier,  mais  que  les 
idées  médicales  directrices  ne  changent  guère. 


Dans  le  Grand  dictionnaire  des  Sciences 
médicales,  paru  en  1819,  nous  lisons  le  pas¬ 
sage  suivant  : 

«  Que  ne  peut  la  confiance  d’un  malade  dans 
son  médecin  I  Voyez  ce  malhe'ureux,  l’œil  éteint, 
les  forces  anéanties,  le  corps  bientôt  glacé  :  un 


QIGITACINE  orlstalllaéo 

NATIVELLE 

Granules  —  Solation  —  Ampoule!.' 


homme  habile  et  insinuant  s’empare  de  sa  con¬ 
fiance,  aussitôt  l’espoir  renaît  dans  son  âme,  le 
sang  circule  avec  plus  de  rapidité,  le  courage  se 
réveille  et  la  nature  et  l’art  ramènent  la  santé. 
Qu’il  est  étendu  l’empire  de  la  confiance  !  Com¬ 
bien  son  influence  est  puissante! 

«  Sans  la  confiance,  le  plus  grand  talent  perd 
la  plus  grande  partie  de  son  pouvoir,  avec  elle, 
tout  est  possible  à  la  médiocrité. 

«  L’art  de  persuader  est  le  principal  moyen 
d’obtenir  la  confiance  des  malades,  c’est  un  don 
qui  manque  quelquefois  au  génie.  Ne  heurtez 
jamais  de  front  les  opinions  et  les  préjugés  de 
celui  qui  réclame  vos  soins,  mais  flattez  ses  idées 
et  n’oubliez  jamais  que  le  moyen  le  plus  sûr  de 
l’amener  aux  vôtres  est  de  vous  prêter  aux 
siennes.  Soyez  complaisant  sans  faiblesse,  et 
ferme  sans  dureté.  Que  les  mots  les  plus  conso¬ 
lants  sortent  de  votre  bouche,  qu’un  tendre  inté¬ 
rêt  anime  votre  visage.  Interrogez  avec  adresse, 
répondez  avec  réserve.  Expliquez  quelquefois  à 
votre  malade  la  cause  des  maux  qu’il  éprouve  et 
apprenez  lui  sur  quels  motifs  repose  votre  espoir. 
Ces  confidences  inspirent  la  confiance  et  rani¬ 
ment  le  courage.  Gardez-vous  d’annoncer  tou¬ 
jours  un  rétablissement,  mais  obscurcissez  quel¬ 
quefois  l’avenir  d’épais  nuages,  les  secours  de  l’art 
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sont  souvent  si  incertains  et  si  faibles  qu’il  serait 
dangereux  de  trop  compter  sur  leur  puissance,  et 
le  médecin,  soigneux  de  sa  réputation,  doit 
annoncer  plus  souvent  une  terminaison  funeste 
de  la  maladie  ou  de  grands  dangers  qu’une  crise 
favorable  et  une  prompte  convalescence. 

«  Pour  obtenir  la  confiance  du  public,  dit  Vicq 
d’Azyr,  il  s’agit  moins  de  lui  plaire  que  de  fixer 
son  attention,  et  l’homme  qui  le  traite  avec  le 
plus  de  rigueur  n’est  pas  toujours  celui  qui  reçoit 
le  moins  de  caresses.  Chaque  trempe  d’esprita  ses 
besoins  ;  les  uns  veulent  trouver  dans  la  figure, 
dans  le  maintien,  dans  le  caractère  de  leur  méde¬ 
cin  de  la  douceur  et  de  la  consolation  ;  les  autres 
aiment  à  rencontrer  dans  le  leur  un  homme  sévère 
et  menaçant:  s’il  les  gronde  pour  les  fautes  qu’ils 
ont  commises  dans  le  régime,  ils  lui  savent  gré 
de  ses  reproches  et  même  de  sa  dureté,  qui  leur 
paraît,  en  effet,  de  l’intérêt  qu’il  prend  à  leur 
conservation  J  il  en  est  enfin  qui,  regardant  la 
médecine  comme  une  espèce  de  magistrature, 
désirent  que  leur  juge  soit  un  homme  froid,  im¬ 
partial  et  sévère. 

«  Lorsqu’un  malade  demande  à  son  médecin 
quelle  est  la  nature  du  mal  dont  il  est  atteint,  que 
celui-ci  se  garde  bien  de  répondre  qu’il  l’ignore, 
il  se  perdrait  infailliblement  par  cet  aveu  déplacé, 
mais  qu’il  ait  toujours  une  explication  prête, 
n’importe  laquelle.  Si  son  malade  est  un  esprit 
ordinaire,  quelques  grands  mots,  quelques  raison¬ 
nements  vagues  suffiront.  Ce  n’est  pas  ainsi  qu'il 
faudrait  satisfaire  la  curiosité  d’un  homme  de 
lettres,  d’un  savant;  il  faut  avec  eux  beaucoup 
d’adresse  et  de  ménagements  ;  il  faut  leur  répondre 
que  la  médecine  est  une  science  d’observation, 
que  leur  ma!  n’est  pas  encore  assez  caractérisé, 
que  le  temps  en  fera  connaître  la  nature,  etc. 

«  En  flattant  un  malade  d’une  convalescence 
assurée  et  prochaine,  le  médecin  s’empare  de  son 
imagination  et  se  sert  avec  avantage  de  l’influence 
puissante  qu’elle  exerce  sur  le  physique.  L’espé¬ 


rance  de  guérir  est  un  puissant  moyen  de  guéri¬ 
son  :  heureux  celui  qui  sait  le  faire  naître. 

«  Quand  il  faut  rassurer  l’imagination  frappée 
d’un  malade,  les  meilleurs  raisonnements  ne 
valent  pas  une  idée  peut  être  fausse,  mais  qui, 
imprévue  et  brusquement  exprimée,  se  trouve  en 
opposition  totale  avec  le  sujet  de  ses  craintes. 
Petit,  de  Lyon,  avait  opéré  de  la  pierre  un  calcu- 
leux,  et  depuis  deux,  jours  le  sang  coulait  en 
abondance  :  C’en  est  fait  de  moi,  lui  dit  celui-ci,  /’e 
perds  tout  mon  sang.  Vous  en  perdez  si  peu,  répli¬ 
qua  tranquillement  l’habile  chirurgien,  que  vous 
serez  saigné  dans  une  heure.  Ce  n’était  pas  assu¬ 
rément  son  Intention,  il  partageait  les  inquié¬ 
tudes  du  malade,  mais  l’idée  imprévue  d’une 
saignée,  entièrement  opposée  à  une  hémorragie, 
en  lui  prouvant  que  celle-ci  était  légère,  rassura 
son  esprit  alarmé,  le  sang  ne  tarda  pas  à  s’arrêter 
et  le  danger  cessa. 

«  Pour  obtenir  la  confiance  du  malade,  la  voie 
la  plus  sûre  est  de  posséder  cette  sensibilité, 
cette  douceur,  cette  facilité  d’humeur,  cette  amé¬ 
nité  qui  fait  trouver  au  malade  dans  son  médecin 
non  un  homme  dur,  farouche,  mais  un  ami  non 
moins  ingénieux  à  lui  faire  croire  à  l’espé¬ 
rance,  qu’habile  à  le  guérir  des  maux  dont  il  est 
affligé. 

K  Heureux  celui  que  la  nature  a  fait  aimable, 
humain,  compatissant  1  Heureux  celui  qui,  pour 
paraître  sensible,  n’a  pas  besoin  d’étudier  ses 
gestes,  de  modérer  les  éclats  brusques  et  impé¬ 
rieux  de  sa  voix,  de  réprimer  un  caractère 
violent  et  hautain,  ou  de  cacher  sous  des  dehors 
affectueux  un  cœur  froid,  indifférent  et  mort  aux 
douces  Impressions  de la^pitiél 


D’autre' part,  dans  les  Mémoires  de  l’ Aca¬ 
démie  des  Sciences,  Lettres  et  Beaux- 
Arts  de  Marseille,  on  lit  les  pages  suivantes. 


reproduites  dans  les  Archives  médicales  de  Nor¬ 
mandie  et  extraites  du  discours  de  réception,  lu 
le  14  Mars  1920,  par  notre  distingué  confrère 
M,  Oddo. 


«  Et  puis,  la  confiance  est  comme  l’atmosphére 
nécessaire  à  la  vie  médicale;  le  praticien  n'est 
vraiment  en  possession  de  tous  ses  moyens  que 
s’il  se  sent  entouré  d’une  influence  favorable. 
Mais  les  complaisants  ont  vite  fait  de  donner  un 
avis  qu’on  ne  leur  demande  pas,  et  il  est  parfois 
aussi  facile  et  aussi  rapide  d’ébranler  la  confiance 
d’un  malade  que  de  troubler  la  paix  d’un  ménage. 
Les  intentions  sont  meilleures  sans  doute,  mais 
les  effets  peuvent  être  également  funestes.  Car, 
le  soupçon  est  lancé  parfois  bien  légèrement 
dans  des  circonstances  difficiles  et  graves  au 
moment  où  le  médecin  qui  sent  le  poids  de  sa 
responsabilité  a  besoin  de  toute  son  autorité  pour 
imposer  une  décision  dont  la  vie  de  son  malade 
peut  dépendre. 

C’est  alors  que  la  confiance  que  nous  appe¬ 
lions  tout  à  l’heure  fondamentale  est  nécessaire 
au  salut  du  malade.  Le  lien  puissant  par  lequel 
nous  le  retenons  sur  la  pente  du  découragement 
et,  par  moment,  sur  les  bords  du  désespoir,  par 
lequel  nous  l’aidons  à  supporter  les  souffrances 
d’aujourd’hui  dans  l’espérance  de  demain  et  par 
lequel  il  accepte,  dans  le  calme,  la  grave  décision 
que  notre  voix  lui  dicte,  ce  lien  fait  du  malade  et 
du  médecin  deux  alliés  puissants  dans  la  longue 
bataille  qu’est  la  maladie. 

René  Bazin  disait  un  jour  en  termes  excellents 
que  le  malade  doit  être  avec  le  médecin  contre  le 
mal,  et  non  pas  avec  la  maladie  contre  le  méde¬ 
cin;  c’est  alors  seulement  que  nos  paroles  sont 
accueillies  avec  plaisir  et  nos  prescriptions  suivies 
avec  exactitude,  et,  lorsque  la  guérison  est 
obtenue,  la  gratitude,  en  venant  justifier  la  con¬ 
fiance,  la  consolide  et  la  répand  avec  joie. 
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L’instant  béni  est  celui  où  le  malade,  encore 
oppressé  des  angoisses  d’une  longue  nuit,  voit 
le  médecin  s’asseoir  enfin  à  son  chevet,  écouter 
sa  plainte  et  fixer  sur  lui  son  regard  attentif  et 
afi'ectueux.  A  son  tour,  celui-ci  interroge,  il  pré¬ 
cise,  puis  explique,  rassure,  prescrit.  C’est  à  ce 
moment  qu’ils  sont  comme  deux  frères  penchés 
l’un  vers  l’autre,  l’un  pour  se  plaindre,  l’autre 
pour  secourir.  A  ce  moment,  toute  la  souffrance 
humaine  se  résume  dans  la  plainte  de  l’un,  tandis 
que  la  science,  l’expérience  et  la  bonté  se  con¬ 
densent  en  quelques  phrases  et  quelques  conseils 
de  l’autre. 

Bien  plus,  lorsque  le  médecin  a  donné  tout 
son  savoir  et  tout  son  cœur,  la  confiance  qu’il 
inspire  survit  à  l’espérance.  L’entourage,  et  par¬ 
fois  le  malade  lui-même,  accepte  avec  résignation 
l’inévitable,  sachant  que  si  la  guérison  eût  été 
humainement  possible  notre  zèle  et  notre  dévoue¬ 
ment  l’eussent  obtenue.  Cette  confiance  sans 
espoir  est  la  triste  et  précieuse  sanction  du  don 
de  nous-mêmes;  elle  nous  oblige  au  delà  du 
devoir,  au  delà  du  possible,  au  delà  de  la  con¬ 
science  même,  car  elle  nous  tient  rivés  par  la 
pitié  et  par  cette  sorte  d’attendrissement  que 
connaissent  seuls  la  sœur  de  charité,  l’infirmière 
et  le  médecin. 

Quels  liens  doux  et  puissants  que  ceux  qui  sont 
faits  du  souvenir  des  chers  disparus,  et  je  ne 
connais  rien  de  plus  touchant  que  le  geste  de  la 
mère  qui  revient  confier  un  de  ses  enfants  au 
médecin  qui  a  soigné  celui  quelle  pleure.  Son 
instinct  ne  la  trompe  pas,  quand  elle  sent  qu’elle 
chercherait  en  vain,'  ailleurs,  une  égale  sollici¬ 
tude  et  un  aussi  complet  dévouement. 

Les  qualités  par  lesquelles  le  médecin  inspire 
cette  confiance,  soit  qu’il  s’agisse  de  la  grande 
confiance,  soit  qu’il  s’agisse  seulement  de  la 
petite,  sont  nombreuses  et  variables. 

Le  facteur  individuel  qui  en  est  la  résultante, 
crée,  entre  le  médecin  et  le  malade,  ces  affinités 


particulières  qui  assurent  la  répartition  de  la 
clientèle. 

Essayons,  cependant,  d’envisager  les  carac¬ 
tères  essentiels  du  bon  médecin  aux  yeux  du 
malade. 

La  base  devrait  toujours  en  être  le  savoir, 
savoir  très  étendu,  constamment  renouvelé  parce 
qu’il  porte  sur  une  science  toujours  en  évolution, 
et  la  grosse  difficulté  de  la  carrière  médicale  est 
de  concilier  l’étude  incessante  et  les  exigences 
ininterrompues  de  la  pratique  médicale;  science 
d’une  application  particulièrement  difficile  étant 
données  l’extrême  complexité  du  problème  mor¬ 
bide  et  la  variabilité  infinie  de  chaque  cas  parti¬ 
culier.  C’est  dans  cette  application  qu’intervien¬ 
nent  les  qualités  spéciales  d’observation  judi¬ 
cieuse  et  de  clarté  de  jugement  qui  constituent 
l’essentiel  de  ce  sens  clinique  dont  nous  parlions 
tout  à  l’heure. 

Il  n’est  pas  moins  vrai  qu’il  faut  une  singu¬ 
lière  aberration  pour  que,  au  nom  des  quelques 
notions  qui  courent  les  journaux  et  les  salons, 
et  qu’un  enfant  apprendrait  en  quelques  leçons, 
on  juge,  sans  discussion,  la  valeur  d’un  homme 
qui  passe  sa  vie  à  apprendre. 

Dans  ma  chère  ville  de  Marseille,  j’entends 
sans  cesse  expliquer  les  maladies  et  jamais  les 
faillites.  A  ce  point  de  vue,  je  suis  très  satisfait 
de  voir  les  filles  de  nos  grands  commerçants 
mettre  leur  joli  nez  dans  notre  science.  Dans 
leur  légitime  admiration  pour  leur  progéniture, 
leurs  mamans  apprennent  à  respecter  la  Méde¬ 
cine  dont  les  problèmes  sont  après  tout  aussi 
difficiles  que  ceux  des  graines  oléagineuses. 

La  réputation  du  médecin,  sans  cesse  livrée  à 
l’appréciation  de  chacun,  s’élance,  retombe  et 
rebondit  dans  le  salon  comme  la  balle  sur  la 
raquette  du  tennis.  Fort  heureusement,  nous 
sommes  occupés  ailleurs.  Le  médecin  a  besoin 
d’une  bonne  dose  de  philosophie.  Il  a  d’abord  à 
endurer  sans  impatience  les  maladresses  de  ses 


amis...  de  nos  amis,  mon  Dieu  I...  Il  a  aussi  sou¬ 
vent  autour  de  lui  des  ennemis  implacables, 
anciens  clients  méconlents,  admirateurs  pas¬ 
sionnés  d’un  concurrent  malheureux,  gens  indis¬ 
posés  par  des  propos  maladroitement  rapportés, 
que  sais-je  1  Ce  sont  autant  d’écueils  au  milieu 
desquels  il  faut  mener  sa  barque,  et  nous  n’avons 
d’autres  ressources  que  de  bien  faire  et  de  laisser 
dire. 

Mais,  parfois,  nous  savourons  la  douce  ven¬ 
geance  de  guérir  les  amis  de  nos  détracteurs,  de 
saisir  alors  chez  ceux-ci  le  malaise  que  dissimule 
mal  un  sourire  contraint...  ce  sont  de  doux  mo¬ 
ments. 

L’autorité  est  un  don  précieux;  j’entends  l’au¬ 
torité  de  bon  aloi,  faite  de  netteté  et  de  décision, 
inspirée  elle-même  par  la  claire  vision  d’un  bon 
diagnostic  et  la  judicieuse  appréciation  des  indi¬ 
cations  essentielles  de  la  thérapeutique  II  faut  y 
ajouter  le  talent  de  traduire  la  pensée  médicale 
en  un  langage  précis  mis  à  la  portée  du  malade. 

Un  physique  avantageux,  une  belle  prestance 
constituent  pour  le  médecin  une  arme  puissante... 
utile  dulci.  A  condition,  toutefois,  qu’il  n’ait  pas 
l’air  de  s’y  complaire  et  de  reporter  sur  lui-même 
une  attention  que  le  malade  réclame  tout  entière. 
Ce  luxe  n’est,  d'ailleurs,  pas  nécessaire.  Qu’Es- 
culape  fut  le  fils  d’Apollon,  c’est  une  origine  à 
laquelle  beaucoup  d’entre  nous,  parmi  les  plus 
réputés,  ne  peuvent  faire  songer  sans  ironie.  Ce 
qui  vaut  mieux,  c’est  une  physionomie  volontiers 
souriante,  éclairée  par  l’intelligence  du  regard 
et  tempérée  par  une  certaine  gravité.  D’ailleurs, 
à  défaut  d’une  expression  suffisamment  intelli¬ 
gente,  le  médecin  a  la  ressource  de  se  réfugier 
dans  une  attitude  digne  qui  suffit  à  en  imposer 
au  plus  grand  nombre. 

Mais,  la  sympathie  est  pour  nous  ce  que  la 
grâce  est  à  la  femme,  si  elle  manque,  tout  le 
reste  est  déprécié.  On  peut  parfois,  par  un  simple 
coup  d’œil,  expliquer  l’insuccès  de  certains,  en 
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dépit  de  leur  réelle  valeur  :  un  extérieur  froid  et 
hautain,  une  expression  sombre  et  peu  avenante 
de  la  physionomie  résultant  parfois  de  la  confor¬ 
mation  des  traits,  ce  qu’on  appelle  chez  nous  l’air 
«  sooumastre  »,  un  ton  bref  et  cassant  qui  accom¬ 
pagne  certains  mots  qu’il  eût  mieux  valu  ne  pas 
dire.  Quand  un  homme  est  affligé  de  ces  carac¬ 
tères  dirimants,  il  ferait  plus  sagement  d’aban¬ 
donner  la  médecine  et  de  se  faire  huissier  ou 
percepteur. 

Toutes  les  qualités  du  médecin  doivent  être 
mises  en  valeur  par  l’application  soutenue,  par 
l’effort  en  quelque  sorte  naturel  et  spontané  que 
le  médecin  accomplit  pour  mettre  au  service  de 
son  malade  toute  sa  science,  tout  son  jugement, 
toute  sa  prévoyance.  Cet  entier  don  de  soi,  le 
malade  en  a  la  parfaite  conscience  et  en  demeure 
pleinement  rassuré.  Viennent  les  circonstances 
graves,  les  heures  tragiques,  la  sollicitude  du 
médecin  entraînera  l’esprit  de  sacrifice,  et  c’est 
alors  que  s’épanouira  la  vertu  cardinale  de  notre 
profession  qui  est  le  dévouement.  11  est  pour 
nous  ce  que  la  probité  est  au  magistrat,  la  véra¬ 
cité  au  savant,  l’inspiration  à  l’artiste,  la  piété 
au  prêtre  et  la  bravoure  au  soldat.  Chaque  pro¬ 
fession  a  ainsi  son  principe  propre  de  noblesse 
et  de  grandeur  dont  le  corps  social  ne  saurait  se 
passer. 

Mais  comment  le  malade  pourrait-il  exiger  de 
nous  le  dévouement  s’il  n’y  répond  pas,  lui  aussi, 
par  ce  don  de  lui-même  qui  est  la  confiance?  Le 
malade  a  tous  les  droits,  c’est  entendu,  et  le 
médecin  tous  les  devoirs.  Mais  ici,  il  y  a  plus  que 
cela  :  dans  le  dévouement,  le  cœur  s’est  mis  de 
la  partie.  Sans  doute,  il  n’exige  pas,  comme  dans 
l’amour,  de  recevoir  autant  qu’il  donne,  mais  il 
ne  se  contente  pas  d’une  reconnaissance  qui 
serait  une  liquidation.  Il  demande  quelque  chose 
de  plus  durable,  et  en  se  donnant  il  a  pris  une 
hypothèque  sur  le  cœur  de  son  malade.  C’est 
d’ailleurs  un  créancier  singulier,  puisque  c’est 


lui  qui  demande  crédit  à  son  débiteur  et  qu’il  est  | 
prêt  à  faire  de  nouvelles  avances  à  condition 
qu’on  ne  le  rembourse  pas,  et  qu’on  ne  se  consi¬ 
dère  pas  comme  quitte  envers  lui. 

Heureux  et  doux  commerce  I  Heureux  le  méde¬ 
cin  qui,  en  retour  de  ses  peines,  de  son  talent,  ] 
de  son  succès  est  payé  par  un  abandon  sans 
réserve,  qui,  du  malade  d’hier,  reçoit  un  ami 
attendri  par  le  souvenir  de  sa  souffrance  !  Heu¬ 
reux  le  malade  qui,  en  offrant  le  double  témoi¬ 
gnage  de  son  intelligence  qui  a  compris  le  ser¬ 
vice  rendu  et  de  l’elTusion  de  son  cœur  recon¬ 
naissant,  s’assure  ainsi  une  protection  contre  de 
nouveaux  dangers  ! 

Sentimentalité,  peut-être  !  mais  cette  harmonie 
parfaite  est  nécessaire  pour  que  le  dévouement 
conserve  sa  continuité  qui  est  son  essence  et  que 
la  confiance  garde  sa  stabilité  qui  est  toute  sa 
force.  Elle  est  nécessaire  pour  que  le  médecin, 
ai-je  dit,  puisse  développer  ses  qualités  profes¬ 
sionnelles  et  pour  que  le  malade  tende  toutes  ses 
forces  physiques  et  morales  vers  la  guérison, 
double  et  indissoluble  condition  de  succès.  Car, 
il  n’est  pas  de  trop  de  l’union  adéquate  du  ma¬ 
lade  et  du  médecin  pour  lutter  contre  la  maladie, 
la  souffrance  et  la  mort. 

Ainsi  se  réalise  dans  sa  perfection  le  caractère 
de  réciprocité  dont  nous  avons  fait  l’essence 
même  du  double  lien  qui  rattache  le  malade  à  son 
médecin,  et  qui  tient  étroitement  unis  la  con¬ 
fiance  et  le  dévouement.  » 
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La  Maison  maternelle  départementale.  — 
On  sait  ce  qu’elle  doit  être  :  «  Un  établissement 
destiné  à  recueillir,  sous  la  garantie  du  secret, 
les  femmes  enceintes  quelques  mois  avant  le 


terme  de  leur  grossesse,  dans  lequel  l’accou¬ 
chement  peut  avoir  lieu  ou  non  et  où  elles 
peuvent  demeurer  tout  le  temps  de  l’allaite¬ 
ment.  » 

De  l’avis  de  M.  Bourdinière,  professeur  d’hy¬ 
giène  à  l’Ecole  de  Médecine  de  Rennes,  les  dif¬ 
ficultés  à  surmonter  pour  y  parvenir  seraient,  en 
réalité,  moins  grandes  qu’on  le  pourrait  re¬ 
douter,  ainsi,  d’ailleurs,  qu’il  le  démontre  dans 
les  conclusions  suivantes  de  son  étude  de  la 
question  : 

«  1°  La  création  d’une  Maison  maternelle  dé¬ 
partementale  peut  être  réalisée  sans  attendre  le 
vote  d’une  loi  nouvelle  particulièrement  dési¬ 
rable  pour  établir  la  contribution  financière  de 
l’Etat.  L’initiative  en  doit  être  prise  par  le  préfet 
ou  le  Conseil  général. 

«  2“  En  attendant  la  nouvelle  législation,  les 
dépenses  peuvent  être  réparties  entre  le  départe¬ 
ment  et  la  ville  chef-lieu  seule  ou  associée  avec 
d’autres  villes  importantes,  en  prenant  comme 
base  d’accord  le  nombre  et  le  domicile  de  secours 
des  femmes  entrées  à  la  Maternité  pendant  un 
certain  nombre  d’années. 

«  3°  Le  secret  de  l’accouchement  ne  peut  être 
absolu  que  si  la  femme  accouche  à  la  Maison 
maternelle.  Dans  le  cas  contraire,  pour  éviter 
l’enquête  nécessitée  par  l’établissement  du  domi¬ 
cile  de  secours,  on  ne  doit  exiger  de  l’intéressée 
que  le  montant  des  frais  d’hospitalisation  cor¬ 
respondant  au  temps  strictement  nécessaire  à  un 
accouchement  normal. 

«  4°  La  législation  future  doit  prévoir  une 
entente  entre  les  départements  pour  permettre 
l’entrée  des  femmes  enceintes  dans  toute  Maison 
maternelle  départementale.  » 

Programme  d’action  antituberculeuse  dans 
la  marine  marchande.  —  Gomme  le  note  fort 
justement  M.  Marcel  Clerc  dans  sa  communica¬ 
tion,  dans  la  marine  marchande  comme  ailleurs. 
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du  reste,  et  cela  sans  négliger  le  traitement  en 
vue  de  la  guérison  des  tuberculeux  en  évolu¬ 
tion,  «  la  lutte  antituberculeuse  se  résume  en  la 
lutte  contre  la  contagion,  contagion  familiale, 
contagion  de  l’enfant  par  la  mère,  contagion  con¬ 
jugale,  contagions  scolaire,  militaire,  de  l’ate¬ 
lier  ». 

Or,  jusqu’ici,  dans  la  marine  marchande,  rien 
à  cet  égard  n’a  encore  été  fait.  Aussi,  rien  n’est-il 
plus  désirable  que  de  voir  prendre  sans  retard, 
contre  la  propagation  de  la  tuberculose,  toutes 
les  mesures  nécessaires. 

Mais,  comment  doit  être  organisée  cette  cam¬ 
pagne  protectrice  ? 

De  l’aveu  de  M.  Clerc,  pour  obtenir  des  ré¬ 
sultats  pratiques  et  surtout  pour  la  rendre  appli¬ 
cable  sans  retard,  il  conviendrait  de  procéder  en 
s’inspirant  du  suivant  programme  d’action  qui 
s’emploie  plus  particulièrement  : 

1°  A  préserver  les  marins  sains  du  contact  des 
marins  tuberculeux; 

2°  A  faire  bénéficier  le  marin  tuberculeux  de 
tous  les  organismes.de  prophylaxie  et  de  traite¬ 
ment  mis  à  la  disposition  de  tous  les  tuberculeux 
par  les  Pouvoirs  publics  (Etat,  départements, 
communes),  de  façon  à  le  guérir,  à  améliorer 
son  état,  ou  à  préserver  sa  famille  de  la  conta¬ 
gion; 

3“  A  protéger  spécialement  les  enfants  de  ma¬ 
rins  tuberculeux; 

4"  A  assurer  à  tous  les  marins  tuberculeux  une 
pension  d’invalidité. 

Une  telle  organisation  de  la  lutte  antitubercu¬ 
leuse  en  faveur  des  marins  et  de  leur  famille, 
naturellement,  ne  saurait  supprimer  d’autres 
mesures  tutélaires,  telle  que  la  lutte  contre  les 
causes  secondes  qui  favorisent  l’extension  de  la 
maladie  —  habitation  malsaine,  alcoolisme,  mi¬ 
sère,  etc.,  —  non  plus,  du  reste,  que  l’améliora¬ 
tion  des  conditions  d’existence  des  marins  à  bord 
des  navires.  Son  adoption,  cependant,  aurait  les 


plus  heureux  effets,  entraînant,  en  particulier, 
comme  le  note  justement  M.  Clerc,  les  résultats 
suivants  : 

1“  Il  n’embarquera  plus  un  marin  tuberculeux 
sur  les  navires  de  commerce  ;  si  la  tuberculose 
se  déclarait  chez  un  marin  embarqué,  il  serait 
isolé,  puis  débarqué  à  l’arrivée; 

2"  Tous  les  marins  tuberculeux  seront  inscrits 
à  un  dispensaire,  centre  de  triage,  qui,  ou  les 
surveillera  chez  eux,  ou  leur  donnera  la  destina¬ 
tion  que  nécessite  leur  état; 

3“  Les  enfants  sains  de  marins  tuberculeux 
seront  placés  à  la  campagne; 

4°  L’entourage  du  tuberculeux,  malade  chez 
lui,  sera  le  mieux  possible  protégé  contre  la  con¬ 
tagion,  ou  recevra  les  soins  nécessaires; 

5°  Tous  les  marins  tuberculeux  auront  leur 
situation  matérielle  assurée  par  une  pension  de 
la  Caisse  de  Prévoyance. 

Un  tel  programme,  dont  l’exécution  devrait 
être  confiée  au  ministre  de  la  Marine  marchande, 
qui  seul  lui  semble  être  en  état  de  créer  et 
de  diriger  l’organisation  nécessaire,  paraît  à 
M.  Clerc  parfaitement  réalisable  dans  les  condi¬ 
tions  actuelles. 

Il  suffirait,  en  effet,  pour  cela,  estime-t-il  ; 
1“  d’établir  une  réglementation  nouvelle  des  con¬ 
ditions  d’embarquement  des  marins  du  commerce, 
de  façon  à  éloigner  les  tuberculeux; 

2“  De  faire  un  recensement  de  tous  les  marins 
tuberculeux  :  c’est  le  recrutement  des  tubercu¬ 
leux  ; 

3"  D’assurer  une  liaison  permanente  entre  les 
marins  reconnus  tuberculeux  et  les  dispensaires, 
organismes  de  prophylaxie,  d’éducation  et  de 
triage;  à  ce  dernier  point  de  vue,  le  dispensaire 
est  une  gare  régulatrice; 

4“  De  modifier  la  loi  sur  la  Caisse  de  Pré¬ 
voyance,  de  façon  à  assurer  aux  marins  tuber¬ 
culeux  une  pension  qui  leur  permette  de  vivre 
sans  travailler  jusqu’à  la  fin  de  leur  maladie. 


La  question  de  la  natalité  et  la  répression  de 
l’avortement.  —  Contrairement  à  ce  que  pensent 
beaucoup  de  bons  esprits,  la  question  de  la  natalité 
n’est  nullement  une  question  fiscale.  On  n’a  point 
un  enfant,  en  effet,  pour  obtenir  un  dégrèvement 
d’impôts  de  quelques  centaines  de  francs.  Il  n’en 
est  pas  moins  vrai,  cependant,  qu’il  convient  de 
faire  des  avantages  matériels  aux  pères  de  famille 
nombreuse,  non  pour  les  encourager  à  accroître 
leur  progéniture,  mais  simplement  parce  que 
c’est  juste. 

Pour  augmenter  la  famille  française  il  convient 
donc  de  chercher  dans  une  autre  voie.  Aussi  bien 
les  Français  d’à  présent  sont  parfaitement  ca¬ 
pables  d’avoir  une  nombreuse  progéniture  et  nos 
femmes  ne  le  cèdent  en  rien  en  fécondité  à  celles 
des  peuples  à  haute  natalité  qui  nous  avoisinent. 

J’estime  qu’il  est  de  la  plus  pressante  impor¬ 
tance  de  réformer  notre  organisation  judiciaire 
et  de  le  faire  hardiment  et  résolument. 

Emploi  de  l'acide  cyanhydrique  pour  la  des¬ 
truction  des  rats,  des  parasites  et  des  insectes. 
—  Pour  détruire  les  rats,  insectes  et  parasites 
divers,  au  cours  de  ces  dernières  années,  en  divers 
pays  étrangers  (Etats-Unis,  Allemagne,  etc.),  on 
a  préconisé  l'emploi  de  l’acide  cyanhydrique,  et 
cela  non  seulement  à  bord  des  navires,  mais 
aussi  pour  les  maisons,  hôtels,  logements  et  ha¬ 
bitations  quelconques. 

En  raison  de  son  extrême  toxicité,  l’acide 
cyanhydrique  présente  évidemment  des  commo¬ 
dités  très  réelles.  De  plus,  il  présente  d’autres 
avantages  également  Intéressants.  D’une  fonction 
acide  très  faible,  il  n’attaque  point  les  métaux 
non  plus  que  les  étoffes  ;  il  est  d'obtention  aisée, 
de  prix  peu  élevé,  d’odeur  non  désagréable  au 
moins  dans  les  limites  très  faibles  où  il  est  possi¬ 
ble  de  le  respirer  sans  trop  d’inconvénients. 

Ce  sont  là  des  qualités  qui,  au  point  de  vue  de 
ladestructiondes parasites,  sontprécieuses  ;  mais, 
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en  raison  de  la  toxicité  particulièrement  grande 
de  l’acide  cyanhydrique,  il  y  avait  lieu  cependant 
de  rechercher  si  .son  emploi  peut-être  réalisé  sans 
inconvénient.  M.  Bon  jean,  chef  du  laboratoire  et 
membre  du  Conseil  supérieur  d’hygiène,  qui 
récemment  a  entrepris  cette  étude,  estime  qu’en 
dépit  de  ses  qualités  particulières,  l’acide  cyanhy¬ 
drique  doit  être  délaissé  en  pratique,  en  raison 
des  dangers  graves  que  son  emploi  ne  peut  man¬ 
quer  de  faire  courir  aux  personnes  appelées  à 
pratiquer  la  désinfection,  ou  même,  celle-ci  effec¬ 
tuée,  à  celles  venant  à  pénétrer  trop  rapidement 
dans  les  locaux  désinfectés  et  encore  insuffisam¬ 
ment  debarrassés  des  produits  toxiques  qui  y  ont 
été  déversés. 

Ce  n’est  donc  qu’en  certains  cas  particuliers  et 
tout  à  fait  exceptionnels,  lorsque  l’on  peut  abso¬ 
lument  et  certainement  être  maître  de  toutes  les 
circonstances,  que  l’on  peut  utiliser  l’acide 
cyanhydrique  pour  effectuer  la  destruction  des 
parasites  enfermés  dans  une  enceinte  déterminée. 
Hors  de  ces  cas,  il  convient  de  recourir  à  des 
procédés  moins  dangereux. 

Georges  Vitoux. 


A  PROPOS  DU  PALUDISME 


Lorsqu’on  découvrit  que  l’anophèle  était  l’agent 
vecteur  de  l’hématozoaire,  on  crut  saisir  toutes  les 
causes  de  l'endémie  palustre.  Ce  qui  favorisait  la 
formation  des  mares  et  la  multiplication  de  l’ano¬ 
phèle,  déboisement,  absence  de  cultures,  etc.,  favo¬ 
risait  le  paludisme;  ce  qui  s’opposait  à  la  multipli¬ 
cation  de  l’anophèle,  dessèchement,  empoissonne¬ 
ment  des  mares,  présence  d’insectes  carnassiers, 
nèpet,  dystlques,  pullulation  des  lentilles  d'eaux,  etc., 
lui  faisait  obstacle. 

Dans  ces  dernières  années,  le  paludisme  s’est  for¬ 
tement  atténué  en  plusieurs  parties  de  l’Algérie,  de  la 
Grèce  ',  du  Languedoc,  etc. 

On  attribua  ce  changement  à  l’influence  de  la  cul¬ 


ture  intensive,  notamment  celle  de  la  vigne  qui  1 
assèche  les  flaques  d’eau,  ou  encore  au  soufre,  au 
sulfate  de  ruivre,  même  à  la  chaux,  que  l’on  prodigue  | 
et  qui  détruiraient  l’anophèle.  Et,  comme  en  plusieurs 
cas,  on  notait  la  persistance  de  ce  dernier,  on  invoqua 
l’atténuation  de  la  virulence  par  l’emploi  généralisé 
et  prolongé  de  la  quinine.  Mais  pourquoi  ne  s’atté- 
nue-t-elle  que  lors  de  la  mise  en  culture  du  sol,  alors 
qu’on  employait  largement  la  quinine  depuis  de 
longues  années  dans  le  Languedoc  notamment?  Or, 
en  ce  dernier  pays,  nous  savons  pertinemment  que 
les  marécages  ont  subsisté  et  les  anophèles  persisté. 
Pourtant  les  fièvres  ont  disparu  et  l’arrivée  de  nom¬ 
breux  paludéens,  revenus  d’Orient,  ne  les  a  point 
rallumées,  elles  se  sont  même  atténuées  chez  eux. 

A  une  époque  plus  reculée,  au  xix*  siècle,  la  Vendée, 
le  Cotentin,  etc.,  ont  vu  de  même  l’endémie  dispa¬ 
raître,  l’anophèle  persistant.  Si  nous  prenons  comme 
exemple  contraire  la  Corse  où  le  fléau  s’aggrave, 
nous  avons  ainsi  deux  séries  d'obseryations  oppo¬ 
sées  qui  prouvent  l’existence  de  causes  adjuvantes 
du  paludisme. 

Il  serait  important  de  les  connaître,  car,  en  agis¬ 
sant  sur  elles,  on  supprimerait  le  paludisme  sans 
faire  les  dépenses  énormes  qu’exige  le  dessèchement. 

Pour  y  parvenir,  adressons-nous  à  1  ethnographie, 
qui  nous  renseigne  sur  les  moeurs  des  peuples. 

Comme  causes  adjuvantes,  signalons  ; 

1°  Les  animaux  domestiques  qui,  pour  Legendre  et 
Roubaud,  jouent  un  rôle  protecteur,  les  moustiques 
les  prélérant  à  l’homme.  J’ai  montré  qu’en  un  pays, 
pauvre  comme  la  Corse,  cette  cause  ne  jouait  pas, 
puisqu’il  n’y  a  point  d’étable  et  que  tous  les  animaux 
domestiques,  même  les  chevaux,  vivent  eu  plein  air. 

M.  Marcou  objecte  que  le  paludisme  sévit  en  Macé- 


1.  Voir  Félix  Régnault.  —  BuU.  de  la  Soc.  méd.  des 
Hâp.  de  Paris,  17  Juin  1921,  p.  927-929,  el  Bu/l.  de  la  Soc. 
d  Anthi apologie  de  Paris,  2  Décembre  1920,  p.  177-178. 

2.  En  Grèce,  le  paludisme  aurait  diminué  après  les 
plantations  de  vigne.  Cakïophillis.  —  A7//'  Congrès  inter- 
national  de  Médecine,  Paris,  1900,  section  de  thérapeu¬ 
tique,  p.  359-365. 

3.  H.  Marcou.  —  «  Les  causes  de  l'aggravation  du  palu¬ 
disme  en  Corse  ».  La  Presse  Médicale,  19  Août  1922,  p.  1380. 

4.  Lu  différence  dans  la  qualité  des  peaux  est  égale- 


doine  où  pourtant  le  bétail  est  en  a  tabulation*.  Je  crois 
qu’il  faut  tenir  compte  d’un  autre  facteur,  la  qualité 
des  animaux  domestiques.  Les  peuples  pauvres  ont 
un  bétail  rustique  à  peau  épaisse  et  dure,  les  peuples 
riches  un  bétail  affiné  à  peau  tendre.  Les  anophèles 
font  la  différence  ‘. 

Le  lapin  a  toujours  une  peau  tendre.  M.  Legendre 
le  regarde  comme  un  des  meilleurs  préservatifs  de 
l’anophèle.  Or,  les  Corses  n’élèvent  pas  le  lapin», 
l’ne  superstition  très  générale,  la  répugnance  à  en 
manger  la, chair,  existe  en  Italie,  en  Rassie,  chez  un 
grand  nombre  de  peuples  sauvages  et  civlliséi.  On 
ne  trouverait  pas  d’ossements  de  lapins  dans  les 
débris  de  cuisine  préhistorique. 

2“  Les  habitants  des  contrées  paludéennes,  du  fait 
de  leur  maladie,  sont  apathiques  et  routiniers.  — 
Un  tel  caractère  avait  été  relevé  chez  les  Landais, 
les  Sologniots;  il  a  disparu  avec  le  paludisme. 

Quand  s’y  joint  l’ignorance,  il  en  résulte  des  pré¬ 
jugés  tenaces  qui  s’opposent  à  toute  lutte  contre  le 
mal.  Les  Corses  attribuent  les  fièvres  au  mauvais  air, 
à  la  mauvaise  odeur  des  marais,  à  l’ingestion  de  lait 
et  de  viande  de  chèvre,  an  manque  d’eau  potable,  etc. 
Tous,  même  les  plus  éclairés,  niept  le  rôle  des  mous¬ 
tiques.  J'ai  demandé,  par  l’envol  d’un  questionnaire 
aux  chefs  de  gare  de  la  ligne  qui  dessert  la  côte 
orientale,  si  éprouvée  par  le  fléau,  quelle  était  leur 
opinion  sur  le  paludisme.  Tous  me  donnèrent  les  rai¬ 
sons  précédemment  indiquées,  nièrent  la  propaga¬ 
tion  par  l’anophèle  et  l’efficacité  de  la  quinine.  Aussi 
la  campagne  entreprise  par  la  Ligue  contre  le  Palu¬ 
disme,  fondée  le  23  Mars  1902,  à  Bastia,  sou»  la  pré¬ 
sidence  de  M.  Félix  Battesti,  n’a  eu  aucun  succès,  et, 
depuis  la  mort  de  son  fondateur,  on  n’en  entend 
plus  parler. 


ment  connue  et  appréciée  des  tanneurs.  Ceux  d’Annonay 
m'ont  assuré  qu’ils  reconnaissaient,  an  seul  examen 
d’une  peau,  sa  provenance.  Et,  quand  le  grain  de  la 
peau  a  changé,  ils  peuvent  affirmer  que  l'élevage  s’est 
modifié  dans  le  pays  de  provenance. 

5.  D’antre  part,  le  lapin  sauvage  n’exista  pas  en  Corse 
comme  dans  tons  les  pays  granitiques  où  il  ne  peut  se 
creuser  des  clapiers  et  où  il  est  la  proie  des  carnassiers. 
Par  contre,  il  est  surabondant  dans  plusieurs  petites 
lies  des  côtes  corses. 
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U  y  a  U  n»e  éducation  à  faire  qui  sera  longue.  Il 
faut  qu’elle  aoit  entreprise  par  des  personnes  ayant 
autorité  ;  les  instituteurs  aua  enfants,  les  médecins 
militaires  soi  soldat».  Etant  gradé,  je  faisais  à 
Ajaccio  des  conférence»  à  ces  derniers;  comme  elle» 
étaient  courtes,  un  quart  d’heure  seulement,  j’étais 
écouté 

3'  Quand  un  paye  s’enrichit,  l’hygiène  des  habi¬ 
tants  devient  meilleure,  —  Ils  se  fatiguent  moins  et 
se  nourrissent  mieux.  Fatigue  et  mauvaise  alimenta¬ 
tion  sont  de»  facteurs  importants  de  l’aggravation  du 
palndleme.  La  seconde  année  de  l’occupation  de  la 
Macédoine  par  nos  troupes,  le  paludisme  s’atténua 
sensiblement.  Les  soldats  étaient  mieux  logés,  mieux 
nourris,  moins  fatigués. 

J’ai  eu  occasion  de  soigner  les  prisonnier»  alle¬ 
mands  cantonnés  k  Porto-PoUo,  en  Corse.  Ils  tra¬ 
vaillaient  et  étaient  bien  portants,  au  moins  en  appa¬ 
rence.  Trei»  cas  de  fièvre  survinrent,  les  anophèles 
étaient  pombren*  dans  les  baraquements.  Je  les  fis 
évacuer  et  envoyais  tout  le  détachement  dans  la 
montagne.  Le»  fatiguée  de  la  marche  firent  éclater 
une  épidémie  grave  de  paludisme,  tons  furent  atteints, 
plusienr»  moururent. 

En  second  lieu,  il  faut  tenir  compte  de  l’améliora¬ 
tion  de  l’habitat. 

Les  gêna  pauvres  couchent  à  plusieurs  dans  une 
seule  pièce;  qn’un  d’eux  eoit  paludéen,  l’anophèle 
infecte  tous  scs  commensaux:  le  nombre  des  gens 
atteinte  ou  index  endémique  s’accroît  et  le  pourcen¬ 
tage  des  moi>Btiques  infectés.  Enfin  la  virulence  de 
l’hématozoaire  s’exalte  per  les  passages  et  les  inocu¬ 
lations  renonvelées. 

Pour  ces  deux  raisons,  le  paludisme  frappe  dure¬ 
ment  la  population  entassée  dans  les  camps,  les  dor¬ 
toirs,  les  casernes,  les  baraquements.  U  sévit  parmi 
les  sauvage»  lorsqu'ils  se  serrent  dans  des  cases  et 
parmi  le»  civilisés  lorsqu’ils  habitent  à  l’étroit.  Il 
frappe  l’hôte  de  passage  dans  le»  hôtels.  Il  éclate  en 
épidémie  sur  las  masses  humaines  qui  se  déplacent, 
armées  viototorieuaes  on  vaincues,  —  invasion». 


1.  Ppnr  plus  de  détails,  M.  FÉux  Régnault,  —  «  La 
propagande  contre  le  paludisme  ».  Journal  des  Praticiens, 
2  Février  1918,  p.  74-76. 


sièges,  expéditions, — peuple»  qui  fuient  l’asservisse¬ 
ment,  émigrants  en  quête  de  travail.  Cette  quasi  uni¬ 
versalité  du  mal  fit  croire  autrefois  aux  miasmes,  et  le 
paludisme  était  dénommé  malaria 

Si  les  Corses  paient  un  lourd  tribut  au  paludisme, 
c’est  que  leurs  mœurs  les  exposent  davantage  à  la 
contagion.  Même  les  paysans  reviennent  tous  les 
soirs  au  village  et  s’y  serrent  dans  des  maisons  à 
plnsieurs  étages  à  cause  de  l’insécurité  due  à  la 
vendetta. 

Quand  un  pays  s’enrichit,  les  logis  s’améliorent, 
les  gens  ont  plu»  d’espace,  Us  couchent  en  plusieurs 
pièces,  la  contagion  est  moins  fréquente  et  la  viru¬ 
lence  s’exalte  moins  par  passages  de  l’hématozoaire 
i  des  sujets  différents.  J’ai  habité  le  quartier  du 
Grand-Hôtel,  à  Ajaccio,  qui  avait  été  très  paludéen. 
Après  qu’on  y  eut  bâti  des  maison»  bourgeoise», 
confortables  et  espacées,  le  mal  s’atténua,  on  n’en 
observait  plus  en  1917  que  quelques  cas  sporadiques. 
Pourtant  j'y  ai  trouvé  des  anophèles.  Mai»  le»  habi¬ 
tants  ont  chacun  leur  chambre  à  coucher  et  monopo¬ 
lisent  leurs  anophèles  qui,  on  le  sait,  sont  casa- 

A  Montpellier,  des  médecins  m’ont  dit  avoir 
observé,  encore  de  nos  jours,  quelques  épidémies 
de  paludisme.  Chacune  restait  localisée  dans  une 
famille  pauvre  dont  les  membres  vivaient  à  l’étroit 
et  conchaient  nombreux  dans  une  même  chambre. 

Conclusion.  —  Les  causes  du  paludisme  sont  mul¬ 
tiples.  Il  faut  les  sérier  comme  suit  : 

1»  Celles  qui  produisent  l’anophèle  :  formation  de 
marécages  à  la  suite  de  déboisement,  d'absence  de 
culture,  etc,; 

2“  L’anophèle,  cause  efficiente; 

3°  L’absence  d’agents  destructeurs  de  l’anophèle  : 
non-empoisonnement  des  lacs,  manque  d’insectes 
carnassiers,  nèpes,  dystiques,  larves  de  libel¬ 
lules,  etc,  ; 

4°  Présence  de  causes  qui  favorisent  la  piqûre  des 
moustiques  chez  l’homme  :  manque  d'animaux  domes¬ 
tiques  de  race  affinée,  préjugés  et  ignorance  des 


2.  La  densité  des  anophèles  n’aurait  pas  l’influence 
absolue  qu’on  lui  a  attribuée.  J’ai  observé  en  Corse  plu¬ 
sieurs  localités  gravement  impaludées  qui  avaient  peu 


habitants,  habitat  défectueux  où  les  gens  couchent 
à  plusieurs  dans  la  même  pièce  ; 

5»  Enfin,  intervention  de  causes  qui  diminuent  la 
résistance  :  fatigue,  mauvaise  alimentation,  mauvaise 
hygiène,  etc. 

Félix  Régnault, 


LES  PLANTES  lïlÉDIClNALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LE  MATÉ 


Il  n’y  a  pas  bien  longtemps  qu’en  passant,  près 
de  la  Madeleine,  devant  un  grand  magasin  justement 
réputé  pour  ses  riches  approvisionnement»  en  denrées 
exotiques,  mon  attention  fut  attirée  par  un  couple  de 
flâneurs,  le  mari  et  la  femme,  qui,  les  yeux  écarquil- 
lés,  les  bras  ballant»,  regardaient,  à  la  devanture, 
des  calebasses  percées  d'un  trou  et  accompagnées 
chacune  d’une  sorte  de  tube  métallique.  J’entendis  le 
mari,  un  de  ces  braves  gens  qui  ne  veulent  rien  igno¬ 
rer,  expliquer  à  son  épouse  que  c’étaient  des  instru¬ 
ments  de  musique  en  usage  chez  les  nègres,  qu’on 
remplissait  la  calebasse  de  petits  cailloux  et  qu’au 
moyen  du  tube  métallique  on  y  insufflait  violemment 
de  l'air  de  façon  à  produire  un  bruit  harmonieux 
tenant  du  grelot  et  de  la  flûte.  G  est  ainsi  quun 
badaud  parisien  prenait  pour  un  accessoire  de  «jazz- 
band  »  la  gourde  dans  laquelle  le  Gaucho  prépare 
avec  amour  son  infusion  de  maté  et  la  bombilla  qui 
lui  sert  à  la  siroter. 

Le  mot  maté,  bous  lequel  les  Brésiliens  désignent 
Vllex  paraguayensis  ou  thé  du  Paraguay,  signifie, 
dans  l’idiome  du  pays,  herbe  ;  c’est  l’herbe  par  excel¬ 
lence  ;  les  Espagnols  y  ont  ajouté  le  terme  yerba,  réser¬ 
vant  le  nom  de  maté  à  l’ustensile  qui  sert  à  préparer 
l’infusion  :  c’est  un  pléonasme  puisque  maté  et  yerba 
ont  le  même  sens.  Cette  herbe  est,  en  réalité,  un 


d’anophèles  et  beaucoup  de  cnlex.  On  sait  aujourd’hui 
que  les  culex  peuvent  porter  l’hématozoaire  d’un  sujet  à 


Traitement  efficace 


des  affections  broncho-pulmonaires 
du  Lymphatisme  ^ 

^  de  la  Scrofule  ^ 

de  la  Tuberculose 

dans  toutes  ses  manifestations 

(  aj  Sirop,  üaeon  de  20  doses. 

Trois  formes  ]  o)  comprimés,  tube  de  20  do - 

(  c)  Ampoules  de  2  cm=^  (injection  sous-cutanée). 

Echantillons  «  MOrLAJMD  —  LYON 


Le  Réayi  réalise  l’antisep- 

!sio  pulmonaire  et  possède  tous 
les  avantages  de  la  médication  | 
créosotée 

sans  aucun  de 

ses  inconvénients. 
Sous  son  influence,  la  sécré¬ 
tion 'bronchioue  se  tarit,  la  toux 
s'apaise,  les  lésions  cessent  d’é- 

j  voluer  puis  se  cicatrisent,  le  poids  1 

j  augmente,  tes  sueurs  disparais- 
j  sent,  l’état  général  devient 
\  meilleur. 
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arbre  aisez  élevé  de  la  même  famille  que  le  houx 
(llicinées);  il  n’est  paa  rare  que  sa  taille  atteigne 
5  ou  6  mètres  ;  son  port,  assez  élégant,  rappelle  celui 
de  l’oranger;  il  est  garni  de  feuilles  ovales,  oblon- 
gnes,  lancéolées,  d'un  vert  foncé  à  éclatmétalliqne  et 
sillonnées  de  robustes  nervures.  Il  a  pour  habitat  le 
Paraguay,  le  Rio  Grande,  le  Paraîîa  et  la  province  de 
Sainte-Catherine  où  il  croît  spontanément  dans  les 
bols  et  sur  les  plateaux  dont  l’altitude  dépasse 
600  m.  Dans  une  étude  très  documentée  sur  le  maté, 
M.  Macqualre*  a  dépeint  le  dur  labeur  auquel  sont 
astreints  les  yerbateros  chargés  d’en  récolter  les 
feuilles.  «  Au  milieu  de  forêts  épaisses  une  petite 
troupe  d’ouvriers  se  fraye  un  passage  avec  la  hache 
et  se  met  au  travail.  Ces  hommes  sont  presque  nus, 
exposés  à  une  chaleur  insupportable,  aux  piqûres  de 
moustiques,  aux  morsures  des  serpents  et  aux  atta¬ 
ques  des  jaguars.  »  Les  rameaux  garnis  de  leurs 
feuilles,  entassés  sur  une  sorte  de  cage  de  bambou 
sous  laquelle  on  entretient  un  feu  modéré,  sont  sou¬ 
mis  à  une  lente  torréfaction  qui  a  pour  effet  de  déve¬ 
lopper  les  principes  actifs  de  la  plante  ;  la  poudre 
grossière  ainsi  obtenue  est  entassée  dans  des  sacs 
en  peaux  de  bœufs  qui,  préalablement  ramollies 
grûce  à  une  immersion  dans  l’eau,  se  laissent  disten¬ 
dre  parla  yerba  qu’on  y  comprime  fortement  et  for¬ 
mant  un  gros  oreiller  qu'on  coud  avec  une  lanière  de 
cuir;  en  se  séchant  la  peau  se  contracte  et  exerce 
une  énergique  compression  sur  la  poudre  qui  se 
trouve  parfaitement  tassée.  A  ce  procédé  archaïque 
on  substitue  aujourd’hui,  dans  le  Parana,  la  torréfac¬ 
tion  an  moyen  de  poêles  en  fer  et  on  concasse  les 
feuilles  à  l’aide  de  moulins.  L’aspect  du  produit  dif¬ 
fère  d’ailleurs  selon  sa  provenance  ;  celui  du  Brésil 
est  en  poudre  fine,  tandis  que,  dans  la  République 
Argentine,  on  laisse  la  feuille  entière.  11  n’est  peut- 
être  pas  très  logique  de  faire  figurer  le  maté  parmi 
nos  plantes  coloniales,  car,  jusqu’à  présent,  il  n’a  été 
l’objet  d’une  culture  importante  dans  aucune  de  nos 
possessions  ;  mais  les  services  incontestables  qu’il 
rend  à  ceux  qui  vivent  dans  les  pays  chauds  légiti¬ 
meraient  de  sérieux  essais  d’acclimatation  dans  les 
réglons  de  notre  empire  d’outre-mer  favorables  à  son 
développement. 

Le  maté  était  connu  de  temps  immémorial  des 


Indiens  du  Brésil  lorsque,  vers  l’année  1516,  ils 
enseignèrent  ses  vertus  aux  Pères  Jésuites  envoyés 
du  Portugal  pour  les  christianiser;  les  Guaranys, 
répandus  dans  les  contrées  qu'arrosent  l'Uruguay  et 
le  Parana,  usaient  alors  de  ses  feuilles  comme  les 
Péruviens  faisaient  de  la  coca;  ils  les  mastiquaient 
pour  soutenir  leurs  forces  dans  les  voyages  lointains 
ou  dans  les  travaux  pénibles  et  pour  remédier  à 
l’absence  d’une  nourriture  substantielle.  Avec  leur 
esprit  bien  connu  d’adaptation  et  leur  sens  pratique 
de  la  vie,  les  Jésuites  eurent  vite  compris  le  profit 
qu’on  pouvait  tirer  de  ce  produit;  après  avoir 
vérifié  ses  vertus,  ils  l’adoptèrent  d’abord  pour 
leur  consommation,  puis  en  firent  un  article  d’ex¬ 
ploitation  industrielle  et  d’exportation  :  telle  devint 
l’importance  de  ce  commerce  avec  leurs  voisins 
qu’ils  en  tiraient,  dit  Valmont  de  Bomare  «  de  quoi 
fournir  à  toutes  les  espèces  de  besoins  de  leur 
pays  ))  ;  connu  sous  les  noms  de  Thé  des  Jésuites, 
de  Thé  des  missionnaires,  le  maté  vendu  par  les  bons 
pères  se  présentait  toujours  en  poudre,,  afin  que  sa 
provenance  demeurât  secrète.  Valmont  de  Bomare, 
qui  en  reçut  une  boîte  de  M.  de  Bougainville,  lui 
trouva  une  odeur  et  une  saveur  très  agréable,  se  rap¬ 
prochant  de  celle  de  la  mauve. 

Le  procédé  employé  à  cette  époque  par  les  indigè¬ 
nes  pour  préparer  et  pour  consommer  le  maté  était 
le  même  que  celui  qui,  de  nos  jours,  est  encore  en 
vogue  chez  les  habitants  de  l’Amérique  du  Sud;  ni 
les  ustensiles,  ni  leurs  noms  n’ont  changé  :  c’est 
toujours  dans  la  théière  primitive  (maté)  formée 
d’une  calebasse  plus  ou  moins  luxueusement  ouvra¬ 
gée  que  s’opère  l'infusion,  et  l’on  se  sert  toujours, 
pour  l’aspirer,  de  la  bombilla,  chalumeau  métallique 
que  termine  une  boule  perforée  de  trous  ;  certaines 
de  ces  bombillas  sont  en  argent  et  ornées  avec  une 
richesse  et  une  élégance  qui  en  font  de  véritables 
bijoux  d’orfèvrerie.  Après  y  avoir  introduit  la  bom¬ 
billa,  on  met  dans  la  calebasse  une  cuillerée  à  soupe 
environ  de  poudre  de  feuilles,  on  achève  de  la  rem¬ 
plir  avec  de  l’eau  bouillante,  on  laisse  en  contact 
cinq  minutes,  en  ayant  soin  d’éviter  de  remuer  la 


1 .  P.  Macquaire.  —  Contribution  à  l’étude  du  mate,  1896. 


bombilla-,  malgré  cette  précaution,  la  première  gor¬ 
gée  apporte  généralement  à  la  bouche  des  fragments 
de  la  plante;  le  consommateur  en  est  quitte  pour  la 
recracher;  cette  pratique,  qui  serait  mal  venue  dans 
un  tea  room,  n’oflusque  aucunement  les  assistants, 
non  plus  que  celle  qui  consiste  à  passer  h  son  voisin 
la  bombilla  dont  on  vient  de  se  servir;  c’est  même 
une  marque  d’urbanité,  et  il  serait  du  dernier  incon¬ 
gru  d’essuyer  l’instrument  avant  d’y  porter  les  lèvres 
à  son  tour  :  les  lois  de  la  courtoisie  ne  sont  pas 
toujours  d’accord  avec  celles  de  l’hygiène. 

Avec  l’eau,  la  viande,  le  sel  et  le  tabac,  le  maté 
répond  à  toutes  les  exigences  de  la  vie  du  Gaucho; 
il  lui  permet  même  de  supporter,  au  milieu  des 
pampas,  une  abstinence  qui,  dit-on,  peut  durer  une 
semaine;  d’autre  part,  il  lui  tient  lieu  de  substances 
hydrpcarbonées  dans  un  régime  alimentaire  composé 
exclusivement  de  quartiers  énormes  de  viandes  mal 
cuites  et  où  ne  figurent  ni  le  pain,  ni  les  farineux. 
«  C’est  sans  autre  provision  qu’un  petit  sac  de  maté, 
sans  autre  ressource  que  les  fruits  ou  les  racines 
sauvages  récoltés  en  route,  que  les  Paraguayennes, 
cheminant  en  file  dans  les  sentiers  des  forêts,  nu- 
pieds,  le  cigare  à  la  bouche,  un  JUno  de  tata  (enfant 
à  la  mamelle)  suspendu  aux  épaules,  font  plusieurs 
fois  par  an  des  trajets  de  60  à  100  lieues  pour  aller 
vendre  au  Brésil  un  petit  lot  de  Yerba  qu’elles  ont 
préparé;  le  poids  qu’une  femme  peut  porter  repré¬ 
sente  la  valeur  de  quelques  francs  (Barbier).  » 

Plusieurs  voyageurs  modernes  ont  signalé  l’action 
rafraîchissante,  tonifiante  et  sédative  du  maté.  Voici 
ce  qu’en  dit  incidemment  Ch.  Dauvin  dans  ses  notes 
de  voyages  :  «  Comme  le  soleil  se  couchait,  j’attei¬ 
gnis  l’emplacement  de  notre  bivouac  ;  après  avoir  bu 
beaucoup  de  maté  et  fumé  quelques  cigarettes,  je 
fis  mon  Ut  pour  la  nuit  ;  bien  qu’un  vent  froid 
soufflât  avec  violence,  jamais  je  ne  dormis  plus  com- 
fortablement  >i .  Un  autre  témoignage  nous  est  fourni  par 
M.  Dauber  qui  vécut  longtemps  parmi  les  Gauchos. 
«  Ces  hommes,  dlt-il,  se  lèvent  à  3  on  4  heures  du 
matin,  prennent  leur  maté,  montent  en  selle  et  restent 
à  cheval  jusqu’après  le  coucher  du  soleil,  fatigant 
plusieurs  montures,  galopant,  criant,  lançant  le 
lasso,  se  provoquant  les  uns,  les  autres  ;  ils  sup¬ 
portent  gaillardement  des  journées  de  seize  à  dix- 
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sept  heures  consecrées  au  travail  physique  le 
plus  pénible  sans  autre  rafraîchissement  que  le 
maté  ;  un  ouvrier  anglais  pourrait-il  en  faire  autant 
avec  sa  bière*  ?  • 

Les  recherches  dont  le  maté  a  été  l’objet  au  point 
de  vue  chimique  et  pharmaco-dynamique  semblent 
prouver  que  ces  récits  n’ont  rien  d’exagéré.  L’ana¬ 
lyse  a  établi  dans  ses  feuilles,  à  côté  de  tanin,  de 
résine,  d’un  glncoside  complexe,  d’une  substance 
gélatineuse  contenant  une  matière  grasse  spéciale  et 
une  substance  colorante,  la  présence  de  notables 
proportions  (environ  2  pour  100)  d’un  principe  iden¬ 
tique,  sinon  au  point  de  vue  physiologique,  du  moins 
au  point  de  vue  de  sa  composition  et  de  ses  pro¬ 
priétés  physico-chimiques,  avec  la  caféine. 

D’après  Gubler,  la  vertu  du  maté  serait  imputable 
à  la  faculté  qu’il  possède  u  d’intégrer  directement 
de  la  force  dans  le  système  nerveux  comme  le  fait 
un  courant  électrique  pour  le  système  musculaire  ». 
Sous  son  influence  Doublet  a  constaté  l’augmenta¬ 
tion  de  l’appétit,  une  sensation  de  bien-être  physique 
et  moral,  de  l’entrain  et  une  sorte  de  besoin  de 
mouvement  ;  l’activité  vitale  se  trouve  doublée  sous 
toutes  ses  formes,  intellectuelle,  motrice,  végéta¬ 
tive  ;  ces  effets  se  traduisent  «  par  la  facilité  du  tra¬ 
vail  intellectuel,  l’élasticité  et  la  souplesse  physique, 
la  sensation  de  force  et  de  bien-être  ordinairement 
attachée  aux  organismes  forts  et  habitués  à  bien 
fonctionner  ;  surabondance  de  vie,  telle  est  la  formule 
qui  peut  résumer  la  sensation  produite  par  le  maté  ». 
Un  de  ses  grands  avantages  est  d’exercer  ces  effets 
sans  entraîner  d’insomnie  :  s’il  permet  la  veille  et  la 
rend  moins  fatigante,  il  ne  s’oppose  pas  an  sommeil. 
Stimulant  à  la  fols  le  cerveau  et  le  grand  sympa¬ 
thique,  il  agit  principalement  sur  l’appareil  locomo¬ 
teur.  Marvaud  compare  le  sentiment  de  bien-être  et 
de  bonheur  calme  et  tranquille  que  détermine  son 
Ingestion  à  la  première  période  de  l’ivresse  chez  les 
gens  qui  ont  le  vin  gai.  Sur  les  voies  digestives  il 
agit  en  activant  les  mouvements  péristaltiques  de 
l’intestin  et  en  stimulant  les  contractions  de  l’es- 


1.  Da-UBER.  —  «  Mate  or  Paraguay  tea  ».  The  Lancet,  1899. 

2.  Cranstown  (Charles).  —  «  Paraguay  tea  ».  Brit. 
med.  Journ.,  1890. 


toDuac.  Enfin,  associé  à  une  alimentalion  Insuilisante, 
il  rétablit  l'équilibre  en  empêchant  la  dénutrition  de 
l’organisme,  en  évitant  la  dépression  physique  et 
morale  que  provoque  le  jeûne  (Marvaud,  Conty). 

Ces  propriétés  assignent  au  maté  une  place  impor¬ 
tante  dans  la  diététique  et  dans  la  matière  médicale. . . 
son  infusion  peut  rendre  de  réels  services  à  tous 
ceux  qui  ont  besoin  de  fournir  un  travail  musculaire 
ou  cérébral  prolongé,  même  avec  une  ration  alimen¬ 
taire  insuffisante.  On  le  recommande  avec  avantage 
dans  tous  les  cas  où  il  est  indiqué  de  stimuler  les 
fibres  lisses,  notamment  chez  les  malades  souffrant 
de  migraines  généralement  associées  à  la  consti¬ 
pation  et  auxquels  ne  conviennent  ni  le  thé,  ni  le 
café  (Cransto-wn*),  chez  les  sujets  dont  le  système 
nerveux  sympathique  est  en  cause,  chez  les  neuras¬ 
théniques,  les  convalescents,  les  toxicomanes  en 
proie  aux  affres  d’une  crise  de  sevrage;  il  est  égale¬ 
ment  indiqué  chez  les  dyspeptiques,  le  tanin  qu’il 
renferme  n’exerçant  pas,  comme  celui  du  thé,  d’ac¬ 
tion  irritante  sur  la  muqueuse  gastrique  (Gordon 
Sharp  *). 

Rarement  employé  en  France,  le  maté  peut  se 
prescrire  sous  forme  d’extrait  hydro-alcoolique 
(0  gr.  50  à  1  gr.)  et  d’extrait  fluide  (1  à  3  gr.)  ;  avec 
ce  dernier  on  prépare  un  élixir  dont  la  formule  est 
la  suivante  ; 


Extrait  fluide  de  maté. 

Glycérine . 

Alcool  à  90» . 

Vin  de  Lunel . 

Sirop  de  sucre  .  .  .  . 
Teinture  de  vanille.  . 
Eau . 


50  gr. 
ÛA  Cl)  gr. 


Q. 


500  gr. 
200  gr. 
10  gr. 


S.  p.  1  litre. 


Laisser  déposer  et  filtrer.  Deux  verres  à  liqueur 
par  jour. 

Mais  la  préparation  la  plus  recommandable  est 
l’infusion  obtenue  de  préférence  avec  les  feuilles  pul¬ 
vérisées,  car,  entières,  elles  cèdent  assez  difficile¬ 
ment  à  l’eau  leurs  principes  actifs  è  cause  de 
l’épaisse  cuticule  dont  elles  sont  revêtues.  Je  recom¬ 
mande  toujours  à  mes  malades  d’employer  le  procédé 
en  usage  chez  les  Gauchos,  procédé  que  j’ai  décrit 
plus  haut,  et  de  se  munir  d’une  calebasse  (maté)  et 
d’une  bomhilla;  je  partage  l’avis  de  M.  Dauber  qui, 


estime  que,  servie  dans  une  t^sse  comme  le  café  ou 
comme  le  thé,  l’infusion  perd  tout  son  charme,  tandis 
que  le  fait  de  la  siroter  à  petits  coups  (sipping)  déve¬ 
loppe  l’action  sédative  qui  double  son  action  stimu¬ 
lante.  Enfin,  elle  ne  devra  jamais  être  consommée 
en  mangeant  mais  à  jeun  ou  assez  longtemps  après 
les  repas,  et  l’on  se  gardera  d’y  rien  ajouter,  ni  sucre, 
ni  crème,  ni  jus  de  citron,  ni  alcool;  c’est  ainsi  que 
procèdent  les  materas  ou  buveurs  de  maté;  agir 
autrement  serait  aussi  dénué  de  couleur  locale  que 
d’arborer  le  smoking,  le  chapeau  haut  de  forme  et 
les  escarpins  vernis  pour  lancer  les  bolas  ouïe  lasso. 

Henri  Leclerc. 


CORRESPONDANCE 


Monsieur, 

Voulez-vous  me  permettre,  à  propos  de  l’analyse 
de  M.  L.  Cheinisse  d’un  travail  de  MM.  A.  F.  Hess 
et  L.  J.  Unger  (de  New-York),  «  Emploi  de  la 
lumière  de  lampe  à  arc  de  charbon  comme  moyen 
préventif  et  curatif  du  rachitisme  »  [!,a  Presse  Médi¬ 
cale,  du  13  Septembre  1922),  de  compléter  et  de 
rectifier  quelque  peu  ces  auteurs. 

Ils  disent  ;  «  La  lampe  à  arc  ne  détermine  pas  de 
brûlures  superficielles,  et  un  enfant  peut  être  exposé 
pendant  une  heure  à  90  cm.  du  foyer  lumineux,  sans 
présenter,  le  lendemain,  le  moindre  signe  d’irrita¬ 
tion  de  la  peau  ». 

Ainsi  présenté,  le  fait  de  l’absence  de  brûlure 
n’est  pas  exact,  les  auteurs  ont  probablement  trouvé 
d’emblée  la  distance  optima  et  sans  brûlure  de  leur 
arc  volta'ique  de  30  ampères  et  110  volts.  J’ai  en 
effet  utilisé  dès  1900.  un  radiateur  chimique  de 
même  nature  et  que  M.  Lippmann  présenta  à  l’Aca¬ 
démie  des  sciences  (des  essais  faits  à  l’hôpital 
Saint-Louis,  service  du  D*'  du  Castel,  sur  des  som¬ 
mets  plus  que  douteux,  en  ont  fait  disparaître  les 
signes,  Société  de  Biologie,  Novembre  1901). 

Je  voulus  étudier  la  pénétration  de  ces  rayons 


3.  Gordon  Sharp.  —  <i  Mate  or  Paraguay  tea  ».  The 
Lancet,  1899. 
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ultra-violets  à  travers  l’organisme;  pour  cela,  j’en¬ 
veloppai  de  papier  à  aiguilles  une  pellicule  photo¬ 
graphique  et  la  plaçai  dans  ma  bouche,  entre  la  joue 
et  la  gencive,  l’arc  voltaïque,  ici,  avec  compresseur 
de  quartz  parcouru  par  une  circulation  d’eau  froide, 
et  5  ampères  à  110  volts  seulement,  appliqué  eu  face, 
à  l’extérieur,  sur  la  joue;  action  cinq  minutes,  et 
j’avais,  trois  heures  après,  une  phlyctène  très  visi¬ 
ble.  J’ai  recommencé  l’expérience  trois  fois  avec  le 
même  résultat  de  brûlure. 

Je  ne  contredis  pas,  au  contraire,  aux  résultats 
heureux  de  l’arc  voltaïque  dans  le  rachitisme,  puis¬ 
que  la  tuberculose  pulmonaire  au  début  réagit  heu¬ 
reusement  aussi,  mais  je  mets  en  garde  contre  les 
brûlures,  faciles  à  éviter,  question  d’intensité  (donc 
de  distance),  et  que  nient  nos  confrères  américains. 

Veuillez  agréer,  monsieur  le  directeur,  mes  senti¬ 
ments  distingués. 

Foveau  de  Coubmelles. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


PÉROU 

Il  vient  de  se  fonder  à  Lima  une  association 
médicale  de  caractère  à  la  fois  scientifique,  social 
et  corporatif,  correspondant  au  mouvement  de  syn¬ 
dicalisme  médical  moderne.  Le  comité  directeur 
de  cette  société  naissante  est  composé  de  la  façon 
suivante  ; 

Président  honoraire  :  le  doyen  de  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine. 

Président  actif  :  D'  Pablo  S.  Mlmbela. 

Premier  vice-président  :  D''  Guilleromo  Gastaûeta. 
Second  vice-président  :  D>’  Miguel  Aljovin. 
Secrétaires  :  D”  Francisco  Graûa  y  Ricardo  Palma. 
Sous-secrétaire  :  D'' Juan  Voto  Bernales. 

Trésorier  :  Dr  Oswaldo  Hercelles. 

Bibliothécaire  :  DrRamôn  E.  Ribeyro. 

Directeur  de  la  Revue  :  Dr  Hermilio  Valdlzân. 
Membres  du  bureau  :  Dr^  Julian  Arce,  Rodolfo 
Neubaus,  Rômulu  Eyzaguirre,  Felipe  Merkel, 
Carlos  Monge  y  Constantino  J.  Carvallo. 


Nomination  du  nouveau  doyen  de  la  Faculté  de 
Médecine.  —  Pour  succéder  au  Dr  Ernesto  Odriozola, 
a  été  nommé  doyen  de  la  Faculté  l’illustre  chirurgien 
Gulllermo  Gastaneta,  professeur  de  clinique  chirur¬ 
gicale  à  la  Faculté. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


La  Légion  d’honneur  aux  officiers 

RAYÉS  DES  CADRES. 

D.  —  Démissionnaire  de  l'armée  active  en  1919, 
trois  citations  :  régiment,  division  et  armée,  trois 
propositions  pour  la  Légion  d’honneur,  une  blessure; 

a)  Suis-je  dans  les  conditions  requises  par  la  loi 
du  23  Juin  1922  ? 

b)  Etant  démissionnaire,  fais-je  partie  des  «  rayés 
des  cadres  »  ? 

c)  A  qui  dois-je  transmettre  ma  demande  ? 

d)  Dois-je  envoyer  les  originaux  de  mes  pièces, 
ou  une  copie. 

R.  —  La  loi  du  23  Juin  1922  [Journal  officiel  du 
24)  a  accordé  un  nouveau  contingent  de  croix  de  la 
Légion  d’honneur  sans  traitement  pour  récompenser, 
en  tenant  compte  soit  de  leurs  blessures,  soit  de 
leurs  citations,  soit  de  leur  ancienneté,  les  officiers 
rayés  des  cadres  entre  le  l'r  Août  1914  et  la  fin  des 
hostilités  et  qui,  au  cours  de  cette’ période,  ont  été 
l’objet  de  propositions. 

En  vue  d’éviter  toute  erreur  ou  omission,  ainsi 
que  pour  faciliter  l’établissement  de  nouvelles  pro¬ 
positions,  les  officiers  remplissant  les  conditions 
ci-dessus  sont  instamment  priés  de  vouloir  bien 
adresser,  avant  le  1='’  Octobre  1922,  au  général  com¬ 
mandant  la  subdivision  de  leur  résidence,  qui  la  fera 
parvenir  au  ministre,  une  demande  en  vue  d’être 
l’objet  d’une  proposition. 

Cette  demande  devra  comporter,  outre  les  nom 
et  prénoms  et  adresse  actuelle,  le  corps  ou  ser¬ 
vice  auquel  comptait  le  candidat  au  moment  de 


sa  radiation  des  cadres,  ainsi  que  son  grade  et  un 
résumé  des  services,  blessures,  citations,  avec,  si 
possible,  l’indication  des  propositions  émanant  de 
son  chef  de  corps  ou  de  service  dont  il  a  été  l’objet 
pendant  la  guerre. 

Vous  n’êtes  pas  dans  les  conditions  requises  par 
la  loi  ci-dessus  mentionnée,  car  vous  n’êtes  pas  rayé 
des  cadres.  La  démission  n’implique  pas  la  radiation 
des  cadres. 

Si  vous  ne  comptez  plus  an  cadre  actif  des  cadres 
vous  faites  partie  du  cadre  de  réserve.  Or,  cette  loi 
ne  vise  que  les  officiers  qui,  arrivés  à  la  limite 
d’âge,  ont  été  rayés  des  cadres  après  avoir  été  pro¬ 
posés  par  leurs  chefs  hiérarchiques  une  ou  plusieurs 
fois  pour  la  croix  de  la  Légion  d’honneur. 

Mais  avec  vos  brillants  états  de  services,  vous 
pourriez  bien  être  proposé  à  titre  exceptionnel. 

D.  —  Médecin  auxiliaire,  blessé  devant  le  fort  de 
Vaux,  amputé  de  la  cuisse  droite,  réformé  n°  1,  cité 
à  l’ordre  de  l'armée,  médaille  militaire,  pourriez- 
vous  me  donner  les  renseignements  suivants  : 

1“  Le  décret  du  23  Juin  1922,  décoration  de  la 
Légion  d’honneur  sans  traitement,  vise-t-il,  unique¬ 
ment,  les  offciers  ou  assimilés.  Suis-je  proposable 
n’ayant  jamais  été  que  médecin  auxiliaire  ? 

2“  Puis-je  faire  état  de  ce  que  j’ai  été  proposé 
pour  la  Légion  d’honneur,  en  Mai  1916,  par  le  com¬ 
mandant  de  la  compagnie  21/2,  et,  en  1920,  par  le 
directeur  du  Service  de  Santé  de  la  16“  région  (con¬ 
tingent  Fayolle),  pour  faire  une  demande  aux  termes 
du  décret  du  23  Juin  1922  ? 

R.  La  loi  du  23  Juin  1922  vise  uniquement  les 
officiers  rayés  des  cadres  :  il  n’est  nullement  ques¬ 
tion  des  sous-officiers  et  des  médecins  auxiliaires. 

Or  vous  avez  déjà  reçu  la  médaille  militaire,  qui 
est  équivalente,  pour  les  sous-officiers,  à  la  croix  de 
la  Légion  d’honneur. 

En  conséquence,  vous  n’êtes  pas  dans  les  condi¬ 
tions  requises  par  la  loi  sus-visée. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  l”  classe. 
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D  E  R 


Pacnlté  de  Médecine  de  Strasbourg.  —  Par  arrêté 
en  date  du  7  Juillet  1922,  il  a  été  institué,  près  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg,  un  diplôme  de 
médecin  légiste,  dans  les  mêmes  conditions  que  dans 
d’autres  Facultés  déjà  autorisées.  Les  cours  concernant 
ce  diplôme  s’ourriront  le  3  Novembre  1922. 

Concours  de  l’Internat.  —  Composition  du  jury.  — 
MM.  Courcoux,  M.-P.  'Wall,  Comte,  Legry,  M.  Labbé, 
Tbirololx,  Walther,  Coutelas,  Picot,  Mondor,  Sauvé, 
Ecalle.  MM.  Conrcoux,  Picot,  Mondor,  Sauvé  ont  accepté. 

Concours  de  l’Externat.  —  Pathologie.  —  Séance 
du  29  Septembre,  —  Question  posée.  —  Symptôme)  et  com¬ 
plications  de  Vulcire  simple  de  l’estomac.  —  Ont  obtenu  ; 
MM.  Vacbé,  16.5;  Veslot,  14;  Stuhl,  16.B;  Timsit,  16; 
Zambeaux,  12  ;  Voignier,  8;  Veuillot,  17;  M'I»  'Wolff,  17.5; 
M.  Tolila,  11;  M»»  Vidal,  14;  MM.  Trubert,  17;  Tubiana, 
15;  Viriot,  18;  Vidal,  13;  Vuillemard,  12;  'Terme,  12; 
Tridon,  H;  M'i»  Marthe  Wertheimer,  15;  Vial,  13; 
Ventre,  16.5.  —  Absents  ;  MM.  Villasmil,  Terrade.  — ■ 
Excusés  :  M.  Petrovitcb  passera  avec  la  3«  série,  M.  Me- 
dioni  avec  la  4®  série,  2»  moitié,  fin  de  4"  série  et  3"  série. 

Anatomie.  —  Séance  du  2  Octobre.  —  Question  posée. 
*-  Muscle  sterno-cléido-mastoïdien  et  son  innervation  (sans 
les  rapports  et  la  physiologie).  —  Ont  obtenu  :  MM.  Debu 
a  filé;  Cavalier,  11;  Bulte,  13;  Capaudji  a  filé;  M““Che- 
villon,  15;  Chrétien  a  filé;  Dartin,  18;  MM.  Coqnelin,  15; 
Buisson,  6;  Chevrolle,  14;  Cazès,  19;  Corbier,  14;  Cabrol, 
17  1/2;  Cohen-Deloro,  16;  Gassaigneau,  17;  Brunet, 
17  1/2  ;  Godet,  15  ;  Davidovici  a  filé  ;  Cnudde,  8  ;  Cadilhac, 
16.  —  Absents  :  MM.  Carillon,  Charrin.  —  Excusés  ; 
MM.  Debuquois,  Cohen  (Victor),  fin  moité;  l'®  moitié, 
2°  série. 

Concours  pour  l’admission  à  huit  emplois  d'aide- 
Interne  titulaire  et  la  désignation  de  huit  aldes- 
internes  provisoires  collaborant  au  service  médical 
de  la  Maison  d'arrêt  et  de  correction  de  Saint- Lazare. 
—  Le  1  Novembre  1922  s’ouvrira  un  concours  pour 
l’admission  à  huit  emplois  d’aide-interne  titulaire  et  pour 
la  désignation  de  huit  aides-internes  provisoires  collabo¬ 
rant  au  service  médical  de  la  Maison  d’arrêt  et  de  cor¬ 
rection  de  Saint-Lazare. 

Le  registre  d’inscription  des  candidats  est  ouvert  dès 
maintenant  à  la  préfecture  de  police  (bureau  du  per¬ 
sonnel).  Il  sera  clos  le  16  Octobre  1922,  à  16  h. 

Le  concours  consiste  : 


NIÈRES  NOUVEL 


1°  En  une  composition  écrite,  cotée  de  0  à  30,  portant 
sur  un  sujet  d’anatomie  et.de  pathologie,  et  pour  la  rédac¬ 
tion  de  laquelle  il  donné  deux  heures. 

Les  résultats  de  cette  épreuve  sont  afilchés  avant  qu’il 
soit  procédé  à  l’épreuve  orale. 

Ne  seront  admis  à  l’épreuve  orale  que  les  candidats 
ayant  obtenu  au  moins  la  note  15. 

3»  En  une  épreuve  orale,  cotée  de  0  è  20,  portant  sur 
un  sujet  relatif  aux  maladies  vénériennes  (exposé  de  dix 
minutes,  après  dix  minutes  de  réflexion). 

Le  sujet  de  chaque  épreuve  est  tiré  au  sort  entre  trois 
questions  arrêtées  par  le  jury  immédiatement  avant  la 

Le  titre  d’aide-in terne  titulaire  sera  remplacé,  après  six 
mois  d’exercice,  sur  la  proposition  du  chef  de  service, 
par  celui  d’interne  titulaire.  Cette  promotion  donnera 
lieu  à  la  délivrance  d’une  carte  d’identité  au  nom  de 
l'intéressé. 

XVI“  Congrès  français  de  Médecine.  —  Paris,  12 
au  14  Octobre  1922.  — Programme.  —  Le  jeudi  12  Octobre. 
A  9  h.  Séance  solennelle  d’ouverture  sous  la  présidence 
de  MM.  les  ministres  de  l’Instruction  publique  et  de 
l’Hygiène.  —  A  14  h.  30.  Première  séance.  Rapport  : 
Eléments  de  diagnostic  de  l’ulcère  de  l’estomac  et  de 
l'ulcère  du  duodénum.  —  Communications  diverses.  — 
A  21  h.  30.  Soirée  offerte  par  le  président  du  Congrès. 
Galerie  des  Champs-Elysées. 

Le  vendredi  13  Octobre.  A  9  h.  Deuxième  séance.  Rap¬ 
port  ;  Traitement  préventif  et  curatif  des  maladies  par 
carence.  —  Communications  diverses.  —  A  14  h.  30. 
Troisième  séance.  Communications  diverses .  —  A  17  h.  30. 
Réception  offerte  par  le  Conseil  municipal  de  Paris,  à 
l’Hôtel  de  Ville. 

Le  samedi  14  Octobre.  A  9  h.  Quatrième  séance.  Rap¬ 
port  :  Signification  pathologique  des  formes  anormales 
des  globales  blancs.  —  Communications  diverses.  — 
A  14  h.  30.  Communications  diverses.  —  A  17  h.  Clôture. 
Réunion  plénière.  —  A  20  h.  Banquet. 

Barean  mttniclpal  d’hygiène  de  Brnay-Ies-Mlnes. 
—  Aux  termes  du  décret  du  3  Juillet  1905,  les  directeurs 
des  bureaux  municipaux  d’hygiène  doivent  être  nommés 
par  les  maires  parmi  les  personnes  reconnues  aptes  à 
raison  de  leurs  titres,  par  le  Conseil  supérieur  d’hygiène 
publique  de  France. 

Conformément  à  cette  disposition,  la  vacance  de  direc¬ 
teur  du  bureau  municipal  d’hygiène  est  déclarée  ouverte 
pour  Bruay-les-Mines  (Pas-de-Calais). 


LES 


Le  traitement  alloué  est  fixé  à  4.000  fr.  par  an. 

Les  candidats  ont  un  délai  de  vingt  jours,  è  compter 
de  la  présente  publication,  pour  adresser  au  ministère 
de  l’Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales, 
direction  de  la  santé  publique  et  de  l'hygiène  sociale, 
2»  bureau,  7,  rue  Cambacérès,  leurs  demandes. 

A  celle-ci  doit  être  jointe  une  copie  certifiée  conforme 
des  diplômes  obtenus  ;  l’exposé  des  titres  doit  être  aussi 
détaillé  que  possible  et  accompagné  d’un  exemplaire  des 
ouvrages  ou  articles  publiés.  Les  candidats  peuvent  en 
outre  demander  à  être  entendus  par  la  Commission  du 
Conseil  supérieur  d’hygiène. 

Syndicat  général  des  médecins  des  stations  ther¬ 
males  et  climatiques  de  France.  —  La  prochaine 
réunion  du  Syndicat  général  aura  lieu  les  premiers  jours 
de  Novembre  â  Paris.  En  raison  des  résolutions  qu’il  y 
aura  à  prendre  et  de  l’action  commune  qui  doit  être 
réalisée  avec  Tünion  des  Syndicats,  nous  prions  nos  con¬ 
frères  de  vouloir  bien  faire  régulariser  leur  adresse  afin 
que  les  convocations  puissent  les  toucher  en  temps  utile. 
Le  bureau  du  Syndicat  adresse  un  pressant  appel  à  tous 
les  confrères  des  stations  thermales  et  climatiques  afin 
qu’ils  envoient,  sans  retard,  leur  adhésion  au  président, 
M.  Durand-Fardel,  164,  rue  de  Courcelles,  Paris. 

Toute  demande  d’afSliation  au  Syndicat  général  doit, 
autant  que  possible,  être  accompagnée  du  nom  de  deux 
parrains  exerçant  également  dans  la  même  station. 

Pour  toute  autre  demande  de  renseignements,  s’adresser 
au  secrétaire  général,  M.  Molinery,  30,  avenue  Sainte- 
Marie,  Saint-Mandé  (Seine). 

Service  de  Santé .  —  Par  décret  du  22  Septembre  1922, 
est  réintégré  dans  les  cadres  du  Service  de  Santé  mili¬ 
taire  de  l’armée  territoriale  et  reçoit  l’affectation  sui- 

Au  grade  de  médecin  aide-major  de  l'®  classe  (pour 
prendre  rang  du  22  Septembre  1922).  M.  Briens  (Charles), 
10*  corps  d’armée.  (Journ.  ojf.,  2  Octobre  1922.) 

Les  médecins  aux  armées.  —  Médaille  militaire. 
—  M.  Bouquier  (Habert),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
auxiliaire  qui  s’est  acquitté  de  différentes  missions 
périlleuses  avec  le  plus  gp-and  courage  et  un  réel 
mépris  du  danger,  sur  un  terrain  battu  par  le  feu  de 
l’artillerie.  A  été  tué  glorieusement  au  cours  d’une  de  ces 
missions,  le  28  Septembre  1915,  à  Ripont.  A  été  cité. 
[Journ.  off.,  2  Octobre  1922.) 


ARTÉRIOSCLÉROSE 

Silicyl 


Médicament  | 

de  BASE  et  de  RÉGIME  ( 


6  à  12  globules 
par  jour. 


ANTISEPTIQUE  URINAIRE 
et  HÉPATO-RÉNAL 


^Dépôtde  Pari*;  P.LOISEAÜ,7,R.duRocher.— £cfta/it///o/i  et  Littàratura  ;  Laboratoire  PYRËTHANE—ABLON(S.Ht-()iie).yM 


GOUTTES 

26  à  60  par  dose.  -  300  Pro  Die 
(en  eea  bicarbonatée). 
AMPOULES  A  2  O*.  Antlthermtqnea 
AMPOULES  B  5  c>.  Antinévralgiqnes. 

1  k  Z  per  Jour  aras  ou  lias 
•kUlkêtlM  luUrtklktr»  par  goutto. 


Aatittévral  me  Puissant 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  79  —  1663  —  Mercredi,  4  Octobre  1922, 


—  N.  B.  —  L’URASEPTINE 

par  l’heureuse  association  de  ses  composants, 
=  crée  le  milieu  acide  indisoensable  au  = 
dédoublement  de  l’hexaméthylène  tétramine. 
ACTION  CERTAINE  ET  CONSTANTE 


19 J  avenue  de  VilHera,  PARIS 
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LIYRES  NOUYEAUX 


La  médecine  d’urgence.  Symptômes,  diagnostic, 
traitement  Immédiat,  formulaire.  Ouvrage  cou¬ 
ronné  par  l’Académie  de  Médecine,  par  G.  Oddo, 
professeur  de  clinique  médicale  à  l’Ecole  de  Méde¬ 
cine  de  Marseille,  correspondant  national  de  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine,  médecin  des  hôpitaux.  5'  édi¬ 
tion.  t  fort  vol.  ln-8  carré,  de  1.010  pages.  (G. 
Doin,  éditeur).  Prix.  —  cartonné  :  24  fr.;  franco  : 
26  fr. 

i  II  y  a  une  médecine  d’urgence  comme  il  y  a  une 
chirurgie  d’urgence.  Il  a  semblé  à  l’auteur  que  ce 
serait  rendre  service  à  ses  confrères  en  réunissant 
dans  un  volume  qu’ils  puissent  parcourir  rapidement, 
au  besoin  emporter  avec  eux  pour  le  consulter  en 
route,  comme  un  en-cas,  les  principaux  éléments  de 
la  médecine  journalière  d’urgence. 

Mais  ce  n’est  pas  spécialement  aux  praticiens  que 
l’auteur  a  songé  en  se  décidant  à  publier  cet  ouvrage, 
c’est  plutôt  aux  étudiants.  A.  M. 

Essai  sur  l’origine  des  cancers  et  tumeurs,  par 
M.  Joseph  SréFANi.  1  vol.  de  210  pages  [Maloine 
et  fils,  éditeurs).  Paris,  1922.  —  Prix  ;  10  fr. 

Tout  le  cancer  tient  dans  la  cellule  cancéreuse. 
Or,  aucune  des  théories  dites  «  cellulaires  >>  n’a  pu 
expliquer  le  primum  movens  du  désordre  qui  l’en¬ 
gendre.  D’autre  part,  aucune  des  théories  dites 
«  parasitaires  >>  n’a  fait  ses  preuves.  Cependant, 
tout  indique  que  le  cancer  est  d’origine  externe  et 
présente  même  un  caractère  indéniable  de  contagio¬ 
sité.  Il  faut  donc  admettre  à  la  base  du  processus 
cancéreux  un  nouveau  mode  d’infection. 

Sous  le  nom  générique  A' hy bridozoaires ,  l’auteur 
envisage  l’existence  d’un  groupe  d’êtres  unicellu- 
lairoÿ,  probablement  de  nature  animale  (proto¬ 
zoaires)  qui,  s'unissant  aux  cellules  de  nos  tissus 
par  un  phénomène  de  conjugaison,  engendrent  les 
différents  types  de  cellules  néoplasiques  :  celles-ci 
ne  serait  autre  chose  que  des  hybrides  unicellnlaires. 
Le  type  et  la  nature  d’une  tumeur  dépendent  à 


la  fois  des  deux  types  cellulaires  conjugués,  d’où 
l’infinie  variété  des  tumeurs. 

Au  cours  de  la  prolifération  tumorale,  en  vertu 
de  la  loi  de  retour  aux  types  parents,  l’hybrldozoaire 
peut  reparaître  au-  sein  du  tissu  néoplasique  et  se 
conjuguer  à  nouveau  avec  une  cellule  de  type  diffé¬ 
rent  de  la  première.  D’où  transformation  d’une 
tumeur  en  une  autre,  d’où  dégénérescence  fréquem¬ 
ment  constatée  des  tumeurs  bénignes. 

II  n’y  a  pas  de  différence  essentielle  entre  tumeurs 
malignes  et  bénignes  :  entre  les  types  extrêmes 
existent  tous  les  intermédiaires,  et  la  tumeur  la  plus 
bénigue  en  apparence  peut  toujours  à  un  moment 
donné  devenir  maligne. 

Aussi  toutes  les  tumeurs,  quelles  qu’elles  soient, 
doivent-elles  être  considérées  comme  nocives 
toutes  doivent  être  extirpées  ou  détruites.  De  plus, 
la  conception  de  l’auteur  commande  des  mesures 
très  sévères  d’hygiène  et  de  prophylaxie  sociale. 

Le  mysticisme  et  la  logique,  par  Bertrand  Russell. 

Traduit  de  l’anglais  par  Jean  de  Mehasce.  1  vol. 

in-16  de  159  pages  (Payot,  éditeur),  1922.  — 

Prix  :  4  fr.  50. 

De  cet  ouvrage,  purement  philosophique,  d’une 
élévation  et  d’une  rigueur  de  pensée  remarquables, 
nous  ne  retiendrons  que  l’exposé  et  la  comparaison 
des  deux  tendances  fondamentales  qui  de  tous  temps 
se  sontpartagé  la  philosophie  :  la  tendance  mystique, 
la  tendance  logique  ou  scientifique. 

La  philosophie  mystique  est  caractérisée  essen¬ 
tiellement  par  la  préférence  donnée  à  l’intuition  sur 
la  connaissance  analytique  et  discursive,  la  croyance 
en  un  mode  de  connaissance  immédiate,  profonde, 
et  qui  s’impose,  par  opposition  à  l’étude  lente  et 
incertaine  de  l’apparence  extérieure,  par  l’intermé¬ 
diaire  d’une  science  qui  se  fonde  uniquement  sur 
les  sens.  Notons  cette  saisissante  description  de 
l’extase  mystique  : 

«  Ceux  qui  savent  s’absorber  dans  une  passion 
intérieure  doivent  connaître  parfois  ce  sentiment 
étrange  de  l’irréalité  des  choses  ordinaires,  et  cette 
rupture  de  contact  avec  les  choses  quotidiennes,  qui 
fait  perdre  au  monde  toute  stabilité,  où  il  semble  que 


j  ce  soit  l’âme  entièrement  isolée  qui  fasse  sortir  du 
plus  profond  d’elle-même  une  fantasmagorie  déchaînée 
d’ombres  qui,  jusqu’ici,  se  sont  montrées  réelles  et 
vivantes  en  elles-mêmes.  C’est  là  l’aspect  négatif  de 
l’initiation  mystique  :  le  doute  à  l’égard  delà  con¬ 
naissance  ordinaire,  qui  prépare  à  recevoir  ce  qui 
semble  une  sagesse  plus  haute.  Beaucoup  d’hommes 
à  qui  cette  expérience  négative  est  familière  ne  vont 
pas  plus  avant;  mais  aux  yeux  du  mystique  elle  ne 
représente  que  le  seuil  d’un  monde  plus  vaste. 

«  L'intuition  mystique  commence  par  le  sentiment 
d’un  mystère  dévoilé,  d’une  connaissance  cachée, 
brusquement  devenue  certaine,  sans  que  le  moindre 
doute  puisse  s’élever.  Le  sentiment  de  la  certitude 
et  de  la  révélation  précède  toute  croyance  bien 
définie.  Le  résultat  immédiat  du  moment  d’extase  est 
la  croyance  en  un  mode  de  connaissance  possible,  que 
l’on  peut  appeler  révélation  ou  Intuition,  par  opposi¬ 
tion  à  sensation,  raison  on  analyse,  que  Ton  tient  dès 
lors  pour  des  guides  aveugles  qui  conduisent  aux 
marécages  de  l’illusion.  Intimement  liée  à  cette 
croyance  est  la  conception  d’une  réalité  qui  agit 
an  delà  du  monde  de  l’apparence  et  en  est  entière¬ 
ment  différente.  Cette  réalité  est  considérée  avec  une 
admiration  qui  s’élève  souvent  jusqu’à  la  vénération  ; 
on  la  sent  toute  proche,  en  tons  temps  et  en  tous 
lieux,  à  peine  voilée  sous  les  images  des  sens,  prête, 
pour  l’esprit  qui  la  perçoit,  à  resplendir  dans  sa 
gloire,  même  à  travers  les  apparences  insensées  et 
mauvaises  de  l’homme.  Le  poète,  l’artiste  et  Tamant 
sont  à  sa  recherche  :  l’obsédante  beauté  qu’ils  pour¬ 
suivent  n’est  que  le  pâle  reflet  de  son  soleil.  Mais  ce 
que  d’autres  cherchent  obscurément,  le  mystique  qui 
vit  dans  la  pleine  lumière  de  sa  contemplation  en  a 
nne  connaissance  auprès  de  laquelle  toute  autre 
connaissance  n’est  qu’ignorance.  n 

Il  est  difficile  de  ne  pas  être  frappé,  et  par  ces  deux 
phases  successives,  et  par  l’aveuglement  de  la  certi¬ 
tude,  de  la  ressemblance  entre  cette  mentalité  mys¬ 
tique  et  certains  délires  systématisés. 

Y  a-t-il  donc,  se  demande  l’auteur,  comme  le  pré¬ 
tendent  les  mystiques,  deux  modes  de  connaissance, 
que  Ton  puisse  appeler  Tune  la  raison,  l’autre  l’intui¬ 
tion,  et,  en  ce  cas,  laquelle  serait  préférable  pour 
la  découverte  de  la  vérité  î 
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M.  Rassell  n’hésite  pas  à  nier  la  valeur  de  l’intui- 
tien  comme  seul  arbitre  de  la  vérité  métaphysique  et 
à  combattre  ainsi  la  doctrine  de  M.  Bergson.  Pour  lui, 
l’intuition  instinctive,  comme  facultés  humaines,  est 
susceptible  d’erreur  ;  par  elle,  nous  nous  trompons 
aussi  bien  sur  les  autres  que  sur  nous-mêmes. 
Opposée  à  l’intelligence,  elle  parait  d’ailleurs  un 
attribut  en  voie  de  diminution,  puisqu’elle  décroît 
de  l’animal  et  du  sauvage  à  l’homme  civilisé  et  de 
l’enfant  à  l’adulte. 

Bref,  dans  le  domaine  de  la  philosophie,  comme 
dans  celui  de  la  vie  pratique,  c’est  toujours  à  l’intel¬ 
ligence,  à  la  recherche  scientifique  lente,  circons¬ 
pecte,  mais  sûre,  qu’appartiendra  la  supériorité  sur 
les  révélations  brillantes,  rapides  et  fantaisistes  de 
l’intuition. 

Ceux  qui  s’intéressent  à  ces  controverses  méta¬ 
physiques  liront  également  avec  plaisir  les  autres 
chapitres  de  ce  livre,  consacrés  à  «  l’étude  des 
mathématiques  »,  à  «  la  méthode  scientifique  en 
philosophie  »,  à  «l’idée  de  cause  »,  et  apprécieront 
la  traduction  exacte  et  souple  que  M.  de  Menasce 
en  a  donnée. 

P.  Hartenberg. 

Manual  of  clinlcal  laboratory  methods,  par  Clïde 
L.  CuMMER,  1  vol.  de  484  pages,  avec  13G  figures 
et  8  planches  [Lea  et  Febiger,  éditeurs).  Philadel¬ 
phie,  1922. 

Comme  ses  congénères  français,  cet  ouvrage  envi¬ 
sage  successivement  les  examens  du  sang,  de  l’urine, 
du  contenu  gastrique  et  duodénal,  des  matières 
fécales,  des  crachats,  du  liquide  cérébro-spinal  et 
des  exsudais,  mais  ce  qui  frappera  le  lecteur,  c'est 
la  large  place  accordée  aux  techniques  chimiques  qui 
est  justifiée  par  l'importance  qu'attachent  les  clini¬ 
ciens  américains  à  l’étude  des  variations  dans  la 
composition  des  différentes  humeurs.  On  trouvera 
rassemblées  dans  ce  livre  les  méthodes  qui  sont 
encore  éparses  dans  les  périodiques  :  technique  de 
Myers  et  Bailey  pour  le  dosage  du  sucre  sanguin, 
méthode  de  Folin  et  Wu  pour  l’urée  sanguine,  l’azote 
restant  et  la  créatinine,  épreuves  diverses  pour  la 
détermination  de  l’acidose,  dosage  de  l’oxygène, 
mesure  de  la  tension  de  CO*  dans  l’air  alvéolaire,  etc.. 


le  tout  exposé  d’une  façon  concise,  mais  suffisamment 
claire.  A  ce  titre,  ce  manuel  est  susceptible  d’inté¬ 
resser  les  travailleurs  de  nos  laboratoires. 

L’auteur  a  pris  soin  de  n’épargner  aucun  détail 
dans  la  description  des  méthodes  courantes  ce  qui 
rend  leur  exécution  très  accessible  aux  débutants. 

Le  chapitre  consacré  à  la  technique  bactériolo¬ 
gique,  bien  que  sobrement  traité,  est  tout  à  fait  up 
to  date  et  renferme  les  procédés  les  plus  récents, 
tels  que,  par  exemple,  la  détermination  de  la  con¬ 
centration  des  milieux  en  ions  H,  la  technique  de 
la  culture  du  bacille  tuberculeux  sur  le  milieu  de 
Petroff  et  la  préparation  des  vaccins. 

P.-L.  Marie. 
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2769.  Thérapeutique  infantile  en  exemples;  Mé¬ 
thode  naturiste  ou  hippocratique,  par  Paul  Carton, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  1  vol.  de 
184  pages,  avec  124  courbes  de  température  (Maloine 
et  fils,  éditeurs). 

2770.  Précis  d’histologie  physiologique,  par  A. 
PoLicARD,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
Lyon.  1  vol.  in-16  de  1.130  pages,  avec  465  figures 
dans  le  texte.  Collection  Testât  (G.  Doin,  éditeur).  — 
Cartonné  toile,  prix  ;  40  fr. 

2771.  Annuaire  médical  de  Marseille  et  de  la  Pro¬ 
vence,  1922  (5®  année),  parle  Dr  Porcheron,  107,  rue 
Paradis,  à  Marseille.  Petit  vol.  de  270  pages. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  / 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 
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bactéries  diphtérimorphes  ;  caractères  difl'érentiels, 
diagnostic. 

Revue  critique. 

Henri  Limousin.  — La  tuberculose  aux  Indes;  ses 
causes  et  sa  prophylaxie  (d’après  Arthur  Lankester). 

Revue  des  jou  naux. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adresse  delà  bande 
du  journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 


ANDROCRINOL 

LiptTde  orctaltiqne 
(Asthénie  et  stérUlté  mssenllae 
retard  ds  erolsssnee,  sénilité 
précoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

LipoTde  do  mastle  cardiaqse| 

(Défaillances,  dégéaéreacesces 
Blgnéa  on  chroalqnea  du  ccenj,  etc.) 

CËRËBROCRINOL 

LIpsTde  pbosphoré  da  cerveaa 
(Psychoses,  paralysie  générale  et 
tabes,  sormeaags  Utelicetael 
ste.) 

HËPATOCRINOL 


(Troubles  de  la  croissance.  Rachi¬ 
tisme,  Amaigrissements,  Dlachèse 
hémorrhagique,  Scorbut. 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 

ttm  ALIMENT  et  un  EXCITANT  :  ÿ  ..  ^ 

spécifiques, 

de  l’organe  dont  11  provient  g 


AVANTAGES 


Traitement  au  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques, 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  Inaltérable,  et  toujours  égale  A  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
on  4  pilules  par  jour. 


Lipoïdes  associés 

POLYCRINOL 

Thjrrol,  Adréaol  total  et  Hypophysol  (T.  A.  H.) 


GYNOCRINOL 

LipoTde  de  l'Ovaire 


ménorrhées,  stérilité,  _ 

précoce,  troubles  de  la  méno¬ 
pause  et  de  Is  puberté,  eblo- 


GYNOLUTËOL 

LipoTde  da  Corps  jaune 


ETC..  ETC. 

Ldpoides  de  tons  les  autres  organes. 


AFATYL 

Médication  iodée  sensibilisée 

Association  de  Upoide  thyroïdien 
et  d’IODK 

(ShnmatlBmts  chroniques,  adlposes, 
Artérioscléross,  Arthritisme.) 


ANDRO-POLYCRINOL 


GYNO-POLYCRINOL 


Testicule,  tfayroTde,  surrénale  totale  et  bypopbyse  |  Ovaire,  thyroïde,  snrrénaie  totale  et  hypephyas 

(Insoffissaes  plari-glandulslrs  ehsx  l’homms  on  Tsafant  mUe.)  I  (laanffisanee  plari-glsadulalre  ehsx  la  femass  st  l’enlaat.) 

■tc-,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  mèdeclBS- 


Envoi  Bobantillons  et  Bibliographie  sur  demanda. 


Défidt  général  :  Laborataire  da  Biologie  appliquée  H.  CARRION  et  C**  —  V.  BORRIBN,  S4,  Panbonrg  «t-Honoré,  PARIS  (8*) 

Téléphsas  :  ÉlyséM  SS-Sé  st  3e-4S  -  Adr.  télégr.  :  Risasar-Farls. 
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PUISSANT  MODIFICATEUR 
ET  - PES  FONCTIONS  VÉSICO» 

.  . . . . . -  'g 


ANTISEPSIE  DES  VOIES  URINAIRES 
URÉMIE,  URICÉMIE,  CYSTITES 
CATARRHE  VÉSICAL,  URÉTHRITES 
DIATHÈSES  URIQUES,  GRAVELLE,  GOUTTE 
ARTHRITISME,  RHUMATISMES 
Littérature  et  Échantillons  aux  : 

Laboratoires  L.  BOIZE  S  G.  ALLIOT 

PHARMACIENS  DE  1™  CLASSE 


DE  L’EXCRETION  URIQUE 
RÊNAL£S«  ALTIrÉES  • 

DIUROfCYSTINiMI 


AFFECTIONS  DES  REINS; 


CAS  AIGUS 

5  cachets  par  Jour  pendant  6  Jours 

CURE  DE  DIURÈSE 

2  cachets  par  Jour  pendant  15  Jours 
interrowpre  10  Jours  et  recommencer. 

fna  280,  Avenue  Jean -Jaurès,  2 

U!  LYON 


; . .  __ 

mSQMNSEB 
TROUBLES  NERVEUX 

ÉPILEPSIE 

Nouveau  Traitement  Sûr,  Simple,  Sans  Danger, 
avec  2  comprimés  par  jour 

i  NE;URINASE  |I|ALEPSAL  I 


Comprimés  Solution 

Le  meilleur  sommeil  aux  plus  faibles  doses. 
Sans  accoutumance.  Sans  effets  toxiques  ni  pénibles. 


à  base  de  PHÉNYLÉTHYLMALONYIURÉE  combinée 

Communication  à  la  Société  Médico  Psychologique  de  Paris. 
Aolit  1921. 

Nombreux  essais  dans  les  Hôpitaux  et  Asiles 


Valériane  fraîche  et 
Véronal  sadique. 
Odeur  et  Saoeur 
agréables. 


Littérature  et  Échantillons  : 

Laboratoire  GENEVRIER 

2,  Rue  du  Débarcadère,  PARIS 


Aucun  Régime 
spécial 


carbonate 

- ZOATE.  BROMH' 

SALICYLATE.6LYCÉROPHOSPHATE.  CITRATE  3 

SUPÉRIEURS 

atous  les  autres  dissolvants  de  lacide  uriquepar' 
leur  action  curative  sur  la  diathèse  arthritique  mêmt 
SPÉCIFIER  h  nom  LF  PERDRIEL  pour  mter  la  ' 
substitution  de  similaires  inactifs,  impurs  ou  ma!  dosésf^ 


LE  PE  R  D  R  I  E  L  -  PA  R  IS 

n.  RUE  MILTON  (9O 


0|OSf  IV^ 

PERDRlt'-.  ' 


GLYCEROPHOSPHATE 

IBLEdeCHAUXetdcFER  EFFERVESCENT 
LE  PLUS  COMPLET 


le:  PERDRIEL  -  PAR  I S 

~ >;;R  U  E  M  rLTOlM  (  9^r 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Faculté  de  Médecine.  —  Année  scolaire  1922-1923. 

—  Cliniques,  cours,  conférences  et  travaux  pratiques. 

—  Enseignement  clinique.  —  Cliniques  médicales  géné¬ 
rales,  M.W.  Gilbert,  professeur  :  Hôtel-Dieu;  Chauffard, 
professeur  ;  hôpital  Saint-Antoine;  F.  Widal,  professeur  : 
hôpital  Cochin  ;  Achard,  professeur  :  hôpital  Beaujon.  — 
Cliniques  chirurgicales  générales,  MM.  Delbet,  profes¬ 
seur  :  hôpital  Cochin;  Hartmann,  professeur  ;  Hôtel- 
Dieu;  Lejars,  professeur  :  hôpital  Saint-Antoine;  Gosset, 
professeur  :  hôpital  de  la  Salpêtrière.  —  Cliniques 


et  Duvoir,  agrégé.  —  Obstétrique,  3'  année,  M.  Lévy-  | 
Solal,  agrégé.  —  Parasitologie  3"  aneée,  M.  BrompI, 
professeur.  —  Palhologie  expérim»  ntale  et  con  parée, 

3'  année,  M  Roger,  professeur  —  Palhologie  générale, 
Ir»  et  4'  année,  M.  Marcel  Labbé,  professeur  —  Patho¬ 
logie  interne,  3'  et  4'  année,  MM.  Guillain  et  Villaret, 
agrégés.  —  Pathologie  citerne,  3"  et  4«  année,  MM.  Ma¬ 
thieu  etLardennois,  agrégés.  —  Pharmacologie,  4“  année, 

M  Richaud,  professeur.  —  Thérapeutique,  5“  année, 
MM.  Carnot,  professeur,  et  Rathery,  agrégé. 

Semestre  d’été.  —  Anatomie  topographique  et  médecine 
opératoire,  3®  année  d’études.  M.  Cnnéo,  professeur.  — 
Chimie  biologique  et  pathologique.  2«  année,  M.  Desgrez, 
professeur.  —  Education  physique,  M.  Langlois,  chargé 


Congrès  des  dermatologlstes  et  syphillgraphes 
de  langue  française.  —  lin  Congrès  des  dermatologisles 
et  syphiligraphes  de  langue  française  sera  tenu  à  Stras¬ 
bourg,  en  Juillet  1923.  à  l’occasion  des  fêtes  du  Cente¬ 
naire  de  Pasteur,  les  jeudi  26,  vendredi  27  et  samedi 
28  Juillet. 

Les  questions  mises  a  l’ordre  du  jour  sont  les  suivantes  : 
1“  La  désen-sibilisation  dans  les  maladies  de  la  peau. 
Rapporteurs  ;  MM,  Ruvaut  (de  Paris)  et  Spillmann  (de 
Nancy).  — •  2»  Le  nævo-carcinome.  Rapporteurs  : 
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H  PAGE  MENSUELLE  |= 

réservée  à  la 


BIBLIOGRAPHIE  DE  MASSON  ET  C%  ÉDITEURS 


Octobre  1922. 

PUBLICATIONS  RELATIVES 

A  LA  NEUROLOGIE  ET  A  LA  PSYCHIATRIE 

^  ^  .  Sous  la  direction  du  Professeur  Pierre  MARIE 

Vjuestions  IN  eurologiques  Par  mm.  s.  a.  R.  WILSON  (Londres),  Ch.  CHATELIN,  H.  CLAUDE, 

-J»  A  I^tualîté  R'OUSSY,  GÜILDAUSr,  lhermitte,  souques,  babonneix, 

«-.1.  ^  LÉRI,  P.  SAINTON,  A.  SICARD,  FOULARD,  Ch.  POIX,  LAIGNEL- 

20  conférences  faites  à  la  Faculté  de  Médecine  LAVASTUSTE,  VURPAS,  BOURGUIGNON,  BEHAGNE,  CROUZON, 

de  Paris  en  1921  BOUTTTER,  Pierre  MARIE 

Un  volume  de  552  pages  avec  142  figures .  28  fr. 

Le  Réflexe  Pilo-Moteur  Par  André  THOMAS,  Médecin  de  rhôpltal  Saint-.Tosepli, 

,  Vice- Président  de  la  Société  de  Biologie. 

Etude  anatomo-clinique  sur  le  Système  sympathique.  pn  vol.  de  242  pages  avec  74  fig.  et  12  pl.  en  noir  et  en  couleurs.  25  fr. 

J  Tkv  1  .  Georges  GUILLAIN  Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 

H/tUClCS  JNcUrolOgiqUCS  Médecin  de  rHôpilal  de  la  Charité,  Membre  de  l’Académie  de  Médecine. 

Un  volume  de  470  pages  avec  18  figures  et  4  planches  hors  texte . 25  fr. 

Travaux  jNeurologiqUaS  GUILLAIN,  Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Paris, 

,  &  et  J.-A.  BARRÉ,  Professeur  de  Neurologie  à  la  Faculté  de  Strasbourg. 

\jU0rr0  Un  volume  de  462  pages  avec  74  figures .  18  fr. 

I-Tj,  .  -J  1  GUILLAIN,  Professeur  agrégé  à  la  Faculté 

J-^a  naaction.  au  isanjom  C^olioiaai  de  Paris;  Guy  LAROGHE,  Médecin  des  Hôpitaux  de  Paris, 

.  ,  r»'  /-  11  "J  f  J  .  .  .J  -  .  .  et  P.  LEGHELLE,  Ancien  interne  des  Hôpitaux  de  Paris, 

et  les  Reactions  Colloïdales  du  Liquide  cephalo-rachidien  ,  , 

Un  vol.  de  146  pages  avec  fig.  et  3  planches  hors  texte.  12  fr. 

Par  M.  DIDE  et  P.  GUIRAUD,  Médecins  de  l’Asile 

Psychiatrie  du  Médecin  Praticien  ,  , 

l  n  volume  de  416  pages  avec  8  planches  hors  texte  {Colleclïon 
du  Médecin  Praticien) .  20  fr. 

d.©S  .A.ll0ri0S  Par  André  BARBÉ,  Médecin  aliéniste  des  Hôpitaux  de  Paris. 

Nouvelles  Méthodes  biologiques  et  cliniques  Un  volume  de  178  pages .  8  fr. 

L0  Sympathiiqu©  0t  I0S  Systèm0s  associés  Par  a.  g.  Guillaume 

Anatomie  clinique.  Sémiologie  et  Pathologie  générale  3“  Édition.  Un  volume  de  396  pages 

du  Système  neuro-glandulaire  de  la  Vie  organo-végétative  avec  40  figures .  18  fr. 

La  Dégénérescence  Hépato-Lenticuiaire  , "L. 

Maladie  de  Wilson  -  Pseudo-sclérose  Un  volume  de  362  pages  avec  44  figures.  .  20  fr. 

Par  le  Professeur  VIGGO  GHRISTIANSEN,  Médecin  de  l’Hôpital  royal 
IvCS  Tuill0urs  du  C©rv0au  de  Danemark,  Correspondant  de  la  Société  de  Neurologie  de  Paris. 

Un  volume  de  353  pages  avec  105  figures .  25  fr. 

Précis  de  Pathologie  interne  (tome  iv)  cESTAN  ..  verger 

Systèm©  N©rv©ux  Un  volume  de  619  pages  avec  113  figures.  Cartonné .  28  fr. 

Iv©s  Lésions  d©s  N©rfs  Par  M“'  ATA'N  ASSIO-BENISTY,  ancien  Interne  des  Hop.  (Salpêtrière). 

Traitement  et  Restauration  Ln  volume  de  158  pages  avec  66  figures . •. .  7  fr. 


pr^TU  en  matière  de  décoration!  :  le  fil»  aîné  (ou,  à  dé¬ 
faut  de  fils  aîné,  la  fille  aînée),  la  yeuve  non  remariée, 
le  père,  la  mère,  le  plus  dgé  des  frères  (ou,  à  défaut  d’un 
frère,  la  plus  âgée  de»  sœurs)  et  ainsi  de  suite. 

Le  recrutement  du  Corps  de  Santé  colonial.  — 
Le  Président  de  la  République  vient  de  signer  le  décret 

L’article  3  du  décret  du  21  Juin  1906  est  remplacé  par 

Les  médecins  et  pharmaciens  se  recrutent  : 

1“  Parmi  les  élèves  des  écoles  militaires  du  Service 
de  Santé  ayant  obtenu,  â  la  sortie  desdites  écoles,  le 
diplôme  de  docteur  en  médecine  ou  de  pharmacien  ; 

2»  Parmi  les  docteurs  eu  médecine  ou  pharmaciens, 
sur  la  production  de  leur»  titres  universitaires  (diplôme» 
de  docteur  en  médecine  ou  de  pharmacien  universitaire) 
et  figurant  sur  une  liste  d’aptitude,  dressée  per  une 
Commission  de  classement  fonctionnant  dans  des  condi¬ 
tions  arrêtées  de  concert  entre  les  ministres  de  la  Guerre 
et  des  Pensions  et  des  Colonies. 

Les  uns  et  les  autre»  sont  nommés  aides-majors  de 
2»  classe  :  ils  suivent  pendant  un  an  les  cours  d’une 
école  d’application. 

À  la  sortie  de  cette  école,  ils  subissent  des  examens  de 
fin  d’études  et  prennent  rang  entre  eux  dans  l’ordre  de 
leur  classement  à  ces  examens.  [Journ.  off.,  28  Sept.  1922.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Par  décision 
ministérielle  du  26  Septembre  1922,  M.  le  médecin 
général  de  2«  classe  Negretti  (Antoine)  a  été  placé  dans 
la  2"  section  (réserve)  du  cadre  de»  ofiSciers  généraux  du 
Corps  de  Santé. 


Société  anatomique,  à  l’Ecole  pratique  de  la  Faculté  de 
Médecine,  le  21  Octobre,  à  3  h.  1/2. 

Société  de  Pédiatrie,  k  l’hôpital  des  Enfants-Malade», 
le  17  Octobre. 

Société  de  Radiologie  médicale  de  France,  12,  rue  de 
Seine,  le  10  Octobre,  à  21  h. 

Société  de  Pathologie  exotique,  à  l’Institut  Pasteur,  rue 
Dntot,  le  11  Octobre. 

Société  de  médecine  militaire  française,  au  Val-de-Grâce, 
rue  Saint-Jacques,  le  5  Octobre. 

Société  de  Médecine  publique  et  de  génie  sanitaire,  à 
l’Institut  Pasteur,  rue  Dutot,  le  25  Octobre,  à  17  h. 

Société  de  Psychiatrie,  à  l’asile  Sainte-Anne,  le  19  Oc¬ 
tobre,  à  9  h.  1/2,  à  l’amphithéâtre  delà  clinique. 

Société  d'histoire  de  la  Médecine,  à  la  Faculté  de  Mé¬ 
decine,  foyer  des  Professeurs,  le  7  Octobre,  à  17  h. 

Société  française  d’ Electrothérapie  et  de  Radiologie, 
Hôtel  de  la  Société  de  Chirurgie,  le  24  Octobre,  à 
20  h.  3/4. 

Société  française  de  Dermatologie  et  de  Syphiligraphie. 
—  Les  séances  ont  lieu  à  l’hôpital  Saint-Louis  (salie  des 
conférence»  du  Musée,  le  9  Novembre,  à  9  h.  1/2. 

Société  d'hydrologie  médicale  de  Paris.  —  Les  réunions 
ont  lieu,  12,  rue  de  Seine,  à  16  h.  1/2,  les  premier  et 
troisième  lundis  de  chaque  mois,  de  Novembre  à  Avril 


KBl-Iodure  d< 

aoTTiTES  cu-=*m)  S  Toux 
SIROP io.M)  <  Emphysème 
PILULES  toM)  (  Asthme 

Boulevard  do  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Prsssx  Médicali  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (5  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Paxssi  MioiCALi).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  deux  tube»  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milllgr,  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4509. 

Médecin  recomm.  très  chalenreus.  j.  f.  sténo-dact. 
pouvant  rédiger  courrier  et  trav.  anglais,  habituée  à 
corresp.  et  travaux  méd.,  qui  désire  pl.  secrétaire 
{Voir  la  suite,  p.  1671.) 


PRODUITS  SPECIAUX  DES  “LABORATOIRES  A.  LUMIERE 


PARIS,  3,  Rue  Paul-Dubois. 


MARIUS  SESTIER,  Pharmacien,  9,  Cours  de  la  Liberté  —  LYON. 


ALLOCAINE  LUMIERE 


CRYOGENINE 


BOROSODINE 


PERSODINE 


POZONES 


RHE 


B 


TULLE  GRAS 


LUMIERE 


LUMIERE 


LUMIERE 


ERE 


ERE 


LUMIERE 


Aussi  active  que  la  Cocaïne;  sept  fois  moins  toxique. 
Mêmes  emplois  que  la  Cocaïne. 


Solution  de  tarlrate  borico-sodique  titrée  à  1  gr.  par  o.  cube. 
De  2  à  1 0  gr  par  jour.  Toutes  les  indications,  aucun  des  incon¬ 
vénients  du  tartrate  borico-potassique  et  des  bromures,  pour 
le  traitement  des  Affections  nerveuses  de  toute  nature. 


Dans  tous  les  cas  d’anorexie  et  d’inappétence. 


Préparations  organothérapiques  à  tous  organes,  con¬ 
tenant  la  totalité  des  principes  actifs  des  organes 
frais. 


Vaccinothérapie  par  voie  gastro-intestinale  des  urétrites 
aiguës  et  chroniques  et  des  divers  états  blennorra¬ 
giques.  4  sphérules  par  jour,  une  heure  avant  les  repas. 


Antitypho-colique  polyvalent  pour  immunisation  et 
traitement  de  la  Fièvre  typhoïde,  sans  contre-indi¬ 
cation,  sans  danger,  sans  réaction. 


Pour  le  traitement  des  plaies  cutanées.  Évite  l’adhé¬ 
rence  des  pansements,  se  détache  aisément  sans 
douleur,  ni  hémorragie.  Active  les  cicatrisations. 
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CURE  ET  RtOIME 

DES 


La  Liqueur  de  Fowier  consacrée 

par  tous  les  CoUex,  a  des  efâoaoités  pbarmaGodynamiques 
supérieures  à  celles  des  cacodylates  et  des  métbylarsinates. 
Mlle  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées. 


NEOARSITE  ! 


NEOARSITE  r.™rS?M?s’î. 

llkUHIlwl  I  b  (solubles  seulemen 


Produits  Biologiques;  USINE  des  AUBRAIS,  286,  FeBannler,  LES  AYDES (Orléans) 


Pharmacie  VICIER  et  HUERRE,  Docteur  ès  sciences 

12,  Boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 


SVCCÉDANÉ  DE  D’HUILE  DE  CADE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DEPILANTES  dn  Cuir  chevelu 

CHUOl^OSUllFOIi  VICIER 

SOUFRE  PRÉCrPITB  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
piM  .SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


LES  SOUS-PRODUITS  CG-GUBLER 

GUBLER  PURGATIVE,  SALINÉS  (laxatit) 

PASTILLES  DIGESTIVES  [digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  [toutes  entéroclyses). 

Renseignements  et  Commandes  ; 

Société  des  E.  M.  de  CHATEL-GUYON,  6,  square  de  l’Opéra,  PARIS 


Traitement  spéoiûque  QYPIJII  IQ 
et  abortif  de  la  uirniLiy 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  --  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 
Seule  JPrépmraHon  përmattant  la,  RléflIPATlflU  A  DDUÈlUflliC 

Thérapeutique  Arsenicale  Intenelva  par  la  IflCUIwAliUR  AHnnCNI^UEu 


ülp  R  I 


e  GOUTTES  dosées 

à  2  milligr. 

10  à  20  par  jour. 

en  deux  fois. 

AMPOULES  — 

à  50  -= 

là  2  par  jonr. 

.  COMPRIMÉS  — 

à25  -- 

là  3  — 

GRANULES 

à  1  centigr* 

2â  6  = 

à  2  - 

là  3  — 

P  (d©  la 

3P©r’l©o 
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chez  méd.  on  emploi  mais,  de  lanté  banliene,  Paris 
ou  proT.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4541. 

Médecin  du  ch.  de  fer  du  Nord,  poste  intéressant, 
aCt.  vacant.  Fixe,  lmp.  et  clientèle.  S  ad.  au  médecin- 
chef  de  la  Compagnie,  112,  rue  de  Maubenge,  Paris. 

A  céder  cabinet  d’électro-radiologie.  Installation 
moderne  et  neuve  {contact  tournant  et  Coolidge). 
Mobilier  et  bail  de  l’appartement  sis  Promenade  des 
Anglais  à  Nice,  Prix  ;  60.000  fr.  —  S’adresser  au 
D'’  Amat,  10,  rue  Beaugrênelle,  Paris. 

Docteur  libre  quelques  heures  par  jour  désire  oc¬ 
cupation  médicale  ou  paraméd.  Ecr.  P.  M.,  n»  4548. 

Excellent  poste  d’oculiste  &  céder  pour  cause 
santé.  Indemnité  16.000  fr.  représentant  valeur  du 
mobilier.  —  Ecrire  P.  M.,  ù"  4660, 

Docteur  recommande  famille  professeur  collège 
Briançon  (1.300  m.  ait.)  qui  prendrait  pensionnaires 
délicats,  non  malades.  Collège,  sports  d  hiver.  Cui¬ 
sine  soignée.  Leçons  particulières.  —  Ecrire  P.  M., 
n‘  4551. 

Achèterais  occasion  Heckel  ;  Culture  physique,  et 
Lagrange  :  Physiologie  des  exerc.  Ecr.  P.  M.,  n”  4552. 

Infirmière  diplômée  des  hôp.  militaires  (7  ans  de 
chirurgie)  cherche  place  dans  clinique  chirurgicale 
comme  aide- chirurgien  ou  anesthésiste.  Meurthe-et- 
Moselle,  Vosges,  ou  département  proche.  Faire  con¬ 
naître  conditions.  Trait,  mensuel.  P.  M.,  n“  4554. 

Banlieue  Immédiate  bonne  et  anc.  clientèle  à  céder 
pour  Nov.  Rapport  43.000  fr.  Ecr. seul.  P.  M.,  n“  4555. 

Etudiante,  scolarité  terminée,  cherche  occupation 
médicale  ou  paraméd.  rétribuée.  Ecrire /'..Æf.,  n“  4556. 


Doctoresse  désire  place  d’assistante  ou  interne 
(cblrurgie  ou  gynécologie),  Paris  ou  banlieue.  — 
Ecrire  P.  M.,  n"  4557. 

A  vendre  contact  tournant,  très  puissant,  marque 
américatne  Kelly;  débit  87  milliampères,  contiiuel- 
lement,  200  milliampères  pendant  5  minnles.  Appa¬ 
reil  pratiquement  neuf  Peut  servir  également  è  la 
radiothérapie  à  environ  0  m.  30  d  étincelle. —  Ecrire 
P.  Af.,  n“  4568. 

A  vendre  à  Nice  vaste  Immeuble  exploité  et  hôtel 
convenant  pour  maison  de  repos  ou  sanatorium, 
134  m.  altitude,  parc  29.000  mètres,  vaste  salle  à 
manger,  3  grands  salons,  70  chambres  maîires, 
13  salles  bains,  luxueusement  meublé,  20  chambres 
domestiqués;  2  omnibus  autom.  Bois  de  pins,  salle 
de  cure  de  soleil,  eau,  gaz,  électr.,  ascenseur. 
1.200.000  fr.  1/2  comptant,  1/2  à  terme.  En  état 
d’exploitation  immédiat.  —  S’adresser  à  M.  Henry 
Zoppi,  boulevard  de  Righl,  à  Nice. 


MAISON  DE  SANTE  MEDICO-CHIRURGICALE 
DE  LA  GARE  DE  LYON 

31  Ur,  boulevard  IHderol,  l‘a,  is.  —  Tèllph.  ;  Uideroi  :W-88. 
Hôtel  particulier.  Confort  modorno.  Deux  salies  d'opérations. 


GALLET  U/nr, 

47,  bout.  Saint-Michel,  Paris.  -  Tél.  Gob.  24-31. 


PRESCRIRE 


DINS 


GRIPPE  ET  ANGINES 


1)  Gargariimei  néoléi  le.lon  form.  des  Hôp.  de  Paris. 

Deux  cuillerées  à  potage  de  NEOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTXÜ  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


VomissemenîsdeiaGnKsesse 

calmés  par  l’Eau  de  Lucine  (eau  do  la  Source  Sainl- 
Savin  de  La  Hoche- 1  osay),  dite  «  Eau  do  Vi  Jours  », 
merveilleux  sédatif  (le  1  Estomac  inloléranl.  Eau  de 
régime  de  la  femme  enceinte  :  un  verre  à  jeun;  à 

SE  VEND  on  honbonnetlos  contenant  7  h  8  bou'cilles.  jicsant 
10  kil  -s,  eicpédiée»  ni  colis  posiaiix  dans  toute  la  Erancc.  Ecrire 
E  ablissemcnt  ihcrnial  La  Uoche-l'osay  (Vienne)  1  rix  du  con¬ 
tenu  :  *20  tr.  ;  prix  du  postal  on  sus  :  on  gare,  2  fr,  95;  domi¬ 
cile,  3  Ir.  55-  Le  récipient  est  tacluré  comme  ordre  5  fr.  et  repris 
pour  lo  môme  prix  renvoyé  gare  La  Roche- Posay.  —  A  PAIUS, 
le  dépôt,  IS,  rue  Havarl  (Tél  Central  71-8-'i),  livre  à  domicile  à 
20  fr.  plus  5  fr.  con.signation  bonhonnetto. 

LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  f-aieons.  Lo  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  inoompaiabte. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angouatrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  banatorinm  des  Pins,  à  Lamotle- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


f.c  Géra 


:  O.  PüKÉE. 


AU  GMAOm  mOFORME  jk 


ANTISEPSIE  PULMONAIRE 


BRONCHITESîiAigües  fit  Chroniques, 
Dilatation  (les  Bronchesï  Bronchorrée. 


STROPHANTUS^ 


blennorragies,  Cgsfifes,  pgélifes... 

et  de  toütes  les  Affections  de  l’Appareil  nro -génital 


In6uCau  STÉRlLlSATÉÜRrliïcMQüE 


D«LAVQUE 

est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  PLUS  ACTIF 
comme  JLntig'oilococcique 

A-ntiseptique 
■  Aaalg-ésique 

6  a  10  capsules  par  jour  niurétique 


DyFFAMDsCWDiNsi^miifciKfa.k^iifaENPARtS| 

'’DidèQFIlBME  TAINE 


REMPLACEr^^ 

sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

LA  GOUTTE 

piTOPHAlTcR^^ 

AGIT  PLUS  VITE 

que  les  Sa  Hoylates 
dans  les 

IDMATISMES  ARTIGOLAIRES 

r 

1  Littérature  avec  analyses  d’urines  complètes  et  échantillonB,  6,  Rue' du  Pas  de  la  Mule  —  PARIS  (iii') 
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Tissus  É.LÀsTiâüE.S 

«  ROMiL-UY  SUR.  SE.iNE.  (AUBE.) 

MAGASINS  de  VE.NTE.  à  PARIS  : 

67  R.U&  MONTORQUEiL..!!!.:  CenTral  3S.0t 

CE:tNTWRE.S  ,  CORâEETS  ,  BANDAGE.S 
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EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 
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lYlASSON  ET  ÉDITEURS 


PRIX  DE  L’ABONNEMENT  PODH  1922 

Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  » 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeor 

em^brernÆeTèŒ’ino. 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

do  clinicji^e  ^gy^nécologique 


PH 


lOpltal  Broca. 

PAGNIEZ 


DlBECTlOrV  SCIENTIFIQUE  - 
M. LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hépitaui,  _ _ 

Membre  do  l’Académie  do  médecine.  Membre  de  l’Académi 

F.  WIDAL 

Professeur  de  clinique  médicale. 

Membre  de  llnsf*  ’ 


H.  ROGER 

Doyen  do  la  Faculté  do  Paris, 
Médecin  do  l’Hôtel-Dieu, 
. .  ■  .  . 

M.  LERMOYEZ 

Médecin 

do  rhôçital  Saint-Antoine, 


Membre  do  l’Académie  t 


I  médecine. 


CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé,  J 

Chirurgien  de  l’hôpital  Saint-Louis. 


—  RÉDACTION  -, 

BECRÉTAIEBS 

P.  DESFOSSE^ 
.  DUMONT 


à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Bermain  ^6*) 
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L’HOPITAL  FRANÇAIS  DE  SMYRNE 


5  II  s’agit  d’une  des  plus  anciennes  oeuvres  fran¬ 
çaises  en  Orient,  puisqu’elle  date  de  1778,  époque 
à  laquelle  les  «  notables  français  de  l’échelle  de 
Smyrne  »  édifièrent  un  hôpital  pour  leurs  natio¬ 
naux,  établissement  qui  fut  confié  à  un  chirurgien 
de  la  marine.  La  guerre  de  Grimée  fit  abandonner 
l’ancien  immeuble,  remplacé  par  une  construc¬ 
tion  qui  subsistait  naguère  encore.  Enfin,  en  1911, 
on  décida  l’édification  d’un  hôpital  pourvu  de 
tous  les  perfectionnements  modernes.  Malheu¬ 
reusement,  le  premier  pavillon  prévu  au  pro¬ 
gramme  suffît  à  absorber  tous  les  crédits  dispo¬ 
nibles,  et  depuis,  on  dut,  bon  gré  mal  gré,  y 
réaliser  en  quelque  sorte  un  <i  abrégé  hospita¬ 
lier  ».  C’est  ainsi  qu’il  fallut  transformer  en  salle 
d’opérations  un  local  qui  était,  dans  le  plan  pri¬ 
mitif,  un  réfectoire  de  malades...  En  dépit  des 
difficultés  d’ordre  matériel  qui  avaient  empêché 
son  achèvement  selon  le  grandiose  devis  primitif, 
l’hôpital  français  de  Smyrne  pouvait  et  devait 
rendre  de  précieux  services.  Malheureusement, 
la  guerre  acheva  de  compromettre  sa  mise  en 
valeur. 

Quelque  temps  après  l’armistice,  le  consul 


général  de  France  à  Smyrne,  désirant  voir 
replacer  à  la  tête  de  l’établissement,  comme  aux 
temps  anciens  de  sa  prospérité,  un  médecin  de 
la  marine,  fit  appel  à  l’auteur  de  ces  lignes, 
qui,  depuis  bientôt  deux  ans,  en  assume  la 
direction. 

L’hôpital  a  été  entièrement  modernisé,  au 
moyen  d’un  matériel  abondant  fourni  par  le 
ministère  des  Affaires  étrangères.  Il  comprend 
3  salles  (2  pour  hommes,  1  pour  femmes)  pou¬ 
vant  contenir  60  malades  au  minimum.  Des 
chambres  particulières,  réparties  en  2  classes, 
selon  le  luxe  de  leurs  aménagements,  salle  d’opé¬ 
rations,  salle  de  pansements,  salles  de  bains, 
service  de  stérilisation,  laboratoire  de  clinique, 
pharmacie,  etc.  A  l’hôpital  est  annexé  un  dis¬ 
pensaire  où  le  médecin-chef  fait,  trois  fois  par 
semaine,  la  consultation,  en  parlant  la  plupart 
des  langues  du  pays.  Chaque  jour,  le  dispensaire 
distribue  à  sa  clientèle  les  médicaments,  panse¬ 
ments,  injections  et  autres  prescriptions  ordon¬ 
nées  à  la  consultation.  On  comptait  de  100  à 
150  malades  par  jour. 

Ces  malades  appartenaient  à  toutes  les  races 
qui  se  coudoient  sur  cette  antique  terre  asiatique 
(Arméniens,  Grecs,  Levantins,  Turcs,  Juifs, 
Arabes,  Tcherkesses,  Albanais,  Bosniaques, 
Kurdes,  etc.,  etc.). 


DIABETES 

FOUGERON 

à  base  d'amandes.  Échnnt.  :  37,  rue  (tu  Hor.her. 


PHYTINE  CIBA 

Le  plus  riche  et  le  plus  assimilable 
des  médicaments  pbospborés 

RÉMINERALISATEUR 

Cachets  —  Comprimés  —  Granulés. 
Laboratoires  CIBA,  1,  place  Horand,  LYON. 


Succédané  du  Sallcylate  de  Méthyle,  Inodore. 


RHESAL  VICARIO 

(LlaUIDB) 

IITIIÉVIALIIQUE  —  mTIRHUMATISHHL  —  ANTIfiOUnEUI 

poor  QUge  externe. 

Laboratoira  TIGARIO,  17,  bonlev.  Hanssmann.  PARIS 


Le  Dîurét/guB  Rénal  par  excellence 

“laSANTHÉOSE” 

a*  se  délivre  qu’en  boîtes  de  SA  oaobets 
4,  rae  da  Roi-de-Stclle,  P  A  Ht  S 


BlLÉYl 


3E:|_5  biliaires 

Globules  Kèratinisës.  dosés  à  0.20  CenHgr 

LITH I ASE  .  ICTÈRE  -  ENTÉRO-COLITE 


Laboratoires  FOURNIER  Frère» 
26,  Boulevard  de  IHopital ..  PARIS 


MALADIES  DU  FOIE 

PANBILINE 

CONSTIPITIDN  -  iUTO-INTOIlCITIQII  IHTESTINILE 

RECTOPANBILINE 

imxm  (t’EXTMIT  de  BILE  Glycérlné  fit  de  PANBILINE 
Boh.,Litt.  ;  LAB”  de  la  FANBILINS,  Annonay  (Ardèche),  FRANCE 


HÉMOGÉNOL 

Anémies  =  Débilités 
=  Convalescences  =z 

DOSB  ;  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas, 
Spéçimens  et  Littérature  : 

Laboratoires  DÀUSSE,  4,  me  Aobrlot,  Paris. 


CZSoxkxpz'iNNOLés  de 

SÉRUM  OLIVIERO 

Formale  :  Sérum  de  cheval,  Extrait  hépatique,  Fer. 

ANÉmiE  -  CONVALESCENCE  -  DÉBILITÉ 

SY,  me  Denfert-Bocherean,  PABIS. 
ün  Hémogloblnomètre  de  contrôle  est  adressé 
gracieusement  au  Corps  médical. 


Granules  OES 

^  Vosges 

Rhume  de  cerveau  picotements  de  la  corse 
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RÉGIME  DES  MALADES,' CONVALESCENTS,  VIEILLARDS  ÆimenMiori 


STibstantielloB 


'fàrlnes  légères 


Farines  très  légères 

RIZINE  *1  OROJÉOSE 

1  Crème  de  riz  maltée  Crème  d’orge  maltée 

ARISTOSE  I  0RAMEN08E 

i  base  de  farine  maltée  de  blé  et  d’avoine  1 1  (Avoine,  blé,  orge,  'maï! 

CÉRÉMAETINE  !j  BLÉOSE 

(Arrow-root,  orge,  blé,  inais)  T  Blé  total  préparé  et  mal 

CACAOS,  WIALTS,  SEIWOULES,  CÉRÉALES  spécialement  préparées  pour  DÉCOCTIONS 

Usine  et  Laboratoires  à  LEVALLOIS-PERRET.  —  Brochure  et  Échantillons  sur  demande. 


A  VEJVOSE 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  80 

—  1674  — 

Samedi,  7  Octobre  1922 

La  clientèle  de  rhôpital,  exclusivement  payante, 
raprenait:  1"  Les  malades,  sans  distinction  de 

1  nationalité,  qui  se  faisaient  hospitaliser  à  leurs 

1  frais  ;  2°  Le  personnel  des  administrations  fran- 

1  çaises  ;  3°  Certaines  catégories  de  personnels 

1  étrangers  (par  exemple  la  marine  de  commerce 

LA  PRESSE  MEDICALE,  N”  80 


—  1675  — 


■Samedi,  7  Octobre  1922 


des  Etats-Unis)  ;  4“  Enfin,  tous  les  indigents 
reconnus  au  dispensaire  comme  ayant  besoin  de 
l’hospitalisation.  En  ce  cas,  le  dispensaire,  œuvre 
vigoureuse  et  riche,  payait  à  l’hôpital  pour  cette 
catégorie  de  malades. 

Durant  le  dernier  trimestre,  l’hôpital  français 
n’avait  pour  ainsi  dire  pas  désempli,  et  son  dis¬ 
pensaire  était  sans  contredit  le  plus  renommé  de 
la  ville.  Des  paysans  turcs  faisaient  de  longs  tra¬ 
jets  à  cheval  pour  s'y  présenter  à  la  consulta¬ 
tion. 

L’incendie  qui,  depuis  la  nuit  du  13  au  14  Sep¬ 
tembre,  a  rapidement  dévoré  la  majeure  partie 
de  la  ville  franque,  a  détruit  toutes  les  annexes, 
laissant  par  contre  à  peu  près  intact  l’hôpital 
lui-même.  Déjà  l’amiral  commandant  la  force 
navale  du  Levant  a  mis  à  la  disposition  des  auto¬ 
rités  françaises  tous  les  moyens  disponibles  pour 
parer  au  plus  pressé.  Et,  en  dépit  des  malheurs 
des  temps,  et  des  difficultés  de  tous  genres,  l’hô¬ 
pital  français  de  Smyrne  rouvrira  incessamment 
ses  portes’  aux  malades  et  aux  blessés,  rappelant 
une  fois  de  plus  que  la  France  entend  continuer, 
en  Orient,  son  rôle  plusieurs  fois  séculaire  de 
bienfaisance  générale  et  de  traditionnelle  charité. 

Georges  Varenne, 

Médecin  principal  de  la  Marine, 
Médecin-chef  de  l’Hôpital  français 
de  Smyrne. 


LA  BACTÉRIOLOGIE  ARME  OFFENSIVE 


Nous  étioni  en  Alsace,  sous  Belfort,  au  début  de 
1915.  Un  matin,  le  général  de  division  me  fit  mander  : 
il  m’emmenait  dans  sa  voiture  visiter,  avant  qu’on 
ne  l’évacuât,  le  commandant  d'une  de  ses  brigades, 
du  chef  d’une  typho’ide  confirmée  par  le  laboratoire. 

«  Comment  expliquez-vous,  me  dit-il,  qu’il  soit 
seul  atteint  dans  ce  village,  à  son  âge,  et  où  a-t-il 
pris  ce  fâcheux  microbe? 


«  Son  âge  et  son  grade  lui  ont  permis  de  se  déro¬ 
ber  à  nos  vaccinations.  Maintenant,  pour  tempérer  la 
longueur  de  la  route,  permettez-moi  d'édifier  un 
roman  à  la  manière  de  Conan  Doylc.  J'ai  moi-même 
logé  dans  cette  maison,  chez  le  banquier  du  lien, 
inscrit  parmi  vos  suspects,  que  ses  parentés  affir¬ 
ment  comme  nettement  germanophile,  et  qui  ne 
laisse  pas  de  correspondre,  sans  doute  parla  Suisse, 
avec  nos  ennemis.  L’hospitalité  est  appréciable, 
chaque  malin  l’on  s’assied  autour  du  petit  déjeuner 
doux  fleurant,  en  présence  d’un  kugelhopp  sédui¬ 
sant,  et  des  accessoires  multiples,  où  je  vois  une 
topette  d'argent  pleine  de  lait.  Or,  certain  jour, 
comptons  une  quinzaine  en  arrière,  par  exemple,  ce 
lait  avait  subi  la  veille  une  criminelle  préparation  ; 
le  contenu  d'une  ampoule  de  verre  y  avait  été  versé 
par  l'hôtesse,  le  bacille  causal  s’était  à  son  aise  mul¬ 
tiplié  dans  le  breuvage,  et  mêlé  largement  au  café 
matntinal,  il  avait  infecté  son  homme. 

cc  Vous  croyez,  docteur? 

«  Nous  voilà  arrivés,  oubliez  mes  paroles,  mon 
général  ». 

J’ai  souvent  songé  depuis  à  cet  emploi  éventuel  du 
germe  pathogène  comme  arme  de  guerre,  et  Georges 
vient  de  publier  sur  ce  sujet  plein  d’intérêt  une  pla¬ 
quette  récapitulative  *. 

Les  Allemands  se  sont  attaqués  surtout  aux  ani¬ 
maux;  ils  ont  essayé  le  charbon  et  la  morve,  cette 
dernière  avec  quelques  résultats. 

Réalisateurs  puissants  et  méthodiques,  il  faut 
croire  que  nos  données  touchant  la  mlcrobie  sont 
encore  telles  qu’ils  n’aient  pu  faire  mieux  contre 
l’homme  lui-même.  Si  l’on  passe,  en  effet,  en  revue 
l’épidémiologie,  il  faut  avouer  qu’en  l’état  de  la 
science,  nous  sommes  pour  l’heure  hors  d’état  de 
créer  de  toutes  pièces  une  expansion  morbide  de  cet 
ordre  ad  nutum,  et  sommes  obligés  d’attendre  la 
complicité  des  agents  étiologiques  extérieurs,  où 
certains  facteurs  noue  sont  inconnus. 

La  transmission  par  l’eau  semble  la  plus  com¬ 
mode  ;  mais  pour  le  groupe  typho'idique,  les  vacci¬ 
nations  rendent  l’attaque  sans  efficace  et,  quant  au 


1.  Médecin-inspecteur, Georges.  —  L'Arme  bactério¬ 
logique.  Berger-Levrault,  1922. 


choléra,  en  outre  des  vaccinations  spécifiques,  tous 
les  gens  du  métier  savent  que  les  cultures  du  vibrion 
sont  en  général  à  peu  près  inoffeusives  pour  l’homme 
qui  les  ingère.  L’amibe  dysentérique  ne  se  prête  pas 
encore  à  une  grande  diffusion  hydrique. 

Des  autres  entités,  les  unes  sont  transmises 
d’homme  à  homme,  ou  par  la  souillure  des  milieux; 
les  autres  ont  besoin  d’un  vecteur  intermédiaire, 
emprunté  à  la  série  animale.  De  plus,  ou  bien  le 
germe  nous  est  connu,  ou  bien  il  nous  échappe 

Pour  ne  retenir  que  les  espèces  ayant  un  caractère 
nettement  extensif,  la  dysenterie  bacillaire,  la  diphté¬ 
rie  sont  également  défendues  par  des  produits  spé¬ 
cifiques,  le  cas  échéant,  et  la  dysenterie  seule  méri¬ 
terait,  parla  brutalité  et  la  violence  de  ses  atteintes, 
d’être  envisagée  de  ce  point  de  vue  spécial;  mais 
nous  ne  sommes  pas  sortis  à  son  endroit  de  la  pé¬ 
riode  des  études  préliminaires.  Il  paraît  aussi  qu’il 
faille  une  connivence  de  causes  extérieures  ou  inté¬ 
rieures  pour  créer  une  morbidité  collective. 

Les  éruptives,  groupe  morbilleux,  groupe  scarla¬ 
tineux,  groupe  varicello-variolique,  n’ont  pas  encore 
livré  le  secret  de  leur  pathogénie  ;  à  ne  considérer  que 
la  plus  maniable,  la  variole,  contre  laquelle  Jenner 
nous  a  armés,  il  faut  une  inoculation  directe,  et  Kelsch 
fait  remarquer  à  juste  titre  que  la  propagation  spon¬ 
tanée,  là  encore,  et  toujours,  est  incertaine;  à  cer¬ 
tains  moments  elle  est  impuissante  à  s’étendre.  Pour 
les  maladies  vénériennes,  une  femme  contaminée 
peut  créer  de  courts  foyers,  mais  le  vainqueur  risque 
d’en  retrouver  les  traces  sur  son  passage,  s'il  s’agit 
delà  zone  des  armées. 

La  contagiosité  interhumaine  est  indispensable, 
ce  qui  élimine,  par  exemple,  le  botulisme  et  ses  suc¬ 
cédanés  alimentaires. 

Reste  la  transmission  par  des  vecteurs  animaux  : 
anophèles  infectés  de  malaria  grave,  stégomyias 
nourris  de  sang  amaril,  rats  pesteux  ou  puces  em¬ 
pruntées  à  ces  animaux,  poux  chargés  des  virus  du 
typhus  exanthématique  ou  du  récurrent,  phlébotomes 
prêts  à  inoculer  leur  fièvre  spéciale.  J’ai  vainement 
cherché  un  moyen  pratique  de  distribuer  efficace¬ 
ment,  si  j’ose  dire,  cette  armée  offensive  que  l’on 
peut  évidemment  préparer  à  l'arrière.  La  chèvre. 
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provendtère  d’un  lait  porteur  de  la  fièvre  méditerra¬ 
néenne,  ne  semble  non  plus  utilement  discutée. 

Le  pou  typhique  —  le  bas  de  Leeuwenhoek  renou¬ 
velé  sur  un  fébricitant  —  fournirait  cependant  de 
nombreux  effectifs,  et  sa  dispersion  par  quelques 
émissaires  dans  les  paquetages  donnerait  sans  doute 
des  victimes  ;  si  la  misère  et  l'encombrement  s’en 
mêlaient,  l’évolution  serait  vite  arrêtée. 

Je  fais  bon  marché,  dans  ce  même  groupe,  d’espèces 
rares  ou  exotiques,  comme  la  suette,  la  spirochétose 
ictéro-hémorragique,  la  trench-fever,  la  maladie  du 
sommeil,  è  tutti  quanti. 

Cette  impression  d’impuissance  peut  évidemment 
disparaître  devant  une  découverte  de  laboratoire  ; 
on  sait  pourtant  à  quelles  déceptions  amène  parfois 
l’emploi  des  microbes  destinés  à  la  destruction  des 
rongeurs.  La  biologie,  dès  que  nous  sortons  des 
conditions  limitées  de  nos  expériences,  ne  s’est  pas 
encore  assouplie  à  ce  point  entre  nos  mains. 

En  supposant  même  le  problème  résolu,  on  peut 
dégager  a  priori,  à  la  lumière  de  la  pathologie  géné¬ 
rale,  la  valeur  probable  dé  l’arme  bactériologique. 

L’imprécision  de  son  action  fait  qu’on  ne  lui 
limitera  jamais  que  difficilement  sa  part  et  qu’il  serait 
dangereux  de  s’en  servir  près  de  sol,  sous  peine  de 
recueillir  les  éclaboussures.  Même  avec  une  armée 
vaccinée  contre  une  espèce  donnée,  il  n’est  pas  sans 
inconvénients  d’occuper  un  milieu  Infecté  et,  par  la 
population  civile,  par  les  permissionnaires,  les  por¬ 
teurs  sains  ou  ceux  dont  l’immunité  a  fléchi,  on 
risque  la  création  de  foyers  inattendus  :  a  fortiori 
pour  les  autres  espèces  contre  lesquelles  nous  ne’ 
sommes  qu’insuffisamment  protégés. 

11  semble  donc  que  cette  oeuvre  destructive  ne  soit 
de  quelque  avantage  que  dans  l’intérieur  du  pays, 
loin  du  front,  en  des  points  bien  choisis,  aussi  bien 
au  litre  épidémique  qu’au  titre  épizootique. 

Je  mets  hors  de  cause  ces  faits,  crimes  dont  l’hy- 
polhèie  soulève  l’indignation,  où  des  prisonniers  en 
un  camp  fermé,  des  blessés  en  un  hôpital,  seraient 
livrés  à  la  tuberculose  ou  au  typhus,  aux  infections 
des  plaies  par  le  tétanos,  la  symbiose  fuso-spirillaire 
ou  les  divers  anaérobies  des  gangrènes  gazeuses. 

11  serait  également  aisé  de  souiller  directement  les 
projectiles  et  de  les  amener  non  stérilisés  à  destina¬ 


tion,  sans  grand  bénéfice  peut-être,  car  l’obus  se 
souille  de  lui-même  à  son  point  d’impact,  au  contact 
du  aol,  des  vêtements  ou  de  l’organisme. 

En  l’état  de  nos  connaissances,  la  portée  de  l’arme 
semble  se  ramener  à  une  manière  d’inoculation  per¬ 
sonnelle  et  directe,  par  des  techniques  qu’il  est  aisé 
d’imaginer  suivant  chaque  germe  ;  mais  dans  ces 
conditions  la  dissimulation  du  geste  est  le  seul 
résultat  appréciable,  car  un  browning  et  même  le 
poison  tuent  plus  sûrement  leur  victime  qu’une  cul¬ 
ture  de  tuberculose  dans  un  œuf  ou  le  virus  rabique 
sur  un  clou  de  la  chaussure,  par  exemple. 

Il  convient  d’ajouter  que  si  l’on  sème  largement 
l’épidémie,  il  faut  s’en  préserver  soi-même  ;  que  la 
prophylaxie  par  des  vaccins  on  par  des  médications 
spécifiques,  parmi  les  masses  d’une  armée  contem¬ 
poraine,  est  toujours  imparfaite  et  comporte  un  effort 
aussi  considérable  que  soutenu,  une  préparation, 
d’autre  part,  qui  ne  saurait  passer  inaperçue  ;  que  les 
résultats  seraient  tardifs,  en  raison  des  temps  d’in¬ 
cubation,  éparpillés,  Incertains,  irréguliers,  et  que 
l’ennemi,  averti,  aurait  ainsi  le  temps  de  procéder 
lui-même  aux  vérifications  nécessaires  et  d’instaurer 
rapidement  les  mesures  de  défense. 

Il  s’agit  donc  d’une  arme  dont  les  conditions  d’em¬ 
ploi,  si  elles  doivent  jamais  l’être,  ne  sont  pas  encore 
mises  au  point.  V.  N. 


ET  DE  WILLEM  S 

A  ANVERS 

Nos  amis  Belges,  qui  ne  manquent  pas  l’occa¬ 
sion  d’affirmer  leurs  sympathies,  viennent  de 
fêter  —  les  premiers,  il  me  semble  —  le  cente¬ 
naire  de  Pasteur.  Les  9, 10  et  11  Septembre  1922, 
la  Fédération  médicale  belge  tenait  à  Anvers  son 
XlV'’Gongrès  sous  la  présidence  du  D''  Loont- 
jens.  Elle  avait  fait  à  un  membre  de  la  Société 
française  d' Histoire  de  la  Médecine  l’honneur  de 
lui  demander  une  conférence  sur  l’homme  du 
jour,  et  le  D'  Delaunay^  entretint  l’auditoire  de 


Pasteur  et  de  V évolution  des  théories  médicales. 
Puis  le  D''  van  Weddingen,  de  Herck,  évoqua  le 
souvenir  d’un  précurseur  de  l’Ecole  pastorienne, 
le  D'-  Willems  (1822-1907). 

Etabli  en  1850  à  Hasselt,  cité  de  brasseurs 
et  d’agriculteurs,  Willems  y  tomba  en  pleine 
épizootie.  La  pleuro-pneumonie  décimait  les  éta¬ 
bles  du  Limbourg.  Parmi  les  savants,  les  uns 
niaient,  les  autres  admettaient  la  contagion.  Wil¬ 
lems  se  déclara  résolument  contagionniste.  Il 
montra  que  ni  l’alimentation  défectueuse,  ni  les 
mauvaises  conditions  hygiéniques  ne  suffisent  à 
engendrer  le  fléau;  le  contage  est  spécifique,  et, 
attaché  aux  objets,  garde  longtemps  sa  viru¬ 
lence.  De  nombreuses  autopsies  permirent  à 
Willems  de  découvrir  avec  van  Kempen,  au  sein 
des  viscères  atteints,  des  corpuscules  microsco¬ 
piques  dans  lesquels  il  pensa  reconnaître  le 
germe  morbide.  Sans  s’émouvoir  de  l’incrédulité 
et  de  la  méfiance  de  ses  confrères,  parmi  les¬ 
quels  il  ne  trouva  guère  d’autre  défenseur  que 
Fallot,  il  poursuivit  ses  recherches  sur  les  trou¬ 
peaux  de  l’exploitation  paternelle.  Injectant  à 
des  bœufs  sains  les  exsudats  pathologiques,  il 
constata  que  la  maladie  est  inoculable,  que  les 
tumeurs  métastatiques  le  sont  également;  et 
qu’enfin  les  animaux  qui  survivent  à  l’inocu¬ 
lation  sont  désormais  immunisés.  Mais  beaucoup 
n’y  résistaient  pas.  Willems  dut  perfectionner 
la  technique  de  la  vaccination  ;  pendant  vingt  ans, 
il  lui  fallut  défendre  sa  découverte;  et  quand  elle 
fut  enfin  mise  au  point,  il  l’abandonna  généreu¬ 
sement  à  son  pays.  Elu  membre  de  l’Académie  de 
Médecine  de  Belgique,  honoré  du  prix  Barbier 
par  l'Académie  de  Médecine  de  France,  il  mourut 
en  1907  après  avoir  assisté  au  triomphe  des  doc¬ 
trines  pastoriennes  dont,  comme  Alphonse  Gué¬ 
rin,  comme  Davaine,  comme  Villemin,  il  avait  été 
l’un  des  glorieux  précurseurs.  Son  buste  —  en 
bronze  —  figurait  à  Bruxelles  dans  la  galerie 
de  l’Académie.  Volé  par  les  Allemands  pendant 
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l’occupation,  il  servit  probablement  à  couler  des 
obus.  Comme  prélude  à  la  réparation  de  cet  acte 
de  vandalisme,  l’effigie  de  Willems,  associée  à 
celle  de  Pasteur,  rayonna  sur  le  menu  du  ban¬ 
quet  qiii  réunit  au  Rocher  de  Gancale,  avec  les 
congressistes,  les  autorités  de  la  ville  et  de  la 
province  d’Anvers. 

Ces  fêtes  avaient  été  organisées  par  l’inlas¬ 
sable  président  du  Cercle  médical  d’Anvers,  le 
D''  Tricot-Royer.  C’est  dire  qu’elles  furent  à  la 
fois  pittoresques,  scientifiques,  historiques  et 
artistiques.  On  goûta  la  note  pittoresque  avec  la 
traditionnelle  séance  de  marionnettes  au  Poesje- 
nellekelder  ;  la  note  scientifique,  dans  l’hospita¬ 
lière  Maison  des  médecins,  rue  Louise,  où  le 
D''  de  Mets  présentait  de  précieux  ouvrages  mé¬ 
dicaux;  le  D’’  van  Schevensteen  des  bésicles 
anciennes  ;  une  vitrine  exhibait  la  collection  de 
vieux  microscopes  de  van  Heurck,  parmi  les¬ 
quels  l’authentique,  vénérable  et  archaïque  ins¬ 
trument  qui  servit  aux  immortelles  découvertes 
de  Leeuwenhœk.  Une  collection  complète  des 
pharmacopées  belges,  une  série  de  rarissimes 
Pestboekjes  complétaient  l’intérêt  de  cette  expo¬ 
sition. 

Le  programme  artistique  comportait  la  visite 
du  Musée  Glaes  et  de  la  collection  Mayer  van 
den  Bergh.  On  louera  chez  l’un  le  zèle  du  collec¬ 
tionneur  infatigable  et  modeste,  ami  de  son  ter¬ 
roir,  qui  sut  exhumer  du  vieux  sol  anversois,  des 
boues  de  l’Escaut  et  des  galetas  démolis,  l’un  des 
plus  curieux  ensembles  qui  soient  de  pièces  folk¬ 
loriques.  L’autre,  esprit  supérieur,  trop  tôt  ravi 
au  culte  de  la  Beauté,  rassembla  dans  un  cadre 
admirable  une  incomparable  série  d’œuvres  d’art. 
Le  fervent  de  l’histoire  médicale  y  trouvera  égale¬ 
ment  son  compte  :  les  monstres  et  les  diablotins 
qui  font  le  Sabbat  autour  de  Margot  l’enragée-, 
un  empirique  de  Quast;  une  danse  anonyme 
d’éclopés;  une  charge,  représentant  la  cure  d’une 
fluxion  dentaire  par  la  ventouse...  buccale  (pro¬ 


cédé  bien  antérieur  à  Bier)  sont  à  noter  au  point 
de  vue  de  l’iconographie  pathologique. 

Quant  à  l’iconographie  médicale,  elle  eut  un 
érudit  interprète  en  la  personne  du  D'"  de  Lint 
(de  Gorinchem)  qui  produisit  et  commenta  pour 
l’instruction  de  tous  une  magnifique  série  de 
portraits  de  médecins. 

Les  émotions  rétrospectives  ne  firent  point 
tort  aux  intérêts  professionnels.  Le  D''  Wauco- 
mont  traita  la  question  des  spécialités  pharma¬ 
ceutiques  et  charlatanesques;  le  D''  Léon  Ber¬ 
trand  celle  de  la  médecine  coloniale.  D’élogieuses 
allusions  furent  faites  à  l’œuvre  de  Lyautey  au 
Maroc.  Mais  l’état-major  belge,  lui  aussi,  s’inté¬ 
resse  au  progrès.  Le  général  Cabra,  qui  réserve 
toujours  aux  réunions  scientifiques  l’appoint  de 
sa  haute  culture  et  l’honneur  de  son  bienveillant 
concours,  intervint  dans  la  discussion  avec  son 
expérience  de  vieil  Africain  et  fit  entrevoir  les 
horizons  immenses  que  le  Congo  ouvre  aux 
médecins,  aux  hygiénistes  et  aux  savants  qui 
voudront  continuer  là-bas  l’œuvre  de  Pasteur. 

Que  nos  confrères  belges  soient  remerciés  du 
délicat  hommage  rendu  à  la  science  française  en 
la  personne  de  Pasteur,  et  qu’ils  acceptent  le 
reconnaissant  souvenir  d’un  de  leurs  hôtes  pour 
le  cordial  et  familial  accueil  qu’ils  savent  mé¬ 
nager  au  passant.  Paul  Delaunay. 


NOTES  D’HISTOIRE  THÉRAPEUTIQUE 


LE  DIAGHYLON 

Servilins  Damocrate,  dont  j’ai  déjà  eu  l’occasion 
d'entretenir  mes  lecteurs  à  propos  du  sirop  diacode, 
était  pharmacien  et  poète  ;  comme  pharmacien  il  pro¬ 
fessait  l’amour  des  formules  les  plus  compliquées, 
comme  poète,  il  pratiquait,  au  contraire,  la  métrique 
la  plus  simple,  l'ïambe  composé  d’une  brève  et  d’une 
longue.  Il  fallait,  évidemment,  que  les  dieux  lui 
eussent  prodigué  leur  influence  secrète  pour  l’en¬ 


gager  à  versifier  les  niéb-mges  chaotiques  qui  lui 
étalent  chers  ;  cataplasmes,  gargarismes,  poudres 
dentifrices,  emplâtres,  tout  lui  était  une  occasion  de 
donner  cours  à  sa  verve  poétique  :  il  se  signala  par¬ 
ticulièrement  dans  la  description  de  l’emplâtre  dia- 
chylon  ;  le  poème  n’obtint  pas  un  moins  vif  succès 
que  le  médicament  :  Galien  lui-même,  qu’on  ne  sau¬ 
rait  suspecter  de  tendresse  pour  ses  confrères  en 
général  et  pour  les  polypharmaques  en  particulier, 
en  fait  de  grands  éloges  :  «  Si  toutes  les  œuvres, 
dit-il,  avaient  été  traitées  de  la  sorte,  ce  serait  par¬ 
fait,  •/.éXXiüvov  av  qv.  » 

L’œuvre  que  l’Oracle  de  Pergame  jugeait  si  remar¬ 
quable  débute  par  une  esquisse  des  indications 
auxquelles  peut  répondre  l’emplâtre  :  rien  de  plus 
efficace  pour  agglutiner  une  plaie  et  l’empêcher  de 
dégénérer  en  phlegmon  ;  d’ailleurs,  ce  dernier  exis¬ 
tât-il  que  le  diachylon  en  aurait  encore  raison  :  sans 
doute  le  médecin  confiant  dans  son  art  doit-il  ne  pas 
s’affoler  comme  le  malade  et  compter  sur  l’œuvre  de 
la  nature  ou  sur  le  concours  de  quelque  heureux 
hasard  ;  mais  mieux  vaut  encore  recourir  au  médiaa- 
ment  qui,  restant  fixé  sur  le  membre  lésé,  empêche, 
au  début,  le  mal  de  croître,  puis  en  entrave  la  mar¬ 
che.  Vient  ensuite  le  mode  de  préparation  d'un  topi- 
pique  si  précieux  ;  Damocrate,  au  souci  du  détail 
qu’il  apporte  à  le  décrire,  nous  prouve  que  sa  Muse 
n’éprouvait  pas  pour  l’arithmétique  l’éloignement 
dont  sont  coutumiers  les  poètes  ;  «  Mêlez  deux  livres 
de  litharge  très  légère,  quatre  d’axonge  bien  vieille, 
une  livre  un  tiers  d’huile  de  l’année  bien  épaisse,  de 
bonne  odeur,  ni  noire,  ni  âcre  ;  car  c'est  à  cette  con¬ 
dition  que  le  médicament  sera  efficace.  Liquéfiez 
soigneusement  l’axonge  dans  une  marmite,  puis 
enlevez-en  les  peaux  et  le  sel  ;  transvasez-la  alors 
dans  un  récipient  plus  ample;  ajoutez  l'huile  ;  faites 
chauffer  de  nouveau  ;  vous  n’emploierez  pas  toute 
l’huile  mais  seulement  deux  parties  ;  la  troisième 
sera  mise  de  côté  pour  servir  au  besoin.  Attendez 
l’hiver  pour  utiliser  ce  mélange,  alors  que  l’huile 
aura  été  épaissie  par  le  temps  ;  introduisez-y  la 
litharge,  faites  chauffer  à  feu  doux  et  prolongé  en 
remuant  avec  une  spatule  qu’il  conviendra  de  choisir 
en  bois  de  pin.  «  Je  me  reprocherais  de  faire  assister 
mes  lecteurs  à  toutes  les  phases  d’une  opération 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÊMIl 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETO. 


Eaia  da  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid, 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées, 
Méthylareinato  disodique. 

Cinq  omc.  (uns  cuillerée  à  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 
d’ioda  et  IM  de  milligr,  de  Màtbylarainate  en  combinaison  physiologtqne 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  a 

*  LA  BIOMARINE"  à  dieppe 


L’Eau 

par  la  Voie 

€  Un’ est  pas  douteux 
’sii  mettant  en  évi¬ 
dence  des  métaux, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l'eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
O  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  àla  thérapeutique 
marine.  » 

D'  Albert  ROBIN, 


de  Mer  I 

gastro-intestinale  1 

<  Les  travaux  de  | 
M.  Gussao,  basés  sur  § 
l’absorptiott  de  l'eau  de  | 
mer  par  la  voie  gastro-  | 
intestinale,  sont  venus  3 
combler unelacune dans  3 
l’utilisation  du  liquide  | 
marin  au  point  de  vue  | 
thérapeutique.  »  | 

D'  F.  GARRIGOU,  | 


Médaille  d’Hygiéne  Publioue 

Sio>rnia  lur  la  propotllion  da  l'Aotdimla  da  Mtdaa’aa 
Uournal  OXHcUl.  ArrM  MmlaWria;  du  10  Janviar  IM»; 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


Uaboratstr*  U'étude»  é  Blarritir.  ■ 


,  CU8SAC 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N«  80 


1678  — 


Samedi,  7  Octobre  1922 


dont  la  rapidité  n’était  pas  la  qualité  dominante.  Par¬ 
venue  à  la  consistance  d'un  emplâtre,  la  masse  était 
refroidie,  puis  pétrie  entre  les  mains.  Pour  l’utiliser, 
on  pouvait  se  contenter  de  la  ramollir  et  de  l’étendre 
telle  quelle  sur  une  peau  souple.  Mais  afin  de  la  ren¬ 
dre  plus  efficace  on  y  Incorporait,  au  moyen  d’une 
nouvelle  cuisson,  du  mucilage  de  fenugrec,  de 
semences  de  lin  et  de  racine  de  mauve  sauvage. 
Damocrate  noue  apprend  que  l’invention  de  cet 
emplâtre  était  due  à  Ménécrate  «  homme  d’une 
grande  habileté  dans  l’art  de  la  médecine  »  et  qu’il 
l'avait  appelé  dia  chylon  à  cause  des  sucs  (Bta 
yuXüv)  jtjui  entraient  dans  sa  composition. 

La  formule  de  Ménécrate  figura  longtemps,  à  peine 
modifiée,  dans  les  pharmacopées  sous  le  nom  A’Em- 
plastrum  diachylum  simplex  :  on  la  trouve  encore 
ainsi  libellée  dans  le  Codex  de  1758  ;  Lltharge  puri¬ 
fiée  et  finement  pulvérisée  3  livres;  huile  de  muci¬ 
lages,  décoction  de  racine  d’iris  ââ  6  livres.  Mais  ou 
lui  en  substitua  bientôt  une  plus  compliquée  qui,  à 
l’emplâtre  simple,  associait  plusieurs  résines  ;  c’est 
celle  qui  de  nos  jours  est  inscrite  au  Codex  sous  le 
nom  d’Emplâtre  dlachylon  gommé  [Emplastrum  dia¬ 
chylum  gummatum)  et  dont  voici  la  composition  : 
Litharge  pulvérisée,  axonge,  huile  d’olive  ââ  620  ; 
eau  1.250,  cire  jaune,  poix  blanche,  térébenthine  du 
mélèze  ââ  120,  gomme  ammoniaque,  galbanum  100, 
essence  de  térébenthine,  60. 

Le  diachylon  était  jadis,  en  chirurgie,  d’un  usage 
courant  pour  maintenir  les  pansements,  pour  «  cuire 
et  digérer  la  matière  du  pus  et  celle  des  tumeurs  », 
rapprocher  les  lèvres  d’une  plaie  et  exercer  sur  un 
membre  une  compression  prolongée .  Un  auteur 
anglais  de  la  fin  du  xviii"  siècle,  Thomas  Baynton, 
l’employa  avec  succès  dans  le  traitement  des  ulcères 
variqueux.  Sa  méthode  était  encore  en  vogue,  il  y  a 
quelque  trente  ans,  à  THôtel-Dieu,  où  elle  était  appli¬ 
quée  par  une  vieille  religieuse,  la  mère  saint  Luc, 
dont  mes  contemporains  se  rappellent  sans  doute 
l’inlassable  charité  aiguisée  de  verve  faubourienne  et 
que  les  loqueteux,  qui  venaient  par  centaines  lui  con- 

1.  Il  n’est  pas  toujours  facile  d’enlever  le  diachylon, 
surtout  quand  il  est  appliquée  sur  des  régions  pileuses  : 
un  excellent  procédé,  indiqué  par  Beardsley,  consiste  à 


fier  leurs  sanies,  avaient  surnommée  «  Sœur  Saint 
Gavroche  ». 

Actuellement,  les  méthodes  aseptiques  ont  considé¬ 
rablement  restreint  les  indications  du  diachylon  :  le 
sparadrap,  qu’on  prépare  en  l’étendant,  liquéfié,  sur 
des  pièces  de  toile  et  qu’on  appliquait  autrefois  sine 
metu  sur  toutes  sortes  de  plaies  et  d’apostumes,  ne 
sert  plus  qu’à  maintenir  les  appareils  à  fractures  et 
à  pratiquer  l’extension  continue;  encore  lui  préfère- 
t-on  d’autres  adhésifs  à  base  de  caoutchouc  qui  ont 
l'avantage  d’être  d’une  application  plus  facile  et  plus 
propre*.  Lorsque  j’étais  externe  dans  le  service  de 
Verneull,  on  faisait  encore  une  grande  consommation 
de  diachylon  ;  j’éprouvais,  à  le  manier,  une  répu¬ 
gnance  qui  n’avait  d’égale  que  mon  insigne  mala¬ 
dresse  :  insuffisamment  ramolli,  le  sparadrap  se  refu¬ 
sait  à  adhérer  à  quoique  ce  fût,  à  moins  que,  soumis 
à  une  caléfaction  préalable,  il  n’adhérât  aux  mains 
et  aux  vêtements  de  l’opérateur  ;  c’était  une  lutte 
d’où  je  sortais  invariablement  empouacré  de  graisse 
et  de  résine,  tandis  que  je  considérais  d’un  œil  mé¬ 
lancolique  le  pansement,  fruit  de  tant  de  peines,  où 
les  spires  de  bandes  se  chevauchaient  irrégulière¬ 
ment,  interrompues  de  vastes  godets  d’un  effet  dis¬ 
gracieux.  M.  Verneuil,  ayant,  un  jour,  examiné  mon 
œuvre  et  me  voyant  couvert  de  macnles  gluantes, 
m’adressa  ce  compliment  :  «  Maintenant,  mon  petit 
ami,  vous  voilà  tout  prêt  à  servir  de  piège  pour  les 
mouches.  »  J’ai  cru  qu’il  était  de  mon  devoir  de 
retracer  l’histoire  de  l’emplâtre  qui  m’attira,  de  la 
part  du  maître,  une  parole  si  flatteuse. 

Henki  Leclerc. 

LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


BOSTON 

Congrès  clinique  du  collège  des  chirurgiens  améri¬ 
cains.  —  Du  23  au  27  Octobre  1922  se  tiendra  à 
Boston  la  X/I^  Réunion  annuelle  du  Collège  des  chi- 

arroser  le  bandage  d'essence  de  AVintergieen  qui  le 
pénètre  et  le  décolle  d’avec  la  peau,  évitant  ainsi  au 
malade  une  «  horripilation  »  des  plus  désagréables. 


rurgiens  américains,  sous  la  présidence  de  John 
B.  Deaver  (de  Philadelphie)  et  Harvey  Cushing  (de 
Boston).  Des  démonstrations  cliniques  auront  lieu 
dans  les  hôpitaux  et  les  écoles  de  médecine  pendant 
les  4  jours  du  Congrès. 

23  Octobre.  —  Séance  d’ouverture  :  Discours  du 
président  sortant.  —  Présentation  des  hôtes  étran¬ 
gers.  —  Discours  de  bienvenue  par  Harvey  Cushing. 

—  Conférence  de  RaSaele  Bastianelli  (de  Rome)  sur 
la  Chirurgie  des  articulations. 

24  Octobre.  —  Conférence  de  Einar  Key  (de 
Stockholm)  sur  l’Intervention  chirurgicale  dans  les 
troubles  circulatoires  des  extrémités  dues  à  l’embolie. 

—  Discussion  sur  la  Chirurgie  des  organes  génito- 
urinaires.  Hugh  H.  Young  (de  Baltimore).  Prosta¬ 
tectomie.  Soins  préopératoires,  technique  de  l’opéra¬ 
tion,  soins  post-opératoires.  —  Francis  Seymour 
Kidd  (de  Londres).  Tumeur  mésodermale  de  la 
vessie.  —  Andrew  Fullerton  (de  Belfast).  Note  sur 
la  diurèse  unilatérale.  —  Bentley  Squier  (de  New- 
Yoik).  La  Chirurgie  des  néoplasmes  vésicaux. 

25  Octobre.  Réunion  spéciale  de  la  Société  de  chi¬ 
rurgie  de  Boston.  Offrande  de  la  Médaille  Henry 
J.  Bigelow  à  'William  W.  Keen,  de  Philadelphie. 

26  Octobre.  Discussion  sur  le  cancer  de  la  langue, 
des  joues  et  des  lèvres.  —  George  W.  Crile  (de 
Cleveland).  Principes  directeurii  généraux  des  opéra¬ 
tions.  Résultats  obtenus  à  la  clinique  de  Crile.  — 
Edward  S.  Judd  (de  Rochester).  Résultats  obtenus 
à  la  clinique  Mayo,  principalement  dans  les  cas  de 
cancer  de  la  langue.  — •  George  E.  Brewer  (de  New- 
York).  Résultats  obtenus  à  l’hôpital  Prebysterian, 
Memorial  et  Roosevelt,  principalement  dans  les  cas 
de  cancer  de  la  joue  et  des  lèvres. 

27  Octobre.  —  Réunion  privée  du  Collège  des  chi¬ 
rurgiens  américains  ;  Présentation  des  candidats. 
Election.  Discours  du  président. 


AoüS  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  Iranc 
en  timbres-poste. 


Détail  :  PRINCIPALES  PHARMACIES. 


Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE” 


Ses  -A-nestlrésiQues  : 


HELENE  SCUROCAINE 

1  i  moins  toxique  des  Anesthésiques  iocaux 

(Chlorure  d  Ethyle  chimiquement  pur)  Solutions  stables  et  stériles,  en  ampoules  scellées, 

En  ampoules  scellées,  àfermetures  brevetées,  de  toutes  contenances  pour  tous  usages  anesthésiques: 

pour  l'Anesthésie  générale  ou  iocaie.  Solutions  à  0,5  et  i  o/„  =  Anesthésie  par  infiltration. 

— — — —  c.  ,  \  Anesthésie  régionale. 

^  M  Solution  a  2  o/g  j  ys^^esthésie  dentaire. 

Chloroforme  Ether  soiunons  a  4  5  «/J  SnifÆini  rh?sir;niôiogique. 

^  (  Anesthésie  oculaire. 

Ampoules  brevetées  de  30  et  60  gr.  Flacons  de  50  et  125  gr.  2®  Comprimés  dosés  à  O  gr.  05. 

LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS  à  la  DISPOSITION  de  MM.  LES  DOCTEURS-—  L..  DURANDs  Ph^”,21,Rue  Jean-Goujon, PARIS  (8«)^ 


Découvert  pour  la  première  fois  en  France  par  Maurice  ROBIN  en  1902,  antenr  des  combinaisons  méiallo-pepioniques  en  1881. 

Thèse  faite  à  la  Salpêtrière,  dans  le  service  du  Professeur  Raymond  et  du  Professeur  Claude,  par  le  Dr  Mathieu,  en  1906,  F.  M.  P. 
Communication  à  l’Académie  de  Médecine  de  Paris  (Séance  du  26  Mars  1907). 

ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS  ET  DE  L’ÉTRANGER 

Le  Bpomone,  combinaison  de  Brome  et  de  Peptone  i  Le  Bromone  trouvera  une  indication  formelle  et  précise  : 


entièrement  assimilable,  est  un  véritable  Peptonate  de  Brome. 
Il  remplace  avec  avantage  les  Bromures,  sans  craindre  les 
conséquences  du  Bromisme. 

COMPOSITION  • 

1  goutte  B  1/1  aenilgrimms  dt  Broms  mtuillqae. 

40  gouttes  =  Ogr,  20  de  Brome  correspondant  6  1  gr.  de  Bromure  de  Potasium. 
r>/icT7»  I  5  â  îjo  goutte.s  pour  Enfants.  |  2  fois 
uuaii,  (  10  à  50  gouttes  pour  Adultes.  I  par  jour. 

Se  prend  facilement  dans  du  lait  le  matin  ù  jeûn  ou  dans  un  peu  de  vin 
sucré  additionné  d’eau,  avant,  pendant  ou  après  les  principaux  repas. 


1»  Dans  les  Affections  conmilsives  ; 

2°  Dans  les  Phénomènes  d’excitation  cérébrale  ; 

3“  Dans  certains  désordres  nerveux  du  Cœur; 

4“  Dans  certaines  Affections  iodiopathiques  ou  essentielles  : 
Asthme,  Coqueluche,  etc. 

5®  Excitabilité  nerveuse  des  états  fébriles  :  Céphalée  des 
Surmenés  et  des  Congestifs  ; 

6®  Epilepsie,  Hystérie  ; 

7®  Insomnie  des  "Vieillards. 


:  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS 
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QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

Réponse  à  M.  Le  Gag.  —  Ajourné  de  la  classe  1920, 
ayant  16  inscriptions  (N. R.),  demandez  donc  des 
sursis  jusqu'à  25  ans,  ce  qui  vous  permettra  de  ter¬ 
miner  vos  études  médicales  très  avancées. 

Si  vous  êtes  pris  au  prochain  conseil  de  révision 
et  que  vous  n’ayez  pas  fait  de  demande  de  sursis, 
vous  serez  incorporé  comme  simple  soldat  dans  un 
régiment,  puis  vous  serez  affecté  à  l’infirmerie  régi¬ 
mentaire  comme  infirmier  de  visite,  à  moins  que 
vous  ne  soyez  affecté  dans  une  section  d'infirmiers 
et  placé  dans  un  hôpital  militaire  comme  infirmier 
de  visite. 

Après  un  an  de  service  comme  infirmier,  demandez 
à  passer  l’examen  de  médecine  auxiliaire  et  vous 
accomplirez  la  2'  année  comme  médecin  auxiliaire 
avec  6  fr.  25  de  solde  par  jour  (grade  d’adjudant 
chef). 

Un  ajournement  ne  compte  pas  (on  fait  2  ans  de 
service),  2  ajournements  on  ne  fait  plus  qu’un  an  de 
service,  et  3  ajournements  on  ne  fait  pas  de  service 
militaire,  sauf  les  périodes  de  28  et  13  jours. 

Si  classé  service  auxiliaire,  voue  resterez  indéfini¬ 
ment  infirmier  :  l’auxiliaire  ne  peut  aspirer  après 
aucun  grade. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  l”  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Le  médecin  d’assistance  au  Maroc.  Conseils 
pratiques  au  jeune  médecin  de  l’Assistance 
médicale  indigène,  par  les  D'*  Bouveket  et  Poupon- 
NEAU  {Maloine,  éditeur).  —  Prix  :  7  francs. 

Voici  un  livre  qui  arrive  bien  à  son  heure.  De 
tous  côtés,  la  presse  attire  l’attention  sur  nos  colo¬ 
nies,  leurs  richesses,  leur  pathologie,  et  1  assistance 
médicale  indigène,  qui  est  la  pierre  angulaire  de 
leur  prospérité.  Pas  de  colonies  sans  médecins.  Pas 


de  médecin,  pas  d'augmentation  de  population,  pas 
d’augmentation  de  main-d'œuvre,  pas  de  prospérité. 
Et  le  maréchal  Lyautey  ajoute  :  «  Il  n’y  a  pas  de 
fait  plus  solidement  établi  que  l’efficacité  du  râle  du 
médecin  comme  agent  de  pénétration,  d’attirance  et 
de  pacification,  w 

Ce  cri  a  été  entendu.  Nos  jeunes  médecins,  qui 
durant  la  guerre  ont  couru  d’un  front  à  l’autre,  ont 
pris  goût  à  ces  voyages  d’outre-mer  et  se  sentent 
attirés  vers  la  brousse. 

Mais  devant  l’inconnu  de  ces  fonctions  médicales 
nouvelles,  de  cette  pathologie  exotique,  de  cette 
existence'dans  des  postes  isolés,  il  est  bon  d’interro¬ 
ger  un  ancien  colonial  ou  d’acheter  celivre,  de  le  lire 
attentivement,  de  suivre  ces  conseils  pratiques,  de 
rentrer  dans  son  for  intérieur,  et  d’interroger  son 
énergie,  son  dévouement,  sa  foi,  ce  flambeau  divin 
qui  fait  toujours  marcher  plus  en  avant  dans  la  voie 
du  progrès.  —  Ce  livre  est  un  bréviaire  que  le  jeune 
médecin  colonial  doit  avoir  à  son  chevet  pour  le 
suivre  pas  à  pas,  au  début.  Ainsi  soutenu,  ses  pre¬ 
miers  pas  dans  l’assistance  médicale  indigène  seront 
aisés,  faciles.  Il  y  puisera  cette  confiance,  cette 
sûreté  qui  est  indispensable  pour  se  débrouiller  et 
prendre  ces  initiatives  heureuses,  inspirées  par  la 
science  et  l’expérience,  qui  étouffent  les  épidémies 
dans  leur  nid  ;  En  nu  mot,  ce  sont  les  sages  conseils 
d’un  frère  aîné  à  son  cadet  novice. 

P.  Bonnette. 

Précis  d'Histologie  physiologique,  par  A.  Policard, 
professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lyon. 
1  vol.  in-16  de  1.130  pages,  avec  495  figures  dans  le 
texte  [Gaston  Soin,  éditeur).  —  Prix:  40  francs. 
Peut-on  s’intéresser  aux  formes  des  éléments  ana¬ 
tomiques  et  à  leur  constitution  intime  quand  on  fait 
abstraction  de  leur  signification  générale  et  de  leurs 
fonctions  ?  On  ne  retient  bien  que  ce  que  l’on  com¬ 
prend,  et  la  meilleure  manière  de  comprendre  l’ana¬ 
tomie,  c’est  encore  d’en  bien  pénétrer  la  signification 
fonctionnelle  ou  philosophique. 

A  ce  titre  le  volume  que  vient  de  publier  M.  A. 
Poliéard  se  recommande  tout  particulièrement,  tant 
par  l’idée  qui  préside  à  son  exécution  que  par  l’exécu¬ 
tion  elle-même  de  cet  ouvrage. 


Certaines  littératures  médicales  étrangères  possè¬ 
dent  déjà  des  volumes  analogues  et  Inspirés  des 
mêmes  idées,  en  France  nous  n’avions  rien  de  sem¬ 
blable;  c’est  donc  une  lacune  que  comble  heureu¬ 
sement  ce  précis,  et  c’est  un  nouveau  fleuron  qui 
s’ajoute  à  la  couronne  d’une  collection  universel¬ 
lement  connue  et  appréciée. 

Le  Précis  d’histologie  physiologique  de  M.  A. 
Policard  est  divisé  en  trois  livres  comprenant  en 
tout  trente  chapitres,  où  sont  successivement  étudiées 
les  diverses  parties  de  la  science  histologique.  Le 
livre  premier  est  consacré  à  la  cellule,  le  livre  second 
aux  tissus,  le  troisième  livre  aux  organes. 

Dans  chaque  chapitre  M.  Policard  envisagée  succes¬ 
sivement  la  structure  des  éléments  (cellules,  tissus  ou 
organes),  puis,  et  c’est  là  qu’est  l’innovation,  il  déve¬ 
loppe  rapidement  l’essentiel  des  notions  physiologi¬ 
ques  qui  se  rattachent  directement  à  la  connaissance 
morphologique  des  éléments  anatomiques  ;  cet  exposé 
amène  tout  naturellement  l’auteur  et  le  lecteur  aux 
conclusions  d’ensemble  qui  forment  autant  d’aperçus 
sur  la  signification  générale  des  éléments  et  sur  les 
problèmes  qui  se  posent  à  la  science  moderne. 

En  lisant  ce  volume,  l’étudiant  ou  le  médecin  se 
rendent  compte,  non  seulement  de  la  valeur  respective 
des  divers  éléments  constituants,  tissus  ou  organes, 
du  corps  humain,  maie  encore  se  mettent  au  courant 
des  questions  à  l’ordre  du  jour  de  la  recherche 
actuelle  ou  future. 

L’illustration  schématique  de  cet  ouvrage  s’adapte 
particulièrement  bien  à  l’esprit  d’un  travail  qui  est, 
en  outre  d’un  volume  d’enseignement  et  de  renseigne¬ 
ment,  un  aperçu  philosophique  des  liens  qui  unissent 
l’une  à  l’autre  la  morphologie  microscopique  et  la 
physiologie. 

A.-C.  Guillaume. 

Guida  Sanitaria  Italiana,  édition  1922,  1  vol.  de 

700  pages  [Societa  Editrice  imitas,  Milano).  — 

L.  40. 

Cette  édition  comprend  la  liste  complète  des  méde¬ 
cins,  vétérinaires,  sages-femmes,  pharmaciens  de 
ritalle  et  des  colonies,  le  personnel  des  cliniques, 
des  Universités,  les  médecins  spécialisés,  les  orga- 
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nlsatlons  de  l’Etat,  la  Presse  sanitaire,  maisons  de 
santé,  fabricants  de  spécialités  pharmaceutiques, 
etc.,  etc. 

La  catatonie,  ses  formes  hystériques  et  dégénéra¬ 
tives,  par  le  D'  M.  Urstein,  de  Varsovie.  1  vol. 
In-S»  de  456  pages  (S.  Karger,  éditeur,  Berlin, 
1922).—  Prix  :  200  marks. 

Dans  plusieurs  volumes  antérieurs,  qui  tarent  ana¬ 
lysés  ici  au  moment  de  leur  publication,  l’auteur  a 
étudié  les  formes  maniaco-dépressives  et  pério¬ 
diques,  puis  les  formes  présénlles  de  la  catatonie 
ou  démence  précoce.  Dans  le  travail  actuel,  qui  sera 
le  dernier  de  la  série,  il  établit  les  types  hystériques 
et  dégénératifs  de  la  psychose. 

Dix-huit  observations,  recueillies  minutieusement 
et  avec  une  richesse  de  détails  remarquable,  servent 
de  base  et  d’illustration  aux  considérations  clini¬ 
ques.  Du  point  de  vue  psychologique,  on  y  retrouve 
la  plupart  des  symptômes  classiques  attribués  à 
l’hystérie  et  à  la  dégénérescence  :  vanité,  manifesta¬ 
tions  théâtrales,  coquetterie,  mensonge,  simulation, 
suggestibilité,  irritabilité  d’humeur,  esprit  de  chicane, 
ironie,  perversions  des  sensations,  phobies,  obses¬ 
sions,  impulsions,  dédoublement,  etc. 

Les  principaux  troubles  physiques  consistent 
en  ;  troubles  de  la  sensibilité,  névralgies,  cram¬ 
pes,  secousses,  crises  de  nerf,  boule  hystérique, 
tachycardie,  dyspepsie,  vaginisme,  troubles  vaso¬ 
moteurs,  etc. 

Quant  à  la  nature  même  de  l’affection,  M.  Urstein 
la  considère  comme  une  intoxication  d’ordre  ana¬ 
phylactique  par  trouble  des  sécrétions  internes 
des  organes  sexuels.  Une  substance  albumineuse 
résorbée  détermine  dans  le  sang  la  formation  de  fer¬ 
ments  qui  «  digèrent  «  l’antigène.  Une  anaphylatoxine 
est  mise  en  liberté  qui  altère  d’abord  les  organes 
complémentaires,  puis  le  cerveau.  Quant  aux  lésions 
anatomiques  qu’on  rencontre,  et  auxquelles  on 
accorde  généralement  une  grosse  importance  patho¬ 
génique,  elles  ne  seraient,  selon  l’auteur,  que  des 
conséquences  secondaires  de  l’affection  et  nullement 
des  causes  directement  provocatrices. 

P.  Hartenberg. 


LIVRES  REÇUS 


2772.  La  Farine  de  Malt,  par  J.  A.  Doléris,  de 
l’Académie  de  Médecine,  et  Em.  Perrot,  professeur  à 
la  Faculté  de  Pharmacie  de  Paris,  et  Raoul  Lecoq, 
docteur  en  pharmacie.  1  brochure  de  2’i  pages  {Vigot 
frères,  éditeurs).  —  Prix  :  1  fr.  50. 

2773.  L’Arme  bactériologique  future  concurrente 
des  armes  chimique  et  balistique,  par  le  D''  Geor¬ 
ges,  médecin  inspecteur  de  l’armée.  1  brochure  de 
38  pages  [Berger-Levrault,  éditeur).  —  Prix  :  3  fr. 

2774.  Leçons  de  pathologie  digestive  (5°  série), 
par  M.  Loeper,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
Médecine,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris.  1  vol. 
in-8  de  348  pages,  avec  53  figures  [Masson  et  C‘“, 
éditeurs).  —  Prix  :  15  fr. 

2775.  Abrégé  d’histologie,  vingt  leçons  avec  no¬ 
tions  de  technique,  par  H.  Bulliard,  préparateur 
d’histologie  à  la  Faculté  de  Paris,  et  Ch.  Champt, 
professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Paris.  Troi¬ 
sième  édition  remaniée.  1  vol.  in-8  de  335  pages, 
avec  207  figures  et  6  planches  en  couleurs  [Masson 
et  (7'=,  éditeurs).  —  Prix  :  15  fr. 

2776.  Chocs  thérapeutiques  contre  chocs  mor¬ 
bides,  par  les  D'®  Bouché  et  Hustin,  agrégés  à  la 
Faculté  de  Bruxelles,  1  vol.  de  428  pages,  avec 
5  tableaux  (Masson  et  C'®,  éditeurs).  —  Prix  :  12  fr. 

2777.  200  Consultations  médicales  pour  les  mala¬ 
dies  des  enfants,  par  J.  Combt,  médecin  de  l’hôpital 
des  Enfants-Malades,  7=  édition  revue.  1  vol.  in-16 
de  412  pages  [Masson  et  C®,  éditeurs).  — Prix  :  8  fr. 

2778.  Charles  Bell,  par  le  professeur  Viggo  Chris- 
tiansen,  médecin  de  l’hôpital  royal  de  Copenhague. 
1  vol.  de  80  pages  (ilfasson  et  C'®,  éditeurs).  —  Prix  ; 
8  fr. 

2779.  La  paralysie  générale.  Maladie  de  Bayle. 
1  vol.  de  192  pages  [Masson  et  C‘®,  éditeurs).  — 
Prix  :  15  fr. 

2780.  La  Rachlcentesl  ed  il  Llquido  cefalo-rachi- 
dlano,  par  F.  Bonola.  1  vol.  de  190  pages.  —  Prix  : 
12  lires. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  i 00  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  DE  LA  TUBERCULOSE 
Sommaire  du  n°  4. 

Mémoires  originaux  ; 

Maurice  Letulle.  —  Les  «  géodes  de  liquéfaction  « 
dans  la  broncho-pneumonie  caséeuse  (fonte  liqué¬ 
fiante  du  tissu  pulmonaire). 

Robert  Debré  et  J.  Laplane.  —  La  cuti-réaction 
an  cours  de  la  tuberculose  évolutive  mortelle  du 
nourrisson. 

F.  Dumarest.  —  Les  données  manométriques  au 
cours  du  pneumothorax  artificiel. 

E.  Moreau.  —  Application  du  milieu  de  PetrotT  à 
la  culture  du  bacille  de  Koch. 

E.  Moreau.  —  Emploi  du  milieu  de  Petroff  pour 
la  recherche  du  bacille  de  Koch  dans  les  épanche¬ 
ments  tuberculeux  et  dans  l’urine. 

Section  d' Etudes  scientifiques  de  V Œuvre  de  la 
Tuberculose. 

Séance  du  13  Mai  1922. 

Séance  du  10  Juin  1922. 

Analyses  et  Index  bibliographique. 


Sur  la  demande  d'un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 
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TRAITEMENT  DES 

RACILLOSES 

Subaiguës  &  Chroniques 

Sulfates  de  terres  rares 

(NÉODYME  —  PRASÉODYME  —  SAMARIUM) 

CHIfflIQUEIÏIENT  PURS  ET  NOTAMIflENT  EXEIKIPTS  DE  CÉRIUlïl 


«  Si  le  traitement  n’est  pas  appliqué  d’une  manière 
continue  et  suffisamment  prolongée,  il  est  inutile  et 
peut-être  même  nuisible.  » 

Grenet  et  Drouin,  Presse  Médicale  (23  fév.  1921). 


«  On  n’obtient  un  résultat  que  par  un  traitement 
prolongé  ;  plusieurs  séries  sont  donc  nécessaires.  » 

Grenet  et  Drouin,  Presse  Médicale  (23  fév.  1921). 
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BULLETIN  N°  40 


FURONCULOSE  ET  STOCK-VACCIN 


La  Furonculose  se  traite  et  guérit  par  le  stock-vaccin  et  non 
par  Vatito-vaccin. 

La  fabrication  d’un  bon  auto-vaccin  est  difficile;  elle  exige 
la  présence  d’un  spécialiste,  elle  demande  un  délai  de  huit 
jours  ;  un  auto- vaccin  fabriqué  en  moins  de  huit  jours  est 
un  mauvais  auto-vaccin. 

Dans  un  grand  nombre  de  cas,  peut-on  dire  que  le  staphy¬ 
locoque  qui  a  été  prélevé  au  niveau  d’un  furoncle,  et  que  Fon 
destine  à' la  fabrication  d’un  auto-vaccin,  est  bien  le  staphylo¬ 
coque  du  furoncle  et  non  un  staphylocoque  saprophyte  de  la 
peau  ? 

On  nous  permettra  d'en  douter. 

Combien  de  fois  pour  prélever  la  semence  d’un  auto-vaccin 
s’est-on  contenté  de  soulever  la  croûtelle  du  furoncle  en  voie 
de  dessiccation. 

On  recueille  dans  ces  cas  un  staphylocoque  bien  peu  viru¬ 
lent,  possédant  un  pouvoir  .vaccinant  nul,  et,  devant  des  résul¬ 
tats  thérapeutiques  non  satisfaisants,  on  incrimine  à  tort  la 
vaccinolhérapie. 

Dans  la  furonculose  à  répétition,  comment  peut-on  admettre 
qu’un  auto-vaccin  sera  efficace,  puisque  celui-ci  est  fabriqué 
avec  un  staphylocoque  peu  virulent,  à  pouvoir  vaccinant 
faible,  dont  l’organisme  du  malade  ne  parvient  pas  à  se  débar¬ 
rasser  ? 

Pour  toutes  ces  raisons,  en  matière  de  Furonculose,  l’auto¬ 
vaccin  doit  céder  le  pas  au  stock- vaccin. 

Un  stock-vaccin  est  fabriqué  avec  des  souches  de  staphylo¬ 


coques  dont  la  vitalité,  la  virulence  et  le  pouvoir  vaccinant 
sont  vérifiés. 

Les  staphylocoques  d'un  stock-vaccin  proviennent  de  furon¬ 
cles  en  activité  ;  ils  ont  été  prélevés  par  un  spécialiste. 

Le  stock-vaccin  est  à  la  disposition  de  tous  les  médecins. 

Le  stock-vaccin  peut  être  employé  aussitôt  que  le  diagnostic 
de  furonculose  est  posé. 

Le  stock-vaccin  se  prescrit  : 

IMMUNIZOL  Grémy  n®  10  «  Furonculose  »  en  ampoules. 

Commencer  par  une  injection  sous-cutanée  de  1  demi-cen¬ 
timètre  cube. 

Faire  les  injections  suivantes  tous  les  trois  jours,  en  aug¬ 
mentant  la  dose  de  1  demi-centimètre  cube  à  chaque  injection 
jusqu’à  2  centimètres  cubes. 

Répéter  celte  dose  autant  de  fois  qu’il  sera  nécessaire. 

On  prescrit  également  : 

IMIMUNIZOL  Grémy  n“  10  «  Furonculose  »  en  comjmmés, 
pour  vacciner  par  voie  buccale. 

Prendre  de  8  à  10  comprimés  par  jour,  à  jeun,  pendant 
10  à  15  jours. 

Cette  dernière  méthode  est  recommandée  pour  la  furonculose 
des  nourrissons, des  tuberculeux,  des  albuminuriques,  des  hépa¬ 
tiques,  des  cachectiques,  etc...,  et  surtout  dans  les  furoncu¬ 
loses  à  répétition,  ou  quand  le  malade  se  soigne  loin  de  la 
surveillance  du  médecin. 
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Laboratoire  de  Bio-Chimie  Appliquée 

PARIS  -X-  21,  rue  ‘ühéoJore^de-Banville,  21  PARIS 


J.  Legrand.  Pharmacien 
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DERNIERES  NOUVELLES 

Hôpital  Beaujon.  —  Cours  de  gastro-entérologie.  bases  physiques  de  la  radiothérapie.  —  Vendredi  3  No-  coulesco  a  filé;  Oaudans  a  filé;  Coste,  10;  Dansse,  14; 

—  Une  série  de  six  leçons  sur  les  Cancers  digesti/s  Temhre  ;  Les  hases  biologiques  de  la  radiothérapie.  —  Chadourne,  16;  Caroli,  18;  Cheynet,  15;  Cannac,  13; 

(bouche,  œsophage,  estomac)  sera  laiteà  l’hôpital  Beaujon,  Samedi  4  Novembre  ;  La  technique  do  la  radiothérapie.  Busson,  14;  David  (Pierre).  15  1/2;  Chatelot  a  filé: 

dans  le  service  et  sous  la  direction  du  professeur  Carnot,  j _ 'j  i  j  u-  i*  .  Decourt,  14;  Delanoë,  6;  Jesouer,  6;  Herman,  10 

du  23  au  28  Octobre  1922,  à  10  h.  1/2,  avec  la  collabora-  Concours  de  médecin  des  Hôpitaux.  --  Conÿxjsi-  Hamelin  a  filé;  Grimberg  a  filé.  -  Absents  :  Camus 
tion  de  MM.  Regaud,  Guisez,  Harvier  et  P.  Mathieu.  Hon  du  jury  :  MM.  Letulle,  Lesné  Dufour,  \\  eill-Hallé,  (yictor),  Chanistis,  Chryssoulis.  -  Excusés  :  Godel, 

La  seconde  série  de  leçons  sur  les  Cancers  digeslifs  Massary,  Parmentier, 

(intestinaux,  coliques,  rectaux)  aura  lieu  ultérieurement.  Anatomie.  —  Séance  du  5  Octobre.  —  Question  posée 

L’inscription  au  cours  est  gratuite.  S’inscrire  le  matin  Concours  de  l’Internat  en  médecine.  —  Parmi  les  —  Calcanéum.  —  Ont  obtenu  ;  MM.  Guédé,  15;  Janvier, 


11.  Tchou,  16  1/2,  JI 


lelourdy.  Cessera  t 
Vadella,  Gatineau 
Julian,  Rocquet 


Le  Nouveau  et  le  plus  Puissant 


NON  TOXIQUE  —  35  fois  plus  actif  que  le  Phénol  pur. 


COMPOSITION  :  Nouveau  Dérivé  du  Benzol.  —  FORMULE  :  (OCH^)OH. 


EXTRAIT  DU  RAPPORT  du  Bureau  d’Hyglàne  Intantile  de  la  Ville  de  New-York. 

“  Je  crois  que  le  Dimol  est  un  agent  très  puissant  pour  la  stérilisation  de  l’intestin...  Nous  avons  dans  le  Dimol  un  agent  puis¬ 
sant  qui  agit  comme  anti-diarrhéique  à  la  façon  dmn  antiseptique  réel  sans  effet  astringent,  produisant  en  peu  de  temps  un 
changement  dans  le  caractère  anormal  des  seÜes,  et,  en  raison  ne  la  stérilisation  rapide  de  l’intestin  qu’il  produit,  amenant  un 
retour  a  des  conditions  normales  de  la  muqueuse  intestinale.  De  ce  fait,  les  glandes  sont  mises  à  même  de  fournir  la  quantité 
nécessaire  de  sécrétion  et  d’assumer  leur  fonction  uaturelle  digestive  et  bactéricide,  et  ainsi  d’amener  la  guérison.” 

EXTRAIT  DU  RAPPORT  du  Lancet  9-4-31. 

“  DI.MOL”. . .  “  Des  essais  divers  ont  prouvé  que  le  coefficient  de  35  et  la  non-toxicité  indiqués  par  le  préparateur  sont  justifiés.” 

INDICATION  :  Le  DIMOL  peut  être  employé  dans  le  traitement  de  toutes  les  maladies  d’origine  bactérienne 
ayant  pour  siège  le  gros  et  le  petit  intestin. 

DRÉSEN TATION  ;  En  üaeons  de  40  Pulverettes.  —  DOSE  :  De3à4  après  les  repas  dans  un  peu  d’eau. 


LITTERATURE  ET  ECHANTILLONS  SUR  DEMANDE  aux 

LABORATOIRES  PHARMACOLOGIQUES  ANGLO- FRANÇAIS 

72,  rue  des  Aubépines,  BOIS-COLOMBES,  près  Paris. 
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PURE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


I  a  I  IM  1^1 


/y  Ne  peut  être  ASSURÉE 

ç/une  fdçon  CERTAIIME 

et  PRATIQUE 

/  QUE  PARLA  TRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 
DE  LA  TRICALCINE 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  tes  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  l'assémilafion  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 

Tl  II  PULMONAIRE-OSSEUSE 

I  U  D  El  KU  U  Lv/D  C  péritonite  tuberculeuse 

CROISSANCE  ALLAITEMENT 
TROUBLES deDENTITION, DYSPEPSIES  ACIDE 
RACHITIS/^E.  SCROFULOSE, CARIE  DENTAIRE 
ANÉMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  et 
tablettes  de  chocolat. 


Doses  e  ADULTES  :  3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre.. 

6  cuillers  mesure  granulés.  , 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour.. 
ENFANTS  :  moitié  de  ces  doses. 
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IMITATIONS  ET  DES  SIMILITUDES  DE  NOM 

N  SPÉCIFIER  ■■  TRICALCINE  ” 


Échanlillont  et  Littérature  gratuits  sur  demandes 
LABORATOIRE  DES  PRODUITS"  SCIENTIA  "  O'  E.  PER 


:  Docteurs,  Hôpitaux,-  Ambulances 

IDIN.  Ph"  de  J"  CL.  10.  R.  Fromentin  -  PARIS 


DYSPEPSIE  MERVÈÜSE  •  TUBERCULOSE? 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Faculté  de  Médecine.  —  M.  le  professeur  A.  de 
Castro,  professeur  de  cliniciue  médicale  et  directeur  de 
la  Faculté  de  Médecine  de  Rio-de- Janeiro,  représentant 
du  Brésil  à  la  Société  des  Nations,  fera  une  conférence 
en  français  sur  la  Dystrophie  génito-glandulaire  au 
grand  amphithéâtre  de  la  Faculté,  le  mardi  10  Octobre, 
1U22,  à  IG  h. 

Hôpital  des  Enfants-Malades.  —  Leçons  sur  la 
diphtérie.  —  M.  P.  Lereboullet,  agrégé,  médecin  de 
l'hôpital  des  Enfants-Malades,  chargé  d’un  cours  de  cli- 


leur  demande  et  les  pièces  jointes,  par  pli  recommandé 
à  M.  le  directeur  de  l'Hospice  général,  de  manière  à  ce 
qu’elles  parviennent  an  plus  tard,  à  la  date  sus-indiquée. 


Toute  demande  d’inscription  présentée  ou  parvenant 
après  cette  date  ne  pourra  être  accueillie. 

Les  candidats  devront  déposer  les  pièces  suivantes  au 
moment  de  leur  inscription  : 

2“  Erirait  du  casier  judiciaire  ; 

3»  Diplôme  de  docteur  en  médecine  et,  s’il  y  a 
diplômes  universitaires  on  copies  de  ces  diplômes, 
tifiées  conformes  ou  certificat  en  tenant  lieu  ; 

4“  Liste  de  leurs  titres  et  travaux  médicaux  ou  i 
tifiques,  accompagnée  de  toutes  justifications  utiles 
Certificats  constatant  les  situations  occupées 


vendredi,  de  9  h.  à  11  h.  —  Opérations  et  lithotritie,  les 
vendredis,  à  9  h.,  au  pavillon  annexe.  —  Cystoscopie  et 
cathétérismes  des  uretères,  les  mardis  et  samedis,  à 
9  h.  1/2.  —  Leçon  clinique  avec  présentation  de  malades, 
de  pièces  anatomiques  et  de  planches,  les  jeudis,  à  10  h. 
—  Injections  épidurales,  radiographies  et  électricité 
(haute  fréquence),  les  mercredis,  à  9  h.  1/2.  —  Urétrites, 
examen  des  gouttes  et  radiographies,  les  lundis,  à  9  h. 
-T  Traitements,  tous  les  jours,  le  matin,  de  8  h.  à  midi. 
Sont  seuls  admis  les  docteurs  en  médecine  français  et 
étrangers,  et  les  étudiants  immatriculés.  S’adresser  tous 
les  matins  chez  le  concierge,  156  bis,  avenue  de  Suffren. 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 
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Autohémothérapie 


(  Thérapeutique)  AUTOHEMOTHERAPIE 


Définition.  —  Méthode  thérapeutique  consistant  à  réinjecter 
sous  la  peau  d’un  malade  quelques  centimètres  cubes  de  son 
propre  sang.  J’en  ai  proposé  l’usage  dans  les  affections  cuta¬ 
nées  pour  la  première  fois  en  1913. 

Instruments  nécessaires. 

a)  Lien  en  caoutchouc  (tube  ou  sonde  molle)  et  pince  hémo¬ 

statique  pour  faire  saillir  les  veines  du  bras  ; 

b)  Seringue  en  verre  de  20  cmc  bien  étanche  ainsi  que  son 

embout; 

c)  Grosse  aiguille  à  prise  de  sang  s’ajustant  bien. 
Technique. 

a)  Faire  asseoir  ou  coucher  le  malade  ; 

b)  Aseptiser  d’avance  les  régions  où  l’on  fera  la  prise  de 

sang  et  l’injection; 

c)  Faire  la  prise  de  sang,  puis  enlever  aussitôt  le  lien  et 

faire  comprimer  par  le  malade  le  siège  de  la  piqûre; 

d)  Pratiquer  rapidement  avant  toute  coagulation  l’injection 

soit  en  pleine  fesse,  soit  dans  le  tissu  cellulaire  de  la 
paroi  abdominale. 

Posologie.  —  10  à  20  cmc  de  sang  par  injection. 

Au  début  une  injection  tous  les  deux  ou  trois  jours;  plus 
tard,  espacer  de  plus  en  plus  les  injections. 

Nombre  d’injections  ;  il  n’y  a  pas  de  règle  ni  de  limites;  de 
2  à  10  en  moyenne,  quelquefois  15  à  20  sont  nécessaires. 

Dangers.  —  Il  n’y  en  a  pas. 

a)  Réactions  locales  :  peuvent  se  voir  si  l’injection  est  mal 

faite;  si  l’injection  est  trop  superficielle,  la  peau  peut 
se  violacer  ; 

b)  Réactions  générales  :  exceptionnelles;  en  tous  cas  elles 

sont  légères,  passagères  et  rappellent  de  loin  les 
réactions  anaphylactiques. 


organiques  ; 

Action  anticolloïdoclasique  générale  ; 
Action  désensibilisante. 


a)  Affections  cutanées. 
Affections  prurigi. 
prurit  (action  s: 


Prurigo  diathésique  ferox  (Nicolas). 
Affections  prurigineuses  et  bulleuses  : 
Maladie  de  Duhring; 

Strophulus; 

Herpès  gestationis. 

Urticaire. 

Certaines  formes  d’acné  avec  prurit. 
Infections  chroniques  récidivantes  ; 

Furoncles  et  anthrax  (Thorel  et  Fauvet). 


c)  Orchites  et  rhumatismes  blennorragiques. 

d)  Maladies  infectieuses  subaiguës  et  traînantes  (Lange). 

Conclusion  pratique.  —  Les  résultats  dans  ces  affections 
ne  sont  pas  constants,  mais  l’auto-hémothérapie  peut 
être  tentée  sans  danger  dans  les  affections  cutanées 
prurigineuses,  certaines  infections  chroniques  à  répé¬ 
tition  ou  traînantes,  et  pourrait  être  essayée  dans  les 
maladies  chroniques  dites  diathésiques  ou,  maintenant 
colloïdoclasiques. 

P.  R a VAUT. 


—  RHÜIVIATISiiES  — 

Chronique  ^  Déformant  ""  Douloureux 

GOUTTE 

Troubles  par  Ralentissement  de  la  Nutrition 


[MESOTHOM  BUISSON] 


En  équilibre  avec  Radiothorium,  Thorium  X,  Emanation  et  Th.  A.  B,  G.  —  Rayonnement  oc,  fi.  y 


COIMSTANTES 

PHYSIQUES 

Constante  T  =  o,5  années. 

Constante  de  l’Émanation  :  54” 

Pouvoir  pénétrant . 

....  a 

:  3,9  —  8,6  (air). 

Constante  de  1  /2  absorption  .  .  . 

l  y 

:  1 ,1  ctm  (plomb), 

:  1 ,38  (plomb). 

Courant  d’ionisation  =  4,51  unil 

-és  E.  S.  jiar 

miero. 

Ampoules  B  à  1  microgramme  par  c.c. 

DOSE  :  A  AMPOULE  DE  ^  MICROQRAMME  PAR  JOUR 

Littérature  et  échantillons  ;  Établissements  Albert  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv*) 
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RECALCIFICATION 

INTENSIVES 

PAR 

AUTOFIXATION,  DANS  LES  TISSUS, 


llllllllllllllllllllllllllillllllll 

DEUX  FORMES 


AMPOULES 

INJECTABLES 

Uneampoulede  1  cc.  par  jour, 
en  injections  sous-cutanées 
ou  intramusculaires 

lllllllllllllllli 

ÉCHANTILLONS  &  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 
A  MM.  LES  DOCTEURS 


COMPRIMÉS 

SOLUBLES  SEULEMENT 
DANS  L’INTESTIN 

1  à  3  comprimés  par  jour 
suivant  l’âge 


LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30,  Rue  Armand-Sylvestre,  COURBEVOIE  (Sebe) 
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de  la  Sarre;  Jacob  (Edmond),  place  de  M(‘zière8  ;  Hinault 
(Victor),  place  de  Chftteauroux  ;  Boissau  (Jacques),  place 
de' Lyon;  Hombourger  (Pauli,  camp  d’Avord  ;  Pierron 
(Christian),  place  de  Toul;  Bugeau  (Ferdinand),  place 
de  Beaune  ;  Chaton  (Pierre),  place  d’Orléans. 

Médecins  aides-majors  :  MM.  Vetzel  (Maurice),  6»  corps 
d’armée;  Janson  (Louis),  13o  corps  d’armée;  Laplagne 
(Maurice),  l®'  corps  d’armée  ;  Mahîeu  (Louis),  9"  corps 
d’armée;  Leblais  (Alcime),  B®  corps  d’armée;  Marque! 
(Georges),  6"  corps  d’armée  ;  Layet  (Louis),  20®  corps 
d’armée. 

Demande  de  médecins  français  pour  le  Congo 
belge.  —  La  direction  de  l’Ecole  de  Médecine  tropicale 
de  l’Etat,  Parc  Duden  Forest  de  Bruxelles,  demande  des 
médecins  français  pourvus  du  diplôme  d’études  médi¬ 
cales  coloniales  pour  le  Congo  belge.  Les  avantages  sont 
d’environ  40.000  francs  par  an,  voyage  et  logement  non 
compris. 

Service  de  Santé.  —  Par  décret  du  27  Septembre  1922, 
les  médecins  ci-après  désignés  ont  été  nommés  dans  le 
cadre  des  officiers  du  Corps  de  Santé  de  réserve  et  de 
l’armée  territoriale  au  grade  d’aide-major  de  2®  classe  et 
ont  reçu  les  aiïèctations  suivantes  ;  RAserve.  MM.  Har- 
riague,  médecin  sons-aide-major,  18*  corps  d’armée; 
Lehmann,  médecin  sous-aide-major.  Gouvernement  mili¬ 
taire  de  Paris;  Montero,  médecin  sons-aide-major, 
19®  corps  d’armée;  Muffat,  médecin  sous-aide-major, 
12®  corps  d’armée.  Affecté  au  Gouvernement  militaire 
de  Paris;  Emonin,  médecin  sons-aide-major,  8®  corps 
d’armée;  Bert,  médecin  auxiliaire,  16”  corps  d’armée; 
Damade,  médecin  auxiliaire,  2®  corps  d’armée  ;  Dubois, 
médecin  auxiliaire.  Gouvernement  militaire  de  Paris  ; 
Fernet,  médecin  auxiliaire,  2®  corps  d’armée;  Gadel, 
médecin  auxiliaire,  16”  corps  d’armée;  Deblois,  médecin 
auxiliaire,  12®  corps  d’armée;  Guichard,  médecin 
auxiliaire.  Gouvernement  militaire  de  Paris  ;  Landrieu, 
médecin  auxiliaire,  1®'  corps  d’armée.  Affecté  au  Gou¬ 
vernement  militaire  de  Paris  ;  Nègre,  médecin  auxiliaire, 
16'  corps  d’armée;  Robert  de  Beauchamp,  médecin 
auxiliaire,  10®  corps  d’armée;  Leneutre,  médecin 
auxiliaire,  21®  corps  d’armée;  Safar,  médecin  auxiliaire, 
19"  corps  d’armée  ;  Vignié,  médecin  auxiliaire,  16®  corps 
d’armée;  Serpentier,  médecin  auxiliaire,  16®  corps 
d’armée;  Salles,  médecin  auxiliaire,  16”  corps  d’armée; 
Thinh -Nguyen,  médecin  auxiliaire.  Gouvernement  mili¬ 
taire  de  Paris;  Gamaleia,  médecin  auxiliaire,  20®  corps 
d’armée  ;  Ladjimi,  médecin  auxiliaire,  division  d’occupa¬ 
tion  de  Tunisie;  Lagaye,  médecin  auxiliaire,  12®  corps 
d’armée. 

Armée  territori.vle.  —  MM.  Artignan,  médecin 


auxiliaire.  Gouvernement  militaire  de  Paris;  Chamlian, 
médecin  auxiliaire.  Gouvernement  militaire  de  Paris; 
Tchekhoff,  médecin  auxiliaire,  19®  corps  d’armée;  Weis- 
selfisch,  médecin  auxiliaire.  Gouvernement  militaire  de 
Paris;  Hofnagel,  médecin  auxiliaire.  Gouvernement  mili¬ 
taire  de  Paris.  (Journ.  ofj,,  4  Octobre.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sur  la  propo¬ 
sition  du  directeur  du  Service  de  Santé  du  2”  arrondis¬ 
sement  maritime,  M.  le  médecin  de  1®®  classe  Mirguet, 
a  été  désigné  pour  être  adjoint  pendant  un  an,  -à  compter 
du  1”®  Octobre  1922,  au  médecin  principal,  secrétaire  du 
Conseil  de  Santé  du  port  de  Brest. 

Ont  reçu  les  destinations  suivantes  :  MM.  Jobard, 
médecin  de  1®®  classe,  arsenal  de  Lorient,  en  sous- 
ordre;  Moreau,  médecin  de  2”  classe,  Edgar -Quinet, 
division  navale  du  Levant;  Chrétien,  médecin  de  2®  cl., 
Ernesl-Renan.  division  navale  du  Levant;  Courtier, 
médecin  de  1®®  classe,  La  Hire.  [Journ.  off.,  4  Octobre.) 

Vaccination  antivariolique.  —  Les  séances  gra¬ 
tuites  ont  lieu  : 

1®®  arrondissement  :  les  1®®  et  3®  samedis,  rue  de 
l’Arbre-Sec,  à  2  heures;  les  2®,  4”  et  6”  samedis,  place 
du  Marché-Saint-Honoré,  à  2  heures. 

:  vendredi,  à  la  mairie,  à  11  h. 

:  jeudi,  à  la  mairie,  A  10  h.  30. 

:  lundi,  à  la  mairie,  à  10  h.  30. 

:  mardi,  à  la  mairie,  à  2  h. 

:  jeudi,  74,  rue  de  Seine,  à  1  h.  30. 

;  jeudi,  à  la  mairie,  à  2  h.  30. 

:  mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h.  30. 

:  samedi,  à  la  mairie,  à  10  h. 

10®  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  à  9  h. 

11®  arr.  :  mercredi,  rue  Japy  (gymnase  Voltaire),  à  10  h. 

12”  arr.  :  jeudi,  28,  rue  de  Giteaux,  à  3  h. 

13®  arr.  :  mardi,  23,  rue  Bobillot  (dispensaire),  à  10  h. 

14®  arr.  :  jeudi,  place  de  Montrouge,  à  3  h.  30. 

15®  arr.  :  vendredi,  13,  rue  d’Alleray,  à  10  h. 

16”  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h. 

17®  arr.  ;  jeudi,  43,  rue  Gauthey,  à  4  h.  30. 

18®  arr.  :  mardi,  à  la  mairie,  à  2  h. 

19®  arr.  :  vendredi,  rue  Jomard,  à  1  h. 

20”  arr.  :  samedi,  hêpital  Tenon,  à  8  h. 

Hôpitaux  (services  externes).  —  Lundi:  Bichat,  à  8  h.; 

Bretonneau,  à  9  h.;  Hêtel-Dien,  A  9  h.;  St-Antoine,  A  9  h. 

Mardi  ;  Tenon,  à  9  h.;  Lariboisière,  A  10  h. 

Mercredi  ;  Laënnec,  A  8  h.;  Enfants-Malades,  A  9  h.; 

Cochin,  A  9  h. 

Jeudi  :  Hérold,  à  9  h.;  Trousseau,  A  9  h. 

Vendredi  :  Pitié,  à  9  h.;  Beanjon,  A  9  h. 

Samedi  :  Saint-Louis,  A  9  h.;  Charité,  A  9  heures. 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 

Les  décorés. —  Sont  inscrits  au  tableau  de  la  Légion 
d’honneur  pour  Cheralier  : 

—  M.  Hay  (Louis),  médecin  aide-major  de  2®  classe  : 
médecin  aide-major  signalé  pour  son  dévouement  et  son 
mépris  du  danger.  Tué  à  son  poste  de  combat  en  prodi¬ 
guant  des  soins  aux  blessés  même  étrangers  à  son  corps, 
le  22  Février  1915,  près  de  Mesnil-les-Hurlus.  Croix  de 
guerre  avec  étoile  d’argent.  [Journ.  off.,  4  Octobre  1922.) 


"  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1684. 


Is'oméine  r 


(Bi-Bromure  de  Codéine) 

SIBOP  (0,«*)  l  „ 

pfcüL^S  {4^)"*’**^  I  SN80MNIE8 

I,  Boulsvard  de  Port-Royxl,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  ;  2  tabes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4509. 

Excellent  poste  d'oculiste  à  céder  pour  cause 
santé.  Indemnité  15.000  fr.  représentant  valeur  du 
mobilier.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4550. 

A  vendre  à  Nice  vaste  Immeuble  exploité  et  hôtel 
[Voir  lu  suite,  p.  1691.) 


Dose  i 

1$  ü  4:  comprimés  par  jou% 


NE  SE  DECOMPOSE  QUE  DANS  L’INTESTIN 

Laboratoira  GLÊRAIBODHS  ta  liSI.  4,  rue  Tarbé.  PARIS 


iehantlüonê  sup  demande 
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BAILLY 


BRONCHO  PULMONAIRES 


Exiger  le  nom 

PULMOSERUM -BAILLY 

1 5 ,  Rue  de  Rome  ,  PARIS 


^  ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR  * 

DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 


Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  t  Une  cuillerée  malin  el  soir 


■LLONS  FRANCO 


DOSAGkS  ,  ^ 

ADULTES  OGrIO 
ENFANTS  OGr 03 


fesnei 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  .  INALTÉRABLES 

GRÂCE  A  LEUR  ENVELOPPE  NÉTALLIOUE  HERPIÉTIOUE  BREVETÉE  S.G.D.G. 


Cystoscopes,  Drétroscopt 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a  ÜOINNET 

'LTUTO-PARIS  27, RUE  DESRENAUDES. PARIS 


DRAPIER  ET  FILS 

FABRICANTS  D'INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

lerard  de  Séi>asiopo7,  PARIS~i”.  -  Catalogue  général  sur  d( 


..WAGRAM 


Fermentations  gastro-intestinaies 
Intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationne!  par 


à  base  d’extraits  végétaux 

On  seul  grain  au  repas  du  soir 

Régularise  les  fonctions 
digestives  et  intestinales 


ÉGbântillons  :  64,  Boul**  Port-Royal,  PARIS 


PREVENTIF  &  ABORTIF 

des  CRISES  d'AsTHMEL 


î^stbmolysipeî 

Î  Médication  valériano  caféinée  j 

en  capsules. 

LlTTÉRATUl^E  &  É  C  H  A  NTI  Ll_0  NS  : 

Laboratoire  G.MlESCH,^28,Boul^de  la  Villette,PARIS(i93 
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convenant  pour  maison  de  repos  ou  sanatorium, 
134  m.  altitude,  parc  29,000  mètres,  vaste  salle  à 
manger,  3  grands  galons,  70  chambres  maîtres, 
13  salles  bains,  luxueusement  meublé,  20  chambres 
domestiques;  2  omnibus  autom.  Bois  de  pins,  salle 
de  cure  de  soleil,  eau,  gaz,  électr.,  ascenseur. 
1.200.000  fr.  1/2  comptant,  1/2  à  terme.  En  état 
d’exploitation  immédiat.  —  S’adresser  à  M.  Henry 
Zoppi,  boulevard  de  Righi,  à  Nice. 

Docteur  ayant  auto  aid.  ou  rempl.  confrère  Paris 
méd.  gén.  ou  O.-R.-L.  réf.  sér.  Ecr.  4560. 

Demoiselle  au  courant,  exc.  réf.  assis,  chir.  den¬ 
tiste  ou  spécialiste.  —  Levrier,  2,  rue  Augereau  (7'). 

Etud.  méd.,  12  inscr.,  très  au  courant  syphiligr. 
(3  ans  pratique),  ch.  place  dans  clin.  Ecrire  n“  4562. 

A  vendre  excellent  microscope  Koritzka  2  oc.  3  obj. 
dont  un  à  immersion  et  accessoires  tournants,  petit 
lab.  clinique.  Visible  pharmacie,  57,  rue  Turbigo. 

On  demande  :  1°  laryngol.  pour  clin.  Paris  3  après- 
midi  par  semaine;  2“  D''  vénéréol.  même  clin,  à 
Paris;  3“  D’’ vénéréol.  cabinet  grande  ville  prov.  dép. 
1'=''  Janvier  1923  jusqu’au  !=>■  Août  1923.  Se  renseigner 
Directeur  polyclinique,  117,  avenue  de  Clichy,  de 
10  à  12  h.  et  de  15  à  17  h. 

A  vendre  très  belle  propriété  dans  station  hiver¬ 
nale  du  Midi.  Conviendrait  pour  maison  de  maître 
ou  de  santé.  Parc  potager,  2.000  mètres  terrain  pour 
agrandir;  montagnes,  rivière,  vue  et  empl.  rêvés; 
bien  ensoleillée.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4565. 


Doctoresse  cherche  emploi  pour  après-midi  ou 
ferait  remplacement.  — Ecrire  P.  M.,  n”  4566. 

A  vendre  à  Nice  maison  d’orthopédie,  prothèse, 
appareils  herniaires  et  médicaux,  nom  universelle¬ 
ment  connu,  fondée  par  docteur  en  appartement,  per¬ 
sonnel  capable,  clientèle  riche.  Salons.  Ne  fait  que 
sur  ordonnances.  Affaires  100.000  fr.  à  doubler, 
avenir.  Références  médicales.  Au  comptant  50  000  fr. 
ou  à  crédit  60.000  fr.  —  Ecrire  M'  Rochon,  notaire, 
Nice. 

On  désire  acheter  d'occasion  un'  bon  ophtal. 
momètre  de  Javal.  —  Ecrire  P.M.,  n"  4568. 

Dame  instruite,  intellig.,  très  capable,  organis., 
toute  honorabilité,  cherche  direction  ou  poste  con¬ 
fiance  dans  clinique,  préférence  Midi.  Pas  exig 
—  Ecrire  P.  M.,  n»  4574. 


AVIS  —  Prière  de  joindre  réponses  un 
tizabre  de  O  fr.  35  ponrla  transmission  des  lettres 


CHATEAU  DE  “LA  SOLITUDE’ 

maison  de  repos  et  de  convalescence. 

;j,  ruo  de  Clamart,  au  Plessis-Roliinson  (Seine).  Tél.  Clamart  134. 


Installation  de  grand  luxe.  Vaste  parc  de  plus  de  5  hectares. 
Cures  d'air,  de  soleil  et  de  régimes.  Electro-hydrothérapie. 


sans  suppléaienls  d  partir  de  30  francs  par  jour. 

communications:  Ta.vi-auto  à  11  min.  des  perles  de 
s  et  de  Châli.lon.  —  Tramway  n"  R9  (I16lel-ile- Ville - 
-  Chemin  do  fer  :  Gare  do  .s:coaux-Rol)in!ün. 


Chaque  fois  qu’il  y  a  un  cas  de  fièvre  typhoïde 
dans  une  famille,  le  médecin  aurait  intérêt  à  prescrire 
pour  tout  l’entourage  le  BILIVACCIN,  s’absorbant 
par  voie  buccale,  ne  présentant  aucune  contre- 
indication,  aucune  réaction  et  immunisant  immédia¬ 
tement. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15". 
Téléphone  :  Séguu  05-01. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 


Obtention 
Cours  gratuit  de 
Conditions  spéciale 


Ingénieur, 
es  Médecins. 


GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée  —  Passy,  29-70. 


Le  LaLoxaroire  ÀLPH.  BRUMOT 
iGy  rue  de  Boulainvilliers,  à  Paris, 
met  le  “iSel  ce  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  A4  .  les 
Léocteurs  pour  leurs  Kssais  Cliniques 

Le  Géraal  ;  O.  PoRÉE. 

Paris.  l’ 'MrPK^KÛxrîmprlmouT/  1,  rue'ca.ssotte" 


il.] 


Mratatrs  te  Biologie  àgiijiio 

TÉLÉPHOKK  :  Élysées  36-64  et  36-4B 


L.B.A, 


^-rABL_l  S  S  E-ME-NTS 


I  GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTÉROGOCCËNE 

(Vaccin  entérococciquei. 

DE  O  E  L.B  ET 


VACC  I  N 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

O-  A.  O  G  I IT  B 

V.  BORRIEN  0t  C»*,  54,  FaubK  St-Honoré,  PARIS 


NÉOLYSE 

Préparation  à  base  de  magnésie 
CONTRE  UE  CANCER 

1*  En  cachets  de  50  cgr.  ;  2®  Injectable 
Vétat  colloïdal  en  ampoules  de  2  c.c. 

ILes  prospectus  insérés  dans  les  boîtes  sou 
rédigés  de  façon  à  dissimuler  l’afïectiorx.  L 
- - n’y  figure  pas. 


iLe  plus  paissant 
des  Antiseptiques 

RE  PRESENTANT  AUCUN  DANGER 
St  II  Savon  liquide  itnpltteieit  silible 

I  SOCIÉTÉ  du 
IVRY  (Seine) 


mmkt-mmm 

I  CHEZ  @.»ENFAN 
■  CHEZ  L’ADULTE 


LITHIASES  BILIAIRES  et  RÉNALES 
GOUTTE  DIABÈTE  —  OBÉSITÉ 

VALS'PRËCIEUSE 

Bien  préciser  le  nom  des  Sonroes 
pour  éviter  les  substitutions. 

B  aieetl't’i  ftsle-iir.trttt!  SS<  Boni*  Ratissmuut.  FABIB  W 


MAISON  rRAN^AÎSE.  FONDÉE.  EIN  1S30 

PRoTHLSL  aORTHOPÉDiL 


Bandages  ^ 

BAS  ,  CORSE.TS  e.t 
CEliNTURE-S 

Ô7RueMdNToRGÜ&tl»  I 

PARIS  II® 

Te' lépb:  Central  Ô9-01 


APPAREILS 
o'ORTHOPÉûlE ,  DE  PROTHESE 
I  ET  CHAUSSURES. 

<S  RUE  GAST&X 

PARIS  IV  ? 

Té iépb  ;  Archives  '17-22 


LYSOL 


Gazeuse  Sodique  ^  Calcique 
Agréable  Digestive  Reconstituante 


Ovarique  -  Thyroidiet;  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

■■■i  Liboraloire  CHAIX  10,  Rus  de  l'Oms,  PARIS  -  Téliph.  ;  Saxs  IS.55 

{""  ~  '  rvJEXTiR  Ai-^'rjirÉiNrxE  -  Aiirra 

Application 
de  la  Méthode 


CEINTURE  -ANTIP  ;  ÜS[QUE  a  Pelote  InsufflablB 

SIÈGE  SOcIau  "t  USINE  ^  BUE  CASTEX  PARIS  IV  ff 


JOULiE  j 


«!![*] 

j  d’Acide  Phosphorlque  Anhydre. 

ENFANTS  :  Moitié  do  la  dose.  \ 

I  fl 


itiMa 


^8  TODE  par  centimètre  eu 


IODE  ORGANIQUE  DISSIMULÉ 

Remplaçant  les  lodùres.  — Parfailemcnl  toléré. 
Pas  d’IODISME 
gouttes  i  lois  par  joar,  sn^repas 
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ULCÈRE  DE  L'ESTOMAC-duDUODENUM  ib  boite  8  Fr  s  ourcninun  auxocuo  dedioimu  i  n. 
HYPERCHLORHYDRIE  _  AÉROPHAGIE  |  assurantau minimum  1  AUSSI  EFFICACE 
DOULËÜRS&SPASMES  GASTRIQUES |  dixjours  de  traitement  ■  JAMAIS  TOXIQUE 

DIARRHÉE  DES  TUBERCULEUX.  ETC  SEPT  FOIS  mOINS  CHER 


SUPERIEUR  auxSELSdeBISMUTH: 


Echantillon^  LABORATOIRE  DE  LA  SULFOLÉiNE  ROZET^  BENDERITTER  .Vendôme  (L&Ch.) 


WW 

)^ftCri^GLOBULES 


EMOMQl  DE  GLUTEN 


Insoluble  dans  ITEstomac 


'eniio 


rrs^'^ 


AHiVATE 


78,  Faubourg  Saint-Denis 


L’IODÊOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

Faction  bactéricide,  anti-toxique  et  leucopoiétique  de  l’Iode  métalloïdique. 


TUBERCULOSES 

PULMONAIRE  à  tous  les  degrés 

GANGLIONNAIRE,  OSSEUSE 
VISCÉRALE,  etc 


L’IODEOL 

N’A  PAS  D’ÉQUIVALENT 


r  5/ 


H/ 

Mercredi,  11  Octobre  il 92 2 


PRESSE  MEDICAL 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADUinUSTRATlON  — 

tïïASSON  ET  C‘«,  ÉDITEURS 

ItO,  boulevard  St-Qermain,  FABIS  (6>) 
Compte  Chiques  postaux  n»  B99 

PRIX  DE  L'ABOITOEMEIIT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale . 4S  fr.  » 

dn  commencement  de  chaque  mois. 


—  DIRECTION  SCIENTIFIQUE  - 

F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  do  la  Faculté  de  Paris, 

de  Clinique  ophtalmologique,  Médecin  honoraire  des  hôpitaux.  Médecin  do  l’Hôtol-Diou, 

Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecine. 


J.-L.  FAURE 

do  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 


F.  WIDAL 

Professeur  do  olinique  médicale, 
Membre  de  l’Institut 
et  do  l'Académie  do  médecine. 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 

do  l’hôpital  Saint-Antoine, 
Membre  de  l’Académie  de  médecine. 


PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint-Antoine. 


CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 

Chirurgien  de  l’hôpital  Saint-Louis.  à  l’hôpital  Broca. 


—  RÉDACTION  — 

SBCBÉTAIBSS 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  «  Presse  Médicale  ”  -• 
120,  boulevard  Saint-Germain  (6') 


SOMMAIRE 


Articles  originaux  : 

K.  Faber.  —  Traitement  par  des  protéines  de  cer¬ 
tains  cas  d’anémie  pernicieuse  et  pathogénie  de 
'•ette  affection  (2  fig.),  p.  873. 

E.-  ..  Aviracnet,  L.  Goldenbero  et  J.  Peignaux.  — 
Recherches  sur  la  valeur  du  séro-dlagnostic  de  la 
tr  lerculose  chez  l’enfant  par  l’antigène  de  Bes- 
redka,  p.  876. 

Congrès  colonial  national  de  la  santé  publique  et 
de  la  pkévotance  sociale,  p.  878. 

XXXI®  Congrès  français  de  Chirurgie  [suite  et  fin), 

p.  882. 


Supplément  : 

Y.  N.  —  La  souffrance  de  la  médecine  d’armée. 

Henri  Leclerc.  —  Les  plantes  médicinales  des  colo¬ 
nies  françaises  :  la  Coca. 

Anatomie  du  vivant  (1  fig.).  —  Correspondance.  — 
La  médecine  a  travers  le  monde.  —  Question  et 
RÉPONSE.  —  Livkps  nouveaux.  —  Livres  reçus.  — 

—  Sommaires  des  Revues.  —  Université  de  Paris. 

—  Concours.  —  Nouvelles.  —  Renseignements  et 
Communiqués. 


PERLES 

TAPHOSOTE 

au  TBano-Pbospbata  de  Créosote 

Uttératnre  et  EchantlUons  .  PRODUITS  LAMBIOTTK  FRERES 
3.  aua  -.  BniHaornie.  PARIS  tS>' 


Laboratoire  Mialhe 

Têl.  :  Gut.  06-17.  8,  rua  Favart. 

SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  GHlIllE 


Sur  demande  nous  envoyons,  à  Paris,  un  réprésentant. 


LA 

SOUFFRANCE  DE  LA  MÉDECINE  D’ARMÉE 


Après  la  guerre,  il  fallait  recoudre,  suivant  la 
parole  de  la  Médicis  :  tout  le  monde  a  pris 
l’aiguille.  L’armée  n’apparaissait  plus  que  comme 
ayant  un  rôle  lointain,  dans  un  avenir  nébuleux; 
le  Sénat  de  Sienne,  dit-on,  mettait  à  mort  ses 
généraux  victorieux,  puis  les  divinisait  et  leur 
rendait  un  culte. 

Les  vides  créés  par  la  terrible  faucheuse  appe¬ 
lèrent  les  jeunes  activités  vers  des  réalisations 
immédiates;  elles  se  désintéressèrent  du  jeu, 
pro  patria,  de  la  préparation  à  des  guerres 
futures,  ou  plutôt  ne  consentirent  point  à  en 
faire  le  but  unique  de  la  vie.  L’uniforme  que  tous 
ont  porté,  ou  portent  encore  à  leur  guise,  a  perdu 
son  prestige  de  caste.  Au  demeurant,  la  nation 
entière- se  réclame  de  la  victoire  et  ne  reporte 
pas  sur  l’armée  toute  sa  respectueuse  reconnais¬ 
sance'.  S'il  faut  servir  à  nouveau,  elle  est  prête  à 
reprendre  place  dans  le  rang,  mais  les  œuvres 
urgentes  d’une  paix  laborieuse  la  sollicitent 
davantage. 

Les  écoles  militaires  sont  désertées  :  celles  de 
médecine  participent  à  cette  désaffection. 


États  infectieux  AIGUS 

Septicemine 

INJECTABLE  Cortial 

DI  UROTBOPINE  IODOBENZOMÉTHYLÉE 
Échantillons  :  CORTIAL,  125,  rue  de  Turenne,  PARIS 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEMENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
PAR  LES  SULFATES  de  TERRES  RARES 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 
se, Boulevard  de  l'Hôpital  -  PARIS. 


«  L’intérêt,  dit  un  adage  de  droit,  est  la  me¬ 
sure  de  nos  actions.  » 

Noblement  et  largement  conçue,  la  formule 
peut  être  retenue.  Molière,  après  le  «  Dignus  est 
intrare  » ,  promettait  au  nouveau  docteur  «  Déçus, 
honos  et  argentum  »,  complétés  par  un  souhait  de 
bon  appétit. 

Avant  les  hostilités,  nos  aînés,  moins  tendus, 
moins  combatifs,  acceptaient  les  horizons  res¬ 
treints  d’une  carrière  modeste,  mais  qui  nourris¬ 
sait  son  homme,  fût-ce  du  pain  bis  de  'Villon  ; 

«  Vente,  gresle,  gelle,  j’ay  mon  pain  cuict.  » 

Mais,  pour  l’heure,  la  besogne  s’est  faite  âpre 
en  présence  d’avantages  réellement  déficients. 

Apre,  car  les  cadres  sont  d’une  pénurie  inquié¬ 
tante  :  c’est  le  problème  matulinal  des  directeurs 
de  combler  chaque  jour  les  failles  ouvertes  de¬ 
vant  les  nécessités  qui  se  vont  multipliant.  Les 
médecins  sont  aux  Théâtres  d’ Opérations  Exté¬ 
rieures,  suivant  la  terminologie  adoptée;  ils 
liquident  les  pensions'dans  le  nombre  élevé  des 
centres  spéciaux  de  réforme  ou  d’appareillage; 
d’autres  surveillent  des  centres  d’éducation  phy¬ 
sique  ou  se  sont  cantonnés  dans  des  spécialités 
dont  on  leur  a  préparé  l’accès,  méritoire  désir  de 
faire  face  partout  avec  compétence.  Le  soldat, 
dans  sa  caserne,  n’est  plus  soigné  que  par  des 
médecins  de  place,  détachés  «  en  corvée  aux 


TUBERCULOSES  -  ANÉIVIIES 

AZOTYL 
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Lipoïdes  spléniques  et  biliaires 
Obolestôrlne  Doméiiol,  Camphre. 
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MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

,  .  - ^  MIGRAINES,  URTICAIRES  - 

L,  A  et  tous  états  relevant  d'une  intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 

en  cachets  de  Peptonc  spéciale  n"  33 

(Voir  :  Presse  ilêditale  du  3  Avril  1919). 

PARIS  —.86,  avenue  de  l’Observatoire,  26  —  PARIS 


SpécMqne  de  VAD  YNAMIE  ; 


SiOH  MSTHlQDB 

ranAlQQC  en  ampoules 
I  la  I  O  O  CL  ou  en  gouttes. 


SERUIVI  ANTI-ASTHIVIATIOUE 
DE  HECKEL 


..........  O»  .-e  la  crise  d’ ASTHME. 

Le  SÉRDM  DE  HECKEL  excite  le  grand  sympathique, 
l’action  dn  PNEUMOGASTRIQUE  étant  ainsi  ANNIHILÉE 

LE  SPASME  CESSE 

Échantillons  :  CORBIÈRE,  27,  me  Desrenaudes,  Paris. 


STRYCHNAL  LONCÜET 

Dérivé  synthétique  de  la  Strychnine 

Tontes  indications  de  la  Strychnine, 
p.  LONGUET,  34,  me  Sedatne  —  Parls-XI'. 
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troupes  »,  comme  on  parlait  jadis  dans  la  marine, 
souvent  par  des  confrères  civils  conventionnés 
au  plus  juste  prix;  les  affectueuses  relations 
d’antan,  nées  de  la  commune  vie  régimentaire,  ne 
se  nouent  plus.  Cependant,  un  louable  souci  de 
l’hygiène  prophylactique,  do  la  bonne  administra¬ 
tion  et  de  la  statistique  a  augmenté  lourdement 
l’effort  par  des  vérifications,  des  mensurations, 
des  vaccinations  de  tout  ordre,  par  une  paperas¬ 
serie  obsédante  de  registres,  de  carnets,  de  fiches, 
de  comptes  rendus,  alors  que  l’aide  de  second 
plan,  indispensable  à  l’exécution,  n’existe  plus 
que  dans  nos  souvenirs  Les  circulaires  se  suc¬ 
cèdent  j)leines  d’excellents  conseils,  édictés  à 
l’égard  du  même  et  unique  maître  Jacques  qu’elles 
atteignent;  mais  ce  rôle,  à  la  longue,  ne  va  pas 
sans  lassitude. 

Aux  hôpitaux,  les  expertises  abondent,  l’infir¬ 
mier  devient  une  rareté,  le  sous-officier  se  refuse 
à  tout  rengagement;  le  médecin  ne  connaît  ni  la 
loi  des  huit  heures,  ni  la  semaine  anglaise,  et  la 
menace  des  urgences  le  tient  sans  cesse  à  l’at¬ 
tache. 

Ajoutons  que,  chez  beaucoup,  les  dures 
épreuves  de  ces  dernières  années  ont  laissé  leur 
empreinte  tant  physique  que  morale. 

Les  avantages  sont  diminués  ;  la  solde  actuelle, 
pour  augmentée  qu’elle  soit,  ne  suffit  plus  au 
stipendiaire,  surtout  s’il  a  de  la  famille,  et  s’il 
déménage,  désastre  redoutable. 

Un  tour  de  départ  inéluctable  vers  de  loin¬ 
taines  contrées  tend  à  le  séparer  longuement 
des  siens.  Enfin  la  retraite  apparaît  lamentable  : 
dérisoire  pour  la  famille  reliquataire,  en  cas 
d’evénement,  elle  est  précaire  en  soi,  mais 
surtout  si  l'âge  l'impose,  dans  une  carrière 
encombrée,  avant  que  l’aibre  ait  donné  tous  ses 
fruits. 

Or,  les  nominations  qui  ont  récompensé  d’ex¬ 
cellents  serviteurs  ont  rajeuni  les  hauts  grades, 
mais,  derrière,  la  masse  marque  le  pas  et  mur¬ 


mure.  Elle  ne  sait  ce  que  seront  les  organisations 
prochaines  de  l'armée,  elle  s’inquiète,  les  pères 
de  famille  sont  dans  l’angoisse  et  la  détresse 
morale. 

Et  pourtant,  rarement  la  médecine  d’armée  eut 
à  sa  tête  un  chef  aussi  distingué,  aussi  laborieux, 
aussi  aimé. 

Mais  le  malaise  est  incontestable.  Pline  l’An¬ 
cien  écrivait  :  «  Ne  confiez  rien  à  des  gens  sans 
espérance  ». 

Le  résultat  ne  s’est  pas  fait  attendre;  on  a 
démissionné  éperdument,  follement,  car  d  aucuns 
ont  dû  revenir  à  la  mangeoire,  honteux  comme 
des  chevaux  échappés  que  le  garde  d’écurie 
ramène  à  la  fourche.  D’excellents  éléments  sont 
cependant  perdus  et,  d’autre  part,  les  lacunes 
produites  ne  se  peuvent  combler,  car  on  ne 
recrute  plus  qu’imparfaitement,  en  quantité  et 
en  qualité.  Le  concours  d’entrée,  par  exemple, 
numère  120  candidats  pour  200  places. 

C’est  grand  dam  pour  la  nation;  outre  son 
rôle  thprapeuiique,  le  médei  in  d'armée  est,  par 
l’hygiène,  un  précieux  conservateur  des  effectifs, 
par  l'expertise,  un  pilier  de  la  discipline  et  sur¬ 
tout  avec  les  lois  récentes  qui  acceptent  les  plus 
lourdes  responsabilités  de  l’Etat,  il  ménage  les 
deniers  publics  sous  son  étroite  surveillance. 
Tous  ces  intérêts,  la  santé  de  l’individu  et  celle 
du  budget,  sont  en  péril. 

Le  traitement  apparaît  difficile  et  les  remèdes 
médiocres;  on  en  a  proposé  de  nombreux,  car 
il  en  va  ainsi  dans  les  maladies  où  rien  n’est 
péremptoire. 

Dégager  le  médecin  de  toute  assimilation,  l’ha¬ 
biller  sans  signes  extérieurs  de  grade,  à  la  ma¬ 
nière  des  contrôleurs,  et  lui  créer  une  situation 
matérielle  privilégiée,  c’est  rompre  avec  nos  tra¬ 
ditions  en  oubliant  la  nécessité  d’un  contact 
intime  avec  la  troupe.  Il  en  va  de  même  pour 
l’autorisation  de  faire,  comme  on  dit,  de  la  clien¬ 
tèle,  palliatif  malencontreux,  dont  l’esprit  désin¬ 


téressé  et  la  belle  indépendance  de  jadis  feront 
les  frais. 

L’unification  des  soldes  est  entrée  dans  nos 
mœurs  et  une  mesure  d’exception,  par  des  indem¬ 
nités  spéciales,  ameuterait  sans  conteste  la  plu¬ 
part  des  suffrages. 

Si.  les  officiers  améliorent  par  le  groupement 
et  l’union  intelligente  leurs  conditions  de  vie,  le 
médecin,  bien  entendu,  en  bénéficiera  :  qu’on 
lui  trouve  un  logement,  l’aliment  et  le  vêtement  à 
bon  compte,  par  des  coopératives  bien  adminis¬ 
trées  ou  telle  autre  formule  adéquate.  On  insti¬ 
tuerait  fort  utilement,  si  l’on  y  mettait  le  prix, 
des  maisons  de  santé  pour  les  familles  et  pourrait, 
en  les  dotant,  étendre  l’action  des  pharmacies 
militaires.  Enfin,  une  rétribution  moins  parcimo¬ 
nieuse  ferait  appel  aux  personnels  civils,  tech¬ 
niques,  à  titre  de  suppléance  ou  de  doublure,  et 
subalternes,  où  la  main-d’œuvre  militaire  fait 
défaut. 

Quant  au  recrutement,  il  n’est  pas  illogique  de 
demander  à  la  cherté  de  la  vie  de  guérir,  comme 
la  légendaire  lance  d'Achille,  les  blessures 
qu’elle  nou.*-  a  faites  :  un  étudiant  libre  coûte 
quelque  600  francs  d’entretien  mensuel,  alors 
que  la  majeure  part  de  ceux  que  nous  formons 
sont  dégrevés  de  toutes  impenses.  Il  faut  pour¬ 
tant  avouer  que  beaucoup  entrent  dans  la  maison 
avec  cette  arrière-pensée  de  s’évader,  le  mot  a 
fait  fortune,  dès  le  moment  favorable,  à  la  fin  ou 
avant  même  la  fin  de  leurs  engagements.  Les 
chances  de  succès  augmentent  encore,  maigre 
ressource,  si  l’on  recueille  l’élève  ab  ovo,  dès 
sa  sortie  des  établissf  ments  d’instruction  secon¬ 
daire. 

En  tout  cas,  il  a  été  fait  des  coupes  claires  dans 
notre  lutaie  et,  avec  le  temps  de  cioifsance  nor¬ 
mal,  il  faut  compter  par  lustres,  dût-on  arriver  à 
combler  les  vides. 

Tout  en  convenant  que  les  errements  anciens 
étaient  les  meilleurs  et  en  ménageant  leur  reprise 
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éventuelle,  sans  doute  est-on  amené  à  envisager 
des  modifications  dans  l’architectonie  même  du 
Corps  de  Santé  :  l’intendance  a  comme  unité  l’in¬ 
tendant  militaire,  officier  général  par  assimila¬ 
tion.  Les  autres  grades  n’en  sont  pour  ainsi  dire 
que  la  monnaie  divisionnaire  :  à  la  base,  on  trouve 
des  officiers  d’administration  et  des  adjoints, 
pépinière  de  l’avenir  Les  enseignements  de  la 
guerre  ont  montré  que  la  médecine  civile  devait 
demeurer  avec  nous  en  collaboration  serrée,  elle 
constitue  naturellement  cette  base  qui  nous 
manque  :  à  la  manièrede  ces  ingénieurs  sortant  de 
Centrale  et  servant  un  an  comme  officiers  d’artil¬ 
lerie,  que  le  médecin  ou  le  pharmacien  fraîche¬ 
ment  diplômés  soient  incorporés  de  droit,  cette 
même  durée;  qu’on  crée  pour  les  principales 
casernes,  pour  les  places  et  les  hôpitaux  une 
solide  armature  de  principaux  ;  qu’on  allonge  un 
peu  la  liste  des  inspecteurs  généraux,  et  ainsi 
étoffé,  n’admettant  dans  ses  grades  initiaux  que 
des  sujets  rares  en  nombre,  mais  sélectés  en 
valeur,  l’espoir  de  son  renouvellement,  le  Corps 
de  Santé  de  l'arraee  retrouverait  confiance  et 
saurait  se  concilier,  par  les  hommes  dont  il  dis¬ 
poserait,  le  crédit  nécessaire  à  sa  haute  fonction. 

V.  N. 


LES  PLANTES  PIIÉDICINALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LA  COCA 

Dans  son  délicieux  poème  sur  les  plantes.  Abraham 
Cowley  raconte  que  les  dieux  s’assemblèrent  un  jour, 
en  un  concile  présidé  par  Venus,  pour  décider  à  quel 
fruit  de  la  terre  revenait  la  palme  du  mérite.  Bac- 
chus,  ne  doutant  pas  de  la  préexcellence  de  la  vigne, 
tendit  une  coupe  de  vin  h  Omelochlle,  un  dieu  péru¬ 
vien.  Loin  de  trouver  le  liquide  à  son  goût,  Omelo- 
chile  fit  la  grimace  et  se  mit  en  colère  :  mais,  n’orant 
pai  se  mesurer  avec  sou  collègue  de  l’Olympe,  11  fit 


comparaître  devant  l’asseublce  les  plantes  de  son 
pays  :  la  première  qui  lépoudil  à  soo  appel  fut  la 

Coca  stetit,  teniii  nitens  arbuscula  ligna. 

Vénus  s’étant  prise  à  rire  de  ce  chétif  arbrisieau 
où  l'on  ne  voyait  aucun  fruit,  la  déesse  Pachamania, 
pour  le  défendre,  tint  à  peu  piès  (  e  1  rgage  :  «  Voyez 
comme  elle  est  garnie  de  feuilles  !  Eh  bien  !  chacune 
de  les  feuilles  est  un  fruit 

Quant  .<!it  frondo.ia  videte 
Quoi  frondes  toi  poma  gerit, 
et  ce  fruit  l'emporte  sur  tous  les  fruits  :  son  suc 
combat  la  faim,  la  fatigue,  guérit  les  maladies,  rend 
la  vigueur  aux  membres,  allège  l'esprit  qui  succombe 
à  la  peine,  mieux  que  vous  ne  le  feriez  vous  deux, 
Bacchus  et  Gérés.  C’est  le  viatique  qui,  souvent, 
fournit,  six  jours  durant,  une  abondante  nourriture 
à  l’homme  de  Quito  et  lui  permet  de  traverser  les 
Andes  terribles,  pairie  des  vents,  de  la  pluie  et  du 
froid  perdue  dans  les  nuages 

Très  ista  viatica  portons 
Bis  ternos  aliquando  dies  durahU  ahunde 
Postas  et  horribiles  curret  Quitoita  per  Andes, 
Hombiles  Andes  positam  inter  ntihila  summa 
Ventorum  patriam,  pluviæque,  hyemisque^.  « 
Cette  scène  mythologique  nous  montre  qu’au  mi¬ 
lieu  du  XVII»  siècle,  époque  à  laquelle  vivait  Cowley. 
les  vertus  de  la  Coca  étaient  déjà  de  notion  courante. 
Plus  de  cent  ans  aoparavant,  en  elfet,  elle  avait  été 
mentionnée  pour  la  première  lois  par  Pedro  Cieza  de 
Léon  qui,  étant  venu  cher  cher  fortune  au  Nouveau- 
Monde  en  compagnie  de  Pedro  de  Heredia,  avsitvu 
les  Indiens  mâcher  ses  leulUes  auxqnelles  ils  ajou¬ 
taient  une  sorte  de  chaux  ressemblant  à  de  la  terre  ; 
ces  Indiens  lui  avaient  appris  que  cette  pratique  avait 


1.  Abraham  Cowley,  —  Sex  libri  plantarum,  11b.  Y, 
vers.  785-83'r,  16T8. 

2.  Gahcie  nu  Jardin.  —  Histoire  des  drogues  et  espi- 
ceries,  et  de  certains  médicanicns  simples  qui  naissent  ès 
Indes,  1602. 

3.  N.  Monardes.  —  Des  mêdicamens  des  Indes  orien¬ 
tales,  1602. 


pour  but  de  les  empêcher  de  sentir  la  fsim  et  d'en¬ 
tretenir  1  ur  vigueur.  Gaicie  du  Jardin  dérril  la  Coca 
comme  un  «  tort  petit  arbre  ayant  la  feuille  sembla¬ 
ble  au  meuite  (myrte)  ou,  comme  les  autres  veulent 
dire,  au  sumach  ».  U  nous  apprend  qn’on  la  cultivait 
dans  les  vallées  des  Andes  «  depuis  la  cité  Gua- 
maega  jusques  à  celle  qui  de  l’argent  a  été  nommée 
des  Espagnols  Plata  ».  Les  habitants  es'imaient  ses 
feuilles  plus  que  l'or,  que  l’argent,  et  que  le  pain. 

«  Eu  l’année  1548  et  quelques  années  rnyvantes,  le 
prix  du  revenu  de  chasqne  possession  ou  héritage 
ai  quel  il  est  semé  a  esté  estimé  des  unes  huictante, 
de»  autres  soixante,  des  autres  quarante  et  des  autres 
vi' gt  mille  dncats  par  an.  Dn  depuis  ils  se  sont  si 
curieusement  adonnés  à  les  cultiver  que  main'enant 
il  est  à  meilleur  marché;  11  ne  laisse  pourtant  d’estre 
toujours  fort  cher;  voire  il  y  en  a  plusieurs  encore 
aujourd’hny  en  Espagne  qni  du  traffic  de  la  feuille 
de  Coca  sont  devenue  extrêmement  riches*.  »  Nicolas 
Monardes  nous  montre  les  Indiens  mastiquant  les 
feuilles  de  Coca  avec  de  la  cendre  obtenue  en  calci¬ 
nant  des  coquilles  d'huîtres  de  façon  à  former  des 
trochUques  qui  leur  servent  au  cours  de  leurs  voyages 
pour  résister  à  la  faim,  à  la  soit  et  à  la  fatigue; 
d’autres  les  emploient,  mélargées  au  tabac,  pour  se 
procurer  une  sorte  d’ivreaie.  «S’ils  se  veulent  cnyvrer 
on  estre  ravis  comme  hors  d’eux  mesmes  et  se  rendre 
quasi  comme  insensés,  ils  meslent  avec  l'herbe  Coca 
des  feuilles  de  1  herbe  de  la  Royne,  les  masebent  et 
avallent  tout  ensemble  ;  par  ce  moyen  ils  sont  trans¬ 
portés  hors  d’eux  mesmes  eomroe  gens  yvres  pre- 
nàns  un  grandissime  plaisir  en  cela  Et,  à  dire  la 
vérité,  c’est  une  chose  bien  esmerveillsble  de  voir 
combien  ces  Indiens  prennent  plaisir  à  se  comme 
priver  de  leurs  sens  et  entendement  puisque  pour  ceat 
effect  ils  prennent  le  Coca  avec  les  feuilles  de  Nico- 
liane*.»  Un  jésuite,  le  Père  J.  de  Acosta,  recoi  naît 
que  les  services  rendus  par  la  Coca  aux  indigènes  ne 
sauraient  être  attribués  à  l’imagination  et  qu  elle 
leur  permet,  réellement,  de  rsater  plusieurs  jours 
sans  autre  nourriture  qu’une  poignée  de  ses  fenllUs; 
il  aj  mte  â  cette  déilaration  un  commentaire  qni  fait 
médiocrement  honneur  à  ses  goûts  culinaires  ;  «  La 
sauce  avec  laquelle  ils  la  mangent  est  assez  conve¬ 
nable;  j’en  ai  goûté;  elle  a  le  goût  du  cuir  ». 


TRAITEMENT  de  lARYTHMIE  COMPLÈTE  du  CŒUR 


PAR  LA 


COMPRIMÉS  DE  SULFATE  de  QUINIDINE  a  0g20 
DU  LABORATOIRE  NATIVELLE 

Doses  . 

Tâterla  susceptibilité  du  malade  par  I  ou  2  Comprimés, 
puis  augmenter  progressivement  la  dose  Journalière  de  façon 
à  donner,  pro  o'/e,4,5,6,7,  ou  8  Comprimés  par  doses  fractionnées 
de  I  à  2  Comprimés  à  la  fois. 

Littérature  . 

Surdemandeau  LABORATOIRE  NÂTIVELLE 

4g, B'?  de  PortRoyal,  PARI  s. 
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De  tels  aventages  avaient  valu  à  la  Coca  la  réputa¬ 
tion  d’ure  piante  quasi  divine  ;  primitivement  son 
usage  était  réservé  à  la  famille  royale  et  la  plus  haute 
marque  d’estime  qu’un  monarque  pût  accorder  à  un 
de  ses  sujets  était  un  présent  de  ses  feuilles  ;  l’épouse 
de  Manco  Capac  portait  le  surnom  privilégié  de 
«  Marna  Coca  »,  la  mère  de  la  Coca.  Le  grade  le 
plus  élevé  dans  la  hiérarchie  sacerdotale  était  attribué 
au  prêtre  spécialement  chargé  de  faire  sur  le  feu  de 
l’autel  1  offrande  des  feuilles  de  Coca  et  de  vaticiner 
d’après  les  volutes  de  fumée  qu’elles  dégageaient  en 
brûlant  ;  enfin,  pour  assurer  aux  morts  un  heureux 
voyage  dans  l’éternité,  on  leur  bourrait  la  bouche 
d’une  chique  de  Coca  bien  tassée. 

Actuellement  la  Coca  n’a  rien  perdu  de  son  antique 
crédit  dans  le  pays  dont  elle  est  originaire.  Jamais 
un  In  lien  n’entreprend  un  voyage  sans  emporter  sa 
chuspa,  sac  qui  contient  sa  provision  de  feuilles,  et 
le  poporo,  sorte  de  petite  gourde  remplie  de  llipta, 
la  cendre  fournie  par  la  calcination  de  coquillages  ou 
de  pierre  à  chaux.  Le  mélange  de  feuilles  et  de  llipia 
s’opère  au  moyen  d’un  bâtonnet  qu’on  plonge  alter¬ 
nativement  dans  la  gourde,  puis  dans  la  bouche  ;  on 
nettoie  ensuite  ce  bâtonnet  en  l’essuyant  au  goulot  de 
la  gourde  où  se  forme  ainsi,  avec  le  temps,  un  dépôt 
calcaire  d’autant  plus  épais  que  le  propriétaire  du 
poporo  est  plus  âgé,  un  Indien  conservant  précieu- 
sem-rnt  le  même  poporo  toute  sa  vie  durant.  «  Cet 
encroûtement  qui  ne  dépasse  guère  l’épaisseur  d’une 
bague  sur  le  poporo  d’un  jeune  Indien  finit  par  attein¬ 
dre  la  dimension  du  chapeau  d’un  gros  champignon 
sur  le  poporo  d’un  vieillard  »  On  a  prétendu 
que  la  Uipta  était  destinée  à  diminuer  l’amertume  de 
la  Coca,  à  activer  la  sécrétion  salivaire  ou  à  remé¬ 
dier  à  la  sécheresse  de  la  gorge  ;  il  semble  plus 
admissible  qu’elle  a  pour  but  de  solubiliser  les  prin¬ 
cipes  actifs  contenus  dans  la  plante. 

Importée  en  Europe  par  J.  de  Jussieu  en  1749,  la 
Coca.  {Erythroxylon  Coca)  fut  décrite  pour  la  pre¬ 
mière  fois  par  Lamarck  et  par  A.  de  Jussieu  qui  la 

1.  Golden  Mortimer.  —  Histoire  de  la  Coca,  traduite 
par  H. -B.  Gausseron,  1904. 

2.  Emma  Reens.  —  «  La  Coca  de  Java  ».  Thèse, 
Paris,  1919. 


classèrent  dans  la  série  des  Erythroxylées  apparte¬ 
nant  à  la  famille  des  Linacées.  C’est  un  arbuste  dont 
la  taille  atteint  rarement  3  décimètres,  rameux  et 
garni  de  feuilles  ovales  et  membraneuses  d’un  joli 
vert  tendre,  reconnaissables  à  deux  lignes  qui,  par¬ 
tant  de  la  base,  se  rejoignent  au  sommet,  formant 
ainsi,  comme  disait  le  bon  M.  Lutz,  «  deux  perches 
de  salut  tendues  par  la  Providence  aux  candidats  à 
qui  l’on  donne  à  reconnaître  de  la  Coca  ».  Ces  feuilles 
renferment  un  tanin  {acide  cocatannique),  une  sub¬ 
stance  huileuse  volatile  odorante  (hygine),  des 
matières  colorantes  jaunes  [cocacétine,  cocaflavine, 
cocacitrin)  et  un  grand  nombre  d’alcaloïdes  dont  le 
plus  abondant  est  la  cocaïne.  La  Coca  n’est  pas 
cultivée  dans  nos  rolonles  dont  la  plupart  rempli¬ 
raient,  cependant,  les  conditions  requises  pour  son 
développement,  qui  exige  un  sol  humide  et  gras  sous 
un  climat  chaud  ;  les  résultats  obtenus  par  M.  Denis, 
dans  ses  essais  de  culture  à  Hyères,  sont  de  nature 
à  encourager  de  nouvelles  tentatives  dans  nos  pos¬ 
sessions  d’Indochine  et  d’Afrique  et  à  nous  faire 
suivre  l’exemple  des  Hollandais  qui  ont  établi  à 
Java  un  centre  très  Important  et  très  lucratif  de 
production*.  Dans  son  pays  d’origine,  la  multiplica¬ 
tion  de  la  Coca  s’obtient  par  semis  qu’on  abrite  du 
soleil  grâce  à  des  plantations  de  maïs  ;  la  plante  peut 
fournir  une  récolte  dès  la  seconde  année  ;  on  fait  la 
cueillette  des  feuilles  trois  et  même  quatre  fois  par 
an  en  ayant  soin  de  choisir  celles  qui  sont  parvenues 
à  complète  maturité  ;  on  les  soumet  ensuite  à  une 
dessiccation  rapide  qui,  cependant,  ne  doit  pas  être 
poussée  trop  loin,  car  alors  la  Coca  se  décolore, 
perd  son  goût  et  tombe  en  poussière.  Comme,  par 
le  transport,  les  feuilles  perdent  jusqu’à  50  pour  100 
de  leur  teneur  en  alcaloïdes,  on  en  extrait  la  cocaïne 
sur  les  lieux  mêmes  de  production  :  cette  cocaïne 
brute  est  ensuite  purifiée  en  Europe.  1  kilogr.  de 
fenilies  sèches  traitées  sur  place  donne  2  gr.  de 
cocaïne  ;  la  même  quantité  de  feuilles  fraîches  en 
fournit  de  3  à  4  gr. 

Les  premières  recherches  thérapeutiques  dont  la 
Coca  ait  été  l’objet  sont  dues  à  un  botaniste  fran¬ 
çais,  Weddel,  qui,  à  la  suite  d’une  mission  envoyée 
en  1845  par  Louis-Philippe  dans  l’Amérique  du  Sud, 
lui  reconnut  des  effets  antidéperditeurs.  Vinrent 


ensuite  les  observations  de  Mantegazza  qu’un  long 
séjour  au  Pérou  mit  à  même  de  proclamer  en  1859 
l’énergie  de  l’action  physiologique  de  la  plante.  Ses 
éloges,  il  est  vrai,  sont  un  peu  suspects  parce 
qu’écrits  sous  l’influence  de  doses  frisant  l’intoxica¬ 
tion  ;  c’est  ainsi  qu’après  avoir  absorbé  jusqu’à 
78  gr.  de  feuilles,  il  s’écria,  un  jour,  devant  les 
témoins  de  ses  expériences  ;  «  Je  préfère  une  vie  de 
dix  années  avec  la  Coca  à  une  vie  d’un  million  de 
siècles  sans  la  Coca  !  »  La  propriété  principale  du 
médicament  serait,  selon  lui,  d’exalter  les  forces  de 
l’organisme  sans  laisser  aucun  signe  consécutif  de 
faiblesse,  propriété  qui  en  fait  un  nervin  et  un  ana¬ 
leptique  des  plus  puissants. 

C’est  également  en  1859  que  Niemann  isola  le  prin¬ 
cipe  actif  de  la  Coca  ;  cette  découverte  permit  à 
Moreno  y  Maïz  d’entreprendre  sur  la  plante  et  sur 
son  alcaloïde  des  recherches  aujourd’hui  trop  ou¬ 
bliées.  Il  démontra  que  si  la  Coca  permet  à  l’homme 
d’oublier  la  faim,  elle  n’est  cependant  pas,  comme 
on  le  croyait,  un  aliment  ;  à  faibles  doses,  elle  pro¬ 
voque  une  excitation  marquée  de  la  sensibilité,  la 
dilatation  pupillaire,  l'incoordination  des  mouve¬ 
ments,  tandis  que  des  doses  plus  élevées  entraînent 
la  diminution,  puis  l’épuisement  du  sentiment  sans 
que  la  motricité  soit  abolie  complètement.  Moreno  y 
Maïz  eut,  enfin,  le  mérite  de  signaler  le  premier  l’ac¬ 
tion  de  la  cocaïne  sur  la  sensibilité  périphérique. 
Ayant  Injecté  de  l’acétate  de  cocaïne  à  des  grenouilles, 
il  vit  la  sensibilité  disparaître  dans  le  membre  injecté 
et  conclut  de  ses  expériences  que  cet  alcaloïde  pour¬ 
rait  sans  doute  être  employé,  dans  l'avenir,  comme 
anesthésique  local*.  Les  travaux  ultérieurs  de  von 
Schroff,  de  Vulpian,  de  K.  Koller,  de  Reclus,  confir¬ 
mèrent  pleinement  cette  assertion  et  classèrent  la 
cocaïne  parmi  les  agents  les  plus  utiles  de  la  pra¬ 
tique  chirurgicale. 

A  ne  l'envisager  qu’au  point  de  vue  médical,  c’est- 
à-dire  comme  tonique  et  comme  stimulant  neuro- 
musculaire,  la  Coca  doit  ses  propriétés,  non  pas  à  un 
principe  isolé,  mais  à  la  combinaison  des  différentes 

3.  Moreno  y  Maïz.  —  «  Recherches  chimiques  et  phy¬ 
siologiques  sur  l’Erythroiylon  Coca  du  Pérou  et  la 
Cocaïne  ».  Thèse,  Paris,  1868. 


DÉSODORISÉ 


S  il  faut  associerles  ^ 
Bromures,  prescrivez  ' 
I  ELIXIR  GABAIL  Valéro-fironmré 
au  Valériauate  Gabail 
désodorisé  et  sans  alcool.  / 

LABORATOIRE:  a,  Ru«  dt  l'ClinM^ PARIS# 


Spécifique  des  Maladies  nerùeuses 

EUPHORISE  SANS  NARGOTISER  —  CALME  SANS  ASTHÉNIKR 
PROCURE  LE  SOMMEIL  NORMAL  SANS  STUPÉFIER 

VALERIANATE  GABAlL 


S)ÉiQ)S)Q)llii)S 


PRESCRIT  DANS  TOCS  LES  HOPITAUX 


NOMBREUSES  ATTESTATIONS 


Employé  à  la  dose  de  3  ou  4  cuillerées  à  café  par  jour,  chaque  cuillerée  contient  50  centigrammes  d’Extrait 
hydro-alcoolique  de  Valériane  sèche. 


S’il  faut  associer  la  médication  Broimirée,  prescrivez  à  la  dose  de  3  à  4  cuillerées  à 
bouche  par  jour,  ! 

ÉLIXIR  GABAiL  ^romuré 

Préparation  agréable  SANS  ALCOOL  qui  contient,  par  cuillerée  à  bouche,  une  cuillerée  à  café  de  'Valéiriaiiate 
GS-aloail  désodorisé  et  t  gramme  de  Bromure  de  Strontium  dont  le  goût  a  été  masqué  par  un  sirop  d’écorce. 


LJ  /V  M  I  I  I  I  Nous  en  faisons  parvenir  à  tous  les  Médecins  qui  nous 

L^  ViJ'  I  I  r\  I  \l  I  I  L«L.V^I\I  O  enverront  leur  carte  de  visite  ou  un  simple  en-tête  de 
feuille  d’ordonnance,  sans  aucune  note  manuscrite,  sous  enveloppe  non  collée,  affranchie  à  cinq  centimes  et 
portant  suivant  l’échantillon  demandé  l’une  des  adresses  suivantes  :  oh  M.  le  Directeur  du  Valerianate  de 
Gabail  Désodorisé  ou  M.  le  Directeur  de  V Elixir  Gabail  Valéro-Bromuré. 
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sabstances  qui  se  tronvent  dans  ses  feuilles  ;  si  donc, 
comme  le  fait  remarquer  M.  H.  Rnsby,  la  meilleure 
qualité  de  feuilles  de  Coca  veut  dire,  pour  un  fabri¬ 
cant  de  produits  chimiques,  celles  qui  contiennent 
le  plus  gros  pourcentage  de  cocaïne,  ces  mêmes 
feuilles,  an  point  de  tue  de  la  consommation  ordi¬ 
naire,  se  montreront  tout  à  fait  inférieures  ;  le  fait  est 
bien  connu  des  Indiens  qui  préfèrent,  pour  leur 
usage,  une  Coca  riche  en  alcaloïdes  aromatiques  à  la 
plante  amère  où  prédomine  la  cocaïne.  Récoltées  et 
desséchées  avec  toutes  les  précautions  qui  assurent 
la  conservation  intégrale  de  leurs  principes  consti¬ 
tuants,  les  feuilles  de  Coca  se  prêtent  à  de  nom¬ 
breuses  formes  pharmaceutiques  dont  les  plus  cou¬ 
ramment  employées  sont  la  teinture  (2  à  10  gr.j, 
l’extrait  fluide  (1  à  3  gr.],  l’extrait  mou,  préparé  dans 
le  vide  à  une  basse  température  (0  gr.  50  à  1  gr.), 
le  vin  obtenu  en  faisant  macérer  '8  jours,  dans 
1.000  gr.  de  vin  de  Malaga,  60  gr.  de  feuilles  :  on 
peut  le  préparer  extemporanément  au  moyen  de 
l’extrait  fluide  ; 


Acide  citrique  . 
Sirop  d’écorces 
Vin  de  Grenache 


l’acide  citrique  :  faites  macérer  5  jours.  Faites  d’autre 
part  macérer  la  feuille  de  Coca  dans  l’autre  partie 
du  Grenache  ;  passez  avec  expression  les  deux  cola- 
tures,  filtrez,  mêlez  et  ajoutez  le  sirop  (F.  Trurié). 

Ces  savantes  préparations  ne  doivent  pas  nous 
faire  oublier  la  simple  infusion  de  feuilles  de  Coca 
qui  peut,  prise  après  les  repas,  rendre  des  services 
aux  dyspeptiques  :  voici  la  formule  d’une  tisane  qui 


un  verre  à  liqueur  avant  chacun  des  deux  repas. 

On  associe  souvent  la  Coca  et  la  Kola,  préparation 
recommandable  au  point  de  vue  médical,  mais  défec¬ 
tueuse  au  point  de  vue  pharmaceutique  par  suite  de 
la  formation  d’un  précipité  renfermant  les  alcaloïdes 
et  du  tanin.  Pour  l’éviter,  M.  Trurié  conseille  d’ajou¬ 
ter,  au  mélange  de  Coca  et  de  Kola,  1  pour  100  envi¬ 
ron  d’acide  citrique  :  on  prescrira,  par  exemple,  la 


seulement  et  très  petits  au  pubis.  Les  muscles 
sont  peu  saillants  et  leurs  reliefs  sont  masqués 
par  un  développement  exagéré  du  tissu  grais¬ 
seux  sous-cutané,  à  l’abdomen  principalement. 
La  voix  est  restée  faible  et  grêle;  le  larynx  est 


5  gr.  pour  1  tasse  d’eau  bouillante  :  faire  infusfr 
10  minutes. 

Signalons  enfin  l’usage  de  la  décoction  à  10  p.  100, 
additionnée  ou  non  de  tête  de  pavot,  comme  garga¬ 
risme  calmant  dans  les  enrouements,  les  dysphagies 
passagères  ou  chroniques,  contre  les  picotements 
nocturnes  que  détermine  l’angine  glanduleuse,  chez 
tous  ceux  qui,  obligés  par  devoir  d’état  de  prodi¬ 
guer  leur  voix  et  leur  salive,  éprouvent  la  sensation 
infiniment  fâcheuse  d’avoir  le  pharynx  constellé  de 
poil  à  gratter. 

Henri  Leclerc. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Ce  garçon  de  19  ans,  de  taille  moyenne 
(1  m.  65),  que  j’ai  observé  dans  mon  service  de 
l’bôpital  Saint-Louis,  représente  un  type  â.’ infan¬ 
tile. 

Le  trait  le  plus  frappant  chez  lui  est  l’atrophie 
des  organes  génitau.T  (verge,  scrotum,  testicules); 
la  verge  rudimentaire  a  la  longueur  et  le  volume 
d’une  verge  de  tout  petit  enfant,  le  scrotum  est 
à  peine  développé,  les  testicules  ont  le  volume 


n’a  pas  de  poils, 
St  il  a  en  quelque 


petit,  non  saillant.  Les  glandes  mammaires  sont 
à  peine  hypertrophiées  ;  mais  les  formes  arron¬ 
dies,  la  peau  très  blanche,  donnent  à  l’ensemble 
du  corps  un  aspect  un  peu  féminin.  Les  mem¬ 
bres  inférieurs  sont  relativementJ(longs;  léger 
degré  de  genu  valgwn. 

Nous  n’avons  point  constaté  de  troubles 
psychiques,  à  part  une  certaine  indolence  ou 


Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE” 


URAZINE 

(Citrosalicylate  de  Pipérazine) 

Etudiée  et  préparée  avec  le  soin  minutieux  dont  le  Laboratoire  des  Produits 
** USINES  du  RHÔNE”  entend  faire  la  caractéristique  de  sa  marque,  l’URAZINE 
ajoute,  à  l’action  de  la  Pipérazine,  les  qualités  analgésiques  et  antiseptiques  de 
TAcide  salicylique.  —  L’URAZINE  est  donc  : 

Un  énergique  tUssoloant  de  l'Acide  Urique  et  des  Urates; 

Un  analgésique  extrêmement  eïïicace  des  douleurs  rhumatismales,  néphrétiques,  etc.; 

Un  antiseptique  puissant  des  reins  et  de  la  oessie. 

Parfaitement  tolérée  par  l’estomac,  sans  action  sur  le  cœur  et  sur  le  système 
nerveux,  l’URAZINE  est  le  médicament  de  choix  à  opposer  à  la  Iiithiase  rénale 
et  à  toutes  les  manifestations  arthritiques. 


Présentée  soua  deux  forntea 


Granulés  effervescents  pour  le  traitement  prolongé. 
Comprimés  dosés  à  O  gr.  30  pour  le  voyage. 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  A  LA  DISPOSITION  DE  MM.  LES  DOCTEURS 
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insouciance  du  caractère.  L’intelligence  paraît 
normale.  Ce  jeune  homme  avait  de  bonnes  notes 
dans  ses  classes  ;  il  lit  beaucoup,  avec  une  prédi¬ 
lection,  cependant,  pour  les  romans  policiers  et 
les  récits  d’aventures;  il  aime  le  cinéma.  Son 
jugement  et  son  raisonnement  ne  paraissent  point 
altérés.  Il  exerce  très  consciencieusement  son 
métier  de  monteur  en  chaussures. 

Nous  n’avons  relevé  chez  ce  garçon  aucune 
autre  anomalie  physique  :  la  radiographie  n’a  pas 
montré  de  modiScation  dans  la  selle  turcique 
qui  pùt  permettre  de  penser  à  une  altération 
hypophysaire.  Pas  de  maladies  dans  l’enfance; 
pas  d’antécédents  héréditaires  spéciaux.  La 
réaction  de  'Wassermann  est  négative. 

Cet  infantilisme  purement  somatique  chez  un 
garçon  de  19  ans,  d  une  taille  normale,  nous 
paraît  devoir  être  attribué,  ainsi  que  l’admet 
Souques,  à  V insuffisance  de  la  sécrétion  interne  du 
testicule, 

Albert  Mouchet. 


CORRESPONDANCE 

Monsieur, 

Je  viens  de  lire  dans  La  Presse  Médicale  du 
16  Septembre  1922  le  très  intéressant  article  de 
MM.  Cbambacher  et  Descoust.  intitulé  :  «  Con'ribu- 
tion  à  remploi  des  doses  massives  en  radiotbéi  apte 
proton  le  dans  le  traitement  du  cancer  ». 

Ces  auteurs,  à  la  3*  colonne  de  la  page  802,  si¬ 
gnalent  un  accident  qui,  d’après  eux,  pourrait  fré¬ 
quemment  se  produire  et  que,  pour  ma  part,  je 
considère  comme  très  rare.  MM.  Cbambacher  et 
Descoust  écrivent,  en  effet  :  «  A  la  troisième  appli¬ 
cation.  la  dose  administrée  dépassa  considérablement 
celle  que  nous  avions  l’intention  de  donner  parce  que 
le  jour  du  traitement  et  à  noire  insu  le  voltage  du 
secteur  était  de  dix  volts  plus  élevé  que  d  ordinaire. 
Des  accidents  de  ce  genre  sont  susceptibles  de  se 
produire  fréquemment  et  démontrent  la  nécessité  de 


contrôler  constamment,  en  radiothérapie  profonde, 
le  voltage  du  primaire  ». 

Je  crois  fermement,  pour  ma  part,  qu’il  est  maté¬ 
riellement  impossible  que  des  accidents,  dns  à  la 
cause  que  ces  auteurs  invoquent,  puissent  se  pro¬ 
duire,  à  moins  qu’il  ne  s’agisse  d’un  appareillage  mal 
établi  ou  défectueux,  ou  d’une  faute  lourde  de  sur¬ 
veillance  de  la  part  du  manipulateur. 

Nous  possédons  en  effet  actuellement,  dans  les 
kilovoltmèires  perfectionnés,  dont  lu-age  heureu¬ 
sement  tend  de  plus  en  plus  à  se  généraliser,  des 
appareils  de  contrôle  des  variations  du  secondaire 
et  par  suite  du  primaire  d'une  précision  et  d’une 
sensibilité  bien  suffisante  pour  les  besoins  de  la 
thérapeutique  radiologique.  Ces  appareils  une  fols 
étalonnés  nous  donnent  même  une  valeur  approxi¬ 
mative  de  la  tension  aux  bornes  de  l’ampoule  et  je 
ne  crois  pas  qu’une  variation  de  10  volts  et  même 
sensiblement  plus  petite  du  primaire  puisse  passer 
inaperçue. 

Eu  outre  les  principes  fondamentaux  de  la  radio¬ 
thérapie  profonde  moderne  ordonnent  impérieuse¬ 
ment  au  radiologue  de  n’employer  que  des  rayonne¬ 
ments  dits  pratiquement  homogènes,  dont  la  force 
de  pénétration  devra  toujours  être  définie  et  ctla 
d'une  façon  presque  rigoureusement  mathématique 
par  leur  coefficient  d'affaiblissement  général-,  der¬ 
nière  notion  de  première  Importance,  si  bien  mise 
en  valeur  en  France  par  notre  regretté  et  trop  mo¬ 
deste  savant  Guilleminot.  Or  ce  coefficient  d’affai¬ 
blissement  général  sera  pratiquement  immuable, 
durant  l’irradiation,  si  le  manipulateur  emploie 
un  kllovoltmètre  robuste  et  sensible  dont  il  sur¬ 
veillera  avec  diligence  le  maintien  de  l’aiguille  en 
face  de  la  division  choisie. 

Enfin,  en  possession  de  ces  notions,  le  radiologue 
sera  toujours  parfaitement  maître  de  la  dose  qu’il 
donne  en  surface  et  eu  profondeur,  en  utlliiaut  un 
bon  appareil  lonométrique  moderne  fonctionnant 
comme  intégrateur  durant  tout  le  temps  de  l’irra¬ 
diation. 

Pour  conclure,  j’estime  donc  que  le  genre  d’acci¬ 
dent  que  signale  MM.  Cbambacher  et  Descoust  ne 
peut  se  produire  que  d’une  faç  .n  tout  à  fait  excep¬ 
tionnelle  et  uniquement  par  détérioration  insoup¬ 


çonnée  de  l’appareil  de  contrôle  ou  de  réglage  on 
par  une  faute  de  technique.  Ces  appareils  pourront 
être  de  temps  en  temps  vérifiés,  mais  des  variations 
de  voltage  du  primaire,  aussi  fréquentes  et  aussi 
gênantes  soient-elles,  ne  pourront,  dans  tous  les  cas, 
jamais  être  la  cause  d'un  accident  lorsqu’on  utilise 
un  bon  appareil  moderne. 

Je  vous  prie  de  croire,  monsieur  le  rédacteur,  à 
l’expression  de  mes  sentiments  les  meilleurs. 

P.  Nadxud, 

Chef  du  Service  de  Radiologie 
à  lu  clinique 
Sl-Josepb  de  Colmar. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE.  MONDE 


TONKIN 

M.  Martel  (Félix  Léon-Marie),  médecin  principal 
de  1”“  classe  des  troupes  coloniales,  est  désigné 
pour  assurer  le  service  médical  des  administrations 
à  Ha’ijjhong,  en  remplacement  de  M.  le  médecin- 
major  de  1'’"  classe  Thibault,  rapatrié. 

M.  Martel  aura  droit,  en  cette  qualité,  à  compter 
du  jour  de  sa  prise  effective  de  service  à  l’indemnité 
annuelle  de  1.200  dollars. 


QUESTION  ET  RÉPONSE 


Concours  pour  les  médecins  de  colonisation 

EN  ALGÉRIE. 

D.  —  La  Presse  M.dicale  vient  d'annoncer  un 
concours  pour  le  recrutement  de  12  '  médecins  de 
colonisation  en  Algérie,  qui  aura  lieu  le  4  Décembre 
1922. 

Pourriez-vous  nous  dire  le  rôle  de  ces  médecins  les 
avantages  pécuniaires  faits,  les  conditions  d'admi- 
sion  et  les  epreuves  du  concours. 

R.  —  Bote.  —  Les  médecins  de  colonisation  en 
Algérie  sont  chargés  du  seriice  médical  des  circon¬ 
scriptions  territoriales  fixées  parle  gouverneur  géné- 


USAGE  INTERNE  :  COIVIPRIIVIES,  AlVIPOULES,  CACHETS, 

USAGE  EXTERNE  :  STANNOXYL  LIQUIDE,  BAIN,  POWIIViaDE,  GLYCÉRÉ,  GAZE 

PRODUITS  A  BASE  D  ÉTAIN  ET  D’OXYDE  D’ÉTAIN  PRÉPARÉS  SOUS  LE  CONTROLE  SCIENTIFIOUE  DE  A.  FROUIN 

Communications  :  Académie  des  Sciences  :  4  Mai  1917.  —  Académie  de  Médecine  ;  29  Mai  1917.  27  Novembre  1917,  Novembre  1918.  — 
Société  Médicale  des  Hôpitaux  ;  23  Mai  1917,  23  Octobre  1918.  —  Société  de  Chirurgie  :  27  Juin  1917.  —  Société  de  Biologie  :  29  Juillet  1916. 
The  Lancet  :  19-26  Janvier  1918,  24  Août  1918.  —  Thèse  Marcel  Perol  :  Paris  1917.  —  Thèse  A.  Briens  :  Paris  1919. 
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ral.  Ils  ont  pour  mission  de  soigner  gratuitement 
les  personnes  indigentes  (européens  et  indigènes), 
de  donner  des  consultations  gratuites,  de  faire  des 
tournées  dans  les  douars  et  d’assurer  l'inspection 
médicale  des  écoles. 

A.  Traitements,  —  Les  médecins  de  colonisation 
sont  répartis  en  six  classes,  qui  correspondent  aux 
traitements  suivanis  (majorés  de  l’indemnité  algé¬ 
rienne  de  25  pour  100)  : 


1”  hors-classe .  12.000  fr. 

2“  —  .  11  000  » 

Médecin  de  Isolasse . 10  roo  » 

—  de  2«  —  9.000  » 

—  de  3®  —  8.600  .. 

_  de  4»  —  8.000  )) 


B.  Indemnités.  —  Eu  dehors  de  leur  traitement 
lise,  ils  bénslicient  d’une  indemnité  de  logement  ou 
du  logement  en  nature,  à  la  charge  des  communes  de  la 
circonscription  médicale.  Ils  reçoivent  des  indemni¬ 
tés  diverses,  notament  pour  les  transports  judiciai¬ 
res,  les  expertises  médico-légales,  pour  le  service 
des  vaccinations  et  revaccinations,  pour  le  service 
des  infirmeries  indigènes  et  des  dispensaires  commu¬ 
naux  (quand  il  en  existe),  pour  la  surveillance  des 
enfants  du  premier  Age,  pour  les  soins  à  donner  aux 
enfants  assistés  malades. 

En  outre,  ils  sont  souvent  désignés  comme  méde¬ 
cins  d’autres  services  publics  (service  pénitentiaire, 
service  des  P. T. T  )  ainsi  que  des  Compagnies  de  che¬ 
mins  de  fer  et  bénéficient,  à  ce  dernier  titre,  des 
transports  gratuits  pour  eux  et  leur  famille  sur  le 
réseau  des  Compagnies  dont  il  s’agit.. 

Lorsqu’il  n’y  a  pas  de  pharmacien  dans  la  localité 
où  ils  résident,  les  médecins  de  colonisation  ont  un 
dépôt  de  médicaments  qu’ils  vendent  à  un  tarif  fixé 
par  l’administration  et  qui  ieur  réserve  un  bénéfice 
de  26  pour  100. 

Ils  ont  enfin  le  revenu  de  la  clientèle  payante  qui 
atteint,  dans  certaines  circonscriptions,  un  chiffre 
assez  élevé. 

L  avancement  de  classe  a  lieu  exclusivement  au 
choix,  dans  les  limites  des  crédits.  Il  ne  peut  être 
accordé  qu’après  un  stage  de  deux  ans  dans  les  classes 
inférieures,  trois  ans  pour  les  promotions  à  la  l®® 


classe,  quatre  ans  pour  les  promotions  dans  les 
hors  classes. 

Les  médecins  de  colonisation  sont  compris  parmi 
les  fonctionnaires  du  service  actif  et  ont  droit,  en 
conséquence,  à  une  pension  de  retraite  après  25  ans 
de  fonctions  et  55  ans  d  âge. 

Conditions  d'admission  au  concours.  —  Les  candi¬ 
dats  devront  justifier  ; 

1“  Qi'ili  sont  Français  jouissant  de  leurs  droits; 

2“  Qu’ils  sont  docteurs  en  médecine  d  une  Faculté 
française  ; 

3“  Qj'ils  sont  âgés  de  moins  de  35  ans.  Cette 
limite  est  reculée  à  40  ans  pour  ceux  qui  justifieront 
de  5  ans  de  service  dans  les  armées  de  terre  on  de 

4“  Qu’ils  ont  satisfait  à  la  loi  sur  le  recrutement. 

Les  candidats  devront  adresser  au  gouverneur 
général,  un  mois  au  moins  avant  l'ouverture  du  con- 

1°  Leur  demande  indiquant  dans  quel  centre  d’exa¬ 
men  ils  désirent  subir  1  éprenve  écrlie  (à  Alger, 
Faculté  de  Médecine;  à  Paris,  Office  de  l'Algérie,  ou 
à  la  préfecture  des  villes  possédant  des  Facultés 
ou  Ecoles  de  Médecine; 

2“  Leur  acte  de  naissance  dùnxent  légalisé; 

3°  Leur  diplôme  de  docteur  en  médecine  (ou  une 
copie  certifiée  conforme  de  ce  diplôme); 

4°  Un  certificat  de  bonnes  vie  et  mœurs  ayant 
moins  de  trois  mois  de  date; 

5°  Un  extrait  du  casier  judiciaire  datant  de  moins 
de  trois  mois  ; 

6“  Un  état  signalétique  et  des  services  militaires  ; 

7°  Les  justifications  de  leurs  titres  ou  travaux 
scientifiques  ou  des  services  publics  rendus; 

8“  Un  certificat  médical  constatant  l'aptitude  à 
un  service  colonial  actif; 

9°  S’il  a  été  réformé,  produire  un  certificat  indi¬ 
quant  le  motif  de  la  réforme. 

Les  candidats  admissibles  subiront  à  Alger,  avant 
les  épreuves  définitives  la  contre-visite  du  médecin 
du  gouvernement  général.  C'est  dire  la  nécessité 
d'une  très  bonne  santé. 

La  liste  des  candidats  sera  arrêtée  quinze  jours 
avant  le  concours  :  un  avis  adressé  aux  candidats 


leur  indiquera  le  lieu  de  réunion  et  l’heure  des 
épreuves. 

Epreuves,  —  Le  concours  comporte  ; 

Deux  épreuves  écrites  :  a)  sur  l’hygiène,  l’épi¬ 
démiologie  et  la  pathologie  intéressant  plus  par¬ 
ticulièrement  l’Algérie;  bj  sur  la  médecine  légale. 
Cinq  heures  sont  accordées  pour  cette  épreuve  éli¬ 
minatoire  ; 

Une  épreuve  pratique  de  microscopie  de  clinique; 

L’examen  de  deux  malades  (un  malade  des  yeux, 
un  ma'ade  atteint  d’affection  colonialt); 

Une  épreuve  de  pharmacie  :  reconnaissance  de 
drogues  et  de  médicaments  avec  cinq  minutes  d’expo¬ 
sition  (origine,  propriétés,  posologie). 

L'épreuve  écrite,  qui  est  éliminatoire,  est  subie 
simultanément  à  Paris,  à  Alger  et  dans  les  villes 
de  France  possédant  des  Facultés  ou  Ecoles  de 
Médecine.  Les  candidats  déclarés  admissibles  sont 
appelés  à  subir  les  trois  dernières  épreuves  â  Alger 
(Faculté  de  Médecine). 

Des  réquisitions  de  transport  gratuit  sur  mer 
en  2'  classe  pourront  être  accordées,  snr  leur 
demande,  aux  candidats  admissibles  ponr  leur  per¬ 
mettre  de  subir,  à  Alger,  les  trois  dernières  épreuves. 

Les  épreuves  sont  cotées  de  0  à  20.  La  valeur 
relative  attribuée  à  chacune  d’elles  est  exprimée 
parles  coeifîcienis  suivants  : 

Epreuve  écrite . 3 

Epreuve  pratique  de  microscopie  clinique.  2 

Examén  clinique  de  2  malades . 4 

Epreuve  de  pharmacie . 1 

Pour  être  admis  à  subir  les  épreuves  pra'iques, 
les  candidats  devront  obtenir,  pour  l’épreuve  écrite, 
la  moitié  au  moins  du  nombre  maximum  des  points. 
Ne  pourront  être  reçus  définitivement  que  les  candi¬ 
dats  avant  obtenu  les  6/10®  du  nombre  maximum 
des  points,  fixé  pour  l’ensemble  des  quatre  épreuves. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  D®  classe. 


/Vous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indispensable 
d’accompagner  chaque  changement  d’adeesse  de  la  bande 
du  Journal  et  de  1  Iranc  en  timbres-poste. 


KAOLINASE 


3 


pour  le  Traitement 

DE 

Togtes  lus  GASTRALEIES 
HYPERCHLORHYDRIE 
UIcAres  ei  Ulcérations  n  l’Estomac 
Formentatioiis  gtsirips  oiiiiisuiaits 
CDLIYES,  etc. 

J’ai  étendu  l’usage  du  Kaolin  à 
tous  les  états  gastriques  dans  lesquels 
je  prescris  habituellement  le  bismuth  : 
il  lui  est  même  supérieur  au  point  de 
vue  des  effets  sur  l’intestin,  car  il  tend 
à  en  calmer  les  troubles  et  à  en  régula¬ 
riser  les  fonctions.  Professeur  HAYEM. 


ÉCHANTILLON  GRATUIT 

PHARMACIE  RATIONNELLE 
4,  Faubourg  Poissonnière, PARIS  (X«) 


fUrotropine  Françai^eJ 


é  Comprimés  dosés  d  Ogr.SO  9 

d'hexaméthylèno-tétramlna  chimiquement  pur 

ANTISEPTIQUE  IDÉAL  des 

ïoiES  BiLiâiREs  ET  Urinaires 

RépâRENGEB  Médicales 


Bazy,  Ch.  dei  H. 
Barbier,  M.  des  H. 
Chaput,  Chr  des  H. 
ErtzbiaohoM,  Ex-Int  H. 
Fiesslngor,  El-lnt.  H. 


_ _ Legueu,  Paris  (Necker). 

Oraison,  Chef  Cl.,  Bordeaux. 
Potocki,  M.  des  II 
Prol  PouBBon,  de  Bordeaux, 
Babère,  Ch.  du  II.  Bordeaux. 
RIchelot,  Ch.  des  11.  . 
Rieffel.  Ag.  Ch.  des  Hâp. 
Tblroloix,  U.  des  H. 
PRESCRIVEZ 
L'UROFORiniNE  G08EY,  produit 
français,  dans  toutes  les  afiections  où  vous 
prescriviez  rurntropine;  Antisepsie  des  voles 
BilieslreeelUrinairea.Rbuniatiame.PboapbBv 

turla,  Prophyltvxie  de  la  Fièvre  typhoïde,  etc. 

SAS  Comprimés  par  jour  dans  un  verra  d'eau  froide. 

L  lécB«i«Tn.LOHi  !  ta,  Bonlev*' Saint-Martin,  tPARlR..^ 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Nouveau  Traité  de  Médecine,  publié  soua  la  direc¬ 
tion  de  G  -II.  Roger,  Fernamd  Widal,  P. -J.  Teis- 
siER.  Fa»ci  ul  ;  V  :  Maladies  intectieuses  et  para¬ 
sitaires  (fin)-,  Cancer,  par  MM.  R.  Démanché,  Ch. 
Joyeux,  Ch.  Nicolle  et  L.  Blaizot,  D.  Thibaut, 
H. Vincent  et  J.  Rieux,  J.  Guiart,  F.  Dévé,  E.  Bru.mpt, 
G.  Roussy  et  M.  Wolf.  1  vol.  de  742  pagea,  avec 
335  figures  et  4  planches  en  couleurs  (Masson  et 
éditeurs).  —  Prix  :  50  francs. 

Dans  la  première  partie  de  ce  fascicule,  l’étude  des 
maladies  infectieuaesetparasitaires  se  trouve  achevée. 
Parmi  ces  maladies,  il  en  est  qui  sont  communes  à 
tous  les  pays  ;  d’autres  n’existent  guère  que  dans  les 
contrées  lointaines.  Assurément  ces  dernières  sont 
d’un  intérêt  plus  immédiat  pour  les  médecins  qui 
excercent  dans  nos  colonies,  mais  elles  peuvent  cepen¬ 
dant  s’observer  en  France,  et  d’autre  part,  leur  étude 
intéressera  vivement  tous  ceux  qui  veulent  connaître 
les  progrès  incessants  de  la  parasitologie. 

M.  Démanché  donne  d’abord  du  chancre  simple 
une  description  très  complète,  illustrée  par  la  repro¬ 
duction  de  quelques  beaux  moulages  de  l’hôpital 
Cochin-Ricord. 

Viennent  ensuite  d’intéressantesétudesdeM.  Joyeux 
sur  le  Goundou  et  le  Pian  -,  de  MM.  Nicolle  et  Blaizot 
sur  les  Fièvres  récurrentes;  de  M.  Thibaut  sur  le 
Sodok-u;  de  M.  Nicolle  sur  le  Kala-Azar  et  le  Bouton 
d’ Orient. 

MM.  Vincent  et  Rieux  étudient  le  Paludisme  en 
un  chapitre  très  documenté,  enrichi  de  l’expérience 
de  la  guerre.  Ils  décrivent  de  façon  très  claire  les 
différents  types  d'hématozoaires,  l’examen  microsco¬ 
pique  du  sang,  puis  les  diverses  formes  cliniques 
(p.  tierce,  p.  quarte,  p.  dit  tropical,  p.  pernicieux, 
p.  chronique  avec  cachexie)  et  les  complications  du 
paludisme;  ils  s’attachent  spécialement  à  montrer 
la  relation  étroite  qui  lie  les  accidents  morbides  et 
l’évolution  des  hématozoaires.  Enfin  le  traitement 
et  la  prophylaxie  sont  exposés  avec  une  ampleur  bien 
justifiée. 

Dans  un  autre  chapitre,  MM.  Vincent  et  Rieux 


décrivent  la  Fièvre  bilieuse  hémoglohinurique ,  dont 
ils  discutent  longuement  la  pathogénie. 

M.  Joyeux  étudie  ensuite  la  Trichinose;  M.  Guiart, 
la  Filariose,  la  Strong-ylose,  la  Distomatose,  la  Coc- 
cidiose,  la  Sarcosporidiose. 

M.  Dévé,  dont  on  connaît  les  Importants  travaux, 
décrit  l'Echinococcose  et  la  Cysticercose. 

Enfin,  M.  Brumpt  était  particulièrement  qualifié 
pour  étudier  les  Trypanosomoses  humaines  (maladie 
du  sommeil  et  maladie  de  Ghagas)  et  les  Bilharzioses. 

La  deuxième  partie  du  volume  contient  une  magis¬ 
trale  étude  de  MM.  Roussy  et  Wolf  sur  le  Cancer. 
Résumer  en  400  pages  l’historique  et  l’état  actuel  de 
celte  question,  exposer  l’anatomie  pathologique  et 
la  clinique,  la  biologie  et  la  thérapeutique  n’était 
pas  chose  facile  ;  MM.  Roussy  et  Wolf  y  sont  cepen¬ 
dant  parvenus.  Ils  ont  pensé  avec  raison  que,  dans  une 
étude  destinée  à  des  médecins,  il  ne  fallait  pas  donner 
un  trop  grand  développement  à  Tanatomo-pathologie, 
et  ils  ont  envisagé  tous  les  aspects  de  la  question, 
tous  les  points  où  s’est  porté  l’effort  des  chercheurs. 

Nous  ne  pouvons,  dans  ces  quelques  lignes,  qu’énu¬ 
mérer  les  principaux  chapitres  ;  historique  où  sont 
développées  les  conceptions  successives,  humorale, 
tissulaire,  cellulaire,  microbienne,  parasitaire;  — 
les  causes  du  cancer;  —  la  biologie  du  cancer  (étude 
morphologique,  chimique,  physiologique)  ;  —  l’évo¬ 
lution  du  processus  cancéreux  ;  —  la  classification  et 
la  description  des  tumeurs  ;  —  les  cancers  des  animaux 
et  des  plantes,  le  cancer  expérimental;  — la  théra¬ 
peutique  (chirurgie,  rôntgenthérapie,  curiethéra¬ 
pie)  ;  —  le  cancer  au  point  de  vue  social,  la  lutte  contre 
le  cancer.  On  trouva  enfin  une  importante  bibliogra¬ 
phie  et  de  nombreuses  figures  reproduisant  des 
préparations  personnelles. 

Cette  étude  est  réellement  captivante;  elle  est 
particulièrement  opportune  à  l’heure  où,  de  toutes 
parts,  les  recherches  se  multiplient,  où  la  lutte  contre 
le  cancer  devient  plus  active.  On  voit  en  effet  que  si 
le  processus  initial  du  cancer  reste  une  énigme,  dont 
le  mystère  irrite  et  déconcerte,  du  moins  nous  possé¬ 
dons  sur  Tanatomie  et  la  physiologie  pathologique, 
sur  la  thérapeutique,  certaines  notions  précises.  Le 
médecin  doit  connaître  tous  les  progrès  réalisés, 
afin  de  tenir  dignement  son  rôle  dans  la  lutte  indi¬ 


viduelle  et  sociale  contre  le  cancer  ;  c’est  à  lui,  en 
effet,  de  poser  un  diagnostic  exact,  en  aidant  la 
clinique  par  le  laboratoire  ;  à  lui,  de  conseiller  un 
traitement  précoce,  seule  chance  de  guérison  ;  à  lui 
enfin  de  faire  l’éducation  du  public  et  de  participer 
largement  aux  recherches  scientifiques  comme  anx 
mesures  prophylactiques. 

J.  Rouillard. 

Au  lit  du  tuberculeux.  Des  animaux  réfractaires 
à  l’homme.  Méthode  d’Immunlsatlon  artificielle, 
par  M.  Fernand  Barbary.  1  vol.  in-8  écu  de 
118  pages,  avec  2  planches  hors  texte  (Maloine 
et  fils,  éditeurs),  Paris,  1922.  —  Prix  :  6  francs. 
Dans  la  première  partie  de  Touvrage,  l’auteur 
décrit  sa  méthode,  dont  l’objectif  est  de  réaliser 
dans  l’organisme  des  tuberculeux  les  conditions  de 
tolérance  vis-à-vis  du  bacille  de  Koch,  que  présen¬ 
tent  certains  animaux  naturellement  réfractaires  :  il 
emploie  des  injections  de  cinnamate  de  benzyle  et 
de  cholestérine  en  suspension  dans  l’huile  camphrée. 
Dans  la  seconde  partie,  il  montre  les  résultats  qu’il 
a  obtenus  de  cette  méthode,  et  il  donne  en  termi¬ 
nant  un  certain  nombre  d’observations  typiques.  La 
méthode  peut,  dit-il,  être  appliquée  dans  toutes 
les  formes  de  tuberculose,  aussi  bien  au  logis  du 
tuberculeux  qu’au  sanatorium,  et  elle  est  d’une  inno¬ 
cuité  absolue. 

L.  Rivet. 

Les  maladies  de  la  cinquantaine.  Tome  II  ;  Le 
diabète  et  son  traitement,  2“  édition,  par  M.  Ar¬ 
thur  Leclerc.  1  vol.  de  268  pages  (G.  Doin,  éditeur), 
Paris,  1922. 

Dans  ce  second  volume  des  Maladies  de  la  cin¬ 
quantaine,  l’auteur  envisage  le  diabète  gras,  hépati¬ 
que,  qui  se  place  chronologiquement  et  pathogéni- 
quement  entre  l’obésité  et  l’artériosclérose.  Dans 
l’obésité,  le  foie  adlpopexlqne  transformait  en  graisse 
les  restes  alimentaires  en  surnombre.  Dans  le  dia¬ 
bète,  c’est  le  foie  glycogénique,  le  dernier  sur  la 
brèche,  qui  intervient  lorsque  le  premier  ne  suffit 
plus  à  sa  tâche.  D’après  l’auteur,  le  diabète  gras  a 
(Voir  la  suite,  p.  1707.) 
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FORMULE  d‘ RctmcuiiéCCô  JÔtaliUôé. 

MODE  d^EMPLOUZZtz,  cacAet  aux  deux  PejucUi. 


TOT'HAMELIS 

OUmEREAU 


Renferme  des  principes  actifs  insolubles  dans  Valcool 
que  ni  la  teinture  ni  les  extraits  ne  peuvent  contenir  - 


cScftoati/CCoTVO  = 
LABORATOIRE  CHANTEREAU 
ô.  Rue  de  Constantinople 
PARlc/  Ville 


^Q| 


Principe  i)iiospli(i-(irL'ani(|UO  des  céréales,  contenant 
22  °/o  de  phospliiire.  Le  i)lus  assimilable  des  niédica- 
nieiits  phosi)hor<!s.  Toniiiue  et  reconstituant.  Stimulant 


FORTOSSAN  CIBA 


FERROPHYTÎNE  CIBA 

Sel  ferrique  neutre  de  l'acide  an-uxym.  dipliospliori- 
que  à  l'étiit  colloïdal,  contenant  V.ë'/.de  fer  et  6"/,.  de 
phosphore,  ces  doux  cléments  .sous  forme  très  assimi¬ 
lable. —  Spccili(|ue  des  états  chloro-anèmhiues  et  de 
riiypoglobulie. 

Granulé  et  cachets.  —  1  gr.  à  1  gr.  50  par  jour 

PHYTINATE  DE  QUININE 

Phosphate  organique  de  cminine.  —  Analgési(iue,  anti- 
infectieux  et  antigrippal,  l'rcs  bonne  tolérance  gastri¬ 
que.  Comprimés  à  0  gr.  10. 

DIGIFOLINE  CIBA 

Préparation  digitaliqnc  totale  contenant  tons  les  prin¬ 
cipes  cardio-actils  de  la  plante,  mais  dépourvue  de  ses 
substances  inutiles  ou  irritantes.  —  Stable  —  D'action 
constante  —  Toujours  bien  lolcrce. 

Comprimés  à  0  gr.  10  —  Amimules  de.  1  cm!' . 

Même  iiosologie  ([ue  la  poudre  de  feuille  de  digitale. 


PERISTALTINE  CIBA 

Spécifique  de  la  constipation  habituelle  et  de  Tator 
.estinale. 

Comprimés  à  0  gr.  10.  —  Amimules  de  1  cm^  5. 
tfüie  buccale  :  1  à  4  comprimes. 

Voie  hypodormiiiue  ;  1  à  2  ampoule 


LIPOIODINE  CIBA 

Ether  gras. iodé,  contenant  41  %  d'iode  organiquement 
combiné.  Egale  les  iodures  comme  efficacité  thérapeu¬ 
tique,  mais  beaucoup  mieux  toléré.  Hypotenseur  et 
action  antisypliililic|ue  certaine. 

Comprimés  de  0  gr.  30.  —  2  à  S  par  21  heures 


Hypnotique  anti-nerveu 
et  repiirateur.  —  Action  i 


Antipyrétique  pour  bacillaires  ne  provoquant  ni 
sueurs  fii'collap.sus  et  agissant  comme  antiseptique  des 
voies  aériennes  (élimination  d'aciile  benzoi(|Uc)  et  niodi- 
licateur  de  i'exiiecloration. 

Comprimés  de  1  gr.  —  2  à?  par  21  heures. 


S<^LENE  CIBA 


i  les  algies  et  iiarticulièreinent  :  rhumatisme  aigu, 
e,  lumbago,  névrite,  etc. 

Se  formule  pur  ou  en  linlments. 


SALENAL  CIBA 


VIOFORME  CIBA 


Se  formule  pur  ou  associé,  en  poudre  ou  en  pommades 


OVULES  AU  VIOFORME 


POMMftDE  OPHTALMIQUE  AU  VIOFORME 


COAGULENE  CIBA 


lémostalique  organique.  —  Traitement  des  üemor- 
ties  diverses,  del'ulcus  hémorragique,  des  hemopty- 
s,  de  i'hémophilie,  etc. 

inusable  par  voie  externe,  interne,  sous-cutanée. 


RESYL 

Ether  glycéro-ga'icolii|ue  soluble  pour  le  traitement 
de  la  tubeiamiose  et  autres  atfections  broncho-puimo- 
naires,  du  lymiihatisme,  de  la  scrofule. 

Extrêmemeiit  bien  tolère,  loiiiiiue,  apéritif. 

Sirop  de  saveur  agréable,  2  à  3  cuillerées  à  café. 
Comprimés,  2  à  3.—  Ampoules  de  2  cm? 


EcbanÉi lions  et  Littérature: 
O.ROLLANPyPh?  I.PIace  Morand.LYON 
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RADIO-ACTIVE 


Établissements  Albert  BUISSON 

i57,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv“). 
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IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUDLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaisoa  directe  et  entièrement  stable  de  Vlode  avec  la  Feptono 
Découverte  en  189C  par  E.  CALBRUN,  doctsur  cn  pharmacie 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  Iodisme 

Vtn^r  gouttes  lODALOSE  agissent  comme  un  gramme  lodure  alcalin, 

ÏDôses  moyennes:  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enlants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  Îe3  A.êîîJÎMi 
LrTTtRiTnKB  ET  ËcHANTiLLom  !  I_  A  BOR  ATo  I R  K  G  A  l_  8  R  U  N ,  8  &  10,  Ruc  du  Petit  Musc ,  PARIS 


ha  pas  confondre  l'IodaJose,  produit  origi 
izri'g  P0jtre<igQi?TO«nisj!L4^a^  ; 


,  avec  tes  nombreux  sImilaJres 
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NUCLEATO.LtlM<iEÇTABLE  ROBIN . 

•fuoIédphospAate  de' Sôa'^m'fi^ê^bylaj^fnate  dessoude 

^I^CHNARSlTÔUNJËci^ftBLE  ROBIN  , 

'^Xrg>mo2éophosphate  de  Soude  qt-M'éihylHrêinate  de  Strychnine- 


Lompnmes 
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IKIIOSENO 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-N  EU  RASTH  ÉN I  E.N  ÉVR  A  LGI  ES  etc 

Une  ojilleree  é  café  ou  un  compnmé  contient  0g25  de  l/éwnalsolubleassodéà  de  tExùBitdeValériane.  plante  fraîche. 

ANTI NERVEUX:  2  à 3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT.  Wh  Avenue  Mozart^  Paris. 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAÜMEL 

a  marcruo  triangulairo  et  la  signature  Chaumcl 
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CONTR-EI  .X4’.A.STIÎ1ÆE 
Se  fument  facilement  et  avec  plaisir 
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J 

i  ^ 

ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

*  i 

RHUMES  DE  CERVEAU  g^LUTUdî^ 

RHUMES  DES  FOINS  Chlorate  de  Magnésie 

RÉSULTATS  APPRÉCIABLES  DÈS  LA  PREMIÈRE  HEURE 


DÉSHYDRATE  RAPIDEMENT 
LA  MOQUEUSE  NASALE 


Une  cuillerée  à  café,  dans 


demi-verre  d’eau,  avant  chaque  repas 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Facultéde  Médecinede  Paris.  —  M.  Slrohl,  agré^ë 
des  Facultés  de  Médecine,  détaché  à  la  Facultéde  Méde¬ 
cine  de  l'Université  de  Strasbourg  (section  de  physique 
médicale),  est  attaché,  à  partir  du  1'"'  Novembre  1922,  à 
la  Faculté  de  Médecine  de  1  Université  de  Paris. 

Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg.  —  M.  le  pro¬ 
fesseur  Weiss  est  renommé  pour  trois  ans,  à  partir  du 
Isr  Novembre  1922,  doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  de 
Strasbourg. 

M.  le  professeur  Cbavigny  est  nommé  pour  trois  ans 
assesseur  du  doyen  de  la  Faculté  de  Médecine. 

Faculté  de  Médecine  d’Alger.  —  M.  Ferrari  est 
chargé  pour  l’année  scolaire  1922-1923  des  fonctions 
d’agrégé.  Accouchements. 

Ecole  de  Médecine  de  Clermont.  —  Il  est  créé  une 
chaire  de  clinique  chirurgicale  infantile. 

—  M.  Piollet,  professeur  d’hiitologie,  est  nommé,  à 
partir  du  1®'  Novembre  1922,  professeur  de  clinique  chi¬ 
rurgicale  en  remplacement  de  M.  Bousquet  admis  à  la 

—  M.  Dionis  du  Séjour,  suppléant  des  chaires  de 
pathologie  et  de  clinique  obstétricale,  est  nommé,  à 
partir  du  l'r  Novembre  1922,  professeur  de  clinique  chi¬ 
rurgicale  infantile. 

—  M.  Billard,  professeur  de  physiologie,  est  nommé 
directeur  de  l’Ecole  pour  trois  ans  à  partir  du  l“r  No- 


Ecole  de  Médecine  de  Rouen.  —  Les  professeurs 
suppléants  dont  les  noms  suivent  sont  chargés  en  outre, 
jusqu’à  l’expiration  de  leurs  fonctions  de  suppléant,  des 
fondions  de  chef  des  travaux  pratiques. 

MM.  Lecaplain,  anatomie  et  histologie  ;  Le  Giand,  ana¬ 
tomie  et  physiologie;  Petit,  médecine  opératoire. 

Hôpital  Saint-Michel  (33,  rue  Olivler-de-Serres).  — 
Une  série  de  conférences  sera  faite  à  l’hépital  Saint- 
Michel,  à  partir  du  lundi  23  Octobre,  chaque  lundi,  mer¬ 
credi  et  vendredi,  à  14  h. 

Elle  aura  pour  objet  :  la  gynécologie,  la  médecine  et 
la  chirurgie  de  l’appareil  digestif,  la  laryngologie,  la 
médecine  et  la  chirurgie  des  voles  urinaires. 

Les  conférences  seront  faites  par  MM.  Récamier, 
Victor  Pauchet,  Petit-Dutaillis,  Stéphane  Bonnet,  Rubens 
Duval,  Heitz-Boyer,  Maurice  Delort,  G.  Luquet,  Flavien 
Bonnet-Roy,  A.  Sorel,  Maurice  Renaudeuux,  Verpy, 
Bécart,  Laborde,  L.  Jubé,  L.  Attal. 

Le  professeur  Hurst  (de  Londres),  M.  Descomps  (de 
Paris)  prendront  la  parole  au  cours  de  ces  conférences. 

Concours  de  médecin  des  hôpitaux.  —  Parmi  les 
membres  du  jury  désignés,  ont  accepté  ;  MM.  Weill- 
Hallé,  Crouzon,  Parmentier,  Josué. 

Concours  de  l’Internat  en  médecine.  —  Les  mem¬ 
bres  du  jury  ci-dessous  ont  accepte  ;  MJf.  Courcoux, 
M.-P.  Wpü,  Comte,  Legry,  Thiroloix,  Walther,  Coutelas, 


gery,  18;  Saint-Pierre  (Louis),  18;  Richard,  13;  Rudaux, 
17;  Serre,  17;  Raingeard,  12;  Mi>«  Riom,  13;  MM.  Racine, 
18;  Spatzierer,  12;  Regner.  12;  Revel-Moreau,  15  1/2; 
Rivière,  16;  Plat,  17;  Petrovich,  45.  —  :  MM.  Ser- 

vin,  Sarfati,  Villasmal. 

Séance  du  8  Octobre.  —  Question  posée.  —  Examen 
clinique  d'un  blessé  alteinl  de  fracture  de  l’humérus  [tiers 
moyen).  —  Ont  obtenu  :  MM.  de  Seze,  17  1/2;  Poisson, 
14  1/2;  Servy,  15  1/2;  Poublan,  14;  Roussier,  10;  Rou- 
zaud  a  filé;  Schatz,  11;  Prugniaud,  8;  Renoult  a  filé; 
Séjournet,  15  1/2;  Polacci  (Jacques),  14;  Querneau,  16; 
di  Ruggiero,  14;  Saffroy,  a  filé.  —  Absents  ;  MM.  So- 
lanes,  Rosenthal,  Pitoi«et,  Rousseau  (Silvain).  —  Excusés  : 
MM.  Priet,  Rouchon,  fin  Im  série. 

Anatomie.  —  Séance  du  9  Octobre.  —  Question  posée. 
—  Tronc  de  l’artère  sous-clavière  droite.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Grandric,  14;  Cohen-Solai,  14;  Héraud,  16; 
M'is  Huguet,  13  1/2;  MM.  Hubner,  13  1/2;  Huchon  a  filé; 
Hussenstein,  17;  Grenand,  17;  Henri,  16;  Ciupot,  141/2; 
Hude,  14;  Evreniadès,  13  ;  Cantaeuzène,  15;  Heim,  17  1/2; 
Jouanneau  (Marcel),  14;  Gouyen,  18  1/2;  Houzeau,  17; 
Goguillon,  8;  M"®  Goldbey,  8;  M.  Grenet,  10.  —  Absents  : 
MM.  Helot,  Gueyne,  Jacob,  Jourdan,  Jousset.  —  Excusés  : 
M.  Godel,  M"®  Goidring,  fin  Ire  série;  MM.  Albane  et 
Julius,  fin  1/2, 

Concours  en  vue  de  l’attribution  de  bourses  aux 
candidats  an  doctorat  en  médecine.  —  L’ouverture 
du  concours  pour  l’obtention  des  bourses  de  doctorat 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

APPAREILS  de  PRËCislpiir  la  MEDECINE 

Physiologie,  Hématologie.  —  Enregistreurs  graphiques. 


du  Docteur  J.  ROUBINOVITCH 


APPAREILS  DE  DIAGNOSTIC 


Mode  d'emploi  du  Tensiopho 


ba  SPHYGlWOlWRjSlOlWETRIE  GbIflIQÜE 

par  la  Méthode  auscultatoire 


Modèle  perfectionné 
Breveté  S.  G.  D.  G. 


du  Professeur  H.  VAQUEZ  et  du  Docteur  CH.  LAUBRY 

LE  PLUS  SIMPLE  —  LE  PLUS  PRÉCIS  —  LE  PLUS  PRATIQUE 

Poids  de  l’Appareil  complet  :  650  grammes. 

PRIX  :  210  FRANCS  (livré  dans  une  pochette  cuir). 

LITTÉRATURE  ET  NOTICE  SUR  DEMANDE 

E.  SPENGLER,  constructeur,  16,  rue  de  l’Odéon  —  PARIS 

—  TÉLEPHOIVE  ;  Fleurus  20-46.  - 


Tensiophone  Vaquez-Laubry. 
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BULLETIN  N°  41 


LA  VACCINATIOIM  DES  METRITES 


Les  métrites  se  soignent  par  les  vaccins. 

Les  vaccins,  bien  mieux  que  les  vieilles  thérapeutiques  en 
usage,  donnent  des  résultats  de  guérison  et  d’amélioration. 

Cette  médication  nouvelle  réunit  l’approbation  d’un  grand 
nombre  de  gynécologues. 

Le  vaccin  diminue  et  supprime  la  douleur  des  métrites. 

Le  vaccin  tarit  l' écoulement  des  métrites. 

Le  meilleur  vaccin  est  un  stock-vaccin  et  non  un  auto- 


L’auto-vaccin,  ou  vaccin  fabriqué  avec  les  microbes  môme 
de  la  malade,  ne  saurait  être  indiqué  pour  plusieurs  raisons. 

1°  Le  prélèvement  de  la  semence  nécessaire  à  la  fabrication 
du  vaccin  nécessite  la  présence  d’un  spécialiste,  habitué  à  ces 
sortes  de  manipulations,  exercé  dans  le  fait  d’ensemencer  sur 
des  milieux  de  cultures  appropriés,  de  distinguer  les  colonies 
microbiennes,  etc. 

Cela  exige  la  proximité  d’un  laboratoire  bien  outillé. 

2°  Un  auto-vaccin,  quand  il  doit  être  polymicrobien  (et  c’est 
le  cas  pour  la  métrite)  doit  renfermer  dans  leurs  proportions 
réciproques  tous  les  germes  infectants. 

Ce  but  est  très  rarement  réalisé  et  réalisable.  Certains 
microbes  échappent  à  l’investigation  microscopique  :  ainsi  le 
gonocoque  qui  est  souvent  en  cause  dans  les  métrites,  ne 
s’aperçoit  pas  au  microscopej  ne  cultive  pas  dans  les  cultures, 
n’entre  pas  dans  la  composition  de  l’auto-vaccin. 


D’autres  microbes,  plus  saprophytes  qu’infectants  envahis¬ 
sent  les  cultures,  comme  le  colibacille,  le  bacille  pseudo-diph¬ 
térique,  etc.,  et  la  composition  de  l'auto-vaccin  se  trouve 
faussée  par  eux. 

3°  Un  auto-vaccin  demande  un  délai  de  fabrication  de  cinq 
à  dix  jours  et  pendant  ce  temps-là  la  malade  peut  souffrir,  et 
assister  à  l’extension  de  son  mal. 

Pour  toutes  ces  raisons  le  stock-vaccin  doit  être  choisi  pour 
traiter  les  métrites. 

Prescrire  comme  stock-vaccin  ;  IMMUNIZOL  Grémy  n°  41 , 

«  métrites-salpingites  ». 

C’est  un  stock-vaccin,  fabriqué  avec  des  souches  microbiennes 
spécialisées,  provenant  de  métrites,  dont  la  virulence  est 
exaltée  au  laboratoire,  et  dont  le  pouvoir  vaccinant  est  élevé. 

L’IMMÜNIZOL  Grémy  n®  41,  renferme  du  gonocoque,  du 
cutis  communis,  de  l’entérocoque,  du  colibacille,  du  strcpto- 
quc  et  du  staphylocoque. 

On  le  prescrit  en  ampoules  :  en  injecier  sous  la  peau  1  /2  cm’  ; 
puis  tous  les  deux  jours  répéter  l’injection  en  augmentant 
progressivement  la  dose  de  1/2  cm’ jusqu’à  2  cm’. 

Répéter  cette  dose. 

8  à  10  injections  sont  nécessaires  pour  immuniser. 

On  le  prescrit  en  comprimés  :  prendre  de  8  à  10  comprimés 
par  jour,  à  jeun,  pendant  dix  à  quinze  jours. 

(Celte  vaccination  par  voie  buccale  permet  de  renforcer  ou  de 
continuer  l’action  de  la  vaccination  sous-cutanée. 
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Laboratoires  Pierre  BRISSON  &  O 


CONSTIPATION 


DERMATOSES 


■  2  à  4  comprimés  par  jour 


Championnet,  PARIS  (IS"^). 


Convalescence 


y  Tonique 


ELIXIR 


Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 


connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 


Un  flacon  de  cette  liqueur  exquise  équivaut 


ANEMIES  TUBERCULOSES  ^  HEMORRAGIES 

iCONVtLESCEKCES  -  :CROISS«IICE  -  EPUISEMENT  UEnERNL’  ET  ITOUTES  DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 


^  ■  (SAUig  totaJ  VIVANT,  concentré  dans  le  vide  et  à  basse  température,  dès  sa  sortie  des  vaisseaux/ 

rTcONSTITUANT  opothérapique  intégral  du  sang  -  LE  PLUS  RICHE  EN  HÉMOGLOBINE 
ET  PRINCIPES  ACTIFS  TOTAUX  DU  SÉRUM  ET  DES  GLOBULES 


2  «  4  eaiHerées  è  caté  ou  3  à  8  comprimé.  p»r  Jour  j 

:  Laboratoires  du  «  PANHÉMOL  »,  90,  avenue  des  Ternes,  PARIS  (ZVII*). 
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sa  principale  raison  d’être  dans  le  métabolisme  en 
sucre  des  protéides  et  surtout  de  la  viande.  L’auteur 
défiait  le  diabète  gras,  non  une  maladie,  mais  un 
acte  défensif  par  lequel  le  foie  glycogénique  métabo¬ 
lise  en  sucre  utilisable  ou  bétérogene  les  restes  ali¬ 
mentaires,  principalement  de  la  viande,  destinés  de 
la  sorte  à  être  chassés  par  les  urines.  Il  poursuit 
cette  théorie  métabolique  dans  toutes  les  formes  du 
diabète. 

Le  diabète  n’est  plus  une  entité  pathologique,  et 
c’est  vers  la  cause  même  du  mal  qu’il  faut  remonter. 
Le  sucre  n’est  plus  qu  un  symptôme  banal  d’une 
conjugaison  glyco-toxlque. 

Cette  conception  amène  l’auteur  à  considérer  le 
diabète  gras  comme  une  affection  évitable  au  premier 
chef  et  essentiellement  curable,  pourvu  que  le  méca¬ 
nisme  fonctionnel  du  foie  ne  soit  pas  trop  faussé.  Il 
stiggère,  en  cas  d’acidose,  l’idée  de  suppléer  à  l’in- 
sufdsance  du  traitement  alcalin  par  l'action  physio¬ 
logique  de  la  phloridzine,  qui  a  pour  propriété  d’éli¬ 
miner  à  l'état  de  sucre  les  poisons  azotés  responsa¬ 
bles  de  l’acidose  et  du  coma. 

A  côté  de  vues  personnelles,  ce  livre  contient  de 
nombreux  développements  d'intérêt  pratique. 

L.  Rivet. 

Dlspensing  tnade  easy,  Fiflh  édition,  par  Sutuerland. 

[John  (f'’right  and  Sons  Ltd),  Bristol,  1922. 

Cet  élégant  petit  volume  lu-16  de  92  pages  est  à 
proprement  parler  un  manuel  de  pharmacopée 
élémentaire  et  économique,  surtout  destiné  aux 
diipensalret,  asiles,  maisons  de  retraite,  et  permet¬ 
tant  la  pratique  d'une  pharmarologie  rudimentaire 
et  inolfensive  à  toute  p  r-onne  relaiivemtnt  cultivé*-. 
Oq  y  trouvera  maintes  tuggtsliona  utiles  et  maintes 
formules  judici-uses. 

A  notre  grande  surprise,  ce  manuel  est  exclusive¬ 
ment  formulé  en  «  g  ains  »,  «  mnims  »,  «  dra- 
hmes  »,  «  ou*  ces  »,  «  piuts  »,  et*-..  Aucune  mention 
n’y  est  faite  dn  système  métrique,  pas*  même  à  titre 
d’allusion  ni  de  transformation  d’un  système  en  l'autre. 
Il  nous  semblait,  cepend  mt,  que  le  système  métrique 
avait  été  adopté,  en  Angleterre,  et  précisément  pour 
mesures  «  apothicaires  »,  en  1918. 

Alfred  Mauti.net. 
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adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 
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VACCINS  ATOXIQUES  STABILISÉS 

Adoptés  par»  les  Hôpitaux  de  Parfis 

DMÈGON 

Vaccin  antigonococcique  curatif 

Traitement  de  la  Blennorrhagie 
et  de  ses  complications. 

DMESTA 

Vaccin  antistaphylococcique  curatif 
Traitement  des  infections  dues 
au  Staphylocoque. 

Furonculose,  A.ntbrax,  A.bcês,  Dermatite,  etc. 

DMÈTYS 

Vaccin  anticoqueiucheux  curatif 

S’emploient  en  inoculations  sous-cutanées  ou  intra-musculaires. 
Ltliéralure  franco  sur  demande. 

3E,,es  3|fa.blîsse,men,ts  P'OTp’REllil.'C;  Fxèi-e»a 
92  Rue  Vieille-du-Temple  PARIS 

-mm-i 


G.  BOULITTE,  iDgénleur-Constructenr 

15  à  21,  rne  BOBILLOT,  PARIS  (13»).  —  Anciennt,  7,  rne  Linné. 
TÉLÉnioNE  :  Gobelins  28-33 


PHYSIOLOGIE 


Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


APPAREILS  POUR  LA 

MÉTHODE  GRAPHIQUE  OSCILLO M ÊTRE  SPHYGIflOIÏIÉTRlQUE 

'P  du  Prof»  PAGHON  (bbbvetb  s.  q.  d.  b.) 

POSTES  COMPLETS  D’ÉLECTRORADIOGRAPHIE  Caiaioÿues  sur  demande. 
Livraison  directement  Province  et  Étranger. 


I  Adopté  par  les  Miuiatèrea  de  la  C 


>,  de  la  Marina  et  des  Coloniea. 


m  OUATAPLASMEI 

du  D'  Ed.  LANGLEBERT 

Pansement-Compresse  Instantané 
Aseptique,  Emollient. 

FURONCLES,  ANTHRAX,  ABCÈS 
PHLEGMONS,  PANARIS,  BRULURES 
ECZÉMAS,  PHLEBITES,  RHUMATISMES, et. 

‘  et  toutes  Inflammations  de  la  Peau 


10,  Rue  Pierre  Ducreux,  PARIS  et  Toutes  Pharmaoes 


Sirops  lodurés 

de  J. -P.  Laroze 


à  riodure  de  Potassium, 
à  riodure  de  Sodium, 
à  riodure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  i  gr.  d’iodure 
chimiquement  pur,  complètement  exempt 
d’iodateso 


^  Artériosclérose  au  début;  Angine  de  poitrine.  Asthme,  Emphy- 

lNl||f:  A  J  |f|iy\  sème.  Bronchite  chronique.  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme 
chronique,  Sci’éroseî  viscérales,  Syphilis  secondaire  et  tertiaire. 


L. 


ROHAIS  &  C-.  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 

CLioué  “atuas” 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Hôpital  Beaujon.  —  Un  cours  de  perfectionnement  et 
de  manœuvres  obstétricales  sera  fait  sous  la  direction  de 
M.  Rudaui,  accoucheur  de  l'hOpital  Beaujon,  assisté  de 
M.  Lemeland,  accoucheur  des  hôpitaux,  et  de  M.  Gredei , 
ancien  interne  des  hôpitaux,  chef  de  laboratoire.  Ce 
cours,  destiné  aux  candidats  aux  examens  d’obstétrique 
et  aux  médecins  praticiens,  aura  lieu  à  la  consultation 
de  la  maternité,  à  l’hôpital  Beaujon,  à  partir  du  IG  Octo¬ 
bre,  tous  les  matins,  à  9  h.  1/4,  excepté  le  mercredi. 

Le  cours  sera  de  10  leçons  et  comprendra  deux  parties  ; 

1“  Les  élèves  assisteront  à  la  consultation  et  seront 
individuellement  exercés  à  l’examen  des  femmes  enceintes 
(palper,  auscultation,  toucher).  Des  leçons  cliniques 
seront  faites  à  propos  des  cas  examinés. 

20  A  l’issue  des  consultations  les  élèves  pratiqueront 
chacun  une  série  de  manœuvres  obstétricales,  chaque 
opération  étant  précédée  d’un  exposé  théorique. 

Ordre  des  manœuvres.  —  1.  Application  du  forceps  sur 
le  sommet  en  position  directe.  —  2.  Application  du  for¬ 
ceps  sur  le  sommet  en  positions  obliques  et  antérieures. 
—  3.  Application  du  forceps  sur  le  sommet  en  positions 
obliques  et  postérieures.  —  4.  Application  du  forceps 
sur  la  face  et  sur  le  front.  —  5.  Révision  des  diverses 
applications  du  forceps.  Considérations  générales  sur 
les  indications  du  forceps.  —  6.  La  version  par  ma¬ 
nœuvres  internes  (version  séparée).  —  7.  La  grande 
extraction  du  siège.  —  8.  Extraction  après  version.  Dif¬ 
ficultés  de  l’extraction.  —  Embryotomie  céphalique  (per¬ 
foration,  crânioclasie,  basiotripsie).  —  10.  Embryotomie 
rachidienne. 

Une  dernière  leçon  sera  faite,  à  la  fin  du  cours,  sur  la 
conduite  à  tenir  en  cas  de  délivrance  pathologique. 

Les  frais  d’inscription  sont  de  50  francs  par  élève.  Se 
faire  inscrire  à  la  maternité  de  l’hôpital  Beaujon,  auprès 
de  M™'  Ghineau,  sage-femme  en  chef. 


CONCOURS 

Emploi  de  suppléant  de  physiologie  à  l’Ecole  de 
Médecine  de  Marseille.  —  Par  arrêté  du  ministre  de 
l’Instruction  publique  et  des  Beaux-Arts  du  6  Octobre  1922, 
le  concours  qui  devait  s’ouvrir  le  2  Avril  1923  devant  la 
Faculté  de  Médecine  de  Montpellier  pour  l’emploi  de 
suppléant  de  physiologie  à  l’Ecole  de  plein  exercice  de 
Médecine  et  de  Pharmacie  de  Marseille  est  reporté  au  9 
du  même  mois. 


Service  médical  de  colonisation  en  Algérie.  — 

Nous  rappelons  qu’un  concours  pour  le  recrutement  de 
12  médecins  de  colonisation  sera  ouvert  le  4  Décem¬ 
bre  1922,  à  Alger  (Faculté  de  médecine),  à  Paris  (Office 
de  l’Algérie),  à  la  Préfecture  des  villes  possédant  des 
Facultés  ou  Ecoles  de  médecine. 

Les  médecins  de  colonisation  sont  répartis  en  6  classes 
qui  correspondent  à  des  traitements  variant  entre  8.<  00 
et  12.000  francs. 

Les  médecins  de  colonisation,  citoyens  français,  béné¬ 
ficient,  en  outre,  de  l’indemnité  algérienne  correspon¬ 
dant  à  25  pour  100  du  montant  de  leur  traitement. 

En  dehors  de  leur  traitement  et  de  la  clientèle  payante, 
ces  médecins  reçoivent,  à  défaut  de  logement  en  nature, 
une  indemnité  de  logement  à  la  charge  des  communes 
de  la  circonscription,  et  des  indemnités  diverses,  notam¬ 
ment  pour  les  transports  judiciaires,  les  expertises 
médico-légales,  les  vaccinations  et  revaccinations,  le  ser¬ 
vice  des  infirmeries  indigènes  et  des  dispensaires  com- 

Pour  tous  autres  renseignements,  s’adresser  à  la  Direc¬ 
tion  de  rintérifur,  2®  bureau  du  Gouvernement  général 
de  l’Algérie. 

Les  demandes  d’admission  au  concours  devront  parve¬ 
nir  au  Gouvernement  général  avant  le  4  Novembre  1922. 


NOUVELLES 

Asile  d’aliénés  de  Prémontré.  — •  Un  poste  d'interne 
en  médecine  est  vacant  à  l’asile  départemental  d’aliénés 
de  Prémontré.  Traitement  mensuel  de  début  :  200  francs. 
Avantages  en  nature  ;  logement,  nourriture,  chauffage, 
éplairage,  blanchissage.  Références  exigées  ;  12  insciip- 
tions  ancien  régime  ou  IG  inscriptions  nouveau  régime. 
Se  présenter  ou  adresser  demande  à  M.  le  médecin-chef 
de  service. 

Service  de  Santé.  —  Par  décret  du  27  Septembre  1922, 
le  rang  d’ancienneté  des  officiers  ci  après  désignés  est 
fixé  comme  suit  : 

Réserve.  —  Les  médecins  aides-majors  de  2'  classe  à 
titre  définitif,  pour  prendre  rang  ; 

19  Avril  1915,  M.  Rivière  (Fernand),  18“  corps  d’armée; 
6  Mal  1915,  M.  Moreau  (Auguste),  9”  corps  d’armée; 
11  Juillet  19 15,  M.  Dumas  (Dominique),  14®  corps  d’armée; 
24  Décembre  1915,  M.  Fabresse  (Jacques),  16®  corps 
d’armée;  9  Janvier  1916,  M.  Monnier  (Henri),  11®  corps 
d’armée;  29  Janvier  1916,  M.  Richard  (Aimé),  14®  corps 
d’armée;  16  Février  1916,  M.  Julia  (Louis),  12'>  corps 


d’armée;  30  Avril  1916,  M.  Boyer  (Joseph),  14*  corps 

d’armée;  13  Mai  1916,  M.  Aubac  (Pierre),  18'  corps 

d’armée;  20  Juin  1916,  M.  Liguac  (Pierre),  18”  corps 

d’armée;  8  Février  1917,  M.  Lardin  (Joseph),  21'  corps 

d’armée;  12  Janvier  1918,  M.  Dupouy  (Albert),  IG®  corps 
d’armée;  17  Mars  1918,  M.  Pelle  (Alphonse),  10'  corps 
d’armée  (Jotirn.  off.,  5  Octobre  1922). 


Pour  les  "  Dernières  Couvrîtes  ”,  voir  la  page  1704 

dragées 

.uosMecqnet 

nu  Sesqul-Bromure  de  Fer  j  CHLORO-A  NËMIB 
(*à6psrJour}  (NERVOSISME 
HOSIUII.  4>,  figoL  II  Firt-loiii.  FUll 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Prïssb  MinicALB  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  i  fr.  la  ligne  IS  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Prissi  MiDicALï).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  :  deux  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4509. 

Hôtels  particuliers,  immeubles  de  rapport,  ter¬ 
rains,  à  vendre  dans  le  16®  arrondissement.  Fernand 
Strauss,  6,  rue  Henri-Heine,  Auteuil  37-67. 

Excellent  poste  d’oculiste  à  céder  pour  cause 
santé.  Indemnité  15.000  fr.  représentant  valeur  du 
mobilier.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4550. 

{Voir  la  suite,  p.  1711.) 


CHAQUE  CGM^PanviÊ  VlTRE  : 

Camphre  îiionbbrûmé™. - - — 0,02 

Héxaméthylênetétramine.™ . 0,05 

Mûix  de  Sterculia  pur.puéra  pulv . 0,25 

Sucre  vanillé..-.»-,-- - - ...... Q. S. 


MODE  O^EMPl-Ol: 
CROoueiï  e  cohpbimês  rar  jour 

MATIJ3  .  KMOl  ■—  SOIR 


PRIX  :  8  FRANCS  LE  FLACON 


SPÉCIFIQUE  DU 

PROSTATISME 

EST  UN  OÉCONGESTIF  EXTRÊMEMENT  PUlSSA^NT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT.  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE-INDICATJÛN. 

IL  EST  TOUT  INDIOUÊ  DANS-  LES 

BLENNORRAGIES  --URÉTHRITES 
CYSTITES  --  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-CONGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBU  IVl  I  N  U  RI  E  — 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 


Littérature  et  échantillons  sur  demande 

LABORATOIRES  «JOCYL 

COUDERC  a  ROZIÉS  ,  Pfiarm  de  IVcl. 

39, RUE  ST  GEORGES 


Pub. J.  H  (te 
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LE  SULFÂRSÉNOLI  BISCLOROL 


Adopté  dans  les  Hôpitaux  civils  et  militaires 

Dans  la  SYPHILIS  est  l’A  RSÉNOBI  NZÈN  E 

LE  mn  DflHGERFUX  :  ’ 

LE  PUIS  coiyiivioDE  : 

LE  PLUS  EFFICACE  :  nieiiL  intensifs  â  doses  accumulées  effets  rapi 


[  a)  Dans  les  syphilis,  arséiio  et  mercuro-résistantes, 
INDICATIONS  <  b)  Chez  les  arsénos  sensibles, 
f  c)  Traitement  d'enlreticn. 

INDOLORE  -  TRÈS  ACTIF  -  BIEN  TOLÉRÉ 

Présentation  :  Boites  de  la  Ampoules  de  O  gr.  80 

ECHANTILLONS  à  la  DISPOSITION  DE  IWIÏI.  les  IVIÉDECINS 


Vente  en  ps  ;  laboratoire  de  biochimie  medicale,  36,  rue  Claude-Lorrain,  PARIS  (xvi')  —  Tèl.  :  Auteuil  26-62 
R.  PLUCHON,  O.  Pharmacien  de  1^®  classe. 

Vente  au  détail  ;  PHARMACIE  LAFAY,  54,  rue  de  la  Chaussée-d’Antin,  PARIS,  et  dans  toute  bonne  Pharmacie. 


GLOBULES  GLUTiNlSÉS 

e^ux  extra,its  complets  et  i nE>,ltêra,bles  de  BILE  et  de  BOLDO 

COLiqUES  HÉPATigUES.ÜTHiASE  BILiAiRE.iCTÈRES.CONGESTIONS 
CHOLÉMiE,ACHOLiE.ENTÉRiTES.CONSTiPATiON.AUTO-iNTOXiCATiONS 

DOSE  :  2  à,  6  globules  pe^r  jour 
LaboratoiresMONAL  6  Rue  Daubisny.  PARIS 


LE  PLUS  ACTIF,  LE 

mIeux  tolÉrÉ 

Côvpsuleî 

,  p&.r  jour. 

Laboracoireb  nONAL,6R* 

je  O&uDIgny,  PARIS 

USAGE  ENFANTS  des  D 


SUC  d'ORANGE  MANNITÉ  -  Entièrement  végétal. 

E:KEMPT  de  drastiques,  de  JPhtaléïnç  de  Fhénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  PËLiCIEUX 

ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Extrmts:  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


OvarÎQue  -  Jhyroiaien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  '-0^réa//qu6 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchl’^lho 


l'AMENORRHEE,  la  DYSMENORRHEE,  la  MENQRRHAOiË 

ci'dent  rapidement  ai  l'on  emploie,  d  la  doac  de  S  à  4  capsule»  par  Jour,  Ica 

CnpsuLESilesDecpJORET  &  HOMOLLE 


REMPLACE 

sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

LA  GOUTTE 


,  PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  [FABR1CA710N  IRAMÇAISE 


ATOPHANcCRUET 


AGIT  PLUS  VITE 

que  les  Sa  icy laies 
dans  les 

eerMiiiîiiES  ietieclms 


^  En  cachets  ou  cnnipriiiit^s  dobés  à  U, bu  ceutignimnips  ^3  à  b  par  -24  heures.) 

Littérature  avec  analyses  d'urines  complètes  et  échantillons,  6,  Rue  du  Ras  de  la  Mule  —  PARIS  (m‘) 
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A  vendre  à  Nice  vaste  îmmctible  esploité  et  hôtel 
convenant  ponr  maison  de  repos  on  sanaloiium, 
134  m.  altitude,  parc  29.000  mètres,  vaste  salle  à 
manger,  3  grands  salons,  70  chambres  maiires, 
13  salles  bains,  luxueusement  neublé,  20  chambres 
domestiques;  2  omnibus  antom.  Bois  de  pins,  salle 
de  cure  de  soleil,  eau,  gaz,  électr.,  ascenseur. 
1.200.000  fr.  1/2  comptant,  1/2  à  terme.  En  état 
d’exploitation  immédiat.  —  S’adreseer  à  M.  Henry 
Zoppi,  boulevard  de  Eighi,  à  Nice. 

Docteur  ayant  auto  aiderait  ou  remplacerait  con¬ 
frère  Paris  méd.  gén.  ou  O.  R.-L.  rél.  sér.  —  Ecrire 
P.  M  ,Tx°  4560. 

Infirmière  excel.  réf.  libre  à  17  h.  dem.empl.  le  soir 
clin,  méd.,  tuberc  ,  ou  comptabil.  Ecr.  P.  W.,  n“  4569. 

On  désire  acheter  atlas  planches  mécanisme  phy¬ 
sionomie  humaine  Duchenne  (de  Boulogne).  Faire 
offres  avec  prix.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4570. 

Anat.  et  physiol.  du  s.  nerveux  conf.  élément, 
plus  spécialement  préparation  concours  des  asiles. 
Début  18  Octobre.  S’inscrire  près  D''  Brousseau, 
chef  clin,  psych.  1,  rue  Cabanès,  Paris-14e. 

Docteur  marié,  30  ans,  cherche  poste  médecin 
campagne  ou  petite  ville.  Pré  érence  région  Centre 
on  Midi.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4572. 

Infirmière,  très  au  courant  électrothérapie,  désire 
emploi  chez  Dr  spécial.  —  Ecrire  seul.  P. M.,  n"  4573. 

Dame  instr.  intell,  très  capable  organis.  tt.  honor. 
cherche  direction  ou  poste  confiance  dans  clinique, 
préf.  Midi.  Pas  exig.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4574. 

J  A  céder/banlieue  Nord,  à  10  minutes  gare_du.Nord, 


polycliniqre  ayant  fait  35  fOO  fr.  comptant  dernière 
année.  —  Ecrire  P.  df.,  n“  4575. 

Dans  clinique  admirablemt nt  placée,  hrures  à 
loucrpr.  oto-rhino, yeux,  g yn.  Ecr. se«l.  /'.il/.,  i.'’4576. 

Etud.  frai  ç  ,  12  inscr.  A.R.  libre  sprès-midiet  soir, 
cherche  place  ds  clin,  ou  autre.  -  Ecr.  /'.il/.,i  »  4577. 

Etudiante  en  méd.  cben  he  traductions  anglais, 
allemand,  russe,  italien.  Byss,  49,  rue  d  Onstl. 

Docteur  O. -R  -L.  cherche  situation.  Pi  eridrait  suc¬ 
cession.  —  Ecrire  P.  M.,  n-  4579. 

Français  marié,  ayant  dirigé  clinique  à  Leysîn, 
(Suisse)  demande  place  gérant  ou  secrétaire  dars 
établlss.  pour  malades  ou  conval  Ecr.  P.  M.,  n“  4530. 

Occasion,  deux  microscopes  Zeiss  à  vendre  avec 
immersion.  — Ecrire  P.  A/.,  n°  4581. 

Traduct.  méd.  allemand,  polonais  cherche  étud. 
méd.Blass,  18.  impasse  du  Maine,  Paris-lb".  • 


CESSION  DE  CLIENTÈLFS 
MEDICALFS  et  ioutes  affaises 
^  PASAMKD.  BEMPL  A  CIMENTS^ 

47,  boul  Saint-Michel  Paris.  -  Tel  Bob  24  81 


PRESCRIRE  Dm  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  Hôp.  de  Pari». 

Denx  cuillerées  à  potage  de  NEOL  par  verre  d'enn. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTD  ; 
2  en  se  conebant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Latroratotres  dn  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


AVIS  —  Prière  de  foindre  aux  réponses  no 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

nrasoTioN  soikntifioüs  : 

D'  Raymond  LETÜLLE  -  D'André  BEHOEBON  -  A.  LESDBE,  t' ID  Pii» 
'  SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


ntévh.  :  Saxe  Oi-18.  —  LESURE  rt  C»,  70,  rue  du  Bac,  Parie 


LFS  ESCALDES 

STATION  CLIMAT  tous  FEANÇAISE  d  1400  mètres 
Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu.  le  panorama  Incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Benvron  (Loir-et-Cher). 


TUBERCULOSE 

e nre  CÉPEDE 

Il  I  %  ESTRADKE,  B'iiPr 

Wl  iiM  SO.  lu  Reills,  Paris  -  Gob. 08-411 


Lt  Gérant  :  O.  Posée. 


Paris.  —  L,  Makethkui,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


CABINET) 
GALLET  ) 


TTriMi7i4^^]|^ 


mXRA-VEINEUX 


ou  SOUS-CUTANE 


SOLUTION  DIRE.CTEJ1ENT  INJECTABI 


.  ECHANTILLONS: 

A  MILLET.  CONCESSIONNAIRE 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPLIQUÉE 
^  (  S-A-C- A  ) 


Névralgies  ^  Migraines  4-  Grippe  ^  Lombago  GouUe  ^  Rhumatisme  aigu  ou  chronique,  etc. 


|0P0THËRAPIE  VIGIERI 

12,  BoQleT.  Bonoe-HonTells  | 

PAMIS  1 

à  0  gr.  26.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr.  | 

à  0  gr.  iO.  —  Prix  du  flacon  ;  4  fr.  60 

CAPSULES  Surrénales  à  Ogr.  «5;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  80;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  ÎO;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  60;  C.  Thymus  A  0  gr.  30; 
C.  Rénales  i  0  gr.  39  ;  C.  Snpeptiqnes  à  0  gr.  30,  «te. 

Toute»  Capesisi»  »e  écavopt  A  le  Pore  ^  i  6 
par  /car. 


Dans  le  Traitement  des  ;  1 

blennorragies,  Cgsfifes,  py  élit  es... 

fit  d3  toutes  les  AiTections  de  l’Appareil  uro -génital 

Lefif^^SMdu  OUAVOUÉ 

est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLËRë  et  LE  PLUS  ACTlr 
comme  Ajatiffonococcique 

Ajatiseptique 
=  Analgésique 

6  4 10  Capsules  par  jour  Diurétique 


imOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGiE$(i!>3< 


Pas  daccoülümai\ce-flgil vite -Pas  d'accün\ülatior\ 


sans  odeur  et^nonpoxique 


DIURENE 


■Extrait  total*  d'flDOMISVEDNflUS 


DIOPATHIES  -ARTÉRIO  5C 
.NÉPHRITES  a  CIRRH05 

Oedèmes  a  ^ 


Echantillons  sur  demande 


concentré  achtoruré  et  bromure 

1  tablette  tSedobrol  "Roche  " 


NABR 


Régime  déchloruré  rendu  agréable 

Indications  :  Tous  les  états  nerveux.  ••  neurasthénie ,  épilepsie  > 

psychoses  de  toute  nature^  hÿperexcitabitiléj  insomnies,^ 

J)oses  :  Qdulteô-  tdô tablettes. parjour 

enfants  tablettes  seton  tàje 

àcÂcuiàftcm-  et  Jitt&>.atake  dema^ .froduib  F dorrnAm-ù  ttoene 


LABORATOSRES  CARTERET 


ANTIDIABÉTIQUE 

-  Sans  Régime  - 

PILULES  A  BASE  D’EXTRAITS  VÉGÉTAUX 


LUSOFORME 


DÉSINFECTANT 


LIQUIDE 


PILULES 


DESODORISANT 


15,  Fue  d  Argenteuil,  PARIS  (i®’') 


IIEOMAL 


HYPNOTIQUE  LÉGER 
BÉDATIF  NERVEUX 


ANTISEPTIQUE  Gr^NüRAL 
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Samedi,  14  Octobre  1922 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUVËRO  :  40  centimes. 


~  JLDraïNISTRATIf?]®  —  —  DÏHECTIOM  SCIENTIFIftUE  - 

maSSON  ET  Édîteurs  F-  de  lapersonne  m.  letulle 

c.  B  ,  S.M,  Professeur  Professeur  à  la  Faculté, 

iiS,  boulevcrd  «.t-Bermain,  PABIS  de  Clinique  ophtalmologique,  Médecin  honoraire  des  hôpitaux, 

Cempt*  Chèques  ’tf  Wf  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecine.  I 

^  J.-L.  FAURE  F.  WIDAL 

T,„  T..».,™™™.»  _ _  Professeur  Professeur  do  chniquo  médicale, 

PRIX  DE  L  ABOHTIEMENT  POUR  1922  ôo  clinique  gynécologique  Membre  de  ITnstitut 

Paris  et  Départements.  30  fr.  »  ^  l’hôpital  Broca.  et  de  t’ Académie  do  médecine.  ] 

L'nion.  postale . 4S  fr.  »  PH.  PAGNIEZ  CH-  LENORMANT 


H.  ROGER 

Doyen  de  la  Faculté  do  Pari 
kédocin  de  TIIôtel-Dieu, 


de  rhôpital  Saint-Antoine, 
mbre  de  l’Académie  de  médecme 


Articles  originaux  : 

M>'“  M.  Giraud,  MM.  G.  Giraud  et  L.  Parés.  — 
Recherches  expérimentales  sur  la  genèse  de  la 
crise  hémoclasique  des  irradiations  intensives, 
p.  885. 

Mouvement  thérapeutique  ; 

L.  CnEiNissE.  —  Les  injections  intramusculaires  de 
citrate  de  soude  comme  moyeu  hémostatique, 
p.  887. 

XXXI'  Congrès  français  de  chirurgie  (suite  et  fin), 

p  888. 

XVI'  Congrès  français  de  Médecine  {suite),  p.  889. 

F.  WiDAL.  —  L'esprit  expérimental  en  médecine  ;  les 
apports  de  la  clinique  à  la  physiologie  {Discours 
prononcé  à  la  séance  d’ouverture),  p  889. 

IV“  Congrès  de  la  sociéTÉ  française  d’orthopédie, 

Répertoire  de  médecine  pratique  ;  u'  114. 

J.  CoMBY,  —  Varicelle. 

Supplément  : 

G.  Reynaud.  — ■  Les  médecins  et  les  colonies  ;  la 
crise  médicale. 


P.  D.  —  Une  nouvelle  table  d’opération  à  inclinai¬ 
sons  multiples. 

VAHiÉTfs.  —  La  Médecine  a  travers  le  monde.  — 


—  Renseignements  et  Communiqués. 


LES  MÉDECINS  ET  LES  COLONIES 


LA  CRISE  MÉDICALE 

Nos  colonies  ont  besoin  de  médecins. 

Nos  colonies  réclament  des  médecins. 

La  crise,  latente  jusqu’à  la  Grande  Guerre,  est 
devenue  aignë  depuis  qu’a  été  mieux  compris  et 
mesuré  le  rôle  primordial  que  nos  possessions 
exotiques  sont  appelées  à  jouer  dans  la  vie  de  la 
métropole  et  qu’elles  ne  peuvent  remplir  que  si  le 
capital  humain,  représenté  par  les  populations  indi¬ 
gènes,  peut  être  consolidé  et  augmenté.  Or,  ce  capital 
est  grevé  des  tares  pathologiques  les  plus  lourdes 
et  ne  peut  en  être  affranchi,  au  moins  en  partie, 
que  par  la  mise  en  oeuvre  d’un  plan  de  campagne 
d’assainissement  inapplicable  si  les  colonies  ne  dis¬ 
posent  pas  d’nn  plus  grand  nombre  de  médecins 
qualifiés  et  ne  font  pas  dans  leurs  budgets  une  part 
proportionnée  à  l’importance  du  but  poursuivi. 

11  s’agit  donc  de  faire  un  large  recrutement  de 
médecins  qualifiés  :  c’est  à  la  fois  une  question  de 
propagande  et  une  question  de  garanties  morales 
et  matérielles  à  offrir  aux  postulants  recherchés. 

Mais  pour  cette  œuvre,  œuvre  de  paix,  qui  va 
s’étendre  sur  des  territoires  20  fois  grands  comme 
la  France,  où  vivent  clairsemés  environ  50  millions 


d’habitants,  bien  trop  faible  est  le  petit  nombre  actuel 
de  médecins  militaires  coloniaux,  assistés  de  quelques 
médecins  civils  européens  ou  indigènes  de  l’assis¬ 
tance  indigène  ou  libres,  représentant,  an  total,  le 
corps  de  praticiens  d’une  seule  grande  ville  de  France. 
Malgré  leur  énergie  et  leur  dévouement,  ils  seront 
hors  d’état  de  satisfaire  aux  besoins  de  cette  situa¬ 
tion  nouvelle. 

A  relire  l’histoire  de  cette  expansion  coloniale 
inscrite  sur  les  murs  de  l’Exposition  coloniale  de 
Marseille,  on  ne  peut  qu’être  frappé  parles  résultats 
sanitaires  obtenus  par  les  médecins  de  la  marine  et 
des  troupes  coloniales,  pionniers  de  la  civilisation, 
exaltés  par  le  sentiment  du  devoir  qu’ils  accomplis¬ 
saient  en  dépit  d’obstacles  matériels  inénarrables 
et  avec  des  ressources  toujours  trop  mesurées  et 
parfois  insignifiantes. 

Nous  leur  devons  l'assainissement  progressif  de 
nos  colonies  et  la  création  de  toutes  les  œuvres  et 
formations  sanitaires  aojourd’hui  en  plein  fonction¬ 
nement  dans  nos  colonies. 

A  cette  œuvre  considérable,  pendant  la  guerre  ils 
ont  ajouté  la  charge  redoutable  du  recrutement  d’une 
armée  de  700.000  indigènes  et  de  300.000  ouvriers 
originaires  de  paye  foyers  de  graves  endémicités. 

A  la  charge  d’une  notable  part  des  services  civils, 
notamment  ceux  de  l’Assistance  publique  dans  les 
postes  éloignés  des  centres, postes  d’avant-garde,  où, 
pour  des  causes  multiples  et  diverses,  il  sera  dilfi- 
clle,  pendant  quelque  temps,  de  faire  la  relève  par 


TflGOSÂLVOSE 

TMobromlne  Irangaise  cliiiaipeiiieat  pare 


SEDOL 


SCOPOLAMINE  VACCINS  MICROBIEr^ 
MORPHINE  ZZ  CURATIFS  ET 


En  ampoules  de  t  cmc. 

Le  calmant  le  plus  puissant 


Moratoire  A.  GDILIADMIH,  13,  rne  dü  Cierclie-Miili.  PARIS  Étabi.  a. 


BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS15'. 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 


Du  Docteur  PAYES 
S,  rue  du  Quatre -Septembre  — 


CURATIFS  ET  Pi^EVENTIFS 

IMiyiUNiZOLS 

G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


CHIMIOTHÉRAPIE  ANTITUBERCULEUSE 


FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CULTune  LIQUIDE  —CULTURE  SÊCKE 

Laboratxrtres  FOURNIER  Frères 

£6,  Boulevard  de  t  Hôpital  -  PA  HlS 


Mauganate  Calclco-potassique 


ÏALËNIAÜf:  LIQUIDE 

de  L.  PACHAUT 

La  pins  ellicace  des  Préparations  delaiorlane, 
La  pins  laeileient  aeceptoe  par  les  Malades. 

Del  àôcoill.àcafé  par  jour  dans  un  liquide  quelconque, 
y  Hw  V«MT»  DANS  TODTBB  LBl  PHARMAClBi.  j 


ïttiiei 

OfHEPP  1 


Spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISANINE 


SUC  GASTRIQUE  DU  PORC  VIVANT  .«gmatesdem, 

ûépàô  pour  Par/s  ■■  H.Carrionoi  C-  54 F? SÉHoi/aas  'È chantillona  • 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N”  82 


—  1714  — 


Samedi,  14  Octobre  1922 


de»  médecins  civils,  les  médecin»  militaire»  coloniaux 
devront  ajouter  le  service  d'une  armée  indigène  per¬ 
manente  de  plus  de  300.000  homme». 

Il  est  donc  urgent  de  procéder  simultanément  à 
un  recrutement  intensif  de  médecin»  civil»  et  de 
médecins  militaires,  sans  perdre  de  vue  la  nécessité 
de  l’nnlté  de  conception,  l’unité  de  front,  et  l’unité  de 
direction  dan»  l’œuvre  d'asiainissement,  condition 
première  de  la  colonisation. 

Où  trouver  les  médecins  nécessaire»  ? 

Kn  France  et  aussi  dans  quelques-unes  de  nos 
colonies  où  une  petite  élite  d’intellectuel»  indigènes 
peut  nous  donner  un  précieux  concours. 

Eu  dépit  du  nombre  considérable  de  jeunes  méde¬ 
cins  qui,  en  France,  s’entassent  dans  le»  ville»  où 
ils  sont  en  surnombre  et  en  proie  aux  difficultés 
d’une  concurrence  redoutable  pour  les  débutants, 
le  recrutement  n’est  pas  chose  aisée  dans  la  métro¬ 
pole  eu  raison  des  préjugés  qui  pèsent  sur  nos  colo¬ 
nies,  en  raison  aussi  de  l’attachement  du  Français 
au  sol  natal  et  de  son  goût  inné  pour  de»  situations 
souvent  misérables  et  sans  avenir,  mai»  garantissant 
une  paisible  stabilité.  Etat  d’esprit  généralisé  qui 
doit  être  combattu,  à  tous  les  degrés,  par  l’éveil 
des  énergies  et  des  volontés,  par  la  diffusion  des 
choses  coloniales  dans  tous  le»  milieux,  principa¬ 
lement  dans  le»  centres  d’enseignement.  Cette  diffu¬ 
sion,  véritable  révélation  de  la  valeur  réelle  de  nos 
colonies,  et  de  l’intérêt  qu’on  peut  y  trouver,  est 
une  œuvre  de  longue  haleine  qui  demande  l’emploi 
de  tous  les  procédés  de  propagande  loyale. 

La  carrière  médicale  coloniale  offre  des  attraits 
puissants  pour  les  esprits  aventureux,  avides  d’im¬ 
pressions  nouvelles,  éprouvant  de»  besoins  d’acti¬ 
vité;  elle  ouvre  aux  chercheurs  un  champ  inépuisable 
d’études  et  d’observations  Inédites.  La  vie  du  méde¬ 
cin,  isolé  dans  la  brousse,  est  une  école  d’énergie  et 
d’initiative.  Le»  succès  de  se»  entreprises  de  bien¬ 
faisance,  son  influence  grandissante  sur  les  masses 
indigènes  lui  procurent  des  satisfactions  d’une  haute 
portée  et  bien  faites  pour  le  retenir  dans  la  voie 
choisie. 

Encore  faut-il  que  ces  jeunes  médecins  aient  la 
possibilité,  là  quasi-certitude  de  parvenir  à  une 
situation  honorable,  de  recevoir  une  équitable  rému¬ 


nération  de  leur  rude  service,  proportionnée  aux 
risques  à  courir. 

Il  importe  que  l’accomplissement  de  leurs  missions 
ne  soit  pas  entravé  par  des  budgets  trop  parcimo¬ 
nieux.  Il  esté  souhaiter,  par  exemple,  qu’à  un  secteur 
de  prophylaxie  contre  la  «  maladie  du  sommeil  », 
s’étendant  sur  1.100  km.,  du  Cameroun  au  Soudan 
égyptien,  avec  des  «  postes-filtres  »  dispersés  sur 
cette  ligne,  on  soit  en  mesure  d’affecter  plus  d’«n 
médecin  avec,  comme  aides,  1  caporal  infirmier 
européen  et  5  infirmiers  indigènes  et,  comme  matériel, 
un  mlcroscocope  (!),  organisation  misérable  qui  obli¬ 
geait  l’équipe  de  brousse  à  faire  des  marches  journa¬ 
lières  de  30  à  40  km.! 

Quelle  dépense  d’énergie  nécessitée  par  une  parci¬ 
monie  mal  placée. 

11  y  a  U  à  faire  des  réformes  essentielles,  possi¬ 
bles...  et  prochaines,  si  on  en  juge  parles  projets  éla¬ 
borés  qui  couperont  court  aux  tentatives  faite»  pour 
détourner  les  jeunes  médecins  des  carrières  coloniales 
et  qui  voient  le  jour  dans  des  publications  propagées 
jusqu’au  seuil  des  salles  d’examen  par  des  mains  de's- 
tinées  à  d’autre»  besogne». 

Les  soldes  offertes  par  les  gouvernements  des 
quatre  grande»  colonies  et  de  la  Nouvelle-Calédonie 
aux  médecins  de  l’assistance  indigène,  soit  du  cadre 
permanent,  soit  à  contrat  limité,  sont  déjà  fort  inté¬ 
ressantes  pour  des  débutants  et  bien  supérieure»  à 
celles  de»  médecins  militaires  coloniaux  déjà  anciens. 
De»  suppléments  ou  Indemnités  les  portent  dans 
plusieurs  colonie»  jusqu’à  25  et  30.000  franc». 

Un  projet  de  décret,  portant  création  d’un  corps  de 
médecins  civils  et  dont  le  texte  est  actuellement 
soumis  à  l’examen  des  gouverneur»,  a  été  élaboré 
par  une  Commission  composée  des  personnalités  les 
plu»  qualifiées,  sous  la  présidence  de  M.  le  ministre 
des  Colonies,  en  vue  de  rendre  le  recrutement  civil 
homogène  et  de  sauvegarder  les  droits  des  intéressés 
à  l’avancement  et  à  la  retraite,  en  un  mot  de  con¬ 
solider  leur  situation  officielle  et  d’assurer  leur 

A  ces  médecins  touchés  par  la  vocation  il  faut,  en 
plus  d’une  aptitude  physique  contrôlée  et  d’une  belle 
santé  morale,  une  aptitude  technique  que  seule  peut 
donner  une  préparation  spéciale. 


Il  est  nécessaire  que  les  jeunes  docteur»  ou  le» 
étudiants  en  fin  de  scolarité  prennent  connaissance 
des  maladies  de»  pays  chauds. 

Si  les  maladies  qu’on  y  rencontre  ne  leur  sont  pas 
toutes  rigoureusement  spéciales,  celles  qui  sont  ubi¬ 
quitaires  revêtent  dans  la  zone  tropicale  de»  formes, 
des  caractères  d’endémo-épidémicité  et  de  gravité 
qu’elle»  empruntent  autant  au  milieu  climatérique  qui 
Iss  conditionne  qu’au  milieu  humain  sur  lequel  elles 
évoluent. 

Ces  connaissances  spéciales  comprennent  non  seu¬ 
lement  la  pathologie,  principalement  sou»  la  forme 
d’études  cliniques,  mais  aussi  l’hygiène  individuelle 
et  sociale,  l’ethnologie,  la  géographie  médicale,  la 
parasitologie,  la  bromatologie  pour  ne  citer  que  les 
branches  essentielles  de  l’enseignement  colonial  que 
complètent  avantageusement  les  sciences  des  législa¬ 
tions  sanitaire  ou  administrative,  des  langues  indi¬ 
gènes,  de  1  histoire  naturelle  des  tropique». 

Il  apparaît  que  cet  ensemble  d’enseignement  ne 
peut  être  donné  que  dans  des  centres  universitaires 
pourvus  de  ressources  ciiniques  et  autres  dues  à  leur 
situation  géographique.  Il  en  est  plusieurs  en  France 
et  dans  l’Afrique  du  Nord  permettant  ainsi  d’étendre 
le  recrutement  de»  médecins  coloniaux  sur  tout  le 
territoire. 

On  connaît  suffisamment  le  mode  de  recrutement 
du  Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales  qui  s’opère 
dan»  les  ports  de  guerre  par  l’intermédiaire  de» 
écoles  annexes  de  la  marine  d’où  les  élèves  sont 
dirigés  sur  l’Ecole  de  Bordeaux  et,  de  là,  sur  l’Ecole 
d’application  de  Marseille  où  ils  font  un  stage  de 
huit  mois. 

Ce  mode  de  recrutement  aux  sources  multiples,  la 
formation  médicale  assurée  par  des  concours  à  divers 
degrés  et  par  un  stage  de  huit  mois  dans  une  école 
d’application  sous  la  direction  de  maîtres  particuliè¬ 
rement  qualifiés,  constituent  une  très  forte  somme  de 
garanties.  Et  il  est  bien  naturel  que  de  très  hons 
esprits  aient  songé  à  se  servir  de  ce  moule  excellent 
pour  former  tous  le»  médecins  coloniaux. 

Mai»  l’Ecole  militaire  coloniale  a  déjà  fort  à  faire 
en  assumant  la  lourde  charge  de  donner  des  méde¬ 
cins  à  une  armée  coloniale  dont  les  effectifs  sont 
plus  que  triplé»  depuis  la  guerre,  et,  en  outre. 
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pendant  de  longues  années  de  participer  aux  ser¬ 
vices  civils. 

Lorsqu’il  pourra  abandonner  ces  services  au  corps 
civil  qui  viendra  peu  à  peu  se  substituer  à  lui,  le 
Corps  de  Santé  militaire  lui  laissera  une  organisation 
rationnelle,  une  armature  déjà  solide  que  le  temps 
et  l’argent  permettront  de  compléter,  mais  dont  la 
valeur  a  été  consacrée  par  les  résultats.  11  lui  lais¬ 
sera  d’excellentes  traditions  léguées  parles  médecins 
de  la  marine,  enrichies  par  les  médecins  coloniaux 
et  auréolées  d'une  notoriété  scientifique  mondiale. 

Le  corps  civil  doit  se  constituer  et  se  recruter  dans 
toutes  les  Facultés  et  Ecoles  de  France  et  d’Algérie  et 
des  grandes  colonies.  Il  a,  dès  maintenant,  ses  Ecoles 
d’application  et  de  perfectionnement  dans  les  Instituts 
de  médecine  coloniale  déjà  en  fonction  et  dont  le 
rendement  peut  être  beaucoup  augmenté  par  une 
propagande  concertée  entre  les  Instituts  de  médecine 
et  les  Offices  des  grandes  colonies  et  diverses  mesures 
permettant  aux  candidats  de  supporter  les  frais  du 
stage. 

La  formation  des  médecins  coloniaux  civils  ne 
saurait  être  identique  à  celle  des  militaires  obligés 
d’ajouter  des  connaissances  d’administration  militaire 
aux  études  de  pathologie  exotique. 

Cette  dualité  d'origine  n’aura  pas,  n’a  pas  les  con¬ 
séquences  que  quelques-uns  paraissent  redouter, 
attribuables  à  un  état  d’esprit  particulier,  esprit  de 
corps  et  même  de  caste,  dit-on,  propre  aux  élèves 
des  Ecoles  spéciales.  Est-il  réellement  à  redouter  ? 
L’esprit  de  corps,  générateur  d’émulation,  est,  par 
suite,  générateur  de  grandes  choses.  Il  n’a  pas  les 
mêmes  mobiles  que  l’esprit  syndical.  Ceux  qui  en 
sont  animés  sont  assurément  moins  fauteurs  d’em¬ 
barras  que  ceux  que  tourmentent  les  ambitions  poli¬ 
tiques  dans  les  colonies  menacées  par  le  fléau  des 
agitations  électorales. 

En  règle  générale,  dans  les  pays  d’outre-mer,  loin 
delà  Mère  Patrie,  les  sentiments  de  véritable  confra¬ 
ternité  se  fortifient  comme  les  sentiments  patrio¬ 
tiques  et  rendent  exceptionnelles  et  sans  suites  les 
petites  vilenies  engendrées  par  la  concurrence  vitale 
exaspérée  qui  a  ses  foyers  endémiques  dans  les 
villes  encombrées  de  médecins. 

Dans  la  brousse,  les  idées  d’assistance  mutuelle 


régnent  parmi  les  hommes  que  préoccupe  un  prosé¬ 
lytisme  élevé. 

Si  les  colonies  sont  pauvres  en  «  praticiens  » 
(civils),  elles  le  doivent,  non  pas  à  l'esprit  de  corps 
qui  n’aurait  pas  l’occasion  de  se  manifester,  mais  à 
la  répugnance  qu’ont  les  «  praticiens  »  de  France  à 
s’éloigner  de  leur  pays  d’origine  et  à  courir  les 
risques  d’une  carrière  qui  n’est  assurément  pas  sans 
dangers,  mais  qui  a  ses  attraits  et  sa  noblesse.  La 
modicité  des  avantages  offerts  est  pour  une  part  dans 
rette  répugnance. 

Les  Instituts  de  médecine  coloniale  sont  actuelle¬ 
ment  en  mesure  d’assurer  le  perfectionnement  scien¬ 
tifique  général  et  les  connaissances  spéciales  indis¬ 
pensables  aux  candidats  coloniaux.  Situés  dans  la 
capitale  ou  dans  les  grands  centres  maritimes  et 
coloniaux  de  Marseille,  de  Bordeaux  et  d’Alger,  ils 
ont  à  leur  portée  des  ressources  cliniques  plus  ou 
moins  importantes  suivant  la  région,  mais  générale¬ 
ment  suffisantes  pour  cette  partie  fondamentale  de 
l’enseignement  colonial.  Ils  bénéficient  les  uns  ouïes 
autres  du  voisinage  et  des  collaborations  des  Ins¬ 
tituts  Pasteur  de  Paris,  d’Alger,  de  l’Ecole  spéciale 
de  Bordeaux,  de  l’Ecole  d’application  de  Marseille, 
des  Musées  coloniaux,  des  enseignements  annexes 
des  Ecoles  et  Instituts  coloniaux. 

Eépartis  sur  divers  points  du  territoire,  dans  les 
régions  les  plus  propres  à  la  formation  des  carrières 
coloniales,  les  Instituts  de  médecine  coloniale 
seront  en  mesure  de  fournir  des  contingents  de 
médecins  dont  la  diversité  dans  les  origines  comme 
dans  la  formation  favorisera  les  travaux. 

S’ils  ne  bénéficient  pas  avant  leur  arrivée  à 
l’Institut  de  médecine  de  la  formation  que  donnent 
les  concours  subis  par  les  candidats  aux  Ecoles  de 
Bordeaux  et  de  Marseille  et  aussi  la  discipline  stricte 
de  ces  Ecoles  assurant  la  présence  réelle  des  sta¬ 
giaires,  ils  ont,  par  ailleurs,  la  possibilité  de  parti¬ 
ciper  aux  concours  d’internat  et  d’externat,  excellente 
école  de  praticiens.  11  est  désirable  que  les  Instituts 
reçoivent  beaucoup  de  stagiaires  marqués  par  ces 

Les  Instituts  de  médecine  coloniale  pourront  être 
des  centres  de  perfectionnement  entre  deux  séjours 
hors  de  France. 


Ils  sont  en  mesure  de  recevoir  les  élèves  des 
Ecoles  de  médecine  indigène  de  Hano'i,  Dakar,  Tana- 
narive,  Pondichéry  envoyés  eu  France  pour  y  com¬ 
pléter  leurs  études. 

La  limite  d’âge  et  la  durée  des  études  sont  des 
questions  de  haute  importance. 

Les  clauses  du  contrat  offert  par  les  colonies  aux 
candidats  fixent  la  limite  d’âge  à  30  ou  32  ans  pour 
l’entrée  au  service.  La  clause  est  rationnelle.  Il  est 
bien  connu  qu’au  delà  de  cet  âge  les  tares  physiques, 
multipliées  et  aggravées,  compromettent  la  possi¬ 
bilité  d’adaptation  aux  climats  chauds  et  de  résis¬ 
tance  aux  maladies  en  émiques.  Une  telle  vocation 
se  manifeste  d’ailleurs  rarement  après  cet  âge  ;  on 
peut  encore  participer  à  une  entreprise  momentanée, 
mais  non  commencer  une  carrière. 

Les  Instituts  ont  limité  à  trois  mois  le  cycle  des 
études  qui  est  de  huit  mois  pour  les  stagiaires  de 
l’Ecole  militaire  d’application. 

Un  cycle  de  cinq  ou  six  mois  serait  désirable,  même 
pour  des  médecins  ayant  une  bonne  préparation,  s’il 
n’infilgealt  pas  aux  candidats,  chargés  de  plus  d’es¬ 
pérances  que  d’argent,  des  frais  de  séjour  énormes  à 
l’heure  actuelle.  La  création  de  bourses  universi¬ 
taires  projetée  par  M.  le  ministre  Sarraut  et  dont  le 
nombre  pourrait  être  augmenté  par  les  libéralités 
des  grandes  Sociétés  coloniales  ou  des  particuliers 
serait  favorable  à  la  réalisation  de  ce  desideratum. 

Ainsi,  mettant  en  action  toutes  les  ressources 
actuelles,  développant  et  consolidant  les  institutions 
déjà  en  fonctions,  suscitant  une  émulation  féconde 
entre  les  centres  universitaires  et  aussi  une  collabo¬ 
ration  à  l’oeuvre  commune,  on  peut  parvenir  à 
conjurer  la  crise  médicale  dont  souffrent  nos  colonies 
et  qui  entraverait  leur  essor. 

Mais  au  préalable  il  faut,  par  une  propagande 
concertée  et  vigilante,  faire  connaître  nos  colonies 
en  France,  divulguer  leurs  immenses  ressources, 
démontrer  la  possibilité  d’y  bien  vivre  et  d’y  trouver 
des  situations  enviables.  Il  faut  détruire  les  légendes 
et  établir  la  vérité. 

C’est  le  prélude  à  l’œuvre  de  paix. 

Prof.  G.  Reykaud 
(Ecole  de  Médecine  de  Marseille). 
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de  pluiieurs  chirurgien!  et  notamment  du  Dr  Lau¬ 
nay,  chirurgien  de  l’hôpital  Gochin,  a  été  con¬ 
struite  précisément  pour  permettre  d’obtenir,  très 
simplement,  toute  une  série  de  positions  intéres¬ 
santes  pour  les  diverses  opérations  du  thorax,  des 
membres,  de  la  tête;  elle  facilite  l’ablation  du 
sein;  elle  laisse  la  faculté,  dans  bien  des  cas,  de 


supprimer  l’aide  chargé  de  maintenir  le  membre 
dans  une  position  donnée;  elle  permet  encore,  sans 
aucune  adjonction,  l’hyperextension  pour  les  opé¬ 
rations  sur  le  foie  et  les  voies  biliaires. 

Le  dossier  peut  s’allonger  suivant  la  taille  du  sujet, 
et  les  deux  jambières,  que  l’on  peut  rendre  indépen¬ 
dantes,  prennent  des  positions  très  variées,  grâce  à 
des  supports  à  rotule  (bre¬ 
vetés)  tout  à  fait  originaux. 

Des  supports  spéciaux 
(articulés,  également  à  ro¬ 
tule)  facilitent  les  opéra- 
fions  sur lebras  ctlecoude. 
Enfin,  divers  accessoires 
'  .  J  — épaulières,fixe-mains(fa- 

cilesàdégagerrapidement), 
'  support  de  côté,  fiie-jam- 
■  '  bes,  porte-jambes,  porte- 

j  tête  évidé  à  rotule,  arceau 
^  ,  I  d  ’  isolement  de  la  tête 

•  j  (pour  les  opérations  sur 

P  j  le  cou,  goitre,  etc.) — com¬ 

plètent  la  table  qui  est,  en 
Table  en  position  proclive.  outre,  robuste,  très  stable, 

facile  à  manier.  P.  D. 


UNE  NOUVELLE  TABLE  D’OPÉRATION 
A  INCLINAISONS  MULTIPLES 


Il  est  incontestable  qu’un  | 
gical  a  été  réalisé  le  jour  où  1 
à  opération  permettant  de  pis 
ment  en  position  déclive 
ou  en  position  obstétricale; 
mais  pour  certaines  opé¬ 
rations,  telles  que  les 
interventions  sur  les  voies 
biliaires,  les  interventions 
sur  le  rachis ,  sur  les 
membres,  etc.,  on  était, 
récemment  encore,  obligé 
de  se  contenter  de  dispo¬ 
sitifs  de  fortune  qui  trop 
souvent  se  déplaçaient  au 
moment  le  plus  Important 
de  l’acte  opératoire. 

La  nouvelle  table  «  Gai- 
lia  »,  qui  vient  d’être  édi¬ 
tée  par  la  maison  Flico- 
teaux  sur  les  Indications 


grand  progrès  chirur- 
l’on  a  utilisé  des  tables 
lacer  les  malades  facile- 


position  inclinée  latéralement. 


Table 


Fig.  3.  —  Position  en  décubitus  ventral. 

Le  supportée  la  tête,  évidé,  permeri’anesthésie  par  en-dessous. 


Fig.  4.  —  Position  pour  opération  sur  le  sein.  Une  manœuvretrès  sim¬ 
ple  permet  de  modifier  à  tous  moments  le  degré  d’élévation  du  bras. 
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¥AR/ÉTÉS 

Quelques  écueils  de  la  médecine. 

ROUTINE  ET  NÉOMANIE 

Monocrate  exerce  un  art  dont  il  ignore  tous 
les  principes  ;  il  n’est  guidé  que  par  la  routine  ;  il 
n’embrasse  dans  ses  combinaisons  que  les  seules 
perceptions  des  sens  ;  vieilli  dans  ses  idées, 
indifférent  pour  les  progrès  de  la  Science,  il  se 
renferme  obstinément  dans  le  cercle  étroit  de  cer¬ 
taines  thérapeutiques.  Tout  son  savoir,  toute  son 
habileté  consistent  à  saisir  quelques  symptômes 
principaux  et  à  prescrire  quelques  formules.  C’est 
un  pilote  qui  vogue  au  hasard  sur  une  mer  recou¬ 
verte  d’écueils  et  qui  ne  soupçonne  pas  l’existence 
de  la  boussole  qui  le  guiderait  dans  sa  navigation. 
Très  ignorant,  et  en  conséquence  très  opiniâtre, 
Monocrate  est  incapable  de  se  livrer  aux  péni¬ 
bles  efforts,  aux  méditations  profondes  qu’exige 
des  praticiens  l’art  difficile  de  connaître  et  de 
guérir  les  maladies.  Semblable  à  une  machine 
dont  les  rouages  accomplissent  toujours  le  même 
travail,  le  médecin  routinier  répète  toujours  les 
mêmes  actes.  Son  esprit  paresseux  et  borné  ne 
peut  s’astreindre  aux  longues  réflexions,  il  hait 
tout  ce  qui  offre  l’apparence  du  travail;  l’obser¬ 
vation  est  muette  pour  lui,  et  sa  lumière  ne  peut 
percer  le  bandeau  épais  qui  couvre  ses  yeux. 
Monocrate  unit  à  l’ignorance  un  orgueil  démesuré 
qui  ne  lui  permet  pas  de  reconnaître  quelque 
mérite  dans  ses  contemporains. 

La  routine  est  le  mol  oreiller  des  indolents 
qui  végètent  dans  une  invincible  somnolence. 
Rien  de  plus  commode  que  cette  méthode;  elle 
dispense  de  toute  étude  ;  elle  aplanit  tous  les 
obstacles,  et  c’est  elle  que  volontiers  le  vulgaire 
prend  pour  de  l’expérience. 

Quelques  médecins  deviennent  routiniers  en 
vieillissant,  l’âge  ne  leur  permet  pas  de  suivre  les 


progrès  de  la  science  et  de  s’asservir  à  de  nou¬ 
velles  études  ;  obstinément  attachés  à  leurs 
vieilles  doctrines,  ils  n’y  veulent  rien  changer; 
tout  ce  qui  est  nouveau  leur  déplaît,  et  ils  ne 
lisent  plus.  Ce  n’est  pas  après  cinquante  ans  de 
pratique  qu’ils  peuvent  adopter  d’autres  princi¬ 
pes  que  ceux  qu’ils  ont  suivis  si  longtemps. 

Neothé  descend  son  escalier  en  lisant  Z,a /'resse 
Médicale  ;  il  s’engouffre  dans  sa  voiture  sans 
cesser  de  lire,  tellement  il  est  absorbé  par  ses 
recherches.  Ne  croyez  pas  que  les  articles  de 
fond  l’intéressent  ;  ce  qu’il  cherche  dans  les 
sociétés  savantes  qu’il  parcourt,  dans  le  mouve¬ 
ment  thérapeutique  qui  l’arrête,  dans  le  réper¬ 
toire  thérapeutique  qui  le  fixe,  dans  les  annonces 
qui  le  captivent,  ce  qu’il  cherche,  ce  sont  les 
thérapeutiques  nouvelles,  les  médicaments  iné¬ 
dits.  Il  lui  faut  du  nouveau,  toujours  du  nouveau. 

L’arsenal  thérapeutique  s’enrichit  tous  les 
jours  et  de  façon  tellement  rapide  que  la  clinique 
et  le  laboratoire  peinent  à  séparer  le  hon  grain  de 
l’ivraie.  Neothé  ne  s’embarrasse  pas  de  ces  scru¬ 
pules:  tout  ce  qui  est  nouveau  est  bon,  la  médi¬ 
cation  la  plus  osée  ne  l’effraye  point  et  au  con¬ 
traire  l’attire.  Dès  qu’un  médicament  a  fait  ses 
preuves  et  résisté  à  l’épreuve  du  temps  et  de 
l’expérience,  il  cesse  d’être  intéressant  pour 
Neothé  qui  court  à  une  nouvelle  drogue. 

Neothé  n’a  que  du  mépris  pour  les  procédés 
classiques  d’exanien  clinique,  pour  les  médica¬ 
tions  usuelles  courantes,  traditionnelles;  il  ne 
procède  dans  l’examen  de  ses  malades  qu’à  coup 
de  rayons  X,  de  prélèvements  pour  les  labora¬ 
toires,  de  consultations  de  spécialistes.  Sa  paresse 
d’esprit  y  trouve  son  compte,  le  porte-monnaie 
de  ses  clients  en  pâtit;  Neothé  croit  que  c’est  cela 
le  progrès. 

D''  Le  Giuncheux. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


CUBA 

Association  médicale  franco  -  cuhaine  Joaquin- 
Aluarran.  —  Après  un  très  brillaut  concours,  le 
Uc  Einilio  Filterre,  ancien  interne  de  l’hôpital  Calixto 
Garcia,  a  été  déclaré  titulaire  de  la  bourse 
d  études  fondée  par  le  Comité  franco-cubain.  Le» 
études  du  D''  Filterre  en  France  porteront  sur 
la  chimie  biologique  et  la  phyfiologie. 

'11  nous  paraît  intéressant  de  donner  un  résumé  du 
règlement  pour  l’obtention  de  la  bourse  d’étude 
annuelle  créée  parle  Comité  Joaquin-Albarran. 

Le  titulaire  sera  en  rapport  avec  le  Comité  de  Paris 
qui,  tous  les  trois  mois,  tiendra  le  Comité  de  Cuba  au 
courant  de  son  travail. 

Les  sujets  seront  indiqués  parle  Comité  directeur, 
d’après  les  nécessités  de  l’enseignement  absolu  et 
d’après  les  progrès  réalisés  dans  les  sciences  médi¬ 
cales.  La  préférence  sera  donnée  aux  recherches 
expérimentales. 

La  bourse  d’études  sera  décernée  après  un  concours 
comprenant  un  premier  examen  éliminatoire  sur 
l’état  civil,  la  valeur  morale  et  la  valeur  profession¬ 
nelle  des  candidats  qui  seront  appelés  ensuite  à 
subir  des  épreuves  scientifiques  orales,  écrites  et 
pratiques. 

Dans  le  cas  où,  pour  des  raisons  d’ordre  scimti- 
fique  ou  moral,  le  bénéficiaire  ne  remplirait  pas  son 
programme  d  études,  après  avis  du  Comité  de  Paris, 
les  avantages  de  la  bourse  lui  seraient  retirés. 

Mort  du  professeur  Juan  Santos  Fernandez.  — 
C’est  avec  une  profonde  émolion  que  uous  apprenons 
la  mort  du  Dv  J.  S.  Feruandez,  président  de  l’Aca¬ 
démie  des  Sciences.  Né  en  1845,  J.  S.  Fernandez 
commença  ses  études  à  Cuba,  les  termina  à  Madrid 
et  les  compléta  à  Paris  où  il  étudia  particulièrement 
l’opbtalmologie.  11  eut  pour  condisciples  de  Laper- 
sonne,  Galezowski,  Landolt  et  pour  maîtres  Des¬ 
marres,  de  Weeker  et  Panas. 

Bien  que  spécialisé  dans  l’ophtalmologie,  son 
esprit  curieux  s’intéressa  à  tout  ce  qui  touche  la 
médecine.  Admirateur  de  la  science  française  pour 


RECONSTITÜANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froide 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (une  cuillerée  h  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 
d’Jod*  et  1/4  de  milligr.  de  Jilâtbylarainate  en-oombinaison  physiologique. 


ANÉRtIË 
LYMPHATISMË 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETC- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


Ëdence  des  métauT, même  l'absorption  de  l’eau  de  ^ 


I  à  doses  infinitésimales. 


I  vellesàla  thérapeutique 


combler unelacune dans  | 
ï utilisation  du  liquides 
marin  au  point  de  vue  | 
thérapeutique.  »  | 


Médaille  d’Hygiène  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  A 

*  LA  BIOMARINE"  à  dieppe 

Labaratollr*  d'Études  à  Biamtx.  —  *  CUSSiC. 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L'ACADÉiViiE  DE  HiËDECINE 
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laquelle  il  lit  beaucoup  à  Cuba,  il  suivait  avec  intérêt 
son  évolution  et  les  grands  travaux  de  Pasteur  et  il 
fonda  le  Laboratoire  d’histo-baclériologle  et  l'Institut 
de  bactériologie  et  vaccination  antirabique  de  La 
Havane  qui  furent  les  premiers  créés  après  ceux  de 
Pasteur  (1887). 

Continuateur  des  traditions  de  Nicolas  Gutierrez, 
il  fouda  la  Cronica  médico-quirurgica  qui  compte 
48  ans  d'existence  et  son  nom  faisait  autorité  en 
ophtalmologie. 

Président  de  toutes  les  sociétés  scientifiques  et 
professionnelles,  il  figurera  parmi  ceux  qui  ont  le 
plus  honoré  la  profession  médicale,  à  côté  des  Romay, 
des  Gutierrez,  des  Finlay,  etc... 

En  la  personne  de  J.  S.  Fernandez,  la  France  perd 


it  et  sa  reconnaissance  ;  la 
médecine,  un  modèle  d'hon¬ 
neur  et  de  désintéressement  ;  la  presse,  un  de  ses 
plus  ardents  défenseurs;  Cuba  une  de  ses  gloires  les 
plus  pures. 

Nous  regrettons  vivement  la  disparition  de  cet  ami 
dévoué  qui,  tant  de  fois,  nous  donna  des  marques  de 
son  affection.  Nous  prions  le  corps  médical  cubain  et 
le  Professeur  F.  M.  Fernandez,  son  neveu,  de  vouloir 
bien  agréer  avec  l'expression  de  nos  sympathiques 
condoléances  celles  de<  médecins  français. 

L.  Matiié. 


11“  ConORÈS  IXTERNATIONAL  DK  MéDBCINE  ET  PHAR¬ 
MACIE  MILITAIRES  (Rome,  28  Mai  1923).  — Du  28  Mai  au 
2  Juin  1923  aura  lieu  à  Rome  le  //“  Congrès  interna¬ 
tional  de  Médecine  et  Pharmacie  militaires. 

Le  premier  Congrès  a  eu  lieu  à  Bruxelles  au  mois 
de  Juillet  1921  avec  le  concours  des  représentants  de 
19  nations. 

Par  la  suite,  en  Février  1922,  le  Comité  permaneni 
international  réuni  à  Bruxelles  a  choisi  Rome  comme 
siège  de  la  prochaine  réunion,  à  la  date  désignée. 

On  traitera  les  questions  suivantes  : 

l”  question  :  «  Les  évacuations  »  :  1“  principes 
généraux  des  évacuations  des  armées  en  campagne 
2°  organisation  des  évacuations,  compte  tenu  des  exi¬ 
gences  irréductibles  des  nécessités  thérapeutiques 


3“  adaptation  de  la  thérapeutique  médicale  et  chirur¬ 
gicale  aux  diverses  conditions  résultant  de  la  néces¬ 
sité  de  procéder  à  des  évacuations.  —  Rapporteurs  : 
Italie  et  France. 

2“  question  :  Collaborations  des  autorités  civiles 
et  militaires  compétentes  en  matière  d'hygiène, 
d'éducation  physique  et  de  prophylaxie  (Statistique 
démographique  des  maladies  sociales:  tuberculose, 
maladies  vénériennes,  alcoolisme,  tares  mentales; 
dépistage,  action  prophylactique  concertée;  vacci¬ 
nations).  —  Rapporteurs  :  Italie  et  collaboration 
anglo-américaine. 

3“  question  ;  «  Etude  critique  des  procédés  de  dé¬ 
sinfection  et  de  désinsectisation  en  temps  de  paix  et 
en  temps  de  guerre  ».  —  Rapporteurs:  Italie,  Es¬ 
pagne  et  Suisse. 

4“  question  :  «  Traitement  des  blessures  thoraco- 
pulmonaires  et  de  leurs  séquelles  ».  —  Rapporteurs  : 
Italie  et  Serbie. 

Question  pharmaceutique  :  «  Les  laboratoires  de 
chimie  aux  armées;  leur  rôle;  leurs  méthodes  ».  — 
Rapporteurs:  Italie  et  Tchéco- Slovaquie. 

Suivant  les  délibérations  prises  dans  Je  premier 
Congrès,  pour  chaque  thème  il  y  aura  un  rapporteur 
officiel  italien  et  un  rapporteur  présenté  par  la  nation 

Après  les  relations  officielles  sur  chaque  thème 
aura  lieu  un  court  débat  général. 

Tous  les  médecins  et  pharmaciens  militaires  qui 
prendront  part  au  Congrès  auront  à  payer  une  coti¬ 
sation,  soit  de  25  francs  pour  eux-mêmes,  soit  de 
15  francs  pour  leur  famille  respective. 

Quant  au  transport  en  chemin  de  fer,  on  espère 
obtenir  une  sensible  réduction  de  prix. 

L'organe  officiel  du  Congrès  est  le  Giornale  di 
Medicina  militare  (Rome,  rue  XX  Septembre,  Palais 
du  ministère  de  la  Guerre),  auquel  on  est  prié 
d'adresser  toute  communication  relative  au  Congrès 


I\’ous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  Journal  et  de  1  iranc 
en  timbres-poste. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


D.  —  Je  prépare  un  travail  sur  les  associations 
sy philo-tuberculeuses.  Pourriez-vous  me  donner  votre 
opinion  sur  cette  importante  question  dans  les  pays 
chauds  ou  m'indiquer  un  travail  sur  l’influence  des 
races  indigènes  concernant  la  tuberculose  P  Pourrais- 
je  consulter,  au  musée  du  Val-de-Grâce,  les  dossiers 
des  malades  de  notre  front  d'Orieni  {Gallipoli,  Salo- 
nique)? 

R.  —  Sous  les  tropiques,  suivant  l'expression 
classique,  «  le  foie  est  le  poumon  des  pays  chauds  ». 
Aussi,  quoi  d'étonnant  si  les  bronches  peuvent 
être  regardées,  là,  comme  des  organes  du  second 

Le  climat  tropical,  avec  ses  alternatives  de  chaleur 
excessive  et  d'humidité,  perturbe  surtout  les  fonc¬ 
tions  digestives,  congestionne  le  foie,  et  ce  sont  le 
paludisme  et  la  dysenterie  amibienne  qui  constituent 
l’obstacle  majeur  à  la  colonisation  de  ces  pays,  bien 
plus  que  la  fièvre  jaune,  la  peste  et  le  choléra.  On 
y  trouve  aussi  toutes  les  maladies  des  pays  tempérés, 
mais  surtout  les  deux  maladies  infectieuses  que  la 
race  blanche  y  a  Importées  :  la  fièvre  typhoïde  et  la 
tuberculose  (Wurtz). 

Guettant  toutes  les  défaillances  organiques,  la 
tuberculose  est  mondiale,  mais  elle  est  proportion¬ 
nelle  à  la  densité  de  la  population  et  à  la  fréquence 
des  cabarets.  En  Guinée  française,  Gaborlau  nous 
a  montré  que  la  religion  musulmane  a  arrêté  les 
progrès  de  l'alcoolisme  et,  par  ricochet,  ceux  de 
la  phtisie. 

En  raison  donc  de  la  dispersion  très  grande  des 
populations  indigènes  et  malgré  l'ahsence  de  toute 
hygiène  dans  les  gourbis,  la  tuberculose  est 
relativement  rare  dans  nos  colonies  tropicales.  En 
outre,  elle  est  assez  difficile  à  identifier,  à  séparer 
nettement  des  complications  pulmonaires  fréquentes 
dues  au  paludisme  ou  à  la  syphilis. 

Dans  les  pays  tempérés,  au  contraire,  les  races 
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ndigè&es  transplantées  (troupes  noires  pendant  la 
guerre  ou  dans  l’armée  du  Rhin)  «ont  particulière¬ 
ment  réceptives  et  très  exposées  à  la  contamination 
tuberculeuse,  car  elles  offrent  un  terrain  vierge, 
non  immunisé  par  des  atteintes  légères  successives 
depuis  l'enfance. 

Au  Centre  de  dépistage  des  tuberculeux  de  l’Armée 
du  Rhin,  à  Mayence,  les  médecins-majors  Trabaud 
et  Laporte  ont  noté  les  affinités  organiques  électives 
des  diverses  races  indigènes  à  l’égard  du  bacille  de 
Koch. 

Voici  le  résultat  de  leurs  recherches  : 

Réactions  à  l’antigène.  —  Dans  64  cas,  Laporle  et 
Trabaud  ont  recherché  la  réaction  à  l’antigène  tuber¬ 
culeux  de  Calmette  et  Massol,  en  même  temps  qu’ils 
pratiquaient  le  Hecht.  Chez  les  Européens,  le  pour¬ 
centage  des  réactions  de  Calmette  poiitives  s’est 
élevé  à  83  pour  100,  preuve  indéniable  de  sa 
valeur  diagnostique.  Chez  les  Arabes,  la  réaction  de 
fixation  a  montré  la  fréquence  de  la  syphilis,  soit 
10  Hecht  positifs  sur  26  cas,  ce  qui  fait  un  pourcen¬ 
tage  impressionnant  de  38  pour  100. 

Le  clinicien  averti  doit  confronter  tous  les  signes 
sans  exception,  aussi  bien  ceux  que  l’examen  cli¬ 
nique  aura  retenus  que  ceux  qui  lui  seront  apportés 
par  la  radiographie  et  le  laboratoire. 

Caractéristiques  de  la  tuberculose  chez  les  indi¬ 
gènes.  Sénégalais. —  Amaigrissement  et  fonte  mus¬ 
culaire  rapide.  La  peau  lisse  et  noire  devient  terne 
et  squameuse.  Adénites  précoces  sus-claviculaires 
ou  axillaires.  Auscultation  négative.  Radio  :  ombres 
hilaires  élargies,  tout  le  méaiastin  obscurci.  Puis 
cachexie,  foyer  de  pneumonie  caséeuse  et  cavernulisa- 
tion  rapide.  Parfois  tuberculose  ganglionnaire  abdo¬ 
minale  (ganglions  mésentériques  et  périaortiques) 
évoluant  seule. 

Arabes.  —  Résistent  mieux  à  l’infection  tuberculeuse 
par  suite  d’une  assuétude  au  contact  intime  et  pro¬ 
longé  avec  l’Européen.  Chez  eux,  on  observe  surtout 
la  bronchite  tuberculeuse,  qui  se  termine  le  plus 
souvent  par  une  broncho-pneumonie  caséeuse  mor¬ 
telle. 

Marocains.  —  Sont  tous  des  engagés  volontaires, 
bien  sélectionnés  ;  aussi  la  morbidité  par  tuberculose 
est-elle  moindre  que  chez  les  tirailleurs  algériens 


Malgaches.  —  Se  comportent  comme  les  Arabes  : 
ils  contractent  des  bronchites  tuberculeuses  et  meu¬ 
rent  de  broncho-pneumonie  caséeuse. 

Annamites.  —  Présentent  en  général  des  tubercu¬ 
loses  pulmonaires  offrant  les  mêmes  symptômes  et 
la  même  évolution  que  ceux  de  la  race  blanche. 


Pour  consulter  les  dossiers  de  la  grande  .guerre 
au  musée  du  Yal-de-Grâce,  adressez  une  demande  au 
médecin  inspecteur  Jacob,  directeur  du  Val-de-Grâce, 
qui  se  fera  un  plaisir  de  vous  l’accorder. 


D.  —  Puis-je  vous  demander  comment  il  me  serait 
possible  de  me  procurer  quelques  boites  d'ampoules 
de  ces  corps  immunisants ,  pour  faire  une  série  d'in¬ 
jections  hypodermiques  à  un  de  mes  clients,  qui  en  a 
éprouvé  jadis  du  soulagement  ? 

R.  —  Le  Service  d’informations  de  La  Presse  Médi¬ 
cale  me  permet  de  satisfaire  vos  désirs. 

La  Pharmacie  centrale  et  les  laboratoires  du  D'' 
Benoît  de  Lille  peuvent  délivrer  aux  pharmaciens 
des  dilutions  des  corps  immunisants  de  Spengler, 
spécialement  préparées  en  vue  de  l’injection  hypoder¬ 
mique,  sans  manipulations  préalables,  par  séries  de 
10  ampoules,  sous  les  désignations  suivantes  : 

1“  Série  ascendante  :  10  ampoules  différentes  do¬ 
sées  de  1/10.000  à  1/1.000,  pour  le  début  du  traite- 

2°  Série  en  plateau  ;  10  ampoules  semblables  à 
1/1.000  pour  le  traitement  proprement  dit. 


Mode  d’emploi  :  Commencer  le  traitement  par  la 
dilution  à  1/10.000  et  employer  ensuite  les  solutions 
de  plus  en  plus  fortes,  c’est-à-dire  1/9.000,  1/8.000, 
1/7.000,  etc...,  jusqu’à  1/1.000  (série  ascendante).  A 


ce  moment,  continuer  les  injections  au  taux  uniforme 
de  1/1.000  (série  en  plateau)  aussi  longtemps  que 
le  médecin  le  juge  utile  (deux  ou  trois  mois  par 
exemple). 

Les  corps  immunisants  de  Spengler  s’emploient 
en  Injections  sous-cutanées,  dans  la  région  sus-sca¬ 
pulaire  ou  dorsale  de  préférence,  à  raison  de  deux 
injections  par  semaine,  le  contenu  d’une  boîte  corres¬ 
pondant  à  un  mois  de  traitement. 

L’injection,  absolument  indolore,  n’est  suivie 
d’aucune  élévation  de  température.  Ce  produit  n’a 
aucun  rapport  avec  les  tuberculines. 

Notre  confrère  Benoit  assure  cette  préparation, 
d’accord  avec  Spengler,  pour  permettre  aux  confrères 
français  l’usage  de  ce  produit,  la  spécialité  suisse 
étant  introuvable  en  France.  Seul  le  produit  brut 
est  exporté  de  Suisse. 

Vaccination  animale. 

D.  —  Pourriez-vous  me  dire  à  quelle  date  la  vacci¬ 
nation  animale  remplaça  la  vaccination  de  bras  à  bras 
dans  l’armée  ?  Quel  est  l'auteur  qui  a  préconisé  les 
scarifications  aux  bras,  à  l’exclusion  de  tout  autre 
région  de  l’organisme? 

R.  —  En  1883,  il  fut  créé  au  Val-de-Grâce  un  centre 
de  revaccination  animale  pour  la  préparation  du 
vaccin  jennérien  nécessaire  à  la  garnison  de  Paris  et 
aux  corps  d’armée  environnants.  Il  se  composait  d’une 
étable  et  de  deux  chambres,  dans  l’une  desquelles  on 
préparait  et  on  inoculait  les  flancs  des  génisses.  Ces 
diverses  opérations  ont  été  décrites  par  notre  Maître, 
le  médecin  inspecteur  Vaillard,  qui  publia,  vers  cette 
époque-là,  un  petit  Manuel  de  la  Vaccination. 

Sous  la  direction  du  médecin  inspecteur  Maurice 
Perrin,  M.  Vaillard,  professeur  agrégé  des  maladies 
et  des  épidémies  des  armées,  avait  organisé  ce  service 
qui  était  réclamé  impérieusement,  car  le  vaccin  de 
bras  à  bras  avait  donné  lieu  à  quelques  infections 
syphilitiques  retentissantes  et  regrettables. 

«  Les  opérations  d’essai,  écrit  Mignon,  ont  été 
commencées  le  10  Décembre  1883  et  terminées  le 
26  Janvier  1884,  avec  un  nombre  de  3.816  vaccinations 
ou  revaccinations. 
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L' excellence  des  résultals  amena  la  substitution 
dans  l'armée  du  vaccin  de  génisse  au  vaccin  d’en¬ 
fant. 

La  région  supérieure  du  bras  correspondant  à 
l’Insertion  du  deltoïde  est  la  place  de  choix.  Chez  les 
fillettes  on  peut  utiliser  le  mollet  ou  la  face  externe 
de  la  cuisse. 

Avant  Jenner,  on  pratiquait  déjà  l’inoculation 
variolique  au  niveau  des  bras.  En  ne  recourant  qu’au 
bras  pour  ses  essais  expérimentaux,  Jenner  consa¬ 
cra  cette  région,  qui  est  regardée  comme  le  siège 
classique  de  la  vaccination  antivariolique. 

Une  vieille  estampe  représente  Jenner,  en  1796, 
faisant  sa  première  vaccination  sur  le  bras  du 
jeune  James  Philips  qu’il  inocule  au  moyen  du 
virus  puisé  dans  la  pustule  que  présente  Sarah 


LIVRES  NOUVEAUX 


Syphilis,  paludisme,  amibiase.  Le  traitement  d’at¬ 
taque  et  les  traitements  secondaires  (préventif, 
abortif  et  d’entretien),  par  Pxul  Ravaüt,  médecin 
de  l’hôpital  Saint-Louis.  Préface  du  professeur 
Fernand  Widal.  2"  édition  refondue,  1  vol.  de 
214  pages  (Masson  et  C'®,  éditeurs).  —  Prix  : 
9  francs. 

Celui  qui  écrit  ce  livre,  dit  le  professeur  Widal 
dans  sa  préface,  n’est  pas  seulement  un  savant  ayant 
longuement  contribué  au  progrès  des  sujets  qu’il 
expose,  c’est  un  praticien  qui  fait  profiter  ses  lecteurs 
de  l’expérience  que  loi  a  donnée  la  longue  observation 
de  ces  3  fléaux  :  la  syphilis,  le  paludisme  et  l’ami- 

Ce  livre  est  avant  tout  un  livre  pratique. 

Et  si  l’auteur  a  réuni  dans  ce  même  opuscule  des 
notions  très  intéressantes  sur  le  traitement  de  ces 
trois  maladies,  ce  n’est  pas  seulement  parce  que, 
depuis  la  guerre,  ces  affections  méritent,  par  leur  fré¬ 
quence,  d’attirer  spécialement  l’attention  des  mé¬ 
decins,  mais  aussi  parce  que  les  caractères  connus 


de  leur  parasitisme  et  de  leur  évolution  clinique  ont 
Imposé  un  mode  de  traitement  répondant  aux  mêmes 
nécessités. 

Syphilis,  paludisme  et  amibiase  demandent  en 
effet  à  être  combattus  suivant  la  même  tactique. 
Une  cure  d'attaque  ou  de  blanchiment  doit  être  le 
premier  acte  thérapeutique,  des  cures  d' entretien 
en  sont  le  complément  nécessaire.  Les  traitements 
préventifs  et  abortifs  sont  envisagés  dans  des  cha¬ 
pitres  spéciaux.  Le  D'^  Ravaut  réunit  dans  leurs 
détails,  pour  chacune  de  ces  cures,  tous  les  rensei¬ 
gnements,  indications,  posologie,  instrumentation, 
technique,  qui  permettront  d’assurer  aux  malades 
tons  les  bénéfices  que  l’on  peut  tirer  des  médica¬ 
ments  les  plus  efficaces  que  la  thérapeutique  ait  mis 


Colloïdes,  mlcelles  et  diastases,  leurs  relatiojns 
avec  la  vie,  par  A.  Soulier,  pharmacien  de 
lie  classe.  1  vol.  de  176  pages  (Vigot  frères,  édi¬ 
teurs),  Paris,  1922.  —  Prix  :  8  francs. 

Bien  des  tentatives  ont  été  faites  pour  combler 
l’hiatus  qui  sépare  la  matière  brute  de  la  matière 
vivante  et  expliquer  ainsi  l’origine  de  la  vie.  Eu 
voici  une  nouvelle,  dérivée  des  notions  fournies  par 
cette  science  neuve  qu’est  la  physico-chimie. 

Les  caractères  des  substances  colloïdales  et  les 
lois  générales  de  leur  évolution  donneraient,  selon 
l’auteur,  la  clé  des  phénomènes  vitaux.  A  l’appui  de 
sa  théorie,  il  invoque  toute  une  série  de  faits  connus, 
ingénieusement  groupés  et  enchaînés,  dont  elle 
donne  une  interprétation  satisfaisante.  Il  nous  montre 
d’abord  la  particule  minérale  cristalloïde  prenant 
l’état  colloïdal,  premier  stade  dans  la  direction  de  la 
vie,  caractérisé  par  l’apparition  du  mouvement 
brownien  et  la  formation  autour  du  granule  colloïdal 
d’une  «  zoosphère  »,  gaine  protectrice  empruntée 
au  solvant  et  qui  s’oppose  à  la  diffusion  du  noyau 
micellaire  dans  le  milieu  ambiant.  Le  changement 
d’état  de  cette  zoosphère  joue  un  rôle  capital  dans  les 
modifications  que  subissent  les  colloïdes,  agglutina¬ 
tion,  précipitation,  etc.  Le  minéral,  ayant  adopté  le 
mouvement,  franchit  un  pas  de  plus  vers  la  vie,  en 
passant  dans  l’être  organisé.  A  son  contact  il  acquiert 


des  propriétés  nouvelles,  communes  avec  les  corps 
animés,  en  particulier  des  fonctions  diastasiques; 
la  zooiphère,  support  des  diastases,  côté  vivant, 
qui  entoure  le  noyan  micellien  minéral,  côté  brut, 
s’accroît,  et  on  a  finalement  les  granulations  pro¬ 
toplasmiques  des  animaux,  les  leucites  des  végé- 

D’après  l’auteur,  cette  conception  permet  entre 
autres  d’expliquer  tous  les  phénomènes  sérologiques, 
depuis  la  réaction  de  fixation  jusqu’à  l’anaphylaxie, 
ce  qui  vérifierait  sa  justesse.  Malheureusement,  la 
part  de  l’imagination,  qui  rend  d’ailleurs  attrayante 
la  lecture  de  cet  ouvrage,  parait  très  grande  au  regard 
du  contrôle  expérimental,  et  la  base  du  système,  la 
zoosphère,  n’est  peut-être  qu’une  simple  apparence 
ultra-microscopique.  Par  ailleurs,  dans  le  domaine 
de  la  pathologie,  certaines  affirmations  comme  celles 
qui  concernent  l’origine  de  l’artériosclérose,  de  la 
scarlatine,  du  rhumatisme  ne  seront  pas  sans  susciter 
le  scepticisme  du  lecteur  médecin. 

P.-L.  Marie. 


Introduction  à  l'étude  de  la  thérapeutique.  Aperçu 
critique  sur  l’évolution  des  tendances  médicales, 

par  M.  Paul  Blu.m  (Librairie  Istra),  Strasbourg, 
1922. 

L’enrichissement  extraordinaire  de  l’armement 
thérapeutique  en  ce  début  du  xx®  siècle  a  été  tel 
(radiothérapie,  radiumthérapie,  colloïdothérapie , 
physiothérapie,  pharmacodynamie  synthétique,  séro¬ 
thérapie,  etc.)  que,  de  ce  fait  même,  les  acquêts  nou¬ 
veaux  n’ont  pas  encore  été  rationnellement  Intégrés 
à  nos  connaissances  antérieures,  d’où  effritement  des 
doctrines  médicales,  dispersion  des  efforts  intel¬ 
lectuels,  absence  de  toute  directive  synthétique, 
systématisations  et  généralisations  hâtives  et  illégi¬ 
times,  bref  anarchie,  comme  en  bien  d’autres  domaines. 
La  partie  fait  perdre  de  vue  le  tout.  Chaque  chercheur, 
oeillères  solidement  fixées,  œuvre  dans  sa  cellule 
médiocrement  préoccupé  de  ce  qui  se  passe  dans  la 
cellule  voisine  et  a  fortiori  distante.  Les  «  monoma¬ 
niaques  »  pullulent,  apôtres  ardents  et  bornés,  bien¬ 
faisants  et  dangereux.  Le  clinicien  doit  se  défendre 
également  contre  les  emballements  <c  hâtifs  »  et  les 
(Voir  ta  suite,  p.  1726.) 
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Adresse  Télégraphique  ; 

CRÉOSAL- PARIS 


Ifournisseurs^des  hôpitaux^ 


Téléphone  ; 

PASSY  43-89 


DESIGNATION  DIFFÉRENTES 
FORMES 


COMPOSITION 


PROPRIETES 

PRINCÎPALES  INDICATIONS 


DOSES 

MOYENNES 


CREOSAL 

1  DUBOIS  1 

■ü 

COMPRIMÉS 

AMPOULES 
de  1  cc. 

1 

SIROP 

1 

25  Ceatigr.  de  Créosal 

par  comprimé 

iMonog&iacopnoiohate  de  Calcium) 

15  Cestigr.  de  Créosal 
associés  à  5  centigr. 

de  Uéttiylarsinate  double 
de  Potassium  of  d»  Strychnine 
par  centicube. 

'  20  Centigr.  de  Créosal 

^  associés  à  2  centigr. 

(  de  Phosphate  de  Codéine  et 

1  d' Alcool,  d’ Aconit  et  de  Drosera 
par  cuillerée  à  bouche 

Recalcifiant  poissant 
Âccélérateur  de  la  Nutrition 
Ântibacillaire 

TuÈerculoses.  -  Bronchites. 
Tous  aïoerses.  -  Lymphatisme. 
Scrofule.-  Anômle.-Dlaîiète,  etc. 

SÉDATIF 

de  la 

TOUX  j 

4  à  8  comprimés 
par  jour 

20  a  60  gouttes 
par  jour. 

Une  injection 
quotidienne  pendan 
12  jours  consécutifs. 

ADULTES  : 

2  à  4  cuillerées 
à  soupe  par  jour. 
ENFANTS  : 

1  à  3  cuillerées 
à  café  suivant  l'âge. 

Littérature  et  1 

échantillons  à  la  disposition  de  Messieurs  les  Docteurs 

(Sérum  hémopoïétique  de  Cheval) 

êviie  la  peptonisation  du  Sérurrj  dans  l’Estomac,  assure  l’efficacité  de  l’ Jférrjatique 


Dose  ;  AVALER  4  à  6  dragées  par  jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 

Epécimens  et  Sittérafure  à  J/ifî.  les  ])ocleurs 

°  c=3t=3  USINES  :  Ivty-süi-Seine  0=  n  _  .  .  A  '  t  (1  SÉCHOIRS  de  Chagfrenon  c=3i=5  ni>®jgM(®)PïïR 

FERMES  de  Vintué  et  du  Roussay  U  rue  AUDMOt  y  LABORATOIRE  SÉROTHÉRAPIQUE.  Étampes 


-PRIX  :  9.75  _ 

(sans  impôt) 
le  flacon beSOOgr. 

pour 

êjoursde  traitement 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

21  RUE  d’AUMALE.PARIS 

-Têléph.  Central  40-62, Louvre  16-22. 


unjütuldjQcféro  thérapie^ 
JioTnjaLriÔlUe  (Jeiræ} 
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SES  iNDictTioNs  :  Insomnîes. 

Névropathie  -  Hystérie. 
Tremblements  -  Mal  de  mer. 
Phénomènes  convulsifs. 

SA  COMPOSITION  :  ®  Véronal  (associé  à  l’extrait  de  Passiflora 

—  incarnata)  par  cuillerée  à  soupe  de  Solution  ou  par 

Comprimé. 


SES  DEUX  FORMES: 


Solution  ou  Comprimés 

La  forme  «  Comprimés  »  a  été  réalisée  récemment 
sur  la  demande  du  Corps  Médical  pour  certaines 
catégories  de  malades. 


SES  DEUX  DOSES  :  Hypnotiaue  :  *  ^  ^  c^iHerées  à  soupe  ou  l  à  2  comprimés 

—  ■■■■  J  r  ^  le  soir,  au  coucher. 


Sédative  I  t  cuillerée  à  café,  matin  et  soir. 


IÉCcli.»xxt;illoii.s  et:  X_ilt:1:éx*at:-u.ir©  8x1.1*  c3.exi3L£txiLca.e  : 

Établissements  Rlbet^t  BÜISSOJSl,  1S7,  t^üe  de  SéVtres,  PA^IS  (ni 
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ONSTFPATION 


J^LacTOBYL  est  composé  de, 

IT  Ferments  Lactiques  qui  enrayent  lapctrefaction  intestinale, 
2!  AgAR-AgAR  qui  hydrate  le  contenu  iatestinaf. 

3"  Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  du  foie. 

4-'!  Extrait  TOTAL  des  Glamdes  de  l  Intestin 


LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHIMIQUE, 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 


PUISSANT  RECONSTITUANT 


Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


BRONCHO  PUIMONÂIRES: 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
EmpIOYé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  t  Une  cuillerée  malin  el  soir 


LABORATOIRES 

BAILLY 


1 5  et  ITt,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8°) 

Téléphone  WAQRAM  86-19i  62-29,  68-79  T 


1  ANALYSES  MEDICALESH 


Bactériologiques,  Biologiques,  Chimiques 


CATALOGUES  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNIQUE  DE  PRÉLÈVEMENT 


Examen  du  sang  Contenu  stomacal 

(Réaction  do  Wassermann).  -,  .. 

Sèrositit 

Sécrétions  pathologiques  Recherches  des  bactéries 
Examens  bactériologiques  ''''''''' 


VIBRIONS  &  COCCl 


Exiger  le  nom^ 

l:l,;,PULMOSERUM-BÂILWr 

15, Rue  de  Rome  ,  PARIS 


SUR  FROTTIS  lil  limSS 

Matériel  stérilisé  pour  Prélèvements  sur  desnaads. 


Toutes  Recherches  ,  Etu des  ,  jk' 

I  Travaux  spéciaux  pour  MNllcs  Docteurfir^ 

I  Etudes  Analomo- Pathologiques."  1 

I  Analyses  des  Produits  Alimentaires;  Analyses  Industrielies  | 
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Varicelle 


La  varicelle  est  la  plus  répandue,  la  plus  contagieuse  et 
sans  doute  la  plus  bénigne  des  fièvres  éruptives.  Atteignant 
avec  prédilection  les  enfants  de  tout  âge,  elle  ne  devient  grave 
que  chez  les  nouveau-nés  ou  jeunes  nourrissons  et  chez  les 
cachectiques.  Quoique  ressemblant,  par  ses  caractères  objec¬ 
tifs,  à  la  variole  (d’où  les  noms  de  vérolette,  petite  vérole 
volante,  chicken-pox),  elle  n’a  rien  de  commun  avec  elle;  ne 
conférant  pas  l’immunité  pour  la  variole  et  vice  persa,  elle  n’est 
pas  prévenue  comme  celle-ci  par  le  vaccin  jennérien.  Donc 
maladie  spécifique  et  autonome,  ne  récidivant  presque  jamais. 
Toute  varicelle  naît  d’une  varicelle;  si  la  source  échappe 
parfois  aux  investigations  du  praticien,  et  cela  est  fréquent 
dans  les  grandes  agglomérations  humaines,  on  aurait  tort  d’en 
nier  l’existence,  comme  l’ont  fait  ceux  qui  la  confondirent  avec 
le  zona. 

Un  enfant  exposé  à  la  contagion  n’y  échappe  presque  jamais; 
après  une  incubation  de  quatorze  jours,  il  présentera,  sans 
invasion  notable,  une  éruption  caractéristique,  en  plusieurs 
temps,  de  bulles  cristallines  disséminées  sans  ordre  sur  tout  le 
corps,  ne  respectant  ni  la  face  ni  le  cuir  chevelu,  envahissant 
les  muqueuses  (énanthème  buccal,  stomatite  varicelleuse). 
Quelquefois  l’exanthème  est  accompagné  d’un  rash  morbilli¬ 
forme  ou  scarlatiniforme  comparable  à  celui  de  la  variole. 

Parmi  les  complications,  d’ailleurs) très  rares,  il  faut  citer 
l’albuminurie  (néphrite  varicelleuse),  les  ulcérations  et  gan¬ 
grènes  cutanées,  le  purpura  (varicelle  hémorragique),  les 
lymphangites  et  érysipèles  par  grattages. 

1°  Pour  prévenir  ces  complications,  on  s’opposera  le  plus 
possible  aux  grattages,  soit  en  attachant  les  mains  des 
enfants  indociles,  soit  en  enfermant  leurs  membres  dans 
une  alèze,  soit  en  enroulant  des  cartons  autour  des  bras. 


(  Traitement)  VARICELLE 

2“  Pour  diminuer  les  démangeaisons  qui  entraînent  ces  funestes 
grattages,  on  poudrera  abondamment  et  fréquemment 
toutes  les  régions  malades.  Dans  ce  but,  on  emploiera 
des  mélanges  variés  (lycopode,  amicTon,  oxyde  de  zinc, 
acide  borique  ou  salicylique)  ou  simplement  le  talc 
stérilisé  projeté  avec  un  flacon  à  opercule  troué. 

3“  Les  lotions,  pansements  humides  et  onctions  grasses  qui 
macèrent  la  peau  et  font  tomber  prématurément  les 
croûtes  seront  écartés.  Ils  ont  l’inconvénient  de  retarder 
la  dessiccation  en  favorisant  les  ulcérations  des  bulles. 

4°  Quand  les  croûtes  sont  sèches  et  dures,  toute  poussée  nou¬ 
velle  ayant  depuis  longtemps  disparu,  on  pourra  baigner 
l’enfant,  le  savonner  et  appliquer  une  pommade  déca¬ 
pante  (soufre  ou  goudron  à  1/20) . 

5“  Le  traitement  local  n’est  pas  tout,  il  faut  y  ajouter  le  repos 
au  lit  pendant  huit  ou  quinze  jours  suivant  l’intensité  de 
l’éruption  et  le  chiffre  des  poussées  successives.  Dans 
les  cas  très  bénins,  très  discrets,  apyrétiques,  on  se 
contentera  de  garder  la  chambre. 

6“  Diète  légère  pendant  la  phase  éruptive  et  fébrile  :  lait  coupé, 
bouillon,  infusions  chaudes,  petits  potages;  régime  lacté 
absolu  en  cas  d’albuminurie. 

7“  Gomme  les  autres  fièvres  éruptives,  la  varicelle  est  conta¬ 
gieuse  surtout  au  début.  Sa  contagiosité,  en  tout  cas,  ne 
dépasse  pas  la  fin  des  poussées  éruptives.  En  prescrivant 
une  quarantaine  de  quinze  jours,  on  assurera  la  préser¬ 
vation  des  autres  enfants. 

J.  Co.MBY. 


LE  FhOÜPHARSYL 

est  Je  i^me  produit  contenant  3  cent. 


Récalcificajtwri  iidenshye 
par  assimilcdion  nhoxirmi. 


EXTRAIT  DIRECTEI 

X 


EIMT  DES 

/ 


TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
ORO/S^N  CE,  CONÏLALESOENOES 
RJICHI  TISM_^ 

'POSOLOGIE - 


(  ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
I  avant  les  deux  principaux  repas. 

[  ENFANTS  :  Une  à  doux  cuillerées  à  dessert. 

{ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  tes 
deux  grands  repas. 

ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
selon  l'âge.  «■ 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE^DE  L'ARSENAL 

ANGOULEME  CCHARENTE^" 
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L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


]]iérQpeuti(lueCflco(lyli(|iielntensivcetln(lolore 


(HlBnol  mai  MDits 


sous  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 
OLEO-GOMENOli  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales. 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 

flacons 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMEN OVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 


mim 


AUX  CACODYLATES  ALCALINS 

Une  injection  intro-muscuioire  tous  tes  deuxjours 


de  l^ànatopûïàeetdel^Aÿo^cfe 

Grippe  Contre  toute 

Tuberculose  Altération  du  sang 
Paludisme  Contre  les 

Néoplasme  Maiadiesinfectieyses* 
Neurasthénie  Contre  les 
Convalescences  Cachexies  de  toute  origine 


Laboratoires  CœBiËRE&LlONNET 


2Z  Rue  Desreaaudes 

0antafo-^r/s  •PARIS- 


VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  OEPEDE 

HYPERLEUCOCYTOSE  El  PHAGOCYTOSE  SPECi PIQUE  EXALTEE 

^EDiCATSON  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


TMCIl  E.Sa  n 

ENTÉRO-STAPHTLOCOCGIQUE  poly¬ 
valent. 

Tira  S.Sa  me 

STREPTO-STAPHYLOCOCCIQUE  po¬ 
lyvalent. 

TiCGII  S.E.S.  EEFEDE 

Abcès ,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylooocciques. 

TACCn  P.E.S.  cefeoe 

Pleurésie ,  pneumonie ,  bronchite 
chronique,  gripp» 

Tira  S.P.E.S.Ca  Me 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhiniles. 

TiCEH  AcSa  Me 

ANTl-ACNEIQUE  polyvalent. 

TACCl  C.E.S.  CEFEBE 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

TAEGi  G.S.E.S.  CEFEDE 

Blennorragie  et  complications. 

VÀCCIÏ  S.P.E.S, 

100  millions  par  cc. 


YiCCII  S.P.E.S. 

400  millions  par  cc. 


lACCn  E  GBFllDS 


TACCn 


Tira  Sa 


Tira  E.S 


Tuberculose  pulmonaire  à  1. 1.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  CO.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 


Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 


ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  enterococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 


STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 


STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 


ENTÉRO-STREPTOCOCCIQUE  poly¬ 
valent. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 

La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CËPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  aveiUD  RbIIId,  PARIS  (xiv').  Téièph.  i  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharnaoies. 


r:--; 


MARQUE  DÉPOSÉE 


Glycéroplasme  hydrophile 

I  chaleur  constante  et  durable 


S'emploie  chauffée  au  bain-marie  à  40°  enciron,  recouoerte  de  ^ 

coton  hydrophile;  après  24  à  48  heures,  se  détaché  facilement.  Applications  de  l’ANTIPHLOGHSTINE 

_ _  _ dans  les  cas  de  synovite. 

INDICATIONS  de  VJ^lSTTIFHljOG-lSTllSrE!  : 

Affections  Grippales,  Furoncles,  Abcès,  Phlegmons,  Abcès  du  Sein,  Angines,  Laryngites, 
Bronchites,  Pneumonie,  Arthrites,  Synovites,  Entorses,  Rhumatismes.  —  En  Gynécologie. 


Laboratoire  de  l’ANTIPHLOGISTINE,  B.TItLIER,  Ph*'",  116,Rue(lelaConvention,PARIS(ïV«).  ré/.  Saxe  40-89. 


Éobantillons  et  Littérature 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  M£dioalk  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Press*  MénicALi).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  40  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  :  2  tnbes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligramnsies.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4509. 

Etudiante  4°  année  ext.  hôp.  dem.  travail  rétr. 
cons.  nourries. ,iiitrav.  ma8s.méd.Ecr.P.Af.,n“  4553. 

A  vendre  à  Nice  vaste  immeuble  exploité  et  hôtel 


ilbui  autom.  Bois  de  pins,  salle 
[Voir  la  Muiii,  p.  1731.) 
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SCC  de 

ABSOLUMENT  PUR 

Préparé  à  froid,  dans  le  vide  à  l’abri  de  l’air. 

AUntenMepment  ranfermanf  Sa  totalité  de  la 
dîastase  et  des  matières  solubles  de  l'orge  germée 

Indioations  Thérapeutiques  :  DYSPEPSIES,  ENTÉRITES 

alimentation  intensive  des  tuberculeux  et  des 

CONVALESCENTS,  SEVRAGE  DES  NOURRISSONS 

Mode  D’Emploi  :  Seul;  en  solution  dans  tous  les  liquides;  associé  aux  farines; 
iomio  des  bouillies  et  des  purées  très  facilement 
g  digérées  et  bien  assimilées.  nJSfi- 

FAHIS. 


APRÈS  et  ENTRE  les  REPAS 

Hygiène  de  la  JBouche  et  de  VEstomac 

pasHiies  Vichy-Etat 

Les  Seules  fabriquées  avec  les  SELS  VICHY-ÉTAT 


POUR  LES  NOURRISSONS 


Entérites.  Diarrhëes.(5nstipations.  Dermatoses. 


lllÜUIl  Ht  IHEPENlMI 


Laboratoire  des  Ferments ,  A.THÈPÈKIE!^. 


^^^®^^^MPRîMÉsT^;'re5ÿladérep(.r  jour 
O  à8  (2>niprifnés  parjour  avânt  repas  ^ 

-5ÉPÉKIER.  Î2,  Fue  Çlapeyroa  PARIS, 


EAU  de  RÉGIME  des 

À  _ 


BOUTEILLES  —  DEMIES  et  QUARTS 
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de  cure  de  soleil,  eau,  gaz,  électr.,  ascenseur. 
1,200.000  fr.  1/2  comptant,  1/2  à  terme.  En  état 
d’exploitation  immédiat.  —  S’adresser  à  M.  Henry 
Zoppi,  boulevard  de  Righi,  à  Nice. 

Docteur  ayant  auto  aid.  ou  rempl.  confrère  Paris 
méd.  gén.  ou  O.-R.-L.,  réf.  sér.  Ecr.  P.ill.,n®  4560. 

On  désire  acheter  d’occasion  un  bon  ophtal¬ 
momètre  de  Javal.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4568. 

Dame  instruite,  intellig.,  très  capable,  organis., 
toute  honorabilité,  cherche  direction  ou  poste  con¬ 
fiance  dans  clinique,  préférence  Midi.  Pas  exig. 
—  Ecrire  P.  M.,  n«  4574. 

Occasion,  deux  microscopes  Zeiss  à  vendre  avec 
immersion.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4581. 

Externe,  12  inscriptions,  libre  après-midi,  soirées, 
dem.  emploi  médical  ou  paraméd.  P.  M.,  n”  4583. 

Docteur,  Normandie,  bord  de  la  mer,  prendrait 
personnes  santé  délicate  ayant  besoin  traitement 
suivi.  Prévision  600  fr.  par  mois.  Frais  médicaux 
compris.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4584. 

Docteur,  campagne,  prendrait  jeunes  femmes, 
derniers  mois  grossesse.  Se  chargerait  placement 
enfants.  500  fr.  par  mois.  Accouchement  1.000  fr. 
tous  frais  compris.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4585. 

Médecin  recommande  chaleureus.  homme  de  peine 


honnête,  conscien'c.  et  adroit.  S’adresser  clinique, 
19,  rue  Guénégaud,  VI". 

Mlcroscope-Leitz,  avec  ocul.  comp.  et  obj.  1/12 
et  1/16  à  céder  ensemble  ou  séparément.  Occ.  excep., 
10,  rue  Mesnil,  Parie-XVI". 

Sud-Est,  à  céder  urgence  poste  chef-lieu  canton. 
Rapport  30.000  fr.  Indemnité  15.000  dont  10.000 
comptant.  S'adresser  R.  D.  chez  M"'  Desbiaux, 
64,  rue  de  Rome,  Marseille. 

BILIVACCIN  Pastilles 

An ti typhiques  hiliées 
Antidysentérîques  et 

Antieholériques  hiliées 

à  absorber  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublano,  Paris-15’. 


ANTI-ÉPILEPTIQUE.  Comprimés 
Tartrate  borico-potassique  et  phé- 
nyl-éthyl-malonyl-urée  —  6  par 
jour  —  Trois  dosages  :  Fort  G, 
Moyen  B,  Faible  A.  (Débuter  tou¬ 
jours  par  la  Formule  C.) 
GRORICHARD  pharmaciondo 
1  l’Institut  Pasteur,  Besançon  (Doubs). 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevets 
Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 


e  la  Grande-Armée  —  Passy,  29-70. 


TUBERCULOSES 


■  va  A  I  EL3  Hroncnites,  uaiarrnes, 

LES  EAUX-BONNES  itmuLSlON  HiARCHftlS 


Près  Pau  (Pyrénées),  ait.  750  m. 

De  Mai  à  Octobre. 

Etablissements  et  bôtels  modernisés. 
Grand  Casino.  —  Toutes  les  distractions. 
Promenades  horizontales  réputées. 

Tête  d’étape  de  la  route  des  Pyrénées, 
joins  gratuits  corps  médical.  Réduction  hôtels  de  la 


Bronchites,  Catarrhes,  Grippes 

ILSION  MARCHAIS  créosotée 

J  ,  -,  Calmo  la  TOUX,  rolèvo  l’APPÉTIT 

iréos  ô  cafô  ot  CICATRISE  les  lésions. 


HIÉDBOATION  .OPOTHÉRAPIQUE  ®' 


I  tXTRAITSHCHOAY 


Obtenus  par  dessiccation  rapide  d  froid  'vers  0’),  dan 
Fobmuleh:  Comprimés,  Cachets  ou  Pilules  (2  à  8  par  Jour),  M'Extrait 
Gastrique,  Hépatique,  Orchitique,  Ovarien,  Panoréati 
Hypophysaire,  Thyroïdien,  Surrénal,  Splénique,  Hémat 

EXTRAITS  INJECTABLES.  -  Formuler  Ampoules  CHOAY,  i 


OPOTHÈRAPIES  ASSOCIEES 


téléphone  :  ELTSÉES  36-64  et  36-45. 


ProMts  Bioloyiiines  CiRRIOl 

Nouveau  SACCHAROMYCES  en  milieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRIOIM 

-  -  Traitement  de  la  Furonculose  et  des  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

adrénaline:  carrion 

Adrénaline  naturelle 


^  V.  BORRIEN,  Docteur  ea  Pbiriiiicie,  S4,  Faubourg  Saint-Bionoré,  PARIS. 


HÊMOmiOlBES 

VARICES 


Alcoolé  de  Marroa  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

(lO  à  20  Gouttes  2  fois  par  jour). 

8  fois  sur  10  la  crise  hêmorroïdaire 
est  jugulée  en  moins  de  24  heures. 

ÉCHANTILLONS  :  A,  FOURIS,  13,  Rue  Laoharrlère,  PARIS. 


Extraits  OPOTHERAPIQUES  QHAIX 


Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 
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LES 

GRANDES  ENDÉMO-ÉPIDÉMIES 
AFRICAINES 

LA  MALADIE  DU  SOMMEIL 

La  maladie  du  sommeil  est  une  afiection  très 
localisée,  sur  la  surface  du  globe  ;  elle  n’est  com¬ 
parable  ni  à  ces  endémies  intermondiales,  comme 
le  paludisme  ou  la  lèpre,  qui  se  rencontrent  sur 
tous  les  continents  et  aux  latitudes  les  plus 
variées,  ni  à  ces  endémo-épidémies  ayant  des 
foyers  circonscrits  à  quelques  régions  tropicales, 
comme  la  fièvre  jaune,  la  peste  ou  le  choléra, 
mais  capables  de  se  répandre,  à  certaines  époques, 
dans  les  contrées  les  plus  lointaines.  La  maladie 
du  sommeil  est  uniquement  cantonnée  en  Afrique 
et  seulement  en  certains  points  du  continent 
noir,  ce  qui  s’explique  aisément,  puisque  l'insecte 
vecteur  de  l’agent  pathogène  est  un  diptère 
exclusivement  africain.  Celte  affection  est  donc 
incapable,  à  l’heure  actuelle,  de  se  répandre  en 
aucune  autre  partie  du  monde,  et  différents  faits 
nous  l’ont  d’ailleurs  prouvé.  Ainsi,  à  l’époque  de 
la  traite  des  noirs,  la  maladie  du  sommeil  a  été 
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observée  aux  Antilles,  mais  toujours  chez  des 
noirs  venus  d’Afrique,  qui  ne  tombaient  parfois 
malades  que  longtemps  après  leur  arrivée,  l’in¬ 
cubation  pouvant  être  fort  longue,  mais  aucun 
cas  de  transmission  n’a  jamais  été  signalé  dans 
le  Nouveau  monde.  En  outre,  depuis  que  nous 
savons  que  la  maladie  du  sommeil  peut  exister 
dans  la  race  blanche,  on  a  eu  plusieurs  fois 
l’occasion  de  constater  des  cas  en  Europe,  mais 
toujours  chez  des  individus  revenant  d’Afrique, 
et  la  propagation  est  impossible  sur  notre  conti¬ 
nent. 

Bien  que  la  maladie  du  sommeil  ait  beaucoup 
fait  parler  d’elle  depuis  quelques  années,  ce  n’est 
pas  une  maladie  nouvelle;  il  y  a  longtemps  qu’elle 
était  connue  en  Afrique  sous  le  nom  de  léthargie 
des  nègres  ou  de  névalane,  mais  on  en  ignorait 
la  nature  et  les  causes  les  plus  variées  furent 
tour  à  tour  invoquées.  La  mauvaise  alimentation, 
l’intoxication  par  la  racine  de  manioc  mangée 
crue  ou  à  peine  cuite,  certains  poissons  de  la 
Casamance  péchés  dans  la  vase  furent  successi¬ 
vement  incriminés.  Cagigal  et  Lepierre,  Betien- 
court  et  d’autres  auteurs  décrivirent  différentes 
bactéries  supposées  spécifiques,  et  P.  Manson 
avait  même  accusé  une  filairé,  Filaria  perstans. 

D’autre  part,  on  connaissait  depuis  la  décou¬ 
verte  d’Evans,  en  1880,  un  certain  nombre  de 
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maladies  des  animaux  domestiques  produites  par  | 
des  flagellés  sanguicoles,  les  trypanosomes  ; 
parmi  celies-ci  citons  le  surra  aux  Indes,  le  \ 
nagana  dans  l’Afrique  orientale  et  méri¬ 
dionale  et  le  mal  de  caderas  en  Amérique 
du  Sud,  mais  on  croyait  jusqu’alors  l’es¬ 
pèce  humaine  réfractaire  aux  trypano¬ 
somes.  Bien  que  Nepveu  ait  signalé,  dès 
1891,  en  Algérie,  des  parasites  du  sang 
de  l’homme  ressemblant  à  des  flagellés, 
c’est  seulement  en  1901  que  Forde  et  Dut- 
ton  découvrirent  dans  le  sang  d’un  Euro¬ 
péen,  ayant  séjourné  six  ans  en  Gambie 
et  atteint  de  fièvres  irrégulières,  prises 
pour  du  paludisme,  de  véritables  trypano¬ 
somes.  Ce  nouvel  organisme  reçut  le  nom 
de  Trypanosoma  gambiensc  ;  il  fut  retrouvé 
par  Daniels  et  Manson,  Broden,  Brumpt, 

Baker,  etc.,  et  les  missions  chargées  de 
confirmer  cette  découverte,  en  particulier 
celle  de  l’Ecole  de  Médecine  tropicale  de 
Liverpool,  envoyée  en  Gambie  en  1902  et 
composée  de  Dutton  et  Todd,  retrou¬ 
vèrent  le  trypanosome  chez  un  certain 
nombre  d’indigènes. 

Toutefois  on  ne  soupçonnait  pas  encore 
la  relation  qui  pouvait  exister  entre  ce  try¬ 
panosome  et  la  maladie  du  sommeil  et  l’on 
désignait  l’affection  un  peu  vague  dont  il 
était  la  cause  sous  le  nom  de  Trypano- 
somose  fébrile,  qui  avait  été  suggéré  par 
Brumpt.  C’est  seulement  en  1903  que 
Castellani  trouva  des  trypanosomes  dans 
le  liquide  cérébro-spinal  et  aussi,  mais 
moins  constamment,  dans  le  sang  de  noirs 
de  l’Uganda  atteints  de  maladie  du  sommeil 
et  qu’il  supposa  qu'ils  pouvaient  être  la 
cause  de  cette  affection.  Ce  trypanosome  fut  tout 
d’abord  considéré  comme  une  espèce  spéciale  et 
reçut  de  Castellani  le  nom  de  Trypanosoma  ugan- 
dense  et  de  Kruse  celui  de  Trypanosoma  castel- 


lanii.  11  fut  retrouvé  par  Bruce  dans  l’Uganda, 
par  Brumpt  au  Congo  et  par  Dutton,  Todd, 
Chrisly  et  Broden  au  Congo  belge.  Bientôt  une 


Fig.  1.  —  Glosaina  palpalis  et  Trypanosoma  gambiensc. 

étude  plus  approfondie  des  deux  trypanosomes 
de  l’homme  montra  qu’il  n’existait  pas  de  diffé¬ 
rence  morphologique  entre  eux,  que  leur  action 
pathogène  sur  les  animaux  était  la  même  et  que 


les  animaux  ayant  acquis  l’immunité  pour  l’un 
de  ces  organismes  la  possédaient  aussi  pour 
l’autre.  On  conclut  donc  à  l’identité  des  deux 
espèces  et  la  dénomination  ia  plus  an¬ 
cienne,  celle  de  Trypanosoma  gambiense 
fut  seule  conservée. 

Beaucoup  plus  tard,  en  1910,  Stephens 
et  Fantham  trouvèrent  en  Rhodésie,  chez 
des  indigènes  atteints  de  maladie  du  som¬ 
meil,  un  trypanosome  un  peu  différent  du 
précédent  au  point  de  vue  morphologique, 
auquel  ils  donnèrent  le  nom  de  Trypano¬ 
soma  rhodesiense.  Ce  trypanosome  diffère 
de  T.  gambiense  pav  certaines  de  ses  formes; 
en  outre  son  étude,  poursuivie  par  Yorke  et 
par  Laveran  et  Mesnil,  qui  firent  à  ce  sujet 
des  expériences  d’immunité  croisée,  a  per¬ 
mis  de  constater  que  l’immunité  acquise 
par  les  animaux  de  laboratoire  vis-à-vis  de 
ce  trypanosome  n’existait  pas  vis-à-vis  de 
T.  gambiense  et  réciproquement.  On  a  donc 
été  conduit  à  admettre  l’individualité  de 
celte  espèce.  Mais  si  T.  rhodesiense  est 
différent  de  T.  gambiense,  il  se  rapproche 
extraordinairement  d’un  autre  trypanosome, 
pathogène  pour  les  animaux,  T.  brucei  qui 
détermine  le  nagana,  maladie  meurtrière 
pour  les  bêtes  de  somme.  Cette  ressem- 
i>lanceest  si  frappante  que  certains  auteurs 
n’hésitent  pas  à  considérer  ces  deux  orga¬ 
nismes  comme  identiques  et  qu’ils  pensent 
que  T.  brucei  serait  capable  de  se  déve¬ 
lopper  accidentellement  dans  l’espèce  hu¬ 
maine,  chez  des  individus  qui  seraient 
moins  réfractaires  que  la  moyenne. 

La  maladie  du  sommeil  est  donc  une  try¬ 
panosome  humaine,  affection  parasitaire, 
causée  par  la  présence  dans  le  sang,  le  liquide  cé¬ 
rébro-spinal  et  le  suc  ganglionnaire  de  trypano¬ 
somes  pathogènes,  le  trypanosome  de  Gambie, 
T.  gambiense,  dans  la  grande  majorité  des  cas  et 
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le  trypanosome  de  Rhodésie,  T.  rhodesiense , 
beaucoup  plus  rarement;  l’un  et  l’autre  étant 
transmis  par  la  piqûre  de  certains  diptères,  les 
glossines  ou  tsé-tsés,  le  premier  par  Glossina 
palpalis,  le  second  par  G.  morsitans. 

Cette  affection  est  précédée  d’une  période  d’in¬ 
cubation  de  durée  très  variable;  parfois  très 
courte,  elle  est  de  deux  ou  trois  mois  en  moyenne, 
mais  peut  être  beaucoup  plus 
longue.  On  peut  lui  distinguer 
deux  phases,  une  première  cor¬ 
respondant  à  l’infection  lympha¬ 
tique  et  sanguine,  et  une  deuxiè¬ 
me  dans  laquelle  apparaissent 
les  symptômes  cérébro-spinaux. 

La  première  phase  correspond  à 
ce  que  l’on  avait  appelé  trypa- 
nosomose  fébrile;  elle  est  carac¬ 
térisée  par  de  la  fièvre  revêtant 
une  allure  rémittente  irrégulière , 
par  des  adénites  siégeant  sur¬ 
tout  dans  la  région  cervicale 
dans  la  région  sus-claviculaire, 
par  l’hypertrophie  de  la  rate 
pardes  exanthèmes.  Les  malades 
conservent  l’appétit  et  leurs  uri¬ 
nes  sont  presque  toujours  nor¬ 
males.  Cette  première  période 
est  généralement  plus  courte  chez  les  blancs 
que  chez  les  noirs  et  peut  durer  de  quelques 
mois  à  plusieurs  années,  au  cours  desquelles  se 
produisent  des  rémissions  spontanées  faisant 
croire  à  la  guérison.  Malheureusement  ces  rémis¬ 
sions  sont  presque  toujours  suivies  de  rechutes, 
même  lorsque  l’affection  est  traitée;  néanmoins, 
grâce  aux  médications  actuelles,  la  maladie  peut 
guérir  lorsqu’elle  n’en  est  encore  qu’à  ce  premier 
stade. 

La  seconde  phase,  à  laquelle  s’applique  surtout 
la  dénomination  de  maladie  du  sommeil,  est 
caractérisée  par  l’apparition  de  symptômes  ner¬ 


veux,  dont  les  plus  constants  sont  la  céphalalgie, 
compliquée  parfois  de  rachialgie  et  de  douleurs 
à  la  partie  supérieure  du  thorax,  l’hyperesthésie 
profonde,  le  tremblement  de  la  langue  et  des 
membres,  l’asthénie  qui  s’accompagne  de  torpeur 
intellectuelle,  enfin  une  somnolence  invincible. 
On  observe  aussi,  mais  moins  fréquemment,  des 
paralysies,  des  contractures,  des  convulsions. 


des  manifestations  oculaires  diverses  et  des 
troubles  d’ordre  psychique.  Pendant  ce  temps 
les  symptômes  généraux  s’accentuent,  bien  que 
l’appétit  soit  encore  conservé;  la  température 
atteint  39°  et  39° 5,  ce  qui  n’empêche  pas  les 
malades  de  vaquer  parfois  à  leurs  occupations  ; 
mais  à  la  période  ultime  la  température  tombe 
au-dessous  de  la  normale;  les  accès  léthargiques 
sont  alors  profonds  et  prolongés  et  le  malade 
tombe  dans  le  coma  et  meurt.  Cette  seconde 
période  au  cours  de  laquelle  on  trouve  les  trypa¬ 
nosomes  dans  le  liquide  cérébro-spinal  après 
centrifugation,  dure  de  quatre  à  huit  mois,  excep¬ 


tionnellement  plus  d’un  an.  Les  deux  phases, 
dont  nous  venons  de  retracer  brièvement  le 
tableau  clinique,  ne  sont  pas  toujours  aussi  net¬ 
tement  distinctes. 

Dans  certains  cas  les  symptômes  cérébro- 
spinaux  sont  précoces  ;  dans  d’autres,  des  com¬ 
plications  diverses  peuvent  amener  la  mort 
avant  l’apparition  des  symptômes  nerveux. 

Les  agents  pathogènes  de 
cette  affection  meurtrière  sont, 
avons-nous  dit,  des  trypano¬ 
somes,  c’est-à-dire  des  proto¬ 
zoaires  flagellés,  au  corps  fusi¬ 
forme,  formé  d’une  masse  cyto¬ 
plasmique  finement  granuleuse 
renfermant  un  gros  noyau 
ovalaire,  généralement  situé 
dans  la  région  moyenne,  ainsi 
qu’une  masse  chromatique  plus 
petite  appelée  blépharoplaste  et 
des  granulations  chromophiles 
plus  ou  moins  nombreuses.  Du 
blépharoplaste,  situé  vers  l’ex¬ 
trémité  postérieure,  part  un 
long  flagelle  qui  limite  une  mem¬ 
brane  ondulante  étroite  et  qui 
devient  libre  à  l’extrémité  anté¬ 
rieure.  A  côté  de  ces  formes 
allongées  il  existe  des  formes  plus  rares,  courtes 
et  trapues,  et  dépourvues  de  flagelle  libre.  Ces 
organismes,  qui  mesurent  de  17  à  18  p.  de  long 
sur  1,5  à  2  p.  de  large,  vivent  en  parasites  dans 
le  sang  et  divers  liquides  de  l’organisme,  provo¬ 
quant  les  symptômes  que  nous  venons  d’énu¬ 
mérer.  Deux  espèces  peuvent  se  rencontrer 
chez  l’homme,  Trypanosoma  gambiense,  dont 
l’aspect  répond  à  la  description  précédente,  et 
T.  rhodesiense,  qui  s’en  distingue  en  ce  qu’il 
présente  des  petites  formes  à  membrane  ondu¬ 
lante  peu  plissée,  à  noyau  placé  en  arrière  au 
voisinage  du  blépharoplaste  et  même  parfois  à 
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blëpharoplasle  situé  en  avant  du  noyau.  Ces 
deux  organismes  se  montrent  virulents  pour  la 
plupart  des  mammifères  et  la  virulence  du 
second  est  supérieure  à  celle  du  premier. 

Ces  trypanosomes  se  multiplient  dans  le  — 
sang  de  l’homme  par  division  longitudinale 
et  ils  évoluent  en  outre  dans  le  tube  diges¬ 
tif  de  certaines  glossines. 

Les  glossines,  appelées  communément 
tsé-tsés,  nom  qui  lui  vient  du  bruit  que  ces 
insectes  font  en  volant,  sont  des  diptères 
africains  appartenant  à  la  famille  Muscidæ. 

Leur  taille  est  un  peu  plus  grande  que 
celle  de  la  mouche  domestique  et  elles 
sont  munies  d’une  trompe  puissante  dispo¬ 
sée  horizontalement  et  renflée  en  un  bulbe 
à  sa  base.  Les  ailes  transparentes  et  dé¬ 
pourvues  d’écailles  sont  repliées  au  repos 
sur  le  dos  de  l’insecte,  comme  les  deux 
lames  d’une  paire  de  ciseaux  et  dépassent 
sensiblement  l’abdomen,  formé  de  sept 
anneaux,  dont  le  premier  est  très  étroit  et 
le  second  beaucoup  plus  grand  que  tous 
les  autres.  Les  glossines  habitent  les  loca¬ 
lités  chaudes,  basses  et  humides,  de  préfé¬ 
rence  le  bord  des  rivières  et  des  lacs.  Au 
cours  de  plusieurs  voyages  en  Afrique,  j’ai 
constaté,  comme  beaucoup  d’autres  explo¬ 
rateurs,  que  ces  insectes  fuient  les  régions 
découvertes  et  se  cantonnent  dans  les  fo¬ 
rêts  ou  dans  la  brousse,  mais  toujours  au 
voisinage  de  l’eau.  Le  mâle  et  la  femelle 
sont  également  héraatophages  et  s’atta- 


moüche  et  qui  est  déposée  ei 
de  la  brousse.  Cette  larve  i 
un  abri  et  se  transform 


un  point  quelconque 
«cherche  activement 
!  rapidement,  sans 


:  ou  le  soir,  exception- 
abdomen,  plat  lorsque 
un,  devient  énorme  et 


pares  ;  elles  dor 
châtre,  presque 


[os-  prendre  aucune  nourriture,  en  une 
rvi-  à  coque  résistante,  ayant  la  form 
an-  tonneau.  Au  bout  de  six  semaines  ei 
e  la  pupe  donne  issue  à  l’insecte  parfait. 


La  piqûre  des  glossines  est  généralement  peu 
louloureuse,  mais  ces  mouches  sont  dangereuses 
Dar  leur  rôle  d’agents  vecteurs  de  maladies  redou¬ 
tables;  ce  ne  sont  point,  d’ailleurs,  de 
—  simples  véhicules  de  germes  morbides, 
mais  de  véritables  hôtes  intermédiaires 
des  parasites  qu’elles  transmettent,  para¬ 
sites  qui  effectuent  dans  leur  organisme 
différentes  phases  de  leur  évolution.  Toutes 
les  glossines  peuvent  piquer  l’homme 
comme  elles  piquent  les  animaux,  aux¬ 
quels  un  certain  nombre  d’entre  elles 
transmettent  des  trypanosomes  patho¬ 
gènes,  mais,  jusqu’à  présent,  on  ne  connaît 
que  deux  espèces  dont  la  piqûre  propage 
dans  la  nature  la  trypanosome  humaine,  ce 
sont  !  Glossina  palpaiis,  connue  des  Euro¬ 
péens  qui  vivent  dans  les  colonies  sous 
les  noms  de  mouche  de  pirogue,  mouche  à 
éléphant,  petit  taon  de  rivière,  etc.,  qui 
transmet  à  l’homme  T.  gambiense  et  Glos¬ 
sina  tnorsiians,  qui  lui  inocule  T.  rhode- 
siense.  Ces  glossines  sont,  sans  contredit, 
les  principaux  agents  propagateurs  de  la 
maladie  du  sommeil,  et  elles  s’infestent 
soit  en  piquant  des  malades,  soit  peut- 
être  aussi  en  piquant  certains  animaux  sau¬ 
vages,  antilopes,  singes,  phacochères,  qui 
hébergent  naturellement  les  trypanosomes 
spécifiques  et  que  l’on  peut  considérer, 
j  poür  cette  raison,  comme  des  réservoirs 
'  de  virus. 

Le  rôle  de  G.  palpaiis  dans  la  transmis¬ 
sion  de  T.  gambiense,  indiqué  par  Brumpt 
dès  1904,  a  été  établi  depuis  par  nombre 
d’auteurs,  et  les  recherches  expérimentales 
de  Bruce  et  Nabarro,  de  Greig,  de  Gray 
et  Tulloch,  de  Minchin,  de  Roubaud,  de  Kleine 
et  d’autres  nous  ont  fait  connaître  l’évolution  du 
trypanosome  dans  l’organisme  de  la  glossine. 
Lorsqu’une  glossine  pique  un  individu  héber- 
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géant  dans  son  sang  de 
gènes,  elle  absorbe  un 
organismes,  qui  ep- 
vahissent  l’intestin 
moyen  et  antérieur 
de  la  glossine  et  s'y 
multiplient.  Les  tra¬ 
vaux  de  Miss  Robert¬ 
son  ont  montré  que 
les  trypanosomes  re¬ 
montent  entre  le  dou¬ 
zième  et  le  vingtième 
jour  dans  le  proven- 
iricule,  puis  dans  la 
lumière  de  la  trompe, 
d’où  ils  arrivent  par 
l’intermédiaire  des 
canaux  salivaires  jus¬ 
qu’aux  glandes  elles- 
mêmes.  Là,  ils  pren¬ 
nent  une  forme  spé¬ 
ciale,  la  forme  Cnt/ii- 
dia,  caractérisée  par 
la  présence  d’un  blé- 
pharoplaste  situé  en 
avant  du  noyau  et  par 
une  membrane  ondu¬ 
lante  très  courte  ;  ils 
se  multiplient  et  se 
transforment  finale¬ 
ment  en  petits  trypa¬ 
nosomes  appelés  par 
Roubaud  trypanoso¬ 
mes  salivaires  et  par 
Brumpt  trypanosomes 
métacycliques  parce 
qu’ils  terminent  le 
cycle  évolutif  de  ces 
flagellés.  Ce  sont  ces 
dernières  formes  qui  s 
inoculées  à  un  individu 


isomes  patho-  I  d’une  glossine  contaminée,  détermineront  chez  |  gènes.  11  a  été  reconnu, 
lomhre  de  ces  1  lui  la  maladie  du  sommeil.  Par  contre,  les  formes  1  palis  n’est  capable  de  s’ 


MALADIE  DU  SOMMEIL 


i  à  Tî-ypanosoma.  yamblense 
ï  à  Tcypajio.soma  rhodesiense 


en  outre,  que  G.  pal- 
infester  que  dans  une 
faible  proportion, 
qu’elle  ne  devient  in¬ 
fectieuse  que  dix-huit 
jours  environ  après 
lapiqùre  infectante  et 
qu’elle  peut  trans¬ 
mettre  la  maladie 
pendant  quatre-vingt- 
seize  jours  au  moins. 

Le  rôle  de  G.  mor- 
sitans  dans  la  trans¬ 
mission  de  T.  rhode¬ 
siense  a  été  bien  établi 
en  1912  par  les  expé¬ 
riences  de  Kinghorn, 
de  W.  Yorke  et  Llyod 
en  Rhodésie.  Dans 
cette  contrée,  c’est 
donc  cette  glossine 
qui  est  l’agent  vecteur 
de  la  maladie  du  som¬ 
meil  et  non  G.  pal- 
palis  qui  ne  s’y  ren¬ 
contre  d’ailleurs  pas. 
L’évolution  de  ce 
trypanosome  chez  la 
mouche  semble  se 


ibullon  géographique  de  la  maladie  di 


it  infectieuses  et  qui,  |  intestinales  de  T.  gambiense, 
ain,  lors  de  la  piqûre  |  constaté  plusieurs  auteurs,  ne 


^  7  ^  glandes  salivaires, 

V/  ^  d’après  les  recher- 

\  ^  'y  Port-NaxaZ  °  ches  des  auteurs  pré- 

/  cédents,  confirmées 

KILOMÈTRES  -■  ^  en  1914  par  Bruce  et 

lobo  toô  — collaborateurs,  et 

- ,  ... —  ■ , cette  évolution  dure 

ladie  du  sommeil.  vingt-quatre  jours  à 

la  température  de  29", 

i  que  l’ont  i  Les  glossines  s’infestent  dans  la  proportion  de 
pas  patho-  |  5  à  18  pour  100,  et  lorsqu’elles  sont  infestées, 
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elles  paraissent  le  demeurer  jusqu’à  leur  mort. 
G.  morsitans  se  rencontre  fréquemment  conta¬ 
minée  dans  la  nature,  mais  il  est  difficile  de  pré¬ 
ciser  si  l’infestation  est  due  à  T.  rliodesiense  ou  à 
T.  brucei,  qui  sont  morphologiquement  iden¬ 
tiques,  si  toutefois,  ainsi  que  nous  l’avons  fait 
remarquer  précédemment,  ils  ne  se  confondent 
pas  en  une  seule  espèce.  Ajoutons,  qu’on  est  par¬ 
venu  à  infester  expérimentalement  G.  morsitans 
avec  T.  gambiense  et  inversement  G.  palpalis 
avec  T.  rhodesiense.  D’autre  part,  plusieurs 
auteurs  ont  réussi  à  contaminer  des  singes  en  les 
faisant  piquer  par  d’autres  espèces  de  glossines, 
telles  que  G.  pallidipes,  G.  fusca  et  G.  longi- 
pennis,  qui,  de  huit  à  vingt-quatre  heures  aupa¬ 
ravant  avaient  été  nourries  sur  des  singes  infes¬ 
tés  par  T.  gambiense. 

Les  glossines  sont-elles  les  seuls  insectes 
capables  de  propager  la  maladie  du  sommeil? 
Schubey  et  Kunh  ont  réussi  deux  fois  à  trans¬ 
mettre  T.  gambiense  avec  une  mouche  piqueuse 
Stomoxys  calcitrans  par  le  procédé  de  la  suc¬ 
cion  interrompue,  c’est-à-dire  en  transportant 
l’insecte  de  l’animal  contaminé,  qu’il  est  en 
train  de  piquer,  sur  un  animal  sain.  D’autre  part, 
Martin,  Leboeuf  et  Roubaud  ont  incriminé  cer¬ 
tains  moustiques  du  genre  Stegomyia  et  Fülle- 
born  et  Mayer  ont  montré  expérimentalement 
que  Stegomyia  fasciata  peut  transmettre  T.  gam¬ 
biense  d’un  animal  à  l’autre,  mais  à  condition  que 
les  deux  piqûres  se  succèdent  immédiatement. 
Mais  qu’il  s’agisse  de  Stegomyia,  de  storaoxes  ou 
d’autres  diptères  piqueurs,  ces  insectes  ne  sont 
pas  de  véritables  hôtes  intermédiaires  comme  les 
glossines,  chez  lesquelles  les  trypanosomes 
subissent  des  transformations  et  se  multiplient  ; 
ce  sont  simplement  des  agents  mécaniques  qui 
inoculent  du  sang  parasité  d’un  malade  à  un  indi¬ 
vidu  sain  comme  le  ferait  un  expérimentateur  à 
l’aide  d’une  seringue.  Le  rôle  des  insectes,  autres 
que  les  tsé-tsés,  dans  la  transmission  naturelle 


de  la  maladie,  nous  paraît  donc  nul  ou  insigni¬ 
fiant;  d’ailleurs,  étant  donnée  l’ère  de  distribu¬ 
tion  considérable  des  Stegomyia,  en  particulier 
de  S.  fasciata  et  des  Su  moxys,  spécialement  de 
S.  calcitrans,  si  ces  insectes  intervenaient  dans 
l’étiologie  de  la  maladie  du  sommeil,  cette  affec¬ 
tion  serait  beaucoup  plus  répandue  à  la  surface 
du  globe  qu’elle  ne  l’est  en  réalité  et  elle  se 
serait  propagée  depuis  longtemps  en  Amérique, 
au  moment  de  la  traite  des  noirs. 

La  race,  le  sexe  et  l’âge  semblent  n’avoir 
aucune  influence;  par  contre  c’est  surtout  dans 
les  classes  pauvres,  occupées  aux  travaux  des 
champs,  chez  les  pagayeurs  et  les  pêcheurs,  con¬ 
tinuellement  exposés  aux  piqûres  des  glossines, 
que  l’on  observe  le  plus  grand  nombre  de  ma¬ 
lades.  Les  Européens,  débilités  par  un  séjour 
prolongé  sous  les  tropiques  sont  également 
exposés  à  contracter  la  maladie. 

La  trypanosomose  humaine  n’existe  qu’en 
Afrique,  mais  elle  ne  s’étend  pas  à  tout  le  conti¬ 
nent  et  ne  règne  à  l’état  endémique  que  dans  cer¬ 
taines  régions  assez  limitées  de  l’Afrique  tropi¬ 
cale.  Son  ère  de  distribution  est  comprise  à 
l’ouest,  entre  Saint-Louis,  au  Sénégal,  et  Mossa- 
médès  en  Angola  ;  les  villes  de  la  côte  ne  sont 
pas  contaminées,  mais  dès  qu’on  s’éloigne  un 
peu  dans  les  terres  et  surtout  lorsqu’on  suit  le 
cours  des  fleuves  ou  des  rivières,  on  voit  la 
maladie  exercer  ses  ravages.  Les  îles  de  Fer- 
nando-Po,  du  Prince  et  d’Elobey,  dans  le  golfe 
de  Guinée,  sont  aussi  envahies.  La  limite  nord 
suit  une  ligne  passant  par  Tombouctou  sur  le 
Niger,  puis  s’abaissant  jusqu’au  dixième  degré 
de  latitude  nord.  A  l’est  la  maladie  s’étend  dans 
le  Bahr-el-Ghazal,  le  long  du  Haut-Nil  et  de  ses 
affluents,  sur  les  bords  des  lacs  Albert  et  Victoria 
Nyanza,  dans  l’Uganda' et  sur  les  rives  du  lac 
Tanganyka,  enfin  jusqu’au  lac  Banguelo  au  sud. 
L’endémicité  est  surtout  intense  dans  le  bassin 
du  Congo.  Telle  est  la  répartition  géographique 


de  la  maladie  du  sommeil  à  Trypanosoma  gam¬ 
biense  ;  elle  est  presque  superposable  à  la  distri¬ 
bution  de  Glossina  palpalis.  Quant  à  la  variété  de 
la  trypanosomose  humaine  due  à  T.  rhodesiense, 
scs  limites  sont  beaucoup  plus  circonscrites  ;  on 
l’observe  au  nord-est  de  la  Rhodésie,  au  sud  et 
à  l’ouest  du  lac  Nyassa,  au  sud  de  l’ancienne 
-colonie  allemande  de  l’Afrique  orientale,  dans 
l’Afrique  orientale  portugaise  et  au  nord  de  la 
Rhodésie  méridionale,  régions  qui  sont  toutes 
infestées  par  Glossina  morsitans. 

Nos  deux  grandes  colonies  de  l’Afrique  occi¬ 
dentale  et  de  l’Afrique  équatoriale  sont  presque 
entièrement  comprises  dans  la  zone  contaminée, 
mais  la  maladie  du  sommeil  y  est  très  inégale¬ 
ment  répartie.  En  Afrique  occidentale  française, 
elle  sévit  dans  un  assez  grand  nombre  de  régions  : 
dans  la  région  des  niayes  entre  Saint-Louis  et 
Dakar;  en  plusieurs  points  du  cours  du  Sénégal, 
dans  le  Sine  et  le  Saloum,  en  Haute-Casamance, 
en  Haute-Guinée,  dans  quelques  localités  du 
Soudan  français  et  de  la  Haute  Volta,  dans  la 
Côte  d’ivoire;  elle  est  rare  au  Dahomey.  Toute¬ 
fois  la  trypanosomose  humaine  ne  cause  pas  en 
Afrique  occidentale  de  ravages  comparables  à 
ceux  qu’elle  exerce  en  bien  des  contrées  de  l’A¬ 
frique  équatoriale,  où  elle  est  endémique.  Le 
Gabon,  le  Moyen-Congo,  l’Oubangui-Chari  et 
une  partie  de  la  colonie  du  Tchad  sont  très 
atteints;  le  Caméroun  ne  l’est  guère  que  dans  la 
région  de  Maka  et  dans  les  bassins  de  la  Doumé, 
du  Nyong,  de  la  Haute-Dachah  et  du  Woumo. 

C’est  en  Afrique  équatoriale  française,  où  la 
maladie  prend  une  extension  inquiétante,  qu’il 
s’agit  surtout  de  la  combattre  par  un  traitement 
approprié  et  des  mesures  prophylactiques  bien 
comprises. 

Aucune  médication  ne  s’est  montrée  jusqu’ici 
efficace  dans  les  cas  de  maladie  déclarée  depuis 
longtemps,  surtout  après  l’apparition  des  symp¬ 
tômes  nerveux,  mais,  si  la  trypanosomose  est 
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traitée  dès  le  début,  il  semble  actuellement  dé¬ 
montré  qu’on  peut  obtenir  la  guérison.  Les 
médicaments  les  plus  employés  sont  les  produits 
arsenicaux  et  antimoniaux.  De  tous  les  arseni¬ 
caux,  l’atoxyl,  préconisé  dès  1905  parW.  Thomas 
de  Liverpool,  paraît  avoir  donné  les  résultats 
les  plus  satisfaisants;  on  l’emploie  en  injec¬ 
tions  hypodermiques  que  l’on  peut  répéter  au 
début  tous  les  cinq  ou  six  jours  et  que  plus 
tard,  lorsque  les  trypanosomes  ont  disparu  du 
sang,  on  espace  davantage.  Ce  traitement  doit 
toujours  être  prolongé  longtemps,  un  an  au 
moins  dans  les  formes  bénignes  et  plusieurs 
aunées  dans  les  formes  graves.  Parmi  les  anti¬ 
moniaux,  on  a  utilisé  l’émétique  en  injections 
intraveineuses,  mais  le  plus  souvent  on  associe 
l’arsenic  et  l’antimoine.  Un  nouveau  produit, 
connu  sous  le  nom  de  «  Bayer  205  »,  dont  la 
composition  est  inconnue,  mais  qui  ne  renferme 
ni  mercure,  ni  arsenic,  a  été  essayé,  en  1920,  par 
Hændel  et  Jôtten,  puis  par  Mayer  et  Zeiss,  sur 
des  animaux  infestés  expérimentalement  avec 
difiérents  trypanosomes,  notamment  avec  T. 
gambiense  et  T.  rliodesiense  et  il  a  donné  des 
résultats  remarquables.  Ce  médicament  a  été 
employé  chez  l’homme  par  Mülhens  et  Menk, 
mais  on  ne  pourra  se  rendre  compte  de  sa  valeur 
thérapeutique  qu'après  des  essais  plus  nom¬ 
breux,  toutefois,  si  son  efficacité  est  la  même 
dans  la  maladie  du  sommeil  que  dans  les  trypa- 
nosomoses  expérimentales,  il  est  appelé  à  rendre 
les  plus  grands  services. 

En  effet,  le  traitement  de  la  maladie  du  som¬ 
meil  n’a  pas  seulement  pour  but  la  guérison  des 
malades,  il  a  en  outre  un  rôle  considérable  dans 
la  prophylaxie  de  cette  affection.  En  faisant  dis¬ 
paraître  les  trypanosomes  du  sang,  il  empêche 
l'infestation  des  glossines  et  par  suite  la  conta¬ 
mination  d’individus  sains.  Mais  la  prophylaxie 
doit  aussi  poursuivre  un  autre  but,  la  destruction 
des  tsé-tsés,  en  déboisant  les  endroits  où  elles 


pullulent,  comme  les  alentours  des  sources,  les 
gués,  les  escales  fluviales  et,  en  général,  les 
rives  des  cours  d’eau,  encombrées  d’une  abon¬ 
dante  végétation.  On  pourrait  aussi  favoriser  le 
développement  des  ennemis  naturels  des  glos¬ 
sines,  tels  que  certains  hyménoptères  ou  dip¬ 
tères,  dont  on  a  signalé  un  grand  nombre  d’es¬ 
pèces  vivant  en  parasites  dans  les  pupes  de  ces 
insectes.  Minchin  a  même  recommandé  l’intro¬ 
duction,  dans  les  régions  infestées,  de  la  poule 
de  brousse  qui  se  nourrit,  paraît-il,  de  pupes  de 
tsé-tsés. 

Il  faut  encore  empêcher  les  individus  atteints 
de  Irypanosomose  de  colporter  la  maladie  en  se 
déplaçant,  car  le  portage  humain,  qui  est  actuel¬ 
lement  presque  le  seul  moyen  de  transport  usité 
en  Afrique  équatoriale,  n’a  pas  peu  contribué  à 
disséminer  la  maladie  du  sommeil.  Pour  arriver 
à  un  résultat,  il  est  indispensable  de  dépister  les 
malades  et  de  les  grouper  dans  des  camps  ou 
des  villages,  au  voisinage  desquels  les  glossines 
n’existent  pas  et  c’est  là  qu’ils  seront  traités  par 
des  équipes  de  médecins  uniquement  chargés  de 
ce  soin.  Ces  villages  de  ségrégation,  comme  on 
les  a  appelés,  existent  déjà  dans  certaines  ré¬ 
gions,  dans  l'Uganda,  le  Congo  belge,  le  Congo 
français  et  le  Sénégal  et  leur  utilité  est  indéniable. 
Mais  l’application  de  ces  différentes  mesures  est 
loin  d’être  aisée.  On  se  heurte,  comme  le  faisait 
remarquer  récemment  M.  le  gouverneur  Dela- 
fosse,  tout  d’abord  à  l’insouciance  des  indigènes, 
puis  à  l’inefficacité  de  la  surveillance  exercée  par 
un  personnel  trop  peu  nombreux,  à  l’insuffisance 
numérique  des  médecins  et  de  leurs  auxiliaires, 
enfin  à  l’hostilité  même  de  la  nature,  la  puissante 
végétation  tropicale  reconquérant  vite  les  espaces 
qu'on  essaie  de  lui  disputer.  De  plus  les  voies  de 
communication  sont  pour  la  plupart  très  impar¬ 
faites  et  la  tâche  du  médecin  est  trop  souvent 
disproportionnée  à  ses  moyens.  «  Néanmoins, 
ajoute  M.  Delafosse,  un  progrès  indéniable  a  été 


réalisé  au  cours  de  ces  trois  dernières  années, 
par  la  création  de  secteurs  de  prophylaxie  contre 
la  irypanosomose,  dirigés  par  des  médecins  spé¬ 
cialistes  et  exemptés  en  principe  du  service  mé¬ 
dical  général,  ce  qui  leur  permet  de  se  vouer 
uniquement  à  la  lutte  contre  la  maladie  du  som¬ 
meil.  » 

Mais  l’organisation  actuelle  est  encore  insuffi¬ 
sante.  Le  plus  grand  obstacle  à  l’essor  que  de¬ 
vraient  prendre  nos  colonies  de  l’Afrique  tropi¬ 
cale  est  dû  à  la  densité  beaucoup  trop  faible  de 
la  population,  qui  n’est  que  de  trois  habitants  par 
kilomètre  carré  en  Afrique  occidentale  française 
et  n’atteint  même  pas  ce  chiffre  dans  l’ensemble 
de  nos  possessions  de  l’Afrique  équatoriale.  Or 
nous  connaissons  les  causes  de  cette  pénurie  de 
population.  Les  indigènes  sont  prolifiques,  mais 
ils  mènent  pour  la  plupart  une  existence  misé¬ 
rable,  née  de  leur  ignorance  à  tirer  parti  d’un 
sol  souvent  fertile;  la  mortalité  infantile,  due 
au  manque  absolu  d’hygiène  et  à  l’incurie  des 
femmes,  les  fait  disparaître  dès  les  premiers  âges 
et  plus  tard  ils  sont  décimés  par  des  maladies 
épidémiques  ou  endémiques,  dont  la  maladie  du 
sommeil  n’est  pas  une  des  moindres.  Pour  en¬ 
rayer  le  mal,  il  n’est  que  temps  d’organiser  judi¬ 
cieusement  l’assistance  médicale  aux  Européens 
et  aux  indigènes,  à  l’aide  d’un  personnel  compé¬ 
tent  et  nombreux;  c’est  de  là  que  dépend,  avant 
tout,  l’avenir  de  notre  empire  colonial. 

Neveu-Lbmaiiie. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


L’un  de  nos  abonnés  nous  pose  les  questions 
suivantes  : 

1“  Un  médecin  qui  vient  de  se  rendre  pro¬ 
priétaire  d’une  maison,  peut-il  expulser  son 
locataire,  médecin  lui  aussi,  dont  le  bail  est 
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expiré,  afin  d’occuper  à  sa  place  le  même  appar¬ 
tement  et  y  exercer  ? 

2°  Les  deux  médecins  faisant  partie  du  même 
syndical  médical,  celui-ci  ne  doit-il  pas  être  saisi 
du  litige  pour  qu’il  puisse  apprécier  la  conduite 
du  nouveau  propriétaire  à  l’égard  de  son  con¬ 
frère  ? 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 
dique  : 

En  ce  qui  concerne  la  première  question,  la 
solution  est  donnée  par  le  rapprochement  des 
articles  3  et  13  de  la  loi  du  31  Mars  1922. 

Aux  termes  de  l’article  13,  la  prorogation 
instituée  par  l’article  7,  paragraphe  2  de  ladite 
loi  de  1922,  n’est  pas  opposable  au  propriétaire 
qui  justifiera  d'un  motif  légitime  pour  occuper 
par  lui-même  (ou  par  ses  ascendants  ou  descen¬ 
dants),  à  titre  d'habitation,  un  local  d’habitation... 

Le  texte  spécifie  donc  bien  que  le  propriétaire 
ne  sera  préféré  au  locataire  que  dans  le  cas  où  il 
en  a  besoin  pour  se  loger. 

Il  s’ensuit  logiquement  que  s’il  réclame  le 
local  pour  pouvoir  y  exercer  sa  profession,  sa 
demande  doit  être  rejetée. 

C’est  aussi  l’avis  de  Henri  Meunier  dans  son 
Commentaire  de  la  loi  du  31  Mars  : 

«  Le  droit  (lu  propriétaire)  ne  «anrait  être  exercé 
pour  des  locaux  commerciaux  ou  professionnels.  » 

Que  doit  on  entendre  par  local  professionnel? 

L’article  3  a  pris  soin  de  le  préciser  pour 
mettre  fin  aux  controverses  et  aux  divergences 
de  la  doctrine  et  de  la  jurisprudence. 

K  Sont  réputés  locaux  à  usage  proffssionnel.  dit-il, 
les  locaux  dans  lesquels  les  locataires  exercent  effec¬ 
tivement  leur  art  ou  leur  profession.  » 

Toutefois  la  question  est  délicate,  car  pour  les 
médecins  le  local  est  le  plus  souvent  à  usage 
mixte. 

Dans  ces  conditions  il  semble  bien  qu’il  faille 


répondre  négativement  à  la  question  posée  par 
notre  abonné. 

2”  Question.  —  Il  nous  paraît  évident  qu’il  y 
a  lieu  de  saisir  de  ce  différend  le  syndicat  au¬ 
quel  appartiennent  les  deux  docteurs.  Quant  à  la 
décision  qu’il  prendra,  cela  dépend  de  ses  statuts 
et  des  prescriptions  édictées  pour  entretenir  les 
relations  de  cordialité  et  de  solidarité  confrater¬ 
nelle. 

H,  Montai,. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ESPAGNE 

L'Institut  du  cancer  a  été  inauguré  en  présence  de 
Sa  Majesté  la  reine  Victoria.  Cet  Institut  comprend 
une  salle  d’hospitalisation,  une  salle  de  consultation, 
une  salie  d’opérations,  une  ins  allation  de  radiologie, 
un  laboratoire  et  une  salle  d’autopsie,  sous  la  direc¬ 
tion  du  Df  Goyanes. 

La  Société  hispano-américaine  d'ophtalmologie  a 
tenu  son  Congrès  annuil  à  Bilbao.  Parmi  les  princi¬ 
paux  sujets  traités  nous  citerons  :  Les  sécrétions 
internes  en  ophtalmologie,  D'  Poyalcs;  le  dévelop¬ 
pement  du  pathétique  et  du  moteur  oculaire  commun 
(IP’ Munoz  Urra);  l’extériorisation  et  la  projection 
dans  la  vision  stéréoscopique  (Dr  Caneju)  ;  nouveau 
procédé  d’opération  du  ptosis  iC  Ascunce). 

Le  prochain  Congrès  aura  Heu  en  Sep  embre  1923 
à  Séville. 


CORRESPONDANCE 

Monsieur, 

Certains  journaux  d’Amérique  {Endocriaology, 
The  International  Ligest  o(  Organotherapy)  rappor¬ 
tent,  d  après  Sajous,  que  mon  emploi  de  l'adrénaline 
dans  le  choléra  date  dt  1914.  en  donnant  la  priorité 
à  Piovesanna  et  à  Drack  Brockmann. 

O  ',  à  cette  époque,  nous  n'avions  pas  de  choléra  ; 


j'élais  alors  mobilisé  et,  quelques  mois  plus  lard, 
en  route  pour  la  Serbie. 

C’est  en  1911  que  le  choléra  a  sévi  en  Tunisie  et 
que  j’ai  eu  l’idée  d’employer  l'adrénaline  à  titre 
antitoiique. 

Piovesanna  n’a  fait  que  suivre  ma  méthode,  ainsi 
qu'il  réeulte  d'une  note  rectificative  que  m’a  publiée 
la  Cazzetta  degli  Ospedali  délia  Cliniche  du 
3  avril  1913,  en  réponse  à  un  article  de  Piovesanna 
paru  dans  le  même  journal  du  26  mai  1912. 

Quant  à  Drack-Brockmann,  dont  j’ignorais  la 
méthode  jusqu’en  1921,  il  emploie  l’adrénaline  à  la 
dose  de  quelques  gouttes  et  l’associe  à  l’extrait 
hypophysaire,  ce  qui  l’éloigne  de  ma  méthode  adré- 
nalinlque  pure,  à  la  dose  de  quelques  ou  plusieurs 
milligrammes,  basée  sur  une  conception  d’insuffi¬ 
sance  surrénale  toxinique,  laquelle  fut  corroborée 
par  l’anatomie  pathologique. 

Naamé  (de  Tunis). 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Collection  pes  ouviiages  médicaux 

DE  LA  GUEEUE. 

D.  —  Le  ministère  de  la  Guerre  de  mon  pays  vient 
de  me  faire  connaître,  par  notre  attaché  militaire  en 
France,  qu'il  a  institué  une  Commission  chargée 
d  étudier,  d'une  manière  aussi  complète  que  possible, 
les  matériaux  et  les  moyens  techniques  sanitaires, 
lesquels  se  sont  montrés  les  plus  pratiques  et  les 
plus  efficaces  à  la  suite  de  V expérience  de  la  Grande 

Je  vous  serais  reconnaissant  si  vous  pouviez  m'en¬ 
voyer  la  liste  des  principaux  ouvrages  à  consulter 
sur  les  acquisitions  de  la  chirurgie  de  guerre. 

R.  —  Votre  question  m’embarrasse  beaucoup, 
tant  elle  est  vaste  et  tant  sont  nombreuses  les  publi¬ 
cations  écloses  pendant  et  après  la  guerre. 

Il  faut  d’abord  consulier  tous  les  grands  journaux 
médicaux,  en  particulier  La  Presse  Médicale,  qui 
a  fait  de  si  grands  efforts  pour  se  maintenir  à  la 
hauteur  de  sa  tâche.  11  faut  méditer  la  belle  leçon 


Traitement  de  la  CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 


LIQUIDE 

Dne  cuillerée  à  soupe 
matii)  et  soir. 


Par  action  mécanique  V  ICA  RIO 


GELÉE  SUCRÉE 

agréable  an  goût 

S  cuillerées  à  café  matin  et  soir. 


Sans  aucun  purgatif 


LAXAm  NON  ASSIMILABLE,  INOFFENSIF,  NON  FERMENTESCIBLE 

à  base  d’huile  rainépale  Ghiiuiquemenfe  pure,  spécialement  préparée  pour  l’absorption 
— - - -  par  voie  buccale  -  .  .  '  - — . .  .  . 


ÉCHANTILLONS  GRATUITS 


LABORATOIRE  VIGARIO,  17,  boulevard  Haussmann,  PARIS  {IX^). 
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d’ouverture  de  Pierre  Durai  et  l’Enseignement  chi¬ 
rurgical  de  la  guerre  par  Fiolle.  Il  faut  relire  les 
Bulletins  si  ÎDstructlfs  de  la  Société  de  Chirurgie, 
de  l’Académie  de  Médecine,  les  Archives  de  méde¬ 
cine  et  de  chirurgie  militaires  et  les  belles  confé¬ 
rences  du  Bulletin  de  l’Union  fédérative  des  méde¬ 
cins  de  réserve.  Il  faut  aussi  consulter  le  beau 
livre  de  Delorme  sur  les  Enseignements  de  la 
Grande  Guerre,  la  Chirurgie  réparatrice  et  orthopé¬ 
dique  de  Jeanbrau,  Nové-Josierand  et  Ombrédanne, 
qui  ont  appliqué  les  enseignements  chirurgicaux  de 
la  guerre  aux  grands  traumatismes  de  l’industrie 
moderne.  Enfin  nous  vous  conseillons  d’acheter 
toute  la  Collection  Horizon. 

En  dehors  de  ces  livres  vous  consulteriez  utile¬ 
ment  La  pratique  de  la  chirurgie  de  guerre,  de 
E.  Folsy,  de  même  que  La  chirurgie  d’urgence,  de 
Lejars,  dans  laquelle  l’auteur  a  tenu  compte  des 
acquisitions  faites  aux  armées  et  à  l’intérieur  pen¬ 
dant  la  période  des  hostilités;  c’est  sans  doute  le 
livre  français  le  plus  utile  et  le  plus  facile  à  con¬ 
sulter;  vous  le  connaissez  d’ailleurs. 

Vous  consulterez  également  le  Diagnostic  et  la 
Thérapeutique  de  Martinet,  enfin,  et  surtout,  nous 
vous  conseillons,  si  vous  avez  le  souci  de  vous  docu¬ 
menter  d’une  façon  complète,  tonte  la  collection 
«  Horizon  »  qui  a  paru  sous  sa  pittoresque  couver¬ 
ture  bleu  horizon  pendant  les  hostilités.  Ces  petits 
volumes  bien  connus  sont  ce  que  la  médecine  fran¬ 
çaise  a  publié  de  meilleur  pendant  la  période  même 
de  la  guerre.  Un  certain  nombre  des  volumes  sont 
épuisés  en  librairie,  mais  nous  vous  signalons  qu’ils 
ont  .  été  traduits  presque  tous  en  Angleterre  et  aux 
Etats-Unis  et  que  par  conséquent  vous  pourriez 
compléter  en  texte  anglais  la  série  française. 

Vous  trouverez  d’ailleurs  en  librairie  un  assez 
grand  nombre  de  ces  petits  volumes  écrits  par  Bertin- 
Sam,  Lhermitte,  Policard,  Vincent,  Lery,  .Roussy, 
Lépine,  Lerlche,  Destosses,  Grégoire,  Courcoux, 
Lagrange,  etc.  etc.  Vous  pourrez  adresser  vos 
demandés  à  l’éditeur  qui  vous  fournira  tous  les  ren¬ 
seignements  nécessaires  (Masson  et  C'®,  Paris). 

Ces  quelques  volumes  vous  permettront  proba¬ 
blement  de  documenter  le  ministère  de  la  Guerre 
de  votre  pays. 


Le  Service  de  Santé  en  campagne. 

D.  —  Pourriez-vous  me  faire  envoyer,  au  Brésil, 
le  livre  sur  votre  Service  de  Santé  en  campagne,  qui 
vous  a  donné  de  si  bons  résultats  au  cours  de  la 
Grande  Guerre  et  que  toutes  les  puissances  neutres 
cherchent  à  imiter. 

R.  —  L’application  du  règlement  du  26  Avril  1910 
sur  l’organisation  et  le  fonctionnement  du  Service  de 
Santé  en  campagne  a  rendu,  en  effet,  pendant  la 
grande  guerre,  les  plus  signalés  services,  comme  le 
prévoyait  le  ministre  de  la  Guerre,  le  général  Brun, 
dans  son  rapport  au  président  de  la  République 
française. 

En  effet,  si  l’on  note  que  ce  Service  a  pour  objet  ; 
la  prévision,  la  préparation  et  l'exécution  des  mesu¬ 
res  d’hygiène,  les  soins  à  donner  aux  malades  en 
marche  et  station,  le  premier  traitement  an  combat, 
le  relèvement,  le  transport  et  l'évacuation  des  bles¬ 
sés,  le  réapprovisionnement  en  matériel,  etc.,  on 
reconnaîtra  que  l’étude  et  la  connaissance  complète 
des  prescriptions  contenues  dans  le  volume  82  du 
Bulletin  officiel  est  indispensable  au  personnel  de 
direction,  comme  au  personnel  d’exécution  :  direc¬ 
teurs,  médecins,  pharmaciens,  officiers  d’adminis¬ 
tration  et  aux  sociétés  d’assistance  aux  blessés  et 
malades  militaires. 

Ce  volume,  du  prix  de  2  francs,  mis  à  jour  à  la  date 
du  3  Avril  1922,  vient  d  être  réédité  chez  Charles 
Lavauzelle ,  Paris. 

Plus  tard,  le  Service  de  Santé  fera  figurer,  dans  ce 
règlement,  quelques  heureuses  modifications  ou  créa¬ 
tions  inspirées  par  l’expérience  de  la  guerre  :  telles 
sont  la  création  des  médecins  et  chirurgiens  consul¬ 
tants  d’ Armée  ou  de  Corps  d’Armée;  la  création  des 
médecins  régulateurs  pour  l’évacuation  des  blessés, 
en  cas  d’attaques;  l’organisation  si  importante  des 
liaisons  médicales,  des  H.  O.  E.,  la  disparition  des 
G.  B.  G.  (groupes  des  brancardiers  de  corps)  et 
le  renforcement  des  G.  B.  D.  ;  la  disparition  de  la 
D.  E.  S.  (direction  des  étapes  et  services),  rouage 
rendu  inutile  par  l’organisation  nouvelle  des  4®  bu¬ 
reaux  de  l’état-major  d’armée,  avec  la  présence  d’un 
médecin-major  assurant  une  étroite  liaison  entre 
l’état-major  et  le  médecin  d’armée. 


Ces  créations  fucceseives,  ces  améliorations  appor¬ 
tées  au  Service  de  Santé  en  campagne  viennent 
d’être  condensé:  s  dans  un  manuel  de  150  pages 
(chez  Fournier),  particulièrement  intéressant.  Il  peut 
être  regardé  comme  l’expression  la  plus  complète 
de  l’expérience  acquise  au  cours  de  la  Grande 

Ce  livre,  ou  Guide  provisoire  pour  le  Service  de 
Santé  en  temps  de  paix,  dû  à  la  plume  si  autorisée 
du  médecin  principal  de  l”  classe  Visbecq  et  du 
médecin-major  de  1'®  classe  Jeandidier,  devrait  se 
trouver  dans  toutes  les  bibliothèques. 

Il  fourmille  d’axiomes  écrits  en  des  phrases  lapi¬ 
daires  comme  celles-ci  : 

«Le  Service  de  Santé,  multiple  dans  ses  modalités 
d’action,  doit  être  un  dans  son  action  même. 

«  Les  liaisons  s’établissent  de  l’inconnu  au  connu. 
Tout  élément  qui  se  déplace  doit  faire  connaître  sa 
situation  nouvelle. 

«  Devant  une  situation  imposant  des  décisions, 
tout  subordonné,  s’iln’apas  reçu  d’ordres,  a  le  devoir 
d'en  provoquer. 

«  Les  ordres  doivent  être  précis  et  concis.  Ne 
jamais  laisser  ün  subordonné  dans  l’indécision; 
prendre  sans  crainte  ses  responsabilités. 

«  Toute  initiative  consciencieuse  est  respectable; 
elle  peut  être  critiquée,  dirigée,  mais  ne  saurait 
être  réprimée. 

«  Le  triage  des  malades  et  blessés  exerce  une 
Influence  primordiale  sur  leur  avenir  :  il  a  pour  but 
l’aiguillage  des  uns  et  des  autres  sur  la  destination 
la  plus  propice  à  leur  état. 

«  Les  évacuations  doivent  sauvegarder  les  effectifs 
tout  en  libérant  le  front,  en  tenant  le  plus  grand 
compte  des  nécessités  techniques  imposées  par  l’état 
des  malades  et  des  blessés. 

U  Respecter  au  maximum  les  exigences  techniques 
en  les  adaptant,  au'  mieux,  aux  circonstances  de 
guerre  qui  leur  sont  souvent  contraires. 

«  Ne  pas  se  laisser  surprendre  par  les  événements  : 
prévoir  les  besoins  journaliers,  dresser  un  plan  dès 
qu’une  attaque  est  décidée,  songer  à  la  possibilité 


^  LABORATOIRE  HUWaPAl^CHaitt 

Antisepsie 

urinaire 

Quadruple  action  :  tactéricide, 

•  •  antitoxicjue,  antiurique,  diurétique. 

UROMEHNE 

-  LAMBIOTTE  FRÈRES 

I  (Urotropine  Française), 

— 
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de  l’avance  on  du  recul,  se  tenir  prêt  à  parer  à  ces 
deux  éventualités.  » 

■*** 

Ces  principes  généraux  doivent  être  le  Guide 
sacré  de  tous  les  olficiers  du  Service  de  Santé. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  l'»  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


200  consultations  pour  les  maladies  des  enfants, 
par  le  D'  J.  Combt.  Volume  cartonné  de  vni- 
404  pages,  Paris  1922,  7”  édition  [Masson  ei  C‘«, 
éditeurs).  —  Prix  :  8  francs. 

La  première  édition  de  cet  ouvrage  remonte  à  l’an¬ 
née  1910  ;  la  guerre  est  venue  qni  a  ralenti  son  essor. 
Néanmoins  7  éditions  auront  paru  dans  l'espace  de 
12  ans.  L’auteur  peut  être  fier  d’un  succès  qui  s’ex¬ 
plique  par  les  raisons  suivantes  ;  exposé  simple 
et  clair,  aussi  succinct  que  possible,  des  maladies  de 
l’enfance  ;  traitement  également  simple,  tel  que  peut 
l’instituer  un  praticien  très  occupé,  n’ayant  pas  le 
temps  ni  le  goût  de  s’abandonner  aux  nouveautés  et 
aux  risques  d’une  thérapeutique  audacieuse  et  com¬ 
pliquée.  L’auteur,  sans  méconnaître  les  avantages, 
dans  certains  cas,  des  voies  sous-cutanées,  intramus¬ 
culaires  ,  intraveineuses ,  intrarachidiennes ,  pour 
l’introduction  des  médicaments  actifs,  ne  les  exa¬ 
gère  pas  et  tend  plutôt  à  en  restreindre  l’emploi. 
Il  vise  toujours  la  simplification  et  la  pratique  cou- 

Ghaque  article  (il  y  en  a  213)  est  rédigé  sur  le  même 
modèle  :  1”  prescriptions  numérotées  et  détaillées  avec 
formules  variables  suivant  l’âge,  telles  qu’elles  doi¬ 
vent  figurer  sur  les  ordonnances  médicales  ;  2°  don¬ 
nées  de  pathologie  brièvement  exposées  en  petits 
caractères.  Ces  explications  sobres  et  claires  ajoutées 
aux  prescriptions  rendent  le  médecin  capable  d’ap¬ 
pliquer  aux  malades  les  notions  pratiques  qu’il  a 
lues  dans  ce  guide  de  poche  d’autant  plus  facile  à 


consulter  que  les  maladies  y  sont  exposés  dans  l’or¬ 
dre  alphabétique. 

Bien  plus,  les  personnes  instruites,  pères  ou  mères 
de  famille  n’appartenant  pas  au  monde  médical,  peu¬ 
vent  trouver  dans  ce  petit  volume  des  renseignements 
utilisables,  particulièrement  à  la  campagne,  loin  du 
médecin,  dont  l’intervention  est  d’ailleurs  toujours 
désirable. 

La  lecture  des  consultations  médicales  pour  les 
maladies  des  enfants  sera  donc  utile  aux  médecins, 
aux  nurses  et  infirmières-visiteuses,  aux  familles  et 
enfin  aux  étudiants  pour  leur  apprendre  à  formuler  et 
à  rédiger  correctement  les  ordonnances,  ce  qui  n’est 
pas  aussi  facile  qu’on  le  croit  généralement. 

Examen  critique  de  l’homœopathie.  (Un  chapitre 
d’Histoire  de  la  Médecine),  par  L.-H.  Dejust, 
préparateur  à  l'Institut  Pasteur.  Préface  de  G. 
Bertrand,  professeur  à  la  Faculté  des  Sciences, 
chef  de  service  à  l’Institut  Pasteur.  [Vigot  frères, 
éditeurs,  23,  rue  de  l’Ecole- de-Médeclne),  Paris, 
1922.  —  Prix  :  7  francs. 

En  biologiste  qui  n’est  point  homœopathe,  l’auteur 
procède,  dans  ce  petit  volume,  à  un  très  intéressant 
exposé  critique  de  la  doctrine  homoeopathique. 

D’après  les  documents  originaux,  tant  français 
qu’étrangers,  il  rapporte  l’historique  de  la  doctrine, 
ses  principes  fondamentaux,  les  particularités  de  sa 
matière  médicale,  les  caractères  si  spéciaux  de  sa 
clinique  entièrement  symptomatique,  puis  les  expé¬ 
riences  de  laboratoire  que  les  homœopathes  ont  tenté 
d’instituer  en  vue  de  justifier  leurs  conceptions  théo¬ 
riques.  Cet  exposé  permet  de  se  faire  une  idée  assez 
précise  de  la  doctrine  établie  par  Hahnemann. 

L’auteur  s’est  efforcé  de  trier,  parmi  l’accumula¬ 
tion  des  faits  ou  des  idées  théoriques  homœopathi- 
ques,  les  éléments  de  valeur  qui  s’y  pouvaient  ren¬ 
contrer. 

Hahnemann  et  ses  disciples,  par  une  sorte  d’anti¬ 
cipation,  avalent  semblé  prévoir  l’extrême  sensibilité 
cellulaire  à  des  traces  extrêmement  faibles  de  cer¬ 
tains  corps.  Les  travaux  modernes,  en  particulier 
ceux  de  G.  Bertrand,  ont  ainsi  démontré  par  exem¬ 
ple  l’extrême  sensibilité  de  V Aspergillus  à  des  doses 
infimes  de  manganèse.  En  ce  qui  concerne  la  cellule 


animale,  Dejust  fait  remarquer  que,  la  sensibilité 
aux  agents  chimiques  allant  d’ordinaire  en  croissant 
avec  la  différenciation  cellulaire,  il  n’est  pas  illégi¬ 
time  de  supposer  que  les  cellules  des  animaux  supé¬ 
rieurs  sont  peut-être  plus  sensibles  que  celles  de 
V Aspergillus.  Une  telle  question  appellerait  une 
étude  systématique. 

Quant  au  principe  de  similitude  des  homœopathes, 
c’est  le  Similia  similibus  curantur  de  Paracelse. 
Pour  les  disciples  d’Hahnemann,  la  similitude  envi¬ 
sagée  entre  le  remède  et  la  maladie  était  celle  des 
symptômes.  En  élargissant  cet  énoncé,  on  peut  éten¬ 
dre  la  notion  de  similitude  à  la  nature  même  de 
l'agent  morbide  et  à  celle  du  médicament.  Il  englobe 
alors  presque  toute  la  thérapeutique  biologique  mo¬ 
derne  :  vaccinothérapie,  sérothérapie,  organothérapie 
dans  lesquelles  remède  et  cause  pathogène  procèdent 
d’un  même  produit  plus  ou  moins  modifié.  «  Cette 
similitude  entre  maladie  et  remède,  vague  analogie 
dans  la  pensée  d’Hahnemann,  ne’  semble  pas  devoir 
être  cherchée  ailleurs  que  dans  un  système  d’équilibre 
physico-chimique  dont  le  complexus  pathogène 
d’une  part,  le  complexus  thérapeutique  de  l’autre, 
constituent  les  deux  phases.  »  (Dejust.) 

Ce  petit  livre  sera  lu  avec  Intérêt  et  avec  fruit  par 
les  médecins  allopathes,  qui  ne  possèdent  sur  l’ho¬ 
mœopathie  que  de  bien  vagues  idées  et  ont  certes 
tous  eu  plus  d’une  fois  le  désir  d’être  un  peu  mieux 
documentés,  sans  pouvoir  se  satisfaire  faute  d’avoir 
à  leur  disposition  un  ouvrage  de  lecture  claire  et 
faciie  comme  celui-ci. 


LIVRES  REÇUS 


2790.  Les  édifices  physico-chimiques.  Tome  I  : 
1  atome,  fa  structure,  saîorme,  par  le  D'  Aciialme, 
directeur  de  laboratoire  à  l’Ecole  des  Hautes-Etudes. 
1  vol.de  244  pages,  avec  58  figures  [Payot,  éditeur). 
—  Prix  :  15  fr. 

2791.  L’hépatisme,  par  le  D'’  Roger  Glénaed, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  1  vol  in  8  rai¬ 
sin  de  400  pages,  sur  vélin  teinté,  avec  40  figures 

[Voir  la  suite,  p.  1748.) 


ARTÉRIOSCLÉROSE 

Silicyl 


Comprimés  : 
3  à  6  par  jour. 


Médicament 

de  BASE  et  de  RÉGIME 


6  à  12  globules 
par  jour. 


ANTISEPTIQUE  URINAIRE 
et  HÉPATO- RÉNAL 


ÀDipét  dB  Parit:  P.LOISEAÜ,7,R.duRocher.— £c/>a/)t///o/i  et  Littérature  ;  Laboratoire  PYRËTHANE— ABLON(S.-«t-0ù8).| 


GOUTTES 

26  à  60  par  dose. -300  Pro  Die 
(en  eau  bicarbonatée). 
AMPOULES  A  2  0>.  Antlthermlques. 
AMPOULES  B  5  C>.  Antlnévralglques. 
f  1  2  par  Jour  uvss  ou  ttns 
nUlutiei  luturtâlàlr*  par  fovlts. 


Puissant 
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Traumatiques,  chirurgicales,  résultant  d’ Affections  cutanées 


Le  Laboratoire  de  l’AMBRINE,  48,  Bd  de  la  Tour-Maubourg,  PARIS  —  Téléph.  :  Saxe  41-80 
enverra  'avec  le  plus  grand  plaisir  Echantillons  et  Littérature  a  Messieurs  les  Docteurs. 


Plaie  traumatique  par  écrasement. 
Accident  du  travail. 


Cicatrisation  par  l’AMBRINE,  sans  adhérence, 
ni  impotences,  ni  rétractions  cicatricielles. 
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lEQALCIFICITlOH 

BIOLOGIQUES  GLOBALES 

CHAUX  SÏLÏCO-FLÜOEÉE 

organique 

KT 

PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


TUBERCULOSES 

PRÉ-  TUBERCULOSE 
Troubles  d’Ossification,  etc. 

1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Poudre 
ou  1  Cuillerée  à  o&fé  de  Qranulé 
au  milieu  de  chaque  repas. 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
SUB  DEKANDB 

Établissements  Albert  BUISSON 

tsi,  TUC  de  Sèvres,  PARIS. 


Itt  g8SSS0SSSSS8S8SSSSSSttS8SÎ5SS80SSS&S88t5’^  SBSSS j^SSSSSSSS  88888S8S88888S8888  8 


Reminéralisation  et  Recalcification  intensives 


AUTOFIXATION,  DANS  LES  TISSUS, 
k  DU  PHOSPHATE  TRICALCIQUE 
9  NAISSANT  ET  COLLOÏDAL 


NOUVEAU  SEL  ORGANIQUE  DE  CHAUX 
INTÉGRALEMENT  ASSIMILABLE 

fCommu/iica(ton  à  V Académie  des  Sciences,  14  féürier  1921) 


DEUX  FORMES 


COMPRIMÉS  , 


SOLUBLES  SEULEMENT  DANS 
L'INTESTIN 

1  A  3  COMPRIMÉS  PAR  JOUR 
SUIVANT  L’AGE 


f  INJECTABLES.  UNE  AMPOULE 

A  M  PO  T  T  î  P  ^  DE  I  cc.  PAR  JOUR.  EN 
rAiVll  V-/  VJ  L-i  LL  kJ  1  INJECTIONS  SOUS-CUTANEES 


ÉCHANTILLONS  &  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  A  MM.  LES  DOCTEURS 


LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30,  Rue  Armand-Sylvestre,  COURBEVOIE  (Seine) 


ânorexie  -  T ubercBlosB-ânémie  -  Qhlorose  -  Surnienage -  NBurasthénie  -  Paludisme 
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rôc:he 


LE  ^ 
PLUS  MANIABLE 
DES 

HYPNOTIQUES 


A  CHACUN 
SA  DOSE 


SOMMEIL 

NORMAL 


RÉGLAB LE 
A  VOLONTÉ 


AfIPOÜLES 


GOUTTES 


SEDATIF  PUISSANT 

CONSTANT.  RAPIDE 
SANS  DANSER 


TROUBLES  MENTAUX 
AGITATION  INTENSE 
COKIVUL5IONS.ÈPILEP5IE 


INSOMNIES  SIMPLES 


OU  COMPLIQUÉES 
AGI1ATIONS.EXCITATIONS 


Pas  de  Substances 
du  TableaiU  B 


’-0a50  Gouttes 
pt  plus 


PRODUITS 

F.HOFFMANN-LAROCHEs.  C 
21. Place-  des  Vosges 
PARIS 


Golloïdes  de  IVEétaxix  (2VIri-F’e)  en  injections  tLypoderxnicïues 


IDIÉMÊNT^tla 

Traitement  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 


PALUDISMEI  llmEÎJMONIE 


DIENOL 

Traitement  antipneumococcique 


Echantillons  et  Littérature  Franco.  —  J.  DEI^R.'tJNEAUZSZ.,  Ph*®”  de  l™  Cla.s.se,  1 8,  PTne  cLe  Beaune,  BABIS  (7®) 


Médicament  Aliment  Phosphaté 


(aL.yCÉ:ROPHOSPHATE,  BiOIsA.  et  PEFTONB) 

Dans  cette  liqueur  le  rouge  de  Kola,  est  conservé  à  l'état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

contre;  NEURASTHÉNIE,  SURMENASE,  FATIGUES  passagères,  physiques  et  intellectuelles,  CONVALESCENCE,  DIABÈTE,  ALBUMINURIE,  etc. 

DOSE  :  Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


(KOLA.  OLYCÉROPSOSPHATÉS  aRAXTULÉS) 

Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  musculaire  . 
contre:  NËVRAI.GIE,  N  EU  RASTHÊN  B E,  DÉBBLBTÊ,  SURBflENAGE,  etc. 

DOSE  :  Une  ou  deux  cuillerées  à  café  par  repas 

- X:.wflL3B0R.A.70XRX:S  ROBXBar»  13,  Rae  de  Polesy,  PARIS 
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NOUVELLES 


Conférences  de  pratique  médicale.  —M.  Alfred  Mar¬ 
tinet  commencera  le  mardi  14  Novembre,  à  16  heures,  au 
grand  amphithéâtre  de  la  Facnlté  de  Médecine  de  Paris, 
et  continuera  les  mardis  suivants  à  la  même  heure,  une 
série  de  12  conférences  de  pratique  médicale,  dont  voici 
le  programme  : 

Tendances  actuelles  de  la  clinique. 

Pléthores  :  La  clinique  intégrale. 

Hyposphyxies  :  Morphologie  et  énergétique. 

Basedow  :  Synergies  fonctionnelles.  —  Sympathico¬ 
tonies.  Amphotonies. 

Thérapeutique  Intégrale.  —  Pharmacodynamie  végé¬ 
tative  ;  Quinine,  digitale,  thyroïde,  adrénaline.  —  Ener¬ 
gétique  sensorielle.  —  Néo-yltalisme. 

Cours  d’anatomie  pathologique.  —  M.  le  professeur 
Maurice  Letulle  commencera  le  cours  d’anatomie  patho¬ 
logique,  le  mercredi  8  Novembre,  à  16  heures,  au  grand 
amphithéâtre  do  la  Faculté,  et  le  continuera  les  ven- 


Conférences  de  chimie  pathologique.  —  M.  le 

Blanchetière,  agrégé,  commencera  une  série  de  leçons 
de  chimie  pathologique  les  mardi,  jeudi  et  samedi  de 
chaque  semaine,  à  16  heures  (Facnlté  de  Médecine,  amphi¬ 
théâtre  Vulpian),  à  partir  du  mardi  7  Novembre  inclusi¬ 
vement. 


Clinique  médicale  des  enfants  (hôpital  des  Enfants  ■ 
Malades,  149,  rue  de  Sèvres).  —  M.  le  professeur 
Nobécourt  commencera  le  cours  de  clinique  médicale 


agrégé.  —  Samedi,  à  10  heures  ;  Cours  de  clinique  à 
l’amphithéâtre,  par  le  professeur. 

Des  cours  de  révision  de  médecine  et  de  clinique  des 
enfants  seront  donnés  en  Mars-Avril  et  en  Août  1923. 

Hôpital  Broussais.  —M.  H.  Dufour  fora  sa  première 
conférence  d’enseignement  clinique  médical  le  vendredi 
10  Novembre  à  10  h.  1/2,  salle  Delpech,  et  les  vendredis 
suivants  il  fera  des  présentations  de  malades  accompa¬ 
gnées  de  courtes  conférences  cliniques  et  thérapeutiques. 

Tous  les  matins,  enseignement  des  stagiaires. 


Concours  de  l’Externat.  —  Pathologie.  —  Séance 
du  13  Octobre  1922.  —  Question  posée  :  Complications  de 
la  blennorragie  ehez  l'homme.  —  Ont  obtenu  ;  MM.  La- 
corne,  13;  Sens  a  filé;  Prioleau,  13  1/2 ;  Mahiou,  14  1/2; 
Priet,  14  1/2;  Lacombe,  17;  Lacurte,  17;  Zucman  a  filé; 


17  1/2;  Levassor,  15  1/2; 
Baron,  17  1/2;  M'i's  Lam- 
Lamberjack  a  filé;  MM.  f 
chier  a  filé.  —  Absents  ;  1 
card,  Demailly,  Luiggi. 

Anato.mie.  —  Séanee  du 
Nerf  médian  et  ses  branch 
MM.Giroud,  16;  Bouvier  („ 
13;  Bezier,  8;  Arias,  6;  M" 
Alépée,  14;  Chappaz,  13; 
Bompard,  18;  Bernard  ( 
Godel,  18  1/2;  M"»  Gold 
Chauveau  (Henri)  a  filé 
MM.  Guédon,  Devouconi, 
Blanc,  Chambet,  Sevestre. 


i;  MM.  Julius  a  filé; 
ion,  16.  —  Absents  ; 
(Victor),  Beust,  Attal, 


Pouponnière  du  camouflage.  —  La  première  leçon 
du  cours  de  puériculture  élémentaire  fait  par  M™'  le  Dr 
Mulon,  à  la  Pouponnière  du  camouflage,  18,  rue  de 
l’Atlas,  est  reportée  au  jeudi  9  Novembre,  à  5  heures. 

Nous  rappelons  que  ce  cours  est  surtout  destiné  à 
former  du  personnel  bénévole  et  rétribué  pour  les 
œuvres  de  protection  de  la  première  enfance.  S’inscrire 
d’avance. 

Service  de  Santé.  — Réserve.  —  Par  décision  minis¬ 
térielle  du  2  Octobre  1922,  sont  promus  au  grade  de 
médecin  aide-major  de  Ire  classe  à  litre  temporaire 
les  médecins  aides-majors  de  2“  classe  :  à  dater  du 
5  Juin  1919,  M.  Bertin  (Philippe),  gouvernement  mili¬ 
taire  de  Paris;  27  Juin  1919,  M.  Chaperon  (Armand), 
gouvernement  militaire  de  Paris;  11  Août  1919,  M.  Duclos 
(André),  gouvernement  militaire  de  Paris.  [Journ.  off., 


Cours  de  pathologie  historique  (1922-1923) 
Institut  des  Hautes-Etudes  de  Belgique.  —  M.  Cabi 
nés  commencera  son  cours  le  mercredi  22  Novembri 
65,  rue  de  la  Concorde,  à  Bruxelles  ;  il  le  continuera  le 
jeudi  23,  vendredi  24,  lundi  27,  mardi  28,  mercredi  29  < 
jeudi  30  Novembre. 

Le  sujet  du  cours  sera  cette  année  ;  Les  personnage 
célèbres  pris  comme  types  représentatifs  d’une  maladie 


THÉOBRONIÛSE  DUMESNIL 


doivent  remplacer  dans  tous  les  cas 

(Dose  ;  Deux  à  huit  par  jour).  la  Thcobrominc  pure  ou  mélangée 


(Dose  ;  Deux  à  huit  par  jour). 


ÉCHANTILLONS  et  LITTÉRATURE  :  Laborat.  DUMESNIL 
E.  DUMESNIL,  Docteur  en  Pharmacie 
lO,  Rue  du  Plâtre,  PARIS  (IVi. 


Les  Dermatoses 


(  q-uéries  souvent 
f  )  améliorées  constamment 


(Cas  spéciaux  :  Zébo-Plastol,  Crémo-Plastol) 


. -' 
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DIGITALINE  LAB.  LACTO 

PETIT- MIALHE  FERMENT 

Solution  au  1/1000^  -  GRANULES.  AMPOULES  Digestion  du  Lait 


miALHE 

8,  Rue  Favart  PARIS  ir 


ÉLIXIR  DU  D  MIALHE  ANUSOL 

Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques  I  Hémorrhoïdes 

Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas.  Un  suppositoire  matin  et  soir. 
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)‘Ors  lex'e  pt  dan-*  le  Ifxle  {Vexpari^ion  icieniifii/iie 
française).  —  Piix  eu  aouscriptlou  ;  25  fr. ;  franco, 
25  tr.  50. 

•  2792.  The  Emotions,  par  Carl.  Ceorc.  Lakce,  de 
rUnlversité  de  Copenhague,  et  William  James  de 
rUnlveraité  de  Harvard.  Volume  I.  1  vol.  de  134  p. 
[William  et  Wilkins  Company). 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  10  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVDE  DE  STOMATOLOGIE 
Sommaire  du  n»  10. 

Mémoires  originaux. 

VIchot.  —  A  propos  d’un  prodontome  radiculaire 
du  maxillaire  supérieur  au  niveau  de  l’inciaive  latérale 
gauche. 

P.  Bouvet.  —  Coniidérations  sur  les  lésions  den¬ 
taires  de  l’homme  aux  temps  préhistoriques. 

J.  Bercher  et  R.  Merville.  —  Canine  supérieure 
rejetée  en  ectopie  par  un  traumatisme. 

Technique. 

H.  Allaeys.  —  Comment  observer  et  classer  les 
deats  extraites. 

Travaux  français  : 

Auguste  Lumière.  —  Quelques  considérations  sur 
les  vitamines. 

Revue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 

Revue  bibliographique.  —  Nouvelles. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Hôtel-Dieu.  —  Service  de  M.  G.  Caussade  (salles 
Sdnl-Augustiu  et  Sainte-Monique)  ;  Maladies  générales 
et  plus  spécialement  les  affections  pulmonaires;  salle 
Ferdinand-Dreyfous  :  Tuberculose  pnimonaiie. 

Pendant  l’année  scolaire  1922-1923  seront  traités  de  pré¬ 
férence  les  sujets  concernant  les  affections  de  l’appareil 
respiratoire,  de  l’appareil  cardiaque  et  la  tuberculose. 

Tuberculose  :  MM.  G.  Cnnsiade,  G.  Rosenthal  et  Bossan, 
Poumons.  —  M.  Lévy-Franckel  :  l'eau.  —  M.  Nermord: 
Larynx.  —  M.  Privât:  Os  et  articulations. 

Akfections  cutanées  ;  M.  Lévy-Franckel.  —  Estomac  : 
M.Leven. —  Affections  cardio- vasculaires  :  M.Foucart. 
—  Affections  .mentales;  M.  Vinchon. 

D’autre  part,  deux  consultations  sont  annexées  au 
service  ;  1°  Consultations  pour  les  maladies  des  pou¬ 
mons.  Tons  les  jours,  à  partir  de  9  h.,  salle  Ferdinand- 
Dreyfous,  MM.  Caussade  et  Bossan.  —  2“  Consultations 
des  maladies  de  l’estomac,  le  vendredi,  salle  Sainte- 
Monique,  à  partir  de  9  h.,  M.  Leven. 

Enlin,  des  visites  ont  lieu  tous  les  jours,  salles  Saint- 
Augustin  et  Sainte-Monique,  à  partir  de  10  h.  Le  samedi, 
même  heure,  salle  Ferdinand-Dreyfous. 

Détail  du  programme.  —  Mardi,  à  9  h.  1/2,  salle  Fer- 
dinand-Dreyfons  :  Traitement  des  tuberculoses  cutanées 
et  en  particulier  le  lupus,  par  MM.  Lévy-Franckel  et  Bos¬ 
san;  à  10  h.  1/2,  salle  Sainte-Monique  :  Présentations  de 
malades  (discussion  diagnostique,  pronostique  et  théra¬ 
peutique,  par  MM.  G  Caussade  et  l'interne  du  service.  Les 
confrères  présents  à  la  séance  sont  priés  de  prendre  part 
à  la  discussion). 

Mercredi,  à  10  h.  1/2,  amphithéâtre  Dupuytren.  Leçons 
théoriques  (6n  Octobre,  Novembre  et  Décembre),  M.  Fou- 
cart  :  Exploration,  types  cliniques  et  thérapeutique  des 
affections  cardio-vasculaires.  —  Janvier,  Février,  Mars, 
Avril,  Mai,  Juin,  MM  G.  Caussade,  G.  Rosenthal,  Pencher 
et  Bossan  ;  1"  Notions  générales  sur  la  tuberculose  ; 
anatomie  pathologique  et  formes  cliniques;  méthodes 
biologiques  de  diagnostic;  les  réactions  humoraies;  la 
fièvre;  les  troubles  hépatiques;  la  thérapeutique  (chi¬ 
miothérapie,  vaccinothérapie,  Forianini  ;  cures  d’altitude 
et  de  repos  ;  spiroscopie).  —  2“  Les  faux  tuberculeux  par 
hypocapacité  respiratoire  et  par  déformations  thora¬ 
ciques;  leur  appréciation  au  point  de  vue  scolaire,  des 
assurances -vie  et  de  l’armée.  —  3»  Les  congestions 
pleuro-pulmonaires  tuberculeuses  ou  non.  —  4»  La  gan¬ 
grène  pulmonaire  et  son  traitement.  —  5“  M.  Leven,  Juin. 
Thérapeutique  des  maladies  de  i’estomac. 


Vendredi,  saile  Sainte-Monique,  à  partir  de  9  h.  Con¬ 
sultations  des  maladies  de  l’estomac,  par  M.  Leven.  — 
A  11  h.  Radiologie  (poumons,  cœur). 

Samedi,  salle  Ferdinand-Dreyfous,  à  10  h.  Traitement 
de  la  tuberculose  pulmonaire  par  la  méthode  de  Forla- 
nini  et  par  la  vaccinothérapie,  par  MM.  Caussade  et  Ro¬ 
senthal.  —  Oto-rhino-laryngologie,  M.  Nermord.  —  A  11  h. 
Méthode  d'entralLemect  respiratoire  par  la  spiroscopie, 
M.  Pescher. 

Hospice  des  Enfants-Assistés,  74,  rue  Denfert- 
Rochereau.  —  Chaire  d’utciène  et  de  clinique  de  la 
PREMIÈRE  enfance.  InSTITUT  DE  PUÉRICULTURE  DE  LA 
Ville  de  Paris,  M.  le  professeur  Marfan. 

A  l’hospice  des  Enfants-Assistés  sont  donnés  un  ensei¬ 
gnement  sur  l’hygiène  et  la  clinique  de  la  première 
enfance  destiné  aux  étudiants  en  médecine  et  aux  méde¬ 
cins,  et  un  enseignement  sur  la  puériculture  pratique, 
plus  spécialement  réservé  aux  personnes  étrangères  à  la 
médecine. 

I.  La  CLINIQUE  est  ouverte  aux  stagiaires  inscrits 
par  la  Faculté  de  Médecine  et  aux  étudiants  et  médecins, 
français  ou  étrangers,  qui  en  font  la  demande  au  pro- 

Tous  les  matins,  à  9  h.,  a  Heu  la  visite,  soit  dans  les 
nourriceries,  soit  dans  les  salles  de  grands  enfants,  soit 
an  pavillon  Pasteur  qui  admet  les  enfants  du  dehors, 
comme  un  hôpital  ordinaire. 

Le  jeudi  et  le  samedi  a  lieu,  à  partir  de  9  h.,  une  con¬ 
sultation  de  nourrissons. 

Le  mardi,  à  9  h.  3/4,  M.  Marfan  fait  une  leçon  sur  un 
malade  du  service  ou  sur  un  des  sujets  de  la  matière  de 
son  enseignement  (première  leçon,  le  mardi  7Novembre). 

Le  mercredi,  à  10  h.  1/2,  des  conférences  complémen¬ 
taires  sont  faites  par  les  assistants  du  professeur  ;  le 
programme  de  ces  conférences  est  composé  de  telle  sorte 

qu’avec  les  leçons  du  mardi  et  du  jeudi,  en  un  semestre, 
les  matières  principales  de  l’hygiène  et  de  la  clinique  du 
premier  âge  soient  passées  en  revue  (première  confé¬ 
rence,  le  mercredi  8  Novembre). 

Cours  de  révision  et  de  perfectionnement.  —  Un  cours 
de  révision  et  de  perfectionnement  a  lieu  tons  les  ans, 
pendant  la  dernière  semaine  de  Juillet  et  la  première 
quinzaine  d’Août.  Cet  enseignement,  qui  comprend  des 
leçons,  des  présentations  de  malades  et  des  examens  de 
laboratoire,  est  donné  par  M.  le  professeur  Marfan  ; 
M.  Henri  Lemaire,  médecin  des  hôpitaux;  MM.  G.  Blech- 
mann  et  Hallez,  anciens  chefs  de  clinique;  M.  Dorlen- 
court,  chef  de  laboratoire,  et  MM.  Turquely,  Salés  et 
P.  Vallery-Radot,  chefs  de  clinique;  M.  Roudinesco, 


ANDROCRINOL 

Llpslde  orebitiqoe 

lAsthèale  et  ttérlllti  maseullBe 
raUrd  de  croitiaace,  eèalllté 
précoce,  etc.). 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 

au  ALIMENT  et  an  EXCITANT 


CARDIOCRINOL 

Lipoïde  da  mastle  cardlnqae 

(DétaUlaaeee ,  dégénéreeceaces 
aigues  OB  chroaiqaes  du  caor,  etc.) 


spiciflqoes 

de  l'organe  dont  II  provient  ;• 


AVANTAGES 


CERE3R0CRIH0L 


Traitement  au  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques 
ou  do  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  inaltérable,  et  toujours  égale  A  elle-même. 


LInelde  nho  nhoré  d?’  cerveau 


HÉPATOCRINOL 

Lipoïde  do  foie 

(Troubles  de  la  croissance.  Rachi¬ 
tisme,  Amaigrissements,  Diaohèse 
hémorrhsgique,  Scorbut. 


ampoul.es  injectables  ou  pilules 

Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jonrs 
ou  4  pilules  par  jour. 


Lipoïdes  associés 

POLYCRINOL 

Thrrol,  Adiéaol  total  ot  Hypophyse!  (T.  A.  H.) 


GÏROCRINOL 

Lipoïde  de  l’Ovaire 

(HypoovarleB,  aménorrhées»  dys¬ 
ménorrhées»  stérilité»  sénilité 
précoce»  trooblea  de  la  méno- 
paose  et  d«  la  pnberté»  chlo* 


GYNOLUTËOL 

LipoTde  do  Corps  jaone 
(Troubles  de  la  castration»  ménor- 
rhagles  sans  léaions  anatomiqnes.) 

ETCs.  ETC. 

LJpoidea  ds  tons  les  autres  orgaaes. 


AFATYL 

Médication  iodée  sensibilisée 

AisoclatioB  de  Lipoide  thyroldiea 
et  d’IODE 

(Rhumatismes  cbroalques,  adiposeï, 
Artériosclérose,  Arttarltlime.) 


ANDRO-POLYCRINOL 

Testicule,  thyroïde,  sarrénsie  totale  et  hypophyse 

t’Be.-^rec-nceai-oi-irlra.lel.lnselict  l’homma  ou  l'eafeat  mile.) 


GYNO-POLYCRINOL 

Ovaire,  thyroidc,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(lasnffisanroplxri-glBaduIalT»  ehei  ta  femna  ot  l’eafsat.) 


oiR  ote  Toutes  formule?  au  gré  des  mèdesias. 


Sn-voi  BehantiUons  et  Bibliographie  sar  damaade. 


DépSi  général  :  Laborateire  de  Biologie  appliquée  H.  CARRION  et  C'*  —  V.  BORRIBN,  54,  Psobonrg  it-Hoooré,  PARIS  (8*) 

Téléphaat  :  Alyiées  36-84  et  36-4i  —  Adr.  tétégr.  :  Rienear-Parle. 
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II.  Institut  de  puériculture  de  la  Ville  de  Paris 
ET  du  département  DE  lA  Seine.  —  A  l’hospice  des 
Bnfants  AssUlés  f9nctioniie  1  lostitot  de  paëricoItuTe 
fondé  par  )a  Ville  de  Paris  et  Je  dépapteineiit  de  le 
SHoe.  L’enàeigeemept  qui  j  est  donné  a  Heu  tous  les 
jeudis.  11  est  destiné  eux  dames  et  aux  jeunes  filles.  Il 
s'ouvrira  le  jeudi  9  Novembre  {s’inscrire  au  pavillon 
Pasteur), 

A  9  h.,  les  élèves  de  cet  Institut  sont  conduites  dans 
les  nourricefies  et  dans  le  leborntoire  de  préparajion  du 
lait  et  des  aliments  pour  npurrissnns  où,  sous  la  direc¬ 
tion  du  personnel  de  l’Institut,  elles  apprennent  com¬ 
ment  on  soigne  les  enfants  du  premier  âge. 

A  10  h.,  pendant  rhiver,  une  leçon  de  puériculture 
pratique  est  faite  pour  les  élèves  inscrites  à  l’Institut; 
mais  1rs  étudiants  et  les  médecins  peuvent  y  assister. 
Ce  cours  comprend  neuf  leçons.  Quand  elles  seront  ter¬ 
minées,  elles  seront  remplacées  par  des  présentations 
de  nourrissons  cboiiis  parmi  ceux  qui  sont  venus  le 
matin  à  la  consultation.  Ces  présentations  qui  ont  lien 
également  le  jeudi,  à  10  h.,  sont  destinées  à  compléter 
les  connaissances  acquises  pendant  la  première  partie 
du  cours,  A  la  fin  de  cet  enseignement,  un  certificat  peut 
être  délivré  aux  élèves  qui  l’ont  suivi. 

Clinique  des  maladies  des  voies  urinaires  (Cli¬ 
nique  Giiyon)  hôpital  Necjçer.  —  M.  le  professeur 
Legueu  commencera  ses  Hçons  le  mercredi  16  Novembre 
1922,  à  11  heures,  et  les  continuera  les  vendredis  et  mer¬ 
credis  suivants,  à  la  même  heure,  dans  l’amphilhéfltre 
des  Cliniques. 

Opérations  le  lundi,  de  9  h.  1/2  à  12  h.,  le  mercredi  et 
le  vendredi,  de  9  h.  1/2  à  11  h.,  avant  la  Clinique. 

Programme  de  l’Enseignement.  —  A.  Leçons  cliniques 
à  l’AmphitliéùIre,  par  M.  Legoeu,  le  mercredi  à  11  h.  — 
B.  Policlinique  à  l’amphiihéâ 're,  par  M.  Legueu,  le  ven¬ 
dredi  à  11  h.  —  C.  Opérations  par  M.  Legueu,  le  lundi 
de  9  h.  à  midi;  le  mercredi  et  le  vendredi,  avant  la  cli¬ 
nique. —  D.  Visites  et  consultations,  par  M.  Legueu,  les 
mardis  et  samedis  à  10  h.  —  E.  Opérations  cysioscopi- 
ques,  par  M.  Legoeu,  le  jeudi  à  10  h.  —  F.  Examen  des 
malades  dans  les  salles,  par  M.  de  Berne-Lagarde,  chef 
de  clinique,  les  lundis,  mercredis  et  vendredis  à  9  h.  —  G. 
Examen  des  malades  de  la  consultation  et  traitement  des 


liac,  chef  du  Laboratoire  d'Anatoroie  pathologique,  le 
samedi  à  11  h.  1/4.  —  J.  Examens  cystoscopiqnea  eturé- 
troscopiques  par  M.  M.  Marsan,  chef  de  Clinique  adjoint, 
les  mardis  et  samedis  à  iO  h.  — K.  Notions  d'électrothé- 
rapie  et  d’électrolyse,  par  M.  Courtade,  le  jeudi  à  11  h. 

Enseignements  complémentaires  du  soir.  —  L.  Un 
cours  complémentaire  complet  de  Clinique  et  de  Théra¬ 
peutique  urinaire  sera  fait,  en  éié,  le  soir  à  4  h.  parles 
chefs  de  Clinique  et  de  Laboratoire.  Le  Cours  aura  lieu 
tous  les  jours  et  sera  complet  en  5  semaines  (.10  leçons). 
-  M.  Des  cours  complémentaires  de  Cystoscopie  et 
d'Urétroscopie  seront  faits  dans  l’après-midi,  toute  l’an¬ 
née  à  5  h.,  par  les  chefs  de  Clinique. 


Concours  de  iTnternat.  —  A  l’occasion  des  épreuves 
écrites  et  orales  du  concours  de  l’Internat.  la  Section  de 
Médecine  de  l’Association  générale  des  Etudiants  (13,  rue 
de  la  Bùcherie)  et  l’Association  des  Externes  des  bôp 
taux  publient  la  liste  des  candidats  sons  forme  d’un 
joli  carnet. 

Ecole  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Clermont- 
Ferrand.  —  Nous  rappelons  qu  un  concours  sera  ouvert 
le  12  Mars  1923,  devant  la  Faculté  mixte  de  Médecine  et 
de  Pharmacie  de  Toulouse,  pour  un  emploi  da  Profes¬ 
seur  suppléant  de  Pathologie  et  de  Cliniqqe  chirurgicale 
à  l’Ecole  de  Médecine  de  Clermond-Ferrand. 


Réorganisation  de  1  Ecole  du  Service  de  Santé 
militaire.  —  Par  décret  do  6  Octobre  1922,  l’article  8  du 
décret  du  19  Septembre  1919,  concernant  la  réorganisa¬ 
tion  de  l’Ecole  du  Service  de  Santé  militaire,  est  modifié 
comme  suit  ; 

Art.  8.  —  Nul  ne  peut  être  admis  au  concours  s’il  n’a 
préalablement  justifié  : 

1“  Qu’il  est  Français  ou  naturalisé  Français; 


y  sont  immatriculés  et  incorporés  après  vérification  de 
leur  aptitude  physique  par  un  Conseil  médical  constitué 
à  l'Ecole,  et  dans  les  conditlops  déterminées  par  une 
instruction  ministérielle.  Us  signent  l'engagement  prévu 
par  l’article  23  de  la  loi  du  21  Mars  1905,  modifié  par  la 
loi  du  7  Août  1913,  et  contractent  en  même  temps  l’obli¬ 
gation  de  rester  en  service  pendant  six  ans  à  opmpter  de 
leur  nomination  au  grade  d’aide-major  de  2®  classa. 

Les  élèves  accomplissent  effectivement  è  l’EcpIo  du 
Service  de  Santé  militaire,  à  Lyon,  leurs  deux  dernières 
années  d’études,  durant  lesquelles  ils  sont  imipatriculés 
à  la  Faculté  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Lyon. 

Pendant  la  scolarité  qui  précède  ces  deux  années,  les 
élèves  qui  en  font  la  demande  sont  détachés  dans  une 
ville  de  Facnlté  pour  y  continuer  leurs  études;  les  élèves 
détachés  sont  administrés  par  la  section  d’iqflrmiers  de 
la  région  du  corps  d’armée  correspondant  dans  les  con¬ 
ditions  déterminées  par  une  instruction  ministérielle.  Us 
reçoivent  une  instruction  militaire  élémentaire,  sont 
soumis  ù  un  contrôle  technique  permanent  suivant  les 
prescriptions  du  ministre  de  la  Guerre  et  astreints  aux 
obligations  de  service  prescrites  par  l’article  23,  §  1,  de 
la  loi  tur  le  recrutement  du  21  Mars  1905,  modifiée  par 
la  loi  du  7  Aoilt  1913. 

Les  élèves  soi  t  nommés  sous-officlers  pour  accomplir 
dans  un  corps  de  troupe,  an  cours  de  leur  deuxième 
année  d’école,  deux  mois  de  service  militaire  dans  les 
conditions  de  la  loi  du  7  Août  1913  (art.  19). 

Les  élèves  qui,  en  cours  de  scolarité,  qe  réuniraient 
pins  les  conditions  d'aptitude  physique  exigées,  feront 
l’objet  d’nn  rapport  au  ministre  en  vne  de  Jegr  radiation 
des  contrôles  de  1  école. 

Dispositions  particulières  aux  externes  :  ]es  élèves  qui, 
durant  leur  xcolarité,  auront  acquis  au  coqcoura  la  qua¬ 
lité  d’externe...  (Le  reste  sans  changement.)  Uqurn.  off., 
9  Octobre  1922.) 

Assistants  suppléants  de  consnitatiqqfi  (je  Méde¬ 
cine  ou  de  Chirurgie  générales.  —  Un  cartain  nom¬ 
bre  de  places  d’assiitanis  soppléanls  de  CQuealtations  de 
médecine  ou  de  chirurgie  générales  dans  les  hôpitaux 
dépendant  de  l’Assistance  Publique  à  Parie  seront  va¬ 
cantes  au  1®''  Janvier  1923.  Les  docteurs  CP  médecine 
comptant  4  années  d'internat  dans  les  hôpitaux  de  Paris, 
qui  désirent  être  désignés  pour  exercer  ces  fqnotiPR»!  «ont 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VnELUHATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoules  dosées  à  207.  et  107.  \  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubes  seringues  de  Glyco-Phytol  \  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Oynéco-Phytol  '  Métrites. 

I  Ovules  de  Phytol  :  Métrites.  n 


^  ^  i-*  LAPORTE,  Pharmacien  d«  première  classe,  ancien  Interne  des  hOpitaux  de  Paris. 

m  LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  chane*  -  paris-àutedil  W 

Téléphoné  ;  AUTXUII.  36^1.  —  Air.  télégr.  i  LABALBARAW  ^ 
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Combinaison  de  ferments  lactiques  er  d extraits  bihaires 

constitue  l’agent  de  désinfection  gastro-intestinale  le  plus  puissant  :  il  n’est  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire. 


Laclocliol  est  soixante  fois  plus  acKf 

que  les  ferments  lactiques  seuls. 

ï  <1  indiqué  dans  les  cas  d’entérites 

A^3C|OC001  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et 
du  nourrisson, 
d’appendicite  chronique, 
contre  les  dermatoses,  la  furon¬ 
culose,  l’insufiisance  biliaire,  la  ^ 
cholémie,  les  états  infectieux  et  toxiques. 

LITTÉRATURE,  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  :  i59  avenu. 


1  La  boîte  I  C 


Médication  Ânti-Tuberculeuse 


pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-musculaires 

et  en  PILULES  KÉRATINISÉES 


Lipoïdes  spléniques  et  biliaires,  Cholestérine  pure> 


Fac-similé 
grandeur  nature 
d'une  ampoule 
d'AZOTYL 


Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 

Littérature  et  Échantillons:  Laboratoires,  i s 9,  avenue  de  Wagram,  paris 
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SOLUTWN  DE  BENZOATE  Hg  dans  SÉRUM  RINGER  rendu  INJECTABLE 


1  cc.  =  1  cgr.  benzoate  Hg, 

SAISIS  GOGAÎtJSIE 


ff  I 


e-t'lSelsîf<a.© 

RADIUm  "SATCH 

S'-!  DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 

an  oapital^d»  1.000.000 

Quai  du  Ch  atelier  fL£-Si-DENfS  (Seine) 


O^T.A.XjOa-XJEi  SXTR  X3S]2Æja.X!r]3S] 
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Le  PNEUMOBIOL 

a  été  conçu  et  mis  au  point  pour  son  emploi  spécial 

en  Injections  trachéales 

Il  offre  toutes  les  garanties  scientifiques  d’un  produit  longuement  étudié  et  mis  à  la  disposition 
des  médecins  après  de  minutieuses  expérimentations  dans  les  services  officiels. 

C’est  le  produit  type  parfait  pour  le  traitement  rationnel 

des  Affections  des  voies  respiratoires. 


Litfc-i  écbant.  et  instrumentation 
sur  demande 

27.  RUE  CAVENNE  —  LYON 
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Pierre),  14'  corps;  15  Septembre  1921,  M.Daban  (Louis), 
du  ffOQverneoient  mililuire  de  Paâs,  eilfcté  au  4”  cori  s; 
25  Octobre  1921,  M.  Jovin  (Henri),  14' corps  12  Mai  1921, 
M.  Canebier  (Jules),  15'  corps;  24  Août  1921,  M.  Trocbe 
(Robert),  14'  corp^,  affecté  ou  gouvernement  militaire 
de  Paris;  21  Janvier  1922,  M.  Castelnau  (Eugène),  16' 
corps;  M.  Koullaud  (André),  gouvernement  militaire  de 
Paris;  2  Août  1922,  M.  Remy  (Jean),  15'  corps;  7  Jan¬ 
vier  1922,  M.  •‘ontaine  (René),  14“  corps;  5  Juillet  1922, 
M.  Molette  de  Morangies  (Hen.i),  14' corps;  20  Avril  1922, 
M.  Deiaux  (Jules),  l"  corps;  21  Àoûi  1922,  M.  O  linet 
(Jusl),  gouvernement  militaire  de  Paris;  7  Mal  1922, 
M.  Casabianca  (Jérôme),  15'  corps;  20  Juin  1922,  M.  de 
Vernfjoul  (Robert),  15»  corps;  14  Avril  1922,  M.  Vincens 
(Louis),  14“  corps;  3  Septembre  1922,  M.  lufernel  (Paul), 
15*  corps  ;  25  Août  1922,  M.  Boussange  (Georges),  7'  corps; 
1"  Octobre  1920,  M.  Jennesseaux  (René),  14'  corps. 

Akmée  TEKKITORIALE.  —  Au  grade  de  médecin  aide- 
major  de  Ir'  classe  à  titre  définitif,  les  médecins  aides- 
majors  de  2“  classe  ci-après  désignés  pour  prendre  rang: 

9  Octobre  1920,  M.  Coursault  (René),  9'  corps;  4  Mais 
1921,  M.  Ponson  (Edouard),  14'  corps;  9  Février  1921, 
M.  Combes  (André),  gouvernement  militaire  de  Paris. 
[Journ.  ojf.,  10  Octobre  1922.) 

—  Par  décret  du  21  Septembre  1922,  ont  été  nommés 
dans  le  cadre  des  ofli  ders  du  Corps  de  Santé  de  ré-erve 
et  de  l’armée  territoriale  et  par  decision  ministérielle  du 
même  jour  ont  reçu  l’affectation  suivante  au  21“  corps 
d’armée  : 

Réserve.  — Au  grade  de  médeéin  aide-major  de  2'cl.  ; 
MM.  Burger  (Paul),  Dise  (Marie),  Houllion  (Charles), 
Lévy  (Armand),  Meyer  (Jean),  Sichel  (David),  Wilhelm 
(Théodore),  Zimmerlin  (Marius),  Karcher  (Marie). 

Armée  tERaiToKULE.  —  Au  grade  de  médecin  aide- 
major  de  2'  classe  ;  MM.  Allenbach  (Edmond),  Kamp- 
manu  (Ernest),  Relier  (Charles),  Meyer  (Charles),  Schaller 
(René).  {Journ.  off.,  11  Octobre  1922.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Muta- 
ïtONS  :  Armée  active.  —  Par  décision  ministérielle  du 
9  Octobre  1922,  les  affectations  suivantes  ont  été  pro¬ 
noncées  ; 

Affeclaiions  en  France.  —  2“  rég.  d'inf.  coloniale  :  M.  le 
médecin-major  de  2«  cl.  Pouliquen.  —  6'  rég.  d  inf.  colo¬ 
niale  ;  M.  le  médecin-major  de  1"  cl.  de  la  Barrière; 
M.  le  médecin  aide-major  de  1"  cl.  Bossert.  —  22'  rég. 
d’inf.  coloniale  ;  M.  le  médecin-major  de  1"  cl.  Challier. 
—  11'  rég.  de  tir.  sénégalais  :  M.  le  médecin- major  do 
Ira  cl.  Besse.  —  1"  rég.  d’art,  coloniale  :  M.  le  médecin 
principal  de  1''  cl.  Jourdran;  M.  le  médecin  aide-major 
de  1"  cl.  Retlère.  —  2'  rég.  d’ait.  coloniale  ;  M.  le  mé¬ 


decin-major  de  Iv'  cl.  Sauzeau  de  Puybernrau.  —  If  '  rég. 
d’art,  coloniale  :  M  le  médrcin  aide-major  de  1”  cl. 
Lavandier.  —  Dépôt  des  isolés  cobniaui.  à  Wi  rseille  : 
M.  le  médecin-major  de  2»  cl  Léger  (M  -A.).  —  Hôtdtal 
n'  86,  à  Fréjus  :  M.  le  médecin-major  de  2'  cl.  Fon- 
qnernie. 

Autorisation  de  prolongation  de  séjour  outre~mer.  — 
Afrique  oocidenla'e  (3'  année)  :  M.  le  "  édecin-m-jor  de 
2'  cl  Gayot  (Journ.  off.,  10  Octobre  1922  ) 


ACTES  DE  LÀ  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  DoctoraTi  | 

Mercredi  18  Octüiihb.  —  Vhlidttlirm  stage.  Prothèse  j 
(2  séries).  Ecoles  lue  Garanricre  et  i  ue  Tour-d’Au vergue, 
à  10  h.  —  1"  Deulible.  Faculté,  à  1  li.  —  3'  l'c  Doctorat. 
Oral.  Faculté,  à  1  h.  —  4'  Doctorat  Faculté,  à  1  h. 

Jeudi  19  Octobre.  —  Validation  stage.  Prothèse 
(2  séries).  Ecoles  rue  Garam  icre  et  rue  To'  r-d'Auvergne, 
à  10  h.  —  1"  Den'iste.  Facullé,  à  1  h.  —  3'  2*  ■  ortorat. 
Oral.  Faculté,  à  1  h.  —  5»  1"  Doctorat.  Chirurgie.  Faculté, 
àl  h 

Vendredi  20  Octobre.  —  Validation  singe,  2'  Den¬ 
tistes.  Inlern  galion  (2  séries).  Faculté.  —  3'  1"  Den¬ 
tistes.  (2  séries)  Ilolel-Dieu  et  l.aritu  isièie,  à  9  h 
Samedi  21  Octobre.  -  Validation  stage  2'  Dentistes, 
clinique  médicale  A.  R,  clii  ic  ue  chiiuigii  ale  N.  H,  cli¬ 
nique  médicale  N.  R.  Interrogation  (2  sériés).  Faculté,  à 
1  h. 

Thèses  de  Doctorat. 

Mercredi  18  Octobre. —  Petetin  (e.xterne)  :  La  mesure 
de  l'acidilê  et  de  l'alcalinité  par  les  procédés  modernes. 

—  Rriois  (Marcel)  :  Sur  un  cas  de  dystocie  du  fcelus.  — 
Jury:  MM.  Couvelaii  e,  Lévy-Solal,  Alglave,  Lardennois. 

Jeudi  19  Octobre.  —  Dubuc,  (René)  :  Un  an  de  /'onction- 
neinent  du  nouveau  dispensaire  de  salubrité  de  Rouen. 

—  De  Brun  du  Roi»  noir  (externe)  :  Sur  un  cas  de  tuber¬ 
cule  du  cervelet  opéré. —  Gauche  (Joseph)  :  Contribulion 
à  l'élude  clin' que  de  l'anest/iésie.  — Jury  :  MM.  P.  Marie, 
Bernard,  Cuiiéo,  Debré. 

Lermoyez  (Jacqui  s),  interne  :  Les  phé?wmènrs  de  choc 
dans  le  coryza.  —  Gouez  (Jean)  :  De  l'éliologie  syjiliili- 
lique  de  certaines  hydrocèles.  —  Le  Normand  (Robert), 
externe:  Contribulion  à  l'élude  de  la  sérothérapie  mas¬ 
sive.  —  Pécout  :  La  bactérioUicrapie  de  la  coqueluche. 

—  Jury  :  MM.  Widal,  Aihard,  Bezançon,  Sicard. 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  la  page  1746. 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIOUÉS 

La  Prsssi  MiniOAL*  rappelle  à  nés  lecteur»  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  covtetinni  un  timbre  de 
?5  centimes  aux  titulaires  des  annôMeS  qui  répondent 
directement  Fille  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ùes  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ■  i  fr.  la  ligne  {?  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Pbissi  MinicALl).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  :  deux  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4509. 

A  céder  dans  grande  ville  Ouest,  cabinet  médical, 
surtout  dermatologie,  bel  Sppartement,  légère 
indemnité.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4637. 

A  vendre  à  Nice  vaste  immeuble  exploité  et  bôtel 
convenant  pour  maison  de  repos  oü  sanatorium, 
134  m.  altitude,  parc  29,000  mèires,  vaste  salle  à 
manger,  3  grands  salona,  70  cbambrei  maîtres, 
13  salles  bains,  luxueusement  meublé,  20  chambres 
domestiques;  2  omnibus  antom.  Bois  de  pins,  salle 
de  cure  de  soleil,  eau,  gaz,  éleclr.,  ascenseur. 
1.200.000  Ir.  1/2  comptant,  1/2  à  terme.  En  état 
d’exploitation  immédiat.  —  S’adresser  à  M.  Henry 
Zoppi,  boulevard  de  RIgbi,  à  Nice. 

Docteur  ayant  auto  aiderait  ou  remplacerait  con¬ 
frère  Paria  méd.  gén.  ou  O.-R.-L.  rét.  lér.  —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4560. 

(Foir  la  suiU,  p.  1755.) 


Médication 


phosphorée  nouvelle 

delà  DÉPRESSION  nerveuse  et  MENTALE 


«  Le  Fosfoxÿl  est,  poüp  les 
dépi'essions  nerveuses,  ce  qu’est  la 
digitale  pour  celles  àü  cœur.  » 

Indications  du  FOSFOXŸL 
Algies,  Asthénies  î 

Morbidesse,  Dépressioas,  Psychasthénie. 

Neurasthénies 

Fatigues  .cérébrales,  Angoisses  ^ 
Déchéances  organiques 
MaF'^de  la  Nutrition,  Rachitisme  \ 

Impuissance 

Epuisement  nerveux. 


(Cio  H‘o  Ph  02  Na2) 

Phosphore  colloïdal  assimilable,  le  plus  Actif,  non  Toxique. 

POSOLOGIE  :  DosK  MOYENNE  :  Deu*  oulÜBrêBS  â  dessert,  par  Jour,  dans  4  ou  B  loia  aon  volume  d'eau 


Véritable  aliment  de  la  cellule  nerveuse 


■  NOMBREUSES  ATTESTATIONS  ET  RÉFÉRENCES  MÉDICALES 

Echantillon  et  Litléraiiire  ;  Laboratoires  B.  CARBON,  40,  Rue  MiltoU,  PARIS  (9«). 


jmiil)] 
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TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSEME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  -  PALUDISME 
Thérapeutique  Araeaicale  Intensive  i.  MEDICATION  ABRHtNIQUi 


CHIMIQUEMENT  PUR 


GOUTTES  dosées  à  2  milligr. 

10  à 

20  par  joar. 

deux  fois 

AMPOULES  —  à  50  -= 

1  à 

2  par  jonr. 

COMPRIMÉS  —  à  25  — 

1  à 

3  -= 

GRANULES  à  1  centigr„ 

2à 

6  = 

_  _  à  2 

là 

3  =- 

fàm 


BOITES  DE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 


contre  la  CONSTIPATION 


Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 

Introduction  Facile 
Résultat  au  bout  d’une  demi-heure 

ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  FARIS 


TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 


CAPS  U  LES  S  EB  AFON 


ANTISEPSIE  PULMONAIRE. 


AU m/ACOL  /ODOFORME  Ji 


BRONCHITES«Aigües  et  Chroniques, 
Dilatation  des  Bronches^  Bronchorrée. 

DOSES  :  Une  Capsule  cinq  mioutes  avant  chuque  repas,  ^dant  les 


PARIS 

Prix  dn  Bacon  :  S  fr.  XK 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

&  0  gr.  05  par  cent.  cnbe.  —  Prix  dn  Baeon  >  3  b.  XE 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORESIVISIER 

à  O  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  eext.  oabe. 

AiPOHLES  AH  BHOOURE  DE  MERCURE  IRIBLIRES  tflSIER 

i  0  gt.  Oi  et  à  0  gr.  02  par  oeaL  cube. 


(9ll»lll»epS»smÿea»..9S.  flMSrifcüS* 
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A  vendre  à  Nice  maison  d’orthopédie,  prothèse, 
appareils  herniaires  et  médicaux,  nom  universelle¬ 
ment  connu,  fondée  par  docteur  en  appartement,  per¬ 
sonnel  capable,  clientèle  riche.  Salons.  Ne  fait  que 
sur  ordonnances.  Affaires  100.000  £r.  à  doubler, 
avenir.  Références  médicales.  Au  comptant  50.000  fr, 
ou  è  crédit  60.000  fr.  —  Ecrire  M“  Rochon,  notaire, 
à  Nice. 

Dame  instr..  intell.,  très  capable,  organis.,  toute 
honor. ,  cherche  direction  ou  poste  confiance  dans  cli¬ 
nique,  préf.  Midi.  Pas  exig.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4574. 

Occasion,  deux  microscopes  Zeiss  à  vendre  avec 
immersion.  — Ecrire  P.M.,  n“  458i, 

Externe,  12  inscriptions,  libre  après-midi,  soirées, 
demande  emploi  médical  on  paraméd.  P.M.,  n“  4583. 

Dactylogr.  expérimentée  taperait  questions  d’in¬ 
ternat,  travail  rapide.  Biaise,  51,  rue  François-l®'. 

Infirmière  diplômée,  meilleures  références,  cherche 
place  pour  salle  d’opérations  ou  comme  infirmière- 
secrétaire  pour  consultations.  Ecrire  P.  M.,  n“  4590. 

Sanatorium  d’Oissel  (S.-Inf.),  poste  d'interne, 
douze  inscriptions,  150  fr.  par  mois.  Nourriture, 
logement.  —  S’adresser  au  médecin-directeur. 


Dans  préfecture  du  Centre,  bon  cabinet  d’électro- 
logie  médicale  muni  des  appareils  les  plus  modernes 
à  céder  de  suite  pour  raison  de  santé.  Bail  à  suivre. 
Facilités  paiement.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4592. 

Docteur  ancien  int.  Paiis  libre  l'r  Octobre-l”' Juill. 
cherche  sit.  clinique,  maison  santé  (méd.  générale, 
dermatol.), Paris  ou  banlieue.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4593. 

Docteur  34  ans,  ch.  Lég.  d’hon.  croix  guerre, 
achèterait  clientèle  Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4594. 

Jeune  D'’  franc,  ex.-ext.  hôp.  Paris  ayant  partie  de 
son  temps  libre,  cherche  occup.  Paris,  maison  santé, 
assisterait  travail  bibliogr.  —  Ecrire  P.M.,  n»  4595. 

Grande  propriété  excellent  état,  avec  parc,  bols 
4  hectares,  pouvant  servir  de  maison  de  santé. 
21  kil.  de  Paris  — Ecrire  P.  M.,  n»  4596. 

Collectionneur  achèterait  à  médecin  ou  famille  de 
méd.  tabl-  aux  de  grands  maîtres.  Ecr.  P.M.,  n“  4597. 

On  désire  acheter  atlas  planches  mécanisme  phy¬ 
sionomie  humaine  Duchenne  (de  Boulogne).  Faite 
offre»  aven  prix.  —  P  M  .  rx’  l>670.  _ _ 

MAISON  DE  SANTE  MÉDICO-CHIRURGICALE 
DE  LA  GARE  DE  LYON 

SI  ter,  boulevard  Diderot,  Paris.  —  Itléph.  :  Diderot  32-88. 
Hôtel  particulier.  Confort  moderne.  Deux  salles  d’opérations. 
Prix  forfaitaires  pour  séjours.  Maison  ouverte  à  tous  les  Méde¬ 
cins  et  Chirurgiens  —  Renseignements  :  D'  Moins,  à  l'adresse. 


AVIS.  —  Prière  de  ioindre  aux  réponses  an 
Hirhro  du  O  fi-,  9S  ponr  7s  trAtisioissio»  dnr  lettres. 


Vomissements  delà  Grossesse 

calmés  par  l'Eau  de  Luclne  (oau  de  la  Source  Saint- 
Savin  do  La  Roche- Hosay),  dite  «  Eau  de  Velours  », 
merveilleux  sédatif  de  l'Estomac  intolérant.  Eau  de 
régime  de  la  femme  enceinte  ;  un  verre  à  jeun;  à 
volonté  aux  repas. 

SE  VEND  en  bonbonnetUs  contenant  7  à  8  bou< cilles,  pesant 
10  kil-is,  expédiées  rn  colis  postaux  dans  toute  la  Franco.  Ecrire 
Etablissement  thermal  La  Roche-Posay  (Vienne)  l’rix  du  con¬ 
tenu  :  20  Ir.  ;  prix  du  poalol  on  sus  :  en  pare,  2  fr.  95;  à  domi¬ 
cile,  3  fr.  55.  Le  récipient  est  facturé  comme  crdre  5  fr.  et  repris 
pour  le  môme  prix  renvoyé  gare  La  Roche-Posoy.  —  A  PARIS, 
le  dfpôl,  18,  rue  Kavarl  (Tél.  Central  71-84),  livra  à  domicile  à 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  tontes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incompaiable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré- 
i.ées-Orientulea),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


Le  Garant  :  O.  PonéE. 
fans.  —  L.  Marbthbüx,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 
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I  EYNARD,  Ph-,  Paris- 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 

F^&rafûne  liquide  ebimiquemeni  pure,  sans  saveur. 
NOUVEAU  LAXATIF  MINERAL 
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Extrmts  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


Ovarique  -  Tyroldien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

BBHI  Laboratoire  CHAIX  10,  Rue  de  VOmf  4ARIS  —  Télêph.  :  Saxe  12.55  ■■■1 
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PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  'FABRICATION  FRANÇAISE 

AGIT  PLUS  VITE 

sans  ses  inconvénients 
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RHOMÂTISMES  ARTIGQLMS 

LA  GOUTTE 

En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.) 

1  Littérature  avec  analyses  d’uomes  complètes  et  échantillons,  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mule  PARIS|(ni*)  ^ 
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Laboratoires  COUTURIBÜX.  18,  Avenue  Moche,  PARIS 


(Ficus  GADas  OLeumj 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

VIVIEN 

VIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L'EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  ^'hnile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’hüile 
elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  Tenrobage  de  gluten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées. 

Parfaitement  supporté  par  Vs  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable,,  que  ren¬ 
ferme  le  Figadol,  en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
iodique. 
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PÀPWORTH 

UNE  SOLUTION  DU  PROBLÈME  SOCIAL 


La  tuberculose  ruine  les  foyers  avant  d’y 
semer  la  mort  ;  voilà,  dans  toute  sa  cruauté,  le 
caractère  qui  spécifie  la  tuberculose  parmi  les 
maladies  sociales;  il  est  rigoureusement  lié  aux 
conditions  pathologiques  mêmes  de  la  maladie. 
Celle-ci  en  effet  évolue  par  périodes,  pendant 
lesquelles  le  sujet  atteint  est  un  malade,  souvent 
même  un  malade  aigu;  puis,  dans  l’intervalle  de 
ces  périodes,  les  lésions  perdent  leur  activité,  les 
symptômes  fonctionnels  et  généraux  s’apaisent 
et  même  se  dissipent;  le  sujet  atteint  peut 
reprendre  les  apparences  de  la  santé.  Chez  cer¬ 
tains  de  ces  sujets  ces  apparences  sont  durables, 
il  se  produit  comme  une  stabilisation  des  lésions, 
comme  un  arrêt  de  l’état  morbide,  qui  autorisent 
à  parler  de  guérison  clinique;  mais  cette  gué¬ 
rison  même  est  souvent  précaire,  factice,  et  le 
mal  latent  sujet  à  rechutes.  Chez  d’autres,  au  con¬ 
traire,  ces  trêves  de  l’activité  morbide  sont  bien 
moins  complètes;  elles  permettent  un  semblant 
de  reprise  d’existence,  mais  ces  rémissions  mo¬ 


destes,  brèves,  aléatoires,  entrecoupées  d’inci¬ 
dents,  n’empêchent  pas  ces  tuberculeux  d’être  des 
chroniques,  plus  ou  moins  constamment,  plus  ou 
moins  profondément  en  proie  à  leur  mal  et  à  leur 
misère. 

En  effet,  à  travers  l’existence  tourmentée  que 
crée  une  pareille  maladie,  qu’arrive-t-il? L’homme 
s’efforce  de  travailler  jusqu’à  la  limite  du  possi¬ 
ble  et  aggrave,  par  conséquent,  son  état;  en 
même  temps,  il  épuise  ses  ressources  à  se  soi¬ 
gner  ;  les  médicaments  inutiles  d’abord,  les  dro¬ 
gues  charlatanesques  ensuite  ;  puis  le  temps  de 
repos  forcé  survient,  pendant  lequel  le  chômage 
accélère  la  détresse  ;  une  amélioration  s’ensuit 
souvent;  l’homme  reprend  courage;  il  retourne 
à  son  travail  et  retombe  bientôt  dans  sa  maladie; 
ou  bien  il  prolonge  son  éloignement  du  foyer, 
mais  celui-ci  voit  le  pécule  fondre,  pendant  que 
progressivement  fondent  aussi  les  forces  du  ma¬ 
lade.  Il  y  a  bien  des  tuberculeux  qui  guérissent  — 
je  ne  parle  ici  que  des  tuberculeux  sans  fortune, 
sans  aisance  même  —  ;  mais,  à  côté  de  ces  privilé¬ 
giés  du  farouche  Fléau,  combien  plus  nombreux 
sont  ceux  qui,  quoi  qu’ils  aient  tenté  et  supporté, 
finissent  par  succomber.  Ils  ne  succombent  pas 
sans  avoir  auparavant  consommé  la  ruine  de  leur 
famille  à  travers  tous  les  efforts  qu’ils  ont  pour¬ 
suivis  pour  la  sauver  en  se  sauvant  eux-mêmes. 
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Âh  I  c’est  bien  la  «  maladie  consomptive  »  des 
auteurs  anglo-saxons  ! 

Ce  tableau  semblera  peut-être  sombre  à  ceux 
qui  aiment  à  se  détourner  de  la  vérité  ;  il  ne  pa¬ 
raîtra  pas  excessif  à  ceux  qui  observent  la  tuber¬ 
culose  en  milieu  hospitalier,  et  avec  des  lor¬ 
gnettes  braquées  sur  les  conditions  sociales  qu’il 
découvre. 

Le  traitement  de  la  tuberculose,  —  j’entends 
le  seul  que  nous  connaissions  actuellement  en 
dehors  du  pneumothorax  artificiel,  à  savoir  la 
cure  hygiéno-diétélique  en  sanatorium,  —  coûte 
cher.  Il  doit  être  prolongé  longtemps,  souvent 
des  années.  Aussi,  disons-le  nettement,  il  n’est 
pas,  dans  sa  conception  actuelle,  applicable  à  la 
classe  prolétarienne. 

Les  sanatoriums  publics  ne  seront  jamais  assez 
nombreux  pour  recevoir  tous  les  sujets  qui  en 
sont  justiciables.  En  second  lieu,  nombre  de 
ceux-ci  refusent  d’y  entrer,  parce  qu’ils  ne  se 
décident  pas  à  temps  à  délaisser  le  foyer  j  et  la 
maladie  continue  à  progresser,  et  ils  deviennent 
des  tuberculeux  trop  avancés,  de  ceux  qui 
forment  la  clientèle  de  l’hôpital-sanatorium  ou 
de  l’hôpital.  Ne  quittant  pas  leur. foyer,  ils  le 
contaminent.  Quand  ils  le  quittent  pour  aller  se 
soigner,  c’est  la  misère  souvent,  la  désorganisa¬ 
tion  de  la  famille  toujours. 

En  troisième  lieu,  ceux  qui  entrent  à  temps 
dans  un  sanatorium  n’y  séjournent  qu’un  délai 
insuffisant  pour  guérir  :  la  plupart  désirent  sortir 
dès  qu’ils  se  sentent  mieux  ;  il  n’est  d’ailleurs  pas 
d’administration  publique  qui  accepterait  d’hé- 
berger  durant  de  longs  mois  les  tuberculeux  en 
sanatorium;  au  reste,  pendant  ce  temps,  encore 
une  fois,  que  deviendrait  la  famille  P  qui  la  nour¬ 
rirait  ? 

Le  résultat,  c’est  que  les  malades,  améliorés, 
quittent  le  sanatorium  prématurément;  ils  retour¬ 
nent  à  leur  demeure  et  à  leur  travail,  c’est-à-dire 
qu’ils  retrouvent  les  conditions  d’existence 


mêmes  qui  ont  présidé  à  l’éclosion  de  leur  mala¬ 
die.  La  rechute  ne  tarde  pas...  et  c’est  l'odyssée 
lamentable  que  nous  connaissons  de  ces  tubercu¬ 
leux  dont  la  vie  est  scandée  de  séjours  en  sanato¬ 
riums,  et  de  molles  reprises  de  travail,  suivant  un 
rythme  variable  qui  se  termine  régulièrement  à 
l’hôpital.  La  consomption,  toujours  I  Le  bénéfice 
social  acquis  à  la  collectivité  par  son  institution 
sanatoriale  a  été  quasiment  nul  ;  le  bénéfice  indi¬ 
viduel  gagné  par  le  malade  par  son  traitement 
sanatorial  a  été  éphémère;  le  sanatorium  a  reculé 
l’échéance,  il  ne  l’a  pas  rendue  moins  fatale; 
peut-être  l’a-t-il  même  faite  plus  lourde  pour  le 
budget  de  la  famille  en  prolongeant  la  situation; 
constatation  désolante,  mais  de  chaque  jour! 

Ce  n’est  pas  tout.  Les  tuberculeux,  améliorés 
par  le  sanatorium,  qui  veulent  reprendre  du  tra¬ 
vail  éprouvent  souvent  de  la  difficulté  à  trouver 
un  emploi;  ils  sont,  en  bien  des  places,  regardés 
comme  indésirables.  De  fait,  ils  risquent  de 
semer  la  contagion  dans  les  bureaux,  les  ateliers, 
les  magasins,  s’ils  négligent  de  prendre  autour 
de  leur  expectoration  les  précautions  nécessaires, 
soit  par  mépris  ou  ignorance  de  leur  devoir, 
soit  par  crainte  d’éveiller  des  appréhensions  dont 
ils  seraient  les  victimes. 

On  voit  donc  que,  dans  l’état  actuel  des  choses, 
la  reprise  du  travail  par  les  tuberculeux  amé¬ 
liorés  est  grosse  d’inconvénients  et  d’obstacles  : 
pour  eux,  le  préjudice  des  conditions  communes 
de  durée  de  travail,  de  milieu  de  travail  et 
d'habitat,  ou  bien  le  risque  de  chômage  par 
suite  de  la  tuberculophobie,  les  deux  cas  aussi 
favorables  l’un  que  l’autre  à  la  rechute;  —  pour 
la  collectivité,  un  bénéfice  minime,  et,  en  plus,  le 
mélange  dangereux,  en  lieux  clos  et  souvent  en¬ 
combrés,  de  tuberculeux  bacillifères  et  de  sujets 
sains,  occasion  de  propagation  de  la  maladie. 

Telle  est  la  grande  misère  du  tuberculeux  des 
classes  populaires;  il  est  vain  de  se  dissimuler  la 
lamentable  réalité,  de  ne  pas  confesser  l’insuffi¬ 


sance  de  nos  ressources,  mieux  ;  l’erreur  de 
notre  conception  d'assistance  à  cet  égard. 

Et,  si  l’on  envisage  cette  conception  du  point 
de  vue  moral,  un  autre  errement  apparaît  encore  : 
c’est  l’encouragement  à  l’oisiveté,  la  cuUure  de 
l’inertie  que  les  natures  flasques  trouvent  au 
sanatorium. 

Je  veux  parler  de  cette  catégorie  de  malades 
qui,  loin  de  chercher  à  retrouver  du  travail  à  la 
sortie  du  sanatorium,  prennent  goût  à  la  cure  de 
repos,  et  ne  demandent,  lorsqu’ils  sont  renvoyés 
d’un  de  ces  établissements,  qu’à  être  admis  dans 
un  autre,  promenant  ainsi  leur  paresse  de  sana¬ 
torium  en  sanatorium,  et  faisant  d’une  guérison, 
obtenue  à  l'aide  de  cures  répétées  ou  subintran- 
tes,  une  inutilité  sociale.  Là  encore  le  bénéfice 
est  mince  1 

Il  faut  convenir  que  nous  sommes,  en  matière 
de  sanatorium  populaire,  dupes  d’un  mirage  :  la 
cure  sanatoriale,  appliquée  dans  des  conditions 
optima  aux  tuberculeux  aisés,  guérit;  et  d’ail¬ 
leurs  ces  tuberculeux,  à  l’issue  de  la  guérison, 
trouvent  des  conditions  d’existence  appropriées 
à  leur  état.  C’est  une  illusion  que  de  croire  que 
les  mêmes  eSets  peuvent  être  obtenus  par  les 
mêmes  méthodes  pour  les  classes  sociales  moins 
fortunées. 

Et  cependant  avons-nous  le  droit  de  rester 
impassibles  devant  un  pareil  sort?  La  conscience 
se  révolterait  à  la  pensée  que  tout  l’effort  ne  sera 
pas  fait  pour  apporter  aux  déshérités  de  la  Société 
le  même  secours  que  la  Science  peut  dispenser 
aux  plus  heureux.  Certes,  mais  cet  effort  ne  doit 
pas  être  aveugle;  il  doit  tenir  compte  des  don¬ 
nées  du  problème,  et  rechercher  sa  solution  sui¬ 
vant  sa  position  et  le  but  à  poursuivre. 

Bien  souvent,  ces  réflexions  m’avaient  obsédé; 
elles  se  précisaient  avec  plus  de  force  devant 
mon  esprit  durant  la  visite  que  je  faisais  naguère 
de  la  colonie  de  Papworlh;  et  c’est  avec  une 
véritable  émotion  que  je  vis  surgir  à  mes  yeux, 
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concrète,  vivante,  prospère,  joyeuse,  pour  ainsi 
parler,  cette  solution  du  problème. 

*** 

A  environ  quinze  milles  des  murs  prestigieux 
de  Cambridge,  on  arrive,  après  avoir  traversé 


La  colonie  s’est  développée  autour  d’une  mai¬ 
son  centrale  qui  est  un  château  entouré  d  un  très 
beau  parc  et  de  140  hectares  de  terres  cultivées 
en  prairies. 

Cette  demeure  est  transformée  en  hôpital  avec 
une  grande  simplicité  qui  ne  va  pas  cependant 
sans  comporter  une  adaptation  parfaite.  Plus  loin, 


ainsi  constitué  est  extensible  et  varie  avec  les 
besoins  ;  qu’en  outre,  le  prix  de  sa  construction 
est  insignifiant. 

D’un  autre  côté,  les  ateliers  ;  ceux-ci  sont 
nombreux  et  variés  ;  de  multiples  métiers  y  sont 
exploités:  menuiserie  et  charpenterie,  fabrication 
de  meubles,  meubles  divers  d’appartement  ou  de 


Fig.  1.  —  Une  salle  de  l’Hôpital.  Fig.  2.  —  Les  cabanes  du  sanatorium. 

les  vertes  prairies  et  les  bosquets  chenus  de  la  au  milieu  d’une  étendue  de  prairies  boisées,  le  jardins;  de  baraquements,  en  particulier  des 
campagne  anglaise,  à  un  village,  qui,  au  premier  sanatorium.  Celui-ci  est  actuellement  composé  chalets  du  sanatorium  ;  ateliers  du  cuir,  fabrica- 
abord,  ne  se  distingue  guère  de  tout  autre  :  un  d’environ  90  petits  chalets  individuels,  construits  tion  et  réparation  des  bottines,  fabrication  de 
peu  plus  de  pittoresque,  cependant,  dans  la  séria-  en  bois,  et  pouvant  contenir  un  lit,  une  chaise,  valises;  confection  de  vêtements;  joaillerie.  A 
tion  moins  régulière  des  maisons;  un  peu  plus  de  une  table;  ils  s’ouvrent  complètement,  de  sorte  côté  de  ces  métiers  industriels,  des  métiers  agri- 
mouvement  d’hommes  dans  la  rue  ;  et  «  l’homme  que  jour  et  nuit,  l’aération  est  continue;  tous  ces  coles  :  jardinage  et  entretien  d’un  potager  magni¬ 
fie  la  rue  »  un  peu  moins  paysan.  C’est  Papworth,  chalets  sont  reliés  par  un  double  réseau  élec-  fique  ;  élevage  des  animaux  de  basse-cour.  Mais 
le  village  de  tuberculeux.  En  effet,  la  colonie  de  trique  de  lumière  et  de  sonnerie  d’appel  à  des  les  travaux  de  grande  culture  ne  sont  pas  en  usage 
tuberculeux,  qui  a  été  créée  là,  absorbe  toute  la  services  centraux  qui  comprennent  cuisine,  réfec-  ici;  les  médecins  anglais  et  américains  ont 
localité,  qu’elle  a  d’ailleurs  beaucoup  étendue  et,  toire,  salle  de  réunion,  lavabos,  service  médical.  observé  qu’ils  sont  trop  fatigants  pour  les  tuber- 
pour  mieux  dire,  faite  de  toutes  pièces.  Inutile  d’ajouter  que  la  capacité  d’un  sanatorium  culeux  et  que  ceux-ci  sont  inaptes  aux  travaux 
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des  champs  proprement  dits  ;  les  petits  travaux 
de  ferme  et  de  jardinage,  et  surtout  les  petites 
industries  manuelles,  leur  conviendraient  bien 
mieux. 

Cependant  il  faut  faire  remarquer  l’erreur  dans 
laquelle  on  a  souvent  versé  en  liant  les  occupa¬ 
tions  agricoles  et  de  plein  air  pour  les  opposer 
aux  travaux  industriels  confondus  avec  la  vie 


faut  donc  pas  considérer  comme  un  dogme  que 
seul  le  travail  des  champs  convient  aux  tuber¬ 
culeux;  ce  dogme  serait  même  peut-être  une 
hérésie.  Ce  qui  importe,  c’est  d’installer  en  plein 
air  les  métiers  accessibles  aux  tuberculeux,  au 
lieu  de  les  laisser  implantés  dans  les  villes;  à 
cet  égard,  des  professions  nombreuses  peuvent 
être  pratiquées  pour  le  plus  grand  avantage  des 


des  chambres,  des  salons,  une  galerie  d’aération, 
une  salle  à  manger,  une  cuisine  et  d'autres  ser¬ 
vices  généraux  et  placé  à  l’abri  de  hauts  arbres 
au  milieu  d’une  prairie  un  peu  surélevée. 

Enfin,  plus  loin,  à  l’extrémité  de  la  grande  rue, 
le  village  des  tuberculeux  :  c’est  un  alignement 
de  gracieuses  maisonnettes,  composées  chacune 
d’un  rez-de-chaussée  et  d’un  étage,  avec  deux 


urbaine.  En  réalité,  il  n’y  a  pas  de  relation  néces¬ 
saire  entre  la  ville  et  la  petite  industrie,  et  celle-ci 
n’est  pas  inconciliable  avec  la  vie  de  plein  air.  Ce 
qui  caractérise  les  métiers  industrieis  accrédités 
à  Papworth,  c’est  qu’ils  comportent  un  travail 
manuel  peu  fatigant,  susceptible  d’être  réglé  et 
surtout  d’être  exécuté  dans  des  ateliers  large¬ 
ment  ouverts  au  grand  air  des  champs  au  milieu 
desquels  ils  sont  édifiés  ;  en  sorte  que  les  métiers 
agricoles  qui  voisinent  avec  eux  ne  bénéficient  pas 
d  une  aération  dillérente  ni  plus  copieuse.  Il  ne 


malades  qui  trouveront  dans  cette  multiplicité 
variée  l’emploi  de  leurs  capacités  et  de  leurs 
goûts  sans  préjudice  pour  leur  santé. 

Continuons  notre  voyage  :  tout  ce  que  nous 
venons  de  voir  est  situé  d’un  côté  de  la  route, 
qui  est  la  grande  rue  de  Papworth;  de  l’autre 
côté,  un  chemin  mène  à  un  établissement  qui  est 
dénommé  1’  «  hostel  »  :  sa  destination  sera  expli¬ 
quée  un  peu  plus  loin.  C’est  un  édifice  en 
matériaux  légers,  de  physionomie  coquette  et 
confortable,  sorte  de  grand  cottage  comprenant 


ou  trois  chambres  et  une  cuisine-salle  à  manger; 
la  chambre  du  malade  donne  sur  une  sorte  de 
balcon  couvert,  où  le  tuberculeux  peut  se  reposer 
ou  dormir  la  nuit;  à  la  maison  est  annexé  un 
jardin  où  l’on  cultive  les  légumes,  où  des  poules 
donnent  des  œufs,  et  là  le  tuberculeux  vit  avec 
sa  femme  et  ses  enfants,  sous  la  surveillance 
d’infirmières  qui  veillent  à  l’hygiène  du  logis  et 
à  la  préservation  de  la  famille. 

Dans  le  village,  on  voit  encore  la  maison  de 
l’administration,  le  bureau  de  poste,  une  chapelle, 
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une  école  pour  les  enfants  des  tuberculeux,  des  rium;  là  ils  sont  soumis,  les  uns  à  la  cure  de 
magasins  d’objets  fabriqués,  etc.  repos  type,  les  autres  au  régime  d’entraînement 

au  travail  sous  la  surveillance  du  médecin;  ils 
partagent  alors  leur  temps  entre  les  heures  de 
cure  et  les  heures  passées  soit  aux  ateliers,  soit 
Telle  est  la  constitution  de  cettp  cité,  qui  com-  aux  soins  du  jardin  ou  de  l’élevage,  suivant  le 
prend  tous  les  éléments  nécessaires  à  la  cure  et  à  travail  qui  a  été  choisi  par  le  médecin  en  consi- 

l’existence  de  tuberculeux,  et  de  tuberculeux  de  deration  à  la  fois  des  préférences  et  des  connais- 


une  des  maisons  du  village,  moyennant  un  loyer 
minime;  alors  il  leur  est  permis  d’amener  leur 
famille,  et,  tout  en  continuant  dans  les  ateliers 
leur  travail  hygiéniquement  réglé,  ils  sont  rendus 
à  une  existence  où  ils  jouissent  des  conditions 
morales  de  la  vie  de  famille,  où  ils  bénéficient 
de  conditions  salubres  de  travail,  où  en  même 
temps  ils  redeviennent  une  valeur  sociale  en 


Fig.  6.  —  L’atelier  de  fabr 


toutes  catégories.  A  l’hôpital,  on  reçoit  même  des 
malades  à  lésions  avancées,  si  l’on  a  l’impression 
qu’ils  peuvent  être  améliorés  et  remis  en  état  de 
travail;  on  y  admet  aussi  les  tuberculeux  qui,  au 
cours  de  leur  séjour  à  Papworth,  voient  leur  état 
s’aggraver:  jamais  un  malade  n’est  renvoyé  de 
la  colonie  pour  cause  d’aggravation.  Enfin  c’est  à 
l’hôpital  que  sont  reçus  les  entrants  pour  y  être 
observés. 

Après  un  certain  temps  d’observation,  ils  pas¬ 
sent,  lorsque  cela  est  jugé  opportun,  au  sanato- 


sarices  du  malade  et  de  ses  aptitudes  physiolo¬ 
giques. 

Après  plusieurs  mois  de  cet  entraînement,  on 
fait  subir  aux  malades  une  épreuve  de  vie  plus 
libre,  moins  surveillée  médicalement  ;  c’est  alors 
qu’ils  sont  mis  à  l’hostel.  Celui-ci  sert  aussi  à 
héberger,  à  soigner  des  malades  payants  qui 
viennent  chercher  à  Papworth  un  traitement 
sanatorial. 

Enfin,  lorsque  l’épreuve  est  favorable,  les 
malades  peuvent,  s’ils  le  veulent,  s’installer  dans 


produisant  et  en  gagnant;  et  tout  cela  sans 
menacer  de  contagion  leur  entourage  immédiat, 
sans  inspirer  de  crainte  au  milieu  qui  les  abrite. 

Les  objets  fabriqués  à  Papworth  sont  vendus 
par  suite  de  contrats  passés  avec  de  grandes 
maisons  de  Londres;  tous  les  ouvriers  touchent 
un  salaire  pour  leur  travail.  L’exploitation  de  la 
colonie  ne  doit  pas  lui  laisser  de  bénéfices. 

Par  là  la  colonie  s’affirme  un  établissement 
d’assistance  sociale;  des  assistés,  les  uns  le  sont 
complètement,  soignés  à  l’hôpital  ou  au  sanato- 
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rium,  les  autres  sont  participants  à  une  firme 
commerciale  dont  ils  sont  d’ailleurs  les  seuls 
bénéficiaires. 

Le  village  pourra  s’étendre;  de  nouvelles  mai¬ 
sons  se  construire  et,  comme  ces  édifications  se 
font  «  j)ar  les  moyens  du  bord  »  qui  excluent 
architecte  et  main-d’œuvre  extérieure,  elles  sont 
très  peu  onéreuses.  De  même,  de  nouveaux 
métiers  peuvent  s’installer  :  la  fabrication  des 
valises,  aujourd’hui  très  prospère,  date  dé  Far^ 
rivée  à  la  colonie  d’un  excellent  artisan  de  cette 
profession,  qui  se  soignait  depuis  des  années 
sans  autre  résultat  que  de  retomber  chaque  fois 
qu’il  reprenait  son  métier  en  ville,  et  qui  mainte¬ 
nant  a  retrouvé  une  aptitude  permanente  au  tra¬ 
vail  et  a  la  satisfaction  d’avoir  enrichi  la  colonie 
d’une  industrie  nouvelle. 

L’atmosphère  morale  qui  règne  en  ce  lieu-  té¬ 
moigne  de  la  quiétude  d’esprit  de  ses  habitants 
aux  ateliers,  nous  avons  vu  les  hommes,  hy^é'ni^ 
quement  éduqués,  travailler  avec  activité  et  en 
silence  ;  dans  les  maisons-,,  lés  femmes  vaq^ient 
aux  soins  du  ménage  ;  à  l’école,  les  enfants  répé¬ 
taient  sous  la  direction  d’une  institutrice  ;  à  la 
caisse,  d’autres  hommes  venaient  toucher  leur 
paye.  Dans  la  rue  nous  rencontrâmes  trois  jeunes 
gens,  qui,  devisant,  se  tenaient  amicalement  par 
le  bras  :  c’étaient  trois  malades  de  la  colonie,  un 
ancien  comédien,  un  garçon  boucher,  un  employé 
de  magasin.  La  clientèle  se  recrute  en  effet  dans 
les  classes  sociales  les  plus  diverses  ;  mais  bientôt 
la  parité  de  vie  collective  qui  est  menée  là  crée  un 
esprit  commun,  qui  aide  à  la  discipline  et,  en 
quelque  sorte,  à  la  confraternité  de  ces  individus 
dissemblables,  venus  des  diverses  misères  de  la 
tuberculose  pour  se  rejoindre  dans  la  même  oasis 
de  reconstitution  physique  et  morale. 

Les  «  colonists  »  de  Papworth  ne  sont  autorisés 
à  sortir  que  rarement  et  pour  des  motifs  valables  ; 
d’ailleurs  l’éloignement  de  la  ville  et  le  manque 
de  communications  ne  favorisent  pas  ces  sorties  ; 


un  service  automobile  existe  avec  Cambridge, 
mais  appartenant  à  l’administration  de  la  colonie, 
et  par  conséquent  contrôlé  par  elle.  Il  nous  a  été 
assuré  que,  hors  les  menus  incidents  propres  à 
toute  existence  en  commun,  aucun  fait  grave 
n’avait  jamais  troublé  la  colonie. 

Il  nous  resté  à  exposer  brièvement  l’économie 
financière  d’une  institution  aussi  complexe  et 
aussi  chargée.  Celle-ci  a  débuté  modestement  par 
Fhôpitaf  ;  aU'  fiir  et  à  mesure  de  ses  ressources, 
elle  s’est  accrue  du  sanatorium,  des  ateliers,  des 
maisons  du  village,,  de  VhosteL  C’est  la  Société  de 
Papworth  qui  est  propriétaire  et  qui  administre, 
par  un<  Conseil  exécutif,  le  budget  de  la  colonie. 
Ce  sont  des  fondations  privées  qui  ont  permis 
de  commencer;  puis  des  subventions  publiques 
sont  venues  ;  mais,  comme  toujours  en  Grande- 
Bretagne,  ce  sont  les  libéralités  privées  qui 
assurent  la  marche  de  rétablissement,  et  pour 
les  malades  dU  sanatorium-  l’ITtat  fournit  la  moitié 
des  dépenses-.  Enfin,  la  ventedes  objets  fabriqués, 
des  produits  de  la  culture  et  de  l’élevage  sont 
devenus  une  source  appréciable  de  revenus. 
Comme  nous  l’avons  dit,  la  colonie  ne  doh  pas 
conserver  ponr  elle  de  bénéfices  ;  elle  reste  un 
établissement  charitable  j  les  malades  sont  seuls 
à  faire  des  gains.  Il  n’y  a  que  le  bénéfice  moral, 
oserai-je  dire,  qui  s’étend  sur  tout  et  sur  tous. 

Nous  avons  demandé  ce  qu’il  adviendra  an 
village  lorsque  les  tuberculeux  voudront,  guéris, 
partir,  ou  bien  mourront.  S’ils  partent,  aucune 
difficulté  :  la  maison  se  vide  de  ses  locataires  et 
devient  disponible  pour  une  autre  famille.  Si  le 
tuberculeux  meurt,  l’administration  de  la  colonie 
récupère  également  la  maison,  après  s’être  occu¬ 
pée  de  placer  femme  et  enfants. 

Ainsi  apparaît-il  que  la  création  d’un  village 
de  tuberculeux  doit  reposer  sur  le  principe  de  la 
location  aux  malades  des  maisons  appartenant  à 
l’institntron,  et  non  de  l’acquisition  par  eux  d'une 
maison  édifiée  par  une  Société  de  crédit  immo¬ 


bilier  connexe  de  l’institntion.  Cette  question  a 
été  parfois  discutée.  La  propriété  de  la  maison,  en 
effet,  conférerait  à  la  veuve,  après  la  mort  du 
malade,  des  droits  qui  deviendraient  un  obstacle 
à  la  continuité  de  l’institution. 


J’ai  essayé  de  tracer  une  brève  description  de 
la  colonie  de  Papworth  et  d’en  reconstituer 
l’atmosphère  d’ordre  et  de  paix,  dans  la  réfection 
de  la  santé  et  la  rénovation  de  l’existence.  On  a 
là  l’impression,  non  pas  d’un  établissement  de 
cure  bien  tenu,  mais  d’uue  cité  où  l’on  recrée 
un  monde. 

Et  l’on  demeure  confondn  lorsqu’on  apprend 
que  cette  cité  est  sortie  de  terre  en  six  ans.  De 
terre?  Non,  d’un  homme. 

Il  va  de  soi  qu’une  telle  création  n’a  pas  été 
l’œuvre  d’une  administration;  six  ans  n’auraient 
pas  suffi  à  étudier  les  plans,  établir  le  pro¬ 
gramme,  attendre  les  architectes  et  ouvrir  les 
adjudications.  Ici  un  homme  est  venu,  élevé  à 
l’école  de  German  Sims  Woodhead,  l’esprit  plein 
de  sa  conception,  et  le  cœur  prêt  à  se  dévouer 
tout  entier  à  sa  tâche.  Les  premiers  fonds,  il  les 
a  trouvés  :  on  les  trouve  toujours,  surtout  en 
Angleterre,  dans  de  telles  conjonctures.  Il  a  com¬ 
mencé  par  aménager  un  hôpital  de  tuberculeux 
dans  une  maison,  puis,  chalet  à  chalet,  lia  monté, 
pour  les  malades  qui  en  étaient  justiciables,  ce 
sanatorium  qui  pousse  pour  ainsi  dire  comme 
nn  produit  de  la  terre;  enfin,  à  mesure  que  les 
malades  améliorés  ont  été  reconnus  aptes  à 
travailler,  il  les  a  entraînés  au  travail;  à  mesure 
que  le  hasard  de  sa  clientèle  hospitalière  lui 
amenait  des  artisans  de  métiers  appropriés  aux 
tuberculeux,  il  ouvrait  un  atelier  et  le  chef  d’ate¬ 
lier  était  découvert  du  même  coup;  puis  il  a  élevé 
le  village  avec  les  familles  reconstituées;  et  pièce 
à  pièce  toute  cette  organisation  si  vaste,  si  com- 
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plète  en  même  temps  que  si  harmonieuse  et  si 
adéquate  a  été  agencée  par  la  volonté  et  l’intel¬ 
ligence  de  cet  homme,  le  D'  Varrier-Jones. 

Aujourd’hui  tout  repose  sur  lui  :  l’examen  mé¬ 
dical,  le  traitement  des  malades  et  la  surveillance 
des  travailleurs,  la  direction  de  l’œuvre  et  sa 
gestion  financière,  la  discipline  de  la  cité  et  la 
mise  en  œuvre  du  travail. 

Peut-être  l’unité  d’action  d’un  homme  doué  des 
plus  solides  qualités  d’administrateur,  de  la  com¬ 
pétence  médicale  la  plus  sûre,  d’une  puissance 
de  travail  peu  commune,  d’une  âme  apostolique 
en  même  temps  que  d’un  caractère  ferme,  est- 
elle  nécessaire  pour  faire  éclore. et  mener  à  bien 
une  institution  de  cette  grandeur. 

A  coup  sûr,  je  crois  que  celle-ci  réalise  la 
formule  du  relèvement  moral  et  social  des  tuber¬ 
culeux.  Cette  formule,  le  village  des  tuberculeux, 
qui  ne  l’a  caressée?  Elle  a  été  bien  souvent  déjà 
envisagée,  ébauchée  même.  A  Papworth*,  cette 
conception  prospère  dans  la  vie  réelle.  Qui,  dans 
notre  pays,  à  côté  des  institutions  de  prophy¬ 
laxie  dont  le  développement  est  si  satisfaisant, 
qui  élèvera  le  village  des  tuberculeux  ?  Qui 
dotera  la  France  d’un  Papworth,  de  plusieurs 
Papworth  ? 

Léon  Bernard. 


QUESTION  ET  REPONSE 


Climat  et  richesses 
DE  LA  Nouvelle-Calédonie. 

D.  —  Puis-je  vous  demander  quelques  renseigne¬ 
ments  au  sujet  de  l'emploi  de  médecin  en  Nouvelle- 
Calédonie?  J'ai  vu  à  la  faculté  de  Médecine  une 
affiche  où  il  en  est  question. 

Le  climat  est-il  suffisamment  bon  pour  permettre 
d'emmener  avec  soi  une  femme  et  un  enfant  ? 

D  autre  part,  la  solde  me  semble  insuffisante  pour 


justifier  un  tel  éloignement  et  permettre  de  vivre  lar¬ 
gement. 

R.  —  La  beauté  du  climat  de  la  Nouvelle-Calé- 
douie  est  légendaire.  Sans  exagération,  il  passe  pour 
l’un  des  plus  doux  et  des  plus  salubres  du  monde 
habité. 

Le  thermomètre  monte  rarement  au-dessus  de  33° 
au  milieu  du  jour  et  descend  rarement  à  8°,  en  plein 
hiver.  Il  y  a  trois  mois  de  forte  chaleur  et  sept  mois 
d’une  température  Idéale  (climat  insulaire). 

Le  soleil  lui-même  n’est  pas,  en  Calédonie,  un 
ennemi  contre  lequel  11  taille  .prendre  des  précautions 
spéciales. 

L’île  ne  possède  pas  de  région  marécageuse. 

Pas  de  moustique,  pas  de  paludisme.  Aussi  les 
colons  peuvent-ils  remuer  la  terre  sans  crainte  et 
habiter  près  des  cours  d’eau. 

N’hésitez  donc  pas  à  emmener  votre  femme  et  votre 
enfant.  La  solitude,  dans  les  colonies,  est  une  mau¬ 
vaise  conseillère,  et,  pourchasser  l’ennui,  on  se  livre 
à  l’inconduite  ou  à  l’intempérance,  sollicité  par  la 
chaleur  et  le  priapisme  de  ces  terres  ardentes. 

Seule  la  traverséé,  qui  dure  environ  quarante 
jours,  est  longue  et  fatigante;  celle  de  la  mer  Rouge, 
par  le  sirocco,  est  accablante.  Dans  les  soutes,  les 
blancs  sont  remplacés  par  les  noirs  plus  résistants 
et  moins  exposés  aux  coups  de  chaleur  mortels. 

Le  Pacifique,  avec  ses  longues  et  hantes  vagues, 
porte  bien  le  bateau  et  ne  le  secoue  pas  trop.  Le 
casserolage  est  très  rare  et  le  mal  de  mer  peu  connu. 

Les  enfants,  en  général,  supportent  bien  le  bateau 
et  sont  rarement  incommodés  par  le  mal  de  mer. 


L’île  a  400  kilomètres  de  long  et  50  kilomètres  de 
large.  Elle  n’est  pas  dotée  d’une  arête  montagneuse 
centrale,  mais  d’une  série  de  vallées  assez  élevées, 
dominées  par  des  montagnes  boisées  de  1.500  à  1.700 
mètres  de  haut. 


1.  D’antres  établissements  analogues,  pins  on  moins 
développés,  existent  en  Grande-Bretagne,  parmi  lesquels 
nous  devons  citer  celni  de  Preston  Hall  ;  nons  y  revien- 


A  Nouméa,  se  trouvent  d’immenses  bazars  dans 
lesquels  on  trouve  depuis  le  pince-nez  jusqu’au 
ciment  et  fil  de  fer  barbelé  pour  clôturer  les  conces- 

Tous  les  quinze  jours,  un  bateau  part  de  la  capitale 
et  va  approvisionner  les  petits  centres  échelonnés  le 
long  des  côtes. 

A  Ouaco,  se  trouve  une  usine  de  boites  de  conserve 
pour  l’armée,  surveillée  par  des  vétérinaires  militai¬ 
res.  Cette  usine  a  utilisé  surtout  la  viande  des  bêtes 
à  corne  qui  vivaient,  à  l’état  sauvage,  au  centre  de 
l’ile.  Ces  animaux  ont  ainsi  complètement  disparu  et 
la  fabrication  est  ralentie  pour  épargner  le  cheptel. 

A  l’Exposition  coloniale  de  Marseille,  on  peut  voir 
une  belle  collection  de  ces  conserves  alimentaires. 


A  la  Nouvelle-Calédonie,  les  contrats  sont  renou¬ 
velables  tous  les  cinq  ans.  La  solde  du  début  oscille 
entre  12.000  et  18.000  francs,  mais  elle  est  largement 
doublée  par  les  expertises  médico-légales  et  la  clien¬ 
tèle  civile  payante.  La  vie  y  est  facile  et  peu  chère. 

En  outre,  dans  les  colonies,  quand  un  poste  plaît, 
le  médecin  ne  tarde  pas  à  se  doubler  d’un  colon,  en 
achetant  ou  en  sollicitant  un  lot  d’exploitation 
(25  hectares). 

Tons  les  légumes  de  France  y  poussent  à  souhait. 
Mais  l’arbuste  rémunérateur  par  excellence  est  le 
caféier  qui,  à  trois  ans,  donne  de  300  à  500  gr.  de  bon 
café  et  à  cinq  ans  peut  donner  jusqu'à  1.000  gr.  Or, 
dans  un  hectare,  on  plante  2.000  caféiers,  ce  qui  fait 
un  rendement  moyen  de  1.000  kilos  d’excellent 
café.  Ce  gain  est  appréciable. 

L’élevage  s’y  fait  aussi  bien  qu’en  France  (volaille, 
porcs,  bovidés).  Les  ovins  viennent  d’Australie  à 
des  prix  très  réduits. 

Soldes  et  pièces  à  fournir  :  contrats  mlnima  de 
cinq  ans,  renouvelables. 

Emoluments  fixes  payés  par  la  Colonie  de  12.000 
à  18.000  fr. 

En  plus,  suivant  les  circonscriptions  : 

Pour  la  visite  des  tribus  indigènes  de  1.500  à 
3.500  fr. 

Pour  soins  aux  indigènes  :  1.500  fr. 


OPOTHÉRAPIE  OSSEUSE  =  REMINÈRALISATION 


FLUOR  -  CHAUX  .  PHOSPHORE,  n  l’état  biologique 

Dose  ;  Une  petite  mesure  (1  £r.)  à  chaque  repas,  mSlée  aux  aliments  (aucun  goût). 
Échantillons  at  Littérature  •  DESCHIENS,  Docteur  on  Pharmacie,  9,  Rua  Paul-Baudry,  Paris  (8'). 
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En  cas  de  remplacement  d’un  confrère  voiiin  ; 
1.500  fr. 

Bans  certains  cas  particuliers,  indemnités  de 
transport,  de  route  et  de  séjour. 

Un  congé  administratif  de  six  mois,  après  cinq  ans 

Voyage  gratuit  en  l  iasse,  pour  le  médecin,  sa 
femme  et  ses  enfants,  de  France  à  la  Nouvelle-Calé¬ 
donie  après  cinq  ans  de  séjour. 

Pièces  à  fournir  :  acte  de  naissance;  extrait  du 
casier  judiciaire  ;  certificat  de  bonnes  vie  et  moeurs  ; 
état  signalétique  et  des  services  ;  certificat  médical 
d’aptitude  ;  copie  des  titres  certifiés  par  le  maire  ; 
déclaration  constatant  que  vous  avez  pris  connais¬ 
sance  de  l’arrêté  organisant  le  service  médical  de 
colonisation  en  Nouvelle-Calédonie. 


Surtout  n’hésitez  pas  à  suivre  votre  inspiration  : 
la  vie  large  des  colonies  ne  ressemble  eu  rien  à 
l’existence  étriquée,  dilficlle,  de  la  métropole.  Sou¬ 
venez-vous  du  vieux  dicton  populaire  :  Fortuna 
audaces  juvat. 

En  outre,  puisque  vous  allez  passer  votre  Thèse, 
mettez-vous  déjà  en  communication  avec  le  Directeur 
du  personnel,  2“  bureau,  ministère  des  Colonies, 
rue  Oudioot,  27,  Paris,  qui  vous  fournira  tous  les 
renseignements  que  vous  pouvez  désirer. 

Enfin  sonvenez-vons  que  la  priorité  est  donnée  aux 
candidats  possesseurs  du  diplôme  de  l'Institut  colo¬ 
nial. 

P.  Bonnette, 


LIVRES  NOUVEAUX 


Les  tumeurs  du  cerveau,  par  le  professeur  Viggo 
Cheistiansen,  médecin  de  l'Hôpital  Royal  de  Dane¬ 
mark,  correspondant  de  la  Société  de  Neurologie 
de  Paris.  Traduit  du  danois  par  M.  Polack, 
publié  avec  le  concours  du  Df  Henei  Bouttier. 
Préface  du  professeur  Pierre  Marie,  i  vol.  de 


Il  faut  savoir  gré  à  Polack  et  à  Bouttier  de  nous 
avoir  donné  une  édition  française  de  l'intéressant 
ouvrage  du  professeur  Christlansen.  Sous  forme  de 
12  Uçons  claires,  eitraordinairement  «  fouillées»  au 
point  de  vue  clinique,  l’auteur  nous  apporte  un  travail 
d'ensemble  sur  les  tumeurs  cérébrales,  à  propos  du¬ 
quel  le  professeur  Marie  a  pu  dire  dans  la  préface  : 

«  Il  n’existe  en  France  aucun  livre  récent  qui  puisse 
donner  de  cette  difficile  question  de  pathologie  ner¬ 
veuse.  au  point  de  vue  clinique  et  pratique,  une  idée 
ausiinette,  aussi  exacte,  aussi  k  vécue  ». 

C’est  dire  que  ce  travail  intéressera  tout  le  monde. 
En  effet,  la  forme  en  est  telle  qu’il  est  d’une  lecture 
facile,  même  pour  le  médecin  non  spécialisé.  A  propos 
de  chaque  variété  de  tumeur,  l’auteur  nous  présente 
un  ou  plusieurs  malades  typiques  dont  il  analyse 
minutieusement  les  symptômes,  sans  craindre  d’ex¬ 
pliquer  longuement  le  pourquoi  des  choses.  Ainsi  les 
sujets  les  plus  ardus  prennent  un  véritable  attrait. 
N  était  la  tournure  un  P  eu  spéciale  de  quelques  phrases 
(ce  que  ne  peut  éviter  le  meilleur  traducteur  s’il  veut 
respecter  le  texte  de  l’auteur),  on  croirait  lire  un 
ouvrage  français,  tant  le  style  est  clair  et  la  pensée 
lumineuse. 

Christlansen  est  d’ailleurs  un  ami  denotrepays,et, 
dans  Bonavant-piopos,  il  se  réclame  au  premier  chef 
de  la  culture  française  pour  sa  formation  scientlfi- 

Un  tel  livre  ne  s’analyse  pas.  Il  mérite  d’êlre  lu 
de  bout  en  bout  et  par  tout  le  monde,  car  il  s’agit 
d’une  question  essentiellement  u  frontière  »  entre  la 
médecine  et  la  chirurgie.  Jamais  peut-être  la  colla¬ 
boration  médico-chirurgicale  n’a  besoin  d’être  plus 
intime,  et,  comme  le  dit  fort  bien  l’auteur.  Une  suffit 
pas  au  chirurgien  d’avoir  le  diagnostic  précis  d’un 
bon  neurologiste,  il  faut  encore  que  ce  dernier  «  as¬ 
siste  aux  opérations  pour  enrichir  son  expérience  ». 

Dans  son  ensemble  l’ouvrage  est  ainsi  divisé  ; 
tumeurs  de  la  région  motrice  (3  leçons);  tumeurs 
des  lobes  occipitaux  (1  Irçoii);  tumeurs  de  la  base 
(2  leçons):  tumeurs  de  l’hypophyse  (1  leçon)  ;  tumeurs 
ponto-cérébelleuses  (2  leçons)  ;  tumeurs  protubé- 
rantielles  (1  leçon). 


L’avant-dernier  chapitre,  intitulé  «  diagnostlcincer- 
tain  »,  est  digne  des  meilleurs  cliniciens,  et  contient 
en  même  temps  une  grande  leçon  de  modestie,  u  On 
ne  sera,  dit  l’auteur,  jamais  assez  minutieux  dans 
l’examen  objectif  du  malade,  mais  il  faudra  se  garder 
d’être  trop  subtil  dans  les  conclusions  qu’on  tire  des 
découvertes  objectives.  » 

La  dernière  It  çon,  entièrement  consacrée  au  trai¬ 
tement  chirurgical  et  basée  sur  l’analyse  de  33  cas 
opérés  et  suivis,  sera  particulièrement  Intéressante  à 
lire  pour  les  chirurgiens,  car  les  indications  et  les 
résultats  y  sont  minutieusement  discutés. 


A  tent  book  of  practical  therapentics  wlth  especial 
référencé  to  the  application  of  remédiai  measures 
to  disease  and  their  employment  upon  a  ratlonal 
ba8ls,par  Hobaht  Amory  Hare.  —  1  vol.  in-16  de 
1.038  pages,  avec  144  figures.  18“  édition,  Phila¬ 
delphia  et  New-York,  1922  (Zea  et  Faliger,  édi- 

Ce  livre,  magnifiquement  édité,  est  un  des  classi¬ 
ques  de  la  pratique  thérapeutique  américaine.  Le 
seul  fait  qu’un  livre  ait  eu  18  éditions  dispense  de 
tout  commentaire  relatif  à  la  place  qu’il  occupe  dans 
la  pratique  médicale  outre-Atlantique. 

Le  professeur  Hare,  professeur  de  thérapeutique, 
de  matière  médicale  et  de  diagnostic  an  «  Jefferson 
medical  Collège  »  de  Philadelphie,  s’est  placé  à  un 
point  de  vue  strictement,  étroitement  pratique,  dans 
l’acception  la  plus  américaine  du  terme.  Tout  le 
nécessaire  s’y  trouve  peut-être  condensé,  mais  c’est, 
sans  peut-être,  qu’on  peut  affirmer,  qu’on  n’y  trouvera 
en  tout  cas  rien  de  superfiu. 

Le  plan  du  volume  est  d’ailleurs  très  caractéris¬ 
tique  à  ce  point  de  vue. 

Des  4  parties,  la  première  seule  est  consacrée  aux 
considérations  thérapeutiques  générales  (directions 
générales.  Idiosyncrasies,  actions  directes  et  indi¬ 
rectes  des  drogues,  etc.)  ;  elle  ne  comporte  que 
50  pages  sur  les  1.038  du  volume,  encore  est-elle 
rempliededonnéesessentiellementpratiques  ;  tableau 
pour  passage  du  système  décimal  au  système  U.  S.  A. 

[Voir  !a  suite,  p.  1770.) 


pendant  la  grossesse. 

la  proph>j>laxie  intra-ulérine  peut  s’exercer  a>Jec 
autant  d’énergie  que  de  discrétion,  grâce  aux 

Préparations  LUDIN 

toujours  bien  tolérées 

Discrétion  absolue  dans  la  présentation  et  dans  les  teKtes 


dissimulé 


très  maniable. 


I  Vous  vérifierez  son  efficacilé  et  sa  tolérance  parfaite  en  demandant  littérature  et  échantillons  a  Laboratoires  REY  à  DIJON  | 
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«  Prîmum  non 
nocere,  )) 


MINERALE 


((  Aucune 
contre-indication,  » 


DE  SOUDE,  POTASSE 


ET  MAGNESIE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE  FREYSSINGE 


d3.x3.s  toxas  les  cets  de 

SURMENAGE,  DÉPRESSION  NERVEUSE 


ANÉMIE  CEREBRALE.  NEURASTHENIE 


DEMINERALISATION,  CONVALESCENCES 


Arléfîoscîéreux,  Dyspeptiques,  Diabétiques . 


I  TAdulte  et  le  Vieiliard. 


Préparée  par  L.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  la  Faculté  de 
Pharmacie  de  Paris,  ancien  élève  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  la  Névrosthénine  a  obtenu  les  récompenses  suivantes  ; 

/9/3.  GAtm:  ma.  ü'Or-  1914.  LYON  :DlpL  ti’Honneur.  - 19/5.  SAN  FRANCISCO  ;  H.  Conc.  -  1920.  MONACO  :  Grand  Prix. 


DÉPOSITAIRES  ET  REPRÉSENTANTS  A  L'ÉTRANGER  ; 


Belgique  :  M.  Chocat,  56,  Bue  de  la  Poste,  à  Bruxelles. 

Suisse  :  M.  ühlmann  Eyraud,  30,  Boulevard  de  la  Cluse,  à  Gkn 
Espagne  :  M.  Ibauez  y  Ci*,  Anartado  121,  Saint-Sébastien. 

Grèce  :  M.Zograpbos  el  Vlakis,  51,  Rue  Alhinas,  à  Athènes. 
Roumanié  ;  11.  F.  Dillau,  4.  Strada  Pilar  Mosu,  à  Bucarest. 
Tchéco-Siovaquie  :  M.  Michelin,  Spalena  4,  Pragua  II. 


Egypte  :  M.  Suzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hii 
Canada  :  MM.  Rougier  Frères,  210,  Rue 
Mexique  ;  M.  G.  Bizet,  Apariaiio  (52,  à  Me 
Brésii  :  M.  E.  Ch.  Vautelet,  22.  Bin,  Prji 
Argentine  :  M.  P.  Deshayes.  3:i6.  Galle  i 
Cuba  :  M.  Masmontet  et  C".  Aparlado  2: 


Turquie  et  Orient  Méditerranéen  et  Balkanique  :  M.  Thiriet  et  G  ». 

Laboratoire  de  Fabrication  ;  39,  Rue  de  l’Arbalète.  —  Eohantillons  et  Ventes  ;  6,  Rue  J 


a  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Crée ^te  de  hêtre  titrée  en 
gaîaool,  dissoute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morue.  Toujours  parfaitement 
tolérées,  elles  doivent  leur  efficacité  spéciale  au  ohmx  et  à  la  pureté  des 
matières  premières  employées  t  leur  fabrication, 

TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUES 

2  6  4  a  chaque  repas.  PRÉTUBERCll  LOSE  6,R.  Aboi,  PARIS 
■  la  CréoioU  rend  le  terraioélraotaire  i  l'infection  luberonlenie.  » 


DÉSINFECTION  INTESTINALE 


dans  tout  état  Infectieux  et  chez  les  porteurs  üe  germes 


Freysslnge 
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DE  FHÏSlQLOGIQUEjJOLUBLE,  âiSIMILABLE 

L’IODALOSE  EST  LA  SEULE  SOLUTION  TITRÉE  DU  PEPTONIODE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  Dtable  de  l'Iode  avec  la  Feptone 
DÉCOUVERTE  EN  1896  PAR  E.GALBRUN,  DOCTEUR  EN  PHARMACIE. 

(Communication  au  XTII’  Congrès  International  de  Médecine,  Paris  4900). 


dans  toutes  leurs  applications 

SANS  SOBSSmE 


Arthritisme  -  Goutte  -  Rhumatisme  -  Artério-Sclérose 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux  -  Asthme  -  Emphysème 
Lymphatisme  -  Scrofule  -  Affections  glandulaires 
Rachitisme  -  Goïtre  -  Fibrome  -  Syphilis  -  Obésité. 

Vingt  gouttes  d’iODALOSE  agissent  comme  un  gramme  d'Iodure  alcalin. 

Doses  moyennes:  Cinq  a  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 


Ne  pas  confonare  LiODALGSE,  produit  original,  aoec  les 
nombreux  similaires  parus  depuis  notre  communication  au  Congrès 
international  tie  Médecine  de  Paris  1900.  - 

Aucune  combinaison  directe  de  ïlode  avec  la  Peptone  n’existait  avant  1896. 


ÉCEî.A.JVTXT-.T-.OrMS  EST  I.ITTiÉlIiA.TtJieB  ; 

Laboratoire  8&10,Rue  duPet  tNi  c  P^^RIS 
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Laboratoires  G-  GRÉMY 

14,  rue  de  Olichy,  PARIS  (9*).  —  Tél.  :  Centr.  SS-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Jmvnigrémi-Paris. 


BULLETIN  N°  42 


FURONCULOSE  ET  STOCK-VACCIN 


La  Furonculose  se  traite  et  guérit  par  le  stock-vaccin  et  non 
par  auto-vaccin. 

La  fabrication  d'un  bon  auto-vaccin  est  difficile;  elle  exige 
la  présence  d’un  spécialiste,  elle  demande  un  délai  de  huit 
jours  ;  un  auto-vaccin  fabriqué  en  moins  de  huit  jours  est 
un  mauvais  auto-vaccin. 

Dans  un  grand  nombre  de  cas,  peut-on  dire  que  le  staphy¬ 
locoque  qui  a  élé  prélevé  au  niveau  d’un  furoncle,  et  que  Ton 
destine  à  la  fabrication  d’un  auto- vaccin,  est  bien  le  staphylo- 
i  coque  du  furoncle  et  non  un  staphylocoque  saprophyte  de  la 
j  peau  ? 

On  nous  permettra  d’en  douter. 

Combien  de  fois  pour  prélever  la  semence  d’un  auto-vaccin 
s’esl-on  contenté  de  soulever  la  croûtelle  du  furoncle  en  voie 
de  dessiccation. 

I  On  recueille  dans  ces  cas  un  staphylocoque  bien  peu  viru- 
j  lent,  possédant  un  pouvoir  vaccinant  nul,  et,  devant  des  résul- 
I  tats  thérapeutiques  non  satisfaisants,  on  incrimine  à  tort  la 
vaccinothérapie. 

!  Dans  la  furonculose  à  répétition,  comment  peut-on  admettre 
j  qu’un  auto-vaccin  sera  efficace,  puisque  celui-ci  est  fabriqué 
'  avec  un  staphylocoque  peu  virulent,  à  pouvoir  vaccinant 
?  faible,  dont  l’organisme  du  malade  ne  parvient  pas  à  se  débar- 
'  rasser  ? 

Pour  toutes  ces  raisons,  en  matière  de  Furonculose,  l’auto¬ 
vaccin  doit  céder  le  pas  au  stock-vaccin. 

Un  stock-vaccin  est  fabriqué  avec  des  souches  de  staphylo¬ 


coques  dont  la  vitalité,  la  virulence  et  le  pouvoir  vaccinant 
sont  vérifiés. 

Les  staphylocoques  d'un  stock-vaccin  proviennent  de  furon¬ 
cles  en  activité  ;  ils  ont  été  prélevés  par  un  spécialiste. 

Le  stock-vaccin  est  à  la  disposition  de  tous  les  médecins. 

Le  stock-vaccin  peut  être  employé  aussitôt  que  le  diagnoslic 
de  furonculose  est  posé. 

Le  stock- vaccin  se  prescrit  : 

IMMUNIZOL  Grémy  n®  10  «  Furonculose  »  en  ampoules. 

Commencer  par  une  injection  sous-cutanée  de  1  demi-cen- 
liniètre  cube. 

Faire  les  injections  suivantes  tous  les  trois  jours,  en  aug- 
mentîint  la  dose  de  1  demi-centimètre  cube  à  chaque  injection 
jusqu’à  2  centimètres  cubes. 

Répéter  cette  dose  autant  de  fois  qu’il  sera  nécessaire. 

On  prescrit  également  ; 

IMMUNIZOL  Grémy  n“  10  «  Furonculose  »  en  comprimés, 
pour  vacciner  par  voie  buccale. 

Prendre  de  8  à  10  comprimés  par  jour,  à  jeun,  pendant 
10  à  IS  jours. 

Cette  dernière  méthode  est  recommandée  pour  la  furonculose 
des  nourrissons,  des  tuberculeux,  des  albuminuriques,  des  hépa¬ 
tiques,  des  cachectiques,  etc...,  et  surtout  dans  les  furoncu¬ 
loses  à  répétition,  ou  quand  le  malade  se  soigne  loin  de  la 
surveillance  du  médecin. 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS 
G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Clichy,  PARIS 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Embryologie,  —  M.  Branca,  agrégé,  chargé  du  cours, 
commencera  une  série  de  leçons  d'embryologie,  le  ven¬ 
dredi  3  Novembre  1922,  à  18  heures  (i.mphUhéûtre  V.,1- 
pian),  et  les  continuera  les  jours  suivuuts  à  la  même 
heure,  jusqu’à  l’achèvement  du  programme. 

I.  Embryologie  générale  :  Produits  sexuels  et  féconda¬ 
tion.  Segmentation  et  feuillets  embryonnaires  des  verlé- 
brés.  Dérivés  blastodermiques.  Esquisse  du  développe¬ 
ment  général  de  l’embryon.  Annexes  des  mammifères. 
—  II.  Embryologie  spéciale  :  Evolution  normale  et  anor¬ 
male  des  principaux  appareils. 

Ces  conférences  seront  accompagnées  d’une  série  de 
démonstrations. 

Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu.  —  M.  le  pro¬ 
fesseur  Gilbert,  assisté  de  M.  Maurice  Villaret,  agrégé, 
commencera  son  enseignement  clinique  à  l’Hôtel-Dieu,  le 
jeudi  2  Novembre  1922,  à  9  heures  du  matin. 

Sa  première  leçon  à  l’amphithéâtre  Trousseau  aura 
lieu  le  samedi  II  Novembre  1922,  à  10  h.  45.  Ses  leçons 
ultérieures  auront  lien  dans  le  même  amphithéâtre,  à  la 
même  heure,  les  mercredis  et  les  samedis. 

Programme  de  l’enseignement.  —  1“  Enseignement 
pratique  de  sémiologie  et  de  petite  chirurgie  médicale, 
les  lundis,  mardis,  mercredis,  vendredis  et  samedis,  à 
9  heures,  dans  les  salles,  avec  l’aide  de  MM.  Henri  Bé¬ 
nard,  ancien  chef  de  clinique;  Saint  Girons,  chef  de  clL 
nique;  Goury  et  Maréchal,  chefs  de  clinique  adjoints; 
Paul  Blum  et  Fatou,  ancien  interne  et  interne  du  ser¬ 
vice.  —  2»  Enseignement  et  exercices  techniques  de 
laboratoire,  le  jeudi,  à  9  heures,  à  l’amphithéâtre  Bichat 
et  dans  la  salle  spéciale,  avec  l’aide  de  M.  Henri  Bénard, 
chef  du  laboratoire  de  bactériologie;  M'*’  Tissier,  chef 
du  laboratoire  d’anatomie  pathologique;  M.  Deval,  chef 
du  laboratoire  de  chimie  et  M.  Paul  Descomps,  ancii  n 
chef  de  laboratoire.  —  3“  Enseignement  pratique  de 
technique  des  agents  physiques,  le  mercredi,  à  9  heures 
(6  leçons  élémentaires  pour  les  stagiaires),  à  l’amphi¬ 
théâtre  Trousseau  et  dans  les  locaux  des  agents  physi¬ 
ques,  avec  l’aide  de  MM.  Lagarenne  et  Lucy,  chef  et 
chef  adjoint  du  laboratoire  central  de  radiologie  de 
THôtel-Dieu  et  de  la  cliuique  médicale;  Durey,  Dansset 
et  Gérard,  chefs  du  laboratoire  des  agents  physiques.  — 
4»  Visite  des  salles  (salles  Saint-Christophe  et  Sainte- 
Jeanne),  tons  les  matins  à  10  heures  :  examen  des  ma¬ 
lades  par  le  professeur  ou  par  les  élèves  sous  sa  direc¬ 
tion  ;  lecture  et  critique  des  observalions  ;  résumé  des 
laits  pathologiques  et  enseignement  qui  en  découle  au 


point  de  vue  du  diagnostic,  du  pronostic  et  du  traite¬ 
ment.  —  5»  Consultations  :  le  jeudi,  à  11  h.  30,  à  l’am¬ 
phithéâtre  Trou-seau  :  maladies  du  tube  digestif,  du  foie 
et  du  pancréas  Le  mardi,  à  11  h.  30,  dans  les  locaux  des 
agents  physiques  ;  troubles  justiciables  des  agents  phy¬ 
siques.  Le  vendredi,  à  11  h.  30,  consultations  d’oto-rhino- 
laryngologie,  M.  Dufourmentel,  chef  de  clinique,  et  de 
dermatologie  et  lyphiligraphie,  M.  Brin,  ancien  chef  de 
clinique,  avec  présentation  de  malades.  —  6»  Leçons  à 
l’amphithéâtre  Trousseau  :  le  mercredi,  à  10  h.  45.  pré¬ 
sentation  de  malades,  avec  l’aide  de  MM.  Herscher  et 
Chabrol,  médecins  des  hôpitaux;  Lippmann  et  Jomirr, 
anciens  chefs  de  clinique.  Le  samedi,  à  10  h.  45  :  cli¬ 
nique  magistrale. 

Un  enseignement  de  vacances  (Juillet  à  Novembre 
1923),  un  cours  de  révision  en  Juillet  1923  et  deux  cours 
de  perfectionnement,  à  Pâques  1923  (maladies  du  foie)  et 
en  Septembre  1923  (maladies  du  tube  digestif),  auront 
lieu  à  la  clinique  médicale  sous  la  direction  de  M.  Mau¬ 
rice  Villaret,  agrégé,  médecin  des  hôpitaux. 

Conconrs  de  médecin  des  hôpitaux.  —  Le  jury  est 
déBnitivement  constitué  par  l’acceptation  de  MM.  Lai- 
gnel-Lavastine,  Lesné,  Léri,  Weill-Hallé,  Crouzon,  Sain- 
ton,  Loeper,  Vaquez,  Parmentier,  Joaué,  Robineau. 

Concours  de  l’Externat.  —  Anatomie.  —  Séance  du 
17  Octobre  1922.  —  Question  posée  :  Muictc  grand  et  petit 
pectoral.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Ab  der  Halden,  1/  ;  M“«  Be- 
gaud,  15;  MM.  Bailby,  16;  Baudet,  13;  Blin,  lO;  Cal- 
met,  12;  Anvray,  13;  MO'  Brose,  18;  MM.  Albane,  8  ; 
Despas,  14;  M“'  Amiot,  12:  MM.  Faguet.  12;  Fort 
(Pierre),  16;  Froment  (Marcel),  11;  Barreau,  a  Blé  ;  Dela- 
farge,  13;  Berry,  17  1/2;  Fontaine,  12;  Altman,  12; 
Bouvier  (Georges),  14  1/2;  Aletru,  6;  Bardonnaut,  15; 
July,  13;  Griolet,  12.  —  Absents  :  MM.  Debuquois, 
Avella,  Barbot,  Emmanuelli. 

Séance  du  19  Octobre  1922.  —  Question  posée  :  Tronc 
de  la  veine  jugulaire  interne.  —  Ont  obtenu  :  MM.  May- 
rargues,  16;  Kyriuco,  15;  Lambère,  14;  Lefrançois,  14; 
Maillard,  10;  M»'  Megrah,  a  filé;  MM.  Petit,  17;  Katz, 
14;  Levassor,  10;  M"'  Lamy,  17;  MM.  Lebecq,  18;  Men¬ 
tion,  16;  Loussot,  14;  Lardai,  a  filé;  Ml'»  Maldant,  16; 
MM.  Loeb,  19;  Liege,  16;  M»«  Latil,  15;  MM.  Magloire, 
16;  Lacurte,  16;  Lignièies,  15;  Maraval.  10;  Kirszblum, 
13;  Le  Renard,  8;  Lacombe,  15.  —  Absents  :  MM.  La- 
caille,  Laborde.  —  Excusés  :  M.  Debuquois  fin  concours  ; 
M.  Joly,  avec  la  3'  série. 


Pathologie.  —  Séance  du  18  Octobre  1922.  —  Question 
posée  ;  Comvlicatioos  de  la  scarlatine.  —  Ont  obtenu  : 
M»"  Hniruet,  15;  MM,  Hambourg,  16  1/2;  Hazan,  16; 
Joly,  15;  Sevestre,  14;  Hein,  14;  Ilubner,  16;  Guille- 
mil),  16  1/2;  Husseinstein,  16;  H.nault,  16;  Hodanger, 
14;  Gode],  17  1/2;  Gouyen,  181/2;  Cbotîé,  13;  Couperot, 
14  1/2;  Coquelin,  10;  Cabrol,  12  1/2;  David  (Jean),  14; 
M""  Dalloni,  13.  —  Absente  :  MM.  Jouve,  Grammont, 
Grenand,  M>l"  Goldberg  et  Goldring. —  Excusés  :  MM.  Kint- 
gen,  fin  2“  série;  Debuquois,  Constantoulakis,  fin 
concours. 

Concours  de  l’Internat.  —  Composition  d’Akatomie. 
Question  sortie  :  Artère  poplitée  et  ses  branches  (Anatomie 
sans  histologie  ni  la  physiologie). 

Composition  de  Pathologie  interne.  —  Question 
sortie  :  Signes  et  diagnostic  des  angines  de  la  scarlatine. 

Composition  de  Pathologie  externe.  —  Question 
sortie  :  Diagnostic  différentiel  des  arthrites  chroniques  du 

Répartition  du  Jury.  —  Anatomie.  —  MM.  iValter,  pré¬ 
sident;  Gourcoox,  Monder,  Coutela. 

Pathologie  interne. —  MM.  Legry,  président;  Comte 
M.-P.  Weil,  Lemaire. 

Pathologie  externe.  —  MM.  Thiroloix,  président; 
Sauvé,  Picot,  Ecalle. 

Service  de  Santé.  —  Liste  des  étudiants  de  la  classe 
1920,  engagés  spéciaux  dans  les  conditions  de  la  circu¬ 
laire  du  28  Avril  1920,  admis  au  concours  pour  l’obten¬ 
tion  du  titre  d’élève  officier  de  réserve. 

MM.  Piquemal  (Paul),  14'  rég.  d’inf.  ;  Doux  (Honoré), 
117"  rég.  d'inf.;  Lagroux  (Henri),  144'  rég.  d’inf.  ;  Charles 
(Jean),  9'  rég.  de  zouaves;  Bartoli  (Jo»eph).  9'  rég.  de 
zouaves;  Guillou  (Raoul),  31' rég.  d’inf.;  Meunier  (Ro¬ 
ger),  9'  rég.  de  zouaves;  Camels  (Etienne),  99'  rég. 
d’inf.;  Coureau  (Barthélemy),  144'  rég.  d’inf.;  Château 
(Jean),  99'  rég.  d’inf.;  Maisonneuve  (André),  31'  rég. 
d’inf.;  Fonvielle  (Paul),  14'  rég.  d’inf.;  Pelouzet  (Fer¬ 
nand),  31'  rég.  d’inf.;  Avinen  (Paul),  99'  rég.  d’inf.; 
Bordes  (Robert).  2"  rég.  de  chars  de  combats;  117'  rég. 
d’artillerie  lourde;  Neyrel  (Gabriel),  99'  rég.  d’inf.;  Bals 
(Edouard),  14'  rég.  d’artillerie  de  campagne  portée;  Bé- 
gué  (Henri),  31'  rég.  d’inf. 

Ceux  qui  sont  en  p.ssession  de  12  inscriptions  de  mé¬ 
decine  ou  de  12  inscriptions  de  pharmacie  seront  nommés 
médecins  ou  pharmaciens  auxiliaires,  à  partir  du  1"  Oc¬ 
tobre  1922.  (Journ.  off.,  19  Octobre  1922.) 


Admis  officiellement  dans  les  HOPITAUX  DE  PARIS  et  par  le  üflINISTÈRE  DES  COLONIES 

Guérit  :  ANEMIE  -  CHLOROSE  -  DEBILITE 

Ne  fatigue  pas  l’Estomac,  ne  noircit  pas  les  Dents,  Il  Sous  forme  de  PEPTO-ELIXIR  ou  de  VINle  Peptonate  de  Ferest  à  la 
le  constipe  pas,  il  est  entièrement  assimilable-  |l  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très  agréable-  g 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL  ■  Principales  Pharmacies.  fgj 
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Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE” 

SCURÉNALINE 


(Adrénaline  synthétiquement  préparée  —  chimiquement  pure) 


Exempte  des  variations  inhérentes  au  produit  extractif,  la  SCURÉNALINE,  préparée  par  le  Laboratoire  des 
Produits  “USINES  DU  RHÔNE"  avec  le  soin  minutieux  dont  il  entend  faire  la  caractéristique  de  sa  marque,  est 
toujours  identique  à  eUe=même;  la  garantie  très  sérieuse  de  sa  régularité  d*action  lui  permet  de  se  prêter 
à  une  posologie  rigoureuse. 


Solution  au  l/lOOQo  ^ 


Flacons  de  !0  et  30 
Ampoules  de  1  c.c. 


LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS 
A  LA  DISROSiriON  DE  JLV.  LES  DOCTEURS. 


X...  az>'CXH.A.:^ID.  Pharmacien.  SI.  JFtvio  0roa*ji-C3-o-u.i 
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MÉTHYLARSINÉE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  pUlSSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


^  A/e peuà  être  ASSUREE 

c/^/7^/d.$:o/7  CERTAINE 

PRATIQUE 

QUE  PAR  laTRICALCINE  et  par 
SES  ASSOCIATIONS  MÉDICAMENTEUSES® 

^LaTRICALCINE  MÉTHYLARSINÉE: 

,esi  i’association  la  plus  active.  L’arsenic  organique] 
diminue  < les  \ pertes- phosphorées.  »  P'  R0BIN_^ 


XI  IQF  nPl  II  PULMONAIRE  -OSSEUSE^ 

I  UDL.Kv/UL\i/OL.  péritonite  tuberculeuse 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTITION,’" 
CARIE  DENTAIRE 

\ 

La  TRICALCLNE  M  É  T  H  Y  L  A  R  S  I  N  É  E  esi  vejKtae 

en  Boîtes  de  60  cachets  dosés  exactement  a  0  gr.  01  de  Méthylarsinate  de  soude 
chimiquement  pur. 
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ADULTES:  3  cachets  par  jour. 


ENFANTS:  I  à  2  cachets  par  four. 
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r* dyspepsie  nerveuse  •  tuberculose  • 
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et  Inversement,  tableau  des  modifications  de  la  nou¬ 
velle  pharmacopée  U.  S.  A.,  etc.  C’est  dire  que  cette 
partie,  relativement  théorique,  est  réduite  à  sa  plus 
simple  expression. 

Les  3  antres  parties  sont  : 

1°  Les  substances  médicamenteuses  (drugs)  ; 

2“  Les  moyens  thérapeutiques  autres  que  les  mé¬ 
dicaments  et  plus  particulièrement  la  diététique  des 
malades  ; 

3*  Le  traitement  des  symptômes  et  des  maladies 
usuelles  (diseases). 

Pour  conserver  à  son  volume  un  caractère  rigou¬ 
reusement  pratique,  l’auteur  a  adopté  pour  chacune 
de  ces  parties  l’ordre  alphabétique,  en  sorte  qu’on  se 
trouve  en  présence  d’un  dictionnaire  de  clinique 
thérapeutique  courante,  beaucoup  plus  qu’à  propre¬ 
ment  parler  d’un  traité  de  thérapeutique. 

Deux  index  alphabétiques  substantiels  :  1“  des 
substances  médicamenteuses  ;  2°  des  symptômes  et 
des  maladies  complètent  cette  oeuvre  simple,  claire, 
up  to  date,  tout  à  fait  à  la  page.  C’est  vraiment  le 
livre  de  son  titre  :  A  tent  book  of  practical  thera- 
peutics  et,  qu’on  nous  en  croie,  l’éloge  n’est  pas 

Alfred  Martinet. 

Théophile  de  Bordeu  (1722-1776),  par  Lucien 

Cornet  (de  Pau). 

L’auteur  publie  la  conférence  qu’il  fit  lors  de  la 
célébration  du  deuxième  centenaire  de  la  naissance 
de  Théophile  de  Bordeu,  qui  fut  fêté  à  Pau  avec 
le  plus  grand  éclat.  Ce  travail,  qui  vient  après  la 
communication  de  M.  Molinery  et  l’article  du  pro¬ 
fesseur  Gilbert  sur  le  même  sujet,  apporte  des 
aperçus  nouveaux  sur  le  grand  médecin  béarnais 
dont  la  renommée  est  plus  mondiale  que  régionale  et 
qui  fut  un  précurseur  en  anatomie,  en  physiologie, 
en  pathologie,  en  hydrologie,  et  même  en  philo¬ 
sophie.  C.  montre  la  part  très  grande  qui  revient  à 
Antoine  de  Bordeu,  père  de  Théophile,  dans  l’oeuvre 
hydroîogique  du  fils  ;  comment  l'émanation  des  eaux 
pyrénéennes  a  été  entrevue  par  les  Bordeu,  et  enfin, 
quelles  remarquables  intentions  thérapeutiques  eut 
Théophile.  Cette  commémoration  régionale  d’un  grand 
médecin  français  a  rappelé  utilement  le  souvenir 


de  Théophile  de  Bordeu,  Injustement  attaqué  pen¬ 
dant  sa  vie,  et  qui  fut  le  véritable  initiateur  de 
l’hydrologie  pyrénéenne. 

G.  Hedter. 


LIVRES  REÇUS 

2793.  Introduction  à  l’étude  de  la  thérapeutique, 
aperçu  critique  sur  l’évolution  des  tendances  médi¬ 
cales,  par  le  Paul  Blum  (de  Reims),  chargé  de 
cours  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg  (ii- 
brairie  Istra,  57,  me  de  Richelieu  (II‘).  —  Prix  : 
10  tr. 

2794.  Oto  Rhino  Laryngology  for  the  student  and 
practitionner,  par  le  D'  Georges  Laurens.  2°  édition 
anglaise,  traduction  de  la  4^  édition  française  revue, 
par  H.  Claïton  Fox.  1  vol.  de  350  paces,  avec 
589  figures  (John  Wright  and  sons,  éditeurs).  — 
Prix  :  17  sh.  6  d.  net. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS 


Mémoires  originaux  : 

V.  Hutinel.  —  Les  néphrites  dans  la  syphilis 
héréditaire  infantile. 

L.  Babonneix  et  L.  Denoyelle.  —  Contribution  à 
l’étude  du  pneumothorax  artificiel  chez  l’enfant. 

Recueil  de  faits  ; 

Georges  Schrelber.  —  Un  cas  de  hernie  diaphrag¬ 
matique  congénitale  avec  hérédité  herniaire. 

H.-L.  Rocher,  G.  Petges,  et  R.  Mougneau.  — 
Kyste  médian  hyoïdien  à  structure  atypiqne  déve¬ 
loppé  aux  dépens  du  canal  thyréoglosse. 

Revue  générale. 

J.  Comby.  —  Traitement  préventif  de  la  rougeole. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Cours  do  médecine  légale.  —  M.  le  professeur 
Balthazard  commencera  ce  cours  le  vendredi  10  No¬ 
vembre,  à  18  heures  (grand  amphithéâtre),  assisté  d’un 
professeur  à  la  Faculté  de  Droit  et  de  M.  Duvoir,  agrégé. 
—  Le  cours  aura  lieu  les  samedis,  lundis,  mardis,  mer¬ 
credis  et  vendredis,  à  la  même  heure  et  au  même  am¬ 
phithéâtre. 

Sujet  du  cours.  — M.  le  professeur  Balthazard  (lundis, 
mardis,  mercredis,  vendredis  des  mois  de  Novembre  et 
Décembre)  :  Le  problème  de  l’identité.  Attentats  aux 
mœars  et  perversions  sexuelles.  Grossesse,  avortement^ 
infanticide.  Coups  et  blessures.  —  Leçon  d’ouverture 
(7  Novembre)  ;  Los  morgues  parisiennes  et  le  nouvel 
Institut  médico-légal.  —  M.  Duvoir,  agrégé  (les  lundis) 
mardis,  mercredis  et  vendredis,  en  Janvier  et  Février)  : 
Morts  suspectes.  Phénomènes  cadavériques.  Asphyxies. 
Empoisonnements.  —  M.  le  professeur  X...  (les  samedis, 
à  partir  du  12  Novembre)  :  Législation  et  jurisprudence 
médicales.  Lois  sur  l’exercice  de  la  médecine.  Secret 
médical.  Responsabilité  médicale.  Associations  profes¬ 
sionnelles  et  syndicats  médicaux.  Lois  sociales. 

Cours  pratiques.  —  1“  Autopsies  à  l’Institut  médico- 
légal,  les  mardis,  jeudis,  samedis,  à  partir  du  samedi 
Il  Novembre,  de  1  h.  1/2  à  3  heures  :  les  samedis,  par 
M.  le  professeur  Balthazard  ;  les  mardis,  par  M.  Duvoir, 
agrégé;  les  jeudis,  par  M.  Dervieux,  chef  dos  travaux. 
(Les  élèves  du  nouveau  régime  devront  justifier  pour 
l’examen  de  dix  présences  aox  autopsies  de  l’Institut 
médico-légal.)  —  2“  Travaux  pratiques  de  médecine  légale 
et  de  toxicologie. 

Clinique  ophtalmologique  (Hôtel-Dieu).  —  Profes¬ 
seur  :  M.  F.  de  Lapersonne.  —  Programme  général  des 
cours  et  conférences. 

Leçons  cliniques.  —  M.  le  professeur  F.  do  Lapersonne 
recommencera  ses  leçons  cliniques  le  vendredi  10  No¬ 
vembre  1922,  à  10  h.  1/2,  è  l’amphithéâtre  Dupnytren  et 
les  continuera  les  vendredis  suivants,  à  la  même  heure. 


Conférences.  —  Des  conférences  seront  faites  par 
MM.  Terrien,  agrégé  ;  Monthus,  Cantonnet,  Contela, 
Cerise  et  Velter,  ophtalmologistes  des  hôpitaux  de  Paris. 
—  Le  procframme  et  les  dates  en  seront  donnés  ulté- 


(Voir  la  suiU,  p.  1773.) 
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Lugol  (Solution  de) 

(THÉRAPEUTIQUE  IODÉE  INTENSIVE) 


Solution  iodo-iodurée  permettant  l’administration  de  l’iode 

métaliiqueàdoses  éievées,  par  voie  buccale  et  par  voie  veineuse. 

Formule  de  la  solution.  —  Nous  avons  choisi  ces  proportions  : 

Iode  métallique . Un  gramme. 

lodure  de  potassium . Deux  grammes. 

Eau  distillée . Cent  grammes. 

Théoriquement,  pour  dissoudre  l’iode,  il  faut  employer  le 

double  d’iodure  de  potassium,  mais  pratiquement,  si  la  solu¬ 
tion  est  bien  préparée,  une  dose  égale  d’iodure  est  suffisante. 

Mode  d’emploi.  —  a)  Voie  buccale  :  la  plus  pratique  pour  un 
traitement  prolongé  ; 

b)  Voie  cutanée  :  impraticable; 

c)  Voie  veineuse  :  bonne  pour  un  traitement  d’attaque  de 

courte  durée  ou  pour  un  essai  thérapeutique  ;  n’est  pas 
pratique  pour  un  traitement  de  longue  haleine  en  raison 
de  l’induration  des  veines  apparaissant  tôt  ou  tard. 

Posologie.  — a)  Voie  huccale: 

doses  faibles  :  5  à  10  cmc  par  vingt-quatre  heures  ; 
doses  moyennes:  10  à  60  cmc  par  vingt-quatre  heures; 
doses  fortes  :  60  à  100  cmc  et  plus  par  vingt-quatre 
heures  ; 

b)  Voie  veineuse  :  de  5  à  20  cmc  par  injection  dilués  dans 
4  fois  son  volume  d’eau  distillée  ou  de  sérum  physio¬ 
logique. 

Mode  d’administration.  —  Commencer  par  une  dose  faible 
pour  tâter  le  malade,  puis  augmenter  progressivement. 

Voie  buccale  :  à  faire  prendre  par  doses  fractionnées  dans  du 
lait  froid,  du  café  au  lait  froid,  du  vin,  de  la  bière,  etc..,, 
de  préférence  aux  repas. 

Voie  veineuse  :  en  dilution  comme  il  est  dit  plus  haut  et 
pousser  lentement  l’injection  avec  des  temps  d’arrêt. 

Pour  la  stérilisation  :  ne  pas  chauffer  la  solution  et  la  conserver 
dans  des  ampoules  stérilisées  d’avance. 

Avantages.  —  à)  Accidents  d’iodisme  presque  nuis  :  en  tous 
cas,  très  inférieurs  à  ceux  des  iodures  ou  autres  prépa¬ 
rations  iodées; 


(  Thérapeutique)  (Solution  iodo-iodurée)  Dite  de  LUGOl 

b)  Ne  nécessite  pas,  pour  être  absorbée,  une  décomposition 

comme  les  iodures  ou  d’autres  préparations  ; 

c)  Cette  solution  peut  être  injectée  dans  les  veines  ce  qui  est 

impossible  avec  la  teinture  d’iode; 

d)  Supprime  toute  ingestion  d’alcool  :  ce  qui  n’est  pas  négli¬ 

geable,  car  1  gr.  d’iode  en  teinture  représente  36  cmc 
d’alcool  à  30“  ; 

e)  Tolérance  beaucoup  plus  grande  :  fait  engraisser,  stimule 

l’appétit,  etc...  ; 

f)  Activité  thérapeutique  supérieure  à  celle  des  iodures  et 

réussira  parfois  là  ou  les  iodures  ont  échoué. 

Inconvénients  .  —  Voie  buccale  ;  ceux  de  l’iode,  mais  bien  moins 
accentués  qu’avec  les  iodures. 

Voie  veineuse  :  selon  les  individus,  apparaît  plus  ou  moins 
rapidement  de  l’induration  des  veines;  elle  disparaît 
lentement  dès  que  l’on  cesse  les  injections;  elle  n’est 
pas  dangereuse,  mais  oblige  à  cesser  l’administration 
par  cette  voie. 

Indications.  —  Celle  de  l’iode  et  des  iodures,  et  plus  particu¬ 
lièrement  nous  en  avons  constaté,  depuis  5  ans,  les 
bons  résultats  dans  : 

a)  Maladies  générales  :  tuberculose  pulmonaire,  osseuse, 

ganglionnaire  par  action  prolongée  pendant  des  mois, 
comme  l’a  montré  Boudreau  avec  les  hautes  doses  de 
teinture  d’iode  ; 

Scrofule,  grippe,  syphilis,  lymphogranulome  suppuré  ou 
poradénolymphite  suppurée,  injections  diverses  ; 

Affections  dites  tuberculides  ; 

b)  Maladies  mycosiques,  sporotrichose,  actinomycose,  tri- 

chophyties  cutanées,  kérion  :  par  action  locale,  mais 
surtout  par  administration  buccale  ou  veineuse; 

c)  Maladies  du  tube  digestif  :  surtout  celles  dont  la  flore  est 

riche  en  formes  mycosiques; 

d)  Affections  pulmonaires  et  vasculaires  :  asthme,  emphy¬ 

sème,  artériosclérose,  ulcères  variqueux,  etc. 

Conclusion  pratique.  —  Peut  se  substituer  avec  avantage 
aux  iodures  et  autres  combinaisons  iodées  et  permet 
facilement  la  thérapeutique  iodée  intensive. 

P.  Ravaut. 
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Poudre  de  Silicates  hydratés  d'Alumine  et  de  Magnesie 


ULCEREdeLESTOMAC-duDUODENUM 

HYPERCHLORHYDRIE  -  AÉROPHAGIE 

POULE  U  RS  &  SPASMES  GASTRIQUES 
DIARRHÉE  desTUBERCULEUX.ETC 


SUPÉRIEUR  auxSELSdeBISMUTH: 

1  assurant  au  minimum  1 

AUSSI  EFFICACE 

■  dixjours  de  traitement  ■ 

JAMAIS  TOXIQUE 

■  2à4cuilléréesàcàfêparjour.B 

'  SEPT  FOIS  MOINS  CHER 

EchanTinon^  LABORATOIRE  DE  lA  3ULF0LÊ/NE  ROZET^  BENDERITTER , Vendôme  ( L&  Ch.)\ 


MALADIES  ET  FATIGUES  de  l  ESTOIWAC  et  de  l  INTESTIN 

(Forme  la  plus  parfaite  du  Charbon  de  Peuplier) 


GRAINS  ANISES  de 


CHARBON  TISSOT 


AGISSENT 


Très  légèrement  additionnée  de  Kenzoaté  de  Naphtol. 

I  par  leur  FORME  et  leur  VOLUME  (gros  grains  diviseurs) 

_ 1  par  leur  AROME  anis,pâr  leur  AGGLOMÉRATION  (gluten  muoogène) 

Entretiennent  l’activité  normale  de  l’Intestin  (pas  d’accoutumance) 

DOSE  :  Une  cuillerée  â  calé  après  les  repas  ou  au  besoin  2  en  se  couchant. 

DiCESTIONS  PENIBLES -DILATATIONS -CONSTIPATION  -  AMAIGRISSEMENT 
BALLONNEMENTS  -  DIARRHEES  -  COLITES  -  DANGERS  D'APPENDICITES 

aiir  UÉnpmUX;  ÜA  RniilB-n-uT-rt  Hn  P.Hntiw  l»  A  t 
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ANEMIES  TUBERCULOSES  ^  HÉMORRAGIES 

COHVUESCENCES  -  CROISSIKCE  -  EPUISEMENT  SEnERAL  ET  jTOUTES  DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 


"(Sang  total  VIVANT,  concentré  dans  le  vide  et  à  basse  température,  dès  sa  sortie  des  vEiisseanx/ 

RECONSTITUANT  OPOTHÉRAPIQUE  INTÉGRAL  DU  SANG  -  LE  PLUS  RICHE  EN  HÉMOGLOBINE 
ET  PRINCIPES  ACTIFS  TOTAUX  DU  SÉRUM  ET  DES  GLOBULES 

pnSOLOGIP  i  ••  2  à  soupe  de  sirop  ou  8  à  iS  comprimes  par  jour  )  ,gre*ble. 

FUhULUUlJS  I  enfants  au-dessous  de  iO  ans  ;  2  à  4  cuiilerees  a  cate  ou  3  a  8  comprimes  par  jour  ) 

Littératara  et  Éohaatlllona  sur  demande  :  Laboratoires  du  «  PANHËMOL  »,  90,  avenue  daa  ïarnea,  PARIS  (XVII*).  . 


OP  O  THÉRA.PIE  CA.  RDI  A  Q  UE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTIEUSES 


EXTRAIT  TOTAL  du  MUSCLE  CARDIAQUE 

1  cachet  =  0.50  POUDRE  de  HYOCAKDE  de  BŒUF  =  3  Srs  d'orRane  frais  —  3  à  6  par  Jour. 


SUC  INALTÉRABLE  RÉSULTANT  DE  L’EXOLYSE  ASEPTIQUE  A  FROID  DE  L'ORGANE  FRAIS 

10  grs  =  5  gri  MYOCARDE  FRAIS  —  2  à  4  cuillerées  à  dessert  par  jour. 

Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  ou  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

(  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  ou 

Diminuent  eu  font  Disparaître  |  CARDIAQUES 

;  ÉTABLISSEMENTS  BYXiA,  26,  Avenue  de  l’Observatoire  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 


LES  ÉTABLISSEMENTS  1 


PREVENTIF  &  ABORTIF 

des  CRISES  d'ASTHME. 


docteurs, 

qui  voulez  vous  installer 

La  Haisoa  DRAPIER  &  FILS 

Fabricants  d’inutrnments  de  chirurgie  et  de  mobilier  chirurgical 
7,  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (l") 
dans  le  but  d’être  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxAditloiis  <a.o 

A  ij.or«rci  TTBiRivgE: 


Catalogues  sur  demande. 
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MUSCLARSENOL 

%  CORBIERE 


POUR  IIMJECTIONS 
INTRA-  MUSCULAIRES 


^GRATUITS*^  '  TêTRE  en  As  CONTRÔLE  (20%) 
SUR  “  PURETÉ  CNiMJQUE  >  - 

OEMÀNDÊ  ‘  TOLÉRANCE  PÂRÉAiTjE^i 


LABORATOIRES  CORBIERE  &LI0NNET 

FOURNISSEURS  DES  HÔPITAUX 

25  ô 2^7, Rue  Desrenaudes.  PARIS 


Télegr  ;  PANTUTO  -  PARIS 


Teiéph.;  WAGRAI^l  37-64- 


Médication  Laxative  Infantile 

SI^P 

:  miATERNITÉ 

(Sirop  de  Fleur  de  Pêcher  composé) 

PURGE  DOUCEMENT  sans  coliques 


Jusqu’à  Z  mois  environ  :  wic  demi-cuUierée  à  café 
Au-dessus  de  cet  âge  :  une  cuillerée  à  café  ou  à  dessert. 


Grtïasses  des  Seins  -  Rougeurs  des  Nouveau-Nés 

et  toutes  gerçures  en  général 

BAUMEdeliMATERNITE 

Le  Tdbe  :  3  *'•  30  (impôt  compris). 

PH'"  OE  U  MATERNITE,  86,  Boul'i  Port-Royal,  PARIS,  et  toutee  Ph“- 


Seorage  rationnel  des  Morphinomanes  et  des  Opiomanes 


L’AGHANOL  aide  à  la  désintoxication  des  Morphinomanes 
oü  des  Opiomanes  et  prévient  les  rechutes  en  luttant 
contre  les  défaillances  cellulaires,  grâce  à  sa  composition. 

Berberine  —  Hélônine  —  Granatotanln. 

UACHANOL  ne  penferme  aucun  toxique  (Tableau  A  et  B). 
îabricadon  et  Vents;  USINE  des  AUSRAIS,  28S,  Faiibs  Bannier.  LES  AYDES  (Loiret) 


Toutes  les  DYSPEPSIES  du  groupe  hypersténique  où  domine  le 
symptôme  hyperchlorhydrie  sont  éminemment  justiciables  du  traitement 
par  la  (Pastille  ou  Poudre) 


■Mil  ^  i  ^  I 


à  bais  d’extrait  de  Malt 
VÉRITABLE  SALIVE  ARTIFICIELLE 


Prodaits  dosés  et  titrés  par  le  D' CODTARET,  Laoréat  de  l’Institat  1874. 


HYPOCHLORHYDRIE,  ANAMIES,  CONVALESCENCES 

Jh.  GERBAT,  44,  Rue  du  Lycée,  ROANNE  (Loire). 


L’ACHANOL  ]>|  k  - 

i 


I  ■;# 


,  MÉDIQATION  OYNAMOGÉNiQUE 

pour  la  cure  de  tous  états  de 

FAIBLESSE  ORGANIOUE 


Association  Synérgique,  Organo-Hinérale 

soas  la  Forme  Concentrée 
des  Principes  Miâicantenteax  tes  pins  ejficaoes. 

FEU,  MAUBtUÈSE,  CAUIDH 

en  combinaison  nuclêiniqae,  hexoso» 
bexapbospboriqne  et  monomêthÿlarsinique  Vitaminée 
ADYNAMIE  DES  CONVALESCENTS 
ÉTATS  AIGUS  DE  DÉPRESSION  ET  SURMIElHÀaE 
ASTHÉNIE  chronique  DES  ADULIStS. 
TROUBLES  DE  CROISSANCE 
ANÉMIES  ET  NÉVROSES 
FAIBLESSE  GÉNÉRALS 
9 

iplnfants  :  (à  partir  de  S  ans)  I  A  2  demi-cuiUerées. 
à  café  par  jour.  ^ 

Adultes  ;  2  à  3  cuillerées  à  café  par  Jotur. 

A  prendre  au  milieu  des  repas  dans  de  l’eau,  du 
vu»  ou  »m  liquide  quelconque  (autre  que  le  laît>. 

ÉCEANTILLONS  SPOCHUPES  snp  demande 


bâboratoires  A. BAILLY 

15i17,  Rue  de  Rome ,  PARI  S.  8-. 
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A  vendre  200  fr.  itérillsatenr  électrique  Collin, 
état  neuf  16/32.  Archambault,  48,  rue  d’HauteTille. 

Docteur  lie.  ès  eciences  ferait  remplacement  lonp^ue 
durée  France  ou  Algérie.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4599. 

Mlcroscop.  Leilz-Wetzlar,  6  ocul.,  6  objectifi, 
neuf,  à  vendre.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4600. 

A  vendre  lit  Dupont  et  fauteuil  pour  transporter 
malade.  Coiidit.  très  avantag.  Ecrire  P,  M.,  n»  4601. 

Sténo-dactylo  conn.  parfait,  anglais  dés.  travail 
partie  journ.  ou  trav.mach.  pr.  méd.Eor. P.M. , n°  4602. 

Paris,  cabinet  de  radiologie  donnant  200.000  fr.  de 
bénéfices  prouvés,  à  céder,  pour  cause  de  santé, 
200.000  fr.  comptant,  plus  le  matériel  après  exper¬ 
tise,  à  terme.  Pressé.  Ecrire  seulement  P.  M.,  n“  4603. 

Un  poste  d'interne  à  l’hôpital  français  de  Londres 
sera  vacant  le  15  Novembre  prochain.  Conditions  : 
être  docteur,  âgé  de  moins  de  30  ans  ;  s’engager 
pour  un  an;  avantages  :  nourri,  logé,  chauffé,  éclairé, 
blanchi.  Traitement  annuel  eu  espèces  100  livres 
sterling.  —  S’adresser,  D'  Plerret,  7  his,  rue  Ray- 
nouard,  Paris-lô®,  Tél.  Auteuil  03-33. 

Méd.  principal  48  a.  actif,  dés.  quitter  armée 
recher,  bonne  clientèle  de  méd.  gén.  et  chir.  courante 
dans  local  import,  à  prox.  grande  ville  de  région 


Sud-Ouest.  Accepterait  égal.  sit.  méd.  on  paraméd. 
sérieuse  dans  comp.  d’ass.  ch.  de  fer,  mines,  indus¬ 
trie,  etc.  Urgent.  -  Ecrire  P.  M.,  n»  4605. 

Docteur  français,  35  ans,  recherche  situation 
paramédicale  Paris,  préférence  orthopédie.  —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4606. 


Maison  de  repos  et  de  convalescence. 

3,  rue  de  Clamart,  au  Plessis-Robinson  (Seine).  Tél.  Clamarl  134. 
Installation  de  grand  luxe.  Vaste  parc  de  plus  de  5  hectares. 
Dures  d’air,  de  soleil  et  de  régimes.  Electro-hydrothérapie. 


Des  typhiques,  guéris  en  apparence  restent,  sou¬ 
vent,  longtemps  porteurs  de  germes  pathogènes, 
susceptibles  de  contaminer  leur  entourage.  La  vac¬ 
cination  par  voie  buccale,  à  l’aide  du  BILI'VACCIN 
évite  à  l’entourage  du  porteur  de  germes  le  danger 
de  contagion. 

LA  BIOTHÉRAPIB,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15*. 
Téléphone  :  Séour  06-01. 


AVIS.  —  Prière  40  réppifaes  an 

timbre  de  O  fi-.  38  popr  la  transmission  des  lettres. 

AUTO-LEÇONS  QEQRQE 

Obtention  guranth  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  gy,  de  U  Grande-Armée  —  Passy,  29-70. 

Le  LaLovratoire  AlPH.  BrUNOT 

rue  de  Boulainvilliers,  à  P aris;, 


met  le  “iSel  de  Ilunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  jMlM-.  les 
Docteurs  pour  leurs  Kssais  CliniqueSc 


Paris.  —  L.  Mabbthbux,  imprimeur,  1,  me  Cassette. 


CHATEAU  DE  ‘‘LA  SOLITUDE’ 


Seul  'Traitement  des  MALADIES  DU  FOIE  associant  les 

OPOTHÉEAPIES  HÉPATICITJE  et  BILIAIRE  meiUeijrs  ÇHOLAGOGUES  sélectionnés. 

2  à  12  pilules  par  jour  ou  1  à  6  cuillerées  à  dessert  de  SOLUTION _ 

CONSTIPATION  et  AUTO-INTOXICATION  INTESTINALE 

Leur  Traitement  rationnel  d’après  les  derniers  travaux  scientifiques. 

LAVEMENT  D’EXTRAIT  DE  BILE  glycériné  ef  de  PANBILINE-  —  2  cuillerées  à  café  dans 
-] - ^  (I  kl‘llniiH)  200  c.c.  d’eau  bouillie  chaude  à  prendre  en  lavement.  —  Enfants  :  demi-dose. 

__  EN  VEJfTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 

ÉoRantmon  et Httérature  :  LABORATOIRE  DE  LA  PANBILINE  —  ANNONAY  (Ardèche). 


Lülmnitiiire  n  BiÉjiB  MM  L.  B.  A. 

SES  36-6i  et  36-45.  àdrbsss  TÉnâaaArHiQUB  :  BIONCAR-FâBIS. 


Traitement  adrénaline-hypophysaire  de  l’ASTHME 


Comprimés  pluriglandulaires 

f  Thyroïde  gr.  02  »»»»■■  (  Ovaire  0  gr.  lï 

r.0.S.H.  8  lî:  18  O-S.H.  \  8  fr!  8Î 

Hypophyse  0  gr.  M  „  2( 

r  .  O  U  IWU)  8  lî;  To  S-H.  1  Hypophyse  0  gr.  « 

l-A-d-H-  )  Surrénale  0  gr.  10  T  fl  t  Thyroïde  0  gr.  Oc 

(  Hypophyse  0  gr.  03  I  -U-  t  Ovairo  0  gr.  2( 

•r  A  SI  t  Thyroïde  0  gr,  02  a  m  (  Ovaire  0  gr.  2( 

TSH  1  Surrénale  0  gr.  20  Q  H  <  Mammaire  0  gr.  3( 

/  Hypophy»  Ogr,  05  U-IW.  (  (gland, 

ADRÉNALINE  CARRION  -  RÉTROPITUINE  CARRION 


'V.  BORRIEN,  Docteur  en  Pharmacie,  K4,  Faubonrff 


Adj.  Et.  BENOIST,  not.,  16,  PL  de  la  Répu-  r 
blique,  8  nov.  1922,  à  nCNTAIDC 
2  h.  1/2.  FONDS  CABINET  UtNIAInti 

a  Pari-,  100,  r.  d’Anuoulême.  Mise  â  prix  pou¬ 
vant  être  baiss.  :  20.000  fr.  S’adr.  au  not.  et  â 
M.  BLAIVIOUTlER,adm,Soc.l6,r.d6TArcade(malin), 


yyjüyi||||H 


Entérites  Hypertension  Tuberculose 

Dysenterie  artérielle.  Brouebites 


Parasites  intestinaux. 


Gangrène  pulmonaire. 


ALOYSINE 

Pilules  à  base  de  Suc  d’Ail 

Sans  saveur,  sans  odettr  et  parfeitenieRt  toléréeSf 


ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANPE 

F.  GOUZÈNE,  Pharmacien,  189,  rue  de  Paris  —  Pantin  (Beipe). 


Extrait  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


OvarlguB  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
'  Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique  _ 

■■n  hoborttolro  CHAIX  10,  Rift  dt  VOme,  pMiU  -  i  Sise  13.65 


OAUÜUIM  Unférieure/ 
STATION  DE  CURE  OUVERTE  TOUTE  L’ANNÉE 
Source  du  Puits-Doux. 

Maison  de  Régime.  — Laiterie  médicale. 

GRAND  ÉTABLISSEMENT  THERMAL 


S'-GAIIYIIER  BADOITI 


ILYSOL 


lUOUEUR  PEPTO-PHOSPHORIOUE  ADRIANI 

- J1I.IU.I.I — . 


BROMALBINili 

A-x»  .r^  xA-isr 
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RECALCIFICATION  REMir 

COMPRIMÉS  —  aux  Sela  Calcaires  Fluorés  —  GRANULÉ 
Ph.  (le  Chaux  0.35.—  Carb.  de  Chaux  0.07.  —  Fl.  de  Calcium  0.005 
2  Comprimés  ou  une  mesure  avant  chaque  ren  "  '  ‘ 


REMINÉRALISATiOH 


ENROBAGE  de  GLUTEN 


Insoluble  dans  l’Estomac 


h  BE  POTAMiüP 

V  O  09-23  J 


E 

À 

N 

C 

E 

PAEFAITE 


'etiKO 


rrS9'^ 


78,  Faubourg  Saint-Denis 


L’IODÊOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

l’actiop  bactéricide,  anti-toxique  et  leucopoiétique  de  l’Iode  métalloïdique 


TUBERCULOSES 

PULMONAIRE  à  tous  les  degrés 

GANGLIONNAIRE,  OSSEUSE 


L’IODEOL 

N’A  PAS  D’ÉQUIVALENT 


NO  85 


mercreai,  no  ucioore  lonn 


PRESSE  MEDICALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  UE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


^lASSON  ET  C®,  Editeurs 

ISO,  boulevard  St-Germain,  FABIS  (6>) 
Compte  Chiques  postaux  n«  B99 

PBIX  DE  L’ABONHEMEHT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  45  fr.  » 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 
F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté, 

de  Clinioue  ophtalmologime,  Médecm  honoraire  des  hôpitaux, 

de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  1 

J.-L.  FAURE  F.  WIDAL 

Professeur  Professeur  do  clinique  médicale, 

Unique  gynécoiogique  Membre  de  l’Institut 


H.  ROGER 

Doyen  do  la  Faculté  do  Paris 
Médecin  de  l’Hotel-Diou, 


CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 

nrgien  de  l’hôpital  Saint-Louis.  à  l’hépltal  Broca. 


BBC&AtAIBES  f^Px\îlr 

P.  DESFOSSES  — 


120,  boulevard  Saint-Germain  (6*) 
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P.  Brocq  et  L.  Monikr.  —  Sur  le  traitement  chirur¬ 
gical  des  accidents  initiaux  de  la  dent  de  sagesse 
inférieure  et  l’exlraction  de  cette  dent  encore 
incluse  (8  fig  ),  p.  917. 

A.  Zimmern  et  P.  CoTTENOT.  —  L’électromyographie 
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Sociétés  de  Paris  : 
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LK 

Vir  CONGRÈS  DE  L’ASSOCIATION 
DES  MÉDECINS  DE  LANGUE  FRANÇAISE 

DE  L’AMÉRIQUE  DU  NORD 

Franchir  l’océan,  pénétrer,  après  une  semaine 
de  navigation,  dans  l’estuaire  du  Saint-Laurent, 
saluer  en  passant  la  vieille  cité  de  Québec,  entrer 
sous  la  surveillance  de  son  fort  historique,  dans 
le  fleuve  majestueux  qui  conduit  à  Montréal,  et 
là,  en  débarquant,  être  reçu  par  des  Français, 
descendants  des  vieilles  familles  françaises  qui 
ont  colonisé  cet  admirable  pays,  se  sentir  dès 
l’arrivée  non  seulement  rapprochés  par  la  langue, 
mais  unis  par  des  sentiments  d’amitié;  en  un 
mot,  être  accueilli  par  des  amis  qui  attendaient 
depuis  longtemps  d’autres  amis  très  chers,  c’est 
la  sensation  la  plus  agréable  qu’on  puisse  éprou¬ 
ver;  c’est  celle  qui  attend  tous  ceux  de  mes  col¬ 
lègues  qui  débarqueront  dans  la  province  de 
Québec.  Aussi  je  veux,  tout  de  suite,  au  nom  de 
la  Délégation  française  au  F7/®  Congrès  des  Méde¬ 
cins  de  langue  française,  exprimer  à  nos  amis 
canadiens  français  notre  reconnaissance  et  l’as¬ 
surance  de  notre  grande  amitié. 


Il  n’esl  pas  de  liens  plus  profonds  —  après 
ceux  du  sang  —  que  les  liens  créés  par  des  sen¬ 
timents  communs  et  des  aspirations  communes 
dans  le  domaine  intellectuel  et  scientifique.  Il 
nous  a  été  donné  d’éprouver  chaque  jour,  pen¬ 
dant  le  travail  du  Congrès,  combien  étaient  étroits 
les  liens  unissant  les  médecins  canadiens-français 
à  la  médecine  française  que  nous  avions  le  très 
grand  honnpur  de  représenter  à  Montréal.  Nous 
venions  de  France,  de  ce  Paris  que  tous  aiment, 
que  tous  ont  voulu  connaître,  non  pour  les  plai¬ 
sirs  faciles  qu’il  offre  à  tout  étranger,  mais  pour 
y  achever  leur  formation  intellectuelle,  pour  s’y 
préparer,  auprès  des  maîtres  français,  —  dont 
tous  parlent  avec  émotion,  —  à  leur  carrière 
médicale  ou  chirurgicale.  Plusieurs  d’entre  eux 
s’enorgueillissent  d’être  docteurs  de  notre  vieille 
Faculté,  et  pas  un  de  ceux  qui  occupent  ici  les 
situations  officielles  dans  l’enseignement  médi¬ 
cal,  n’aurait  cru  pouvoir  former  ses  élèves  s’il 
n’avait  été  préalablement  façonné  aux  mé¬ 
thodes  françaises.  Leurs  fils  viennent  à  nous  ; 
leurs  élèves  sont  dirigés  par  eux  vers  Paris  et  le 
courant  intellectuel  ne  se  ralentit  pas  entre  les 
deux  pays  étroitement  unis.  Aussi  leur  joie  fut 
grande  de  voir  venir  à  eux  des  représentants  de 
cette  mère  patrie  qu’ils  n’ont  jamais  oubliée. 
Sans  doute,  ils  se  rappellent  la  visite  que 


Vichy 


EXTRAITS  lOTiui  SHOXI 

EOUItHLEHT  ÂUX  0R6HHES  FRân 
HYPOPHYEAim  I  HÉPATîOUI  |  THYROIOlKN 
SURRÉNAL  I  SPLÉNIQUE  I  OVARIEN,  ETO. 

Pilules  —  Gaeliets  —  ComprlBiés  —  Ampoules 

laborrntoin  GBOAY,  44,  av.  du  Maine,  Paria. 

Téléphone  :  Fleurus  13-07. 

XXX®  Avnfx.  N*  85  25  Octobhb  1S22. 


MUSCLARSENOL-CORBIÉRE 

Solution  titrée,  inaltérable  de 

NOVARSENOBENZOL 

Pour  injections  INTRAMUSCULAIRES 
INDOLORES 

Doses:  Ogt.OB  -  Ojr-io  -  Ogr.  16  -  Ogr  20  -  Ogi.2B  -  Ogf.80 
Echantillons  et  Lltteratnie  : 

Labofatoirop  CORBIÈRE,  27,  rue  Desrenandes,  Paris. 


CiTROSODINE  GRÉMY 

Action  anti-émétique  et  eupeptlque 
Action  sur  ta  oiscosltô  du  sang 
et  antlanaphjf lactique 

p.  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Paris*XI® 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N'  85 


—  1778  — 


Mercredi,  25  Octobre  1922 


leur  fit  Pozzi  au  Congrès  de  19('6,  la  visite  plus 
récente  du  professeur  de  Lapersoune.  Mais  jamais 
encore  une  délégation  aussi  nombreuse  que  la 
nôtre  n’était  venue  leur  montrer  que  la  France 
voulait  constater  par  elle-même  les  efforts  de  ses 
enfants  et  les  résultats  obtenus  par  eux.  Avec  le 
professeur  Achard,  représentant  le  Gouverne¬ 
ment  français,  c’était  le  salut  de  la  Faculté  de 
Médecine,  de  l’Académie  de  Médecine,  de  la  So¬ 
ciété  médicale  des  Hôpitaux;  avec  Ombrédanne, 
c’était  le  salut  de  la  Société  de  Chirurgie.  Pinard, 
Gastou,  Guisez  et  moi-même  complétant  la  Délé¬ 
gation,  leur  apportions  la  même  certitude  que 
les  médecins,  chirurgiens  et  spériallstes  français 
étaient  heureux  de  venir  participer  à  leurs  assises 
médicales  et  encourager  leurs  efforts. 

C’est  qu’ils  eurent  à  lutter  depuis  des  siècles, 
les  Canadiens-Français,  abandonnés  par  leur 
mère  patrie,  pour  conquérir  le  droit  de  vivre  et 
de  se  développer.  Loyalement  fidèles  au  pacte 
qui  les  unit  à  l’Angleterre,  considérant  en  vrais 
Français  que  la  parole  donnée  est  sacrée  et  que  ce 
serait  indigne  de  la  France  et  d’eux-mêmes  de 
déchirer  traîtreusement  le  pacte  qu’ils  ont  signé, 
ils  se  reconnaissent  le  droit  de  conserver  leur 
langue  maternelle  et  d’aller  là  où  leurs  sentiments 
les  conduisent,  chercher  leurs  animateurs  intel¬ 
lectuels.  60  000.  à  l’heure  où  la  France  signait  le 
traité  qui  les  abandonnait  aux  Anglais,  ils  sont 
aujourd’hui  5  millions —  occupant  la  province  de 
Québec  et  les  provinces  de  la  Nouvelle-Angle¬ 
terre  —  ;  ils  ont  bien  le  droit  d’exprimer  leur 
fierté  de  l’œuvre  colossale  qu’ils  ont  accomplie 
avec  une  vaillance  qui  mérite  qu’on  la  salue  avec 
respect.  Et  l’élite  médicale  et  tout  le  Corps  médi¬ 
cal  canadien-français  tend  les  regards  vers  la 
France  en  disant  :  «  Voilà  ce  que  nous  avons  fait; 
nous  méritons  bien  que  celle  qui  fut  notre  mère 
patrie,  qui  reste  notre  mère  intellectuellement, 
vienne  vers  nous  pour  nous  encourager  et  conti¬ 
nuer  à  nous  aider  », 


Telles  furent  la  signification  et  la  portée  du 
F//‘  Congrès  médical  de  Langue  française  qui 
s’ouvrait  à  Montréal,  le  7  Septembre,  à  10  heures, 
dans  la  salle  Saint-Sulpice,  devant  plus  de 
500  médecins  canadiens- français,  venus  de  la 
province  de  Québec  et  des  provinces  de  la  Nou¬ 
velle-Angleterre,  sous  la  présidence  du  profes¬ 
seur  Dubé. 

Le  recteur  de  l’Université,  Mgr  Gauthier,  dans 
une  magnifique  improvisation,  nous  dit  sa  joie  de 
déclarer  ouvert  ce  Congrès  en  présence  de  délé¬ 
gués  français  que  le  docteur  Dubé  présentait  aux 
rongressistes.  Le  consul  général  de  France, 
M.  Naggiar,  dont  je  veux  dire  ici  la  part  active 
qu’il  prit  aux  travaux  du  Congrès,  aux  côtés 
de  l’honorable  Athanase  David,  ministre  de  la 
Santé  et-  de  l’Instruction  publique  de  la  pro¬ 
vince  de  Québec,  marquait  par  sa  présence  et  par 
ses  paroles  l’importance  qu’attachait  la  France 
intellectuelle  aux  travaux  des  Canadiens-Fran¬ 
çais. 

Dans  un  remarquable  discours,  d’une  forme 
exquise  et  d’une  grande  élévation  de  pensée,  le 
professeur  Achard,  au  nom  du  Gouvernement 
français,  de  l’Académie  de  Médecine  et  de  la 
Faculté,  fit  sentir  à  tous  les  assistants  que  la 
France  et  la  Médecine  française  avaient  entendu 
la  voix  des  Canadiens-Français,  qu’elles  étaient 
heureuses  de  venir  travailler  avec  eux,  et  c’est 
au  milieu  d’applaudissements  unanimes  qu’il  ter¬ 
mina  son  allocution,  en  rappelant  le  vers  du 
divin  poète  Virgile  :  «  Enfant,  à  son  sourire 
reconnais  ta  mère  ». 

Devançant  un  peu  les  fêtes  du  Centenaire  de 
Pasteur,  l’Ecole  médicale  canadienne- française 
voulut  honorer  la  grande  figure  qui  synthétise  le 
génie  scientifique  français.  Elle  confia  au  D'  Léo 
Parlseau  le  soin  d’écrire  un  hommage  à  Pasteur. 
Il  m’est  impossible,  en  quelques  lignes,  d'ana¬ 
lyser  l’important  travail  du  D”  Léo  Pariseau.  Je 
ne  puis  qu’exprimer  le  désir  de  voir  imprimer 


son  magnifique  panégyrique  qui  mérite  d’être 
connu  et  apprécié  en  France.  Mais  il  m’est  bien 
permis  de  lui  dire  combien  nous  avons  goûté  la 
partie  littéraire  de  son  œuvre,  combien  nous 
avons  admiré  la  maîtrise  avec  laquelle  il  a  su 
traiter  un  aussi  vaste  sujet.  Pendant  plus  d’une 
heure,  l’auditoire,  qui  n’était  pas  exclusivement 
composé  de  médecins,  fut  tenu  sous  le  charme 
de  son  style  vivant  et  coloré.  La  première  partie 
de  la  vie  de  Pasteur,  l’époque  des  premiers 
combats  scientifiques  et  des  premières  victoires, 
puis  le  développement  de  ce  génie  fécond,  le 
conduisant  aux  grandes  découvertes  qui  le  ren¬ 
dent  immortel,  tout  fut  mis  à  la  portée  de  ses 
auditeurs  par  le  D''  Pariseau.  Contraint  par  le 
temps,  il  dut  se  hâter  vers  une  émouvante  péro¬ 
raison  dans  laquelle  il  voulut  placer  sa  chère 
province  sous  la  protection  du  grand  savant,  la 
lui  consacrant  presque  religieusement,  et  les 
larmes  qui  étranglaient  sa  voix  montraient  à  tous 
combien  étaient  sincères  et  ardentes  les  paroles 
qu’il  prononçait. 

Je  ne  puis  pas  ici  retracer  en  détail  les  com¬ 
munications  scientifiques  présentées  par  les 
D”  Benoît  et  Saint-Jacques  sur  les  goitres  toxi¬ 
ques,  par  le  D’’  Bourgeois  sur  les  pleurésies 
purulentes,  par  le  D''  Leclerc,  de  Québec,  sur  les 
problèmes  à  résoudre  pour  l’organisation  mo¬ 
derne  de  la  lutte  contre  la  tuberculose  dans  la 
province  de  Québec,  etc.,  etc.  Ce  que  j’en  puis 
dire,  c’est  qu’elles  étaient  dignes  de  nos  congrès 
français  où  elles  eussent  été  accueillies  avec  l’in¬ 
térêt  qu’elles  méritaient.  Bien  des  communica¬ 
tions  que  nous  aurions  désiré  entendre,  mais 
que  le  temps  un  peu  court  accordé  aux  séances 
si  chargées  ne  permit  pas  de  présenter,  seront 
publiées  ultérieurement.  Les  auteurs  les  ont 
sacrifiées  avec  une  abnégation  souriante,  solli¬ 
cités  qu’ils  étaient,  le  jeudi  7,  par  la  visite  de 
l’Université  et,  le  vendredi  8.  par  une  cérémonie 
très  belle  qui  nous  réunissait  devant  le  nouvel 
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hôpital  Notre-Dame  pour  la  bi^nédictîon  de  la 
première  pierre. 

L’Université  de  Montréal  est  de  formation 
récente.  Jusqu’à  ces  dernières  années,  Québec, 
berceau  de  la  province,  fut  la  ville  universitaire; 
en  elle  se  concentrait  toute  la  vie  intellectuelle; 
mais  peu  à  peu,  Montréal  devenait  une  très 
grande  cité  qui  bientôt  comptera  un  million  d’ha¬ 
bitants.  Les  Anglais  avaient  édifié  l’Université 
Mc  Gill.  En  face  d’elle,  une  Université  française 
devait  être  créée;  Québec  le  comprit  et,  heureuse 
d’avoir  préparé  les  chefs  de  l’Ecole  française, 
elle  salua  avec  joie  la  naissance  de  sa  fille  aînée. 
Combien  elle  a  grandi  vite  et,  en  parcourant  ses 
laboratoires,  tous  les  médecins  présents  qui 
avaient  connu  les  débuts  de  l’oeuvre  admiraient 
le  rapide  chemin  qu'elle  avait  parcouru.  Tout  se 
prépare,  bientôt  tout  sera  prêt  pour  que  de  cette 
Université  de  Montréal  partent  toute  une  série 
de  travaux  qui  feront  sa  renommée.  Les  méde¬ 
cins  canadiens-français  le  désirent  ardemment  et 
y  travaillent  de  tout  leur  coeur.  A  côté  d’une  si 
belle  école  médicale,  il  faut  des  hôpitaux  qui  en 
sont  le  complément  indispensable.  Montréal  en 
possède  déjà  un  certain  nombre,  dont  l’hôpital 
Sainte-Justine  (hôpital  d’enfants)  dirigé  par  les 
D”  Raoul  Masson  et  J. -P.  Decarie,  l'Hôiel-Dieu 
et  Notre-Dame. 

L’Hôtel-Dieu,  appartenant  aux  Religieuses  de 
Saint-Joseph,  offre  de  larges  salles  de  médecine 
tenues  par  les  professeurs  Dubé,  Bruneau  et  La- 
treille  qui  a  charge  des  laboratoires.  Les  services 
de  chirurgie,  confiés  aux  professeurs  Marien, 
Saint-Jacques  et  Rhéaume,  sont  bien  installés; 
mais  l’organisation  scientifique  demande  à  être 
développée. 

Le  bon  petit  hôpital  Notre-Dame,  né  à  un 
moment  où  il  fallait  à  tout  prix  offrir  aux  Cana¬ 
diens-Français  malades,  un  asile  et  des  soins,  sent 
bien  depuis  longtemps  qu’il  a  rempli  sa  tâche  et 
réclame  son  droit  à  la  retraite.  Et  cependant. 


dans  ses  vieux  murs  si  propres,  quelle  belle 
besogne  médicale  et  chirurgicale  y  font,  sous  la 
direction  du  professeur  Mercier,  surintendant  de 
1  hôpital  et  chirurgien,  sf  s  collègues  et  amis,  les 
professeurs  Hirwood,  Pariseau  et  Bourgeois,  en 
chirurgie,  les  professeurs  Lesage,  Benoît  et 
Léger,  en  médecine  1  Récemment  même,  fut  créé, 
pour  aider  à  l’admirable  campagne  antivénérienne, 
soutenue  par  le  D'  Desloges,  un  dispensaire  où 
sont  traitées  les  maladifs  vénériennes,  trop  petit 
certes,  mais  parfaitement  organisé  et  outillé.  Le 
professeur  Gustave  Archambault,  avec  l’aide  de 
ses  assistants,  les  D''®  Toupin,  Marin  et  Doré, 
ainsi  que  le  D''  N.  Fournier,  en  ont  la  charge  et  le 
dirigent  avec  une  compétence  à  laquelle  Gastou 
et  Pinard  furent  heureux  de  rendre  hommage. 

J’ai  voulu  saluer  le  vieil  hôpital  Notre-Dame, 
parce  que  bientôt  il  disparaîtra.  Nous  avons 
assisté  à  la  bénédiction  de  la  première  pierre  du 
grand  hôpital,  qui,  grâce  à  la  générosité  de 
quelques  donateurs  canadiens-français  à  l’esprit 
large,  s’élève  déjà,  majestueux  dans  sa  charpente, 
derrière  le  superbe  parc  Lafontaine.  Quand 
demain  la  construction  sera  achevée,  dominant 
une  partie  d**  la  ville,  il  témoignera,  comme  le 
rappelait  dans  son  très  beau  discours  le  profes¬ 
seur  Harwood,  de  l’effort  persévérant  et  généreux 
de  ceux  qui  l’ont  voulu  et  de  ceux  qui  l’ont  édifié. 
Le  Clergé  canadien  français,  en  la  personne  de 
Mgr  Gauthier,  recteur  de  l’Université,  le  Corps 
médical  canadien-français  en  la  personne  du  doyen 
de  la  Faculté  de  Médecine  de  Montréal,  auquel 
s’était  joint  le  D''  Rousseau,  doyen  de  la  Faculté 
de  Médecine  de  Québec,  le  Corps  médical  fran¬ 
çais,  en  la  personne  du  professeur  Achard  et  de 
la  délégation  française,  se  sont  trouvés  unis  dans 
une  même  pensée  de  gratitude  et  de  joie  pour 
l’effort  accompli  et  d’espérance  pour  l’œuvre 
scientifique  qui  sortira  des  murs  déjà  hauts. 

A  cette  œuvre  scientifique,  chacun  de  nous 
avait  été  convié  à  participer  dès  le  premier  jour 


du  Congrès;  toute  la  soirée  du  jeudi  avait  été 
réservée  aux  df  légués  français.  Devant  un  nom¬ 
breux  et  sympathique  auditoire,  le  professeur 
Achard  exposait  l’état  actuel  de  la  question  de 
l’insuffi-ance  glycolitique;  Ombrédanne,  dans  une 
courte  leçon  vécue,  apportait  le  résultat  de  son 
expérience  sur  les  indications  et  les  résultats  de 
la  chirurgie  chez  le  nouveau-né  et  le  jeune  enfant. 
Tour  à  tour,  Gastou  exposait  les  méthodes 
actuelles  de  la  sérologie  en  syphilis  et  leur  valeur 
diagnostique;  Pinard  parlait  de  la  syphilis  dans 
ses  rapports  avec  la  gestation  et  de  l'organisation 
des  dispensaires  des  maladies  vénériennes  dans 
les  Maternités;  Guisez  affirmait  la  valeur  de  l’œso- 
phagoscopie  dans  les  affections  de  l’œsophage  et 
de  la  thérapeutique  actuelle  des  sténoses  et  du 
cancer  de  l’œsophage;  je  traitais  personnellement 
dans  un  court  exposé  des  résultats  qu’on  est  en 
droit  d’attendre  du  traitement  chirurgical  du 
cancer  du  rectum. 

Le  vendredi  matin,  répartis  dans  les  trois  hôpi¬ 
taux —  Hôtel-Dieu,  Notre-Dame  et  Sainte-Justine 
—  où  Ombrédanne  opérait  devant  une  nombreuse 
assistance,  chacun  de  nous  éiait  appelé  à  examiner 
quelques  malades,  à  discuter  le  diagnostic  et  à 
exposer  la  thérapeutique  à  suivre.  Cette  matinée 
d  enseignement  au  lit  du  malade  prouve  couibien 
la  vieille  clinique  française  est  justement  appré¬ 
ciée  ici,  et  les  organisateurs  du  Congrès,  en 
nous  permettant  de  nous  croire  un  instant  dans 
nos  services  hospitaliers,  ont  tenu  à  nous  montrer 
qu’ils  étaient  bien  les  dignes  élèves  de  leurs 
maîtres  français.  Les  membres  de  la  délégation 
française  leur  expriment  toute  leur  reconnais¬ 
sance  pour  cet  hommage  rendu  à  une  méthode 
d’enseignement  très  française. 

Je  ne  puis  que  signaler  l’intéressante  visite 
faite  à  l’hôpital  Saint-Jean-de-Dieu  où  les  Révé¬ 
rendes  Sœurs  de  la  Providence  offrirent  à  leurs 
visiteurs  un  lunch  fort  réussi.  Nous  pûmes 
admirer  la  remarquable  installation  de  cet  asile 
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d’aliénés  où  toute  une  série  de  médecins  travail¬ 
lent  sous  la  direction  du  D''  Devliu. 

La  soirce  du  samedi  nous  réunit  dans  une 
fête  intime  au  Club  universitaire,  et  je  suis  heu¬ 
reux  de  féliciter  mon  ami  le  Aubry  de  la  par¬ 
faite  organisation  de  cette  soirée. 

li  n’y  a  pas  de  Congrès  médical  sans  banquet. 
Celui  qui  réunit  les  Congressistes,  le  vendredi 
8  Septembre,  dans  un  des  grands  salons  de  l'hôtel 
Windsor,  restera  dans  la  mémoire  des  délégués 
comme  une  manifestation  à  la  fois  chaleureuse  et 
émouvante.  Ce  qui  en  fit  le  charme,  ce  fut  la  joie 
qui  y  régna;  non  pas  celte  joie  individuelle  que 
nous  connaissons  et  qui  est  liée  à  ce  que  d'an¬ 
ciens  camarades  et  amis  séparés  par  la  vie  sont 
heureux  de  se  retrouver,  mais  une  joie  collective 
qui  tenait  tout  entière  dans  le  désir  de  faire 
sentir  à  la  Délégation  française  combien  le  Corps 
médical  canadien-français  aimait  la  France.  Et 
ce  fut  une  minute  de  profonde  et  intense  émotion 
quand,  au  milieu  du  repas,  des  deux  cent  cin¬ 
quante  poitrines  s’éleva  le  vieux  chant  canadien  : 

Jadis  la  France  sur  nos  bords 
Jeta  la  semence  immortelle 
Et  nous,  secundant  ses  eilorts, 

Avons  fait  la  France  nouvelle 
O  Canadiens,  rallions-nons. 

El  près  du  vieux  drapeau,  symbole  d’espé- 
Ënsembie  crions  à  genoux  ;  [rance. 

Vive  la  Framce! 

^  C’était  luette  belle  France  qu’ils  aiment,  cette 
belle  France  pour  laquelle  .tant  de^si  vaillants 
Canadiens-Français  sont  venus  mourir  sur  notre 
sol,  que  saluait  le  Corps  médical  canadien- 
français.  C’était  elle  encore  qu’allait  célébrer  le 
ministre  de  la  Santé  et  de  l’Instruction  publique, 
l’honorable  Ath.  David,  qui,  dans  un  discours 
magnifique,  nous  montra  ce  qu’était  le  Canada 
français  et  ce  qu’il  était  en  droit  d’attendre 
delà  France.  C’était  encore  la  France  que  saluè¬ 


rent,  dans  leurs  très  beaux  discours,  les  deux 
Doyens  des  Facultés,  le  prof.  Haiwood  pour 
Montréal,  le  prof.  Rousseau  pour  Qui-bec.  C’éiait 
en  même  temps  un  appel  à  la  Médecine  fran¬ 
çaise  :  «  Nous  les  Canadiens-Français  qui  parlons 
voire  langue,  qui  sommes  vos  fils  spirituels,  nous 
avons  bien  le  droit  de  vous  demander  de  nous 
traiter  en  privilégiés.  Nous  sommes  ici,  en  face 
des  Universités  anglaises,  à  la  frontière  des 
grandes  Universités  américaines  qui  s’efforcent  de 
nous  attirer  vers  elle,  les  représentants  de  la  science 
médicale  française,  nous  pouvons  être  vos  porte- 
parole-,  avec  votre  aide,  nous  nous  faisons  fort  de 
montrer  à  ce  Continent  ce  qu'est  la  Médecine  fran¬ 
çaise.  Mais  nous  sommes  jeunes  encore,  nous  avons 
lutté  pour  vivre,  nous  avons  dû  consacrer  toute 
notre  force  à  nous  développer;  maintenant  que 
notre  situation  est  fermement  établie,  nous  voulons 
travailler,  développer  nos  ressources  intellec¬ 
tuelles-,  mais  il  faut  que  des  mains  se  tendent 
vers  nous,  qu'on  vienne  nous  encourager  et  nous 
aider.  Nous  comptons  sur  la  France,  s 

En  remerciant  les  orateurs  au  nom  de  la  Délé¬ 
gation  française,  M.  le  prof.  Achard  affirma  à 
tous  qu’ils  avaient  le  droit  de  compter  sur  celle 
qu’ils  appelaient  à  leur  secours.  Il  promit  d’étre 
l’interpiele  des  sentiments  canadiens- français 
auprès  du  ministre  de  l’Instruction  publique  et 
d  être  leur  avocat  dans  le  Conseil  de  la  Faculté. 
Les  liens  intellectuels  entre  les  deux  pays  doi¬ 
vent  se  resserrer,  et  tous  nous  promirent  d’y 
travailler.  Le  consul  général  de  France  rap¬ 
pela  que  la  France  avait  créé  des  bourses  pour 
les  étudiants  canadiens-français.  Le  D'  Dubé, 
président  du  Congrès,  remercia  les  orateurs 
dont  les  discours  avaient  été  salués  par  de  fré¬ 
nétiques  applaudissements.  J  aurais  voulu  confier 
aux  colonnes  de  La  Presse  Médicale  le  texte 
intégral  du  discours  de  l’honorable  Ath.  David 
et  des  professeurs  Harwood  et  Rousseau  : 
les  quelques  lignes  que  je  leur  ai  consacrées 


traduisent  si  indignement  la  pensée  des  ora¬ 
teurs  que  je  m’en  excuse.  J’en  ai  gardé  l’essen¬ 
tiel,  la  pensée  dominante,  celle  de  l’œuvre  à 
accomplir  en  commun.  Il  faut  que  le  Corps 
médical  français  connaisse,  apprécie  et  aime 
le  Corps  médical  canadien-français;  il  faut  que 
cette  union,  chaque  jour  plus  intime,  soit 
féconde;  qu’il  en  sorte  une  pénétration  intellec¬ 
tuelle  complète,  et  que  la  semence  éternelle  qu’a 
reçue  de  nous  cet  admirable  pays  germe  en  une 
si  belle  moisson  scientifique  que  tout  le  Nouveau 
Continent  s’incline  devant  l’œuvre  impérissable 
de  la  France  et  des  Canadiens-français. 

Desmarest. 


LE  PROFESSEUR  RÉNON 


Le  professeur  Louis  Rénon  est  mort  le 
13  Octobre. 

Ses  élèves,  ses  amis  si  nombreux,  consternés 
par  cette  désolante  nouvelle,  n’en  sont  pas  sur¬ 
pris.  Ils  savaient  que  depuis  plusieurs  mois,  à 
la  suite  d’une  crise  violente  survenue  brusque¬ 
ment  à  1  hôpital,  au  milieu  de  ses  élèves,  il  avait 
dû  interrompre  ses  occupations. 

Réfugié  à  Saint-Jean-de-Luz,  dans  un  site 
admirable,  où  il  se  plaisait  à  embellir  l’abri  des 
vieux  jours,  il  lutta  avec  son  énergie  habituelle, 
supportant  bravement  ses  soufirances.  Il  voulait 
revenir  occuper  sa  chaire,  faisant  des  projets 
d’enseignement,  rédigeant  le  plan  de  son  cours, 
encouragé  par  l’admirable  épouse  qui  jusqu’au 
bout  sut  conserver  l’espoir  et  lui  inspirer  la 
confiance,  ainsi  qu’elle  l’avait  fait  lors  des  dures 
épreuves  familiales  de  la  guerre.  Peu  à  peu  il 
retrouvait  la  santé.  Mais,  alors  que  le  danger 
semblait  écarté,  la  mort  le  surprit  à  sa  table  de 
travail. 

Médecin  des  hôpitaux  de  Paris  en  1897,  pro- 
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fesseur  de  Pathologie  interne  et  membre  de 
l’Académie  de  Médecine  en  1920,  il  avait  acquis 
ces  litres  tout  naturellement,  estimé  de  tous,  à 
la  grande  joie  des  nombreux  amis  qui  assistaient 
au  développement  normal  d'une  belle  et  loyale 
carrière. 

Ces  titres  ne  lui  donnaient  aucun  orgueil, 
mais  il  se  réjouissait  de  leur  devoir  un  moyen 
d’action,  espérant  pouvoir,  pendant  plusieurs 
années,  réaliser  les  plans  d’enseignement  aux¬ 
quels  il  avait  longuement  réfléchi. 

Cette  passion  d’enseignement,  qui  était  le 
grand  mobile  de  sa  vie,  lui  avait  été  transmise 
par  son  maître  Dieulafoy  auquel  il  avait  voué 
une  inaltérable  reconnaissance. 

Dieulafoy  avait  vite  discerné  les  qualités  de 
son  jeune  interne,  son  intelligence,  sa  droiture, 
son  inlassable  activité;  il  avait  deviné  en  lui  le 
futur  Maître. 

C’est  une  des  plus  belles  parties  de  la  tâche 
d’un  grand  Chef  que  de  dépister  ainsi  ceux  qui, 
plus  tard,  tiendront  le  flambeau,  de  préparer 
leur  succession  en  les  façonnant,  de  les  orienter 
vers  des  destinées  méritées. 

L’élève  se  montra  digne  du  Maître,  suivant 
avec  ardeur  ses  sages  conseils,  réformant  les 
petits  défauts  qu’on  lui  signalait,  développant 
ses  qualités  par  l’effort  soutenu  de  sa  volonté. 

La  volonté  fut  sa  qualité  dominante.  Avec 
sérénité,  sans  jamais  paraître  accablé  par  ce  dur 
labeur,  il  accomplissait  chaque  jour  une  tâche 
énorme.  Chaque  matin,  à  5  heures.  Rénon  était 
au  travail,  et,  à  l’heure  où  la  ville  s’éveille,  il  avait 
déjà  classé  des  notes,  préparé  un  cours,  rédigé 
un  mémoire.  Puis  c’était  la  visite  d’hôpital, 
l’observation  minutieuse  du  malade,  toujours 
suivie  d’une  conclusion  thérapeutique.  Aucune 
méthode  pour  lui  ne  devait  être  rejetée  a  priori  : 
il  se  plaisait  à  opposer  l’empirisme  scientifique, 
le  pragmatisme  bienfaisant  au  rationalisme,  au 
scepticisme  médical,  à  l’inertie  thérapeutique. 


Cette  foi  ardente  dans  une  science  agissante, 
qui  doit  se  perfectionner  par  l’observation  clini¬ 
que,  lui  avait  valu  la  confiance  de  nombreux  pra- 
ti  iens,  et  une  gran  le  situation  do  con-nltant. 


LE  PROFESSEUR  RÉNON 

situation  justifiée  non  seulement  par  son  excel¬ 
lent  sens  clinique  et  ses  judicieuses  prescrip¬ 
tions,  mais  aussi  par  l’intérêt  qu’il  portait  à 
chaque  cas,  et  on  peut  dire  par  l’émanation  de 
bonté  qu’il  dégageait,  réconfort  puissant  pour  le 
malade. 

Rénon  était  bon,  ému  par  toute  misère,  et 


d’une  sen.sibilité  que  les  années  n’avaient  pas 
émoussée,  qui  le  faisait  soufl'rir  plus  qu’un  autre 
des  heurts  inévitables  dans  toute  compétition. 
Jamais  on  ne  l’entendait  dénigrer  un  concurrent; 
il  suivait  sa  route  tout  droit  sans  s’occuper  du 
voisin  et,  s’il  subissait  quelque  dommage,  il  pou¬ 
vait  en  pâtir,  mais  ignorait  la  rancune. 

De  si  belles  qualités  de  cœur  et  d’esprit  lui  ont 
valu  de  nombreuses  et  chaudes  amitiés.  Ses  amis 
sont  aujourd'hui  dans  l'alfliction.  Et  ceux  qui 
connaissaient  son  œuvre  sans  l’avoir  approché 
doivent  déplorer  la  précoce  interruption  d  une 
noble  et  brillante  carrière. 

Paul  Claisse. 


LE  TRAITEMENT  DU  MÉDECIN  MALADE 

ET  LES  SANATORIUMS 


Parmi  les  problèmes  qui  se  posent  devant  le 
médecin,  il  n’en  est  point  de  pins  compliqués,  de 
plus  importants  que  ceux  concernant  les  divers  cas 
de  maladie  grave  dont  ses  confiè.ces  sont  parfois 
frappés.  Une  énorme  difficulté  réside  dans  cet  opti¬ 
misme  démesuré  que  l’on  rencontre  chez  les  méde- 
cins  atteints  par  le  mal  et  qu’il  faut  d'autant  plus 
combattre  qu’il  se  traduit  trop  souvent  par  une 
répugnance  envers  tout  traitement. 

Le  médecin  malade,  plein  d’une  foi  incomprében- 
sible  dans  les  forces  de  sa  volonté,  se  croit  autorisé 
à  négliger  les  règles  élémentaires  de  la  thérapeu¬ 
tique,  imposées  cependant  par  la  nécessité  la  plus 
absolue.  Inspiré  par  nn  ioezplicsble  fatalisme,  il 
soit  son  chemin  sans  vouloir  ou  sans  pouvoir  juger 
du  danger  imminent  qui,  inévitablement,  le  guette. 

Pour  être  juste  et  dans  l’intérêt  d’un  jugement 
objectif,  il  faut  considérer  les  conditions  spéciales 
dans  lesquelles  se  trouve  la  majorité  des  médecins. 
Chaque  interruption  de  l’exercice  entraîne  bleu  sou¬ 
vent  la  perte  déHaltive  d’une  partie  de  leur  clientèle, 
qui,  ayant'pris  contact  avec  un  nouveau  médecin,  ne 
retourne  pas  toujours  chTz  l'aucicnT 
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Pour  les  jeunes  médecins  une  interruption  imposée 
par  une  maladie  est  d’une  importance  extrême,  La 
constance,  la  Gdélité  de  leurs  malades  ne  résiste  pas 
toujours  à  l’épreuve  d’une  séparation  trop  pro- 

Qnand  il  s’agit  d’une  maladie  aiguë  et  passagère, 
quand  le  médecin  recouvre  la  plénitude  de  ses  forces 
et  de  ses  moyens  d’acion,  il  peut  lui  être  quelque¬ 
fois  possible  de  rattraper  le  temps  perdu  et  de  voir 
son  énergie  couronnée  par  le  succès.  Mais  tout 
autre  sera  le  cas,  si  le  mal  expose  à  des  rechutes,  si 
l’activité  se  trouve  paralysée  à  diverses  reprises  par 
des  attaques  régulières  et  tenaces. 

Parmi  les  maladies  chroniques  qui  tantôt  lâchent 
leur  proie,  t«ntôt  s’en  ressaisissent  avec  une  force 
nouvelle,  la  tuberculose  occupe  évidemment  la  pre¬ 
mière  place.  Maladie  considérée  à  juste  raison 
comme  guérissable,  la  tuberculose  du  médecin 
obligé  de  faire  de  la  clientèle  ne  peut  pas  cependant 
être  cùrable.  Chaque  jour,  chaque  nuit  présentent 
une  multitude  de  dangers  impossibles  à  éviter.  L’ir¬ 
régularité  du  travail  et  le  surmenage  suffisent  à  sus¬ 
citer  le  redoutable  réveil  du  foyer  tuberculeux  en 
apparence  inactif. 

C’est  non  seulement  l’état  physique,  mais  égale¬ 
ment  l’état  psychique  qui  s’altère  sous  l’influence 
néfaste  d’une  lutte  constante  entre  la  maladie  et  l'or¬ 
ganisme  peu  résistant.  Pour  tracer  l’image  psy¬ 
chique  de  ce  genre  de  malades,  il  nous  semble  utile 
de  rappeler  les  émouvantes  paroles  de  Tardieu  ; 

«  Les  malades  épuisés,  entravés,  découragés,  abdi¬ 
quant  désirs  et  espérances,  tendent  tristement  à  se 
ressembler;  la  maladie  égalise  les  conditions,  nivelle 
les  caractères,  oblitère  ce  qui  était  original  et 
excessif  dans  les  individualités  écrasées  qu  elle  met 
BOUS  son  joug;  elle  annonce  l’égalité  prochaine  et 
définitive  de  la  tombe  ;  les  mêmes  discours  navrants 
sont  prononcés  par  des  esprits  fort  diflarents  d’ori¬ 
gine  et  de  culture,  un  type  est  créé  ;  le  malade  qui 
s’oppose  an  bien  portant  fait  sa  contre-partie;  sa 
psychologie  sera  un  tracé  schématique  puisque  la 
maladie  est  une  simplification  de  l’individu,  le 
retour  à  l’amorphe  et  aux  lignes  squelettiques  de  ce 
qui  autrefois  fut  ondoyé,  varié  et  brillant. 

J,  «  L’homme  de  santé  puise  dans  un  capital  inépui¬ 


sable,  le  fonds  est  riche;  plus  ii  dépense,  plus  il 
s’enrichit;  la  sève  gâchée  avec  une  prodigalité  insou¬ 
ciante  se  reconstitue  d’elle-même,  remonte  dans 
toutes  les  branches.  Le  malade  voit  le  fond  de  son 
capital,  il  est  contraint  è  une  parcimonie  étroite,  à 
un  calcul  presque  mathématique  de  la  dépense 
vitale  à  attribuer  à  la  journée,  à  l’heure  qui  passe; 
parfois  le  chiffre  dé  semaines,  de  mois  qui  lui  est 
concédé  se  laissé  pressentir  et  il  est  mis  en  demeure 
de  faire  son  choix  entré  une  mine  insiantanée,  un 
gaspillage  mortél  ou  de  méticuleux  procédés  de 
comptabilité  qui  lu!  vaudront  un  sursis  dé  grâce,  un 
bout  dé  survie...  » 

Si  le  point  primordial  est  de  sauver  d’abord  par  un 
traitement  judicieux  les  médeeint  malades  avant 
qu’ils  n’atteignent  un  degré  fatal  de  déehéanee  pty- 
chique  et  physique,  il  serait  importaut  de  leur 
donuer  également  ta  possibilité  d’augmeuter  leurs 
couuaissancee.  ’îout  eu  se  soiguauf  le  médecin 
atteint  sqrait  à  même  de  faire  son  devoir  envers  la 
société.  II  reste  bien  entendu  qu’il  passerait  d’abord 
par  la  période  du  traitement  intégral  et  n’assumerait 
que  plus  tard  et  progressivement  la  fâche  du  méde¬ 
cin. 

L'organisation  actuelle  de  la  lutte  soeiate  contre 
la  tuberculose  psrait  être  en  mesure  de  venir  très 
efScacement  eu  aide  an  médecin  frappé  par  le  fléau. 
Les  nombreux  sanatoriums  créés  on  eu  voie  d’achè¬ 
vement  seraient  susceptibles  de  recevoir  sans  diffi¬ 
culté,  dana  une  certaine  meanre ,  les  médecins 
astreints  à  la  néceasité  de  suivre  un  traitement  ration¬ 
nel  et  de  cherehéf  ensuite  un  poste  nouveau  corres¬ 
pondant  è  la  dimiuutloti  permanente  de  leur  capacité 
de  travail. 

Pour  citer  un  exemple  susceptible  de  mettre  en 
relief  les  possibilités  de  réalisation  d’une  telle 
organisation,  nons  voulons  attirer  l’atUnticn  sur 
l’attitnde  bi>  nveillante  de  M.  L.  Guinard,  le  directeur 
bien  connu  des  sanatoriums  de  Bligny,  qui  jouit 
d’une  grande  autorité  si  méritée,  â  Tégsrd  de  ses 
confrères  tuberculeux.  Giâce  à  son  généreux  appui, 
quelques  médecins  ont  pu  retrouver  leur  santé  et 
par  la  suite  Une  occupation  en  relation  avec  leur  état. 

Pour  faire  bénéficier  tous  les  médecins  malades  de 
principes  humanitaires  adoptés  exceptionnellement. 


une  institution  centrale  de  placement  fonctionnant 
dans  le  pays  entier  est  d’une  nécessité  extrême.  Le 
Comité  national  de  défense  contre  la  tuberculose  est, 
par  sa  grande  autorité,  l’organisme  le  plus  qualifié 
quant  à  la  direction  de  cette  œuvre  dont  la  bonne 
marche  serait  assurée  par  le  concours  de  ligues  dé¬ 
partementales, 

Un  fonctionnement  régulier  du  service  de  place¬ 
ment  exigerait  avant  tout  la  création  d’un  nombre 
suffisant  de  postes  dans  les  différents  sanatoriums. 
Désignés  sous  le  nom  de  «  stagiaires  supplémen¬ 
taires  .)  dans  un  nombre  variable  suivant  l’impor¬ 
tance  de  l’établissement,  les  médecins  malades  for¬ 
meraient  une  partie  reconnue  du  personnel  médical. 
Sans  t'aitement,  mais  logés,  nourris  et  blanchis,  ils 
jouiraient  des  avantages  offerts  aux  stagiaire»  ordi¬ 
naires  qui  viennent  dans  les  sanatoriums  peur  se 
mettre  au  courant  des  méthodes  pratique»  de  phti- 
siologie. 

Les  cours  de  perfectionnement  suivis  par  les 
médecins  dans  les  sanatoriums  auraient  pour  but  de 
grossir  l’armée  si  précieuse  et  si  nécessaire  des 
phtisiologues.  Il  serait  logique  qu’à  la  fin  du  séjour, 
et  à  la  suite  d’Un  examen  passé  devant  une  com¬ 
mission  de  l’organisation  centrale  ou  départemen¬ 
tale,  un  certificat  d’aptitude  fût  délivré. 

La  crainte  de  voir  dans  les  sanatorium»  quelques 
aides-médecins  de  trop  ne  peut  guère  se  faire  jour 
que  chez  un  observateur  superficiel  de  la  vie  eacato- 
riale.  Les  preb  ème»  qui  se  posent  à  Tordre  du  jour 
de  la  lutte  antituberculeuse,  dans  tous  ses  domaines, 
sont  suffisamment  nombreux  pour  occuper  les  méde¬ 
cins  désireux  d’approfondir  leurs  connaissances  des 
phénomènes  multiples  dé  l’infecfiou  tubércnleuse, 
décelables  par  les  moyens  variés  de  l’investigation 
moderne.  La  clinique  aussi  bien  que  le  labofafoire 
du  phtisiologue,  si  riche  qu’ils  soient  en  expériences, 
ne  sont  pas  <  ncore  arrivés  an  point  final. 

Le  fait  que  lés  phtlaiologues  praticiens  seront 
d’anciens  tuberculeux,  c’est  à-dire  des  sujets  qui  ont 
eu  l’occasion  d  étudier  sur  eux-mêmes  les  péripéties 
d’une  lutte  difficile  de  l’organisme,  contre  l’infection 
tenace,  facilitera  leur  effort  continuel  de  persuasion 
auprès  dés  tuberculeux. 

Les  médecins,  dont  la  conviction  aura  été  forgée 
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sur  nu  chemin  de  souffrance  et  d’abnégation  sauront 
guider,  plus  l’acilement  et  plus  efficacement  que 
d’aulres,  les  seniiments,  la  volonté  de  leurs  malades, 
par  ce  t'ait  même  qu'ils  auraient  avant  eux  subi  la 
longue  et  dure  épreuve  dans  un  sort  qui  leur  est 
commun. 

G.  ICUOK. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ESPAGNE 

Continuant  leur  propagande  eu  Espagne,  les  Alle- 
man  is  pour  montrer  la  supériorité  île  leurs  mé  li  cins 
et  chirurgiens,  unt  convié  le  public  à  admirer  des 
films  medicaux. 

Iis  ont  le  b  m  goût  de  proj*ter,  dans  les  cinémas, 
un  fiim  représentant  l'accouchetnent,  femmes  dans 
les  douleurs,  au  moment  d  accoucher,  application  de 
forceps,  mallormations  du  bassin,  etc.  Ou  voit  no¬ 
tamment  des  femmes  enceintes,  à  bassin  déformé,  se 
promenant  nues  dans  une  saile  de  clinique. 

D'autres  films  représentent  des  opérations  sur 
l'utérus,  des  amputations  de  jambe,  une  opération 
d’appendicite,  l’extraction  d'une  tumeur  du  cer- 

Ou  dit,  et  noue  le  croyons  volontiers,  que  le  public 
a  vivement  commenté  le  procédé  et  l'inconvenance 
de  certains  sujets  projetés.  Il  est  certain  que  la  déli¬ 
catesse  et  la  noble  pudeur  de  la  femme  espagnole  ont 
dû  être  choquées  de  voir  semblables  tableaux  étalés 
aux  yeux  du  public. 


QUESTIONS  MEDICÜ-MILITAIRES 

Les  coloniaux  a  Vichy. 

D.  —  Un  de  mes  parents,  officier  évacué  de  Syrie 
pour  troubles  hépato  gastriques  palustres  est  allé 
faire  une  saison  à  Vichy  qui  a  réveillé  une  entérite 
éteinte,  et  aggrave  son  état  Puis-je  demander  /  O'ir 
lui  à  l  autorité  militaire  une  prolongation  de  conva¬ 
lescence?  Quelles  sont  les  indications  et  les  contre- 


indications  données  par  le  Service  de  Santé  pour  ces 
cures  thermales? 

R.  —  Les  eaux  de  Vichy  ont  une  action  reconsti¬ 
tuante  bien  connue  :  elles  relèvent  la  tension  arté¬ 
rielle  abaissée,  la  viscosité  sanguine,  le  nombre 
des  hématies,  l’hyperlenrorytOBe  et  l'indsx  opso- 
nique.  Elles  diminuent  les  congestions  du  foie  et  de 
la  rate  et  régularisent  les  fonctions  digestives.  Vichy 
est,  depuis  très  longtemps,  le  paradis  des  coloniaux, 
surtout  s'ils  sont  atteints  de  pures  manifestations 
palustres. 

Voici  comment  Chai  ffard  nous  dépeint  les  stades 
furcesrifs  d'une  crise  paludémue  :  «  Attaque  des 
hématies  par  1  l  émstotoH're  et  destruction  nasrive 
dan»  le  paru  chyme  «plenique,  transport  au  loie  par 
la  vei'  e  splénique  de  quantités  énormes  de  déi  hets 
cellulaires  et  pigmei  taires  ;  double  réaciion  de 
l'organe  hépatique,  l'une  ana'omique  par  hyper¬ 
trophie  passagère  ou  hyperémie  de  défense,  l'autre 
fonctionnelle  par  la  cboluiie,  rurobillnurie  et  la 
pléio'hromie  intestinale». 

Des  travaux  récents  laits  par  Rouzaud  et  Mathieu 
de  Fossey,  il  re-sort  que  «  le  foie,  même  sain,  subit, 
du  fait  du  paludisme,  un  surmenage,  une  fat'güe  que 
la  répétition  des  crises  aggrave.  Inversement  un  foie 
déjà  altéré  soit  par  des  crises  antérieures,  soit  par 
d’antres  facteurs  (angiocbolite,  alcoolisme,  syphilis), 
montrera  dans  cette  lutte  contre  le  paludisme  une 
défaillance  de  plu»  en  plus  grande;  remplissant  mal 
son  rôle  de  policier,  il  favorisera  le  désordre  héma¬ 
tique,  l'aggravation  des  ciises,  les  complications 
ultérieures  ;  la  décharge  plpment^ire  sera  moins  nette, 
plus  dllficiie,  entraînera  les  retentions  de  plus  en 
plus  grandes,  des  formatiot  B  calcultusés;  les  fonc¬ 
tions  uropoïétique,  glycogénique,  antiloxique  seront 
troublées  pour  une  péiiode  plus  ou  moins  longue,  et 
le  retour  a  1  équilibre  entre  chaque  crise  sera  de 
plus  en  plus  lent  ». 

Mai»,  ri  tous  les  paludéens  sont  justiciables  de  la 
cure  de  Vid  y,  tons  n'en  retirent  pas  les  mêmes 
effets  immédiats, 

Voici  les  règles  adoptées  dans  les  services  de 
l'hôpi'al  militaire  de  Vichy  : 

a)  Un  période  aiguë,  quand  les  acrès  se  répètent 
souvent,  que  l'anémie  et  l'asthénie  sont  considérables. 


il  vaut  mieux  attendre  que  la  quinine  ait  éteint  les 
réactions  fébriles. 

b)  En  période  subaigtië,  les  eaux  donnent  des 
résnltais  remarquables,  pourvu  que  la  cure  soit  pru¬ 
demment,  longuement  et  lentement  menée. 

c)  La  période  chronique  est  la  période  de  choix  pour 
réaliser  à  Vichy  une  bonne  cure,  Il  n’est  pas  rare 
d'obtenir  3  et  4  kilos  d'augmentation  et  le  rétsblisse- 
ment  complet  des  fonctions  digestives  et  hépatiques. 

Rouzaud  et  Mathieu  de  Fossey  estiment  que  les 
«  paludéens  purs  »,  sans  tare  cardio-rénale,  ne  pré¬ 
sentent  pas  de  contre-indication».  Celles-ci  paraissent 
surtout  chez  les  «  paludéens  compliqués  ».  qui  sont 
attaint»  d’aortite,  de  myoraidi  e  aiaucei  ou  dé  sclé¬ 
rose  lénale,  sur  laqusUe  C  h  uffard  vient  d'attirer 

En  ouire  certains  colouis'  x  ne  sont  pas  des 
«  hépatiques  ».  mais  des  «  intestinaux  »  Chez  ces 
enter  tiques  subiigns,  l'scdon  bypovisqueuse  de  l'eau 
de  Vichy  peut,  en  effet,  déterminer  un  réveil  du  flux 
intestinal  et  des  hémorragies.  A  ces  malades  il  vaut 
mieux  conseiller  Ghâteiguyon  ou  Plombières. 

Pour  les  coloniaux  aitelnts  d’abcès  du  foie  éteints 
ou  opérés,  une  cure  de  Vichy  s’impose  pour  recou¬ 
vrer  l’intégrité  du  parenchyme  hépatique. 

Eufln  pour  les  malades  porteurs  du  «  foie  Colonial» 
(foie  volumineux,  induré,  dépisté  par  «  le  coup  de 
pouce  »,  de  Glénard),  foie  provoqué  par  un  mélange 
de  paludisme  et  d’alcoolisme,  ou  de  syphilis  ou 
d’auto- int<  xications  alimentsiies,  il  est  bon  de  leur 
couscilltr,  comme  des  «  cures  associées  ou  alternées  » 
soit  une  cure  arsenicale,  soit  une  cure  d’abilude,  pour 
relevtr  un  élst  général  déficient  (La  Bourboule, 
Mont-Do'e)  avant  ou  mieux  après  la  cure  alcaline 
de  Vichy.  (Rouzaud,  Mathieu  de  Fostey.) 


La  création  d’un  laboratoire  bic  chimique  bien 
outillé,  d'une  salle  de  radioscopie  à  l'hôpital  mili¬ 
taire  de  Vteby  est  uné  heureuse  initiative,  qui  honore 
le  médecin-chef  et  la  7'  Direction. 

N'rsl-ii  pas  en  eil'et  souhaitable  que  toutes  nOs 
stations  thermales,  nos  «  villes  de  santé  >i  soient 
enfin  dotées  de  ces  laboratoires,  de  ces  maisons  de 
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diagnostic  qii  permettront  aux  médecins  consultants 
de  préciser  les  ladicstions  et  les  routre-lndlc«tions, 
et  de  ne  p'us  nt  liser  ces  eaux  radio-actives  à  l’aven- 
gl-tte,  presque  an  petit  bo'  heur. 

Comme  ie  dit  si  bien  Martinet  ;  «  Nons  sommes  à 
un  point  critique  de  la  pratique  médicale,  condi¬ 
tionnée  par  des  siècles  de  traiitlon  et  de  rouiiue; 
elle  reste  figée  dans  ses  moyens  et  ses  habitudes. 
Etriquée,  elle  craque  de  tous  côtés  sons  1  influence 
d’une  croissance  imprévue  ».  «  Et  le  public,  chaque 
jour  mieux  informé,  ne  se  contentera  plus  d'être,  à 
son  avis,  insuffisamment  examiné  et  traité.  » 

Nons  devons  donc  rompre  nos  vieilles  habitudes 
et  nous  engager  résolument,  malgré  les  difficultés 
de  l'heure  présente,  dans  la  voie  du  progrès  et  de  la 
médecine  sclentifiqoe. 

La  médecine  empirique  a  vécu  ! 

Conseillez  à  votre  parent  de  se  rendre  au  bureau 
de  la  place  la  plus  voisine,  de  demander  un  ordre 
de  visite  médicale.  Il  sera  alors  examiné  par  un 
médecin  militaire  qui  le  proposera  pour  un  mois  de 
prolongation  (certificat  de  visite  et  de  contre-visite, 
avec  solde  de  présence  pour  maladie  contraciée  au 
service  et  nécessitant  d'S  soins  long»  et  dispendieux). 
Le  général  commandant  la  sabdivi-io",  ainsi  édairé, 
lui  accordera  la  prolonge' ion  demaniée  et  la  solde  de 

P.  Bonnette, 

Médecin-mujor  de  1"=  classe. 


UYRES  NOUVEAUX 


Électricité  médicale  :  électrologie  et  radiologie,  par 
le  D'  H.  Guilleminot,  professeur  agrégé  à  la 
Facullé  de  Médecine,  chef  des  Travaux  de  Physique 
biologique,  Electro-radiologiste  des  Hôpitaux, 
1  volume  de  642  pages,  avec  270  figures  [Masson 
et  C*",  éditeurs).  —  Prix  :  40  fr. 

Le  livre  de  Gailleminot,  dont  la  1'*  édition  a 
paru  en  1905,  a  été  l’un  des  meilleurs  manuels 


d’éleciroihérapie  ;  la  3®  édition  qne  la  librairie 
Masson  nous  offre  actuellement,  luxueusementéditée, 
a  pris  la  taille  d’un  trai'é  C  est  nn  véritable  monu¬ 
ment  sclentifiqne,  résumant  admirablement  le  stade 
présent  de  1  évolution  de  l’électro-radlologie. 

La  première  partie  est  consacrée  à  la  physique  : 
les  courants  continu,  faradique,  sinus  ï  lai,  ondula¬ 
toire,  de  hautes  fréquences,  statique,  de  décharges 
de  condensateurs,  y  sont  successivement  étudiés  au 
point  de  vue  de  leurs  caractères,  de  leur  prodnetion, 
de  leur  instrumentation.  Viennent  ensuite  les  emplois 
indirects  de  l’électricité  :  pour  actionner  les  moteurs, 
pour  exciter  les  électro-aimants,  les  électro-vi¬ 
breurs,  etc.,  pour  produire  de  Tozone,  pour  déve¬ 
lopper  de  la  chaleur  (obscure  on  lumineuse,  galva- 
noçanlère)  on  les  diliérentes  radiations  lumineuses 
et  nltra-violettes  ;  en^uite  un  long  chapitre  s’occnpe 
des  rayons  X  dont  l’étude  est  exposée  très  complè¬ 
tement  et  en  tenant  compte  des  travaux  les  plus 
récents.  Cette  partie  te  termine  par  l’étude  des  corps 
radio-actifs. 

La  deuxième  partie  est  réservée  à  la  physiologie. 
Le  passage  du  courant  continu  à  l’état  constant 
(électrolyse,  théorie  des  ions,  introduction  médica¬ 
menteuse)  et  les  réactions  de  l'organisme  sous  son 
influence  y  sont  soigneusement  décrites  ainsi  que 
les  phénomènes  propres  à  la  matière  vivante  (électro- 
g  nèse  animale).  On  trouve  ensuite  le  gros  chapitre 
des  actions  des  variations  de  courants  avec  les  lois 
d'excitabilité  des  mU'-cles  et  des  nerfs  et  1  étude 
physique  et  physiologique  des  méthudes  qui  forment 
les  différents  modes  d  électro-diagnostic  ;  puis  l'ex¬ 
posé  des  actions  physiologiques  des  diverses  appli¬ 
cations  des  courants  de  hautes  fréquences,  des  appli¬ 
cations  de  l’electrlcité  statique.  Les  actions  de  la 
chaleur,  de  la  lumière,  et  surtout  des  rayons  X  et 
des  radiations  des  corps  radio-actifs,  sont  suc'essi- 
vement  décrites.  Les  actions  de  l’ozone  et  des  champs 
magnétiques  achèvent  cette  partie. 

La  partie  médicale,  la  plus  importante,  passe  en 
revue  l’électro-diagnostic,  le  radio-diagnostic  et  la 
thérapeutique  par  les  applications  directes  ou  indi¬ 
rectes  de  l’electrlcité  dans  les  aff  ctions  du  système 
neuru-muBCulaireetiieoru-aensiiif,  du  système  cardio¬ 
vasculaire  et  lymphatique,  des  os  et  articulations. 


des  maladies  gynécologiques,  obstétricales  et  des 
voies  urinaires,  de  la  peau,  drs  affections  delà  nutri¬ 
tion,  des  glandes  à  sécrétion-  internes  ;  d^s  malad'es 
de  la  bouche,  du  nez,  des  oreilles,  des  voies  respi¬ 
ratoires,  de  l’apparril  digesttf,  des  organes  des  sens. 
Un  chapitre  est  co  s<cré  aux  tumeurs  malignes  et  le 
dernier  de  l’onvrsge  a  été  léservé  aux  corps  éir.an- 
gers,  à  leur  localisation  et  à  leur  extraction. 

Cette  sèche  énumération,  nécessaire  pour  mon'rer 
que  rien  n’a  été  oublié,  ne  donne  qu’une  idée  incom¬ 
plète  des  mérites  de  cet  ouvrage.  Il  faut,  en  effet, 
signaler  de  plus  la  très  grande  clarté  du  style  qui  a 
permis  à  1  auteur  de  dire,  et  de  bien  dire,  beaucoup 
de  choses  en  peu  de  mots,  la  netteté  des  idées, 
l’expérience  clinique,  la  bonne  foi  sci>ntifique  qui 
était  ni  les  caractéristiques  de  Guilleminot.  Il  faut 
surtout  insister  sur  l’actualité  parfaite  de  tous  les 
chapitres.  Dans  une  science  où  l’on  découvre  chaque 
jour,  réaliser  un  traité  complet  qui  soit  «  à  la  page  » 
sur  chaque  question  est  un  tour  de  force  :  l’fppa- 
rition  d’un  travail  nouveau  vient  vieillir  le  chapitre  1 
pendant  qu’on  écrit  le  chapitre  II.  Or,  le  gros  livre 
de  Guilleminot  résume -dùn  bout  à  1  autre  l’état 
actuel  de  notre  spécialité.  Ce  livre  augmenterait,  si 
cela  était  possible,  le  regret  de  la  perte  de  notre 
cher  collègue,  en  montrant  une  fois  de  plus  quel 
travailleur  il  était  pour  avoir  pu,  déjà  bien  malade, 
tenir  sans  cesse, durant  la  composition,  son  œuvre  an 
cour-nt  de  toutes  les  acquisitions  nouvelles.  Guille- 
mlnot  était  un  maître  par  .ses  travaux  ;  mais  ii  était 
aussi  un  maître  par  sou  habileté  didactique. 

A.  Laquekkière. 

Allgrmeine  Pronostik  oder  die  Lebre  von  der 
ârtzitchen  Bcurteilung  des  gesunden  und 
kranken  Menschen,  par  M.  le  professeur  Theod. 
Brug.-h,  1  vol.  iu-16  de  625  pages  [Urban  et 
Schwarzenberg,  éditeurs),  Berlin  et  Vienne.  • — 
3.240  marks  (Preis  freibleibend). 

Ce  volume  està  proprement  parler  un  compendium 
de  Biométrie.  Les  divi»ions  en  indiquent  suffisam¬ 
ment  la  tendance  et  la  substance. 

1"  partie:  Considérations  générales,  semi-méta¬ 
physiques  sur  la  vie,  la  mort,  la  maladie  ; 

[t'oie  la  suite,  p.  1791.) 


Affections 

Gastro-Intestinales 
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BULLETIN  N°  43 


LA  VACCINATION  DES  MÉTRITES 


Les  métrites  se  soignent  par  les  vaccins. 

Les  vaccins,  bien  mieux  que  les  vieilles  thérapeutiques  en 
usage,  donnent  des  résultals  de  guérison  et  d’amélioration. 

Cette  médication  nouvelle  réunit  l’approbation  d’un  grand 
nombre  de  gynécologues. 

Le  vaccin  diminue  et  supprime  la  douleur  des  métrites. 

Le  vaccin  tarit  l' écoulement  des  métrites. 

Le  meilleur  vaccin  est  un  stock-vaccin  et  non  un  auto¬ 
vaccin. 

L’auto-vaccin,  ou  vaccin  fabriqué  avec  les  microbes  môme 
de  la  malade,  ne  saurait  être  indiqué  pour  plusieurs  raisons. 

1°  Le  prélèvement  de  la  semence  nécessaire  à  la  fabrication 
du  vaccin  nécessite  la  présence  d’un  spécialiste,  habitué  à  ces 
sortes  de  manipulations,  exercé  dans  le  fait  d’ensemencer  sur 
des  milieux  de  cultures  appropriés,  de  distinguer  les  colonies 
microbiennes,  etc. 

Cela  exige  la  proximité  d’un  laboratoire  bien  outillé. 

2“  Un  auto-vaccin,  quand  il  doit  être  polymicrobien  (et  c’est 
le  cas  pour  la  métrite)  doit  renfermer  dans  leurs  proportions 
réciproques  tous  les  germes  infectants. 

Ce  but  est  très  rarement  réalisé  et  réalisable.  Certains 
microbes  échappent  à  l’investigation  microscopique  :  ainsi  le 
gonocoque  qui  est  souvent  en  cause  dans  les  métrites,  ne 
s’aperçoit  pas  au  microscope,  ne  cultive  pas  dans  les  cultures, 
n’entre  pas  dans  la  composition  de  l’auto-vaccin. 


D’autres  microbes,  plus  saprophytes  qu’infectants  envahis 
sent  les  cultures,  comme  le  colibacille,  le  bacille  pseudo-diph¬ 
térique,  etc.,  et  la  composition  de  l’auto-vaccin  se  trouve 
faussée  par  eux. 

3°  Un  auto-vaccin  demande  un  délai  de  fabrication  de  cinq 
à  dix  jours  et  pendant  ce  temps-là  la  malade  peut  souffrir,  et 
assister  à  l'extension  de  son  mal. 

Pour  toutes  ces  raisons  le  stock- vaccin  doit  être  choisi  pour 
traiter  les  métrites. 

Prescrire  comme  stock-vaccin  ;  IMMUNIZOL  Grémy  n®  41, 

K  métrites-salpingites  ». 

C’est  un  stock-vaccin,  fabriqué  avec  des  souches  microbiennes 
spécialisées,  provenant  de  métrites,  dont  la  virulence  est 
exaltée  au  laboratoire,  et  dont  le  pouvoir  vaccinant  est  élevé. 

L’IMMUNIZOL  Grémy  n“  41,  renferme  du  gonocoque,  du 
cutis  communis,  de  l’entérocoque,  du  colibacille,  du  strepto- 
que  et  du  staphylocoque. 

On  le  prescrit  en  ampoules  :  en  injecter  sous  la  peau  1/2  cm'; 
puis  tous  les  deux  jours  répéter  l'injection  en  augmentant 
progressivement  la  dose  de  1  /2  cm’  jusqu’à  2  cm'. . 

Répéter  cette  dose. 

8  à  10  injections  sont  nécessaires  pour  immuniser. 

On  le  prescrit  en  comprimés-:  prendre  de  8  à  10  comprimés 
par  jour,  à  jeun,  pendant  dix  à  quinze  jours. 

Cette  vaccination  par  voie  buccale  permet  de  renforcer  ou  de 
continuer  l’action  de  la  vaccination  sous-cutanée. 


PREPARATIONS  COLLOÏDALES 

(Métaux  colloïdaux  électriques  à  petits  grains.  —  Colloïdes  électriques  et  chimiques  de  métalloïdes  ou  dérivés  métalliques) 


ELECTRARGOl 


ELECTRAUROLr 


Toutes  I 

xàaladîes  infectieuses,  | 
sans  spécificité  I 

pour  l’agent  pathogène  j 


30  ca-r-oxii»® 

ELECTROCUPROL)  Cancer,  Tuberculose, 

(Cuivre)  >  Maladies  infectieuses. 

En  boîtes  de  6  ampoules  de  5  c.o.  \ 

et  de  3  ampoules  de  10  c.  c.  I 

ELECTROSELENIUM  I  Traitement  du  cancer. 

(Sélénium)  l 

En  boîtes  de  3  ampoules  de  5  c.  c.  1 

ELECTR=Hg  (Mercure)  | 

En  boîtes  de  6  niunnnlea  de  5  0.0.  5  "• 


ELECTROPLÂTINOL  iPiatine) 
ELECTROPALLADIOL  (Palladiur 

Arapoalea  de  5  c. c.  (Boite  do  6  ampoul 
Ampoules  de  10  c.o.  (Boîte  do  3  ampou 

ELECTRORHODIOL  (Rhodium) 


N.  B.  —  L'Electrargol  est 
également  employé  dans  le 
traitement  local  de  nombreuses 
affections  septiques  (Anthrax, 
Otites,  Epididymites,  Abcès  du 
Sein,  Pleurésie.  Cystites,  etc...) 


ELECTR=Hg  (Mercure)  5 

En  boîtes  de  6  ampoules  de  5  0.0.  )  Jf  • 

ELECTROMARTIQL] 

(Fer)  J 

En  boites  de  12  ampoules  de  2  c.o.  T  Traitement  du 

et  de  6  ampoules  de  5  c.c.  )  n  <)  >  • 

ARRHENOMARTIOL  " 

(Fer  colloïdal  +  Arsenic  organique)  | 

En  boîtes  de  12  ampoules  do  1  c.o.  1 


COLLOTHIOL 


/Q/iiifroi  f  Tontes  les  indications  de  la 
'ce  '  Médication  sulfurée. 


lOGLYSOL  iode-^ycogène)  |  Cures  iodée  etiodurée 


PARIS 


^OLÜTlOi  TiTffil  DE  FEH  ET  DE  mkmknEm 

COMBINÉS  Â  Là  PEmNË  £7  SIVTIÈliEMENT  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 

ANÉMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  ■  GONVALESGINGI 

OOSES  QUOriOIEffNES  i  6  è  SO  gouttea  peur  le»  enfantai  SO  â  40  gouStes  pouf  f«®  aéuHes 


ifhnTAitlasie  i.! ittiimm  S  i,ib©rat©!ri  6ALBIiU!l3  Sit!0.-?aséaP®t5t-Ii8î,PAR8S-, 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N*  85 


—  1787  — 


Mercredi,  25  Octobre  19  22 


GLYCÉROPHOSPHATE  de  CHAUX  et  de  SOUDÉ 
Le  Seul  Phosphate  assimilable  ne  fatiguant  pas  TEstomao 

J>ATS&  I.BS  BJOFlTA-ü-ag:  UE  FAR.IS 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS,  CROISSAMCF  che^ies  ENFANTS 
ALLAITEMINT,  GROSSESSE,  NEURASTHENIE,  SORMENAGE  INTELLECTUEL,  etc. 

COMPRIMÉS  pour  lus  Diabétiques  0.15  centigrammes  de  glycérophosphate  de  chaux  par  comprimé. 

IMJECTABLEg  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrammes  de  glycérophosphate  de  soude  par  centimètre  cube. 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Eue  de  Poissy,  PARIS.  —  DETAIL  ;  Principales  PHaRMAciss. 


ïl®  CoNTENAMT  LES  Pacteurs  HYDRO  ET  LIPOSOLUBLE5  Indispensables 
™  A  LA  CROISSANCE  ET  A  LA  NUTRITION 

FâVûrîS$  l'assimilât  ion  des  substances  alirnentafres  proprement  dites  :  albumi¬ 
noïdes^  graisses, hydrates  de  carbone,  sels  minéraux  (action  vitaminique). 

Sollicité  et  âÇti\r6  le  fonctionnement  des  glandes  endocrines  (action  vitaminique). 
Facilite  la  digestion  des  substances  amylacées  (action  diastasique). 

INDICATIONS 

Chez  l'Enfant:  Hypothrepsie.Troubles  de  la  croissance.  Rachitisme,  Prétuberculose. 

ChSZ  lAdultô  :  Etats  djispeptiques  et  entéritiques.  Grossesse, Troubles  endocriniens,Convalescence,etc. 

DOSES:  2  à  6  cuillerées  à  café  par  jour. 


TRAVAUX^  BIBLIOGRAPHIE,  ECHANTILLONS  : 

LABORATOIRES  CIBA.  0. Rolland,  1,  Place  Morand,  LYON 


Voir  comptes-rendu 
de 

l’ACADÉMIEdes  SCIENCES 
séonces  du 
30  Mo^i,  zs  Juillet, 
17  Octobre  1521 
Communications  de 
MM? 

sazerac 

et  LEVAOITI 
CFlouiç  FOURNIER 
s,  L.GUiNOTetc., 


MEDICATION  SPÉCIFIOUE  INTRA-MUSCULAIR 

(TARTRO  BISMUTHATEdePOTASSIUMetcteSODlUtl) 

SP/n/LL/C/DE  A  BASE  DE  B/SPIUTH  AC  T/ P 

NOUVEAU  TRAiTENENT  ctele,  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

La.borQ,toires  CHENAL?  &  DOUILHET 

22  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS  j 


Les  expenence 
sur  Thomme  dont  il 
est  question  dô,ns  ces 
divers  tre^vô^ux  ont 
été  poursuivies  Bvvec 


(T^rtro-B  i  s  m  U  tha.te  de 
PçtoLssium  et  de  Sodium) 

préparé  spécieiLlemenfli 
pér  les  L 

vCHENAL-à'  DOUILHE 
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NOUVEL.  I_  ES 


Clinique  médicale  propédeutlqne  de  la  Charité. 

—  Le  protesseur  Emile  Sergent  commencera  ses  conlé- 
rencec  cliniqnes  le  mercredi  8  Novembre,  à  11  heures, 
et  les  continuera  les  mercredis  suivants  h  la  même 

Sujet  de  la  conférence  du  8  Novembre  :  La  dilatation 
des  bronches. 

Ecole  pratique  des  Hautes-Etudes  (laboratoire 
de  psychologie  pathologiq  le).  —  M.  Léon  Mac-A.uliiTe, 
directeur  adjoint,  commencera  le  jeudi  9  Novembre,  à  la 
Sorbonne  (amphithéâtre  Milne-Edwards),  à  20  h.  30,  une 


service.  Le  nombre  des  places  est  limité  à  10  dans 
chaque  cours.  —  Se  faire  inscrire  dans  le  service  de 
M.  Georges  Laurens,  le  matin  à  l'hôpital  Saint-Joseph, 
auprès  des  assistants. 

Cours  de  thérapeutique.  —  (Professeur  :  M.  Paul 
Carnot).  —  L’enseignement  de  la  thérapeutique  se  fera 
tous  les  jours,  à  5  heures,  au  grand  amphithéâtre  de  la 
Faculté  de  Médecine,  à  partir  du  lundi  6  Novembre  1922  : 

I.  Cours  du  professeur  :  Le  professeur  Carnot  com¬ 
mencera  son  cours  le  mardi  7  Novembre,  et  le  continuera 
les  jeudis  et  mardis,  à  6  heures.  —  Programme  :  Médi- 


Lonbry,  16;  Lévy  (André),  19;  Lecoconnier  a  filé;  Loe- 
venbruck,  15;  Langumier,  17;  M"”  Landowski,  19; 
MM.  Maire,  13;  Lepronst,  14  1/2;  Maksud,  16;  Lacroii, 
14;  Lang,  19;  de  Longenhagen,  18;  Le  Cacheux,  17;  Le- 


8  h.  —  Question  posée  :  Cap- 
dation  du  genou.  —  Ont  obtenu  ; 
,  16;  Le  Guet,  14;  Le  Baron, 
lly,  13;  Lavoipierre,  15;  Hoff 
i  filé;  Lacorne,  8;  Leclerc,  17; 
Mourrut  a  filé;  Mots,  18  1/2; 
Moutard,  17;  Moullord,  16  1/2; 


ANS  DANgIeR 


Avec'\  les^ijdi^pQsiiifè  ROBERT  &  ÇARRJj 


HUILE  GRISE  INDOLORE  b.io  'iniéeiiiiie  tn  Bnipùiér  sefiiip.cs 

IHJECTIOH  FACILE  —  DOSAGE  RIGOUREUX  —  AMPOULES 'DE  O,, OS.  0,07,  0',08  cg. etc.  Bg.  ,  .Z  ■ 


DISPOSITIF  RAVAUT 


INJECTIONS  INTRAVEINEUSES 


Doses  de  0,16  à  0,90 
avec  eau  bi-dlstUlée 
et  Filtre  aspirateur 


Injection  indolore 
aussi  FACILE 
aussi  INOFFENSIVE 
qu’une  injection 
de  Cacodylate, 


Lopoilt  Filtre  aspirateor  Esn  bi-distillée  Remplissage  et  Filtratioi 


AMPOULES  SERINGUES  AUTO-INJECTABLES 


LABORATOIRE  ROBERT'ET  CARRIÈRE  5Z  Rue  DE  Bourgogne  , PARIS 


Sirops  Bromures  ^ 
de  J.-Po  Laroze  ^ 


Au  Bromure  de  Potassium, 
Au  Bromure  dé  Sodium, 
Au  Bromure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  1  gr.  de  Bromur^^ 
chimiquement  pur,  complètement 
exempt  de  Bromates. 


S’emploie  contre  toutes  tes  affections  nervemeso 


L  ROUAIS  &  Cs  X  Uue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 


m 
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êbance 


INTRA-VEINEUX 


EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABI 


^5  ASSUrés.suR  DEMANDE. parla 


REMINERALISATE-UR 

RECALCiFiANT 

POLYOPOTMÉRAPiE 


PAR  AXH 'T  R  OfOE. 

sudrInalel 

TMrr^US> 

05 

SE.LS  CALCipUE.5 
A5Si/-\tLABLEt> 
(FI,M9,Mn.) 


CACHETS 

CO/APRIMtS 

CRANULÊ. 


TTERATORe.  t.T  E-ChA 

t  A,RAN50N  Potc. 


r.  PrtABnACle.  121  AVENUE  dAnBETTA  J?ARI5 


Dans  le  Traitement  des  : 


blennorragies,  Cystites,  py  élit  es... 

et  de  toutes  les  Affections  de  l’Appareil  uro -génital 


du  DHAVOUÉ 


LE  MIEUX  TOLËRë  et  LE  PLUS  ACTIF 
comme  J^Miiffonococcique 


6  a  10  Capsules  par  Jour 


AJitiseptiqne 

Ajnalffésique 


G.  BOULITTE,  iDgéniettr-Constrnctenr 

15  à  21,  rue  BOBILLOT,  PARIS  (13').  —  Anciennt,  7,  me  Linné. 


Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle 


METHODE  GRAPHIQUE  OSCILLO '(1  ÊTRE  SPH YGIIIIOMÉTRIQÜE 

'P  du  Prof  PACHON  (BRBVEiâ  s.  o.  d.  g.) 

POSTES  COMPLETS  D'ÉLECTRORADIOGRAPHIE  Cataloffues  sur  demande. 
Livraison  directement  Province  et  Ëtranfter. 


y,J)lGimLE 

Labelonye 


HEMORRAGIES-FIBROMES- INERTIE  UTERINE 

Dragées  pour  les  affections  chroniques 
Ampoules  a  Injection  pour  les  cas  urgents 


i.ABELONYEs.C'?  99Rue  d  Aboukir  PARiy* 


L.A  jritisssii;  MlliUlüALË,  N”  85 


2'  partie  :  Eléments  statiques  de  la  constitution 
(habitus,  structure)  ; 

3®  partie:  Eléments  cinématiques  de  la  constitution 
(déreloppement)  ; 

4*  partie  :  Eléments  fonctionnels  de  la  consti- 
tntion  ; 

5*  partie  :  Eléments  génétiques  de  la  constitution 
(hérédité)  ; 

6*  partie  :  Analyse  de  la  personnalité. 

A.  M. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  NEUROLOGIQUE 

So.MMAi»E  du  n®  8. 

Mémoires  originaux  : 

Neurologie. 

J.  Babinski.  —  Réflexes  de  défense.  Conférence 
donnée  le  31  Mai  1922  à  la  Société  Royale  de  médecine 
de  Londres. 

Pierre  Marie,  Ch.  Poix  et  Th.  Alajouanine.  —  De 
l’atrophie  cérébelleuse  tardive  à  prédominance  corti¬ 
cale  (atrophie  parenchymateuse  primitive  des  lamelles 
du  cervelet;  atrophie  paléo  cérébelleuse  primitive). 

Mario Bertolotti. —  Les  syndromes  lombo-iscbial- 
giqnes  d'origine  vertébrale  ;  leur  entité  morpholo¬ 
gique,  radiographique  et  clinique. 

W.  Grzwo-Dabrowskl.  —  Sur  l’influence  des 
rayons  du  radium  sur  le  système  nerveux  central  de 
la  souris. 

XXVh  Congrès  des  aliénistes  et  neurologistes  de 
France  et  des  pays  de  Iqngur  française. 

Seasiuu  de  Quimpvr  (l"-6  Août.  (i922). 

Analyses.  —  Sommaire  des  Revues. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indispbnsa.ble 
d’accompagner  chaque  changement  d’adbesse  delà  bande 
du  journal  et  de  1  Iranc  en  timbres-poste. 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Clinique  chirurgicale  de  l'hôpital  Saint-Antoine. 

—  M.  le  profesieur  Lejara  commencera  son  cours  de 
cliniqnc  chirurgicale,  le  samedi  4  Novembre  1922,  à 
l’hôpital  Saint-Antoine,  à  9  h.  1/2. 

Programme  de  l’enseignement.  —  Mardi,  9  h.  1/2  ;  Exa¬ 
mens  cliniques  à  l'amphiihéâire  par  le  profesteur.  — ■ 
Jeudi,  9  h  1/2  :  Examens  cliniques  è  remphitbôôtTe  par 
les  élèves,  sous  la  direction  du  ptofessenr,  —  Samedi, 
9  h.  1/2  ;  Leçon  clinique  par  le  professeur.  —  Lundi  et 
mercredi,  9  h.  1/2  :  Couférences  de  diagnostic  chirur¬ 
gical  par  MM.  Séjonrnet,  chef  de  clinique,  et  Brocq, 
ancien  chef  de  clinique,  prosecleur  à  la  Faculté.  —  Mer¬ 
credi,  10  h.  1/2  :  Examens  de  laboratoire. 

Clinique  médicale  de  l'Hôtel  Dieu.  —  Professeur  ; 
M.  A.  Gilbert.  —  Agrégé  :  M.  Maurice  Villaret.  —  Ensei¬ 
gnement  et  exercices  techniques  de  laboratoire  (à  l’am- 
philhéôtre  Bichat,  tons  les  jeudis,  à  9  heures)  avec  l’aide 
de  M.  Henri  Bénard,  chef  du  Laboratoire  de  bactériolo¬ 
gie;  M»«  Tissier,  chef  du  Laboratoire  d’anatomie  patho¬ 
logique;  M.  Deval,  chef  du  Laboratoire  de  chimie; 
M.  Paul  Descomps'i  ancien  chef  de  laboratoire. 
Programme  de  V enseignement.  —  Examen  des  crachais. 

—  Diagnostic  de  la  tuberculose.  —  Diagnostic  de  la 
diphtérie. —  Examens  du  sang  (globules  rouges,  globules 
blaocs,  caillot,  plasma,  azotémie,  cbolémimétrie,  etc.). 

—  Diagnostic  de  la  blennorragie  et  du  chancre  mou.  — 
Diagnostic  de  la  syphilis  (réaction  de  B  irdet-Wassermann. 
Uitra-micro'cope).  —  Examen  cytologique  et  chimique 
des  liquides  pleuraux,  ascitiques,  céphaio-rucbidiens. — 
Examen  bactériologique  des  divers  liquides  et  exsudais. 

—  Diagnostic  de  la  fièvre  typhoïde.  —  Diagnostic  du  pa¬ 
ludisme,  de  l’amibiase,  de  la  spirochétose  ictérigène.  — 
Examen  des  urines  (éléments  normaux  et  anormaux). 

—  Examen  du  suc  gastrique.  —  Examen  des  fèces. 

Au  début  des  leçons  sera  faite  une  présentation  des 
cultuies  et  préparations  se  référant  aux  malades  ayant 
été  l’objet  de  l'enseignement  clinique  antérieur. 

Les  élèves  seront  exercés  individnellement  aux  mani- 
pnlalions  de  laboratoire  dans  des  locaux  spéciali-ment 
installés  pour  cet  usage.  (Laboratoire  des  exercices 
techniques.) 

Clinique  obstétricale  (Clinique  Baudelocque,  119, 
boulevard  de  Port-Royal)  —  M.  le  professeur  Couve- 
laire  reprendra  son  cour»  de  clinique  le  vendredi  lü  No- 
vemnre  1922,  à  16  heures,  et  le  continuera  les  vendredis 
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saivants,  à  la  même  heure.  Sujet  du  cours  pendant  le 
semestre  d’hiver  :  Extraction  artificielle  du  fœtus  vivant 
par  les  voies  naturelles  (forceps,  version,  extraction  du 
siège).  Opération  césarienne. 


NOUVELLES 


Décret  sur  les  sanatoriums  publics.  —  Art.  1"®.  — 
Dans  les  sanatoriums  publics  comprananl  un  nombre 
de  lits  de  malades  tnpérieur  à  lOO,  le  médecin-directeur 
sera  assisté  d’un  ou  plusieurs  médecins  acjninti  dens  la 
proportion  établie  è  l’erllcle  suivant.  Eiceplionnelle- 
ment,  ce  chiffre  de  100  punira  êire  abaissé  à  70  par 
décision  du  ministre  de  1  Hygiène,  sur  demande  du  mé¬ 
decin-directeur  et  proposition  du  préfet. 

Art,  2.  —  Le  nombre  des  médecins  adjoints  est  fixé 
ainsi  qu’il  suit  : 

1  médecin  adjoint  pour  les  sanatoriums  ayant  de  101 
à  160  lits  ou  de  71  à  160  lits  (dans  le  cas  prévu  au 
2*  alinéa  de  l’article  précédent); 

1  médecin  adjoint  pour  100  lits  de  malades  ou  frac¬ 
tion  de  100  (supérieure  à  50)  en  sus  de  150; 

Eiceptionnellemenl,  celte  proportion  pourra  être 
augmentée,  sur  décision  du  ministre  de  l’Hygiène,  pour 
les  établissements  spécialisés  en  vue  du  traitement  des 
malades  atteinls  de  tuberculoses  chirurgicales  ou  néces¬ 
sitant  des  interventions  ou  des  soins  spéciaux. 

Art.  3.  —  Les  classes  et  traitements  des  médecins- 
directeurs  font  fixés  ainsi  quil  suit  ;  1'®  classe,  16.000  fr.; 
2'  classe,  15.000  fr  ;  3®  classe,  14.000  fr.  ;  4®  classe, 
13.000  fr.  ;  5*  classe,  12.000  fr. 

Les  classes  et  traitements  des  médecins  adjoints  sont 
fixés  einsl  qu’il  suit:  1®»  classe,  11.0(0  fr.  ;  2-  classe, 
10.000  fr.  ;  3'  classe,  9.000  fr.  ;  4®  classe,  8.000  fr. 

Les  truilemenls  seront  payés  sur  le  budget  de  l’éta¬ 
blissement. 

Art.  4.  —  En  cas  de  maladie  dûment  constatée,  les 
médecins  des  sanatoriums  peuvent  êire  autorités  è  con¬ 
server  1  il  tégralite  de  leur  Iraitemer  t  pendant  un  temps 
qui  ne  peut  excéder  trois  mois.  Pendant  les  trois  mois 
suivants,  ils  p-uvent  obtenir  un  congé  avec  la  retenue 
de  la  moitié  an  moins  et  des  deux  tiers  au  plua  de  leur 
traitement. 

A  l’txpiration  du  semestre,  li  l’intéressé  n’a  pas  repria 
ses  fonctions,  il  pourra  être  mis  en  disponibilité,  sans 
traitement,  sur  avis  conforme  de  la  commission  prévue 

(Voir  la  suite,  p.  1793.) 


OPOTHÉRAPIE  SÉRIQUE 


CONVALESCENCES 

DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 
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Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEURASTHÉNIE.NÉVRALGIESetc 

Unecuillereeè  café  OU  uncompnmecontient0g25  de  l/éronalsolubleassodéàdetExtfaitdeValériane.  plante  fraîche. 

ANTINERVEUX:  2â3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24-  heures. 
POUR  PROCURER  leSOMMEILZ  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littératu re  :  La.boratoi rbs  VENOT.  lOh  Avenue  Mozart,  PARIS. 


LE  PLUS  ACTIF.  LE  MIEUX  TOLERE 


FARINE  SikLVY 

Produit  français  préparé  en  Normandie:  lait,  sucre,  farine  de  froment  complète; 
Contenant  tous  les  principes  du  froment  :  sels  minéraux  (phosphates  naturels), 
facteurs  de  croissance  (vitamines); 

Aucun’élément  surajouté  :  ni  produits  pharmaceutiques,  ni  élément  excitant; 
Entièrement  digestible  et  assimilable  pour  les  enfants  dès  le  l®'  âge; 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


GHAFOTOI 


SUC  d’ORANGE  MANNITÊ  -  Entièrement  végétal. 

EiKEMF*T  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  Ehénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


SeMÏiiünS 


CARBONATE 
-JNZOATE  BROMHYDI 
SALICY LATE. GLYCÉROPHOSPHATE.  CITRATEJ 

SUPÉRIEURS 

a  tous  les  autres  dissolvants  de  l'acide  urique  par 
leur  action  curative  surla  diathèse  arthritique  mêmt 

SPÉCIFIER  le  nom  LE  PER  DR! EL  pour  enter  la 
substitution  de  similaires  inactifs,  impurs  ou  ma!  (losési% 


LE  PER  D  R  I  E  L  -  PA  R  I  S 

il  ■  R  U  E  M  I  LTO  N  (g») 


etOsiNr 

‘  RERDRIO-,  ' 


GLYCEROPHOSPHATE 

ClOU  BLE  de  CHAUX  et  de  FER  EFFERVESCENT 
LE  PLUS  COMPLET 

des  Reconstituants  et  des  Tonic)ues  de  l'organismi 
SON  ACTION 

S'opère  sur  les  systèmes  nerveux.osseuxet  sanguin 


LE  PER  DRIEL  -  PAiRI^ 

11  R  U  E  MILTON  — 
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à  l’article  28  du  décret  du  10  Août  1920.  Sa  réintégra-  j 
tion  m  p'ur  a  nvuir  lien  qu’»prè'  acoi  mpli-s- me  t  d-'S 
mêmes  formaliiés  et  dans  la  limite  des  empljis  dispo¬ 
nibles. 

Art.  6  —  Les  médecins  des  sanaloriums  pub'ics  béné- 
beirnt  gratuitement  (in  logement,  du  ibaifT  g»,  de 
l'éclairage  et  du  blanrhissage.  Ils  ont  la  fac  l  é  d'uti¬ 
liser,  à  titre  onéreux  et  au  pr  x  de  revient,  pour  eux  et 
leur  iamille,  le  ravitaillement  ordinaire  de  l'établisse- 

An  cas  où  le  sanatorinm  ne  disposerait  pas  de  loge¬ 
ments  suffisants  pour  les  médecins,  il  leur  sera  alloué 
nne  indemnité  représentative,  dont  le  ch  lire  sera  fixé 
par  le  préfet  après  avis  de  la  commission  de  surveillance 
ou  sur  proposition  delà  commission  administrative,  sans 
qu’il  puisse  dépasser  le  huitième  du  traitement. 

Art.  6.  —  Aucune  Indemnité,  aucun  avantage  acces¬ 
soire  de  quelque  nature  que  ce  soit,  antres  que  ceux 
prévus  au  présent  décret  ne  pourra  être  attribué  aux 
Médecins  des  sanatoriums  sur  les  fonds  de  l’Etat  on  des 
établissements  publics  de  l'Etat  recevant  des  subventions 
dn  budget  général,  que  dans  les  limites  et  conditions 
fixées  par  un  décret  contresigné  par  le  ministre  des 
Finances  et  publié  an  Journal  officiel. 

Art.  7.  —  Les  médecins  des  sanatoriums  publics  pour¬ 
ront  être  admis  à  se  constituer  une  pension  dans  les 
conditions  régul  èrement  prévues  pour  le  personnel 
employé  par  la  collectivité  locale  on  l’établissement 
pui'llc  qui  assure  la  gestion  du  sanatorinm  auquel  ils 
sont  attachés.  Cette  admission  sera  prononcée  par  le 
représentant  de  la  collectivité  on  de  l’élablissement 
public  intéressé,  après  avis  de  l’assemblée  locale  s’il  y  a 
lien. 

Les  conditions  suivant  lesquelles  une  pension  de  re¬ 
traite  devra  être  constituée,  an  profit  des  médecins  qui 
ne  pourront  être  affiliés  à  un  régime  particulier,  ainsi 
qn’il  e-t  ci-dessus  prévu,  et  notamment  des  médecins 
attachés  aux  sanatoriums  directement  gérés  par  l’Etat, 
seront  déterminées  conformément  aux  dispositions  de 
l’article  10  paragraphes  3  et  4,  de  la  loi  dn  5  Avril  1910 
sur  les  retraites  ouvrières,  par  un  décret  contresigné 
par  le  ministre  de  1  Hygiène,  de  l’Assistance  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociales,  le  ministre  du  Travail  et  le  ministre 
des  Finances.  (Journ.  off.,  11  Octobre  1922.) 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Par  décision 
ministérielle  du  14  Octobie  1922,  1rs  étudiants  en  méde¬ 
cine  dont  les  noms  suivent  ont  été  nommés,  à  la  suite 
du  concours  de  1922,  élèves  du  Service  de  Santé  de  la 
marine.  —  Etudiants  à  12  inscriptions  (ancien  et  nouveau 
régime)  et  16  inscriptions  (nouveau  régime)  ;  MM.  Austry 


(Jmtin),  Bonnet  (Marie),  Dufilho  (Robert),  Renucci 
(Xavier). 

E  u liants  è  8  inscriptions  (ancien  et  nouveau  régime); 
MM.  F.z-uilles  lElie),  Joss-  (Pierre).  Kongerat  (Marie), 
Rocca  (Victor).  Marion  (Antoine).  Gabert  (Cborbs). 

Etudiants  è  4  ins-r.piions  (ancieo  et  nouveau  ré¬ 
gime);  MM.  B.rde,  (Léon)  Morvan  (Françoir),  Le  Meur 
(Georges).  Sainz  (Xavier).  Beige  (Charles)  Nicolas  (Ju¬ 
lien),  Badelon  (Paul),  Coupiny  (Francis),  Alain  (Marie), 
Herment  (Munrice),  Cabiran  (Louis),  l'ieri  (E'ienne), 
Trial  (Reymoi  d),  Verliac  (George.-),  Grovel  (Cbarles), 
Bonnet  I  Rer  é),  Labbé  (Maurice',  Hoschetter  (Jacques), 
Freyche  (MatI  ieu),  Monnol  (Henri).  Mon  an  (Paiil),  Per- 
get  (Gabriel).  Payard  (Jean),  Grinsard  (Franck),  Mondain 
(André),  Lnnzalavi  (Françoii)  Roudil  (Geoiges),  Baccia- 
lone  (Louis).  Long  (Frantz),  Gourmelon  (Jacques)  Bigot 
(Alfred),  Strow-ki  de  Lenka  (Jean),  Buqnet  (Daniel), 
Bonnetblanc  (Pierre),  Morvan  (Henri),  Lepeuple  (Paul), 
Bertron  (Pau'),  Besson  (Robert),  Lajat  (Yves),  Kervin- 
gant  (Maurice),  Janand  (Marcel),  Laurore  (Jean),  Palnd 
(Y’aes),  Vialard-Goudon  (Robert),  Renaud  (Georges),  Caer 
(Eugène),  Talée  (Désiré).  Le  Bouar  (Maurice),  Bossard 
(Alberl),  Coussin  (Marcel).  Durand  (Pierre),  Gatineau 
(Albert),  Rnsy  (Robert),  Ecarlat  (Louis),  Candille  (Léon), 
Guittnn  (Joseph),.  Passerieux  (E'iel,  JriTry  (André).  Valle 
(Jules),  Courtier  (Rene),  Planchaid  (Albert),  Blocqnaux 
(Fernand).  (Journ.  off.,  15  Octobre  1922.) 

—  Par  déci-ion  ministérielle  du  13  Octobre  1922,  les 
officiers  dn  Corps  de  Santé  de  la  marine  dont  les  noms 
suivent  ont  été  nommés,  après  concours,  à  l’emploi  de 
professeur  dans  les  Ecoles  de  médecine  navale  pour  une 
pé'iode  de  cinq  ans  è  compter  dn  lor  Novembre  1922. 

Professeur  de  pathologie  externe  et  d’obstétrique  à 
l’Ecole  principale  du  Service  de  Santé  de  la  marine  à 
Bordeaux  ;  M.  le  médecin  de  1^'  classe  Nayrolles  (J. -J.). 

Professeur  de  séméiologie  et  de  petite  chirurgie  à 
l’Ecole  annexe  de  médecine  navale  de  Brest  ;  M.  le  mé¬ 
decin  de  Ire  classe  Guillonx  (A. -J.).  {Journ.  off.,  17  Oc¬ 
tobre  1922.) 

Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ".  voir  la  page  1788. 


loâéîn©  MONTAGU 


IJBl-Iodure  de  Codéine) 


SODTTES  (ii.=o,M) 
SIROP  (0.M) 
PILÜLBS  (o.ot) 


Toux 

Emphysème 

Asthme 


IB,  Beulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIOUÊS 

La  Prkssï  MIdicali  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  cor- tenon!  un  timbre  de 
iS  centimes  aux  titulaires  les  annonces  >7t/i  répondent 
directement  Elle,  ne  prend  aucune  responsahtliti  quant 
a  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  .se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  d  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 
pour,  les  Abonnés  à  La  Pbissi  MioiCALiV  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 

A  vendre:  deux  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  mUligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4509. 

A  vendre  à  Nice  vaste  immeuble  exploité  et  bôtel 
convenant  pour  maison  de  repos  ou  sanatorinm, 
134  m.  altitude,  parc  29.000  mètres,  vaste  salle  à 
manger,  3  grands  salons,  70  chambres  maîires, 
13  salles  bains,  luxueusement  meublé,  20  chambres 
domestiques;  2  omnibus  autom.  Bois  de  pins,  salle 
de  cure  de  soleil,  eau,  gaz,  électr.,  ascenseur. 
1  200  000  fr.  1/2  comptant,  1/2  à  terme.  En  état 
d  exploitation  Immédiat  —  S’adresser  à  M.  Henry 
Zoppi,  boulevard  de  Rigbi,  à  Nice. 

Docteur  ayant  auto  aiderait  ou  remplacerait  con¬ 
frère  Parie  méd.  gén.  ou  O.-R.-L.  rél.  lér.  —  Ecrire 
P.  M  ,  n»  4560. 

Occasion,  deux  microscopes  Zeiss  à  vendre  avec 
immersion.  —  Ecrire  P.M.,  n®  4581. 

Collectionneur  achèterait  à  médecin  on  famille  de 
méd.  tableaux  de  grands  maîtres.  Ecr.  P. 14.,  n®  4597. 

Docteur  lie.  ès  sciences  ferait  remplacement  longue 
duree  France  ou  Algérie.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4599. 

A  vendre  lit  Dupont  et  fauteuil  pour  transporter 
malade.  Gondit.  très  avantag.  Ecrire  P.  M.,  n®  4601. 

Un  poste  d’interne  à  l’bôpital  français  de  Londres 
sera  vacant  le  15  Novembre  prochain.  Conditions  : 
être  docteur,  âgé  de  moins  de  30  ans;  s’engager 
pour  nn  an  ;  avantages  ;  nourri,  logé,  cbaufTé,  éclairé, 
nianchi.  Traitement  annuel  en  espères  100  livres 
sterling.  —  S'adresser,  D"'  Pierret,  7  bis,  rue  Ray- 
nouard,  Parls-lO®,  Tél.  Âuteull  03-33. 

Veuve  de  guerre,  38  ans,  bonne  culture,  demande 
iToir  La  suit. ,  P  1795.) 
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TRIDIGESTINEG^illéeDALLOZ 


Le'  Plus  actif  des  Polij digestifs 


Dyspepsies  gastro-^intestinales  par  insu|]isance  sécrétoire* 


Tonique 


^1% 


^  Convalescence  Æ* 

FER  ^ 


DUCHAMPÜ  BRAVAIS 


Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 
1  litre  d’huiie  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  quart  d'heure  avant  les  repas  |  !  uS/ouiiiêrë^^eSupe 

Toutes  Pharmacies  et  l  s,  ' 


connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  gfoutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 

>  I^tocroy, 


Par&füne  liquide  ebimiquement  pure^  sans  saveur. 
NOUVEAU  LAXATIF  JHINERAL 


Pharmacie  VICIER  et  HUERRE,  Docteur  ès  sciences 

13,  Boulevard  Bonne-Non velle,  PARIS 

Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 

CÉDROCADINOL  VIGIER 

SUCCÉDANÉ  DE  L'HUILE  DE  CADE 

Diphénols  et  Ëthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  StBORRHEES  DEPILANTES  du  Cdir  chevelu 

CHllOl^OSUUFOLt  VICIER 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
[SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


fhRMTS  OPOTHÉRAPIQUES  CHAIX 


Ova nique  -  Thyroiaien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

mm  Idboratolrx  CHAIX  10.  Ruu  de  VOme,  fUVRIS  ~  Titipb,  i  Sgf»  >a.6S 


TONIQUE  REMINËRALISATEUR  SANS  ALCOOL 

ADULus  )  4  CuilleiSes  à  soupe  par  jour, 

HffAHTS  ).4  ee,  i  dessfiTt  v 


LIQUIDE  ou  GRANULÉ 


hADRIAN 


TROUBLESoilaCROISSAMCE 
LYWPHATISfllE -ANÉMIE 
MALADIES  DE  NUTRITION  AIGUES  ou  CHRONIO.UES 

9,  Rue  de  la  Perle,  PARIS. 
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secrétariat  chez  médecin.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4608. 

Fonda  cabinet  dentaire,  à  Pari--,  iflO  rue  d'Angou- 
lèm  -adj.  Et  Benoist  not.16,  pi.  R ‘pnblinu».  8  Nav.22. 
à  2  h,  1/2  M.  à  px  pour,  être  bais  20.000  fr.  S  adr. 
not.et  à  M®  Blamontler,adm.80o.l6,r.Arcade(matiu). 

La  campagne  française  pour  l’exploitation  des 
procédés  Thomson  Houston,  ayant  appris  que  des 
tubes  «  Coolidge  »  provenant  de  pays  étrangers  ont 
été  introduite  en  France,  croit  devoir  attirer  l’atten¬ 
tion  de  MM.  les  Radiologues,  ainsi  que  de  toutes 
persornes  intéressées,  (ur  le  fait  que  ces  tubes  font 
l’objet  de  brevets  dont  elle  est  seule  propriétaire  et 
d  tutelle  a  concédé  lalicenre  exclusive  pon'rla  France 
aux  Etablissements  GaiSTe.  GaJtoi,  Pilon  23,  rue 
Gasîmir-Périer,  à  Paris.  Elle  rappelle  que  1  intro¬ 
duction,  la  vente,  l’exposition  en  vente  ou  la  déten¬ 
tion,  sur  le  territoire  irançais,  de  tubes  «  Coolidge  » 
d'une  autre  provenance,  constituent  des  actes  assi¬ 
milés  à  la  contrefaçon  et  réprimés  comme  tels  par 
la  loi,  et  invite  les  détenteurs  actuels  de  tels  tubes 
dont  la  bonne  foi  aurait  été  surprise,  i  se  mettre  en 
règle  en  s’adressant  aux  établissements  Qaitte,  Gallot 
9t  Pilon. 

Gymnastique  médicale  par  dsmolselle  suédoise 
diplômée  rherchant  stiualion.  Donne  leçons  à  domi¬ 
cile.  M'"»  Kristenson,  70.  rue  de  la  Tour,  16». 

Cède  forte  perte  Citroën  torpédo  luxe  nf  plombé 


reprendr.  compte  voit.usag.  Den  7,  r.  Gds-Degrès,  5®. 

Achèterais  instruments  de  chirurgie.  Envoyer 
liste  prix  P.  M.,  n®  4613. 

Infirmière  diplômée,  très  bonnes  références 
demande  place  infirmière  dans  clinique  chirurgicale 
on  autre,  ou  gardes  de  nuit  Connaît  toutes  anesthé¬ 
sies.  Pourrait  servir  secrétaire.  Ecr.  P.M.,  n“  4614. 

Jeune  docteur, ancien  ext. habitude  client.,  cherche 
remplac.  ou  collaborât.  Paris  ou  banl.  P.M.,  n®  4615. 

A  céder  clinique  en  plein  rapport  à  Paris.  Inst, 
mod.  chir.  radio.,  etc.  Titulaire  assure  collab.  prix 
avant.  —  Ecr're  P.  M.,  n“  4619. 

On  demande  :  1®  Doct.  laryngol.  pour  clin.  Paris 
3  après-midi  par  sera.;  2“  D®  vénéréol,  même  clin,  à 
Paris;  3®  D®  vénéréol  cabinet  grande  ville  prov. 
dep.  1®®  Janv.  23  jusqu’au  1®®  Avril  23,  se  renseigner 
Polyclinique,  117,  avenue  de  Clichy,  mardi,  jeudi, 
samedi,  le  15  à  19  heures. 

LES  ESCALDES 


SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L'ÉTABLISSEIUENT 
S’adresser  ;  soit  aux  Escaldes,  par  Angouslrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Benvron  (Loir-et-Cher), 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 
ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIBKOTION  SaiBNTinOUB  : 

D' Raymond  LETDi:.I.E  -  D'André  BEEDERON  -  A.  LESDBE,  l' il  Ftl® 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


TUBERCULOSE 


SPÈS 


CEPEDE 

ESTRADER,  PhPIi*’ 

ÏO.  ■- .  Railla,  Paria  -  Bob.  08-01 


AUME  SELENIA  GUÉRÎT  LECZEMA 


Le  «  Baume  Seienia  »  est  à  base  de  Seietiium  colloïdal,  principe  actii  des  eau.r  minérales  de  La  Roche-' 
Posay,  dans  la  Vienne.  Il  guérit  les  Eczémas,  les  Ulcérations  de  la  Peau,  le  Bouton  d’Orient. 
Nous  sollicitons  du  corps  médical  une  opinion  justifiée  :  nous  enverrons  immédiatement,  sur  demande, 
une  quantité  de  Baume  amplement  sufilsante  pour  que  le  médecin  praticien  puisse  être  édifié  sur 
sa  valeur.  Les  demandes  des  médecins  de  Tunisie,  Grèce,  Égypte,  Turquie,  désireux  d'essayer 
le  Baume  «  Seienia  »  pour  la  cure  du  «  Bouton  d’Orient  »  recevront  toujours  le  meilleur  accueil. 


Sédiments  des  “ fontaines ”+ huile + cire 


La  ROOHE-POSAY  n’est  pas  seulement  la  station  anti-arthri¬ 
tique  et  diurétique  que  chacun  sait,  le  Vittel  et  l  Evian  du  Centre- 
Ouest  de  la  France,  c’est  aussi  la  Station  des  Eczémas  et  des 
Prurits.  De  date  immémoriale  les  baigneurs  venus  aux  «  bonnes 
fontaines  »  appliquaient  sur  leurs  téguments  eczémali.ses  ou 
ulcérés  des  sortes  de  cataplasmes  empruntés  aux  touffes  d’algues 
croissant  dans  les  bassins.  MUon,  sous  les  derniers  Valois,  procla¬ 
mait  leur  vertu. 

En  1909,  le  Prof.  Taboury  décèle  le  Sélénium  dans  les  eaux  de 
La  Roche-Posay  [Soo.  Cbim  de  France,  séance  du  21  juillet):  le 
secret  de  leur  action  est  expliqué.  Ce  curieux  métalloïde,  proche 
parent  du  Soufre,  se  fixe  électivement  sur  les  cellules  morbides, 
anormales,  frappées  de  déchéance,  et  en  provoque  l’expulsion  :  il 
rénove  ainsi  les  épidermes  et  les  épithéliums.  Dans  le  BAUME 
SELENIA  son  action  décapante  s’unit  à  l’action  kératoplastique, 
cicatrisante,  de  l'huile  d’olive  vierge  et  de  la  cire  d’abeilles.  Le 
Baume  n’est  d’ailleurs  que  la  mise  au  point  d’un  topique  plus  ancien 
obtenu  à  La  Roche-Posay  en  incorporant  à  un  mélange  de  cire  et 
d'huile  de  noix  les  sédiments  des  eaux  :  on  le  disait  souverain  pour 
les  «  galles,  rongnes,  teignes  ».  | 


Eczémas.  Ulcérations.  Bouton  d’Orient 


Le  Baume  se  montre  vraiment  hors  do  pair  dans  3  ordres  de  cas 
1“  Les  Eczémas  et  les  Prurits  (chroniques,  ano-vulvaires...,  etc.); 
2®  Les  L'icératîons  de  la  Peau  (fissures,  gerçures,  crevasses,  plaies)  ; 
3®  Le  Bouton.d’Orient,  dit  aussi  «  clou  do  Biskra  »,  «  clou  d’Alep  ». 


Mode- d’emploi.  —  Il  a  une  consistance  terme  due  à  la  cire  d  abeilles.  On  remploie  soit  à  froid  (il  se  ramollit 
îu  contact  de  la  peau  tiède);  soit  à  chaud  (après  fusion  au  bain-marie  bouillant).  On  recouvre  d’une  feuille 
de  gaze  et  on  maintient  par  une  bande.  Les  parties  découvertes  se  passent  de  tout  pansement  protecteur. 
Échantillons  et  littérature  :  Laboratoire  du  Heaume  Sélénia,  8,  rue  de  Constantinople,  Paris. 
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QUELQUES  OBSTACLES  ACTUELS 

DE  LÀ  MÉDECINE  CLINIQUE 

Nous  pouvons  l’avouer  entre  nous,  un  des 
principaux  éléments  de  succès  des  Congrès 
médicaux  est  le  plaisir  de  rencontrer  de  vieux 
camarades,  de  bavarder  avec  eux  et  de  faire  con¬ 
naissance  avec  des  confrères  plus  jeunes.  Ces 
conversations  sans  apprêt  instruisent  d’une  façon 
plus  agréable  et  peut-être  plus  efficace  que  la 
lecture  des  rapports  ou  l’audition  des  communi¬ 
cations  diverses. 

En  faisant  les  cent  pas  dans  la  cour  de  la 
Faculté  ou  en  encombrant  les  couloirs  de  groupes 
sympathiques ,  médecins  et  chirurgiens  acquièrent 
sans  efforts  de  bonnes  tranches  de  cette  instruc¬ 
tion  supplémentaire  dont  chacun  de  nous  a  besoin 
à  chaque  étape  de  sa  vie  professionnelle.  A 
l’occasion  des  derniers  Congrès,  il  nous  a  paru 
intéressant  de  recueillir  çà  et  là  les  opinions  de 
maints  confrères,  praticiens  de  grande  ou  de 
petite  ville,  sur  une  série  de  questions  envisagées 
par  Sydney  L.  Miller,  de  l’Université  John 
Hopkins,  à  Baltimore,  dans  son  discours  de  pré¬ 
sidence  de  la  VU  Réunion  clinique  du  Congrès 
américain  de  Médecine  tenu  à  Rochester  (Min¬ 


nesota),  le  5  Avril  1922.  Sydney  Miller  avait 
intitulé  son  discours  présidentiel  :  Les  Empê¬ 
chements  contemporains  aux  progrès  DE  LA 
médecine  clinique.  Il  avait  étudié  à  ce  point 
de  vue  surtout  la  question  des  laboratoires  et  la 
question  des  spécialités.  Ces  questions  touchent 
autant  à  l’enseignement  qu’à  la  pratique  de  la 
médecine;  les  opinions  exprimées  par  nos 
praticiens  français  furent  à  peu  près  identiques  à 
celles  de  notre  grand  confrère  américain.  Elles 
méritent  d’être  rapportées. 


La  Médecine  clinique  est  et  restera  un  art;  cet 
art  consiste  dans  l’application  pratique  des 
données  scientifiques  à  la  guérison,  à  la  pro¬ 
phylaxie,  au  soulagement  des  malades. 

La  Médecine  clinique  fait  appel  à  beaucoup  de 
sciences;  mais  la  somme  totale  de  toutes  ces 
sciences  ne  fait  pas  la  médecine.  Un  bon  clinicien 
sera  meilleur  clinicien  s’il  possède  bien  les 
sciences  médicales  ;  mais  on  peut  posséder  une 
instruction  scientifique  approfondie  sans  être 
pour  cela  un  clinicien,  sans  être  pour  cela  capable 
de  fournir  une  carrière  clinique  utile. 

Ce  que  la  nation  demande  aux  médecins,  c’est 
d’être  des  médecins,  des  guérisseurs. 
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Ce  que  l’étudiant,  au  moment  de  ses  études, 
demande  aux  Ecoles  de  Médecine,  c’est  le  moyen 
d’être  plus  tard  un  bon  clinicien,  un  bon  médecin. 

Ce  que  le  praticien  établi  demande  aux  maîtres 
de  la  Médecine,  aux  journaux  médicaux,  c’est  de 
perfectionner  chaque  jour  son  talent  de  clinicien, 
c’est  de  lui  fournir  au  jour  le  jour  des  outils 
nouveaux  pour  ciseler  un  diagnostic,  des  armes 
nouvelles  pour  lutter  contre  la  maladie  et  contre 
la  mort;  mais  ce  qu’il  veut,  ce  sont  des  outils 
éprouvés,  des  armes  sûres. 

Aux  temps  anciens,  la  médecine  vivait  de  tra¬ 
dition  ;  la  médecine  actuelle  semble  ne  se  repaître 
que  d’innovation.  Le  praticien  de  jadis  n’avait 
pas  assez  de  livres,  pas  assez  de  moyens  d'ins¬ 
truction,  pas  assez  de  médicaments;  la  médecine, 
condamnée  à  remâcher  continuellement  les  mêmes 
idées,  était  menacée  de  périr  d’inanition  ;  actuel¬ 
lement  la  Clinique  reçoit  chaque  jour  de  la  Science, 
sa  pourvoyeuse,  de  telles  corbeilles  d’aliments 
de  toute  sorte  qu’elle  est  incapable  de  les  digérer  ; 
elle  est  menacée  de  périr  d’indigestion.  Un  des 
grands  obstacles  modernes  aux  progrès  de  la  Mé¬ 
decine  est  l’accumulation,  sans  cesse  croissante, 
de  communications,  d’articles  relatant  des  re¬ 
cherches  médicales,  des  soi-disant  découvertes 
thérapeutiques,  publiés  d’une  façon  prématurée. 
Actuellement  le  praticien  le  plus  intelligent,  le 
plus  travailleur,  est  dans  l’impossibilité  matérielle 
de  SC  tenir  au  courant  des  nouvelles  théories,  des 
nouvelles  techniques,  des  nouvelles  applications 
pratiques. 

Ce  sentiment  d’impuissance  est  déprimant  au 
premier  chef;  mais  ce  qui  vexe  plus  particulière¬ 
ment  le  praticien,  c’est  qu’il  a  la  sensation  bien 
nette  que  nombre  de  ces  nouvelles  théories,  de 
ces  nouvelles  techniques,  de  ces  nouvelles  médi¬ 
cations  ne  résisteront  pas  à  l’épreuve  du  temps  ; 
ce  qui  le  vexe,  c’est  la  sensation  qu’aux  conscien¬ 
cieux,  désireux  de  se  tenir  au  courant,  sont 


imposées  des  lectures  inutiles,  depénibles  travaux 
d’assimilation  de  choses  vaines.  Le  praticien 
appelle  de  tous  ses  vœux  le  professeur  de  Faculté, 
le  journaliste  médical  qui,  pour  lui,  dans  les 
nouveautés  journalières,  trierait  l’ivraie  du  bon 
grain,  cataloguerait  séparément  le  vrai,  le  douteux 
et  le  faux. 

La  publication  prématurée  de  recherches  médi¬ 
cales,  l’affirmation  sans  preuves  suffisantes,  voilà 
certainement  une  gêne  très  sérieuse  imposée  aux 
praticiens  dont  elles  dispersent  les  efforts, 
obscurcissent  la  vision. 

Un  autre  grand  obstacle  aux  progrès  de  la 
Médecine  clinique  est  constitué  par  le  labora¬ 
toire.  Personne  ne  songe  à  nier  l’utilité  des  labo¬ 
ratoires:  ce  serait  absurdité  pure  de  ne  pas 
reconnaître  tous  les  progrès  cliniques  qu’ils  ont 
déterminés,  toutes  les  précisions  qu’ils  ont  per¬ 
mises  dans  les  diagnostics.  En  présence  de  ces 
bienfaits  incontestables,  certains  médecins,  sur¬ 
tout  à  l’étranger,  se  méfiant  de  leur  propre  sens, 
mettent  dans  les  épreuves  de  laboratoire  une 
confiance  qui  confine  à  la  naïveté  :  parfois  les 
résultats  positifs  de  laboratoire  leur  suffisent  pour 
établir  un  diagnostic  complet,  sans  tenir  compte 
d’autres  faits  d’observation  qui  contredisent  ces 
résultats  et  ont  peut-être  une  importance  encore 
plus  grande;  d’autres  fois  ils  acceptent  comme 
sûrs  des  procédés  qui  n’ont  encore  donné  que  des 
espérances;  ou  bien  ils  ne  tiennent  pas  compte  de 
ce  fait  qu’une  épreuve  de  laboratoire  peut  ne  pas 
être  exécutée  correctement  et  que  la  chimie  et  la 
physique  ont  leurs  causes  d'erreur  autant  que  la 
simple  clinique.  Sydney  Miller  cite  à  ce  propos 
une  parole  très  suggestive  de  James  Mackenzie: 
«  Bien  que  nous  puissions  affirmer  que  nous 
possédons  une  centaine  de  méthodes  nouvelles 
pour  étudier  la  maladie  chez  le  vivant,  nous 
devons  aussi  reconnaître  que  nous  avons  une 
centaine  de  moyens  nouveaux  de  nous  tromper. 
Le  profit  qu’en  retire  le  malade  est  souvent 


douteux,  et  très  souvent  l’emploi  des  méthodes 
contemporaines  de  laboratoire  peut  être  dange¬ 
reux  par  la  façon  dont  on  les  emploie.  » 

Le  grand  danger  de  la  confiance  excessive 
dans  les  laboratoires  consiste  surtout  en  ce  que 
cette  confiance  incite  le  praticien  à  la  paresse 
d’esprit.  Ce  qui  fait  le  bon  médecin,  c’est  l’instinct 
de  curiosité,  le  désir  de  résoudre  le  cas  clinique 
qui  se  présente  à  lui,  l’ambition  d’aiguiser  de  plus 
en  plus  spn  flair  médical. 

Au  contraire,  au  lieu  d’examiner  attentivement 
son  malade  pour  tâcher  d’arriver  par  ses  propres 
ressources  à  établir  un  diagnostic,  un  médecin 
paresseux  enverra  volontiers  son  malade  direc¬ 
tement  au  bactériologue,  au  chimiste,  au  radio- 
graphe  pour  recevoir  un  diagnostic  tout  fait; 
ce  moyen  commode  lui  épargnera  le  travail 
de  la  réflexion,  le  souci  de  prendre  une  détermi¬ 
nation. 

Utilisé  de  cette  façon,  le  laboratoire,  qui 
pourrait,  qui  devrait  développer  le  sens  cli¬ 
nique,  tend  au  contraire  à  l’atrophier  et  à  le  dé¬ 
truire,  sapant  du  même  coup  la  confiance  que  le 
médecin  a  en  lui-même  et  la  confiance  que  le  ma¬ 
lade  a  dans  la  science  de  son  médecin. 

La  même  tendance  qui  pousse  la  médecine  à 
s’orienter  du  côté  du  laboratoire  tend  à  créer 
sans  cesse  de  nouvelles  spécialités.  La  spéciali¬ 
sation  attire  volontiers  ceux  qui  ont  particu¬ 
lièrement  besoin  des  récompenses  matérielles  de 
la  profession  ou  ceux  qu’effraye  l’immensité  du 
champ  d’action  de  la  Médecine  clinique  ordinaire. 
Elle  offre  incontestablement  de  grands  avantages: 
elle  facilite  la  précision,  la  rapidité,  économise 
l’énergie,  permet  de  connaître  plus  complète¬ 
ment  son  sujet.  Par  contre,  la  spécialisation  tend 
à  faire  perdre  le  sens  des  proportions,  à  diminuer 
le  champ  d’observation,  à  rétrécir  l’esprit.  Elle  a 
de  plus  cet  effet  regrettable  de  diminuer  aux  yeux 
du  public  la  valeur  du  médecin  praticien  ordi- 
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naire,  qu’on  honore  chichement ,  alors  qu’on  ne 
discute  pas  les  honoraires  du  grand  spécialiste. 
Pourtant,  n’est-il  pas  plus  méritoire  et  plus  ardu 
et  plus  utile  de  faire  un  diagnostic  précoce  de 
tuberculose  pulmonaire  au  début,  par  exemple, 
que  de  pratiquer  maints  examens  de  spécialité  ? 

Le  spécialiste,  tôt  ou  tard,  devient  comparable  à 
l’ouvrier  parcellaire  de  là  grande  industrie  ;  il  ne 
voit  plus  que  sa  tâche  journalière,  le  reste  de  la 
médecine  lui  devient  peu  à  peu  étranger.  Aussi 
tout  naturellement  la  pensée  est  venue  de  grou¬ 
per  les  spécialistes  pour  obtenir  une  médecine 
complète;  de  là  est  née  la  médecine  par  groupe, 
qui  tend  à  s’implanter  sur  notre  terre  de  France  : 
un  des  membres  du  groupe  examine  le  système 
nerveux,  l’autre  les  yeux,  le  troisième  le  larynx, 
le  quatrième  l’estomac,  et  ainsi  de  suite  jusqu’à  la 
terminaison  du  canal  digestif  ou  l’extrémité  du 
5®  orteil  ;  un  autre  spécialiste  recueille  et  triture 
les  feuilles  d’examen  et  en  extrait  un  diagnostic 
qui,  porté  au  thérapeute,  aboutira  au  traitement. 
Le  processus  médical  devient  industriel. 

Certains  esprits  considèrent  la  médecine  par 
groupe  comme  le  plus  grand  progrès  de  la  mé¬ 
decine  moderne.  Néanmoins  il  semble  que  les 
praticiens  français  répugnent  pour  la  plupart  à  ce 
mode  de  pratique  médicale .  Ils  savent  que  dans  une 
œuvre  collective  un  chacun  n’apporte  ni  la  même 
ardeur,  ni  la  même  acuité  de  raisonnement  que 
dans  une  œuvre  personnelle  :  grouper  une  ving¬ 
taine  d’artistes  pour  peindre  un  tableau  en  colla¬ 
boration  n’aboutira  jamais  à  créer  un  chef- 
d’œuvre. 


D’après  ce  que  nous  avons  pu  entendre  en  flâ¬ 
nant  autour  du  Congrès,  les  préoccupations  mé¬ 
dicales  françaises  actuelles  sont  à  peu  près  les 
mêmes  que  celles  qui  intéressent  beaucoup  de  nos 
confrères  d’outre-Océan. 

En  France  comme  en  Amérique,  le  clinicien  se 


sent  actuellement  oppressé  sous  un  pesant  amas 
de  théories  ou  de  lubies  personnelles,  qui  ne  re¬ 
posent  pas  toujours  sur  le  réel  et  le  sincère. 
Il  devine  que  l’énorme  décor  dont  on  affuble  la 
médecine  moderne  a  moins  d’or  que  de  clinquant. 

Il  cherche  la  voie  par  laquelle  la  médecine 
échappera  au  culte  des  fausses  idoles,  aux  illu¬ 
sions  qui  épuisent  chaque  année  les  ressources 
financières,  physiques  et  psychiques  de  milliers 
de  malades  et  de  médecins. 

En  France  comme  en  Amérique,  le  praticien 
aspire  à  plus  de  sincérité  et  de  vérité. 


Qu’on  rapproche  des  idées  exprimées  par  le 
professeur  S.  Miller,  au  Congrès  américain  de 
Médecine  les  pensées  magistralement  exposées 
par  le  professeur  Widal  au  Congrès  français  de 
Médecine  on  reste  frappé  de  ce  fait  qu’à  la  même 
époque,  à  des  milliers  de  lieues  de  distance,  deux 
éminents  représentants  de  la  Science  expriment 
la  même  préoccupation,  la  préoccupation  de  voir 
la  Clinique  garder  dans  les  progrès  de  la  Mé¬ 
decine  la  place  qui  lui  appartient  :  la  première. 

P.  Desfossbs. 


APPAREIL  POUR  L’ADMINISTRATION 

LES  ANESTHÉSIQUES 
OU  MÉLANGES  D’ANESTHÉSIQUES 

Hypnodoseur  du  D''  Pierre  Rolland, 
ancien  chef  de  Laboratoire  à  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris. 


Lei  appareils  d’anesthésie  actuellement  en  usage 
ont  presque  tous  été  construits  en  vue  de  l’adminis¬ 
tration  d’un  anesthésique  déterminé  :  masque  de 
Camus  pour  le  chlorure  d’éthyle,  appareil  d’Ombré- 
danne  pour  Téther,  appareils  de  Ricard,  de  Fredet 
pour  le  chloroforme. 


Cette  spécialisation  dans  la  destination  des  appa¬ 
reils  oblige  les  anesthésistes  et  les  maisons  de  santé 
à  posséder  au  moins  un  exemplaire  de  chacun  d’entre 
eux  pour  l’administration  des  divers  anesthésiques. 
De  plus,  aucun  de  ces  appareils  ne  se  prête  à  l’admi¬ 
nistration  rationnelle  des  mélanges  anesthésiques 
actuellement  employés  (mélanges  de  Lejars,  de 
Schlelch,  de  Dupuy  de  Frenelle,  etc.). 

11  ne  faut  pas  oublier  en  effet  que  ces  mélanges 
anesthésiques  sont  composés  de  produits  à  tensions 
de  vapeur  extrêmement  différentes  et  que  la  vitesse  de 
volatilisation  de  leurs  composants  est  proportionnelle 
à  leur  tension  de  vapeur.  Cette  tension  de  vapeur  est 
d’autant  plus  grande  que  la  température  est  plus  élevée 
et,  dans  ces  mélanges,  chaque  produit  se  volatilise 
suivant  sa  tension  de  vapeur  propre.  Si  l’on  considère 
qu’à  une  température  de  20°  la  tension  de  vapeur  du 
chlorure  d’éthyle  est  de  99  cm.  de  mercure,  celle  de 
Téther  de  42  et  celle  du  chloroforme  de  16,  il  est 
facile  de  comprendre  que,  dans  des  appareils  où  les 
mélanges  anesthésiques  sont  versés  en  totalité  on  par 
fractions  relativement  fortes,  le  chloroforme  ne  sera 
utilisé  qu’en  dernier  Heu  ;  le  malade  absorbera  ainsi, 
en  fin  d’opération,  le  plus  toxique  des  trois  anesthé¬ 
siques. 

C’est  ce  qui  se  produit  avec  tous  les  appareils 
qui  ne  permettent  pas  de  donner  les  mélanges  anes¬ 
thésiques  an  goutte  à  goutte  et  dont  les  systèmes 
d’évaporation  ne  provoquent  pas  la  volatilisation 
Instantanée  et  simultanée  de  tous  les  composants  du 
mélange. 

En  outre,  parmi  les  appareils  aetuellement  en 
usage,  certains  sont  construits  de  telle  façon  que 
leur  réservoir  ou  leur  chambre  de  vaporisation 
s’applique  directement  sur  le  visage.  Cette  façon 
de  procéder  est,  à  notre  avis,  une  source  d’inci¬ 
dents  et  d’accidents  plus  ou  moins  graves,  immédiats 
ou  éloignés.  Si  un  anesthésiste  expérimenté  peut 
diminuer  les  inconvénients  de  cette  méthode,  elle 
devient  un  danger  dans  des  rbains  inexpertes,  surtout 
avec  des  malades  impressionnables  et  des  anesthé¬ 
siques  violents  comme  le  chlorure  d’éthyle.  Les 
malades  ont  une  période  de  suffocation  et  d’excitation 
beaucoup  plus  violente  avec  les  appareils  qui  s’ap¬ 
pliquent  directement  sur  la  bouche  qu’avec  ceux  dont 


Ceffe  identité  de  composition  minâraie  de  la  NÉYROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  aveo  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  do  la 


(XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de 
Glycérophosphates  alcalins  sans  sucre,  chaux  ni  alcool). 

à  la  dose  de  XV  à  la  gouttes  à  chaque  repas  dans 
le  premier  verre  de  boisson,  dans  les  cas  de  : 

FREYSSINGE 

SURMENAGE  i  VERTIGES 
IDENTITÉ  de  DÉPRESSION  NERVEUSE  lî  ANEMIE  CEREBRALE 

COMPOSITION  ^  S 

MINÉRALE  NEURASTHENIE  |  CONVALESCENCES 


CAPSULES 

DARTOIS 


à  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Crôo^te  de  hôtre  titrée  en 
gaïaool,  dissoute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morue.  Toujours  parfaitement 
tolérées,  elles  doirent  leur  effloacité  spéciale  au  choix  et  ô  la  pureté  des 
matières  premières  employées  t  leur  fabrication. 

TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONIttUES 

I  à  4  ù  abaque  repas.  PRËTUBERCITLOSE  e,R.  Abel,  P^isj 
a  La  Créoiote  rend  U  terrain  rélnittire  i  l’infectioii  tnhercaliMi.  a  p 


^  DESINFECTION  INTESTINALE"^ 

dans  tout  État  infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes 


.Chloramine 


Dosées  à  0.05  de  Sodlum-paratoluène-sulfo-chloramlne,  ei 
Inattaquées  par  le  suc  gastrique,  cea  pilules  sont  d'une  isuooaiie  boboiu, 
et  d'une  réelle  eiacaotté  à  la  dose  de  4  à  8  par  Jonr  aux  repas. 

LlTTâRATURB  et  Echamtilloh  !  FREYSSINGE,  6,  Bue  Abel,  PABIS  (12°). 
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masque  est  séparé  de  la  chambre  d’évaporatio 
i  tube  de  caoutchouc. 

Ua  certain  nombre  d’eioérlences  nous  ont  m 
le  l’air  saturé  d’aneslhésique  se  réchauOe  de 
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rationnelle.  Il'  est  d’un  maniement  facile  et  d’une 
grande  simplicité  de  construction.  Grâce  à  son  car¬ 
burateur  spécial  qui  triple  la  surface  d’évaporation 
de  la  chambre  de  volatilisation,  les  mélanges  anes¬ 
thésiques  peuvent  être  volatilisés  instantanément, 
quelle  que  soit  la  tension  de  vapeur  de  leurs  compo¬ 
sants  et  la  température  â  laquelle  on  opère. 

11  a  été  conçu  de  telle  façon  qu’on  puisse  lui 
adjoindre  un  minuscule  réchauffeur  électrique  qui 
permet  de  faire  respirer  au  malade  les  vapeurs  anes¬ 
thésiques  à  35»  et  de  pallier  ainsi,  dans  les  narcoses 
prolongées,  l’action  nocive  du  froid  sur  les  voies 
respiratoires.  La  dépense  de  calories  que  le  malade 
est  obligé  de  faire  pour  porter  les  vapeurs  anesthé¬ 
siques  à  la  température  des  alvéoles  pulmonaires  est 
en  outre  pratiquement  supprimée. 

Les  deux  figures  ci-contre  permettent  de  saisir 
facilement  le  principe  dont  nous  nous  sommes  inspiré 
dans  la  construction  de  cet  appareil. 

L’Hypnodoseur  se  compose  d’un  simple  réservoir 
à  stilligoutte  réglable  dans  lequel  on  peut  verser  tous 
les  anesthésiques  actuellement  connus  et  d’une 
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chambre  de  Tolatillsation  à  carburateur  spécial  qui 
sert  à  la  fois  de  volatiliiateur  et  de  mélangeur.  L’arri¬ 
vée  de  l’anesthésique  est  réglée  par  un  robinet  à 
pointeau  qui  permet  un  goutte  à  goutte  lent  ou  un 
filet  rapide.  Le  dosage  des  quantités  d’air  pur  et 
saturé  d’anesthésique  se  fait  en  une  seule  manœuvre 
au  moyen  d’un  robinet  4  trois  voies  dont  tontes  les 
ouvertures  sont  égales  à  la  surface  de  section  de  la 
trachée  d’un  adulte. 

Grâce  à  cet  ensemble  de  dispositif,  le  maniement 
de  l'Hypnodoseur  est  particulièrement  simple  et  pré¬ 
sente,  au  point  de  vue  de  la  conduite  rationnelle  de 
l’anesthésie,  une  grande  sécurité,  puisque,  en  dehors 
de  tontes  numérations  empiriques,  l’anesthésiste  a 
sons  les  yeux  le  débit  de  son  anesthésique  et  la  quan¬ 
tité  d’air  pur  ou  saturé  qu’il  donne  an  malade. 

Cet  appareil  est  construit  par  la  maison  Mathieu, 
4Î,  Boulevard  Saint-Germain,  à  Paris. 


VARIÉTÉS 


Un  procédé  pour  la  conservation 
.  des  objets  en  caoutchouc. 

Sous  les  climats  à  température  très  élevée  (attei¬ 
gnant  jusqu’à  45  et  50»),  les  procédés  habituels  de 
conservation  du  caoutchouc  (par  le  talc,  le  suif, 
l’huile  de  vaseline,  etc.)  sont  absolument  inefficaces. 
Occupant  un  poste  du  Sahara  algérien,  M.  le  méde¬ 
cin-major  DiéNOT  [Archives  de  Médecine  eide  Phar¬ 
macie  militaires,  t.  LXXVI,  n“  6,  Juin  1922,  p.  728) 
a  eu  l’idée  d’utiliser  les  propriétés  conservatrices 
des  vapeurs  de  pétrole. 

Il  a  fait  construire,  à  l’aide  d’un  récipient  quadran- 
galaire  ayant  contenu  de  l’essence  d’automobile,  une 
petite  armoire  métallique  portant  des  radions  per¬ 
forés  à  l’emporte-pièce,  destinés  à  recevoir  les 
objets  en  caoutchouc  à  conserver  et  sur  l’étage  infé¬ 
rieur  de  laquelle  il  dispose  une  petite  cuvette 
quelconque  contenant  environ  1/4  de  litre  de  pétrole 
et  assez  large  pour  permettre  une  plus  grande  sur¬ 
face  d’évaporation.  Grâce  à  ce  dispositif  de  fortune, 
extrêmement  simple  et  peu  coûteux,  il  a  pu  conserver 


tous  les  objets  de  caoutchouc  nécessaires  à  son 
infirmerie  indigène  et  à  son  hôpital  militaire. 

Contre  la  dépopulation. 

L’Alliance  nationale  pour  V accroissement  de  la 
population  française,  10,  rue  Vivienne,  rappelle  aux 
concurrents  du  Prix  Michelin  de  la  Natalité,  doté  de 
120.000  francs  de  prix,  que  la  clôture  du  concours  a 
lieu  le  15  Décembre.  Certains  concurrents  ayant 
exprimé  la  crainte  de  ne  pouvoir  publier  eux-mêmes 
leur  essai  au  cas  où  il  ne  serait  pas  publié  par 
l’Association,  l’Alliance  nationale  tient  à  falre  savoir 
qu’elle  sera  heureuse  de  voir  éditer,  an  bénéfice  ce 
leurs  auteurs,  tous  les  essais  non  reproduits  par 
elle. 

PETITES  CONSULTATIONS  DE  PHYTOTHÉRAPIE 

LES  MÉTRORRAGIES  DE  LA  MÉNOPAUSE 

De  tous  les  troubles  qui  forment  le  cortège  de  la 
ménopause,  l’hémorragie  utérine  est  un  de  ceux  qui 
tourmentent  le  plus  les  malades  et  qui  mettent  le 
plus  à  l’épreuve  la  sagacité  des  médecins.  Chez  la 
femme  qui  est  parvenue  à  l’âge  «  crépusculaire  », 
l’utérus  réagit  si  capricieusement  à  l’égard  des  vaso- 
constricteurs  qu’il  importe  d’avoir  à  sa  disposition 
une  gamme  aussi  étendue  que  possible  de  ces  agents 
thérapeutiques  et  qu'il  peut  être  expédient,  enroccu-- 
rence,  d’oublier  le  vieux  précepte  :  remedionum  mul- 
tiplicitas  medici  imbecillitatem  indicat.  Il  n’est  donc 
pas  inopportun  de  passer  en  revue  les  hémostyptiques 
dont  la  flore  indigène  offre  assez  de  spécimens  pour 
mettre  entre  les  mains  du  praticien  des  armes  de 
tons  les  calibres. 

Le  plus  énergique  et  le  plus  employé  de  ces  médi¬ 
caments  est  l’ergot  de  seigle  :  c’est,  du  moins,  celi.i 
qui  répond  le  mieux  aux  indications  urgentes.  Ses 
formes  pharmaceutiques  sont  nombreuses;  on  donne 
généralement  la  préférence  aux  extraits  qui  ont 
l'avantage  de  se  prêter  à  la  médication  hypoder¬ 
mique;  mais,  comme  le  fait  très  judicieusement 


remarquer  M.  Albert  Garrigues  dans  un  remarquable 
ouvrage  qui  restera  classique*,  «  ils  ne  représentent 
pas  d’absolue  manière  tout  ce  qu’est  la  poudre  d’er¬ 
got»;  aussi  est-ce  à  cette  dernière  qu’on  devra 
recourir  dans  tous  les  cas  où  la  rapidité  d’action  ne 
s’impose  pas  formellement.  Comme  elle  a  l’inconvé¬ 
nient  de  s’altérer  rapidement,  il  sera  bon  de  la  pres¬ 
crire  récemment  préparée.  M  Vinoy  conseille  de  l'ad¬ 
ministrer  à  très  petites  doses  (0  gr.  10)  ;  cependant 
l'abondance  et  la  persistance  du  flux  sanguin  peuvent 
ex'gerune  posologie  beaucoup  plus  élevée  (0  gr.  50 
à  2  gr.)  On  formulera  par  exemple  : 


Poudre  récente  d’ergot  de  seigle  ...  0  gr.  50 

—  d’opium  brut  .....  0  gr.  02 

Oléo-saccharnre  d’anis  vert . 0  gr.  20 


Pour  un  paquet  :  1  à  4  par  jour  ;  délayer  chaque 
prise  dans  un  liquide  (eau  sucrée,  julep  gommeux) 
pour  diminuer  l’action  irritante  du  médicament  sur 
la  muqueuse  gastrique. 

Il  peut  arriver  que  l’ergot  de  seigle  échoue  et  même 
aggrave  le  mal,  parce  que,  agissant  trop  brutalement 
sur  des  vaisseaux  qui  ont  perdu  leur  élasticité,  il 
détermine  leur  rupture  en  les  forçant  à  se  contracter  ; 
c  est  alors  qu’on  devra  recourir  aux  autres  vaso- 
constricteurs  tels  que  le  Tblaspi,  le  Poivre  d’eau, 
l’Epine-Vinette,  le  Lamler  blanc,  le  Cyprès. 

Le  Thlaspi  (ou  Bourse  à  Pasteni  )  est  indiqué  sur¬ 
tout  dans  les  hémorragies  liées  à  l’altération  du 
sang,  lorsque  la  coagulabilité  se  trouve  entravée  par 
suite  d’une  diminution  de  la  fibrine  ;  il  réussit  parti¬ 
culièrement  chez  les  malades  que  l’état  défectueux  de 
leur  foie  prédispose  à  l’hémophilie.  On  le  prescrit 
sous  forme  d’extrait  fluide  à  la  do'e  de  2  à  6  cuil¬ 
lerées  à  café  dans  les  vingt-quatre  heures.  A  la  cam¬ 
pagne,  on  peut  utiliser  avantageusement  un  vin 
obtenu  en  faisant  macérer  huit  jours,  dans  1  litre  de 
vin  blanc,  180  gr.  de  la  plante  fraîche  préalablement 
conluse  (1  cuillerée  à  soupe  toutes  les  heures). 

Le  Poivre  d’eau  fournit  également  de  bons  résul¬ 
tats  chez  les  malades  dont  l’utérus  a  suhi  la  dégéné¬ 
rescence  scléreuse  (Kaminakaia)  ;  ses  vertus,  comme 
celles  du  Thlaspi,  parait  sent  imputables  à  une  action 

I.  Albert  Garrigues.  Le  seigle  et  l’ergot,  1921. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


San  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froide 
lodalgol  [Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique^ 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées, 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (une  cuillerée  à  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 
d’iade  et  1/â  de  milligr.  de  JtrâXbyZarsinate  en  .combinaison  physiologique. 
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L’Eau  de  Mer  | 

par  la  Voie  gastro-intestinale  I 

Un’ est  pas  douteux  i  c  Les  travaux  de  1 
n  mettant  en  évi-  M.  Cussac,  basés  sur  1 


I  qu’en  mettant  en  évi¬ 
dence  desmétaui, même 
à  doses  infinitésimales. 


l’absorption  de  l’eau  de  | 
mer  par  la  voie  gastro-  § 


I  vellesàla  thérapeutique  marin 


l'utilisation  du  liquide 


thérapeutique,  u 
D'  F.  GABBlGOn, 
ProtssBSur  d'Hydrologi» 


Médaille  d’Hygiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

*  LA  BIOMARINE"  à  dieppe 


{.abaratorr*  d'Atudes  à  Biarritï  -  e 
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spéciale  sur  la  viscosité  et  sur  la  coagulabilité  du 
sang.  Les  meilleures  préparations  sont  l’extrait 
fluide  (1  à  3  gr.),  la  teinture  (2  à  5  gr.)  et  l’extrait 
aqueux  (0  gr.  60  à  1  gr.  50)  :  pour  ce  dernier,  dont 
la  saveur  âcre  et  poivrée  est  assez  désagréable,  on 
adoptera  la  forme  pllulalre. 


Extrait  aqueux  de  Poivre  d’eau  .  .  .  .  ü  gr.  20 
Poudre  de  Prêle . 0  gr.  05 


Pour  1  pilule  :  de  3  à  6  par  jour  au  milieu  des 
repas. 

L’Epine- Vlnette  (ou  Berbéris)  renferme  de  la  ber- 
bérine,  substance  identique  au  principe  actif  de 
Vllydrastis  canadensis  qui  lui  confère  une  action 
analogue  à  celle  de  cette  drogue  exotique.  Prescrit  à 
petites  doses,  et  d’une  façon  prolongée,  son  extrait 
fluide  (1  à  2  gr.  pro  die,  quinze  jours  de  suite)  cons¬ 
titue  un  bon  vaso-consiricieur  dont  on  n’a  à  craindre 
aucun  effet  secondaire  fflcheux,  aucun  phénomène 
inflammatoire  ou  congestif;  il  peut  servir  de  base  à 
un  élixir  ainsi  composé  ; 


Extrait  fluide  de  Berbéris .  20  gr. 

Elixir  de  Garns .  60  gr. 

Sirop  simple . 120  gr. 


1  cuillerée  à  dessert  avant  chacun  des  deux  repas. 

Le  Lamier  blanc  (ou  Ortie  blanche),  quoique 
moins  actif,  peut,  dans  certains  cas,  modifier  avanta¬ 
geusement  la  circulation  utérine.  A  la  campagne,  on 
utilisera  le  suc  de  la  plante  fraîche  (20  à  30  gr.),  à  la 
ville,  l’alcoolature  eu  la  teinture  (20  à  40  gr.).  J’ai 
souvent  obtenu  de  bons  résultats  de  la  potion  indi¬ 
quée  par  Floraln  : 


Teinture  d’Ortie  blanche . dOO  gr. 

Sirop  simple .  50  gr. 

Eau .  25  gr. 


1  cuillerée  à  soupe  toutes  les  deux  heures  ou 
tontes  les  heures,  suivant  la  fréquence  et  l’intensité 
de  la  métrorragie. 

Le  Cyprès  exerce  une  action  hémostyptique,  non 
pas  égale,  mais  supérieure  à  celle  de  l’Hamamelis. 
Parmi  ies  cas  déjà  nombreux  où  il  m’a  fourni  d’heu¬ 
reux  résultats,  j’ai  relaté  celui  d’une  femme  porteuse 
d’un  fibro-myome  de  la  grosseur  du  poing  qui,  après 
être  restée  trois  mois  sans  voir  se  produire  le  flux 


cataménial,  fut  prise  de  métrorragies  très  abondantes 
accompagnées  de  fortes  douleurs  dans  le  bas-ventre 
et  dans  la  région  lombaire  ;  grâce  à  l’emploi  du 
Cyprès,  l’écoulement  sanguin  diminua  notablement 
dès  le  troisième  jour  du  traitement  et,  au  bout  de  six 
jours,- il  n’y  avait  plus  qu’un  suintement  qui  disparut 
bientôt  complètement.  Je  pourrais  citer  d’autres  cas 
dans  lesquels  le  médicament  exerça  des  effets  hémo- 
styptiques  rapides  et  constants  doublés  d’une  action 
anesthésique  très  nette  relevant  sans  doute  de  la 
décongestion  de  l’utérus,  et  de  ses  annexes.  J’emploie 
soit  l’extrait  mou  de  Noix  de  Cyprès  (0  gr.  15  à 
0  gr.  20)  en  pilules  de  0  gr.  05),  soit  l’extrait  fluide 
(XXX  à  XL  gouttes  avant  chacun  des  deux  repas). 
Dans  la  proportion  de  20  gr.  pour  2  litres  d’eau 
bouillie  chaude,  l’extrait  fluide  peut  être  également 
employé  en  injections  vaginales.  On  fera  bien, 
comme  je  l’ai  recommandé,  de  prescrire  le  médica¬ 
ment  sous  son  nom  latin  (  Cupressus)  on  même,  comme 
le  fait  un  pharmacien  de  mes  amis,  sous  son  nom 
arabe  [sérü)  moins  révélateur  encore,  le  mot  cyprès 
manquant  rarement  d’inspirer  aux  malades  des  facé¬ 
ties  macabres,  des  allusions  à  une  indésirable  pa¬ 
renté  entre  le  médecin  et  l’arbre  consacré  au  culte 
des  morts  :  luctus  testata  cupressus, 

Henri  Leclerc. 


CORRESPONDANCE 


Monsieur  le  Secrétaire, 

Veuillez  me  permettre  de  présenter  quelques 
observations  au  sujet  d’un  article  de  M.  Félix 
Régnault,  paru  dans  La  Presse  Médicale  du  4  Octobre 
1922,  sous  la  rubrique:  «  A  propos  du  Paludisme  ». 

M.  Régnault  semble  reprocher  aux  Corses  leur 
apathie  et  les  a  surpris  en  flagrant  délit  d'ignorance 
de  la  prophylaxie  palustre.  En  ce  qui  concerne  l’apa¬ 
thie,  en  ma  qualité  d’insulaire,  j’aurais  plutôt  songé 
à  me  plaindre  du  contraire,  et  toute  la  vie  historique 
du  département  fournit  les  preuves  les  plus  nom¬ 
breuses  et  les  plus  convaincantes  de  la  vivacité  des 
réactions  et  de  la  sensibilité  Indigènes. 

Pour  le  second  reproche,  je  me  bornerai  à  invoquer 


le  témoignage  des  missions  de  l’Institut  Pasteur, 
qui,  pendant  plusieurs  années,  se  sont  succédé 
dans  l’ile,  y  ont  établi  de  nombreux  champs  de  quini- 
sation  et  n’ont  eu  qu’à  se  louer  de  l’intelligente  col¬ 
laboration  qu’elles  ont  trouvée  chez  les  habitants. 

«  Enfin,  écrit  M.  Régnault,  si  les  Corses  paient  un 
lourd  tribut  an  paludisme,  c’est  que  leurs  mœurs 
les  exposent  davantage  à  la  contagion.  Même  les 
paysans  reviennent  tous  les  soirs  au  village  et  s’y 
serrent  dans  des  maisons  à  plusieurs  étages  à  cause 
de  l’insécurité  due  à  la  vendetta  (!)  ». 

Cette  affirmation  ne  peut  être  qu’une  pure  légende, 
et  je  puis  donner  à  M.  Regnaultl’asBurance  formelle, 
qu’il  n’y  a  pas  un  habitant  dans  l’île  qui  se  réfugie 
le  soir  dans  sa  maison  pour  échapper  à  la  vendetta. 
Si  le  travailleur  de  la  plaine  orientale  regagne,  à  la 
fin  de  la  journée,  son  village,  généralement  perché  sur 
la  hauteur,  c’est  que,  d’abord,  il  y  a  son  home  et 
ensuite  parce  qu’il  s’efforce  de  se  soustraire  ainsi 
aux  piqûres  de  l’anophèle,  qui,  comme  on  le  sait, 
commence  son  œuvre  infectieuse  à  la  tombée  de  la 
nuit.  Ce  faisant,  il  pratique  proprement  la  prophy¬ 
laxie  antipalustre. 

Marchoux,  Sergent  et  nous- même,  nous  avons 
signalé  les  causes  actuelles  de  la  recrudescence 
palustre  :  réservoirs  de  virus  plus  nombreux  et  plus 
dispersés  par  suite  de  la  présence  de  travailleurs 
russes  ;  absence  de  surveillance  médicale  des  zones 
impaludées  pendant  la  guerre  ;  déboisement  qui 
influe  sur  le  régime  des  cours  d’eau  et  favorise  la 
constitution  des  flaques  stagnantes,  et,  dans  la  der¬ 
nière  séance  de  la  Société  de  Pathologie  exotique, 
M.  Orticoni,  montrait  que,  dans  un  village,  qu’il  venait 
de  visiter,  il  y  a  quelques  jours,  les  trois  quarts  de  la 
population  étaient  décimés  par  le  paludisme  et  que 
l’assistance  médicale,  sollicitée,  n’avait  pu  fournir 
qu’une  .quantité  insignifiante  de  guérisons. 

Depuis  des  siècles,  la  Corse  attend  son  assainis¬ 
sement.  L’Etat,  qui  s’est  montré  si  libéral  envers  ses 
œuvres  d’outre-mer,  a  le  devoir  urgent  de  fournir  à 
ce  département  français  les  ressources  dont  il  a 
besoin  pour  le  débarrasser  de  cette  hydre  de  Lerne 
qui  l’étouffe  et  paralyse  son  activité  économique,  et 
un  pareil  effort  n’est  plus  aujourd’hui  travail  d’Her- 
Abbatucci. 
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3  Comprimés 

{lodhySratet  a'aelaes  aminét  au  eiuttn). 

lodothérapie  Courante 

ncMPUACC: 

riode,  les  lodures  et  tous  les 
dérivés  iodes  dans  leurs  indications 
habituelles. 
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Affections  rnumatlsmalBs 

rBJÜBllBS. 

AstnmB,  Emphysèma,  Btc. 
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e?)  injections 
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QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


D.  —  Etant  éle>ie  de  l'Ecole  du  Service  de  Santé, 
détaché  dans  une  ville  de  Faculté  et  possédant  le  grade 
de  médecin  auxiliaire  {solde  d’adjudant  avant  3 
ans),  je  voudrais  savoir  combien  j'aurais  à  rembour¬ 
ser  au  Trésor  en  cas  de  démission  prochaine.  Ma  date 
d'entrée  à  l'Ecole  est  le  24  Octobre  1920. 

Avant  Octobre  1921,  on  n’était  tenu  qu’à  rembourser 
les  frais  de  scolarité  et  les  livres.  Mais  un  décret 
ministériel  d’ Octobre  1921  oblige,  à  partir  de  cette 
date,  à  rembourser  en  plus  les  soldes  reçues. 

R.  —  Lei  remboursements  à  efTectner  par  les 
élèves  de  l’Ecole  du  Service  de  Santé  sont  definis  : 

1»  Par  l’article  13  du  Décret  du  19  Septembre  1919, 
concernant  la  réorganisation  de  l’Ecole. 

2“  Par  la  Circulaire  ministérielle  du  8  Jnillel  1921 
n°  043.4/5,  parue  au  Bulletin  Officiel,  p.  2352. 

Les  élèves  de  l’Ecole  de  Santé  comprennent  actuel¬ 
lement. 

1»  Des  jeunes  gens  qui  n’ont  jamais  été  incorporés  ; 

2“  Des  hommes  de  troupe  en  cours  de  service 
légal  ; 

3°  Des  officiers  du  cadre  actif  ou  de  complément. 

La  Circulaire  ministérielle  du  8  Juillet  1921  pré¬ 
cise  quelles  sont  les  allocations  en  deniers  auxquel¬ 
les  peuvent  prétendre  ces  diverses  catégories  d'élè¬ 
ves,  en  attendant  que  leur  situation  soit  réglée  par 
la  loi. 

1»  Les  élèves  de  ia  1''®  catégorie  sont  soumis,  en 
principe,  aux  règles  d’avant-guerre  en  ce  qui  con¬ 
cerne  la  solde  et  les  masses;  ils  recevront  à  partir  du 
24  0-tobre  1921,  date  de  la  reprise  des  cours,  la 
solde  journalière  de  soldat  de  2°  classe,  soit  0  fr.25 
par  jour. 

Ils  recevront  en  outre,  en  congé  de  fin  d’études, 
l’indemnité  journalière  de  2  francs  prévue  parle  décret 
du  11  Janvier  1913  (tarif  n“  2,  2“  section),  modifié  le 
15  Mai  1913. 

2»  Les  hommes  de  troupe  ou  anciens  hommes  de 


troupe  appartenant  à  la  2'  catégorie  ont  droit  aux 
allocations  de  solde  et  accessoires  de  solde  attribués 
réglementairement  aux  militaires  de  même  grade  en 
service  dans  la  place  et  d’après  la  situation  militaire 
qu’ils  occupaient  au  moment  de  leur  entrée  à  l’Ecole, 
sans  que  cette  admission  puisse  leur  conférer  des 
droits  à  la  solde  d’un  grade  supérieur  ou  à  des  avan¬ 
tages  nouveaux  de  rengagements  pendant  toute  la 
durée  de  leur  séjour  à  l’Ecole.  Ceux  qui  poursuivent 
leurs  études  hors  de  l’Ecole  du  Service  de  Santé  sont 
mis  en  subsistance  dans  un  détachement  de  Section 
d’infirmiers  ;  les  élèves  mis  dans  l’obligation  de 
vivre  isolément  reçoivent  l’indemnité  spéciale  d’ali¬ 
mentation  des  hommes  de  troupe  détachés  à  poste 
fixe. 

3°  Les  élèves  pourvus  du  grade  d’officier  sont  con¬ 
sidérés  comme  détachés  de  leur  corps  s’ils  sont  dans 
l’armée  active,  et  comme  étant  en  stage  soldé  s’ils 
sont  officiers  de  complément. 

Toutefois,  la  décision  maintenant  en  stage  soldé 
les  officiers  de  complément  est  subordonnée  à  l’obli¬ 
gation  pour  les  Intéressés  de  s’engager  à  servir  pen¬ 
dant  six  ans  dans  le  Corps  de  Santé  militaire  à  partir 
de  la  promotion  au  grade  d’aide-major  de  2®  classe 
(loi  du  14  Décembre  1888). 

Dans  cette  situation,  les  officiers,  qu’ils  appartien¬ 
nent  au  cadre  actif  ou  au  cadre  de  complément,  ont 
droit  à  la  solde  et  aux  accessoires  attribués,  suivant 
leur  grade,  aux  officiers  en  service  dans  laplace.  Les 
taux  des  retenues  à  effectuer,  au  bénéfice  des  masses 
d’alimentation  et  de  couchage,  sur  la  solde  des 
militaires  à  solde  mensuelle  logés  et  nourris  à  l’Ecole 
sont  déterminés  par  le  Ministre  (7®  division)  sur  la 
proposition  du  Conseil  d’administration. 

Pour  bénéficier  des  dispositions  énumérées  ci-des¬ 
sus,  les  élèves  de  l’Ecole  du  Service  de  Santé  mili¬ 
taire  doivent  s’engager  par  écrit  à  rembourser  à 
l'Etat  toutes  les  sommes  qui  leur  auraient  été  payées 
au  titre  de  la  solde  ou  des  indemnités  dans  le  cas 
où  ils  quitteraient  l'Ecole  pour  toute  autre  cause  que 
pour  réforme,  ou  dans  le  cas  où  ils  ne  rempliraient 
pas  entièrement  les  conditions  de  leur  engagement 
secennal. 

En  résumé,  voici  quels  sont  les  remboursements  à 
effectuer  par  les  élèves  démissionnaires  ; 


1“  Solde  à  compter  du  24  Octobre  1921  :  chiffres  fixés  par 
la  Circulaire  ministérielle  [Bulletin  officiel  du  8  Juil¬ 
let  1921,  n®  043  4/6,  p.  2362). 


P.  Bonnette, 
Médecin-major  de  1"  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Entretiens  dermatologiques,  par  R.  Sabooràud. 
Série  nouvelle.  1  vol.  ln-8",  354  pages  {Masson  et 
C‘®,  éditeurs),  Paris,  1922.  —  Prix:  18 fr. 

Le  succès'  remporté  par  les  premiers  Entretiens 
dermatologiques  a  Incité  M.  Sabouraud  à  publier  une 
série  nouvelle  dont  voici  le  premier  volume.  Comme 
le  précédent,  celui-ci  contient  le  résumé  des  leçons 
cliniques  faites  par  l’auteur  chaque  semaine  à  l’école 
Lallier,  leçons  suivies  si  assidûment  par  les  médecins 
et  les  étudiants. 
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Ces  entretiens,  écrits  d’une  plume  alerte  et  imagée, 
d’une  lecture  agréable  et  facile,  car  les  termes  spé¬ 
ciaux  en  sont  écartes,  constituent  un  résumé  de  la 
pratique  dermatologique 

Ils  se  diTisent  en  3  parties.  La  première  est 
consacrée  aux  affections  du  cuir  chevelu  :  l'auteur  y 
étudie  l’hygiène  du  cuir  chevelu,  la  séborrhée  et 
son  traitement,  les  trichoclasies,  les  alopécies  post¬ 
fébriles,  etc. 

La  deuxième  partie  comprend  une  série  de  leçons 
sur  les  affections  proprement  dermatologiques  ; 
les  séborrhéides,  les  streptococcies  épidermiques, 
l’eczéma  marginatum,  la  gale,  la  leucoplasie  idiopa¬ 
thique,  le  psoriasis,  la  vaccination  antifuronculeuse. 

Enfin,  dans  la  troisième  partie,  M.  Sabouraud  a 
réuni  les  observations  que  lui  a  suggérées  sa  prati¬ 
que  vénéréologlque,  les  suppositoires  mercuriels, 
le  diagnostic  précoce  du  chancre  induré,  les  mérites 
comparés  du  mercure  et  de  l’arsénobenzol,  l’hérédo- 
sypbilis. 

Ce  volume  sera  lu  avec  intérêt  par  tous  les  méde¬ 
cins  qui,  ne  voulant  pas  se  spécialiser  étroitement, 
souhaitent  néanmoins  de  ne  pas  se  trouver  au-dessous 
de  leur  tâche  quand  un  malade  se  présente  à  eux, 
atteint  d’une  dermatose  banale. 

R.  Burnier. 

Les  édifices  physico-chimiques.  Tome  I,  L'atome, 
sa  structure,  sa  forme,  par  le  D'  Achalme,  direc¬ 
teur  de  Laboratoire  à  l’Ecole  des  Hautes-Etudes. 
Un  vol.  in-S».  Payot  et  C‘S  106,  boulevard  Saint- 
Germain,  Paris.  —  Prix  :  15  francs. 

Noua  vivons  actuellement  dans  un  temps  excessi¬ 
vement  intéressant  au  point  de  vue  scientifique,  en 
ce  sens  particulièrement  que  tous  les  dogmes  scien¬ 
tifiques,  qui  régnaient  pontificalement  pendant  le 
XIX®  siècle  et  qu’on  imposait  comme  des  vérités 
absolues  aux  jeunes  générations,  s’écroulent  comme 
des  châteaux  de  cartes.  On  reprend  parla  base  même 
tout  l’édifice  scientifique  construit  patiemment  par 
les  générations  successives. 

Ce  livre  est  le  premier  volume  d’un  ouvrage  dans 
lequel  notre  confrère  Achalme  se  propose  de  cons¬ 
truire,  en  partant  de  quelques  postulats  très  acces¬ 
sibles,  tous  les  édifices  plus  ou  moins  compliqués 


qui  constituent  pour  nous  le  monde  extérieur  depuis  1 
la  molécule  minérale  la  plus  simple  jusqu’à  ce  com-  | 
plexe  si  merveilleux  et  si  fragile  qu’est  l'homme. 

Dans  cette  œuvre,  M.  Achalme  tend  à  réa<lr  contre 
l’emploi  de  la  langue  mathématique  comme  senle 
capable  d’exprimer  la  synthèfe  des  faits  scientifi¬ 
ques.  Il  cherche,  au  contraire,  à  maintenir  le  con¬ 
tact  le  plus  étroit  avec  les  faits  expérimentalement 
acquis,  à  les  figurer  par  le  moulage  et  le  dessin,  à 
les  représenter,  en  un  mot,  d’une  manière  plus  con¬ 
crète  au  lieu  de  les  rendre  plus  abstraits. 

Conçues  d’abord  dans  un  but  pédagogique,  les 
hypothèses  aussi  hardies  qu’ingénieuses  qui  ont  été 
le  point  de  départ  de  ce  travail  se  sont  montrées  si 
fécondes  qu’il  est  impossible  de  leur  dénier  une  part 
de  vérité  objective.  C’est  toute  une  révolution  dans 
la  conception  et  l’exploration  du  monde  extérieur. 

Eu  partant  de  deux  unités,  l’électron,  support  de 
l’électricité  négative,  et  l’unité  de  matière,  support 
de  l’électricité  positive,  ou  parvient  facilement  à 
déterminer  d’abord  le  nombre  de  ces  unités  dans 
chaque  atome  de  corps  simple,  puis  la  disposition 
relative  de  ces  unités,  c’est-à-dire  la  forme  probable 
des  divers  atomes. 

Les  affinités  chimiques  découlent  rationnellement 
de  cette  structure.  Les  prévisions  que  ces  notions 
ont  permises  à  l’auteur,  notamment  en  ce  qui  con¬ 
cerne  l’existence  et  le  poids  atomique  de  certains 
corps  Isotopes,  expérimentalement  vérifiés  depuis 
(chlores,  argons)  établissent  le  bien-fondé  des  hypo¬ 
thèses  fondamentales. 

Les  volumes  suivants,  qui  paraîtront  dans  un  délai 
très  rapproché,  démontreront  par  le  raisonnement  et 
le  dessin  que  l’esprit  humain  peut  atteindre  à  des 
images  visuelles  d'objets  qui,  probablement,  échap¬ 
peront  toujours  à  la  perception  réelle  de  nos  sens, 
secondés  par  les  plus  puissants  instruments  de  labo¬ 
ratoire. 

Ce  livre  ouvre  donc  une  voie  entièrement  nou¬ 
velle  :  il  permet  d’espérer  que  la  chimie  cessera 
d’être  une  science  que  l’on  apprend  pour  devenir  une 
science  que  Ton  comprend.  P.  D. 

Lymphogranulome  malin  d’origine  coccldlenne, 

I  par  Antonio  Arantes.  Thèse  inaugurale.  Sao- 


Paolo  (Brésil),  1922.  Edition  des  Œuvres  de  l’Etat 

de  Sao-Paolo.  t  vol.  de  150  pages. 

Nous  ne  reprocherons  à  cet  excellent  travail  que 
son  titre,  on  sait  à  quelles  équivoques  a  trop  long¬ 
temps  prêté  le  terme  de  lymphogranulome,  appliqué 
aux  affections  les  plus  disparates.  De  plus,  la 
dénomination  de  coccidienne  fait  penser  à  des 
coccldles,  alors  qu’il  s’agit  en  réalité  d’une  mycose. 

Ces  réserves  faites,  nous  n’avons  que  des  éloges  à 
adresser  à  ce  travail  original  et  bien  conduit.  La 
description  clinique,  l’isolement  et  la  détermination 
du  germe  nous  paraissent  tout  à  fait  satisfaisants  et, 
bien  que  la  reproduction  expérimentale  n’ait  pas 
encore  été  réalisée,  le  problème  peut  être  considéré 
comme  résolu  et  l’entité  clinique  comme  acquise. 

La  maladie  débute  par  un  accident  amygdallen, 
buccal  ou  pharyngé,  souvent  apyrétique,  qui  risque 
de  passer  inaperçu.  L’infection  atteint  bientôt  les 
ganglions  et  tout  d’abord  des  ganglions  cervicaux, 
qui  se  tuméfient,  s’indurent,  puis  se  ramollissent 
et  s’ulcèrent  en  donnant  lieu  à  des  fistules  intermi¬ 
nables. 

Les  ganglions  abdominaux  réagissent  à  leur  tour, 
simulant  parfois  des  tumeurs  abdominales  malignes. 
Le  foie,  la  rate  sont  également  augmentés  de 
volume.  La  formule  sanguine  est  caractérisée  par  de 
l’anémie,  de  la  leucocytose  très  légère  (12  à  15.000) 
avec  diminution  des  types  mononucléaires.  L’évolu¬ 
tion  a  toujours  été  mortelle. 

Cet  ouvrage,  soigneusement  édité  et  illustré,  est 
d’une  lecture  facile  et  attrayante . 

M.  Nathan. 


LIVRES  REÇUS 

2795.  L’organisation  de  la  matière  dans  ses  rap¬ 
ports  avec  la  vie,  étude  d'anatomie  générale  et  de 
morphologie  expérimentale  sur  le  tissu  conjonctif 
et  le  nerf,  par  J.  Naceotte,  professeur  au  Collège 
de  France,  médecin  de  la  Salpêtrière.  1  vol.  grand 
lu-8  de  560  pages,  avec  152  figures  dans  le  texte  et 
4  planches  contenant  16  figures  dont  14  micropho- 
[Voir  la  suite,  p.  1810.) 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 

Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  BANQUE  &  SENEZ 


VaeciD  Pneumo-Strepto  1.0.  D. 

Prévention  et  traitement  des  complications  de  la  Grippe, 
des  Fièvres  éruptives,  de  la  Pneumonie. 

VaeciDS  Anti-TypMdips  1.0.  D. 

Prévention  et  traitement  de  la  Fièvre  typhoïde 
et  des  Paratyphoïdes. 

Vaeein  Anti-ManiDgoGOCCique  1. 0.  D. 

Complications  septicémiques 
de  la  Méningite  cérébro-spinale. 


VACCINS 

=  Anti-Staphylococcique 
Polyvalents  -  -_= 
—  Anti-Gonococcique 
Anti-iViélitococcique  == 
=  Anti-Streptococcique 

Anti-Dysentérique . 

■■■■—  Anti-Cholérique 


I.  O.  D. 


Pour  Littérature  et  Échantillons  : 

LABORATOIRE  MÉDICAL  DE  BIOLOGIE  p®  40,  Failli 

mÏrseTuTe:  REB0DL,D'enPhM5, 


DÉP08ITA.IRE 


éiirg  Poissonnière,  PARIS  II  HÀMELIN,  Pharmacien,  31,  me  Michelet,  Alger 
Allées  Capucines,  Marseille  CAMEE,  Pharm‘“  10,  me  d’Angleterre,  Tunis 
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LES  TRAITEMENTS  MODERNES 
DE  LA  CONSTIPATION 


On  est  constipé  : 


qu’on  utilise  trop  complètement  ses  aliments,  en  sorte  que  le 
bol  fécal  résiduel  est  à  la  fois  trop  minime  et  trop  S0C,  trop 
pauvre  aussi  en  produits  fermentatifs,  dont  le  rôle  est  de 
provoquer  le  péristaltisme  (Professeur  SCHMIÜT); 


spasme  de  l’intestin  s’oppose  à  l’évacuation  des 
matières,  «  les  transformant  en  billes  sècheS  et  dureS  qui  s’accu¬ 
mulent  le  long  du  côlon  descendant,  c’est-à-dire  dans  la  partie  de  l’intestin 
où  la  paroi  musculaire  est  la  plus  épaisse,  la  tonicité  la  plus  forte  »  (Alb.  MATHIEU); 


Ou  bicD  : 


parce  que  le  péristaltisme  est  troublé  par  défaut,  en  raison  de  l’insuf- 
fisance  de  la  sécrétion  biliaire  qui  en  est  le  régulateur  phy¬ 
siologique  normal  (HALLION  et  NEPPER). 


Quet.  que  soit  le  mécanisme  ■pathogénigne  invoqué,  dans  aUCUn  CaS  on  nobttendra  le 
retour  à  la  fonction  noi-male  par  V emploi  des  purgatifs  ou  laxatifs.  Les  seuls  procédés 

physiologiques  seront  : 


iSll  du  volume  et  de  l’hydratation  des  fèces 

par  une  substance  mUCÜagineUSe  telle  que  l’agar-agar  additionné 
d’un  extrait  actif  susceptible  de  suppléer  à  l’insuffisance  des  excitants 
normaux  du  péristaltisme  (Prof.  SCHMIDT),  —  ce  qui  est  aisément  réalisable  par  la 
THAOLAXINE  (agar  et  extraits  de  rhamnées)  sous  ses  diverses  formes  (paillettes, 
cachets,  granulés,  comprimés); 


Ou  biet> 


l’hydratation  des  matières  obtenue  par  l’absorption  d’un  muci- 
lage  pur,  incapable  de  provoquer  la  moindre  irritation  intestinale, 
employé  Seul  ou  aSSOCié  à  un  antispasmodique  spécifique,  la 
belladone  (Alb.  Mathieu), —  indications  qui  sont  remplies  par  la  LAXAGARINE 
(gélose  pure)  et  la  LAXAGARINE  BELLADONÉE  (gélose  pure  et  belladone); 


,  le  rétablissement  du  péristaltisme  troublé  par  l’insuffisance 
^  de  la  sécrétion  biliaire,  en  utilisant  les  propriétés  cholagogues  de  la 
bile  elle-même,  le  véritable  excito-moteur  physiologique  de  l’intestin 
(HALLION  et  NEPPER),  —  ce  que  l’on  obtiendra  facilement  en  prescrivant  la 
CHOLÉOKINASE  (extrait  spécial  de  bile  de  bœuf  et  kinase  en  ovoïdes 
kératinisés  (1). 


Ou  bîci> 


(1)  Pour  plus  de  détails  sur  le  sujet,  consulter  la  brochure  intitulée  :  Les  Idées  nouvelles  sur  la  Physiologie  pathologique  et  le  Traitement 
de  la  Constipation  et  de  I Entérocolite  mucomembraneuse,  2»  édition,  1911,  qui  sera  envoyée  gratuitement,  sur  demande  adressée  aux 

Laboratoires  DURET  &  RABY,  Paris  (18®),  5,  àvenue  des  Tilleuls. 
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Hypnotique 

DE  CHOIX 


Ià  base  de  | 

VERONAL  SODIQUEE 


AnTI- SPASMODIQUE 
ANTI-ALGIQUE 


EXTRAIT  DE  JUSQUIAWE  LITFÉRATURE  &  ÉCHANTlLLOnS  a'mVouTes' 

I  MIRAIT  DE  VALE R I  AU E  baODATOIDE.  de  - Bio- Chimie  /IPPUQUÉE^  //?yeir//trnrJbtAr-Cutanêe. 

21,  Rue  Théodore  de  BantriUe,  PARJ/^ 

J.  LEGRAND,  PharmacÎGn 


Traitement  Physiologioue 

DEL  LA 

rONSTABAHON 


EXTRAIT  TOTAL  DES 
GLANDES  de  riNTESTI N 

qui  renforce  les  sécrétions 
glandulaires  de  cet  organe 


if  1 1  rlâ 


i 


AGAR  AGAR 

qui  rehydrate  le 
contenu  intestinal . 


FERMENTS  LACTIQUES 
SELECTIONNES 

action  anti-microbienne 
et  anti-toxique. 


ü.lÆ.GTlA^'îdLO.Pharmecieri.  21, Rue  Théodore  de  Banville .  PARIS  (17?) 
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Ubomtoibe  ot  Bio- Chimie  Uppuquél^ 

H  Rue  Théodore  dt  Bandltc  PARJP 

J.  LEGRAND  .  PhornvicwA 
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AMPOULES 

ORDINAIRES 


avec  la  dissolution 
du  91^ 
dans  l'eau  bi-distillée 


INJECTIONS 
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en  dissolvant  le  914- 
dansnotre'SOLVANT 
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(MÉTHODE  RAVALiT’ 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a<  LIONNE! 
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OERNIÉIRES  NOUVELLES 

Hôpital  Salat-Louls.  —  M.  Gou^erot,  agrégé,  mëde-  [  mixtes.  Discussion  de  l’arsénothérapie  préventive.  Dia-  i  MM.  Morin,  17  :  Masquin,  a  filé  ;  Matifat,  13  ;  Picarda,  a  fil 


TÉLÉPHONE  :  Élysées  36-64  et  36-45 


MKH  Mil 


GONOCOCCigiE  -  STAPETLOCOCCIQUE  -  STREFTOCOCCigOE.  Ilg. 

ENTËROCOCCÈNE 

astvt.;..-. "'■v'—'  fVscciii  entérococcique).  ■ — 

VACCIN  DE  DELBET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

■A  XJ  T  O  --  A-  O  C  Il^T  S 

V.  BORRIEN  et  C>«,  54,  Faub*  St-HonorA,  PARIS 
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fSYNERGÏ» 


ÜROPHILE 

m  BAILLY  ■ 


0  ÉTÂf  S  '^LITHIASIQUË^''^ 


baboratôircs  A. BAILLY 


Combinaison  SYNTHÉTIQUE  à  base  do  Benzoate  d’Urotropine 
MÉDICATION  LA  PLUS  COMPLÈTE  ET  INOFFENSIVE  DES" 


GRAVELLE  URIQUE  LITHIASE  BILIAIRE 


GOüTTE.  RHUMATISMES,  MIGRAIKES  «NÉVRALGIES 


MODE  D’EMPLOI 

Une  cuillerée  à  soupe  dans  la  matinée,  autant 
dans  un  demi-verre  d’eau  ou  de  tis 


la  soirée, 


Échantillons  franco 


Fatigue  cérébrale  ::  Surmenage 
RHUMATISMES 


Calmant  de  la  Douleur 
Stimulant  du  Système  Nerveux 
Régulateur  des  Fonctions  Cérébrales. 


2  cuillerées  à  dessert 


Mode  d’ 


(Sérum  hémopoïétique  de  Cheval) 

eV/Ve  /a  pepfonisafion  du  Sêrurri  dans  l’Csfomac,  assure  l’ efficacité  de  l’ Jférriatique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dose  :  AVALER  4  à  6  dragées  par  jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 

Spécimens  et  Sittérature  à  Jïi fit.  tes  ])ocfeurs 

USINES  :  Ivty-sur-Seine  c=c=  n  ,  .«e  Aubriot  (1  SÉCKOrS  de  Chagrenon  œ 

FERMES  de  Vintoé  et  du  Roussay  U  rue  Aubriot  jj  l^^bORATOIRE  SEROTHERAPIQUE,  Etampes 


THEINOL 

■  BAILLY  ■ 


ÈCHANTlLLQNi  FRANCO  SUR  DEMANDE 


...Laboratoires  A-BAILLY»* 
^(•,15.  Rue  de  Rome.PARlS^’ 
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tographies  antochromes  [Librairie  Félix  Alcan). 
—  Prix  ;  50  fr. 

2796.  Le  mysticisme  et  la  logique,  par  Bertrand 
Rdssell.  SuiTi  d’autres  essais  traduits  de  l’anglais 
par  Jean  de  Menasce.  1  vol.  in-16  de  160  pages 
[Payot  et  C'‘,  éditturs)  —  Prix  :  4  fr.  50. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu. 
«.  A.  Gilbert.  AgrJgé  :  M.  Maurice  Vill; 


Clinique  médicale  de  l'hôpital  £ 

tf.  le  professeur  Chauffard  commenc 
nent  clinique  à  l’hôpital  Saint-Antoii 


l’amphithéâtre  de  la 
■,  à  10  h,  1/2,  et  les 
e  même  amphithéâtre. 


REVÜE  D'HYGIÈNE  ET  DE  POLICE  SANITAIRE 
Sommaire  du  mois  d’Octobre  1922. 


V.  de  Lavergne.  —  Le  Service  de  Santé  militaire 
et  la  lutte  antituberculeuse  pendant  la  guerre. 

Paul  Courmont  et  A.  Rochaix.  —  Recherches  sur 
l’épuration  bactérienne  des  eaux  d’égout  par  le 
procédé  de  «  boues  activées  ». 

Paul  Parlsot.  —  Du  rôle  du  médecin  scolaire  et  de 
l’assistante  scolaire. 

MM.  Rennes  et  Lormand.  —  Etude  sur  Télevage 
des  larves  de  mouches. 

Nouvelles. 


—  Signes  physiques,  fonctionnels 
ladies.  —  Maniement  des  divers  a] 
physique.  —  Valeur  diagnostique 


(Système  nerveux.  Muscles  et  os.  1  cou. 
circulatoire  périphérique.  Appareil  respirât 
digestif.  Foie  et  pancréas.  Appareil  génit 
Sang.  Rate  et  glandes  endocrines).  —  Physioh 
logique  des  signes  morbides  :  leur  encbainem^ 
subordination.  —  Thérepeutlque  prosymptoi 


ANNALES  DE  DERMATOLOGIE 
Sommaire  du  n”  10.  —  1922. 

Travaux  originaux. 

Cestan  et  Riaer.  —  L’hyperalbuminose  isolée  du 
L.  C.-R.  chez  les  syphilitiques. 

Noël.  —  Traitement  de  la  lèpre  par  les  sels  de 
terres  rares. 

J.  Goiay.  —  Sur  le  rôle  du  système  sympathique 
dans  la  pathogénie  d’an  grand  nombre  de  dermatoses 
(2'  partie). 

P.  Fernet.  —  Congrès  des  médecins  dermatolo- 
glstes  et  syphiligraphes  de  langue  française  (2® 


rachidiennes.  —  Thoracentèse.  - 
arde.  —  Ponction  d’ascite.  —  Vi 
!.  —  Moyens  de  révulsion. 


Cours  complémentaire  d’obstétrique. 

Gtuéniot,  agrégé,  commencera  le  cours  comj 


Conférences  de  Pathologie  médicale.  — 
rice  Villaret,  agrégé,  commencera  ses  leçons 
logie. médicale  le  mardi  14  Novembre  1922,  à 
è  la  Faculté  de  Médecine  (petit  amphilhéàl 
continuera  les  jeudis,  samedis  et  mardis  sui' 


REMINÉRALISATION 

&  RECALCIFICATION  DE  L’ORGANISIÏIE 


WIÉDICATION  A  BASE  DE  CHAUX  ASSIIÏllLABLE 


BIOCRÈNE  PUR  ET  EN  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 

BIOCRENE  CLANDULAIRE  i  POLY-CLANDULAIRE 

Aux  Extraits  Totaux  de  : 

SURRÉNALE,  THYMUS,  THYROÏDE 


LITTÊRA T URE  &  ÉCHANTILLONS 

LABORATOIRE  CENTRAL  DE  PARIS 

laa,  Feuboura  Saint-Honoré  -  PARIS 


i  T  ’ATTENTiON  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  . 
i-J  sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


sous  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine,  | 

c’est-à-dire  par  exemple  : 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

RHINO-GOMENOL  en  tube 

5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

pour  Antisepsie  nasale. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui  j 

10  0/0  pour  Injections  tra- 

pour  Affections  broncho-pul- 

chéales  et  modificatrices. 

monaires. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 

20  0/0  pour  Pansements 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 

chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillation#  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 

pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

Lavements,  etc. 

GOMENOVÜLES  pour  Panse¬ 

Ces  Oleos- Gomenol  sont  en  flacons 

de  50,  iOO  et  tSO  cc.  ' 

ments  gynécologiques. 

Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 
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Traitement  hygiéno-diététique 

de  la  Tuberculose  pulmonaire 

Le  tuberculeux  ne  peut  guërir  que  s’il  est  résigné,  confiant  et 
courageux  et  il  le  sera,  si  le  médecin,  ayant  lui-même  foi  dans 
sa  thérapeutique,  sait  lui  apprendre  : 

■ —  Qu’il  est  atteint  de  tuberculose  pulmonaire; 

—  Que  le  traitement  hygiéno-diététique  est  eilicace; 

—  Que,  pour  guérir,  il  faut  «  le  vouloir,  le  vouloir  bien  ; 
le  vouloir  longtemps  »  (Grancher). 

Le  traitement  rationnel  comprend  quatre  facteurs  : 

I.  —  La  Cure  d’air. 

Elle  sera  intégrale  et  permanente,  jour  et  nuit. 

La  nuit.  —  Dans  une  chambre  exposée  au  sud  ou  au  sud- 
ouest,  dont  la  fenêtre  sera  largement  ouverte,  en  toute  saison, 
sauf  par  les  temps  brumeux  et  humides  et  chauffée  par  les 
grands  froids,  le  malade,  bien  couvert  dans  son  lit,  placé  au 
tond  de  la  pièce,  sera  progressivement  acclimaté  à  séjourner 
toute  la  nuit  dans  un  bain  d’air  pur  constamment  renouvelé. 

Le  jour.  —  S’il  est  fébrile,  il  fera  sa  cure  au  lit.  S’il  est  apyré¬ 
tique,  ou  que  sa  fièvre  soit  seulement  vespérale,  il  fera  sa  cure 
d’air  dehors;  dans  ce  cas,  elle  sera  associée  à  la  cure  de  repos. 

IL  —  La  Cure  de  repos. 

Le  malade,  étendu  sur  une  chaise  longue  en  rotin  avec  dos¬ 
sier  mobile,  et  bien  protégé  contre  le  froid,  séjournera 
dehors,  dans  une  galerie  de  cure,  ou  dans  un  endroit 
bien  abrité  contre  le  soleil,  le  vent  et  les  poussières,  sous 
tous  les  climats,  à  condition  qu’ils  ne  soient  pas  excessifs. 

Cette  cure  exige  la  suppression  de  toutes  les  causes  de 
fatigue  et  comprend  : 

Le  repos  physique.  —  Il  sera  total  si  le  malade  est  fébrile; 
en  cas  d’apyrexie  ou  de  température  instable,  il  sera  partiel 
et  entrecoupé  de  promenades,  dont  le  nombre  et  la  durée 
seront  réglés  par  le  médecin  qui  aura  pour  guides  le  thermo¬ 
mètre  et  la  bascule,  et  se  conformera  à  ce  principe  :  un 
exercice  physique  est  salutaire  si,  une  heure  et  demie  après 
son  accomplissement,  la  température  est  redevenue  normale 
et  s’il  n’entraîne  pas  à  la  longue  de  diminution  de  poids. 

Le  repos  pulmonaire.  —  S’abstenir  des  respirations  pro- 


(  Traitement)  TUBERCULOSE  PULIVIONflIRE 

fondes  et  des  causes  qui  les  provoquent,  particulièrement  de 
gymnastique  respiratoire. 

Le  repos  moral.  —  Mener  une  vie  calme,  sans  émotions; 
écarter  les  préoccupations  professionnelles. 

Le  repos  intellectuel.  —  Lire,  écrire,  parler  et  penser  le 
moins  possible. 

Le  repos  sexuel.  —  Les  «  embrasés  »  diminuent  leurs 
chances  de  guérison. 

III.  —  Là  Cure  d’ alimentation. 

L’alimentation  sera  substantielle  et  plus  abondante  que  la 
ration  d’entretien;  la  suralimentation  nocive  sera  révélée  parles 
signes  de  souffrance  du  tube  digestif  (somnolence,  pyrosis, 
flatulences,  essoufflement  après  le  repas). 

On  prescrira  quatre  repas  par  jour,  à  la  mode  française, 
dont  les  menus  alléchants  et  variés  seront  composés  de  : 
hors-d’œuvre,  poissons,  viandes  froides  et  chaudes,  légumes, 
pâtes,  œufs,  laitages,  beurre  frais,  fruits  ;  boire  peu. 

En  cas  d’alimentation  insuffisante,  on  donnera  de  l’huile  de 
foie  de  morue  vierge  ou  blonde  ambrée,  du  lait,  des  œufs 
crus,  de  la  viande  crue  (150  gr.  par  jour  de  tranche  de  cheval, 
râpée,  pulpée  et  tamisée),  absorbée  en  boulettes  dans  du  potage, 
ou  sur  une  tartine  mélangée  à  des  confitures  de  groseilles. 

IV.  —  La  Cure  d’endurcissement. 

Outre  la  cure  d’air  permanente,  qui  constitue  sa  partie 
essentielle,  elle  comprend  : 

Les  frictions.  —  Elles  conviennent  aux  apyrétiques;  fric¬ 
tionner  tout  le  corps  chaque  matin  avec  une  flanelle  imbibée 
d’eau  alcoolisée  froide. 

Les  lotions.  —  Elles  conviennent  aux  fébriles;  laver  le 
corps  avec  une  serviette-éponge,  imbibée  d’eau  froide,  puis 
essuyer  légèrement  avec  une  flanelle  sèche. 

L’habillement.  —  Il  ne  doit  comporter  ni  foulards,  ni  cache- 
nez,  ni  plastron  de  laine,  ni  de  multiples  gilets  de  flanelle. 

V.  —  Après  la  guérison. 

Enfin,  quand,  après  plusieurs  années  de  soins  ininterrompus, 
le  tuberculeux  pourra  reprendre  une  vite  utile,  il  devra  tou¬ 
jours  éviter  le  surmenage  et  n’oublier  jamais  que,  bien  qu’il 
ait  gagné  la  victoire,  pour  lui  «  les  lauriers  sont  coupés  ». 

G.  Poix. 
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- POSOLOGIE - 

£  (  ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
g  f  avant  les  doux  principaux  repas. 

£  I  ENFANTS  !  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

?!  {  ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avamt  le» 
Æ  I  deux,  grands  repas, 

â  I  ENFANTS  ;  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
^  selon  l'âge.  *■ 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 
ANGOULEWIE  (CHARENTE) 
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ÊCBANTILLON  et  LITTÊRATÜRB : 

Laboratoire  renie  AUD 

Qrande-Hue,  BOULOQNE-SUR-SEï 


PEPZT 


Chaque  grandeur 

En  boite 
et  en  V2  boite 


3  grandeurs  : 

Adu/tes 

Garçonnets 

Eébés 


lositoires  creux  au  beurre  de  cacac 
contenant  de  la  glycérine  lie^un 
chimiquement  pure 


[ues  Sélectionnés 


Produits  Pharmaceuti(j 

^  Henry  Rodier  D-e 

19  Av.de  Villi, 


DIGESTION  DES  FECULENTS.  MÀTERNISATION  DU  LAIT. 

ni  I  WlfBE^ClflOSE 

^  W  M  nv  m  ■  I^MVALESCEWCF. 


■^  I  l/lll . . . 

2à3  imprimés  après  chaque  repas  chaque  re|»S 

Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉNIER  12,  rue  Clapeyron,  PARIS 


Non  toxique. 
Calmant  sûr. 

Goût  agréable. 
Tolérance  parfaite. 


Enfants  ;  i  à  2  cuillerées  à  café  i 
par  année  d’âge.  | 
Adultes  t  4  à  6  cuillerées  à  soupe  ] 
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Clinique  propédeutique  (Hôpital  de  la  Charité). 

—  M.  le  professeur  Emile  Sergent  commencera  le  cours 
de  clinique  propédeutique,  le  mercredi  8  Novembre  1022, 
à  11  heures,  à  l'hépital  de  la  Charité. 

Programme  général  de  l'enseignement,  —  Tous  les 
matins  à  9  h.  ;  Visite  dans  les  salles.  —  Lundi  et  ven¬ 
dredi  à  10  h.  1/2  ;  Démonstrations  radiologiques  sur  les 
malades  du  service  et  sur  ceux  de  la  policlinique  externe. 

—  Mercredi  à  11  h.  :  Conférence  clinique  à  l’amphi¬ 
théâtre,  par  le  professeur.  —  Lundi,  mardi  et  jeudi  à 
9  h.:  Leçons  de  technique  et  de  sémiologie  élémentaires, 
par  le  professeur,  les  chefs  de  clinique,  MM.  Pruvost  et 
Pignot,  et  les  chefs  de  laboratoire,  MM.  H.  Durand  et 
Cottenot.  —  Jeudi  à  10  h.  ;  Policlinique  pour  les  malades 
atteints  d’affections  de  l’appareil  circulatoire  (par 
M.  Lian,  médecin  des  hôpitaux,  ancien  chef  de  clinique 
de  la  Faculté).  —  Samedi  à  10  h.  :  Policlinique  pour  les 
malades  atteints  d’affections  des  voies  respiratoires. 

Enseignement  élémentaire  des  stagiaires.  —  L’enseigne¬ 
ment  propédeutique  sera  tout  particulièrement  réglé 
sur  un  programme  détaillé  affiché  dans  les  services  de 
la  Clinique.  Des  démonstrations  théoriques  et  pratiques 
seront  faites  chaque  jour  au  lit  du  malade  et  au  labo¬ 
ratoire.  Elles  porteront  sur  la  technique  des  principaux 
procédés  d’exploration  utilisés  en  clinique  et  sur  la 
séméiologie. 

Enseignement  complémentaire  de  perfectionnement.  — 
Cet  enseignement,  réservé  aux  médecins  et  aux  étu¬ 
diants  en  fin  d’études,  comportera  trois  aortes  de  cours, 
dont  les  dates  seront  précisées  ultérieuremeni  ;  1°  un 
cours  de  perfectionnement  sur  la  tuberculose,  sous  les 
auspices  de  la  mission  Rockefeller  (fin  Juin);  2“  un  cours 
de  révision  et  de  mire  au  point  des  principales  ques¬ 
tions  d’actualité  dont  la  connaissance  est  indispensable 
aux  médecins  praticiens  (début  d’Ootobre)  avec  la  co¬ 
direction  de  M.  Lian,  médecin  des  hôpitaux,  ancien  chef 
de  clinique  de  la  Faculté  ;  3»  des  cours  pratiques  de 
radiologie  médicale,  sous  la  direction  du  professeur  et 
de  M.  Cottenot,  chef  du  laboratoire  de  radiologie  de  la 
Clinique. 

Un  droit  de  laboratoire  de  150  francs  pour  chacun  de 
ces  cours  devra  être  versé  au  secrétariat  de  la  Faculté. 


HOUVELLES 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Les  officiers  du 
Corps  de  Santé  dont  les  noms  suivent  reçoivent  les  des¬ 
tinations  ci-après  : 

M.  le  médecin  de  classe  L.  Rondet  sera  chargé, 


pendant  l’année  scolaire  1922-1923,  des  fonctions  de  pro¬ 
fesseur  d’anatomie  à  l’école  annexe  de  Rochefort;  M.  le 
médecin  de  l^e  classe  J.  Segard,  médecir-major  de  l’école 
des  apprentis  mécaniciens  de  Lorient;  M.  le  médecin  de 
Iro  classe  P.  Charpentier,  clinique  de  neuro-psychiatrie 
à  Toulon;  M.  le  médecin  de  1''“  classe  D.  Bodet,  médecin 
en  sous-ordre,  5"  dépôt;  M.  le  médecin  de  1'®  classe  E. 
Auguste,  médecin-major,  école  des  mécaniciens  et  chauf¬ 
feurs,  à  Toulon  ;  M.  le  médecin  de  l’°  classe  A.  Fertt, 
médecin-major,  flottile  des  frontières  maritimes  côtes 
sud  de  France,  à  Toulon;  M.  le  médecin  de  H®  classe 
R.  Goère,  médecin  en  sous-ordre,  2>  dépôt,  à  Brest. 
[Journ.  off.,  18  Octobre  1922.) 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  doctorat. 

Lundi  30  Octobre. — 5®  2®  A.  R.  Clinique  médicale. 
Faculté.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R.  Clinique  médi¬ 
cale.  Faculté.  —  3®  N.  R.  Bactériologie.  Laboratoire,  à  1  h. 

—  3'  N.  R.  Parasitologie.  Laboratoire,  à  9  h.  —  3”  N.  R. 
Pathologie  interne.  Faculté.  —  3"  N.  R.  Pathologie  expé¬ 
rimentale.  Faculté.  —2®  N.  R.  Anatomie.  Ecole  pratique, 
à  8  h.  —  2*  N.  R.  Histologie.  Laboratoire,  à  9  h.  —  2”  N. 
R.  Phy.siologie.  Laboratoire,  à  1  h.  —  Clinique  obstétri¬ 
cale  A.  R.  Physiologie.  Baudelocque.  —3®  2®  A.  R.  Pra¬ 
tique.  Laboratoire  d’anatomie  pathologique. 

Mardi  31  Octobre.  —3®  N.  R.  Parasitologie.  Labora¬ 
toire,  à  9  h.  —  3®  N.  R.  Pathologie  interne.  Faculté.  — 
3'  N.  R.  Pathologie  externe.  Faculté.  —  2®  N.  R.  Ana¬ 
tomie  orale.  Faculté.  — 2®  N.  R.  Histologie.  Laboratoire, 
à  9  b.  —  2®  N.  R.  Physiologie.  Laboratoire,  à  i  h.  —  3® 
2«  A.  R.  Oral.  Faculté. 

Vendredi  3  Novembre.  —  3'  N.  R.  Parasitologie.  Labo¬ 
ratoire,  à  9  h.  —  3”  N.  R.  Pathologie  interne.  Faculté. 

—  3"  N.  R.  Pathologie  externe.  Faculté.  —  3“  N.  R. 
Pathologie  expérimentale.  Faculté.  —  2®  N.  R.  Histo¬ 
logie  (2  séries).  Laboratoire,  à  9  h.  et  1  h.  —  3'  1®®  A. 
R.  Médecine  opératoire.  Ecole  iiratique. 

Samedi  4  Novembre.  —  3®  N.  R.  Parasitologie.  Labora¬ 
toire,  à  9  h.  —  3*  N.  R.  Pathologie  externe.  Faculté.  — 
2®  N.  R.  Anatomie  orale.  Faculté.  —  5"  i®®  A.  R.  Clinique 
chirurgicale.  Faculté.  —  4®  A.  R.  Clinique  chirurgicale. 
Faculté.  —  3®  1'®  A.  R.  Oral.  Faculté.  —  2®  A.  R.  Oral. 
Faculté. 

Thèses  de  Doctorat. 

Lundi  30  Octobre.  —  Moreau  (Jules)  :  Quelques  consi- 
dérnlions  sur  les  prostaliques  sans  prostate.  —  Arfeux, 


Ferdinand  (externe)  :  Valeur  pronostique  de  l'azotémie. 
—  Jury  :  MM,  Desgrez,  Legueu,  lieitz-Boyer,  Lereboullet. 

Mardi  31  Octobre.  —  Verger,  Emile  (externe):  Sur  un 
cas  d'ostéomalacie  chez  un  adole.'icenl.  —  Orphanidés, 
Emile  (externe)  ;  Considérations  sur  quelques  points 
relatifs  li  la  syphilis.  —  Ecot,  Charles  (inierue)  :  La 
.sympalhectomie  périarlérielle.  —  Fournier,  Joseph  (in¬ 
terne)  :  Anomalie  rolulienne.  —  Jury  :  MM.  Lejars, 
Jeanscluie,  Duvul,  Lecène. 


Pour  les  “  Dernières  Noucelles  ",  vol 

r  la  page  1808. 
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ÂMPOÜLXS  (0,01) 

41,  Boaiavard  de  Port-Roy«l,  PARIS 

I  SÇIATigUB 
(  Névrites 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  :  2  tnbei  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  mllligrammee.  —  Ecrire  P.M.,  n®  4509. 

A  vendre  à  Nice  vaste  immeuble  exploité  et  bôtel 
convenant  pour  maison  de  repos  ou  sanatorium, 
134  m.  altitude,  parc  29.000  mètres,  vaste  salle  à 
manger,  3  grands  salons,  70  chambres  maîtres, 
13  salles  bains,  luxueusement  meublé,  20  chambres 
domestiques  ;  2  omnibus  autom.  Bois  de  pins,  salle 
{Voir  la  suiU,  p.  1815.) 


Ils  sont  ^ 

hygiéniques 

La  diversité  de  nos  formes, 
jointe  aux  variétés  d’épaisseurs  et 
de  coloris  de  nos  tissus,  permet¬ 
tent  au  manteau  SALF  d’être 
1  porté  en  toutes  circonstances. 

Suivant  1  usage  auquel  vous  le 
destinez,  il  reunit  toutes  les  qualités 
requises  à  un  manteau  pratique  : 
chaud,  léger,  imperméable! 

Son  imperméabilisation 
spéciale  sans  caoutchouc 
assurant  la  ventilation  du  corps, 
le  rend  sain  et  agréable  au  porter. 


Marques  'ALSACE*  et  'ALPES'  déposées. 

retiennent 
l’attention 
MM-  les  Docteur! 


La  Société  Anon3rme  du  LODEN  FRANÇAIS,  8,  Place  de»  Victoires,  Paris  (2°) 
Adressera  FRANCO  sur  demande  : 

Catalogue,  Echantillons,  Tarif  des  Prix  imposés  pour  Vente  au  détail 
ainsi  que  la  Liste  de  ses^épôts  PARIS-PROVINCE 


LES 


MANTEAUX 


Vendus  directement 
PAR  NOS  DÉPÔTS 

iju  AUXPRjX  lOC  fr. 

%X*MP0SES  depuis  190  A 
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de  cure  de  soleil,  eau,  gaz,  électr.,  ascenseur. 
1.200.000  fr.  1/2  comptant,  1/2  à  terme.  En  état 
d’exploitation  immédiat.  —  S  adresser  à  M.  Henry 
Zoppi,  boulevard  de  Righi,  à  Nice. 

Occasion,  deux  microscopes  Zeiss  à  vendre  avec 
immersion.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4581. 

Collectionneur  achèterait  à  médecin  ou  famille  de 
méd.  tableaux  de  grands  maîtres.  Ecr.  P.M.,  n»  4597. 

Docteur  lie.  ès  sciences  ferait  remplacement  longue 
durée  France  ou  Algérie.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4599. 

Un  poste  d’interne  &  l’hôpital  français  de  Londres 
sera  vacant  le  15  Novembre  prochain.  Conditions  : 
être  docteur,  âgé  de  moins  de  30  ans  ;  s’engager 
pour  un  an;  avantages  :  nourri,  logé,  chauSé,  éclairé, 
blanchi.  Traitement  annuel  en  espèces  100  livres 
sterling.  —  S’adresser,  D"'  Pierret,  7  his,  rue  Ray- 
nouard,  Paris-16“,  Tél.  Auteuil  03-33. 

Méd.  Faculté  Paris,  3  ans  pratique,  conduis,  auto, 
cherche  cession  bonne  client.  (  Paris  on  banl.)  après 
collaborât,  et  présentation  suffis.  Ecr. P.TIf.,  n®  4607. 

Cède  forte  perte  Citroën  torpédo  luxe  nf  plombé 
reprendr.  compte  voit.  usag.  Den,7,r.  Gds-Degrès,  5”. 

Infirmière  diplômée,  très  bonnes  références, 
demande  place  infirmière  dans  clinique  chirurgicale 
ou  autre,  ou  gardes  de  nuit.  Connaît  toutes  anesthé¬ 
sies.  Pourrait  servir  secrétaire.  Ecr.  P.  M.,  n®  4614. 

Doct.  franç.,  anc.  int.  Paris,  conn.  neuro.psych.  et 
physioth.,  dem.  place  méd.  adjoint  on  résident  mais, 
santé  ou  clin.  Paris,  prov.  Ecr.  seul.  P.  M.,  n®  4616. 


A  vendre  Yaquez-Laubry,  état  neuf,  s’adresser. 
De  Deron,  2,  place  de  Pa8sy-16®. 

Doctoresse  acceptant  participer  à  frais  désire  faire 
consult.  gynécol.  ou  d'enfants  ds  clin.  P.âf . ,  n®  4618- 

A  céder  clinique  en  plein  rapport,  à  Paris.  Inst 
mod.  chir.  radio,  etc.  Titulaire  assure  collaboration. 
Prix  avantageux.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4619. 

De  Dentiste,  boni.  Malesberbes,  entre  Mad.  et 
St-Augustin,  sons-loue  à  méd.  2  pièces  avec  jouis- 
en  commun  de  sal. d’at.  serv.  élect. tél.  etc.P.  AT.,  4620. 

Etudiant  scolarité  .terminée  cherche  occupation 
médicale  on  paraméd.  Ecrire  seul.  P.  M.,  n®  4621. 

Mais,  santé  confort  mod.  â  céder.  P.  Af.,  n®  4622. 

Docteur, Var,  prend  malades  prétub.ou  tub.  le®pér. 
climat  doux,  campagne,  20  kil.  mer,  20  fr.  par  jour, 
soins  médicaux  compris. —  Ecrire  P.  M.,  n”  4623. 

Dactylo  ayant  machine  fait  correspond,  et  tous 
travaux  chez  elle.  M"  Jeanne,  14,  rue  des  Lions,  6®. 

Groupe  organ.  en  consult.  popnl.,  offre  places  ds 
locall8®,  p.  voies  ur.,  peau,  syph.,orthop.P.Af.,  4625. 

A  céder  parfait  état  crédence  Gaifle  intensive 
110  volts  alternatifs  ;  petit  piedDrault;  table  Ledoux- 
Lebard;  écran  24X30.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4626. 

Hôtels  particuliers,  immeubles  de  rapport,  ter¬ 
rains  à  vendre  dans  le  16®  arrondissement.  —  Fer¬ 
nand  Strauss,  6,  rue  Henri-Heine.  Auteuil  37-67. 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  anx  réponses  an 
timbre  de  O  tr.  25  pour  Is  transmission  des  lettres 


BILI  VACCIN  Pastilles 

Antityphiques  hilices 
Antidysentériques  et 

Antieholériques  hiliées 

à  absorber  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublano,  Paris-15*. 
Téléphone  ;  Sécur  05-01. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORG-B,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 


TUBERCULOSES,  Bronchites,  Catarrhes,  GRIPPES 

ÉMULSION  MARCHAIS 

PIi.  créosotée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 

Se  prend  do  3  à  6  cuill.  à  café  dans  lail,  boniUon. 


LES  EAUX-BONNES 

Près  Pau  (Pyrénées). 

Célèbre  source  vieille,  unique  an  monde. 

«  Aucun  médicament  ne  peut  lui  être  comparé  • 
(ÏROUSSBAU  et  PiDOOX). 

«  L'huile  de  foie  de  Morue  de  la  Nature  »  (La.ndodzt). 
Ne  se  prend  que  snr  ordonnance  du  médecin. 
Envoi  gratuit  aux  Docteurs. 


Le  Gérant  :  O.  PonéE. 

Paris.  —  L.  MaasTBBDX,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


eOMPRlMÉS 


OFORME 


BOTTU 


N'est  pas  un  mélange  banal  de  CODeme-èrowOFORME,  mais  une  nouvelle 
combinaison  définie  de  Bromoforme  solide,  très  active,  sans  toxicité  : 
parce  que  rigoureusement  dosée.  Incomparablement  supérieure  aux  sirops, 
gouttes,  etc.,  parce  que  l'enrobage  des  comprimés  ne  se  dissout  que  dans 
l'intestin  sans  fatiguer  l'estomac. 

PLUS  PRATIQUE  —  PLUS  AGRÉABLE  —  PLUS  ÉCONOMIQUE 

Prescrire  5  comprimés  par  Jour,  8  dans  toux  rebelles.  —  6  fr.  l’étui  pour  4  à  5  jours  de  traitement. 


TOUX 

nerveuses  et  spasmodiques 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


ÉCHSNTILlONS  MÉDICAUX 
Laboratoire  du  néol  9,  rue  Dupi-ylren 
PAalS 


TOUX 

émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


NÉOL 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  iiw 

et  guérit  l’ANGINE 
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lODOTANNIQUE  PHOSPHATÉ 
SUCCÉDANÉ  DE  L’HUILE  DE  FOIE  DE  MORUE 


Abrège  la  Convalescence 
en  activant  la  phagocytose 


Le  VIN  GIRARD  renferme  Tiode  sous  la  forme 
iodotannique  facilement  assimilable,  très  active,  et 
n’occasionne  jamais  ni  irritation  des  voies  digestives, 
ni  accident  d'iodisme. 


Le  VIN  GIRARD  a  répandu  depuis  plus  de  vingt  ans 
la  médication  iodotannique  posphatée  sous  une  forme 
agréable,  donnant  entière  satisfaction  aux  médecins  qui 
l’ont  admise  dans  leur  pratique  journalière. 


Le  VIN  GIRARD  est  toujours  pris  avec  plaisir 
par  les  malades  les  plus  difficiles. 


ÜN  VERRE  A  P  PÈRE  AVANT  LE  REPAS 

A*  GIRARD,  48.  Rue  d’Alésia*  --  PARIS 


Les  travaux  de  Lortat- Jacob  ont 
démontré  que  l’iode  déterminait 
une  excitation  du  tissu  lymphoïde 
avec  formation  abondante  de 
leucocytes  mononucléaires, 
excellents  phagocytes,  qui  débarrassen' 
l’organisme  de  tous  les  déchets  et  tu  ..nés  laissés 
par  l’infection.  Ce  rôle  «  dépurateur  »  de  l’iode 
nous  explique  son  action  heureuse  dans  les 
convalescences. 
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PRESSE  HEDIGALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  ;  40  centimei. 
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MASSON  ET  C‘»,  ÉDiTEURf 
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Ctmrtt  Chijuaa  piêUues  nf  S?' 


FBü;  de  L'ABOnHEUEUT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale . 45  fr.  • 

Les  abonnements  partent 
du  commencement  de  chaque  mois. 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clinique  ophtalmologique, 
Membre  de  l’Académie  de  médecine. 
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Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  do  la  Faculté  de  Paris, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux,  Médecin  do  l'Hôtel-Dieu, 

Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine. 


J.-L.  FAURE 


Professeur 


F.  WIDAL  M.  LERMOYEZ 

Professeur  de  clinique  médicale,  Médecin 

Membre  do  l’Institut  de  l’hôpital  Saint-Antoine, 

et  do  l’Académie  de  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecine. 


PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint-Antoine. 


'  CH.  LENORMANT  F.  JAYUE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 

Chirurgien  do  l’hôpital  Saint-Louis.  à  l’hôpital  Brooa. 
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L’INDOCHINE  FRANÇAISE 


Aux  Colonies,  noire  politique 
fonde  des  comptoirs,  mais,  aus¬ 
sitôt  autour  d'eux,  elle  bâtit 
une  maternité,  une  école,  un 
hôpital,  un  prétoire. 

A.  Sarraut. 

Le  voyageur  qui  s’embarque  à  Marseille,  à 
destination  de  l’Extrême-Orient,  est  reçu  dans 
des  paquebots  rapides  et  luxueux,  où  il  retrouve, 
sans  effort,  toutes  les  habitudes  d’une  vie  ter¬ 
rienne  élégante  :  la  chambre  spacieuse  et  confor¬ 
table  avec  salle  de  bains  et  de  coiffure,  le  bar,  le 
salon  de  lecture,  le  cinéma,  le  dancing  et  même 
la  longue  promenade  circulaire  sur  les  ponts, 
qui  lui  permet  l’entraînement  intensif  de  la  mar¬ 
che.  A  chaque  instant,  d’ailleurs,  la  T.  S.  F.  le 
relie  à  la  terre  qu’il  vient  de  quitter,  et  le  journal 
des  radios  lui  donne  le  compte  rendu  quotidien 
des  événements  qui  se  déroulent  dans  toutes  les 
parties  du  monde. 

Après  avoir  doublé  l’île  de  Corse,  le  navire 
franchit,  à  la  nuit,  le  détroit  qui  sépare  l’Italie 
de  la  Sicile.  Charybde  et  Scylla,  l’effroi  des 
anciens  navigateurs,  ne  sont  plus  aujourd’hui 
que  des  amas  de  lumières,  scintillantes  qui  illu¬ 
minent  Messine  et  Reggio,  sur  les  contours  des 


rives  opposées.  Puis,  ayant  longé  la  Crête,  cas¬ 
quée  du  dôme  blanc  des  neiges  du  mont  Ida,  la 
montagne  des  trois  déesses,  il  fait  escale  à  Port- 
Saïd.  La  ville  égyptienne  est  postée  à  l’entrée  du 
canal  de  Suez,  au  carrefour  des  chemins  où  les 
vagues  humaines  de  l’Extrême,  du  Moyen  et  du 
Proche-Orient,  de  l’Afrique  et  de  l’Europe  vien¬ 
nent  se  heurter  dans  leurs  migrations  commer¬ 
ciales. 

Le  navire  s’engage  alors  dans  le  canal  creusé 
dans  les  sables  par  un  Français,  dessiné  par  une 
végétation  maigre  et  laborieuse,  encadré  par  de 
grands  espaces  nus,  brûlés  par  le  soleil,  où  cir¬ 
culent  les  Bédouins  nomades  et  les  files  sinueuses 
des  chameaux  qui  tanguent  dans  la  poussière 
dorée  du  désert.  Enfin,  après  la  traversée  de  la 
mer  Rouge,  il  franchit  le  détroit  de  Bab-el- 
Mandeb  et  le  cap  Guardafui,  devant  Djibouti,  où 
flotte  le  pavillon  de  France. 

Nous  sommes  sur  le  seuil  de  l’Orient.  Jus¬ 
qu’ici,  malgré  les  changements  de  décor,  les 
spectacles  de  la  route  donnaient  l’impression  du 
dé/à  vu,  mais,  dans  l’air  qui  vous  entoure,  sur  le 
vaste  océan  Indien,  se  préparent  en  silence  des 
phénomènes  nouveaux,  conduits  par  les  mysté¬ 
rieux  machinistes  de  la  Météorologie  tropicale. 
On  ne  respire  plus  dans  la  même  atmosphère  qui 
est  plus  lourde,  d’une  humidité  pesante  etvolup- 
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Vroformine 
‘■“-ar*  Gobey 

Comprlméi  dosés  i  0  gr.  50  (3  é  8  par  ]onr).ir 
ecfHatWfliii  yiiulti  s  la,  BoalevRrd  Salnt-Martm. 


OlGITAtlINE  orlBtallIsé* 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 


NATIVELLE 

Qranulei  «r  Solution  —  Ampoules. 


EPIDOSINE 

G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


à  la  Grindella  Robnsta 


contre  la  COpUELUCHE 

Ne  contient  ni  toxique  ni  narcotique 

30  ANS  DE  SUCCÈS _ 

74,  boulev.  Beaumarchais.  Paris. 


CYTOTROPINES 

RENFORCEMENT  Ul  POÏDO  -  SPÉCI  Fl  QUE 
Cinq  Préparations 

Sn  -  F.e. - H  g - Cw  Ag 

lafiorafo/rt’a  FOURNIER  Frères 
26  Boul^dalHàpiM  PARIS 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 


MIGRAINES,  URTICAIRES 


et  tous  états  relevant  d’une  intolérance  alimentaire 


PHYLACTONE  BYLA 

en  cachets  de  Peptone  spéciale  n»  33 
One  heure  avant  chaque  renas. 

(Voir-:  Presse  ilédieale  du  3  Avril  1919). 

PARIS  —  26,  avenue  de  l’Observatoire,  26  —  PARIS 


HEMOGENOL 

Anémies  =  Débilités 
=  Convalescences  = 

DOSS  ;  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas. 
Spécimens  et  Littérature  : 

Lsdaoratoires  DAUSSE,  4,  me  Anbrlot,  Paris. 


SUPPOSITOIRES  CORBIÈRE 
à  l’ARSENOBENZOL 

Inaltérables,  en  capsules  métalliques  hermétiques 

LE  MEILLEUR  TRAITEMENT  D’ENTRETIEN 
POUR  SPÉCIFIQUES 

Les  boîtes  de  «  Suppositoires  Corbière  »  ne  portent  aucune 
indication  de  nature  &  gêner  le  secret  professionnel. 

Litt.  et  échant.  ;  CORBIÈRE,  27,  r.  Desrenandes,  Paris. 


Affections  hépatiques 

=  Opothérapie  biliaire  = 

PILULES  du  DBBOÜZY 

p.  LONGUET,  34,  me  Sedaine  —  Parls-XI». 
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Dans  les  périodes  de  repos  de  la  mousson,  le 
paquebot  s’enfonce  dans  la  lumière,  sur  la  mer 
immobile,  tous  les  sabords  ouverts,  frangés 
par  une  bande  d’écume  qui  glisse  le  long  des 
flancs  incendiés.  Au  crépuscule,  le  globe  rouge 
frappe  les  flots  de  l’horizon,  comme  sur  un  gong, 
et,  sur  le  long  frémissement,  la  nuit  se  pose, 
apaisante  et  très  claire,  sous  les  étoiles  qui  scin- 
'  tillent,  tandis  qu’une  nappe  phosphorescente 
jaillit  sous  l’étrave,  ruisselante  comme  une  rivière 
de  diamant. 

Il  se  dirige  vers  le  Sud-Est  et  aborde  à  Geylan, 
l’île  du  Paradis  terrestre.  Ici,  l’escorte  tropicale 
vous  saisit  de  ses  effluves.  Elle  est  votre  compa¬ 
gnon  de  route.  Voilà  :  Colombo,  la  capiteuse, 
baignée  dans  des  parfums  de  camphre,  de  poivre 
et  de  cannelle,  qui  se  soudent  aux  émanations 
des  torses  bronzés  des  Hindous  hiératiques;  la 
mer  glauque  de  Malacca,  fouettée  par  les  grains 
tièdes  équatoriaux  et  entourée  d’une  sombre  ver¬ 
dure;  Singapour,  alourdie  par  les  senteurs  des 
fruits  exotiques;  Saïgon,  posée  sur  la  rivière,  au 
milieu  de  la  poussière  de  terre  rouge  qui  répand 
des  odeurs  de  Nuoc-Mam  et  de  fumées  de  bois 
vert;  les  côtes  d’Annam,  refuge  de  la  dynastie 
impériale  et  enfin  la  baie  d’Along  où  flottent  sur 
les  eaux  des  flots  étranges,  creusés  de  palais 
féeriques,  se  profilant  comme  des  animaux  fan¬ 
tastiques  sous  la  clarté  sublunaire,  et  qui  sem¬ 
blent  s’écarter  au  passage  du  navire  pour  vous 
céder  le  chemin. 

Tel  est  le  voyage  pittoresque  ofiert,  sans 
bourse  déliée,  au  jeune  médecin  désireux  d’aller 
servir  en  Indochine  française. 

Aperçu  historique.  —  Il  était  loin  d’en  être 
ainsi  en  l’année  1787,  lorsqu’un  mauvais  voilier, 
larguant  ses  focs  et  cacatois,  quittait  les  côtes  de 
la  Cochinchine,  ayant  à  son  bord  le  seigneur 
Nguyen-Anh;  empereur  d’Annam  détrôné,  à  la 
suite  de  la  révolte  des  Tay-Son,  son  fils  aîné. 


Ganh-Dzué,  et  un  vicaire  apostolique,  Mgr 
Pigneau  de  Behaine,  évéque  d’Adran. 

A  cette  époque,  le  navigateur,  comme  le  marin 
chanté  par  Horace,  devait  avoir  le  cœur  doublé 
d’un  triple  airain  pour  affronter  le  voyage  inter¬ 
minable,  lutter  contre  les  vents  contraires  et  les 
terribles  typhons  qui  font  tourbillonner  les  navi¬ 
res,  comme  des  fétus  de  paille,  dans  le  creux  des 
vagues  monstrueuses. 

Gependant,  cette  ambassade  voguait  vers  le 
lointain  pays  de  France  pour  négocier  avec  le  roi 
Louis  XVI  une  alliance  offensive  et  défensive. 
Grâce  à  l’activité  de  l’évêque  d’Adran,  les  négo¬ 
ciations  furent  menées  à  bonnes  fins,  et,  le  28  No¬ 
vembre  1787,  sa  majesté  Très  Ghrétienne  signait 
avec  l’empereur  d’Annam,  à  Versailles,  un  traité 
par  lequel  ce  dernier  concédait  à  la  France  la 
souveraineté  sur  la  baie  de  Tourane  et  l’archipel 
de  Poulo-Gondore,  avec  un  régime  de  faveur  au 
point  de  vue  religieux  et  commercial.  En 
échange,  le  roi  de  France  offrait  des  subsides  et 
un  corps  de  débarquement  pour  aider  l’Empe¬ 
reur  déchu  à  reconquérir  le  trône  de  ses  ancê¬ 
tres. 

Ges  projets  avortèrent,  balayés  par  le  souffle 
de  la  Révolution  française,  mais  le  courageux 
évêque  n’abandonna  pas  sa  croisade  d’Extrême- 
Orient.  Il  se  rendit  à  Pondichéry,  et,  malgré  l’op¬ 
position  du  Gouverneur,  comte  de  Gonway,  il 
arma  en  guerre  pour  son  compte,  fréta  deux 
navires  marchands,  les  remplit  d’armes  et  de  mu¬ 
nitions,  recruta  des  volontaires,  engagea  des 
médecins,  officiers  et  s’en  fut,  incontinent,  à  la 
conquête  de  l’Empire  Indochinois.  En  1790, 
l’armée  franco-annamite  s’emparait  de  Saïgon. 
En  1796,  elle  reprenait  possession  de  Hué  et,  en 
1812,  elle  faisait  son  entrée  triomphale  à  Hanoï, 
la  capitale  tonkinoise.  Ainsi  se  termina  la  mer¬ 
veilleuse  aventure,  conçue  par  un  prélat  français, 
aventureux  et  intrépide,  qui  replaça  sur  le  trône 
d’Annam,  le  seigneur  Nguyen-Anh,  son  héritier 


légitime.  Ge  dernier  régna  sous  le  nom  d’empe¬ 
reur  Gia-Long;  Mgr  de  Behaine  fut  son  conseiller 
intime  et  le  précepteur  de  son  fils.  Un  mausolée, 
construit  dans  les  envions  de  Saïgon,  à  la  mort 
de  l’Evêque,  exprime  encore  de  nos  jours  les 
signes  visibles  de  la  reconnaissance  de  Gia-Long. 

Gette  histoire  méritait  d’être  contée,  car  c’est 
de  cette  époque  que  date  le  protectorat  de  la 
France  en  Indochine. 

Nous  ne  pouvons  faire  ici  le  récit  de  la  con¬ 
quête  qui  dut  se  poursuivre  contre  les  Annamites 
eux-mêmes  et  les  Ghinois  leurs  voisins  et  où 
s’illustrèrent  les  amiraux  Rigault  de  Genouilly, 
Page,  Gharner,  Gourbet,  le  vainqueur  dé  For- 
mose,  l’héroïque  Francis  Garnier,  le  médecin  de 
la  marine  Harmand,  Rivière,  Dominé,  le  sergent 
Bobillot,  etc.-,  dont  les  noms  sont  devenus  popu¬ 
laires. 

La  cour  de  Hué  fut  contrainte  de  nous  céder  la 
Cochinchine,  à  la  suite  de  l’expédition  de  1867, 
dirigée  par  l’amiral  de  la  Grandière. 

La  conquête  du  Tonkin  fut  commencée  par 
Francis  Garnier,  sur  les  indications  d’un  com¬ 
merçant  français,  Dupuis,  qui,  après  avoir  visité 
le  Yunnan,  avait  démontré  tous  les  avantages 
que  l’ouverture  du  fleuve  Rouge  pouvait  offrir  au 
commerce  étranger.  Elle  se  poursuivit  avec  les 
généraux  Millot  et  Brière  de  l’Isle,  pendant 
que  l’amiral  Gourbet  bombardait  Fou-Tchéou  et 
détruisait  la  flotte  chinoise. 

Après  la  fâcheuse  retraite  de  Langson,  1885, 
où  fut  blessé  le  général  de  Négrier,  retraite  dont 
l’importance  fut  fort  exagérée  par  l’opinion  publi¬ 
que  et  qui  entraîna  la  chute  du  ministère  Ferry, 
le' Grand  Tonkinois,  un  traité  fut  conclu  avec  la 
Chine,  le  9  Juin  1885,  entre  notre  ambassadeur, 
M.  Patenotre,  et  Li-Hung-Chang,  représentant 
du  Céleste  Empire,  par  lequel  ce  dernier  nous 
abandonnait  ses  droits  de  suzeraineté  sur  l’An- 
nam  et  le  Tonkin  et  nous  ouvrait  le  commerce 
du  Yunnan. 


«  On  n’a  pas  appliqué  le 
«  traitement  de  recalcifica- 
«  tion  avec  toute  sa  chance, 
«  si  1  ’on  n’a  pas  prescrit  : 


CALCEOSE 

«  6  comprimés  ou  6  me- 
«  sures  de  poudrepar  jour.» 


Je  BOIIIOT&e*„9„  me  St-Paul  PARIS 
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Depuis  cette  époque,  et  à  part  quelques  réac¬ 
tions  locales  provoquées  par  des  bandes  du 
De-tham,  chef  pirate  irréductible,  et  des  incur- 


Février  1886,  Paul  Bert  inaugura  la  série  des 
gouverneurs  qui,  depuis  lors,  se  partagent  l’ad¬ 
ministration  de  notre  grande  colonie,  Bihourd, 


Pennequin,  Galliéni  et  Borgnis-Desbordes,  etc. 
ApI-.KÇU  GÉOGHAPHIQUE,  ETH^'IQUE  ET  ÉCONO- 


sions  des  Pavillons*  Noirs,  les  opérations  "mili¬ 
taires  furent  surtout  des  opérations  de  police 
plus  ou  moins  importantes.  L’organisation  de  la 
conquête  date  du  traité  de  Tien-Tsin,  et,  en 


Richaud,  de  Lanessan,  Rousseau,  Doumer,  Beau,  | 
Sarraut,  actuellement  ministre  des  Colonies, 
Long,  le  gouverneur  actuel,  secondés  par  des  col¬ 
laborateurs  militaires  de  premier  ordre,  tels  que  1 


MiQUB.  — L’Indochine  est  une  énorme  presqu’île, 
qui  se  détache  des  massifs  Indochinois  pour 
venir  plonger  dans  les  mers  de  Chine  entre  le 
golfe  du  Siam  et  le  golfe  du  Tonkin.  Ses  limites 
- - - — - — aass 


Coqueluche 


Toux  émétisante  des  Tuberculeux 

auxquels  il  permet  le  sommeil 


UtUr^ur*  <(  tchantUlontj  rALÇOZ  Jt  €>•, 
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intérieures  sont  le  Siam,  la  Birmanie,  le  Yunnan,  En  Annam  :  le  Song-Ma  qui  parcourt  la  vallée  nécessaire  à  notre  industrie,  de  la  houille  en 
le  Quang-Si  et  le  Quang-Toung.  Elle  comprend  de  Than-Hoa  et  le  Song-Ca,  la  vallée  de  Vinh.  abondance,  car  les  gisements  indochinois  sont 
quatre  provinces  qui  s’échelonnent  le  long  de  la  Au  Tonkin  :  le  Song-Koi  ou  fleuve  Rouge  qui  évalués  à  12  millions  de  tonnes,  ainsi  que  des 
côte  :  la  Gochinchine  (59.000  kraq),  chef-lieu  prend  sa  source  dans  les  montagnes  du  Yunnan,  métaux  :  du  fer,  de  l’or  (100  kilos  par  an),  du 

Saigon;  le  Cambodge  (100.000  kmq),  chef-lieu  passe  à  Hanoï,  se  jette  dans  le  golfe  du  Tonkin  zinc,  de  l’étain,  du  graphite,  du  manganèse,  de 

Pnom-Penh;  l’Annam  (200.000  kmq),  chef-lieu  et  dont  les  principaux  affluents  sont  la  rivière  l’antimoine. 

Hué;  le  Tonkin  (90.000  kmq),  chef-lieu  Hanoï,  Noire,  sur  la  rive  droite,  et  la  rivière  Claire,  Sa  population,  avec  le  territoire  annexe  de 
et  une  cinquième  qui  s’étale,  en  une  étroite  bande,  sur  la  rive  gauche;  le  Thai-Binh,  venant  du  Quang-Tchéou-Wan,  cédé  à  bail  par  la  Chine,  le 
entre  TAnnam  et  le  Siam,  le  Laos,  chef-lieu  Qang-Si,  qui  porte  le  nom  de  Song-Cau,  dans  10  Avril  1898,  à  la  suite  de  l’occupation  alle- 

Vien-Tiane.  A  la  tête  de  chaque  territoire,  qui  son  cours  supérieur,  et  dont  les  principaux  mande  de  Kiao-Tchéou,  est  estimée  à  19  millions 

se  subdivise  lui-même  en  un  certain  nombre  de  affluents  sont  le  Song-Thuong  et  le  Loc-Nam.  Il  d’habitants.  Ces  derniers  appartiennent  à  la  race 

circonscriptions,  se  trouve  un  gouverneur  (Saï-  communique  avec  le  précédent  par  les  canaux  de  mongole.  Ceux  qui  habitent  les  plaines,  à  l’excep- 

gon)  ou  un  résident  supérieur.  Le  gouverneur  Bac-Ninh  et  de  Song-Gian.  tion  des  Laotiens  (Thai)  et  des  Cambodgiens 

général  réside  à  Hanoï,  alors  que  l’empereur  Ces  fleuves  se  bifurquent  en  plusieurs  bran-  (Khmers)  sont  connus  sous  le  nom  générique 
d’Annam  continue  à  habiter  la  vieille  ville  impé-  ches  à  leur  embouchure,  de  manière  à  constituer  d’Annamites,  alors  que  les  montagnards  de  l’in- 

riale  de  Hué.  des  deltas,  dont  les  plus  importants  sont  ceux  de  térieur,  qui  portent  le  nom  de  Moïs  (Thos,  Mans, 

Enfin,  pour  établir  de  bonnes  relations  de  la  Cochinchine  et  du  Tonkin,  avec  Saïgon  et  Muongs,  etc.),  offrent  des  caractéristiques  atavi- 

voisinage  avec  les  pays  limitrophes,  l’Indochine  Haiphong,  comme  ports.  ques  plus  particulières.  Ils  représenteraient,  sui 

a  essaimé  autour  d’elle  des  postes  médicaux  Les  deltas  constituent  de  riches  plaines  allu-  vant  certains  auteurs,  la  race  autochtone,  refoulée 

d’influence  qui  sont  venus  s’établir  dans  les  viales,  protégées  par  des  digues  contre  les  inon-  peu  à  peu  par  l’invasion. 

consulats  entretenus  par  le  Gouvernement  fran-  dations,  où  cultivent  de  vastes  rizières,  une  des  Le  climat  de  l’Indochine  a  toutes  les  allures  du 

çais;  au  Siam  :  Bangkok;  en  Chine:  Mongtzé,  principales  ressources  de  l’Indochine.  La  Cochin-  climat  tropical  :  chaleur  humide  à  peu  près  cons- 

Yunnanfou,  Tchen-'Tou,  Pak-koi,  Canton  et  chine,  à  elle  seule,  exporte  12  à  14  millions  de  tante,  brusques  dépressions  barométriques,  lu- 

Hoi-How,  dans  l'île  d’Hainan.  Ainsi,  l’influence  quintaux  de  riz  par  an.  minosité  intense,  etc.  Cependant  le  Tonkin  est 

médicale  devenait  partout  l’auxiliaire  de  nos  Après  le  riz,  les  principales  cultures  indi-  mieux  partagé.  Il  existe  une  saison  fraîche  qui  va 

actions  sino-annamites.  Ayant  été  chargé  nous-  gènes  sont  :  le  coton,  le  tabac,  la  canne  à  sucre,  de  lin  Octobre  à  Mars,  pendant  laquelle  le 

même  du  fonctionnement  du  poste  consulaire  de  le  maïs,  l’arachide,  le  mûrier,  etc.  thermomètre  arrive  quelquefois  à  8°.  Malheu- 

Pak-koi,  pendant  plus  de  six  années,  nous  avons  L’industrie  de  la  pêche  occupe  une  grande  reusement,  vers  le  mois  de  Décembre  s’installent 
pu  nous  rendre  compte  de  toute  la  valeur  et  partie  de  la  population  côtière,  car  le  poisson  des  pluies  fines  et  continues  :  le  crachin.  Le  pay- 

de  l’importance  de  ces  formations  spécialisées.  frais  ou  salé  est  à  la  base  de  l’alimentation  du  sage  s’assombrit  et  les  maisons  sont  envahies 

L’Indochine,  est  très  largement  irriguée  par  pays.  Les  indigènes  fabriquent  encore  de  l’huile  par  une  humidité  pénétrante  qui  communique  à 

de  nombreux  cours  d’eau,  dont  les  principaux  d’éclairage  (noix  sèche  de  coco),  des  nattes,  des  tous  les  objets  une  odeur  de  moisi, 

sont  :  éventails  en  plumes  d’oiseaux,  des  bois  incrustés  Si  le  vénérable  évêque  d’Adran  avait  aujour- 

En  Cochinchine  et  au  Cambodge  :  le  Donnai,  de  nacre,  des  ouvrages  en  cuivre  repoussé,  des  d’hui  le  désir  de  revoir  la  colonie,  qu’il  a  con- 

qui  prend  sa  source  dans  le  pays  des  Moïs  et  broderies  en  soie,  etc.  Entourée  de  marchés  quise  et  où  il  est  mort,  au  lieu  de  trouver,  à  son 

dans  lequel  se  jette  la  rivière  de  Saïgon,  le  importants,  Hong-Kong,  Batavia,  Bang-Kok,  arrivée,  de  misérables  paillotes  habitées  par  une 

Vaicc  et  le  Mé-Kong,  qui  émerge  des  montagnes  Singapour,  la  colonie  se  trouve  dans  une  situa-  pauvre  population  de  pêcheurs  ravagée  par  les 

du  Thibet,  traverse  le  Siam  et  Pnom-Penh,  pour  tion  tout  à  fait  privilégiée  au  point  de  vue  com-  incursions  des  pirates,  il  serait  accueilli  dans  de 

aller  déboucher  devant  l’îlot  de  Poulot-Gondore.  mercial.  grands  ports  et  des  villes  florissantes,  aux  rues 

Un  canal  naturel  déverse 'dans  ce  fleuve  les  eaux  Ajoutons  qu’elle  paraît  en  mesure  de  nous  larges,  bordées  de  belles  maisons  européennes 
du  grand  lac  de  Tonlé-Sap.  procurer  le  quart  de  la  quantité  de  caoutchouc  où  coule,  à  l’instar  de  la  métropole,  une  vie 


ÂNDBOCRIflOL 

LipsIde  orcbitiqne 

(Aathinle  et  itérUitè  mueolimi 


CftROIOCRINOL 

Lipoïde  do  masele  cardiatjae 


CERÉBROCRINÛL 

LIpelde  phoipboré  do  cerveao 


HEPATOCRINOL 

Lipoïde  du  foie 

(Troubles  de  la  erolBsaace,  Rseh 


Chaque  Upoidc  coi.-tl  v*  ir  niema 
OB  ALIMEM  et  ua  BXUIAM 
spécifiques 

de  l'organe  dont  11  provient. 


Traitement  au  moyen  d’ampoules  pour  Injections  hypodermique 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substanc 
active  Inaltérable,  et  toujours  égale  A  eUe-méme. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 

Dote  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
ou  A  pilules  par  jour. 


POLYCRINOL 


Tbyrol,  Adréaol  total  et  Hjpopbyaol  (T.  A.  H.) 


GYNOCRINOL 

Lipoïde  de  l’Ovaire 

(Hypoovarles,  aménorrhiei,  dya- 
inénorrhées,  stérilité,  sénilité 
précoce,  tronblee  de  la  méno- 


GYNOLUTEOL 

Lipoïde  du  Corps  Jaune 


ETC,,  ETC. 


AFATYL 

Médication  iodée  lensibiliséa 


ANDRO-POLYCRINOL 


GYNO-POLYCRINOL 


Testicule,  thyroïde,  surrénale  tstale  et  hypophyse  | 

(IssafSiBae,  plari-glsadalalre  ehex  l’homm,  on  l’safaat  mile.)  ! 

Bte.,  etc.  Toutes  formules  a 


Ovaire,  thyroïde,  surrénale  totale  et  hypophyse 

(iBBoffiBBaeeplari-glaadalalre  ehcx  U  fcma,  «t  l’ealaat 


Dépôt  général  :  Laboratoire  de  BioIoKie  appliquée  B.  CARRION  et  C'*  —  V.  BORRIBN,  té,  Paubours  St-HoBoré,  PARIS  (8*) 

TéUpbon,  :  YhyiéM  Se-Sé  et  M-4B  -  Adr.  lélégr.  :  Bloaeai-FarU. 
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PRESCRIRE 
Âux  Enfants 

10  à  30  gouttes  par  jour 

Âux  Adultes 

40  à  60  gouttes  par  jour 


Adénopathies 

Lymphatisme 

Tuberculoses 

Arthritisme 

Artério-  Sclérose 

Asthme 


PEPIN  &  LEBOUCQ,  .30,  me  Armand -Sylveitre 
S  œURBEVOîE  rSemo).*' 
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française  harmonieuse  et  élégante.  Le  rail  tra¬ 
verse  aujourd’hui  les  rizières,  autrefois  inviolées, 
et  s’élance  même  à  la  conquête  des  contreforts 
du  Yunnan. 

Mais  un  spectacle  qui  l’eût  frappé  encore 
davantage  eût  été  de  voir,  pendant  la  guerre, 
accourir  de  l’Indochine  toute  une  armée  de 
travailleurs,  venue  en  France  pour  apporter  son 
concours  à  nos  armées  et  à  nos  usines  surme¬ 
nées.  Ainsi  s’est  exprimée  la  reconnaissance  des 
descendants  de  l’empereur  Gia-Long,  et  ce  geste, 
S.  M.  Khai-Dinh,  l’empereur  actuel  d’Annam, 
n’a-t-il  pas  voulu  le  souligner  en  venant,  hier 
encore,  déposer  sur  la  tombe  de  nos  soldats  la 
gerbe  du  souvenir  et  accomplir  à  la  Pagode  com¬ 
mémorative  du  Jardin  colonial  les  cérémonies 
rituelles  destinées  à  honorer  les  âmes  des  Anna¬ 
mites  tombés  pour  le  salut  de  la  patrie  ? 

Dans  la  bataille  que  la  France  a  menée  en 
Extrême-Asie,  le  médecin  a  joué  un  rôle  prépon¬ 
dérant  ;  il  a  été  le  compagnon  des  pionniers  de 
la  conquête,  l’auxiliaire  indispensable  de  la  pé¬ 
riode  de  pacification,  l’organisateur  de  toutes  les 
mesures  sanitaires  destinées  à  protéger  le  capital 
humain,  européen  et  indigène,  contre  les  atteintes 
meurtrières  du  climat  tropical  et  des  endémo- 
épidémies.  On  peut  affirmer  que,  sans  son  con¬ 
cours,  aucune  entreprise  coloniale  n’eût  été 
possible. 

Organisation  générale 
des  services  sanitaires  et  médicaux. 

Médecins  de  la  marine,  des  colonies  ou  des 
troupes  coloniales  ‘  se  partagèrent  la  difficile 
besogne  d’assurer,  avec  des  moyens  souvent  in¬ 
suffisants,  le  fonctionnement  des  services  sani¬ 
taires  pendant  la  période  troublée  de  la  con¬ 


quête,  à  une  époque  où  la  science  n’était  pas 
armée,  comme  de  nos  jours,  pour  lutter  contre 
le  climat  et  les  endémo-épidémies  et  de  les  con¬ 
duire,  avec  le  concours  de  leurs  confrères  civils 
de  l’assistance,  jusqu’à  leurs  expressions  les  plus 
actuelles. 

Cette  organisation  est  aujourd’hui  condensée 
dans  le  décret  du  27  Juin  1914. 

Les  services  sanitaires  et  médicaux  de  l’Indo¬ 
chine  comprennent,  en  dehors  du  service  des 
troupes  et  des  établissements  du  service  général  : 

1°  L’assistance  médicale; 

2°  La  police  sanitaire  maritime  et  la  protec¬ 
tion  de  la  santé  publique,  la  vaccine  mobile  et  la 
prophylaxie  des  maladies  transmissibles  ; 

3“  Les  laboratoires; 

4°  Les  établissements  d’instruction  médicale  ; 
Ecoles  de  Médecine  indigène,  de  sages-femmes 
et  d’infirmiers  ; 

5°  Les  postes  médicaux  consulaires  de  la  fron¬ 
tière  de  Chine  et  du  Siam; 

6°  Le  contrôle  technique  des  établissements 
hospitaliers,  asiles,  dispensaires,léproseries,etc,, 
entretenus  par  le  budget  général,  les  budgets 
locaux,  provinciaux  et  municipaux,  l’inspection 
des  pharmacies  européennes  et  sino-annamites, 
des  écoles,  prisons,  casernes,  chantiers,  exploi¬ 
tations  industrielles  et  agricoles. 

Personnel.  —  A  la  tête  de  l’organisation,  se 
trouve  un  Inspecteur  général,  qui  cumule  actuel¬ 
lement  ces  fonctions  avec  celles  de  Directeur  du 
Service  de  Santé  des  troupes.  D’autre  part,  dans 
chaque  pays  de  l’Union,  se  trouve  un  Directeur 
local  de  la  Santé  qui,  au  Laos,  porte  le  nom  de 
(I  Chef  de  l’Assistance  médicale  ». 

Le  personnel  médical,  employé  à  l’assistance 
médicale  comprenait,  au  31  Décembre  1920  : 

1.  Parmi  lesquels  nous  citerons  les  médecins  inspec¬ 
teurs  Clavel,  Primet,  Grall,  Clonard,  Simond,  etc. 


Européens.  —  99  unités  (32  médecins  du  corps 
de  l’Assistance,  54  médecins  militaires  hors 
cadres  ou  du  service  général,  concourant  acces¬ 
soirement  à  des  services  d’assistance  et  quelques 
médecins  civils  libres). 

Indigènes.  —  106  médecins  auxiliaires,  ainsi 
répartis  :  Tonkin,  26;  Annam,  17;  Cochinchine, 
44;  le  Cambodge,  13;  le  Laos,  5;  Quang-Tchéou- 
Wan,  1;  14  pharmaciens  auxiliaires;  278  sages- 
femmes. 

Autour  de  cet  état-major,  gravite  un  personnel 
secondaire  constitué  par  des  infirmiers  euro¬ 
péens,  des  infirmières  européennes,  des  sœurs 
congréganistes,  des  infirmiers  indigènes  et  un 
personnel  administratif  européen  et  indigène  : 
comptables,  surveillants,  dames  lingères,  gens 
de  service  dont  l’effectif  total  a  atteint,  en  1920, 
le  chiffre  de  1931  unités. 

Formations  sanitaires.  —  Elles  sont  au  nom¬ 
bre  de  328  pour  les  différentes  parties  de  l’Union. 
Leur  répartition  et  leur  spécialisation  sont  indi¬ 
quées  dans  le  tableau  ci-après  : 

Ainsi  qu’on  le  voit  par  le  tableau  en  question 
et  par  la  carte  page  1821,  un  vaste  réseau  de  for¬ 
mations  sanitaires  couvre  toute  l’étendue  du  ter¬ 
ritoire  indochinois,  pour  répondre  aux  multiples 
besoins  de  l’Assistance  publique  :  enfants,  vieil¬ 
lards,  femmes  en  couches,  aliénés,  lépreux,  etc., 
et  à  ceux  des  spécialisations  médico-chirurgicales, 
aujourd’hui  si  nombreuses. 

La  protection  de  la  santé  publique  contre  les 
maladies  contagieuses  et  transmissibles  est  assu¬ 
rée,  à  l’intérieur,  par  la  loi  sur  la  Protection  de  la 
santé  publique,  promulguée  en  Indochine,  par  le 
décret  du  13  Mai  1905  et,  aux  frontières  de  mer, 
par  le  décret  sur  la  Police  sanitaire  maritime  qui 
vient  d’être  remanié  et  mis  au  point  par  l’Inspec¬ 
tion  générale  du  Service  de  Santé  (7  Juin  1922). 

Toutes  ces  formations  sont  reliées  entre  elles 
par  les  voies  de  communications  les  plus  diverses  : 
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Comprimés  de  LcS 


ITHÉOBROMOSE 
OUMESNIL»^ 


(Société  de  Thérapeutique,  Mars  ISÜB). 

doivent  remplacer 

dans  tous  les  cas  la  Théobromine 


ni  excitation  cérébrale, 
ni  troubles  digestifs; 
elle  est  cinq  fois  plus  active, 

telle  agit  plus  rapidement  et  quand  la 

Théobromine  n’agit  pas.  ■  Lg  DermO’Plastol  peut  être  remplacé,  selon  les  cas,  par 

aicah®no-terrëSj  (cXSmrefc.l  n^^s’t  “am"aU  |  Zébo~Piastoi  OU  le  Crémo-Plastol  avec  lesquels  il  forme 

contre-indiqué  chez  les  artério-scléreux  et  ■  groupe  des  Plasto/s-Dumesnilm 

constitue  un  adjuvant  utile  de  la  Théobromine.  I 

JOSE  -  a  à  8  par  Jour  •  deux  eomprlméa  ont  une  action  équivalente  a  0  gr.  50  de  Théobromine.  |  INDICA  TIOMS  :  ECZEMAS,  PSORIASIS,  PARAKERATOSES  PSORIASIFORMES,  PRURITS,  « 
ÈCHA-NTIZjZjONS  et  LITTÉHATVRB  :  X— A.SOK  ATOIHES  DTTlVXESSlVIXa,  10,  Rue  du  Plâtre,  PARIS. 

E.  DUMESNIL,  Docteur  en  Pharmacie,  Ancien  Interne  Lauréat  des  Hôpitaux,  de  la  Faculté  de  Pharmacie  et  de  la  Société  de  Pharmacie  de  Paris. 
(Médailles  d’or).  —  fournisseur  des  hôpitaux  de  paris 


Les  Dermatoses 

sont  guéries  souvent 


améliorées  constamment 


calmées  to uj o urs 


DERMO-PLASTOL 


Pâte  poreuse  très  homogène  préparée  aaeptiquement 
et  dont  l'action  énergique  est  due 


à  ses 

propriétés 


Antiseptiques  \ 

Réductrices  [ 

Antiprurigineuses  ) 
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DÉSIGNATION  DES  FORMATIONS  g 

5  i  i  3 

K  ^ 

î 

c 

OBSERVATIONS  ^ 

Hôpitaux  1  iudigènes  ou  ambulances  .  32 

17  22  10  5 

1 

87 

Maternités  Isolées .  17 

„  45  ..  » 

62 

Crèches .  » 

»  5  2 

» 

7 

Postes  médicaux.  Cliniques,  Polyclini 

ques,  Dispensaires .  17 

15  63  21  10 

1 

127 

Maisons  de  retraites  et  Asiles  d’incu- 

»  5  2  » 

» 

12 

Orphelinats .  » 

»  5  1  » 

6 

Léproseries,  villages  de  léf  reux.  ...  5 

.,212 

10 

Hôpitaux  de  contagieux.  Lazaret-  ...  6 

1  2  „ 

9 

Asile  d’aliénés .  n 

1  »  » 

1 

Totaux .  82 

33  151  42  1  17 

3 

328 

chemins  de  fer,  automobiles,  voitures  à  chevaux, 
porteurs,  embarcations  à  vapeur,  pirogues,  sam¬ 
pans,  etc. 

L’emploi  de  l’aviation  sanitaire  est  elle-même  à 
l’étude  et  des  aérochirs  ont  été  déjà  mis  à  l’essai, 
à  Hanoï  et  à  Saigon.  Les  voies  de  l’air  seront 
certainement  utilisées,  ainsi  que  cela  s’est  déjà 
fait  en  Syrie  et  au  Maroc,  dans  le  cas  d’opéra¬ 
tions  militaires  ou  d’évacuation  urgente  de  ma¬ 
lades  ou  blessés  graves,  isolés  dans  une  région 
voisine  d’un  terrain  d’atterrissage  et  privée  des 
voies  de  communications  normales. 


A  côté  de  ces  formations  de  l’Assistance,  se 
trouvent  les  grands  hôpitaux  du  service  général; 
hôpital  de  Lanessan  à  Hanoï,  hôpitaux  de  Quang- 
Yen,  Haïphong,  Saigon,  etc.,  ouverts  aux  malades 
européens,  civils  et  militaires. 

L’hôpital  de  Lanessan  a  reçu,  depuis  la  guerre, 


établissements  scientifiques  de  la  colonie,  nous 
citerons  : 

!  l’Ecole  de  Médecine  et  de  Phar- 

l’Insdtut  d’Hyglène  et  de  Bacté¬ 
riologie. 

l’Institut  vaccinogène. 

EaÂunam,àHué  :  l’Institut  d’Hygiène  et  de  Bacté¬ 
riologie. 

A  Nha-Trang.  .  l’Institut  Pasteur. 

En  Gochinchine,  i  l’Institut  d’Hygiène  et  de  Bacté- 
à  Saigon.  .  .  (  riologie. 

Au  Cambodge,  (  l’Institut  d’Hygiène  et  de  Baclé^ 
Pnom-Penh.  .  ^  riologie. 

Au  Laos,  )  r,  .  , 

àXieng-Kouang.  1 

Pour  donner  une  idée  de  l’activité  scientifique 
de  ces  formations,  il  convient  de  citer  quelques 
chifi’res. 

L’Institut  de  Nha-Trang  a  délivré  pendant 
Tannée  1920  : 


un  développement  considérable  de  ses  services 
annexes,  qui  comportent  aujourd’hui  :  une  mater¬ 
nité  européenne,  un  centre  spécial  de  réforme, 
un  centre  d’appareillage  et  des  cabinets  de  radio¬ 
logie,  d’ophtalmologie  et  de  clinique  dentaire. 
Cependant,  par  suite  du  développement  rapide 
de  la  colonie,  ces  établissements  menacent  de 
devenir  insuffisants  et  ne  répondent  plus  exacte¬ 
ment  aux  nécessités  de  l’hospitalisation  moderne. 

Tout  récemment,  deux  nouveaux  Instituts 
ophtalmologiques  ont  été  ouverts,  Tun  à  Hanoï, 
l’autre  à  Hué  (Institut  Albert-Sarraut)  et  une  Cli¬ 
nique  ophtalmologique  a  été  créée  à  Cholon  (Co- 

j  chinchine). 

;  Ressources  budcétaires.  —  Les  ressources 
budgétaires  et  crédits  divers  affectés  en  1920  aux 
services  sanitaires  et  médicaux  se  sont  élevés  à 
la  somme  totale  de  3.531.565  piastres  et  65.757  fr. 


4.000  —  —  antitétanique; 

19.311  —  —  antidysrntérique; 

1.461  —  —  antidiphtérique; 

1.486  —  —  antiméningococcique; 

144,440  —  de  vaccin  antipesteux  ; 

112.970  —  —  anticholérique. 

A  l’Institut  Pasteur  de  Saigon,  le  nombre  des 
personnes  traitées  pour  la  rage,  depuis  1911,  a 
été  de  1.956;  le  nombre  d’examens  bactériolo¬ 
giques  pratiqués  pendant  Tannée  1921,  de  4.452; 
d’analyses  chimiques,  de  158;  de  doses  de  vaccin 
antivariolique  expédiées  :  2.968.300. 

L’Institut  d’hygiène  et  de  bactériologie  du 
Tonkin  a  effectué  4.123  examens  de  laboratoires, 
en  1920,  celui  de  TAnnam,  5.318,  celui  du  Cam¬ 
bodge,  3.371. 

Le  chiffre  des  consultations  de  Tlnslitut  ophtal¬ 
mologique  d’Hanoï  s’est  élevé  à  296.477,  avec 
13.904  interventions. 

Signalons  enfin  le  Laboratoire  d’hygiène  et  de 


LE  MEILLEUR  AGENT 
D'OPOTHÉRAPIE  BILIAIRE 

CHOLÉÏNE  CAMUS 


Pilules  a  base  de  fiel  de  bœuf 


;  LITHIASE  BILIAIRE  -  COLIQUES  HÉPATIQUES  ■ 
■  ENTÉRO-COLITES  -  CONSTIPATION  -  ACHOLIE  S 
:  ICTÈRES  -  CHOLÉMIE  -  AUTO-INTOXICATION  i 

:  4  à  6  pilules  par  jour  | 


CHOLÉÏNE  CAMUS,  13,  Rue  Pavée,  PARIS-IV- 
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répression  des  fraudes  qui,  en  une  seule  année,  a 
effectué  379  analyses  ayant  entraîné  2.569  déter¬ 
minations  et  qui  constitue,  en  même  temps,  un 
laboratoire  d’application  pour  les  élèves  en  phar¬ 
macie  de  l’Ecole  de  Médecine  d’Hanoï. 

La  lutte  la  plus  active  a  été  menée  contre  les 
grandes  endémies  iniochinoises  ;  le  paludisme, 
le  choléra,  la  peste,  la  variole  et  la  lèpre. 

En  ce  qui  concerne  le  paludisme,  dans  chacune 
des  colonies  du  groupe,  on  a  proposé  d’organiser 
un  secteur  d’essai  de  prophylaxie  et  de  lutte 
antipaludique.  Le  service  de  quinine  d’Etat,  créé 
en  1919,  a  distribué,  en  1920,  1.043  kilos  de  cet 
alcaloïde  aux  indigènes. 

Contre  le  choléra,  42.330  vaccinations  ont  été 
pratiquées  et  plus  de  70.000  contre  la  peste.  La 
dératisation  a  été  particulièrement  active  :  au 
Cambodge,  70.000  rats  ont  été  capturés,  à  Phan- 
tiet,  25.000,  etc. 

Le  nombre  des  vaccinations  contre  la  variole 
s’est  élevé  à  2.178.049. 

Le  chiffre  des  lépreux  existant  en  Indochine 
est  évalué  actuellement  à  5.899.  Il  existe  au 
Tonkin  7  léproseries  (avec  3.108  lépreux)  :  une 
en  Annam  avec  deux  autres  en  projet,  l’une  à 
Thanh-Hou,  pour  le  Nord-Annam,  l’autre  à  Pha- 
niang  pour  le  Sud-Annam. 

La  Cochinchine  isole  des  lépreux  à  Culao-King, 
le  Cambodge  à  Troïng. 

,  Le  tableau  qui  suit  exprime  le  nombre  des 
malades  traités  en  1920  dans  les  établissements 
hospitaliers  de  l’Assistance  indigène  et  accuse 
une  augmentation  notable  sur  les  années  précé¬ 
dentes. 

Ces  résultats  sont  la  conséquence  de  la  con¬ 
fiance  toujours  plus  grande  qu’inspirent  aux 
indigènes  nos  méthodes  de  traitement,  du  déve¬ 
loppement  de  nos  formations  hospitalières  et 
enfin  de  la  création,  à  l’intérieur  des  provinces,  de 
nouveaux  postes  qui  ont  permis  aux  populations 
rurales  de  bénéficier  des  soins  de  l’Assistance*. 


En  somme,  un  pays  riche  dans  son  sol  et  dans 
son  sous-sol,  habité  par  une  population  paisible 
et  laborieuse,  à  caractéristiques  essentiellement 
agricoles,  mais  aussi  accessible  aux  intrigues 
d’une  très  vieille  civilisation  hiérarchisée  par  le 
mandarinat,  avec  une  organisation  familiale  puis¬ 
sante,  soutenue  par  la  religion  des  ancêtres,  un 
art  compliqué,  amoureux  de  la  ligne)  courbe  et 
fouillée,  incrustée  dans  des  bois  précieux  ou  tis¬ 
sée  dans  des  soies  chatoyantes,  des  pensées 
légères  enveloppées  dans  des  signes  idéogra¬ 
phiques  et  se  perdant  quelquefois  dans  le  rêve 
des  fumées  de  l’opium,  telles  sont  les  expressions 
de  la  race  annamite,  où  l’homme  et  la  femme  se 
confondent  par  la  chevelure,  le  costume  et  les 
attitudes,  à  tel  point  que  le  nouvel  arrivant  par¬ 
vient  difficilement  à  les  distinguer. 

C’est  sur  cette  trame  extrême-orientale,  que  la 
France  est  venue  bâtir,  avec  le  concours  de  ses 
soldats,  de  ses  commerçants,  de  ses  industriels, 
de  ses  médecins,  de  ses  ingénieurs,  appelés  par 
les  grands  animateurs  coloniaux  qui,  à  l’heure 
contemporaine,  s’appellent  Long  et  Sarraut,  et 
qui; s’attachent  à  doter  la  colonie  d’un  puissant 
outillage  économique  et  sanitaire. 


1.  Ces  renseignements  sont  extraits  du  Rapport  mé¬ 
dical  annuel  du  médecin  inspecteur  Huot,  directeur  du 
Service  de  Santé,  qui  vient  de  succomber  à  son  poste,  à 
Hanoï,  il  y  a  quelques  mois  à  peine. 


Mais  nos  efforts  ne  doivent  pas  dépasser  le  but 
à  obtenir,  et  il  faut  se  garder  d’attribuer  à  l’Indo¬ 
chine  la  valeur  d’une  terre  de  peuplement.  Un 
grand  journal,  qui  se  fait  remarquer  par  ses 
opinions  moyennes.  Le  Temps,  écrivait  l’autre 
jour  (15  Août  1922),  sous  la  rubrique  «  Coloni¬ 
sons  ■) ,  les  lignes  suivantes  :  «  Vouloir  résoudre  la 
question  de  la  natalité  française  par  le  seul  pro¬ 
sélytisme,  c’est  un  enfantillage.  Elargissez  l’ho¬ 
rizon  des  Français,  et  vous  les  amènerez  à  pro¬ 
créer.  Les  colonies  devraient  être  des  forceries 
d’enfants,  puisque  la  métropole  se  stérilise  mé¬ 
thodiquement  ».  Pour  quiconque  a  vécu  sous  les 
tropiques  — •  et  nos  colonies  proprement  dites  y 
sont  toutes  comprises  —  ce  raisonnementest  une 
erreur.  On  sait  que,  dans  les  pays  chauds,  la 
race  européenne  s’étiole  et  que  les  générations 
dépérissent  sans  pouvoir  assurer  la  permanence 
de  leurs  descendants.  L’acclimatement  vrai 
n’existe  pas  ;  il  y  a  une  sorte  d’adaptation  à  un 
milieu  étranger  dont  le  succès  dépend  encore 
plus  de  la  flexibilité  de  notre  industrie  que  de 
celle  de  notre  organisme. 

Pour  tout  dire,  nos  possessions  tropicales  ne 
pourront  jamais  devenir  des  dominions,  qui  ne 
sont  que  des  rameaux  détachés  de  Yalnia  mater, 
où  circule  le  même  sang  d’origine.  Elles  sont 
régies  par  des  impératifs  climatiques  inexo¬ 
rables  :  ce  sont  des  terres  d’exploitation  où  l’Eu¬ 
ropéen  ne  peut  apparaître  que  sous  les  espèces 
d’une  élite,  fournissant  le  personnel  technique  de 
direction  et  de  contrôle,  mais  incapable  de  travail 
manuel. 

L’Indochine  est  une  très  jolie  femme,  mais, 
comme  la  plus  belle  femme  du  monde,  elle  ne  peut 
donner  que  ce  qu’elle  a. 

Abbatucci, 

Médecin  principal  de  1”  classe 
des  Troupes  coloniales, 
Membre  du  Conseil  supérieur  de  Santé 
au  Ministère  des  Colonies. 


jiAPHôsttrE 

LAMBIOTTE  FRÈRES  ‘  - 


closces  à  O  gr  3  5  Je  taruio-pko 


Toi, 


=  PRODUITS  LAMBIOTTE  FRÈRES 
===  3,  Rue  J'ÉJlmLourg,  Parû-8* 
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LA  MÉDECINE  EN  INDOCHINE 

MÉDECINS  ET  SAGES-FEMMES  INDIGÈNES 


La  France,  s onclenie  d’apporter  le  plus  rapidement 
possible  à  ses  protégés,  avec  les  bienfaits  de  sa  vieille 
civilisation  un  soulagement  à  leurs  maux,  créait,  le 
8  Janvier  1902,  à  Hanoï,  une  Ecole  de  Médecine  qui 
fut,  le  25  Octobre  1904,  transformée  en  Ecole  de 
Médecine  de  l’Indochine  ;  enfin,  le  décret  du  18  Mai 
1921  instituait,  en  Indochine,  une  Ecole  de  Médecine 
de  plein  exercice. 

A  l’heure  actuelle,  presque  toutes  les  provinces 
de  l’Indochine  sont  pourvues  de  médecins  ou  de 
sages-femmes  indigènes  diplômés  de  l'Ecole  de 
Médecine  de  l'Indochine. 

C'est  grâce  à  leur  collaboration  que  l’assistance 
médicale  a  déjà  pu  acquérir  une  extension  vraiment 
remarquable;  la  morbidité  et  la  mortalité  dans  les 
provinces  Indochinoises  ont  subi  une  baisse  très 
sensible,  grâce  surtout  au  développement  de  l’hygiène 
dans  les  milieux  indigènes  et  à  la  lutte  constante 
entreprise  contre  la  mortalité  infantile. 

Le  moment  semble  donc  opportun  de  donner  encore 
plus  d’extension  à  l’exercice  de  la  médecine  indigène 
en  Indochine  et  de  déterminer  les  conditions  dans 
lesquelles  les  praticiens  indigènes  diplômés  de 
l’Ecole  de  Médecine  de  plein  exercice  d’Indochine, 
médecins  et  sages-femmes,  pourront  exercer  leur 

A  cet  effet  M.  Sarraut,  ministre  des  Colonies,  en 
date  du  H  Octobre,  a  lait  signer  à  M.  le  Président  de 
la  République,  le  décret  dont  nous  reproduisons  la 
plupart  des  articles. 

Médecins  indigènes  diplômés.  —  Art.  Ier.  —  En  ce  qui 
concerne  le  traitement  des  indigènes,  l’exercice  de  la 
médecine  par  les  médecins  indigènes  diplômés  de  l’Ecole 
de  Médecine  de  l'Indochine,  protégés  français,  est  auto¬ 
risé  dans  tonte  l'Indochine,  aussi  bien  quand  ils  sont  en 
service  à  l'assistance  médicale  que  lorsqu’ils  ont  quitté 
l’administration. 

Art.  2.  —  Les  médecins  indigènes  diplômés  pourront 
être  autorisés  à  donner  leurs  soins  aux  Européens  dans 
leé  localités  où  la  loi  sur  l'exercice  de  la  médecine  est 


promulguée,  dépourvues  de  médecins  exerçant  au  titre 
français,  ou  lorsque  les  difficultés  de  communication  ne 
permettront  pas  d’en  faire  venir  en  un  temps  spportun. 

Les  autorisations,  valables  pour  une  période  d’un  an  et 
renouvelables,  seront  données  par  les  chefs  d’adminis¬ 
tration  locale,  sur  la  proposition  du  directeur  local  de 
la  santé  ou  du  chef  du  service  de  l’assistance  médi¬ 
cale. 

Ces  autorisations  seront  révocables  à  tout  moment. 

En  cas  d’urgence,  les  médecins  diplômés  ne  possédant 
pas  celte  antorisation  pourront  donner  leurs  soins,  mais 
devront  en  référer  immédiatement  au  chef  du  service 
médical  dont  ils  relèvent. 

Art.  3.  —  Les  médecins  indigènes  diplômés  ne  pour¬ 
ront  pratiquer  les  opérations  chirurgicales,  autres  que 
celles  qui  relèvent  de  la  petite  chirurgie  et  dont  la  liste 
sera  fixée  par  un  arrêté  du  gouverneur  général  de 
l’Indochine,  que  dans  les  cas  d’exirême  urgence  ou 
lorsque  1  éloignement  ne  permet  pas  à  un  médecin  euro¬ 
péen  d’intervenir;  ils  devront  en  référer  immédiatement, 
dans  ce  cas,  au  médecin  français,  chargé  du  service  de 
la  province,  et,  à  défaut,  an  directeur  local  de  la  santé 
ou  au  chef  du  service  de  l’assistance  médicale. 

Art.  4.  —  Dans  les  localités  où  la  loi  sur  l’exercice  de 
la  médecine  a  été  promulguée  et  qui  sont  dépourvues  de 
médecins  exerçant  au  titre  français,  ou  lorsque  les  diffi¬ 
cultés  de  communication  ne  permettront  pas  d’en  faire 
-venir  un  en  temps  opportun  : 

O  l»  Dans  les  affaires  où  victime  et  inculpé  sont  indi¬ 
gènes,  les  médecins  indigènes  peuvent  remplir  les  fonc¬ 
tions  de  médecins  experts  près  des  tribunaux;  un  arrêté 
du  gouverneur  général  déterminera,  dans  ce  cas,  leur 
rôle  an  point  de  vue  de  la  pratique  des  expertises  mé¬ 
dico-légales. 

«  2»  Dans  les  affaires  où  la  victime  ou  l’inculpé  sont 
Français  ou  assimilés,  les  médecins  indigènes  ne  peuvent 
remplir  les  fonctions  d'experts  près  des  tribunaux.  Tou¬ 
tefois,  dans  les  conditions  de  force  majeure  énoncées  au 
premier  alinéa,  les  déclarations  écrites,  concernant  les 
constatations  qu’ils  auront  pu  être  appelés  à  faire, 
seront  admises,  mais  seulement  à  titre  de  renseigne¬ 
ments  et  sans  que,  dans  les  affaires  ou  la  victime  ou 
l’inculpé  seront  Français  on  assimilés,  ils  puissent  pra¬ 
tiquer  les  autopsies.  » 

Art.  5.  — ■  Les  médecins  indigènes  diplômés  peuvent 
être  autorisés  à  avoir,  au  lien  de  leur  résidence,  un 
approvisionnement  de  médicaments,  dont  la  nomen¬ 
clature  est  fixée  par  une  Commission  désignée  par  l’ins¬ 
pecteur  général  des  services  sanitaires  et  médicaux. 

Les  chefs  d’administration  locale  détermineront  les 
localités  où  ces  autorisations  pourront  être  accordées. 


Sages-femmes  indigènes  diplômées.  —  Art.  6.  — 
L’exercice  de  la  profession  de  sage-femme  par  les 
sages-femmes  indigènes  diplômées  de  TEcoIe  de  Méde¬ 
cine  de  l’Indochine,  protégées  françaises,  aussi  bien 
quand  elles  sont  en  service  à  l’assistance  médicale,  que 
lorsqu’elles  ont  quitté  l’administration,  est  autorisé  dans 
toute  l’Indochine,  en  ce  qui  concerne  les  soins  à  donner 
aux  femmes  indigènes  en  couches. 

Art.  7.  —  Cet  article  prévoit  rour  les  sages-femmes 
les  mêmes  dispositions  que  celles  prévues  pour  les  mé¬ 
decins  dans  l’article  2. 

Art.  8.  —  Elles  ne  pourront  pratiquer  que  les  opéra¬ 
tions  obstétricales  dont  la  liste  sera  fixée  par  un  arrêté 
du  gouverneur  général  de  l’Indochine. 

Dispositions  communes.  —  Art.  9.  —  Quand  les  méde¬ 
cins  et  sages-femmes  indigènes  diplômés  de  l’Ecole  de 
Médecine  d’Indochine  ne  seront  pins  en  service  à  l’assis¬ 
tance  médicale  (soit  qu’ils  aient  terminé  la  période  de 
dix  années  pendant  laquelle  Us  doivent  servir  à  l’admi¬ 
nistration,  soit  qu’ils  oient  été  licenciés,  pour  raison  de 
sauté),  ils  devront,  avant  de  se  fixer  dans  une  localité 
ou  de  changer  de  résidence,  obtenir  de  l’administration 
l’autorisation  nécessaire.  Cette  autorisation  est  révo- 

Les  médecins  et  sages-femmes  diplômés  qui,  à  leur 
sortie  de  l’Ecole  de  Médecine,  n’auraient  pas  été  admis 
dans  le  personnel  de  l’assistance  médicale  pour  raisons 
de  santé,  pourront  obtenir  la  même  antorisation. 

Quant  aux  médecins  et  sages-femmes  démissionnaires, 
ils  ne  pourront  être  autorisés  à  exercer  leur  art  qu’après 
un  laps  d’années  qui,  ajouté  à  leurs  années  de  services 
antérieurs,  donnerait  un  total  de.  dix  années. 

Art.  10.  —  Les  praticiens  indigènes  diplômés,  méde¬ 
cins  et  sages-femmes,  sont  placés,  en  tant  qu’exercice 
de  leur  art,  sous  la  surveillance  et  le  contrôle  du  direc¬ 
teur  local  de  la  santé  ou  du  chef  du  service  de  l’assis¬ 
tance  médicale. 

Art.  11.  —  Les  conditions  précises  dans  lesquelles  ils 
pourront  donner  leurs  soins  à  la  population  indigène  et 
à  la  population  européenne  seront  déterminées  par  un 
arrêté  du  gouverneur  général  de  l’Indochine. 

Art.  12.  —  Les  praticiens  indigènes  diplômés  non 
fonctionnaires,  médecins  et  sages-femmes,  sont  tenus  de 
déférer  à  toutes  les  réquisitions  légales. 

Ils  doivent  faire  la  déclaration  des  maladies  épidé¬ 
miques  ou  contagieuses,  dans  les  conditions  fixées  pâl¬ 
ies  règlements. 

Art.  13.  Sont  passibles  des  peines  édictées  :  les 
indigènes  qui  usurperaient  le  titre  de  praticien  indigène; 

{Voir  la  suifs,  p.  1832.) 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Conseil  académique  de  Paris.  —  Par  arreté  minis¬ 
tériel,  «ont  convoqués  le  lundi  13  Novembre  prochain,  à 
l’effet  d’élire  un  délégué  au  Conseil  académique  de  Paris  : 

l»  Les  professeurs,  les  agrégés  et  les  chargés  de  cours 
de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  par  suite  de  l’admis¬ 
sion  h  la  retraite  de  M.  Pouchet. 

2»  Les  professeurs,  les  agrégés  et  chargés  de  cours  de 
la  Faculté  de  Pharmacie,  par  suite  de  la  nomination  de 
M.  Radais  au  poste  de  doyen. 

Cours  de  médecine  opératoire.  —  Un  cours  de 
médecine  opératoire  générale,  pour  30  élèves,  sera  lait 
per  M.  Jean  Quénu,  prosecteur;  U  commencera  le  lundi 
13  Novembre  1922,  à  2  h.,  et  continuera  les  jours  suivants 
à  la  même  heure. 

Droit  d’inscription  :  100  francs.  Gratuit  pour  Internes 
et  externes.  Se  faire  inscrire,  16,  rue  du  Fer-à-Monlin. 

Clinique  chirurgicale.  M.  le  professeur  Pierre 
Delbet  commencera  son  cours  de  clinique  chirurgicale  le 
jeudi  9  Novembre  1922,  à  10  h.  du  matin,  et  le  continuera 
les  jeudis  et  samedis  suivants,  à  la  meme  heure. 

Cours  de  pathologie  expérimentale  et  comparée. 
—  M.  le  professeur  Roger  commencera  son  cours  le 
jeudi  16  Novembre  1922  à  17  h.  (petit  amphithéâtre  de 
la  Faculté)  et  le  continuera  les  samedis  et  jeudis  sui¬ 
vants,  à  la  même  heure. 

M.  Garnier,  agrégé,  commencera  une  conférence  com¬ 
plémentaire  le  mardi  21  Novembre  1922,  à  17  h.  (petit 
amphithéâtre)  et  la  continuera  les  mardis  suivants,  à 
la  même  heure.  —  Objet  du  cours  :  Programme  de  l’exa¬ 
men  de  3=  année.  Des  démonstrations  pratiques,  obli¬ 
gatoires  pour  les  étudiants  de  3e  année,  seront  faites 
tons  les  mercredis,  à  14  h.,  au  grand  amphithéâtre  de 
l’Ecole  pratique.  La  première  démonstration  aura  lieu 
le  22  Novembre. 

Hôpital  Beaujon.  —  Clinique  médicale.  —  M.  le 

professeur  Achard  commencera  ses  leçons  le  samedi 
18  Novembre  1922,  à  10  h.  du  matin,  à  l’hôpital  Beaujon 
(208,  rue  du  Faubourg-Saint-Hoaoré)  et  les  continuera 
les  samedis  suivants,  à  la  même  heure. 

Tous  les  jours,  à  9  h.,  enseignement  clinique  au  lit  des 
malades,  par  MM.  Rouillard,  Thiers  et  Mouzon,  chefs  de 
clinique.  Les  lundis,  mercredis  et  vendredis,  à  10  h.  1/2, 
conférences  et  démonstrations  sur  la  pathologie  élémen¬ 
taire,  la  neurologie,  la  dermatologie  et  les  recherches 
de  laboratoire  appliquées  à  l’exploration  clinique,  par 


MM.  Foix  et  Touraine,  médecins  des  hôpitaux;  Leblanc, 
ancien  chef  de  clinique;  Feuiliié,  Ribot  et  Lièvre,  chefs 
de  laboratoire.  Les  lundis  et  jeudis,  à  10  h.,  consultations 
spéciales  par  MM.  Foix,  médecin  des  hôpitaux,  et  Léo¬ 
pold  Lévi,  ancien  interne  des  hôpitaux  ;  Maladies  du 
système  nerveux  et  des  reins;  dystrophies  et  maladies 
des  glandes  endocrines. 

Hôpital  Lariboisière.  —  Clinique  oto-rhlno-laryn- 
gologique.  —  M.  le  professeur  Pierre  Sebilean  commen¬ 
cera  ses  leçons  le  jeudi  16  Novembre  1922,  à  l’amphi¬ 
théâtre  de  l’hôpital  Lariboisière,  à  10  h.,  et  continuera 
son  enseignement  tous  les  jours  suivant  le  programme 
annexé  à  cette  affiche. 

Cours  libre  de  pratique  médicale.  —  Nous  rappe¬ 
lons  que  M.  A.  Martinet  commencera  le  mardi  14  No¬ 
vembre  1922,  à  16  heures,  au  grand  amphithéâtre  de  la 
Faculté,  une  série  de  10  conférences  de  pratique  médi¬ 
cale  (pléthores,  hyposphyxles,  Basedow.  Tendances 
actuelles  de  la  clinique-néo-vitalisme)  et  les  continuera 
les  mardis  suivants  à  la  même  heure. 

Médecin  des  hôpitaux.  —  Consultation  écrite.  — 
Séance  du  28  Octobre.  —  Ont  obtenu  :  MM.  François, 
18,63;  Schulmann,  18  63;  Weill  (A.),  18,63;  Bith,  18,54. 

Prochaine  séance,  2  Novembre,  à  9  h.,  à  la  Pitié. 

Externat.  —  Anatomie.  —  Séanee  du  28  Octobre.  — 
Artère  carotide  externe  sous  les  branches  terminales.  — 
Ont  obtenu  :  MM.  Roquegeoffre,  10;  Attal,  16;  Stehelin, 
18;  Lelièvre,  14;  Rogier,  16;  Sassier,  15;  Schapiro,  12; 
Trnbert,  10;  Tortat,  14  1/2;  Vezoux,  12;  Sterin,  17; 
Zitzermann,  14  1/2  ;  Terme,  12  ;  M>>““  de  Stankiewicz, 
13;  Skwrisky,  16;  July,  19;  Wertheimer  (Marthe),  14; 
■Wolff,  18  1/2  ;  'Wertheimer  (Suzanne),  16.  —  Ont  filé  : 
MM.  Polacco  (E.),  Schleslnger,  Rondepierre,  Ripert, 
Vallet,  Zambeaux.  —  Absents  :  MM.  Râingeard,  Sterbini, 
Terzian,  Trouvât,  Vuillemard,  Tolila.  —  Excusé  :  M.  Vezin. 

Prochaine  séance,  le  lundi  6  Novembre,  à  10  h.  1/2,  à 
la  salle  de  la  rue  des  Saints-Pères. 

Pathologie.  —  Séance  du  27  Octobre.  —  Technique  des 
autopsies  des  cavités  thoracique  et  crânienne.  —  Ont  ob¬ 
tenu  :  MM.  Débrayé,  8;  de  Ginestet,  14;  Deliencourt, 
15  1/2;  Fredet,  17;  Fromont  (Marcel),  8;  Dreyfus,  12  1/2, 
Fournier,  18;  Dinichert,  15;  Gay,  16;  Derancourt,  15; 
Forgeois,  13;  Després,  12;  Desormeaux,  15;  Girard, 
13  1/2;  Grasné,  16;  Favre,  16;  M»'  Dubois,  10.  —  Ont 
filé  :  SIM.  Fontaine,  Fortin  (René).  —  Absents  ;  MM.Even, 


Ferrand,  Gadand,  Bymond,  Girard,  Duverger,  Ducrot, 
Dhaussy,  Faguet,  Dehus,  Garat;  M“'s  Fayot,  Devin. 

Prochaine  séance,  le  vendredi  3  Novembre,  à  16  h.  1/2; 
è  l’Hôtel-Dien 

Concours  pour  le  Cllnlcat.  — ;  Un  concours  pour 
des  emplois  vacants  de  chefs  de  clinique  s’ouvrira,  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris,  le  jeudi  9  Novembre  1922, 
à  9  h.  du  matin. 

Places  mises  au  concours.  Titulaires  :  1*  clinicat  obsté¬ 
trical,  1  place;  2o  clinicat  médical;  3»  clinicat  gynéco¬ 
logique,  1  place. 

Adjoints  :  Clinicat  obstétrical,  1  place;  clinicat  médi¬ 
cal,  1  place  ;  clinicat  gynécologique,  1  place. 

Conditions  du  concours.  —  Les  candidats  devront  se 
faire  inscrire,  au  secrétariat  de  la  Faculté,  jusqu’au 
jeudi  2  Novembre  inclusivement.  Ils  auront  à  produire 
leur  acte  de  naissance  et  leur  diplôme  de  docteur.  Le 
registre  d’inscription  sera  ouvert  tous  les  jours,  de 
15  h.  30  à  17  h.  Sont  admis  à  concourir  :  tous  les  doc¬ 
teurs  en  médecine  français.  Il  n’y  a  pas  de  limite  d’âge. 
Les  fonctions  de  chef  de  clinique  sont  incompatibles 

avec  celles  d’agrégé  en  exercice,  de  médecin,  chirurgien 
ou  accoucheur  des  hôpitaux.  Pour  tous  autres  renseigne¬ 
ments,  s’adresser  an  secrétariat  de  la  Faculté. 

Ecole  de  médecine  de  Limoges.  —  Un  concours 
s’ouvrira  le  25  Juin  1923,  devant  la  Faculté  mixte  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  l’Université  de  Bordeaux, 
pour  l’emploi  de  suppléant  de  la  chaire  de  pharmacie  et 
matière  médicale  à  l’Ecole  préparatoire  de  médecine  et 
de  pharmacie  de  Limoges. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  un  mois  avant  l’ou¬ 
verture  dudit  concours,  (Journ.  off'.,  25  Octobre.) 

Association  des  anciens  élèves  de  l’Ecole  de  Méde¬ 
cine  de  Reims.  —  La  réunion  de  Paris  des  anciens 
élèves  de  l’Ecole  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Reims 
aura  lieu  le  19  Novembre,  à  11  h.  30,  restaurant  Radié, 
6,  rue  Hauteville.  Election  du  président.  Envoyer  adhé¬ 
sion  à  M.  Weill,  50,  rue  de  Rome,  Paris. 

Asile  public  d’aliénés.  —  Un  poste  de  médecin  chef 
de  service  est  actuellement  vacant  à  l’Asile  public  d’alié¬ 
nés  de  Quimper  (Finistère).  (Journ.  off'.,  25  Octobre.) 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Paris,  de  M.  J. 
Janicot. 
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i-aveineuses  tous  les  a  jours- 


de  BASE  et  de  RECIME 


Action  Antiathéromateuse. 
Action  Hypotensive. 

Action  Déchlorurante. 

Action  de  Diurèse. 

Action  Modificatrice 

sur  l’endartère. 


Antittévralgique  Puissant 


GOUTTES 

25  à  60  par  dose  -  300  pro  die  (en  eau  liiuui-bunutë 
AMPOULES  A  2ca.  Antlthenniques. 
AMPOULES  B  5  0*.  Antlnévralglques. 


:  Laboratoire  PYRÉTHANE  -  ABLON  (S.-el-O.).  J 
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les  praticiens  indigènes,  diplômés  de  l’Ecole  de  Médecine, 
qni  exerceraient  sans  autorisation  administrative. 

Les  praticiens  indigènes  qui  donneraient  leurs  soins 
aux  Européens  sans  en  avoir  reçu  l'autorisation,  ou  hors 
des  cas  d’urgence. 


Art.  15.  —  Les  dispositions  du  présent  décret  ne  sont 
pas  applicables  aux  indigènes,  non  diplômés  de  l’Ecole 
de  Médecine  de  l’Indochine,  pratiquant  la  médecine 
sino-annamite  traditionnelle,  autorisés  à  exercer  dans 
des  conditions  qui  seront  déterminées  par  des  arrêtés 
du  gouverneur  général  de  l'Indochine. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 

RENSEIGNEMENTS  DIVERS 


Officieu  en  non-activité,  CNIFOEME, 

CARTE  d’identité. 

D.  —  Un  officier  du  Service  de  Santé  en  position 
de  non-activité  pour  infirmités  temporaires  peut-il 
conserver  et  porter  l'uniforme  ? 

Conserve-t-il  le  tarif  de  faveur  sur  les  chemins  de 
fer  et  peut-il  faire  renouveler  sa  carte  d’identité 
militaire  ? 

R.  —  1“  Les  officiers  en  non-activité  pour  infirmi¬ 
tés  temporaires  ont  le  droit  de  porter  l’uniforme, 
sauf  dans  l’exercice  de  fonctions  civiles. 

Les  officiers  en  non-activité  par  retrait  ou  sus¬ 
pension  d’emploi  ne  sont  autorisés  à  se  mettre  en 
tenue  que  lorsqu’iis  sont  obligés  de  comparaître 
devant  l’autorité  militaire. 

2“  Les  officiers  qui  cessent  d’être  en  activité  pour 
une  cause  quelconque  (retraite,  démission,  non- 
activité,  réforme,  etc.)  doivent  remettre  leur  carte 


d’identité  à  leur  chef  de  corps  ou  de  service,  qui  la  fait 
parvenir  au  Ministre  de  la  Guerre. 

L’usage  prohibitif  de  cette  carte  expose  le  délin¬ 
quant  à  une  action  judiciaire  ;  en  non-activité,  on  n’a 
droit  è  la  réduction  de  tarif  que  sur  convocation  de 
l’autorité  militaire. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  1'°  classe. 
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SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iQ  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d’emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANNALES  DE  MÉDECINE 

Sommaire  du  n»  4. 

Mémoires  originaux  : 

A.  Chauffard,  P.  Brodln  et  A.  Grigaut.  —  Diffusi- 
billté  dialytique  comparée  de  l’urée  du  chlorure  de 
sodium,  de  l’acide  urique  et  du  glucose. 

Pierre  Marie,  A.  Bouttler  et  lorgoulesco.  —  La 
réaction  du  benjoin  colloïdal  dans  105  cas  d’affections 
neurologiques. 

Noël  Flesslnger  et  Maurice  Wolf.  —  Les  ictères 
des  perlières  et  les  hépatites  par  le  tétrachloréthaue. 

François  Moutier.  —  La  septicémie  ourlienne  ; 
contribution  clinique  à  l’étude  des  localisations 
polyviscérales  dans  les  oreillons. 

P.  Armand-Delllle,  P.  Hlllemand  et  Ch.  Lesto- 
quoy.  —  Contribution  à  l’étude  des  anticorps  tuber- 

E.  Palier.  —  Sur  les  crachats  tuberculeux  et  non 
tuberculeux  au  point  de  vue  macroscopique,  micro¬ 
scopique  et  expérimental. 


JOURNAL  D’UROLOGIE 

Sommaire  du  n°  3. 

Mémoires  originaux  : 

Léon  Thévenot  et  de  Rougemont.  —  De  la  déri¬ 
vation  des  urines  dans  les  suppurations  circonscrites 
et  rebelles  du  gland  et  des  corps  caverneux  (pénitis). 

Robert  H.  Kummer.  —  Note  sur  quelques  cas  de 
pyélonéphrite  et  sur  leur  traitement  par  les  sels 
d’argent. 

Raymond  Bonneau.  —  Réflexions  sur  la  lenteur 
de  fermeture  de  la  plaie  sus-pubienne  après  la  pros¬ 
tatectomie. 

Recueil  de  faits. 

G.  Marion.  —  Un  cas  de  papiilomatose  diffuse 
de  l’uretère;  urétérectomie  totale. 

Analyses. 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  GOLLOÏDA.L  de  CUIVRE  et  d’ARGENT 


VITELLIHATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-OUPROL 


Ampoules  dosées  à  207°  et  10  7o  ■  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentrée  :  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections|vaginaIes. 

Tubos  seringues  de  Glyco-Phytol  :  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  :  Métntes. 

“JJ”]  Ovules  de  Phytol  !  Métrites.  |  ^ 

^  L»  LAPORTE*  Pharmacien  de  première  ciasae,  ancien  interne  dea  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  3,  me  chanez  -  paris-aütedil 

Tiliphon»;  AUTmUIL  38-81.  —  Aâr.  tilégr.  t  LA,BALBARAN  - 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Cours  complémentaire  sur  la  curiethérapie  et  la 
radiothérapie  chirurgicales.  —  M.  R.  Proust,  agrégé, 
chirargien  de  rhôpîtal  Tenon,  commencera  une  série  de 
conférences  sur  la  curiethérapie  et  la  radiothérapie  chi¬ 
rurgicales,  le  lundi  13  Novembre  1922,  à  3  heures  de 
l’après-midi  au  petit  amphithéâtre  de  la  Faculté,  et  les 
continuera  tous  les  lundis  et  vendredis  à  la  même  heure. 

Clinique  obstétricale  Baudeiocque  (Profeaseur  : 
M.  Couvelaire).  —  Enseignements  donnés  par  le  pro¬ 
fesseur  avec  l'assistance  de  MM.  Povrilewicz,  chef  de 
clinique;  Lelièvre  et  Portes,  chefs  de  laboratoire;  Cham¬ 
peau  et  Hidden,  chefs  de  clinique  adjoints;  Paquy  et 
Gleisz,  anciens  chefs  de  clinique  ;  Sellet,  ancien  chef  de 
clinique  adjoint;  Allard,  Broussin,  Couvrenx,  François, 
moniteurs;  Canouet,  Job,  Larivière,  Syporski,  répéti¬ 
teurs,  et  la  collaboration  de  MM.  Lévy-Solal,  professeur 


Muaée  Henri-Varnier.  —  Les  collections  d’anatomie 
obstétricale  normale  et  pathologique  peuvent  être  étu¬ 
diées,  le  vendredi,  de  14  à  16  h.,  par  les  étudiants  et  les 
médecins  qui  en  feront  la  demande  an  chef  de  lahora- 
toire. 

Direction  d’éiudea,  —  Le  professeur  Couvelaire  se  tient 
à  la  disposition  des  médecins  et  des  étudiants,  le  mer¬ 
credi,  à  15  h.,  à  la  clinique  Baudeiocque. 

Hôpital  de  la  Pitié.  —  Cours  de  clinique  thérapeu¬ 
tique,  —  M.  le  professeur  H.  'Vaquez  commencera  son 
cours  de  clinique  thérapeutique,  à  l’amphithéiitre  du 
service,  le  jeudi  16  Novembre  1922,  à  10  heures  du 
matin,  et  le  continuera  les  jeudis  suivants,  à  la  même 
heure.  A  partir  du  13  Novembre,  tous  les  jours,  à 
9  h.  1/2  du  matin,  leçon  de  clinique  thérapeutique  dans 
les  salles.  Le  lundi,  policlinique,  avec  pre'sentation  de 
malades. 

Clinique  thérapeutique  chirurgicale  (Hôpital  de 
Vangirard,  389,  rue  de  Vaugirard).  —  Professeur  : 


Vulpian),  et  le  continuera  les  jeudis,  samedis  et  mardis 
suivants,  à  la  même  heure.  Objet  du  cour»  :  Affections 
chirurgicales  du  tube  digestif  (depuis  l’œsophage 
jusqu’à  l’anus)  et  ses  annexes.  Ce  cours  s’adresse  plus 
spécialement  aux  étudiants  de  4®  année. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Institut  de  médecine  et  de  pharmacie  coloniales 
de  Marseille.  —  Les  cours  de  l’Institut  de  médecine  et 
de  pharmacie  coloniales  commenceront  le  mercredi 
3  Janvier  1923.  La  première  session  sera  close  le  31  Mars 
par  des  examens  en  vue  de  l’obtention  du  diplAme  de 
médecine  et  de  pharmacie  coloniales  de  TOniversité 
d’Aix-Marseille.  Des  épreuves  spéciales  supplémentaires 
peuvent  conférer  en  plus  le  titre  de  médecine  sanitaire 
maritime.  Une  deuxième  session  aura  lieu  du  l®®  Avril 
au  30  Juin.  L’horaire  des  cours  sera  publié  avant  le 


Conférences  de  pathologie  chirurgicale.  — M.Paul 
ithieu,  agrégé,  commencera  ce  cours,  le  mercredi 
Novembre  1922,  à  17  heures  (amphithéâtre  Vulpian), 
le  continuera  les  vendredis,  lundis  et  mercredis  sui- 


MO  FIT  AUX  £7  HOSPICES 


Hôpital  Laënnec.  —  Enseignement  p. 


est  le  premier  recours  dans  tous  les  cas  d’inflammation  profonde  ou  superficielle.  Elle  absorbe  avec  avidité 
l’exsudât  des  tissus  enflammés,  soulage  la  douleur  et  agit  d’une  manière  physiologique  pour  rétablir  la 
circulation  normale  dans  la  partie  affectée,  prévenant  ainsi  (si  elle  est  employée  à  temps)  la.  suppuration 
inévitable  qui,  autrement,  surviendrait  et  la  destruction  des  tissus. 

On  doit  se  rappeler  que  l’Antiphlogistine  est  hydrophile,  osmotique  et  antiseptique,  aussi  bien 
qu’antiphlogistique.  Sa  base  minérale  est  en  premier  lieu  stérilisée,  puis  sont  incorporés,  par  l’art 
pharmaceutique,  les  autres  éléments  antiseptiques,  hydrophiles  et  altératifs  :  l’iode,  acides  borique  et 
salicylique,  glycérine  (sa  base  principale)  et  les  huiles  de  menthe,  eucalyptus  et  gaulthéria. 

L’Ântiphlogistine  est  surtout  efficace  dans  la  pneumonie,  la  bronchite,  la  pleurésie,  et  les  congestions 
abdominales  et  pelviennes.  Dans  les  entorses,  l’Antiphlogistine  amène  une  détente  des  ligaments  et,  par 
ce  fait,  diminue  leur  chance  de  rupture;  elle  préserve  les  synoviales  de  l’articulation  lésée  et  également 
les  vaisseaux  et  les  nerfs  qui  y  passent,  aidant  ainsi  à  la  remise  en  état  de  la  partie  malade. 


et  Échantillons 
a  MM.  les  Docteurs. 


B.  TILLIER,  Pharmacien 
116,  Rue  de  la  Convention,  PARIS  (15®) 

TÉLÉPHONE  :  Ségur  40-89 
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PEPÈT 


'‘ïIHÉOlCATIOPI 


Traitement  de  la  CLHOROSE  et  des  ANÉMIES 

1°  611  stérilisées.- Prix  de  la  Boîte  de -Aa  Ampoules:  6.50 

1^^=^  2"  en  GOUTTES  (voie  gastrique). 


ipte-goutte#  ;  4.40 


Chaque  ampoule  contient  : 

Cacodylate  de  Fer  :  0  gr.  04. 

Soluté  de  Sérum  Névrosthénique  ;  ï  cent.  cub( 


LiABOHiATOiHE»  FRAI8SE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS  (en  face  le  85  avenue  Mozart), 


chaque  grandeur 

En  boite 
et  en  V2  boite 


dl^çonnlu  SbBto 

Bébés 

Suppositoires  creux  au  beurre  de  cacao  purijié 
contenant  de  la  glycérine  licjuide 
V  cbimic^uement  pure  à 

Produits  Pharmaceutitjues  Sélectionnés,^^ 
Henry  Rodier  D-en Pharmacie 

19  Av.  de  Vi  Hiers  y^T 

Paris 


lipoïdes 

LÉNIQUES  ET  BILIAIRES 
CHOLESTÉRINE  PURE 

SSENCE  ANTISEPTIQUE  s 

GOMÉNOL,  CAMPHRE 


iMPOULES  -  PILULES 


IRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHIMIQUE 
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En  thérapeutique  palmonaire 

ce  sont  les  Injections  trachéales 

de  PNEUMOBIOL 

qiii  cloRnent  les  plus  rapides  et  les  meilleurs  résultats. 


Laboratoires  Pierre  BRISSON  &  C“ 


CONSTIPATION 


DERMATOSES 


■  2  à  4  comprimés  par  jour 


Championnet,  PARIS  (18®). 


CHAOUE  COMPRIMÉ  TITRE 

Camphre  monobramé . 0,0 

H  éxa  m  éthy  1  è  n  été  tra  mi  n  e . 0,0 

Woix  de  Sterculiüpur,puéra  pulv; . 0,2 

Sucre  vanillé _ _ _ — - - ...  Q.5 


EST  UN  DÉCONGESTIF  EXTRÊMEMENT  PUISSANT, 
UN  ANTISEPTIQUE  ÉNERGIQUE  ET  UN  SÉDATIF  CERTAIN 
ET  IMMÉDIAT.  SA  TOLÉRANCE  EST  PARFAITE  ET  SON 
INOCUITÉ  ABSOLUE.  SANS  CONTRE-INDICATION  . 


IL  EST  TOUT  INDIQUÉ  DANS  LES 

BLENNORRAGIES  _URÉTHR1TES 
CYSTITES  —  PYÉLO-NÉPHRITES 
URETÉRITES-CONGESTIONS  RÉNALES 
AVEC  OU  SANS  ALBUMINURIE  _ 
HYPERTROPHIE  DE  LA  PROSTATE. 


MODE  D-'OMPLOI: 
CROçuea  e  coisPfitMÊs  par  uoui 

MATïCï.^^—  t&lOi  —  SOIF 


PRIX  :  8  FRANCS  LE  FLACON 


rature  et  échantillons  Sur  demande 

LABORATOIRES  «JOCYL 

COUDERC  S  ROZIÈS.Pharm  del''.'cl. 

'•W  39, RUE  ST  GEORGES 


Pub.U.B.  de.P(^beU« 
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elfort  (Joseph), 
bre  1916,  Maury 
io  (Dominique), 
(Maurice),  16' 
ère),  180  corps  ; 
12  Avril  1917, 
Salle  (Antoine), 
,  1917,  Ghambon 
irios  (Jacques), 
ed),  150  corps; 
corps  ;  26  Dé- 


les),  140  corps; 
rps;  6  Mai  1916, 
Sidaine  (Jean), 
5"  corps  ;  6  Sep- 
ps;  7  Novembre 
er  1918,  Dupouy 
iffrain  (Edgard), 


IMEE  TEBKITOKIALB.  —  AU  graUe  I 
major  de  l''»  classe  à  titre  définitif,  les  médecins  aides- 
majors  ci-après  désignés  pour  prendre  rang  : 

9  Septembre  1917,  MM.  Gayot  (Charles),  14“  corps; 
17  Novembre  1917,  Guignes  (Emile),  15»  corps;  6  Mai 
1918,  Long  iHenri),  15»  corps;  4  Juin  1918,  Sidaine 
(Jean),  150  corps  ;  15  Juin  1918,  Meynel  (Anne),  15' corps; 
6  Septembre  1918,  Pallut  (Stéphane),  17»  corps;  7  No¬ 
vembre  1918,  Aoust  (Hector),  18'  corps. 

—  Par  décision  ministérielle  du  23  Septembre  1922, 
la  position  d'officiers  honoraires  les  médecins  de  la 
réserve  et  de  l’armée  territoriale  rayés  des  cadres  ci- 
après  désignés  ; 

Réserve.  —  Avec  le  grade  de  médecin  principal  de 
Iro  classe  honoraire  :  M.  Martin  (Victor),  résidant  à  la 
Céte-Saint-André  (Isère).  —  Avec  le  grade  de  médecin- 
major  de  f®  classe  honoraire  ;  M.  Carton  (Louis),  rési¬ 
dant  villa  Stella,  à  Kherrédine,  près  Tunis.  —  Avec  le 
grade  de  médecin-major  de  2®  cl.  honoraire  :  M.  Diamant- 
berger  (Mayer),  résidant  à  Paris,  146,  rue  de  Conrcelles. 

Armée  territoriale.  —  Avec  le  grade  de  médecin 
principal  de  1»®  classe  honoraire  :  MM.  Bergonié  (Jean), 
Pruvost  (Julien),  Dupeyron  (Pierre).  —  Avec  le  grade 
de  médecin-major  do  l»®  classe  honoraire  ;  MM.  Leflaive 
(Marie),  Barrai  (Etienne),  Lasserre  (Jean),  Petit  (Pierre), 
Dunac  (Jules),  Sireyjol  (Jean).  — Avec  le  grade  de  méde¬ 
cin-major  de  2®  classe  honoraire  ;  MM.  Luyt  (Jules), 
Planton  (Lucien),  Bert  (Gérard),  Cousin  (Marie),  Albespy 
(Antoine),  Batigne  (Pierre),  Gros  (Marins),  Guibert 


•U Sesqul-Bromure deFerS  CHLORO-ANÉMIB 

(*i6p,rjour)  (Nervosisme 

HOHumi,  4S.  bn.  R  rirt-ioiti.  ruu 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Prisse  MiDicAU  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Pbissi  MiDicALi).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Docteur  lie.  ès  sciences  ferait  remplacement  longue 
durée  France  ou  Algérie.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4599. 

Un  poste  d’interne  à  l’hopltal  français  de  Londres 
sera  vacant  le  15  Novembre  prochain.  Conditions  : 
être  docteur,  âgé  de  moins  de  30  ans;  s’engager 
pour  un  an  ;  avantages  ;  nourri,  logé,  chauffé,  éclairé, 
(Foi>  la  suite,  p.  1839.) 


PUISSANT  MODIFICATEUR 
ET  DES  FONCTIONS  VÉSICO 


DE  L’EXCRETION  URIQUE 
RÉNALES  ALTÉRÉES"- 


ANTISEPSIE  DES  VOIES  URINAIRES 
URÉMIE,  URICÉMIE,  CYSTITES 
CATARRHE  VÉSICAL,  URÉTHRITES 
DIATHÈSES  URIQUES,  GRAVELLE,  GOUTTE 
ARTHRITISME,  RHUMATISMES 


AFFECTIONS  DES  REINS 


Laboratoires  L.  BOIZE  &  G.  ALLIOT 

PHARMACIENS  DE  1»  CLASSE 


Docteur  de  l'Uniirersité  de  Paris,  Médaille  d’érgent  de  la  socie'e  ne 
Pharmacie  de  Paris,  Licencié  és-Sciences  chimiques,  Ex-Interne 
médaille  des  Hôoitaux  de  Paris,  Ancien  Chef  de  Laboratoire  de 
l’Hôpital  de  la  Charité  à  Paris.  Ancien  Elève  de  l’Institut  Pasteur, 


CAS  AIGUS 

5  cachets  par  jour  pendant  6  Jours 

CURE  DE  DIURÈSE 

2  cachets  par  jour  pendant  15  jours 
interrompre  10  jours  et  recommencer. 

urt  285,  Avenue  Jean -Jaurès,  2 

leur.  LYON 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  ~  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 

Seule  .Préparation  permettant  la  liéllIPATinAI  A  D  D  U  È  11  I  H  liC 

TbérapentiÇne  Araexticale  Intensive  par  la  HICUIwAllUN  ADRnEm^UC. 


di)  R  I 


.  GOUTTES  dosées 

à  2  milligr. 

10  à  20  par  jonr. 

en  deux  (ois. 

'  AMPOULES  - 

à  50 

là  2  par  jour. 

,  COMPRIMÉS  — 

à  25  — 

1  à  3  — 

GRANULES  — 

à  1  centigr. 

2  à  6  = 

•  _  »= 

à  2  - 

là  3  - 

Is. 
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Médication  Alcaline  Pratique 

coMmim 

VICHT-ÉTAT 

permettant  de  transformer  instantanément 
toute  eau  potable  en  une 

EAU  ALCALINE 

DIGESTIVE  et  GAZEUSE 

renfermant  tous  les  principes  actifs 

des  SOURCES  de  L.’ÈTAT 

grâce  au  Sel  Vichy-État  qui  en  est  la  base 

Chaque  comprime  laisse  après  dissolution  o  33  Sel  Yichy-Etat 

3  à  5  comprimés  pour  un  verre 
12  à,  15  comprimés  pour  un  litre 

Échantillons  au  Corps  médical:  6,  Rue  de  la  Taçherie,  PARIS 


CURE  ET  RtGIME 


lALÂDIIS  INTESTIHALES 


(Entérites,  Constipation,  Diarrhées  \ 
Dyspepsies  gastro- intestinales  / 


EAUX  DE  CHATEL-GUYON 


Eaa  de  Csre 

CHATEl-finOÏ 

GCBLER 


rparpTriodos 

rrompues  par 

Jinzo  jours  pJsounc^^ 
de  repos, 


CnATEl-fiüïOI 

LÉGÈRE 


$3tel'(Juyil  ®®“  «le  tabla  et  d 
IwLeaere  régime, 

Sv  complément 

Jetable  do  la  cure 

^rLEaÉcüJ  do  boisson. 


LES  SOUS-PRODUITS  CG-GUBLER 

GUBLER  PURGATIVE,  SALINÉS  [laxatif) 

PASTILLES  DIGESTIVES  [digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  [toutes  entéroolyses). 

Renseignements  et  Commandes  : 

Société  des  E.  M.  de  CHATEL-GUYON,  6,  square  de  l’Opéra,  PARIS 


_  LIVRAISON  IMMÉDIATE 

T  avec  certificat 

I  I  A7\\  -  CUR/£ 


Tubes 

APPAREIL  PERFECTIONNE  i 

POUR  PRODUIRE  LÊMANATIO»  Jr^lâ.C|0©S 

- "Aiguilles 

Radium  Company of  Colorado.  Denver  usa 

118;Avenue  des  Champs- E!ysées.PARIS.Téléph;Elysées1743-17-44el25-97 


12,  fioolBY.  BonuB-RouTBRe 

PARIS 


lOPOTHlRAPIEYlGIER 

iSlRXlUUli 


à  0  gr.  26.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Caosules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 

CAPSULES  Surrénales  à  0  gr.  *5;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  ÎO;  C.  Orchi¬ 
tiques  à  0  gr.  tO;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  BO;  C.  Thyirns  à  0  gr.  30; 
C.  Rénales  i  0  gr.  30;  C.  Kupepüques  &  0  gr.  10,  etc. 

Ttntm»  «m;  OajpcoiM  ««  dovDeai  à  la  dees'  de  8  à  6 
par  fow. 


La  Liqueui*  de  Fo  vif  1er  consacrée  i 

par  tous  les  Codex,  a  des  eÆoaoités  pharmacodynamiques  | 
supérieures  à  celles  des  cacodylates  et  des  méthylarsinates. 
Elle  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées. 


I.  iHiOARSITE 
2-  NÊOARSITE 


AmpoulaB  isotoniques  t  j  i 
doses  croissantes  mdolores. 

;t  décroissantes),  isoviequeuses 


PRÉTUBERCULEUX  -  CONVALESCENTS  -  AMAIGRIS,  etc. 

Exemple:  Aooroissement  de  poids  moyen  par  mois:  1.800  gr, 

Produits  Biologiques:  USINE  des  AUBRAIS,  286,  FeBannier,  LES  AYDES(Ortos) 
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blanchi.  Traitement  annuel  en  espèces  :  100  livres 
sterling.  —  S’adresser  D’’  Pierret,  7  bis,  rue  Ray- 
nouard,  Parls-16®,  Tél.  Âuteull  03-33. 

Cède  forte  perte  Citroën  torpédo  luxe  nf  plombé 
reprendr.  compte  voit.usag.  Den,  7,r.Gds-Degré8(5*). 

Infirmière  diplômée,  très  bonnes  références, 
demande  place  infirmière  dans  clinique  chirurgicale 
ou  autre,  ou  gardes  de  nuit.  Connaît  toutes  anesthé¬ 
sies.  Pourrait  servir  secrétaire.  Ecr.  P.M.,  n“  4614. 

D'  Dentiste,  boni.  Malesherbes,  entre  Mad.  et 
St-Augustin,  sons-loue  à  méd.  2  pièces  avec  jouiss. 
en  commun  de  sal.  d’at.  sérv.  élect.  tél.  etc.  P.  M,  4620. 

Mais,  santé  confort  mod.  à  céder.  P.  M.,  n“  4622. 

Docteur, y ar,  prend  malades  prétub.outub.l''“pér., 
climat  doux,  campagne.  20  kil.  mer,  20  tr.  par  jonr, 
soins  médicaux  compris.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4623. 

Dactylo  ayant  machine  fait  correspond,  et  tous 
travaux  chez  elle.  M”"®  Jeanne,  14,  rue  des  Lions  (6°). 

Chauffeur  ayant  Delaunay  6  cylindres  dés.  client 
méd.  au  compt.  ou  forf.  Jean,  33,  Abbé-Groult  (15®). 

Docteur,  visitant  médecins  de  Paris,  cherche  à 
adjoindre  à  sa  représentation  un  produit  medical 
sérieux.  —  Ecrire  Pierre,  94,  rue  La  Boëlie,  Paria. 

A  vendre  contact  tournant  très  puissant,  marque 
américaine  Kelly;  débit  87  milliampères  conti¬ 
nuellement,  200  milliampères  pendant  cinq  minutes. 
Appareil  pratiquement  neuf.  Peut  servir  également  à 
radiothérapie  à  environ  0  m.  30  d’étincelle.  —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4629. 

D"®  inst.  dact.  conn.  espag.  dem.  empl.  sécrét.  méd. 
quelques  h.  par  jour  ou  copies  à  domicile.  P.ilf.,  4630. 

Beau  domaine,  manoir,  parc,  ferme,  bois,  vallée 
de  l’Indre.  Situation  exceptionnelle;  conviendrait  à 


maison  de  santé,  sanatorium  200.000  fr.  Sjndicat  de 
motoculture,  1,  rue  Michelet,  Tours. 

Docteur  paie  20.000  fr.  comptant  succession  avec 
appartement  9®  ou  18®.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4632. 

Docteur  de  Paris,  chef  clin,  chirurg.  désire  sit.  ds 
cUn.  ou  mais,  santé  :  remplac.  confr.  P.M.,  n®  4634. 

Docteur  libre  matin,  cherche  occupation  médicale 
ou  paramédicale. —  Ecrire  P.  M.,  n®  4635. 

Table  de  pansements  en  laqué  blanc  75X55, 
2  tablettes.  Prix  :  50  fr.  —  Ecrire  P.  M,  n®  4636. 

Docteur  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris, 
disposant  capitaux,  recherche  association  dans 
clinique  chirurgicale  Paris  ou  province,  ou  situation 
d’assistant  auprès  de  chirurgien  désireux  de  céder 
ultérieurement  clientèle.  Ferait  volontiers  gynéco¬ 
logie  et  voies  urin.  Ecrire  P.  M. ,  n®  4637. 

A  vendre  :  deux  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4638. 

Médecin  de  préférence  ancieamilRajreestdemandé 
pour  administrer  clinique.  —  Ecrire  P.M.,  n®  4639. 

Jeune  docteur  français,  ex  externe  des  hôpitaux 
de  Paris,  ayant  partie  de  son  temps  libre,  cherche 
occupation  Paris  maison  de  santé,  clinique,  assist., 
travaux  bibliographiques.  —  Ecrire  P.  M.,  4595. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  Hôp.  de  Paris. 

Deux  cuillerées  à  potage  de  NEOL  par  verre  d’eau, 
f]  Contre  toux  spasmodique,  qnintense  et  nocturne  : 
par  jonr,  4  &  6  comprimés  de  GODOFORME  BOTTU  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL,  9,  rua  Dnpuytren,  Paris. 


AVIS.  —  Frière  de  ioindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


MAISON  DE  SANTE  MEDICO-CHIRURGICALE 
DE  LA  GARE  DE  LYON 

SI  ter,  boulevard  Diderot,  Paris.  —  Mepb.  :  Diderot  32-88. 
Hôtel  particulier.  Confort  moderne.  Deux  salles  d'opérations. 
Pri.v  forfaitaires  pour  séjours  Maison  ouverte  à  tous  los  Méde¬ 
cins  et  Chirurgiens  —  Ronseignemenls  :  D'  Moing,  à  l'adresso. 


Vomissements  de  la  Grossesse 

calmés  par  l’Eau  de  Luolne  (oau  de  la  Source  Saint- 
Saviu  do  La  Roche- Posay),  dite  »  Eau  do  Velours  », 
merveilleux  sédatif  de  l'Estomac  intolérant.  Eau  do 
régime  de  la  femme  enceinte  ;  un  verre  à  jeun;  à 
volonté  aux  repas. 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 
Admirablomonl  protégée.  Ouverte  on  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


Le  Gérant  ;  O.  Posés. 


Paris.  —  L.  Mxketheui,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


Granules  de  Gatiïlon 

0,001  Extrait  Titré  de 


STROPHANTU 


i  TONIQUE  DU  CŒUR,  DIURÉ'nQOE 

I  •  ASYSTOIIE,  DYSPBÉE,  OPPRESSION, 

t  Nombre  de  Strophantus  sont  inertes, les  teii 


S 


Granules  de  Catillon^ 


STROPHANTINE 


NIQUE  DU  CŒUR  par  EXCELLENCE 

NOM  DIÜRBTIQüB  TOlJÉÎRAMCB  INDÉFINIE  v 

i  Cardiopathies  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  ets. 


Talalettes  de  Catillon 


lODO^THYROIDINE 


OFv.ss  corps  thyroide 

Titré,  stérilisé,  bien  toléré,  actif  et  agréable. 

1  i  2  contre  Urxœdème. 
îi  8  contre  Obésité,  Ooitre,  Herpétisme, etc. 
—  PABIS,  s  Bl 


^blennorragies,  Cgstifes,  py  élit  es... 

8t  de  toutes  les  Affections  do  l'Apparoif  uro -génital 


Le 


du  0"LAVOUÊ 


esl  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  PLUS  ACTIF 


comme  AjxtiffonococciqvLe 

Ajatîseptiqùe 

O  OSE:  JLnalffésiqTie 

B  â  10  Capsules  par  Jour  Diurétique 


REMPLACE 

sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

LA  GOUTTE 


PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  FABRICATION  FRANÇAISE 


ATQPHANrCRUET 


En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.) 


AGIT  PLUS  VITE 

que  les  Saticy laies 
dans  les 

RHOMÂTISMSS  ARTIGDLMRES 

? 


Littévattire  avec  analyses  d'urines  complètes  et  échantillons,  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mule  —  PARIS  (iii®) 
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LTAS  U i  S  S E.M  E: NTS 


MAISON  FRANÇAISE.  FONDÉE  LN  1530 
UStNtâ  E.T  ATEEtERS  a  PARtS 

ÔRVÉCAST£,X,IÛRwe  Jes  LioDs, 67 RU£  M0NT0RGUL1L,6rwc  Etienne  Marcel. 


Tissus  ÉLASTIQUES 

a  ROMiL_L.Y  SUR.  3E.iNE  (AWSE.) 


MAGASINS  de  VE.NTE.  à  PARIS  : 

67  RWL  ^ONnr@R>QWE.llsR-~îéi.:  ClmT^al  âd.ûl 


SAS  EL.AâT’t^E'E.â 


ô  R.WE  CAST&X.  Tel.;  A 


RCHtVES 


1722 


PRO'TMÈâE.  OR.XHOPÉ.i3i& 

APPAR.&4I_.S  POUR  MU/TiL.&â 

SUCCUR.âAU.EL& 

ALGË^R  :  17  Bowlovat-a  Laferrière 

MARSE.II»I_E.  :  45  Bewievard  da  la  PIaDELEÎNEi 

ViCHY;  2rw«  Royale 


Samedi,  4  Novembre  1922 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  ;  40  centimes. 


-  ADMI.\ISTRATIOi\  - 

WASSON  ET  Ci®,  Éditeurs 

120,  boulevard  St-Germain,  PARIS  (6') 
Compte  Chèques  postaux  »"  509 

PRIX  DE  l’ABONNEMEMT  PODB  1922 
Paris  et  Départements. .  30  fr.  » 
Union  postale . 45  fr.  » 


—  DIBECTIOIV  SCIENTIFIQUE  — 


F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETUUUE  H.  ROGER 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  do  la  Faculté  do  Paris, 

do  Cliniauo  ophtalmologique,  Médecin  honorairo  dos  hôpitaux,  Médocin  do  ITlôlol-Diou, 

Mombro  de  l’ Académie  do  médocino.  Membre  do  l'Académie  do  médeoino.  Membre  do  l’Aoadémio  do  médecine. 


J.-L.  FAURE 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 


F.  WIDAL 

Professeur  do  clinique  médicale, 
Membre  do  l’Institut 
et  de  l’Académie  de  médecine. 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 

do  l’hôpital  Saint-Anloino, 
Membre  do  l’Académie  de  médecine. 


PH.  PAGNIEZ 

^  Médecin  ^ 


CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 

Chirurgien  do  l’hôpital  SainHeuis.  à  l’hêpital  Broca. 


—  RÉDACTION  — 

SECRÉTAIRES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 


à  “  Presse  Médicale  ” 


120,  boulevard  Saint-Germain  (6") 


iSOniRSAIRE 

Articles  originaux  : 

M.  Bloch  et  P.  Blamoutier.  —  Atrophie  cutanéo¬ 
muqueuse  diffuse  (variété  de  la  dermatite  chro¬ 
nique  atrophique)  :  Etude  d’un  cas  avec  dyaendo- 
crinie,  rhinite  atrophique  ozénense  et  malformation 
pharyngée  (6  fig.),  p.  949. 

A.  Carkiol.  —  Clrrhoie  atrophique  récurrentielle, 
p.  952. 

Mouvement  médical  : 

M.  Nathan.  —  La  créatininémie  :  sa  valeur  pro¬ 
nostique  dans  les  néphrites,  p.  953. 

Sociétés  de  Paris  : 

Académie  de  Médecine.  —  Société  de  Biologie. 

.ievue  des  Journaux. 


lépertoire  de  médecine  pratique  :  N°  117. 

on-Meonier.  —  Du  saug  frais  ou  du  sang  digéré 
dans  les  matières  fécales. 

Supplément  ; 

E.  Martin.  —  Dispensaires  antituberculeux  et  méde¬ 
cins  traitants. 

Marcel  Girard  (1  fig.). 

P.  Desfosses.  —  Cmésithérapie  pratique  :  Exercices 
contre  la  scoliose  lombaire  (9  fag-). 
Correspondance.  —  La  médecine  a  travers  le  monde. 
—  Questions  médico-militaires.  —  Litrh»  nou¬ 
veaux.  —  Livres  reçus.  —  Sommaires  des  Revues. 
--  Université  db  Paris.  —  Nouvelles.  —  Actes 
DE  LA  Faculté  de  Paris.  —  Renseignements  et 
Communiqués. 


FOUGERON 

à  base'd’amaiides.  Échant.  :  37,  rue  du  Rocher,  PARIS 


DISPENSAIRES  ANTITUBERCULEUX 

ET  MÉDECINS  TRAITANTS 

Sans  l’appui  des  médecins  traitants  les  dispen¬ 
saires  antituberculeux  sont  destinés  à  végéter. 
Actuellement  cette  idée  n’est  pas  universellement 
admise  et,  malgré  les  critiques  qui  pourront  m’être 
adressées,  je  ne  crains  pas  de  la  divulguer.  Les  dls- 
pp.nsaires  doivent  solliciter  le  concours  du  corps 
médical  tout  entier.  Supposer  qu’il  est  possible  de 
se  passer  des  médecins  praticiens,  c’est  vouer  fatale- 
mentles  dispensaires  à  ne  produire  qu’un  rendement 
social  médiocre,  hors  de  proportions  avec  les  gran¬ 
des  espérances  qui  avaient,  dans  la  pensée  du  légis¬ 
lateur,  présidé  à  leur  création. 

Essayons  de  raisonner  avec  nn  peu  de. bon  sens. 
Lorsque  dans  une  famille  quelqu’un  se  trouve  fatigué, 
à  quidemande-t-on  conseil?  Est-ce  au  médecin?  Est-ce 
à  une  infirmière?  C’est  au  médecin,  j’imagine.  Possé¬ 
dant  la  confiance  de  ses  malades,  il  peut  à  son  tour 
les  diriger  vers  les  dispensaires  ou  les  en  détourner; 
il  peut  aussi,  et  c’est  encore  plus  vexant,  les  ignorer. 

Mais,  dira-t-on,  les  médecins  traitants  doivent  se 
faire  une  obligation  morale  d’enseigner  à  leurs 
phtisiques  le  chemin  du  dispensaire.  Ce  n'est  là 
qu’une  façon  d’éluder  le  problème  sans  le  résoudre. 
Il  appartient  aux  dispensaires  de  mériter  la  sympa¬ 
thie  du  corps  médical.  La  sympathie  s’acquiert,  elle 
ne  s’impose  pas. 


O  Cf  ^  I  SCOPOLAMINE 
dCiliJV/L.  MORPHINE  = 

En  ampoules  de  1  cmc. 

Le  calmant  le  plus  puissant 
de  la  douleur. 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres  -  PARIS-15' 


Quant  à  émettre  la  prétention  que,  par  l’intermé¬ 
diaire  du  public,  on  fera  pression  sur  les  praticiens 
pour  qu’ils  confient  systématiquement  tous  les  tous- 
seurs  à  leurs  confrères  du  dispensaire,  ce  n’est  pas 
encore  une  solution  qui  puisse,  de  longtemps  du 
moins,  avoir  quelque  chance  d'être  acceptée.  Les 
médecins  abandonnent  déjà  une  grosse  partie  de  leur 
clientèle  à  des  médecins  spécialisés.  La  plupart  des 
malades  à  opérer  vont  an  chirurgien,  les  affections 
des  voies  respiratoires  supérieures  au  rhino-laryn- 
gologiste,  les  maladies  de  l’oreille  à  l’otologiste,  les 
troubles  visuels  à  l’oculiste;  les  affections  vénérien¬ 
nes  et  cutanées  relèvent  également  d’une  compétence 
particulière,  etc.,  etc. 

Si  on  enlève  encore  au  praticien  sa  clientèle  de 
pulmonaires,  qui  constitue  une  bonne  part  de  son 
casuel,  je  le  vois  réduit  à  n'être  plus,  vis-à-vis  des 
médecins  spécialistes,  qu’un  simple  répartiteur  de 
malades  ;  je  ne  lui  reconnais  plus  qu’un  rôle  de 
triage.  Cette  conception  sera  sans  doute  à  la  base  de 
l’organisation  à  la  fois  médicale  et  sociale  de  demain. 

■  L’idée  peut  en  être  excellente,  mais  elle  demande  à 
être  mûrie.  Les  esprits  ne  me  paraissent  pas  encore 
suffisamment  préparés  pour  la  recevoii  A  vouloir 
actuellement  l’imposer  on  court,  je  crois,  à  un  échec 
certain.  Le  corps  médical  se  récriera,  les  dispen¬ 
saires  seront  mis  à  l’index  et  les  médecins  de  ces 
dispensaires,  placés  dans  une  situation  difficile, 
seront  vite  découragés.  Quelques-uns  feront  face  & 
l’orage,  mais  beaucoup  d’autres  et  des  meilleurs, 
embrassant  la  cause  de  leurs  confrères,  céderont  la 
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place.  Conséquences  :  beaucoup  d’années  perdues  j 
pour  le  développement  des  dispensaires  et  l’avène¬ 
ment  de  l’Hygiène  sociale. 

Descendons  maintenant  des  hauteurs  théoriques 
où  nous  risquons  de  nous  égarer  et,  devenant  plus 
terre  à  terre,  essayons  d’étre  plus  pratiques. 

<<  Les  vertus  se  perdent  dans  l’égoïsme  comme  les 
fleuves  dans  la  mer.  »  Qu’on  me  pardonne  cette 
phrase,  si  souvent  répétée  de  La  Rochefoucauld  ;  elle 
va  être  le  point  de  départ  de  mon  argumentation. 
Pour  que  les  médecins  dirigent  leurs  malades  sur  les 
dispensaires,  j’estime  que  ces  médecins  doivent  en 
retirer  certains  avantages. 

Avantages  pécuniaires  !  Chaque  médecin  qui  enver¬ 
rait  un  tuberculeux  au  dispensaire  recevrait  une 
indemnité  en  espèces,  de  même  que  dans  certains 
pays,  pour  toute  maladie  contagieuse  déclarée  è 
l’administration  compétente,  il  est  alloué  une  prime 
par  cette  administration  au  médecin  déclarant!  Loin 
de  moi  cette  pensée.  Ce  serait  faire  injure  au  corps 
médical  français  que  de  supposer  qu’il  accepterait 
un  pareil  marché,  ’l'out  médecin  est  attaché  à  ses 
malades  ;  qu’ils  soient  phtisiques  ou  non,  aucun  d’eux 
n’est  à  vendre.  Et  le  dispensaire,  pour  se  faire  une 
clientèle,  doit  avoir  à  coeur  de  ne  pas  l’acheter. 

Non!  les  avantages  que  le  médecin  peut  retirer  des 
dispensaires  ne  sont  pas  des  avantages  personnels, 
ce  sont  des  avantages  qui  doivent  aller  uniquement 
à  ses  malades. 

Pour  faire  un  diagnostic  anatomique  de  lésions 
tuberculeuses  pulmonaires,  l’oreille  ne  suffit  pas;  il 
faut  au  moins  le  concours  des  rayons  X,  du  micro¬ 
scope,  et  souvent  aussi  de  l’inoculation  expérimentale. 
Or,  si  tous  les  médecins  sont  loin  d’avoir  des  loisirs 
nécessaires  et  de  posséder  l’outillage  assez  coûteux 
que  demandent  ces  recherches,  il  n’en  est  pas  moins 
vrai  qu’ils  apprécient  hautement  la  valeur  des  rensei¬ 
gnements  précieux  que  ces  Investigations  peuvent 
leur  fournir.  Le  dispensaire,  instrument  de  diagnostic 
ouvert  largement  à  tons  les  praticiens,  voilà  une  for¬ 
mule  qui  doit  être  en  principe  à  l’abri  de  tonte  criti¬ 
que,  malades  et  médecins  y  trouvant  leur  intérêt. 

Cependant  le  corps  médical  dans  son  ensemble 
conserve  une  certaine  défiance  vis-à-vis  des  dispen¬ 
saires.  Il  garde  l’appréhension  que  ces  |établisBe- 


ments  cherchent  à  accaparer  les  malades  pour  se 
substituer  aux  médecins  traitants,  et  dans  l’esprit  de 
beaucoup  de  praticiens  tout  malade  envoyé  au  dis¬ 
pensaire  est  un  malade  perdu. 

Pour  que  cette  crainte  ne  puisse  être  justifiée,  le 
dispensaire  doit  offrir  au  corps  médical  un  certain 
nombre  de  garanties. 

D’abord  les  dispensaires  antituberculeux  seront 
dirigés  par  des  médecins  spécialisés  ayant  pris 
l’engagement  formel  de  ne  pas  faire  de  clientèle. 

Les  dispensaires,  en  outre,  s’interdiront  absolu¬ 
ment  toute  action  thérapeutique,  et  cela  malgré  la  loi 
du  16  Avril  1916  (art.  1,  §  2),  qui  leur  fait  obligation 
«  d’organiser  pour  les  malades  privés  de  ressources... 
des  distributions  de  médicaments  ».  Que  le  législa¬ 
teur  en  spécifiant .  cette  clause  ait  pensé  à  l’avenir, 
au  jour  où  la  tuberculose  de  même  que  la  syphilis 
ou  le  paludisme  sera  victorieusement  combattue  par 
une  médication  spécifique,  et  qu’à  ce  moment,  mais  à 
ce  moment-là  seulement,  les  dispensaires  soient  con¬ 
traints  de  fournir  aux  malades  indigents  l’agent  thé¬ 
rapeutique  qui  guérit,  je  veux  bien  le  croire.  Mais, 
actuellement,  toute  action  médicamenteuse  antituber¬ 
culeuse,  à  moins  d’être  symptomatique,  n’est  qu’un 
leurre.  Elle  est  même  un  danger,  car,  outre  qu’elle 
reste  presque  toujours  sans  influence  sur  la  marche 
naturelle  de  la  phtisie,  elle  donne  souvent  au  malade 
une  confiance  exagérée  dans  la  vertu  prônée  de  tel  ou 
tel  produit  pharmaceutique  qui  fait  perdre  à  l’inté¬ 
ressé  un  temps  précieux,  soit  pour  son  placement 
dans  un  sanatorium,  soit  pour  les  précautions  pro¬ 
phylactiques  à  faire  Intervenir. 

De  plus,  cette  distribution  de  médicamenta  était 
assurée  pour  les  malades  indigents  bien  avant  la  loi 
de  1916  et,  à  ce  point  de  vue,  les  dispensaires  ne 
sauraient  faire  double  emploi  avec  l’organisation 
similaire  de  l’Assistance  médicale  gratuite  à  qui  ce 
rôle  reste  légalement  dévolu. 

Non  !  malgré  le  texte  de  la  loi,  que  l’on  peut  évi¬ 
demment  suivre  à  la  lettre  et  interpréter  d’une  façon 
stricte.  Non  !  les  dispensaires  antituberculeux  ne 
doivent  pas,  à  mon  avis,  faire  de  thérapeutique. 

Mais  alors,  si  le  dispensaire  ne  distribue  pas  de 
médicaments  et  s’il  n’est  pas  dirigé  par  un  confrère 
autorisé  à  exercer  dans  la  région,  les  malades  retour¬ 


neront  naturellement  à  leur  médecin  habituel  et  toute 
crainte  de  fuite  de  clientèle  me  paraît  injustifiée. 

La  loi  Bourgeois  (article  1,  §  2)  oblige  les  dispen¬ 
saires  à  organiser  pour  les  malades  pauvres  des 
consultations  gratuites.  Cette  clause  ne  soulève 
aucune  critique.  Mais  au  paragraphe  4  de  l’article  7 
il  est  prévu  des  «  Indemnités  payées  par  les  particu¬ 
liers  non  privés  de  ressources  n.  Certes  la  pensée  du 
législateur  est  très  nette.  Les  dispensaires  antituber¬ 
culeux  doivent  être  largement  ouverts  à  tous,  en  un 
mot,  répondant  à  leur  appellation,  ils  doivent  être 
véritablement  des  dispensaires  d’Hygiène  sociale.  Le 
principe  est  excellent,  mais  à  l’appliquer  on  rencontre 
des  difiBcultés.  Si  le  dispensaire  demande  une  rétri¬ 
bution  à  une  certaine  catégorie  de  malades,  le  corps 
médical  lui  reprochera  soit  de  faire  de  la  clientèle  au 
rabais,  soit  de  lui  faire  concurrence. 

Dans  la  Loire  le  problème  a  été  résolu  de  la  façon 
suivante.  Conformément  au  désir  exprimé  par  le 
syndicat  des  médecins  intéressés,  les  malades  ne  sont 
admis  au  dispensaire  que  sur  la  présentation  d’un 
certificat  d’indigence  ou  d’une  lettre  d’introduction 
du  médecin  traitant.  La  gratuité  des  examens  est 
absolue  ;  à  qui  que  ce  soit  aucune  rétribution  n’est 
jamais  réclamée.  Pour  ma  part  j’ai  toujours  suivi 
scrupuleusement  ces  engagements,  prie  d’ailleurs 
avant  mon  arrivée  dans  le  département,  et  n’ai  eu 
qu’à  m’en  féliciter.  La  responsabilité  déontologique 
du  médecin  de  dispensaire  est  ainsi  dégagée,  le  pra¬ 
ticien  prenant  sur  lui  de  choisir  parmi  ses  malades 
ceux  qui  ne  peuvent  faire  les  frais  d’un  examen  habi¬ 
tuellement  assez  coûteux.  Les  médecins  spécialisés, 
radiographes  ou  bactériologues  le  plus  souvent, 
n’ont  jamais,  que  je  sache,  tenu  rigueur  à  leurs 
confrères  du  dispensaire  de  les  avoir  ainsi  soulagés 
d’une  clientèle  qui  ne  pouvait  qu’imparfaitement  les 
honorer,  qu’ils  accueillaient  ordinairement  par  pure 
philanthropie  et  à  laquelle,  sans  en  être  toujours 
payés,  ils  ne  pouvaient  réclamer  en  retour  qu’un  peu 
de  reconnaissance. 

Après  avoir  donné  aux  médecins  traitants  des  indi¬ 
cations  précieuses  pour  établir  leur  diagnostic, 
j’estime  que  les  dispensaires  doivent  encore  devenir 
pour  eux  un  véritable  bureau  de  renseignements  où 
ils  auront  facilité  de  s’enquérir  pour  leurs  malades 
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aisés  des  adresses  de  la  plupart  des  sanatoria, 
maisons  de  cure  ou  de  convalescence,  des  conditions 
d’admission  particulières  à  chacun  de  ces  établis¬ 
sements  et  du  prix  de  journée  exigé  par  chacun 
d’eux. 

Les  dispensaires  fourniront  également  aux  prati¬ 
ciens  qui  les  demanderont  toutes  les  explications 
voulues,  sur  les  lois  d’assistance  et  se  mettront  à 
l'entière  disposition  de  leurs  malades  riches  ou 
pauvres  pour  les  guider  judicieusement  dans  les  for¬ 
malités  souvent  nombreuses  à  accomplir,  toutes  les 
fols  que  lésés  dans  leurs  droits  ils  auront  une  récla¬ 
mation  à  formuler.  Familles  nombreuses  et  réformés 
pour  tuberculose  en  retireront  notamment  de  sérieux 
bénéfices. 

Quant  aux  infirmières-visiteuses  des  dispensaires, 
j’estime  qu’elles  aussi  peuvent  être  mises  à  la  dispo¬ 
sition  des  médecins  praticiens  pour  les  petits  soins 
à  donner  à  leur  clientèle  peu  fortunée.  Pour  être 
agréables  à  leurs  confrères  les  médecins  de  dispen¬ 
saire  devront  autoriser  leurs  infirmières  à  exécuter 
ces  prescriptions,  à  condition  toutefois  que  cette  tâche 
ne  devienne  jamais  absorbante  au  point  de  les  dé¬ 
tourner  de  la  mission  de  prophylaxie  sociale  pour 
laquelle  elles  ont  été  spécialement  instruites  et  uni¬ 
quement  créées. 

Au  dispensaire  également  de  faire  un  recrutement 
choisi  de  son  personnel,  qui  aura  le  tact  et  la  dis¬ 
crétion  nécessaires  pour  ne  froisser  jamais  aucune 
susceptibilité.  Quelques  reproches  ont  été  adressés 
dans  .  ce  sens  à  certaines  infirmières-visiteuses  ; 
Grosjean  se  serait  permis,  paraît-il,  de  critiquer  à 
nouveau  son  curé.  Ces  faits  ont  dû  rester  isolés.  Les 
écoles  d’infirmières-visiteuses,  celle  de  Lyon  notam¬ 
ment,  que  je  connais  particulièrement,  s’efforcent  au 
contraire  d’inculquer  à  leurs  élèves  cette  idée  fonda¬ 
mentale  que  seul  le  médecin  traitant  est  qualifié  pour 
conseiller  telle  ou  telle  mesure  dans  la  conduite  du 
traitement,  que  les  mobiles  auxquels  il  obéit  —  on 
peut  en  être  certain  —  sont  toujours  raisonnés  et  ne 
doivent  en  aucun  cas  être  discutés  ;  enfin  que,  si  la 
question  sociale  et  prophylactique  est  à  la  base  de 
,  l’instruction  donnée  aux  futures  infirmières  des  dis¬ 
pensaires,  le  praticien,  quel  qu’il  soit,  est  loin  de 
l’ignorer.  Par  ses  études  générales,  par  sa  connais- 
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sauce  des  maladies  évitables  et  des  grands  fléaux 
humains,  il  ne  saurait  être  mieux  placé  pour  se  faire 
une  opinion  autorisée  sur  tout  ce  qu’il  est  permis 
d’espérer  d’une  hygiène  sociale  bien  comprise  et 
dont  l’action  ne  saurait  être  limitée  à  la  seule  lutte 
contre  la  tuberculose. 

Voilà,  brièvement  exposés,  la  plupart  des  avan¬ 
tages  offerts  au  corps  médical  par  le  dispensaire. 
Que  demande  celui-ci  en  retour?  Simplement  la 
possibilité  de  faire,  d’accord  avec  le  médecin  trai¬ 
tant,  l’éducation  hygiénique  du  tuberculeux  conta¬ 
gieux  et  d’exercer  la  surveillance  prophylactique 
nécessaire  pour  éviter  la  diffusion  d’une  maladie 
transmissible. 

La  visiteuse  d’hygiène  redira  d’abord,  an  domicile 
des  malades,  les  conseils  déjà  énoncés  par  le  médecin 
et  s’assurera  qu’ils  ont  été  compris.  Si  des  doutes 
subsistent,  si  des  objections  se  formulent,  elle  sera 
suffisamment  persuasive  pour  vaincre  les  dernières 
hésitations  et  toute  la  famille  sera  convaincue  de 
l’importance  des  précautions  à  prendre  et  de  l'ur¬ 
gence  des  mesures  qui  s’imposent.  Elle  prêtera  son 
concours  pour  rendre  le  logement  moins  insalubre, 
s’efforçant  de  faire  donner  au  malade  un  lit  et,  si  pos¬ 
sible,  une  chambre  pour  lui  seul,  présidant  dans 
celle-ci  un  déplacement  de  tel  ou  tel  meuble  encom¬ 
brant,  à  l’enlèvement  des  rideaux  inutiles,  veillant 
enfin  à  ce  que  les  fenêtres  soient  ouvertes  en  per¬ 
manence.  A  l’habitude  du  balayage  à  sec,  qui  déplace 
les  poussières,  elle  substituera  l’emploi  du  linge 
humide  passé  partout  et  le  brossage  énergique  du 
parquet  avec  une  eau  savonneuse,  à  laquelle  on  ajou¬ 
tera,  de  temps  à  autre,  une  solution  antiseptique 
non  Irritante  pour  les  voies  respiratoires.  La  cheve¬ 
lure  sera  plus  soignée,  barbe  et  moustache  seront 
taillées  très  court,  les  ongles  coupés  ras  et  les  mains 
entretenues  très  propres.  Le  linge  sale  jadis  exposé 
aux  mouches  ne  s’accumulera  plus  à  l’angle  d’une 
pièce  ou  dans  le  fond  d’un  placard.  Une  lessiveuse 
fermant  bien  sera  disposée  pour  le  recevoir  et  il  n’en 
sortira  plus  pour  être  trié  ou  donné  au  blanchissage 
qu’après  avoir  subi  une  ébullition  d’au  moins  une 
heure  dans  une  eau  additionnée  de  carbonate  de 
soude.  Après  avoir  distribué  un  ou  plusieurs  cra- 
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choiri,  montré  comment  s’opère  leur  désinfection  et 
leur  nettoyage,  fait  cadeau  d’une  brosse  à  dents, 
prêté  au  besoin  un  lit  ou  une  chaise  lorgne,  conseillé 
l’éloignement  des  enfants,  avoir  favorisé  même  leur 
placement  soit  dans  un  préventorium,  soit  à  l’Œuvre 
de  Grancher,  l’infirmière  du  dispensaire,  au  bout  de 
quelques  jours,  ne  devra  pas  considérer  sa  mission 
comme  terminée.  Il  faudra  qu’elle  revienne  souvent, 
au  contraire,  car  tout  apprentissage  demande  un  cer¬ 
tain  temps  et  malgré  les  conseils,  les  brochures  et  les 
démonstrations  pratiques,  l’éducation  prophylac¬ 
tique  d’une  famille  ne  peut  se  faire  si  rapidement. 
Enfin  elle  n’oubliera  pas,  au  cours  de  ses  visites, 
d’engager  vivement  la  famille  du  tuberculeux  à  faire 
appel  immédiatement  an  médecin  habituel  en  cas  de 
complication  ou  d’aggravation  de  la  maladie. 

Le  corps  médical  a  donc  intérêt,  on  le  voit,  à  s’ap¬ 
puyer  sur  le  dispensaire  au  double  point  de  vue  du 
diagnostic  et  de  la  prophylaxie.  Les  dispensaires  de. 
leur  côté  ont  également  avantage  à  gagner  la  con¬ 
fiance  des  médecins  traitants,  car,  à  mon  avis,  c’est 
bien  plus  par  leur  intermédiaire  que  par  le  recrute¬ 
ment  personnel  des  infirmières-visiteuses  que  ces 
établissements  arriveront  à  connaître  le  plus  grand 
nombre  de  tuberculeux. 

Par  leurs  relations  cordiales  avec  leurs  confrères 
les  médecins  des  dispensaires  pourront  assurément 
faire  beaucoup.  Que  de  difficultés  s’aplanissent,  que 
de  malentendus  disparaissent,  que  de  susceptibilités 
s’émoussent,  lorsque  les  individus,  qui  jusque-là 
s’ignoraient,  se  rapprochent  et  causent. 

Dans  la  Loire,  médecins  traitants  et  médecins  de 
dispensaires  collaborent  d'une  façon  toujours  plus 
étroite.  Ainsi  pour  le  seul  dispensaire  de  Saint- 
Etienne,  alors  que  148  malades  ont  été  envoyés  par 
les  médecins  praticiens  en  1920,  il  en  est  venu  474 
l’année  dernière.  Toujours  à  Saint-Etienne,  le  mé¬ 
decin  placé  à  la  tête  du  pavillon  réservé  aux  tubercu¬ 
leux  hospitalisés  étant  un  de  nos  amis,  nous  avons 
toute  facilité  pour  garder  le  contact  avec  les  malades 

Ique  nous  envoyons  dans  son  service  et  pour  les 
suivre  cliniquement  à  l’occasion.  Lui-même  invite 
tous  ses  malades  sortants  à  venir  au  dispensaire 
prendre  nos  conseils  et,  par  crainte  d’infidélité,  il 


principes  açH| 
id  ou  efficacih 


/  ADRÉINALINE 
STO  VAÏ  N  E 
■I  ANESTHÉSINE 
EXIde  MARRONS  d'INDE 
.  TRAIS, STABILISÉ.^ 

mcoiommu  PM/SM 


f€mjvmio/vs:4.m£\ 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N«  88 


—  1844 


Samedi,  4  Novembre  1922 


fait  remettre  régulièrement  leur  adresie  à  notre 
infirmière- visiteuse  de  liaison. 

Je  n’insiste  pas  sur  les  bons  rapports  qui  doivent 
exister  entre  les  dispensaires  et  les  oeuvres  privées 
à  caractère  philanthropique. 

Les  dispensaires  resteront  aussi  en  contact  étroit 
avec  les  diSérenls  services  publics  et,  pour  n’eu 
retenir  qu’un  seul,  l’Inspeclion  médicale  des  écoles 
par  exemple,  on  devine  sans  peine  les  résultats  heu¬ 
reux  que  l’on  peut  espérer  d’une  action  à  deux  par¬ 
faitement  combinée. 

Les  dispensaires  sauront  également  ne  pas  ignorer 
les  muniripalltés  de  leur  circonscription.  Grâce  aux 
excellentes  relations  établies,  encore  à  Saint-Etienne, 
entre  le  Conseil  municipal  et  l’Inspecteur  départe¬ 
mental  d’hygiène,  aucun  tuberculeux  n’est  admis,  aux 
frais  de  la  ville,  dans  un  sanatorium  quelconque,  s’il 
n’a  été  préalablement  proposé  par  le  dispensaire 
départemental.  Cette  marque  de  confiance  qui  honore 
le  dispensaire  n’a  soulevé  aucune  objection  de  la 
part  des  médecins.  Ceux-ci  n’ont  pas  été  fâchés  de 
ne  plus  avoir  à  formuler  de  refus  à  nombre  de 
demandes  d’admission  injustifiées,  refus  qui  pouvaient 
à  la  longue  leur  être  justiciables  pour  leur  clientèle. 

En  somme,  si  dans  la  lutte  antituberculeuse  le 
dispensaire  est  l’organisation  autour  de  liquelle 
doivent  se  grouper  tous  les  efforts,  il  n’en  est  pas 
moins  vrai  que  sa  création  récente  lui  impose  toutes 
les  obligations  qui  échoient  d’habitude  au  dernier 
arrivant. 

A  lui  de  faire  les  premières  avances;  à  lui  de  ne 
pas  justifier  les  appréciations  malveillantes  colpor¬ 
tées  au  moment  de  son  installation;  à  lui  de  gagner 
la  sympathie  de  tous.  Pour  avoir  enfin  la  confiance 
indispensable  du  corps  médical,  j’estime  qu’il  doit  la 
mériter. 

D''  Edme  Martin. 

Médecin  des  Dispensaires 
départementaux  de  la  Loire. 

Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indispensable 
d’accompagner  chaque  changement  d’adresse  delà  bande 
du  Journal  et  de  1  tranc  en  timbres-poste. 


MARCEL  GIRARD 

(23  Avril  1898-23  Octobre  1922.) 


Mercredi  25  Octobre  a  eu  lieu  à  l’hôpital 
Cochin  la  levée  du  corps  de  M.  Marcel  Girard, 


MARCEL  GIRARD 


étudiant  en  médecine,  mort  victime  de  son  dévoue¬ 
ment.  Après  quelques  mots  d’adieu  prononcés  par 
M.  le  Doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  et 
M.  Grouzat,  président  de  la  section  de  médecine 
de  l’Association  générale  des  étudiants,  le  convoi 


se  rendit  à  la  gare  de  l’Est  d’où  le  corps  fut  dirigé 
•sur  Aillevillers  où  a  eu  lieu  l’inhumation.  Marcel 
Girard,  âgé  de  24  ans,  avait  contracté  la  tubercu¬ 
lose,  alors  qu’il  remplissait  les  fonctions  d’externe 
dans  le  service  de  M.  Armand-Delille  à  l’hospice 
d’Ivry.  Sa  constitution,  minée  par  le  travail  et 
par  les  privations  qu’imposent  aux  étudiants 
modernes  les  prix  élevés  des  logements  et  de  la 
nourriture,  ne  put  ofirirune  résistance  suffisante. 
Marcel  Girard  ne  tarda  pas  à  succomber  après 
avoir  eu  la  dernière  joie  de  voir  le  Doyen 
de  la  Faculté  de  Médecine,  M.  le  professeur 
Roger,  lui  apporter  à  son  lit  de  soulïrances  la 
médaille  des  épidémies,  médaille  méritée  par 
les  plus  rares  qualités  d’abnégation  et  de  dé¬ 
vouement. 


CORRESPONDANCE 


Monsieur, 

Je  vous  serais  très  reconnaissant  de  faire  rectifier 
eu  quelques  lignes  le  compte  rendu  qui  a  été  donné 
dans  La  Presse  Médicale  du  11  Octobre  1922,  p.  880, 
de  mon  rapport  au  Congrès  national  de  la  Santé,  à 
Marseille,  sur  l’Emétine  dans  les  amibiases. 

Ce  compte  rendu,  par  suite  d’une  erreur  typogra¬ 
phique  et  de  quelques  lapsus,  me  prête  diverses 
opinions  qui  sont  exactement  à  l’opposé  de  celles 
que  j’ai  soutenues  dans  mon  rapport. 

1“  J’ai  affirmé  quels  voie  intraveineuse  était  redoii- 
table,  on  me  fait  dire  que  je  la  conseille  ! 
i  2“  J’ai'  préconisé  la  voie  hypodermique  et  on 
parle  de  la  voie  épidermique  ! 

3°  J’ai  affirmé  que  des  hépatites  amibiennes  sup- 
purées  pouvaient  être  souvent  guéries  par  l’Emétine 
et  que  dans  quelques  cas  l’insuccès  était  dû  à  la 
coque  fibreuse  de  l’abcès.  Le  compte  rendu  me  fait 
dire  exactement  le  contraire. 

Mattéi. 
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Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉYROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  do  la 
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CINÉSITHÉRAPIE  PRATIQUE 

EXERCICES  CONTRE  LA  SCOLIOSE  LOMBAIRE 

La  scoliose  lombaire  est  difficilement  jnsticiabie 
des  appareils  plâtrés  correcteurs,  car  s’il  est  relati¬ 
vement  facile  de  presser  sur  la  convexité  d’un  tborax 
scoliotique,  il  est  extrêmement  difficile  d’agir  effica¬ 
cement  sur  la  courbure  vertébrale.  Aussi,  dans  le 
traitement  de  la  scoliose  lombaire,  faut-il  agir  sur- 


Fig.  1.  —  Station  assise  sur  la  caisse  gaacbe,  la  jambe 
droite  tendue  en  arrière,  bras  droit  en  haut. 

tout  par  les  exercices  de  gymnastique.  On  fera  princi¬ 
palement  travailler  les  muscles  abdominaux  dont  la 
tonicité  est  si  importante  pour  le  maintien  de  la  rec¬ 
titude  de  la  colonne  vertébrale. 

On  utilisera  aussi  les  exercices  spéciaux,  en  par¬ 
ticulier  les  suivants,  dans  le  cas  d'une  scoliose  à 
convexité  gaucbe. 

Station  assise  sur  la  cuisse  gauche,  la  jamhe 
droite  tendue  en  arrière,  bras  droit  en  haut 

(fig-  !)• 

Le  sujet  s’assied  sur  le  coin  d’un  tabouret  sur  la  fesse 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  — ■  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froiàc 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (une  énillerée  h  café)  contiennent  exactement  1  oentigr. 
d'ieda  et  i/4  de  milligr.  de  Méthylarsinnta  en  combinaison  physiologique, 
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L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

€  Il  n’est  pas  douteux  «  Les  travaux  de 

qu’en  mettant  en  évi-  M.  Cussac,  basés  sur 
dencedesmétaui,mê7ne  l’absorption  de  l’eau  de 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garrigou  comblerunelacunedans 


l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

ir  F.  GABRIGOU, 
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opposé  sont  énergiquement  contractés  pour  maintenir 
le  poids  du  corps. 

Suspension  faciale  à  la  homme.  Traction  des 
jambes  du  côté  gauche  en  pressant  sur  la 
convexité  (fig.  9). 

Le  snjet  placé  devant  la  homme  saisit  celle-ci,  le 
gymnaste  deri-ière  et  nn  peu  de  côté  lui  prend  les  jambes 


Fig.  9.  —  Suspension  faciale  à  la  homme.  Traction 
des  jambes  du  côté  gauche  en  pressant  sur  la  con¬ 
vexité. 

avec  la  main  gauche  et  place  la  main  droite  sur  le  maxi¬ 
mum  de  la  convexité,  puis  il  tire  les  jambes  du  côté 
gauche  en  même  temps  qu’il  exécute  une  pression  sur  la 

P.  Desfosses. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


La  mortalité  des  enfants  en  Roumanie. 

En  Roumanie,  comme  partout  après  la  guerre, 
s'est  posé  le  problème  de  la  repopulation. 

La  natalité  en  Roumanie  est  assez  élevée.  Elle  oc¬ 
cupe  la  quatrième  place  après  la  Russie,  la  Hongrie 
et  l’Espagne. 


Russie . 33,4 

Hongrie . 29,4 

Espagne . 28,8 

Roumanie . 27,5 


La  mortalité  générale  est  aussi  élevée;  entre  1881- 
1915,  la  Roumanie  occupe  la  troisième,  quatrième 
place  après  la  Russie,  la  Serbie  (et  la  Bulgarie). 

Russie . 48,5 

Serbie . 42,4 

Bulgarie . 38,8 

Roumanie . 38  à  40,6 

Le  plus  grand  nombre  de  ces  chiffres  de  la  morta¬ 
lité  est  représenté  par  la  mortalité  infantile. 

La  mortalité  Infantile  (les  filles  jusqu’à  15  ans,  les 
garçons  jusqu’à  18)  dépasse  la  moitié  de  la  morta¬ 
lité  générale,  tandis  que  dans  les  autres  pays  elle 
occupe  le  tiers  de  la  mortalité  (Angleterre). 

Ainsi  cette  mortalité  varie  entre  56,5,  57,2  pour  100 
décès. 

D’après  ces  chiffres,  la  proportion  des  décès  est 
très  grande  dans  la  première  année  pour  diminuer 
progresslvemeut  jusqu'à  15  à  18  ans. 

De  la  première  année  la  mortalité  du  premier  mois 
occupe  la  moitié.  Elle  est  très  élevée  dans  la  popu¬ 
lation  de  la  campagne  à  cause  de  .l’ignorance. 

D’ailleurs  la  mortalité  infantile  à  la  campagne  est 
toujours  plus  élevée  que  dans  les  villes. 

Remarquons  la  place  occupée  par  les  mort-nés  ; 
ainsi  le  pays  entier  donne  27,1,  28,7  pour  1.000  nou¬ 
veau-nés. 

La  débilité  congénitale  est  de  44,7  pour  100  nais¬ 
sance.  Les  enfants  née  avant  terme  donnent  les 
chiffres  de  44,5  pour  1.000. 

Dans  les  instituts  d'assistance,  de  même  que  dans 
les  hospices  des  entants  trouvés,  la  mortalité  a  été 
élevée.  Ces  services  ne  commencent  à  s’organiser 
qu’ aujourd’hui  à  la  lumière  des  méthodes  modernes. 

Il  résulte  de  ce  court  exposé  que  : 

1”  La  mortalité  infantile  représente  plus  de  la 
moitié  de  la  mortalié  générale  ; 

2“  La  première  année  seule  dépasse  le  chiffre  de 
1-15,18  ans; 

3“  La  mortalité  du  premier  mois  dépasse  la  moitié 
des  décès  de  la  première  année  ; 

4“  La  mortalité  à  la  campagne  est  plus  élevée  au 
cours  du  premier  mois,  et  au  contraire,  dans  les 
villes,  est  pins  élevée  après  le  premier  mois  jusqu’au 
douzième  ; 

5°  Le  nombre  des  enfants  nés  avant  terme  est  pres¬ 


que  la  moitié  du  nombre  des  décès  du  premier  mois  -, 
ils  représentent  plus  de  moitié  de  la  mortalité  de  la 
première  semaine; 

6°  Le  nombre  des  mort-nés  est  plus  élevé  dans  les 
villes  qu’à  la  campagne  ; 

7°  Les  asiles  d’assistance  donnent  une  mortalité 

I.  Mortalité  des  enfants  pkndant  la  guerre.  — 
Dans  les  villes  :  en  1917  et  1918  et  seulement  en  Mol¬ 
davie,  le  nombre  des  nés-vivants  a  été  de  48.745  et 
celui  des  morts  de  241.720. 

A  la  campagne  la  mortalité  des  enfants  a  été 
encore  plus  élevée.  Sont  nés  en  Moldavie  40.080  en¬ 
fants.  Le  nombre  total  des  décès  a  été  de  ;  202.184. 

IL  Les  causes  de  la  mortalité  infantile  en  Rou¬ 
manie.  —  a)  Parmi  les  premières  causes  est  l'alimen¬ 
tation  insuffisante  des  parents.  Le  peuple  se  nourrit 
mal,  à  cause  de  l’ignorance  et  à  cause  de  la  pauvreté. 

Les  chiffres  sur  l’alimentation  traduite  en  calories 
montrent  à  l'évidence  l’alimentation  insuffisante  et 
la  répercussion  qu’elle  exerce  dans  la  vie  intra-uté¬ 
rine  sur  le  développement  de  l’enfant. 

b)  La  deuxième  cause,  c’est  le  nombre  des  enfants 
illégitimes.  Entre  1881  et  1910  le  chiffre  de  la  morta¬ 
lité  des  enfants  illégitimes  par  rapport  aux  enfants 
légitimes  est  de  ;  5,2  à  12  enfants  illégitimes  pour 
5  enfants  légitimes. 

L’explication  de  la  mortalité  par  le  nombre  élevé 
des  enfants  illégitimes  est  dans  le  fait  que  l’enfant 
n’a  pas  la  protection  de  sa  mère  et  n’est  pas  nourri 
au  sein.  Dans  ces  conditions  de  mauvais  élevage,  la 
mortalité  augmente. 

c)  L'habitation  est  aussi  importante  comme  raison 
de  la  mortalité.  La  plupart  des  maisons  en  Roumanie, 
surtout  dans  les  villages,  ont  seulement  deux  cham¬ 
bres  ;  il  y  a  peu  de  maisons  à  plusieurs  chambres  ;  il 
y  en  a  beaucoup  avec  une  seule  chambre. 

d)  L'ignorance  et  la  mauvaise  hygiène.  —  L'art 
d’élever  les  enfants  n’est  pas  développée  en  Rou¬ 
manie.  La  vitalité  des  enfants  réside  dans  le  fait  que 
la  plupart  sont  nourris  au  sein. 

e)  La  mauvaise  alimentation  des  enfants  est  la 
cause  fondamentale  de  la  mortalité.  La  science  de 
l’élevage  des  enfants,  surtout  relative  à  l’allaitement 
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artificiel,  n’est  presque  pas  connue.  Ceci  ressort 
du  fait  que  la  mortalité  des  enfants  nourris  artificiel¬ 
lement  est  de  458,1  pour  1.000  et  de  58  pour  1.000  des 
enfants  allaités  au  sein.  La  propreté,  l’évolution  du 
développement  de  l’enfant  par  les  pesées  n’ont  pas 
été  appli.quées  d  après  les  techniques  actuelles. 

e)  Il  y  a  eu  ensuite  les  causes  médicales  de  la  mor¬ 
talité,  c’est-à-dire  des  maladies  communes  à  la  pre¬ 
mière  enfance  Les  quatre  grandes  causes  de  la  mor¬ 
talité  Infantile  sont  :  les  maladies  gastro-intestinales, 
les  maladies  pulmonaires  dans  la  première  enfance  et 
ensuite  les  maladies  infectieuses,  tuberculose,  ma¬ 
ladies  de  la  peau,  etc. 

G.  Bakn  (de  Bucarest). 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


Médecin  des  trodpe.s  coloniales 

PASSÉ  DANS  LES  TROUPES  MÉTROPOLITAINES. 

D.  —  Le  décret  du  25  Mars,  accordant  une  majo¬ 
ration  de  5  ans  à  titre  d’études  préliminaires,  est-il 
applicable  aux  médecins  militaires  de  carrière,  pro¬ 
venant  par  permutation  du  corps  de  santé  des  troupes 
coloniales  (quelle  que  soit  leur  origine). 

2°  Les  majorations  pour  études  préliminaires  entrent- 
elles  dans  le  décompte  des  services  effectifs  ? 

3“  Le  temps  passé  en  non-activité  (pour  infirmités 
temporaires)  compte-t-il  pour  la  retraite,  au  même 
titre  que  le  temps  passé  en  activité? 

Exemple  :  un  officier  qui  n'aurait  quan  an  de 
service  actif  dans  son  grade  actuel  et  2  ans  de  non- 
activité  {soit  3  ans  d’ancienneté  dans  ce  grade], 
aurait-il  droit  à  la  retraite  de  son  grade  ou  à  celle 
du  grade  inférieur? 

R.  1“  —  Le  décret  du  24  Juin  1886,  postérieur  à 
celui  du  23  Mars  1852,  accorde  4  années  d’études 
p'-éiiminalres  aux  officiers  du  corps  de  santé,  prove¬ 
nant  de  l’Ecole  de  Bordeaux.  Ces  dispositions  conti¬ 
nuent  à  être  applicables  aux  médecins  des  troupes 
coloniales,  qui  proviennent  de  l’Ecole  de  Bordeaux, 
même  lorsqu’ils  sont  passés  par  permutation  dans  le 
corps  de  santé  métropolitain. 


2°  Les  majorations  pour  études  préliminaires 
doivent  s’ajouter  aux  services  effectifs,  sans  cepen¬ 
dant  pouvoir  avoir  pour  résultat  de  faire  remonter  le 
commencement  des  services  militaires  avant  l’âge  de 
18  ans  révolus. 

3“  Le  temps  passé  en  non-activité 'compte  pour  la 
retraite  et  la  réforme. 

Dans  le  cas  particulier  cité,  la  retraite  du  réformé 
sera  fixée  d’après  le  grade  actuel. 

*** 

Médecin  réfor.mé  de  guerre 

CHEVALIER  DE  LA  LÉGION  d’hONNEUR  . 

D.  —  Je  suis  réformé  de  guerre  avec  V invalidité 
temporaire  de  100  pour  100.  J’ai  été  nommé  chevalier 
de  la  Légion  d’honneur  par  décret  du  5  Octobre  1920, 
pour  prend/ e  rang  au  20  Juin  1920. 

J’apprends  par  hasard  que  les  chevaliers  de  la 
Légion  d’honneur,  réformés  avec  100  pour  100, 
peuvent  être  promus  au  grade  d’officier  delà  Légion 
d’honneur. 

Le  fait  est-il  exact  ?  Ai-je  le  droit  de  prétendre  à 
cette  promotion  et,  si  oui,  quelles  seraient  les  démar- 

R.  —  La  loi  du  16  Août  1920  a  prescrit  ce  qui  suit 
(art.  l-»-)  : 

«  Tous  les  mutilés  de  guerre  de  100  pour  lOO,  déjà 
titulaires  de  la  médaille  militaire,  seront  décorés  de 
la  Légion  d’honneur. 

«  Ceux  qui  ont  été  pourvus  d’un  grade  dans  l’ordre 
seront  promus  au  grade  supérieur.  » 

Ces  décorations  sont  accordées  au  titre  civil. 

Ainsi  accordées  au  titre  civil,  ces  décorations  ne 
comportent  pas  de  traitement. 

Une  circulaire  du  21  Décembre  1920,0°  24.493  M., 
a  invité  les  généraux  commandant  les  corps  d’armée 
à  transmettre  au  cabinet  du  ministre  de  la  Guerre 
(2°  bureau,  décorations)  les  demandes  qui  pourraient 
leur  parvenir. 

Mais  il  ne  semble  pas  que  dans  le  cas  particulier, 
le  droit  au  bénéfice  de  la  loi  du  16  Août  1920  soit 
bien  établi,  le  demandeur  ayant  reçu  la  Légion  d’bon- 
neur  le  5  Octobre  1920,  postérieurement  à  la  pro¬ 


mulgation  de  ladite  loi,  et  en  tenant  déjà  compte  de 
son  Invalidité. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Diathermie  et  diathermothérapie,  par  M.  Boedifr, 
préface  de  M.  le  Professeur  Bergonié,  1  vol.  in-8° 
de  512  pages,  avec  137  figures  {TAbrairie  Baillière). 
Paris.  —  Prix  ;  30  francs. 

D’Arsonval,  dès  ses  premiers  travaux,  avait  montré 
l’action  colorigène  des  courants  de  hautes  fréqnen- 
■ces.  Ces  courants,  grâce  à  leurs  continuels  change¬ 
ments  de  sens,  ne  déterminent  pas  de  réactions  chi¬ 
miques,  et  la  trop  grande  rapidité  de  ces  changements 
les  empêche  de  déterminer  des  réactions  motrices 
ou  sensitives  ;  on  peut  donc  élever  l’intensité,  sans 
être  gêné  par  d’autres  phénomènes,  au  point  que  les 
tissus  traversés  s’échauffent  eu  raison  de  la  résis¬ 
tance  qu’ils  opposent  au  passage  du  courant.  Le  livre 
de  Bordier  a  pour  objet  l'étude  détaillée  des  diverses 
méthodes  thérapeutiques  mettant  en  jeu  cet  échanf- 
fement  des  tissus  eux-mêmes,  très  différent  de 
réchauffement  diffusé  par  une  source  externe  de 
chaleur  laquelle  agit  en  presque  totalité  sur  les  tégu¬ 
ments  seuls. 

Les  deux  premières  parties  sont  coneaci:éeB  aux 
oscillations  électriques,  aux  appareils  de  hautes  fré¬ 
quences,  et  plus  spécialement  à  ceux  construits  sur¬ 
tout  pour  obtenir  les  effets  thermiques;  en  particu¬ 
lier,  l’auteur  décrit  son  modèle  personnel,  utilisant 
la  lampe  à  trois  électrodes,  ce  qui  permet  d’obtenir 
des  oscillations  entretenues. 

La  3'  partie  s’occupe  des  effets  physico-chimiques 
et  physiologiques  :  l’élévation  de  température  y  est 
étudiée  suivant  les  tissus  traversée,  la  disposition 
des  électrodes,  etc.,  puis  vient  l’exposé  de  l’inflnence 
de  la  diathermie  sur  le  système  vasculaire,  la  respi¬ 
ration,  les  échanges  gazeux,  la  composition  du 
sang,  etc.,  c’est-à-dire  des  actions  médicales  qui 
sont  suivies  par  les  actions  chirurgicales  :  coagula- 
{Voir  la  suite,  p.  1854.) 


. . . . Ililililll 

Sr.”.;:  LES  ÉTABLISSEMENTS  BYLA 

26,  Avenue  de  l’Observatoire,  Paris 

Usines  et  Laboratoires  de  Recherches  à  GENTILLY  (Seine) 


DOSAGE  CHIMIQUE 
ET  PHYSIOLOGIQUE 
RIGOUREUX 

XXXVI  gouttes  =  1  gr.  Energétène  =  1  gr.  Plante  fraîche 


OPOTHÉRAPIE  VÉGÉTALE 


Tout 


le  SUC  inaltérable  de  la 


PLANTE  fraîche  et 


vivante 


D’ACTIVITÉ  THÉRAPEUTIQUE  CONSTANTE,  STABILISÉ  ET  CONCENTRÉ  DANS  LES 

Energétènes  Byla 

Digitale,  Colchique  : 

X  à  XXX  gouttes  p.  jour. 

Aubépine,  Genêt, 

Muguet,  Gui,  Sauge  : 

XXX  à  C  gouttes  p.  jour. 

VALÉRIANE 
Cassis,  Marrons  d’Inde  : 

1  à  3  cuillerées  à  café  p.  jour. 

. . . 
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Laboratoires 


G.  GRÉMY 


14,  rue  de  01icliy,|;^PARIS  (9*).  —  Tél.  :  Centr.  SS~6S.  —  Adresse^télégr.  :  Imnnigrémi-Paiis. 


BULLETIN  N°  44 


TRAITEMENT  DU  PSORIASIS 


Après  avoir  en  vain  usé  de  bien  des  traitements  locaux  et 
généraux,  le  médecin  a  pour  certains  psoriasis,  non  syphili¬ 
tiques,  recours  à  la  vaccinolhn'apie ,  et  il  enregistre  des  succès. 

On  sait  que  le  psoriasis  est  le  plus  souvent  lié  à  des  troubles 
intestinaux.  11  est  le  résultat  d’un  trouble  de  nutrition  qui 
transforme  incomplètement  les  substances  albuminoïdes  en 
amino-acides  et  les  laisse  subsister  à  l’état  d’antigènes  plus  ou 
moins  toxiques  pour  l’organisme. 

Ces  substances  toxiques  en  s’éliminant  par  la  peau  déter¬ 
minent  l’apparition  du  psoriasis. 

On  connaît  d'autre  part  le  rôle  important  que  jouent  dans  la 
digestion  les  fermentations  microbiennes  :  Si  l’on  agit  sur 
celles-ci  par  l’action  d’un  vaccin  approprié,  on  peut  les  modi¬ 
fier  favorablement  et  entraîner  d’heureuses  modifications  dans 
les  phénomènes  de  la  digestion  et  par  suite  de  la  nutrition. 
C’est  ainsi  qu'agit  vraisemblablement  le  vaccin  dans  le  traite¬ 
ment  du  psoriasis. 

L’immunizol  Grémy  n"  1o  «  Eczéma-Psoriasis  »  est  un  vac¬ 
cin  polyniicrobien,  polyvalent,  atoxique,  qui  renferme  les 
germes  spécialisés,  à  virulence  exaltée,  provenant  du  milieu 
intestinal. 

Rvmltnts  :  Nous  relevons  dans  les  observations  que  nous 
possédons  un  certain  nombre  de  succès  tbtérapeutiques  obtenus 
avec  l’/nnna«i;o/ Grémy  n"  l.'î. 

Obseuvatiox  I.  —  Il  s’agit  d’un  membre  de  la  famille  du 
D''  C.;.  qui  présentait  un  psoriasis  tenace  du  cuir  chevelu  et  du 
corps,  A  la  5“  injection  de  vaccin  tout  avait  disparu. 


8  au  27  août  1921,  des  injections  d’Immunizol  Grémy  n°  IS 
«Eczéma-Psoriasis  »;  en  l’espace  de  20  jours,  après  6  injec¬ 
tions,  les  lésions  ont  presque  totalement  disparu. 

Observation  IIK —  Guérison  d' t(7i  psoriasis  généralisé  ancien, 
datant  de  ‘'24  ans.  Femme  de  -i2  ans,  porteuse  d’un  psoriasis 
généralisé  depuis  24  ans.  Après  avoir  tenté  bien  des  traite¬ 
ments,  on  ordonne  V Fmmunizol  Grémy  n“  15  «  Eczéma-Pso¬ 
riasis  ».  Du  6  août  au  2  septembre  1921,  le  psoriasis  rétrocède  ! 
et  disparaît,  aussi  bien  dan.s  les  régions  qui  n’ont  pas  été 
traitées  localement  que  dans  celles  qui  le  furent. 

Observation  IV.  —  Guérison  cFun  psoriasis  ancien  chez  une 
malade  demenrée  pondant  trois  mois  dans  des  pansements 
cadiques  sans  résultats.  Soumise  à  la  vaccinothérapie,  Immu- 
nizol  Grémy  n®  15  «  Eczéma-Psoriasis  »,  elle  vit  rétrocéder  et 
guérir  ses  lésions  en  15  jours. 

Dans  tous  les  cas  àa  psoriasis,  on  peut  prescrire  l’Immunizol 
Grémy  n®  15  «  Eczéma-Psoriasis  ». 

Prescrire  :  Immunizol  Grémy  n°  lu  «  Eczéma-Psoriasis  »  en 
ampoules. 

Faire  une  injection  sous-cutanée  tous  les  3  jours,  en  com¬ 
mençant  par  1  /2  cm*  et  en  augmentant  progressivement  la  dose 
jusqu’à  2  cm',  sans  dépasser  cette  dose. 

Faire  de  8  à  10  injections. 

Prescrire  :  Immunizol  Grémy  n®  lu  «  Eczéma-Psoriasis  »  on  ' 
comprimés.  j 

Prendre  tous  les  jours  pendant  10  à  lu  jours  de  8  à  10  cmn-  ’ 
primés  par  jour,  à  prendre  en  'plusieurs  fois  en  dehors  des  : 
repas,  àjetin.  1 


Observation  II. —  Gucri.son  d'un  eczéma  psoriasi forme  liché- 
nifie.  Femme  de  28  ans  présentant  un  eczéma  licbéuifié  psoria- 
siforme  presijue  généralisé. 

En  même  temps  qu’on  la  traite  localement,  on  lui  fait,  du 


LABORATOIRE  D’ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES  GRÉMY  1 

1 

9,  rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE  (Seine).  j 

DEMANDER  LE  NÉCESSAIRE  DE  PRÉLÈVEMENTS  ; 
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FT^EPARATIOh  PHO5PH0  MARTIALE  HEROIQUg 


SEL  FERRIQUE  neutre  de  lucide  inosito-phosphorique 

Phosphore,  .  .  7.50  pour  cent. 

Fer  .....  6  »  » 

Ces  deux  éléments  organiquement  corobinés  sous  une  forme 

Colloïdale  très  assimilable. 


La  FERROPHYTINE  ne  fati- 


La  FERROPHYTINE  est  le 


gue  jamais  Les  ooies  digestioes, 
ne  proooque  pas  la  constipation 


méaicament  type  des  états  an 


miques  et  atiloro- anémiques 


et  ne  cotore  pas  les  dents. 


accompagnés  de  dénutrition. 


CACHETS  ::  GRANULÉ 


LABORATOIRES  CSB  A  —  O,  ROLLAND,  /,  Place  iïioraad,  LYON 


RECONSTITUANT 


SYSTÈME  NERVEUX 


ÉchaBÜÎlons  franco 
à  MM*  les  Médecins 
sur  demande  adressée 
6,  Rue  de  la  Tacberie,  Paris. 


Comprimés  fluo-nitritéi 
toni-cardiaquss. 
DOSE  HABITUELLE 


‘ Phospho-Glyaérats  da  Chaux  pur' 


TENSION  ARTÉRIELLE 
la  CIRCUUTiON  du  SANQ 


DIMINUTION  de 
RÉeUURISATION  i 


6|  Rue  de  la  Taoherle,  O 


#  RHOFÉINE 


(  irLe-  Oa,f éino) 

Dans  la  GRIPPE,  les  AFFECTIONS  FÉBRILES,  agit  comme  l’Aspirine  et  soutient  le  cœur. 


PYRAMIDON 

Vendu  hors  de  France  sous  ma 

SÂLOL • •  •  • 


En  comprimés 

et  en  cachets. 


ASPIRINE . . 

Vendue  hors  de  France  sous  i 

ANTIPY^ 


En  comprimés, 
cachets,  granuiée. 


larque  IVIlWIllb 

En  comprimés 

et  en  cachetsi 


En  comprimés 
»  de  O  gr.  50. 


PYRAZOLINE 


Vendue  hors  de  France 


et  pi-ésexutés  avec  le  souci  die  pierfectiou  qui  caraotérise  le 

Laboratoire  des  Produits  “  USINES  du  RHÔNE”  -  L.  DURr.ilD,  Pharmacien,  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8®). 
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LA  PRESSE  MEDICALE,  N“  88 


—  1853  — 


Samedi,  4  Novembre  1922 


XI  II  PUinONAIRE-OSSEUSE 

I  U  DCKV^ULwOEI.  PÉRITONITE  TUBERCULEUSE 

CROISSANCE  ALLAITEAAE  INIT 
TROUBLES  DE  DENTITION, DYSPEPSIES  ACIDE 
RACHITISrAE.  5CR0FUL05E. CARIE  DENTAIRE 
ANÉMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  et 
tablettes  de  chocolat. 

Doses  e  ADU  LTES  :  i  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre.. 

6  cuillers  mesure  granulés. 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour,. 

ENFANTS  :  moitié  de  ces  doses. 


TRICALCnsiE 


Èchantilloni  et  Littérature  gratuits  sur  demandes  aux  Docteurs,  Hôpitaux,  Ambulances 


blrSPEPSIE  MÆR^'ËÜSET ^  TUBERCULOi 


QUE  PARLA  TRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 
DE  LA  TRICALCINE 


Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  les  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  T  assimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 


p^uc  ecre  MO  o  u  k  c.  c. 

c/ une  façon  CERTAINE 

ez*  PRATIQUE 
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tion  et  destruction  des  tissus,  très  différentes,  en 
raison  de  la  production  de  chaleur  dans  l’Intimité 
même  de  la  lésion  traitée,  des  actions  obtenues  par 
le  thermocautère. 

Dans  la  4»  et  la  5“  partie,  l’auteur  parle  des  appli¬ 
cations  de  la  diathermie  chirurgicale  après  en  avoir 
exposé  l'instrumentation,  la  technique  et  les  avanta¬ 
ges.  Il  utilise  les  courants  de  hautes  fréquences 
tantôt  pour  détruire  la  lésion  elle-même,  tantôt  sim¬ 
plement  pour  produire  une  Incision  qui  ne  saigne 
pas.  Les  tumeurs!  et  productions  pathologiques  de 
la  peau,  les  épithéliomas  des  muqueuses,  les  hémor¬ 
roïdes,  les  uloérations?du  col  utérin,  les  affections 
du  nez  et  de  la  gorge,  celles  des  voies  urinaires  sont 
successivement  passées  en  revue  au  point  de  vue  des 
indications  et  du  mode  opératoire  de  la  diathermie. 

Enfin  les  6'  et  7®  parties  sont  consacrées  aux  appli¬ 
cations  médicales  de  la  diathermie  qui  trouvent  leur 
emploi  dans  certaines  affections  de  l’appareil  circu¬ 
latoire,  du  système  nerveux,  du  tube  digestif,  des 
muscles,  des  articulations,  de  l’appareil  respiratoi¬ 
res,  des  organes  génito-urinaires,  de  la  peau,  etc. 

Comme  on  le  voit  le  champ  de  la  diathermie  est 
extrêmement  étendu;  aussi  le  livre  sera  consulté  non 
seulement  par  les  médecins-électriciens,  mais  par  les 
praticiens  et  par  les  spécialistes  des  divers  organes  ; 
et  il  le  sera  avec  d’autant  plus  de  fruit  que,  comme  le 
dit  M.  Bergonié,  c’est  un  livre  «  original.  Intéressant 
et  sincère  ». 

A.  Laquekeière. 


LIVRES  REÇUS 

2797.  Katatonie  unter  dem  bllde  der  hystérie  und 
psychopathie,  par  le  D®  Urstein.  1  vol.  de  466  pages 
[Karger,  éditeur),  Berlin: 

2798.  Le  ministère  de  la  Sauté  et  de  l’Hygiène 
publiques  au  Maroc,  par  le  D®  Colobbani,  sons-direc¬ 
teur  des  Services  de  la  Santé  et  de  l’Hygiène  publi¬ 
ques  et  le  D®  Mauran,  inspecteur  général  des  For¬ 
mations  sanitaires.  Préface  du  maréchal  Ltautet. 
1  vol.  de  252  pages,  avec  des  figures  et  une  carte 
[Editions  franco-marocaines,  Casablanca).  —  Prix  : 
10  fr. 


2799.  Entretiens  dermatologiques  à  l’école  Lail- 
Her  (Hôpital  Saint-Louis)  (Série  nouvelle,  l"  vo¬ 
lume),  par  le  D’  R.  Sabouhaud,  laboratoire  municipal 
de  la  Ville  de  Paris  à  l'hôpital  Saint-Louis.  1  vol.  de 
334  pages,  avec  figures  [Masson  et  C'°,  éditeurs).  — 
Prix  ;  18  fr. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE-  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Pressk  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  / 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majo¬ 
rations  temporaires  indiquées  pour  certains  vo¬ 
lumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS 
Sommaire  du  n®  11.  —  Novembre  1922. 

Mémoires  originaux  : 

-V.  Hutlnel.  —  Les  néphrites  dans  la  syphilis 
héréditaire  infantile  [fin). 

J.  Camescasse.  —  Epidémies  de  diphtérie  obser- 

Revue  générale. 

J.  Comby.  —  L’érythroedème  australien. 

Analyses. 


Nouvelles. 


Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Thérapeutique.  —  Un  cours  complémentaire  de  dié¬ 
tétique  aura  lieu  à  partir  du  10  Novembre,  les  vendredis 
et  samedis,  à  17  h.,  an  grand  amphithéâtre.  Il  portera 
sur  les  régimes  fondamentaux. 

Programme.  —  Vendredi  10  Novembre,  à  17  heures, 
M.  Paisseau,  médecin  des  hôpitaux  ;  L’eau  dans  les 
régimes  alimentaires.  Régimes  secs  ;  régimes  d’hydrata¬ 
tion,  cures  de  diurèse,  etc. 

Vendredi  17  Novembre,  à  17  h.,  professeur  Paul  Car¬ 
not  ;  Les  sels  minéraux  dans  les  régimes.  Régimes  des 
carence»  minérales  ;  régime  déchloruré;  régime  de  recal- 
ci  ifoa  tion. 

Samedi  18  Novembre,  à  17  h.,  professeur  agrégé  Le- 
mierre  :  Les  aliments  azotés  dans  les  régimes.  Régimes 
hypo-  et  hyperazotés. 

Vendredi  24  Novembre,  à  17  h.,  professeur  agrégé 
Baudoin  :  Les  hydrooarbonés  dans  les  régimes.  Régimes 
hypo-  et  hypersuoré». 

Samedi  25  Novembre,  à  17  h.,  M.  Jean-Charles  Roux  : 
Les  graisses  dans  les  régimes.  Régimes  hypo-  et  hyper- 
graisseux  dans  les  dyspepsies  notamment. 

Vendredi  l®r  Décembre,  à  17  h.,  professeur  Marcel 
Labbé  :  Les  cures  de  jeûne. 

Samedi  2  Décembre,  à  17  h.,  professeur  agrégé  Ra- 
thery  ;  Les  régimes  équilibrés. 

Clinique  des  maladies  du  système  nerveux.  — 
Le  mardi  14  Novembre,  M.  le  professeur  Pierre  Marie, 
assisté  de  M.  le  professeur  agrégé  André  Leri,  commen¬ 
cera  une  série  de  leçons  cliniques  dans  lesquelles  seront 
étudiée»  les  diverses  affections  du  système  nerveux,  à 
l’occasion  de  la  présentation  de  malades. 

Ces  leçon»  qui  auront  Heu  le  mardi  et  le  vendredi 
comporteront  aussi  des  projections  photographiques. 

Les  leçons  du  mardi  auront  lieu  dans  les  locaux  de  la 
consultation  externe  (â  gauche  de  la  grande  porte  de  la 
Salpêtrière). 

Les  leçons  du  vendredi  à  l'amphithéâtre  de  la  Salpê¬ 
trière  (bâtiment  Pariset). 

Conférences  de  cardiologie.- —  Pendant  le  semestre 
d’hiver  M.  Lauhry  et  ses  assistants,  MM.  D.  Routier, 
Doumer,  F.  Bordet  et  Deçlaude  feront  à  l'hôpital  Cochin 
(pavillon  Brissaud)  une  série  de  conférence»  sur  un  cer¬ 
tain  nombre  de  sujets  de  séméiologie  et  de  pathologie 
cardiaques.  Ces  leçons  auront  lien  à  11  h.  1/4  le  mer¬ 
credi  et  le  vendredi.  Le  mercredi  la  leçon  de  M.  Laubry 
[Voir  La  suit»,  p.  1857.) 


Le  Nouveau  et  le  plus  Puissant 

DÉSINFECTANT  INTESTINAL 


NON  TOXIQUE  —  35  fois  plus  actif  que  le  Phénol  pur. 


COMPOSITION  ;  Nouveau  Dérivé  du  Benzol.  —  FOBMULE  :  C®H^(CH®)®(OCH®)OH. 


Grâce  au  DIMOL  on  peut  administrer  au  malade,  sans  danger,  trois  à  quatre  lois  par  jour, 
l’équivalent  en  pouvoir  bactéricide  de  9  grammes  do  phénol  pur  sans  affector  la  muqueuse  ni 
produire  d’effets  toxiques. 


INDICATION  :  Le  DIMOL  peut  être  employé  dans  le  traitement  de  toutes  les  maladies  d’origine  bactérienne 
ayant  pour  siège  le  gros  et  le  petit  intestin. 

PRÉSEN  TATION  ;  En  flacons  de  40  Pulverettes.  — -  DOSE  :  De  2  à4  après  les  repas  dans  un  peu  d’eau. 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  aux 

LABORATOIRES  PHARMACOLOGIQUES  ANGLO-FRANÇAIS 

72,  ru©  des  Aubépines,  BOIS-COLOMBES,  près  Paris. 


RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N“  88 


—  1855  — 


Samedi,  4  Novembre  1922 


Du  sang  frais  ou  du  sang  digéré 
dans  les  matières  fécales 


Dans  un  récent  '  numéro  du  «  Répertoire  de  médecine  pra¬ 
tique  »,  n°  102,  Alfred  Martinet  a  exposé  les  diverses  réactions 
pour  déceler  le  sang  dans  les  liquides  pathologiques. 

Mais  au  point  de  vue  tube  digestif  qui  nous  intéresse,  on 
sait  que  tout  sang  séjournant  dans  l’estomac  ou  dans  l’intestin 
se  présente  sous  forme  de  sang  digéré,  V hémoglobine  se 
dédoublant  en  hématine. 

Il  est  par  suite  d’une  grande  importance,  en  clinique,  de 
pouvoir  différencier  le  sang  frais  du  sang  digéré,  le  sang  frais 
pouvant  simplement  désigner  lésions  de  la  région  anale  ou 
hémorroïdes,  alors  que  le  sang  digéré  doit  entraîner  le  dia¬ 
gnostic  d’ulcérations  haut  situées  dans  le  tube  gastro-intestinal. 
Rappelons  comme  indications  que  du  sang  introduit  expéri- 


[Diagnastic)  SANG  DANS  LES  MATIÈRES  FÉCALES 

Ajouter  10  gr.  de  zinc,  faire  bouillir  jusqu’à  décoloration, 
filtrer  et  conserver  dans  un  flacon  bien  bpuché. 

Avec  ce  réactif,  il  suffît  de  délayer  un  pois  de  matière  fécale 
dans  quelques  centimètres  cubes  d’eau  ou  d’une  solution 
ammoniacale  au  1/5°  et  de  traiter  le  filtrat  par  le  réactif  de 
Meyer  (environ  1  cmc  du  réactif  ci-dessus  et  quelques  gouttes 
d’eau  oxygénée  fraîche). 

Résultat  positif  [Meyer  )  :  coloration  rouge  au  bout  de 
quelques  secondes . 

Résultat  négatif  [Meyer  —  )  :  Pas  de  virage  au  rouge. 

En  appliquant  ces  manipulations  dans  le  tableau  ci-dessous, 
on  peut  en  quelques  minutes  se  rendre  compte  si  les  matières 
fécales  contiennent  du  sang  frais ,  du  sang  digéré,  ou  un  mélange 
de  sang  frais  et  de  sang  digéré  et  par  suite  faire  un  diagnostic 
topographique. 


mentalement  chez  un  chien  par  une  sonde  rectale  à  40  cm. 

1 

1 

j  Reprendre  le  réiidu  \  / 

le  6  franc 

de  l’anus  est  rendu  sous  forme  de  sang  digéré. 

On  peut  facilement  faire  ce  diagnostic  en  se  basant  sur  les 
caractères  chimiques  suivants  : 

1 

Meyer —  < 

,  1 

j  par  solution  <  \ 

1  ammoniacale.  J  Meyer — < 

1°  Le  sang  frais,  soit  V hémoglobine,  est  soluble  dans  Veau-, 

2°  Le  sang  digéré,  soit  V hématine,  est  insoluble  dans  Veau,  mais 
soluble  dans  une  solution  ammoniacale. 

Sans  compliquer,  sans  allonger  la  manipulation  classique 
qui  reste  d’ordre  clinique,  on  peut  faire  cette  différenciation 
avec  un  des  réactifs  colorés  habituels,  le  réactif  de  Meyer  par 
exemple,  dont  nous  rappelons  la  formule  ; 


1  Epuiser  le  résidu  /  Meyer —  | 
par  des  lavages 
successifs  à  l’eau  1 
distillée.  Lorsque  l  l 

vage  donnent  un  <  j 

Meyer  négatif,  1  Meyer-f  / 
reprendre  le  der-  |  J 

nier  résidu  par  f 


TOHIQUE 

SANGUIN 

CORIPLET 


INJECTION  I 
INDOLORE 


Sâ  FOnnO  l  Ampoules  de  1  c.  c.  pour  injections  hypodermiques. 

n  n  .  Complexe  :  FER  et  STRYCHNINE 

Sâ  GompOSltlOÜ  ,  QJJ  combinaison  avec  l’ ARSENIC 

et  le  PHOSPHORE  organiques. 

Ses  Indicâtions  :  états  anémiques 

— -  ASTHÉNIE  —  NEURASTHÉNIE 

DÉBILITATION  ORGANIQUE 
ANÉMIE  PALUSTRE 

Ses  doses  :  1  Ampoule  par  jour,  par  séries  de  12  à  24  injections. 

ÉchantiUons  etfLittérature  ;  Établissements  Albert  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv«) 


—  1856  — 


Samedi,  4  Novembre  1922 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  »8 


Guémt  la  Furonculose 


Plus  actif  que  les  Vaccins  6t  les  L&vupes 


Renferme  un  étain  pur  exempt  de  plomb 


Est  parfaitement  tolère 
N'est  nullement  toxique 


Seprené a  raison  de  ô  comprimes parpr  ^ 


Le  hLACON  6f50 
ÉcrürmuM  Sun  ommB  a  tous  les  docteurs 

.rio.oH-rni-.VF  ROBERT  &  CARRÏ ÉRE.SZ .RueJ.e,. Boupgogne ,  PARIS 


LÀ  PRESSE  MEDICALE,  N*  88 


—  1857 


Samedi,  4  Novembre  1922 


sera  précédée  de  l’examen  des  malades  de  la  consulta- 
lion  spéciale  du  service.  Le  sujet  de  ses  leçons  sera 
annoncé  régulièrement  dans  La  Presse  Médicaie.  Le  sa¬ 
medi,  à  10  h.  45,  séance  de  radioscopie. 

Pathologie  médicale.  —  M.  Georges  Guillain,  agrégé, 
commencera  ses  leçons  de  Pathologie  interne  le  mer- 
cieli  15  Novembre  1922,  à  18  h.  (petit  amphithéâtre),  et 
les  continuera  les  vendredis,  lundis  et  mercredis  sui¬ 
vants,  à  la  même  heure. 

Objet  du  cours.  —  Intoxications.  Maladies  de  l’appareil 
respiratoire.  Maladies  du  sang. 

Histoire  de  la  Médecine  et  de  la  Chirurgie.  — 

M.  le  professeur  P.  Menetrier  commencera  le  cours 
d’histoire  de  la  médecine  et  de  la  chirurgie  le  mercredi 
15  Novembre  1922,  à  5  h.,  à  l’amphithéâtre  de  thèses 
n»  2,  et  le  continuera  les  mercredis  suivants,  à  5  h., 
pendant  toute  la  durée  de  l'année  scolaire. 

Sujet  du  cours.  —  Histoire  de  la  médecine  et  de  la 
chirurgie  depuis  le  xvii”  siècle  jusqu’à  nos  jours. 


NOUVELLES 

Le  Centenaire  de  Pasteur.  —  Le  Journal  officiel 
vient  de  publier,  au  titre  du  ministère  de  l’Hygiène,  la 
composition  des  Comités  et  Commissions  constitues  à 
Paris  et  à  Strasbourg  pour  commémorer  le  Centenaire 
de  Pasteur.  Le  Comité  de  la  célébration  du  Centenaire  a 
pour  président  le  ministre  de  l’Hygiène  et  pour  vice- 
présidents  M.  Roux,  directeur  de  l’Institut  Pasteur; 
MM.  Victor  Bérard,  sénateur,  et  Jourdain,  député.  La 
Commission  d’organisation  de  l’exposition  Pasteur  à 
Strasbourg  a  pour  président  le  professeur  'Weiss,  doyen 
de  la  Faculté  de  médecine  de  Strasbourg;  pour  vice- 
présidents  MM.  Bosch,  directeur  du  Service  d’initiative 
et  de  propagande  de  la  ville  de  Strasbourg;  Keppi,  se¬ 
crétaire  général  de  la  ville  de  Haguenau,  et  le  médecin 
inspecteur  Indre,  directeur  du  Service  de  Santé  du 
21=  corps  d’armée.  Le  commissaire  général  de  l’exposi¬ 
tion  est  le  professeur  Borrel. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les 
mutations  suivantes  ; 

Médecin-major  de  Iv”  classe.  M.  Munier  est  affecté  à  la 
place  de  Caen. 

Médecins-majors  de  2=  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Mar¬ 
tin,  à  la  pièce  de  Toul;  Amidlen,  à  la  place  de  Toulouse; 
Eu'rard,  à  la  place  de  Metz;  Scharenberg,  à  la  place  de 
Strasbourg;  Roux,  Combalet,  à  l’armée  française  du 


Rhin;  Cheyrou-Lagrèze,  à  la  place  de  Lorient;  Picot,  à 
la  place  de  Chartres;  Couette,  à  la  place  de  Lyon;  Du¬ 
bois,  anx  troupes  d’occupation  du  Maroc. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés  :  MM.  Bergeaud, 
à  l’armée  française  du  Rhin;  Fellmann,  à  la  place  de 
Caen;  Rouget,  à  la  place  de  Nîmes  ;  Squivier,  à  la  place 
de  Compiègne;  Janson,  Laplagne,  aux  troupes  d’occupa¬ 
tion  du  Maroc.  (Journ.  ofi.,  25  Octobre.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
affectés  :  En  Afrique  occidentale,  MM.  Brachet,  Bernard, 
Cariron,  médecins-majors  de  1=»  cia  si  e;  Théron,  Lefèvre, 
Combes,  médecins-majors  de  2°  classe. 

A  Saint-Pierre  et  Miquelon,  M.  Rivière,  médecin-major 

A  l’armée  française  du  Rhin,  M.  Besse,  médecin-major 
de  1rs  classe. 

En  France,  MM.  Malhis,  médecin  principal  de  2=  cl  ; 
Denoeux,  Hervier,  médecins-majors  de  2»  classe.  (Journ. 
off.,  25  Octobre.) 


ACTES  DE  LÀ  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examkhs  de  uoctorat. 

Lundi  6  Nüvk.miiue.  —  3'  N.  R.  Médecine  opératoire. 
Pavillons,  à  1  h.  —  3=.  N.  R.  Obstélrique.  Pavillons,  à 
■1  11.  —  4“  N.  R.  Anatomie  pathologique.  Laboratoire,  à 
1  h.  —  4«  N.  R.  Pathologie  interne.  Faculté.  —  5’  N.  R. 
Hygiène.  Laboratoire,  à  t  h. 

Mardi  T  Novemiihe.  —  Clinique  médicale  N.  R.  (2  séries). 
Faculté.  —  Clinique  obstétricale  N.  R.  (2  séries).  Faculté. 
—  3"  N.  R.  Médecine  opératoire.  Pavillons,  à  1  h.  — 
4=  N.  R.  Pathologie  externe.  Faculté.  —  5”  N.  R.  Méde¬ 
cine  légale.  Laboratoire,  à  1  h.  —  S”  1'  A.  R.  Clinique 
obstétricale.  Tarnier. 

Mercredi  8  Novembre.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R. 
Faculté.  —  3®  N.  R.  Obstétrique.  Pavillons,  t  h.  — 
2®  N.  R.  Pharmacologie.  Laboratoire,  à  1  “h.  —  3®  2»  A.  R. 
Pratique.  Ecole  pratique.  —  5®  1®®  A.  R.  Chirurgie.  Fa¬ 
culté. 

Jeudi  9  Novembre.  —  3'  N.  R.  Obstétrique.  Pavillons, 
à  t  h.  —  4'  N.  R.  Pathologie  interne.  Faculté.  —  5®  N.  R. 
Thérapeutique.  Faculté  Grand  amphithéâtre.  —3®  2®  A. 
R.  Oral.  Faculté.  —  4'  A.  R.  Faculté.  —  Clinique  médi¬ 
cale  A.  H.  Faculté. 

Vendredi  10  Novembre.  —  3”  N.  R.  Obstétrique.  Pa,vil- 
lons,  1  h.  —  4»  N.  H.  Pharmacologie,  Laboratoire,  à 
1  h.  —  4’  N.  R.  Pathologie  externe.  Faculté.  —  5®  N.  R. 
Thérapeutique  et  stomatologie.  Faculté. 


Thèses  de  Docto'rat. 

Mardi  7  Novembre.  —  Bogdanovitch,  V.  :  Contribution  à 
l'élude  de  Vinfiuence  du  moral  sur  le  ph;/si(iue.  —  Glo- 
ver,  Henri  :  L' auscultation  éleclriijue  en  ptiysiolor/ie  et  en 
clinique.  —  Soràinu.  Théodore  (externe):  L'anesthésie  de 
l'urètre.  —  Rousseau,  André:  De  la  siipnoïdite  kyper- 
throphique.  —  Cojan,  .Noël  (interne)  :  Cunlribvjion  à  la 
pulhoyénie  de  l'ciiurésie.  —  Jury  :  MM.  ChauU'ard, 
Gilbert,  Duval,  Nobécourt. 


Pour  les  “  Dernières  Nouvelles  ”,  voir  la  page  1852. 


Xodéisiei 

lodéine) 

;s  (ii.=io,oi)  i 
1.04)  5  I 

S  (0.01)  (  i 


5Bl-Iodnre  de  Codéine) 

ffOITTTES  (I|.=i0,0l)  i  Toux 
S/flOP (0.04)  i  Emphysèmi 

PILULES  m)  (  Asthme 


io  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Médicale  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqué^.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


Docteur  lie.  èa  sciences  ferait  rem  placement  longue 
durée  France  ou  Algérie.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4599. 

Un  poste  d’interne  à  l’hôpital  français  de  Londres 
sera  vacant  le  15  Novembre  prochain.  Conditions  : 
être  docteur,  âgé  de  moins  de  30  ans  ;  s’engager 
pour  un  an;  avantages  :  nourri,  logé,  chauffé,  éclairé, 
blanchi.  Traitement  annuel  en  espèces  :  100  livres 
(Voir  la  suite,  p.  1859.) 


ffifllTEMENT 

SPÉCIFIQUES 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  _  INALTÉRABLES 

GRÂCE  A  LEUR  ENVELOPPE  MÉTALIIOUE  HERFIÊTIOUE  BREVETÉE  S.6.D.G. 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a.  ÜONNET 

MTUTO-PARIS  27. RUE  DESRENAUDES. PARIS  tél.wagram  3: 


DRAPIER  ET  FILS 


41,  rue  de  Rivoli,  et  7,  boulevard  de  Sébastopol/  PARIS 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  > 

Catalogue  MOBILIER  CHIRURGICAL 

sur  demande.  STERILISATION 


Les  gants  “  PalTio;  ”  de  DRAPIER  sont  les  meilleurs 
ÉCONOMIE  PAR  LA  DURÉE  —  GRANDE  FINESSE  DE  TOUCHER 
Gantent  bien  et  sans  gène 


PREVENTIF  &  ABORTIF 

des  CRISES  d'ASTHME, 


ÿstbmolysioe 

Médication  valériano  caféinée 
en  capsules. 


littératuitîe:  &  ech  anti  ci_ons: 

Laboratoire  G.MIESCH.^28,Boul^de  la  Villette.PARISdsa 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  88 


—  1858  — 


Samedi,  4  Novembre  1922. 


i^arron 


BAILLY; 


BRONCHO  PULMONAIRES 


ne  constiW 


Exiger  le  nom'  > 

PULNOSERUM -BAILLY^ 

15. Rue  de  Rome  .  PARIS 


Médication 


«  Le  Fosfoxÿl  est,  pour  let 
dépressions  nerveuses,  ce  qu’est  ii 
Digitale  pour  celles  du  cœur.  » 


Indications  du  FOSFOXŸL 


Algies,  Asthénies  S 

Morbidesse,  Dépressions,  Psychasthénie.  '> 

Neurasthénies  s 

Fatigues  cérébrales,  Angoisses  ^ 
Déchéances  organiques  ? 
MaP'^de  la  Nutrition,  Rachitisme  ? 

Impuissance  s 

Epuisement  nerveux.  > 


(CIO  h>5  Ph  02  Na2; 

Phosphore  colloïdal  assimilable,  le  plus  Actif,  non  Toxique. 

POSOLOGIE  :  Dose  moyenne  ;  Deux  cuillerées  à  dessert,  par  Jour,  dans  4  ou  5  fois  son  volume  d'ea 


Véritable  aliment  de  u  cellule  nerveuse 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 


Organes  de  la  Respiration 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE, 


Préparée  d’après  les  Travaux  du  D"  PERCHERON 

ALIWIEf^^lVANT 

ÈNFANTS  et  CONVALESCENTS 


EmploYé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  /  Une  cuillerée  malin  el  soir 


ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 
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■terling.  —  S’adresier,  D''  Plerret,  7  bis,  rue  Ray- 
nouard,  Parii-16=,  Tel.  Autenil  03-33. 

Inflrnilère  diplômde,  très  bonnes  références, 
demande  place  infirmière  dans  clinique  chirurgicale 
ou  autre,  ou  gardes  de  nuit.  Connaît  toutes  anesthé¬ 
sies.  Pourrait  servir  secrétaire.  Ecr.  P.  M.,  n®  4614. 

Mais,  santé  confort  mod.  à  céder.  P. itf. ,  n°  4622. 

A  vendre  contact  tournant  très  puissant,  marque 
américaine  Kelly;  débit  87  milliampères  continuel- 
,lement,  200  milliampères  pendant  cinq  minutes. 
Appareil  pratiquement  neuf.  Peut  servir  également  à 
radiothérapie  à  environ  0  m.  30  d’étincelle.  —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4629.  ' 


Sage-femme  active  demande  poste  intéressant 
préférence  Midi  de  la  France.  Ecrire  P.  il/.,  n»  4 
Sanatorium  d’Oissel  (Seine-Inf.)  poste  d’inte 
12  inscriptions,  150  fr.  par  mois,  nourriture. 
S’adresser  au  médecin-directeur. 


A  céder  dans  V'  arr.  clinique  O. -R. -L.  On  pourrait 
faire  yeux  et  méd.  gén.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4643. 

On  cherche  automobile  fermée  à  louer  3  après- 
midi  par  semaine  de  2  h.  1/2  à  6  heures  pour  petites 
courses.  Paris.  S’adresser  M.  L.  Midy,  4,  rue  du 
Colonel-Moll. 


CHATEAU  DE  “LA  SOLITUDE” 

Maison  de  repos  et  de  convalescence. 


r  dans  grande  ville  Midi. 


Installation  de  grand  luxe.  Vaste  parc  de  plus  de  5  Hectares. 
Cures  d’air,  de  soleil  et  de  régimes.  Eiectro-hydrothérapie. 
L'établissement  est  ouvert  à  tous  les  médecins. 

Prix  sans  suppléments  d  partir  de  30  francs  par  jour. 
Moyens  de  communications:  Taxi-auto  à  11  min.  des  portos  de 
Vorstiillcs  et  de  Châlidon.  —  Tramway  n*  89  (H6tel-de-Villo- 
Clamart).  —  Chemin  do  fer  :  Gare  de  Sceaux -Robinson. 

Dans  les  Annales  de  l'Institut  Pasteur  d'Alger  le 
Dr  H.-E.  Deffau  constate  que  chez  des  typhiques 
traités  par  des  infections  de  bacilles  d’Eberth  tués 
il  se  produit  une  défervescence  extrêmement  rapide. 
La  (c  bactériothérapie  »  à  l’aide  de  liilivaccin  ne  pré¬ 
sente  aucun  des  inconvénients  inhérents  aux  piqûres, 
tout  en  possédant  la  même  efficacité. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15”. 
Téléphore  :  Ségur  05-01. 


rv  n  ■  ■  fl*  )  i-An,tMÙu.  REMPLACKMENTS 
VlAL.LiEl  I  (  Ronsoignomonts  gratuits  sur  demande. 
47,  boni.  Saint-Michel,  Paris.  -  Tél.  Bob.  24-81. 

AUTO-LECONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée  —  Passy,  29-70. 

Le  LaLo/atoire  ÀLPH.  BrUNOT 
xG,  rue  de  BoulainviUiers,  à  I* ans, 
met  le  “iSel  de  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  les 

Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 


E_-rABL_l  S  S  E_MElNTi 


Nouveau  SACCHAROMYCES  en  milieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  GARRION 

-  -  Traitement  de  la  Furonculose  ettdes  autres  -  - 
Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  GARRION 

Adrénaline  naturelle 


1  ’  V.  BORRIEN,  Docteur  en  Phermecie, 

54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS.  | 

Extraits  OPOtHÊ 

MPIQUES  CHAI 

Xl 

Ovariqus  -  Ihyroidier.  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

nt,  PARIS  -  ■iéltph.  :  Sa»  12.55  ■BHBI 


MAiSON  rRAN^AisE  FONDÉE.  E.N  1830 

PROTHÈSE.  ^ORTHOPLDit 

BANDAGES  »  APPAREIlS 

BAS  ,  CORSETS  et  D'ORTriOPLoiE  ,  de  PROTHESE 

CEINTURES  ET  CHAUSSURES» 

G7RueMOWToftGüElL  S  RUE  CASTE.X 

PARIS  II?  PARIS  IV? 

Té  lépK;  Central  Ô9-01  1  Té lopb  :  Archives  17-22 


S'GALMIER-E 


NÉOLYSE 


Gazeuse  Sodique  ,  Calciqui 
Agréable  Digestive  Reconstituai 

lyîryail  M  paissant 

'1®®  Antiseptiques 

NE  PRÉSENT 4 NT  AUCUN  DANGER 
«St  on  Savon  liquide  iimpltt.itiil  sslible  hni  l'un. 

SOCIÉTÉ  du 


SAUJON  1  Inférieure  )  | 

STATION  DE  CURt  OUVERTE  TOUTE  L'ANNÉE 
Source  du  l'uitH-Uoux. 

Maison  de  Régime.  —  Laiterie  médicale. 

GRAND  ÉTABLISSENIENT  THERMAL 

Convalescents.  -  Gastropalhes.—  Névropathes, 


CEINTURE  ANTIPTOSigUE  a  Pelote  iNSUFFLABLe 

SIÈGE  SOcIal  St  UsInE  9  RUE  CASTEX  PARIS  IVf 


fubVElIRlpÈPTO-PHOS  PHOBIQUE 


I0DAL6IN 


IBRÔMALBIN] 
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L’IODÉOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

l’action  bactéricide,  anti-toxique  et  leucopoiétique  de  l’Iode  métalloidique 


TUBERC 


L’IODEOL 

N’A  PAS  D’ÉQUIVALENT 

EN  THSRif»  =U  na  JH 


PULMONAIRE  à  tous  les  degrés 

GANGLIONNAIRE,  OSSEUSE^,^ 
VISCÉRALE, 


NO  89 


Mercredi,  8  Novembre  1922 


PRESSE 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  -tO  centimes. 


—  ADMIlVISTHATIOiV  — 
lYlASSON  ET  Cl®,  ÉDITEURS 

120,  boulevard  St-Germaln,  PARIS  (6') 
Compte  Chiques  postaux  59!) 


PRIX  DE  L’ABONNEMENT  PODB  1922 

Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  45  fr.  » 

Los  abonnomonts  partent 
du  commencemenl  do  chaque  mois. 


—  DIKEITÏOÎV  SCIENTïFIOEE  - 


F.  DE  LAPERSONNE 

do  Gliniauo  ophtalmologique, 
Mombro  de  l’Acaaémie  do  médecine. 


M.  LETULLE  H.  ROGER 

Profossour  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  do  Paris, 

Médecin  honoraire  des  hôpitaux,  Médecin  do  riIôlol-Diou, 

Membre  do  l’Académie  do  médocino.  Membre  do  l’Académie  do  médocino. 


J.-L.  FAURE 

Professeur 

do  clinique  gynécologique 
à  Fnôpital  Broca. 


F.  WIDAL  M.  LERMOYEZ 

Professeur  do  clinique  médicale,  Médecin 

Membre  de  l’Institut  do  l’hôpital  Saint-Antoine, 

et  do  l'Académie  do  médecine.  Mombro  de  l'Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé,  Ancien  chef  des  trav.  clin,  de  gyn. 

Ghirur<rion  do  l’hopilal  Saint-Louis.  à  l’hôpital  Broca. 


—  UÉDACTIO:^  - 

SECRÉTAIRES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  co  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6') 
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Articles  originaux  : 

H.  Mondor.  —  Les  plaies  du  genou, "p.  961. 
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de  débit,  p.  965. 
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Académie  des  Sciences. 

Société  médicale  deb  Hôpitaux. 

Société  Anatomique. 

Société  d’Electrothérapie  et  de  Radiologie. 

Société  de  Médecine  et  d’Htgiène  tropicales. 
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Maladies  des  yoles  respiratoires 

PHOSOTE  INJECTABLE 

LAMBIOTTE  Frères 

Littérature  et  Echantillons  : 

Produits  LAMBIOTTE  Frères,  S,r.(ÏEdimhourff,  Paris-8'. 


Laboratoire  Mialhe 

Tél.  :  Gut.  06-17.  8,  rue  P&vart. 

Sérologie:  -  bactériologie:  -  chisiié 


Sur  demande  nous  envoyons,  à  Paris,  un  rôprésenlant. 


Spéciûque  de  l’AD  YNAMIE  ; 

8M  HeWTiHigilE 

rj  A  I  O  O  CT  ampotileB 

rnAlOOCi  ouengouttes. 


UN  VOYAGE  AU  JAPON 


Quand  après  un  long  voyage  en  Extrême- 
Orient,  on  aborde  les  côtes  ravissantes  du  Japon,- 
on  éprouve  la  sensation  du  pèlerin  qui,  après 
d’arides  étapes,  rencontre  enfin  une  oasis  ;  mon¬ 
tagnes  que  domine  majestueusement  le  Fudji, 
forêts  d’arbres  centenaires,  et  dans  les  vallées, 
maisonnettes  au  milieu  de  nids  de  feuillage.  Le 
voyageur,  sevré  depuis  longtemps  de  sensations 
artistiques,  admire  à  Nikko  et  à  Kyoto  les  créa¬ 
tions  inattendues  d’une  imagination  audacieuse  et 
étincelante. 

Le  médecin  qui  visite  les  installations  scienti¬ 
fiques  est  aussi  frappé  d’émerveillement.  Je  n’ai 
pas  encore  éprouvé  une  impression  plus  encou¬ 
rageante  dans  la  voie  d’isolé  où  je  me  suis  engagé 
que  l’exemple  de_Kitasato.  Cet  éminent  savant, 
en  but  à  des  querelles  d’écoles,  a  rompu  avec  la 
Faculté  impériale  de  Tokyo,  a  trouvé  de  riches 
Japonais  prêts  à  créer  de  toutes  pièces  un  vaste 
Institut  bactériologique,  où  une  pléiade  de  sa¬ 
vants  indépendants  est  actuellement  groupée 
autour  du  maître. 

L’Institut  Kitasato  n’est  pas  le  seul  institut 
bactériologique  de  Tokyo  :  le  D“’  Tamiya  m’a 
conduit  dans  les  nombreux  pavillons  de  l’Institut 


États  infectieux  AIGUS 

Septicemîne 

INJECTABLE  Cortial 

DI  UROTROPINE  lODOBENZOMÉTHTLÉE 
échantillons  :  CORTIAL,  125,  rue  do  Turenne,  PARIS. 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEmENToEs  BACILLOSES  CHRONIQUES 
RW  LES  SULFATES  pe  TERRES  RARES 

lÆiboratoires  FOURNIER  Frères 
ee,  Boulevard  de  l 'Hôpital  _  PA  RIS. 


SERUM  ANTI-ASTHMATIOUE 
DE  HECKEL 

d  bâte  de  Surrénlne  Polyvalente. 

L’exoltatlon  du  PNEUMOGASTRIQUE  SPASME  les 
BRONCHES  et  oanse  la  crise  d' ASTHME. 

Le  SERUM  DE  HECKEL  exalte  le  grand  sympathique, 
l'action  dn  PNEUMOGASTRIQUE  étant  ainsi  ANNIHILÉE 
LE  SPASIVIE  CESSE 

Échantillons  :  CORBIÈRE,  27,  rut  Desrenandes,  Paris. 


impérial  de  bactériologie.  Ces  pavillons,  isolés 
les  uns  des  autres  dans  un  splendide  jardin, 
offrent  d’immenses  locaux,  répartis  en  ser¬ 
vices  distincts,  où  des  travailleurs  en  grand 
nombre  poursuivent  leurs  recherches  du  matin 
au  soir,  malgré  les  chaleurs  torrides  de  cet  été. 

L’activité  scientifique  n’est  pas  centralisée 
dans  les  Instituts  bactériologiques  de  Tokyo.  Le 
meilleur  esprit  scientifique  se  donne  carrière 
dans  les  Universités.  Il  y  a  des  Universités  impé¬ 
riales  et  des  Universités  régionales  ou  privées. 
Parmi  les  Universités  impériales,  les  unes  com¬ 
portent  sept  ans  d’études  (Tokyo,  Kyoto, 
Fukuoka,  Sendaï,  Sapporo,  Okayama)  et  les 
autres,  quatre  ans  d’études  (Kanasawa,  Nagasaki, 
Ghiba,  Nygata).  La  même  distinction  doit  être 
faite  pour  les  écoles  régionales  ou  privées;  les 
unes  imposent  sept  ans  d’études  (Osaka,  Kyoto 
—  où  il  y  a  deux  Ecoles  de  Médecine  —  et  l’école 
Keio  de  Tokyo);  les  autres  mènent  au  doctorat  en 
quatre  ans  (Kumamoto,  Séoul,  Mukden,  et  trois 
écoles  distinctes  qui  s’ajoutent  aux  deux  écoles 
déjà  indiquées  à  Tokyo)  ‘. 

Dans  les  Universités  impériales,  les  élèves 
consacrent  trois  années  aux  sciences  naturelles, 


1.  Ces  renseignements  m’ont  été  donnés  par  le  D'  Taya 
avec  qui  j’ai  eu  la  chance  de  faire  le  voyage  dn  Japon 
en  Mandchourie. 


TUBERCULOSES  -  ANÉMIES 

AZOTYL 

AMPOULES  - — — - - - -  PILULES 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires 
Oholestérine,  Goménol,  Camphre. 

189.  avenue  de  Wagram  —  PARIS 


PITUILOBINE  BYLA 

Extrait  purifié  de  Lobes  postérieurs  d’hypophyses 
TITRK  PHYSIOLOGIQÜEME.VT 
1  OC.  =  1  lobo  postérieur.  —  lîoîtos  do  i  amp.  do  1  ce. 

OBSTÉTRIQUE 

Inertie  utérine.  —  Rétrécissement  dn  bassin. 

HÉMOPTYSIES  DES  TUBERCULEUX 
DEFAILLANCES  DU  MYOCARDE 
Littér.  et  éclianl.  :  Établis.  BYLA,  il’,,  av.  do  l’Observatoire,  Paris. 


STRYGHNAL  LONGUET 

Dérivé  synthétique  de  la  Strychnine 

Tontes  indications  de  la  Strychnine. 


P.  LONGUET,  34,  rue  Sedaina  —  Parls-XI* 


XXX»  Année.  —  N»  80.  8  Novembre  1922, 
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physiques  et  chimiques.  Des  cours  de  mathéma¬ 
tiques  sont  aussi  imposés.  Enfin,  l’enseignement 
de  la  langue  allemande  est  obligatoire.  Dans  ma 
promotion  d’internat,  je  suis  de  ceux  qui  lisaient 
régulièrement  les  Revues  allemandes.  Quand 
j’étais  en  Perse,  l’éloge  que  je  faisais  de  la  méde¬ 
cine  allemande  m’avait  fait  suspecter  d’être  un 
agent  germanophile.  Je  suis  donc  de  ceux  qui  re¬ 
connaissent  le  puissant  labeur  médical  de  l’Alle¬ 
magne.  Mais  j’ai  protesté  auprès  de  mes  amis  japo¬ 
nais  contre  cette  obligation  qu’ils  imposent  aux 
élèves.  Si  l’élève  se  sent  attiré  vers  les  observa¬ 
tions  cliniques,  ce  n’est  pas  en  Allemagne  qu’il 
trouvera  les  grands  maîtres.  J’espère  dans  l’ave¬ 
nir  rester  en  relations  suivies  avec  les  médecins 
japonais  et  obtenir  de  leur  influence  qu’ils  don¬ 
nent  le  choix  entre  l’allemand  et  le  français.  La 
clinique  au  Japon  est  très  inférieure  au  dévelop¬ 
pement  merveilleux  de  la  bactériologie  et  de  la 
chimie  ;  que  les  esprits  soient  un  peu  plus  formés 
à  la  française,  que  les  leçons  de  Trousseau,  de 
Charcot,  de  Lassègue,  de  Dieulafoy,  que  nos 
Traités  de  pathologie  soient  les  livres  de  chevet 
de  la  jeunesse  qui  s’élève,  et  la  clinique  sera 
bientôt  à  la  hauteur  des  conquêtes  éminentes  que 
la  science  humaine  a  faites  dans  les  laboratoires 
du  puissant  Empire. 

C’est  à  Kyoto  que  j’ai  le  plus  complètement 
visité  une  Ecole  de  Médecine.  J’ai  été  profondé¬ 
ment  touché  de  l’accueil  du  professeur  Schima- 
zono,  que  sa  formation  intellectuelle,  achevée 
après  son  doctorat  en  trois  ans  auprès  d’Eddin- 
ger,  à  Francfort,  aurait  pu  préparer  à  une  cer¬ 
taine  défiance  à  l’égard  d’un  Français. 

Le  D'^  Schimazono  m’a  montré  les  malades  de 
son  service  de  clinique  et  m’a  présenté  des  cas 
de  neurologie  pour  lesquels  il  proposait  une 
interprétation  très  justement  avisée.  Quatre  la¬ 
boratoires  sont  rattachés  à  son  service;  trois 
d’entre  eux  sont  réservés  aux  élèves,  le  dernier 
est  consacré  au  professeur.  Dans  un  laboratoire. 


vers  midi,  six  élèves  travaillaient;  ils  venaient  de 
manger  frugalement  dans  un  coin  et  ils  se  remet¬ 
taient  au  travail  :  chacun  d’eux  m’a  expliqué  le 
but  de  ses  recherches  et  m’a  montré  ses  expé¬ 
riences  et  ses  préparations.  La  chaleur  excessive 
de  cet  été  ne  modifiait  en  rien  les  heures  de 
travail  au  laboratoire.  Dans  son  laboratoire  per¬ 
sonnel,  spacieux,  pourvu  d’instruments  parfaits 
et  d’un  grand  nombre  d’animaux  d'expérience,  le 
professeur  Schimazono  m’a  expliqué  les  recher¬ 
ches  qu’il  poursuit  sur  le  béribéri,  l’une  des 
maladies  les  plus  répandues  au  Japon. 

L’influence  de  l’Allemagne  m’a  encore  choqué 
dans  ma  visite  des  Universités.  Les  observations 
sont  écrites  en  allemand  ;  je  devais  parler  en 
allemand.  Des  portraits  de  professeurs  allemands 
sont  suspendus  à  tous  les  murs.  L’ère  d’appren¬ 
tissage  est  pourtant  terminée,  les  maîtres  japo¬ 
nais  commencent  à  prendre  conscience  d’eux- 
mêmes  et  ils  savent  qu’ils  n’ont  plus  besoin  de 
tuteurs.  Le  Japon  compte  par  lui-même  et  il  peut 
entrer  d’égal  à  égal  en  relation  scientifique  avec 
les  maîtres  européens.  Français,  nous  devons  nous 
faire  connaître  au  Japon  et  nous  devons  essayer 
d’apprendre  ce  que  les  Japonais  enseignent. 
Nous  ne  devons  pas  tolérer  que  les  Allemands 
fassent  circuler,  suivant  leurs  méthodes  habi¬ 
tuelles,  des  rumeurs  mensongères  qui  discrédi¬ 
tent  la  France.  Un  professeur  me  disait,  avec  une 
naïveté  sincère,  que  la  Faculté  de  Strasbourg  ne 
parvenait  pas  à  démarrer!  Lorsqu’un  savant  de 
l’envergure  de  Weiss  a  accepté  dès  l’armistice 
d’abandonner  sa  chaire  de  Paris  pour  mettre 
d’emblée  sur  pied  la  nouvelle  Ecole  de  Méde¬ 
cine  française  et  qu’il  a  entraîné  les  meilleurs  de 
nos  jeunes  savants,  on  ne  comprend  pas,  sans  la 
mauvaise  foi  allemande,  comment  de  pareils 
bruits  peuvent  circuler. 

Je  garde  le  meilleur  souvenir  de  la  réception 
que  me  fit  le  professeur  Miura;  la  simplicité  de 
ses  manières  et  la  précision  calmé  avec  laquelle 


il  élucide  les  grands  problèmes  portent  la  mar¬ 
que  d’un  grand  esprit.  Ma  joie  fut  grande  de 
constater  qu’il  était  au  courant  de  tous  les 
travaux  français,  et  je  n’ai  pu  masquer  un  sur¬ 
saut  de  satisfaction  lorsqu’il  me  fit  la  déclaration 
que  la  neurologie  française  est  la  première  du 
monde  entier. 

Mon  voyage  au  Japon  m’a  rendu  confiance  en 
l’avenir  de  la  médecine  d’Extrême-Orient.  La 
E’rance  exerce  en  Chine  une  influence  séculaire, 
et  la  médecine  lui  ouvre  un  champ  d’action  con¬ 
sidérable.  Notre  oeuvre  médicale  est  glorieuse  ; 
aucun  temps  dans  l’histoire  de  la  médecine  n’a 
groupé  en  un  siècle  des  hommes  de  valeur  aussi 
grands  que  Pasteur,  Claude  Bernard,  Potain, 
Hanot  et  Charcot.  Je  ne  vois  aucune  raison  pour 
qu’en  médecine  nous  nous  inclinions  devant  qui 
que  ce  soit.  Grâce  à  l’activité  inlassable  des 
Pères  Jésuites,  nous  avons  à  Chang-Haï  une  belle 
Université  française;  l’enseignement  de  la  méde¬ 
cine  y  prend  de  l’extension.  Travaillons  à  rendre 
cette  œuvre  chaque  année  meilleure. 

Le  voisinage  du  Japon  nous  offre  ici  un 
exemple  admirable;  essayons  en  Chine  de  faire 
une  grande  œuvre  médicale,  et  allons  souvent  chez 
nos  voisins  les  Japonais,  leur  expliquer  nos  re¬ 
cherches  et  leur  demander  les  résultats  de  leur 
puissant  labeur. 

René  Porak. 
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ALFRED  MARTINET 

(1868-1922) 

S’il  fallait  écrire  à  l'usage  des  jeunes  géné¬ 
rations  médicales  un  livre  sur  l’art  de  deve¬ 
nir  un  grand  médecin,  un  grand  consultant, 
on  n’aurait  qu’à  retracer  fidèlement  la  vie 
d’Alfred  Martinet. 

Son  existence  est  un  long  exemple  de  ce 
que  peut  la  puissance  obstinée  du  travail. 

Dans  sa  vie  rien  n’est  laissé  aux  caprices  du 
hasard,  rien  n’est  dû  aux  jeux  de  la  Fortune, 
tout  est  le  résultat  de  l’ordre,  de  la  méthode, 
de  l’impérieuse  volonté. 

Né  à  Ghatou,  près  Paris,  dans  une  famille 
des  plus  modestes,  Alfred  Martinet  fut  élevé 
à  la  forte  école  de  cette  grande  instigatrice 
d’énergie  «  la  pauvreté  ».  Il  puisa  dans 
l’exemple  des  siens  cet  amour  du  travail  qui 
lui  permit,  dès  son  adolescence,  de  subvenir 
aux  besoins  d’un  père  infirme  et  d’une  mère 
éprouvée,  tout  en  cherchant  continuellement 
à  s’instruire.  Successivement  employé  de 
commerce,  instituteur,  il  préparait,  en  ses 
moments  de  liberté,  ses  examens  de  licences 
ès  sciences  mathématiques,  puis  ceux  qui 
ouvrent  la  porte  à  la  carrière  médicale  deve¬ 
nue  son  ambition.  Un  instant  on  put  croire 
que  les  labeurs  et  les  privations  auraient 
raison  de  sa  forte  constitution,  mais  Martinel 
était  entraîné  à  vaincre,  il  terrassa  la  mala¬ 
die,  qui  déjà  étreignait  sa  poitrine,  comme 
il  maîtrisa  tous  les  obstacles,  qui  surgirent 
sur  son  chemin,  par  la  volonté. 

.  Arrivé  brillamment  à  l’Internat  des  Hôpi¬ 
taux  de  Paris,  A.  Martinet,  dans  les  services 
hospitaliers  successifs  où  il  put  aiguiser  son 
talent  d’observation  et  développer  son  sens 
clinique,  se  fit  remarquer  de  ses  chefs  par 


rent  ses  publications  qui  se  continuèrent 
depuis,  sans  interruption.  Le  premier  il  eut 
l’idée  d’écrire  des  «  questions  d’internat  », 
recueil  où  les  jeunes  gens,  avec  bonheur, 
trouvèrent  tous  les  éléments  nécessaires  à 
l’établissement  d’une  bonne  composition  de 
concours. 

Ces  brochures  eurent  d’emblée  le  plus 
grand  succès  et  apportèrent  à  leur  auteur, 
outre  l’attention  laudative  de  ses  collègues, 
les  premiers  moyens  pécuniaires  de  s’ins¬ 
taller  comme  médecin  de  quartier  dans  le 
voisinage  de  ce  collège  Rollin  qui  avait  donné 
à  son  adolescence  le  moyen  de  vivre  et  dont 
l’ombre  abrita  ses  premiers  succès  de  clien¬ 
tèle. 

Pendant  douze  ans.  Martinet  mena  cette 
vie,  si  rude,  si  obscure,  mais  si  admirable 
de  médecin  de  quartier  de  grandes  villes  où 
les  appels  de  jour  et  de  nuit,  le  spectacle  de 
toutes  les  misères  physiques  ou  morales 
qu’abritent  les  grandes  villes,  constituent  un 
fardeau  formidable  à  soulever  chaque  jour, 
fardeau  qui  a  souvent  raison  des  caractères 
moins  bien  trempés  qui  finissent  par  se  lais¬ 
ser  aller  à  la  routine  des  jours  et  se  désinté¬ 
ressent  petit  à  petit  du  mouvement  scienti- 

Martinet  avait  l’âme  trop  énergique  pour 
laisser  obscurcir  l’idéal  de  Science  qui  l’avait 
guidé  jusqu’ici.  Quand  le  soir,  il  rentrait  de 
ses  tournées  médicales,  les  jambes  lasses 
des  ascensions  d'étages  et  des  courses  dans 
les  rues  populeuses,  il  ne  savait  se  reposer 
qu’à  sa  table  de  travail.  Il  lisait  tout  ce  qui 
paraissait  en  médecine,  apprenait  les  langues 
qu’il  ignorait  encore,  colligeait  ses  obser¬ 
vations,  les  annotait,  les  comparait,  les  clas¬ 
sait,  jetant  les  fondements  d’une  instruction 
clinique  solidement  bâtie  sur  des  observa¬ 
tions  longtemps  suivies  et  longuement  méditées. 


M.  ALF'RED  M.ARTINET. 

I  sa  méthode  et  sa  conscience  dans  le  travail.  1 
I  C’est  dès  cette  époque  (1897)  que  commence-  1 


Académie  de  Médecine  de  Paris 
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Prix  Desportes. 
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Quelquefois,  dans  nos  syndicats  médicaux,  on 
entend  des  confrères  élever  la  voix  pour  de¬ 
mander  que  les  professeurs  auxquels  est  confiée 
l’instruction  des  futurs  médecins  se  confinent' 
uniquement  dans  leur  enseignement  et  dans  leur 
service  d’hôpital  et  ne  fassent  pas  de  clientèle. 
L’exemple  de  Martinet  leur  répond.  Certes  la 
clinique  hospitalière  a  fait  ses  preuves  :  par  la 
méthode  anatomo-clinique,  elle  a  assuré  à  la  Mé¬ 
decine  moderne  des  assises  solides;  mais  elle  ne 
peut  pas  constituer  toute  la  Médecine.  Un  étu¬ 
diant  aurait  une  singulière  idée  de  l’évolution  de 
la  Tuberculose  pulmonaire,  ou  d’une  cirrhose 
hépatique  par  exemple,  s’il  ne  les  connaissait 
que  par  les  manifestations  présentées  par  les  mi¬ 
sérables  épaves  qui  échouent  dans  les  hôpitaux 
au  stade  terminal  de  l’affection. 

On  ne  peut  bien  connaître  une  maladie  que  si 
on  l’a  suivie,  depuis  ses  premiers  indices  souvent 
si  fugaces,  si  légers,  pendant  toute  la  durée  de 
son  évolution  et  jusqu’à  la  terminaison  ultime. 
On  ne  connaît  bien  un  malade  (un  malade  chro¬ 
nique,  s’entend,  un  de  ceux  qui  forment  le  fond 
de  la  clientèle  médicale  de  tous  les  jours)  que  si 
on  connaît  ses  habitudes,  ses  mœurs,  que  si  on 
l’a  suivi  pendant  de  longues  années,  que  si  on  l’a 
vu  dans  ses  périodes  d’euphorie  et  dans  ses  pé¬ 
riodes  de  dépression.  Qu’à  cette  observation  jour¬ 
nalière,  assidue,  avertie,  qui  fait  le  vrai  cli¬ 
nicien,  le  médecin  utile,  on  joigne  l’application 
judicieuse  de  tous  les  procédés  nouveaux  d’inves¬ 
tigation  que  la  Science  à  mis  a  la  disposition  de 
la  médecine,  chimie,  endoscopie,  radiographie, 
histologie,  microbiologie,  sérologie,  etc.,  alors 
on  aura  la  véritable  médecine,  science  et  art  tout 
à  la  fois,  mais  science  pratique  et  art  éclairé. 

Ce  qui  fit  précisément  l’originalité  et  le  succès 
d’Alfred  Martinet,  c’est  qu’il  réalisa  dans  toute 
son  ampleur,  avec  un  ordre,  une  méthode  impec¬ 
cable,  ce  programme  idéal  de  Médecine  scienti¬ 
fique  et  pratique.  Ces  moyens  d’étude,  ces  outil¬ 


lages  si  précieux,  cet  arsenal  complet  de  labo¬ 
ratoire  que  les  savants  officiels  demandent  aux 
Pouvoirs)  publics  ou  à  la  générosité  de  Mécènes, 
Martinet  ne  les  a  demandés  qu’à  lui-même.  Petit 
à  petit,  avec  la  patience  de  la  fourmi  qui,  à  chaque 
moment,  apporte  un  fétu  à  la  fourmilière.  Martinet 
constitua  sa  bibliothèque,  son  système  de  fiches, 
son  répertoire  bibliographique,  son  laboratoire 
de  radiographie,  de  chimie,  de  microscopie, 
d’exploration  cardio-vasculaire,  réalisant  un 
ensemble  peut-être  unique  au  monde. 

Le  succès  vient  toujours  à  qui,  patiemment  et 
longuement,  a  su  préparer  ses  armes  pour  les 
besoins  futurs;  ainsi  en  a-t-il  été  pour  Alfred 
Martinet.  Douze  ans,  il  peina,  obscur,  engran¬ 
geant  chaque  saison  des  moissons  nouvelles  de 
faits  dans  le  grenier  de  son  cerveau,  chaque 
saison  se  marquant  par  une  nouvelle  publication 
sur  des  sujets  de  clinique  ou  de  thérapeutique  et, 
tout  à  coup,  comme  par  une  sorte  d’explosion,  le 
succès  de  clientèle  vint,  formidable.  En  peu  de 
mois,  il  dut  se  borner  à  la  consultation. 

De  toutes  parts,  de  Paris,  des  provinces  fran¬ 
çaises  comme  des  pays  les  plus  lointains  du 
vaste  monde  affluèrent  au  cabinet  de  la  rue 
Ghaptal  les  longues  théories  de  tous  ceux  que 
tenaillent  les  maladies  chroniques,  de  tous  ceux 
qu’ont  découragé  des  thérapeutiques  successives 
et  inefficaces. 

Malgré  toute  la  rigueur  de  sa  méthode  qui  ne 
laissait  aucun  instant  de  la  journée  de  perdu, 
malgré  toute  la  vigueur  de  son  tempérament. 
Martinet  ne  pouvait  suffire  à  cette  invasion,  et 
une  des  plus  grandes  tâches  de  la  femme  admi¬ 
rable,  que  la  Providence  avait  placée  à  ses  côtés, 
fut  de  défendre  le  consultant  contre  l’empresse¬ 
ment  de  ses  malades. 

Martinet  n’avait  souci  ni  des  places  officielles, 
ni  des  honneurs,  ni  de  l’argent.  Sans  envie,  sans 
besoins,  sans  grandes  charges  de  famille,  il  ne 
demandait  à  sa  pratique  médicale  que  de  lui 


fournir  sa  vie  matérielle,  des  livres  à  sa  biblio¬ 
thèque,  des  instruments  nouveaux  nécessaires  à 
son  laboratoire. 

Sa  seule  préoccupation  était  son  art.  S’il  se 
plaisait  à  voir  de  nouveaux  malades  qui  lui  appor¬ 
taient  de  nouveaux  éléments  d’étude,  il  voulait 
surtout  avoir  le  temps  de  la  méditation  et  de  la 
réflexion.  Constamment  curieux  de  déchiffrer  les 
mystérieux  problèmes  de  l’organisme  humain 
sain  ou  malade,  pour  le  seul  plaisir  de  voir  et  de 
connaître,  son  esprit  était  sans  cesse  et  tour  à 
tour,  soit  en  éveil  pour  saisir  sur  le  vivant  les 
plus  fugitives  manifestations  de  la  maladie,  soit 
replié  sur  lui-même  pour  le  lent  travail  de  l’ana¬ 
lyse  et  de  la  déduction. 

La  Science  clinique  était  toute  sa  vie,  et  toute 
sa  vie  était  pour  la  Science. 

Sa  seule  distraction  était  d’écrire,  de  préparer 
ses  ouvrages,  ses  leçons.  Ses  livres,  qui  lui  ont 
apporté  par  surcroît  une  gloire  mondiale  et 
aisance  matérielle,  ses  livres  étaient,  avant 
tout  et  surtout  pour  Martinet  une  occasion  de 
préciser  et  d’extérioriser  sa  pensée.  «  J’apprends 
aux  autres  pour  apprendre  moi-même  »,  telle 
était  une  de  ses  paroles  favorites. 

Hélas!  à  fixer  sans  cesse  la  flamme  lumineuse 
d’un  idéal,  le  savant  trop  souvent  néglige  le 
simple  terre  à  terre  de  la  prudence  humaine.  Le 
grand  clinicien  qui  connaissait  si  bien  chez  les 
autres  les  limites  de  la  résistance  du  corps 
humain  ne  voulait  pas  connaître,  pour  lui-même, 
qu’il  est  contraire  à  l’élémentaire  sagesse  de  ne 
laisser  nul  repos  à  ses  cellules  cérébrales,  de  ne 
s’accorder  nul  répit,  d'user  ses  forces  dans  un 
labeur  épuisant  et  sans  trêve.  La  Mort  n’effrayait 
point  ce  stoïcien  digne  de  la  Rome  antique.  Com-, 
bien  de  fois  n’a-t-il  pas  répondu  à  d’amicales 
admonestations  :  «  Qu’importe  I  je  veux  mourir 
debout,  inter  opus ,  comme  un  soldat  sur  la 
brèche.  » 


Spécifique  des  Maladies  nerûeuses 
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Ainsi  il  est  tombé,  frappé  brutalement  comme 
un  chêne  parla  foudre. 

Nous  tous,  qui  si  amèrement  aujourd’hui  pleu¬ 
rons  le  grand  ami  disparu,  nous  sentons  redou¬ 
bler  nos  regrets  quand  nous  nous  disons  qu’avec 
un  peu  plus  de  prudence,  moins  de  fièvre,  la 
simple  action  du  temps  aurait  fait  mûrir  bien  des 
pensées  qui  germaient  sans  cesse  dans  son  cer¬ 
veau  fécond  et  qui  auraient  ouvert  à  la  Médecine 
des  horizons  nouveaux. 

Nous  sentons  redoubler  nos  regrets  quand  nous 
pensons  à  tous  les  fruits  substantiels  qu’aurait 
apportés  l’Automne  de  sa  vie,  pour  le  plus  grand 
renom  de  notre  Clinique  française  qu’il  a  tant 
aimée.  P.  Desfosses. 


Il  est  presque  inutile  de  rappeler  ici  les  oeuvres 
d’Alfred  Martinet  et  son  enseignement.  Les  lec¬ 
teurs  de  cette  Presse  Médicale,  dont  il  fut  toujours 
le  fidèle  ami  et  le  fécond  collaborateur,  les  con¬ 
naissent  tous,  en  particulier  ses  remarquables 
travaux  sur  la  pathologie  cardio-vasculaire.  Les 
articles,  les  notes,  les  mouvements,  les  revues 
qu’il  a  publiés  sont  trop  abondants  pour  qu’il 
soit  possible  d’en  dresser  la  bibliographie.  Ne 
signalons  que  les  livres  dont  un  certain  nombre 
ont  été  traduits  en  anglais  et  en  espagnol  : 

Diagnostic  clinique.  La  quatrième  édition  de 
cet  ouvrage,  dont  la  carrière  a  été  aussi  brillante 
qu’exceptionnelle,  vient  de  paraître  il  y  a  à  peine 
un  mois,  et  Martinet  avait  apporté  à  sa  révision 
l’ardeur  et  la  conviction  qui  l’animaient  lorsqu’il 
l’écrivait  pour  la  première  fois  il  y  a  cinq  ans. 
Ce  livre,  en  dehors  d’une  traduction  espagnole, 
a  eu  les  honneurs  d’une  édition  anglaise  aux 
Etats-Unis. 

Thérapeutique  clinique,  dont  la  seconde 
édition  paraîtra  au  début  de  1923  et  qui  contient, 
reprise  et  refondue  sous  une  forme  nouvelle 
toute  la  substance  des  nombreuses  publications 


thérapeutiques  qui  avaient  fait  sa  carrière  et  sa 
renommée. 

Les  Angines  de  poitrine,  petit  volume  paru 
tout  récemment.  Martinet  rêvait  d’écrire  une 
série  d’ouvrages,  dont  celui-ci  aurait  été  le  type, 
série  de  monographies  concrètes,  adaptées  aux 
exigences  de  la  pratique,  écrites  pour  elle  et 
limitées  à  la  présentation  d’un  groupe  isolé  de 
symptômes. 

Les  Eléments  de  Biométrie  où  Martinet 
aimait  voir  comme  un  «  discours  de  la  méthode  » 
de  la  médecine  scientifique  telle  qu’il  la  conce¬ 
vait,  en  mêlant  intimement  le  point  de  vue  de  la 
clinique  et  celui  des  recherches  plus  techniques. 

Citons  encore  ses  livres  plus  anciens,  pres¬ 
que  tous  épuisés  et  dont  la  carrière  est  telle 
qu’ils  sont  dans  la  bibliothèque  de  chacun  de 
nous.  Ils  ont  constitué  les  matériaux  de  ses 
deux  œuvres  maîtresses,  son  Diagnostic  et  sa 
Thérapeutique  cliniques,  œuvres  qui  survivront  à 
leur  auteur  et  assureront  à  sa  mémoire  la  plus 
féconde  des  survies. 

Les  Médicaments  usuels,  5  éditions  successivement  épuisées. 
Les  Aliments  usuels,  1910. 

Les  régimes  usuels,  en  collaboration  avec  Paul  Le 
Gendre  (épuisé). 

Les  Agents  physiques  usuels,  en  collaboration  avec  Mod- 
GEOT,  Dksfosseb.  Duhet,  Ducroquet,  Delherm,  Domi- 
mci,  1909. 

Thérapeutique  usuelle  des  maladies  de  l’appareil  respi¬ 
ratoire  (épuisé). 

Thérapeutique  usuelle  des  maladies  de  la  nutrilion,  en 
collaboration  avec  Paul  Le  Gendre,  1912. 

Pressions  artérielles  et  eiscosité  sanguine,  1912  (épuisé). 
Clinique  et  thérapeutique  circulatoires,  1914. 

P.  D. 


Les  obsèques  de  A.  Martinet  ont  été  célébrées 
le  7  Novembre  au  milieu  du  concours  d’un  grand 
nombre  d’amis  qui  avaient  tenu  à  manifester 
leur  affection  et  leur  fidèle  attachement  à  sa 


veuve  et  à  sa  famille.  La  Presse  Médicale  leur 
exprime  de  son  côté  ses  sentiments  de  bien  vive 
sympathie,  et  au  moment  où  disparaît  l’un  de  ses 
plus  anciens  et  de  ses  meilleurs  collaborateurs,  elle 
tient  à  s’associer  dans  un  sentiment  de  reconnais¬ 
sance  à  tous  ceux  qui  ont  bénéficie  de  l’activité  et 
du  dévouement  sans  limite  de  A.  Martinet.  ‘iSi'é 


QUESTION  ET  RÉPONSE 

Injections  d’étiier  dans  la  coqueluche. 

D. —  Dans  le  livre  intéressant  de  Douveret  et  de 
Pouponneau  sur  le  médecin  d'assistance  au  Maroc, 
ces  deux  auteurs  préconisent  les  injections  d'éther 
suivant  la  méthode  d’Audrain,  de  Caen. 

Pourriez-vous  m'indiquer  les  doses,’'  les  contre- 
indications,  la  région  d'élection,  enfin  les  articles 
que  je  pourrais  consulter  sur  ce  sujet. 

R.  —  De  nombreux  travaux  (Weill  et  Dufourt, 
Renard,  Deharrlpon,  Dalché,  Variot,  Emile-Weil, 
Courcoux,  etc.),  ont  paru  sur  la  méthode  d'Audrain, 
profeiseur  à  l’Ecole  de  médecine  de  Caen.  Ils  ont  été 
très  bien  résumés  dans  un  artice  de  Cheiniise  [Les 
injections  intramusculaires  d'éther  contre  la  coque¬ 
luche),  qui  a  paru  dans  La  Presse  Médicale  du 
31  Juillet  1920.  Deux  thèses  ont  été  faites  sur  ce 
sujet  :  Ph.  Glevrod,  Thèse  de  Lyon,  1919,  et  ïartrou. 
Thèse  de  Paris. 

Voici  comment  peut  être  résumée  la  technique 
d’Audrain  : 

1»  Rechercher  tout  d’abord  l’état  du  nez  et  du  naso- 
pharynx,  d’abord  pour  éliminer  les  fausses  coquelu¬ 
ches,  qui  ne  sont  que  des  poussées  d’adénoïdite  chro¬ 
nique,  ensuite  pour  savoir  quelle  influence  joue  Tétat 
naso-pharyngé  dans  l’intensité  de  la  coqueluche. 

En  effet,  ïétherne  guérit  pas  l'adénoîdite,  et  quand 
elle  est  surajoutée  à  la  coqueluche,  on  supprime 
celle-ci,  mais  la  toux  persiste  encore  assez  long¬ 
temps  et  relève  alors  du  traitement  sulfureux,  des 
antiseptiques  intestinaux  et  de  l’opothérapie  hépati¬ 
que.  Ce  principe,  d’après  Andrain,  est  essentiel. 

Dans  les  cas  de  coqueluche  chez  des  enfants  qui  ne 
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sont  pas  sujets  au  coryza,  qui  respirent  la  bouche 
fermée,  on  obtient  la  guérison  en  8  à  10  jours.  C’est 
le  traitement  de  choix. 

En  résumé,  on  ne  peut  espérer  la  guérison  fran¬ 
che  que  chez  les  enfants  qui  respirent  par  le  nez,  qui 
ne  se  réveillent  pas  la  nuit  en  cauchemars  ou  qui  ne 
s’enrhument  que  3  on  4  fois  par  an. 

Caractère  des  quintes.  —  D’après  Cheinisse,  les 
caractères  différentiels  de  la  quinte  sont  les  suivants  ; 

Coqaoluoho  Adénoïdito  aiguë 

Qnintes  .  .  .  Relativement  pen  Très  fréquentes, 
fréquentes. 

!A  chaque  quinte.  A  quelques  quintes 
seulement. 

Prolongé  et  très  Court  et  rauque. 
Typique.  Laissant  un  doute. 

A  cela  on  pourrait  encore  ajouter  que,  dans  la 
coqueluche,  le  nombre  des  qnintes  est  à  peu  près 
constant,  se  laissant  assez  peu  influencer  par  les 
causes  extérieures  irritantes  (froid,  poussières, 
fumée,  etc.),  tandis  que,  chez  les  adénoïdiens,  la  fré¬ 
quence  des  quintes  varie  suivant  l’état  atmosphéri¬ 
que,  la  température,  etc. 

Doses.  —  Jusqu’à  7  mois,  1  cmc.  De  1  à  10  mois, 
2  cmc.  A  partir  de  10  mois,  2  cmc.  Employer  l’éther 
pur  à  66“.  Une  piqûre  tous  les  deux  jours.  Trois 
piqûres  doivent  suffire. 

Point  d'élection.  —  Le  tiers  postéro-supérieur  de 
la  fesse,  en  se  repérant  autant  sur  la  crête  iliaque  que 
sur  le  sommet  du  grand  trochanter  (cuisse  en  exten¬ 
sion  complète). 

Prendre  le  milieu  entre  la  crête  et  le  trochanter  ; 
la  piqûre  ne  doit  pas  dépasser  cette  ligne  et  se  prati¬ 
quer  au-dessus  d’elle. 

Il  est  préférable  d’injecter  à  3  ou  4  cm.  en  arrière 
de  la  verticale  du  grand  trochanter. 

Les  trois  piqûres  doivent  se  faire  au  même  point  ; 
la  deuxième  étant  ainsi  moins  douloureuse  et  la  troi¬ 
sième  presque  pas. 

Le  résultat  est  d’autant  plus  favorable  que  les 
piqûres  sont  faites  le  plus  tôt  possible. 

Injection.  —  Entraîner  la  peau  avec  les  doigts  de 
la  main  gauche,  après  avoir  nettoyé  à  l’éther. 


Enfoncer  l’aiguille  aussi  profondément  que  possi¬ 
ble.  Il  faut  être  certain  d’avoir  largement  dépassé 
l’aponévrose  dont  on  sent  le  léger  ressaut. 

Si  pas  de  sang  à  l’embase  de  l’aiguille,  injecter 
franchement  mais  lentement.  Retirer  très  vite  l’ai¬ 
guille,  d’un  seul  coup.  La  peau  fait  occlusion. 

11  se  produit  une  crampe  à  la  première  piqûre;  il 
n’y  a  de  brûlure  ressentie  que  si  l’éther  a  fusé. 

Les  injections  d’éther  contre  la  coqueluche  sont, 
d’après  Bouveret  et  Pouponneau,  le  meilleur  moyen 
d’éviter  les  complications  pulmonaires  (l’éther  s’éli¬ 
minant  en  partie  par  l’arbre  bronchique)  et  en  même 
temps  de  calmer  les  quintes. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  Ir»  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Anatomie  médico-chirurgicale  de  l’abdomen,  par 
R.  GiiÉcoinE.  Tome  II  :  La  région  sous-tboracique 
de  ï abdomen.  1  vol.  gr.  in-8  de  208  pages,  avec 
planches  noires  et  coloriées  [Baillière  et  fils),  1922. 

Au  point  de  vue  médico-chirurgical,  l’abdomen  doit 
être  divisé  en  deux  étages  :  un  recouvert  en  grande 
partie  par  le  thorax,  étage  thoracique,  difficile  à  ex¬ 
plorer  cliniquement,  à  aborder  chirurgicalement.  Son 
élude  a  fait  l’objet  du  précédent  ouvrage  de  M.  Gré¬ 
goire,  paru  en  1920,  aujourd’hui  classique  et  dans  les 
mains  de  tous  nos  lecteurs.  Celui  que  nous  présen¬ 
tons  aujourd’hui  est  consacré  à  l’étude  détaillée  du 
second  étage  de  l’abdomen  dit  sous-thoracique  par 
opposition  au  premier,  dont  il  se  différencie  totale¬ 
ment  par  sou  exploration  clinique  facile  et  son  abord 
chirurgical  commode,  puisqu’il  présente  une  paroi 
souple,  musculaire,  facilement  dépressible. 

Après  un  premier  chapitre  d’anatomie  des  formes 
extérieures  chez  l’homme,  la  femme  et  l’enfant,  l’au¬ 
teur  aborde  de  suite  l’étude  des  parois  de  la  région 
sous-thoracique  et  de  leur  constitution.  La  paroi 
antéro-latérale  superficielle  de  l’abdomen  avec  son 
cadre  osseux,  l’étude  détaillée  de  tous  les  musçles 
qui  la  constituent  précèdent  la  description  des  points 


faibles  de  la  paroi,  c’est-à-dire  l’ombilic  et  le  canal 
Inguinal.  Pour  l’ombilic,  l’auteur  distingue  avec 
beaucoup  de  raison  Tomhllic  avant  la  naissance, 
orifice  de  la  paroi  abdominale  qui  se  constitue  en 
même  temps  ^ue  se  rénnissent  sur  la  ligne  médiane 
les  deux  lames  ventrales,  orifice  de  communication 
fœto-placentaire  avec  toutes  les  malformations  qui 
peuvent  en  résulter  et  Tombillc  après  la  naissance, 
ombilic  cicatrice  laissée  par  la  chute  du  cordon 
ombilical  et  des  éléments  qu’il  contenait.  Pour  le 
canal  Inguinal,  l’auteur  constate  que  cette  région 
anatomique  a  été  l’objet  d’études  de  beaucoup  d’au¬ 
teurs,  qu’on  a  multiplié  les  plans  fibreux  et  aponé- 
vrotiques,  décrit  et  figuré  comme  constantes  des 
formations  exceptionnelles  on  hypothétiques,  et 
qu’alnsi  les  descriptions,  sous  prétexte  d’être  plus 
complètes,  sont  devenues  de  plus  en  plus  confuses. 
Il  pose  en  principe  que  le  canal  inguinal  n’a  pas  de 
parois  propres  et  est  bien  plutôt  un  interstice  ménagé 
dans  l'épaisseur  de  la  paroi  abdominale  qu’un  véri¬ 
table  canal.  Il  étudie  les  4  parois  et  les  2  orifices  cu¬ 
tané  et  péritonéal,  et  non  externe  et  interne,  termes 
qui  devraient  disparaître  à  jamais  des  descriptions.  De 
très  nombreux  schémas  illustrent  parfaitement  ce  cha¬ 
pitre  si  important  pour  tous  les  étudiants. 

La  deuxième  partie  de  l’ouvrage  est  consacrée  à 
l’étude  du  contenu  de  la  région  sous-thoracique  de 
l’abdomen,  c’est-à-dire  des  anses  grêles  et  du  gros 
intestin.  L’auteur  constate  que  la  lecture  des  auteurs 
semble  indiquer  que  les  anses  grêles  décrivent  dans 
l’abdomen  des  méandres  inextricables  et  indescrip¬ 
tibles,  alors  que  le  gros  Intestin  trace  un  cadre 
précis  autour  des  premières.  Pour  lui,  il  y  a  plus  de 
précision  qu’on  ne  le  dit  dans  la  topographie  des 
anses  grêles  et  moins  qu’on  ne  croit  dans  celle  du 
gros  intestin.  Chirurgicalement,  l’intestin  grêle  ne 
commence  pas  au  sillon  duodéno-pylorique,  le  duo¬ 
dénum  fait  avec  l’estomac,  le  pancréas  et  les  voles 
biliaires  un  tout  qu’on  ne  saurait  dissocier,  les 
anses  grêles  forment  le  segment  mobile  du  tube 
digestif  allant  de  l’angle  duodéno-jéjunal  à  la  valvule 
iléo-cæcale.  Sur. le  vivant,  leur  masse  occupe  la  moitié 
gauche  de  l’abdomen  et  le  pelvls  ;  le  côlon  descen¬ 
dant  est  en  arrière  et  le  côlon  droit  occupe  presque 
toute  la  moitié  droite  de  l’abdomen  ;  les  anses  grêles 
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supérieures  sont  sensiblement  horizontales,  les  infé¬ 
rieures  sont  verticales  et  occupent  l’espace  compris 
entre  les  deux  psoas  et  le  pelvis.  Il  y  a  de  14  à 
16  anses  grêles  et  chacune  des  deux  branches  d’une 
anse  décrit  à  son  tour  des  sinuosités  secondaires, 
mais  dans  l’ensemble,  chaque  segmeat  pris  isolément 
se  replie  de  façon  à  ce  que  sa  seconde  moitié  soit, 
malgré  les  sinuosités  secondaires,  parallèle  à  la 
première  moitié  (anse).  Ces  anses  grêles  s’arrangent 
donc  entre  elles  dans  un  ordre  méthodique,  les 
examecs  radiologiques  coLfirment  entièrement  celte 
manière  de  voir.  L’intestin  grêle  est  irrigué  par  l’ar¬ 
tère  grande  mésentérique.  L’auteur  montre  toute 
l’importance  chirurgicale  du  fait  que  les  derniers 
rameaux  artériels  sont  terminaux  et  ne  s’anastomosent 
plus  que  d’une  façon  précaire  par  le  réseau  intrapa- 
riétal  ;  il  admet  aux  deux  extrémités  une  seule  arcade 
de  premier  ordre,  et  seulement  trois  arcades  super¬ 
posées  au  niveau  de  la  terminaison  de  l’artère,  c'est- 
à-dire  à  1  mètre  de  l’angle  iléo-cæcal.  Malgré  les  re¬ 
cherches  de  Monks,  Latarjet  et  Bossy,  il  considère 
qu’il  n’y  a  pas  encore  de  moyen  pratique  de  recon¬ 
naître  une  anse  intestinale  grêle. 

L’ouvrage  se  termine  par  l’étude  du  gros  intestin 
du  vivant  qui  n’est  nullement  un  cadre  dans  l’aire 
duquel  se  trouve  inscrit  le  grêle,  puisque  celui-ci  est 
à  gauche  du  côlon  droit,  en  avant  du  côlon  gauche 
qu’il  cache  et  recouvre  et  que  le  côlon  transverse 
retombe  suspendu  par  son  méso  en  avant  des  pre¬ 
mières  anses  grêles.  Au  point  de  vue  médico-chirur¬ 
gical,  le  côlon  est  formé  uniquement  de  3  parties  : 
le  côlon  droit  (cæcum,  côlon  ascendant  et  moitié 
droite  du  transverse),  le  côlon  gauche  (moitié  gauche 
du  transverse  et  côlon  descendant),  le  côlon  terminal 
ou  ilio-pelvien.  Le  côlon  droit  s’étend  du  fond  du 
cul-de-sac  cæcal  au  point  où  le  côlon  croise  la  tète 
du  pancréas,  c’est-à-dire  au  point  où  apparaît  le 
mésocôlon.  Cette  délimitation  doit  devenir  classique, 
car  elle  s’impose  au  point  de  vue  chirurgical  et  a  reçu 
de  travaux  récents  une  confirmation  physiologique. 
Le  côlon  gauche  a  un  intérêt  beaucoup  moins  grand, 
car  il  reste  généralement  silencieux  ;  il  comprend  une 
portion  mobile  flottante  munie  d’un  long  méso,  et 
une  partie  constamment  fixée  et  accolée  à  la  paroi 
dorsale  gauche  de  l’abdomen  et  se  termine  à  la 


hauteur  de  la  crête  iliaque  où  il  devient  côlon  ilio- 
pelvien  jusqu’à  la  troisième  vertèbre  sacrée  où  com¬ 
mence  le  rectum.  Le  côlon  terminal  est  un  organe 
très  variable  selon  les  sujets  ;  un  type  est  impossible 
à  décrire,  tout  au  plus  peut-on  rameaer  les  disposi¬ 
tions  obseivées  à  deux  grands  types  mobile  et  fixe. 

Insistons  en  terminant  sur  I  t  netteté  des  figures, 
schémas  et  images  radiographiques  qui  font  de  celle 
anatomie  médico-chirurgicale  une  anatomie  réelle¬ 
ment  vivante  que  tons  doivent  posséder  s’ils  veu¬ 
lent  être  vraiment  des  médecins  ou  des  ebirur- 

E.  Olivier. 
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2800.  Précis  de  phytothérapie.  Essai  de  théra¬ 
peutique  par  les  plantes  françaises,  par  Henri 
Leclerc.  1  vol.  de  300  pages  [Masson  et  C'®,  éditeurs). 

—  Prix  :  12  fr. 

2801.  Electrologie  et  radiologie  (3®  édition),  par 
le  D®  H.  Guilleminot,  professeur  agrégé  à  la  Faculté 
de  Médecine,  chef  des  travaux  de  physique  biolo¬ 
gique,  électro-radiologique  des  hôpitaux.  1  vol.  de 
6'i6  pages,  avec  270  figures  [Masson  et  C'“,  éditeurs). 

—  Prix  :  40  fr. 

2802.  Pneumocoques  et  affections  pneumococ- 
ciques,  par  L.  Cotoni,  C.  Trcciie  et  M"“  A.  Raphaël. 
«  Monographies  de  l’Institut  Pasteur  ».  1  vol.  de 
224  pages  [Masson  et  C'®,  éditeurs).  —  Prix  ;  10  fr. 

2803.  Le  roman  de  la  Rivière,  par  Georges  Ponsot. 
1  vol.  ln-16  de  282  pages  [Les  éditions  G.  Crès  et 
C'*'),  Paris.  —  Prix  :  6  fr. 

2804.  International  Clinics.  A  Qualerly  of  lllus- 
trated  cllnlcal  lectures  and  especially  prepared 
original  articles,  by  leading  members  of  the  medi¬ 
cal  profession.  Vol.  II,  32®  série,  1922.  1  vol.  de 
313  pages,  avec  figures  [J.  B.  Lippincott  Company). 

—  La  série  de  4  volumes  42  sh. 


Aous  rappelons  à  nos  abonnas  qa’il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adbesse  de  la  bande 
du  journal  et  de  i  franc  en  timbres-poste. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANNALES  DE  MÉDECINE 

Sommaire  du  n“  5. 

Mémoires  originaux  : 

P.  Lecène  et  A.  Lemierre.  —  Occlusion  intesti¬ 
nale  précoce  dans  deux  cas  de  colite  aiguë  ulcéreuse. 

Léon  Bernard,  M.  Salomon  et  Coste.  —  Phlébite 
superficielle  des  membres  supérieurs  chez  les  tuber- 

E.  Rlst  et  M.  Weiss.  —  La  réaction  de  Schlck  en 
milieu  familial  ;  le  caractère  familial  de  l’immunité  à 
l’égard  de  la  diphtérie. 

E.  Krebs.  —  Essai  sur  les  caractères  intrinsèques 
des  secousses  myoclonlques  et  des  mouvements  invo¬ 
lontaires  de  l’encéphalite  épidémique. 

Legrand.  —  Le  problème  de  l’assimilation  diges¬ 
tive. 

Pierre  Mauriac.  —  Un  cas  de  distomatose  hépa¬ 
tique,  recherches  cliniques  et  expérimentales. 

Livres  nouveaux. 


JOURNAL  DE  RADIOLOGIE 

Sommaire  du  n“  10. 

Mémoires  originaux. 

J,  Belot.  —  Le  nouveau  service  du  cancer  à 
1  hôpital  Paul-Brousse,  à  Villejuif. 

Sociétés  et  Congrès. 

Congrès  de  l’Association  française  pour  l’avance¬ 
ment  des  Sciences.  Montpellier,  24-29  Juillet  1922. 
(XIll®  section,  électricité  et  radiologie  médicale). 
Suite. 

Analyses. 


KAOLINASE 


Kaolin  purifiée  en  poudre  fine  très  adhésive.  f 

La  Boite  de  20  doses  de  10  gr.:  6  ir.  a 


pour  le  Traitement 

DE 

Toutes  les  BASTRIlfilES 
HYPERCHLORHYDRIE 
UlGires  et  UlcDratioiisie  l’Estomac 
Fermentations  casinpis  iglntesUnales 
COUTES,  etc. 

J’ai  étendu  l’usage  du  Kaolin 
tous  les  états  gastriques  dans  lesquels 
je  prescris  habituellement  le  bismuth  : 
il  lui  est  même  supérieur  au  point  de 
vue  des  effets  sur  l’intestin,  car  il  tend 
à  eu  calmer  les  troubles  et  à  en  régula¬ 
riser  les  fonctions.  Professeur  H  AYEM . 


ÉCHANTILLON  GRATUIT 

PHARMACIE  RATIONNELLE 
4,  Faubourg  Poissonuière,  PARIS  (X») 


tr  opi'n'e'‘''Fr  ançaitse  j 


ANTISEPTIQUE  IDÉAL  des 

Voies  Biliaires  et  Ucinaires 


Barbier,  M.  des  H.  Oraison,  Chef  Cl.,  Bordeaux. 

Chaput,  Ch.  des  H.  Potocki.  M.  des  H. 

Ertzbisoholf,  Ei-lnt.  H.  Prof.  Pouaaon.de  Bordeaux. 
FleBBlngor,  Ex-lnt  H.  Rabèro,  Ch.  lu  H.  Bordeaux. 
Gallois,  de  Lille.  Rlohelot,  Ch.  des  H. 

Guiard,  Ei-Int.  H.  Rieffel,  Ag.  Ch.  des  Hop. 

Prof.  JeanneLdi  Toulouse.  Thiroloix,  M.  des  H. 

PRESCRIVEZ 

L'UROFORIHINE  QOBEY,  produit 
français,  dans  toutes  les  aSeotions  où  vous 
prescriviez  l’Urotropine:  A^niiaepaie  des  voiea 

Biliaireaeillrin&irea^RbumatismasJPboapba^ 

tarie,  Prophylaxie  de  la  Fièvre  typhoïde,  etc. 


8:12.  Bouiev^  Saint-Martin.  PARIS. 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  gynécologique  de  l’hôpital  Broca. 


Le  droit  à  verser  est  de  160  francs.  Un  certificat  d’as-  30  Novembre,  à  20  h.  et  demie, 

siduité  sera  délivré  à  la  fin  du  cours.  Seront  admis  les  suivants  à  la  même  heure, 

docteurs  français  et  étrangers,  ainsi  que  les  étudiants  pathologie  mentale.  -  L’ei 
titulaires  de  16  inscriptions,  sur  la  présentation  de  la  ,,  .  x  f .  _ 


COMAR  &  Ç 


Mercredi,  S^Novembre  1922 


Arthritism( 

Anémies. 

Ilhumatisnn 

Sciatiques. 

Cancers. 


icrogramme  par 


>lenuorra§;ique. 
Anémies  grav< 


B.  1  microgramrae  par 


C.  2  microgrammes 


SYPHILIS 

PIAN.  PALUDISME 

TRYPANOSOMIASES 


914  FRANÇAIS 


(Dioxydiaminoarsénobenzol  méthylène  suUoxylate  de  soude)- 


Échantillons  et  Littérature  :  LABORATOIRES  CLIN  —  COMAR  &  C' 

PHARMACIENS  DE  ire  CLASSE  —  FOURNISSEURS  DES  HOPITAUX 

SO,  ftue  aies  IT'ossés-Sa-ln.t-JaccïXi.es  - 


ASSIMiLABLB 

Ylode  avec  la  Feptone 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de 
Découverte  en  1S9G  par  E.  CALBRUN,  ooctki 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  lodisi 

Vingt  gouttes  lODALOSC  agissent  comme  un  gramme  lodure  atcalUi. 

©oses  moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Entants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  îes 

LrrrtniTOt.  .t  ÊcnA..T.Ltoin.  :  l-ABO«ATom.  G  AUBRUN,  8  tlO.Rue  dnPetit  Mngç,  PARIS 

Na-  pas  Tonfondre  i’Iodalose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires  IjlBIIII 
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Médication  Phagocytaire 


NUCLEATDL  iNJECTABtE  ROBIN 

I-  .  "  — .  .  '  Isj'iicléopliosphatè'^  de  Soude^  ^  :V  ' 

1il  EfiglÉA  RSITOL  injectable  ROBI  N 

’Mt^Iÿ0^"àléx>p&osphatè^de  ^~Sdude.0^i^'J^étbylâr4ïnate  de  Soude^,<r^ 

'  STRÿpHNARSlfO^  INJECTABLE  ROBIN 

^^NvColéophosph^^e  de  Soude  et  Méthylarsihute  de  Strychnine 


E^ABOISATOIRES  JVt^®  ROBIIW,  13,  Rue  de  Poissy,  EAEIS 


LE  SULFARSENOL 

Adopté  dans  les  Hôpitaux  civils  et  militaires 

Dans  la  SYPHILIS  est  l'ARSÉNOBENZÉNE 

LE  WniNS  DANGEREUX:  ^ 

LE  PLUS  COMIVIODE  :  musculaires,  sous-cutanées,  sans  exoigienl  spécial 

LE  PLUS  EFFICAcT: 

Complications  de  la  blennorragie  :  soulagement  en  quelques  heures 
après  la  première  injection  (18  &  24  centigrammes),  guérison  en  peu  de 
jours  (sans  récidive). 


BISCLOROL 

Oxychlorure  de  Bismuth  microoristailin  en  suspension  dans  l’Eau  camphrée. 

!a)  Daus  les  syphilis,  arséno  et  niercuro-résistantes, 
b)  Chez  les  arsénos  sensibles, 
c)  Traitement  d'entretien. 

INDOLORE  -  TRÈS  ACTIF  -  BIEN  TOLÉRÉ 

Présentation  :  Boîtes  de  iS  Ampoules  de  O  gr.  SO 

ECHANTILLONS  à  la  DISPOSITION  DE  mm.  les  mÉDECINS 


Vente  en  ps  :  LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÉDICALE-,  36,  rue  Claude-Lorrain,  BABIS  (xvi“)  —  Tél.  :  Auteuil  26-62 
R.  PLUGHON,  O.  Pharmacien  de  classe. 

Vente  au  détail  :  PHARMACIE  LAFAY,  S4,  rue  de  la  Chaussée-d’Antin,  PARIS,  et  dans  toute  bonne  Pharmacie. 


BOITE  DE  6  OVULES  CHAUMEL 

a  marque  triangulaire  et  la  signature  Chaumel 

Établissements  FUMOUZE,  78,  Fg  St-Denis,  Parla 

Flacon  de  Sirop  Beithè 
1  â  4  cuillerées  à  soupe  par  jour. 


(lOût  très  agréable  -  0  gr,  015  de  Codeme  par  cuillerée  à  soupe 


Bonbon  médical  -  0  gr.  0005  de  Codéine  par  morceau 
ÉTABLISSEMENTS  FVMOVZE,  78,  Faobourg  Saint-Denis  o  FARTS 


Boîte  de  Pâte  Berthô 

DOSES  : 

6  â  16  morceaux;  par  jour 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  de  Clichy,  PABIS  (9“).  —  Tél.  :  Centr.  S2-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi,  Paris 


BULLETIN  N°  45 


COMIVIENT  TRAITER  LES  FURONCLES 


Un  furoncle,  isolé  se  traite  par  la  vaccinothéi'apie. 

Des  furoncles  à  répétition  se  traitent  par  la  vaccinothérapie. 

Un  furoncle  de  la  lèvre,  si  grave  par  ses  complications 
thrombo-phlébitiques  de  la  face,  se  traite  par  la  vacciiwthé- 
rapie. 

La  furonculose  des  diabétiques  se  traite  par  la  vaccinotkr- 
rapie. 

La  furonculose  des  tommes  enceintes  se  traite  par  les  vaccins. 

La  furonculose  des  nourrissons  se  traite  par  les  vaccins. 

La  vaccinothérapie  de  la  furonculose  se  fait  à  l’aide  de 
vaccins  en  anipojiles  par  injections  sous-cutanées,  ou  à  l’aide 
de  vaccins  en  comprimés  par  ingestion. 

Les  injections  de  vaccin  en  ampoules  se  font  sous  la  peau  du 
bras  ou  delà  face  externe  de  la'cuisse. 

Les  injections  doivent  être  espacées  de  trois  à  quatre  jours. 

Les  injections  doivent  se  faire  à  doses  progressivement 
croissantes  d’une  injection  à  l’autre. 

Les  injections  ne  déterminent  aucune  réaction  importante. 

On  peut  observer  : 

1“  une  réaction  locale,  érythème  autour  du  point  d’injection, 
durant  vingt-quatre  à  quarante-huit  heures. 

2“  Une  réaction  focale,  légère  recrudescence  passagère  de 
la  furonculose. 

.‘U  Une  réaction  générale  :  sensation  de  lassitude  subfébrile, 
qui  dure  de  douze  h  vingt-quatre  heures. 

Toutes  ces  réactions  sont  l’indice  que  le  «  vaccin  prend  ». 

L'ingestion  de  vaccin  en  comprimés  a  une  action  aussi  effi¬ 
cace  que  les  injections  de  vaccin. 

Elle  ne  détermine  aucune  réaction. 

Le  vaccin  en  comprimés  doit  être  ingéré  tous  les  jours. 

Il  introduit  dans  l’organisme  des  doses  considérables  de 
vaccin. 


Le  vaccin  en  comprimés  peut  s’employer  seul  ou  en  asso¬ 
ciation  avec  le  vaccin  en  ampoules. 

Le  vaccin  en  comprimés  peut  être  ordonné  avatil,  pendant 
ou  après  la  vaccination  sous-cutanée. 

Dans  ces  conditions  il  est  particulièrement  indiqué  dans  les 
furonculoses  rebelles. 

Le  vaccin  en  comprimés  s’adresse  plus  spécialement  aux 
malades  que  ne  peut  suivre  régulièrement  le  médecin,  aux 
débilités,  aux  vieillards,  aux  nourrissons,  aux  rénaux,  aux 
cardiaques,  aux  hépatiques,  aux  tuberculeux. 

L’IMMUNIZOL  GRÉMY  n®  10  «  Furonculose  »  est  un  vaccin 
renfermant  plusieurs  races  de  staphylocoques  à  virulence 
exaltée,  et  spécialisés,  provenant  d’affections  furonculeuses. 

L’I.MMÜMZOL  GRÉMY  n°  10  «  Furonculose  »  est  un  vaccin 
polyvalent,  atoxique,  et  dont  les  germes  sont  minutieusement 
tués. 

L’IMMUNIZOL  GRÉ.MY  n°  10  «  Furonculose  »  se  prescrit  : 

1”  En  ampoules  injectables '.  faire  tous  les  trois  jours  une 
injection  sous-cutanée,  en  commençant  par  un  demi  cmh  On 
augmente  la  dose  progressivement  à  chaque  injection  jusqu’à 
2  cm’,  dose  que  l’on  répète,  s’il  y  a  lieu. 

Une  cure  vaccinothérapie  comporte  8  à  10  injections. 

2"  En  comprimés  :  prendre  pendant  dix  à  quinze  jours  8  à 
10  comprimés  par  jour,  en  deux  ou  trois  fois,  dans  la  journée 
à  jeun  et  en  dehors  des  repas. 


PRIX  AU  PUBLIC 


Ampoule  de  2  c.c .  5  fr.  » 

Boîte  de  5  ampoules .  20  fr.  » 

Flacon  de  50  comprimés .  12  fr.  50 


LABORATOIRE  D'ANALYSES  BACTÉRIOLOGIQUES  GRÉIVIY 

9,  rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 

Mis  à  la  disposition  de  tous  les  Médecins. 

DEMANDER  LE  NÉCESSAIRE  DE  PRÉLÈVEMENTS 
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DERNIERES  NOUVELLES 


Hôpital  Beaujon.  —  Un  cours  de  chirurgie  d’urgence  |  tique;  néphrites  graves;  pyélonéphrites  de  la  gros-  |  nière  annuelle  à  la  Faculté  de  Médecine  (grand  amp 


Voir  comptes-rendu 
de 

(ACADÉMIE  des  SCIENCES 

séôjices  du 
ao  Mô.i.  26  Juillet, 
17  Oct  obre  1  ^21 
Communications  de 

SA2ERAC 

et  LEVADITI 
D'^Loüis  FOURNIER 
L.GUÊNOTetc, 


f 


MEDICATION  SPÉCIFIQUE  INTRA-MUSCULAIRL 

(TARTROBISnUTHATEdePOTASSIUMetdeSODlUfl) 

SP/B/LL/C/DE  A  BASE  DE  B/SMUTH  ACT/F 

NOUVEAU  TRAITEMENT  de  In  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

Laboratoires  CHENAL?  &  DOUILHET 

28  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS  j  - 


.  Les  expérience 
sur  l'homme  dont'  il  1 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 


(Tartro-Bismuthatede 
Potassium  et  de  Sodium)^ 
préparé  spécialement 
par  les  L  t 

.CHENAL”&  DOUILHE^ 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d*OEANG£  MÀNNITÊ  -  Entièrement  végétal. 

EXEMPT  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  Ehénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  —  AUBRI^)T|  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 
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_ '  UVRAISON  IMMÉDIATE 

7D?  Sv  TnMT  TT  T  % 


55  APPAREIL  PERFECTIONNÉ  .  »  m. 

SI  POUR  PRODUIRE  tÊKANÂTiOM  Jr^ld.QlJCS 

^  - Aiguilles 

0  Radium  Company oF  Colorado,  Denver  usa 

K  118,’ Avenue  des  Champs- Elysées,PARlS-Téléph-.E!ysées1745-1744el25-97 

*^#Z05#Z9Z9Z9Z#Z#Z0Z9Z#Z9Z9Z®:®Z9I#I9Z#:0Z9Z9:9' 


Le  CURATIF  dea  MALADIES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEURASTHÉNIE. NÉVRALGIES  etc 

Unea3illereeécaféouuncompnméconîientOg25deVéronalsolubleassodéàdeîbiiaitde]/alériane.planteffdiàe. 

A<\ITI NERVEUX: 2 à 3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Labo ratoi rbs  VENOT.  lOh  Avenue  Mozart,  Paris. 


RHODAZIX. 

Médication  antispasmodique  des  Muscles  lisses 


Asthme  vrai  Spasmes  du  Pylore 
Coqueluche  Dysménorrhée 


Colique  hépatique 
Hoquet  persistant,  etc. 


PARFAITE  TOLERANCE  -  AUCUNE  TOXICITE 

P*réseixt.é  sous  lei  gra.retn.tie  de  la  nVEarcjne 
LITTÉRATURE  &  ÉCHANTILLONS  ; 

Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE”,  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8^ 
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Mercredi,  à  8  h.  1/2  :  Exercices  de  séméiologie  et  prise 
d'observations  ;  à  9  h.  :  Leçon  cliniqne  à  l’amphithéâtre. 
M.  le  professeur  Lemoine;  à  10  h.  ;  Conférence  snr  les 
applications  du  laboratoire  à  la  clinique  (tons  les  quinze 
jours).  M.  Benoit. 

Jeudi,  à  8  h.  1/2  :  Exercices  de  séméiologie  et  prise 
d’observations  ;  â  9  h.  :  Consultation  externe.  M.  le  pro¬ 
fesseur  Minet. 

Vendredi,  à  8  h.  1/2  :  Exercices  de  séméiologie  et  prise 
d’observations  ;  â  9h.:  Visite  dans  les  salles  (lecture 
d’observations;  examens  de  malades).  M.  le  professeur 
Minet;  Conférence  sur  l’intervention  du  chirurgien  dars 
les  maladies  internes  (tous  les  quinze  jours).  M.  le  pro¬ 
fesseur  Vanverls. 

Samedi,  à  8  h.  1/2  ;  Exercices  de  séméiologie  et  prise 
d’observations  ;  à  9  h.  ;  Leçon  cliniqne  an  lit  du  malade. 
M.  le  professeur  Lemoine. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôpital  Cocbin.  —  M.  A.  Cantonnet,  ophtalmolo¬ 
giste  des  hôpitaux,  fera  le  mardi  14  Novembre  1922,  les 
jeudis,  samedis  et  mardis  suivants  à  141/2,  à  l’hôpital 
Cochin,  une  série  de  10  conférences  d’ophtalmologie  pra¬ 
tique  pour  les  non-spécialistes  avec  présentation  de  ma¬ 
lades.  Projections. 

Ces  conférences  sont  gratuites.  S'inscrire  à  l’avance  à 
Cochin,  directement  ou  par  lettre.  Semblables  séries  en 
Février-Mars  et  en  Juin-Juillet  1923. 

Le  jeudi  18  Janvier  1923,  à  10  h.  1/2,  commencera  une 
série  de  4  leçons  snr  la  rééducation  des  strabiqnes.  Tons 
les  mardis  et  jeudis,  à  9  h.  1/2  :  présentation  d’affections 
ocnlaires  courantes. 

Hôpital  Laënnec.  —  MM.  Glaisse,  Laignel-Lavastine, 
Ribierre,  Rist,  médecins  et  M.  Auvray,  chirurgien  de 
l’hôpital  Laënnec,  feront,  à  partir  du  jeudi  16  Novem¬ 
bre  1922,  des  conférences  cliniques,  avec  présentation  de 
malades.  Ces  conférences  auront  lieu  le  matin  à  11  b., 
à  l’amphithéâtre  des  cours  de  l’hôpital,  sauf  celle  de 
M.  Rist,  qui  sera  faite  au  dispensaire  Léon-Bourgeois. 

Elles  seront  réparties  de  la  façon  suivante  :  Lundi, 
M.  Rist;  mercredi,  M.Laignel-Lavastine;jendi,  M.  Claisseï 
vendredi,  M.  Auvray,  samedi,  M.  Ribierre. 

Maison  municipale  de  santé  (Maison  Dnbois).  — 

M.  Louis  Ramond,  médecin  des  hôpitaux,  fera  tons  les 
dimanches  matin,  à  10  h.  1/2,  dans  son  service  (service 
Vigla),  une  conférence  de  clinique  médicale  pratique. 


La  première  conférence  aura  lieu  le  dimanche  19  No¬ 
vembre  1922,  à  10  h.  1/2.  Elle  aura  pour  sujet  ;  Les  pleu¬ 
résies  putrides. 


concouRS 

Hospice  national  des  Quinze-Vingts.  —  Un  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à  une  place  de  chef  de  clinique 
à  la  clinique  nationale  ophtalmologique  des  Quinze- 
Vingts  sera  ouvert  le  lundi  20  Novembre  1922,  à  8  h.  1/2 
du  matin,  dans  la  salle  des  opérations  de  la  clinique, 
rue  de  Gharenton,  28. 

MM.  les  docteurs  qui  désireront  concourir  sont  admis 
à  se  faire  inscrire  à  la  direction  de  l’hospice  national 
des  Quinze-Vingts,  me  de  Gharenton,  28,  de  10  h.  à  midi, 
jusqu’au  vendredi  10  Novembre  1922,  à  midi. 

Les  candidats  doivent  justifier  :  1“  qu’ils  sont  Fran¬ 
çais  ;  2°  qu’ils  ont  satisfait  aux  obligations  de  la  loi 
militaire  ;  3°  qu’ils  sont  de  bonne  vie  et  mœurs  (certi¬ 
ficat  n’ayant  pas  plus  de  trois  mois  de  date);  4“  qu’ils 
sont  docteurs  en  médecine;  5»  qu’ils  auront  moins  de 
35  ans  à  la  date  de  l’ouverture  du  concours,  à  moins 
d’autorisation  spéciale  de  M.  le  ministre  de  l’Hygiène, 
de  l’Assistance  et  de  la  Prévoyance  sociales. 

En  s’inscrivant  pour  prendre  part  au  concours,  les 
candidats  déposeront,  avec  les  pièces  destinées  à  pro¬ 
duire  les  justifications  ci-dessus,  une  notice  écrite  expo¬ 
sant  leurs  titres  et  un  exemplaire  des  divers  travaux 
scientifiques  qu’ils  ont  publiés.  Ils  signeront  l’engage¬ 
ment  de  se  conformer  au  règlement  concernant  les  chefs 
de  cliniqne. 


NOUVELLES 

Médecin  de  l’état  civil.  —  Sont  nommés  médecins 
de  l’état  civil  de  la  Ville  de  Paris  ;  MM.  Cart  pour  la 
1",  et  Galmeau  pour  la  2»  circonscription. 

Cours  d’orthopédie  de  M.  Calot,  69,  quai  d’Orsay, 
Paris.  —  Un  cours  d'orihopédie  avec  exercices  pratiques 
individuels  aura  lien  du  22  au  28  Janvier  1923,  de  2  h. 
à  7  h.  du  soir  sur  :  L’enseignement  de  l’orthopédie  indis¬ 
pensable  aux  praticiens. 

Programme  résumé.  —  I.  Tuberculoses  externes  on  chi¬ 
rurgicales  ;  Abcès  froids,  adénites,  épididymites,  péri¬ 
tonite  tuberculeuse,  tumeurs  blanches, mal  dePott, coxal¬ 
gie. 

II.  Déviations  congénitales  et  acquises  ;  Luxations 
congénitales  de  la  hanche  et  subluxationi  (d’après  les 


derniers  travaux),  pied-bot,  paralysie  infantile,  scoliose 
et  traitement  moderne,  torticolis,  coxa-vara,  déviations 
rachitiques,  etc. 

III.  Fractures  ;  Gomment  les  praticiens  doivent  les 

IV.  Exposé  des  dernières  acquisitions  en  orthopédie. 

a)  Dans  la  luxation  congénitale  ;  Gomment  rattraper 

et  guérir  les  luxations  «  ratées  »  et  récidivées?  b)  Dans 
le  mal  de  Pott  :  Bilan  négatif  des  opérations  ankylo¬ 
santes;  ce  pourquoi  nous  les  avons  abandonnées,  nous 
qui  les  avions  imaginées  et  faites  le  premier  {Congrès 
de  Chirurgie,  1897),  dix  et  douze  ans  avant  Albee  et 
Hibbs.  c)  A  la  hanche  :  Nécessité  de  reviser  le  diagnostic 
de  la  coxalgie  et  même  presque  toute  la  pathologie  de 
la  hanche. 

Pièces  et  documents  prouvant  que  sont  des  anoma¬ 
lies  méconnues  :  1“  plus  d’un  tiers  des  hanches  actuel¬ 
lement  étiquetées  coxalgies  (oui,  1/3  ne  sont  pas  des 
coxalgies,  mais  seulement  des  arthralgies  de  hanches 
légèrement  malformées  dont  le  bon  équilibre  fonctionnel 
est  rompu);  2«  toutes  les  prétendues  coxa-plana  ou 
ostéochondrites  ;  3°  toutes  les  hanches  d’enfants  ou 
d’adolescents  étiquetées  arthrites  déformantes,  rhuma¬ 
tismes  chroniques,  localisés,  et  même  aussi  presque 
toutes  les  hanches  des  sujets  âgés,  étiquetées  rhuma¬ 
tismes  localisés  à  une  hanche  ou  aux  deux. 

Le  diagnostic  et  le  traitement  des  hanches  adultes  et 
vieilles  qui  grincent,  qui  grippent,  qui  souffrent. 

Ge  cours  est  ouvert  aux  médecins  et  étudiants  fran¬ 
çais  et  étrangers.  Explications  en  espagnol  et  en  anglais. 
Droits  d’inscription  ;  150  francs.  Ecrire,  dès  maintenant, 
à  M.  Fouchet,  Institut  Galot,  à  Berck-Plage  ou  à  M.  Gol- 
leu,  clinique  Galot,  69,  quai  d'Orsay,  Paris. 

Société  scientifique  d’hygiène  alimentaire.  — 
Enseignement  supérieur  de  la  cuisine  organisé  par  la 
Société  scientifique  d’hygiène  alimentaire.  Les  cours 
auront  lien  le  jeudi  matin,  de  9  h.  à  12  h.,  et  ouvriront 
le  jeudi  9  Novembre  1922. 

Programme  des  cours.  —  Hygiène  alimentaire.  —  Les 
aliments  :  composition  chimique,  valeur  calorifique,  rôle 
physiologique,  classifications.  Digestion  et  assimilation  ; 
utilisation .  des  aliments  par  l’organisme.  Les  régimes 
alimentaires  adaptés  aux  différents  stades  et  conditions 
de  la  vie.  —  4  leçons  par  M.  de  Pomiane  Pozerski. 

L'Hygiène  alimentaire  au  point  de  vue  social;  la  lutte 
contre  les  préjugés.  La  propreté  des  aliments.  Les  repas. 
Economie  alimentaire  :  rapport  entre  la  valeur  mar¬ 
chande  et  la  valeur  nutritive,  gaspillage,  déchets.  Eta¬ 
blissement  de  budgets  alimentaires.  Gantines,  écono- 
{Yoir  La  suite,  p.  1877.) 


SANTHEOS 


PRODUIT 

FRANÇAIS 


Le  plus  FIDÈLE,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF 

des  DIURÉTIQUES 

SOÜS  SIS  QUATKX  FOBMKS 

IPÏJK»  j  S»WOSK*»[i&.’S'S&K  j  ClüiJFÉBKWISèSÎB 

Médicament  rigautenr  du  cœur  par  szoellanas,  j  Adjuvant  le  plus  sûr  des  curas  ds  dëchlomra- !  Le  médteament  de  choix  des  cardlopati  _  _ 

d’une  efficacité  sans  égale  dans  l'artério-sclé- |  tion,  est  pour  le  brightiqne,  ce  que  la  digitale  est  I  fait  disparaUre  les  œdèmes  et  la  dyspnée,  ren-  ses  manifestations  :  jugule  L».  - ., 

rose,  la  présclérose,  l’aSinminnrie,  l’hydropisie.  |  pour  le  cardiaque,  le  remède  le  plus  héroïque.  |  force  la  systole,  régularise  le  cours  du  sang.  |  diathèse  urique,  solubiiise  les  aoidea  urinaires 
DOSES  :  2  à  4  cachets  par  Jour,  des  cachets  sont  en  FORME  DS  CŒUR  et  se  présentent  en  botte  de  24.  —  Prix  :  6  francs 
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TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 


12,  OiiliT.  bui-leiTilli 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

h  O  gr.  OS  par  cent.  cube.  —  Prix  da  laeon  i  3  b.  SE 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  INDOLORES^VIIIER 

&  O  gr.  01  et  &  O  gr.  02  par  eent.  cube. 

AMPOULES  AH  BI-IODURE  DE  MERCURE  INIULIRES  VItlER 

i  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  oent.  onba. 


Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


APPAREILS  POUR  LA 

MÉTHODE  GRAPHIQUE  OSCILLOMÈTRE  SPHYGIflOIflÉTRIQUE 

du  Prof  PAGHON  (brkvbté  s.  g.  d.  g.) 
POSTES  COMPLETS  D’ÉLECTBORADIOGRAPHIE  Colalop^Mes  s«r  demande. 
Livraison  directement  Province  et  Étranger. 


Sirop  Polybromurc  ^ 
de  J.-P.  Laroze  ^ 

(Igr.  Bromure  de  Potassium, 

'  ï  g*'-  Bromure  de  Sodium,  SO 

(1  gr.  Bromure  d' Ammonium. 


Contre  tous  les  accidents  nerveux. 

L.  ROHAIS  &  C-,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul 

PARIS 


Tonique 


ELIXIR 


Convalescence  ^ 

FER^ 


DUCHAMPII  BRAVAIS 

Extrait  de  foie  de  morue,  auinauina  1  I  _  ..l  _ -  j _  _ 


Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  quart  d'heure  avant  les  repas  j  enfan??  :  ün/ouiîllre *ô°aoupe. 

Toutes  Pharmacies  et  l  S,  1E> 


•  connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 

•  par  le  corps  médical. 

^  Une  goutte  par  année  d’âge 

^  à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 

de  3E=t.ocro3r,  3E*A.I=tIS 
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oopératÎTes,  jardins  ouvriers,  e 
imerdinger. 

ne  raisonnée.  —  Cuisson  à  l’ea 


Corps  de  Santé  militair 


GLOBULES  GLUTÎNiSÉS 

©^ux  extraits  complets  et  inaltérables  de  BILE  et  de  BOLDO 

COLIQUES  HÉPATiQUES, LITHIASE  BiÜAiRE.iCTÈRES.CONGESTIONS 
CHOLÉMiEACHOÜE.ENTÉRiTES.CONSTiPATiON.AUTO-iNTOXiCATiONS- 

DOSE  :  2  â6  globules  par  jour 
Laboratoires  MON  AL  6  Rue  Daubigny.  PARIS 


MALTOSAGE  DES  BOUILLIES 


Constipation 

Fermentations  gastro-intestinales 
Intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationne!  par 


à  base  d’extraits  végétaux 

Un  seul  grain  au  repas  du  soi 
Régularise  tes  fonctions 
digestives  et  intestinales 


POUR  LES  NOURRISSONS 


Éobântillons  :  64,  Boul^  Port-Royal,  PARIS 


Ovanque  -  Thyroïdien  -  Surrénal  ~  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


l’AiVIENORRHEE,  la  DYSMENORRHEE,  la  MEN0RRHA6IE 

cèdent  rapidement  ai  l'on  emploie,  à  la  dose  de  S  à  i  capsules  par  jour,  les 

CiPSULEStourJORET  &  HOMOLLE 

Prooèdè  JORET  at  BOMOLLE)  . 


ExtRAiTs  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


sfTcnOL 


REMPLACE 

1  PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  ^FABRICATION  FRANÇAISE  ] 

lAGIT  PLUS  VITE 

sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

IatophangruetI 

que  les  Salicy laies 
dans  les 

nnfTif  1  fDTOifno  inninni  iinno 

LA  GOUTTE 

ir  En  cachet?  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.)  i 

rHuHÂTIûHES  ÂRiIGuLÂlIlSù 

Littératïire  avec  analyses  d’urines  complètes  et  édiantillons,  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mule  —  PARIS  (in*) 
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à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  es< 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractèri 
médical  ou  paramédical;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  seréserve,  aprét 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Ps»ss*  MéDicAXB).  Les  annoncer 
sont  insérées  8  à  tO  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Hôtels  particuliers,  immeublei  de  rapport,  terrain» 
à  vendre  dan»  le  16'  arrondissement.  —  Fernand 
Strauss,  6,  rue  Henri-Heine,  Autenil  37-67. 

Docteur  de  Pari»,  chef  clin,  chirurg.,  délire  sit.  d» 
clin,  ou  mais,  santé,  remplac.  confr.  P.  71/.,  n”  4631. 

A  vendre  contact  tournant  très  puissant,  marque 
américaine  Kelly  ;  débit  87  milliampères  conti¬ 
nuellement,  200  milliampères  pendant  cinq  minute». 
Appareil  pratiquement  neuf.  Peut  servir  également  à 
radiothérapie  à  environ  0  m.  30  d’étincelle.  —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4629. 

Mais,  santé  confort  mod.  à  céder.  P.  lif.,  n»  4622. 

A  vendre  :  deux  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  mUligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4638. 

Infirmière  diplômée,  très  bonnes  références, 
demande  place  infirmière  dan»  clinique  chirurgicale 
ou  autre,  ou  gardes  de  nuit.  Connaît  tontes  anesthé¬ 
sies.  Pourrait  servir  secrétaire.  Ecr.  P.M.,  n»  4614. 

Sage-femme  active  demande  poste  intéressant,  de 
préférence  Midi  de  la  France.  —  Ecrire  P.  M.,  n' 
4640. 

Sanatorium  d’Olssel  (Seine-Inférieure),  poste  d’in¬ 


terne  12  inscriptions,  150  fr.  par  mois,  nourriture, 
log.  —  S’adresser  au  médecin-directeur. 

Clientèle  O.-R.-L.  à  céder  dans  grande  ville  Midi. 
-Ecrire  P.  M.,  n”  4642. 

Médecln-m8jor2eclaBse  demande  permutation  colo¬ 
niale  temporaire  Indochine,  Madagascar,  A.  O.  F. 

—  D'  Cuny,  hôpital  militaire,  Belfort. 

On  cherche  automobile  fermée  à  louer  3  après- 
midi  par  semaine  de  2  h.  1/2  à  6  heures  pour  petites 
cuurses  Pari».  —  S'adresser  M.-L.  Midy,  4,  lue  du 
Colonel-Moll. 

Microscope  Leitz  4  oc.,' 4  obj.,  1/2  immersion, 
état  neuf  1.400  fr.  Immersion  1/2  Leitz  neuve 
260  francs.  Ultramicroic.  Leitz  conique  160  francs. 

—  Borraz,  7,  avenue  Philippe-Auguste,  Paris. 
Sa-gc-femme  sérieuse,  faisant  bicyclette,  demande 

poste  intéressant  banlieue  ou  province.  —  Ecrire 
P  M.,  n»  4645. 

Docteur,  Var,  prend  malades  prétub.  on  lub.  l"  pér. , 
climat  doux,  campagne.  20  kil.  mer,  25  fr.  par  jour, 
soins  médicaux  compris.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4623. 

Dactylo  ayant  machine  fait  correspond,  et  tou» 
travaux  chez  elle.  M““  Jeanne,  14,  rue  des  Lions  (4“) 
D'  Dentiste,  boni.  Malesherbes,  entre  Mad.  et 
St-Augustin,  so.us-loue  à  méd.  2  pièces  avec  jouiss. 
encommun  de  sal.  d’at.  serv.  élect.  tél. ,  etc.  P. M. ,  462ti. 

TUBERCULOSES,  Bronchites,  Catarrhes,  GRIPPES 

ÉMULSION  MARCHAIS 

PU»  créosolée  —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 

Se  prend  do  3  à  0  cuill.  à  café  dans  lait,  bouillon. 


AVIS.  —  Prière  de  ioindte  ans  réponses  nn 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  f»  transmission  des  lettres. 

LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIRECnON  «OIBNTIFIQDK  ! 

D' Raymond  LETDLLE  -  D'André  BEHDEHON  -  à.  LESÜHE,  t'o  Pbi> 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 

TéUph.  :  Saxe  01-78.  —  LESURE  et  D".  70,  rue  du  Bac,  Par»' 

LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FHANÇAiSE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorinm  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


TDBERCULOSE 

CËPÉDE 

ESTEADER,  PeiFf 

30,)v.IislIl«,ParU  -  Gob.OS-OI 

Le  Gérant  :  O,  PoBÉs. 
Paris.  —  L.  Marethbui,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


SPE 


fjffANCEfPARF^ 


NTRA-VEIWEUX 
ou  SOUS-CUTANÉ 


EN  SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTABLE! 


--  ECHANTILLONS: 

A  MILLET.  CONCESSIONNAIRE 
ARUE  RICHER  PARIS  19*1 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
DE  CHIMIE  APPUQUÉE 
-S  {  S-  A-  C  •  A  ) 


assurés, SUR  DEMANDE. 


^évralgies  ^  Migraines  Grippe  Lombago  Goutte  ^  Rhumatisme  aigu  ou  chronique,  etc. 


Adopte  par  les  mmetèrea  de  la  Oueri 


^  OUATAPLASME 

du  D'  Ed.  LANGI.EBERT 

^  Pansement-Compresse  Instantané 
Aseptique,  Emollient. 

FURONCLES,  ANTHRAX,  ABCÈS 
PHLEGMONS,  PANARIS,  BRULURES 
ECZÉMAS,  PHLÉBITES,  RHUMATISMES, etc 

et  toutes  inflammations  de  la  Peau 

10,  Rue  Pierre  Ducreux,  PARIS  et  Toutes  Pharmacies 


blennorragies,  Cysfifes,  py  élit  es... 

fil  de  toutes  les  Affections  de  l’Appareil  uro -génital 


est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLËRë  et  LE  PLUS  ACTIF 


ANTALGOL  Granulé  DALLOZ 


Quin  O- Salie  U  la  te  de  Puramidôn 


comme  Aaitigronococoique 

JLntîseptlqùe 
=  Ajialgésique 

6  a  10  capsules  par  Jour  Diurétique 


:ün\ülaUor\ 


Pas  daccoutüfnarAce 


sans  odeur  et  non  toxique 


DIUREn 


’Extrall  lotard  flDOriISVEi 


^RDIOPATHIES-ARTÉRIO 
^^NÉPHRITESaClRRHl 
CtDÊMES  a 

Asqtes  ^ 


DÉSINFECTANT 


DÉSODORISANT 


Paris.  —  L.  MaaBiHKüX,  impr 


INAHIN 

1  .  Traitement  — — 

ANTIDIABÉTIQUE 
-  Sans  Régime  - 


EUEOMAJL 

HYPNOTIQUE  LÉGER 
SÉDATIF  NERVEUX 


IRIOMNIES  NERVEUSES,  NEVRALGIES  daSco 
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SUR  LES  INCONVENIINTS 
DE  LA  DÉNOMINATION  ^'SUELLE 
DE  CHANCRE  INDURÉ 
POUR  DÉSIGNER  LE  CHANCRE  SYPHILITIQUE 

Contre  la  coutume  que  l’on  conserve  d’employer 
indifféremment  l’un  pour  l’autre,  dans  le  langage 
médical  courant,  les  termes  de  chancre  syphili¬ 
tique  et  de  chancre  induré,  nous  n’aurions  garde 
d’invoquer  un  argument  de  simple  logique  :  ne 
sait-on  pas  que,  pendant  ses  premiers  jours, 
l’érosion  syphilitique  n’est  presque  jamais  indu¬ 
rée,  alors  que  l’induration  est  de  règle,  par  contre, 
au  bout  de  huit  à  dix  jours  ;  ignore- t-on  que  cette 
règle  elle-même  a  des  exceptions  ;  n’est-il  pas 
assez  fréquent,  enfin,  qu’on,  éprouve  de  l’hésita¬ 
tion  devant  des  lésions  banales  dont  l’induration 
a  pu  être  provoquée  artificiellement  par  des  irri¬ 
tations,  par.  des  applications  médicamenteuses  ? 

Qu’un  chancre  puisse  être  induré  sans  être 
syphilitique,  syphilitique  sans  être  induré,  il  est 
de  fait  que  cette  notion  n’est  pas  d’hier  ;  il  y  “  beau 


temps  qu’on  aurait  pu  en  faire  état  pour  critiquer, 
comme  irrationnelle,  l’habitude  verbale  dont  il 
s’agit  ;  mais  à  quoi  bon,  tant  qu’aucun  inconvé¬ 
nient,  même  minime,  n’en  pouvait  apparemment 
résulter  ?  Il  nous  semble,  par  contre,  que  dans 
l’état  actuel  des  choses  cette  question  de  mots 
prend  quelque  intérêt,  si  l’on  admet  que  le  lan¬ 
gage  n’est  pas  sans  inQuer,  de  façon  inconsciente, 
sur  le  cours  des  idées  *. 

Autrefois,  la  synonymie  adoptée  ne  laissait  pas 
d’avoir  un  avantage  ;  elle  impliquait  et  rappelait 
à  l’esprit  que  l’induration,  si  elle  n’était  pas  le 
signe  constant,  fidèle  et  rigoureusement  spéci¬ 
fique  d’une  lésion  syphilitique  primaire,  en  était 
du  moins  l'indice  révélateur  le  plus  important. 
Avec  les  moyens  de  diagnose  auxquels  était  ré¬ 
duit  le  clinicien,  quand  il  se  posait  la  question  : 
est-ce  là  un  chancre  syphilitique  ?  cela  revenait 
trop  souvent  à  se  demander  :  est-il  induré  ou  va- 
t-il  le  devenir  ?  La  lumière  ne  pouvait  guère  être 
faite  avant  l’induration,  et  quand  celle-ci  venait  à 
manquer  ou  n’était  pas  typique,  il  fallait  tempo¬ 
riser,  guetter  l’apparition  des  lésions  secondaires  : 
roséole  ou  plaques  muqueuses.  Traiter  le  malade 


1.  Cela  est  si  vrai  que,  dane  un  excellent  périodique  l’exposé  même  de  la  question;  bien  qu’à  juste  titre  on  y 
médical  qui  publie  des  questions  d’internat,  l’une  d’elles,  insiste  sur  l’importance  d’an  diagnostic  précoce  pour 
parue  au  mois  d’Août  dernier,  est  intitulée  «  chancre  agir  vite,  on  no  signale  pas  l’absence  d’induration  pen- 
syphîlitique  induré  »  et  l’impression  fallacieuse  qu’en-  dant  les  premiers  jours  du  chancre,  et  l’on  décrit  celui-ci 
traîne  la  l’impropriété  de  désignation  se  manifeste  dans  tout  comme  s’il  était  induré  dès  son  apparition. 
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en  syphilitique  avant  que  les  doutes  fussent  levés,  | 
c’était  s’exposer  à  ignorer  toujours  si  la  syphilis 
avait  été  sûrement  en  cause  ;  non  sans  raison  l’on 
aimait  mieux,  jusqu’à  preuve  convaincante,  laisser 
le  problème  en  suspens .  On  s’y  résignait  d’ailleurs 
sans  trop  de  regret,  parce  qu’on  ne  voyait  pas  une 
très  grande  importance  à  ce  que  les  traitements 
d’alors,  dont  on  ne  croyait  guère,  en  tout  état  de 
cause,  pouvoir  escompter  que  des  effets  assezlents, 
fussent  institués  plus  ou  moins  tût.  Tout  autres 
sont  aujourd’hui  les  idées  ;  tout  autre  la  conduite  à 
tenir  ;  les  progrès  réalisés ,  tant  au  point  de  vue  dia¬ 
gnostique  qu’au  point  de  vue  thérapeutique,  per¬ 
mettent  au  médecin  ou  plutôt  lui  imposent  formel¬ 
lement  des  façons  nouvelles  de  penser  et  d’agir. 

En  effet,  nous  pouvons  maintenant,  grûce  à 
Tultra-microscope,  constater  la  présence  ou 
l’absence  du  tréponème  de  la  syphilis  dans  la 
sérosité  des  érosions  suspectes  bien  avant  l’époque 
de  l’induration.  Parfois,  il  est  vrai,  quand  la  lé¬ 
sion  vient  seulement  d’apparaître,  ou  lorsqu’il 
s’agit  de  chancres  mixtes,  ou  encore  lorsqu’on 
est  en  présence  de  chancres  déjà  soumis  à  des 
traitements  locaux,  un  premier  examen,  s’il  est 
négatif,  ne  doit  pas  être  considéré  comme  défi¬ 
nitif,  et  un  second  contrôle,  parfois  même  un  troi¬ 
sième  sont  nécessaires  pour  confirmer  ou  infirmer 
le  premier  résultat;  mais  le  fait  n’est  pas  fréquent 
lorsque  l’examen  est  pratiqué  dans  de  bonnes 
conditions  et  le  plus  souvent  un  diagnostic  ferme 
de  chancre  syphilitique  ou  non  syphilitique  peut 
être  porté  d'emblée. 

Or  le  recours  à  l’ultra-microscope  pour  le  dia¬ 
gnostic  précoce  du  chancre  syphilitique  avant  que 
l’érosion  ne  présente  la  moindre  induration  est 
chose  capitale.  Il  serait  superflu,  à  ce  moment-là, 
de  pratiquer  sur  le  sang  une  réaction  de  Bordet- 
Wassermann,  celle-ci  n’aurait  pas  encore  eu  le 
temps  de  devenir  positive  ;  c’est  seulement  quel¬ 
ques  jours  plus  tard  qu’elle  serait  capable  de 
donner  des  renseignements  ;  or  il  y  a  grand  inté¬ 


rêt  à  ne  pas  attendre  :  c’est  tout  de  suite  qu’il  faut 
s’éclairer,  c’est  sans  délai  qu’il  faudra,  s’il  y  a 
lieu,  mettre  en  œuvre  les  procédés  thérapeutiques 
modernes  les  plus  actifs. 

Car,  quoique  nous  disposions  aujourd'hui  de 
moyens  bien  plus  efficaces  que  jadis,  et  même, 
peut-on  plutôt  dire,  précisément  parce  que  nous 
en  disposons,  il  est  nécessaire  à  tous  égards, 
pour  viser  au  plein  succès,  de  commencer  le 
traitement  intensif  aussitôt  que  possible.  Ne 
nous  lassons  pas  de  le  répéter  :  la  médication 
moderne,  chez  des  malades  ne  présentant  pas  de 
tare  susceptible  d’entraver  la  marche  du  traite¬ 
ment,  est  en  mesure  de  réprimer  la  syphilis  et  de 
la  réprimer  relativement  vite;  toutefois  c’est  à  la 
condition  d’être  non  seulement  intensive  et  pour¬ 
suivie  avec  régularité  pendant  un  temps  suffisant, 
mais  encore  instituée  avec  décision  dès  les  pre¬ 
miers  jours  du  chancre,  dès  la  courte  période  du¬ 
rant  laquelle  la  réaction  de  Bordet-Wassermann 
demeure  encore  muette.  Plus  tard  seulement  cette 
réaction  montrera  son  utilité,  d’ailleurs  extrême, 
soit  pour  fixer  le  diagnostic  s’il  a  tardé  à  être  plei¬ 
nement  assuré,  soit  pour  guider  la  thérapeutique. 

Un  bon  nombre  de  faits,  dont  nous  avons  été 
témoins,  pour  notre  part,  à  l’occasion  des  nom¬ 
breuses  réactions  de  Bordet-Wassermann  que 
nous  avons  pratiquées  soit  avec  le  sang,  soit  avec 
le  liquide  céphalo-rachidien  de  sujets  de  tous 
âges,  de  tous  milieux,  et  soignés  de  toutes  ma¬ 
nières,  nous  ont  amenés,  comme  d’autres  obser¬ 
vateurs,  à  croire  parfaitement  réalisable  la  com¬ 
plète  et  parfois  rapide  guérison  de  la  syphilis, 
conviction  qui  s’appuie  en  outre  sur  les  quelques 
cas  démonstratifs  de  réinoculalion. 

Plt  comme  il  appert,  d’un  autre  côté,  que  ces 
éclatants  succès  thérapeutiques  sont  dus  pour  la 
plupart  à  la  précocité,  à  l’intensité  du  traitement 
aussi  bien  qu’à  sa  continuité,  il  faut  bien  consi¬ 
dérer  comme  une  obligation  absolue,  pour  porter 
un  diagnostic  précoce  de  chancre  syphilitique. 


de  ne  pas  attendre  que  le  chancre  s’indure  et 
d’utiliser  chaque  fois  que  cela  est  nécessaire, 
c'est-à-dire  presque  toujours,  la  recherche  du 
tréponème  à  ï’ultra-microscope.  Cette  recherche, 
ajoutons-le,  doit  être  pratiquée  avant  l’institution 
de  tout  traitement  local  (les  applications  d’eau 
stérilisée  exceptées),  car  tout  antiseptique  pour¬ 
rait  gêner  l’examen  microscopique  et  ôter  à  un 
résultat  négatif  éventuel  sa  pleine  valeur. 

Cette  règle  s’impose  à  chaque  praticien  ;  elle 
doit  être  connue  de  tous  ;  il  faut  l’appliquer  en 
présence  de  toute  lésion  tant  soit  peu  suspecte. 
Attendre  l’induration,  c’est  perdre  un  temps  pré¬ 
cieux  dont  profite  le  tréponème  pour  se  multiplier 
et  s’ancrer  dans  l’organisme,  alors  qu’il  pourrait 
être  combattu  avec  le  maximum  d’efficacité  et 
même  supprimé  par  une  thérapeutique  précoce. 

Le  jour  où  médecins  et  malades  renonceront  à 
guetter  l’induration  du  chancre  pour  se  faire  une 
opinion  sur  sa  nature  et  pour  instituer  le  traite¬ 
ment  de  la  syphilis,  ce  traitement  aura  fait  un 
immense  progrès. 

Telles  sont  les  raisons  qui  invitent  à  délaisser, 
pour  désigner  le  chancre  syphilitique,  ce  vocable 
de  «  chancre  induré  »  qui  accorde  implicitement 
le  premier  rang  à  un  élément  de  diagnostic  dont 
il  faudrait  désormais  marquer  la  déchéance  déli¬ 
bérément.  L.  Hallion, 

Membre  de  l’Académie  de  Médecine. 

A.  Baueh, 

Ancien  interne  des  Hôpitaux. 

LA 

LOI  SUR  LES  MALADIES  PROFESSIONNELLES 

UNE  REMARQUE  IMPORTANTE 
POUR  LES  PRATICIENS 

On  sait  que  la  loî  du  25  Octobre  1919  (parue  dans 
le  Journal  officiel  du  27  Octobre  1919,  p.  11973) 
étend  aux  maladies  d’origine  professionnelle  la  loi 
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du  9  Avril  1898  sur  les  accidents  du  travail,  et  a  par 
conséquent  pour  bat  d’indemniser  les  sujets  atteints 
par  ces  maladies. 

Mais  le  législateur  prudent  a  jugé  bon,  dans  ce 
premier  essai,  de  limiter  le  nombre  des  maladies, 
des  manifestations  morbides  et  même  des  travaux 
industriels  visés  par  cette  loi. 

Laissant  de  côté  la  liste  des  travaux  industriels 
(22  titres  pour  le  saturnisme,  et  10  pour  le  mercure) 
de  moindre  importance  an  point  de  vue  qui  nous 
occupe,  considérons  les  listes  des  maladies  et  des 
manifestations  morbides, 

La  nomenclature  des  maladies  auxquelles  s'applique 
la  loi  ne  comprend  que  le  saturnisme  et  l'hydrargy- 
risme,  avec,  pour  chacune  d’elles,  les  manifestations 
morbides  suivantes  ; 

A.  Saturnisme  professionnel.  —  1»  Coliques  de 
plomb  ;  2°  Myalgies-arthralgies  ;  3“  Paralysies  des 
extenseurs-,  4“  Hystérie  saturnine-,  5»  Néphrite-, 
6“  Goutte  saturnine. 

B.  Hydrargyrisme  professionnel.  —  1“  Stomatite 
mercurielle  ;  2»  Tremblements  mercuriels  -,  3°  Trou¬ 
bles  nutritifs  mercuriels  ;  4“  Cachexie  mercurielle  ; 
S"  Paralysie  mercurielle. 


Nous  ne  nous  proposons  pas  ici  de  faire  la  critique 
de  ces  nomenclatures,  critique  facile  à  justifier, 
puisqu’il  suffirait  de  remarquer,  par  exemple,  que  la 
prétendue  hystérie  saturnine  est  protégée  par  la  loi, 
tandis  que  l'anémie  saturnine  et  V encéphalopathie 
saturnine  ont  été  oubliées.  Mais,  bonne  ou  défec¬ 
tueuse,  c’est  la  loi  actuelle  qui  doit  être  appliquée, 
jusqu’à  sa  révision,  d’ailleurs  prévue  par  le  législa¬ 
teur  même,  qui  a  écrit  (article  2)  : 

«  La  nomenclature  des  maladies  professionnelles 
auxquelles  s’applique  la  présente  loi  pourra  être 
augmentée,  et  les  tableaux  annexés  à  ladite  loi 
pourront  être  révisés  et  complétés  par  des  lois  ulté¬ 
rieures.  » 

Par  contre,  l’attention  nous  parait  dès  maintenant 
devoir  être  attirée  sur  le  point  suivant.  Le  minis¬ 
tère  du  Travail  fait  actuellement  distribuer  aux  mé¬ 


decins  un  carnet  à  souches  pour  déclaratiou  des 
maladies  professionnelles,  du  même  type  que  celui 
établi  par  la  Préfecture  de  police  pour  le  service  des 
épidémies  *. 

Or  ce  carnet  porte,  au  verso  de  la  première  page, 
les  indications  suivantes  : 

Décret  du  4  Mal  1921. 

Article  premier.  —  Les  cas  de  maladies  d’origine 
professionnelle  que  les  docteurs  en  médecine,  ou 
officiers  de  santé,  doivent  déclarer,  aux  termes  de 
l’article  12  de  la  loi  du  25  Octobre  1919*,  étendant 
aux  maladies  d’origine  professionnelle  la  loi  du 
9  Avril  1898  sur  les  accidents  du  travail,  sont  les 
suivants  : 

o)  Tous  les  cas  d’intoxication  saturnine  d’origine 
professionnelle  et  notamment  : 

1.  Les  coliques  de  plomb. 

2.  Le  rhumatisme  saturnin. 

3.  Les  anémies  saturnines. 

4.  Les  paralysies  saturnines. 

5.  L’encéphalopathie  saturnine. 

6.  La  néphrite  saturnine. 

7.  La  goutte  saturnine. 

8.  L’amaurose  saturnine. 

9.  L’artériosclérose  saturnine. 

10.  Les  cirrhoses  du  foie  saturnines. 

11.  Les  tremblements  saturnins. 

12.  La  cachexie  saturnine. 

b)  Tous  les  cas  d’intoxication  mercurielle  d’origine 
professionnelle  et  notamment  : 


1.  Les  médecins  qni  désirent  recevoir  ce  carnet  de 
déclarations  doivent  en  faire  la  demande  ;  pour  Paris,  à 
la  Préfecture  de  la  Seine,  et  pour  les  départements  aux 
Préfectures  des  départements. 

Ils  peuvent  adresser  les  déclarations  :  pour  Paris,  à 
l’Inspecteur  divisionnaire  du  travail,  10,  rue  Bonchnt,  et 
dans  les  départements  à  l’Inspecteur  du  travail  ou  à 
l'Ingénieur  ordinaire  des  mines,  suivant  le  cas. 

2.  Cet  article  est  ainsi  conçu  : 

«  En  vue  de  la  prévention  des  maladies  profession¬ 
nelles  et  de  l’extension  ultérieure  de  ,1a  présente  loi. 


1.  La  stomatite  mercurielle. 

2.  Les  tremblements  mercuriels. 

3.  Les  troubles  nutritifs  mercuriels. 

4.  La  cachexie  mercurielle.  . 

5.  Les  paralysies  mercurielles. 

En  lisant  ces  Indications,  l’idée  qui,  semble-t-il, 
doit  venir  naturellement  à  l’esprit  de  ceux  qui  ont 
remarqué  les  .imperfections  delà  loi  de  1919,  c’èst 
que  le  décret  du  4  Mai  1921  est  venu  la  compléter  et 
la  modifier  heureusement  ;  on  voit  en  particulier  que 
l'hystérie  saturnine  a  disparu  de  la  nomenclature, 
tandis  que  l’anémie  et  l’encéphalopathie  saturnines  y 
ont  pris  la  place  qui  leur  est  légitimement  due. 

Par  conséquent,  tout  médecin  qui  fait,  à  propos  de 
l’un  de  ses  malades,  la  déclaration  prescrite  par  le 
décret,  doit  penser,  s’il  s’agit  de  l’une  des  manifes¬ 
tations  morbides  énumérées  par  ce  décret  du  4  Mal 
1921,  que  son  malade  est  certainement  dans  la  caté¬ 
gorie  de  ceux  qui  sont  dès  maintenant  protégés  et 
indemnisés  par  la  loi  d’Octobre  1919. 

Or  il  faut  bien  seroir  qu'il  n’en  est  rien.  Interpréter 
ainsi  le  décret  du  4  Mai  1921,  ce  serait  commettre 
une  erreur  absolue,  et  donner  au  malade  une  illusion 
trompeuse  et  passagère. 


Pourquoi  cette  divergence  apparente?  L’explica¬ 
tion  en  est  facile. 

Jusqu’au  jour,  prochain  nous  l’espérons,  où  elle 
sera  modifiée,  c’est  la  loi  du  19  Octobre  1919,  et  elle 
seule,  qui  protège  les  victimes  de  maladies  profes- 


la  déclaration  de  tonte  maladie  ayant  un  caractère  pro¬ 
fessionnel  et  comprise  dans  une  liste  établie  par  décret, 
après  avis  de  la  Commission  snpérienre,  est  obligatoire 
ponr  tout  docteur  en  mélecine  ou  officier  de  santé  qui 
en  peut  reconnaître  l’existence. 

«  Cette  déclaration  est  adressée  au  ministre  dn  Tra¬ 
vail,  par  l’intermédiaire  de  l’Inspecteur  dn  travail  et  de 
ringénienr  ordinaire  des  mines,  et  indiqne  la  natnre  de 
la  maladie  et  de  la  profession  du  malade;  elle  est  faite 
à  l’aide  de  cartes-lettres  détachées  d’un  carnet  à  souches, 
circulant  en  franchise  et  gratuitement  mises  à  la  dispo¬ 
sition  des  médecins.  » 


ice  de  l'insuffi 


Asspciation  d  extrait  dessèches  dans  le  vide 
V  de  îiWès:  s|:al3iiîsees  ; 

^ J^irroTiô  dlnda“Cu]ire55u6-ViburnuTn-Ham&inélisj 

ît  de  fioudrés  dordahes  à  secrétiort;  Ihhrm 

^Thyroïde  -  Hypo^ydé  bo>d.le  et  Surrervaile) 
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sioanellcs.  Ce  sont  donc  exclusivement  les  deux  pre¬ 
mières  listes  du  tableau  annexé  à  celte  loi,  et  que 
nous  avons  données  au  début  de  cet  article,  qui  sont 
considérées  comme  donnant  droit  à  l’indemnité  : 
tout  malade  qui  présente  l’une  de  ces  manifestations 
est  considéré  comme  victime  d’une  maladie  profes¬ 
sionnelle  ;  tout  malade  qui  présente  une  manifestation 
morbide  non  comprise  dans  ces  deux  listes  primi¬ 
tives  est  légalement  exclu  du  nombre  de  ceux  pro¬ 
tégés  par  la  loi. 

Mais,  dans  ces  conditions,  quelle  est  l’utilité  du 
décret  du  4  Mai  1921,  et  du  prétendu  perfectionne¬ 
ment  qu’il  apporte  à  la  loi  d’Octobre  1919? 

Cette  utilité,  elle  existe,  en  partie  pour  le  présent, 
en  partie  pour  l’avenir. 

Pour  le  présent,  la  déclaration  des  manifestations 
morbides  du  saturnisme  ou  de  l’hydrargyrisme  pro¬ 
fessionnel,  quand  ces  manifestations  sont  an  nombre 
de  celles  inscrites  dans  la  loi  d’Octobre  1919,  permet 
au  malade  d’invoquer  dès  maintenant  la  loi  et  de 
demander  à  en  bénéficier. 

Pour  l’avenir,  il  faut  voir  une  double  utilité  dans 
la  déclaration  des  autres  manifestations  morbides, 
non  inscrites  dans  cette  loi,  mais  paraissant  cepen¬ 
dant  se  rattacher  au  saturnisme  ou  à  l’hydrargy¬ 
risme  professionnel*. 

D’une  part,  en  effet,  cette  déclaration  pourra  servir 
de  documentation  pour  le  législateur,  quand  sera 
remise  sur  le  chantier  la  loi  du  19  Octobre  1919. 
D’autre  part,  qnand  cette  loi  aura  été  modifiée,  les 
malades,  au  sujet  de  qui  la  déclaration  aura  été 
antérieurement  faite,  seront  évidemment  dans  des 
conditions  meilleures  pour  demander  à  leur  tour  à 
bénéficier  de  la  loi. 


Comme  l’ordonnent  la  loi  du  25  Octobre  1919  et 
le  décret  du  4  Mai  1921,  tout  médecin  est  dans  l’obli¬ 
gation  de  déclarer,  au  moyen  du  carnet  à  souches 
fourni  par  le  ministère  du  Travail,  tout  cas  de  satur¬ 
nisme  ou  d’hydrargyrisme  ayant  un  caractère  profes¬ 
sionnel. 

Il  doit  signaler  tous  les  cas,  même  ceux  de  manifes¬ 
tations  morbides  qui,  quoique  n’étant  pas  comprises 
dans  les  énumérations  du  décret,  lui  paraîtraient 
néanmoins  être  tributaires  du  saturnisme  ou  de 
l’hydrargyrisme  professionnel. 

Mais,  même  dans  l’hypothèse  où  son  diagnostic 
étiologique  serait  pleinement  justifié,  il  ne  doit  pas 
penser  que,  par  le  seul  fait  de  sa  déclaration 
reconnue  exacte,  et  si  les  autres  conditions  de  temps 
et  de  nature  du  travail  sont  également  remplies,  le 
malade  devient  nécessairement  bénéficiaire  de  la  loi 
sur  les  maladies  professionnelles  et  a  droit  à 
indemnité. 

Actuellement  en  effet,  comme  le  prouvent  les  docu¬ 
ments  que  nous  avons  étudiés,  il  n’en  est  ainsi  que 
si  sa  manifestation  morbide,  saturnine  on  bydrar- 
gyrlque  est  une  de  celles  énumérées  non  dans 
le  decret  de  Mai  1921,  mais  dans  la  loi  d’Octo¬ 
bre  1919». 

Pour  éviter  an  malade  une  désillusion  cruelle,  il 
convient  d’être  prévenu  et  de  le  prévenir  de  cette 
distinction  à  établir  entre  la  loi  et  le  décret. 


1.  Il  est  à  remarquer  que  le  médecin  est  obligé  de 
déclarer  non  seulement  tous  les  cas  de  l’une  des  manifes¬ 
tations  morbides  quels  décret  énumère, mais  même  celles 
qui,  tout  en  n’étant  pas  comprises  dans  l’énumération, 
lui  paraissent  cependant  se  rattacher  au  saturnisme  on  à 
l’hydrargyrisme  professionnel.  Ce  décret,  en  effet,  n’a 
pas  la  prétention  de  les  énumérer  toutes,  puisqu’il  dit 
«  tous  les  cas  d’intoxication  saturnine  (ou  mercurielle) 


nité,  par  exemple  colique  de  plomb,  stomatite  mercu¬ 
rielle,  etc.,  le  médecin  devra  donc  rédiger  :  d’une  part 
un  certificat  de  maladie  professionnelle  analogue  aux 
certificats  d’accidents  du  travail,  ce  qui  est  conforme  à 
la  loi  d’Octobre  1919;  d’autre  part  une  déclaration 
adressée  au  ministère  du  Travail,  ce  qui  répondra  au 
décret  de  Mai  1921. 


PRATIQUE  COURANTE 


TRAUMATISMES  DU  COUDE 
ET  NÉOFORMATIUNS  OSSEUSES 


En  présence  d’un  traumatisme  du  coude,  si 
on  ne  constate  cliniquement  ou  radiographique- 
ment  ni  fracture,  ni  luxation,  il  ne  faut  pas  se 
hâter  de  porter  un  pronostic  favorable. 

Les  traumatismes  du  coude  qui  paraissent  les 
plus  anodins  peuvent  être  suivis  d’impotence 
fonctionnelle  grave. 

P.  V.,  jeunehomme  de  22  ans,  en  procédant  au 
déchargement  de  poids  lourds  le  6  Février,  fait  un 
effort  énergique  des  bras  et  ressent  une  vive 
douleur  au  coude  droit,  qui  l’oblige  à  quitter 
son  travail  ;  on  ne  constate  ni  fracture  ni  luxa- 

La  radiographie,  le  28  Avril,  montre  :  une 
ostéophyte  de  la  grosseur  d’une  grosse  noisette 
dans  le  tendon  du  brachial  antérieur,  un  décol¬ 
lement  du  périoste  avec  formation  osseuse  en 
arrière  de  l’humérus  formant  butoir  au  niveau  de 
la  fossette  olécrânienne. 

Les  mouvements  de  flexion  et  d’extension  du 
coude  droit  ont  perdu  une  grande  partie  de  leur 
amplitude.  P.  D. 

lA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


Le  recensement  de  PéKiN.  —  Le  recensement,  fait 
par  le  service  de  lapolice  au  printemps  dernier,  montre 
que  la  population  totale  de  Pékin  est  de  1.023.869 
habitants.  Elle  se  divise  en  182.306  familles, 
628.913  hommes  et  394.956  femmes.  Le  recensement 
de  cette  année  indique  une  diminution  de  30.900  sur 
le  chiffre  du  dernier  recensement  dressé  fin  1921. 

(Hongkong  Telegraph.) 


Cette  identité  de  composition  minéraie  de  ia  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  ràaiisée  sous  une 
me  pratique,  avec  des  produits. irràprochabies,  explique  ies  résuitats  constants  et  ie  succès  croissant  de  ia 
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COMPOSITION 
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En  flacon  compte-gouttes  spécial.  —  /9f3.  GAHD  :  i 


ü’ûr-  1920.  MOHACO  :  Grand  Prix.  -  6,  Rue  Abel,  PARIS  (XII«). 


CAPSULES 

DARTOIS 


a  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  CréOMte  de 
galaool,  lissiute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morue.  Toujours  partaitement 
tolérées,  elles  doivent  leur  etfioaoité  spéciale  au  ohoii  et  ô  la  pureté  des 
matières  premières  employées  à  leur  xabrioation. 

TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUES 

«aêachequerepas.  PRËTUBERCU  LOSE  e.R  Abel, 

«  Li  Créoiati  rani  11  terrain  rélnuliire  i  l'intectioii  tubêrcalinii.  » 


dans  tout  état  infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes 
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station  debout,  le  côté  gauche  contre  la  hom¬ 
me,  main  gauche  à  la  nuque,  l’autre  en  bas. 
Flexion  du  tronc  du  côté  droit  (fig.  3,'. 


EXERCICES  CONTRE  LA  SCOLIOSE  DORSALE 

La  Bcolioae  dorsale  de  croissance  est  la  forme  de 
scoliose  qui  bénéficie  le  plus  de  la  combinaison  du 
redressement  par  corset  plâtré  avec  des  exercices 
visant  spécialement  le  développement  des  muscles 
vertébraux  et  l’ampliation  du  côté  concave. 

Voici  quelques-uns  des  mouvements  spéciaux  pour 
une  scoliose  dorsale  à  convexité  droite  à  combiner 
avec  des  exercices  de  gymnastique  respiratoire. 

Position  assise  à  cheval.  La  main  gauche  à  la 
nuque,  l’autre  tendue  le  long  du  corps.  Incli¬ 
naison  du  tronc  à  droite  (fig.  1). 

Le  sujet  est  assis  à  cheval  à  l’extrémité  d’un  plint 
élevé,  genoux  et  pieds  bien  fixés.  La  main  gauche  à  la 
nuque,  l’antre  tendue  le 
long  du  corps.  Le  gym- 
naste  se  place  derrière 
J®  P*®<i  droit 
sur  la  marche  du  plint  de 
/''Vr  manière  à  pouvoir  prendre 

/  ^  A  lii  appui  sur  la  cuisse  avec 

pi®®®  I® 

/  W  ~V  1  1— — —  l’autre  sous  le  bras  fixé  à 
i  !  — \  *  f\  I  nuque,  puis  il  fléchit  le 

1  tronc  à  droite  en  appuyant 

sur  la  convexité. 


— y  ,  _  Station  debout,  côté 

droit  ''contre  la 
Figure  i.  homme,  main  gau¬ 

che  à  la  nuque, 
l’autre  tendue  le  long  du  corps.  Inclinaison 
du  tronc  à  droite  par  dessus  la  homme  (fig.  2). 
Le  sujet  se  tient  debout  le  côté  droit  contre  la  bomme 
placée  un  peu  plus  haut  que  la  hauteur  des  hanches, 
la  main  gauche  à  la  nuque,  le  pied  droit  en  avant,  le 


élevée  à  la  hauteur  de  la  hanche.  Le  gymnaste  de  l’autre 
côté  de  la  bomme  place  ses  deux  mains  sur  le  maximum 
de  la  convexité  et  le  sujet  fléchit  le  corps  à  droite, 


WA-  Ml 


station  debout. 

Élévation  de  l’épaule  gauche  (fig.  4). 

Le  sujet  se  place  tout  près  de  la  bomme  le  câté  droit 
contre  l’engin,  il  saisit  un  échelon  à  la  hauteur  de  la 
main  pendante.  Le  gymnaste  derrière  saisit  avec  une 
main  le  bras  gauche  du  sujet  autour  du  poignet  pour 
faire  résistance  tandis  que  le  sujet  lève  l’épaule.  Puis 
le  sujet  résiste  et  le  gymnaste  baisse  le  bras.  Le  gym¬ 
naste  place  l’autre  main  sur  la  convexité  de  la  scoliose 
en  pressant  sur  le  dos  pendant  le  mouvement. 

Position  assise,  main  gauche  à  la  nuque,  l’au¬ 
tre  à  la  hanche.  Rotation  du  tronc  du  côté 
gauche  (fig.  5). 

Le  sujet  est  assis,  les  jambes  écartées  sur  un  tabou¬ 
ret,  main  gauche  à  la  nuque, 
main  droite  à  la  hanche.  Le  |t;|_ 

gymnaste  derrière  lui  met  sa 
main  gauche  sur  l’épaule  du 
sujet  et  sa  main  droite  sur  le  Klfirîli' 

maximum  de  la  convexité. 

Puis  le  sujet  tourne  le  tronc  à  IJW 

gauche,  tandis  que  le  gym-  ^ 
naste  exécute  une  pression  sur 
la  convexité  et  en  même  temps 
augmente  la  rotation.  jj 

Station  suspendue  fa-  fl 
ciale.  —  Pression  dia-  \  ^  ^ 

gonale  sur  le  thorax 

faciale  sur  la  bomme.  Le  gym-  \i^ 

naste  est  debout  derrière,  de  wm\\ 

côté,  et  en  position  de  grande 

fente,  il  place  la  main  sur  le  Figure  6. 

maximum  de  la  convexité;  un 

autre  gymnaste  se  place  de  l’autre  côté  du  sujet  un 
peu  devant  lui  et  met  sa  main  sur  la  courbure  des  côtes 
de  la  face  antérieure.  Puis  les  deux  gymnastes  exécutent 
une  forte  pression  dans  le  sens  d’une  diagonale  traver¬ 
sant  le  thorax. 

Un  gymnaste  seul  peut  aussi  exécuter  la  i - ’ —  — 


RECONSTITÜANT  MARIN  PHÏSIOLOQQÜE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froid, 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées, 
Méthylarsinate  disodique. 

orna  (uns  onillerée  h  café)  contiennent  exactement  1  centigr. 


ANËmiË 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETO- 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

€  Un’ est  pas  douteux  t  Les  travaux  de 

qu’en  mettant  en  évi-  M.  CuBsac,  basés  sur 
dencedesmétqui,méme  l’absorption  de  l’eau  de 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garrigou  combler  unelacun  edans 


I  vellesàla thérapeutique  marin  a 


l’utilisation  du  liquide  I 


thérapeutique,  n 
D’  F.  GABBIQOU, 
Professeur  d'Hydrologie 


n  combinaison  physiologiqna, 


Médaille  d’Htgiène  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  é 

‘  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 


TRAVAUX  COURONNÉS 
PAR  L’ACAOËMIC  DE  MÉDECINE 


lUeheratclrc  d'étudeo  à  Biarplts.  —  Bfreofour 


CUBSAC 
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COBRESPOMDAMCE 


A  PKOPOS  DU  CoNOKÈS  COLOHIAL  DE  MaSSEILLE. 


M.  Thirouï, rapporteur  de  la  question  des  «  Mala¬ 
dies  vénéri -nnes  aux  c  donies  »,  m’écrit  pour  me 
signaler  une  erreur  commise  dans  m  -n  compte  rendu. 
J’ai  écrit  :  «  L'absence  du  tabes  est  admise  par  tous  »  ; 
or,  il  a  signalé  dans  sou  rapport  2  cas  de  tabes,  et 
M.  Fontoynont  un  troisième. 

J’ai  répondu  déjà  à  M.  Thlroux  qu’une  maladie 
aussi  facile  à  diagnostiquer  que  l’ataxie  locomotrice 
n’aurait  pas  échappé  aux  cliniciens  qui  exercent 
dans  tontes  nos  colonies,  et  qu’en  écrivant  le  mot 
absent  au  Heu  de»  très  rare  »,je  ne  croyais  pas 
commettre  une  hérésie;  mais  la  rigueur  scientifique 
exige  que  je  fasse  mon  «  mea  culpa  ». 

Veuillez  agréer,  etc. 


C.  Spibe. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Les  Maîtres  du  Corps  de  Santé 
DE  LA  Marine. 

Dans  un  article  récent  [La  Presse  Médicale,  n»  65, 
du  16  Août  1922),  nous  avons  signalé  quelques  Maî¬ 
tres  éminents  du  Corps  de  Santé  de  la  marine,  mais 
nous  avons  le  regret  d’avoir  omis  quelques  noms 
bien  connus  que  nous  nous  permettons  de  rappeler 
brièvement. 

Tout  d’abord,  nous  citerons  Récamier,  le  père 
de  l’hystérectomie  vaginale  et  le  promoteur  de  tant 
d’idées  neuves  en  médecine  et  en  chirurgie.  Pris  par 
les  réquisitions  révolutionnaires,  Récamier  débuta 
comme  chirurgien  en  sous-ordre  sur  le  «  Ça-ira  », 
fil  preuve  d’un  grand  sang-froid  et  d’un  courage 
inébranlable  au  cours  d’un  combat  naval,  dont  il 
nous  a  laissé  le  palpitant  récit.  Durant  cet  engage¬ 
ment,  ii  fut  fait  prisonnier  par  les  Anglais.  Rendu  à 
la  liberté  et  à  son  pays,  Récamier  devint,  quelques 
années  plus  tard,  médecin  de  l’Hôtel-Dleu  de  Paris, 


professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  an  Collège  de 
France. 

Nous  signalerons  le  chirurgien  général  de  la 
marine  Lefèvre,  qui  s’est  illustré  par  ses  travaux 
sur  les  accidents  de  saturnisme  à  bord  des  bateaux 
et  qui,  en  découvrant  leur  cause,  en  supprima  les 
effets.  , 

Nous  noterons  aussi  Carre,  médecin  de  1'"  classe 
de  la  marine,  professeur  agrégé  à  l’Ecole  de  méde¬ 
cine  navale  de  Brest,  qui  publia  de  nonbrenx  articles 
sur  la  pathologie  exotique  et  surtout,  en  1883,  son 
Traité  bien  connu  des  Fièvres  bilieuses  et  typhiques 
des  Pays  chauds. 

Enfin  que  l'éminent  professeur  de  pathologie  exo¬ 
tique,  M.  Le  Dantec,  de  la  Faculté  de  Médecine  de 
Bordeaux,  veuilie  bien  excuser  notre  oubli,  lui  qui, 
depuis  25  ans,  instruit  à  la  Faculté  de  Bordeaux  des 
générations  de  médecins  de  la  marine  et  des  colonies 
et  qui  compte,  à  son  actif,  tant  de  beaux  travaux  de 
pathologie  tropicale,  en  particulier  son  grand  Traité 
de  la  collection  Testât  en  2  volumes,  traité  qui  se 
trouve  dans  la  bibliothèque  de  tous  les  médecins 
s’intéressant  à  la  pathologie  de  nos  colonies. 
Le  Dantec  fut  le  maître  de  notre  ami  Tribondeau, 
bactériologiste  de  grand  talent,  qui  succomba  à 
l’Achilléon  de  Corfou,  le  19  Septembre  1918,  victime 
de  son  inlassable  dévouement. 


Réponse  a  la  lettre  du  D''  Duval. 

Le  Concours ,  dit  de  recrutement  latéral,  pour  entrer 
à  l’Ecole  d’application  des  Troupes  coloniales  à 
Marseille  vient  d’être  supprimé  par  un  décret  minis¬ 
tériel  paru  au  Journal  officiel  du  28  Septembre  1922. 

L’instruction  du  4  Octobre  1922  fixe  les  conditions 
d’admission  dans  cette  Ecole  d’application. 

La  solde  mensuelle  à  cette  Ecole  est  de  660  francs 
à  730  francs,  suivant  les  cas,  plus  575  francs  de 
première  mise  d’équipement. 

La  solde  coloniale  est  à  peu  près  doublée,  plus 
l’indemnité  de  départ  colonial  qui  égale  la  solde 
d’Europe. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  D»  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L’année  psychologique.  22*  année  1 920-1921 .  publiée 
par  H.  PiéHON.  1  vol.  ln-8»  de  608  pages  (Librairie 
Alcan).  Paris.  —  Prix  :  40  fr. 

Le  volume  débute  par  une  série  de  travaux  orlgi- 
nanx:  une  fine  analyse,  par  M.  Foucault,  des  change¬ 
ments  curieux  d’apparence  des  couleurs  aux  environs 
de  la  tache  aveugle;  une  étude  fouillée  du  comporte¬ 
ment  instinctif  des  araignées,  par  Et.  Rabaud  ;  une 
relation  par  H.  Piéron  de  ses  importantes  recherches 
sur  les  lois  qui  régissent  le  temps  de  latence  des 
sensations  et  sur  ses  éléments  fondamentaux;  une 
conception  de  H.  Wallon  sur  le  rôle  pathogène  de 
l’émotion  dans  les  accidents  convulsifs;  un  article  de 
J.  Philippe  sur  les  impressions  tactiles  à  l’état  pur  ; 
un  autre  de  M™*  Abramson  sur  les  fonctions  men¬ 
tales  de  l’enfant  à  l’àge  scolaire  ;  enfin  deux  notes, 
l’une  de  H.  Imbert,  sur  le  fonctionnement  économique 
du  cerveau,  et  l’autre  de  H.  Piéron,  sur  de  nouveaux 
appareils  de  laboratoire. 

La  seconde  partie  de  l’ouvrage  est  consacrée  à 
une  abondante  revue  de  tous  les  travaux  psychologi¬ 
ques  parus  en  tous  pays  durant  les  deux  dernières 
années.  On  lit  avec  un  intérêt  tout  particulier  les 
analyses  relatives  aux  questions  de  psychologie 
sociale,  touchant  au  domaine  propre  de  la  sociologie, 
aux  réalisations  «  behavioristes  »’,  aux  précisions 
psycho-techniques,  aux  recherches  sur  la  détermina¬ 
tion  des  aptitudes. 

Par  celte  fructueuse  excursion  dans  tous  les 
domaines  de  l’activité  mentale,  le  lecteur  constate 
l’extension  croissante  de  la  psychologie,  poursuivant 
son  oeuvre  dans  les  directions  les  pins  variées  et 
oocnpant  une  place  de  plus  en  plus  large  dans  les 
préoccupations  modernes.  Par  ses  recherches  théori¬ 
ques,  elle  soulève  les  questions  fondamentales  de  la 
théorie  de  la  connaissance  et  de  la  philosophie;  par 
ses  travaux  d’application,  elle  apporte  des  données 
essentielles  à  la  pédagogie,  à  la  médecine,  à  l'orien¬ 
tation  professionnelle,  aux  techniques  industrielles 
et  commerciales,  à  l’organisation  du  travail. 

On  doit  féliciter  le  directeur  et  les  collaborateurs 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 


Stérilisés  et  rendus  atoziques  par  ITode  —  Procédé  BANQUE  k  SENEZ 


Vaccin  Anti-Streplococciiine  1. 0.  D. 


Prévention  de  l’infection  puerpérale. 
Traitement  de  l’Erysipèle  et  des  Streptococcies. 

Vaccins  FoiyvaleDts  L0.D. 

Type  I.  —  Staphylo-Strepto-Pyocyanique. 
Type  II.  —  Staphylo-Strepto-Colib.-Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations  et  des  Annexites. 


Vaccin  Anli-GoDococciiiDe  L  0.  D. 

Traitement  des  complications  de  la  blennorragie. 


VACCINS 

=  Anti-Typhoïdique 


Pneumo-Strepto 


_  =  Anti-Staphylococcique 


Anti-Méningococcique  = 
—  Anti-Mélitococcique 


Anti- Dysentérique  = 


Anti -Cholérique 


I.  O.  D. 
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t  l’Année  Psychologique  pour  l’effort  considérable 
ue  représente  cette  publication,  dont  la  valeur 
jmolgne  de  la  vitalité  de  la  psychologie  française. 

P.  Hartenbbrg. 

artériosclérose.  Tome  111.  Deuxième  édition,  revue, 
corrigée  et  augmentée  par  M.  Leclercq  (Doin, 
éditeur),  Paris,  1922. 

Ce  volume,  évidemment  surtout  destiné  comme  les 
récédents  au  public  extra-médical,  expose,  en  un  style 
impie  et  sobre  de  faits  et  de  citations,  les  concep- 
ons  les  plus  classiques  des  dégénérescences  arté- 
lelles. 

Artériosclérose  vraie,  résultat  des  fautes  alimen- 
dres,  de  l’abus  des  viandes  en  particulier  ;  artérites, 
ésultat  d’infections  exogènes,  syphilis  en  tête; 
thérome,  résultat  des  intoxications  lentes,  «  dont  la 
Énllité  est  la  plus  haute  personnalité  clinique  ». 

Le  traitement  est  esquissé  de  la  même  plume  : 

«  Le  traitement  de  l’artériosclérose  est  tout  tracé, 
jchant  que  toutes  les  complications  cérébrales, 
irdiaques,  etc.,  reposent  sur  deux  attributs  fonda- 
lentanx  :  l’hypertension,  l’imperméabilité  rénale,  le 
raticien,  sans  se  laisser  égarer  par  la  phase  arté- 
[elle,  toujours  courte  et  dans  laquelle  il  existe,  dès 
!  début,  une  lésion  rénale  plus  ou  moins  décelable; 
ans  tomber  dans  l’abus  prolongé  et  souvent  néfaste 
es  indurés,  prescrira,  avec  un  régime  simplifié, 
égétarlen,  bypoazoté,  hypochloruré,  hypoaqueux, 
ne  médication  avant  tout  hypotensive  éliminatrice. 


itudes  cliniques  et  radiologiques  sur  les  maladies 
de  l’appareil  respiratoire,  par  M.  le  prolesseur 
E.mile  Sergent,  47  figui^es,  dont  32  planches  hors 
texte  [Maloine  et  fils,  éditeurs). 

Nos  lecteurs  ont  beaucoup  remarqué  l’article  du 
irofesaeur  Emile  Sergent,  paru  dans  le  numéro  du 
1  Octobre  1922  de  La  Presse  Médicale,  sur  la  valeur 
omparalive  des  méthodes  d  exploration  actuellement 
mployées  pour  le  diagnostic  de  localisation  des  lé- 
ions  du  poumon  et  de  la  plèvre.  Les  praticiens  ap- 
irécient  hautement  les  études  de  ce  genre  où  sont 
lassés  en  revue  les  divers  éléments  d’un  diagnostic 


clinique  en  l’état  actuel  de  la  science.  Qu’est-ce  qu’il 
faut  attendre  des  méthodes  anciennes,  des  procédés 
classiques  ?  Quelle  part  faut-il  accorder  aux  épreuves 
nouvelles  de  laboratoire?  Dans  quel  ou  quel  cas 
convient-il  de  s’adresser  à  une  méthode  plutôt  qu’à 
une  autre  ?  Voilà  ce  qui  intéresse  par-dessus  tout  le 
praticien,  surtout  le  praticien  perdu  dans  un  coin  de 
la  montagne  ou  de  la  plaine,  et  voilà  ce  que  seuls  peu¬ 
vent  lui  fournir  les  médecins,  les  profeaseurs  qui 
possèdent  à  la  fois  l’art  de  la  clinique  traditionnelle 
et  la  science  du  laboratoire,  les  médecins  et  les  pro¬ 
fesseurs  auxquels  une  longue  pratique  de  la  méde¬ 
cine  au  Ht  du  malade  a  conféré  l’autorité  de  l’expé¬ 
rience. 

Professeur  de  clinique  médicale  propédeutique, 
Emile  Sergent  connaît  les  besoins  des  élèves  jeunes 
ou  vieux  (tout  médecin,  tonte  sa  vie,  est  un  étudiant)  ; 
aussi  ses  livres  remportent-ils  toujours  un  grand 

Le  volume  que  nous  présentons  aujourd’hui  au 
public  médical  est  un  recueil  de  travaux  dont  quel¬ 
ques-uns  ont  déjà  été  publiés  et  qui  portaient  tous 
sur  le  même  sujet  ;  Élude  clinique  et  radiologique 
des  tuberculoses  et  des  fausses  tuberculoses  de  l'ap¬ 
pareil  respiratoire. 

Le  livre  est  divisé  en  deux  parties.  La  première 
partie  est  réservée  à  la  clinique  proprement  dite  ;  elle 
comprend  quatre  chapitres  :  Séméiologie  générale  de 
l’appareil  respiratoire.  Sijphilis  de  l’appareil  respL 
raloire.  Séquelles  des  plaies  de  poitrine  et  des  intoxi¬ 
cations  par  les  gaz  asphyxiants.  Travaux  divers. 
Chacun  de  ces  chapitres  est  précédé  d’un  commen¬ 
taire  succinct  qui  renvoie  aux  publications  où  l’au¬ 
teur  a  déjà  exposé  le  résultat  de  son  expérience  en 
matière  de  tuberculose. 

La  deuxième  partie  de  l’ouvrage  est  consacrée  au 
Diagnostic  radiologique.  Son  titre  général  :  «  Ce  que 
le  médecin  peut  et  doit  demander  à  l’examen  radio¬ 
logique  pour  le  diagnostic  des  maladies  de  l’appareil 
respiratoire  »  indique  clairement  dans  quel  esprit  pu¬ 
rement  clinique  et  pratique  elle  a  été  professée  et 
rédigée.  Emile  Sergent,  dans  une  critique  sincère  et 
avertie,  montre  aux  médecins  qui,  à  bon  droit,  veu¬ 
lent  se  servir  de  la  radiologie  que  s’ils  peuvent  at¬ 
tendre  des  rayons  X  de  précieux  éléments  d’infor¬ 


mation.  Us  ne  sont  nullemtnt  autorisés  à  leur  de¬ 
mander  à  eux  seuls  un  diagnostic  ferme.  Comme  tout 
moyen  d’investigation  clinique,  la  radiolcgie  a  sa 
limite  de  sensibilité  ;  c’est  un  moyen  relativement 
grossier,  elle  ne  projette  sur  l’écran  ou  sur  la  plaque 
que  des  lésions  déjà  accentuées,  elle  ne  peut  déceler 
ces  lésions  fines,  discrètes  de  la  tuberculose  au  début 
qu’il  est  si  important  de  saisir  pour  l’avenir  du  ma¬ 
lade.  Acceptés  sans  contrôle,  les  renseignements  de  la 
radiologie  seraient  gros  d’erreurs  et  de  déceptions. 

Pour  poser  un  diagnostic  de  tuberculose,  et  surtout 
de  tuberculose  au  début,  le  praticien  a  besoin  de  se 
servir  aussi  bien  des  procédés  anciens,  inspection, 
percussion,  auscultation,  que  de  procédés  nouveaux  ; 
comme  au  temps  de  Laënnec  il  a  besoin  de  faire  appel 
au  flair  clinique,  fils  légitime  du  raisonnement  et  de 
l’expérience. 

P.  Desfosses. 


LIVRES  REÇUS 


2805.  La  psycho-analyse  des  névroses  et  des 
psychoses,  ses  applications  médicales  et  extra- 
médicales,  par  E.  Régis,  professeur  de  clinique 
psychiatrique  à  l’Université  de  Bordeaux,  et  A.  Hes- 
NARs,  professeur  à  l'Ecole  de  médecine  navale. 
1  vol.  de  4U4  pages  (F.  Alcan,  éditeur).  —  Prix  : 
12  fr. 

2806.  Le  traitement  de  la  tuberculose  par  la 
leucocytolyse  consécutive  à  l'Irradiation  de  la  rate, 
par  le  D’^  Manoukhine,  de  l’Institut  de  Médecine 
expérimentale  de  Pétrograd.  1  vol.  de  40  pages 
(/.-/?.  Baillière  et  fils).  —  Prix  ;  3  fr. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majora¬ 
tions  temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 
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SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  NEUROLOGIQUE 

SoMMiLiEE  du  n“  9. 

Mémoires  originaux. 

Neurologie. 

Viggo  Christiansen.  —  Lepodystrophie  progres¬ 
sive  chez  un  homme  de  40  ans. 

E.  Lesné  et  P.  Duhem.  —  La  leontiasls  ossea 
d’après  des  documents  radiographiques. 

Lortat-Jacob  et  Baudoin.  —  Epilepsie  et  tumeurs 
cutanées  non  congénitales. 

E.  Ghrlsttn.  —  Note  sur  un  cas  de  contracture  de 
la  langue  posl-encépbalitiqne. 

D.  Danlélopoln,  A.  Radovlcl  et  A.  Carniol.  — 
Recherches  sur  le  tonus  des  muscles  volontaires. 
Rôle  du  système  végétatif  dans  la  production  de 
l'hypertonie  des  muscles  volontaires. 

Analyses. 


6TNÉC0L06IE  ET  OBSTÉTRIQUE 

SoMMAIHE  du  n»  4. 

Mémoires  originaux. 

A.  Latarget  et  Ph.  Rochet.  —  Le  plexus  hypo¬ 
gastrique  chez  la  femme. 

A.  Kotzareff  et  M.  Molow.  —  De  l’action  de  l’éma¬ 
nation  du  radium  sur  l’utérus  et  les  ovaires  des 
cobayes. 

C.  Monckeberg.  —  Septicémie  puerpérale  à  pneu¬ 
mocoque. 

Thérapeutique  gynécologique. 

H.  Hartmann.  —  La  cervicectomie  sus-isthmique. 
Analyses. 

Livres  nouveaux. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  i accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  i  tranc 
en  timbres-poste. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Bactériologie.  —  M.  le  professeur  Fernand  Bezan- 
Son  a  commencé  son  cours,  an  petit  amphithéâtre  de  la 
Faculté,  à  16  heures,  et  le  continue  les  mardis,  jeudis 
et  samedis  suivants,  à  la  même  heure. 

Pendant  les  mois  de  Novembre  et  Décembre,  travaux 
pratiques  obligatoires  pour  les  élèves  de  3'  année  (nou¬ 
veau  régime)  de  13  h.  30  à  16  heures. 

M.  A.  Philibert,  agrégé,  chef  des  travaux,  fera,  pen¬ 
dant  le  semestre  d’été,  une  série  de  leçons  sur  les 
spirochètes  et  les  virus  filtrants. 

Enseignement  de  la  radiologie.  —  Cet  enseigne¬ 
ment  a  pour  but  de  donner  aux  étudiants  et  médecins 
français  et  étrangers  des  connaissances  théoriques,  pra¬ 
tiques  et  cliniques  de  radiologie  médicale. 

Il  commencera  le  4  Décembre  1922,  à  17  h.,  à  l’amphi- 
théêtre  de  physique,  et  se  continuera  quotidiennement. 

Les  leçons  seront  faites  par  M"*  Curie,  par  MM.  André 
Brooa,  professeur;  Regaud,  directeur  du  laboratoire 
biologique  du  radium;  Zimmern  et  Strohl,  professeurs 
agrégés  ;  Aubourg,  Barret,  Beaiijard,  Belot,  Bordet,  Del- 
herm,  Haret,  Ledoux-Lebard,  Maingot,  chefs  de  labora¬ 
toire  des  hôpitaux  de  Paris. 

Pendant  les  trois  premières  semaines  des  stages  pré¬ 
paratoires  auront  lieu  chez  MM.  les  professeurs  Chauf¬ 
fard  (M.  Ronneaux),  Jeanselme  (M.  Glraudeau),  Pierre 
Duyal  (M.  Henri  Béclère). 

Le  reste  du  temps  sera  divisé  en  trois  stages  de  vingt 
jours,  pour  lesquels  les  élèves  pourront  choisir  parmi 
les  laboratoires  suivants  : 

MM.  Aubourg,  hôpital  Boucicaut,  laboratoire  de  radio¬ 
logie;  Barret,  hôpital  des  Enfants-Assistés,  laboratoire 
de  radiologie;  Beaujard,  hôpital  Bichat;  laboratoire  de 
radiologie;  J.  Belot,  hôpital  Saint-Louis,  laboratoire 
central  d’électro-radiologie  ;  Bordet,  hôpital  de  la  Pitié, 
service  du  professeur  Vaquez;  Delherm,  hôpital  de  la 
Pitié,  laboratoire  de  radiologie  ;  Haret,  hôpital  Lariboi¬ 
sière,  laboratoire  de  radiologie;  Ledoux-Lebard,  hôpital 
de  la  Salpêtrière,  service  du  professeur  Gosset;  Maingot, 
hôpital  Laënnec,  laboratoire  de  radiologie;  Solomon, 
hôpital  Saint-Antoine,  laboratoire  de  radiologie. 

Les  élèves  sont  priés  de  désigner,  au  moment  de  leur 
inscription  les  laboratoires  où  ils  désirent  accomplir 
leurs  stages,  en  donnant  leur  ordre  de  préférence.ÇLes 
places  seront  attribuées  d'après  les  vacances  et  le  numéro 
d’inscription.  Pendant  les  quinze  premiers  jours,  des 
travaux  pratiques  seront  faits  à  la  Faeulté,  après  les 
leçons  sous  la  direction  de  M.  Lomon.  Une  affiche  ulté¬ 
rieure  indiquera  la  date  et’ les  matières  des  leçons  orales. 
Les  leçons  orales  sont  publiques.  Les  travaux  pratiques 


et  les  stages  sont  réservés  à  ceux  qui  se  seront  fait 
inscrire  en  vue  de  l’obtention  du  certificat  et  du  diplôme 
universitaire  de  radiologie  et  de  radiothérapie,  et  qui 
auront  versé  les  droits  réglementaires,  savoir  :  un  droit 
d’immatriculation,  20  francs  ;  un  droit  de  bibliothèque, 
10  francs;  un  droit  trimestriel  de  150  francs;  un  droit 
d’examen,  90  francs. 

Les  inscriptions  sont  reçues  au  secrétariat  (guichet  n”  3), 
les  jeudis  et  samedis  de  12  à  15  h.  Le  nombre  des  places 
est  limité. 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Chefs  de  laboratoire  de  Bactériologie  des  hôpi¬ 
taux.  —  La  Commission  chargée  d’établir  la  liste  d’apti¬ 
tude  se  réunira  le  lundi  11  Décembre  1922,  à  16  h.  1/2, 
è  l’Administration  centrale  (3,  avenue  Victoria). 

MM.  les  docteurs  en  médecine  et  docteurs  ès  sciences, 
désireux  de  soumettre  leurs  titres  à  l’examen  de  la  Com¬ 
mission,  devront  se  faire  inscrire  an  bureau  du  Service 
de  Santé  de  l’Administration,  tous  les  jours  (les  diman¬ 
ches  et  jours  de  fêtes  exceptés),  de  14  à  17  h.,  du  lundi 
20  Novembre  1922  au  samedi  2  Décembre  inclusivement. 

Pièces  a  fouknir  a  l’appui  de  la  demande  d’inscrip¬ 
tion.  —  Les  candidats  devront  justifier,  an  moment  de 
leur  inscription,  du  diplôme  de  docteur  en  médecine 
(diplôme  d’Etat),  ou  du  diplôme  de  docteur  ès  sciences, 
obtenus  devant  une  Faculté  française  ainsi  que  de  la 
qualité  de  Français. 

Ils  devront  déposer  à  l’appui  de  leur  inscription  : 
1°  un  extrait  de  leur  casier  judiciaire:  2°  un  exposé  de 
titres  (comprenant  les  titres  universitaires  et  hospita¬ 
liers,  la  liste  chronologique  des  travaux  et  un  résumé  de 
ceux-ci)  dont  la  lecture  ne  pourra  dépasser  10  minutes; 
3“  tonte  pièce  que  le  candidat  jugera  utile  de  soumettre 
à  l’examen  de  la  Commission  (relevé  certifié  des  services 
médicaux  publics  antérieurs,  attestation  délivrée  par  la 
Faculté  de  médecine  on  les  chefs  des  services  hospita¬ 
liers,  etc.,  etc.). 

Les  candidats  absents  de  Paris  ou  empêchée  pourront 
demander  leur  inscription  et  adresser  leur  dossier  (au¬ 
quel  devra  être  joint  le  diplôme  de  docteur  en  médecine 
ou  de  docteur  ès  sciences  ou  une  copie  légalisée  de  ce 
diplôme),  par  lettre  recommandée. 

Toute  demande  d’inscription  faite  après  l’époque  fixée 
par  les  affiches  pour  la  clôture  du  registre  ne  peut  être 
accueillie. 

Nota.  —  Pour  renseignements  complémentaires,  s’adres¬ 
ser  au  bureau  du  Service  de  Santé  de  l’Administration. 

[Voir  la  suite,  p.  1894.) 


ACTION  ANTITOXIQUE  PAP  L'ABONDANCE  DE  ÔE5 

H  H  ^  |b  |^|M  h  usines 

Avenue  de  l'Observatoire  ^  ^  I  S  B  i  ^  Bm  A  BENTILLY 

PARIS  (Seine) 

CARDlOMEPATOn  U5CULAIRL5 
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Il  y  a  toux...  et  toux  !  Laquelle  traiter  ? 


La  toux,  phénomène  réflexe,  est  un  des  moyens,  et  non  des  moindres, 
dont  use  l’organisme  pour  maintenir  la  perméabilité  des  voies  respiratoires. 
Elle  protège  le  larynx  et  la  trachée  contre  l’introduction  accidentelle  de 
corps  étrangers,  et  favorise  l’élimination  des  exsudais  bronchiques  et  pulmo¬ 
naires. 

La  toux,  secousse  brusque,  se  résout  en  une  expiration  courte,  spasmo¬ 
dique,  en  une  expulsion  de  la  colonne  d’air  intra-bronchique  entre  les  lèvres 
de  la  glotte  à  l’état  d’occlusion. 

Sans  nous  arrêter  aux  caractères  de  la  toux  (timbre,  fréquence,  rythme)» 
il  importe  cependant  de  noter  l’importance  clinique  de  la  toux  humide  ou 
grasse  et  de  la  toux  sèche.  La  première,  expectorante,  est,  d’une  façon  géné¬ 
rale,  respectable,  puisqu’elle  détermine  le  rejet  des  sécrétions  bronchiques 
ou  des  exsudais  pulmonaires.  On  pourrait  presque  dire,  comme  on  l'a  pro¬ 
clamé,  que  cette  toux,  prémonitoire  du  crachat,  est  salutaire.  Mais  on  com¬ 
mettrait  une  grave  erreur  pratique  si  l’on  croyait  que  îa  toux  est  fonction  du 
besoin  d’expectoration.  N’oublions  pas  que  le  malade  atteint  de  laryngite 
grippale  tousse  tout  le  jour,  en  crachant  peu  ou  même  pas  du  tout,  et  que, 
d’autre  part,  le  bronchectasique  remplit  un  ou  deux  crachoirs  dans  la 
journée  en  toussant  fort  peu. 

La  toux  sèche,  quinteuse,  de  la  bronchite  qui  commence  («  le  nez  est  la 
préface  des  bronches  »  répétait  Lasègue),  de  la  tuberculose,  de  la  laryngite, 
de  l’adénopathie  trachéo-bronchique,  de  l’asthme,  de  la  coqueluche,  ne  doit 
pas,  elle,  être  respectée.  11  faut  légitimement,  nécessairement,  intervenir 
pour  assurer  le  sommeil  et  la  suppression  des  efforts  thoraciques  résultant 


des  secousses  répétées.  Ces  efforts,  ne  l’oublions  pas,  peuvent  déterminer 
l’apparilion  de  phénomènes  sérieux  comme  les  hémorragies  sous-conjoncti¬ 
vales,  les  épistaxis,  les  hémoptisies,  les  hernies,  l'avortement  des  femmes 
enceintes,  le  pneumothorax  chez  les  tuberculeux. 

Dans  l'arsenal  thérapeutique,  deux  médicaments  calmants,  antispasmo¬ 
diques,  sont  tout  particulièrement  recommandables  :  la  codéine  d’une  part, 
le  bromoforme  d’autre  part,  sédatif  remarquable  des  excitations  réflexes 
provocatrices  de  la  toux. 

Le  Codoforme  Bottu  associe  précisément  ces  deux  médicaments,  vérita¬ 
blement  spécifiques  de  la  toux,  sous  une  forme  solide,  stable,  et  avec  un 
dosage  rigoureux. 

Les  comprimés  de  Codoforme,  étant  enrobés,  sont  solubles  seulement  dans 
le  milieu  intestinal,  aussi  ne  déterminent-ils  jamais,  comme  les  sirops, 
potions  ou  gouttes,  de  troubles  gastriques.  Et  Dieu  sait  si  les  tuberculeux 
ont  besoin  de  conserver  leur  virginité  gastrique  1 

Ils  sont  sans  saveur,  sans  odeur,  et  s’avalent,  sans  sucer  ni  croquer,  dans 
une  gorgée  de  liquide,  avec  la  plus  grande  facilité. 

A  la  dose  moyenne  de  cinq  par  jour,  dose  que  l’on  n’hésitera  pas  à 
pousser  à  8  dans  les  formes  rebelles  de  la  toux,  les  comprimés  de  Codoforme 
constituent  une  véritable  «  potion  sèche  »,  agréable,  pratique  et  écono¬ 
mique. 

L’étui,  en  aluminium,  est  portatif,  non  encombrant,  très  apprécié  des 
tousseurs  obligés  à'  de  fréquents  déplacements. 

Si  le  Codoforme  n’existait  pas,  il  faudrait  le  créer. 


N'est  pas  un  mélange  banal  de  COD^me-èromOFORME,  mais  une  nouvelle 
combinaison  définie  de  Bromoforme  solide,  très  active,  sans  toxicité  : 
parce  que  rigoureusement  dosée.  Incomparablement  supérieure  aux  sirops, 
gouttes,  etc.,  parce  que  V enrobage  des  comprimés  ne  se  dissout  que  dans 
l’intestin  sans  fatiguer  l'estomac. 

PLUS  PRATIQUE  —  PLUS  AGRÉABLE  —  PLUS  ÉCONOMIQUE 

Prescrire  5  comprimés  par  Jour,  8  dans  toux  rebeiies.  —  6  fr.  l’étui  pour  4  à  5  Jours  de  traitement. 


TOUX 


nerveuses  et  spasmodiques 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


ÉCHANTILLONS  MÉDICAUX 
laboratoire  du  ne'ol,  9,  rue  Ououylren 
PA  RIS 


TOUX 

émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 


NÉOL 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  ijw 

et  guérit  l’ANGlNE 
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tîoiAiènve.  -fetme,  | 


'  iremière  Médication  spécifique: 

d'OrOTHÊR&riE  SÊRO-S&NGUINE  TOTALE 

Extraite  d  Animaux  Vivants 


MmtuomLmms 


-PRIX:  9.75  _ 

isaiîs  impôt) 
le  flaconbeSOOgr. 
pour 

Sjoursde  traitement 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
ôu  Corps  Médical 

21  RUE  d’AUMALE.pàRIS 

_ Téléph.  Central  40-62, Louvre  16-22. 
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HYPNOTIQUE-HYPOCRINIQUE. 


Association  Scopolamine-|ViorDhine 

EN  AMPOULES  POUR  INJECTIONS  HYPODERMIQUES 

SA  COMPOSITION  :  chaque  ampoule  de  un  centim.  cube  contient: 

0,006  Chlorh.  de  Morphine; 

0,0002  Bromh.  de  Scopolamine. 

SES  iNDicATiows :  Pliéiiomènes  Douloureux: 

Coliques  Hépatipes,  Néphrétiques. 
Cancers  douloureux.  Crises  tabétiques. 
Spasmes  et  Insomnies. 

Anesthésie  chirurgicale. 

Accouchements. 

SES  DOSES  :  1  à  2  ampoules  en  injections  sous-cutanées  par  24  heures 
-  chez  l’adulte. 


X-iittêxra.t'u.x'e  siiz*  cl.ena.ei.xxde  : 


Etablissements  HlbeFt  BUISSON,  157,  POe  de  SèVPes,  PB^IS  (n°) 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


Anatomie  descriptive.  —  M.  H.  Rouvière,  agrégé,  a 
commencé  les  conférences  le  jeudi  9  Novembre  1922,  à 
16  h.  (grand  amphithéâtre  de  l’Ecole  pratique),  et  les 
continuera  les  mardis,  jeudis  et  samedis  suivants,  à  la 

Sujet  des  confirences,  —  Anatomie  des  membres. 


culose  expérimentale.  —  20.  Spirillose  et  spirochétose. 
—  21.  Le  tréponème  et  la  syphilis.  —  22.  Les  virus  fil- 

Le  cours  est  public.  Les  droits  à  verser  pour  les  tra¬ 
vaux  pratiques  sont  de  150  francs.  Les  bulletins  de 
versement  relatifs  aux  travaux  pratiques  seront  délivrés 


Est  approuvé  le  projet  de  convention  Intervenu  entre 
l’Université  d’Aix-Marseille,  la  municipalité  de  la  ville 
de  Marseille  et  le  département  des  Bouches-du-Rhône,  en 
vue  de  rattacher  à  cette  Université  1  Institut  de  médecine 
et  de  pharmacie  coloniales  de  Marseille,  cet  Institut 
relevant,  au  point  de  vue  scientifique,  de  l'Ecole  de  plein 


LA  TRICALCINt  EST  VENDUE 


FOim^-  COMPRIMÉS  -^RANUltt  CACHETS  ' 

rsnîi'(î?’3ÉrayZ!î/«/!vïjv{"S/>:*'.w 

ttiimiquaneat  jiur.  3  fr.  lu  ttollr  <lr  ai  rwDri» 

M  CXCUimt  KtttenKitl  cln.xM  txncltmcnl  m 
3  gniitin  ,1e  ealutùm  ifAhHKS.tUSK  um 
mülitme  par  «irliW.  c  fr.  lu  ttuile  Ur  a,  nu-hri» 
ü 'cachets  eratemrat  <fosn  naclamnt  * 
mar.  n  de  hl.VORHiK  IIK  f.  « J.rj»  î/ p»  rocIU 
ift.  SOId  lloar  de  0>  raclute. 


Echantillons 


térature  sur  demande.  Usboratoi; 


amphithéâtre 
i  lundis,  mer- 

midi  à  3  heures. 

Clinique  gynécologique  (Hôpital  Broca).  —  M.  le 

Méde 

S-'ancd  . 

eure. 

professeur  J.-L.  Faure  a  commencé  son  enseignement 

Bouttiei 

ureau,  M'i»  Boudou. 
ingts.  —  Deux  concours  sont 
1  des  Quinze-Vingts  ; 


ANEMIE  •  TUBERCULOSE 


TUBERCULOSE 


TR  A  /  TElVfENT  DE  LA  TU  B  ERCUL  OSE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT  -  LE  PLUS  SCIENTIFIQUE  -  LE  PLUS  RATIONNEL 


LA  RECALCIFICATION 


ne  peut  être  ASSURÉE  d’une  façon  CERTAINE 
et  PRATIQUE 

QUE  PAR  LA  TR  I  CALCI  N  E 


EN  POUDRE  -  COMPRIMES  -  GRANULES  -  CACHETS 


TRICALCINE 


mETHYLARSINEE 


TRICALCINE 


ADRENALINEE 

FLUORÉE 


TRICALCINE 


TRIC/\LCtNe 
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DAUSSE 


1534 


ÔÔ'  jÇnnée 


1922 


m  UHÉMOPOTHERAPIE  ou  MÉDICATION  HÉMOPOÏÉTIQUE  * 

E®  par  les  dragées  GLÜTINISÉES  d'  M 

HÈMOGÉNOL 

(Sérum  hémopoïétiqoe  de  Cheval) 

eyüs  la  peplonisation  du  Sêrurr]  dans  l’Csfomac,  assure  l’efficacité  de  r^fenjafique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 


Dose  ;  AVALER  4  à  6  dragées  par  jour,  entre  les  repas. 


BAILLY 


BRCNCHO  PULMONAIRES 


nom 


PULMOSERUM -BAILLY 

15  ,  Rue  de  Rome  .  PARIS 


^  ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR  ^ 
DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  ci  de  ROUGEOLE,  etc. 


Employé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

I  Mode  d’Emploi  /  Une  cuillerée  malin  el  soir 


Toutes  Phai 


ÉCHANTILLONS  FRANCO 


LES  MEDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 

Spécimens  et  £iitérature  à  JïlJtf.  les  J)octeurs 


LABORATOIRES  | 

BAILLY  I 


15  et  1  7,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8*) 

Téléphone  WAQRAM  8B-19:i  62-29,  63-79  f 


1  ANALYSES  MEDICALES  11 


Bactériologiques,  Biologiques,  Chimiques 
CATALOGUES  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNIQUE  DE  PRÉLÈVEMENT 

Examen  du  sang  Contenu  stomacal 

(Réaction  de  Wassermann).  .  .. 

Sérosités 

Sécrétions  pathologiques  Recherches  des  bactéries 

Examens  bactériologiques  vibrions  &  cocci 
SUR  FROTTIS  Urinos 


Toutes  Recherches  ,  Etudes  , 

I  Travaux  spéciaux  pour  MM.  les  Docteurfi.;;, 

I  Etudes  Anatomo- Pathologiques; 

I  Analyses  du  Produits  Alimenlaires ,  Analyses  Industrielles  1 
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Hospice  national  des  QuInze-VIngts.  —  Un  concours 
pour  la  nomination  de  six  aides  de  clinique  titulaires  et 
de  quatre  aides  de  clinique  proTisoires  à  la  Clinique  na¬ 
tionale  ophtalmologique  des  Quinze-Vingts  sera  ouvert 


recevra  une  indemnité  mensuelle  de  300  francs  et  sera 
tenu  d’effectuer  une  visite  par  semaine,  de  visiter  les 
enfants  à  leur  arrivée  et  avant  leur  départ  et  de  ré¬ 
pondre  aux  appels  d’urgence. 

Ce  médecin  sera  nommé  pour  une  période  de  trois 
années,  h  l'expiration  de  laquelle  il  pourra  être  réin¬ 
vesti  dans  ses  fonctions,  pour  des  périodes  de  même 
rée,  par  décision  du  directeur  de  l'Administration. 

inspection  départementale  des  services  d'hygiène 


en  outre,  une  indemnité  de  bureau,  qui  ne  pourra  être 
supérieure  à  600  francs. 

L’inspecteur  départemental  appartenant  au  cadre  actif 
participera  aux  obligations  et  avantages  de  la  caisse  de 
retraites  du  département  du  Gers.  Sa  retraite  pourra 
être  liquidée  6  partir  de  B5  ans  d'êge  et  de  vingt-cinq 
ans  de  services.  (Zourn.  off.,  27  Octobre.) 

Ecole  de  médeci--  f*  - 

vriront  le  7  Mai  192 


erture  du  concours, 
s’inscrivant  pour  prendre 
idats  déposeront,  avec  les 


de  se  conformer  aux  règlements  concernant  les  aides  de 
clinique. 

Concours 'pour  la  place  de  médecin  de  l’hôpital 
d’Enfants  de  San-Saivadour  (Var).  —  Ce  concours 
sera  ouvert  le  lundi  4  décembre  1922,  à  14  b.,  à  l’hôpital 
des  Enfants-Malades. 

Le  registre  d’inscription  sera  ouvert  du  lundi  13  No- 


gnées  ; 

1°  De  l’acte  de  naissance  du  candidat  ; 

2o  D’un  certificat  d’aptitude  physique  délivré  par  i 
médecin  assermenté  ; 

3»  D'une  copie  certifiée  conforme  du  diplôme  de  do 
tenr  en  médecine  ; 

4®  D’un  exposé  de  titres  comprenant  les  états  de  se 
vices  et  le  résumé  des  travaux  ; 

>  D’un  exemplaire  '  ‘ 


Entérites,  Diarrhées.^nstipations,  Dermatoses, 

OZÉNES 


BouiLisOiM 

^  :  â  OM  PRIMÉS  r^^resMàèïef^r  jour 

O  èSCpitiprimés  par  jour  avant  iCTfgpas  ^ 

Laboratoire  des  Ferments.  A-THÉPÉNIE^,.  12.  rue  Clapeyron,  PARIS. 
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Cacodylate  de  soude 

[HAUTES  DOSES) 


On  peut  lui  substituer  le  méthylarsinate  de  soude,  mais  le 
cacodylate  est  préférable  ;  ce  dernier  est  moins  douloureux 
en  injections  sous-culanées,  contient  plus  d’arsenic  et  est 
moins  toxique. 

Mode  d’emploi.  —  a)  Voie  buccale.  —  Possible  pour  de  très 
petites  doses,  mais,  avec  les  hautes  doses,  intolérance 
gastrique  très  rapide. 

b)  Voie  sous-cutanée  ou  intramusculaire.  —  Ce  sont  les 

meilleures  voies  d’administration. 

c)  Voie  intraveineuse.  —  Peut  être  utilisée  si  le  malade  la 

préfère;  si  l’on  a  recours  à  de  très  hautes  doses,  cette 
voie  est  la  plus  pratique,  car  l’injection  n’est  pas  dou¬ 
loureuse  et  n’altère  pas  les  veines. 

Posologie.  —  a)  Doses  faibles  :  5  à  10  centigr.  par  vingt- 
quatre  heures  :  c’est  la  dose  classique. 

b)  Doses  moyennes  ;  De  10  centigr.  à  1  gr.  par  vingt- 

quatre  heures;  une  injection  chaque  jour  pendant 
douze  jours  consécutifs.  En  cas  d’intolérance,  espa¬ 
cer  de  vingt-quatre  ou  quarante-huit  heures  les  in¬ 
jections. 

c)  Doses  fortes  :  De  1  gr.  à  6  et  7  gr.  en  une  seule  injec¬ 

tion.  A  ces  fortes  doses,  on  peut  espacer  les  injec¬ 
tions  en  se  tenant  aux  limites  de  la  tolérance. 

Taux  des  solutions.  —  Voie  sous-cutanée  ;  10  pour  100. 

Voie  intraveineuse  ;  La  même  solution  ou  la  solution 
à  50  pour  100  si  l’on  emploie  les  doses  fortes. 

Mode  d’administuation.  —  Commencer  d’abord  par  une  dose 
faible,  puis  une  dose  moyenne  pour  tâter  la  tolérance 
du  malade  et  atteindre  en  deux  ou  trois  fois  la  dose 
que  l’on  a  choisie. 


CACODYLATE  DE  SOUDE  (Hauies  doses) 

Signes  d’intolérance.  —  Légers  :  céphalées,  éblouissements, 
vertiges,  euphorie  exagérée,  nausées,  diarrhée,  éry¬ 
thèmes. 

Sérieux  :  sont  exceptionnels;  excitation  cérébrale,  délire 
passager,  érythrodermie,  pigmentation  arsenicale. 

Indications.  —  1“  Maladies  de  la  peau  :  Certains  eczémas  secs 
et  quelquefois  suintants  :  donner  de  10  à  15  gr.  en 
dix  jours;  agir  plus  lentement  s’il  s’agit  d’un  eczéma 
suintant. 

Certains  prurigos  et  lichénifications. 

Certains  psoriasis. 

Erythème  induré  quelquefois. 

Certains  lichens. 

2“  Affections  du  système  nerveux  : 

Contractures,  maladie  de  Parkinson:  nécessitant  de 
fortes  doses  et  les  résultats  ne  sont  pas  constants. 

Chorée.  —  Sclérose  en  plaques. 

Tabes  :  a  donné  quelques  résultats  intéressants  dans 
des  formes  douloureuses. 

3“  Affections  pulmonaires  : 

Emphysème  pulmonaire  et  dyspnées  asthmatiformes. 

Congestion  chronique  des  bases  et  de  l’appareil  tra¬ 
chéo-bronchique. 

Bronchite  fétide. 

4°  Maladies  infectieuses  et  parasitaires  : 

Le  cacodylate  ne  paraît  pas  avoir  d’action  spécifique¬ 
ment  parasitaire.  Il  semble  agir  en  augmentant  la 
résistance  de  l’organisme. 

Etats  prétuberculeux  et  tuberculose  au  début. 

Paludisme,  en  association  avec  la  quinine. 

Syphilis  et  fièvre  récurrente  :  pas  d’action  antiparasi¬ 
taire  comme  les  arsénobenzols. 

Conclusion  pratique.  —  Les  cacodylates  ont  été  employés 
jusqu’alors  à  des  doses  beaucoup  trop  faibles;  même  à 
doses  élevées  ils  ne  sont  pas  dangereux  et  peuvent  être 
utilisés  dans  de  multiples  afiections. 

P.  Ravaut. 


33. 

Adresse  Télégraphique 

CRÉOSAL-PARIS 


nus:  3s  —  (xvi^) 


FOURNISSEURS  DES  HOPITAUX 


Téléphone  : 

PASSY  43-89 
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^  Littérature  et  Ecîiautiüoiis  à  la  disposition  de  Messieurs  les  Docteurs  i^i 

VAX  - g) 


DÉSIGNATION 

PRODUITS 


DSFFÉRENTES 

FORMES 

COMPOSITION 

PROPRIETES 

PRINCIPALES  INDICATIONS 

SUPPOSITOIRES 

et 

POMMADE 

Un  Suppositoire  - 
ou  2  gr.  Pommade 

contiennent 

1  Contlsrr.  Extr.  Belladone, 

1  —  Extr.  Opium. 

ü  —  Extr.  Cupressus. 

S  —  Extr.Marronet’Inde 

B  Extr.  Surrénal. 

S  Extr.  Hépatique. 

1  -  Stovatne. 

1  Cocaïne  Chl. 

Hémorroides 

Internes  et  Externes. 

Prurit  anal.  -  Fistules. 
Congestion  Ou  rectum 

et  de  la  Prostate. 

DRAGÉES 

à  uoyau  mou. 

1 

i  2  Gouttes  (3  Centigr  1 
t  de  Trinitrine  auCentième 
(  2  Centigr.  de  Caféine  et 
f  1/2  miihgr.  de  Dionine 

1  par  Dragée. 

Angine  Os  Poitrine. 
Asthme  carOlaque. 

ŒOdms  pulmonaire,  etc. 

DOSES 

MOYENNES 


ADREPATINE 


1  h  3  Suppositoires 


Croquer 
une  dragée  au 
moment  des  accès. 
Maximum  : 

10  dragées 
par  24  heures. 


PHOSPHAm  PHOSPHATE 
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-  1896  — 
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LE  PHOSPHARSYL  Réœldficatiori  intensioe 

'^est  le  même  produit 

\contenant3centf  •  •/ g  •  • 

de  ^^ylardmateMdique  DOT  ClSSUlllIjCulOfh  TrUJXLTflXL. 

par  cuillerée  ^ 

coupe/ 


PHOSPHATE  PINARD 

\  -  / 

EXTRAIT  DIRECTEIVIENTdesOS 


TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 

m  M 

CROISSANCE,  CONVALESCENCES 


RACHITISME 


POSOLOGIE 


ADULTES;  Une  à  doux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  principaux  repas. 
ENFANTS:  Une  à  deux  Cuillerées  à  dessert. 

ADULTES:  Une  cuillerée  à  potage  avant. 

les  deux  grands  repas. 
ENFANTS:  Une  Cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
selon  l'âge. 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 

ANGOULÊKIE  (charente)i 
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Vaccination  antlvariollqne.  —  Lei  léancei 


du  Marché-Saint-Honoré,  à  2  heares. 

2*  arr.  ;  vendredi,  à  la  mairie,  à  11  h. 

3®  arr.  :  jendi,  à  la  mairie,  à  10  h.  30. 

4«  arr.  :  lundi’,  à  la  mairie,  à  10  h.  30. 

6*  arr.  :  mardi,  à  la  mairie,  à  2  h. 

6*  arr.  :  jeudi,  74,  rue  de  Seine,  à  1  h.  30. 

7«  arr.  :  jendi,  à  la  mairie,  2  h.  30. 

8®  arr.  ;  mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h.  30. 

9®  arr.  :  samedi,  à  la  medrie,  à  10  h. 

10®  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  à  9  h. 

Il®  arr.  :  mercredi,  rue  Japy  (gymnase  Voltaire),  à 
12-  arr.  :  jeudi,  28,  me  de  Citeanx,  à  3  h. 

13®  arr.  :  mardi,  23,  rue  Bobillot  (dispensaire),  à 
14®  arr.  :  jendi,  place  de  Montrouge,  à  3  h.  30. 

15®  arr.  :  vendredi,  13,  rue  d’Alleray,  à  10  h. 

16®  arr.  :  mercredi,  à  la  mairie,  à  3  h. 

17®  arr.  :  jendi,  43,  rue  Ganthey,  à  4  h.  30. 

18°  arr.  :  mardi,  à  la  mairie,  à  2  h, 

19®  arr.  :  vendredi,  rue  Jomard,  à  1  h. 

20®  arr.  :  samedi,  hôpital  Tenon,  à  8  h. 

Hôpitaux  (services  externes).  —  Lundi  :  Bichat,  à 
Bretonneau,  à  9  h.;  Hôtel-Dieu,  à  9  h.;  St-Antoine,  i 
Mardi  ;  Tenon,  à  9  h.;  Lariboisière,  à  10  h. 
Mercredi  :  Laënnec,  à  8  h.;  Enfants-Malades,  à 
Cochin,  à  9  h. 

Jeudi  :  Hérold,  à  9  h.;  Trousseau,  à  9  h. 
Vendredi  :  Pitié,  à  9  h.;  Beanjon,  à  9  h. 

Samedi  :  Saint-Louis,  à  9  h.;  Charité,  à  9  heures 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  doctorat. 

Lundi  13  Novembre.  —  2»  A.  R.  Faculté.  —  3®  2®  A.  R. 
Pratique.  Ecole  pratique.  —  1®®  A.  R.  Oral.  Faculté. 
Mardi  14  Novembre.  —  Clinique  médicale  N.  R.  Faculté. 

—  Clinique  obstétricale  N.  R.  Faculté.  —  3*  1®®  A.  R. 
Médecine  opératoire.  Pavillons.  —  Clinique  obstétricale 
A.  R.  Tarnier. 

Mercredi  15  Novembre.  —  3®  1*®  A.  R.  Oral.  Faculté. 

—  4»  A.  R.  Faculté. 

Jeudi  16  Novembre.  —  1*®  3'  A.  R.  Oral.  Faculté.  — 


3®  2®  A.  R.  Oral.  Faculté.  —  4"  A.  R.  Faculté.  —  Clinique 
chirurgicale  A.  R.  Faculté. 

Vendredi  17  Novembre.  —  Sages-femmes.  Pitié,  9  h. 

Samedi  18  Novembre.  —  Clinique  médicale  A.  R. 
Faculté.  —  Clinique  obstétricale.  N.  R.  Faculté.  — 
Sages-femmes.  Pitié,  9  h. 

Thèses  de  Doctorat. 

Jeudi  16  Novembre.  —  Paumelle,  Pierre  (externe):  La 
hernie  de  l’iris.  —  Lindberg-Knut  :  Etiologie  et  patho¬ 
génie  du  vitiligo.  —  Legal,  Germain:  Contribution  à 
l'étude  des  conditions  de  gravité  des  piqûres  d'hgmé- 
noptères.  —  M“®  Monod  (externe)  :  Contribution  à  l'élude 
de  ta  maladie  dite  de  Riédel.  —  M“®  Perlis,  Régine  : 
Bactériothérapie  des  infections  localisées.  —  Jury  : 
MM .  De  Lapersonne,  P.  Marie,  Achard,  Lecène. 

Pour  Ut  “  Dernières  Nouvelles  ",  voir  la  page  1892. 

Dragées 

ouD.Hecquet 

an  Sesqul-Bromure  de  Fer  I  CHLORO-ANËMIB 
f4à6ptrjoor)  (NERVOSISME 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  MiDioALK  rappelle  à  tes  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical’,  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale}.  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 

Infirmière  diplômée,  très  bonnes  références, 
demande  place  infirmière  dans  clinique  chirurgicale 
ou  autre,  ou  gardes  de  nuit.  Connaît  tontes  anesthé¬ 


sies.  Pourrait  servir  secrétaire.  Ecr.  P.  M.,  n®  4614. 

Docteur  de  Paris,  chef  clinique  chirurgicale 
désire  situation  dans  clinique  on  maison  de  santé, 
remplacerait  confrère.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4634. 

A  vendre  :  deux  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4638. 

Médecin  depréférence  ancien  ixtyfffaireestdemandé 
pour  administrer  clinique.  —  Ecrire, P.  Af.,  n®  4639. 

On  cherche  automobile  fermée  à  louer  3  après- 
midi  par  semaine  de  2  h.  1/2  à  6  henres  pour  petites 
courses,  Paris.  S’adresser  M.  L.  Midy,  4,  rue  du 
Colonel-Moll,  Paris. 

On  demande  pour  maison  de  santé  infirmière 
sérieuse  et  capable,  munie  de  références.  —  Ecrire 
Mamier,  18,  rue  de  Grenelle,'  Paris. 

Infirmière  expérimentée  et  dévouée,  veuve  de  pro¬ 
fesseur,  demande  occupation,  Paris  on  banlieue.  — 
Ecrire  P.  M.,  n®  4649. 

Jeune  médecin,  ancien  interne  hôpitaux  province 
au  courant  clientèle,  désire  remplacement.  —  Ecrire 
P.  M.,  n®  4650. 

Infirmière  guerre,  instruite,  sachant  dessiner 
désire  emploi  médecin  ou  dentiste,  irait  province.  — 
Ecrire  P.  M.,  n®  4651. 

Belle  chambre  à  louer  pour  docteur  désirant 
donner  consultations  dans  la  journée,  4,  rue  Dnphot, 
2'  étage.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4652. 

Docteur,  28  ans,  cherche  situation  médicale  ou 
paramédicale.  —  Ecrire  P.  M.,  u®  4653. 

A  vendre  instr.  de  chir.  de  gyn.  et  d'obstr.  la  plu¬ 
part  neufs,  6  seringues  Ricord  1  à  10  cmc,  thermo¬ 
mètre  médical,  aspirateur  Potain,  ophtalmoscope, 
boîte  de  verres,  liste  sur  dem.  —  EcrlreP.  Af.,  n®  4654. 

Dame,  43  ans,  demande  service  chez  docteur.  — 
Ecrire  P.  Af.,  n”  4655. 

A  vendre,  cause  double  emploi,  bobine  et  inter¬ 
rupteur  Ropiquet  marchant  sur  alternatif,  110  volts. 
—  Ecrire  P.  Af.,  n»  4656. 

[Voir  la  suite,  p.  1899.) 


AUX  CACODYLATES  ALCALINS 

Une  injection  intra-musculoire  tous  les  deuxjours 


0ukfcmtJtimuIant 

de  l^émoAppciéreetà/^ÿo^éife 

Grippe  Contre  toute 
Tuberculose  Altération  du  stmg 
Paludisme  Contre  les 
Néoplasme  Maladies  infectieuses* 
Neurasthénie  Contre  les 
1  Convalescences  Cachexies  de  toute  origine 


Laboratoires  CORBIÈRE &L1ONNET 

27  Rue  Desrenaudes 

:  -PARIS •  'Tl^ram  37S-f 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 


GdeDOl  II  II!  Prodis  u  Gomol 


L  ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


mplète  dénomination  et  leur  appellation  d'origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 
OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires, 
Lavements,  etc. 

Ces  Oleos  Gomenol  sont  en  flacons 


RHINO-GOMENOL-  en  tube 
pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Tracbéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Echantillons  gratuits  sur  demande 
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-  Ecrire 

A  vendre  à  Nice,  29,  promenade  des  Anglais, 
cabinet  de  rayons  X,  électrothérapie,  installation 
moderne  (contact  tournant  Coolidge]  dans  grand 
appartement  très  bien  situé,  bail  et  mobilier.  Prix  : 
60.000  fr.  Ecr.  D'  Àmat,  10,  rue  Bcaugrenelle,  Paris. 

Médecin  recommande  jeune  Slle  sténo-dactylo, 
pouvant  rédiger  courrier,  habituée  à  corresp.  et  trav. 
méd.,  connaissant  le  dévelop.  des  clichés  et  épreuves 
radlogr.,  qui  désire  pl.  secrét.  dans  mais,  de  sant.  ou 
chez  doct.,  de  prêt.,  rég.  lyonnaise.  P.  M.,  n»  4659. 

A  vendre  occasion  table  d’examen  et  pansements 
neuve;  une  table  bureau  noyer  ciré.  —  Ecrire 
D''  Duval,  43,  rue  Gros. 

Demoiselle  libre  après-midi  ferait  poste  ou  rem¬ 
placement  chez  docteur.  Levrier,  2,  rue  Ângerean. 

A  vendre  ;  Mont-Dore,  240.000  francs,  grande 
villa  bien  meublée  tout  confort  moderne,  récept., 
10  chambres,  garage,  jardin  2.200  mq.  —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4662. 

Docteur  27  ans,  Légion  d'honneur,  assisterait 
confrère  spécialiste  ou  chirurgien  dentiste,  en  vue 


d’extension,  de  collaboration  on  de  suce,  éventuelle. 

—  Ecrire  P.  M..  n»  4663. 

A  céder  poste  médico-propharm.  Normandie.  Rap¬ 
port  40.000.  Indemnité  16.000,  dont  2/3  comptant. 

—  Ecrire  P.  M.,  n»  4664. 

A  vendre  200  mllligr.  de  radium  en  tubes,  à  620  le 
milllgr.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4665. 

Dans  clinique  admirablement  située  dans  le 
IS®  arr.,  heures  à  sous-louer  pour  oto-rhino,  opbtam. 

—  Ecrire  P.  Jlf.,  n»  4666. 

Jeune  fille,  orpheline  de  confrère,  bonne  dactylo, 
sachant  comptabilité  et  anglais,  cherche  travail  chez 
médecin.  Ecrire  P.  M.,  n“  4667. 


BILIVACCIN  Pastilles 

Anti typhiques  biliées 
Antidysentériques  et 
Anticholériques  biliées 

à  absorber  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  me  Maublanc,  Paris-15«. 
Téléphone  ;  Ségur  05-01. 


LES  EAUX-BONNES 

Près  Pau  (Pyrénées),  ait.  150  m. 

De  Mai  à  Octobre. 

Etablissements  et  hôtels  modernisés. 
Grand  Casino.  —  Toutes  les  distractions. 
Promenades  horizontales  réputées. 

Tête  d’étape  de  la  route  des  Pyrénées. 

Soins  gratnita  corps  médical.  Réduction  bétels  de  la  C'a. 


£3I»IXjiE!  FISX  :ES  Traltomont  par  le 

Tartrate  Borico-Potassiqne  soluble  de  L.  PACHAUD 

Tubosdr  1  gf.,  2gr.,  3#[r.4gr.  etSgr.  —  MiSlMItïISÎlE;  DeSà  5  gr.  par  jotir. 

Pour  les  I'!ufnn(x  :  Rixluiro  suivant  ;  dissoudre  dans  do 

l’eau  au  niomont  do  l’emploi  un  Uilio  à  prendre  en  une  seule  fois 
ou  mieux  par  fraclions,  suivant  l'indicotiou  du  Médecin. 

L.  PACHATJT,  130,  B'*  Haussmann,  Paris  et  tnutps  PhaniiKles. 


TUBERCULOSES,  Bronchites,  Catarrhes,  GRIPPES 

ÉMULSION  MARCHAIS 

Ph.  créosotéo  —  C.  Tou,v,  Pièvre,  Expectoration. 


Le  Gérant  ;  O.  Poaés. 


Parts.  —  L.  Mxrbthbux,  Imprimeur,  1 


1  MÉDICATION -OPOTHÉRAPIQUE  •  MAnmuu*  êrosëc 

•  OPOTHËRAPIES  ASSOCIÉES  ] 

EXTRAITStotaüx  CHOAY 

SYNCRINES  CHOAY 

Obtenus  par  dessiccation  rapide  d  froid  'vers  0’),  dans  le  oide. 
FomiuLEa  :  Comprimés,  Cachets  ou  Pilules  (2  à  8  par  jour),  à  l’Extrait....  Entérique, 
Oaetrlque,  Hépatique,  Orohitlque,  Ovarien,  Pancréatique,  Hénal, 
Hypophysaire,  Thyroïdien,  Surrénal,  Splénique,  Hématique,  etc... 
extraits  injectables.  -  Formuler  Ampoules  CHOAY,  à  l’ExtralL... 

lixtralts  d'organes  associés  en  lORnnlei,  répondant  aux  priaolpat&c  syndromes, 
PoRMULB  N*  1  !  Plurlglandulalre.  —  W*  2  !  Surréno-Hyoophysaire.  —  N*  3  :  Thyro-SurrénO- 
Hypophyaatre,  -  n*4:  Thyro-Ovarlenna,  Surrinp-Orartenne.  -11*5  :  fhyro-Orohitiaue. 

K’  5  *’■•  :  Surrénp-Orohitique. — N*  6  :  HfpPPhjiO.Onliitlque.~-n'  6“‘  :  Hypophyso-Ovarlenna. 
N*7;  Th,ro-Hypophfio.Ovarlenne.-n‘7"'iThTn-HfPophyso-Orohltiqae.-n'S:Peptosthénina. 
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UVRAISON  IMMÉDIATE 
AVEC  CERTIFICAT 

CURIE 


KAiniinu/»^ 


APPARBL  perfectionne 
POUR  PRODUIRE  EÊMÂNAriO» 


Tubes 

Plaques 

quilles 

Radium  Company  oF  Colorado  ;  Denver  USA 

118,' Avenue  des  Champs-Elysées. PARIS.Téléph; Elysées17-43-1744ei25-97 
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TUBERCULOSE 

BRONCHITES 

TOUX-RHUMES 

SIROP  FRANY 

Calme  et  soulage  instaatanément 
Ubontoirii  FRANT,  52,  av.  Bépnbllqtie,  Paris 


HEjLTON]"rfero,/toK  VILLA  HELVETIA 


MAISON  DE  CURE  CLIMATIQUE 

Dr  OALLOT  -  Dr  COtrBARD 

Cure  d’air.  Héliothérapie. 
Hydrothérapie.  Régimes. 

I  Convalescents.  Oastro-lnteat.  Hal.  Hntrltlon  | 

tl  flOWTAaiBDX,  t 


s  MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REGIMES 


Contre  DERnfATOSES 

Eczémas,  Pityriasis,  Psoriasis, 

Tricophytles,  Dermites  diverses 

DERMOFAGINEl 

IroMUADs  A  BAsa  D'sxTthArr  db  néTHB  I 
Laborat»  :  15,  place  fiodefroy-de-BoalllMl.  I 
BOnOBirE-Bnr-nR  | 

ÉeWANTILLONS  SUR  DEMANDE 


GOUTTES  DE  SERÜ 

au  ûupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 

Dose  moyenne  :  30  gonttes 
avant  chacun  des  deux  principaux  repas. 

ERMIT^ONJE^ 

Pb'*  M-  LETTRY,  69,  rue  de  Sèvres,  PUIS(7.). 

Extraits  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 

I  lAboritolra  CHAIX  10,  ti 
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Kola  Glycérophosphatée 


Agréable  au  goût, 
exactement  dosée, 
d’une  efficacité  constante, 
elle  est  acceptée  avec  plaisiz  par  leô  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 
entier, 

NEURASTHÉNIE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
ATAXIE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


DOSE:  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour,  que  l’on  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  d3  nombreuses 
imitations,  bien  exiger  la  marque  et  la  signature  de 

A.  GIRARD.  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 
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PBESSE 


IGALE 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


LE  NUMÉRO  ;  40  centimes. 


—  ADÜUWIISTRATIOIV  —  -  DIBECTIOIV  SCIENTIFIQUE  - 

lYlASSON  ET  Ci®,  ÉDITEURS  F.  DE  LAPERSONNE  M.  LETULLE 

120  boulevard  St-6ermain,  PARIS  m  ,,  Cliniaf/ opŒologiquo,  Médodo'ronor.trl’dL^hôpLx, 

Compte  Chèques  postaux  n«  599  Membre  de  l’Académie  do  médecine.  Membre  do  l'Académie  de  médecine.  Mi 


Doyen  de  la  Faculté  de  Paris 
Médecin  do  riIntol-Dieu, 
Membre  de  l'Académie  de  médoc 


PRIX  DE  L’ABONNEMBHT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  45  fr.  » 


do  l'hêpilal  Saint-Antoine.  Chirurgien  de 


Articles  originaux  : 

S.  Costa.  —  Les  vaccins  bactériens  formolés,  p.  985. 
M.  Brulé.  H.  Garban  et  Ch.  Weissmann.  —  L’étnde 
de  la  bilirubine  du  sérum  sanguin  peut-elle  aider 
à  reconnaître  la  nature  d’un  ictère?  p.  986. 

Sociétés  de  Paris  :  ^ _ 

Académie  des  Sciences. 

Société  de  Chirurgie.  ' 

Société  Anatomique.  f ^  ATii 

Société  médicale  des  Hôpitaux. 

Société  de  Biologie. 

Société  de  Radiologie  médicale  de  FrancS^^/^  ^ 


Comité  médical  des  Boui 

Revue  des  Thèses. 
Revue  des  Journaux. 


Supplément  : 

G.  Poix.  —  Le  voyage  d’études  médicales  aux  sta¬ 
tions  hydrominérales  et  climatiques  du  sud-ouest 
de  la  France  (16®  V.  E.  M)  [2  fig.]. 

La  Médecine  a  travers  le  monde.  —  Livres  mou- 
ygj,x!x.  —  Livres  reçus.  —  Sommaires  des  Revues. 

_  Avis  et  renseignements.  —  Université  de 

Paris.  —  Universités  de  Province.  —  Concours. 
_ Nouvelles.  —  Renseignements  et  Communiqués. 


VOYAGEgD’ÉTUDES  MÉDICALES 

AUX 

STATIONS  HYDROMINÉRALES 
ET  CLIMATIQUES 

DU  SUD-OUEST  DE  LA  FRANCE 


; j  L’enthousiasme, provoquél’an dernierparlarenais- 
7iance  du  V.  E.  M.  et  son  premier  voyage  en  Auvergne, 
'  faisait  prévoir  pour  cette  année  un  afflux  dedemandes 
bien  supérieur  aux  places  disponibles.  Au  bout  de 
quelques  jours  en  effet,  la  liste  des  adhérents  était 
close  et,  du  26  Août  au  7  Septembre,  se  réalisait  le 
seizième  Voyage  aux  Stations  hydrominérales  et 
climatiques  du  Sud-Ouest,  sous  la  direction  scienti¬ 
fique  du  Prof.  Carnot  et  du  D®  Rathery,  avec  le  con¬ 
cours  de  150  médecins,  français,  belges,  anglais, 
italiens,  suisses,  hollandais,  danois,  norvégiens, 
suédois  et  roumains  ;  l’Académie  de  Médecine  était 
représentée  par  M.  Schwartz,  les  Hôpitaux  par 
M.  Comby,  les  Facultés  de  province  par  MM.  Barré 
(de  Strasbourg),  Chassevant  (d’Alger)  et  Pierret  (de 
Lille),  et,  comme  l’an  dernier,  nons  avions  le  grand 
honneur  d’avoir  comme  compagnon  de  route  le 
Prof.-  Sanarelli,  Sénateur  d’Italie,  Directeur  de 
l’Institut  d’Hyglène,  auquel  l’estime  de  ses  collègues 


vient  de  confier  les  hantes  fonctions  de  Recteur  de 
l’Université  de  Rome. 

Trouver  chaque  jour  une  place  à  table  et  dans  un 
auto-car,  et  chaque  soir  un  lit,  aux  membres  d’une 
caravane  aussi  nombreuse,  dans  des  stations  qui  par¬ 
fois  étaient  encore  en  pleine  saison,  constituait  une 
difficulté  que  d’aucuns  auraient  jugée  insurmontable, 
mais  dont  le  D'  Gerst,  Secrétaire  général  dn  V.  E.  M. 
a  triomphé  avec  cet  esprit  de  décision  et  cette  téna¬ 
cité  qui  sont  les  qualités  essentielles  des  organisa¬ 
teurs  dignes  de  ce  nom.  Il  a  été  secondé  dans  sa 
lourde  tâche  par  le  concours  toujours  si  obligeant 
de  MM.  Job  et  Girot  et,  nous  nons  garderions  bien 
d’oublier  M”®'  Brousse,  Machuré  et  Barat,  les  trois 
fées  bienfaisantes  de  notre  voyage. 

Dans  chaque  station,  après  la  visite  des  établisse¬ 
ments,  de  l’outillage  bydrotbérapiqne  et  des  sour¬ 
ces,  le  Prof.  Carnot  et  le  D'  Rathery,  dans  une 
conférence  courte  autant  que  substantielle,  complé¬ 
taient  la  leçon  de  choses  que  nous  venions  d’appren¬ 
dre,  développaient  les  indications  principales  des 
eaux  et  énuméraient  les  diverses  catégories  de  ma¬ 
lades  susceptibles  d’en  bénéficier. 

Au  cours  de  nos  pérégrinations,  les  conditions 
atmosphériques  ne  nous  ont  pas  toujours  été  favo¬ 
rables  ;  les  sources  célestes,  sans  doute  jalouses  de 
nos  hommages  aux  sources  terrestres,  noua  ont  gra¬ 
tifiés  d’une  abondance  de  pratiques  d’hydrothérapie 
externe,  que  les  hydrologues  les  plus  fervents  ont 
parfois  jugée  excesaive  ;  mais,  malgré  que  le  ciel  ait 
été  souvent  nuageux,  l’atmoaphère  de  bonne  humeur 
du  Y.  Ë.  M.  est  restée,  comme  toujours,  uniformément 


ini  toniiii  ciioù  TOM  ordonniez  l’ü  ritiopih,  proicriTOzF 

Vroformine 

Gôbey 

Compriméi  dosés  â  0  gr.  50  (3  »  O  par  Jour).^ 
EtAtsIIIIsni  tntulU  ;  13,  BonlevMd  SRlnt-HarOn. 


à  la  Grindella  Robusta 

contre  la  COpUELUCHE 

Ne  contient  ni  toxique  ni  narcotique 
30  ANS  DE  SUCCÈS _ 


Médication  cacodylique  intensive 


VACCINS  MICROBIENS 

CYTO-SERUIW  CURATIFS  ET  PRÉVENTIFS 

Ampoules  do  B  00.  CORBIERE  |  M  M  I  I  N  I  71^  I  Q 

Maladies  infectieuses  et  parasitaires  1 1 VI I VI  I  M  I 


Maladies  Infectieuses  et  parasita 
Cachexies  de  toute  origine. 
Orippe  —  Tuberculose  —  Paludisme  — 
Anémie  —  Neurasthénies  —  Convales 
Échantillons  :  â7,  rue  Desrenaades 


G.  GRÉMY,  14,  rue  de  Clichy  -  Paris. 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

[  i  -  MIGRAINES,  URTICAIRES  - 

et  tons  états  relevant  d’une  Intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 


HÉMOGENOL  METARSENOBENZOL  RXINE  GRÉMY 


Anémies  =  Débilités 
=  Convalescences  = 

DOSI  ;  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  lei  repai. 
Spécimens  cl  LUtirature  : 

Laboratoires  DAUSSE,  4,  me  Aubriot,  Paris. 
XXX*  Année  —  N”  91 .  15  Novembre  1922. 


SACA 


Antisyphiliiiqne  puissant  -  Action  extrêmament 
rapide  -  Qualités  remarquables  de  tolérance. 
Uttératnre  et  échantllloas  ;  A.  MlLLBX,  pharmacies, 
4,  ru*  Bitktr,  Parit-iX*. 


Auto-intoxication  intestinale 
et  ses  conséquences. 

p.  LONGUET,  34,  rue  Bedaine  —  Parls-S 
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sereine,  grâce  au  réconfort  souriant  de  M.  Carnot  et 
au  robuste  optimisme  de  M.  Rathery. 

De  nombreuses  collectivités  avaient  tenu  à  colla¬ 
borer  à  l’œnvre  si  Intéressante  de  ces  Voyages,  et 
M.  Gerst  a  reçu  de  précieux  concours  de  l'Office 
National  du  Tourisme,  de  rinstitnt  d’Hydrologie,  de 
la  Compagnie  des  Chemins  de  fer  du  Midi,  des  Syndi¬ 
cats  d’initiative,  des  Municipalités  et  de  nos  confrères 
des  Stations,  Les  nombreuses  manifestations  gastro¬ 
nomiques,  auxquelles  nous  avons  été  conviés,  ont 
été  appréciées  par  de  fins  connaisseurs,  et  deux 
d’entre  nous  —  et  non  des  moindres  —  ont  même  été 
gratifiés  du  titre  envié  d’ «  experts-gastronomes  »  ;  la 
soupe  béarnaise  &  la  garbure  où  se  trouvent  asso¬ 
ciés,  d’après  un  rite  immuable,  le  confit  d’oie  et  celui 
de  porc,  a  été  appréciée  suivant  ses  mérites  ;  mais 
on  peut  affirmer  que  notre  diététique  a  toujours  été 
conforme  aux  règles  de  la  physiologie  digestive,  si 
Ton  en  juge  par  Tenphorle  gastro-intestinale  qui  n’a 
jamais  cessé  de  régner  parmi  toute  la  troupe  au  cours 
de  notre  voyage. 

Le  point  de  concentration  était  Arcachon  ;  toutefois 
une  journée  spéciale  avait  été  prévue  pour  permettre 
la  visite  &e  Bordeaux,  la  vieille  cité  d’Ansone,  de  Mon¬ 
taigne  et  de  Montesquieu,  avec  sa  Faculté  de  Médecine, 
si  prospère  dont  le  nombre  croissant  d'élèves  a  néces¬ 
sité  l’agrandissement,  avec  ses  Hôpitaux,  qui  vont  être 
réorganisés,  avec  son  Hôtel  de  Ville,  chef-d’œuvre 
architectural  du  plus  pur  Louis  XVI,  et  son  Grand 
Théâtre  que  la  cérémonie  des  députés  protestataires 
alsaclens-lorrains  de  1871  a  rendu  célèbre.  Nous  ne 
pouvions  oublier  que  Bordeaux  est  le  centre  de  la  ré¬ 
gion  vînicole  la  plus  Importante  de  France  ;  au  besoin, 
nos  confrères  étrangers  nous  l’eussent  rappelé,  car 
il  n’est  pas  moins  utile  de  connaître  et  de  prescrire 
nos  Vins  que  nos  Eaux  minérales;  aussi,  la  visite  de 
la  ville  se  termina-t-elle  par  celle  de  l’important  chai 
d’une  firme  centenaire.  Le  Prof.  Carnot,  habitué  en 
Grénologie  à  remonter  aux  sources,  voulut  appliquer 
la  même  méthode  en  Œnologie  et  c’est  pourquoi 
par  une  après-midi  radieuse,  le  V.  E.  M.  se  trans¬ 
porta,  à  travers  les  vignes  du  Médoc  chargées  des 
promesses  delà  vendange  prochaine,  jusqu’aux  lieux 
de  production  —  j’allais  dire  aux  griffons  —  du 


célèbre  cru  de  Chàteau-Margaux:  Là  il  n’y  eut  point 
de  conférence  :  ce  fut  une  vraie  leçon  de  choses,  où 
nons  appréciâmes  à  leur  valeur  les  qualités  organo¬ 
leptiques  de  liquides  nombreux  de  divers  âges.  Nous 
ne  ferons  point  ici  l’éloge,  après  Pline  et  Colnmelle,de 
ces  grands  crus  bordelais  ;  rappelons  seulement  que 
le  thérapeute  doit  savoir  prescrire  cet  admirable  mé¬ 
dicament  tonique  qu’est  le  vin  de  France,  agent  phy¬ 
siothérapique  incontestable,  puisqu’il  nous  vient  de 
la  Vigne,  fille  légitime  de  la  Terre  et  du  Soleil. 

De  Château-Margaux,  nous  gagnons,  en  auto-car, 
la  Côte  girondine,  sur  laquelle  s’échelonnent  d'intéres¬ 
sants  organismes  de  lutte  contre  la  tuberculose  ;  ils 
font  tous  partie  de  cette  puissante  Fédération  des 
Œuvres  antituberculeuses  de  la  Gironde,  qu’assiste 
de  ses  conseils  autorisés  le  Prof.  Arnozan.  C’est 
d’abord  le  Préventorium  de  Montchic,  sur  le  bord  de 
l’étang  de  Lacanau,  à  4  kilomètres  de  l’Océan,  admi¬ 
nistré  par  le  Comité  de  Bordeaux  de  l’Association 
des  Dames  Françaises,  que  préside  M™'  H.  Gounoni- 
Ihon  ;  il  peut  recevoir  500  enfants  justiciables  de  la 
cure  préventoriale,  c’est-à-dire  non  fébricitants,  non 
contagieux,  atteints  de  formes  latentes  et  curables  de 
tuberculose  non  pulmonaire  et  vivant  le  plus  souvent 
an  contact  de  tuberculeux. 

Nous  passons  devant  le  Sanatorium  de  Lège,  ré¬ 
cemment  construit  dans  un  très  beau  site  et  qui 
ouvrira  bientôt  ses  portes  avec  60  lits  pour  tubercu¬ 
leux  pulmonaires  adultes,  en  attendant  que  soit  ter¬ 
minée  la  construction  de  deux  Importants  pavillons. 

Nous  visitons  à  Arhs,  TAérium,  qu’il  serait  plus 
judicieux  d’appeler  le  Préventorium  Wallerstein, 
dénomination  qui  aurait  le  double  avantage  d’indiquer 
sa  fonction  et  de  rappeler  le  nom  de  ses  fondateurs  ; 
il  est  situé  à  quelques  mètres  de  la  plage  même  du 
Bassin  d'Arcacbon,  au  milieu  des  pins,  et  comprend 
de  coquets  pavillons,  où  s’allient  heureusement  Tart 
et  le  confort  ;  il  peut  recevoir  100  enfants,  justiciables 
de  la  cure  en  préventorium,  avec  cette  note  spéciale 
qn’ici  les  malades  profitent,  à  la  fols,  de  la  cure 
héliothérapique,  du  climat  marin  et  du  climat  fores¬ 
tier.  Bien  que  nous  n’ayons  pu  visiter  cet  établisse¬ 
ment  qu’à  la  lueur  des  lampes  électriques,  nous  en 
avons  apprécié  tout  le  charme,  tandis  qu’au  dehors 


la  douce  chanson  de  la  brise  au  sommet  des  grands 
pins,  les  longs  rayons  de  la  lune  sur  le  miroir  argenté 
des  flots,  et  la  voix  lointaine  de  l’Océan,  nous  disaient 
quels  trésors  de  santé,  de  joie  et  de  liberté  réserve 
ce  coin  d’Aquitaine  aux  victimes  des  tandis  urbains. 

Mais  il  faut  nous  arracher  à  ces  Impressions  roman¬ 
tiques  pour  gagner  Arcachon  par  un  long  trajet  autour 
du  Bassin  ;  et  malgré  la  lenteur  de  nos  véhicules  et 
le  retard  dans  le  programme,  la  bonne  humeur  ne 
cesse  de  régner  jusqu'à  notre  arrivée  à  l’étape,  à  une 
heure  si  tardive  qu’elle  fut  presque  matinale  ! 

Arcachon,  situé  au  milieu  de  cet  immense  lac  salé 
qu’est  son  Bassin,  protégé  contre  TQoéan  par  les 
dunes,  contre  les  vents  de  TEst  par  l’immense  forêt 
de  pins  qui  l’entoure,  jouit  d’un  climat  régulier, 
constant  et  stable  ;  mais  les  conditions  locales  lui 
donnent  une  caractéristique  climatique  toute  spé¬ 
ciale.  Elle  est,  en  effet,  formée  de  deux  villes  :  Tune 
est  étendue  sur  le  bord  du  Bassin,  exposée  au  nord, 
jouissant  d’un  climat  marin,  tempéré  par  son  éloigne¬ 
ment  de  l’Océan,  c’est  la  Ville  d’Éié,  avec  des  pro¬ 
priétés  toniques  et  excitantes,  qui  la  rendent  favo¬ 
rable  aux  débiles  et  particulièrement  aux  enfants 
chétifs,  convalescents  d’infections  graves,  ou  présen¬ 
tant  des  formes  de  tuberculose  non  fébrile,  ganglion¬ 
naires  ou  ostéo-articnlaires  ;  l’autre  est  située  au 
milieu  d’une  vaste  forêt  de  pins,  séparée  de  la  mer 
par  des  dunes,  exposée  au  sud,  plus  chaude  et  plus 
calme  que  la  ville  d’été,  c’est  la  Ville  d’IJiver,  dont 
la  caractéristique  est  d’être  sédative  et  qui  convient 
aux  tuberculeux  pulmonaires  fébriles  ;  la  cure  y  est 
réalisée  dans  des  villas  isolées,  bien  aménagées,  qui 
constituent  de  véritables  home-sanatoriums.  Mais 
dans  ces  conditions,  la  question  de  la  désinfection  de 
ces  maisons  constitue  un  problème  de  toute  première 
importance  ;  elle  a  été  solutionnée  d’une  façon  très 
simple,  grâce  à  la  vigilance  du  corps  médical  et  à 
l’autorité  agissante  de  la  Municipalité  :  tout  apparte¬ 
ment  ayant  été  habité  par  un  malade,  ne  fût-ce  qu’un 
jour,  est  obligatoirement  désinfecté,  immédiatement 
après  le  départ  de  l’occupant  et  à  ses  frais. 

Arcachon  possède,  en  outre,  plusieurs  éiablisse- 
ments  antituberculeux  intéressants  :  le  Sanatorium 
marin  d’ Arcachon,  fondé  par  le  D'  Armaingaud,  e 
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situé  sur  le  Bassin,  dans  la  forêt  de  pins, 
qui  contient  400  lits  pour  enfants  atteints  de 
tuberculose  ganglionnaire  ou  ostéo-articU' 
laire,  le  Sanatorium  marin  du  Moulleau, 
fondé  par  la  Maison  de  Santé  protestante  de 
Bordeaux,  qui  contient  85  lits  d’enfants,  le 
Sanatorium  duD'  Monod,  récemment  installé 
dans  la  Ville  d’Hiver,  pour  tuberculeux  pul¬ 
monaires,  et  enfin  V Institut  Lalesque,  établis* 
sement  privé,  possédant  le  confort  et  le  ma¬ 
tériel  technique  le  plus  modernes  et  destiné 
aux  enfants  atteints  de  tuberculose  externe 
ou  de  déformations  justiciables  d'un  traite¬ 
ment  orthopédique. 

Notre  visite  ices  établissements  fut  suivie 
d’une  promenade  en  bateau  sur  le  Bassin, 
au  cours  de  laquelle  nos  confrères  locaux 
nous  exposèrent  tons  les  avantagea  clima¬ 
tiques  que  procurait  à  Arcachon  ce  lac  salé, 
avec  les  dunes  qui  l’entourent.  Le  D'  Lla- 
guet,  directeur  du  Bureau  d’Hygiène,  en 
nous  montrant  les  importants  parcs  ostréi¬ 
coles  disséminés  dans  le  Bassin,  nous  dé¬ 
montra  que,  grêce  au  contrôle  rigoureux  qui 
est  maintenant  en  application,  tonte^crainte 
d’infection  éberthienne  par  les  huîtres  d’Ar- 
cachon  doit  être  écartée. 

C'est  à  Arcachon  que  le  Prof.  Carnot  fit  sa 
Conférence  Inaugurale.  Avant  de  résumer  les 
bienfaits  de  cette  «  Ville  de  Santé  »,  il  rap¬ 
pelle  l’origine  de  ces  Voyages,  dont  Carron 
de  la  Carrière  fut  le  fondateur  et  Landouzy 
le  directeur  scientifique  ;  il  expose  ensuite, 
avec  ce  langage  sobre  et  précis  qui  lui  est 
habituel,  les  caractéristiques  de  la  région 
que  nous  allons  parcourir,  qu’il  divise  en 
derix  parties  nettement  différenciées,  au 
point  de  vue  géologique,  climatique  et  cré- 
nologique.  L’une  s’étend  de  l’embouchure  de 
la  Gironde  à  Hendaye  :  c’est  la  Côte  d’ Ar¬ 
gent,  bordée  d'un  chapelet  d’étangs,  jouis¬ 
sant  d’un  climat  marin  moins  dur  que  celui 
de  la  mer  du  Nord,  et  plus  tonique  que  celui 
de  la  Côte  d’Azur.  L'antre  est  la  Région 
pyrénéenne,  perpendiculaire  à  la  précédente, 


Fig.  1.  —  L’itinéraire  du  16»  V.  lî.  M. 


inférieure  peut-être  aux  Alpes  en  grandeur, 
mais  non  en  grâce,  et  possédant  une  gamme 
de  sources  thermales  chlorurées,  sulfatées  et 
surtout  sulfureuses,  incomparables. 

11  s'étend  enfin  sur  les  avantages  de  la  cui'e 
héliomarine  et  béllosylvestre  d’Arcàchon, 
avec  ses  quatre  facteurs  climatiques  fonda¬ 
mentaux  :  la  mer  atténuée  du  bassin,  le  sable 
et  les  dunes,  la  forêt  de  pins  et  le  soleil, 
quadruple  influence  utile  surtout  aux  enfants 
débiles. 

Notre  train  spécial  nous  transporte  le  len¬ 
demain  d’Arcachon  à  Dax,  à  travers  ce  mys¬ 
térieux  paya  des  Landes,  où  les  vastes  plaines 
de  bruyère  mauve  alternent  avec  les  forêts 
de  pins  toujours  verts  qui  distillent  par  leur 
flanc  blessé  leur  précieuse  sève.  Dax  est  bien 
U  cité  des  eaux;  au  milieu  de  la  ville  s’élève, 
comme  symbole  de  leur  abondance  et  de  leur 
thermalité,  cette  fameuse  Fontaine-Chaude 
delà  Nèhe,  d'où  s’échappent  des  flots  d’eau 
chaude  à  fii»,  en  même  temps  que  monte 
dans  le  ciel  un  épais  nuage  de  vapeur  tépide. 
Nous  visitons  les  trois  établissements  de  la 
station,  les  Grands  Thermes,  les  Baignots 
et  les  Thermes  Salins,  et  M.  Rathery  résume 
les  caractéristiques  qui  sont  le  climat,  la 
thermalité  des  eaux  et  les  boues  végéto* 
minérales.  Le  climat  est  tempéré,  chaud  en 
été,  doux  en  hiver,  ce  qui  permet  de  s’y  soi¬ 
gner  pendant  toute  l’année.  Les  eaux  sont 
hyperthermales  et  oligométalliqnes,  sulfa¬ 
tées  calciques  et  extrêmement  abondantes  ; 
mais  ce  qui  caractérise  surtout  Dax  ce  sont 
ses  boues  végéto-minérales,  formées  d’un 
élément  minéral,  le  limon  que  dépose  l’Adour 
au  cours  de  ses  inondations  périodiques,  et 
d’un  élément  végétal,  constitué  par  la  flore 
cryptogamlque  qu’y  s’y  développe  au  contact 
des  eaux  hyperthermales;  il  en  résulte  une 
boue  noirâtre,  onctueuse,  utilisée  en  bains 
entiers,  en  demi-bains,  ou  en  applications 
locales.  L’indication  majeure  de  Dax,  c’est 
le  rhumatisme  dans  ses  formes  chroniques 
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et  lorpldea,  de  toute  origine,  siégeant  sur  l’appa¬ 
reil  locomoteur,  que  la  localisation  soit  musculaire, 
articulaire,  fibreuse  ou  nerveuse;  on  connaît  l'action 
si  favorable  des  boues  de  Dar  dans  le  traitement  des 
névralgies  sciatiques,  cervicales  et  pelviennes. 

Avant  de  regagner  notre  train  spécial,  en  partance 
pour  Biarritz,  une  courte  fugue  en  auto-car  nous 
permet  de  visiter  la  jolie  petite  station  de  Préchacq- 
les-Bains,  quiémane  d’un  massif  de  chênes  séculaires, 
au  bord  des  sinuosités  de  l’Adour,  station  toute 
familiale  et  d’aspect  accueillant.  Des  eaux  hyper- 
thermales,  oligométalliques,  sulfatées  calciques,  y 
vitallsent  des  boues  végéto-minérales  qui  sont  utili¬ 
sées,  comme  celles  de  Dax,  dans  toutes  les  formes  du 
rhumatisme  chronique.  Une  application  très  intéres¬ 
sante  de  la  thermalité  des  eaux  vient  d’y  être  réa¬ 
lisée,  grâce  à  l’initiative  de  M.  Dyboweki  :  une  cana¬ 
lisation  conduit  les  eaux  chaudes  des  sources  à 
des  terrains  de  culture  maraîchère,  et  ces  forcerles 
thermales  permettent  la  production  de  primeurs  en 
toute  saison,  pour  la  plus  grande  satisfaction  des 
baigneurs.  Cette  station  aux  destinées  desquelles 
veille  une  administration  vigilante,  est  appelée  à 
étendre  son  développement. 

Biarritz  justifie  bien  le  qualificatif  d’  «  endroit 
incomparable  »  que  lui  donnait  déjà  Victor  Hugo,  en 
prédisant  son  succès  au  cours  de  son  voyage  aux  Pyré¬ 
nées  en  1843.  Après  avoir  été  la  plage  de  l’Impératrice 
Eugénie,  elle  est  devenue  elle-même  l’Impératrice  de 
la  Côte  d’Argent,  comme  Nice  est  celle  de  la  Côte 
d’Azur  ;  elle  mérite  ce  titre  par  la  diversité  des  spec¬ 
tacles  qu’offrent  à  cet  endroit  les  vagues  de  l’Océan, 
dont  le  rythme  symbolise  tantôt  le  tumulte  éblouis¬ 
sant  de  leurs  colères  et  tantôt  le  silencieux  baiser  de 
leurs  caresses. 

C’estune  station  climatique  essentiellement  tonique, 
nous  dit  M.  Carnot  dans  sa  conférence,  par  son  cli¬ 
mat  à  température  modérée  et  stable,  par  son  état 
hygrométrique  constant,  par  l’intensité  de  sa  lumi¬ 
nosité,  par  ses  hautes  vagues  et  par  sa  brise, 
chargée  de  buée  marine.  Elle  est  à  fols  la  ville  des 
bien  portants,  dont  elle  augmente  la  vigueur,  et  celle 
des  affaiblis  dont  elle  rétablit  l’équilibre,  qu’il  s’agisse 
d’adultes  convalescents  on  d’enfants  à  localisations 


bacillaires  torpides,  ganglionnaires,  ostéo-articulaires 
ou  trachéo-bronchiques  pour  lesquels  est  trop  dur  le 
climat  de  nos  plages  du  Nord.  Enfin,  grâce  à  l’adduc¬ 
tion  des  eaux  chlorurées  sodiques  fortes  de  Briscous, 
les  Thermes  Salins  permettent  l’utilisation  simultanée 
de  la  cure  saline  renforcée. 

Nous  avons  eu  à  Biarritz  la  bonne  fortune  d’en¬ 
tendre  une  causerie  du  Prof.  Ch.  Moureu  (de  l’Ins¬ 
titut)  qui,  en  un  raccourci  dont  la  concision  n’excluait 
pas  la  clarté,  nous  a  initiés  aux  résultats  de  ses 
travaux  sur  la  radio-activité  des  eaux  minérales 
et  aux  acquisitions  les  plus  récentes  de  la  physico¬ 
chimie.  La  découverte  de  Becquerel  et  des  Curie, 
nous  dit-11,  a  été  l’origine  d’une  science  nouvelle  et 
la  radio-activité  a  bouleversé  jusque  dans  leurs  fon¬ 
dements  tontes  les  sciences  de  l’univers,  chimie,  phy¬ 
sique,  géologie,  en  nous  faisant  pénétrer  jusqu’au 
cœur  des  atomes,  en  des  régions  de  la  matière  jus¬ 
qu’alors  insoupçonnées.  M.  Moureu  nous  montre 
l’application  à  l’hydrologie  de  ces  merveilleuses 
découvertes  ;  la  plupart  des  eaux  minérales,  en  effet, 
manifestent  un  certain  degré  de  radio-activité,  dû 
principalement  à  l’émanation  du  radium.  Il  conclut 
en  montrant  la  nécessité  d’établir  la  médecine  ther¬ 
male  sur  des  bases  de  plus  en|^plus  scientifiques. 

Il  est  enfin  à  Biarritz  un  établissement  dont  la  visite 
nous  a  particulièrement  intéressés  :  c’est  la  Villa 
Hélianthe,  maison  de  régimes  que  les  D”  Plantier  et 
Dausset  viennent  d’organiser  et  qui  est  située  sur  la 
falaise  dominant  la  Côte  des  Basques.  Là  les  fati¬ 
gués  et  les  surmenés  des  grandes  villes  goûteront 
un  repos  salutaire  dans  un  climat  tonique  ;  ceux  dont 
la  nutrition  est  troublée  y  trouveront  le  régime  qui 
convient  à  leur  métabolisme  ;  enfin  les  uns  et  les 
autres  pourront  y  profiter  des  méthodes  physico- 
théraplques  les  plus  modernes  associées  à  la  cure 
héliomarine.  Cette  Initiative  toute  récente  mérite 
d'être  signalée,  parce  qu’elle  comble  une  lacune  de 
notre  armement  climatique  ;  elle  doit  être  encouragée 
par  les  médecins  français. 

Une  randonnée  de  120  kilomètres  en  auto-cars 
nous  a  permis  de  visiter  les  stations  climatiques  et  les 
établissements  antituberculeux  du  Pays  basque  et 
d’apprécier  cette  race  basque,  si  caractéristique,  d’ori¬ 


gine  encore  mystérieuse,  qui  a  gardé  jalousement 
sa  langue  nerveuse  et  chantante,  son  architecture 
locale  si  pittoresque,  son  costume,  ses  mœurs  et 
jusqu’à  ses  jeux. 

A  quelques  kilomètres  de  Biarritz,  dans  l’ancienne 
ferme  de  Bolo-Pacha,  Mlle  Javal  a  organisé  le  Pré¬ 
ventorium  d'Arbonne,  Installation  de  fortune,  com¬ 
plétée  par  des  baraquements  transformés  en  infir¬ 
merie,  et  en  dortoirs,  mais  qui  rend  néanmoins  de 
grands  services  pour  le  rétablissement  de  la  santé 
des  fillettes  des  régions  dévastées. 

De  là,  à  travers  des  vallons  verts  et  riants,  nous 
atteignons  le  Sanatorium  de  Larressore,  dirigé  par 
le  D'  Jacquemln,  établissement  départemental,  ins¬ 
tallé  dans  l’ancien  séminaire  diocésain,  situé  au  flanc 
d’un  côteau  entouré  de  prairies,  confortablement  amé¬ 
nagé  ;  il  peut  recevoir  150  malades  atteints  de  tuber¬ 
culose  pulmonaire  curable  ou  améliorable  et  surtout, 
en  raison  du  climat  sédatif,  présentant  des  formes 
fébriles  et  congestives. 

Du  haut  de  la  terrasse  du  sanatorium,  nous  aperce¬ 
vons  sur  une  colline  voisine  dominant  la  Nive,  la 
maison  du  Poète,  entourée  de  son  admirable  parc  à  la 
française,  et  que  Rostand  baptisa  du  nom  sonore 
d’Amaga,  temple  du  souvenir  que  personne  encore 
n’a  osé  acquérir  depuis  la  mort  de  celui  qui  l’a  bâti. 

Nous  suivons  la  vallée  et  bientôt  Cambo  nous 
apparaît.  Blottie  dans  le  fond  d’un  cercle,  ouvert 
à  l’ouest  et  par  où  pénètrent  les  effluves  océa¬ 
niques,  cette  station  possède  un  climat  essen¬ 
tiellement  doux  ;  cette  note  sédative  est  conditionnée 
par  la  température  stable,  la  pureté  et  le  calme  de 
l’atmosphère,  la  faible  altitude,  le  léger  éloignement 
de  la  mer  et  des  hautes  montagnes,  l’état  hygromé¬ 
trique  moyen  et  les  vents  modérés.  Aussi  on  peut  y 
habiter  en  hiver  aussi  bien  qu’en  été,  comme  en  témoi¬ 
gnent  les  séjours  prolongés  qu’y  firent  ses  deux  hôtes 
fidèles,  Grancher  et  Rostand.  Elle  possède  des  eaux 
sulfatées-calciques,  indiquées  dans  les  affections  chro¬ 
niques  des  voies  respiratoires,  mais  elle  est  avant 
tout  une  station  climatique,  favorable  aux  formes 
éréthiques  de  la  tuberculose  pulmonaire. 

Deux  sanatoriums  de  cure  sont  installés  à  Cambo, 
l’un  le  Sanatorium  de  Beaulieu,  que  dirige  le  Dr  Dieu- 
donné  et  qui  vient  d’être  agrandi  et  modernisé,  au 
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milieu  d’un  grand  parc  et  en  face  d’un  splendide  pa¬ 
norama,  avec  une  annexe,  le  Sanatorium  populaire 
Franclet,  exclusivement  réservé  aux  femmes,  l’au¬ 
tre,  le  Sanatorium  des  Terrasses,  sur  un  coteau  qui 
domine  la  Nive,  avec  des  galeries  de  cure  parti¬ 
culières  et  diversement  orientées,  dirigé  par  le 
Dr  Colbert. 

Nous  quittons  Cambo  qui,  malgré  la  pluie,  nous  a 
paru  plein  de  charme  ;  nous  traversons  des  vil¬ 
lages  basques  très  caractéristiques  avec  leurs 
maisons  blanches  aux  volets  rouges  ou  verts, 
Ascaïn  avec  sa  vieille  église,  Urrugne,  deux  fois 
célèbre,  par  les  vers  de  Théophile  Gautier  : 


D’Hendaye  nous  remontons  vers  Biarritz  en  cô¬ 
toyant  la  mer;  nous  faisons  un  court  arrêt  à  Saint- 
Jean-de-Luz,  dont  la  plage  arrondie  dessine  sur  le 
rivage  un  élégant  arc  de  cercle,  avec  ses  deux  agglo¬ 
mérations  de  maisons,  l’une  moderne,  gracieuse  et 
claire,  l’autre  ancienne,  à  l’aspect  espagnol,  avec  scs 
rues  étroites  et  tortueuses,  bordées  de  vieilles  de¬ 


et  par  l’inscription  du  cadran  de  son  horloge, 
peu  réconfortante  pour  les  psychasthéniques  : 
Vulnerant  omnes,  ultima  necat.  Enfin  nous 
découvrons  la  vaste  et  belle  plage  d’Hendaye, 
si  bien  protégée,  d’où  l’on  aperçoit  l’embou¬ 
chure  de  la  Bidassoa,  avec  l’Ile  de  la  Confé¬ 
rence,  et  les  remparts  séculaires  de  Fontarabie. 

Et  notre  souvenir  se  reporte  aux  pages  lyri¬ 
ques  de  Ramuntcho,  et  aux  peintures  des  cou¬ 
leurs  si  harmonieuses  et  si  variées  de  cette 
belle  région. 

Le  V.  E.  M.  a  eu  le  grand  honneur  d’être 
reçu  au  Sanatorium  marin  d'Hendaye  par 
M.  P.  Strauss,  ministre  de  l’Hygiène,  dont  l’ai¬ 
mable  accueil  nous  a  dédommagés  de  l’inclé¬ 
mence  du  temps.  Cet  établissement,  fondé  par 
l’Assistance  publique  de  Paris,  pour  remédier  à 
l’insuffisance  de  l’Hôpital  de  Berck,  prend  de  plus 
en  plus  le  caractère  d’établissement  exclusivement 
médical.  Dirigé  par  le  D^  Morancé,  il  comprend 
700  lits  pour  enfants  atteints  d’adénopathies  péri¬ 
phériques  ou  trachéo-bronchiques,  sans  tendances 
suppuratives,  ni  lésions  pulmonaires,  et  pour 
péritonites  tuberculeuses  à  forme  ascitique.  Près  du 
Sanatorium  marin,  dans  une  pittoresque  villa,  en  voie 
d’agrandissement,  est  Installé  le  Préventorium  du 
Nid  marin,  qui  fonctionne  sous  la  direction  médicale 
duD'  Goudard  (de  Pau),  avec  le  concours  de  l’Union 


Fig.  2.  —  La  médaille  des  V.  E.  M. 

meures,  endormies  dans  leurs  souvenirs  et  qui  virent 
le  défilé  du  cortège  nuptial  de  Louis  XIV  et  de  l’In¬ 
fante  Marie-Thérèse.  Enfin,  après  avoir  traversé  Gué- 
thary,  petite  plage  basque  déjà  importante  comme 
centre  de  séjour  pour  gens  paisibles,  nous  regagnons 
Biarritz,  où,  dans  le  cadre  somptueux  de  l’Hôtel  du 
Palais,  un  grand  banquet  offert  par  la  municipalité 
nous  attend,  qui  marque  la  fin  de  la  première  partie 
de  notre  voyage;  demain  nous  quittons  le  Pays 
basque  pour  le  Béarn,  la  côte  atlantique  pour  la 
région  pyrénéenne  dont  nous  inaugurons  la  visite 
par  Salies. 


Salies-du-Béarn,  à  côté  de  ses  hôtels  modernes  et 
de  ses  villas  confortables,  a  conservé  les  rues  étroites 
et  tortueuses  de  sa  vieille  ville,  bordées  de  maisons 
à  encorbellement  de  la  Renaissance  où  habitent  les 
parts-prenanis.  On  désigne  ainsi  les  habitants  de 
Salies,  auxquels  une  charte  de  la  bonne  reine  Jeanne 
d'Albret  a  octroyé  le  droit  de  partager  les  bénéfices 
dfs  eaux  salées  du  lieu;  cette  charte  n’a  jamais  été 
abolie,  malgré  les  modifications  des  lois  de  la  gabelle  ; 
le  fisc  un  jour  voulut  voir  clair  en  cette  affaire, 
la  menace  d’une  émeute  lui  fit  vite  fermer  les 
yeux. 

Cette  station,  située  dans  un  cirque  boisé, 
entre  la  mer  et  la  montagne,  jouit  d’un  climat 
très  doux  et  reste  ouverte  toute  l’année.  Ses 
eaux  sont  chlorurées  sodiques  fortes,  toniques 
et  leur  action  excitante  peut  être  tempérée  par 
des  eaux-mères  bromo-iodurées. 

Nous  sommes  reçus  par  le  D'  Doléris,  de 
l’Académie  de  médecine,  député  de  la  circon¬ 
scription,  qui,  dans  une  conférence  très  docu¬ 
mentée,  nous  développe  les  indications  de  Sa¬ 
lies,  -  station  de  femmes  et  d’enfants.  En  sont 
justiciables,  d’une  part,  les  enfants  chétifs,  ra¬ 
chitiques  et  ceux  atteints  de  tuberculose  locale 
quelle  qu’en  soit  la  localisation,  cutanée,  gan¬ 
glionnaire,  ostéo-articulaire  ou  même  génitale, 
et,  d’autre  part,  les  femmes  atteintes  de  dévia- 
i  lions  utérines,  ou  de  toutes  les  variétés  d’in- 
!  flammations  chroniques  des  organes  génitaux 
internes,  métrites,  périmétrites,  annexites,  et 
particulièrement  les  fibrqçies  utérins. 

Salies  demeure  fidèle  à  sa  vieille  devise  ; 
Hic,  Sal,  Salies,  Salas'. 

De  Salies,  le  train  nous  conduit  à  Pau.  Pau  est  la 
ville  de  la  sédation  :  les  collines  voisines  l’abritent 
contre  les  vents,  les  brouillards  y  sont  exceptionnels, 
la  température  y  est  douce,  l’hiver  court  et  peu 
rigoureux,  le  sol  perméable,  l’atmosphère  calme  et 
la  poussière  absente. 

C’est  sous  la  direction  de  nos  aimables  confrères 
I  palols  que  nous  visitons  cette  station  climatique  jus¬ 
tement  renommée,  où  fonctionnent,  grâce  à  la  vigi- 
1  lance  du  bureau  d’hygiène  et  des  pouvoirs  publics. 
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des  services  d’hygiène  urbaine  et  de  désinfection 
qu'on  peut  citer  comme  des  modèles.  Nous  nous  ren¬ 
dons  au  Château,  décoré  d’admirables  tapisseries, 
tout  plein  de  souvenirs  de  Gaston  Phœbus,  de  Jeanne 
d’Albret  et  du  Vert-Galant,  que  fait  revivre  pour  nous 
un  conservateur  disert,  qui  allie  l’humour  pari¬ 
sien  à  la  verve  gasconne.  Avant  de  prendre  part  au 
banquet  qui  nous  est  offert  à  l’Hôtel  Gassion,  nous 
faisons  une  halte  prolongée  sur  le  Boulevard  des 
Pyrénées,  de  célébrité  mondiale,  longue  et  spacieuse 
cure  d’air,  qui  déroule  en  plein  midi  la  série  de  ses 
terrasses  et  où  nous  admirons  ce  prestigieux  pano¬ 
rama  de  la  chaîne  des  Pyrénées,  dont  le  spectacle 
arrachait  à  Lamartine,  ce  cri  d’admiration  :  «  C’est  la 
plus  splendide  vue  de  terre,  comme  la  baie  de  Naples 
est  la  plus  magnifique  vue  de  mer  qui  soit  au 
monde  !  » 

La  grande  indication  de  Pau,  c’est  <(  l'éréthisme 
sous  toutes  ses  formes  »  (Goudard),  qu'il  s’agisse  de 
tuberculeux  fébriles  et  congestifs,  d’asthmatiques 
avec  phénomènes  nerveux  prédominants,  de  psychas¬ 
théniques  avec  excitation  et  insomnie  ;  en  outre,  la 
douceur  de  ce  climat  le  rend  particulièrement  favo¬ 
rable  aux  vieillards,  comme  l’atteste  la  longévité  des 
Palois.  Les  malades  se  soignent  en  cure  libre  dans 
des  hôtels,  des  appartements  ou  des  villas  aménagées 
en  hoine-sanatorlums,  et  dans  les  deux  établisse¬ 
ments  de  cure  que  nous  avons  visités,  le  sanatorium 
de  Trespoëy  et  la  Maison  de  repos  du  Hameau. 

Le  Sanatorium  de  Irespoëy,  que  dirige  depuis  plus 
d’un  quart  de  siècle  le  D''  Crouzet,  présente  une  très 
belle  exposition,  en  plein  midi,  en  face  du  panorama 
des  Pyrénées,  au  milieu  d’un  joli  parc,  avec  des  pro¬ 
menades  graduées;  les  malades  peu  nombreux,  et 
entourés  de  soins  familiaux,  y  passent  sans  ennui 
les  mois  d’hiver.  Les  installations  techniques,  parti¬ 
culièrement  la  désinfection  des  crachats,  sont  toutes 
modernes  ;  le  sanatorium  est  fermé  pendant  les  mois 
trop  chauds  de  l'été. 

La  Maison  du  Hameau,  dirigée  par  'le  D*"  du 
Soulch,  est- actuellement  en  voie  de  réorganisation; 
situés  an  milieu  d’un  immense  parc  avec  ferme,  pota¬ 
ger  et  basse-cour,  c’est  une  maison  de  repos,  de 
régime  et  de  convalescence,  où  sont  appliqués  les 
raitements  héliothéraplques,  hydrothérapiques  et 


électrothérapiques,  utiles  aux  psychasthéniques,  aux 
dyspeptiques,  aux  entériliques,  aux  amaigris  et  aux 
obèses  ;  les  contagieux  et  les  mentaux  en  sont  exclus. 

De  Pau,  nous  gagnons  Oloron,  visitons  sa  vieille 
cathédrale  romane  dont  le  portail  est  un  beau  spé¬ 
cimen  de  la  gouaillerie  sculpturale  des  artistes  du 
xii'  siècle,  et  nous  remontons  la  pittoresque  vallée 
d’Aspe  pour  arriver  è  Saint-Chrlstau. 

Saint-Christau  est  une  des  plus  originales  des 
stations  pyrénéennes;  au  centre  d'un  parc  se  dressent 
les  Thermes,  des  hôtels  et  des  villas  jetées  ça  et  là 
sous  les  ombrages  et  entourées de  pelouses;  mais 
ce  qui  la  caractérise,  c’est  la  nature  de  ses  eaux,  qui 
présentent  cette  particularité,  unique  en  France,  de 
contenirdu  cuivre  à  l’état  pur.  Nous  souhaitons  qu’nue 
administration  plus  agissante  s’efforce  de  développer 
cette  perle  thermale.  Depuis  longtemps  ses  eaux  sont 
utilisées  dans  le  traitement  des  maladies  de  la  peau, 
comme  en  témoigne  ce  vieux  dicton  local  : 

A  St-Chrlstau, 

Lépreux  change  de  peau. 

Aujourd’hui  les  indications  se  sont  modernisées; 
on  soigne  à  Saint-Christau  surtout  les  affections 
chroniques  de  la  muqueuse  bucco-linguale,  leucopla- 
sles,glosBite8  scléreuses,  accessoirement  les  eczémas 
prurigineux,  le  lichen,  et,  depuis  Bazin,  le  psoriasis. 
L'eau  y  est  employée  intus  et  extra;  mats  deux  tech¬ 
niques  y  sont  spéciales  :  la  douche  en'épingle  et  le 
bain  de  bouche  permanent.  L’exigence  du  programme 
ne  nous  permet  pas  de  séjourner  plus  longtemps 
dans  ce  joli  coin  et  nous  nous  dirigeons  vers  les 
Eauz-Chaudes  par  la  vallée  d’Ossau,  dont  les  habi¬ 
tants  ont  encore  gardé  le  curieux  costume  béarnais. 

Les  Eaux-Chaudes,  situées  dans  Un  site  gran¬ 
diose,  le  long  d’une  gorge  si  étroite  que  les  maisons 
et  la  route  ont  en  peine  à  trouver  place,  étalent  une 
station  thermale  très  prospère  à  l'époqUe  de  la 
Renaissance;  Jeanne  d'Albret  et  Henri  lY  y  faisaient 
de  fréquents  séjours.  Mais  ces  souvenirs  ne  süflS- 
sent  pas  pour  assurer  aujourd’hui  sa  prospérité; 
elle  n’est  plus  fréquentée  que  par  une  clien¬ 
tèle  régionale,  qui  compte  moins  de  malades  que 


de  touristes  ;  ses  eaux  sulfurées  sodiques  sont  indi¬ 
quées  dans  le  rhumatisme  elles  affections  chroniques 
de  l'utérus  et  des  annexes,  ce  qui  expllque.leur  action 
contre  la  stérilité. 

Nous  redescendons  la  gorge  des  Eaux-Chaudes 
jusqu’au-dessus  de  Laruns,  et  montons  en  auto-cars 
la  route  qui  conduit  aux  Eaux-Bonnes. 

Les  Eaux-Bonnes,  vieille  station,  centre  d’excur¬ 
sions  et  de  promenades,  dans  un  très  beau  site,  ont 
une  réputation  plus  médicale  que  mondaine  ;  ses 
sources  au  xv!"  siècle  étaient  considérées  comme 
les  meilleures  «  eauxd’arquebusadesa,  et  c’est  à  elles 
que  les  soldats  gascons,  blessés  à  la  bataille  de  Pavie, 
vinrent  demander  leur  guérison.  Elles  sont  sulfurées 
sodiques,  leur  température  est  de  22»  à  33";  celles 
de  la  source  Vieille  sont  mises  en  bouteilles  pour 
l’exportation.  On  les  utilise  localement,  en  garga¬ 
rismes,  pulvérisations,  douches  nasales,  et  surtout 
en  boisson;  en  raison  de  leur  activité,  il  convient 
d’en  user  avec  modération. 

Depuis  Pidoox  jusqu’à  Valéry  Meunier,  deux  noms 
dont  les  Eaux-Bonnes  doivent  conserver  le  souvenir 
reconnaissant.  Cette  station  avait  pour  indication 
majeure  la  tuberculose  pulmonaire;  mais,  depuis 
l'application  du  traitement  hygléno-dlétélique,  on  a 
reconnu  qu’il  était  plus  utile  aux  tuberculeux  de  faire 
Une  cure  sanatoriale  prolongée  que  de  séjourner  trois 
semaines  dans  une  station  thermale;  d’autre  part,  les 
eaux  thermales, particulièrement  celles  d’Eanx-Bonnes, 
peuvent  déterminer  des  réactions  de  foyer,  dont  il 
est  dlfâclle  de  doser  l’intensité;  pour  ces  raisons, 
il  convient  d’appliquer  ce  principe  énoncé  par 
MM.  Carnot  et  Léou-Bernard,  que  le  tuberculeux 
pulmonaire,  qu’il  soit  eu  état  évolutif  ou  stabilisé, 
n’est  justiciable  d’aucune  cure  hydromiuérale. 

Lés  Eaux-Bonnes  sont  indiquées  dans  des  cas 
assez  nombreux,  en  dehors  de  la  tuberculose,  pour 
que  la  perte  de  cê  fleuron  ne  diminue  guère  la 
richesse  de  leur  couronne.  On  y  enverra  les  malades 
atteints  des  affections  chroniques  des  voles  respira¬ 
toires  Supérieures  et  inférieures  :  rhino-pharyugltes, 
angines  à  répétition,  bronchites  chroniques  non 
tuberculeuses,  emphysème,  dilatations  bronchiques. 

Des  EaUx-Bonnes,  nous  nous  rendons  par  une  ion- 


TRAITEMENT  DES  MALADIES 
DE  LA  CINQUANTAINE 

HYPERTENSION  -  ARTÉRIOSCLÉROSE 

Granulé  à  base  de  Silicate  de  Soude  lithîné 

Chimiquement  pur 

HYPOTENSIF 

ANTISCLÉREUX 


Laboratoire  MICHELS 
22,  Rue  des  Bernardins 
PARIS  (V). 


Jcurceüïûhmhm 


CHLORO-CALCION 


Solution  titrée  de  Chlorure  de  Calciuin  stabilisé 

Chimiquement  pur 


Recalcifiant 

Hémostatique 

Déchlorurant. 


/ 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  91 


—  1907  — 


Mercredi,  15  Novembre  1922 


gue  étape  en  auto-car  à  Argelèa  :  c’est  d’abord  la 
montée  en  lacets  au  col  d'Aubisque,  d’où  l’on  jouit 
du  plut  somptueux  des  décors  que  présente  la  Route 
des  Pyrénées,  puis  c’est  la  descente  en  pentes  irré¬ 
gulières,  couvertes  de  prairies,  qu’animent  des  cha¬ 
pelets  de  taches  grises  et  mouvantes,  formées  par 
les  troupeaux  en  estivage  ;  nous  quittons  le  Béarn 
pour  entrer  dans  la  Bigorre. 

Argelès,  située  au  fond  d’une  riante  vallée,  est,  à  la 
fols,  une  station  climatique  et  une  station  thermale. 
Le  séjour  y  est  agréable  en  été,  à  cause  de  la  fraî¬ 
cheur  du  site  et  de  la  luxuriance  de  la  végétation, 
aussi  bien  qu’en  hiver,  car  le  froid  et  la  neige  y  sont 
rares  et  les  jours  de  soleil  nombreux.  Le  climat  est 
surtout  sédatif  et,  comme  celui  de  Pan,  mérite  le  qua¬ 
lificatif  de  «  bromuré  »,  avec  cette  note  particulière 
qu’il  est,  en  outre,  tonique,  en  raison  de  l’altitude. 
Il  convient  aux  asthmatiques,,  aux  emphysémateux, 
aux  nerveux,  aux  enfants  débiles.  Ces  malades  peu¬ 
vent  en  outre  utiliser  les  méthodes  les  plus  modernes 
de  traitement  par  les  agents  physiques,  grâce  à 
l'Institut  physicothêrapique ,  et  profiter  des  ressour¬ 
ces  d’une  Clinique  d’ Orthopédie,  destinée  aux  enfants 
pour  lesquels  le  climat  marin  est  contre-indiqué.  Il  y  a 
longtemps  d’ailleurs  que  cette  station  climatique  a 
été  jugée  excellente;  depuis  plus  de  cinquante  ans  en 
effet  fonctionne  un  établissement,  destiné  à  de  jeunes 
orphelines  de  Paris,  appartenant  à  des  familles  de 
tuberculeux  où  on  les  garde  jusqu’à  leur  majorité,  en 
les  initiant  aux  pratiques  de  la  couture,  du  ménage 
et  dn  jardinage,  c’est  le  Préventoriam  d'Argelcs, 
maison  d’une  simplicité  tonte  rurale,  mais  qui  n’en 
rend  pas  moins  de  grands  services. 

Argelès  n’est  une  station  thermale  que  parce  qu’elle 
reçoit  par  une  canalisation  de  12  kilomètres  les  eaux 
sulfurées  sodlques  froides  de  Gazost,  indiquées  dans 
les  affections  chroniques  des  muqueuses  respiratoi¬ 
res  et  dans  l’eczéma  et  les  maladies  des  femmes. 

Un  léger  détour  de  notre  itinéraire  nous  permet  de 
visiter  Beaucens,  toute  petite  station  près  d'Argelès, 
composée  seulement  de  l’Etablissement-Hôtel  et 
dont  les  eaux  chlorurées  sodiques  lithinées  donnent 
de  bons  résultats  dans  le  traitement  du  rhumatisme 
et  surtout  des  sciatiques  rebelles. 


Comme  les  organisateurs  de  notre  voyage  ont  cer¬ 
tainement  lu  dans  les  livres  hippocratiques  «  que  la 
médecine  doit  être  pleine  de  révérence  à  l’égard  des 
Dieux,  et  que,  devant  eux,  sa  puissance  est  limitée  », 
ils  n’ont  pas  omis  de  nous  faire  visiter  Lourdes,  les 
piscines,  le  bureau  des  constatations  et  la  basilique. 
Mais  le  spectacle  qui  nous  a  tons  profondément 
impressionnés,  c’est  celui  de  tous  ces  malades, 
lamentable  assemblée  des  misères  humaines,  alignés 
devant  la  basilique,  portant  aux  nues  leurs  supplica¬ 
tions  haletantes,  pendant  qu’un  prêtre,  entouré  de  por¬ 
teurs  d’oriflammes  aux  violentes  couleurs,  rythme  la 
mélopée  de  ses  Invocations  ardentes,  volontaires,  par¬ 
fois  menaçantes.  Il  n’est  pas  d’exemple  plue  poignant 
d'une  humanité,  consciente  de  sa  faiblesse,  se  ruant 
vers  le  mystérieux  et  le  miracle.  Et  demain,  une 
nouvelle  foule  succédera  à  celle  d’aujourd’hui,  et  la 
nuit  même  ne  diminuera  pas  les  ardeurs  de  cette 
amosphère  brûlante  de  mysticisme  ! 

La  route  de  Lourdes  à  Cauterets  prend  un  caractère 
grandiose  à  partir  de  Pierrefitte  ;  elle  atteint  la  vallée 
du  gave,  et  s’engage  dans  un  défilé  sauvage,  bordé  de 
chaque  côté  de  montagnes  abruptes  et  boisées;  la 
vallée  s’élargit  ensuite  et  Cauterets  nous  apparaît. 

C’est  une  des  plus  belles'  stations  des  Pyrénées  ; 
ses  eaux  sulfureuses,  extrêmement  abondantes, 
émergent  par  vingt-deux  sources,  disséminées  sur 
trois  kilomètres  d’étendue,  à  la  jonction  des  schistes  et 
des  granits  ;  trois  d’entre  elles.  César,  les  Œufs  et  la 
Rallière,  sont  universellement  connues.  Elles  sont 
sulfurées  sodiques,  leur  thermalité  varie  de  35 à 54°  et 
leur  action  est  excitante.  On  les  prend  en  boissons, 
on  s’y  baigne,  et  on  les  emploie  en  traitements  locaux, 
consistant  en  gargarismes,  en  pulvérisations,  mais 
surtout  en  humages,  qui  sont  la  spécialité  de  Cauterets 
comme  les  inhalations  sont  celle  du  Mont-Dore. 

Les  indications  dominantes  se  résument  dans  les 
maladies  chroniques  des  voies  respiratoires,  tuber- 
cnlose  exceptée,  coryzas  chroniques,  rhino-pharyn- 
gites,  ozène,  laryngites  chroniques  professionnelles 
des  chanteurs,  des  avocats,  des  professeurs,  les 
catarrhes  purulents  naso-pharyngiens  —  t<  le  pue 
appelle  le  soufre  »,  dit  Lermoyez  —  bronchites 
chroniques,  sèches,  séreuses  on  purulentes,  bron¬ 


chites  descendantes,  si  bien  étudiées  par  Florin. 

Les  indications  accessoires  comprennent  le  rhu¬ 
matisme,  la  syphilis,  les  dermatoses  non  prurigi¬ 
neuses  ;  enfin  les  dyspepsies  hypersthéniques  bé¬ 
néficient  de  la  source  Mauhourat  et  les  séquelles 
utéro-salpingieunes  du  Petit  Saint-Sauveur. 

Cauterets,  avec  son  altitude  de  1.000  mètres,  située 
dans  une  vallée  riante,  entourée  d’un  cirque  de 
hantes  montagnes  boisées  qui  la  mettent  à  l’abri  des 
vents,  est  une  station  climatique  tonique  et  sédative 
de  tonte  l’année  ;  en  hiver,  en  effet,  pendant  la  période 
des  neiges  elle  est  de  plus  en  plus  fréquentée  par  les 
amateurs  de  la  vie  au  grand  air  et  des  sports  d’hiver. 
L’hygiène  urbaine  y  est  parfaite,  et  le  D'  Florin, 
maire  de  Cauterets,  dont  l’activité  est  si  féconde,  a 
fait  établir,  d’accord  avec  les  collectivités  locales, 
un  plan  d’ensemble  d’extension  et  d’embellissement, 
dont  la  réalisation  classera  définitivement  Caute¬ 
rets  comme  la  plus  belle  des  stations  thermales 
pyrénénnes. 

Nous  redescendons  en  auto-cars  la  longue  côte 
qui  nous  a  conduits  hier  à  Cauterets  eu  refaisant  les 
tournants  capricieux  du  Colimaçon  ;  nous  traversons 
Pierrefitte  et,  bientôt,  la  splendide  gorge  de  Luz 
s’ouvre  devant  nous.  Après  avoir  fait  un  court  arrêt 
à  Luz  pour  visiter  sa  célèbre  église-forteresse,  bâtie 
par  les  Chevaliers  de  Saint-Jean  de  Jérusalem  au 
XII*  siècle,  qui  a  bien  plus  le  caractère  d’un  ouvrage 
de  défense  que  celui  d’un  temple  de  la  prière,  nous 
atteignons  la  petite  et  -coquette  station  de  Saint- 
Sauveur.  Elle  se  compose,  écrit  Taine  «  d’une  seule 
rue  en  pente,  régulière  et  jolie  ;  ses  maisons  alignent 
sans  monotonie  leurs  croisées,  encadrées  de  marbre 
brut  ;  à  droite,  elles  s’adossent  contre  les  rochers  à 
pic,  à  gauche,  elles  ont  sous  leurs  pieds  le^gave  qui 
tourne  au  fond  du  précipice  ». 

Les  eaux  de  Saint-Sauveur  sont  sulfurées  sodiques, 
d’une  thermalité  moyenne,  onctueuses  au  toucher, 
grâce  à  la  barégine  qu’elles  renferment.  Riches  en 
azote,  en  gaz  rares  et  en  émanations  de  radium,  elles 
sont  employées  surtout  en  bains  et  en  injections 
vaginales  pendant  le  bain,  c’est  la  <  petite  douche  de 
Saint-Sauveur  ».  Quoique  sulfureuses,  elles  sont, 
avant  tout,  sédatives,  et  cette  sédation  est  encore 
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renforcée  par  la  cure  de  calme  obligatoire  que  font 
ici  les  malades  qui  n'ont  à  leur  dispoaition  ni  casino, 
ni  distractions. 

Salnt-Sanveur  est  la  station  des  femmes  :  ses  eaux 
sont  indiquées  dans  toutes  les  affections  gynécolo¬ 
giques,  qu’il  s’agisse  de  prolapsus  ou  de  déviations 
utérines,  de  névralgies  pelviennes,  de  séquelles  de 
métrites  ou  d’anneiltes,  et  c’est  pourquoi  elles  sont 
conseillées  contre  la  stérilité.  L’Impératrice  Eugénie, 
après  une  cure  à  Saint-Sauveur,  donna  le  jour  au 
Prince  Impérial;  déjà,  au  temps  de  Bordeu,  ces  eaux 
avalent  reçu  le  qualificatif  pittoresque  à'impre- 
gnadères  parce  que  multum  juvant  ad  impregna- 
iionem;  depuis,  cette  station  a  reçu  la  visite  de  plu¬ 
sieurs  dynasties  faiblissantes,  qui  sont  venues  se 
réconforter  dans  ses  eaux  génératrices. 

Pour  aller  de  Saint-Sauveur  à  Barèges,  nous 
montons,  à  partir  de  Luz,  la  vallée  du  Bastan,  le 
Bastan,  le  plus  terrible  des  gaves,  qui,  dans  ses 
colères,  entraîne  les  rochers,  déracine  les  forêts, 
détruit  les  ponts,  coupe  les  routes  et  dont  les  eaux 
«  tapageuses,  tournoyantes,  éperdues  »  n’ont  de 
repos  que  dans  la  plaine.  Mais  déjà  nous  apercevons 
là-haut  un  groupe  de  maisons,  puis  des  uniformes  de 
soldats  ;  ce  sont  les  pensionnaires  de  I  Hôpital  mili¬ 
taire  thermal,  nous  sommes  à  Barèges. 

Cette  station,  audacieusement  bâiie,  à  l’orée  de 
plusieurs  ravins,  et  souvent  ravagée  par  les  avalan¬ 
ches,  est  la  plus  élevée  des  stations  françaises 
(1.250  m.)  et  celle  qui  aux  xvii'  et  xviii'  siècles 
jouissait  de  la  plus  grande  réputation.  Ses  eaux,  qui 
s’écoulent  par  15  sources,  sont  sulfatées  sodiqnes  et 
particulièrement  stables  ;  leur  thermalité  est  de  20 
à  40“  et  elles  contiennent  ce  curieux  mucilage  qu’on 
a  dénommé  la  barégine.  On  les  utilise  en  bains,  en 
douches  et  en  boisson  ;  les  unes  sont  sédatives  et  les 
antres  excitantes.  Elles  répondent,  nous  dit  M.  Ra- 
thery,  à  deux  indications  principales  :  les  affections 
osseuses,  chroniques  avec  fistules,  raideurs  articu¬ 
laires  et  ankylosés  —  ce  sont  les  eaux  des  os  —  et 
ies  manifestations  rhumatismales  de  toute  origine  ; 
leurs  indications  accessoires  sont  la  syphilis,  la 
paralysie  infantile,  les  atrophies  musculaires,  le 
psoriasis  et  les  affections  gynécologiques. 


Tout  voyage  aux  Pyrénées  doit  comportrr  l’excur¬ 
sion  classique  an  Cirque  de  Gavarnie.  De  bonne  heure 
nous  quittons  Barèges,  et  la  longue  file  de  nos  auto¬ 
cars  descend  la  vallée  du  Bastan;  nous  remontons  le 
gave  de  Pau  et  francfalasons  ce  pont,  célèbre  par  son 
audacieuse  construction,  que  Napoléon  111  fit  édifier 
en  souvenir  de  son  séjour  à  Saint- Sauveur.  Après 
avoir  traversé  le  «  chaos  »,  région  couverte  des  débris 
d’une  montagne  qui  s’est  écroulée  en  blocs  cyclopéens, 
nous  voyons,  tout  à  coup,  la  gorge  s’élargir,  la 
montagne  se  redresser,  ses  pentes  devenir  verticales, 
l’horizon  se  fermer.  Qu’est-ce  donc  que  cet  objet  inex¬ 
plicable,  s’écrie  Victor  Hugo,  qui  ne  peut  être  une 
montagne  et  qui  a  la  hauteur  des  montagnes,  qui  ne 
peut  être  une  muraille  et  qui  a  la  forme  des  murailles  ? 
C’est  une  montagne  et  une  muraille  tout  à  la  fols, 
c’eitl’édifice  mystérieux  du  plus  mystérieux  des  archi¬ 
tectes,  c’est  le  Colisée  de  la  nature,  c’est  Gavarnie! 
Les  plus  vaillants  montent  à  pied  jusqu’à  la  grande 
cascade,  à  travers  les  éboulis  de  rochers  et  les  cail¬ 
loux  roulés,  et  de  là,  dans  un  pieux  recueillement, 
admirent  la  vision  grandiose  de  la  montagne,  qui 
sépare  deux  races,  et  que  Roland  voulut  rompre; 
mais  son  épée  ne  fit  qu’une  brèche  à  la  cime  et 
(c  la  blessure  disparut  dans  l’énormité  du  mur 
invaincu  ». 

De  Gavarnie  nous  redescendons  jusqu’à  Lourdes, 
et,  par  la  route  pittoresque  de  Juncalas,  arrivons  à 
Bagnères-de-Bigorre. 

Cette  station  située  à  550  m.  d’altitude,  en  climat 
tempéré,  est  une  charmante  petite  viile,  traversée 
par  de  grandes  allées  de  vieux  arbres,  par  des  ruis¬ 
seaux  à  l’eau  limpide  qui  la  remplissent  de  leur  mur¬ 
mure  et  de  leur  fraîcheur.  Montaigne  en  avait  fait 
son  lieu  de  séjour  préféré,  parce  qu’il  y  trouvait 
«  plus  d’aménité  de  lieu,  de  commodité  de  logis,  de 
vivre  et  de  compagnie  »  que  partout  ailleurs.  Nous 
aussi  y  avons  reçu  le  pins  cordial  des  accueils. 

Les  eaux  sont  aussi  variées  qu’abondantes;  les 
plus  importantes  sont  sulfatées  calciques  et  magné¬ 
siennes,  leur  thermalité  varie  de  28  à  51“  ;  l’eau  sul¬ 
fureuse  froide  stable  de  Labassère  se  place  en  tête 
des  eaux  propres  à  l’exportation.  En  raison  de  l’abon¬ 
dante  diversité  des  eaux,  dont  l’action  est  surtout 


sédative,  toutes  les  affections  chroniques  delà  patho¬ 
logie  interne  pourraient  être  soignées  ici,  mais  fort 
heureusement  les  médecins  de  la  station  n’ont  retenu 
que  les  indications  primordiales  qui  sont,  d'une  part 
les  nerveux,  psychopathes  avec  excitation  et  insom¬ 
nies,  les  algiques,  les  choréiques,  les  malades  atteints 
de  névrose  d’angoisse,  de  goitre  exophtalmique  et, 
d’autre  part,  les  enfants  de  souche  nerveuse,  les 
lymphatiques,  les  débiles.  Grâce  à  la  variété  des  sour¬ 
ces,  dit  M.  Rathery,  on  pourra  en  outre  soigner 
ici  l’épine  irritative,  cause  de  troubles  fonctionnels, 
qu’elle  soit  digestive,  respiratoire,  cutanée  ou  géni¬ 
tale,  qui  constitue  le  facteur  initial  des  désordres 

Après  avoir  visité  les  deux  établissements  de  la 
station,  nous  avons  fait  la  jolie  promenade  du  Yailon 
de  Salut,  site  tout  imprégné  d’une  douceur  virgi- 
lienne,  et  le  soir,  du  haut  de  la  terrasse  du  Casino, 
la  phalange  des  Chanteurs  Montagnards  entonna  en 
notre  honneur  ses  chansons  pyrénéennes ,  dont  les 
graves  échos  se  répétaient  dans  la  montagne,'  Nous 
avons  quitté  Bigorre  avec  regret,  après  avoir  appré¬ 
cié  la  justesse  de  ce  mot  de  l’un  de  ses  hôtes 
fidèles  :  «  Ici  l’on  dort.  » 

Capvern,  qui  n’est  distant  de  Bigorre  que  d’une 
vingtaine  de  kilomètres,  est  une  petite  station,  tonte 
familiale,  bien  située,  au  fond  d’un  vallon,  avec  des 
eaux  sulfatées  calciques  tempérées ,  émergeant  de  deux 
sources,  la  Hount  Caoude  et  le  Bouridé.  On  y  boit 
plus  qu’on  ne  s’y  baigne,  et  la  cure  de  Capvern  est 
essentiellement  nne  cure  de  lavage  du  rein  et  du  foie, 
comme  celle  d’Evianetde  Vittel;  elle  s’adresse  donc 
aux  rénaux  atteints  de  pyélonéphrite,  de  lithiase, 
de  cystite,  aux  hépatiques  atteints  de  cholémie  fami¬ 
liale,  de  calculs  biliaires,  d’insuffisance  ou  de  con¬ 
gestion  hépatiques,  enfin  aux  malades  présentant  des 
troubles  de  la  nutrition,  goutte,  obésité  et  diabète  non 
consomptif.  Cette  station  est  réputée  non  seulement 
pour  ses  eaux,  mais  encore  pour  sa  cuisine  et,  pour 
notre  part,  nous  garderons  longtemps  le  souvenir  de 
l’exquise  saveur  des  truites  de  l’Arros  si  justement 
renommées. 

De  Capvern  nous  remontons  la  vallée  de  Campan, 
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d’où  sont  extraits  les  fameux  marbres  verts  de  Sar- 
rancolin,  traversons  le  col  d’Aspin,  qui  domine  la 
vallée  d’Aure  et,  après  une  longue  étape  en  auio-car, 
arrivons  à  Luchon,  la  Reine  des  Pyrénées  ;  en  effet, 
Luchon  est  une  Reine  et  les  Rois  l’ont  aimée. 

Mais ,  comme  elle  avait  un  peu  vieilli,  elle 
vient,  pour  réparer  l’outrage  des  ans,  de  s’orner 
de  nouveaux  atours  ;  cependant  aujourd’hui,  quoique 
splendidement  parée,  elle  n’est  plus  entourée 
comme  autrefois,  d’une  cour  brillante,  venue  des 
quatre  coins  de  France  et  même  d’Europe,  et  la,Reine 
s’en  plaint.  Serait-ce  que  ses  chambelians  ne  sau¬ 
raient,  comme  ceux  d’antan,  retenir  autour  d’elle  la 
foule  de  ses  adorateurs  ?  Qu’importe  d’ailleurs  ! 
Luchon  n’en  reste  pas  moins  la  plus  riche  des  sta¬ 
tions  sulfureuses  pyrénéennes,  la  «  capitale  de 
l’Empire  du  Soufre  »  (Landouzy). 

Située  à  plus  de  600  m.  d’altitude,  dans  une  admi¬ 
rable  vallée,  entourée  de  hautes  montagnes,  elle  pos¬ 
sède  des  eaux  sulfatées  sodiques  byperthermales, 
dont  le  débit  dépasse  un  demi-million  de  litres  par 
jour  et  qui  s’écoulent  par  60  sources  ;  la  gamme  de 
leur  thermalité  s’échelonne  de  28  à  64“  ;  on  y  dis¬ 
tingue,  entre  autres,  des  sources  fixes  non  blanchis¬ 
santes  à  type  Barèges,  comme  la  Reine,  et  des  sources 
blanchissantes  instables,  comme  Ferras.  On  utilise 
les  eaux  en  boisson,  en  bains  et  en  douches  ;  mais 
une  des  caractéristiques  de  la  station  est  le  humage, 
qui  est  pratiqué  au  niveau  du  dégagement  même  de 
la  vapeur  et  des  gaz  des  eaux  thermales. 

Les  indications  de  Luchon  sont  multiples  ;  ce  sont 
les  affections  cutanées,  les  eczémas,  les  prurits; 
les  affections  des  voies  respiratoires  supérieures  et 
inférieures,  coryza  chronique,  rhino-pharyngites, 
infections  bronchiques  chroniques,  les  affections 
rhumatismales,  les  algies,  la  syphilis  dont  le  soufre 
favorise  le  traitement  Intensif. 

Après  la  conférence  de  M.  Rathery,  M.  Lepape 
voulut  bien  nous  exposer  les  résultats  des  recherches 
qu’il  a  entreprises,  en  collaboration  avec  M.  Ch. 
Moureu,  sur  la  radio-activité  des  eaux  de  cette 
station.  Ils  ont  établi  que  Luchon  se  classait 
parmi  les  plus  radio-actives  des  stations  françaises 
et,  fait  curieux,  que  la  source  la  plus  radio-active 
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était  la  plus  pauvre  en  soufre,  tandis  que  la  plus 
soufrée  était  la  plus  pauvre  en  émanations  du 
radium. 

Mids  Lucbou,  outre  les  qualités  de  ses  eaux,  pos¬ 
sède  celles  de  son  climat  et  surtout  cette  luminosité 
transparente  de  l’aimospbère,  qui  n’atait  point 
échsppé  à  Rostand,  hôte  habituel  de  cette  terre  bénie 
pendant  ses  jeunes  années  : 

Où  mon  enfance  avait  son  toit, 

L’amour  des  choses  transparentes. 

Me  vient  évidemment  de  toi. 

C'est  pourquoi  la  Société  des  Chemins  de  fer  et 
Hôtels  de  montagne  des  Pyrénées  a  choisi  un  vaste 
plateau,  situé  àl  800  mètres  d’altitude,  au-dessus  de 
Luchon,  pour  y  installer  une  station  climatique  de 
montagne,  au  cœur  même  des  Pyrénées  centrales, 
Superbagnières.  Nous  n’entendrons  plus  désormais 
répéter  que  c’est  seulement  hors  de  France  qu’on 
trouve  des  stations  de  haute  altitude  bien  aménagées, 
puisque  nous  avons  cette  station  et  sa  sœur,  Font- 
Romeu. 

On  monte  de  Luchon  à  Superbagnières  par  un 
chemin  de  fer  à  crémaillière,  qui  accède  jusqu’à 
1  Hôtel,  édifié  sur  un  plateau  dont  les  molles  ondula¬ 
tions  sont  propices  aux  sports  d’hiver  et  où  chaque 
année  ont  lieu  des  concours  de  ski  et  de  luge.  De  là, 
la  vue  embrasse  un  des  plus  beaux  panoramas  pyré¬ 
néens  avec  Luchon  en  bas,  et  ses  toits  d’ardoises 
violettes,  disséminés  au  milieu  des  frondaisons  bleues 
des  sapins,  en  face,  le  massif  imposant  de  la  Mala- 
detta  dont  les  glaciers  étalent  au  soleil  leur  écla¬ 
tante  masse  argentée,  d’un  côté,  la  vue  s’étend  sur 
la  route  d’Espagne  jusqu’au  Val  d’Aran,et  de  l'autre, 
elle  rencontre  le  célèbre  port  de  Vénasque.  Ici  les 
anémiés  par  l’air  confiné  des  grandes  villes,  les  dé¬ 
primés  par  l’abus  des  plaisirs  et  les  surmenés  par 
les  excès  de  travail  auront  vite  récupéré  leur  éner¬ 
gie  sous  l’influence  de  l'action  bienfaisante  de  l’air, 
de  l’altitude  et  du  soleil. 

C’est  dans  ce  cadre  grandiose,  choisi  sans  doute 
pour  accroître  encore  nos  regrets,  qu’eurent  lieu 
les  adieux  et  que  prit  fin  notre  voyage.  Avant  la 
séparation,  des  toasts  chaleureux  de  nos  confrères 
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français  et  étrangers,  suivis  de  l’bymne  national  de 
chaque  pays,  exprimèrent  aux  direcleurs  et  aux 
organisateurs  tonte  notre  gratitude  pour  les  jour¬ 
nées,  utiles  autant  qu’agréables,  que  nous  venions 
de  vivre  dans  une  atmosphère  inaltérable  de  bonne 
camaraderie  et  de  mutuellé  sympathie. 

Le  lendemain,,  un  groupe  important,  guidé  par 
MM.  Carnot  et  Rathery.  visitait  Siradan,  Barbazan  et 
Tonlouse.  Siradan  Barbazan  sont  deux  petites  sta¬ 
tions  sulfatée  s  calciques,  destinée  s  aux  cures  de  lavage. 
Baibazan  surtout  a  une  clientèle  régionale,  nom¬ 
breuse  et  fidèle,  qui  vient  chaque  année  y  faire  pré¬ 
ventivement  une«  neuvaine  de  santé  ».  Cette  station, 
bien  aménagée,  dans  un  joli  site,  peut  espérer  son 
développement  prochain. 

Enfin  à  Toulouse  eut  lieu  la  dislocation  definitive, 
après  la  visite  de  la  Faculté  et  des  Muséea,  sous 
l’aimable  conduite  des  professeurs  de  la  Faculté  et 
de  l’Institut  d'Hydrologle,  et  après  une  réception 
somptueuse  de  la  Municipalité  dans  la  salle  des 
Illustres  du  Capitole.  Le  16'  V.  E.  M.  avait  vécu,  et 
chacun  de  ses  adhérents,  an  moment  de  la  séparation, 
formula  l’espoir  d’être  compté  au  nombres  des  mem¬ 
bres  du  17' Voyage  qui,  en  Septembre  1923,  pérégri- 
nera  à  travers  nos  belles  stations-  climatiques  et 
hydrominérales  alpestres  du  Dauphiné  et  de  la 
Savoie. 

L’œuvre  du  V.  E.  M.  est  assurée  désormais  de  sa 
pérennité  ;  si  elle  n’a  pas  son  drapeau,  elle  pos¬ 
sède  aujourd’hui  sa  médaille.  Grâce,  en  effet,  au 
concours  d’un  jeune  artiste,  dont  le  talent  est  plein 
de  promesses,  M.  Raoul  Bénard,  Grand  prix  de  Rome 
et  médaillé  an  dernier  Salo  >,  les  attributs  symboliques 
de  ces  voyages  ont  été  gravés  sur  le  bronze.  Sur  le 
revers  de  cette  médaille,  dont  le  sujet  est  aussi  heu¬ 
reusement  choisi  que  l’exécution  eu  est  artistique, 
le  Coq  gaulois,  dans  une  fière  attitude,  lance  au 
Soleil  son  hymne  matinal; 

O  Soleil,  toi  sans  qui  les  choses 

Ne  seraient  que  ce  qu’elles  sont, 

dont  on  voit  les  rayons  vivifiants  s’épandre  sur  les 
flots  de  la  Mer,  à  travers  les  arbres  de  la  Forêt  et  sur 
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Pkospliafe  de  Créosote  injectakle 

\  /  complètement  arssimilakle 

olérance  parfaite 
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Quadruple  action  :  bactéricide. 
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antitoxique,  antiurique,  diurétique. 

ÜROMETINE 
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(Urotropine  Française) 
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les  pentes  de  la  Montagne,  tandis  qn’au-dessous,  la 
miniature  de  l’un  des  coquets  paTlllons  des  sources 
de  Vichy  symbolise  la  Station  thermale;  sur  l’avers, 
une  mère  conduit  son  enfant  à  la  Source  bienfaisante, 
pour  lai  redonner  la  santé,  et  lui  apprendre  k  con¬ 
naître  les  forces  du  monde  :  Vires  Edisce  Mundi. 

G.  Poix. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


LETTONIE 

La  Faculté  de  Médecine  de  rUniversité  de  Latvie 
met  au  concours  les  places  de  professeurs  de  clinique 
chirurgicale  et  d’anatomie  pathologique. 

Les  candidats  devront  fournir  avant  le  1®'  Jan¬ 
vier  1923  un  exposé  de  leur  curriculum  viiæ  et  un 
résumé  de  leurs  travaux  scientifiqurs. 

Pour  tous  renseignements  s’adresser  à  M.  le  pro¬ 
fesseur  R.  Krlnsbergs,  doyen  de  la  Faculté  de  Méde- 


LIYRES  NOUVEAUX 


Précis  de  Phytothérapie  :  essais  de  thérapeutique 
par  les  plantes  françaises,  par  Hbnbi  Leclerc 
1  volume  de  xvi'297  pages,  Paris,  1922  (Masson  et 
C'”,  éditeurs).  —  Prix  :  12  francs. 

A  l’époque,  déjà  lointaine,  où  M.  Leclerc  consa¬ 
crait  ses  premiers  travaux  à  la  phytothérapie  ou  thé¬ 
rapeutique  par  les  plantes,  celle-ci  paraissait  ne  pré¬ 
senter  de  l’intérêt  qu’à  titre  de  simple  curiosité 
rétrospective.  Mais,  depuis,  les  choses  ont  évolué. 
En  effet,  on  s’accorde  aujourd’hui  à  reconnaître  que 
les  effets  obtenus  avec  les  préparations  galéniques, 
qui  représentent' la  plante  entière,  sont  différents  de 
ceux  que  donnent  ses  principes  actifs  préalablement 
isolés.  La  phytothérapie  garde  donc  tous  ses  droits 
et,  ce  qui  mieux  est,  sa  valeur  «e  trouve  augmentée 
à  la  fois  par  les  progrès  réalisés  dans  ta  culture  des 
plantes  médicinales  et  par  la  possibilité  que  l’on  a 


maintenant  de  les  «  stabiliser  »,  c’est-à-dire  de  leur 
conserver  les  caractères  biochimiques  e't  les  pro¬ 
priétés  physiologiques  qu’elles  possèdent  à  l’état 
frais. 

Cela  étant,  le  livre  de  M.  Leclerc,  dans  lequel  les 
données  essentielles  de  la  phytothérapie  sont  pré¬ 
sentées  sous  un  jour  nouveau,  à  la  lumière  des  acqui¬ 
sitions  récentes  de  la  chimie,  de  la  physiologie  et  de 
la  clinique,  vient  à  son  heure  et  sera  très  bien 
accueilli  par  le  praticien  désireux  de  savoir  utiliser 
les  ressources  si  variées  de  la  flore  de  nos  pays. 

Si  point  n’est  besoin  d’exhumer  de  vieux  titres 
pour  justifier  le  droit  de  cité  à  accorder  à  l’étude  des 
plantes  médicinales  dans  la  thérapeutique,  les  aperças 
historiques  dont  s’agrémente  l’exposé  de  M.  Leclerc 
n’en  présentent  pas  moins  d’intérêt.  Ecrits  d’une 
plume  alerte,  ils  évoquent  avec  une  aimable  indul¬ 
gence  les  légendes  du  passé  et  les  erreurs  de  nos 
a'ienx,  et  ce  n’est  pas  la  partie  la  moins  curieuse  de 
ce  livre,  vraiment  intéressant  et  instructif. 

L.  Cheinisse. 

La  constitution  de  la  matière,  par  Max  Born  (de 
Francfort).  Traduit  par  Bellenot  (de  Zurich).  Col¬ 
lection  des  monographies  scientifiques  étrangères, 
1  vol.  gr.  in-S»,  de  84  pages  et  36  figures.  (ZièraiVie 
scientifique  Albert  Blanchard).  Paris.  —  Prix  : 
6  francs. 

Ce  livre  est  divisé  en  trois  chapitres.  —  L’atome. 
L’atome  est  formé  d’électrons,  c’est-à-dire  de  charges 
électriques.  —  2“  De  l’éther  mécanique  à  la  matière 
électrique.  Durant  longtemps  on  cberchaità  expliquer 
les  phénomènes  optiques  et  éleefriques  par  l’exis¬ 
tence  d'un  éther  mécanique  à  propriétés  contradic- 
tolrt  s  ;  actuellement  on  tend  de  plus  en  plus  à  faire 
intervenir  les  mouvements  des  électrons  dans  un 
milieu  continu  qui  possède  des  propriétés  bien 
déterminées  apparaissant  sous  l’action  des  champs 
électriques  et  magnétiques  produits  par  ces  électrons. 
—  3“  Le  passage  de  la  chimie  à  la  physique.  Nom¬ 
bre  de  problèmes  sont  impossibles  à  résoudre  par 
la  chimie  seule;  mais  différentes  méthodes  ont  per¬ 
mis  aux  physiciens  d’appliquer  leurs  théories  sur 
la  constitution  de  la  matière  à  divers  de  ces  problè¬ 
mes.  Le  rôle  joué  par  les  électrons  ne  permet  pas 


encore  de  pénétrer  bien  loin  dans  les  théories  chimi¬ 
ques,  mais  on  peut  déjà  distinguer  les  passages  que 
doit  franchir  la  physique  pour  soumettre  à  ses  lois 
la  chimie.  (La  bibliographie,  très  détaillée,  ne  paraît 
pas  contenir  un  seul  nom  d’auteur  français.) 

A.  Laquerbièhe. 

Le  Service  de  Santé  de  la  111°  Armée  pendant  la 

Bataille  de  France,  par  le  Médecin  lusprcteur 

Général  Bassères.  4  cartes  et  3  graphiques.  (Impr. 

Charles  Lavauzelle),  1922. 

Pendant  la  bataille  de  France  (1918),  la  111°  Armée 
eut,  surtout  an  début,  un  rôle  très  actif.  Subissant 
tout  d’abord  un  mouvement  rétrograde  («  grande 
semaine  »  du  23  au  31  Mars  1918),  elle  lutta  ensuite 
sur  ses  positions;  enfin,  à  partir  du  10  Août  1918, 
elle  participa  à  la  marche  en  avant  de  la  campagne 
offensive. 

C’est  le  fonctionnement  du  Service  de  Santé  de 
cette  Armée  dans  ces  trois  phases  (retraite,  guerre 
de  position,  marche  en  avant)  que  nous  révèle  magis¬ 
tralement  M.  le  Médecin  Inspecteur  Général  Bassè- 
res,  ancien  Médecin-chef  de  l’Ecole  Supérieure  de 
Guerre  où  il  enseigna  le  Service  de  Sauté  en  cam¬ 
pagne. 

Chef  supérieur  du  Service  de  Santé  de  cette  Armée, 
l’auteur  ne  nous  fait  pas  seulement  assister  à  tous 
les  grands  mouvements  sanitaires  motivés  par  les 
opérations  militaires,  mais  encore  U  nous  conduit 
dans  tous  les  Centres  soit  médicaux,  soit  chirurgi¬ 
caux,  soit  spécialisés,  et  il  nous  montre  ainsi,  mieux 
qu’on  ne  peut  le  voir  dans  une  division  ou  un  corps 
d’armée,  les  résultats  Imposants  du  travail  immen¬ 
sément  productif  que  peut  fournir  un  Service  de 
Santé  dont  la  direction  et  l’exécution,  très  actives 
l’une  et  l’autre,  se  maintiennent  en  décision  inin¬ 
terrompue  et  confiante. 

Ce  travail  n’est  donc  point  profitable  aux  officiers 
d’état-major  seulement:  c’est  une  oeuvre  qui,  faite  avec 
un  grand  souci  d’exactitude,  constitue  une  source 
Inépuisable  de  précieux  enseignements  médico-mili- 

Nous  n’en  saurions  trop  recommander  la  lecture  à 
(FoiV  la  suite,  p.  1916.) 
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Les  Comprimés  de 


7HE0BR0M0SE’»  DUMESNIL. 


doivent  remplacer  dans  tous  les  cas 
(Dos.,De„xi>h»i.„arjo„).  jg  ThéobromiHe  pure  ou  mélangée 


i  ÉCHANTILLONS  et  LITTÉRATURE  :l,a.borBLt.-DTJMESNlL,  [ 
e,  DUMUSNIL,  Docteur  en  l'harmacie 
lO,  R-U0  du  Plâtre,  PARIS  (IV;. 


Les  Dermatoses 


(  g'uéries  souvent 
soYif]  améliorées  constamment 
calmées  toujours 
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(Cas  spéciaux  :  Zébo-Plastol,  Crémo-Plastol) 
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PRÈ-  TUBERCULOSE 
Troubles  d’Ossification,  etc. 


RECkLCIFICATION 


1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Poudre 
ou  1  Cuillerée  à  café  de  Oranulé 
an  mUien  de  chaque  repas. 


CHAUX  SILICO-FLUORÉE 

orgSLalque 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
SUR  DERANDX 

Établissements  Albert  BUISSON 

/57,  me  de  Sèvres,  PAR,IS. 


PHOSPHATES  ASSIMILABLES 


iERUM 

VANADÂRSiNÉ 


VANADARSINE 

GOUTTES 


MOIatioB  d'srséaimi 
a»  Vnnediwa. 


Goe  injection  indolore  de  1 
tons  les  jours 
on  tous  les  dena  Jours. 


Plus  active  et  mieux  tolérée  qn# 
la  liqueur  de  Fovrlet. 
Mime  posologie. 


AUGMENTE  L'APPETIT 


I  CakaullUa?  str  Lahvratulra  4.  SDILtAUMIM.D'ea  Fharaaeie,  eT-lut.  des  lipl4.,iS,rne(iH  Cherahe-Mldi,  PARI» 
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ROCHE 


LE  ^ 
PLUS  MANIABLE 
DES 

HYPNOTIQUES 


A  CHACUN 
SA  DOSE 


SOMMEIL 

NORMAL 


RÉGLABLE 
A  VOLONTÉ 


AfîPOULES 


GOUTTES 


SEDATIF  PUISSANT 

CONSTANT.  RAPIDE 
SANS  DANSER 


TROUBLES  MENTAUX 
AGITATION  INTENSE 
CONIVULSIONS.ÈPILEP5IE 
■ETC. 


INSOMNIES  SIMPLES 
OU  COMPLIQUÉES 
AeilATIONS.EXCITATIOMS 


Pas  de  Substances 
du  Table&u  B 


’-O  aSO  Gouttes 
et  plus 


PRODUITS 

F.HOFFMANM-LAROCHEs.  C 
21. Place  des  Vosges 
PARIS 


Colloïdes  de  IVIétaiax  (IVIn-F’e)  en  injections  hypodermiques 


BIÉNOL 

Traitement  aiitipneiimoeoccique 


IDIÉMÉïMT^la 

Traitement  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 


BRONCHO 

IPNEUMONIE 


PALUDISME 


Echantillons  et  Littérature  Franco.  —  «T.  DEF^I=Ï.IlJNEA.XJX,  Ph*®”  de  1"  Classe,  1 8,  Rue  de  Beaune,  RA.RIS  (7‘) 


(aLTrCÉmOFaOSPHATE,  SLOLA  et  PBFTONX:} 

Dans  cette  liqueur  le  rouge  de  Kola  est  conservé  à  l’état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

contre;  NEURASTHÉNIE,  SURMENAGE,  FATIGUES  passagères,  physiques  et  intellectuelles,  CONVALESCENCE,  DIABÈTE,  ALBUMINURIE,  etc. 


à  liqueur  après  chaque  repas. 


GLYKOLAINE  ROBIN 


{KOLA.  OLYCÉROPHOSI^IIATÉS  ORAIfXJLBK) 

Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  musculaire 

contre:  NÉVRALGIE,  NEURASTHÉNIE,  DÉBILITÉ,  SURMENAGE,  etc. 

DOSE  :  Une  ou  deux  cuillerées  à  café  par  repas 


Médicament  Aliment  Vhosphaté 


i:.ABORA»r0IR3BS  »OBI3W«  13,  Rno  de  Polasy,  PARIS 
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DERNIÈRES  NOUV  EL.  LES 


LA  LIGUE  DU  LAIT 


On  saitfe  qu’est  la  Ligue  <iu  lait!  Cettè  Associa¬ 
tion,  qui  a  à  sa  tête  M.  le  professeur  Pinard,  tenait 
samedi  dernier,  à  1  Hôtel  des  Sociétés  savantes,  sous 
la  présidence  de  M.  R  leland,  conseiller  mnniclpai  de 
Paris,  son  vice-président,  sa  première  Assembléè 

Les  débuts  de  la  Ligue,  ainsi  que  le  montra  dans 
son  rapport  M.  Manceaux,  secrétaire  général,  ne 
furent  pas  toujours  aisés. 

Grâce  à  l’énergie  et  à  l’activité  des  dirigeants  de 
l’Association  les  difficultés  premières  furent  cepen¬ 
dant  rapidement  surmontées  et,  aujourd  hui,  l’avenir 
paraît  d’autant  mieux  assuré  qüè  le  consommateur  — 
c’est-à-dire  tout  tin  chacun  d’entre  nous  —  qui  doit 
être,  en  définitive,  le  véritable  bénéficiaire  des  efforts 
réalisée,  peut  commencer  à  se  rendre  compte  de 
l’importance  du  but  poursuivi. 

Celui-ci,  comme  l’a  fort  justement  indiqué  M.  Roe- 
land,  se  résume  essentiellement  en  nn  seul  point. 
Nous  voulons  du  lait  propre,  c’est-à-dire  du  lait, 
recueilli  et  conservé  jusqu  an  moment  de  sa  répar¬ 
tition  au  consommateur  dans  des  conditions  telles 
qu’il  échappe  aux  souillures  qui  trop  souvent  au¬ 
jourd’hui,  pour  ne  pas  dire  presque  tou  ours,  trans¬ 
forment  cet  aliment  de  premier  ordre  pour  tous, 
enfants,  adultes  ou  vieillards,  en  un  produit  redou¬ 
table  pour  la  santé. 

Or,  rien  n’est,  en  somme,  plus  aisé  que  de  sous¬ 
traire  le  lait  aux  contaminations  dont  ce  produit  est 
aujourd  hui  l’objet.  Il  suffit  de  vouloir  et  d’y  apporter 
le  soin  nécessaire. 

En  Hollande,  au  Danemark,  aux  Etats-Unis,  on  ne 
connaît  que  le  lait  propre. 

Nous  devons  aussi  dans  un  prochain  avenir  n’en 
plus  connaître  d’autre.  Et  pour  cela,  Il  nous  suffira 
de  rompre  en  lisière  avec  les  vieilles  routines  et  de 
montrer  aux  producteurs  de  lait  tout  le  tort  qu’ils  se 
font  et  qu  ils  fout  au  pays  en  lui  livrant  un  aliment 
déplorablement  souillé  et  de  ce  fait  transformé  par¬ 
fois  en  un  véritable  poison.  -S 

Ces  remarques  toutes  judicieuses  du  vice-président 
de  la  Ligue  du  lait  ne  pouvaient  que  recevoir  une 
unanime  approbation,  approbation  d’autant  plus  jus¬ 
tifiée  que  les  faits  Sont  là  pour  montrer  que  les 


premiers  etforts  de  la  Ligne  du  lait  commencent  à 
porter  leurs  fruits,  montrant  ainsi  qu’il  suffira  d’in- 
teuKlfier  la  propagande  commencée  pour  obtenir  des 
résultats  mëilleürs  encore. 

A  la  suite  de  cette  réunion,  après  que  l’Assemblée 
eut  à  l’unanimité  approuvé  les  rapports  qui  lui 
étaient  présentés,  les  membres  pri^sénls  dé  la  Ligue 
du  lait  Se  sont  réunis  sous  la  préHidenre  de  M.  Hu- 
delo,  ancien  préfet  de  poLce  et  représentant  de 
M.  Paul  Strauss,  ministre  de  1  Hygiène,  de  l’Assis¬ 
tance  et  de  la  Prévoyance  sociales,  en  un  banquet  qui 
fut,  à  1  faenrë  de*  tOasts,  couronné  par  d’aimables 
allocutions  de  MM.  Roeîand,  Bérllion,  Fieurot,  Casa¬ 
nova  et  Hudelo. 

Clinique  Tarnier.  —  M.  le  professeur  Brindeau  fêta 
sa  leçon  inangurale  le  samedi  18  Novembre,  à  lobenrss. 

Pharniàcolbgle.  —  M.  Tiffeneau,  agrégé,  commen¬ 
cera  ce  cours  aujourd’hui  15  Novembre  1922,  à  15  heures 
(amphithéâtre  Vulpian),  et  le  continuera  les  lundis,  mer¬ 
credis  et  vendredis  suivants,  à  la  même  heure. 

Su/et  du  cours.  —  Modificateurs  de  la  nutrition,  modi¬ 
ficateurs  de*  sécrétions  et  des  excrétions.  Parasiticides, 
antiseptiques  et  désinfectants,  modificateurs  locaux. 

Curiosités  cliniques.  —  M.  Don  Ricardo  Lozano, 
professeur  à  la  Facnlté  de  Médecine  de  Saragosse,  fera 
une  conférencë  eh  français  sur  les  faits  Insolites  de  sa 
clinique  au  grand  amphithéâtre  de  la  Faculté,  le  jeudi 
30  Novembre  1922,  à  18  heures. 

Faculté  de  Pharmacie  de  Nancy.  —  La  chaire  de 
microbiologie  de  la  Faculté  de  Pharmacie  de  l’Université 
de  Nancy  est  déclarée  vaoante. 

Un  délai  de  vingt  jours,  à  partir  de  la  publication  du 
présent  arrêté,  est  accordé  aux  candidats  pour  produire 
leurs  titres. 

Hôpital  Saint-Antoine.  —  M.  H.  Joseph  fera  une 
série  de  8  leçons  sur  la  réfraction  oculaire  les  lundis  et 
jeudis,  à  10  h  1/2,  à  partir  du  jeudi  16  Novembre. 

Prix  du  cours  :  80  francs.  S’inscrire  dans  le  service,  à 
l’hôpital  Saint-Antoine. 

Médecin  dès  hôpitaux,  —  Epreuve  clinique.  — 
Séance  du  9  Novembre.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Dumont, 
19.70  ;  Salomon,  19.80. 


Nomination.  —  A  la  suite  du  concours  qui  vient  d’avoir 
lien,  sont  nommés  médecins  des  hôpitaux  de  Paris, 
MM.  Lecomte,  Bouttier  et  May. 

Externat.  —  Pathologie.  —  Séance  du  10  Novembre. 

—  Examen  gynécologique.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Benois, 
14;  Ab  der  Halden,  15;  Bruchon,  15;  Bardin,  16;  Ber¬ 
trand  (Jean).  13;  Auvray,  14;  Boquet,  19;  Ardouin,  14, 
Becqnenlin,  18;  Botvier  (Geoigeë).  16;  Berry,  14  1/2; 
Breton  (René),  18;  Baudet,  12;  Bailby,  13  1/2;  Berry, 
16;  Bompard,  18;  M'“  Brohilawski,  17;  M»«  Amiol,  IB. 

—  MM.  Bai-dohnaht,  Bourgeois  (A.)  ont  filé.  —  Absents  -. 
MM.  Boelh,  Blanikarrt,  Bézier,  Armynot,  du  Châtelet, 
Bascou,  Arnon,  Albané,  Bargy,  de  Bevoth,  Bernard 
(And.),  Arion,  Boccard,  Barbara,  Blin,  Bonnet,  Boudièr. 

Manifestation  en  1  honneur  du  professeur  WeiSs. 

—  M.  le  professeur  Weiss  (de  Nancy)  prenant  sa  retraite 
de  l’Université  an  mois  de  Novembre  prochain,  ses  élèves, 
groupés  autonr  de  M.  le  doyen  Meyer  et  de  M.  le  pro¬ 
fesseur  G.  Michel,  ont  constitué  un  Comité  en  vue  d’orga¬ 
niser  à  cette  occasion  une  manifestation  de  reconnais¬ 
sance  et  d’attachement  au  Malire  regretté. 

Une  plaquette  à  son  effigie  sera  offerte  au  professeur 
Weiss  dans  le  début  de  l'année  scolaire  nouvelle.  Tous 
les  confrères  qui  désirent  prendre  part  à  cette  manifes¬ 
tation  sont  invités  à  verser  dès  maintenant  le  moniant 
de  leur  souscription  à  M.  le  professeur  G.  Michel,  rue  de 
Rigny  (chèque  postal  68-43). 

Les  souscripteurs  de  50  francs  recevront  une  plaquette 
debronxe,  copie  réduite  de  l’original. 

Goutte  de  lait  de  Belleville  (126,  boulevard  de  Bel- 
lèville).  —  M.  Variot  reprendra  son  cours  de  puéricul¬ 
ture  le  jeudi  16  Novembre,  à  10  h.  1/2. 

Ecole  nationale  supérieure  des  Beaux-Arts.  — 

L’emploi  de  professeur  d’anatomie  à  l’Ecole  nationale 
supérieure  des  Beaux-Arts  est  actuellement  vacant. 

En  raison  de  l  insuffisance  du  nombre  des  candidatures, 
il  est  accordé  un  nouveau  délai  de  vingt  jours  aux  can¬ 
didats  pour  faire  parvenir  leur  demande  accompagnée 
de  leurs  titres  à  la  direction  des  Beaux-Arts  (bureau  de 
l’enseignement  et  des  manufactures  nationales),  rue  de 
Valois,  3. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort  de  M.  Jolyet, 
professeur  honoraire  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Bor¬ 
deaux  et  celle  de  M.  Gonso,  à  Paris. 


Reminéralisation  et  Recalcification  intensives 


AUTOFIXATION,  DANS  LES  TISSUS, 
k  DU  PHOSPHATE  TRICALCIQUE 
I  NAISSANT  ET  COLLOÏDAL 


NOUVEAU  SEL  ORGANIQUE  DE  CHAUX 
INTÉGRALEMENT  ASSIMILABLE 

(Communication  à  l'Académie  des  Sciences,  14  féürier  1921) 


DEUX  FORMES 


COMPRIMÉS 

AMPOULES 


[  SOLUBLES  SEULEMENT  DANS 
L’INTESTIN 

1  A  3  COMPRIMÉS  PAR  JOUR 
SUIVANT  L’AGE 

f  INJECTABLES.  UNE  AMPOULE 
DE  1  cc.  PAR  JOUR,  EN 
INJECTIONS  SOUS -CUTANÉES 
OU  INTRAMUSCULAIRES 


ECHANTILLONS  &  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  A  MM.  LES  DOCTEURS 


LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30,  Rue  Armand-Sylveslre,  COURBEVOIE  (Seine) 


que  les  ferments  lactiques  seuls. 

indiqué  dans  les  cas  d’entérites  [Si  La  boîte 
VtOwIlllâ  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et  \  l  de  50 
dl^l^rrisson,  \ 

d’appendicite  chronique,  \  | 

contre  les  dermatoses,  la  furon-  \  I 

culose,  l’insuffisance  biliaire,  la  v — J  ^ — 

cholémie,  les  états  infectieux  et  toxiques. 

LITTÉRATURE,  ÉCHANTILLONS  et  LABORATOIRE  :  i69  avenue  de  Wagram,  PARIS 


en  Ampoules 

pour  injections  sous-cutanées  ou  intra-muscuî aires 

et  en  PILULES  KÉEATINISÉES 


Lipoïdes  spléniques  et  biliaires.  Cholestérine  pure» 


Essence  antiseptique  :  Goménol,  Camphre. 

Littérature  et  Échantillons:  Laboratoires,  tS9.  avenue  de  Wagram,  paris 


Fac-similé 
grandeur  nature 
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toa«  nos  confrères.  Le  style  en  est  souple,  alerte, 
élégant.  Les  choses  les  plus  compleies  sont  très 
clairement  expliquées.  On  «  vit  »  avec  l’auteur  tout 
ce  qu’il  raconte,  tant  on  sent  qu’il  est  sincère,  qu’il 
volt  clair,  qu’il  juge  bien. 

S. 

Médecin  mojor  de  Ir"  classe 
de  réserve. 

The  Orlgln  and  Evolution  of  the  hnman  dentition, 

par  William  K.  Grégoky,Pu.  D.,  professenradjoint 
de  paléontologie  vertébrale  à  l'iJniversitéde  Colom¬ 
bie,  curateur  du  Département  d’anatomie  comparée 
au  Muséum  américain  d’Histoire  naturelle.  1  vol. 
17  X  25,  XI  548  p.  avec  353  figures  et  15  planches 
hors  texte.  {William  et  Wilkins  C“).  Baltimore, 
1922. 

Dans  ce  livre  nouveau  et  important,  l’illustre 
paléontologiste  américain  se  propose  «  de  donner  un 
exposé  bref  et  concis  de  l’origine  et  de  l’évolution 
de  la  denture  humaine  du  point  de  vue  paléontolo- 
glque  ».  Des  poissons  primitifs  sans  mâchoires  du 
terrain  silurien  supérieur,  il  suit  le  développement 
de  l’organe  dent  jusqu’au  type  «  humain  supérieur  » 
microdonte,  évolution  durant  laquelle  il  croitpouvoir 
distinguer  26  stades,  parmi  lesquels,  à  dire  vrai,  il 
mentionne  lui-même  certaines  lacunes. 

L’ouvrage  est  divisé  en  cinq  parties.  La  première 
traite  des  «faites  d’ascension  depuis  les  poissons  silu¬ 
riens,  jusqu'aux  mammifères  de  l'âge  des  reptiles. 
La  seconde  des  mêmes  stades  depuis  les  mammifères 
placentaires  jusqu’aux  primates  inférieurs.  La  troi¬ 
sième  est-  consacrée  aux  premières  ébauches  de  la 
nature  dans  son  évolution  vers  les  primates  à  larges 
yeux  et  à  courtes  mâchoires.  La  quatrième  étudie  la 
denture  des  primates  supérieurs  et  leurs  relations 
avec  l’homme.  Enfin  la  cinquième  expose  les  derniers 
stades  dans  V évolution  de  la  denture  humaine.  Chaque 
partie  est  suivie  d’un  résumé  et  de  conclusions.  Un 
sommaire  final  et  une  bibliographie  terminent  le  vo- 

Cet  ouvrage  est  édité  avec  un  grand  soin,  une 
abondance  extrême  de  documentation,  presque  un 
luxe  d’illustration  et  un  souci  très  vif  du  détail.  L’au¬ 
teur,  dont  l'autorité  est  depuis  longtemps  consacrée. 


avait  à  sa  disposition  les  Immenses  ressources  du 
musée  américain  de  paléontologie,  dont  la  richesse 
est  universellement  connue. 

A  l’oeuvre  didactique  se  surajoute  une  thèse  philo¬ 
sophique  dont  la  phrase  suivante  est  l’expression 
concrète  :  «  Lartet,  Gaudry,  Dubois,  Schlosser,  Pil- 
grlm,  par  leurs  découvertes  d’anthropoïdes  lossiles, 
ont  prépaié  la  voie  à  la  reconnaissance  de  la  vérité 
de  la  conclusion  de  Darwin  que  l’homme  dérivait 
d’nn  ancien  membre  du  sous-groupe  des  anthropo¬ 
morphes  >1. 

La  place  nous  est  trop  mesurée  ici  pour  confronter, 
comme  nous  l’aurions  jugé  nécessaire,  les  affirmations 
et  les  interprétations  de  Grégory  avec  celles  d’autres 
savants  qui  ont  étudié  les  mêmes  problèmes. 

Mais  à  tous  les  médecins  non  spécialisés  en  paléon¬ 
tologie  que  ces  questions  intéressent  et  à  qui  le  livre 
de  Grégory  s’impose  absolument,  nous  prendrons  la 
liberté  de  conseiller  cette  confrontation,  enpartlcnlier 
avec  le  livre  également  tout  récent  de  notre  maître 
français  en  paléontologie  humaine  :  les  Hommes 
fossiles  de  Marcelin  Boule.  Il  pourra  également  être 
utile  de  jeter  un  coup  d’œil  sur  le  livre,  plus  géné¬ 
ral  de  Ch.  Depéret  :  les  Transformations  du  monde 
animal,  en  donnant  une  attention  particulière  à  la 
critique  faite  par  Zittel  de  la  méthode  de  Gaudry  sur 
les  adaptations  fonctionnelles . 

Le  livre  de  Grégory  demeure  en  tout  cas,  qu’on 
adopte  ou  non  sa  thèse  phylogénique,  un  ouvrage 
de  premier  ordre  par  sa  documentation,  le  labeur 
qu’il  représente,  et  les  matériaux  d’études  qu’il 
apporte. 

Nous  nous  permettrons  d’exprimer  lefsouhait  qu’il 
en  soit  donné  une  traduction,  ou  mieux  encore  une 
adaptation  française.  Jadis  notre  pays  a  tenu  en 
odontographie  une  place  honorable  avec  les  ouvrages 
de  F.  Cuvier,  de  Rousseau,  de  Biainville.  Cette 
veine  semble  tarie,  et  nous  en  sommes  arrivés  à  ne 
plus  connaître  même  les  grands  travaux  étrangers, 
tels  que  VOdontography  d’Owen, ouvrage  considérable 
pour  son  époque,  qu’à  travers  des  traductions  frag-' 
mentaires  et  tardives  qui  sont  parfois  arrivées  à  être 
classiques  chez  nous  à  une  époque  où  les  idées  ori¬ 
ginales  des  auteurs  étaient,  déjà  controuvées  ou 
dépassées.  Une  adaptation  critique  immédiate  de  l'ou¬ 


vrage  de  Grégory  serait  sans  doute  la  meilleure 
façon  de  remonter  cette  pente. 

G.  M. 


LIVRES  REÇUS 


2807.  Anatomie  médico-chirurgicale  de  l’abdo¬ 
men.  II.  La  région  sous-thoracique  de  l'abdomen, 
par  Ratmond  Gkégoibe,  professeur  agrégé  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris,  chirurgien  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris.  1  vol.  gr.  in-8“  de  192  pages,  avec 
60  planches  noires  et  coloriées,  comprenant  76  figures 
(./.-  B.  Baillière  et  fils,  éditeurs).  —  Prix  :  30  fr. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVUE  DE  LA  TUBERCULOSE 

Sommaire  du  n“  5. 

Mémoires  originaux. 

E.  Leuret  et  E.  Aubertln.  —  L’insuffisance  hépa¬ 
tique  des  tuberculeux  pulmonaires. 

A.  Pissavy  et  M'““  S.  Bernard.  —  Cuti-réaction 
et  anticorps  tuberculeux. 

Chrétien,  Germain  et  Raymond.  —  Etude  statis¬ 
tique  et  étiologique  de  la  tuberculose  aviaire. 

1"  Congrès  des  Ecoles  de  plein  air. 

Analyses  et  Index  bibliographique. 


INDROCRINOL 

LIpalde  orctaltiqne 
(Asthénie  et  stérilité  mascnline 
retard  de  erolsianea,  sénilité 
précoce,  etc.). 

CARDIOCRINOL 

Lipoïde  do  moade  cardlaqoe 


CEREBROCRINOL 

Up»fde  pbospboré  do  ceryeao 


tabca,  itmnaaaga  iatoUtctoal 


HEPATOCRINOL 


hémorxhaglqne,  ^orbnt. 


Chaque  Upeïde  constitue  en  même  temps 
M  ALIMENT  St  on  EXCITANT 
spdcifiqoes 

de  l'organe  dont  il  provient. 


AVANTAGES 

Traitement  an  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substance 
active  inaltérable,  et  toujours  égale  A  elle-mame. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  ;  Une  injection  hypodermique  tons  lea  2  jours 
on  4  pilnlei  par  jour. 


LIpoIdea  asaeclia 

POLYCRINOL 

Thyrol,  Adréaol  total  ot  Hypophysol  (T.  A.  H.) 


GYNOCRINOL 

LipoTde  de  l’Ovaire 


_  stérilité,  I 

précoce,  troubles  de  la  me 
panse  ^et^  de  la  puberté,  e 


GYNOLUTEOL 

LipoTde  do  Corpa  jaune 


ETC..  ETC. 

Lipoïdes  de  tons  les  antres  organes. 

AFATYL 

Médication  Iodée  lensiblliaé* 

AasoclatioB  de  Lipoïde  thyroidlea 
et  d’IODE 

(Kimmatlsmes  chroalqnea,  adlposea, 
Artérloaclérosc,  Artbrltlams.) 


ANDRO-POLYCRINOL 


Teaticole,  thyroïde,  anrrfaale  tetala  et  hypophyae  Ovaire,  thyroïde,  anrrénale  totale  et  hypephyaa 

(Isanfasaace  plnri-glasdnlalre  ehex  l’homme  on  l’cntaBt  mâle.)  !  (laanfSsaBCe  plnri-elaadalalre  ehci  la  femme  at  l’ealaat.) 

•to.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  médecins. 


GYNO-POLYCRINOL 


JBovof  Bchantïllons  et  Bibliographie  sar  demanda. 


DipSt  général  :  Laboratoire  do  Biologie  appliquée  H.  CARRION  at  C‘*  —  V.  BORRIBN,  54,  Panbonrg  8t-Honoré,  PARIS  (8<') 

Tiliphaac  :  Élyiéca  3e-e4  at  H-4f  -  Adr.  tilégr.  :  Klaaeai-Paila. 
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AVIS  ET  RENSEIBKEHEHTS 


15  Hovembre.  —  Nancy  :  Ouverture  à  la  Faculté  du  con¬ 
cours  pour  remploi  de  suppléaot  des  chaires  d'anatomie  et  de 
physiologie  à  l'Ecole  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie 
de  Reims. 

20  Novembre.  —  Marseille  :  Ouverture  du  concours  pour 
l'admission  à  15  emplois  de  médecins  aides-majors  de  3'  classe 
des  troupes  coloniales. 

23  Novembre.  —  Rouen  :  Ouverture  du  concours  pour  les 
places  d'internes  en  médecine  vacantes  dans  les  hôpitaux  de 

—  Ouverture,  à  Alger,  à  Paris  et  dans  les  préfectures  des  villes 
possédant  des  Facultés  o^  Ecoles  de  Médecine,  dos  concours 

27  Novembre.  —  Marseille  :  Hôtel-Dieu,  ouverture  d'un 
concours  pour  un  emploi  do  chirurgien  adjoint  des  hôpitaux. 

4  Décembre.  —  Lille  :  Ouverture  du  concours  pour  l'em¬ 
ploi  de  suppléant  des  chaires  d'anatomie  et  de  physiologie  à 
l'Ecole  préparatoire  do  médecine  d'Amiens. 

11  Décembre.  —  Amiens  :  Ouverture  à  l'Ecole  de  médecine 
du  concours  pour  l'emploi  de  chef  des  travaux  d'anatomie. 

12  Décembre.  —  Paris  :  Ouverture  au  Val-de-Grâce  d'un 
concours  pour  l'admission  à  20  emplois  de  médecin  et  à  5  em¬ 
plois  do  pharmacien  aide-major  de  2»  classe  (Armée  active). 

18  Décembre.  —  Paris  :  Ouverture  du  Congrès  d'hygiène 
sociale  organisé  par  le  Comité  de  propagande  d'hygiène  sociale 
et  d'éducation  prophylactique. 

—  Toulouse  :  Ouverture  d’un  concours  pour  l’emploi  de  sup¬ 
pléant  de  la  chaire  d'histoire  naturelle  à  l’Ecole  préparatoire  de 
médecine  et  do  pharmacie  de  Ciormont-Ferrand. 

8  Janvier.  —  Paris  :  Ouverture  à  l’Institut  Pasteur  d’un 
cours  supérieur  do  microbiologie. 

29  Janvier.  —  Nantes  ;  Ouverture  à  la  Faculté  d’un  concours 
pour  l’emploi  do  suppléant  à  la  chaire  de  chimie. 

15  Février.  —  Grenoble  :  Clôture  du  registre  d’inscription 
pour  l’emploi  de  suppléant  de  pathologie  expérimentale  et  bsc- 
tériologie  à  l’Ecole  de  Médecine. 

19  Février.  —  Nantes  :  Ouverture  à  la  Faculté  du  concours 
pour  l’emploi  de  suppléants  aux  chaires  do  ;  !•  Médecine  expéri¬ 
mentale,  physiologie  et  bactériologie  ;  2»  pathologie  et  clinique 
médicale;  3"  accouchements. 

12  Mars.  —  Clermont  :  Ouverture  à  la  Faculté  do  Toulouse 
d’un  concours  pour  l’emploi  de  suppléant  des  chaires  de  patho¬ 
logie  et  de  clinique  chirurgicale  et  de  clinique  obstétricale  à 
l'Ecole  préparatoire  do  Médecine  do  Clermont. 

15  Mars.  —  Lyon  :  Ouverture  d’un  concours  pour  l'emploi 
de  suppléant  de  pathologie  expérimentale  et  bactériologie  à 
l’Ecole  de  Médecine  de  Grenoble. 

9  Avril.  —  Montpellier  ;  Ouverture  du  concours  pour  l’em¬ 
ploi  do  suppléant  de  physiologie  à  l’Ecole  de  Médecine  do 
Marseille. 

23  Avril.  —  Toulouse  :  Ouverture  d'un  concours  pour  l’em¬ 
ploi  de  suppléant  à  la  chaire  de  pharmacie  et  matière  médicale 
à  l’Ecole  de  Médecine  do  Clermont. 


23  Juillet.  —  Strasbourg  :  Ouverture  du  Congrès  de  l'Asso¬ 
ciation  Irançaise  du  Cancer. 

26  Juillet.  —  Strasbourg  :  Ouverture  du  Congrès  des  der- 
matologistcs  et  syphiligraphes  de  langue  française. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  obstétricale  Baudelocqne.  —  Enseigne¬ 
ments  complémentaires.  —  I.  Cours  élémentaires  de 
PRATIQUE  OBSTÉTRICALE.  Réservés  aux  docteurs  en  médi- 
cine  français  et  étrangers,  et  aux  étudiants  pourvus  de 
le  inscriptions,  sous  la  direction  du  chef  de  clinique. 
Durée  :  deux  semaines,  le  matin  et  l’après-midi. 

ire  série  ;  Iro  quinzaine  de  Février;  2o  série  :  vacances 
de  Pâques  ;  S®  série  :  1  re  quinzaine  de  Septembre  ;  4®  série  : 
Iro  quinzaine  d'Octobre.  Droit  d’inscription  :  100  francs. 

Programme.  —  Exercices  cliniques  individuels  journa¬ 
liers.  Manœuvres  obstétricales.  —  Forceps,  extraction  du 
siège,  version,  basiotripsie,  embryotomie,  dilatation 
artificielle  du  col  par  les  ballons  de  Champetier  de 
Ribes.  Traitement  de  la  mort  apparente  du  nouveau-né. 

Leçons.  —  Diagnostic  des  présentations  par  le  palper, 
le  toucher  et  l'auscultation.  Diagnostic  et  traitement  des 
viciations  pelviennes.  Diagnostic  et  traitement  des  hémor¬ 
ragies  pendant  la  gestation,  l’accouchement  et  la  déli¬ 
vrance.  Diagnostic  et  traitement  des  toihémies  (vomis¬ 
sements  graves,  albuminurie,  convulsions  éclamptiques). 
Diagnostic  et  traitement  de  la  syphilis  maternelle,  fœtale 
et  infantile.  Diagnostic  et  traitement  des  anomalies  de 
la  dilalaiion.  Diagnostic  et  traitement  des  infections 
puerpérales.  Complications  de  l’avortement.  Conduite  à 
tenir  au  cours  de  l’accouchement  et  de  la  délivrance. 

II.  Stage  et  cours  de  perfectionnement.  Réservés 
aux  étudiants  et  médecins  français  et  étrangers  ayant 
déjà  une  certaine  instruction  obstétricale  et  désireux  de 
se  perfectionner.  Les  horaires  sont  combinés  de  façon  à 
permettre  aux  élèves  de  suivre  tout  ou  partie  de  ces 
enseignements  en  même  temps  que  l’enseignement  public 
de  la  clinique. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg.  —  Clinique 
oto-rhino-laryngologique.  Service  de  M.  Georges  Canuyt. 
—  Programme  de  ï enseignement  ;  L’oto-rhino-laryngolo- 
gique  du  médecin  praticien.  Ce  que  tout  médecin  doit 

I.  Généralités.  —  1.  Le  traitement  moderne  du  cancer 


en  oto-rhino-laryngologie.  La  biopsie.  La  radiosensibilité 
cellulaire.  La  chirurgie.  La  curiethérapie.  La  rœntgen- 
thérapie.  —  2.  L’anesthésie  locale  en  oto-rhino-laryngo¬ 
logie.  —  3.  La  vaccinothérapie  en  oto-rhino-laryngologie. 

—  4.  La  syphilis  et  l’oto-rhino-laryngologie.  —  Les  cures 
hydrominérales  en  oto-rhino-laryngologie. 

II.  Les  fosses  nasales.  —  1.  Anatomie.  Physiologie. 
L'olfaction  et  la  respiration.  Rapports  avec  l'oreille.  — 

2.  Interrogatoire.  Examen  clinique.  Thérapeutique.  — 

3.  Les  traumatismes.  Fractures  du  nez;  hématomes  et 
abcès  de  la  cloison.  —  4.  Les  épistaxis.  —  5.  Le  coryza 
atrophique.  L’ozène.  —  6.  La  syphilis  nasale.  —  7.  Les 

nasale.  —  8.  Les  tumeurs  malignes.  Chirurgie.  Radium. 
Rayons  X. 

III.  Les  sinus  ou  cavités  accessoires.  —  1.  Anatomie 
du  sinus  maxillaire.  Ses  rapports  avec  les  dents.  —  2. 
Les  sinusites  maxillaires.  —  3.  Les  complications  des 
sinusites  maxillaires:  locales,  voisines,  à  distance.  Les 
fausses  tuberculoses  pulmonaires.  —  4.  Anatomie  du 
sinus  frontal.  —  5.  Les  sinusites  frontales  et  leurs  com¬ 
plications.  —  6.  Les  sinus  :  lîlhmoide.  Sphéno'ide.  —  7. 
Les  sinusites  postérieures  et  leurs  complications. 

111.  Le  naso-i’Iiarynx.  —  1.  L’anatomie.  L’examen  cli¬ 
nique.  La  thérapeutique.  Les  rapports  avec  l’oreille.  — 
2.  Les  végétations  adénoïdes.  —  3.  Les  polypes  fibreux 
dits  à  tort  a  naso-pharyngiens  ».  —  4.  Les  tumeurs  ma¬ 
lignes  du  naso-pharynx.  —  5.  Les  sténoses  du  naso- 
pharynx  :  congénitales,  syphilitiques. 

V.  Les  oheilies.  —  1.  Les  otites  externes.  Les  corps 
étrangers.  Les  bouchons  de  cérumen.  —  2.  Les  otites 
moyennes  aiguës.  —  3.  Le  traitement  des  otites  moyennes 
aiguës.  —  4.  Les  oto-mastoïdiies.  —  5.  Le  traitement 
médical  et  chirurgical  des  uto-masto'idites.  La  mastoï¬ 
dectomie.  —  6.  Les  otites  moyennes  suppurées  chroni¬ 
ques  et  otorrhées.  —  7.  Traitement  médical  et  chirurgical 
des  otorrhées.  L'évidement  pétro-mastoldien  ou  cure 
radicale.  —  8.  Les  méningites  d’origine  otogène.  —  9. 
Les  labyrinthites  suppurées  et  leur  traitement  chirur¬ 
gical.  —  10.  L’abcès  extradural.  L’abcès  sous-dural. 
Les  abcès  du  cerveau.  —  11.  Les  abcès  du  cervelet.  — 
12.  Le  sinus  latéral.  Anatomie.  Chirurgie.  Les  complica¬ 
tions  veineuses  des  oto-mastoïdites.  —  13.  Les  pyohé¬ 
mies.  Les  septicémies  d'origine  auriculaire.  —  14.  La 
maladie  de  Ménière.  —  15.  La  syphilis  de  Toreille.  — 
16.  La  tuberculose  de  l’oreille.  —  17.  La  surdi-mutité. 

VI.  Arrière-gorge.  —  1.  Les  angines  aiguës.  —  2.  Les 
angines  chroniques.  —  3.  La  syphilis  de  Tarrière-gorge. 

—  4.  Les  abcès  amygdaliens  et  périamygdaliens.  — 

(Voir  la  suite,  p.  1919.) 


Laryngologistes  ! 

pour  vos  Injections  intra-trachéales 

employez  le  PNEUMOBIOL 

C’est  un  produit  huileux  non  irritant,  non  toxique,  actif  et  stable. 

Il  se  recommande  par  ses  propriétés  sédatives,  antidyspnéiques 


,  T’'  .1.1.  i  Littéral,  et  échant.  sur  demande  j 

et  antiseptiques.  Livre  en  ampoules  sternes  de  7  cent,  cubes.  |  27,  rue  cavenne  -  lyon 
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L’URASEPTINE  ROGIER  DANS  LA  GROSSESSE 


Par  son  action  diurétique  et  antitoxique, 
PURASEPTINE  permet  l’élimination  rapide  des 
toxines  secrétées  au  cours  de  la  grossesse. 

Par  son  action  antiseptique,  elle  prévient  les 
bacilluries  colibacillaires ,  complication  fréquente 
de  la  constipation  gravidique,  et  contribue  à  prévenir 
les  complications  infectieuses  de  l’accouchement. 


19 J  avenue  de  Villiers,  PARIS  3 
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5.  L’hypertrophie  chronique  des  amygdales.  —  6.  Les 
tumeurs  malignes.  —  7.  Les  accidents  de  la  dent  do 

Vil.  LAHtKx.  —  La  laryngite  tuberculeuse.  —  2.  Le 
traitement  de  la  laryngite  tuberculeuse.  —  3.  Le  cancer 
du  larynx.  Traitement  moderne.  —  4.  Les  corps  étran¬ 
gers  dos  voies  aériennes.  —  B.  Les  paralysies  laryngées. 
—  6.  Les  maladies  de  la  voix  chantée  et  de  la  voix 
parlée.  La  mue.  Le  malmenage  vocal.  Les  laryngolo¬ 
gistes  et  les  chanteurs. 

Les  leçons  cliniques  auront  lieu  les  mardis  et  jeudis 
à  midi  et  seront  accompagnées  ou  suivies  de  présenta¬ 
tions  de  malades. 


CQKÛOURS 

Agrégation  dea  Facultés  de  Médecine.  —  Le  mi¬ 
nistre  de  l’Instruction  publique  et  des  Beaux-Arts  vient 
de  prendre  l’arrêté  suivant  : 

Art.  1“*'.  —  Des  concours  seront  ouverts  à  Paris,  en 
1933,  pour  l’agrégation  des  Facultés  de  Médecine  et  des 
Facultés  mixtes  de  Médecine  et  de  Pharmacie  dans  les 
conditions  énoncées  ci-après  : 

Ils  Comprendront  les  sections  suivantes  ; 

1“  Anatomie  ;  2o  histologie  ;  3»  physiologie;  4“ physique 
médicale  ;  5“  chimie  médicale  ;  6"  parasitologie  et  histoire 
naturelle  médicale  ;  7°  médecine  ;  8°  anatomie  patholo¬ 
gique  ;  9"  pharmacologie;  10“  maladies  mentales;  11»  chi¬ 
rurgie;  12»  ophtalmologie;  13»  obstétrique  ;  14»  pharma¬ 
cie  et  histoire  naturelle. 

Art.  2.  —  Un  arrêté  ultérieur  fixera  le  nombre  des 
places  d’agrégés  qui  seront  mises  au  concours  pour 
chaque  section,  la  date  des  épreuves,  le  nombre  et  la 
composition  des  jurys,  ainsi  que  le  mode  de  désignation 
des  juges. 

Art.  3.  —  Nul  ne  sera  admis  à  s’inscrire  s’il  n’est 
Français  ou  naturalisé  Français  et  s’il  ne  justifie  du 
grade  de  docteur  en  médecine. 

Pour  l’agrégation  de  pharmacie  et  histoire  naturelle, 
les  candidats  doivent  justifier  soit  du  diplôme  de  phar¬ 
macien  et  du  grade  de  docteur  en  médecine,  soit  du 
diplôme  supérieur  de  pharmacien,  soit  du  titre  de  phar¬ 
macien  et  du  grade  de  docteur  ès  sciences  physiques  ou 

Les  registres  d’inscription  seront  ouverts  dans  les 
secrétariats  des  Académies,  quatre  mois  avant  la  date 
fixée  pour  les  épreuves.  Ils  resteront  ouverts  pendant 
deux  mois. 


En  s’inscrivant,  chaque  candidat  désigne  la  section  et 
la  Faculté  on  les  Facultés  pour  lesquelles  il  se  présente, 
réserve  faite  des  dispositions  de  l’article  9. 

Art.  4.  —  Les  épreuves  qui  détermineront  la  nomina¬ 
tion  des  agrégés  des  Facultés  de  Médecine  et  des  Fa¬ 
cultés  mixtes  de  Médecine  et  de  Pharmacie  se  divisent 
en  deux  parties  : 

1»  Deux  épreuves  d’admissibilité  ;  2»  une  épreuve  d’ad¬ 
mission 

Art.  B.  —  Les  deux  épreuves  d’admissibilité  sont  : 
1°  un  exposé,  fait  par  le  candidat,  de  ses  titres  univer¬ 
sitaires  et  hospitaliers  et  de  ses  travaux  scientifiques. 
Cet  exposé  ne  devra  pas  dépasser  15  minutes.  Les  dos¬ 
siers  militaires. des  candidats  seront  soumis  au  jury; 

2“  Une  leçon  do  trois  quarts  d’heure  sur  un  sujet 
théorique  tiré  an  sort,  après  une  préparation  de  quatre 
heures.  Des  candidats  pourront  se  servir  des  livres  de 
la  bibliothèque  de  la  Faculté  de  Médecine  qu’ils  jugeront 
utiles  à  leur  préparation. 

Ces  deux  épreuves  donnent  lien,  chacune,  è  l’établisse¬ 
ment  d'une  liste  d’admissibilité.  Pour  la  première,  le 
nombre  des  admissibles  sera  le  quadruple  du  nombre 
des  places  mises  an  concours.  Pour  la  seconde,  le  nom¬ 

bre  des  admissibles  sera  double  du  nombre  des  places 
mises  au  concours. 

Art.  6.  —  L’épreuve  d’admission  consiste  en  une  épreuve 
pratique  et  une  leçon  sur  cette  épreuve  pratique.  Les 
conditions  de  préparation  et  de  durée  seront  déterminées 
par  chaque  jury. 

Art.  7.  —  Les  présidents  des  jurys  seront  nommés  par 
le  ministre, 

La  direction  et  la  police  du  concours  appartiennent  au 
président,  qui  désigne,  de  concert  avec  les  membres  du 
jury,  les  sujets  de  composition,  do  leçon  et  d’épreuves 
pratiques  destinés  à  être  tirés  au  sort  par  les  candidats. 

Art.  8.  —  Chacune  des  épreuves  est  cotée  par  le  jury, 
après  délibération  consignée  au  procès-verbal  sous  peine 
de  nullité,  de  0  à  30. 

A  la  fin  de  chaque  série  d’épreuves,  les  notes  attri¬ 
buées  aux  candidats  sont  publiées  par  voie  d’affiche. 

Art.  9.  —  Pour  chaque  section,  le  concours  est  com- 

Dans  les  cinq  premières  sections  énumérées  è  l’arti¬ 
cle  1"',  il  sera  dressé  une  liste  unique  d’admission  pour 
toutes  les  Facultés.  Les  agrégés  portés  sur  cette  liste 
unique  choisissent,  suivant  leur  rang  d’admission,  la 
Faculté  à  laquelle  ils  seront  attachés  parmi  celles  où 
des  places  de  leur  section  ont  été  mises  au  concours. 

Dans  les  autres  sections,  la  liste  d’admission  est 
dressée,  pour  chaque  Faculté,  par  ordre  de  mérite. 


Les  listes  arrêtées  par  les  jurys  sont  soumises  à  l’ap¬ 
probation  du  ministre. 

Elles  ne  peuvent  compter  plus  de  noms  qu’il  n’y  a  de 
places  mises  au  concours,  mais  elles  peuvent  en  com¬ 
prendre  moins,  si  le  résultat  des  épreuves  est  jugé 
insufllsant  par  le  jury.  (Joürn.  off,,  8  Novembre.) 

Ecole  de  Médecine  de  Clermont.  —  Un  concours 
s’ouvrira,  le  14  Mal  1923,  devant  la  Faculté  mixte  de 
Médecine  et  de  Pharmacie  de  l’Université  de  Toulouse, 
pour  l’emploi  de  suppléant  des  chaires  d’anatomie  et  de 
physiologie  à  l’Ecole  préparatoire  de  médecine  et  de 
pharmacie  de  Clermont. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  un  mois  avant  l’ou¬ 
verture  dudit  concours.  {Journ.  ojf.,  8  Novembre.) 

Hôpital  de  San-Salvadour.  — -  Un  concours  pour  la 
nomination  à  la  place  de  médecin  de  l’hôpital  d’enfants 
de  San-  Salvadour  (Var)  sera  ouvert  le  lundi  4  Décembre 
1922,  à  14  h.,  à  l’hôpital  des  Enfants-Malades. 

Le  registre  d’inscription  sera  ouvert  du  lundi  13  No¬ 
vembre  au  mercredi  22  Novembre  1922  inclusivement,  de 
14  à  17  h.,  à  l’Administration  centrale,  3,  avenue  Vic¬ 
toria  (bureau  du  Service  de  Santé). 

Condition»  du  concours.  —  Ce  concours  est  réservé  aux 

candidats  résidant  soit  à  Hyères,  soit  à  Toulon  et  justi¬ 

fiant,  an  moment  de  leur  inscription,  du  diplôme  de 
docteur  en  médecine  et  de  la  qualité  de  Français. 

Les  candidats  peuvent  demander  leur  inscription  et 
adresser  leurs  pièces  par  lettre  recommandée. 

Les  épreuves  du  concours  comprenn.ent  ; 

1»  Une  épreuve  sur  titres  consistant  en  un  exposé 
dactylographié  ou  imprimé  des  titres  universitaires  et 
scientifiques  des  candidats. 

Le  candidat  en  déposera  6  exemplaires  en  s’inscrivant  ; 

2»  Une  épreuve  clinique  t  cette  épreuve  portera  sur 
deux  enfants,  atteints  l’un  d’une  affection  médicale  et 
l’autre  d’une  affection  chirurgicale. 

Dans  le  cas  où  deux  ou  plusieurs  candidats  se  trouve¬ 
raient  classés  eic  æquo  è  la  fin  du  concours,  le  jury  se 
basera,  pour  donner  la  ptlorité,  sur  l’aUcieuneté  du  doc- 

Nota.  —  Le  médecin  de  l’hôpital  d’enfants  de  San-Sel- 
vadour  recevra  une  indemnité  mensuelle  de  300  francs 
et  Sera  tenu  d’effectuer  une  visite  par  semaine,  de  visiter 

les  enfants  à  leur  arrivée  et  avant  leur  départ  et  de 

répondre  aux  appels  d’urgence. 

Ce  médecin  sera  nommé  pour  une  période  de  trois 
années,  à  l’expiration  de  laquelle  il  pourra  être  réinvesti 
dans  ses  fonctions,  pour  des  périodes  de  même  durée, 
par  décision  du  directeur  de  l’Administration. 


TRAITEMENT  ANTISYPHILITIQUE 


SOLUTiON  DE  BENZOATE  Hg  dans  SÉRUM  RiNGER  rendu  INJECTABLE 

I  CC.  ==  1  cgr.  benzoate  Hg. 

XN'ISOX.ORE:  S.A.N'S  GOC./%.ZlKrX3 


AMPOUUES  I 


i-ittérature  xt  ëchantillons  : 

J.  F.AJC.COSS,  18,  Rue  Vavin,  PARIS 


et;  Sels  de 

RADIUM  "SATCH 


19 


Quai  du  Chatelier 


AN^  DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 

an  capital  de  1.000.000 
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J-ON DU:  COEU R  " 
piURÊTtO.UE  -  PUISSANT 


HYPOSYSTOLIE,  ASY8T0LIE,  ENDOCARDITES 
PÉRICARDITES,  TACHYCARDIE,  ATONIES  CARDIAQUES 
DYSPNÉE  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCISSEMENT  MITRAL 
NÉPHRITES  DIVERSES,  ALBUMINURIE  AVEC 
DU  SANS  (EDÉME,  ASCITES,  PNEUMONIE, 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES,  NEPHROSCLÉROSES 


Diméthylphosphaxanthine  sodique  et  à  la  scille  débarrassée  de  ses  principes  éraéfocatbarfiques.  - 

ACTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DURÉE  dose  massive.  -  2  à  3  cachets 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L'ESTOMAC  'VoroARDiOTONiQUE.  -  i  cacbe 

TOLERANCE  PARFAITE  10  jours. 

La  D/UROC/IBD/NE  est  un  agent  cardiothérapigue  puissant,  offrant  toutes  les  garanties  ,  DOSE  CARDIOTONIQUE  D’ENTRETIEN 


cTerctVdeut’  285,  Avenue  Jean-Jaurès 

asteur,  Bi-Lauréat  LYON 


BOITES  DE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 


contre  la  CONSTIPATION 

Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 

Introduction  Facile 
Résultat  au  bout  d’une  demi-heure 

ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg-  Saint-Denis  -  PARIS 


WBSMMMbIiI 


Flacon  de  Sirop  Berthè  Bonbon  médical  -  0  gr.  0005  de  Codéine  par  morceau 

â  4  cuillerées  à  soupe  par  jour.  ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE.  78.  Faubouro-  Saint-Denis  "  FABIS 


Boite  de  Pâte  Berthe 
Dossa  : 

6  â  16  morceaux  par  joui 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  —  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  —  ECZÉMA  —  PALUDISME 
Seule  Préparation  permettant  la  UÉniPATinil  ADDUtUinilC 

Thérapeutique  Arsenicale  Intensive  par  la  lll  EU  I U  A I  I  U  11  AllnnCIliyUC. 


£  GOUTTES  dosées  à  2  milligr. 

■  ^ 

10  à  20  par  jonr. 

1 

en  deux  fois. 

1  AMPOULES  -=  à50  = 

là  2  par  joar. 

1  COMPRIMÉS  —  à  25 

1  à  3  -- 

1  GRANULES  =—  à  1  centigr. 

2  à  6  =  ! 

f  ==  _  â  2  — 

là  3  -  1 

ïl.'o.©  «à©  1ê6,  P©r“l®o  r» 
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Inspection  de  l’Assistance  publique.  - 


reux  entre  la  |  H( 
,  pour  que  les  Ehle 


Hommage  au  professeur  Ehlers.  —  Le  proies 
Ihlers  (de  Copenhague)  recevra  prochainement  en  sé 
olennelle,  à  la  Sorbonne,  le  diplôme  et  les  insigne 


gie  appliquée. 

M.  Artault  de  Vevey  :  Les 
.  Bérillon  :  Rôle  du  métis- 
s  anxieux.  —  M.  Gnelpa  : 
itions  cliniques,  —  M.  Paul 
.  —  M.  Philippet  ;  La  place 
othérapie.  —  M.  Ch.  Simp- 
progrès  dans  la  pratique 
uroux  (de  Poitiers)  :  L’ac- 
natisme  psychologique.  — 
ent  des  phobies  par  l’hyp- 
névroses  par  intoxication 
:  La  prédisposition  à  l’ai- 


lodéine  MONTAGU 

CBl-Iodure  de  Codéine) 

ffOC7TTE3<I|.=(l,01)  l  Toux 

SIROP a>-o*)  <  Emphysème 

PILULES  m)  (  ASTHME 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Prïssi  Médicali  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 


Reims)  :  Méthode  pratique  transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 

met  :  La  prédisposition  aux  ÿg  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 

Moriceau-Beauchamp  (de  directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 

psycho-analyse.  —  M.  Nys-  teneur  de  CCS  communiqués.  Cette  rubrique  est 

iologie  appliquée  par  cor-  absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 

.es  neurasthénies  par  épul-  médical  OU  paramédical’,  il  n’y  est  inséré  aucune 

menne  (de  Florenvilie)  :  La  annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 

tion  en  psychothérapie.  —  examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Effets  thérapeutiques  du  ^gg  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 

Lille)  :  L’hypnotisme  thé-  Abonnés  à  La  Peiss*  MiDiOALE).  Les  annonces 

ion.  ggnt  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 

lanquet  annuel  auquel  sont  niOntant.  _ 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  GOLLOÏDA^L  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITEfLINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGÏRO-CUPROL 

Ampoules  dosées  à  20°/°  et  10  °/o  [  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concontréo  :  pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales 

Tubes  seriuguss  de  Glyco-Phytol  [  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  iujecteurs  de  Gjrnéco-Pbytol  I  Métrites. 

"1  j  Ovules  de  Pbytol  !  Métrites.  f  " 

^  L<.  LAPORTEt  Pharmacien  de  première  clasie,  ancien  interne  dei  hôpitaux  de  Paris.  ^  | 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  s,  ne  chn.«  -  piws-iUTEini. 

Têtépban»  :  ATTTrsUIL  9a-8i.  —  Aér.  téligr.  i  ZABAL^ARAN 
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Dans  le  Traitement  des  : 


Blennorragies,  Cgstifes,  pyêlîfes... 

St  da  toBtaa  las  AîfaciiMS  da  l’Apparail  uro-géDitii 


/  'ftEEl?’  \  ■■  ^ 

g  V  (VINdeLAVOIX)  ^  | 

‘I 


U|gU^g|aSO‘‘^  DHAVOUË 

est  le  médicament 

LE  MigUX  TOLgRë  et  LE  PLU^  ACTIF 
comme  JLntiffonOQOCCique 

Ajntîseptiqùe 

DOSE:  JLnalgréaique 

6  4 10  Capsules  par  JOM 


£au  Minérale  PURGATIVE  Française 

iPURGOS 

IjHI  Sulfatée  >  Sodique  -  Magnésienne 

MÊBÊL  tous  les  principes  de  T 

EAU  DI  VICHY 

U  purgatifs, 

çg  Sulfates  par  bçuteUle  1/2  litre 

■  DOSE  LAXATIVE  ; 

1  verre  à  Bordeaux  le  mutin  à  jeun. 

DOSE  PURGATIVE: 

1  ou  2  grands  verres  le  matin  à  jeun. 

Bchmillons  au  Corps  Médmi 

Administration:  11,  Rue  $or»in,  à  VICHY  (Allier), 


GROSSESSE  ANÉMIE 

aluaitement  épuisement 


VIN 

VIANDE 

QUINQUINA 

PHOSPHATES 

1 N  ni  CATIONS 

ÇONVAUESCENCE 

TUBERCULOSE 

RACHITISME 


epas,  I  toutes  Pharmacies.  ■  I  5,  Avenu»  Victoria. 


CAPSULES  SERAFON 

mu  GAÏÂOOL  tOOOFORME 

- ^ - - 


DIIODOFOBME  TAINE 


AiaiT  TOUTES  LES  UOPRIÉTÉS  da  l'IODOFORME  sans  en  avoir  S  odeur  désagréable, 

^ESTHgaïqyE 

DBSINFECTAWT  RIGOnREBSEMENT  INODORES 

flans  toutes  les  Pharmoolos:  ANTISCROFULEUX 

Bien  Spfcinev  :  DnopOFORME  TAINE  Agent  CICATRISANT  flo  premier  onlra. 

Préparation  et  Tente  en  Gros  ;  SOCIÉTÉ  FKAMÇAISE,  9,  Rue  ae  la  Perle,  Parù. 


Pharmacie  VIGIER  et  HURRRE,  Docteur  èa  sciences 

13,  Boulevard  Bonne-SileaveUe,  PAHIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 

CÊDROCADINOL  VIGIER 

SnGQ^PANÉI  DB  L’HVELB  BB  OAUE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  CJadier  et  de  Cèdre. 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DEPILANTES  du  Cuir  chevelu 

cnnoiîosunFon  vigies 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  ^  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
[SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 
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méd.,  aspirateur  Potain,  ophtalmoscope,  boîte  de 
verres;  liste  sur  demande.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4654, 
A  vendre  à  Nice,  29,  promenade  des  Anglais, 
cabinet  de  rayons  X,  électrotbérapie  installât,  mod. 
(contact  tournant  Qpolidgel  dans  grand  appartement 
très  bien  situé,  bail  et  mobilier,  prix  :  60.000  fr.  — 
Ecrire  D'’  Amat,  6,  rue  Beaugrenelle,  Paris. 

A  vendre  Mont-Dore  ;  240.000  fr.  grande  villa 
bien  meublée  tout  oonf.  mod.  récep.  10  chambres, 
garage,  jardin  2.200  mq.  — •  Ecrire  P.  M,,  n»  4662, 
Jeune  fille,  orpheline  de  confrère,  bonne  dactylo, 
sachant  comptabilité  et  anglais,  cherche  travail  chez 
médecin.  —  Ecrire  P.  M-,  n°  4667, 

Représentant  produits  de  régime  demandé  pour 
visiter  des  médecins,  Paris  et  province.  Références 
exigées.  —  Ecrire  P.  n“  4669. 

Quel  médecin  peut  faire  disparaître  pour  toujours 
on  au  moins  pour  quelques  mois  les  poils  gênants 
aux  jambes  et  au  bras  sans  inconvénients  pour  la 
peau?  Offres  sous  chiffre  of.  8098  z.  à  Orell  Fussli 
annonces  Zurich  (Suisse). 

Jeune  fille  dip.,  allant  matin  à  Furtado-Helne, 
cherche  emploi  pour  après-midi  dans  clinique  ou 
chez  docteur.  —  Ecrire  P.  M-x  n°  4671. 


Etudiant  en  méd.  9  inscriptions  cherche  occupa¬ 
tion  médio,  OU  param,  rétribuée.  Ecrire  P,M. ,  n°  4672, 
Sténographeexpérimeutée  demande  prendre  thèses, 
art.  médicaux,  etc.  Références.  Travaux  dactyl. 
M""  Villot,  a,  rueThéophile.Gaulier,  Paris-16«, 
Excellente  infirmière  (dlpl.  sup.)  chercha  situation 
stable  Paris.  Connaît  parfait,  service  s.  d’opêratlOU 
et  stérilis.,  apratiqué  l’anesth.  etl  aide  chlr.,  poBnait 
pratiques  usuelles  de  lab.,  serait  excellente  secrét. 
Possède  meill.  références.  ^  Ecrire  P.  M.,  n»  4674. 

A  vendre  matériel  complet  pour  staphylorraphie 
et  bec-de-llèvre  compr.  plus  de  40  instruments  abso¬ 
lument  nenfs  (Çharrière  et  Collin).  Le  tout  présente 
dans  deux  boîtes  noyer  fermant  clef.  —  Ecr.  D"'  Ouvry, 
100,  rue  de  Normandie,  Le  Havre. 

AVIS.  —  Prière  de  foiadre  anz  répoasea  an 
timbra  da  O  fi',  SS  popr  in  tr»Bamiaaion  dea  lettraa. 


MAISON  DE  SANTE  MEDICO-CHIRURGICALE 
.  DE  LA  GARE  DE  LYON 

itUr,  boulevard  Diderot,  Paris.  —  liléph.  :  Diderot  32-88. 
Hôtel  particulier.  Confort  moderne.  Deux  salles  d'opérations. 


Vomissements^iaGrossesse 


BEI  VEND  en  honhcpucUps  pflotcDSnl  7  è  8  bouteilles,  pesant 
10  kilos,  expédiées  en  poHsjioslsPX  dans  tenta  la  Franco,  Ecrire 
Etsbliaaeinent  thermal  La  Kocho-Posay  (Vienne).  Prix  du  con¬ 
tent)  :  3Û  fr.  ;  prix  du  pestai  en  sus  :  on  gare,  2  fr.  95;  à  domi¬ 
cile,  a  fr.  55.  Le  récipient  est  facturé  comme  ordre  5  fr.  et  repris 

nr  le  même  prix  renvoyé  gare  La  Rocho-Posay.  —  A  PARIS, 
épôt,  18,  me  Favart  (Tel.  Central  71-84),  livra  à  domicile  à 
20  fr.  plus  B  fr,  cpusigpstlqu  henhonnotto. 

LES  ESGALDES 

8TATIQS  CUMATIQUe  FfifiNÇAISE  à  1400  mètrea 

Admirablement  protégée,  Ouygrte  ep  tontes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  Je  panor^ppte  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angonstrina  (Pyré- 
nées-OrientaJes),  soit  an  gsuatorinm  des  Pins,  à  Lamotte- 
Benvron  (Loir-et-Cher). 


4*  Catîllon 

Xxiiilt  Titré  de 


STROPHANTUS 


Granules  de  CatillozL 


lODO -THYROÏDINE 


REMPLACE 

sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

LA  GOUTTE 


PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  [FABRICATION  FRANÇAISE 


ATOPHAN  CRUÉT 


^  En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  ét  8  par  24  heures.)  t 


AGIT  PLUS  VITE 

que  les  SalicylatesM 
dana'Jes 

RHDHAnS  ARTICDLAIIIBS 


Littérature  avec  analyses  d’urines  complètes  et  échantillons,  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mule  —  PARIS  (m*) 
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MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Septicémies 

PaeHmonle® 

Tfpfe®^© 

PalaJSssa® 


colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX,  18,  Avenue  Moche,  PARIS 


(Ficus  GADus  OLeujïi) 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 


I  VIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L  EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  i  nuile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
^  elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  g-luten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées, 

E  Parfaitement  supporté  par  \es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable,,  que  ren¬ 
ferme  le  Fig-adol,  en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
5  iodique. 

,  Ru®  d’Abbo-vjile,  6.  PARIS  > 


ELTA  Bl_iS3Eir'^E:?Sl  TS 

M  AYE.T-  G  U I  U_OT 

MAiSON  I^RAN^^AiSE.  F*OrsJDÉLE:  EL  N  1 Q  3  O 

PRoTHÉ-SE,  ORTHOPÉDiE. 

BANDAGES  ,  BAS  ,  CORSET3  APPAREILS  d 'ORTHOPÉdIe  .  o  a 

ET  CEINTURES  .  PROTHÈSE  et  CHAUSSURES  . 

STrueMONTORGULIL.  PARIS  11"  S  rue  CAST&X  ,  PARIS  IW 
Téléphoné  ;  CENTRAL  SS'OI  1  Téléphone;  ARCHIVES  17-22 


jsicoe*  ^OClAU.  «ft  USIMEL  ©  0/^^TE:.X.  IVfe 

raris.  —  h.  imprimeur,  t,  rue  GesseUe 
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JL.^ 


y 


PRESSE  MEDICALE 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


■gLf  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  administratioiv  — 
MASSON  ET  Ci®,  Éditeurs 

120,  boulevard  St-Oermain,  PARIS  (6') 
Compte  Chèques  postaux  n”  S99 

PRIX  DE  l’ABONNEMENT  PODR  1922 

Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  45  fr.  » 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clinique  ophtalmologique, 
ambre  de  l’Académie  de  médecin 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  rhôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  rhôpital  Saint- Antoine. 


-  DIBECTIOtTi  SCIENTIFIQUE  — 


M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Facul._, 
Médecin  honoraire  des  hôpital 


H.  ROGEI 

in  do  la  Faculté  de - 

■  )  l'Hotel-Diou, 


F.  WIDAL 

Professeur  do  clinique  médicale, 
Membre  de  l'Institut 
et  de  l’Académie  de  médecine. 


médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine. 

M.  LERMOYEZ 


)  l’hôpital  Saint-Louis. 


do  rhôpital  Saint-Antome, 
Membre  do  l’Académie  do  médecine. 

F.  JAYLE 

Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 


—  RÉDACTION  — 

SECRÉTAIRES 

P,  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ’’ 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6*1 


Articles  originaux  : 

H.  Roger.  —  Le  tnétaboUime  des  graisses,  p.  933. 
Ch.  Mantoux.  —  La  fébricule  tubercaleaie  bénigne 
interminable  à  manifestations  pleurétiques  (1  ilg.), 
p.  995. 

R.  Feisslt.  —  Etude  sur  l’action  des  extraits  d’hy- 
popbyie  sur  la  coagulation  sanguine,  p.  997. 
Sociétés  de  Paris  ; 

Académie  de  Médecine.  —  Société  de  Chirurgie.  — 
Société  française  de  Dehmatologie  et  de  Svphili- 

GRAPHIE. 

Sociétés  de  province  ; 

Société  de  Chirurgie  de  Lton.  —  Société  nationale 
DE  Médecine  et  des  Sciences  médicales  de  Lyon. 

Revue  des  Thèses.  • —  Revue  des  Journaux. 

Répertoire  de  médecine  pratique  :  N»  119. 

F.  Terrien.  —  Diagnostic  et  traitement  d’une  blé- 

Supplément  ; 

Goulhoud.  —  De  la  stérilité  involontaire  et  évitable: 

notions  générales  à  rénandre. 

L’alphabet  Cantonnet-Nouet  :  nouvelle  écriture 
d’aveugles  en  caractères  usuels, 

Henri  Leclerc.  —  Les  plantes  médicinales  des  colo¬ 
nies  françaises  :  le  Chanvre  indien. 

La  béquille  (1  fig.). 

Correspondance.  —  La  Médecine  a  travers  le  monde. 
—  Nouvelles.  —  Actes  de  la  Faculté  de  Paris. 
—  Renbeignementb  et  Communiqués. 

DE  LA 

STÉRILITÉ  INVOLONTAIRE  ET  ÉVITARLE 

NOTIONS  GÉNÉRALES  A  RÉPANDRE 

On  pourrait  croire,  d’après  les  communications 
inacrites  à  ce  Congrès  et  d’après  les  efforts  faits 
pour  relever  la  natalité,  que  la  stérilité  est  toujours 
volontaire  et  qu’en  favorisant  économiquement  les 
familles  uombrenses,  on  aura  résolu  tout  le  pro¬ 
blème. 

Je  ne  doute  pas  que  la  stérilité  volontaire  ne  soit 
la  principale  cause  de  n  itre  faible  natalité.  Cepen¬ 
dant,  la  stérilité  iavolontaire  est  aussiun  facteur  très 
important.  Répond-elle  à  un  tiers,  à  un  quart  du 
chidre  de  la  stérilité  générale  ?  Je  ne  saurais  le  dire, 
mais  elle  est  en  tout  cas  un  facteur  non  négligeable. 
Très  nombreux  sont  les  cas  où  les  époux,  les  jeunes 
femmes  surtout,  sont  navrés  de  n’avolr  pas  d’enfant. 
Nombreux  sont  aussi  les  cas  où,  après  1,  2  ou 
3  enfants,  la  stérilité  survient,  au  vif  regret  du  mé¬ 
nage. 

Elle  pèse  d’autant  plus  lourdement  sur  notre 
dépopulation  que  ces  femmes  stériles  eussent  pu,  par 
suite  de  leur  mentalité,  être  mères  de  nombreuses 
familles.  Qui  ne  connaît  de  ces  jeunes  femmes  dont 

les  sœurs  ou  frères  ont  6,  8  enfants  et  qui  sont  elles- 
mêmes  stériles  ? 

■  Il  m’a  semblé  que,  dans  un  Congrès  de  la  Natalité, 
une  place  doit  être  faite  à  l’étude  de  cette  stérilité 
involontaire  et  regrettée.  Elle  est  d’ordre  médical, 
me  dira-t-on,  et  la  diecnsslon  de  ces  cas  ne  relève  pas 
du  cadre  de  nos  études. 

Aussi  n’ai-je  aucnuement  l’idée  de  traiter  ici  cette 
question  comme  je  le  ferais  à  un  Congrès  de  Gyné¬ 
cologie. 

Mais  il  est  des  notions  générales  dont  la  connais¬ 
sance  devrait  être  diffusée  dans  le  public,  et  n’est-ce 
pas  le  rôle  d’un  Congrès  de  la  Natalité  de  le  faire  ? 
Oui,  sans  doute.  Car  l'ignorance  joue  un  grand  rôle 
dans  celte  stérilité  involontaire,  qui  serait  souvent 
évitée  si  les  jeunes  femmes  étaient  un  peu  plus 
éclairées. 

C  est  d’abord  la  mère  et  le  père  de  famille  qui 
devraient  posséder  les  notions  élémentaires  dont  la 
connaissance  pourrait  éviter  des  malheurs.  Sans 
doute,  les  jeunes  mariés  échappent  vite  à  cette  tu¬ 
telle.  Mais  on  pourrait  et  on  devrait  faire  intervenir  le 
médecin  de  famille,  l’accoucheur  de  préférence,  dans 
les  villes  où  la  spécialisation  a  dépouillé  le  médecin 
de  famille  d’une  partie  de  son  influence  et  là,  les  mé¬ 
decins  auraient  un  rôle  prophylactique  très  utile  à 
remplir.  Comment  se  fait-il  que  les  médecins  soient 
si  rarement  appelés  à  donner  quelques  conseils  aux 
jeunes  mariés,  ou  mieux  aux  fiancés,  alors  que  l’on 
sait,  vaguement  il  est  vrai,  les  dangers  d’une  vie 
génitale  mal  orientée  dès  le  début.  Je  demande 

1.  Communication  faite  au  IV ^  Congrès  de  la  Natalité, 
à  Tours. 

VANtDIRSINE 

(Solution  d’Arséniate  de  Vanadium). 

Augmente  le  taux  de  l’hémoglGbine,  le  poids 
et  les  forces. 

SOOTnS  :  Tl  à  XX  gouttai  par  Jonr. 

ABFQDhBt  :  i  ec.  par  Jonr  ou  tout  les  danz  Jours. 

LiHoritolri  i.  SDILLiniII,  13.  rot  lo  CbBrEbi-iil.  PIBIS 

D  16  IT  AC'I  N  E  cristallisée 

NATIVELLE 

Granules  —  Solution  —  Amponlel. 

ASPIRINE  VICARIO 

GARANTIE  CHIMIQUEMENT  PURE 

BRAMULÉS  -  COMPRIMÉS  -  CACHETS 

Laboratoire  VICARIO,  17,  bonlev.  Haussmann,  PARIS. 

Le  Diuréiique  Rénal  par  excellence 

"uSANTHÉOSE" 

n*  se  délivre  qa’en  boîtes  de  S4  osohets 

4,  me  du  Ifoi-de-Sicile,  PÀJilS 

SEDATIOIV  IVERVEUSE 

VERONIDIA 

I  SÉDATIVE,  1  cuillerée  à  café  matin  et  soir. 
DOSES  1  BVPAIOTIQUE,  1  à  2  cuillerées  à  potage  ou 
(  1  à  2  comprimés  le  soir  an  coucher. 

Établ  A.  BUISSON,  157,  rue  do  Sèvres  -  PARIS-IS». 

mi  g’V'l  FOURNIER 

SELS  BILIA.IRES 

Globules  Kératinisés.  dosés  à  0.20  Centigi; 

LITH 1 ASE  .  1 CTÉRE  -  E  NTÉRO.COLITE 
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d’abord  que  l’on  donne  aux  famülei  le  conseil  de 
provoquer  l’avis  médical  pour  la  jeune  fille,  à  la 
veille  de  sa  vie  nouvelle. 


Je  prétends  parler  uniquement  ici  de  la  stérilité 
involontaire  et  évitable.  On  peut  la  rattacher  à  quatre 
causes  principales  ! 

1*  La  fausse  couche  du  début  du  mariage  ; 

2“  Le  fibrome  utérin; 

3°  Les  maladies  de  jeunesse  '{maladies  véné¬ 
riennes)  mal  éteintes  chez  le  mari  on  chez  la  femme; 

4°  L’Iufeotion  puerpérale  lors  d’un  premier  accou- 
cbement. 

Je  ne  dirai  qu’un  mot  de  ces  deux  dernières 

1’  De  la  EAtJSSE  COUCHE  DU  DénUT  DU  MAaiAOÈ,  — 

La  fausse  couche  du  début  du  mariage  est  beau¬ 
coup  plus  grave,  pour  l’avenir  génital  de  la  femme, 
que  la  fausse  couche  survenant  après  un  ou  plusieurs 
accouchements  à  terme.  La  raison  eu  est  bien  simple 
et  on  peut  l'entrevoir  sans  grandes  connaissances 
médicales. 

Qjànd  la  femme  a  déjà  été  mère,  la  fausse  couche 
est  relativement  facile;  lés  organes  maternels  ont 
déjà  été  préparés,  par  une  première  dilatation  et  par 
un  premier  fonctionnement  de  la  musculature  Uté< 
rine,  à  une  expulsion  rapide  et  surtout  complète  du 
produit  de  la  coaceptiob  ;  au  début  du  mariage,  dans 
les  premières  semaines  surtout,  dans  ces  concep¬ 
tions  qui  n’out  amené  qu’ua  retard  de  quelques  jours, 
l’œuf  est  mal  expulsé,  il  s’altère  et  il  eu  résulte  des 
lésions  profondes,  des  salpingites  qui  peuvent  être 
l’origine  d'une  stérilité  définitive. 

Quelle  est  U  cause  la  plus  habituelle  de  ces  fausses 
couches,  celle  du  moins  qui  est  la  plus  évitable  ? 
C'est  l’excès  de  fatigue,  les  sports,  les  efforts,  les 
courses  longues  ;  c’est  particulièrement  aujourd’hui, 
il  faut  bien  le  dire,  les  secousses  de  l’auto,  et  l’auto¬ 
mobilisme  devient  une  vraie  cause  de  dépopulation. 

Déj  à  le  voyage  de  noce,  long  et  fatigant,  était  un 
danger,  et  de  nombreux  ménages  ont  eu  leurs  pre¬ 
mières  années  d’union  attristées  par  la  stérilité  con¬ 


sécutive  à  une  fausse  couche  plus  ou  moins  mal  recon¬ 
nue  au  cours  du  voyage  de  noce.  Loin  de  nous  l’idée, 
de  vouloir  le  supprimer  ;  n’en  avons-nous  pas  éprouvé 
nous-même  tout  le  charme  ?  Non,  sans  doute  ;  mais 
il  devrait  entrer  dans  les  mœurs  qu’un  voyage  pé¬ 
nible  soit  remplacé  par  une  villégiature  dans  un  site 
agréable. 

Mais  le  plus  grand  danger  est  le  voyage  de  noce 
en  auto.  8’il  n’est  pas  fait  avec  prudence,  c’est  pure 
folle,  et  quels  devraient  être  les  regrets  des  parents 
qui  en  sont  responsables,  en  offrant  une  auto  à  un 
jeune  ménage  ?  Agréable  cadeau  de  noce,  mais  à  ne 
délivrer  que  plus  tard,  après  la  naissance  d’un  pre¬ 
mier  enfant  ou  tout  au  moins  après  l’annonce  d’espé¬ 
rances  bien  confirmées  de  maternité. 

Il  y  a  là  un  vrai  danger  à  signaler  et  à’éviter.  Loin 
de  nous  cependant  d’étré  d'un  rigorisme  qui  ne  serait 
guère  en  harmonie  aVeC  la  mentalité  du  jour.  Mais  il 
faut  expliquer  au  jeune  ménage  que  la  conception  dès 
le  début  du  mariage  est  dans  l’ordre  normal,  si  elle 
n’est  pas  le  fait  constant,  et  que  tout  l’avenir  de  la 
femme  peut  dépendre  de  sa  conduite  pendant  ces 
premières  semaines.  C’est  doue  une  période  de 
quelques  semaines,  de  quelques  mois  au  plus  où  une 
certaine  prudence  est  de  rigueur.  Plus  tard,  la  femme 
a  déjà  une  certaine  expérience;  «lie  se  rend  mieux 
compte  de  ses  impressions  ;  elle  court  moins  de 

Les  quinze  jours  qui  suivent  les  règles  sont  le  mo¬ 
ment  favorable  aux  voyages,  aux  visites,  aux  fatigues. 
A  l’approche  des  règles,  il  faut  déjà  que  la  femme 
modère  son  activité,  une  grossesse  pouvant  débuter 
sans  qu’elle  s’en  doute,  puis  redoubler  de  prudence 
et  demander  avis  dès  les  premiers  signes  révélateurs 
de  celle-ci. 

En  résumé,  il  serait  à  souhaiter  que  les  jeunes 
femmes  fussent  éclairées,  de  préférence  par  le  mé¬ 
decin  de  famille,  des  dangers  et  des  causes  des 
fausses  couches  du  début  du  mariage,  et  que,  pendant 
quelques  semaines  critiques,  elles  évitassent  efforts, 
sports,  courses  longues  en  auto. 

2”  Du  FIBaO.ME,  CAUSE  DE  STéKILITÉ  ÉVITABLE.  -  Le 

fibrome  Utérin  est  une  cause  fréquente  de  stérilité 
relative  qui  serait  souvent  évitable. 


Qu’est-ce  que  le  fibrome  ?  C’est  une  production, 
une  excroissance  qui  se  développpe  sur  l’ntérns  et 
le  déforme,  tout  en  étant  de  même  tissu  que  l’organe 
lui-même. 

Ce  qui  noua  lutéresse  dans  son  histoire,  c’eat  le  fait 
qo’il  ae  développe  quand  l'utérua  ne  remplit  paà  son 
rôle  d’organe  de  la  gestation.  ToUfea  les  fois  que  la 
matrice  ne  crée  paa  dta  infants,  elle  tend  à  former 
du  fibrome.  Cette  Idée,  émise  par  Bayle  en  1813,  aété 
très  discutée  ;  mais  elle  est  aujourd’hui  indiscutable, 
et  les  travaux  et  l'euBeignement  du  professeur  Pinard 
l’ont  mise  hors  de  doute. 

Quelles  sont  donc  les  conditions  de  son  développe- 

Tont  d’abord ,  le  mariage  tardif  prédispose  au 
fibrome.  Tonie  femme  qui  se  marie  vers  30  ans 
risque  d’apporter  en  dot  un  fibrome  avec  sa  stéri¬ 
lité  relative.  Le  proieiteur  Pinard  reporte  même  à 
25  ans  l'âge  où  la  femme  s’expose  au  fibrome  en 
n'obéissant  pas  à  sa  physiologie  normale. 

La  stérilité  involontaire  ou  volontaire  chez  la 
femme  mariée  expose  de  même  à  cette  affection. 
D'après  notre  statistique,  c’eet  une  dizaine  d’années 
après  le  moment  où  la  femme  eût  dû  procréer  qn’on 
volt  le  fibrome  arriver  à  maturité,  d’est-à-dire  donner 
des  signes  sérieux  de  sa  présence.  C’eet  vers  30  ans, 
pour  la  femme  célibataire,  vers  40  ansponrla  femme 
quia  en  son  dernier  enfant  à  30  ans. 

Or  combien  de  mères  de  famille  se  doutent  du  dan¬ 
ger  auquel  elles  exposent  leurs  filles,  en  retardant  leur 
mariage  au  delà  de  25  ans  ?  Combien  de  femmes  con¬ 
naissent  le  danger  de  la  stérilité  volontaire,  qu’elles 
Boieut  célibataires  on  qu’elles  limitent  vers  30  ans  le 
développement  de  leur  famille.  11  est  bien  entendu 
que  ces  fibromes,  quelque  fréquents  qn’lls  soient,  ne 
sont  pas  d’une  évolution  fatale,  et  bien  des  femmes 
qui  en  mériteraient  n’en  ont  henreusement  pas, 

Or  le  fibrome,  sans  empêcher  absolument  la  femme 
d’avoir  des  enfants,  limite  slngnlièrcmcnt  sa  fécon¬ 
dité.  C’est  donc  là  une  cause  de  stérilité  évitable 
qu’il  me  paraît  légitime  de  faire  connaître  à  un  Con¬ 
grès  de  la  Natalité. 

3“  Maladies  vénébienhes  mal  éteiixtes  et  Transmis¬ 
sibles.  —  La  troisième  cause  de  stérilité  évitable 


FARINES  MALTEES  JAn/TMEt 


de  la.  Société  d. ' Alir)aerLta,tio33.  diététicïtie 

RÉGIME  DES  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


farinea  très  légères 


'Farines  légères 

OROÉOSJE 

Crème  d’orge  maltêe 

ORASIENOSE 

(Avoine,  blé,  orge,  'maïs) 

BLÉOSE 

Blé  total  préparé  et  maltê 

CACAOS,  MALTS,  SEMOULES,  CÉRÉALES  spécialement  préparées  pour  DÉCOCTIONS 
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BIZINE 

Crème  de  riz  maltêe 

ABISTOSE 

i  base  de  farine  maltêe  de  blé  et  d’avoins 

CÉBÉMALTINE 
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^  Farines  plus  substantielles 

A  VENOSE 
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à  base  de  farine  de  châtaignes  maltêe 

EENTIEOSE 

iFarine  de  lentilles  maltêe 
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dont  nous  avons  à  parler,  celle  des  maladies  véné¬ 
riennes,  incomplètement  éteintes  et  transmissibles, 
ne  peut  être  évitée  que  par  un  traitement  préventif  et 
l’antorlsation  du  mariage  refusée  par  le  médecin 
jusqu'à  guérison  complète.  Mais  il  faut  pour  cela  que 
le  médecin,  le  spécialiste  de  préférence,  soit  con- 
sulté  avant  tout  préambule  de  mariage. 


4“  Stêbilité  secondairb  par  infection  puEEPénALE, 
—  Enfin  c’est  par  de  bonnes  suites  de  couches  que 
l’on  évitera  cette  stérilité  évitable  qui  suit  un  ou 
plusieurs  accouchements  et  survient  après  les  suites 
de  couches  compliquées  d’infection,  de  pertes  et  de 
fièvre.  C’est  surtout  au  médecin  à  éviter  cette  cause 
de  stérilité  par  des  soins  antiseptiques  rigoureux  et 
pent-étre  plus  encore  par  une  prudente  et  patiente 
surveillance  de  la  délivrance.  Un  accoucfaemsnt  bien 
dirigé  doit  laisser  les  organes  de  la  partorition  dans 
leur  état  normal,  physiologique,  et  cette  idée  doit 
être  pour  l'accoucheur  sa  première  préoccupation,  le 
danger  vital  étant  pour  ainsi  dire  écarté  de  nos 
jours. 

En  résumé,  il  serait  à  désirer  que  toujours  le  mé¬ 
decin  de  famille,  l’accoucheur  de  famille  on  le  spé¬ 
cialiste  fussent  consultés  avant  tout  mariage,  et  qu’ils 
fussent  appelés  à  donner  quelques  conseils  de  pru¬ 
dence  au*  futurs  époux,  à  l’un  d’eux  tout  au  moins. 

U  faudrait  spécialement  que  les  jeunes  époux 
fussent  prévenus  des  ennuis  et  dangers  auxquels  ils 
s’exposent  en  n’entourant  pas  de  soins  le  début  de  la 
première  Conception,  des  dangers  de  la  fatigue,  des 
sports  et  spécialement  des  grandes  randonnées  en 
auto. 

11  serait  bon  aussi  de  répandre  dans  le  public  la 
notion  du  fait,  curieux  et  réel,  que  la  femme  est  expo¬ 
sée  au  fibrome  par  le  mariage  tardif,  par  le  célibat, 
par  la  stérilité  secondaire  volontaire. 

GouELioun  (de  Lyon). 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  Journal  et  de  1  tram 
en  timbres-poste. 


L’ALPHABET 
CANTONNET-NOUET 
NOUVELLE  ÉOfUTURE  D'AVEUGLES 
EN  CARACTÈRES  USUELS 


L’écriture  Braille,  écriture  en  poin-  j  u 

tillé  et  en  relief,  a  le  défaut  capital 
d’être  une  écriture  en  caractères  convenu  ; 

tionnels  dont  peuvent  seuls  se  servir  S  ’i 

les  initiés,  ce  qui  réduit  considérable¬ 
ment  le  cercle  de  là  correspondance 
possible  des  aveugles.  ^ 

On  a  essayé  de  remédier  à  cet  incou-  *  , 

vénleut  et  d’ouvrir  un  peu  la  prison  de  ( 
ces  infirmes,  en  France  en  particulier. 

Braille  lui-même,  Ballu,  le  frère  belge 
Clé,  Roya  (1906),  Gantonnet  (1917),  le 
chanoine  Nouet  (1919)  ont  abordé  ce 
problème.  ^ 

En  1917,  M.  Gantonnet  présenta  son  à  ttoiais  lomp 
écriture  en  caractères  usuels  au  Congrès 
international  des  Mutilés  qui  émit  le  ^ 

vœu  que  cette  écriture  fût  adoptée.  cuiaditres  l 
En  1919,  le  chanoine  IVonet  simplifia 
certaines  des  lettres  et  étendit  celte 
méthode  aux  caractères  slaves,  grecs 
et  hébreux,  ainsi  qu’au  chant  grégo-  î.  üniTni  cm 
rien,  et,  en  1922,  les  écriture*  en  curoc- 
tères  usuels  de  M.  Gantonnet  et  du  cha¬ 
noine  Nouet  se  sont  fusionnées,  pour 
offrir  à  l’aveugle  une  écriture  poin- 
tillée  comme  le  Braille  et  en  caractères 
usuels.  Ce  a  Braille  usuel  »,  si  ou  peut  UMiùilmuqu 
l’appeler  ainsi,  est  une  écriture  bonne 
pour  la  correspondance  entre  l’aveugle 
et  le  voyant.  Il  est  opportun  qu’elle 
soit  enseignée,  à  titre  de  complément  du  Braille 
classlquë  ou  conventionnel,  dans  les  écoles  d’aveu¬ 
gles  (délibération  du  Congrès  national  pour  lamé- 


ÂLPBABËT  CâNTONNET-NOÜËT 

LETTRÉS. 


ponctuation. 


1.  La  Nature,  1  Octobre  1922. 


lioration  du  sort  des  Aveugles,  21  Juillet  1922). 

C’est  Une  écriture  simple,  un  voyant  la  lit  du  pre¬ 
mier  coup,  et  il  lui  faut,  pour  l’écrire,  un  quart 
d'heure  d'apprentissage  ;  trente  ou  quarante  minutes 
suffisent  à  l’aveugle  pour  l’ apprendre. 

On  se  sert  d’une  planchette  Braille  ordinaire.  Si 


Association  d'EXTRAIts  desséchés 
DANS  LE  VIDE  DE  PLANTES  STABILISEES 

marfons  d’Inde  -  cupressus 
vibarnum  -  hakmamélis . 

à  D£  POUDRES  D^ORGANE-S  A 
SËCRËTION  INTERNE _ 
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on  numérote  les  points  à  piquer  par  le  poinçon, 
comme  ils  le  sont  dam  le  Braille, 

1  4  7 

2  5  8 

3  6  9 

on  écrira  l'I  par  les  points  1.  2.  3;  l’L  par  les 
points  1.  2.  3.  6;  le  T  par  les  points  1.  4.  7.  5.  6,  etc. 
Les  chiffres  peuvent  s'écrire  en  caractères  romains 
ou  usuels.  L’écriture  peut  s’écrire  de  droite  à 
gauche,  mais  aussi  de  gauche  à  droite;  le  voyant 
peut  lire  alors  directement,  et  l’aveugle  place  la 
feuille  sur  la  table  les  saillies  eu  l’air.  On  voit  tous 
les  avantages  de  cette  écriture,  soeur  et  non  ennemie 
de  l’écriture  Braille  classique  ou  conventionnelle. 


LES  PLANTES  BlÉDICiNALES  DES  COLONiES  FRANÇAISES 


LE  CHANVRE  INDIEN 


L’histoire  du  Chanvre  indien  nous  montre  que,  de 
tout  temps,  l'homme  chercha  dans  le  règne  végétal 
les  moyens  de  parer  à  ses  souffrances,  demandant  à 
la  terre,  avant  d’y  redevenir  poussière,  l’oubli  des 
maux  dont  une  loi  Implacable  avait  fait  son  lot  ici- 
bas,  comme  s’il  lui  semblait  dû  de  trouver  le  repos 
et  l’apaisement  dans  le  limon  trempé  de  ses  sueurs 
et  de  ses  larmes.  Dès  la  plus  haute  antiquité,  c’est 
au  chanvre  qu’il  eut  recours  pour  réaliser  cette 
œuvre  quasi  divine  ;  calmer  la  douleur  physique  et 
morale.  La  preuve  nous  en  est  fournie  par  un  traité 
de  botanique  chinois  datant  du  xv°  siècle  avant  notre 
ère,  le  Rh  ya,  dans  lequel  le  Ma-yo  (chanvre)  est 
indiqué  pour  supprimer  la  sensibilité  au  cours  d’une 
opération  chirurgicale.  Plus  tard,  Hérodote  nous 
apprend  qu’en  Scythie  et  en  Thrace  les  habitants 
s’enivraient  en  respirant  les  vapeurs  de  ses  racines 
en  ignition,  et  Diodoie  de  Sicile  rapporte  que  les 
Egyptiens  en  préparaient  des  breuvages  pour  dis¬ 
siper  le  chagrin  et  dompter  la  colère.  Tous  les  peu¬ 
ples  de  l’Orient  connaissaient  et  utilisaient  ses 
vertus  :  aussi  lui  avalent-ils  donné  le  nom  de 
haschisch  (l’herbe  par  excellence).  C’était  un  acces- 


—  1»28  — 


soire  des  rites  sanglants  de  l’Inde  :  les  Kbonds  du 
Buatan  et  de  l’Orissa  s’en  servaient  pour  plonger 
dans  l'extase  les  victimes  chargées,  par  l’efiusion  vo¬ 
lontaire  de  leur  sang,  d’apaiser  Sactis  la  déesse  infer¬ 
nale  ou  de  réconcilier  le  peuple  des  fidèles  avec 
Satbyabana  (la  Terre)  ;  il  était  employé  parles  Brah¬ 
manes  pour  stimuler  l’enthousiasme  chancelant  des 
néophytes,  par  les  fakirs  pour  dompter  les  révoltes 
de  la  chair  et,  an  dire  de  Sauvage,  par  certaines 
épouses  pour  préparer  un  philtre  destiné  à  «  aveu¬ 
gler  un  mari  lorsqu’un  séducteur  était  prêt  à  entrer 
dans  son  lit  ».  L’ébriété  produite  par  le  haschisch 
elles  troubles  qui  en  résultent  sont  bien  décrits  par 
Ibn  El  Beïthar  ;  «  Il  enivre  fortement  ceux  qui  en 
prennent  même  en  petite  quantité  au  point  que  son 
usage  prolongé  les  conduit  aux  dernières  limites  de 
l’abrutissement  :  leur  esprit  s’altère  et  ils  abou¬ 
tissent  à  la  folie  et  même  à  la  mort.  J’ai  vu  les  fakirs 
eu  user  de  diverses  manières  ;  les  uns  font  bouillir 
avec  soin  les  feuilles,  puis  les  malaxent  longtemps 
entre  les  mains  de  manière  à  les  réduire  en  pâte  dont 
ils  font  des  tablettes.  D’autres,  après  les  avoir  fait 
sécher,  les  torréfient  et  les  broient,  puis  les  mélan¬ 
gent  avec  un  peu  de  sésame  ou  de  sucre,  et  mettent 
cette  composition  dans  la  bouche  où  ils  en  prolon¬ 
gent  la  mastication,  ce  qui  leur  procure  de  l’excita¬ 
tion  et  de  la  gaîté  ;  cela  aussi  les  enivre  et  leur  donne 
quelquefois  des  accès  de  folie  ou  peu  s’en  faut.  » 
C’est  grâce  au  haschich  que  Hassan  beu  Sabah 
Homa'in,  le  Vieux  de  la  Montagne,  fit  de  ceux  qui 
se  rangalent  sous  ses  étendards  les  instruments  de 
ses  volontés  et  les  convainquit  qu’après  leurmortdes 
joies  paradisiaques  seraient  la  récompense  de  leur 
aveugle  obéissance.  Endormis  au  moyen  d’un  breu¬ 
vage  mystérieux,  ses  séides  étaient  transportés  dans 
des  jardins  enchanteurs  où  ils  se  croyaient  à  leur 
réveil  en  possession  des  félicités  promises  par  le 
Prophète.  Des  houris  complaisantes  leur  versaient 
alors  un  nouveau  narcotique  qui  les  plongeait  dans 
un  profond  sommeil  à  la  faveur  duquel  on  les  rame¬ 
nait  sans  qu’ils  s’en  aperçussent  dans  les  lieux  d’où 
ils  étaient  partis.  Revenus  au  sentiment  de  la  réalité, 
ils  restaient  convaincus  que  les  voluptés  qu’ils  ve¬ 
naient  de  goûter  étaient  un  prélude  de  celles  que 
leur  assurerait  dans  l’éternité  l’entière  soumission 
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aux  ordres  du  maître.  Ces  hommes  que  la  suggestion 
rendait  aptes  aux  pires  des  crimes,  aux  besognes  les 
plus  sanguinaires,  portaient  le  nom  de  hachichya, 
mot  dont  on  fit,  d’après  Marco  Polo,  hachichin,  puis 
assassin.  Cette  étymologie,  il  est  vrai,  n’est  pas  ad¬ 
mise  par  tous  les  linguistes  ;  certains  veulent  qu’as¬ 
sassin  dérive  de  al-sikkin  (poignard),  mais  l’une  et 
l’autre  interprétation  peut  se  soutenir,  l'herbe  mys¬ 
térieuse  et  le  poignard  ayant  également  part  à  ces 
drames  du  fanatisme. 

Un  auteur  de  la  fin  du  xvi'  siècle,  Prosper  Alpini, 
dans  son  curieux  ouvrage  De  Medicina  Ægyptiorum, 
raconte  qu’il  a  vu  en  Egypte  les  gens  du  peuple 
s’enivrer  avec  deux  préparations  à  base  de  chanvre, 
Vassis  et  le  bess  :  sous  leur  influence,  ils  tiennent 
toutes  sortes  de  propos  insaues  et  grivois,  rient  à 
gorge  déployée,  se  livrent  à  des  facéties  et  à  des 
contorsions;  après  quoi,  ils  se  mettent  eu  fureur, 
puis  tombent  dans  la  tristesse,  se  lamentent  et  enfin 
s’endorment.  A  plus  de  deux  siècles  de  là,  ce  genre 
d’intoxication  trouva  des  partisans  chez  certains 
représentants  de  l’école  romantique  :  Balzac,  Gérard 
de  Nerval,  Delacroix,  Th.  Gautier,  Baudelaire  se 
réunirent  à  l’hôtel  Pimodan  (ancien  hôtel  Lauzun) 
pour  célébrer  Tivresse  psychique  que  procure  le 
•  haschisch  «  laissant  loin  derrière  elle  la  grossière  et 
matérielle  gaîté  qu’engendrent  les  boissons  alcoo- 

Comme  agent  thérapeutique,  le  chanvre  est  signalé 
par  sainte  Hlldegarde  qui  le  vante  comme  topique 
contre  la  froideur  de  l’estomac,  pour  panser  les 
blessures  et  les  ulcères.  Deleboë  Sylvlus  emploie 
ses  semences  cuites  dans  du  lait  dans  le  traitement 
de  la  jaunisse,  Rumptius  parle  de  ses  feuilles  pour 
dissiper  la  mélancolie  et  la  tristesse,  Linné  le  consi¬ 
dère  comme  un  narcotique,  Murray  comme  un  exci¬ 
tant  et  un  aphrodisiaque.  Ce  n’est  qu’à  la  suite  de  la 
campagne  de  Bonaparte,  en  Egypte,  qu’il  fut,  de  la 
part  de  Yirey,  d'Olivier  et  de  Lamarck,  l’objet 
d’études  présentant  un  caractère  scientifique.  Virey 
rapporte  à  son  sujet  une  anecdote  assez  curieuse  : 
Bernardin  Petrelli,  professeur  de  logique  à  Pavie, 
voj’ant  un  étudiant  en  proie  à  une  mélancolie  que 
rien  ne  pouvait  dissiper,  eut  l’idée  de  lui  faire  prendre 
de  la  racine  de  chanvre  dans  du  vin;  le  malade 
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épronva  de  ce  traitement  une  joie  si  intense  qu’il  I 
sortit  plein  d’allégresse  et  se  mit  à  galoper  dans  les 
rues.  MaUles  premiers  essais  méthodiques  sont  dus 
à  Moreau  de  Tours*,  qui,  en  1845,  expérimenta  le 
baichlsch  sur  des  mélancoliques  et  des  déments,  se 
basant  sur  l'excitation  maniaque  et  sur  le  sentiment 
de  gaîté  que  provoquait  son  ingestion;  Moreau  de 
Tours  pensa  que  ce  pouvait  être  un  moyen  de  com¬ 
battre  les  idées  fixes  mélancoliques,  de  réveiller 
1  intelligence  assoupie  des  aliénés  stupides,  de  rendre 
un  peu  de  ressort  à  celle  des  déments*.  Si  les  résul¬ 
tats  ne  répondirent  pas  entièrement  à  son  attente,  si 
Teuphorle  baschlschique  fut,  dans  la  plupart  des  cas, 
suivie  du  marasme  post-toxique,  ses  essais  n’en 
furent  pas  moins  intéressants,  le  traitement  permet¬ 
tant  d’instituer  chez  les  excités  maniaques  une  sorte 
de  méthode  substitutive  en  remplaçantle  délire  patho¬ 
logique  par  un  délire  thérapeutique  très  atténué.  A 
la  suite  de  Moreau  de  Tours,  plusieurs  auteurs  sou¬ 
mirent  le  haschisch  à  l’expérimentation  clinique  ; 
Tyrel  et  Bedda  Tui  durent  des  succès  dans  le  deli¬ 
rium  iremens;  Lewis  Jones,  Pnsinelli,  yogelgeiang 
lui  reconnurent  une  action  hypnotique  maniieste; 
G.  Sée  en  fit  le  sédatif  par  excellence  des  affections 
non  organiques  de  l’estomac;  Mackensie  l'employa 
avantageusement  dans  le  traitement  de  la  migraine 
et  W.  Farlow  dans  les  douleurs  dysménorrhétques 
des  jeunes  filles  ainsi  que  dans  les  accidents  de  la 
ménopause  ;  par  contre,  il  fournit  des  résultats  peu 
satisfaisants  à  MM.  A.  Marie  et  R.  Meunier  dans  la 
psychasthénie,  et  M.  Maurice  de  Fleury  consta'aqne, 
chez  les  neurasthéniques,  U  produisait  une  dépres- 

Origlnaire  de  l’Asie  tempérée,  le  Chanvre  indien 
(Cannabis  indien)  est  une  Urticacée  qui  peut  se  cul¬ 
tiver  sous  tous  les  climats  :  ceux  de  l’Algérie  et  de 
Madagascar  sont  particulièrement  favorables  à  son 
développement.,.  Il  se  présente  dans  le  commerce 
sous  deux  aspects  :  1-  Bhang  (feuilles  encore  vertes 
desséchées)  et  le  Ganja  (sommités  fleuries  de  la 

1.  Moreau  de  Tours.  —  Du  Haschisch  et  de  l'aliénation 
mentale,  1845. 

2  Ch.  Richet,  Glet  et  P.  Rondeau.  —  «  Note  snr  le 
haschisch  ».  lieriie  scientifique,  1885. 


plante  femelle).  Ces  deux  espèces  sont  utilisées  par 
les  Orientaux  de  différentes  manières  :  on  les  fume 
seules  (Gozah)  ou  mêlées  au  tabac  (kif),  on  en  pré¬ 
pare  un  apozème  ayant  la  consistante  du  miel 
(Nafioun),  une  confiture  (tunisu),  un  extrait  obtenu 
en  faisant  cuire  la  plante  avec  du  beurre  [garawish]  ; 
le  mélange  le  plus  estimé  est  le  dawamesk,  composé 
de  garawish,  de  sucre,  de  pistaches  et  de  différentes 
épices  auxquelles  on  ajoute  parfois,  pour  le  rendre 
aphrodisiaque,  des  cantharides  ;  entin  on  expédie  en 
Europe  du  centre  de  l’Asie  une  résine  brute,  le 
charas,  qui  exsude  spontanément  en  gouttelettes  des 
feuilles,  des  rameaux  et  des  sommités  fleuries. 

L’analyse  chimique  a  établi  dans  le  chanvre  la 
présence  de  six  substances,  d’ailleurs  assez  mal  dé¬ 
finies  ;  deux  alcaloïdes,  la  cannabinine  et  la  tétano- 
cannabine;  un  glucoside,  la  cannabine;  une  résine 
amorphe,  le  cannabinon-,  une  hnile  élhérée,  le  can- 
nabène\  un  camphre,  le  cannabinol,  qni,  d’après 
Frœi.kel,  Pouchet  et  Czerkls,  serait  le  seul  principe 
représentant  la  totalité  des  propriétés  pharmaco¬ 
dynamiques  de  la  plante.  Un  chanvre  de  bonne 
qualité  doit  fournir  par  kilogramme  environ  90  gr. 
d’extrait  alcoolique  contenant  18  à  20  pour  100  de 
cannabinol  ^J.  Chevalier). 

Parmi  les  recherches  physiologiques  auxquelles  a 
été  soumis  le  chanvre  indien,  il  faut  mentionner 
celles  du  professeur  Ch.  Richet  et  de  MM.  R.  Meu¬ 
nier  et  Binet-Sarglé  M.  Richet  conclut  de  ses  expé¬ 
riences  que  l’animal  haschieché  ressemble  étrange¬ 
ment  à  un  animal  auquel  on  aurait  fait  l'ablation  des 
lobes  cérébraux  ou  qu’on  aurait  empoisonné  par 
1  absinthe,  avec  cette  différence  qu’il  y  a  plus  de 
stupeur  dans  le  haschisch  et  plus  de  convulsions  dans 
l’absinihe.  Le  haschisch  serait  donc  essentiellement 
le  poison  des  circonvolutions  cérébrales  M.  R.  Meu¬ 
nier  distingue  dans  l’ivresse  baschlschique  une 
phase  d’exci  atlon  accompagnée  de  délire  avec  inter¬ 
valles  lucides  et  une  phase  de  dépression.  L’intoxi¬ 
cation  aiguë  souvent  répétée  détermine  un  hasebis- 
chime  chronique  qui  peut  conduire  à  la  démence, 
le  haschich  paraissant  un  poison  de  la  corticalité 
cérébrale  et  du  bulbe.  Il  ne  semble  pas  que, 
pendant  l'ivresse  baschiaebique,  la  lucidité  de  Tin- 
telligence  soit  augmentée  ;  ce  n’est  pas  la  fa¬ 


culté  de  compréhension  qui  est  exaltée,  c’est  Témoti- 
vité.  Il  faut  noter,  en  outre,  l’état  d’intense  sugges¬ 
tivité  et  surtout  d’autosuggestivlté  provoquée  par 
l’absorption  du  haschisch  ;  cette  particularité,  jointe 
à  l’aptitude  que  présente  l'intoxiqué  à  révéler  son 
fond  mental  subconscient,  peut  assigner  au  haschisch 
une  place  Importante  en  psychothérapie.  Enfin 
M.  R.  Meunier  fait  remarquer  qu’un  substratum  ma¬ 
tériel  est  nécessaire  dans  1  intoxication  par  le  has¬ 
chisch  ;  les  hallucinations  y  sont  exceptionnelles, 
les  illusions  sensoriel  es  y  sont  de  règle  Les 
résultats  fournis  à  M  Binet-Sanglé  par  une  auto¬ 
observation  l’ont  amené  à  émettre  l’hypothèse  que  le 
haschisch  a  la  propriété  de  faire  se  rétracter,  se 
gonfler  et  se  déformer  les  neurones  de  Técorce  céré¬ 
brale  ;  il  en  résulte  la  formation  de  neuro-diélec¬ 
triques  dans  les  conducteurs  nerveux  et  une  modifi¬ 
cation  notable  dans  la  répartition  de  la  pression  ner- 

Les  applications  thérapeutiques  du  chanvre  indien 
sont,  dans  l’état  actuel  de  nos  connaissances,  plus 
réduites  que  ne  le  pensaient  les  premiers  expérimen¬ 
tateurs;  son  emploi  en  psychothérapie  est  encore 
trop  incertain  et  d’une  techuique  trop  délicate  pour 
qu’on  puisse  en  faire  la  base  d’une  méthode  ration¬ 
nelle  de  traitement.  Mais  il  peut  rendre  des  services 
comme  hypnotique  chez  les  malades  dont  le  cœur  est 
affaibli,  dont  la  perméabilité  rénale  laisse  à  désirer, 
dont  les  poumons  sont  congestionnés,  dans  tous  les 
cas  où  l’opium  est  contre-indiqué.  C’est  également 
un  bon  sédatif  à  opposer  aux  aff  .  étions  spasmodiques 
des  voies  respiratoires  (asthme,  coqueluche),  aux 
phénomènes  douloureux  que  déterminent  les  gas¬ 
tropathies  sine  maieriæ-,  comme  analgésique,  il 
trouve  ses  indi.'alions  dans  les  maladies  de  l’appa¬ 
reil  génito-urinaire  (urétrites,  cystites,  salpingites, 
dysménorrhées;  etc.),  dans  les  névralgies,  les  tics  dou¬ 
loureux  de  la  face  et  surtout  dans  les  migraines  aux¬ 
quelles  sont  sujettes  les  femmes  neuro-arthritiques. 

Une  des  raisons  qui  limitent  l’emploi  du  chanvre 
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indien  eit  ion  altérabilité  et  lei  dlflérences  qui  peu¬ 
vent  exister,  an  point  de  vne  de  l’énerg'le,  entre  ses 
nombrenses  préparations.  D'après  Famnlenre  et 
Lirons,  les  seules  qu’on  doive  employer  sont  les 
extraits  mous,  les  extraits  flaides  et  les  teintures 
provenant  de  la  plante  fraîche  et  dont  voici  la  poso¬ 
logie  ;  extrait  hydro-alcoolique  0  gr.  10  i  0  gr.  30, 
extrait  aqueux  0  gr.  15  &  0  gr.  60,  extrait  fluide 
0  gr.  30  (XVIII  gouttes)  à  0  gr.  60,  teinture  au  5“', 

0  gr.  50  (XX VU  gouttes)  à  1  gr.  50.  Dans  la  pratique, 
on  devra  commencer  par  des  doses  quasi  homoeopa- 
thiques,  la  susceptihillté  è  l’égard  du  médicament 
pouvant  varier  considérablement  selon  les  sujets  ; 
j’ai  vu  certaines  malades  présenter  des  phénomènes 
d’intoxication  avec  0  gr.  02  ou  0  gr.  03  d'extrait  alors 
que  d’antres  supportaient,  sans  broncher,  des 
doses  cinq  fols  plus  fortes.  Dans  le  traitement  des- 
migraines,  il  est  particulièrement  indiqué  de  recourir 
aux. doses  infimes,  mais  longtemps  continuées  ;  on 
débutera  par  0  gr.  01  en  augmentant,  chaque  jour, 
selon  la  tolérance  et  les  effets  obtenus,  jusqu’à 
Ogr.  10  on  0  gr.  15.  Dans  les  affections  douloureuses 
de  l’appareil  génito-  urinaire  ce  sont  les  suppositoires 
qui  constituent  le  meilleur  mode  d'administration  ; 
on  prescrira  par  exemple  : 

Extrait  bydroalcoolique  de  chanvre  indien,  i  ââ 
—  —  de  jnsqniame  .  .  .  /  Ogr.  05 

Beurre  de  cacao .  5  gr. 

pour  un  suppositoire. 

Mentionnons  aussi,  quoique  d’un  usage  moins  fré¬ 
quent  et  d’un  maniement  réclamant  beaucoup  de  pru¬ 
dence,  la  résine  on  hasehisehine  (0  gr.  03  à  0  gr.  10), 
l’extrait  gras  ou  solation  de  bascbi  chine  à  5  pour  100 
dans  le  beurre  de  cacao,  préparation  beaucoup  plus 
active  que  ne  pourrait  le  faire  supposer  sa  tenenr  en 
principe  actif  (0  gr.  05),  enfin  le  dawameak  qui  con¬ 
tient  0  gr.  06  de  réslre  pour  100.  C’est  à  ce  dernier 
qu’ont  recours  les  partisans,  heureusement  assez 
rares,  de  l'ivresse  haachiscbique  ;  aussi  doit-on 
savoir  gré  aux  auteurs  de  la  loi  sur  la  vente  des 
toxiques  de  lui  avoir  appliqué  toutes  les  rigueurs  du 
tableau  B  et  d’en  avoir  fait  uu  noli  me  tangere  pour 
tous  lee  déséquilibrée  de  Montmartre  et  autres  lieux 
que  moleste  la  hantise  des  édena  factices. 


Tous  les  mutilés  du  membre  inférieur  possèdent 
une  paire  de  béquilles.  Le  modèle  des  hôpitaux  est 
fait  de  deux  tiges  de  bois  écartées  l’une  de  l’autre  de 
12  à  13  cm.,  réunies  à  leur  partie  supérieure  par  un 
morceau  de  bois  recou- 

- - vert  de  moleskine  ou 

de  toile  cirée  et,  à  leur 
partie  inférieure,  par 
n  on  petit  sabot  de  bois 

- 't  coiffé  d’un  godet  de 

caoutchouc;  dans  la  par¬ 
tie  médiane  est  clouée 
une  petite  tige  de  bois 
qui  sert  d’appui  à  la 
main.  Cette  béquille 
comporte  trois  tailles  : 
grande ,  moyenne  et 
petite.  La  partie  supé¬ 
rieure  porte  un  rem¬ 
bourrage  qui  devient 
illusoire  au  bout  de  très 
peu  de  temps.  Quant 
à  l’appui  manuel,  il  est 
placé,  un  peu  au  hasard, 
dans  la  longueur  des 
1  montants;  or  un  homme 

U  j  U  II  grand  peut  avoir  des 

Y  y  VI  f7  bras  courts,  et  récipro- 

1  I  I  ■  qnement.  Un  mutilé  ne 

l  J  il  il  P®'**  donc  être  assuré 

trouver,  dans  un 
/\  \  stock,  une  béquille 

r/LWtlliO  1^  longueur  totale 

‘I  soit  proportionnée  à 

celle  des  bras;  résultat  : 
il  portera  tout  le  poids 
du  corps  sur  le  creux  axillaire  et  tous  les  chocs 
répétés  au  cours  de  la  marche  pourront  contu¬ 
sionner  le  radial. 

En  résumé,  la  béquille  employée  couramment  dans 
les  hôpitaux  n’a  sur  la  vieille  béquille  de  nos  anciens 
—  bout  de  bois  à  bec  coudé',  d’où  son  nom  de  bec- 


quille  —  aucun  avantage;  encore,  avec  cette  dernière, 
celui  qui  s’en  servait  pouvait-il  du  moins  placer  ses 
mains  à  hauteur  vonlne,  soulageant  ainsi  le  creux 
axillaire. 

Certains  constructeurs  ont  créé  des  béquilles  uti¬ 
lisant  comme  points  d’appui  d’autres  parties  du  corps 
(main,  partie  postérieure  de  l'avant-bras,  fesse, 
périnée).  Mais  les  mutilés  continuent  à  donner  leur 
préférence  à  la  béquille  à  appui  axillaire  parce  qu’elle 
est  plus  légère  et  d’une  utilisation  plus  facile.  Il  y  a 
donc  intérêt  à  augmenter  les  avantages  de  la  vieille 
béquille  et  à  en  diminuer  les  inconvénients.  C’est 
ce  qu’a  réalisé  un  constructeur  qui  a  créé  la  béquille 
suivante  dont  voici  la  description  ; 

Elle  se  compose  de  denx  montants  dont  les  par¬ 
ties  inférieures,  percées  de  trous,  se  rejoignent 
sur  un  qulllon  également  perforé  ;  denx  écrous  à 
tête  permettent  de  régler  le  qulllon  à  la  longueur 
voulue. 

L'appui  manuel  est  également  réglable.  La  partie 
supérieure  donnant  appni  an  creux  axillaire  est  faite 
d’un  bloc  de  bols  en  forme  de  croissant  dont  la  corne 
postérieure  est  plus  élevée  que  l’antérieure.  Sur  ces 
denx  cornes  est  clouée  une  lanière  de  cuir,  rem¬ 
bourrée  à  sa  partie  médiane,  laissant  entre  elle  et 
le  bloc  de  bois  un  espace  vide  lui  assurant  une  cer¬ 
taine  élasticité. 

Comme  on  le  voit,  cette  béquille  est  légère,  elle 
s’adapte  à  tontes  les  tailles,  à  toutes  les  longueurs 
de  bras  ;  elle  réduit  an  minimum  les  dangers  de  la 
paralysie  radiale,  grâce  à  la  souplesse  de  son  appui 
axillaire  ;  grâce  à  son  obliquité,  la  bande  de  cuir 
donne  un  appui  surtout  à  la  partie  postérienre  du 
creux  axillaire  plus  qu’à  la  partie  antérieure  où  se 
loge  le  radial.  De  plus,  la  rondelle  de  caoutchouc 
placée  à  l'extrémité  inférieure  du  quillon,  pour 
amortir  les  chocs,  donne  nne  utilisation  pins  ration¬ 
nelle  de  la  matière.  En  effet,  dans  la  béquille  ac¬ 
tuelle,  un  godet  de  caoutchouc  pesant  180  gr.  est 
inutilisable  lorsque  seulement  40  à  50  gr.  sont 
usés. 

Pour  toutes  ces  raisons,  cette  béquille  mérite 
d’être  vulgarisée. 

(Ripert.  Revue  d’ Orthopédie,  an  XXIX,  3“  série, 
I  t.  IX,  n»  5,  Septembre  1922,  p.  481.) 
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CORRESPONDAHDE 

Monsieur, 

En  réponse  à  la  lettre  que  M.  Nadaud  (de  Colmar), 
vous  a  adressée  au  sujet  de  notre  article  paru  dans 
La  Prese  Médicale  du  16  Septembre  —  Chambaciiek 
et  Descoust  :  Contribution  à  l'emploi  des  dose  mas¬ 
sives  en  radiothérapie  profonde  dans  le  traitement 
du  cancer  —  nous  vous  prions  de  bien  vouloir  insérer 
la  mise  au  point  suivante  : 

Nous  sommes  tout  à  fait  d'accord  avec  M.  Nadaud 
que,  en  général,  l’emploi  du  kilovoltmètre  peut,  en 
radiothérapie  profonde,  éviter  des  accidents  dans  le 
genre  de  celui  que  nous  avons  signalé.  Mais  l'usage 
de  cet  Instrument  ne  s'est  pas  encore  généralisé, 
tons  les  appareils  de  radiothérapie  profonde  n’en 
sont  pas  munis  et  les  radiothérapeutes  utilisant  ces 
appareillages  ne  disposent,  pour  contrôler  la  tension 
du  secondaire,  que  du  spintermètre  dont  les  indica¬ 
tions  sont  peu  précises  et  Insuffisantes.  Pour  ces 
appareils,  un  contrôle  constant  du  voltage  du  pri¬ 
maire  s’impose. 

Le  kilovoltmètre,  employé  surtout  par  les  con¬ 
structeurs  allemands,  donne  des  indications  sur  la 
tension  existant  dans  le  circuit  primaire  et,  par  suite, 
sur  celle  du  secondaire,  le  rapport  entre  les  deux 
étant  constant.  Les  instruments  dont  parle  M.  Na- 
daud,  permettant  de  contrôler  directement  les  varia¬ 
tions  du  secondaire,  sont  des  appareils  très  encom¬ 
brants,  d'un  prix  très  élevé  et  plutôt  des  instruments 
de  laboratoire.  Leur  emploi  en  radiothérapie  pro¬ 
fonde  ne  pourra  pas,  par  conséquent,  se  généraliser. 
Mais  les  kllovoltmètres  indiquant  la  tension  du  pri¬ 
maire  devraient  se  trouver  sur  chaque  appareil  de 
radiothérapie  profonde.  Les  indications  données  par 
eux  peuvent  être  insuffisantes  dans  certaines  condi¬ 
tions,  quand  il  s’agit  d’appareils  à  bobine  avec  inter¬ 
rupteur  à  turbine  et  quand  on  utilise  le  courant 
continu.  Dans  ce  cas,  leur  emploi  ne  nous  dispense 
pas  du  contrôle  de  certains  •  autres  facteurs  suscep¬ 
tibles  de  modifier  la  qualité  du  rayonnement,  mais 
traiter  ce  sujet  en  détail  nous  entraînerait  trop  loin. 
L’accident  que  nous  avons  signalé  n’est  pas  impu¬ 
table,  commé  le  dit  M.  Nadaud,  à  une  faute  de 


technique  ou  à  un  défaut  de  surveillance,  mais  tout 
simplement  au  fait  que,  malgré  un  contrôle  conscien¬ 
cieux  par  le  kilovoltmètre,  des  modifications  de  la 
qualité  du  rayonnement  peuvent  se  produire.  Pour 
les  éviter,  il  suffit  de  ne  pas  se  fier  exclusivement  à  lui. 

Pour  conclure,  nous  avons  cru  utile  de  signaler 
l’accident  qui  nous  est  arrivé,  surtout  dans  l’intérêt 
des  confrères  utilisant  des  appareillages  non  munis 
de  kllovoltmètres,  et  qui,  par  conséquent,  n’ont  pour 
le  contrôle  des  variations  du  secondaire  que  le  spin¬ 
termètre  et  le  voltmètre  indiquant  le  voltage  du 
primaire. 

Nous  vous  prions  de  croire,  etc... 

Ch.  Chambaohkr  et  P.  Descoust. 

Dans  l’analyse  de  la  communication  de  M.  de 
Nabias  au  Congrès  de  Chirurgie  (voir  La  Presse 
Médicale,  n”  82,  page  889,  col.  2,  ligne  24),  il  faut 
supprimer  la  fin  de  la  note,  après  le  mot  «  récidive  », 
et  lire  à  la  place  ;  et  dans  ces  cas  seulement,  à 
l'inverse  de  ce  qu'il  a  observé  chez  les  malades  restés 
guéris,  Fauteur  n'a  jamais  constaté  d'anesthésie  à  la 
face  interne  de  la  jambe.  Il  est  donc  indispensable, 
conclut-il,  de  réséquer  le  tronc  même  du  saphène 
interne  dans  le  canal  de  Hunter,  avant  la  bifurcation, 
pour  être  assuré  d  une  anesthésie  durable. 


U  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ÉTATS-UNIS 

Prix  Abvarenga  dr  L’AcAnÉmiE  de  médecine  de  Phi¬ 
ladelphie.  —  L’Académie  de  Médecine  de  Philadel¬ 
phie  fait  savoir  qne  la  prochaine  attribution  du  prix 
Alvarenga  se  composant  du  revenu  pour  un  an  du  legs 
du  «  Senor  Alvarenga  »  (environ  300  dollars)  aura 
lieu  le  14  Juillet  1923. 

Les  travaux  devront  être  adressés  au  Comité 
chargé  de  l’attribution  du  prix.  Ils  pourront  avoir 
pour  sujet  n’importe  quelle  partie  de  la  médecine,  à 
condition  qu’ils  soient  inédits.  Ils  devront  être  dac¬ 


tylographiés  et  être  accompagnés  d’une  traduction 
anglaise  s’ils  ont  été  écrits  dans  une  langue  autre  que 
la  langue  anglaise.  Les  manuscrits  devront  être  reçus 
au  secrétariat  avant  le  1"  Mai  1923. 

Chaque  travail  doit  être  envoyé  sans  signature, 
mais  marqué  distinctement  par  un  signe  spécial  et 
accompagné  d’une  enveloppe  cachetée  portant  exté¬ 
rieurement  ce  même  signe,  et  à  l’intérieur  le  nom  et 
l’adresse  de  l’auteur. 

Le  travail  ayant  obtenu  la  récompense  ou  une 
copie  de  ce  travail  resteront  la  propriété  de  l'Aca¬ 
démie,  les  autres  travaux  seront  retournés  sur  de¬ 
mande  dans  les  trois  mois  qui  suivront  le  concours. 

PÉROU 

1j  Académie  Nationale  de  Médecine  de  Lima  vient 
d'élire  au  titre  de  m'embres  correspondants  étrangers 
MM.  Sébastian  Recassens,  doyen  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Madrid  ;  Gregorio  Marafion,  médecin  de 
l’hôpital  provincial  de  Madrid  ;  Pio  del  Rio  Hortega, 
directeur  de  la  section  d’histologie  de  l’Institut  d’in¬ 
vestigations  biologiques  de  Madrid  ;  Diego  Tamayo 
y  Figueredo,  doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  de  la 


M.  Carlos  A.  Bambarén  vient  d’être  nommé  pro¬ 
fesseur  de  Biologie  générale  à  la  Faculté  des  sciences 
de  rUnlversité  de  Lima. 


La  vente  des  substances  narcotiques  et  stupé¬ 
fiantes  vient  d’être  réglementée.  Un  contrôle  rigou¬ 
reux  sera  exercé  tant  chez  les  pharmaciens  que  chez 
les  droguistes. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Les  médications  sulfurées,  par  J.  Vincent,  1  vol.  de 
122  pages  (/.-B.  Baillère,  éditeurs),  1922. 

Dans  cette  nouvelle  monographie  des  Actualités 
médicales,  l'auteur  étudie  la  médication  sulfureuse 
sous  toutes  ses  formes. 

La  première  partie  comprend  l’étude  de  l’élimi- 
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nation  rénale  du  Boufre,  du  soufre  hépatique  comn>e 
agent  de  désintoxication,  de  1  action  anti-anaphy- 
lactique  de  composés  soufiés, 

l^a  deuxième  partie  traite  des  préparations  sulfu¬ 
rées  :  soufre  métalloïde  ordinaire  et  snliures,  soufre 
colloïdai,  eaux  sulfureuses  naturelles, 

La  troisième  partie  comprend  la  bibliographie  du 
soufre,  et  l’auteur  y  expose  quelques  idées  sur  les 
recherches  à  faire  pour  élucider  plus  complètement 
le  métabolisme  du  soufre,  son  action  physiologique 
et  thérapeutique. 

Ce  petit  volume  est  en  somme  une  contribution  à 
la  réhabilitation  du  soufre,  un  peu  délaissé  en  théra¬ 
peutique  dans  ces  dernières  années. 

R.  Burnier. 

Dermatologie,  par  MM.  Dabier,  Givattb,  Mallein, 
Ferrand,  Boisseau,  du  Castel,  Tzank,  Favre, 
Cl.  Simon,  Rostaine,  Pautrier.  Tome  XXI  du 
Traité  de  pathologie  médicale  et  de  thérapeutique 
ap/i/t^uée  {Sergent,  Rtbadeau-Dumas  ei  Babonneix). 
1  vol.  in-8°  de  620  pages  avec  165  ligures,  1923. 
(Maloine,  éditeur). —  Prix  :  30  fr. 

Ce  volume  n’est  pas  écrit  pour  les  spécialistes  ;  il 
s’adresse  aux  médecins  praticiens  et  il  a  pour  but 
de  condenser  l'ensemble  des  notions  qui  leur  sont 
ludlspeusables  dans  la  pratique  suivante.  Les  relations 
de  la  dermatologie  et  de  la  médeiine  générale  sont 
des  plus  étroites  :  nombre  de  manifestations  cutanées 
sont  liées  à  un  état  général;  leur  constatation  peut 
contribuer  à  orienter  le  diagnostic  et  à  dépister 
l’aflection  générale  qui  les  conditionne. 

C’est  dans  cet  esprit  que  M.  Darier,  avec  sa  maî¬ 
trise  et  son  grand  talent,  a  bien  voulu  accepter  de 
présenter  ce  volume  aux  lecteurs,  en  quelques  pages 
empreintes  de  sa  science  profonde  et  de  sa  grande 
expérience. 

Ce  livre  est  divisé  en  2  parties  :  dans  la  Ir»  partie,  le 
lecteur  trouvera  la  description  des  lésions  élémen¬ 
taires  de  la  peau  et  celle  des  grandes  dermatoses, 
telles  que  l’eczéma,  le  psoriasis,  les  prurits,  l’herpès, 
les  troubles  trophiques,  les  tumeurs,  les  affections 
de  l’appareil  pilo-sébacé. 

Dans  la  2*  partie,  sont  classées  quelques  derma* 
toses  nettement  spécifiques,  telles  que  les  dermatoses 


artificielles,  les  dermatoses  dues  à  la  présence  de 
parasl  es  animaux  ou  de  champignons,  la  lubtrculose 
cutanée  et  les  tuberculldes. 

De  nombreuses  figures  illustrent  ce  volume  et 
montrent  le  souci  qu’a  eu  l’éditeur  de  seconder  et  de 
faciliter  la  tâche  des  auteurs. 

Ce  volume  sera  certainement  fort  apprécié  par  tous 
les  médecins  praticiens. 

R.  Burnier. 

Traités  de  la  dothinentérle  et  de  la  spécificité  de 
Pierre-Fidèle  Bretonneau,  publiés  pour  la  pre¬ 
mière  fois  d  apres  les  manuscrits  originaux  avec 
UQ  Avant-propos  et  des  Notes,  par  M  Louis  Du- 
bheuil-Chambahdel.  Préface  du  professeur  Gilbert, 
1  voi.  de  356  pages  (  Vigot  frères,  éditeurs),  Paris, 
1922.  —  Prix  :  12  francs. 

Lorsqu’au  début  du  xix'  siècle  Bretonneau  s’ins¬ 
tallait  comme  praticien  de  campagne  à  Cheuonceaux, 
la  plus  grande  confusion  régnait  dans  la  nomencla¬ 
ture  médicale  et  la  science  clinique  était  dans  le 
plus  grand  désarroi.  Son  talent  et  sacnrioaiié  scien¬ 
tifique  lui  acquirent  si  rapidement  une  telle  noto¬ 
riété  dans  la  région  qu'il  fut  appelé  à  l'hôpital  de 
Tours,  où  il  put  continuer  ses  recherches  et  ensei¬ 
gner  ses  idées  à  de  nombreux  et  fidèles  disciples, 
parmi  lesquels  il  convient  de  citer  Moreau,  Bail- 
larger.  Trousseau,  Velpeau. 

L’œuvre  de  Bretonneau  est  essentiellement  une 
trilogie  composée  de  la  diphtérie,  de  la  doihinen- 
térie  et  de  la  spécificité. 

La  diphtérie  fnt  publiée  par  le  maître  lui-même  en 
1826.  La  dothinentérie  qui  devait  suivre  est  restée 
inédite,  ainsi  que  W  spécificité.  Cette  dernière  notion 
déconlait  pour  Bretonneau  de  l’observation  attentive 
des  faits.  Pour  lui.  les  maladies  spécifiques  se  déve¬ 
loppent  sous  1  iufluence  d’un  principe  contagieux, 
d'un  agent  reproducteur,  et,  si  ces  maladies  ne  sont 
pas  Identiques,  c  est  qu'elles  ne  se  développent  pas 
sous  l’influence  des  mêmes  agents,  agents  qui  sont 
des  êtres  venus  du  dehors.  Ce  n’est  rien  moins  que 
la  doctrine  microbienne  qu’ébauchait  ainsi  le  génie 
de  Bretonneau, 

La  commémoration  de  l’enseignement  de  Breton¬ 
neau,  décidée  par  l’Ecole  de  Médecine  de  Tours,  a 


semblé  à  ses  organisateurs  une  excellente  occasion 
pour  publier  les  manuscrits  de  leur  illustre  compa¬ 
triote.  M.  Dubreuil-Chambardel  qui  s'en  est  chargé 
a  ainsi  bien  mérité  de  sa  petite  patrie  ;  mais,  dit  le 
professeur  Gilbert,  il  n’a  pas  moins  mérité  de  la 
grande  patrie  française,  car  les  travaux  de  Breton¬ 
neau  n’honorent  pas  que  l’Ecole  de  Tours,  ils  hono¬ 
rent  la  médecine  française  tout  entière. 

L.  Rivet. 


LIVRES  REÇUS 


2808.  Au  pays  de  Batonala.  Noirs  et  blancs  en 
Afrique,  par  René  Trautman,  médecin-major  de 
!■''  classe  des  troupes  coloniales.  Préface  de  Pierre 
Mille.  1  vol.  de  254  pages  [Payot,  éditeur).  —  Prix  : 
6  fr. 

2809.  La  Syphilis,  par  Clément  Simon,  médecin 
de  l’Infirmerie  spéciale  de  Saint-Lazare.  1  vol.  de 
252  pages,  avec  40  figures.  «  Bibliothèque  des  con¬ 
naissances  médicales  »  [Flammarion,  éditeur).  — 
Prix  :  10  fr. 

2810.  Du  fléau  social  :  la  syphilis  et  lorganl- 
satiun  de  la  lutte  antisyphititlque  par  le  D'  Lerrdde. 
1  vol.  de  12i  pages.  «  Bibliothèque  du  Musée  Social  » 
[Plon-Nourrit  et  C'',  éditeurs).  —  Prix  :  3  fr. 

2811.  The  Orlgln  and  Evolution  of  the  human 
Dentition,  par  William  K.  Geegoby.  l  vol.  de 
548  pages,  avec  353  figures  [William  et  JPilkins 
Company). 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Pressk  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majora¬ 
tions  temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


discret,  bien  toléré,  énergique 


Le  Irailemenl ,  ‘LUDIN’’  (Mercure  el  Arsenic) 

offre  au  Hédecin,  sous  trois  formes,  l’arme 
commode  dont  il  a  besoin  pour  répondre 
auK  cas  épineux  de  la  pratique. 

Enfants  hérédos,  ProphylaKie  inlra-ulérine, 
Trailemeol d  epreuve , Intoléranceaujcarsenos, 
elc... 


LUDIN 


traitement  arséno-mercuriel 

dissimulé 

très  actif....  très  discret....  très  maniable. 


Vous  vérifierez  son  efficacité  et  sa  tolérance  parfaite  en  demandant  littérature  et  échantillons  à  Laboratoires  RE  Y  à  DIJON 


Samedi,  18  Novembi 


((  Aucune 
contre=indication.  » 


IDENTiTË  DE 


lilAKiMlTTÆ 


WiWÉRALE 


GLYCEROPHOSPHATES 


OE  SOUDE,  POTASSE 


ET  MAGNESIE 


Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une  forme 
pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  de  la 


NÉVROSTHÉNINE  FREYSSINGE 


darxs  tous  les  cas  de 

SURWÎENAGE,  DÉPRESSION  NERVEUSE 


ANÉMIE  CÉRÉBRALE.  NEURASTHÉNIE 


DÉMINÉRALISATION.  CONVALESCENCES 


chez  les  Artériosdéreux,  Dyspeptiques,  Diabétiques  général  rAdulte  et  le  Vieillard, 


XX  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de  Glycérophosphates  alcalins 
Prescrire  :  XV  0  XX  gouttes  à  chaque  repas  dans  le  premier  v 


1  Préparée  par  L.  FREYSSINGE,  pharmacien-chimiste,  licencié  ès-sciences,  ancien  préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  et  à  la  Facultf  de 
I  Pharmacie  de  Paris,  ancien  élève  de  l’Institut  Pasteur,  successeur  de  son  père,  laNévrosthénine  a  obtenu  les  recompenses  suivaïues  . 

î  \  19/3.  GAA'Û  :  Méd.  d’Or-  1914.  L  YOH  :  Dipl.  d'Honneur.  -  /9/5.  SAN  FRANCISCO  :  H.  Conc.  -1920.  MQHACO  :  Grand  Prix. 


DÉPOSITAIRES  ET  REPRÉSENTANTS  A  L'ÉTRANGER  : 


Belgique  :  M.  Chocat,  56,  Rue  de  la  Poste,  à  Brdxei.les. 

Suisse  :  M,  Uhlmann  Eyraud,  30,  Boulevard  de  la  Cluse,  à  Gbn 
Espagne  :  M.  Ibanez  y  Ci*,' Apartado  121,  Saint-Sébastien. 

Grèce  :  M.Zographos  el  Vlakis,  51,  Rue  Alhinas,  à  Athènes. 
Roumanie  :  M.  F.  DUlan,  4,  Strada  Pilar  Mosu,  à  Bucarest. 
Tchécoslovaquie  :  M.  Michelin,  Spalena  4,  Pragua  II. 


Egypte  :  M.  Suzan,  2,  Boulevard  Sultan  Hussein  Kamel,  Alexandrie. 
Canada  :  MM.  Rougier  Frères,  210,  Rue  Lemoine,  à  Muntréal. 

Mexique  :  M.  G.  Bizet,  Apartado  62,  à  Mexico  D.  !■’. 

Brésil  :  M  E.  Gh.  Vautelet,  22,  Rua  Primeiro  de  Março,  Rio  de  .IaNEIRO. 
Argentine  :  M.  P.  Deshayes,  336,  Galle  Monlevideo.  à  Buknos-Aibes. 
Cuba  !  M.  Masmontet  et  C'*,  Apartado  2266,  La  Havane. 


Turquie  et  Orient  Méditerranéen  et  Balkanique  :  M.  Thiriet  et  Ci«. 


Laboratoire  de  Fabrication  ;  39,  Rue  de  l’Arbalète.  —  Echantillons  et  Ventes  :  6,  Rue  Abel,  PARIS  (xii*). 


CAPSULES 

DARTOIS 


6  enrobage  spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Créosote  de  nôtre  titree  en 
gaïscol,  lisaoute  dans  0,20  d'Huile  de  Foie  de  Morue.  Toulours  parfaitement 
tolérées,  elles  doivent  leur  efficacité  spéciale  au  choix  ©t  ^  la  pureté  des 
matières  premières  employées  h  leur  labricatioiie 

TOUX,  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONiaUES 

*  ù  4  6  chaque  repas.  ‘  PRÉTUBERCL  LOSE  6, R.  Aboi,  PAJtJS 


DESINFECTION  INTESTINALE 


dans  tout  état  Infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes 
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SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE 

DE  FER  ET  DE  MANGANÈSE 

Gombinés  à  la  Peptone  et  à  ia  Glycérine 
ET  ENTIÈREMENT  ASSIMILABLES 


L’association  de  ces  deux  métaux,  en  combinaison  organique,  renforce 
singulièrement  leur  pouvoir  catalytique  et  excito-fonctionnel  réciproque. 


NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 


Tonique  puissant,  Reconstituant  énergique 


ANEMIE  -  CHLOROSE  -  DEBILITE 
CONVALESCENCES 


Vingt  gouttes  de  PROSTHÉNASE 

contiennent  un  centigramme  de  FER  et  cinq  milligrammes  de  MANGANÈSE. 

DOSES  MOYENNES  : 

Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  enfants  ;  dix  à  quarante  gouttes  pour  les  adultes. 


ÉCIIA.ISrTir.X.ON-S  et  r.ITTÉI?t.A.T1TE.E  : 

LABORATOIRE  GALBRUN,  8  et  10,  rue  du  Petit-Musc,  PARIS 


IODE  PHYS80E.0GIQUE,  SOLUBLE,  ASSBHIILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  l’Iode  avec  la  Feptone 
Découverte  en  189G  par  E.  GALBRUN,  docteur  en  pharmacie 

Remplace  toujours  Iode  et  îodures'^^sans  ïodis: 

Vingt  gouttes  agissent  comme  un  gramme  lodure  alcalOi. 

Doses  moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 

LrrrÊRATrRB  et  ÉmiANfiLLONs  :  Uaboraxoire  GALBRUN,  18.  Rue  Oberkampf.  PARIS^ _ 


'  «'Ve  pas  confondre  S'Iodalose,  produit  original,  avec  les  nombreux  similaires 
parus  depuis  notre  communication  au  Congrès  international  de  Medecine  de  Pans  1900. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  92 


-  1935  - 


Samedi,  18  Novembre  1922. 


Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  do  Clichy,  PARIS  (9").  —  Tél.  :  Centr.  SS-62.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi,  Paris 


BULLETIN  N" 


DE  LA  «ACCINOTHËRAPIE  PRÉ-OPËRATOIRE 


!  La  vaccinothérapie  fait  partie  des  soins  préopératoires  pour 
i  le  chirurgien. 

A  l’Académie  des  Sciences,  dans  la  séance  du  26  juin  1922, 
les  Docteurs  Pierre  et  Louis  Bazy  ont  montré  que  la 
préopératoire  diminue  considérablement  la  gravité  des  opéra¬ 
tions  chirurgicales  faites  en  milieu  infecté. 

On  comprend  en  effet  que  le  vaccin  détermine  dans  l’orga¬ 
nisme  la  production  d’anticorps  qui  l’aident  à  lutter  contre 
l’infection  et  à  en  triompher. 

Le  vaccin  permet  de  faire  «  la  part  du  feu  »  en  taisant  dis¬ 
paraître  les  phénomènes  inflammatoires,  en  limitant  le  foyer 
d’infection,  en  «  refroidissant  »  la  collection  suppurée  quand 
elle  existe.  Celle-ci  se  stérilise  spontanément  par  bactériolyse, 
ou  bien  les  microbes  incriminés  atténuent  considérablement 
leur  virulence. 


Le  vaccin  renforce  pour  ainsi  dire  «  le  terrain  »  en  lui  per¬ 
mettant  de  triompher  des  germes  iniectieux  après  l’opération, 
après  l’ouverture  des  foyers  septiques,  qui  infectent  et 
ensemencent  toujours  dans  une  certaine  mésure  le  champ 
opératoire. 

Grâce  à  la  vaccinothérapie  préopératoire,  les  suites  opératoires 
sont  plus  simples;  on  ne  voit  plus  de  ces  suppurations  inter¬ 
minables. 

La  vaccinothérapie  préopératoire  ne  comporte  pas  un  vaccin 
unique. 

A  chaque  cas  s’applique  un  vaccin  qui  renferme  les  corps 
microbiens  des  germes  que  l’on  rencontre  le  plus  fréquemment 
dans  les  infections  données. 

LeslMMUNIZOLS  GRÉMY  sont  des  vaccins  polymicrobiens, 
polyvalents,  atoxiques. 

Un  certain  nombre  d’entre  eux  s’appliquent  à  des  affections 
chirurgicales  et  sont  indiqués  dans  la  vaccinothérapie  pré-opé¬ 
ratoire. 


DÉSIGNATION  DE  L’IMMUNIZOL 


INDICATIONS  DE  L’IMMUNIZOL 


Tmmnnir.nl  Gfrémy  n"  10,  a  Furonculose». 


Furoncles,  Anthrax,  Abcès  à  staphylocoques. 
Abcès  du  sein,  etc. 


Immnnizol  Grémy  n°  12,  «  Appendicite  ».  Tous  les  cas  d’Appendicite. 


Iimnunizol  Grémy  n°  23,  «  Grippe 


I  Complications  de  la  Grippe,  Pleurésies  puru¬ 
lentes,  Angines. 


Immunizol  G-rémy  n”30,  «Ostéomyélite».  Tous  les  cas  d’Ostéomyélite  à  staphylocoques. 


Immunizol  Grémy  n°  31,  «  Abcès 
chauds  ». 


Immunizol  Grémy  n“  32,  «  Abcès  froids  » 


Abcès,  Phlegmons,  Panaris,  Adénites  et  Péri- 
adénites. 


I  Abcès  froids  tuberculeux.  Abcès  fistulisés, 
Pleurésies  fistulisées,  etc. 


Immunizol  Grémy  n"  34,  «  Gangrène  ».  Tous  les  cas  de  Gangrène  à  perfringens. 


Immunizol  Grémy  n“  40,  «  Cystites,  Pyé¬ 
lonéphrites  ». 


Immunizol  Grémy  41,  «  Mélrites,  Sal¬ 
pingites  ». 


Infection  urinaire  des  prostatiques,  Pyélo¬ 
néphrite  gravidique.  Phlegmon  périné- 
phrétique,  etc. 

Salpingites  aiguës  et  chroniques,  Phlegmon 
du  ligament  large,  Périmétrites  et  Péri- 
salpingites. 

Mastoidites  aiguës  et  chroniques.  Otites  ai¬ 
guës  et  chroniques. 


Ampoules  et  comprimés. 


Ampoules  et  comprimés. 


Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés. 

Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés. 
Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés. 

Ampoules,  u’existe  pas  en  comprimés. 

Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés. 
Ampoules  et  comprimés. 


Ampoules  et  comprimés. 


Ampoules,  n’existe  pas  en  comprimés. 


Chaqueimmunizol  estlabriquéavec les  souches  microbiennes  1/2  cm’  et  en  augmentant  progressivement  la  dose  k  chaque 
spécialisées,  à  virulence  exaltée,  provenant  de  la  maladie  pour  injection  jusqu’à  2  cm’,  en  se  maintenant  à  cette  dose, 
laquelle  ils  sont  désignés.  II.  Comprimés. 

Mode  d-emploi.  -  1.  Ampoules.  P"'  '““P'»  '  ” 

en  comprimés. 

Prescrire  par  exemple  :  Immunizol  Grémy  n"  10  .  Furonen-  8  ^  oompftaés  par  jour  pendant  dix  à  quinze 

se  »  en  ampoules  dehors  des  repas. 

^  On  peut  associer  les  deux  vaccinations  :  ampoules  et  com- 

Faire  une  injection  tous  les  trois  jours  en  commençant  par  primés. 


Mode  d’emploi.  —  I.  Ampoules. 


Prescrire  par  exemple  :  Inimunizol  Grémy  n°  10  «  Furoncu¬ 
lose  »  en  ampoules. 
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QEIRNIERES  NOUVELLES 


Hôpital  Tenon.  —  M.  Proust,  chirurgien  de  l’I 
Tenon,  commencera  le  mercredi  22  Novembre,  à  K 
matin,  à  l’hôpital  Tenon,  dans  l’amphithéâtre  des 
et  continuera  les  mercredis  suivants  à  la  même 
une  série  de  huit  conférences  sur  la  curiethérapi 


ipital  bactériologie,  réunion  fixée  au  11  Décembre  1922,  est  Keyser,  Desvallées,  Hanzenberg,  Kueny,  Vassal,  Néel 

h.  du  reportée  à  une  date  ultérieure  qui  sera,  ainsi  que  le  Dreyfus,  Siegler. 

lonrs,  nouveau  délai  d’ouverture  du  registre  d’inscription,  —  Le  concours  pour  1  Externat  vient  également  de  si 
leure,  portée  aussitôt  que  possible,  par  voie  d’affiches,  à  la  terminer  par  les  nominations  suivantes  :  MM.  Martii 

et  la  connaissance  des  candidats.  (René),  Adnot,  Tassovaty,  Duverger,  Trenz,  Van  Kohler 
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Reconstituant  Opothérapique 

INTÉGRAL  du  SANG 

Le  plus  riche  en  HÉMOGLOBINE 
et  principes  actifs  lolaux  du  SÉRUM  et  des  GLOBULES 


REGENERATEUR  VITAL  IMMEDIAT 
LE  PLUS  PUISSANT 


dans  les  Anémies,  les  Hémorragies,  les  Tuberculoses, 
les  Convalescences,  le  Paludisme,  l’Affaiblissement  général 
et  toutes  Déchéances  organiques. 


Concentré  dans  le  vide  et  à  froid  dès  sa  sortie  des  vaisseaux. 


Panhémol 


n’est  pas  seulement  le  stimulant  le  plus 
énergique  de  l’Hémopoïése  et  des  Réac¬ 
tions  de  défense  de  l’organisme, 


Panhémol 


apporte  encore,  déjà  vitalisés  et  au  maxi¬ 
mum  d’assimilabilité,  tous  les  éléments 
indispensables  à  la  reconstitution  du  Sang. 


COMPOSITION  ;  Chaque  cuillerée  à  soupe  de  Panhémol  (sirop)  contient  tous  les  éléments  de  20  grammes 
de  Sang  total,  dont  2  gr.  60  d’Hémoglobine  et  0  gr.  01  de  fer  directement  assimilable.  Chaque  com¬ 
primé  contient  tous  les  éléments  de  2  c.c.  5  de  Sang,  dont  0  gr.  33  d’Hémoglohine. 

POSOLOGIE  :  Adultes.  Deux  cuillerées  à  soupe  de  sirop  ou  8  à  12  comprimés  ) 

par  jour.  /  Avant  les  repas. 

Enfants  au-dessous  de  12  ans,  2  à  4  cuillerées  à  café  de  sirop  ou  2  à  ( 

8  comprimés  par  jour.  ]  agréable. 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

Laboratoires  R.  BOUYSSOU  &  90,  avenue  des  Ternes,  PARIS  (xvii®) 


Seule  préparation  a  base  de  SANG  TOTAL  VIVANT 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Obstétrique.  —  M.  le  professenr  Cyrille  Jeannln 
fera  sa  lagon  d’ouTortare,  le  mardi  21  NoTeinbre,  6  4  h. 
dans  le  g'rand  amphithéâtre  de  la  hacuité  de  Médecine  de 
Paris. 

Clinique  obstétricale  Baudelocque.  —  11.  Stage 

ET  COURS  DE  PERFECTIONNEMENT,  réservés  aux  étudiants 
et  médecins  (rançais  et  étrangers  ayant  déji  une  cer¬ 
taine  instruction  obstétricale  et  désireux  de  se  peifec- 
tionner.  Les  horaires  sont  combinés  de  façon  de  permettre 
aux  éièves  de  suivre  tout  ou  partie  de  ces  enseignements 
en  même  temps  que  i'enseignement  public  de  la  clinique. 

Stage  et  cours  de  clinique  obstétricale  du  l^r  Mars  au 
1er  Juin.  Droit  d'inscription  :  150  francs. 

Cet  enseignement  dirigé  par  le  professenr  Convelaire 
comprendra  :  a)  un  stage  comportant  ;  des  exercices  cli¬ 
niques  individuels  (examen  des  femmes  gravides,  partu¬ 
rientes  ou  accouchées,  avec  discussion  du  diagnostic  et 
du  traitement),  sons  la  direction  de  MM.  Clelsz,  ancien 
chef  de  clinique;  Powilewlcz,  Sellet,  Champeau  et  Hidden, 
chefs  de  clinique;  l’assistance  avec  participation  aux 
accouchements  et  opérations,  aux  consultations  de  la 
Policlinique  et  du  dispensaire  antisyphllitique  dirigé 
par  M.  Marcel  Pinard,  médecin  des  hépitanx;  6)  des 
démonstrations  de  laboratoire  (anatomie  pathologique, 
bactériologie,  sérologie)  par  MM.  Lelièvre  et  Portes, 
chefs  de  laboratoire;  Petetin,  attaché  au  laboratoire; 
o)  l'assistance  aux  leçons  du  professeur  Couvelaire  et 
de  ses  collaborateurs  sur  les  sujets  suivants  : 

PaTHOUOGIE  de  I,A  gestation  et  de  la  PARTURITION. 
—  1,  M.  ie  piofesseur  Léon  Bernard  :  Tuberculose  et 
gestation.  —  2.  M.  le  professeur  Balthazard  :  L’avorte¬ 
ment  an  point  de  vue  médico-légal.  —  3.  M.Morax,  oph¬ 
talmologiste  des  hépitaux  :  Les  rétinites  au  cours  de  la 
gestation.  —  4.  M.  Lemierre,  agrégé,  médecin  des  hôpi¬ 
taux  ;  Infections  colibacillaires  au  cours  de  la  gestation 
et  de  la  puerpéralité.  —  6.  M.  Lardennois,  agrégé,  chi¬ 
rurgien  des  hôpitaux  ;  Les  occlusions  intestinales  an 
cours  de  la  gestation.  —  6.  M.  Abrami,  agrégé,  médecin 
des  hôpitaux  ;  Glycosurie  et  diabète  an  cours  de  la  ges¬ 
tation.  —  7.  M.  Anbertin,  médecin  des  hôpitaux  :  Les 
anémies  de  la  gestation.  —  8.  M.  Lévy-Solal,  agrégé, 
accoucheur  des  hôpitaux  ;  Chloranémie  et  azotémie  au 
(.ours  de  la  gestation.  —  9-10.  M.  le  professeur  Couve- 
laire  :  Pathologie  de  la  contraction  utérine  pendant  la 
parturition.  —  11.  M.  le  professeur  Couvelaire  :  Rétrac¬ 
tions  et  contractures  de  l’utérus  parturient,  —  12.  M.  la' 
professeur  Couvelaire  :  Œdèmes  secondaires  du  col 


pendant  le  travail.  —  18.  M.  le  professeur  Couvelaire  : 
Ruptures  de  l’utérus.  —  14.  M.  'Vignes,  accoucheur  des 
hôpitaux  :  Actions  des  agents  physiques  et  chimiques 
sur  la  contraction  utérine. 

Pathologie  ou  nouveau-né.  —  1-2.  M,  Ombrédanne, 
agrégé,  chirurgien  des  hôpitaux  ;  Malformations  cougé- 
niteles  opérables,  —  3-4-5.  M.  Ribadean-Dumas,  médecin 
des  hôpitaux  :  Alimentation  du  nouveau-né  et  du  nour¬ 
risson  pendant  les  premiers  mois.  —  G.  M.  Fredet,  chi¬ 
rurgien  des  hôpitaux  :  Sténose  congénitale  du  pylore.  — 
7.  M.  Ballé,  médecin  des  hôpitaux  ;  Dermatoses  du 
nouveau-né  et  du  nourrisson,  —  8.  M.  Lemaire,  médecin 
des  hôpitaux  :  Hémorragies  gastro-intestinales  des  nou¬ 
veau-nés.  —  9.  M.  Debré,  agrégé,  médecin  des  hôpitaux: 
Tuberculose  du  nouveau-né  et  du  nourrisson.  —  10. 
M.  Crouzon,  médecin  des  hôpitaux  :  Hérédité  patholo¬ 
gique.  Les  maladies  familiales.  —  11.  M.  le  professeur 
Couvelaire  :  Pathologie  du  fœtus  pendant  le  travail.  — 
12.  M.  le  professeur  Couvelaire  :  Mort  apparente  du 
nouveau-né.  —  13.  M.  le  professeur  Couvelaire  ;  Lésions 
crâniennes  (cépbalématomes,  fractures,  enfoncements). 

—  14.  M.  ie  professeur  Couvelaire  :  Hémorragies  ménin¬ 
gées  et  hémorragies  du  système  nerveux  central.  —  15. 
M.  le  professeur  Couvelaire  ;  Lésions  traumatiques  du 
squelette  et  des  muscles  des  membres.  —  16.  M.  le  pro¬ 
fessenr  Couvelaire  ;  Paralysies  obstétricales.  —  17. 
M.  Babonnelx,  médecin  des  hôpitaux  ;  Encéphalopathies 
d’origine  obstétricale, 

,  Stpuilis  dans  seb  eappoets  avec  la  fonction  de 
bepboduction.  —  1.  M.  Levaditi,  chef  de  service  à  l’In¬ 
stitut  Pasteur  :  La  transmission  héréditaire  de  la  syphi¬ 
lis.  —  2.  M.  Lévy-Solal,  agrégé  :  Syphilis  de  l’œuf  (fœtus 
et  annexes  ovulaires).  ~  3.  M.  Lévy-Solal,  agrégé  :  Dia¬ 
gnostic  de  la  syphilis  chez  les  femmes  en  état  de  gesta¬ 
tion.  Son  influence  sur  la  parturition.  —  4-5.  M.  Lesné, 
médecin  dos  hôpitaux  :  Syphilis  du  nouveau-né  et  du 
nourrisson.  —  6.  M,  Marcel  Pinard,  médecin  des  hôpi¬ 
taux  :  Traitement  de  la  syphilis  chez  la  femme  en  état 
de  gestation  et  chez  le  nouveau-né.  —  7.  M.  Ravsut, 
médecin  de  l’hôpital  Saint-Louis  :  Réactions  cérébro- 
méningées  chez  le  nouveau-né  et  le  nourrisson  hérédo- 
syphilitique.  —  8.  M.  Milian,  médecin  de  l’hôpital  Saint- 
Louis  ;  Hérédo-syphilis  de  deuxième  génération.  —  9. 
M.  le  professenr  Couvelaire  :  Le  mariage  des  syphili¬ 
tiques. 

Les  bulletins  de  versement  relatifs  à  ces  cours  sont 
délivrés  au  Secrétariat  de  la  Faculté  (guichet  n»  3),  les 
jeudis  et  samedis  de  12  à  16  heures. 

Clinique  des  maladies  cutanées  et  syphilitiques. 

—  M.  le  professeur  Jeanselme  commencera  ses  cliniques 


le  vendredi  24  Novembre,  è  10  h.  1/2,  et  les  continuera 
les  vendredis,  à  la  même  heure,  à  l'amphithéâtre  de  la 
clinique. 

Objet  du.  cours,  —  I.  Les  nouvelles  méthodes  d'investi¬ 
gation  dans  la  syphilis  :  Recherche  du  tréponème,  réac¬ 
tion  de  Bordet-'Waesermann,  ponction  lombaire.  II.  Les 
nouvelles  méthodes  de  traitement  de  ia  syphilis  :  Arsenic, 
bismuth  et  leur  association  avec  le  mercure. 

Tous  les  mardis,  à  Thôpital  Saint-Louis,  à  10  h.  1/2,  à 
partlrdu  28  Novembre,  leçon  de  dermatologie  par  MM.  P. 
Chevallier,  Burnier,  Schulmann  et  Hafaagel,  chefs  de 
clinique,  et  par  MM.  Marcel  Bloch  et  Pomaret,  chefs  de 
laboratoire.  Prurit.  Urticaire.  Névrodermites.  Lichen. 
Eczéma.  Dyshidrose.  Prurigo.  Dermites  polymorphes. 
Erythrodermies  exfoliantes  généralisées. 

Easeignement  de  la  clinique  :  Les  lundis,  à  9  li.,  exa¬ 
men  des  malades  à  la  policlinique  au  pavillon  Bazin. 
Les  mardis  et  vendredis,  à  9  h.,  visite  des  malades  dans 
les  salles  du  pavillon  Bazin.  Les  mercredis,  à  9  h.,  exa¬ 
men  des  malades  à  la  salle  des  consultations  externes 
de  rhôpital.  Les  jeudis,  à  9  b.,  opérations  dermatolo¬ 
giques  à  la  policlinique. 

Hôpital  Laënnec.  —  M.  Auvray,  chirurgien  de  l'hô¬ 
pital,  a  commencé  ses  conférences  oHnlques,  avec  pré¬ 
sentation  de  malades,  le  vendredi  17  Noiemhre,  à  11  h. 
(amphithéâtre  Landouzy)  et  les  continuera  les  vendredis 
suivants,  à  la  même  heure,  jusqu’à  la  fin  de  l’année  ■ 
scolaire. 

Tous  les  matins,  à  9  h.  1/2,  opérations  et  examens  de 
malades  dans  les  salles, 

Pathologie  et  thérapeutique  générales.  —  M.  le 

professeur  Marcel  Labbé  vient  de  commencer  à  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  son  cours  de  pathologie  et  de  théra¬ 
peutique  générales. 

Les  leçons  ont  lieu  les  lundis,  mercredis  et  vendredis, 
au  petit  amphithéâtre,  à  17  heures. 

Hôpital  Tenon.  —  M.  Pr.  Merkien  présente,  à  l’hô¬ 
pital  Tenon,  tons  les  dimanches,  à  10  h.  1/4,  des  malades 
dont  U  détaille  l’exposé  clinique  et  fixe  les  indications 
lliérapeuliques.  Pour  l’indication  du  sujet  des  leçons, 
voir  le  tableau  des  cours  publiés  dans  notre  numéro  du 
samedi, 

HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Hôpital  Lariboisière.  —  Maladies  du  rœur  et  des 
vaisseaux,  salle  Grisolle.  —  Consultation  interne  à  10  h. 
le  mardi,  par  M.  Antonin  Clerc.  Le  vendredi,  à  10  h., 
(Voir  la  tuile,  />.  .1841.) 
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Diagnostic  et  traitement  d^une 
blépharite 


{Traitement)  BLEPHARITE 


soit  la  pommade  jaune  ou  la  pommade  au  précipité  rouge,  quelqueiois 
un  peu  irritante  : 

Précipité  ronge  obtenu  par  Toie  humide  .  0  gr.  10 


L’inflammation  du  bord  libre  des  paupièrei  atteint  surtout  les 
jeunes  sujets  lymphatiques  ou  scrofuleux.  Il  existe  souvent  en 
même  temps  de  l’impétigo  de  la  face  et  du  cuir  chevelu  et  des  adé¬ 
nites  cervicales  ;  souvent  aussi  elle  coïncide  avec  l'hyperhémie  de  la 
conjonctive  et  peut  être  favorisée,  comme  celle-ci,  par  un  vice 
de  réfraction. 

Aspect  clinique.  —  Au  début,  on  note  de  la  rongeur  du  bord  libre, 
surtout  des  angles,  et  du  gonflement. 

Le  bord  palpébral  se  recouvre  de  fines  pellicules  blanchâtres  qui 
emprisonnent  la  base  des  cils  ;  ceux-ci  deviennent  cassants,  changent 
de  direction,  et  au-dessous  de  ces  croûtelles  on  trouve  une  petite 
ulcération. 

A  la  longue,  la  rongeur  et  le  gonflement  augmentent.  L’inflam¬ 
mation  gagne  la  profondeur  et  là  les  cils  sont  agglutinés  à  leur 
base  au  milieu  de  croûtes  épaisses  qui  recouvrent  des  ulcérations 
profondes. 

Enfin  les  cils  tombent,  la  conjonctive  et  le  tarse  participent  à 
l’inflammation  et  les  bords  libres,  rouges  et  ulcérés,  se  renversent 
en  avant  (ectropion),  quelquefois  en  arrière  (entropion),  d’où 
larmoiement  (par  suite  de  l’éversion  ou  de  l’inversion  des  points 
lacrymaux)  avec  dacryocystite  secondaire,  kératite  ulcéreuse  (la 
cornée  étant  chroniquement  irritée  par  le  frottement  des  cils). 

Tbaitement.  —  Il  est  à  la  fois  local  et  général. 

a)  Traitement  local.  —  Les  paupières  seront  protégées  par  le 
port  de  lunettes  fumées. 

Dans  les  formes  légères,  pour  combattre  la  rougeur  et  la 
séborrhée  du  bord  palpébral,  celui-ci  sera  lavé  à  l’eau  boulll  e 
additionnée  de  sous-caibonate  de  soude  dans  la  proportion  de 
1  à  500,  ou  de  sulfate  de  zinc  dans  la  proportion  de  1  pour  300. 

Les  croûtes,  s’il  en  existe,  seront  ramollies  à  l'aide  de  compresses 
trempées  dans  la  solution  de  cyanure  d’bydrargyre  à  1  pour  5.000 
et  enlevées  avec  le  coton  hydrophile  mouillé  ou  à  l’aide  de  la  pince, 
en  procédant  avec  beaucoup  de  précaution. 

Le  soir,  afin  d’éviter  la  reproduction  des  croûtes,  le  bord  palpé¬ 
bral  sera  recouvert  à  la  racine  des  cils  d'une  couche  de  pommade. 


>u  la  pommade  au  calomel  à  1  ou  2  ponr  100, 
L’ichtyol  et  la  résorclne  méritent  aussi  d’être  rec 


Résorcine.  .  .  . 
Oxyde  de  zioc  . 
Vaseline  neutre. 


Les  cils  seront  épilés  et  à  un  stade  plus  avancé  les  ulcérations 
qui  entourent  la  base  des  cils  touchées  avec  une  solution  de  nitrate 
d'argent  à  5  pour  100. 

b)  Le  traitement  général  a  également  une  importance  très  grande. 
On  recommandera  une  propreté  méticuleuse  ;  les  mains  de  1  enfant, 
toujours  sales  et  qu’il  porte  constamment  aux  paupières,  seront 
fréquemment  lavées,  ainsi  que  le  visage.  On  fera  tomber  les  croûtes 
d’impétigo  de  la  face  et  du  cuir  chevelu  à  l’aide  d'applications 
humides. 

L’hygiène  et  le  régime  seront  soigneusement  surveillés  :  on 
recommandera  le  séjour  dans  un  air  pur,  les  bains  salés,  les  frictions 
sèches  sur  tout  le  corps. 

S’il  s’agit  d’un  sujet  anémique  ou  scrofuleux,  ce  qui  est  presque 
la  règle,  on  prescrit  les  fortifiants,  le  sirop  iodotaniqne,  le  phos¬ 
phate  de  chaux,  l’arsénlate  de  sonde,  etc. 

Eufio,  si  la  blépharite  est  due  à  une  affection  de  voisinage 
(rhinite,  conjonctivite,  dacryocystite,  etc.),  celle-ci  sera  traitée  en 
même  temps.  Tout  anomalie  de  réfraction  sera  aoignensement 
corrigée  et  le  port  de  verres  correcteurs  pour  le  travail  de  près, 
en  particulier  s’il  existe  de  l’astigmatisme,  amène  souvent  une 
amélioration  réelle. 

Chez  l’adulte,  on  évitera  une  alimentation  trop  épicée  ou  trop 
exclusivement  carnée.  L'alcool,  le  café,  le  tabac  et  les  fromages 
fermentés  seront  proscrits. 

F.  Tehriek. 


Calcilîne 


RECALCIFIGATION 


REMINÉRALISATION 


COMPRIMÉS  —  aux  Sels  Calcaires  Fluorés  —  GRANULÉ 
Ph.  (le  Chaux  0.35.  —  Carb.  .le  Chaux  0.07.  —  Fl.  de  Caleiiiin  0.005 
2  Compritné.s  ou  une  mesure  avant  chaque  renas.  —  Enfants  1/2 


Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE” 


URAZINE 


(Citrosalicylate 
de  Pipérazine) 


Etudiée  et  préparée  avec  le  soin  minutieux  dont  le  Laboratoire  des  Produits  “USINES  DU  RHONE” 
entend  faire  la  oaraotérlatique  de  sa  marque.  l’URAZINE  ajoute,  à  l’action  de  la  Pipérazine,  les  qualités 
analgésiques  et  antiseptiques  de  l’Acfcfe  salicyliquea 

t  Un  ônergittue  dissolvant  do  l'Acide  UHtjue  Bt  des  Urates;  .  ,  ,  ,  _ _ 

L'URAZINE  est  donc  (  Un  Analgésique  extrêmement  efficace  des  douleurs  rhumatismales,  nephretigues,  eto.f 
I  Un  antiseptique  puissant  des  reins  et  de  la  vessie. 

Parfaitement  tolérée  par  l’estomac,  sans  action  sur  le  cœur  et  sur  le  système  nerveux,  j’URAZl NE  est  le 
médicament  de  choix  à  opposer  à  la  Lithiase  rénale  et  à  toutes  les  manifestations  arthritiques. 


X-..  I3XJI=*. A.IMI3,  Pliarmncleii,  SI,  Je 


l-Gtou j 0X1,  (8*). 
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T  U  B  ER  eu  LOS  E  -^LYM  P  H  Â'f  ÏS  N  ÉM  I 


MÉTHYLARSINÉE 


A/e  p-eut  être  ASSUREE 
c/^/7€>/'c^fo/7  CERTAINE 

e^‘  PRATIQUE! 


QUE  PAR  LA  TRÎCALCINE  E  T  PA  R 
SES  ASSOCIATIONS  médicamenteuses 

ûTRICALCINE  MÉTHYLARSINÉE; 

est  Tassociation  la  plus  active.  L’arsenic  organique] 
diminue  .les  pertes-  phosphorées.  ”  P'  ROBIN/ 


TlIQPnPilB  ^CF  PULMONAIRE -OSSEUSES 

I  UDL.KLtULVOL  péritonite  tuberculeuse 

RACHITISME  CROISSANCE 

NEURASTHÉNIE  CONVALESCENCES 
FRACTURES  TROUBLES  DE  DENTITION; 
CARIE  DENTAIRE 

La  TRICALCINE  MÉTHYLARSINÉE  «i  .raidie 

en  Boîtes  de  60  cachets  dosés  exactement  a  0  gr.  01  de  Méthylarsinate  de  soude 
chimiquement  pur. 


ADULTES  :  3  cadieta  par  jour . 


iitations  et  oes  similitudes  de  NOI 
SPÉCIFIER  ••  TRICALCINE  ” 


f  Docteurs,  Hôpitaux.  Arabul 


'•  DYSPEPSIE  NERVEUSE  •  TUBERCULOSE? 
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radioscopie  et  électrocardiographie.  Le  samedi,  à  11  h.,  | 
iegon  clinique. 

Hospice  Paul-Brousse  à  Villejuif.  —  M.  G.  Roussy. 
Consultations  externes  pour  les  malades  atteints  de 
Inmeurs  et  de  cancer,  les  lundis  et  vendredis  matin  à 
9  h.  Le  mercredi  et  le  samedi,  examen  des  malades  du 
service,  étude  des  biopsies,  discussion  du  diagnostic  et 
da  traitement  par  les  rayons  X  et  le  radium. 


Ecole  du  Service  de  Santé  militaire.  —  Une 
bourse  entière,  avec  trousseau,  est  accordée  aux  étu¬ 
diants  en  médecine  ci-après  désignés,  admis  à  l’Ecole 
du  Service  de  Santé  militaire  à  la  suite  du  concours  de 
1922  : 

Etudiants  en  médecine.  —  MM.  Garrez,  Peyre,  Tri- 
. coire,  Canis,  Deleau,  Franchimont,  Hamon,  Lanr,  Mar¬ 
teau,  Rouanet,  Solignac,  Abbal,  Agostini,  Andrieu, 
Angeras,  Augrand,  Baiiby,  Beck,  Belot,  Berty,  Billiet, 
Bizien,  Bourgeot,  Brissy,  Chalnot,  Cosserat,  Coudane, 
Créancier,  Crosnier,  Démontés,  Donon,  Ducoureau,  Du- 
pouy,  Ehrhart,  Freyche,  Gualloüin,  Garnier,  Gatineau, 


oert,  Jaulmes,  Jochum,  Joly, 
ert,  Lelourdy,  Leinaistre,  Lon 
Mayrargue,  Morel,  Nogues,  Palaska,  Palud,  Perget, 
Pinelli,  Poublan,  Retat,  Robert,  Rocquet,  Rouquet, 
Rouzaud,  Sadler,  Sauvaget,  Steullet,  Tardlu,  Thomas, 
Trial,  Vadella,  Veyssi,  Villequez.  {Joarn.  off.,  11  Nov.) 


Hôpital  chirurgical  privé  (21ü,  rue  Vercingétorix). 
—  M.  Tb.  de  Martel  reprend  et  continuera  dorénavant 
ses  séances  opératoires  publiques  de  démonstration  tous 
les  jeudis  à  14  b.  30. 

Bureau  municipal  d’hygiène  de  Brest.  —  La 
vacance  de  directeur  du  bureau  municipal  d’hygiène  est 
déclarée  ouverte  pour  Brest  (Finistère). 

Le  traitement  alloué  est  fixé  à  6.000  fr.  par  an. 

Les  candidati  ontun  délaide  vingt  jours  pour  adresser 
au  ministère  de  THjgiène,  de  l’Assistance  et  delà  Pré¬ 
voyance  sociales  (direction  de  la  santé  publique  et  de 
l’hygiène  sociale,  2e  bureau,  7,  rue  Cambacérès)  leurs 
demandes  accompagnées  de  tous  les  titres,  justifications 
ou  rétérences  permettant  d’apprécier  leurs  connaissances 
scientifiques  et  administratives,  ainsi  que  la  notoriété 


acquise  par  eux  dans  des  services  analogues  ou  des  fonc¬ 
tions  antérieures.  Cette  candidature  s’applique  exclusi¬ 
vement  au  poste  envi'agé. 

A  la  demande  doit  éire  jointe  une  copie  certifiée  con¬ 
forme  des  diplômes  obtenus  :  l’exposé  des  titres  doit  êlie 
aussi-  détaillé  que  possible  et  accompagné  d’un  exem¬ 
plaire  des  ouvrages  ou  articles  publiés.  Les  candidats 
peuvent  en  outre  demander  à  être  entendus  par  la  Com¬ 
mission  du  Conseil  supéiieur  d’hygiène.  (Jo~rn.  off., 
9  Novembre.) 


communique  le  tableau  de  la  natalité  dans  les  dix  plus 
grandes  villes  de  France,  durant  les  trois  premiers  tri- 

D’après  ce  tableau,  Paris  n’a  en  que  35.830  naissances 
pendant  ces  trois  premiers  trimestres  de  1922,  au  lier 
de  :>9.;9ii  pendant  la  même  période  de  1921;  Marseille 
9.024  an  lieu  de  9.255;  Lyon,  6.690  au  lieu  de  7,517 
Bordeaux,  3  8'i5  au  lieu  de  4.300:  Lille,  3.345  au  lieu  d< 
3.903;  Strasbourg,  2.982  au  lieu  de  3.312;  Nantes,  2  711 
au  lieu  de  2.869;  Toulouse,  2.306  au  lieu  de  2.368;  Saint 
Etienne,  2.397  au  lieu  de  2.678;  Nice,  2.126  au  lien  di 


L’Inspection  médicale  des  écoles.  —  M.  Léopold 
Bellan  vient  de  déposer  au  Conseil  municipal  de  Paris 
une  proposition  ayant  pour  objet  la  réorganisation  du 
service  d’inspection  médicale  des  écoles. 

Dans  sa  proposition,  M.  Beilan  émet  le  vœu  que  le 
préfet  de  la  Seine  soit  invité  à  étudier  et  à  présenter 
un  projet  en  vue  de  cette  réorganisation. 

Service  de  Santé  de  la  marine.  —  Sont  nommés 
dans  la  réserve  de  l’armée  de  mer  :  au  grade  de  médecin 
principal,  MM.  Giraud,  L’Eost,  Poix  ;  an  grade  de  méde¬ 
cin  de  U»  classe,  M.  Gausson  ;  au  grade  de  médecin  de 
2e  classe,  MM.  Le  Moine,  Darbes,  Yvin,  de  Béchevel. 
(Journ.  off.,  11  Novembre.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
affectés  :  En  France,  MM.  Lépine,  médecin  principal  de 
lie  classe;  Roche,  Challier,  Robert,  médecins-majors  de 
lee  classe;  Rablet,  Bouvier,  Calandreau,  Vincens,  Tour¬ 
nier,  Salonne,  Hervier,  médecins-majors  de  2®  classe; 
Guédon,  Besnard,  médecins  aides-majors  de  l'°  classe. 
[Journ.  off.,  10  Novembre.) 


Acm  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


toire.  Pavillons. 

Mekciieui  22  Novembre.  —  2»  A.  R.  Faculté.  —  3*  1“'’ 
A.  R.  Oral.  Faculté.  —  i*  A.  R.  Faculté.  —  B»  i=v.  Chi¬ 
rurgie.  Faculté. 

Jeudi  23  Nove.mbhb.  —  4’’  A.  R.  Faculté.  —  5"  i'"’ A.  R. 
Obstétrique.  Tainier.  —  5“  2«  A.  R.  Clinique  médicale. 
Faculté. 

Thèses  de  Doctorat. 

Mercredi  22  Nove.miire.  —  Flandrin,  Paul  (interne)  : 
Complications  de  l'appendicile  chronique  et  séquelles.  — 
Thibault  (A.)  :  Luxation  du  pied  par  rolulion  externe. — 
Dardel,  Louis  (externe)  :  De  la  transmission  de.i  mala¬ 
dies  conlagieuses  par  les  ustensiles  de  lubie.  —  Blaire 
(Gustave)  :  Les  terres  rares  dans  te  Irailemml  de  la 
luberculose.  —  Jury  :  aMM.  Gosset,  Bernard,  Debré,  lleilz- 
Boyer. 

Jei  di  23  Novembre.  —  Chapuis  (e.vterne)  :  Les  tajsles 
de  la  conjonctive.  —  Sizorn  (Guillaume)  :  Les  causes 
adjuvantes  du  paludisme.  —  Sedi-lot,  Jean  (externe)  : 
Les  injections  intraveineuses  chez  le  nourrisson.  —  Jury  : 
MM.  De  Lapersonne,  Marfan,  Achard,  Terrien. 


Srosnéine  MONTAGU 

ÎBI-Bromure  de  Codéine) 

St  MOP  !#.«)  1  „ 

aODTTMS  (XC>IJ1)  {  TOUXuerveniti 

PlLÜLkS  (W  I  ÛNSOMNIE8 

■AMPOULMS  10.01)  j 

41,  Soalavard  de  Port-Royal,  PARIS 

RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Pressb  Médicalk  rappelle  à  ses  lecteurs  qu’elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 


OP  O THÉRA.PIE  CA-HniA.  Q  UE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTIEUSES 


EXTRAIT  TOTAL  du  MUSCLE  CARDIAttUE 

1  cachet  =  0,50  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒUF  =  3  Érs  d'oréane  frais  —  3  à  6  par  Jour. 


Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  du  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

(  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  du 

Diminuent  uu  font  Dispuraitre  pgLATATIONS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  BYIa-A.,  26,  Avenue  dé  l’Observatoire  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 
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«  Les  phénomènes  vitaux  sont  dus  à  des 
agents  diastasiques  de  termentation.  » 

FERMENT  JACQUEMIN 


Culture  active  de  LEVURE  pure  de  RAISIN 
à  grande  sécrétion  diastasique 

(Saccharomyces  elUpsoïdeus). 


POSOLOGÜE!.  — '  La  formule  donnant  la  composition  est 
jointe  à  chaque  flacon  correspondant  à  une  CURE  de  3  semaines. 

Prendre  1  cuillerée  à  potage  1  heure  avant  chaque  repas. 

TRAITEMENT.  —  Maladies  des  voies  digestives,  de  mau¬ 
vaise  assimilation  et  altérations  humorales  d’origine  physiologique 
ou  infectieuse. 

INDICATIONS.  —  Contre  manque  d'appétit,  dys¬ 
pepsie,  anémie,  furonculose,  éruptions  et  rougeurs  de  la 
peau  (eczéma,  psoriasis,  anthrax),  diabète,  grippe,  etc. 

Ce  FERMENT  est  très  bon  à  boire,  ayant  un  excellent  goût  de 
vin  nouveau.  Les  euiants  même  le  prennent  volontiers. 

Une  brochure  explicative  contenant  d’intéressantes  Observations  mé¬ 
dicales  est  envoyée  gratuitement  à  MM.  les  Docteurs  qui  en  font  la 
demande  à  l’INSTITUT  de  Reoherohes  scientiâques  (fondation 
JAOQUEMIN),  à  MALZEVILLE-NANOY. 

Se  troüYB  dans  toutes  les  Pharmacies  et  à  Plnstitut  Jacquemin 
quiialt  l'expédition  direote  aux  malades, 

^Z^CONDITIONS  SPÈCIALES  A  MM.  LES  DOCTEURS  POUR  EXPÉRIMENTATION 


REMINERALISATION 

i  RËCALCIFICATIOn  DE  L'ORGANISME 


BIOCRENE 

I  MEDICATION  A  BASE  DE  CHAUX  ASSIMILABLE  I 


BIOGRÈNE  PUR  ET  EN  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 

BIOCRENE  GUNOULAIRE  i  POty-GLANOULAIRE 

Aux  Extraits  Totaux  de  : 

SURRÉNALE,  THYMUS,  THYRol'ûË 


LITTÉRATURE  &  ÉCHANTILLONS 

LABORATOIRE  CENTRAL  DE  PARIS 


32,  Paubourff  Satnt-Bouorê  -  PABIS 


Alleclions  us  Rems,  n  laYessle  et  les  Orpes  annexes 

L'lllTMIRII!nE>.COmXETIllE 

(Conseil  technique  :  Simon,  Phci»n,  Pnarmacie  du  Pavillon,  Oontrexévllle) 
offre  aux  Médecins  les  ressoums  thérapeutiques  suivantes  . 

U  L’ANTI-URIOUE  de  CONTREXÉVILLE  eeis  aloaliuo-Afifreux 

en  excès  dans  la  circulation.  .  .  , 

11  empêche  la  formation  des  urates,  i»ftrtf/iÆtesj5/iosp/iafes,ete.insolubles. 

2*  L’PTI-URIQUE  DE  CONTREXÉVILLE  abondante  et  régu¬ 
larise  l’osmose  rénale. 

3>  L’ANTI-URIQUE  de  CONTREXEVIILE  sur  les'dérPvôs^s'ülfo- 

conJuguésetaminés,  réalise  l'anlisepile  réualect  véelcaleelpurineiesalig. 
Les  efflcacitéa  dlurétlttues,  disBOlvantes  et  antiseptiques  de 
r  ANTI-ÜRIQUE  DE  COHTREXEVlLlI  sont  nettement  prêclséee  par  des  faits  oonbluante. 

Littérature  et  Vente  en  Gros:  USlNEdesAUBRAIS,286,F9  Bannler.LES  AYDE8 (Orléans)  j 


La  thérapeutique  antisyphilitique  par  le  bismuth 
à  la  portée  de  tous  les  praticiens. 

MUTHÂNOL 

HYDROXYDE  DE  BISMUTH  RADIFÈRE  EN  SUSPENSION  HUILEUSE 

Adopté  pur  les  hôpitaux  du  Paris. 

ACTIF  INDOLORE  NON  TOXIQUE 

Doses  et  mode  d’emploi  :  Une  ampoule,  soitlScgr.  tous  les  deux  jours, 
par  série  de  dix  piqûres  en  injection  intramusculaire. 

Prix  de  la  boîte  de  10  ampoules  :  25  francs. 

LABORATOIRE  du  MUTHANOL,  B5,  boulevard  de  Strasbourg,  Paris  (x’’) 
Détail  :  STOULS,  pharmacien,  IBS,  avenue  Victor-Hugo,  Paris  (xvi®). 


MÉDICATION  OYNÂMOGÉNIQÜE 

pour  la  oure  d«  tous  états  de 

FAIBLESSE  ORGANIQUE 

Association  Synergique,  Organo-Minérale 

sottsta  Forme  Concentrée 
des  Principes  MSdicamenteax  ies  plas  efficaces. 

FER,  MAN6ANÈSE,  CALCIUM 

en  combinaison  naelêiniaae,  bexoso» 
hèxophosphofititte  et  monomStfipiarséniaae  Vitaminée 
AnrHAMlE  DES  CONVAX,ESCSNTS 
lÈTATS  AIGUS  DE  DÉPRESSION  ET  SURMENAGE 
asthénie  chronique  DBS  ADUr,TES. 
TROUBLES  DE  CROISSANCE 
ANÉMIES  ET  NÉVROSES 
FAIBLESSE  GÉNÉRALE 
O  ■  ' 

ÎBnfants  ;  (à  jpartir  de  5  ans)  1  à  2  demi-cuillerées, 
à  café  par  jour. 

Adultes  ;  2  à  3  cuillerées  à  café  par  jour. 

A  prendre  au  milieu  des  repas  dans  de  l'eau,  du  - 
via.  ou  im  liquide  quelconque  (autre  que  le  lait). 

ÉCHANTILLONS  ET  BROCHURES  SUR  PEMANDE 


Labôratoire^s  A.BÂILLY 

15d7,  Rue  de  Rome .  PARIS. 8\ 
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Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  â  La  Passas  M^icali).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réeeption  de  leur 
montant. 


A  vendre  :  dent  tube*  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  millîgr,  -  Ecrire  P.  M.,  n»  4638, 

Jenne  médecin,  ancien  interne  hôpitaux  province, 
au  courant  clientèle,  détire  remplacement.-^  Ecrire 
P.  M.,  n»  4650. 

A  vendre  caute  double  empl.  bobine  et  inter.  Ropi- 
quet  march.  sur  alternat.  110  v.  Ecrire  P.M.,  n®  4666. 

A  vendre  à  Nice,  29,  promenade  des  Anglais, 
cabinet  de  rayons  X,  électrothérapie,  installation 
moderne  (contact  tournant  Coolidge)  dans  grand 
appartement  très  bien  situé,  bail  et  mobilier.  PrU  ; 
60.000  fr.  Ecr.  D'  Amat,  10,  rue  Beangrenelle,  Paris, 

Banlieue  N.-O.  bon  poste  prôpharm,  12.000  comp¬ 
tant,  pharm.  en  sus.  Jolie  villa,  grand  Jardin,  écurie, 
garage,  bail  pour  4  ans.  — •  Ecrire  P.  M.,  n°  4675. 

On  achèterait  Paris  on  prov,,  à  médecins  ou 
famlltes  de  médecins,  tableaux  des  grands  peintres 
du  XIX®  siècle  et  contemporains.  Ecrire  P.M.,  n“4676. 

Docteur  ferait  remplacem.  Ecrire  P.  M,,  n®  4677. 

A  louer  pour  consultations  bi-htbdomadaires  quar¬ 
tier  Trocadéro,  beau  salon  et  cabinet.  S'adresser 
pour  tons  renseignements  D.R.  89,  boni.  Port-Royal. 


Ex.  étud.  cbercheempl.  ds  clin.ou  lab.P.üf.,  4679. 

A  vendre  35.000  fr.  clin,  méd,  voies  urinaires  en 
vole  d’étpauslon,  possibilité  appartement  même  mais., 
bail  k  volonté.  D.  !  6,  bout.  Hocbeohouart,  Paris-Oe. 

Dame,  40  ans,  venve  d’of Acier,  présentant  bien, 
cherche  place  chez  doct,  pour  entretien oab.  etrécep, 
client.  Préf.  Côte  d’Azur  ou  Paris.  Ècr./',éf.,n“  4681. 

On  reprendrait  matériel  obstétrical  et  gynécolo¬ 
gique  (table,  vitrine,  inslr.  divers).  Ecr. P.  M.,  n«4682. 


CHATEAU  DE  “LA  SOLITUDE” 

maison  de  repos  et  de  convalescence. 

3,  rue  de  Clamart,  au  Plessis-Robinson  (Seino).  Tél.  Clamart  134. 
Installation  de  grahd  luxe.  Vaste  parc  de  plus  de  6  hectares. 
Dures  d'air,  de  soleil  et  de  régimes.  Eleclro  hydrotherapie. 
L’établissemsnl  est  ouvert  à  tous  les  médecins. 

Pria:  eana  supplémenta  d  partir  de  30  /rancs  par  jour. 
•Moyens  de  communications;  Taxi-aUto  â  il  min.  des  portes  de 
Versailles  et  de  Ch&ti.lon.  —  Tramway  n-  89  (Hôlel-de-VilIe- 
Glamart).  —  Chemin  de  fer  :  Gere  de  SceaUx-Robinsdn. 


An  conrs  d'une  épidémie  de  typhoïde  à  St-Omer 
(Pas-de-Calais)  én  Juin-Juillet  dernier,  3.170  per¬ 
sonnes  ont  absorbé  dn  bilivaccln  antityphlque. 
Aucune  d'elles  n'a  contracté  la  maladie,  ni  au  cours 
de  cette  épidémie,  ni  à  sa  reprise  en  Août  de  la  même 
année. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Manblano,  Paris-l9‘. 
Téléphone  :  Séoun  05-01. 


AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  fr.  SS  pour  la  transmission  des  lettrés. 

CABINETS  SâEmcb4LEi**T°Muffcs^r.UnES 

/ÏAI  I  ET  I  fAHAMSn.  B£MfLACËMSNTS 
VlMaalaiEi  I  (  Rensolgnefflents  gratuits  sur  demande. 
47,  bout.  Salnt-Hicbei,  Paris.  —  Tél.  tlob.  24-81. 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Conrs  gratuit  de  mécanique  par  Ingénienr. 
Coudltiobs  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande- Armée.— Passy,  29-70. 

Le  LaLoi^atoire  ÀLPH.  BRüKOT 
16^;,  rue  fie  Boulainvilliers,  à  Paris, 
met  le  “iSel  cîe  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  Jisposition  Je  jMüM.  les 
Docteurs  pour  leurs  E-ssais  Clinique.s. 

Le  Gérant  :  O-  PoRÉE. 

Paris.  —  L.  MARBTHKUlf  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


Seul  Traitement  des  MALADIES  DU  FOIE  associant  les 
OPOTHÉRAPIES  HÉPATIQUE  et  BILIAIRE  aïi  CHOLAGOÜUES  sélectioanés 


COHSTIFITION  6t  AOTO-INTOÎlCAtlON  INTESTINALE 


s  derniers  travaux  sclentlflqus 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES. 


T  Échantillon,  Littérature  :  LABORATOIHE  DE  LA  PAi\'lBIH\E,  ANNONlAY  (Ardèche). 


Entérites  Hypertension  Tuberculose 

Dysenterie  artérielle.  Bronchites 

Parasites  intestinaux.  Gangrène  pulmonaire. 

ALOYSINE 

Pilules  à  base  de  Suc  d’Ail 

Sans  saveur,  sans  odeur  et  parfaitement  tolérées. 


échantillons  sur  demande 

F.  GOUZÈNE,  Phârnaaoien,  139,  Mie  de  Paris  —  Pantin  (Seine). 


docteurs, 


qui  voulez  vous  installer 


Pabrioants  d'instritmeiita  da  chirnrgla  et  de  mobilier  ohlrnrglcal 
7,  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (r) 
dans  la  but  d’être  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxa.cl.ltlozi.8  dLé  x>Al6XiaLei3.t 

aEL  TÏ2.JÉIS  TEIHMMCE 


EYSOL 
LII _ 

VALS-SAiNTxJÉAN  l^aiYSOL 


Le  pins  piiissaiit 
den  ÂtttûeptiqaeD 

NE  présentant  aucun  danger 

U  lavou  liquide  MFiatimit  uliblg  lau  l'iai. 
SOCIÉTÉ  âvt 
IV»Y  (Seine) 


LITHIASES  BILIAIRES  et  RÉNALES 
aOUTTfi  DIASÉTE  -  OBÉSITÉ 

VALS'PRÉCIEUSE 


IfENTONi  "L- Hermitage" 

MÂlsÔN  DE  CURE  CLIMATIOUE 
br  OALLOT  -  Dr  CODBAHD 

Cure  d'air.  Héliothérapie. 
Hydrothérapie.  Régimes. 
Douvalescents.  Dastro-lutest.  Bal.  Hntritloi) 


FimiTti  nPIITHFRAPinilFS  CHüIlt  |  S'  GALIVIIER  BADOIT 


WEIXT] 

Application  ■ 
de  la  Méthode  1 

JOULIE  1 


LIOUEUR  PEPTO -PHOSPHORIOUE  ADRIANl 


I  lODALBIN 

T> 


iBROMALBiNI 

3R,XA:lNr 
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Ne  fatigue  pas  l’Estomac,  ne  noircit  pas  les  Dents,  Il  Sous  forme  de  PEPTO-ELIXIR  ou  de  VIN  le  Peptonate  de  Ferest  à  la 
ne  constipe  pas,  il  est  entièrement  assimilable.  |l  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très  agréable. 

VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL  .  Principales  Pharmacies. 


ENROBAGE  de  GLÜTEÜ 


Insoluble  dans  l’Estomac 


6  à  12  par  Jour. 


78,  Faubourg  Saint-Denis 
PARIS 


Établissements 


FUMOUZE 


L’IODÉOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

l’action  bactéricide,  anti-toxique  et  leucopoiétique  de  l’Iode  métalloïdique 


PULIVIONAIRE  à  tous;  les  degrés 

GANGLIONNAIRE,  OSSEUSE^ 
VISCÉRALE, 


mwsMMiEimmEimEMMS 


NO  93 


Nercradi,  22  Novembre  1922 


ESSE  HEDIGALE 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADlUirVISTRATlOlV  — 
lŸIASSON  ET  Cie,  ÉDITEURS 

120,  boulevard  St-Bermain,  PARIS  (6") 
Compte  Chèques  postaux  «»  St>9 

PRIX  DE  L’ABONHEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  45  fr.  » 

Los  abonnements  partent 


F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

do  Clinique  ophtalmologique, 
Membre  de  l'Académie  do  médecùr 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

do  clinique  gvnccologiquo 
à  l'hôpitil  Broom 


-  DlBEC'IlOni  SCIENTIFIQUE  - 

M.  LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpita 


H.  ROGER 

Doyen  do  la  Faculté  do  Paris, 
Médecin  de  rHntol-Dieu, 
Membre  de  l'Académie  de  médecine. 


F.  WIDAL 

inic^ue  médicale, 
et  de  l'Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé. 
Chirurgien  de  l'hôpital  Saint-Louis. 


do  l'hôpital  Saint-Antoine, 
Membre  de  l'Académie  de  médecine. 

F.  JAYLE 

Ancien  chef  des  trav.  clin,  de  gyn. 


—  RÉDACTION  — 

SECRÉTAIRES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6') 


Articles  originaux  ; 

F.  Bezançon  et  S.  I.  de  Jono.  —  Bronchites  et 
catarrhes,  p.  1005. 

C.  Vincent  et  E.  Bernard.  —  Sur  une  variété  nou¬ 
velle  de  paraplégie  dont  le  caractère  propre  est  la 
flexion  dorsale  du  pied  par  action  isolée  dujam- 
bier  antérieur,  p.  1006. 

G  Pacalin.  —  'Traitement  de  la  kératite  ulcéreuse  à 
pneumocoques,  p.  1008. 

Sociétés  de  Paris  :  Société  médicale  des  Hôpitaux. 
—  Société  de  Biologie.  . —  Société  de  Médecine 
DE  Paris.  —  Société  de  Neurologie.  —  Société 
de  Thérapeutique.  —  Société  de  Lartngologie, 
d’Otologie  et  de  Rhinologie. 

Sociétés  de  Province  ;  Société  médicale  des  Hôpi¬ 
taux  DE  Lyon.  —  Société  nationale  de  Médecine 
DE  Lyon.  —  Société  de  Médecine  du  Bas-Rhin. 

Revue  des  Journaux. 


Supplément  : 

L.  Rivet.  —  Le  choix  du  climat  dans  la  eu 
thérapique  des  tuberculoses  chirurgicales. 

P.  D.  —  La  vie  syndicale. 

H.  Montal.  —  Intérêts  professionnels. 

A.  Vbrnes.  —  A  propos  de  l’article  de  M.  Bergeron. 
Henri  Leclerc.  —  JYoies  d’histoire  thérapeutique  : 

La  liqueur  de  Van  Swieten  (1  fig.L 
Correspondance.  —  La  Médecine  a  travers  le  monde. 

—  Questions  hédico-militaiees.  —  Litres  nou¬ 
veaux.  —  Litres  reçus.  —  Sommaires  des  Revues. 

—  Nouvelles.  —  Renseignements  et  Communiqués, 


Le  plus  maniable  et  le  plus  efïïcaoe 
des  topiques  cicatrisants  : 

CREOSOFORME  Poudre 
CREOSOFORME  Onguent 

Echantillons  : 

Produits  LAMBIOTTE  Frères,  5, 7'.d’£;(iîm6oMr<7,  Paris-8" 


DIGITALINE  cristallisée. 

PETIT-MIALHE 


Granules  —  Solution  —  Ampoules. 


SpéeiÛqne  de  r ADYNAMIE  ; 


FRAISSE 


en  ampoules 
on  eu  g'ou'Mes. 


LE  CHOIX  DU  CLIMAT 

DANS  LA  CURE  HÉLIOTHÉRÀPIQUE 

DES  TUBERCULOSES  CHIRURGICALES 


Si  M.  Ménard  estimait  que  l’héliothérapie  n'abrège 
pas  d’une  heure  la  durée  de  l’évolulion  des  arthrites 
tnbercnlcnses,  par  contre,  il  reconnaissait  qne  les 
malades  exposés  au  soleil  et  au  grand  air  guérissent 
mieux  et  font  moins  d’abcès.  L’exposition  au  soleil 
donc  une  condition  excellente  pour  le  traitement 
des  tuberculoses  externes.  Maisilnefaut  pas  deman¬ 
der  à  l’héliothérapie  plus  qn’elle  ne  peut  donner  et 
leurrer  le  malade  en  lui  donnant,  grâce  à  elle,  l’es¬ 
poir  d’nne  très  prompte  gnérlion. 

son  sujet  se  pose  une  question  de  pratique 
importante  :  sous  quel  climat  convient-il  de  pratiquer 
l’héliothérapie?  Il  nous  a  paru  intéressant  d’exposer 
sur  ce  point  les  Idées  développées  dans  un  récent 
travail  de  Bufnoir*. 

Le  problème  est  complexe.  L’altitude  a  ses  parti- 
ms  convaincus;  la  mer  a  ses  chauds  défenseurs.  La 
luminosité  du  climat  marin,  disent  les  nus,  est  excep¬ 
tionnelle  et  elle  résulte  de  la  réfraction  de  l’eau.  La 
chaleur  irradiée  par  le  soleil,  disent  les  autres,  est 


1.  Bufnoir  (de  Cannes).  Le  choix  du  climat  dans  la 
cure  héliothérapiqne  des  tuberculoses  chirurgicales. 
Le  Progrès  Médical,  n»  36,  9  Septembre  1922. 
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beaucoup  plus  considérable  à  l’altitude  que  dans  la 
plaine.  Le  climat  d’altitnde  diffère  de  celui  de  la 
plaine  par  une  très  forte  proportion  de  toutes  les 
radiations  solaires  ;  calorifiques,  lumineuses,  ultra¬ 
violettes.  Est-ce  donc  à  la  montagne,  à  la  mer,  ou, 
comme  certains  auteurs  le  préconisent,  simplement  à 
la  campagne,  qu’il  convient  d’exposer  les  tubercu¬ 
leux  chirurgicaux  au  rayonnement  du  soleil  ? 

Deux  règles,  dit  Bufnoir,  dictent  le  choix  du 

1“  On  doit  pratiquer  la  cure  d’héliothérapie  où 
luit  le  soleil  et  où  il  luit  dans  des  conditions  qui 
permettent  de  rutlliser  comme  agent  thérapeutique; 

2”  On  doit  la  pratiquer  dans  un  climat  qui  con¬ 
vienne  à  la  réaction  individnelle  de  chaque  malade. 

Un  climat  utilisé  pour  la  cure  solaire  doit  présenter 
un  nombre  assez  élevé  d’heures  d'insolation.  Ce 
nombre  total,  au  cours  d’une  année,  serait,  à  Leysin, 
d’après  Rollier,  de  2.011;  il  est  de  2.710  sur  la  côte 
d’Azur;  de  2216  dans  la  partie  occidentale  delà  côte 
française  méditerranéenne;  de  2.575  à  Alger;  de  1704 
sur  la  Manche;  1.686  sur  l’Océan;  1.691  à  Biarritz; 
1850  à  Tintérienr  de  la  France;  2136  à  Pau.  Mais 
la  répartition  de  ces  heures  enivant  les  saisons  est 
très  différente  dans  chacun  des  climats  envisagés, 
ainsi  qne  l’ont  bien  .montré  Vallot  et  Rollier.  De 
plus,  le  soleil  n’est  pas  ntilisable  partout  et  toute 
l’année  comme  agent  thérapeutique  :  trop  ardent,  il 
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n’eit  pas  toléré  ;  trop  faible,  il  e»t  insuffisant;  chaud, 
mais  accompagné  de  vent»  violents,  il  ne  peut  être 
utilisé.  Ce  n’eit  pas  sur  une  plage  du  Nord  qu'il  faut 
chercher  le  soleil  en  hiver;  d’autre  part,  la  chaleur 
solaire  est  véritablement  trop  intense  dans  le  milieu 
de  la  journée  sur  la  côte  d’Âzur  pendant  l’été  pour 
ne  pas  être  nuisible. 

A.  la  montagne,  la  chaleur  solaire  est  parfois 
assez  intense  en  hiver,  par  la  neige,  pour  permettre 
l’exposition  des  malades  tout  nus  ;  en  été,  elle  est 
suffisamment  tempérée  pour  être  utilisable.  Toute¬ 
fois,  à  Leysin,  la  situation  en  hiver,  dit  Bufnoir, 
n’est  pas  si  brillante  qu’on  pourrait  le  croire  en  re¬ 
gardant  les  belles  photographies  en  couleur  de  Rol- 
11er,  où  l’on  montre  des  malades  nus  s’ébittant  surla 
neige.  Les  variations  atmosphériques,  dit  Trêves,  y 
sont  les  mêmes  que  partout  ailleurs,  et  les  saisons 
de  transition  d’Octobre-Novembre  et  de  Mars-Avril 
y  sont  franchement  mauvaises. 

Tout  compte  fait,  en  se  plaçant  au  seul  point  de 
vue  des  conditions  de  l’héliothérapie,  Bufnoir  con¬ 
seille  d’envoyer  les  malades  ;  du  15  Septembre  au 
15  Juin  sur  la  côte  d’Azur;  de  Janvier  à  Juillet  sur 
la  côte  d’ Argent;  de  Mai  à  Septembre  sur  les  côtes 
de  Bretagne  ;  de  Juin  à  Septembre  sur  les  côtes  de  la 
Manche.  En  hiver  et  en  été,  la  montagne  serait,  dit-il, 
utilisable,  mais  dans  des  conditions  moins  favorables, 
arec  des  saisons  intermédiaires  mauvaises. 


Mais  le  soleil  n’est  pas  tout  dans  le  climat,  et  les 
autres  conditions  atmosphériques  de  chaque  station 
doivent  être  envisagées  :  chaque  malade  ayant  vis-à- 
vis  d’elles  sa  réaction  propre,  elles  peuvent  déter¬ 
miner  le  choix  de  la  station  dans  chaque  cas  parti¬ 
culier. 

En  général,  le  climat  de  montagne  est  caractérisé 
par  une  diminution  de  la  pression  atmosphérique,  de 
la  tension  de  la  vapeur  d’eau,  par  un  abaissement  de 
la  température,  et  par  une  forte  proportion  de  toutes 
les  radiations  solaires  (Rolller).  Les  échanges  gazeux 
sont  augmentés,  l’oxygène  absorbé  en  fortes  propor¬ 
tions,  d’où  augmentation  du  nombre  des  hématies 
et  de  la  quantité  d’hémoglobine  du  sang.  De  plus. 


l’altitude  stimule  le  système  nerveux  et  provoque 
même  de  l’excitation  ai  l’effet  dépasse  la  limite  utile 
(d’Œlnitz). 

A  la  mer,  la  pression  atmosphérique  est  plus  élevée 
ainsi  que  la  tension  de  la  vapeur  d’eau.  La  lumino¬ 
sité,  tamisée  par  la  vapeur  d’eau  en  suspension  dans 
l’air  et  par  l’extrême  puissance  de  la  lumière 
diffuse,  est  très  riche  en  rayons  chimiques.  Un  rivage 
marin  fortement  ensoleillé  et  pourvu  d’un  ciel  lim¬ 
pide  est  aussi  riche  que  possible  en  rayons  solaires 
de  petite  longueur  d’onde  (A.  Robin  et  M.  P.  Weil). 
L’appétit  est  stimulé,  la  force  musculai.re  s’accroît, 
la  diurèse  est  augmentée,  la  respiration  ralentie,  le 
nombre  des  hématies  augmenté  (Andrieu). 

A  ces  caractères  généraux  les  diverses  stations 
marines  ajoutent  leurs  caractères  propres,  dus 
notamment  au  régime  des  vents  (Vallot)  : 

De  la  mer  du  Nord  à  Biarritz,  c’est  le  climat  marin 
proprement  dit,  où  les  venta  sont  intenses  et  à  peu 
près  continuels,  et  soufflent  en  général  de  la  mer, 
apportant  aux  côtes  le  bénéfice  des  effluves  salés. 
Cette  action  du  vent  peut,  jusqu’à  un  certain  point, 
compenser,  chez  les  malades  qui  peuvent  la  suppor¬ 
ter,  l’action  du  soleil  déficient,  à  Berck  par  exemple  : 
soufflant  du  large,  il  amène  avec  lui  l’iode,  l’ozone, 
le  bromure  et  le  chlorure  de  sodium.  C’est  sur  la 
mer  du  Nord,  surla  Manche,  dans  la  région  du  sud- 
ouestde  la  France,  que  les  qualités  du  climat  marin 
sont  an  maximum.  A  noter  qu’Arcacbon  a  un  climat 
un  peu  spécial,  combinaison  harmonieuse  du  climat 
sylvestre  et  du  climat  marin  atténué  (Gandy  et  Mar- 

La  côte  occidentale  de  la  Méditerranée,  de  Per¬ 
pignan  à  Toulon,  est  caractérisée  par  un  climat 
terrestre  violent  où  le  vent  est  particulièrement 
désagréable  et  nuisible  et  n’apporte  pas  l’action 
bienfaisante  des  vents  de  mer.  Aussi  cette  côte  n’est- 
elle  pas  très  recommandable  pour  la  cure  héliothé- 

Par  contre,  la  côte  d’Azur,  dotée  d’un  climat  ter¬ 
restre  doux,  caractérisé  par  l’absence  de  grand  vent, 
est  le  pays  par  excellence  de  l’héliothérapie  marine, 
du  moins  dans  les  limites  dictées  par  les  saisons. 
L’air  marin  y  a  peut-être  moins  de  valeur  que  sur  les 
côtes  de  la  Manche  où  de  l’Océan,  à  moins  que 


l’héliothérapie  n’y  soit  pratiquée  tout  près  de  l’eau; 
et  l’on  n’y  assiste  pas  aux  phénomènes  d’oxydation 
qu’on  observe  à  Berck.  Mais  l’air  est  très  chargé 
d’ozone.  Le  climat  est  moins  excitant  que  celui  de 
nos  côtes  occidentales;  l’acclimatement  du  malade 
s’y  fait  mieux  même  qu’à  l'altitude.  Il  permet  enfin 
la  balnéothérapie  marine  pendant  tine  longue  période 
de  l’année  (Mai  à  fin  Septembre). 

On  peut,  avec  d’OElnilz,  résumer  l’action  physiolo¬ 
gique  des  climats  côtiers  de  la  façon  suivante  ; 

i”  Mer  du  Nord  et  Manche  ;  action  dominante 
tonique  sur  la  nutrition  générale;  action  sur  la  circu¬ 
lation  et  la  composition  du  sang; 

2"  Atlantique  ;  action  tonique  d’une  part  et  séda¬ 
tive  de  l’autre,  se  combinant  en  nuances  variées  ; 

3°  Littoral  méditerranéen  :  action  tonique  et  modé¬ 
rément  résolutive. 


De  ces  considérations  Bufnoir  conclut,  en  se  pla¬ 
çant  au  point  de  vue  pratique,  qu’on  doit  éviter  natu¬ 
rellement  le  séjour  dans  les  stations  climatiques 
pendant  les  saisons  où  le  soleil  n’est  pas  utilisable. 
On  n’enverra  donc  pas  les  malades  à  la  montagne 
au  printemps  ou  en  automne;  on  ne  les  dirigera  pas 
sur  les  plages  du  Nord  en  hiver;  pas  plus  que  sur  les 
plages  du  Midi  en  été. 

Le  traitement  des  tuberculoses  chirurgicales  à 
l’altitude  n’est  pas  à  rejeter,  et  Rollier  en  a  obtenu 
d’excellents  résultats.  Le  tuberculeux  mixte,  chez 
qui  les  lésions  pulmonaires  se  joignent  aux  lésions 
externes,  doit  être  écarté  de  la  mer  et  bénéficiera  d’un 
traitement  à  la  montagne  on  sons  un  climat  sédatif 
comme  celui  d’Arcachon.  A  la  montagne,  on  enverra 
encore  les  anémiques,  les  nerveux,  les  excitables, 
que  l’on  Installera  à  une  demi-altitude,  alors  qu’on 
conseillera  l’altitude  élevée  à  ceux  qui  ont  besoin 
d’un  coup  de  fouet,  c’est-à-dire  aux  lymphatiques  et 
aux  scrofuleux. 

C’est  à  ces  derniers  surtout  que  convient  le  climat 
rude  des  plages  du  Nord-,  et  notamment  de  Berck. 
Mais  on  se  gardera  bien  d’envoyer  sur  ces  plages  les 
nerveux,  neuro-arthritiques  excitables,  insomniques 
(d  Œlnitz),  auxquels  conviennent  les  stations  plus 
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•édatives,  telUs  qu’Arcachon  et  les  plages  de  la 
Rlviera. 

En  combinant  les  diverses  indications  posées  par 
les  inEuences  saisonnières  et  par  les  réactions  indi¬ 
viduelles,  on  est  amené  à  envisager,  avec  d’Œlnitz, 
un  traitement  héliothérapique  alternant  :  «  Montagne 
l’été  et  plages  du  Midi  en  hiver;  montagne  l’hiver  et 
plages  du  Nord  en  été;  ou,  enfin,  solution  répondant 
au  maximum  des  indications  en  matière  de  tubercu¬ 
loses  chirurgicales  ;  plages  du  Nord,  en  particulier 
Berck  en  été  ;  plages  de  l’Atlantique  ou  de  la  Rlviera 
en  hiver  ».  L’expérience  montre  que  ce  changement 
de  climat  a  généralement  l’influence  la  plus  heureuse 
sur  l’état  général  des  malades. 

Si  la  saison  existe  toute  l’année  sur  la  Manche 
pour  les  malades  spécialement  justiciables  de  son 
climat,  elle  ne  devrait  durer  pour  les  autres  que  de 
Juillet  à  Septembre.  Sur  les  plages  du  Sud-Ouest, 
elle  devrait  s’étendre  entre  Janvier  et  Juillet.  Sur  la 
côte  d’Azur,  elle  doit  débuter  vers  le  15  Septembre  ; 
mais,  à  partir  de  Juillet,  les  rayons  du  milieu  du 
jour  sont  trop  chauds.  En  somme,  en  tenant  compte 
de  ces  diverses  indications,  les  tuberculeux  chirur¬ 
gicaux  peuvent  trouver  eu  France  toute  l’année  les 
conditions  les  meilleures  pour  obtenir  du  soleil  leur 
guérison  (Bufnolr). 
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Jadis  le  roi  des  rois,  le  bon  Âgamemnon,  pc-r 
obtenir  des  vents  favorables  à  sa  flotte  immo¬ 
bilisée  devant  les  rivages  de  Troie,  fit  vœu  de 
sacrifier  à  Diane  une  vierge  pure,  sa  fille  Iphi¬ 
génie,  et  celle-ci  voulut  bien, 

.  victime  obéissante. 

Tendre  au  fer  de  Calchas  une  tête  innocente. 


De  nos  jours,  notre  roi  des  rois,  le  bon 
Alexandre,  pour  obtenir  des  souffles  propices  à 
la  marche  du  bateau  démocratique  quelque  peu 
enlisé,  fit  vœu  de  sacrifier  sur  l’autel  de  Demos 
une  victime  propitiatoire,  la  Médecine  française. 

Tout  de  suite  il  se  trouva  des  lévites  enthou¬ 
siastes  pour  couvrir  la  victime  de  fleurs  de  rhé¬ 
torique  et  la  pousser  en  douceur  vers  l’autel  du 
sacrifice,  tandis  que  Calchas  aiguisait  le  couteau 
du  sacrificateur;  mais  Iphigénie  ne  veut  rien 
savoir,  Iphigénie  se  rebiffe. 

Par  la  voix  de  ses  syndicats,  la  Médecine 
française  crie  avant  d’être  écorchée  vive.  La 
Presse  Médicale  a  relaté  en  leur  temps  nombre 
de  ces  clameurs  d’indignation,  en  particulier  les 
études  si  documentées  de  F.  Jayle. 

Aujourd’hui  elle  tient  à  reproduire  les  conclu¬ 
sions  d’un  remarquable  article  de  M.  Michon, 
président  des  Syndicats  des  Médecins  du  Rhône  et 
de  la  Fédération  des  Médecins  du  Sud-Ouest, 
article  paru  dans  le  dernier  numéro  de  La  Vie 
Médicale. 

P.  D. 

>(  Si  de  la  déduction  nous  passons  à  l’observation, 
nous  voyons  que  :  Dans  toute  sociélé.  bien  organisée, 
le  devoir  de  prévoyance  se  remplit  tout  naturellement 
en  raison  des  moeurs,  des  coutumes  et  de  l’harmonie 
dans  les  rapports  sociaux.  Mais  c’est  une  grosse 
erreur  de  croire  qu’une  société,  dans  laquelle  un 
devoir  déterminé  de  prévoyance  sera  imposé  par  une 
loi,  se  trouvera  ipso  facto  une  société  bien  orga¬ 
nisée.  Ce  serait  prendre  une  apparence  pour  une 
réalité. 

En  effet,  la  contrainte  établie  par  la  loi  crée  pra- 
ti  uement  des  charges  qui  pèsent  sur  les  diverses 
cta  .LJ  dj  la  société,  tout  en  créant  des  privilèges 
qui  profcu.i'.  a  r/,iel^ues-uns. 

Cette  situation  a  peur  conséquence  inexorable  de 
provoquer  ou  d'augmenter  i  ai.tagcnisme,  de  causer 
ou  d’ augmenter  l’instabilité.  Ce  sont  du  reîte  ces 
deux  signes,  l’antagonisme  dans  les  rapports  sociaux 
et  l’instabilité  dans  les  institutions,  qui  révèlent 


qu’une  société  est  mal  organisée.  Vraiment  on  ne 
saurait  s’expliquer  comment  on  peut  raisonnable¬ 
ment  espérer  un  bien  d'une  législation  qui  renferme 
en  elie  les  maux  les  plus  désolants  dont  souffrent  les 
collectivités  humaines. 

Lorsque  nous  quittons  les  principes  pour  aborder 
les  moyens  d’exécution,  nous  nous  apercevons  que, 
là  encore,  les  réalités  sont  oubliées,  que  les  auteurs 
du  projet  se  contentent  d’apparences  fallacieuses,  de 
raisonnements  tronqués. 

La  masse  des  salariés  est  donc  considérée  comme 
inapte  à  la  prévoyance  spontanée.  Mais  ce  qui  de¬ 
vient  contradictoire,  c’est  que  le  rapport  proclame 
qu’il  convient  de  sauvegarder  la  dignité  de  ces  sala¬ 
riés.  Il  est  vrai  que  la  sauvegarde  de  cette  dignité 
se  traduit  par  la  mise  à  leur  charge  de  la  moitié  du 
prix  de  l’assurance  sociale. 

Quelque  naïfs  qu’on  les  suppose,  il  est  probable 
qu’ils  ne  lâcheront  pas  leur  petite  part  de  fromage, 
malgré  l’aspect  engageant  de  la  pièce  montée  dont 
on  veut,  par  privilège,  leur  faire  le  somptueux  ca- 

L’autre  moitié  de  l’assurance  tombe  à  la  charge 
des  patrons  qui  font  naturellement  grise  mine  ;  mais 
cela  compte  si  peu! 

Enfin,  le  projet  ayant  comme  objet  principal  d’or¬ 
ganiser  une  assurance  en  cas  de  maladie,  d’invalidité 
et  de  vieillesse,  il  est  clair  que  les  soins  aux  malades, 
aux  invalides  et  aux  vieillards  constituent  une  des. 
parties'essentlelles  de  ce  système. 

Pour  satisfaire  aux  besoins  des  malades,  le  projet 
a  envisagé  une  disposition  qui  attribue  aux  salariés 
le  droit  à  la  totalité  des  soins  médicaux,  chirurgi¬ 
caux  et  pharmaceutiques,  réservant  le  paiement  de 
ces  soins  aux  organisations  chargées  du  fonctionne¬ 
ment  de  l’assurance. 

Le  médecin  aura  à  se  faire  payer  par  lesdits  orga¬ 
nismes,  suivant  des  accords  établis  en  dehors  du 
malade. 

Une  telle  combinaison  ne  saurait  satisfaire  le 
malade. 

Alors  même  qu’elle  pourrait  satisfaire  le  médecin, 
celui-ci  aurait  le  devoir  de  la  rejeter  : 

1“  Parce  qu’elle  ne  répond  pas  aux  besoins  légi¬ 
times  des  malades.  On  n’a  jamais  ouï  dire  que 
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ceax-ci  aient  été  faits  pour  les  médecius  et  qu’il  soit 
conforme  à  la  justice  et  à  la  dignité  humaine  d’en 
trafiquer  comme  d’une  marchandise.  La  vérité  est, 
au  contraire,  qu'il  y  a  des  hommes  qui  sont  devenus 
médecins  pour  donner  des  soins  à  leurs  semblahles 
malades,  après  entente  librement  consentie  et  faite 
de  confiance  réciproque. 

2»  Parce  qu’elle  ne  répond  pas  davantage  aux  con¬ 
ditions  morales  d’exercice  de  la  médecine.  11  ne  s’agit 
pas  d’intérêts  matériels,  car  il  est  certain  que,  si  le 
salut  du  peuple  exigeait  le  sacrifice  même  complet 
des  intérêts  pécuniaires  d'une  profession,  celle-ci 
n’aurait  qu'à  s’incliner.  Mais  le  problème  n’est  pas 
là!  L’art  médical  est  essentiellement  personnel;  il 
exige  une  parfaite  Indépendance.  11  est  donc  impos- 
si'ole  d’admettre  une  organisation  dans  laquelle  le 
médecin  devrait  abdiquer  toute  personnalité  et  de¬ 
venir  le  salarié  de  son  groupement  corporatif.  Il 
s’ensuivrait  fatalement  pour  le  praticien  un  amoin¬ 
drissement  considérable  du  sentiment  de  responsa¬ 
bilité  et,  pour  le  malade,  une  diminution  corrélative 
dans  la  qualité  des  soins.  Médecine  bureaucratique, 
embrigadement  forcé,  service  de  santé  civil,  est-ce 
là  qu’on  en  veut  venir? 

3“  Si  les  médecins  consentaient  à  entrer  dans  ceite 
vole,  ils  se  feraient  les  complices  des  politiciens,  en 
leur  permeltint  de  faire  appliquer  une  loi  néfaste 
non  seulement  pour  eux-mêmes,  mais  surtout  pour 
les  malades  et  le  pays. 

La  masse  des  salariés  est  parfaitement  indiffé¬ 
rente  aux  expériences  que  certaines  personnes  vou¬ 
draient  tenter  sur  elle.  Son  bon  sens  lui  crie  «  casse- 
cou  ))  pour  cette  loi,  comme  pour  celle  des  retraites 
ouvrières. 

Sur  ce  sujet,  mon  dossier  grossit  tous  les  jours. 
Par  exemple,  un  fabricant  de  velours  me  disait,  ce 
matin  même,  que,  dans  sa  maison,  aucun  employé, 
aucun  ouvrier  n’avait  consenti  à  participer  anx 
retraites  ouvrières. 

J’ai  continué  mon  enquête  auprès  des  paysans, 
dans  le  village  savoyard  où,  depuis  trente  ans,  je 
viens  chaque  année  passer  mes  vacances.  Je  deman¬ 
dais-  à  l’un  d'eux  pourquoi  il  ne  profitait  pas  des 
avantages  offerts  par  la  loi  des  retraites.  Il  me 
répondit  :  «  Parce  que  nous  n  aimons  pas  parler  aux 


messieurs  qui  sont  derrière  des  guichets  grillés.  » 

N’y  en  aura-t-il  pas  des  guichets  s’il  faut  installer 
3.500  bureaux  ou  offices  pour  le  fonctionnement  de 
la  loi! 

Nos  bons  amis  belges,  dont  les  dévastations  sont 
moins  étendues  que  les  nôtres,  et  dont  les  finances 
sont  plus  prospères  que  celles  de  la  France,  ont 
repoussé,  une  fois  de  plus,  l’assurance-maladie  que 
le  Parlement  n’a  pas  acceptée,  en  se  retranchant 
simplement  derrière  l'argument  financier,  sans  en 
chercher  d’autres  {la  Presse  Médicale,  26  vut-22). 

Le  corps  médical  ne  peut  pas  renoncer  à  certains 
dogmes  et  à  certains  principes  lorsque  ces  dogmes 
et  ces  principes  s’accordent  avec  ie  bien  de  ceux 
auxquels  il  prodigue  ses  soins  et  lorsque  ces  dogmes 
et  ces  principes  sont  nécessaires  à  la  vie  même  du 
pays. 

Par  une  heureuse  rencontre,  il  se  trouve  que  la 
conservation  de  ces  dogmes  et  de  ces  principes  sau¬ 
vegarde  efficacement  l’honorabilité  du  corps  médical. 

D'ailleurs,  l'abaissement  et  l'avilissement  d’une 
classe  quelconque  de  la  société  n’a  jamais  augmenté 
la  valeur  de  cette  société. 

Les  amateurs  d’innovations  utopiques  doivent  bien 
se  mettre  dans  la  tête  qne  les  médecins  sont  jaloux, 
tant  de  la  valeur  de  leur  coopératiou  que  de  la  valeur 
de  la  société,  dont  ils  sont  membres  agissants.  Tous 
feront  le  nécessaire  pour  que  ni  l’un  ni  l’autre  ne 
périclite. 

En  revanche,  ils  seront  toujours  «  dévoués  aux 
malheureux  et  bons  ^ponr  la  veuve  et  l’orphelin  ». 
«  Sedare  dolorem  opus  divinum  ». 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 

L’un  de  nos  abonnés  nous  pose  les  questions 
suivantes  : 

1°  Lorsque  deux  médecins  gèrent  une  clinique 
en  association,  que  l’un  d’eux,  possédant  un  ca¬ 
binet  distinct,  paie  déjà  patente  et  que  l’autre,  n’en 
possédant  pas,  doit  habiter  la  clinique,  doivent-ils 
payer  double  patente  ? 


2°  Chacun  doit-il  payer  sa  patente  sur  le  total 
du  loyer  ou  sur  la  moitié  seulement? 

3“  Si  une  partie  de  la  clinique  est  sous-louée  à 
un  autre  confrère  pour  l’exercice  de  sa  spécia¬ 
lité,  sur  quelle  base  la  patente  sera-t-elle  cal¬ 
culée  ? 

Voici  la  réponse  de  noire  collaborateur  juri¬ 
dique  : 

1'"°  Question.  —  Aux  termes  de  l’article  12  de  la 
loi  du  15  Juillet  1880  le  droit  proportionnel  (le 
seul  auquel  les  médecins  et  autres  professions 
libérales  sont  assujettis)  est  établi  sur  la  valeur 
locative  tant  de  la  maison  d’habitation  que  des 
locaux  servant  à  l’exercice  de  la  profession. 

D’autre  part,  d’après  les  dispositions  de  la  loi 
du  15  Juillet  1880  et  l’interprétation  qui  en  a  été 
donnée  par  la  jurisprudence  du  Conseil  d’Etat,  ce 
droit  proportionnel  est  établi  sur  la  maison  d’ha¬ 
bitation  de  l’associé  principal  et  sur  tous  les  lo¬ 
caux  qui  servent  à  la  Société  pour  l’exercice  de 
son  industrie  (Répert.  Carpentier,  v“  Patentes, 
n»  643). 

La  jurisprudence  comprend,  sous  le  nom  de 
sociétés,  même  des  sociétés  civiles  (Cons.  d’Etat, 
15  Janvier  1875,  Lebon,  p.  36). 

Quant  à  la  qualité  d’associé  principal,  c’est  une 
question  de  fait  qui  varie  suivant  les  conventions 
des  intéressés  et  suivant  les  circonstances  ;  elle 
est  établie  d’après  différents  indices,  notamment 
d’après  les  écrits  où  figurent  les  associés. 

Autant  que  possible,  la  jurisprudence  recherche 
quel  est  celui  qui  a  la  plus  grande  part  dans  la 
direction  de  l’entreprise  (Carpentier,  loc.  cit., 
n“  689). 

De  ce  qui  précède  il  semble  résulter  qu’une 
seule  patente  devrait  être  établie  sur  la  clinique 
elle-même,  laquelle  se  trouve  être  en  même  temps 
le  lieu  d’habitation  de  l’un  des  deux  associés. 
Mais  cela  ne  dispenserait  pas  celui  des  deux  qui 
possède  un  cabinet  distinct  chez  lui  de  payer  un 
droit  proportionnel  sur  sa  propre  habitation. 
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2”  Question.  —  La  réponse  à  la  çeconde  ques¬ 
tion  est  contenue  dans  celle  qui  vient  d’être 
donnée  à  la  première.  S’agissant  d’une  associa¬ 
tion,  il  ne  doit  y  avoir  qu’une  patente  unique  qui 
devrait  être  calculée  sur  la  valeur  locative  de  la 
clinique. 

3“  Question.  —  Dans  le  cas  où  il  y  a  seulement 
exercice  .«imultané  de  deux  professions  similaires 
dans  les  mêmes  locaux,  la  jurisprudence,  qui  a 
tendance  à  faire  prévaloir  la  solution  la  plus 
favorable  au  fisc,  décide  que  chacun  des  inté¬ 
ressés,  s’il  n’est  pas  localisé  dans  une  ou  plu¬ 
sieurs  pièces  distinctes,  doit  payer  comme  s’il 
jouissait  seul  de  l’ensemble  du  local. 

Mais,  dans  le  cas  contraire,  il  y  a  lieu  à  ventila¬ 
tion.  Une  somme  proportionnelle  à  l’importance 
des  pièces  utilisées  par  le  troisième  médecin 
devra  donc  être  défalquée  de  celle  mise  au 
compte  de  l’association,  à  charge  bien  évidemment 
de  produire  les  justifications  nécessaires. 

H.  Montal. 


A  PROPOS  DE  L'ARTTCEE  DE  M.  BERGE RON 

SYPHILIS,  WASSERMANN  ET  MARIAGE 


Dans  La  Presse  Médicale  du  26  Août  dernier, 
mon  ami,  M.  Bergeron,  écrivait  un  article  plein 
d’humour,  dans  lequel,  après  avoir  énuméré,  en 
les  commentant  d’une  façon  très  intéressante, 
quelques  cas  où  la  réaction  de  Wassermann 
avait  donné  des  résultats  favorables,  il  s’expri¬ 
mait  ainsi  :  «  En  vérité,  je  me  demande  si  ses 
sœurs,  les  réactions  de  floculation,  encore  toutes 
parées  des  grâces  un  peu  changeantes  de  ia  jeu¬ 
nesse,  donneront  plus  de  sécurité  qu’elle-même 
aux  praticiens.  » 

11  n’a  jamais  été  dans  ma  pensée  de  diminuer 


la  valeur  rétrospective  de  la  réaction  de  Wasser¬ 
mann. 

Dans  l’ère  scientifique  nouvelle  ouverte  par  le 
génie  de  Bordet  et  Gengou  et  inaugurée  pour  la 
fièvre  typhoïde  par  Widal  et  Le  Sourd,  l’appli¬ 
cation  des  données  nouvelles  à  la  syphilis  par 
Wassermann,  Neisser,  Bruck  et  Schucht  a  joué 
un  rôle  historique  considérable.  J’en  ai  rendu 
compte  ici  même*,  et  je  crois  l’avoir  fait  avec  un 
souci  de  précision  méticuleuse. 

Bien  loin  d’être  l’ennemi  né  de  la  réaction  de 
Wassermann,  je  ne  m’en  suis  afiranchi  qu’après 
avoir  constaté  qu’elle  consistait  essentieliemenl 
en  un  phénomène  de  floculation,  qui  ne  pouvait 
donner  de  résultats  précis  que  lorsqu’on  avait 
déterminé,  d’abord  le  volume,  et  ensuite  la  quan¬ 
tité  de  granules  introduits  dans  la  réaction  par 
diverses  suspensions  colloïdales,  à  commencer 
par  les  préparations  d’extraits  de  foie  syphili¬ 
tique;  d’où  l’orientation  générale  et  le  dévelop¬ 
pement  progressif  des  recherches  qui  se  trouvent 
résumées  dans  les  Travaux  et  Publications  de 
l’Institut  prophylactique,  fasc.  1,  1922  (Maloine, 
éditeur). 

Qui  niera  que  la  nécessité  se  fasse  sentir  d’une 
réaction  simple,  quoique  réglée  dans  ses  moin¬ 
dres  détails  et  qui  permette  : 

1“  D'assurer  l’uniformité  des  résultats  pour 
tous  les  laboratoires  ; 

2“  De  ne  jamais  prendre  pour  syphilitique  un 
sérum  normal; 

3“  De  démasquer  la  syphilis  quand  elle  existe; 

4“  De  suivre  avec  précision  le  résultat  du 
traitement? 

Les  «  grâces  un  peu  changeantes  »  ne  seraient- 
elles  pas  en  réalité  les  étapes  successives  qui  ont 
été  franchies  pour  atteindre  ce  but?  La  réaction 
de  Wassermann  n’a  pas  évolué  parce  que  le 


1.  La  Presse  Médicale,  19  Juin  1919,  p.  333. 


point  essentiel  a  été  méconnu  :  le  calibrage  et  le 
poids  total  des  granules.  Et  il  en  a  été  de  même 
pour  les  réactions  du  type  Sachs-Georgi.  Com¬ 
ment  est-il  même  possible  —  les  erreurs  de  mots 
entretenant  les  erreurs  d’interprétation  —  que 
l’on  appelle  encore  couramment  «  antigène  »  ces 
suspensions  opalescentes  qui  ne  rentrent  pas  dans 
la  définition  du  mot? 

Certes,  je  ne  voudrais  faire  nulle  peine  à 
M.  Bergeron  —  certains  auteurs  feraient  bien, 
dans  l’intérêt  même  de  l’échange  des  idées  né¬ 
cessaires  au  progrès,  de  prendre  modèle  sur 
l’esprit  de  loyauté  et  de  haute  courtoisie  qui 
anime  son  spirituel  article  —  :  qu’il  me  soit  seu¬ 
lement  permis  de  redire  une  fois  de  plus  que  la 
réaction  de  Wassermann  est,  qu’on  le  veuille  ou 
non,  une  manière  de  traduire  en  couleur  un  acte 
de  floculation,  lui-même  subordonné,  que  le 
sérum  examiné  soit  ou  non  syphilitique,  au 
volume,  au  nombre  et  à  l’état  physique  en  général 
des  granules  introduits  par  la  suspension  opa¬ 
lescente. 

Lorsqu’une  vérité  aussi  simple  aura  fait  son 
chemin,  lorsqu’on  aura  enfin  compris  —  ce  qu’on 
commence  heureusement  à  faire  —  tout  le  profit 
médical  qu’il  y  a  à  tirer  de  la  préparation  de  sus¬ 
pensions  colloïdales  physiquement  définies  et  de 
leur  emploi  dans  le  cadre  d’une  technique  appro¬ 
priée  et  par  une  instrumentation  optique  de 
haute  précision,  alors  je  me  permets  de  dire 
qu’un  immense  progrès  sera  accompli. 

Auteur  Vernes. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  i  franc 
en  timbres-poste. 
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NOTES  D  HISTOIRE  THÉRAPEUTIQUE 


LA  LIQUEUR  DE  VAN  SWIETEN 


Un  de  mes  malades  m’a  jadis  raconté  qu’ayant  été 
atteint,  dans  sa  jeunesse,  du  mal  auquel  succomba 
le  vainqueur  de  Marignan,  il  s’en  fut  consulter  Ri- 
cord.  Le  grand  spécialiste  commença  par  lui  prohi¬ 
ber  les  boissons  alcoolisées.  Mon  malade  qui  appré¬ 
ciait  les  bons  crus  protesta  avec  énergie  :  «  Com¬ 
ment!  ni  vin,  ni  liqueurs  ;  mais  c’est  de  la  barbarie  !  » 
Alors  Ricord,  qui  venait  d’achever  de  libeller  son 
ordonnance,  la  lui  tendit  et  lui  dit  avec  un  bon  sou¬ 
rire  :  «  Comme  vous  êtes  injuste,  ami  !  Lisez-mol  ce 
menu  et  gardez-vous  dorénavant  des  jugements  témé¬ 
raires.  »  L’ordonnance  ne  comportait,  en  effet,  que 
des  lotions  au  vin  aromatique  et  l’usage  interne  de  la 
liqueur  de  Van  Swieten. 

Gérard  Van  Swieten  qui  a  laissé  son  nom  à  la  seconde 
de  ces  préparations  naquit  à  Leyde  le  7  Mai  1700. 
De  bonne  heure  orphelin,  il  fut  confié  à  des  tuteurs  qui 
eurent  à  cœur  de  favoriser  le  penchant  qu’il  manifes¬ 
tait  pour  l’étude.  Envoyé  dès  l’âge  de  16  ans  à  l’Uni¬ 
versité  de  Louvain  où  il  se  perfectionna  dans  la  phi¬ 
losophie  et  dans  la  physique,  il  se  sentit  bientôt  attiré 
vers  les  sciences  naturelles  puis,  plus  spécialement, 
vers  la  médecine.  Boerhaave,  dont  il  fut  le  disciple, 
ayant  remarqué  ses  heureuses  dispositions,  l’honora 
de  sa  confiance  et  de  son  amitié  et  c’est  en  suivant  le 
sillage  de  cet  homme  illustre  que  le  jeune  Van 
Swieten  parvint  en  1725  au  doctorat.  L’attachement 
qu’il  avait  voué  à  son  maître  n’en  devint  que  plus 
étroit  ;  il  l’accompagna  partout,  à  l’hôpital,  au  lit 
des  malades  et  fat  son  aide  le  plus  Intelligent,  le  plus 
zélé  et  le  plus  chéri  ;  la  mort  de  Boerhaave  mit  fiin  à 
cette  collaboration,  mais  sans  effacer,  dans  l’âme 
reconnaissante  de  l’élève,  le  souvenir  de  ce  qu’il 
devait  à  son  protecteur  ;  dans  la  préface  de  ses  Com¬ 
mentaires,  il  considère  comme  un  rare  bonheur 
d’avoir  pu,  pendant  près  de  vingt  ans,  profiter  de  ses 
enseignements;  rara  certe  felicitate  mihi  contigit 
sorte  unico  vigenti  fere  annorum  spatio  magni  Boer- 
havii  institutionihus  frui. 


La  réputation  de  Van  Swieten  grandit  bientôt  à  tel 
point  qu’il  fut  sollicité  d'aller  enseigner  la  médecine 
en  Angleterre  ;  mais  il  préféra  rester  dans  sa  ville 
natale,  bien  qu’il  y  fût  en  butte  à  la  jalousie  de  nom¬ 
breux  adversaires  et  que  la  religion  qu’il  professait 
(il  était  catholique)  l’écartât  de  toute  situation  offi¬ 


cielle.  Les  persécutions,  loin  d’entraver  son  activité, 
donnèrent  une  nouvelle  impulsion  à  son  goût  pour  le 
travail  ;  il  en  fournit  la  preuve  en  entreprenant  la 
publication  de  ses  Commentaria  in  H.  Jioerhavii 
aphorismes  dont  le  premier  volume  parut  en  1742  ;  à 
peine  avait-il  achevé  le  second,  que  l’impératrice 
Marie-Thérèse  l’appela  à  Vienne  où  il  alla  s’installer 
en  1745.  Son  premier  soin.fut  de  réformer,  conformé¬ 
ment  au  désir  de  sa  souveraine,  l’enseignement  mé¬ 
dical  qui  était  alors  dans  un  état  des  plus  misérables  : 


des  maîtres  ignares  traînaient  à  leur  remorque  les 
étudiants  à  travers  les  ornières  de  la  routine,  se 
contentant  de  leur  donner  une  Instruction  scolas¬ 
tique  débitée  du  haut  des  chaires  et  à  laquelle  était 
étranger  tout  contrôle  au  lit  du  malade.  Les  docteurs 
formés  à  cette  école  avaient  une  assez  triste  réputa¬ 
tion  pour  justifier  le  proverbe  :  Novus  medicus,  novum 
cæmeterium.  Van  Swieten  releva  le  niveau  des  études 
en  répandant  la  notion  que  les  sciences  naturelles  ne 
doivent  pas  être  simplement  étudiées,  mais  prati¬ 
quées  et  en  faisant  marcher  de  front  l’observation  et 
la  théorie. 

En  même  temps  qu’il  professait,  il  présidait  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine,  relevait  la  bibliothèque  de  ses 
ruines  et  remplissait  les  hautes  et  délicates  fonc¬ 
tions  de  la  censure  ;  dans  une  savante  étude  du  pro¬ 
fesseur  Van  Leersum*,  nous  le  voyons  s’acquitter  de 
cette  dernière  charge  avec  autant  de  conscience  que 
d’impartialité  ;  c’est  ainsi  qu’après  avoir  condamné 
les  Lettres  d’Amahed  attribuées  à  Voltaire,  il  fait 
suivre  l’ouvrage  du  même  auteur.  Les  Singularités  de 
la  Nature,  de  cet  éloge  :  utilis  et  bonus  liber  est.  Cela 
n’empêcha  pas  Voltaire  de  le  taxer  d’intolérance  et 
de  lui  décocher  les  vers  suivants  : 

Un  certain  charlatan  qui  s’est  mis  en  crédit 
Prétend  qu’à  son  exemple  on  n’ait  jamais  d’esprit. 
Tu  n’y  parviendras  pas,  apostat  d’Hippocrate, 

Tu  guérirais  plutôt  les  vapeurs  de  ma  rate. 

Va,  cesse  de  vexer  les  vivants  et  les  morts, 

Tyran  de  ma  pensée,  assassin  de  mon  corps. 

Tu  peux  bien  empêcher  tes  malades  de  vivre. 

Tu  peux  les  tuer  tous,  mais  non  pas  un  bon  livre  : 
Tu  les  brûles,  Swieten,  et  de  ces  condamnés 
La  flamme,  en  m’éclairant,  noircit  ton  vilain  nez. 

Le  reproche  adressé  par  le  satirique  au  médecin 
sur  l’esthétique  de  son  nez  était,  sans  doute,  dicté 
par  le  ressentiment  et  par  les  besoins  de  la  rime  : 
les  portraits  de  Van  Swieten  ne  semblent  pas  indi¬ 
quer  qu’il  eût  l’appendice  nasal  difforme  ;  du  moins 


1.  E.  G.  Van  Leersum.  —  «  Gérard  Van  Swienten  en 
qualité  de  censeur  ».  /anus,  1906.  La  meilleure  esquisse  de 
la  physionomie  morale  de  Van  Swieten  est  celle  que  lui 
a  consacrée  M.  Ch.  Fiessinger  dans  un  remarquable 
ouvrage  :  La  Thérapeutique  des  vieux  maîtres. 


GLUCO 
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Formule  BALZiR 

INJECTIONS 

INTRAMUSCULAIRES 


DISPOSITIF  RAVAUT 

INJECTIONS  INTRAVEINEUSES 


Doses  de  0,15  à  0,90 
avec  eau  bl-dlstlllée 
et  Filtre  aspirateur 


Injection  indolore 
aussi  FACILE 
aussi  INOFFENSIVE 
qu’une  injection 
de  Cacodylate 


Eao  bi-distillée  Remplissage  et  Filtratioi 


DOSES  DE  0,10  à  0,60  en  ampoules  sebuvcues  aiito-iivjectabi. 


Filtre  aspiratear 


LABORATOIRE  ROBERT  ET  CARRIERE  57,  Rue  de  Bourgogne  .PARIS 
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nous  le  présentent-ils  sous  l’aspect  d’un  homme  soli¬ 
dement  charpenté,  et  11  fallait,  en  effet,  qu’il  fût  ro¬ 
buste  pour  supporter,  jusqu’à  un  âge  avancé,  le 
poids  de  ses  multiples  fonctions.  Toutefois,  en  1772, 
sa  santé  commença  à  décliner  et,  le  18  Juin  de  la 
même  année,  il  succomba  à  une  affection  gangre¬ 
neuse  du  pied  ;  entouré  de  nombreux  amis,  il  vit 
approcher  la  mort  avec  la  sérénité  qu’il  puisait  dans 
le  sentiment  d’avoir  bien  rempli  sa  carrière  et  dans 
la  fermeté  de  ses  convictions  religieuses. 

Le  génie  dont  Van  Swieten  fournit  les  preuves, 
comme  professeur  et  comme  organisateur,  brilla  par¬ 
ticulièrement  dans  les  réformes  qu’il  apporta  au 
traitement  des  syphilitiques.  Rompant  avec  le  pré¬ 
jugé  quivoulait  que  la  salivation  mercurielle  fûtla  con¬ 
dition  sine  qua  non  de  réussite  du  traitement,  il  con¬ 
seilla  de  substituer  aux  mercuriaux  jusqu’alors  em¬ 
ployés  le  sublimé  qui  fait  peu  ou  point  saliver  et 
K  tant  à  cause  de  sa  facilité  à  se  dissoudre  que  de  sa 
grande  propriété  diffusible  ».  Il  le  prescrivit  d’abord 
à  la  dose  d’un  quart  de  grain  puis  d’un  demi-grain, 
jusqu’au  jour  où  il  apprit  de  Ribeira  Sanchez, 
archiâtre  de  l’impératrice  de  Russie,  qu’un  vieux 
chirurgien  russe  administrait  à  ses  malades,  matin 
et  soir,  une  once  de  la  préparation  suivante  :  sublimé 
corrosif,  1  drachme  (4  gr.),  alcool  rectifié  d’orge  ou 
de  seigle,  120  onces  (3940  gr.).  A  dater  de  cette 
époque,  il  adopta  cette  formule  qui  fut  admise  dans 
la  pharmacopée  sous  le  nom  de  Liquor  Swietenii  ou 
de  Spiritus  mercurialis  ;  ultérieurement  on  en  fit  une 
solution  au  1.000»  dans  l’eau  alcoolisée  (Codex  de 
1884),  puis  dans  l’eau  pure  (Codex  de  1908). 

Les  méthodes  actuelles  de  traitement  de  la  syphilis 
ont  sans  doute  restreint  l’importance,,  comme  médi¬ 
cament  interne,  de  la  liqueur  de  Van  Swieten;  tou¬ 
tefois  l’exactitude  de  son  dosage  (1  milllgr.  de  bichlo- 
rure  de  mercure  pour  XX  gouttes),  la  facilité  avec 
laquelle  on  peut  l’administrer  font  qu’on  Tutilise 
toujours  avec  avantage  dans  la  thérapeutique  infan¬ 
tile  ;  il  est  donc  bien  légitime  de  lui  conserver  le 
nom  de  l’homme  qui  en  préconisa  l’usage,  substi¬ 
tuant  ainsi  un  remède  rationnel  aux  préparations 
plus  ou  moins  barbares  et  nocives  de  la  vieille  phar¬ 
macopée. 

Hsnri  Leclerc. 


—  1961  — 


COHRtSPONDAHCk 

Je  lie,  dans  le  n»  74  de  La  Presse  Médicale  du 
16  Septembre  1922,  que  M.  Govrevltch  a  obtenu  de 
rapides  guérisons  de  brûlures,  par  l’application  de 
permanganate  en  solution  forte. 

Ce  fait  n’est  pas  nouveau.  En  1918,  pendant  la 
guerre,  le  Service  de  Santé  avait  déjà  fait  passer  des 
notes  où  le  traitement  des  brûlures  par  ypérite 
devait  se  faire  par  les  solutions  de  permanganate 
presque  à  saturation.  J’ai  appliqué  moi-même  ce 
traitement  dans  ces  conditions  et  j’en  ai  obtenu 
d’excellents  résultats,  car  j’ai  pu  conserver  dans  mon 
groupe  des  brûlés,  qui,  avec  les  traitements  habi¬ 
tuels,  auralent.été  évacués  tôt  ou  tard  sur  l’arrière. 

Ce  traitement  je  Tai  expérimenté  en  clientèle,  il  y 
a  deux  ans,  sur  un  chauffeur  qui,  la  veste  tout 
Imbibée  d’essence,  avait  eu  l’imprudence  de  s’appro¬ 
cher  d’une  flamme  et  avait  été  cruellement  brûlé  sur 
toute  la  poitrine.  Le  résultat  fut  encore  excellent. 

Il  y  a  lieu  de  ne  pas  perdre  de  vue,  d’ailleurs,  les 
propriétés  puissamment  antiseptiques  du  permanga¬ 
nate  employé  à  de  telles  doses,  et  la  nécessité  oû  l’on 
se  trouve  de  lutter  justement  contre  l’infection  si 
facile  et  si  tenace  des  brûlures. 

L.  PoiNSlONON. 


Notre  abonné,  M.  A.  Regett,  nous  signale  que 
l’idée  de  l’Emploi  des  vapeurs  de  pétrole  pour  la 
conservation  du  caoutchouc  n’est  pas  nouvelle,  que 
ce  procédé  était  employé  en  1917  par  de  nombreux 
chirurgiens  de  l’armée  d’Orient. 


LA  MÉDECINE  A  TRAYERS  LE  MONDE 


INDOCHINE 

Assistance  médicale.  —  MM.  Dartlguenave  (Pierre- 
François-Edouard)  et  Abadin  (Maurice),  docteurs  en 
médecine,  sont  nommés  dans  le  personnel  de  l’Assis¬ 
tance  médicale  de  l’Indochine  à  l’emploi  de  médecin 
stagiaire. 
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JAPON 

Le  professeur  Samuro  Kakiuchi,  de  l’Université 
impériale  de  Tokio,  nous  signale  le  nouveau  pério¬ 
dique  qui  vient  de  paraître  sous  sa  direction  et  sous 
le  titre  «  Journal  of  Biochemistry  ».  Ce  pério¬ 
dique  publiera  rapidement  tous  les  travaux  origi¬ 
naux  de  biochimie.  II  comptera  4  numéros  par  an. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 

RENSEIGNEMEPfTS  DIVEHS 


I.  —  La  Strie,  séjour  colonial. 

D.  —  Je  vous  serais  très  obligé  de  me  dire  si  le 
séjour  en  Syrie  compte  aux  coloniaux  comme  séjour 
colonial  dans  les  6  ans  qui  sont  exigés  pour  prendre 
la  retraite  à  2.5  ans  de  service. 

R.  —  Réponse  affirmative. 

Le  séjour  en  Syrie  compte  comme  un  temps  de 
séjour  colonial,  pour  les  tours  de  départ.  Il  compte 
aussi  pour  la  retraite. 

II.  —  Suppression  du  Concours 
POUR  ENTRER  DIRECTEMENT  A  l’EcOLK 
DE  Marseille. 

D.  —  Aes  docteurs  en  médecine,  ayant  subi  avec 
succès  l’épreuve  d’admission  à  l’Ecole  d’application 
de  médecine  coloniale  de  Marseille,  sont-ils  nommés 
dès  leur  arrivée  à  l’Ecole  médecins  aides-majors  de 
po  cl.  ?  Dans  le  cas  où  ils  ne  seraient  qu’aides- 
majors  de  2“  classe,  au  bout  de  combien  de  temps 
ont-ils  leur  2»  galon  P 

R.  —  Le  concours,  dit  du  recrutement  latéral, 
pour  entrer  à  l’Ecole  d’application  de  Médecine  des 
Troupes  coloniales  (T.  C.)  à  Marseille,  vient  d’être 
supprimé  par  un  récent  décret  ministériel,  paru  au 
Journal  Officiel  du  28  Septembre  1922. 

En  conséquence,  les  médecins  et  pharmaciens 
civils  seront  nommés  sans  concours  aux  emplois  de 
médecins  et  de  pharmaciens  aides-majors  de  2'  classe 
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des  T.  C.,  dans  les  conditions  fixées  par  l’Instruction 
ministérielle  parue  au  Journal  Officiel  du  4  Octobre 
1922  et  par  un  avis,  qui  paraîtra  incessamment  au 
Journal  Officiel. 

Les  candidats  éventuels  peuvent,  dès  ce  jonr, 
demander  tous  les  renseignements  utiles  au  Ministère 
de  la  Guerre,  8®  Direction,  3®  Bureau. 

Les  médecins  et  pharmaciens  civils  seront  reçus 
sur  présentation  de  leurs  titres  universitaires  et  l'avis 
prochain  ci-dessus  indiqué  fera  exactement  connaître 
les  conditions  à  remplir  et  les  pièces  à  fournir. 

Les  médecins  et  pharmaciens  entreront  à  l'Ecole 
d’application  le  1"'  Janvier  1923  comme  médecins 
aides-majors  de  2'  classe  et  seront,  comme  leurs 
camarades  du  Val-de-Grâce,  promus,  deux  ans  après, 
médecins  aides-majors  de  l‘  ®claise. 

Mais  quelques-uns  pourront  probablement  être 
nommés  exceptionnellement  médecins  aides-majors 
de  1'®  classe,  dès  leur  entrée  à  l’Ecole,  mais  ce  der¬ 
nier  point  n’est  pas  encore  fixé  et  fera  l’objet  d’une 
petite  note,  s’il  y  a  lieu. 

Voici  le  texte  intégral  du  récent  décret  qui  vous 
concerne  : 

«  2°  Parmi  les  docteurs  eu  médecine  ou  pharma¬ 
ciens,  sur  la  production  de  leurs  titres  universitaires 
(diplômes  de  docteur  en  médecine  ou  de  pharmacien 
universitaire)  et  figurant  sur  une  liste  d’aptitude, 
dressée  par  une  Commission  de  classement,  fonc¬ 
tionnant  dans  des  condi'ions  arrêtées  de  concert 
entre  les  ministres  de  la  Guerre  et  des  Pensions  et 
des  Colonies. 

(c  f^es  uns  et  les  autres  sont  nommés  aides-majors 
de  2'  classe  :  ils  suivent  pendant  un  an  les  cours 
d'une  école  d' application. 

«  A  la  sortie  de  cette  école,  ils  subissent  les  examens 
de  fin  d’éludes  et  prennent  rang  entre  eux  dans 
l’ordre  de  leur  classement  à  ces  examens.  »  {Journal 
Officiel,  28  Septembre  1922.) 

III.  —  Solde  a  l’Ecole  d’application 
DE  Marseille. 

D.  —  Voudriez-vous  avoir  V obligeance  de  me  dire 
quelle  serait  exactement  ma  solde  mensuelle,  è 
mou  entrée  à  l’Ecole  de  Marseille,  et  ensuite  à  mon 
départ  pour  la  première  colonie  que  je  ferai  ? 


R. —  La  solde  meniuîlle  à  l’Ecole  d’apppcstion 
de  Marseille  est  de  660  à  730  francs,  selon  les  cas,  et 
la  première  mise  d’équipement  est  de  575  francs. 

La  solde  coloniale  est  à  peu  près  double  de  la 
solde  de  France  et  l’indemnité  de  départ  colonial 
égale  un  mois  de  solde  de  la  métropole. 

P.  Boknette, 

Médecin-major  de  l®®  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Le  curettage  utérin  ;  Indication,  technique,  acci¬ 
dents,  résultats,  par  J.  Fiolle,  professeur  à 
l’Ecole  de  Médecine  de  Marseille,  Chirurgien  des 
hôpitaux  (Masson  et  C'®,  éditeurs).  Paris,  1922.  • — 
Prix  :  8  francs. 

«  Il  faut,  en  vérité,  dit  Fiolle,  que  la  valeur  théra¬ 
peutique  du  curettage  soit  grande  pour  que  les  abus 
qu’on  en  a  faits  et  qu’on  en  fait  encore  ne  l’aient 
discrédité.  »  C’est  à  poser  des  indications  précises 
et  avouables  que  le  jeune  Maître  marseillais,  avec  la 
belle  clarté  qui  lui  est  habituelle,  s’est  attaché  dans 
la  plus  grande  partie  de  ,)cet  excellent  petit  livre. 

Le  curettage  est  formellement  indiqué  dans  les 
métrites  hémorragiques  qui  succèdent  à  un  avorte¬ 
ment  ou  à  un  accouchement.  Il  est  indiqué  dans  les 
métrorragies  des  femmes  adultes  après  échec  de  la 
physiothérapie  et  de  l’opothérapie.  La  métrorragie 
présénile  appelle  le  curettage  à  titre  de  biopsie.  Fiolle 
préfère  le  curettage  au  radium  dans  les  métrorragies 
virginales  graves  et  rebelles.  La  métrorragie  par 
aonexite  ne  relève  pas  du  curettage. 

L’auteur  expose  avec  des  détails  minutieux  la 
préparation,  l’instrumentation  et  les  techniques  du 
curettage  très  différentes  dans  les  métrites  et  dans  les 
rétentions  placentaires,  et  donne  toutes  les  indica¬ 
tions  utiles  pour  l’opération  à  domicile  des  malades 
intransportables.  Deux  paragraphes  sont  consacrés 
au  curettage  explorateur  et  au  curettage  suivi  d’appli¬ 
cation  de  radium. 

Les  accidents  possibles  sont  décrits  en  même 
temps  que  chacune  des  techniques  ;  de  même  que  les 
soins  consécutifs  à  l’intervention. 


Quoique  ce  livre  soit  surtout  un  ouvrage  d’er sai¬ 
gnement  écrit  pour  les  jeunes  chirurgiens  et  les  pra¬ 
ticiens  qui  sont  parfois  appelés  à  pratiquer  des 
curettages  d’urgence,  il  constitue,  par  la  simplifica¬ 
tion  de  la  technique,  par  les  idées  personnelles 
qu'il  contient,  notamment  au  sujet  du  curettage  explo¬ 
rateur,  un  travail  original  que  cousulteront  avec  (mit 
ceux  qui  ont  une  réelle  expérience  de  la  gynécologie. 

Henei  Vignes. 


LIVRES  REÇUS 


2812.  Les  Services  d’hygiène,  1914-1918,  par  G. 
H.  Lemoine,  médecin  Inspecteur  de  l’Armée.  1  vol. 
in-16  de  la  collection  «  Les  questions  des  temps 
présents  »  [Librairie  Alcan,  éditeur). —  Prix  :  10  fr. 
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i  LEMEILLEURAGENT  | 

I  D’OPOTHÉRAPIE  BILIAIRE 

ïCHOLÉÏNE  CAMUS 

S  Pilules  a  base  de  fiel  de  bœuf 

Ê  LITHIASE  BILIAIRE  -  COLIQUES  HÉPATIQUES 
E  ENTÉRO-COLITES  -  CONSTIPATION  -  ACHOLIE 
i  ICTÈRES  -  CHOLÉMIE  -  AUTO-INTOXICATION 

I  4  à  6  pilules  par  jour 

9  CHOLÉÏNE  CAMUS,  13,  Rue  Pavée,  PARIS-IV® 
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/  TRAITEMENT  RATIONNEL 
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B  EN  D  ERI TTER .  Vendôme  ( /.A  C/)  ; 


ULCERE  DE  L'ESTOMAC, 
.  DU  DUODÉNUM. 
HYPERCHLORHYDRIE. 

AÉROPHAGIE. 
DOULEURS  &  SPASMES 
GASTRIQUES. 
DIARRHÉES 
AIGÜES&CHRONIQUES 


La  Boite  :  ô  Fr^.® 
assurant 
au  minimum 
dixjours  delraitement 

Dose  /'Moyenne: 
20  Gr“  (un  sachet) 
parjourenune  ou 
plusieurs  fois. 


REMPLACE  AVAINTAGEUSEMENT 
LES  SELS  DE  BISMUTH 
DANS  TOUS  LES  CAS! 
MÊMES  INDICATIONS 
MEMES  DOSES 
MÊME  MODE  D'EMPLOI. 
AUSSI  EFFICACE 

JAMAIS  TOXIQUE 
SIX  FOIS  MOINS  CHER 
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Echantillons  LABORATOIRE  DE  la  SULFOLEtNE  ROZET  ^  BENDERITTER  , Vendôme  (is^Ck) 
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HYPNOSE 


SEDATION  NERVEUSE 


HYPNOTIQUE 

t  i  1  cnillerées  i  loipe 
OH  1  à  S  oomprimé* 
le  Hoir  an  coucher. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉBATURE 
SUN  DEBANDE 


somnoTs!  ou  coMPnmm  | 

Établissements  Albert  ‘BUISSON,  157,  Rae  de  Sèvres,  PARIS  i 


JVOUirEJL.li.EJS  E^EîEJUJLFiJLTIOlVS 

ISOBROMYL  ITANACÉTYL 


a  SVIoitsîSsrasnssovaléwyisaB'ée 

HYFl^OTiQUg  ET  SÊOATiF 


DOSB  HYPNOTIQUE  :  1  OU 

Dosb  sédatite  :  }4  oa  l 
Forme  :  Tubes  de 


AaétySianin 

Libérant  seulement  dans  l’intestin  le  tanin  à  l'état  naissant, 
le  TANACETYL  est  le  traitement  de  choix  et  complètement 
inoffensif  des  diarrhées  de  toute  nature  du  nourrisson  aussi 
bien  que  de  l’adulte. 

Doses  :  A^ourri.iKons  ;  1  à  2  comprimés  par  24  heures. 

Enfà/Hs  ét  Adultes  .-19?  Coin  primés  par  dosa.  8  fois  par  Jour. 
FohMfl  ;  Tübés  de  80  comprialàa  a  0  gr.  25. 


VALIMYL  SALICÉRAL 


Di6thySSsovaiés‘ÊaaiigSà 

ANTISPASNBÔdBâUE 


Doses  tas  perles  par  joui 


COUfflABI  6  O- 


1^0,  Rue  des  F 


Moha-ealîùy!-QSyGépisi& 

ANTBR^UEIATSSI^AL. 
Complètement  itiodofe. 

Traitement  externe  des  affections  rhumatismales, 
pleurites,  etc.,  en  badigeOnüages  loco  dolenti, 

A  substituer  dans  tous  les  cas  au  saUcylUte  de  mêihyle. 

FoUWE  :  Liniment  de  Salioêral  â  20  %,  en  flacon  dé  50  od. 

tiaoierta  de  i'*  oletsae  —  E^ourniaaeiirs  déà  Jîôpiiituje 

3sSés*St'Jacqu8ô,  PARIS.  —  Usiné  à  MASSY(S,-ei-0.)  ‘ses 


iOLÜTIOfi  TiTi>Ê£  0£  FER  ËT  DE  lüiâ^QÂNËSË 

süMai/iéa  A  LA  H^rofds  £ï  mriÈKisENT  AêamLABLEs 

NË  DONNE  PAS  DE  OONSTIPATiON 


ANÉMIE  -  CHLOROSE  -  DÉBILITÉ  •  CONVALESCENCE 

Û08£8  QUOriûliMNeS  i  B  à  S&  gouttes  pour  le»  enfanta  s  3Q  â  40  gouttes  pour  ha  aduHee 


êahmntllhna  islLmirëi^  s  Ltlt©P*tol8*«  SALiRKip  #e8iet?asiiHP@«l-S«S^PABSi, 
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GkYOËROPHOSPHATE  bë  CHAUX  et  bs 

Zjô  Seul  ^Phosphate  assimilable  ne  tatip-uant  pas  VBlstomao 

DASKTS  jLTÈtB  us 

BASHITiSME,  FâIBLISSÊ  des  OS,  CBOISSÂiCE  ohe^  les  E^Fâi^TS 
&LLASTEBIENT,  GBOSSESSE,  ÜËUHâSTHÊNIE,  SyRilMâÛi  iNTILLESTyiL,  etc. 

COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiqties  O.IS  centigràiriirieS  de  glycérophosphate  de  chatis  par  comprimé. 
iNJECTASLEg  chaque  ampoule  dosée  â  0.2()  dëtitigratnmèâ  de  glycétophosphate  dé  soudé  par  centimètre  cube. 

VENTE  EN  GROS  :  13,  fine  de  Poissy,  ÎPÀRtSé  —  D'ÊTATt4  ^  pRfl?ctPAt.gs  PnA.RMAC!rBS.  ^ 


fyVa  cf(Tr^s  ryVs 


Macoü  dé  Sirop  Bettliê 
î  â  4  cuillerées  à  soupe  par  joiu 


ttÜtXMSlâ  -  C3-£?,I;P£»EÎS 

Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  Gorges 

!IE®P  BEETHÉ 

Goût  très  agréable  -  0  gr.  01b  de  Codéine  par  cuillerée  &  soupe 


Bonbon  médical  -  0  gr^  000b  de  Codéine  par  motceaü 


ÉTABLISSEMENTS  FVMOUZE,  78,  Fauhourff  Saint-Demis  »  PARIS 


6  Û 16  morceaux  par  jour. 


BMllli™! 


Voir  comptes-rendu.' 
de 

lACADÉMIEdes  SCIENCES 
séôJices  du 
30  Mai,  E6  Juillet, 
17  Octobre  1^21. 
Cofnmuntcatiofis  de  i 
MMr 

SAZERAC 

et  LEVADITI 
D'‘-’LouU  FOURNIER  i 
L.GUÉNOTetc. 


SPÉCtrlOUt  (NTRA-r4U5CUlAm 


(TARTR0BISMUTHATEd.P0TASSIU«et*S0DIUIl) 

SP/fi/LLfCWE  A  BASE  DE  B/3MUTH  ACT/F 

NOUVEAU  TRAITEMENT  delà  SYPHILIS 


DEMANDER  PRIX  ET  LITTERATURE  AUX 

Laboratoires  CHEMAL?  &  DOÜILHET 

22  RUE  DE  LA  SORBONNE  .  PARIS  . 


Les  experience 
sur  l'homme  donc  il 
est  question  dans  ces 
divers  travaux  ont 
été  poursuivies  avec 


(Tartro-Bismuthatede 
Püto^ssium  et  de  Sodium) 
préparé  spécialement 
par  les  L 

CH£NAL'’&'  DOUILME-: 
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DERNIERES  NOUVELLES 


LA  LUTTE  CONTRE  LE  CANCER 


Il  y  a  peu  de  temps,  M.  le  professeur  Bergonié 
réclamait  la  réalisation  dans  un  certain  nombre  de 
centres  de  province,  en  vue  de  permettre  une 
lutte  intensive  contre  le  cancer,  de  services  aménagés 
de  manière  à  permettre  les  traitements  réguliers  par 
la  roentgenthérapie  et  la  radiothérapie. 

Cette  façon  de  voir  est  aujourd’hui  reconnue  trop 
légitime  pour  ne  pas  recevoir  dans  un  avenir  pro¬ 
chain  tout  le  développement  nécessaire.  Ausd  bien, 
les  pouvoirs  publics  y  sont-iU  dès  à  présent  acquis. 
Et  c’est  ainsi  que  lundi  dernier  même,  M.  Paul 
Strauss,  ministre  de  l'Hygiène,  de  l'Assistance  et  de 
la  Prévoyance  sociales,  inaugurait  à  l’hôpital  Tenon, 
un  nouveau  service  qui  va  être  spécialement  consa¬ 
cré  à  l’application  des  traitements  par  le  radium, 
sous  la  direction  de  M.  Je  professeur  agrégé  Robert 
Proust. 

La  cérémonie  d’inauguration,  è  laquelle  assistaient, 
en  l’absence  de  M.  Proust,  retenu  par  un  deuil  cruel, 
MM.  Mourier,  directeur  général  de  l'Assistance  pu¬ 
blique;  Peuch,  président  du  conseil  municipal;  les 
représentants  du  Préfet  de  la  Seine  et  du  Préfet  de 
police  ;  M.  Henri  Rousselle,  président  et  plusieurs 
membres  de  la  5‘  Commission  du  Conseil  municipal 
de  Paris;  M™'  Curie,  membre  de  l’Académie  de  mé¬ 
decine  etM.Regaud,  directeur  de  l’Institut  du  radium, 
a  été  fort  simple. 

Après  que  M.  Houdard,  assistant  de  M.  Robert 
Proust,  eut  donné  quelques  indications  sur  l’orga¬ 
nisation  technique  du  nouveau  service,  M.  Strauss, 
qui  quelques  instants  plus  tôt  présidait  à  l’Institut 
Pasteur  la  première  séance  delà  Commission  inter¬ 
nationale  des  sérums,  a  exposé  l’urgence  qu’il  ya  à 
instituer  partout  une  lutte  intensifiée  contre  le  cancer 
et,  par  suite,  à  multiplier,  suivant  le  vœu  de  M.  le 
professeur  Bergonié,  que  nous  rappelions  tout  à 
l’heure,  des  centres  provinciaux  de  lutte  anticancé¬ 


reuse  analogues  à  ceux  que  possèdent  seules  actuel¬ 
lement  Paris  et  quelques  rares  grandes  villes. 

G.  V. 

Maladies  chroniques  de  la  nutrition.  —  M.  André 
Leri,  agrégé,  commencera  le  samedi  2  Décembre  1922,  à 
16  h.,  au  grand  amphithéAtre  de  la  Faculté,  une  série 
de  conférences  avec  présentation  de  malades  et  projec¬ 
tions.  Il  'es  continuera  les  samedis  suivants,  à  la  même 

Ces  conférences  auront  pour  sujet  principal  les  Mala¬ 
dies  dystrophiques  de  la  croissance. 

Hôpital  Saint-Louis.  —  Tous  les  vendredis  à  10  h.  30 
(amphithéâtre  de  la  Faculté)  leçons  par  M.  le  professeur 
Jeanselme,  sur  les  nouvelles  méthodes  d’investigation 
dans  la  syphilis  (ultra-microscope,  réaction  de  fixation, 
ponction  lombaire). 

Hôpital  Laënnec.  —  MM.  Claisse,  Laignel-Lavas- 
tine,  Ribierre,  Rist,  médecins,  et  M.  Auvray,  chirurgien 
de  l’hôpital  Laënnec,  viennent  d’inaugurer  des  confé¬ 
rences  cliniques,  avec  présentation  de  malades.  Ces  con¬ 
férences  ont  lien  le  matin,  à  11  h.,  à  l’amphithéâtre  des 
cours  de  l’hôpital,  sauf  celle  de  M.  Rist  qui  est  faite  au 
dispensaire  Léon-Bourgeois. 

Elles  sont  réparties  de  la  façon  suivante  ;  lundi, 
M.  Rist;  mercredi,  M.  Laiguel-Lavastine  ;  jeudi,  M.  Claisse; 
vendredi,  M.  Auvray;  samedi,  M.  Ribierre. 

Hôpital  Beanjon.  —  M.  Greder,  ancien  interne  des 
hôpitaux,  chef  de  laboratoire,  fera  des  conférences  publi¬ 
ques  à  l’usage  des  candidats  à  l’oral  de  l’Internat  sur 
les  sujets  d’obstétrique  qui  peuvent  être  donnés  an  con- 

Ces  conférences,  au  nombre  de  5,  auront  lieu  le  samedi, 
à  16  h.  1/2,  à  la  maternité  de  l’hôpital  Beanjon. 

Elles  commenceront  le  samedi  2  Décembre. 

Hôpital  Saint-Joseph.  — •  Sous  la  direction  de 
M.  Georges  Laurens,  chef  du  service  oto-rhino-laryngo- 
logique  et  avec  le  concours  de  ses  assistants,  MM.  C.  Hu¬ 
bert  et  Girard,  un  cours  de  technique  oto-rhino-laryngo- 
logique  en  30  leçons  sera  fait  à  partir  du  mardi  .5  Dé¬ 
cembre. 


Les  leçons  auront  lieu  les  mardis,  jeudis,  samedis,  à 
9  h.  Leur  programme  détaillé  est  affiché  dans  le  service. 

Chaque  leçon  consistera  :  1“  en  un  cours  théorique  avec 
présentation  de  pièces  osseuses,  de  pièces  anatomiques 
et  de  dessins;  2“  dans  des  exercices  pratiques.  Les  élèves 
assisteront  aux  consultations  après  le  cours  et  aux  inter¬ 
ventions,  le  lundi,  mercredi,  vendredi,  à  10  h. 

Un  certain  nombre  d’entre  eux  pourront  être  admis 
ultérieurement  à  travailler  dans  le  service.  Le  nombre  de 
places  est  limité  à  10.  Droit  d’inscription  :  150  francs.  Se 
faire  inscrire  dans  le  service  de  M.  Georges  Laurens  le 
matin  à  rhôpltal  Saint-Joseph,  auprès  des  assistants. 

Hôpital  Saint  Joseph.  —  La  conférence  sur  la  cura¬ 
bilité  des  arthrites  chroniques  que  M.  Heitz-Boyer  devait 
faire  samedi  dernier,  à  2  h.  1/2  e«t  reportée  à  samedi 
prochain  25  Novembre,  à  la  même  heure. 

*** 

Société  des  Sciences  médicales  et  biologiques  de 
Montpellier  et  du  Languedoc  méditerranéen.  —  La 
Société  des  Sciences  médicales  vient  de  renouveler  son 
Bureau,  son  Conseil  et  sa  Commission  de  contrôle,  qui 
se  trouvent,  pour  l’année  1922-1923,  composés  de  la  façon 
suivante  :  Président,  M.  Euzière;  vices-présidents, 
MM.  Guibert  (de  Balaruc)  et  M.  le  médecin  principal 
■Maffre;  secrétaire  général  trésorier,  M.  Gaston  Giraud; 
secrétaires  généraux  adjoints,  MM.  Vinon  et  Milhaud  ; 
secrétaire  des  séance,  M.  Puech;  conseillers,  MM.  Der- 
rien,  Ducamp,  Grynfeltt,  Astruc,  Boudet,  Bousquet,  Paul 
Delmas,  Vallet,  Villard  ;  commissaires,  MM.  Comte, 
Drouet,  Izard. 

Les  médecins  de  Toulouse  à  Paris.  —  L’autre 
samedi  a  eu  lieu  dans  les  salons  du  «  Bœuf  à  la  Mode  » 
la  réunion  mensuelle  de  l'Association  des  médecins 
de  Toulouse  à  Paris.  Etaient  présents  :  MM.  Baudon, 
Mazet,  Fourcade,  Caujolle,  Bourguct,  Mont-Refet,  Du- 
raud,  d’Ayrenc,  Armengaud,  Larcher,  Privât,  Dijeon, 
Dartigues,  Groc,  de  Berne-Lagarde,  Calmels,  Buvat. 

La  prochaine  réunion  aura  lien  le  samedi  16  Dé¬ 
cembre;  à  l’ordre  du  jour  de  la  séance  :  renouvellement 
du  bureau  pour  1923. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Draguignan 
(Var),  de  M.  Stanislas  Fabre. 


m 


Thérapeutique  Chimique  de  la  Syphilis 

A.  -  THÉRAPEUTIQUE  ARSENICALE  : 


ADOPTÉ  PAR  LES  HOPITAUX  CIVILS  ET  MILITAIRES  EN  FRANCE  ET  DANS  LE  MONDE  ENTIER 
Présentation  :  En  ampoules  toutes  doses  pour  injections  intraveineuses,  intra-musculaires  et  sous-cutanées 

P  ^  ^  ^  ^  (Préparation  132  du  Dr  POMARET) 


Solution  stable,  stérile,  d’Amino-arséno-phénol  pour  l’arsénothérapie  de  la  Syphilis  par  la  vole  intra-musculaire 
ADOPTÉ  PAR  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 

Indications  :  Chez  tous  les  intolérants  à  l’arsenic  par  la  vole  veineuse.  —  Présentation  :  En  boîtes  de  5  ampoules  de  1  cc. 

B.  -  THÉRAPEUTIQUE  BISMUTHIQUE; 

Dans  tous  les  cas  de  Syphilis  arséno  et  mercuro-réslstantes 


Solution  aqueuse  et  Suspension  huileuse  de  Tartro-bismuthate 
de  sodium  et  de  potassium  (sel  soluble)  pour  le  traite¬ 
ment  de  la  Syphilis  par  la  voie  intra-musculaire. 

Présentation:  En  boîtes  de  10  amp.  de  1  cc.  (aqueux)  ou  de  12 
ampoules  de  4  cc.  (huileux),  dosées  à  0  gr.  10  par  cc. 


RÜBYL 


Suspension  huileuse  d*îodure  double  de  quinine  et  de 
bismuth  chimiquement  pur  (sel  insoluble)  pour  le  traitement  de 
la  Syphilis  par  la  voie  intra-musculaire. 

Présentation:  En  boîtes  de  12  ampoules  de  3  ce.,  dosées 
à  0  gr.  10  par  cc. 


LITTE.RATURE,  FIVANCO  SXJR  DE5MANDE. 
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BULLETIN  N°  47 


TRAITEMENT  DES  METRITES 

PAR  LES  VACCINS 


Los  Métrites  sont  ou  d’origine  blennorragique  ou  d’origine 
puerpérale. 

Comme  le  plus  souvent  l’infection  gonoccocique  prépare  la 
voie  à  l'infection  puerpérale  et  la  favorise,  on  considère  plutôt 
le  traitement  de  la  Mélrite  en  général,  sans  tenir  trop  grand 
compte  de  la  variété  des  infections  qui  la  provoquent. 

Les  Métrites,  (juelque  soit  leur  origine,  se  traitent  par  les 
vaccins,  et  on  parlicniior  par  les  seock  vaccins,  qui  ronformeiil 
des  germes  connus  dans  leur  virulence,  leur  pouvoir  vaccinant, 
qui  ont  été  cultivés  séiiarément. 


En  dehors  des  pansements  locaux  la  vaccinothérapie  est  indi- 
(juée  dans  tous  les  cas  de  Métrite  aiguë. 

Un  bon  vaccin  contre  la  Métrite  doit  comporter  plusieurs 
races  microbiennes  :  gonocoques,  colibacilles,  entérocoques, 
staphylocoques,  bacille  pseudo-diphtérique,  streptocoques. 

Ces  conditions  sont  remplies  par  VJmmimizol  Grémy  n"  41 
«  Métrites,  Salpingites  ». 

L'Immimizol  Grémy  n"  41  est  un  vaccin  polymicrobien, 
polyvalent,  atoxique. 

11  existe  en  atnpoules,  pour  la  vaccination  sous-cutanée  : 
Injecter  tous  les  trois  jours  1  /2  cm»,  puis  1  cm»  jusqu’à  2  cm» 
en  augmentant  progressivement  la  dose. 

Les  réactions  sont  peu  importantes  ;  un  peu  de  rougeur  au 
point  d’injection,  une  légère  reprise  de  l’écoulement,  une  (ièvre 


il  existe  également  en  comprimés  pour  la  vaccinal  ion  par 
voie  buccale  : 

Ordonner  de  8  à  10  comprimés  par  jour  pendant  quinze  jours. 

La  vaccination  par  voie  buccale  permet  de  continuer  l’action 
de  la  vaccination  .sous-cutanée. 

Résultats  :  Les  douleurs  disparaissent  dans  les  premières 
heures  qui  suivent  l’injeclion,  comme  si  on  avait  mis  de  la 
morphine  dans  la  sei'ingue.  Les  phénomènes  inflammatoires 
rétrocèdeni,  et  la  suppuration  diminue. 

11.  —  Métrite  (uiromoue. 

Le  traitement  est  local  :  [lansements  locaux. 

Aidé  de  la  vaccinothérapie  avec  l’ira munizol  Grémy  n®  41 
«  Métrites,  Salpingites  »,  dans  les  mômes  conditions  que 
ci-dessus,  le  traitement  donne  des  résultats  de  guérison. 

Mais  il  faut  se  souvenir  que  la  femme  se  réinfecte  au  nioinent 
des  règles. 

Contre  les  douleurs  de  Métrite,  prescrire  en  suppositoires  la 
Frialine  Grémy,  qui  ne  contient  aucun  alcaloïde;  mais  qui  fait 
disparaître  très  rapidement  les  douleurs. 

S’aider  du  Laboratoire  d’Analyses  bactériologiques  pour 
délerminer  la  flore  microbienne  des  Métrites,  en  suivre  les 
progrès  thérapeutiques  à  la  suite  de  la  vaccinothérapie^  en 
délerminer  la  nature  tuberculeuse  par  la  réaction  de  fixation  à 
l'antigène  de  Besredka. 

Demander  le  inécessaike  de  prélèvements. 

Envoyer  les  prélèvements  : 

Laboratoires  G.  GRÉMY,  9,  rue  de  Metz,  COURBE’VOIE  (Seine). 
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ELIXIR 
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DUCHAmP 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 

1  litre  d’huile  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  quart  d’heure  avant  les  repas  |  i  tjS/cuilléreT'ISupe. 


.  Convalescence 


connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l'eau  sucrée 


HÉMORRAGIES- FIBROMES- INERTIE  UTÉRINE 

Dragées  pour  les  affections  chroniques 
Ampoules  A  Injection  POUR  LES  CAS  urgents 


A.ABELONYE  6.C'P  99  Ruë  d  Aboukir  PARI.^&; 


"I  |G.  BOULITTE 


P  iDgénienr-Constrnctenr 

Ancienni,  7,  rue  Linné. 
Thléiti.  ;  Gobelins  28-33 


Da/is  le  Traitement  des  : 

blennorragies,  Cystites,  py élites, 

et  de  toutes  les  Atfeclions  de  l'Appareil  uro -génital 


BOBILLOT,  PARIS  (13"). 


du  D«LAV0UÈ 


MÉDECINE 


est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLËRë  et  LE  PLUS  ACTH 


PHYSIOLOGIE 


Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


comme 


APPAREILS  POUR  LA 

MÉTHODE  GRAPHIQUE  d^a^llava' 

'P  Nouveau  SPHTMOMANOMÈTHE  ausculî 

POSTES  COMPLETS  D’ÉLECTROCARDIOGBAPHIE  Cala 
Livraison  directement  Province  et  Étrang 
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Sur  la  demande  d’un  certain  nombre  de  nos 
abonnés  il  a  été  établi  un  classeur  automatique 
destiné  à  recevoir  les  fiches  des  Répertoires  de 
Médecine  pratique. 

Ce  classeur  est  en  vente  à  nos  bureaux  au  prix 
de  5  francs  [envoi  franco  :  6  francs). 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 


Gliniqne  obstétricale  Baudelocqne.  —  Cours  de 


cervicales;  ruptures  utérines).  —  34.  Lésions  traumati- 
qnes  périnéales  et  vaginales  pendent  l’acconcbement 
(hématomes,  déchirures,  fistules).  —  35-36.  Traitement 
de  l’infeetion  puerpérale  poat  partum  et  posi  ahorlum, 
traitement  général,  injections  intrautérines,  curage, 
curettage,  hysléredomie.  —  37.  Mort  apparente  du  nou¬ 
veau-né,  lésions  traumatiques  du  nouveau-né.  —  38. 
Malformations  congénitales  réclamant  un  traitement 
chirurgical.  —  39.  Difficultés  et  complications  de  l’allai¬ 
tement.  —  40.  Stérilité. 

Cours  de  gynécologie  du  10  Mai  au  Juin  1923,  Droit 
d’inscription  :  150  francs. 

Le  cours  dirigé  par  M.  Levant,  accoucheur  des  hôpi- 
et  aux  consultations  bi-hebdomadaires  (mardi  matin  (  t 


Ecole  d’sppllcatlon  du  Service  de  Santé  mari¬ 
time  à  Toulon.  —  M.  Bellile,  médecin  principal,  est 
nommé  professeur  d'hygiène  navale  à  l’Ecole  d'applica¬ 
tion  de  Toulon.  (Journ.  off.,  17  Novembre.) 

Chambres  de  ménages  dans  les  établissements 
hospitaliers.  —  Sur  la  demande  de  M.  Morietti,  le 
Conseil  municipal  de  Paris  vient  de  prononcer  le  renvoi 
à  la  5'  Commissioa  de  la  proposition  suivante  ; 

«  1“  L’Administration  est  invitée  à  installer  dans  les 
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Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
I NSOM  N 1  ES.  N  EU  RASTH  ÉN  i  E.N  ÉVRA  LGI  ES  etc 

ünecuillereedcafeouuncompnmeconüentOg25deVemnalsolubleassociéàdetb(tditdeMériane.plantefraicbe. 

ANTI NERVEUX: 2 à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leSOMMEILZ  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoires  VENOT.  101  Avenue  Mozart,  Paris. 


USAGE  ENFANTS  des 


SUC  d’ÔRAî^GE  MAN  MITÉ  -  EntièremenI  végéta!» 

E^EMF^T  de  drastiques,  de  F’htaléïne  de  JPhénol,  de  Belladone. 

INOFFEWSIF  -  DELICIEUX 

ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  —  AUBRBOTj  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Sirops  lodurés 

de  J. -P.  Laroze 


à  ITodure  de  Potassium» 
à  riodure  de  Sodium, 
à  ITodure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  !  gr.  d'iodmc 
chimiquement  pur,  complètement  exempt 
d’iodateso 


Artériosclérose  au  début;  Angine  de  poitrine,  Asthme,  Emphy- 
I  -sème,  Bronchite  chronique.  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme 

,  chronique,  viscérales,  Svphil'»  secondaire  et  tertîair 


L.  ROHÀIS  &  C^  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paui, 

PARIS 
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demandé  à  M.  le  ministre  des  Finances  si  deux  docteurs 
en  médecine,  qui  se  sont  associés  pour  exercer  ensemble 
leur  profession  et,  pour  ce  faire,  ont  mis  en  commun 
des  capitaux  pour  exploiter  une  maison  de  santé  (fondée 
par  l’un  d’eux  seul,  avant  leur  association)  qu’ils  diri¬ 
gent  eux-mémes  et  dans  laquelle  ils  donnent  personnel¬ 
lement  leurs  soins  aux  malades  qui  leur  sont  confiés, 
sont  soumis  à  la  taxe  sur  les  bénéfices  industriels  et 
commerciaux,  alors  qu'ils  emploient  un  personnel  domes¬ 
tique  et  infirmier  et  qu'ils  se  font  aider  dans  l’exercice 
de  leur  profession  par  un  docteur  en  médecine  rémunéré 
nu  moyen  d'appointements  fixes  et  des  gratifications 
supplémentaires  variables,  a  reçu  la  réponse  suivante  ■. 

«  Les  médecins  qui  dirigent  une  maison  de  santé  et 
donnent  personnellement  leurs  soins  aux  malades  qui  y 
sont  en  traitement  doivent,  si  l’objet  principal  de  leur 
entreprise  réside  dans  l’exercice  de  leur  art,  être  consi¬ 
dérés  comme  se  livrant  seulement  à  l’exercice  de  la  méde¬ 
cine  et  soumis,  pour  l’ensemble  de  leurs  bénéfices  pro¬ 
fessionnels,  à  l’impôt  sur  les  bénéfices  des  professions 
non  commerciales,  alors  même  qu’ils  emploieraient  un 
personnel  domestique  et  infirmier  attaché  à  l’établisse¬ 
ment  et  qu’ils  utiliseraient  accessoirement  le  concours 
d’un  médecin  appointé.  Mais  si  les  bénéfices  qu’ils  réali¬ 
sent  ont  leur  source  principale  dans  In  fourniture  du 
logement  et  de  l’entretien  aux  pensionnaires  de  la  mai¬ 
son  de  santé  qu’ils  dirigent  ou  dans  le  travail  d’un  con¬ 
frère  chargé  de  la  plus  grande  partie  des  soins  récla¬ 
més  par  les  malades,  les  opérations  auxquelles  ils  se 
livrent  revêtent  le  caractère  de  spéculations  commer¬ 
ciales,  et  les  profits  qu’ils  en  retirent  doivent  être  soumis, 
pour  la  totalité,  à  l’impôt  sur  les  bénéfices  industriels  et 
commerciaux,  u  (Journ.  off.,  9  Novembre.) 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les 

Médecin  principal  de  1''“  classe  :  M.  Steinmeiz  est 
affecté  à  la  place  de  Metz. 

Médecin  principal  de  2o  classe  :  M.  Idrac  est  affecté  à 
la  place  de  Toulouse. 

Médecins-major»  de  classe  :  MM.  Jeanty,  Robert, 
sont  affecté  aux  troupes  d’occupation  du  Maroc. 

Médecins-majors  de  2'  classe  :  Sont  affectés  ;  MM.  Ru- 
chand,  à  la  place  de  Limoges  ;  Etienney,  à  la  place  de 
Besançon;  Graindorge,  à  la  place  du  Mans;  Trabaud,  à 
l’armée  du  Lavant;  Delorme,  à  la  place  d’Ajaccio;  Bor- 
nuque,  à  la  place  de  Valence;  Chaineaux,  à  l’Ecole  mili¬ 
taire  d’infanterie  de  Saint-Maixent  ;  Rouquier,  à  la  place 
de  Marseille;  Coulon,  à  la  place  de  Thionville;  Boutin, 
à  la  place  de  Limoges  ;  Billant,  à  la  place  dé  Bourges  ; 
Hôte  Bridon,  à  la  direction  du  Service  de  Santé  du 


5»  corps  d’armée,  à  Orléans  ;  Marcelin,  à  la  place  de 
Nancy;  Gabillon,  à  l’Ecole  normale  de  gymnastique  de 
Joinville;  Ghevillet,  Grandclaude,  au  gouvernement  mili¬ 
taire  de  Paris. 

Médecins  aides-majors  :  Sont  affectés  :  MM.  Le  Cars, 
à  la  place  de  Rennes;  Cieutat,  à  1  armée  française  du 
Rhin  ;  Leblais,  a  l’armée  du  Levant  ;  Mahieu,  aux  troupes 
d'occupation  du  Maroc;  Gnillamet,  au  gouvernement 
militaire  de  Paris.  [Journ.  off.,  10  Novembre.) 

—  Sont  nommés  dans  le  cadre  des  officiers  du  Corps 
de  Santé  de  réserve  :  Au  grade  de  médecin  aide-major 
de  2=  ciasse  à  titre  définitif,  MM.  Angele,  Floquet,  Rey- 
naud,  Roucelle,  Barreau,  Broend,  Chrestia,  Marriq  (Journ. 
off.,  14  Novembre). 

—  Sont  nommés  dans  les  cadres  du  Service  de  Santé 
de  la  réserve  et  de  l’armée  territoriale  ; 

Au  grade  de  médecin-major  de  1''“  classe  à  titre  défi¬ 
nitif.  Réserve  :  MM.  Hufschmitt,  Rougier,  Roume, 
Guilhamon,  Fontaine,  Vergnet,  Lattes,  La  Tour  de  Brie, 
Roux,  Ginesty,  des  Bouiilons,  Desamauts,  Paysant, 
Lacombe,  Hue,  Chauvet. 

Armée  territoriale  ;  MM.  Clauzel,  Bonamour,  Mail¬ 
lard,  Stephanopoli,  Barthélemy. 

Au  grade  de  médecin  aide-major  de  2»  classe  à  titre 
définitif.  Réserve  :  MM.  Cougonreux,  Jacqiiemont,  Saleur, 
Novella,  Siviende,  Gonjard,  Blondin,  Brault,  Ortschelt, 
Couput,  Claron,  Beisson,  Lombard,  Fénélon,  Chenet, 
Sivade,  Peloux,  Cottalorda,  Lambin,  Niood,  Le  Du. 

Armée  territoriale  :  MM.  Vannier,  Andrieu,  Caillie, 
Sanguinetti,  Munier,  Gnirauden,  Beziere,  Portay,  Ville- 
pelet.  (Journ.  off.,  15  Novembre.) 

—  Sont  nommés  dans  le  cadre  des  officiers  du  Corps  de 
Santé  de  réserve  et  de  l’armée  territoriale  :  Au  grade  de 
médecin  aide-major  de  1''®  classe.  Séseme.  MM.  Besnier, 
Fritz,  Périn,  Cavaillès,  Bézier,  Barreau,  Audiard. 

Armde  territoriale,  MM.  Dnpouy,  Faure,  Ramband, 
Agéon,  Lenormand,  Stéphan,  Dejean,  Deimars,  Jacquier. 

Au  grade  de  médecin  aide-major  de  2»  classe. 
Résiroe.  MM.  Basset,  Dnbadat,  Delom-Sorbel,  Fabre, 
Frémont,  Jacquemaire,  Legrand,  Valegeas,  Aumont, 
Baronnet,  Bernardin,  Bitterlin,  Bulteau,  Chaubart,  Debe- 
nais,  Deschiens,  Doizy,  Faury,  Gendraud,  Milhade,  Mon- 
rier,  Payre,  Tabarie,  Lermigeanx,  Veaux,  Villegier, 
Radenac. 

Armée  territoriaie.  MM.  Pons,  Hilaire,  Petit,  Selou, 
Peigney,  Simonnet.  (Journ.  off.,  16  Novembre.) 

—  Sont  nommé»  médecins  auxiliaires,  MM.  Triaire, 
Lévy.  (Journ.  off.,  17  Novembre.) 

Service  de  Santé  de  la  Marine.  —  Sont  promus  : 
Au  grade  de  médecin  principal,  M.  Potet,  médecin  de 


IK  classe;  au  grade  de  médecin  de  li®  classe,  M.  Gail¬ 
lard,  médecin  de  2“  classe. 

—  M.  Mourron,  médecin  en  chef  de  li®  classe,  est 
désigné  pour  remplir  les  fonctions  de  médecin  chef  de 
l’hôpital  maritime  de  Sidi-Abdallah.  (Joarn.  off.,  17  Nov.). 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Paris,  de 
M.  Abel  Claude. 


Four  Les  "  Dernières  éiouvelUs  ,  voir  la  page  1956. 
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«U  Sesqui-Bromure  de  Fer  C  CHLORO-ANÉBUIB 
(4  à  6  psrjourj  (  NERVOSISME 

WAGa.  Bgul.  H  rtrl-loitil,  rUll 


RENSIEIGNEMENTS  ET  COMMUNiQUêS 

La  Prïssk  Médicau:  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
d  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  LaPr«s.6j  Médioau).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

Docteur  de  Paris,  chef  clin,  chir.,  désire  sit.  dans 
clin  ou  mais,  de  santé,  rempl.  conf.  • —  P.  M.,  n”  463'i. 

A  vendre  ;  2  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes,  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4638. 

A  vendre  à  Nice,  29,  promenade  des  Anglais, 
cabinet  de  rayons  X,  électrothérapie  installât,  mod. 
(contact  tournant  Coolidge)  dans  grand  appartement 
très  bien  situé,  bail  et  mobilier,  prix:  60.000  fr. — 
Ecrire  :  D''  Amat,  6,  rue  Beaugrenelle,  Paris. 

(Foir  la  luiis,  p.  1963.) 


CACHETS 
CÔ/APRinÉS 
é^RANULÊ. 


KcMINERALISATLUR 

RECALCiFiANT 

POLYOPOTntRAPie 


R  AX  H  Y  R  O  tCJe. 
SUQRÉ.NALE. 

T  M  Y/^  U  S> 

OS  frais 
SELS  CALCiçtUSS 
ASSi/YlLABLES 

(R.Mq.Mn.) 


LiTTEPATUR-e.  ET  ECtiANTlLLON 
LftftOPATOiRE.  A.RANSON  C>ocC.enPHAP?riAClE. 


IZlAVtNUE.  dAT^BETTA  JRARiS 


LE  SULFÂRSENOL 

Adopté  dans  les  Hôpitaux  civils  et  militaires 

Dans  la  SYPHILIS  est  l’ARSÉNOBENZÈNE 

LE  MOINS  DANGEREUX  ;  ' 

BISCLOROL 

Oxychlorure  de  Bismuth  microcristallin  en  suspension  dans  l’Eau  camphrée. 

(  a)  Dans  les  syphilis,  arsrno  et  merenro-résistantes, 
INDICATIONS  <  b)  Chez  les  arsénos  sensibles, 
f  c)  Traitement  d’entretien. 

INDOLORE  -  TRÈS  ACTIF  -  BIEN  TOLÉRÉ 

■  r-  n  ■  Il  n  n  n  as  sa  n  n  r  Dissolution  rapide.  Injections  intraveineuses,  intra- 

LE  PLUS  COÜ^MODE:  excipient  spécial 

11-  niiin  i-i-r-inanr  Adaptation  aux  particularités  do  chaque  cas.  Traite- 

LE'  PLUS  EFFICACE  :  méats  Jlntensifs^à  doses  accumulées  ;  effets  rapides, 

Présentation  :  Boîtes  de  12  Ampoules  de  O  gr.  20 

ECHANTILLONS  à  la  DISPOSITION  DE  Mm.  les  MÉDECINS 

Complications  de  la  blennorragie  :  soulagement  en  quelques  heures 
après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  guérison  en  peu  de 
jours  (sans  récidive). 

Vente  en  pos  ;  LABORATOIRE  de  BIOCHIMIE  MÉDICALE,  36,  me  Claude-Lorrain,  PARIS  (xvF)  Tél.  :  Auteuil  26-62 
•R.  PLUGHON,  0.  Pharmacien  de  classe. 

Vente  au  détail  :  PHARMACIE  LAFAY,  54,  rue  de  la  Chaussée-d’Antin,  PARIS,  et  dans  toute  bonne  Pharmacie. 

LA.  PRESSE  'MEDICALE, 
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TRIDIGESTINE  Graniflée  DALLOZ 

Le'  Plus  actif  des  Poly digestifs 


Dyspepsies  gastro-intesHnales  par  insu|}isance  sécrétoire. 


■  i^isafflissaczn^nBKBEH'aBnQaBsnïnïzSaîa 


CHIMIOTHERAPIE  ANTITUBERCULEUSE 


ACE 


Æ  V'-' 

i , 


MANGANATE  CALCICO  POTASSIQUt 
en  ampoules: 
pour  injections  intraveineuses  j  pour  instillations  rectales 

)ES^^É^hTnt?LLONS  AUX  USI N  ES  CH  I H  ioy  ES  DU  PECO 

DÉPÔT  DANS  LES  PRINCIPALES  PHARMACIES  DE  FRANCE  a™-_« 
et  à  PARIS.  Laboratoires  BAUDRY,  ôô.Boulevard  Malesherbes 


LE  MOBILIER 
MÉDICO-CHIRURGICAL 

Établissements  PETER  &  LRURENT,  16.  Rue  de  Naples.  PRRI5  (S”) 

Diuectwur  Teceiniquk  :  Docteur  EAISONNIER 

MATÉRIEL  COMPLETponr  SALLES  d  OPÉRATIONS  etd  EXAMENS 

Vitrines,  Étuoes,  Autoclaoes,  Appareils  de  StÉrlUsation 
INSTALLATIONS  COMPLÈTES  DE  MAISONS  DE  SANTE 
CABINETS  DENTAIRES,  etc. 

MOBILIER  RADiOLOGIQUE  Dlieoteur^n  .^Oj^^HauSSÉ  '' 

SVn  DEMAUrDE  DEVIS  COMPLETS  à  MM.  les  DOCTEURS 


OPOTHERAPIE  VICIER 


CAPSULES  OVARIOUES  VICIER 

à  0  gr.  25.  —  Prix  du  flacon  :  6  fr. 

Caosules  Coros  thyroïde 

à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 

CAPSULES  Surrénales  à  0  gr.  *6;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  »0;  C.  Orchi¬ 
tiques  k  0  gr.  tO;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  50;  C.  Thymus  k  0  gr.  30: 
C.  Rénales  à  0  gr.  30;  C.  Supeptiqnes  à  0  gr.  SO,  etc. 


ml*»  *0  doDHênt  à  la  dea*  da  S  à  0 
par  faur. 


Extraits  OPOTHÉRAPIQUES  CHAIX  i  |:i  (vitamines) 


Ovarique  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


Littérature  «t  échaataoiu  :  PHARMACIE  HAMEL  —  LEiMANS 

a  FJJUI  :  Laboratolrai.BKTTIfXAU  at  OU,  1716m,  ro*  dt  Btrrl.-  Tél.  :  Blyséss  61-16. 


TONIQUE  REMINÉRALISATEUR  SANS  ALCOOL 

ADULTES  )  4  Cuillerées  â  soupe  par  jonr. 
EMFAHTs  j.4  *,  â  dessert 

LlQUÏDEoïTaRANUlË 

TROUBLÉS  OEiA  CROISSANCE 
LYlWPHflTISWE-flNÉfllIE 

>  MALADIES  DE  NUTRITION  AIGUES  ou  CHRONIQUES 


9,  Rue  de  la  Perle,  PARIS. 
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A  vendre  ;  Mont-Dore,  240.000  fr.,  grande  villa  j 
bien  meublée  tout  conf.  mod.  récep.  10  chambres, 
garage,  jardin  2.200  mq.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4662. 

Jeune  fille,  orpheline  de  confrère,  bonne  dactylo, 
sachant  comptabilité  et  anglais,  cherche  travail  chez 
médecin.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4667. 

A  Sedan,  appartement,  13  pièces,  centre  ville, 
occupé  30  ans  par  médecin.  Prix  :  2.500.  S’adresser 
M.  Piquait,  notaire  à  Sedan. 

On  .  achèterait,  Paris  ou  prov.  à  médecins  ou 
familles  de  médecins,  tableaux  des  grands  peintres 
du  xix'  siècle  et  contemporains.  Ecr.  P.M.,  n“  4676. 

Docteur  ferait  remplacem.  Ecrire  P.  4677. 

Int.  asiles  Seine  cherc.à  Paris  pl.  assist.  clin,  après- 
midi  ou  soirée.  Fer.rempl.  ou  garde  de  nuit.  P.M. ,  4683. 

A  céder,  état  de  neuf,  meuble  d’Arsonval-Gailïe 
pour  rayons  X  et  haute  fréq.,  chêne  foncé,  dessus 
opaline,  complet  fonct.  sur  alternatif  110  volts  42  pér.; 
petit  solénoïde;  résonateur  Oudin;  petit  pied  Drault 
avec  cupule;  grande  cage  d’Arsonval;  prix  6.000  fr. 
pris  surplace.  Clinique,  19,  rue  Guenégaud,  Pari8-15°. 

A  vendre3. 500 fr., état  neuf,  groupe stérilis.  compl. 
Bellanger  (2  autocl.horiz.),  lavabo  à  eau  et  sav.  stéril. 
branchés  sur  autocl.  acheté  5.500.  Ecr.  P.M.,  n“  4685. 

Vitrine  pour  instrumente  de  chirurgie,  hauteur 
1  m.  70,  largeur  0  m.  75.  1.500  Ir.  S’adresser,  3,  rue 
Eugène-Milon,  15». 


Docteur  recommande  ménage  sérieux,  mari  garle 
propr.  et  jardin.,  femme  basse-cour.  P.  M.,  n”  4687 

Garç.  lab.  bact.  et  chim.  disp.  qq.  h.  soir.  P.tV. ,  4688. 

Chirurgien  recom.  chaudem.  infirmière  salle  d'op. 
Capacité  technique  et  conscienc.  Ecr.  P.  M.,  n”  4689. 

Mon8leur40  ans,  lég.  d’bon.,  croix  de  guerre,  marié, 
femme  courant  clinique,  demandent  tons  deux  direc¬ 
tion  maison  santé  chirurgie  ou  secrétariat,  ou  poste 
confiance  Paris  ou  province.  Ecrire  P.  M.,  n»  4690. 

Crédence  avec  appareil  Drault  et  dispositif  Coo- 
lidge  y  compris  la  commutatrice  pour  220  v.  continu 
&  vendre  en  état  de  marche.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4691. 

Dame  instr.  conn.  mach.  écr.  compt.  cherche  empl. 
secrét.  p.  consult.  ou  autre  après-midi.  P.  M.,  4692. 

Médecin,  très  au  courant  maladies  v.  urinaires, 
cherche  occupation  rétribuée.  Ecrire  P.  if.,n“4693. 

AVIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponses  a: 
timbre  de  O  It.  SS  poar  ia  tnasmissioa  des  lettres 

PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 


1]  Contre  tonx  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  ; 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTD  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL,  9,  rus  Dapuytren,  Pa  ris. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIRKCnON  SCIBNTIFIQOB  : 

D' Raymond  LETDLLE  -  R' André  BERQEROK  -  A.  tESORE,  (mi  Pbu 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 

HiüTOLooiE  Pathologique 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  ;  soit  aux  Rscaldes,  par  Angqustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorinm  des  Fins,  à  Lamoite- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 

TUBERCULOSE 


CEPEDE 

ESTKADBR,  B*  «*  Pli‘* 

30, SL  Refile, Paris  -  Gob.OS-Ot 


SELENIA  GUÉRÎT  L’ECZEMA 


Le  «  Baume  Seieiua  »  est  à  base  de  Seienium  colloïdal,  principe  actii  des  eaux  minérales  de  La  Rocbe-'î 
Posay,  dans  la  Vienne.  Il  guérit  les  Eczémas,  les  Ulcérations  de  la  Peau,  le  Bouton  d’Orient.’ 
Nous  sollicitons  du  corps  médical  une  opinion  justifiée  :  nous  enverrons  immédiatement,  sur  demande," 
une  quantité  de  Baume  amplement  suffisante  pour  que  le  médecin  praticien  puisse  être  édifié  sur, 
sa  valeur.  Les  demandes  des  médecins  de  Tunisie,  Grèce,  Égypte,  Turquie,  désireux  d'essayer; 
le  Baume  «  Selenia  »  pour  la  cure  du  «  Bouton  d’Orient  »  recevront  toujours  le  meilleur  accueil.'' 


Sédiments  des  “  fontaines  ”+ huile + cire 


La  ROOHE-POSAY  n’est  pas  seulement  la  station  anti-arthri¬ 
tique  et  diurétique  que  chacun  sait,  le  Vittel  et  l’Evian  du  Centre- 
Ouest  de  la  France,  c’est  aussi  la  Station  des  Eezéma.s  et  des 
Prurits.  De  date  immémoriale  les  baigneurs  venus  aux  <c  bonnes 
fontaines  >>  appliquaient  sur  leurs  téguments  eczématisés  ou 
ulcérés  des  sortes  de  cataplasmes  empruntés  aux  touffes  d’algües 
croissant  dans  les  bassins.  Milon,  sous  les  derniers  Valois,  procla¬ 
mait  leur  vertu. 

En  1909,  le  Prof.  Taboury  décèle  le  Sélénium  dans  les  eaux  de 
La  Roche-Posay  (Soc.  Chim.  de  France,  séance  du  21  j'uillet)  :  le 
secret  de  leur  action  est  expliqué.  Ce  curieux  métalloïde,  proche 
parent  du  Soufre,  se  fixe  électivement  sur  les  cellules  morbides, 
anormales,  frappées  de  déchéance,  et  en  provoque  l’expulsion  :  il 
rénove  ainsi  les  épidermes  et  les  épithéliums.  Dans  le  BAUME 
SELENIA  son  action  décapante  s’unit  à  l’action  kératoplastique, 
cicatrisante,  de  l’huile  d’olive  vierge  et  de  la  cire  d’abeilles.  Le 
Baume  n’est  d’ailleurs  que  la  mise  au  point  d’un  topique  plus  ancien 
obtenu  à  La  Roche-Posay  en  incorporant  à  un  mélange  de  cire  et 
d’huile  de  noix  les  sédiments'des  eaux  :  on  le  disait  souverain  pour 
les  «  galles,  rongnes,  teignes  ».  M 


Eczémas.  Ulcérations.  Bouton  d'Orient 


Le  Bàuitte  se  montre  vraiment  hors  de  pair  dans  3  ordres  de  cas 
1»  Les  Eczémas  et  les  Prurits  (chroniques,  ano-vulvaires...,  etc.); 
2“  Les  Ulcérations  de  la  Peau  (fissures, gerçures,  crevasses, plaies); 
3»  Le  Bouton^d’Orient,  dit  aussi  «  clou  de  Biskra  »,  «  clon  d’Alep^i. 


Mode- d’emploi.  —  Il  a  une  consistance  ierme  due  à  ia  cire  d  abeilles.  ( 
an  contact  de  la  peau  tiède)-,  soit  à  chaud  (après  lusioa  au  bain-marie 
de  gaze  et  on  maintient  par  une  bande.  Les  parties  découvertes  se  pi 

Échantillons  et  littérature  :  Laboratoire  du  Beaume  Séiébia,J8, 


'a  cire  d  abeilles.  On  l’emploie  soit  à  froid  (il  s 
ion  au  bain-marie  bouillant).  On  recouvre  (fui 
découvertes  se  passent  de  tout  pansement  protecteur 


iè;;dé  Constantinople,  Paris. 


DELA 
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pmiopi 


tèiÉOBlRYL 


SE^ORNIHE^B  SPASMAtGINE SÔIH^ I FÉNÉ 

'Rôche”  ■  "  Rdbfie”  ^  Æche  ” 


Opium  total 

injectâble. 


Hémostatique 

injectable^ 


Antispasmodique 

injectab/e. 


Hypnotique 

injectable . 


LABORATUiHËS  CARTERET 


ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL 


Pas  daccoütünrvance-flgit  vile -Pas  d'accürrvülatioh 


sans  odeur  et  non  toxique 


LUSOFORME 


’Extrall  total"  d 'fl DOM ISVEI 


Cardiopathies  -Artério  sclée 
Ife^NÊPHRiTES  a  Cirrhoses 
CEDÈMES  a 
AsciT&s 


DÉSINFECTANT 


PILULES 


DÉSODORISANT 


E<mANTimiOT»s  sur  demande  :  15,  nie  d’Argenteuil,  PARIS  (i®^) 


L.  Hàrbihi 


SIIMAHIN 

EUEOïfAL  i 

1  ■■  Traitement  — — 

ANTIDIABÉTIGUE 
-  Sans  Régime  - 

PILULES  A  BASE  D'EXTRAITS  VÉGÉTAUX 

HYPNOTIQUE  LÉGER  B 

SÉDATIF  NERVEUX  ^ 

Comprimés  rigoureusement  dosés  i 

1  VÊHONAL  SODIQUE .  0  gr.  15 

Communication  à  fAcadimic  de  Midcctnc,  30  Décembre  1913, 
par  le  Docteur  Dinguizii,  de  Tunh,  rur  le.  Travaux  d 'Avicenne. 

INIOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES  (isscomprim.parjour)  ^ 

NO  94 


Samedi,  25  No¥emhpe  1922 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


—  ADML\ISTRATI0IV  —  —  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 

MASSON  ET  Ci®,  Éditeurs  f.  de  lapersonne  m.  letulle 

120  boulevard  St-Oermain,  PAHIS  (6-)  Cliaiou*’o”c?iîhtd,Lloaioue.  Médeda'hroratr^L^Mmtux. 


PBIX  DE  L’ABONNEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  4S  fr.  » 


Doyen  do  la  Faculté  de  Fans, 
Médecin  do  rHôtol-Dleu, 


de  rhôpital  Saint-Antoine, 
mbre  de  l'Académie  de  médeci 


CH  LENORMANT  F 

Professeur  abrégé,  Ancien  chef  ( 

urgien  do  l'hôpital  Saint-Louis.  à  l'I 


A'cr"  '-‘"CA 

—  RÉDACTION  \ 

SECKÉTAtRES  !  :  , 

P.  DESFOSSES  V  -t-  ■  ' 

J.  DUMONT 


Articles  originaux  : 

H.  Chabanier,  g.  Lobo-Onell  et  R.  Marquezy.  —  De 
la  signification  pronostique  du  taux  de  la  rétention 
azotée  chronique  dans  le  sang,  p.  1017. 

M.  Blanchard  et  G.  Lefrou.  —  La  recherche  des 
parasites  sanguicoles  eztraglobulalres  par  la  mé¬ 
thode  de  la  triple  centrifugation  du  sang,  p.  1020. 
Mouvement  thérapeutique  : 

L.  Cheinisse.  —  Le  traitement  de  la  tuberculose 
pulmonaire  deva'  t  la  Conférence  allemande  de  la 
tuberculose,  p.  1021. 

Sociétés  de  Paris  ; 

Académie  des  Sciences.  —  Académie  de  Médecine.  — • 
Société  de  Chirurgie. 

Revue  des  Journaux. 

Revue  des  Thèses. 


Répertoire  de  médecine  pratique  :  N»  120. 

J.  CoMBY.  —  Zona  chez  les  enfants. 

Supplément  : 

J.-L.  Faure.  —  Dans  l’Amérique  latine  :  Brésil  et 
Uruguay.  [A  suivre.) 

Questions  médico-militaires.  —  Livres  nouveaux.  — 
Livres  reçus.  —  Sommaire  des  Revues.  —  Appli¬ 
cation  DE  LA  loi  du  19  Avril  1919.  —  Université 
DR  Paris.  —  Actes  de  la  Faculté  de  Paris.  — 


THÊOSALÏOSE-S- 

Scillili 

TMoironiinB  trançaise  cMmipemenl  pire  phosphaté 

Qafélnée 

Cachets  dosés  à  0  gr.  50  et  0  gr.  25  Lithim 

laïoratoire  A.  GDILIAUMIH,  13,  rae  dû  Ctiercle-Miei,  1 


DANS  L’AMÉRIQUE  LATINE 


Les  voyages  ne  forment  pas  seulement  la  jeu¬ 
nesse  !  Ils  forment  aussi  l’âge  mûr  et  leur  in¬ 
fluence  est  profonde  sur  l’esprit  de  ceux  qui 
voient  s’approcher  rapidement  les  jours  où  l’Age 
mûr  lui-même  n’est  déjà  plus  qu’un  lointain  sou¬ 
venir.  Rien  n’est  plus  simple  qu’un  voyage,  et 
même  un  grand  voyage,  dans  l’Amérique  du  Sud, 
mais  rien  n’est  plus  instructif  et  plus  doux  au 
cœur  d’un  Français  !  On  rencontre  partout  là-bas 
la  trace  de  la  France,  et  on  est  heureux  de  voir  la 
place  que  notre  grande  et  malheureuse  patrie, 
abreuvée  d’amertume  et  assassinée  de  calomnies, 
à  cause  de  sa  grandeur  même,  tient  encore  dans 
ces  pays  où  la  langue  éclatante  de  Cervantes  et 
celle  moins  sonore,  mais  peut-être  plus  harmo¬ 
nieuse,  de  celui  qui  chanta  l’épopée  des  héros  qui 
ouvrirent  aux  hommes  les  grands  chemins  du 
monde,  ont  conservé  dans  l’esprit  de  ceux  qui  les 
parlent  la  clarté  du  génie  latin  et  ont  répandu 
dans  leur  cœur  la  noblesse  et  la  générosité  des 
vieilles  races  méditerranéennes  qui  ont  forgé 
l'âme  de  l’humanité. 

Partout  j’ai  retrouvé  des  visages  amis,  des  chi¬ 


rurgiens  rencontrés  au  hasard  des  congrès  ou 
venus  dans  nos  services  et  dont  quelques-uns 
étaient  avec  nous,  dans  nos  hôpitaux,  aux  jours 
sombres  de  la  grande  guerre;  partout  des  élèves 
anciens  ou  nouveaux  ;  partout  des  hommes  nourris 
de  la  science  médicale  française,  ayant  nos  livres 
dans  les  mains,  parlant  souvent  le  français  avec 
une  correction  absolue  et  le  comprenant  pour 
ainsi  dire  toujours;  partout,  j’ai  vu  des  chirur¬ 
giens.  des  jeunes  et  parfois  de  ceux  qui  ne  le 
sont  déjà  plus,  opérer  à  la  française,  avec  la  sim¬ 
plicité  de  la  plupart  des  chirurgiens  français, 
avec  un  nombre  d  aides  réduit  au  minimum,  avec 
des  instruments  français,  parmi  lesquels  j’ai  sou¬ 


tien,  des  inst 
que  j’emploie 


uments  qui  me  sont  personnels, 
epuis  vingt-cinq  ans  et  qui,  d’ail- 
:ore  inconnus  dans  beaucoup  de 


C’est  un  des  grands  charmes  de  ce  voyage, 
auquel  la  contemplation  des  splendeurs  de  la 
nature  en  ajoute  tant  d’autres,  que  de  vivre  dans 
cette  atmosphère  de  sympathie  cordiale  et  de 
perpétuelle  courtoisie,  dont  il  est  impossible 
de  perdre  le  souvenir  lorsqu’on  les  a  connues  et 
qui  n’ont  qu’un  revers,  celui  d’éveiller  en  nous 
un  sentiment  de  confusion  et  de  regret  de  ne 
pouvoir  rendre  à  tous  ces  collègues  si  accueil¬ 
lants,  lorsqu’ils  viennent  chez  nous,  un  peu  de  ce 


DIAL  CIBA 


Hypnotique-Sédatif 
Procure  un  sommeil  calme  et  réparateur 

Laboratoires  CIBA,  1.  place  Morand,  LTON. 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

EPIDOSINE 


3  de  CUcliy  -  Paris. 


GRIPPE  -  PROPHYLAXIE 


Du  Docteur  PAYES 
du  Quatre- Septembre  — 


FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CULTUrte  LIQUIDE  —CULVUSïE  SÈCîlS 

Laboratoires  FOURN1E1R  Frérôs 

se.  Bou/evard  de  /  MôpIteJ  -  PARIS 


SUC  GASTRIQUE  du  PORC  VIVANT 

ûéfiâ£  povrPâr/'s  '.  H.CaRRIONwC-  54 F? S’Houa/té 


Spécifique  urinaire  et  biliaire 

URISANINE 


ÈebantillonM  :  S8,  rue  Miltoa,  PARIS. 
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qu’ils  nous  donnent  quand  nous  allons  chez  eux! 
Et  si  quelque  chose  peut  atténuer  ce  regret,  c’est 
de  nous  rendre  compte  de  la  joie  qu’ils  éprouvent 
à  voir  leurs  collègues  de  France  se  déranger 
pour  venir  jusqu’à  eux,  à  leur  faire  admirer  les 
beautés  parfois  incomparables  qui  sont  la  parure 
de  leur  pays  et  à  leur  montrer  tout  ce  que,  malgré 
leur  jeunesse,  ils  ont  déjà  fait  pour  cette  chi¬ 
rurgie  que  nous  aimons  tous  et  que  tous  nous 
servons  avec  un  égal  enthousiasme  ! 

Je  suis  convaincu  que,  dans  un  voyage  comme 
celui  que  j’ai  entrepris,  le  meilleur  moyen  de 
servir  la  chirurgie  française  n’est  pas  tant  de 
faire  de  nombreuses  leçons  —  qui  peuvent  avoir 
leur  utilité  et  même  leur  nécessité  lorsqu’il  s’agit 
d’exposer,  par  exemple,  des  questions  délicates  et 
complexes,  comme  on  en  rencontre  dans  la  méde¬ 
cine  actuelle,  et  comme  mon  ami  Abrami  l’a  fait  à 
Buenos-Aires  avec  le  talent  que  nous  lui  connais¬ 
sons  —  que  de  faire  des  conférences  peu  nom¬ 
breuses,  mais  telles  qu’elles  puissent  laisser  un 
souvenir  durable  dans  l’esprit  de  ceux  qui  y  ont 
assisté.  Il  ne  faut  pas  croire  non  plus  qu’il  soit 
bon  d’exposer  à  nos  confrères  de  là-bas  des  su¬ 
jets  élémentaires  qu'ils  connaissent  aussi  bien 
que  nous.  Ils  s’intéressent  en  médecine  aux 
questions  nouvelles  ou  difficiles,  et  j’ai  pensé 
qu’en  chirurgie,  il  était  bon  de  leur  parler  de 
sujets  peu  connus  ou  discutés  et  que  j’ai  person¬ 
nellement  le  sentiment  de  bien  posséder.  J’ai  tout 
naturellement  choisi  comme  sujet  de  mes  confé¬ 
rences  des  questions  de  chirurgie  utérine,  et 
comme  j’ai  fait  exécuter  des  rouleaux  cinémato¬ 
graphiques  que  je  considère  comme  très  beaux 
et,  ce  qui  vaut  mieux,  comme  très  précieux  pour 
l’enseignement,  j’ai  pensé  que  ces  projections 
animées,  qui  parlent  aux  yeux  et  restent  profon¬ 
dément  gravées  dans  la  mémoire,  intéresseraient 
beaucoup  plus  mes  auditeurs  que  n’importe 
quelles  leçons,  quelques  fortes  qu’elles  soient, 
mais  dont  le  souvenir  s’efface  peu  à  peu.  J’ai 


pensé  également  que  la  meilleure  façon  de  mettre 
nos  collègues  au  courant  des  méthodes  opéra¬ 
toires  françaises  était  d’opérer  devant  eux.  J  avais 
donc  écrit  aux  amis  que  j’ai  là-bas  d’arranger  les 
choses  de  telle  façon  que  je  puisse,  dans  un 
temps  très  restreint,  faire  deux  conférences  et 
une  ou  deux  séances  opératoires.  J’ai  trouvé  par¬ 
tout  la  plus  extrême  bonne  volonté,  et  les  choses 
se  sont  arrangées  partout,  grâce  à  l’inépuisable 
complaisance  de  mes  amis  et  collègues  de  là-bas, 
comme  je  le  désirais,  et  mieux  même  que  je  ne 
pouvais  l’espérer,  pour  qui  connaît  la  difficulté 
qu’il  y  a  à  organiser  des  projections  cinémato¬ 
graphiques  correctes.  Mon  assistant,  le  D’'  E. 
Douay,  qui  m’accompagnait  dans  ce  voyage,  m’a 
rendu,  sous  ce  rapport  comme  sous  beaucoup 
d’autres,  les  plus  inappréciables  services. 

Voici  les  titres  des  deux  conférences  que 
j’avais  choisies  :  1°  L' hystérectomie  abdominale 
dans  les  fibromes  et  dans  les  salpingites ,  question 
qui  permet  en  même  temps  d’exposer  la  technique 
générale  de  l’hystérectomie,  d’en  étudier  les 
divers  procédés  et  de  l’illustrer  par  les  pro¬ 
jections  cinématographiques  que  je  possède,  et 
2“  Traitement  du  cancer  du  col  de  l’utérus,  sujet 
grâce  auquel  je  pouvais  mettre  au  point,  telle 
que  je  la  comprends  aujourd’hui,  la  question  si 
intéressante  et  actuellement  si  discutée  des  indi¬ 
cations  respectives  de  la  curiethérapie  et  de  l’in¬ 
tervention  chirurgicale  et  montrer  en  même 
temps  la  technique  opératoire  de  i’hystérectomie 
élargie,  grâce  à  un  film  que  j’ai  exécuté  récem¬ 
ment  et  qui  montre  à  un  grand  nombre  d’audi¬ 
teurs  tous  les  détails  de  l’opération,  beaucoup 
mieux  que  ne  saurait  le  faire  l’intervention  la 
mieux  réussie  et  que  peuvent  voir  seulement 
quelques  assistants  particulièrement  bien  placés. 

Ce  programme  de  conférences  s’est  déroulé 
régulièrement,  partout  où  nous  sommes  passés, 
sauf  à  Saô-Paulo  où,  par  suite  du  manque  de 
temps,  j’ai  été  obligé  de  réunir  les  deux  confé¬ 


rences  en  une  seule.  Quant  aux  séances  opéra¬ 
toires,  qui  ont  consisté  en  hystérectomies  diverses 
pour  fibromes,  salpingites,  et  en  trois  opérations 
d’hystérectomie  pour  cancer,  elles  se  sont  passées 
normalement,  suivant  les  possibilités  locales; 
trois  séances  à  Rio,  une  à  Saô-Paulo,  une  à 
Montevideo,  deux  à  Buenos-Aires  et  une  à  San¬ 
tiago.  Je  ne  reviendrai  pas  sur  ces  détails  qui  ne 
comportent  d’ailleurs  aucune  réflexion  particu¬ 
lière.  Les  conférences  ont  partout  eu  lieu  dans 
des  conditions  qui  permettaient  la  présence  d’un 
nombreux  auditoire  de  professeurs  et  d’éièves, 
ainsi  que  les  séances  opératoires,  que  j’ai  toujours 
pu  exécuter  dans  de  bonnes  conditions  et  qui,  je 
le  crois,  ont  intéressé  ceux  qui  y  ont  assisté. 

Notre  séjour  à  Rio-de- Janeiro  a  été  ce  que 
peut  être  le  séjour  dans  une  ville  parée  des 
grâces  les  plus  merveilleuses  d’une  nature  incom¬ 
parable,  habitée  par  des  amis  qui  savent  vous 
faire  voir  ce  qu’il  y  faut  voir  et  s’ingénient  à  pré¬ 
venir  tous  vos  désirs  et  à  exaucer  tous  vos  vœux. 
Mes  amis,  le  Professeur  Nabuco  de  Gouvea,  orga¬ 
nisateur  à  Paris  du  bel  hôpital  si  généreusement 
offert  par- le  Brésil  à  la  Faculté  de  Médecine,  le 
D''  Gudin,  qui  y  a  travaillé  avec  lui  pendant  la 
guerre,  et  mon  jeune  élève  et  ami,  le  D’'  M.  San- 
tos,  actuellement  chef  de  clinique  gynécologique 
dans  le  service  du  Professeur  Brandâo,  avaient 
tout  organisé  pour  nous  recevoir  et  l’accueil  qui 
nous  a  été  fait  nous  a  infiniment  touchés.  Le  Pro¬ 
fesseur  Brandâo,  doyen  intérimaire,  nous  a  reçus 
à  la  Faculté,  Abrami  et  moi,  dans  une  séance 
solennelle  —  où  les  discours  qui  nous  ont  accueil¬ 
lis  et,  en  particulier  celui  du  Professeur  Nabuco 
de  Gouvea,  auraient  mis  notre  modestie  à  une 
rude  épreuve,  si  nous  ne  savions  que  les  paroles 
qui  accompagnent  ces  sortes  de  cérémonies  pré¬ 
sentent  toujours  une  exagération  obligatoire,  mais 
qui  n’en  était  pas.  moins  profondément  émou¬ 
vante  pour  ceux  qui  y  assistaient.  Nous  y  avons 
répondu  de  notre  mieux.  Après  celte  imposante 
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cérémonie,  a  eu  lieu  ma  première  conférence.  La 
seconde  a  été  donnée  à  l’Académie  de  Médecine, 
après  un  discours  de  bienvenue  du  D''  O.  da  Fon- 
seca  dans  une  séance  spéciale,  présidée  par  le 
D''  Miguel  Cauto,  Professeur  de  clinique  médicale, 
dont  j’ai  pu  apprécier  la  grande  élévation  d’es¬ 
prit.  Il  nous  a  reçus  avec  la  plus  charmante  et  la 
plus  délicate  amabilité,  et  j’ai  pu  me  convaincre, 
par  la  façon  dont  nous  avons  parlé  de  la  guerre, 
dont  il  connaît  admirablement  toutes  les  péripé¬ 
ties,  et  sur  laquelle  il  possède  une  bibliothèque 
de  près  de  2.000  volumes,  de  la  profondeur  et  de 
la  sincérité  de  l’amour  qu’il  a  pour  la  France. 

Rio  est  en  pleine  transformation  et  est  en 
train  de  devenir  une  des  plus  belles  villes  du 
monde,  non  seulement  par  le  site  extraordi¬ 
naire  où  elle  a  été  construite,  sur  une  des  plus 
magnifiques  baies  qui  se  puissent  voir,  avec  ses 
rochers  étonnants,  son  Pain  de  sucre,  son  Cor- 
covado,  sa  Gavea,  qui  dressent  à  tous  les  coins 
de  l’horizon  leur  silhouette  fantastique,  avec  sa 
forêt  merveilleuse,  cette  incomparable  forêt  bré¬ 
silienne,  splendeur  de  la  vie  végétale,  qui  déborde 
sur  les  collines,  sur  les  faubourgs  et  vient  pous¬ 
ser  ses  lianes,  ses  palmes,  ses  fleurs  et  ses  brous¬ 
sailles  jusque  sur  les  maisons,  mais  par  les 
beautés  mêmes  qu’a  créées  le  travail  des  hommes, 
par  les  boulevards  admirables  qui  courent  le 
long  de  la  mer,  par  l’illumination  féerique  qu’elle 
présente  chaque  soir,  lorsque  la  nuit  descend 
iorusquement  sur  la  terre  et  qu’on  voit  s  allumer 
depuis  le  bord  des  flots  jusqu’au  sommet  des  col¬ 
lines  lointaines  d’innombrablesperles  lumineuses. 
Mais  les  hommes  d’action  qui  dirigent  la  ville  ont 
conscience  des  grandes  destinées  qui  leur  sont 
réservées  et  l’efibrt  fait  pour  célébrer  le  cente¬ 
naire  de  l’indépendance  de  ce  grand  pays,  et  qui 
se  traduit  par  l’organisation  d’une  exposition 
magnifique,  s’étend  à  des  œuvres  durables.  Cette 
belle  ville  s’embellit  encore.  On  rase  en  ce  mo¬ 
ment  une  haute  colline.  Que  fera-t-on  demain?... 


Demain  on  entreprendra  de  mettre  lesœuvres  d’as¬ 
sistance  à  la  hauteur  de  tout  le  reste  et  nous  ver¬ 
rons  probablement  alors,  dans  cet  ordre  d’idées, 
de  très  grandes  et  très  belles  choses.  Tout  le 
monde  à  Rio  a  le  respect  de  la  science  médicale, 
car  la  science  médicale  a  délivré  la  ville  du  fléau 
de  la  fièvre  jaune,  et  cette  œuvre  de  salut  a  été  le 
point  de  départ  de  sa  prospérité.  Les  institutions 
d’hygiène  sont  florissantes  au  Brésil,  et  nous 
avons  rencontré  dans  des  pays  perdus,  parmi  les 
forêts  vierges,  des  médecins  instruits  qui  luttent 
contre  le  paludisme  de  la  façon  la  plus  heureuse. 
Demain,  dans  ce  grand  pays  neuf,  plein  d’avenir 
et  d’espérances,  Rio  sera  dotée  d’hôpitaux  ma¬ 
gnifiques  et  qui  n’auront  rien  à  envier  aux  plus 
beaux  hôpitaux  modernes.  L’effort  est  commencé 
et  il  promet  d’être  durable.  Quelques  jours  à  pei¬ 
ne  avantl’escale  du  retour,  les  Chambres  ont  voté, 
sous  l’impulsion  principale  du  Professeur  Nabuco 
de  Gouvea,  un  crédit  de  6.000  contos,  soit  plus  de 
dix  millions  de  francs,  crédit  qui  sera  renouvelé 
chaque  année  et  qui  est  destiné  aux  hôpitaux  de 
la  capitale;  et  avec  l’esprit  d’entreprise  qui  se 
manifeste  actuellement  de  toutes  parts,  avec  l’in¬ 
fluence  du  nouveau  président  qui  s’est,  paraît-il, 
passionné,  dans  l’Etat  qu’il  dirigeait  jusqu’ici, 
pour  les  œuvres  d’assistance,  il  est  certain  que 
cet  effort  ne  s’arrêtera  que  lorsqu’il  aura  défini¬ 
tivement  atteint  son  but.  D’ailleurs,  il  y  a  déjà 
des  résultats  acquis.  On  va  inaugurer  ces  jours-ci 
un  nouvel  hôpital,  l’hôpital  Saint-François-d’As- 
sise,  ancien  asile  radicalement  transformé,  d’en¬ 
viron  400  lits  avec  quatre  pavillons  séparés,  qui 
répondent  à  toutes  les  exigences  modernes.  Il  y  a 
même,  dans  cet  hôpital,  un  pavillon  d’anatomie 
pathologique  absolument  parfait,  avec  appa¬ 
reil  frigorifique  pour  la  conservation  des  cada¬ 
vres,  salle  d’autopsie  comme  nous  n’en  avons 
certainement  aucune  à  Paris,  laboratoires  pour 
toutes  les  manipulations  et  les  examens  néces¬ 
saires.  Je  donne  ces  détails  parce  qu’ils  consti¬ 


tuent  un  exemple  parfait  de  la  tendance  d’esprit 
de  ceux  qui  sont  à  la  tête  de  cette  organi¬ 
sation. 

Mais  pour  le  moment,  il  faut  le  dire,  les  hôpi¬ 
taux  de  Rio  ne  sont  pas  ce  qu’ils  devraient  être 
et  ce  qu’ils  seront  un  jour.  Il  y  a  un  bel  hôpital 
militaire  ;  mais  les  hôpitaux  civils  sont  encore  très 
insuffisants  pour  cette  grande  ville,  qui  grandit 
tous  les  jours.  Le  vieil  hôpital,  la  «  Santa  Casa  » 
a  été  restauré  et  aménagé,  comme  on  peut  res¬ 
taurer  et  aménager  un  édifice  ancien  qui  n’est 
plus  bon  qu’à  disparaître.  Je  n’en  ai  pas  moins 
rencontré  dans  cet  hôpital  une  salle  d’opérations 
tout  à  fait  suffisante  et  dans  laquelle  j’ai  vu  le 
D’’  Brandâo  fils  exécuter,  dans  des  conditions  de 
technique  excellente,  une  hystérectomie  et  une 
splénectomie.  A  l’hôpital  Gamboa,  le  professeur 
N.  de  Gouvea  a  tiré  un  merveilleux  parti  de  vieux 
bâtiments  et  a  créé  un  service  opératoire  à  peu 
près  parfait,  dans  lequel  je  l’ai  vu  exécuter  avec 
talent  une  hystérectomie  et  où  j’ai  fait  moi-même 
une  thyroïdectomie.  J’ai  eu  la  joie  de  rencontrer 
dans  cet  hôpital,  situé  au  haut  d’une  colline  d’où 
l’on  embrasse  un  panorama  magnifique,  le  pa¬ 
villon  Eugène-Rochard,  organisé  par  un  de  ses 
meilleurs  élèves,  le  D'’  de  Garvalho,  et  où  j’ai  salué 
à  la  meilleure  place  la  bonne  et  souriante  figure  de 
ce  vieil  ami  I  J’ai  fait  deux  opérations  dans  le  ser¬ 
vice  de  l’excellent  professeur  Brandao,  dans  un 
petit  hôpital  gynécologique  qui  m’a  fait  très 
bonne  impression  et  qui  est  situé  dans  un  des 
plus  beaux  quartiers  de  Rio,  au  milieu  de  jardins 
pleins  de  fleurs  éclatantes,  d’arbres  qu’aucun 
hiver  ne  dépouille  de  leur  feuillage  et  parmi  les¬ 
quels,  çà  et  là,  dresse  sa  haute  tige  cet  étonnant 
palmier  royal  dont  lè  panache  verdoyant  est 
d’une  splendeur  sans  égale!  J’ai  également  opéré 
dans  cet  hôpital  «  Pro  Madré  »  organisé  par  le 
professeur  Magalhaes,  avec  l’aide  d’une  femme  de 
bien,  une  Française,  Mme  Duval,  dans  un  cadre 
modeste,  mais  qui  n’en  rend  pas  moins,  au  point 
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de  vue  obstétrical  et  gynécologique,  d’incompa-  I 
râbles  services. 

On  met  la  dernière  main  à  l'installation  d’un 
service  d’Assistance  publique  pour  les  secours  de 
première  urgence  aux  malades  et  aux  blessés.  Je 
ne  l’ai  point  visité  en  détail,  mais  il  a  fort  bon  air, 
et  c’est  en  tout  cas  une  institution  beaucoup  mieux 
comprise  que  celle  de  nos  services  de  garde  des 
hôpitaux  de  Paris.  Elle  existe  d’ailleurs  dans 
plusieurs  grandes  villes  de  l’Amérique  du  Sud. 
J’y  reviendrai  avec  plus  de  détails  à  propos  de  ce 
que-j’ai  vu  de  plus  près  à  Santiago  du  Chili. 

Non  loin  de  Rio  estl’lnstitut  Oswaldo-Gruz,  du 
nom  de  l’homme  qui  a  vaincu  la  fièvre  jaune.  C’est 
une  création  modèle,  destinée  à  l’élude  des  mala¬ 
dies  tropicales  et  qui,  sous  la  direction  de  l’iilustre 
Professeur  Chagas,  est  un  foyer  vivant  d’activité 
scientifique.  Il  y  a  en  outre,  à  Rio,  quelques  autres 
institutions  d’assistance,  asile  d’aliénés,  d’aveu¬ 
gles  et  une  léproserie  pour  laquelle  ceux  qui  l’ont 
visitée  sont  revenus  remplis  d’admiration. 

La  Faculté  de  Médecine,  qui  vient  d’être  ter¬ 
minée,  qui  est  fort  belle  et  qui  va  bientôt  absor¬ 
ber  les  bâtiments  du  ministère  de  l’Agriculture, 
qui  la  touche  et  qui  doit  être  déplacé,  est  un  peu 
éloignée  du  centre  de  la  ville.  Mais  elle  est  située 
dans  un  site  extraordinaire,  sur  une  étroite  bande 
de  terre  qui  sépare  une  anse  de  la  baie  d’une 
petite  plage  où  viennent  se  briser  les  flots  de 
l’Océan,  au  pied  de  rochers  fantastiques  que  la 
nature  inconsciente  semble  avoir  volontairer' -înt 
placés,  pour  l’émerveillement  des  homme.'  ,  à 
l’entrée  de  la  baie  sublime,  comme  un  phare 
géant  qui  guide  les  navigateurs  ! 

L’intérieur  de  la  Faculté  est  digne  du  cadre  qui 
l’entoure.  Tout  y  est,  les  salles  d’apparat  qui 
servent  aux  manifestations  collectives  de  la  vie 
scientifique  et  les  amphithéâtres  et  les  labora¬ 
toires.  L’impulsion  est  donnée  et  les  hommes  y 
sont!  Qu’ils  continuent  dans  la  voie  qu’ils  se  sont 
tracée,  l’avenir  est  avec  eux  ! 


Je  ne  puis  oublier,  dans  ces  notes  rapides, 
l’ambassadeur  de  France,  M.  Conty,  qui  a  été 
pour  nous  un  guide  aimable  et  sûr,  qui  s’est 
dépensé  sans  compter  pour  faciliter  notre  tâche, 
qui  était  à  nos  côtés  lors  de  la  cérémonie  de  la 
Faculté,  qui  a  poussé  le  dévouement  jusqu’à  as¬ 
sister  à  une  de  mes  conférences  et  qui  nous  a  fait 
retrouver  chez  lui,  à  Petropolis,  pendant  de  trop 
courts  moments,  un  coin  de  la  terre  de  France. 
J’ai  été  profondément  touché  de  son  accueil  ! 

SaO-Paulo,  capitale  du  pays  du  café,  est  une 
grande  et  belle  ville,  située  sur  de  hauts  plateaux, 
dans  un  climat  salubre  et  presque  tempéré  et  qui 
se  développe  actuellement  avec  une  rapidité 
extraordinaire  I  L’État  de  SaO-Paulo  est  depuis 
longtemps  animé  de  l’esprit  français.  Bien  avant 
la  guerre,  il  avait  confié  l’organisation  de  ses 
forces  de  police,  qui  constituent  une  véritable 
puissance  militaire,  à  des  officiers  français,  et  il 
y  a  encore  là-bas  une  mission  dirigée  par  le  gé¬ 
néral  Nerel.  Le  Président  de  l’Etat,  qui  m’a  fait 
l’honneur  de  me  recevoir,  parle  le  français  avec 
une  parfaite  aisance,  et  la  discrétion  diplomatique 
que  lui  imposent  ses  hautes  fonctions  ne  l’em¬ 
pêche  pas  d’exprimer  en  toute  franchise  ses 
sentiments  de  sympathie  pour  tout  ce  qui  touche 
à  la  France.  N’oublions  pas,  enfin,  qu’aux  jours 
terribles  du  début  de  la  guerre,  en  Décembre 
1914,  121  médecins  de  Saô-Paulo  ont  été  les  pre¬ 
miers  à  manifester  leur  attachement  à  la  France 
et  ont  envoyé  à  l’Académie  de  Médecine,  alors 
qu’il  y  avait  quelque  courage  à  le  faire,  une 
adresse  dans  laquelle  ils  s’exprimaient  de  la 
façon  la  plus  éloquente  et  la  plus  énergique  sur 
le  compte  de  nos  agresseurs  ! 

Gomment  donc  s’étonner  que,  dans  un  pareil 
milieu,  nous  ayons  été  reçus  avec  une  cordialité 
fraternelle  1  A  la  gare  même,  malgré  l'heure  ma¬ 
tinale,  nous  attendait  une  délégation  nombreuse, 
présidée  par  le  professeur  Celestlno  Bourroul, 


directeur  de  la  Faculté  de  Médecine.  Malheureu¬ 
sement,  nous  n’avons  pu  rester  qu’un  jour  dans 
ce  milieu  si  sympathique.  Ainsi  en  disposait 
notre  horaire,  entre  deux  grands  voyages  sur  les 
territoires  immenses  de  ce  pays  démesuré  1  Mais 
notre  temps,  grâce  à  nos  amis  de  là-bas,  a  été 
bien  employé.  Promenade  charmante  à  travers 
cette  belle  ville  et  les  quartiers  nouveaux,  pleins 
de  villas  et  de  jardins  en  fleurs,  et  les  quartiers 
futurs  qui  sont  aujourd’hui  la  campagne  et  qui 
demain  seront  la  ville  !  Visite  détaillée  au  célèbre  . 
institut  de  Buttantan,  où  sont  préparés  les  divers 
sérums  antitoxiques  et  les  vaccins  antivenimeux, 
centre  d’études  unique  et  merveilleux,  avec  ses 
beaux  laboratoires  où  de  jeunes  hommes  travail¬ 
lent  dans  la  paix  et  dans  le  silence,  en  ayant  sous 
leurs  yeux  l’espace  et  la  magnificence  des  vastes 
horizons,  avec  son  jardin  des  serpents,  où  se 
réchauffent  au  soleil  ou  se  blottissent  à  l’ombre 
de  huttes  arrondies  les  diverses  espèces  de  ser¬ 
pents  venimeux.  Détour  pour  aller  voir  le  splen¬ 
dide  terrain  de  sports,  où  de  jeunes  athlètes 
lançaient  au  loin  le  disque,  comme  les  Hellènes 
d’antan,  car  le  sport,  au  Brésil,  fait  partie  de  l’hy¬ 
giène  et,  comme  celle-ci  est  partout  à  l’honneur 
—  trop  peut-être,  si  j’en  juge  par  la  place  qu’il 
tient  dans  les  journaux! 

Le  soir,  réception  solennelle  à  la  Société  de 
Médecine  et  de  Chirurgie,  qui  m’a  fait  l’honneur 
de  me  nommer  membre  correspondant. 

Après  quelques  mots  du  professeur  A.  Linden- 
berg,  mon  excellent  collègue  en  gynécologie,  le 
professeur  Moraes  Barros,  s’exprimant  en  fran¬ 
çais  avec  une  rare  élégance,  m’a  souhaité  la  bien¬ 
venue  en  un  discours  plein  de  hautes  pensées  et 
qui  m’a  appris  sur  moi-même  bien  des  choses  que 
j’ignorais  !  Mon  unique  conférence,  les  deux 
ayant  été  fondues  en  une  seule,  a  failli  ne  pas 
avoir  lieu  par  suite  d’un  accident  grave  dans  les 
conducteurs  électriques  destinés  aux  projections 
cinématographiques;  mais  l’excellent  soldat 
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qu’est  le  général  Nerel,  a  sauvé  la  situation.  Il  a 
marché  au  canon  et  a  fait  venir,  avec  une  rapi¬ 
dité  merveilleuse,  l’électricien  attaché  à  la  mis¬ 
sion  française.  Qu’il  soit  ici  remercié  et  pour 
l’honneur  qu’il  m’a  fait  en  venant,  comme  un  bon 
Français,  assister,  ainsi  que  le  Consul  général, 
M.  Boudet,  à  la  conférence  d’un  compatriote  et 
pour  m’avoir  sauvé  d’un  irréparable  désastre  ! 

Comme  Rio,  SaO  Paulo  n’a  pas  encore  les 
hôpitaux  qui  lui  sont  nécessaires  et  qui  le  seront 
plus  encore  avec  l’extension  qu’elle  prend  chaque 
jour.  Mais  elle  les  aura.  J’y  ai  vu,  cependant,  au 
milieu  des  jardins,  un  bel  hôpital,  avec  de  belles 
installations  opératoires,  en  particulier  celles  du 
professeur  Moraes  Barros,  où  j’ai  opéré,  et  celle 
de  mon  ami,  le  D''  Alvez  de  Lima,  Professeur  de 
clinique  chirurgicale,  qui  a  été  là-bas  mon  guide 
de  tous  les  Instants  et  qui,  à  ne  considérer  que 
sa  jeunesse  de  corps  et  d’esprit,  n'a  pas  l’air 
d’avoir  reçu  de  moi,  en  1892,  il  y  a  trente  ans  1 
des  leçons  de  médecine  opératoire  au  vieil  amphi¬ 
théâtre  de  Glamart  I  Je  n’ai  pas,  d’ailleurs,  la  fa¬ 
tuité  de  penser  qu’elles  aient  été  pour  quelque 
chose  dans  sa  belle  carrière  de  chirurgien.  Qu’il 
soit  remercié  ici  de  tout  ce  qu’il  a  fait  pour  moi, 
ainsi  que  son  ami  le  professeur  Meira,  devenu  le 
mien,  et  qui  partage  avec  moi  l’amour. des  beaux 
oiseaux,  facile  à  satisfaire  dans  ce  pays  où  la 
nature  généreuse  leur  a  prodigué  les  parures  les 
plus  éclatantes. 

De  Rio  à  Montevideo  j’avais  résolu,  malgré 
l’avis  universel, d’abandonner  le  bateau  et  de  faire 
le  voyage  par  chemin  de  fer.  Mon  bon  ami,  le  pro¬ 
fesseur  Pouey,  de  Montevideo,  auquel  je  m’étais, 
à  Paris,  ouvert  de  ce  projet,  m’avait  tout  sim¬ 
plement  traité  de  fou.  La  ligne,  dans  ces  pays  où 
l’on  évite  autant  que  possible  les  coûteux  travaux 
d’art  et  où  l’on  suit  avec  une  rigueur  désespé¬ 
rante,  mais  merveilleusement  favorable  à  la  con¬ 
templation  du  paysage,  les  courbes  de  niveau,  la 


ligne  n’a  pas  moins  de  3.200  km,  quelque  chose 
comme  la  distance  à  vol  d’oiseau  de  Paris  à 
Arkangel,  au  milieu  du  Caucase  ou  simplement  à 
Tombouctou.  Mais  je  ne  regrette  pas  de  l’avoir 
suivie,  malgré  quelques  péripéties  de  voyage, 
dont  un  déraillement  nocturne,  qui  nous  a  donné 
la  sensation  désagréable,  bien  que  fort  instruc¬ 
tive,  de  la  mort  imminente,  d’ailleurs  non  suivie 
d’effet.  Cela  m’a  permis  de  voir,  en  dehors  des 
beautés  de  la  nature,  en  dehors  des  immenses 
plateaux  couverts  de  pins  du  Parana,  qui  ne 
sont  pas  des  pins,  mais  des  araucarias  ayant 
perdu  leurs  branches  inférieures  et  conservé  vers 
leur  sommet  une  couronne  horizontale  qui  se 
détache  sur  le  ciel  comme  une  ombelle  gigan¬ 
tesque,  au  milieu  desquels  le  train  roule  pendant 
trente-six  heures,  en  dehors  des  forêts  impéné¬ 
trables,  étoilées  de  fougères  arborescentes,  ta¬ 
bleau  splendide  toujours  renouvelé  de  magni¬ 
ficence  végétale,  que  l’on  traverse  pendant  un 
jour  et  une  nuit,  en  dehors  des  plateaux  ondulés 
où  paissent  des  troupeaux  et  où  errent  à  l’aven¬ 
ture  ces  belles  autruches  d’Amérique  que  l’on 
rencontre  un  peu  partout,  —  cela  m’a  permis  de 
voir  la  place  que  tient  partout  la  France,  et  com¬ 
bien  le  monde  est  petit,  malgré  les  kilomètres  qui 
s’ajoutent  aux  kilomètres.  C’est  dans  le  train,  au 
chevet  d’un  pauvre  homme  mort  dans  notre 
wagon,  la  conversation  en  excellent  français, 
avec  le  D'  Py,  médecin  de  Porto-Alègre,  qui  pré¬ 
férait  au  mal  de  mer  les  journées  et  les  nuits  dans 
le  «  dormitorio  ».  C’est  surtout  à  Santa-Anna, 
petite  ville  aux  confins  du  Brésil  et  de  l’Uruguay, 
où  l’on  séjourne  entre  deux  trains  pendant  vingt- 
quatre  heures,  la  rencontre  d’un  de  mes  élèves,  le 
!)'■  Martins,  qui  a  suivi  l’année  dernière  les  cours 
faits  par  le  D’  Douay,  à  l’hôpital  Broca,  venu  à 
notre  rencontre  en  portant  triomphalement  sous 
le  bras  une  photographie  prise  dans  mon  service, 
et  qui  nous  a  montré,  avec  un  orgueil  légitime, 
le  petit  hôpital  qu’il  est  en  train  d’organiser  et 


où  il  commence  déjà  à  faire  de  bonne  besogne  ! 

On  ne  saurait  croire  quel  plaisir  on  éprouve  à 
rencontrer  ainsi,  si  loin  de  son  pays,  ces  jeunes 
hommes  courageux  qui  n’ont  pas  hésité  à  venir 
jusqu’à  nous  et  qui  gardent  maintenant  là-bas, 
dans  ces  villes  lointaines,  et  dont  nous  ignorons 
jusqu’à  l’existence,  le  souvenir  de  notre  France 
et  de  ceux  qu’ils  y  ont  connus.  On  me  pardon¬ 
nera  de  rapporter  ici  cet  incident  de  mon  voyage, 
mais  c’est  peut-être  celui  de  tous  auquel  j’attache 
le  plus  doux  souvenir  ! 

A  la  gare  de  Montevideo,  malgré  l’heure  très 
matinale,  je  trouvai  mon  ami  Blanco  Acevedo,qui 
est  resté  en  France  pendant  toute  la  guerre  et 
qui,  pendant  près  de  trois  ans,  a  été  mon  colla¬ 
borateur  direct  dans  les  hôpitaux  militaires  que 
j’avais  à  Paris  et  mon  assistant  officiel  dans  mon 
service  de  Cochin.  Ce  sont  là  des  liens  que  l’on 
ne  saurait  oublier.  Il  était  donc  tout  naturel  qu’il 
fût  à  l’arrivée  du  train.  Mais  il  n’y  était  pas  seul, 
et  plusieurs  professeurs  avaient  eu  l’amabilité  de 
venir  avec  lui,  en  particulier  MM.  Quintela, 
doyen  de  la  Faculté,  A.  Lamas,  Arrizabalaga  et 
Bottaro,  Pizzorno  Sarrone  et  même  un  délégué 
des  étudiants  ! 

Que  dire  de  ce  séjour  à  Montevideo,  qui  a  re¬ 
nouvelé,  en  les  accentuant  encore,  les  heures 
touchantes  que  nous  avions  vécues  à  Rio.  Il  y  a 
eu  d’abord  une  visite  tout  intime  et  toute  cor¬ 
diale  à  la  Faculté.  Le  doyen,  le  professeur  Quin¬ 
tela,  nous  en  a  fait  les  honneurs,  et  j’ai  eu  le  plaisir 
d’y  rencontrer,  avec  le  D’’  Mezzara,  ministre  de 
l’Instruction  publique,  les  Navarro  et  Arriza¬ 
balaga,  Professeurs  de  clinique  chirurgicale,  tous 
deux  anciens  internes  des  hôpitaux  de  Paris,  les 
Professeurs  Lamas,  Turenne,  Barrato,  d’autres 
encore  dont  le  D'  Carlos  Stojano,  assistant  du  pro¬ 
fesseur  Pouey,  et  un  jeune  médecin  français  établi 
à  Montevideo,  le  Dt  Dubourdieu,  qui  m'a  rappelé, 
à  ma  grande  joie,  que  nous  nous  trouvions  en¬ 
semble  à  l’hôpital  de  la  Veuve,  sur  le  front  de 
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Champagne,  lorsque  des  avions  allemands  vin¬ 
rent  y  massacrer  quelques  blessés  inoSensifs  ! 
C’était  le  soir  de  ce  18  juillet  1918,  où  les  soldats 
de  Foch  et  de  Mangin  enfoncèrent  le  front  alle¬ 
mand  et  commencèrent  cette  marche  héroïque 
qui  dura  quatre  mois  et  s’acheva  par  la  déroute 
de  l’armée  formidable  qui,  depuis  quatre  années, 
martyrisait  la  France  ! 

Les  conférences  ont  eu  lieu  dans  la  grande 
salle  de  la  Faculté.  Au  cours  de  la  première,  le 
D’’  Blanco  Acevedo  a  prononcé,  en  un  langage 
que  pourraient  lui  envier  bien  des  Français,  une 
allocution  qui  m’a  beaucoup  ému,  malgré  l’habi¬ 
tude  que  je  commençais  à  prendre  de  ces  céré¬ 
monies  où  l’on  semble  assister  à  sa  propre  oraison 
funèbre  !  Public  nombreux,  malgré  la  grève  des 
étudiants,  car  les  étudiants  étaient  en  grève,  ce 
qui  dénote  un  état  d’esprit  assez  singulier!... 

Les  opérations  ont  eu  lieu  dans  la  belle  Mater¬ 
nité  du  professeur  Turenne  qui,  dans  son  cabinet, 
avec  le  buste  de  Pasteur,  n’a  pas  d’autres  por¬ 
traits  que  ceux  de  Pozzi,  de  Pinard  et  de  Bar,  ce 
qui,  sans  parler  de  son  nom  et  de  son  sang, 
suffit  à  montrer  de  quel  côté  vont  ses  sympathies 
scientifiques. 

Il  y  a  en  ce  moment,  à  Montevideo,  un  grand 
mouvement  pour  l’amélioration  et  la  régénération 
des  hôpitaux.  Il  y  a  encore  un  vieil  hôpital,  tant 
bien  que  mal  adapté  aux  nécessités  modernes 
et  où  j’ai  vu  faire  au  professeur  Navarro,  avec 
une  maîtrise  exceptionnelle  et  un  sang-froid  ma¬ 
gnifique,  une  terrible  intervention  pour  une 
rupture  du  foie,  avec  une  hémorragie  formidable. 
Mais,  à  côté  de  ce  vieil  hôpital,  se  constituent  un 
peu  partout  des  œuvres  nouvelles.  Un  hôpital 
militaire,  assez  ancien,  mais  construit  suivant  de 
nobles  proportions  et  placé  sous  l’autorité  chi¬ 
rurgicale  de  Blanco  Acevedo,  est  actuellement 
aménagé  suivant  les  principes  modernes.  On  y 
adjoint  un  service  chirurgical  restreint,  construit 
de  toutes  pièces  et  qui  sera  parfait  !  Un  ancien 


hospice  vaste  et  spacieux,  où  est  en  ce  moment 
une  sorte  d’asile  professionnel  pour  jeunes  filles, 
est  également  aménagé  d’une  façon  remarquable 
et  sera  sous  peu  en  pleine  activité.  J’y  ai  vu  des 
salles  d’opérations  que  pourraient  envier  bien 
des  hôpitaux  parisiens  I  Ce  sera  V Hôpital  Pas- 

A  côté,  leProfesseurMartirene,  chirurgien  d’en¬ 
fants,  élève  de  Lannelongue  et  de  Broca,  et  qui 
assume  en  ce  moment  la  tâche  difficile  de  direc¬ 
teur  de  l’Hygiène  dans  la  République- orientale, 
fait  construire  un  asile  de  vieillards  aménagé  en 
pavillons  séparés  de  cent  lits,  où  sont  réunis 
tous  les  éléments  de  confort  et  d’agrément  com¬ 
patibles  avec  les  établissements  de  cette  nature. 
De  même,  il  a  fait  édifier  un  petit  hôpital  d’en¬ 
fants  avec  une  policlinique  admirable  et  un  ser¬ 
vice  chirurgical  de  toute  beauté. 

Enfin,  dans  l’hôpital  où  se  trouvent  déjà  le 
service  de  Maternité  du  professeur  Turenne  et 
un  service  d’enfants,  on  met  la  dernière  main  à 
un  magnifique  pavillon  de  gynécologie,  qui  com¬ 
prendra  200  lits,  répartis  en  trois  services,  celui 
du  professeur  Pouey,  celui  du  Professeur  Bot- 
taro  et  celui  de  Blanco  Acevedo.  Je  ne  crois  pas 
avoir  jamais  rencontré  de  service  plus  beau,  non 
de  cette  beauté  artificielle  et  de  ce  luxe  inutile 
que  Ton  rencontre  trop  souvent,  mais  beau  par 
l’ordonnance  générale  des  lignes,  la  simplicité  et 
la  perfection  des  aménagements  intérieurs,  salles 
de  malades,  salles  d’opérations  et  de  stérilisa¬ 
tion,  services  accessoires,  etc.  Dans  les  sous- 
sols,  on  organise  un  service  de  radiologie  absolu¬ 
ment  complet,  qui  comprendra  une  dizaine  de 
salles  consécutives,  et  pour  montrer  que  le  ser¬ 
vice  d’Assistance  ne  recule  devant  aucun  sacri¬ 
fice  quand  il  s’agit  d’atteindre  à  la  perfection,  je 
dirai  seulement  que  j’ai  vu  déjà  installé  un  appa¬ 
reil  d’électro-cardiologie,  d’origine  anglaise,  qui 
a  coûté  80.000  francs  ! 

Les  divers  services  dépendant  de  l’Assistance 


publique  à  Montevideo  ne  comprennent  pas  moins 
de  6.000  lits.  Toutes  proportions  gardées,  Mon¬ 
tevideo  ayant  environ  500.000  habitants,  Paris 
n’en  possède  pas  autant. 

Enfin  j’ai  visité  un  hôpital,  fondé  et  entretenu 
par  la  colonie  italienne,  de  style  un  peu  flam¬ 
boyant,  mais  de  dispositions  excellentes,  et  où  se 
trouve  une  très  belle  installation  opératoire.  Il 
est  de  toute  nécessité,  pour  y  accéder,  de  tra¬ 
verser  un  couloir  éclairé  par  des  verres  bleus. 
Gela  constitue,  paraît-il,  un  territoire  infranchis¬ 
sable  pour  les  mouches.  C’est  possible;  ce  que 
je  sais,  c’est  que  ces  quelques  pas  dans  la  lu¬ 
mière  bleue  sont  fort  désagréables  pour  les 
hommes.  Mais  jusqu’à  preuve  du  contraire, 
j’aurais  plus  de  confiance  dans  les  doubles  portes 
à  treillis  métalliques  que  Ton  rencontre  un  peu 
partout. 

Il  n’y  a  pas,  hélas!  d’hôpital  français!  En 
revanche,  il  y  a  pas  mal  d’installations  opéra¬ 
toires,  de  cliniques  privées  fort  bien  aménagées 
et  souvent  luxueuses,  comme  il  y  a  des  installa¬ 
tions  radiologiques  admirables, pour  la  radiologie 
générale,  la  radiographie,  la  radiothérapie  ordi¬ 
naire  ou  profonde,  avec  les  appareils  américains 
les  plus  nouveaux  et  dirigées  par  des  hommes  de 
haute  valeur  scientifique  et  professionnelle. 

J’ai  assisté  un  soir  à  la  séance  de  la  Société  de 
Chirurgie,  présidée  par  le  professeur  Lamas, 
qui  m’a  fait  l’honneur  de  me  céder  momentané¬ 
ment  son  fauteuil.  J’y  ai  entendu  des  communica¬ 
tions  très  sérieuses  et  très  documentées,  dont  une 
sur  un  sujet  aussi  délicat  que  les  traumatismes 
du  carpe,  faites  par  le  D’  Prat,  et  accompagnée 
de  radiographies  parfaites  et  parfaitement  présen¬ 
tées,  dues  au  talent  du  D''  Barcia.  Et  ce  qui  m’a 
le  plus  frappé,  c’est  le  silence,  c’est  l’attention 
avec  laquelle  tous  les  auditeurs,  qui  étaient  nom¬ 
breux,  ont  suivi  les  diverses  communications. 
Nous  sommes  loin  de  l’atmosphère  de  la  Société 
de  Chirurgie  de  Paris,  malgré  le  silence  relatif 
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qu’y  fait  régner  actuellement  l’autorité  de  mon 
ami  Sebileau  ! 

Enfin  j’ai  visité  une  école  d’infirmières  —  ou 
plutôt  de  nurses  —  admirablement  tenue  et 
dirigée  par  le  D'  Carlos  Nery  qui,  lorsque  je  le 
félicitais,  au  moment  de  prendre  congé  de  lui,  m’a 
dit  en  souriant  :  «  Vous  ne  vous  rappelez  sans 
doute  pas  que  vous  m’avez  donné  des  leçons  de 
médecine  opératoire  à  Clamart,  en  1892  !  —  Non, 
lui  ai-je  répondu.  Mais  cela  ne  nous  rajeunit  ni 
l’un  ni  l’autre.  »  Et  voilà  donc  que,  pour  la  troi¬ 
sième  fois  en  quelques  jours,  au  hasard  de  ma 
route,  et  sans  compter  ceux  que  je  savais  devoir  y 
trouver,  je  rencontre  des  élèves  directs  dissé¬ 
minés  dans  ce  coin  du  monde. 

Voilà  ce  que  j’ai  vu  à  Montevideo  I  Je  passe  sur 
le  reste,  réceptions  charmantes  dans  l’intimité 
des  familles,  thé  d’adieu  au  Club  médical,  présidé 
par  Turenne.  Banquet  offert  par  les  chirurgiens 
de  là-bas  et  auquel  assistait,  avec  le  ministre  de 
l’Instruction  publique,  M.  Buero,  jeune  ministre 
des  relations  extérieures,  dont  l’amabilité  n’égale 
que  l’intelligence,  banquet  accompagné  des  dis¬ 
cours  obligatoires  dont  celui  du  président  Lamas 
fut  admirable  et  rempli  de  pensées  profondes  et 
de  paroles  généreuses. 

Comme  à  Rio-de- Janeiro ,  le  ministre  de 
France,  M.  Auzoui,  s’est  multiplié.  Je  tiens  à  le 
remercier  publiquement  ici,  et  de  tout  cœur,  de 
tout  ce  qu’il  a  fait  pour  moi. 

[A  suivre.)  J.-L.  Fauiœ. 

SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais  de 
port  et  d’emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 

RENSEIGNEMENTS  DIVERS 
P’ounNiTUBE  d’ampoules  de  corps 

IMMUNISANTS  DE  SpENGLER. 

D.  —  Vous  dites  qu’on  peut  se  procurer  des  corps 
immunisants  de  Spengler  à  la  pharmacie  centrale  et 
au  laboratoire  du  Benoit  (de  Lille).  Ne  peut-on 
s’en  procurer  ailleurs  ? 

R.  —  Le»  ressources,  que  j’ai  signalées  dans  La 
Presse  Médicale  du  14  Octobre  1922,  ne  suppriment 
pa'  les  autres  possibilités. 

Enefldt,  les  laboratoires  Willot,  à  Roubaix,  Fandre 
à  Nancy,  délivrent  aux  médecins,  aux  pharmaciens 
et  aux  clients  (sur  prescription  du  médecin),  des  dilu¬ 
tions  des  corps  immunisants  de  Cari  Spengler,  spécia¬ 
lement  préparée»  en  vue  de  l’injection  hypodermique, 

■  ans  manipulations  préalables  et  sons  les  forme» 

1“  Série  ascendante  rapide  de  Cari  Spengler  : 
(Fandre). 

10  ampoules  diRérentes,  dosées  de  un  dix-million- 
nième  à  un  dixième  (dilution  Yll  à  dilution  I),  les 
dilution»  étant  de  10  en  10  fois  plus  fortes,  comme 
Spengler  l’a  conseillé.  Celte  méthode  oblige  à  n’uti¬ 
liser  que  partiellement  certaines  ampoules  pour  réa¬ 
liser  les  transitions  nécessaires. 

2“  Série  ascendante  progressive,  telle  que  l’a 
prescrite  le  professeur  agrégé  M.  Perrin,  de  Nancy; 

25  ampoules  différentes  dotées  de  un  dlx-million- 
nième  à  un  dixième,  les  ampoule»  de  transition 
contenant  d’abord  1/3,  puis  2/3  de  la  dilution  plu» 
forte,  mais  additionnées  d’une  quantité  convenable 
de  «  liquide  de  dilution  »,  de  telle  sorte  que  les 
ampoules  étiquetée»  de  A.  à  Z.,  ayant  toutes  I  cmc 
de  capacité,  peuvent  être  employées  telles  quelle», 
dans  l'ordre  alphabétique,  sans  fractionnement  d'am- 

3°Série  en  plateau  ;  10  ampoules  semblables  d’une 
de»  dilutions. 

4°  Toutes  autre»  série»  ou  dilutions  faites  selon  la 
formule  du  médecin. 


Le  contenu  des  mêmes  amponles  peut  être  absorbe 
également  par  la  voie  buccale. 

P.  Bonnette, 

Hédecin-major  de  1"  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Pathologie  des  dents  et  de  la  bouche,  par  L.  Fret 
et  Cil.  Ruppe,  «  in  Bibliothèque  du  chirui-glen- 
dentiste  »,  5°  édition  avec  115  figure»  (Baillière 
et  fils,  1922). 

Le  petit  manuel  de  M.  Frey  reste  ce  qu’il  a  tou¬ 
jours  été,  excellent,  et  chaque  édition  nouvelle  l’a 
amélioré  par  de»  retouches  successives  et  une  mise 
au  point  très  attentive. 

Si  je  prend»  la  liberté  d’une  réserve, c’est  qu’elle 
ne  lui  e»t  point  personnelle.  Elle  tient  au  cadre  de 
la  collection,  et  j’ai  déjà  eu  à  la  faire  pour  un  volume 
antérieur.- 

Dans  une  première  partie,  que  je  crois  pouvoir 
considérer  comme  particulièrement  propre  à  Frey, 
parce  qu’elle  est,  eu  tout  cas,  celle  où  il  s’est  plus 
notoirement  spécialisé,  est  traitée  la  Pathologie  den¬ 
taire  proprement  dite.  Elle  a  toute  la  valeur  d’une 
œuvre  personnelle.  Et  elle  occupe  230  pages  sur  4i8. 

Dans  les  188  qui  restaient,  il  a  bien  fallu  — 
puisque  ce  i-  traité  »  est  en  même  temps  un  «  aide- 
mémoire  »  pour  candidats  aux  examens  —  faire 
entrer  toute  la  pathologie  buccale,  c'est-à-dire  :  les 
malocclusion^, les  affections  congénitales,  les  lésions 
traumatiques,  les  affections  médicale»  et  chirur¬ 
gicale»  du  squelette,  des  parties  molle»,  des  glandes 
salivaire»,  de  l’articulation  temporo-maxillaire,  les 
accidents  nerveux  —  plus  le  radio-diagnostic. 

C’est  d’ailleurs  merveilleusement  fait  et  cet  aide- 
mémoire  est  un  tour  de  force  :  on  y  trouve  même  un 
chapitre  original,  rédigé  sous  la  direction  de  Veau, 
pour  le  traitement  actuel  du  bec-de-lièvre  ! 

Mais  cette  œuvre  et  cet  aide-mémoire  souffrent 
d’être  accolés,  et  le  talent  même  des  auteurs  m’est 
une  raison  de  plus  de  regretter  qu’ils  n’aient  pas  eu 
le  courage  de  briser  un  cadre  périmé. 

G.  Maué 
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LIVRES  REÇUS 


2813.  Dispensing  Made  Easy,  par  Wm.  G.  Suther¬ 
land  VI.  B  Aberd  5®  édition,  revue  par  a.  L.  Taylor 
[John  Wright  et  Sons,  éilteurs).  —  Prix  ;  6  sh; 

2814.  Traitement  des  maladies  cardio- vascu¬ 
laires  par  le  massage,  le  mouvement  et  les  agents 
physiques,  par  les  D"  P.  Mathieu  (de  Brides), 
G.  Richard  et  Haranciupy  (de  Royat).  1  vol.  in-16 
de  144  pages,  avec  figures  daus  le  texte  (iî.  Doin, 
éditeur).  —  Prix  :  5  fr.  ' 

2815.  Les  lois  de  la  cicatrisation  des  plaies  cuta¬ 
nées,  par  Auguste  Lumière,  correspondant  national 
de  l’Académie  de  Médecine.  1  vol.  in-16  de  122  pages, 
avec  25  figures  dans  le  texte  (G.  Doin,  éditeur).  — 
Prix  ;  8  tr. 

2816.  «  Collection  des  maladies  de  la  cinquan¬ 
taine  »  Tome  II.  Le  diabète.  2'  édition  revue,  corri¬ 
gée  et  augmentée,  par  le  L)''  Arthur  Leclercq,  lauréat 
de  l’Académie  de  Médecine,  lauréat  de  la  Faculté. 
1  vol.  in- 8“  carré  de  268  pages  (G.  Doin,  éditeur). 
—  Prix;t5fr. 

2817.  Liccoes  deCIlnlca  Medlca,  par  H  AnnesDias, 
professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Porto-Ale- 
gre.  1  vol.  de  418  pages,  avec  50  figures. 

2818.  Au  pays  de  Batouala.  Noirs  et  Blancs  en 
Afrique,  par  René  Trautmann,  médecin-major  de 
1”  classe  des  Troupes  coloniales.  1  vol.  de  254  pages 
(Payot,  éditeur). —  Prix  ;  6  fr. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  DE  CHIRURGIE 

Sommaire  du  n»  5  (Novembre). 

Mémoires  originaux. 

Gustave  G.  IHoppert.  —  La  perforation  de  Tes- 
tomac  par  gangrène,  complication  de  la  hernie 
diaphragmatique. 

P.  Lombard  et  H.  Doboucher.  — Les  hématomes 
enkystés  de  la  rate. 

Analyses. 


APPLICATION  DE  LA  LOI  DU  31  MARS  1919 

Le  décret  suivant  vient  de  paraître  au  Journal  officiel. 

Titre  1®''  :  Organisation  des  soins.  —  Chapitre  l'v. 
Eiablissement  des  listes  spéciales  des  bénéficiaires  de  la 
loi  du  .SI  Mars  1919.  —  Art.  l®'.  —  Tout  bénéficiaire  de  la 
loi  du  31  Mars  1919  qui  entend  recourir  aux  soins  médi¬ 
caux,  chirurgicaux  et  pharmaceutiques  gratuits  institués 
par  l'article  64  de  ladite  loi  pour  les  accidents  ou  com¬ 
plications  de  la  blessure  ou  de  la  maladie  contractée  ou 
aggravée  en  service,  et  qui  a  motivé  sa  pension,  adresse 
une  demande  à  la  mairie  de  la  commune  où  il  réside, 
en  vue  de  se  faire  inscrire  sur  Tes  listes  spéciales  pré¬ 
vues  par  l'article  64  susvisé. 

Il  déclare  en  même  temps  qu’il  n’a  pas  demandé  à 
recevoir  d’une  des  sociétés  énumérées  au  paragraphe  8 
de  l’article  64  les  soins  gratuits  qui  lui  sont  dus  aux 
termes  du  même  article. 

Au  cas  où  une  demande  faite  par  lui  à  l’une  des  sociétés 
susvisées  n’aurait  pas  été  admise,  il  en  tait  également  la 
déclaration. 

Art.  2  —  L’inscription  sur  la  liste  spéciale  n’exclut 
pus  l’inscription,  s’il  y  a  lieu,  sur  les  listes  d’assistance 
médicale,  prévues  par  la  loi  du  15  juillet  1893,  ou  par 
les  lois  et  décrets  régissant  l’assistance  médicale  dans 
les  colonies  et  pays  de  protectorats. 

Art.  3.  —  Toute  notification  à  un  militaire  ou  marin 
de  l’arrêté  lui  concédant  une  pension  pour  blessure 
reçue  ou  maladie  contractée  on  aggravée  en  service  doit 
contenir  les  mentions  relatives  à  la  nature  et  à  la  des¬ 
cription  de  la  blessure  ou  de  la  maladie  qui  a  donné 
lieu  à  la  pension. 

A  cette  notification  est  annexée  une  copie  certifiée  con¬ 
forme  des  mentions  énoncées  au  paragraphe  précédent. 

Art.  4.  —  La  liste  spéciale  prévue  à  l’article  64  de  la 
loi  du  31  Mars  1919  est  divisée  en  deux  parties  :  liste 
permanente,  liste  provisoire. 

Art.  5.  —  La  première  section  de  la  liste  permanente 
comprend  les  noms  des  titulaires  de  pensions  définitives 
ou  temporaires. 

La  demande  d’inscription  doit  être  accompagnée  de  la 
pièce  prévue  au  second  paragraphe  de  l’article  3  ci- 
dessus.  Cette  pièce  reste  annexée  à  la  liste. 

La  seconde  section  comprend  les  noms  des  anciens 
titulaires  d’nne  pension  temporaire  qui  a  été  supprimée 
sans  conversion  en  pension  définitive. 

Art.  6.  —  La  liste  provisoire  comprend  les  militaires 
ou  marins  qui  sont  en  instance  de  pension  et  pourvus 
d’un  titre  d’allocation  provisoire  d’attente. 

A  l’appui  de  leur  demande  d'inscription,  ils  produisent 


le  certificat  modèle  10  prévu  par  l’article  61  de  l’instruc¬ 
tion  du  31  Mai  1920. 

L’inscription  sur  la  liste  provisoire  est  valable  jusqu'à 
lu  notification  ministérielle  accordant  ou  rejetant  la 

Dans  tous  les  cas,  elle  n’est  valable  que  pour  un  an  au 
maximum,  à  moins  que  l’intéressé  ne  justifie  qu’il  est 
toujours  en  instance  de  pension  ;  il  devra  pré-enler,  à 
cet  effet,  un  certificat  du  centre  spécial  de  réforme  et 
son  titre  d'allocation  provisoire  d’attente. 

Art.  7.  —  Il  est  délivré  à  chaque  intéressé  un  récé¬ 
pissé  indiquant  la  section  de  la  liste  permanente  ou  pro¬ 
visoire  dans  laquelle  il  demande  à  être  inscrit. 

En  cas  de  refus  d’inscription  par  le  maire,  Tinlércssé 
peut  adresser  une  réclamation  an  préfet.  Il  appartiei.t  à 
celui-ci  d’ordonner  l’inscription  s’il  juge  la  réclamation 
fondée.  Sinon,  il  saisit  immédiatement  le  tribunal  dépar¬ 
temental  des  pensions,  qui  statue. 

Copie  de  la  liste  est  adressée  au  préfet. 

Art.  8.  —  Le  préfet  contrôle  l’inscription  et  les  mu'a- 
lions  sur  la  liste  spéciale.  11  la  communique  périodique¬ 
ment  au  trésorier-payeur  général  et  fait  effectuer  après 
vérification  les  redressements  nécessaires. 

Art.  9.  —  Le  préfet  peut,  au  cas  où  une  inscription 
lui  semble  irrégulière  ou  injustifiée,  saisir  le  tribunal 
départemental  des  pensions  d’une  demande  en  radiation. 

S’il  est  avisé  qu’un  ancien  militaire  on  marin,  inscrit 
à  la  seconde  section  de  la  liste  provisoire,  a  manqué, 
sans  excuse  légitime,  à  deux  convocations  devant  la 
Commission  de  réforme,  il  prescrit  an  maire  d’opérer 
sa  radiation. 

Art.  10.  —  Dès  qu’il  a  procédé  à  l’inscription,  le  maire 
délivre  a  l’intéressé  une  attestation  indiquant  la  section 
de  la  liste  permanente  ou  provisoire  sur  laquelle  il  figure 
et  mentionnant  la  blessnre  ou  la  maladie  qui  a  donné 
lieu  à  pension  ou  à  allocation  provisoire  d’attente. 

Art.  11.  —  Si  la  pension  temporaire  est  supprimée  en 
vertu  de  l’article  7  de  la  loi  du  31  Mars  1919,  sans  être 
convertie  en  pension  définitive,  la  décision  motivée  de 
suppression  est  adressée  an  préfet,  qui  envoie  copie  an 

Le  maire  opère  la  radiation  dans  la  première  section 
de  la  liste  permanente  et  procède  à  l'inscription  dans  la 
seconde  section  de  ladite  liste,  à  laquelle  la  décision 
mentionnée  an  paragraphe  précédent  reste  annexée. 

Art.  12.  —  En  cas  de  changement  de  résidence,  la 
mutation  est  inscrite  en  marge  de  la  liste  et  donne  lieu  à 
un  certificat  de  radiation  sur  le  vu  duquel  l’insciiption 
est  opérée  au  lieu  de  la  nouvelle  résidence. 

Les  pièces  justificatives  prévues  aux  articles  5  et  6  du 
l'éoir  La  suite,  p.  1978.) 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 


Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RANQUE  îc  SENEZ 


VACCIN  anti-staphylococcique  i.o.d. 

Traitement  des  affections  dues  au  staphylocoque 

VACCIN  PNEUMO-STREPTO  I.O.D. 

Prévention  et  traitement  des  complications  de  la  Grippe,  des  Fièvres  éruptives,  de  la  Pneumonie. 

VACCINS  ANTI-TYPHOIDIQUES  I.O.D. 

Prévention  et  traitement  de  la  Fièvre  typhoïde. 


VACCIN  ANTI-STREPTOCOCCIQUE 

Prévention  de  l’infection  puerpérale,  traitement  des  affections  duesj  ë 


I.  o.iD. 

i  streptocoque. 


VACCINS  POLYVALENTS 

Traitement  des  suppurations. 


■  O,  D. 


Vaccin  Anti-Gonococcique  I.O.D.  —  Vaccin  Anti-Méningococcique  I.O.D. 
Vaccin  Anti-Mélitococcique  I.  O.’D.  —  Vaccin  Anti-Dysentérique  I.  O.  D. 
Vaccin  Anti-Cholérique  I.'^O.D. 


Pour  Littérature  et  Échantillons  : 
LABORATOIRE  MÉDICAL  DE  BIOLOGIE 
16,  Rue  Dragon 
M  A  R  S  E:  I  I- L.  E 


DÉPOSITAIRES  : 

D'  DEFFINS,  40,  Fanboorg  Poissonnière,  PARIS  II  HAMELIN,  Pharmacien,  31,  rne  lichelet,  Alger 
REBODL,  D' en  Ph'“,  15,  Allées  Capucines,  Marseille  I  CAMBE,  Pharm'",  10,  me  d’Angleterre,  Tunis 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  94 


—  1974  — 


Samedi,  25  Novembre  1922. 


LA  PRESSE  (MÉDICALE,  N»  94 


-  1975 


Samedi,  25  Novembre  1922 


Traitement  PHysioiOGiouEDEuCONSTIPATlON 


Extrait  total  des  ûlandes  Intestinales  -  Extrait  Biliaire  -Agar  Âgar  -  Ferments  Lactiques 


SÉDATiF  NERVEUX 


LIQUIDE  -  COMPRIMÉS-AM  PO  U  LES 

à  Basede:VÉRONAL  SODIQUE-EXTRAITdeJUSQUIAME-INTRAITdeI/ALÉRIANE 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  94 


-  1976  — 


Samedi,  25  Novembre  1922 


DERNIÈRES  NOUVELLES 

Clinique  oto-rhlno-Iaryngologique  de  l’hôpital  |  vérifier  patuitement  les  champignons  frais  cueillis  par  |  alarmâtes 
Lariboisière.  —  Sous  la  direction  de  M.  le  professeur  les  particuliers.  i  -  I  répartis  dai 


de  Thérapeutique.  —  La 


C^,0  Une  cuillerée  à  bouche  de . . . 

CARNINE  CEFRANCCt,^ 

immédiatement;avant:1eTepas'assure'unedigestion 

compièteaux  personnes  qui. ne 
4 différent  pas  ia  viande. .  « 


ETAB  LISSEM  E  NT5  F  U  MO  UZ  E  ™  ““'-'’üü'f 


Nouveau  SACCHAROMYCES  en  'milieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRION 

-  -  Traitement  de  la  Furonculose  et- des  autres  -  - 
Affections  jnsticiables  du  traitement  par  les  LEVURES 

ADRÉNALINE  CARRION 


t  V.  BORRIEN,  Docteor  eo  fhsrmicii,  54,  Faubourg  Saiut-Honoré,  PARIS. 


L,I,BOR>^ToiR.ES  FOURNIER  Frërçs 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N*  94 


—  1978  — 


Samedi,  25  Novembre  1922 


de  la  noa-  |  ment  à  la  Commission  de  contrôle  (en  indiquant  son  i 
béant,  de  la  et  son  adresse  très  lisiblement).  En  fin  de  trimestr 


’  RÉPERTOIRE  DE  MÉDECINE  PRATIQUE 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  94 


—  1919  — 


Samedi,  25  Novembre  1922 


Zona  chez  les  enfants 


Le  zona,  herpès  zoster,  fièvre  zostérienne,  est  caractérisé 
par  l’apparition  sur  la  peau,  d’un  seul  côté  du  corps,  de  pla-  | 
cards  vésiculeux  disposés  en  série  sur  le  trajet  des  nerfs.  Ces 
groupes  herpétiformes,  variables  en  nombre  et  en  étendue, 
sont  répartis  le  plus  souvent  le  long  d’un  nerf  intercostal,  for¬ 
mant  une  demi-zone,  droite  ou  gauche,  sur  le  thorax,  depuis 
la  colonne  vertébrale  jusqu’au  sternum  ;  des  éléments  aber¬ 
rants  peuvent  dépasser  la  ligne  médiane,  en  avant  comme  en 
arrière.  Outre  le  zona  thoracique,  qui  est  le  plus  commun,  on 
peut  rencontrer  le  zona  des  membres,  de  la  face,  de  la  tête,  des 
lombes,  etc.  Le  zona  n’est  qu’exceptionnellement  double  ou 
bilatéral;  j’en  ai  vu  2  cas  :  zona  double  croisé  chez  un  garçon 
de  7  ans  1/2  (thoracique  gauche  et  sciatique  droit),  zona  double 
symétrique  des  fesses  chez  une  fille  de  7  ans.  Le  zona  est 
l’expression  d’une  névrite  spéciale  qui  reconnaît  des  causes 
diverses  :  traumatisme,  vaccine,  fièvres  éruptives,  grippe, 
états  gastriques,  fatigue  et  surmenage,  tuberculose.  11  est 
bénin  chez  les  enfants,  presque  jamais  douloureux,  sans 
séquelles  graves,  ne  laissant  à  sa  suite  que  des  stigmates 
pigmentaires  et  achromiques.  11  ne  récidive  pas.  S’il  siège  à  la 
face  (zona  ophtalmique),  il  menace  la  conjonctive  et  la  cornée 
(kérato-conjonctîvite  zostérienne). 

On  a  prétendu  que  certaines  variétés  de  zonas  jiouvaient 
donner  naissance  à  des  épidémies  de  varicelle.  Nous  ne  cher¬ 
cherons  pas  à  réfuter  une  opinion  aussi  imprévue  et  extraordi¬ 
naire,  l’ayant  déjà  fait  ailleurs  [Société  de  Pédiatrie  et  Société 
médicale  des  Hôpitaux,  Juin  1922).  Le  traitement  du  zona  chez 
les  enfants  est  des  plus  simples  et  surtout  hygiénique. 

1“  Eviter  les  grattages  qui  pourraient  infecter  les  placards 
herpétiques  et  déterminer  du  sphacèle,  des  ulcérations, 
des  lymphangites,  érysipèles  et  adéno-phlegmons. 

2“  Pour  cela,  outre  les  recommandations  et  la  surveillance  des 
petits  malades,  on  combattra  les  démangeaisons  provo¬ 
catrices  par  un  pansement  et  une  protection  soignés  du 


(  Traitement)  ZONA 


3°  Nous  réprouvons  les  applications  humides,  les  lotipns 
antiseptiques  ou  calmantes,  les  onctions  grasses,  qui 
retardent  la  dessiccation  et  la  cicatrisation,  sans  parer 
aux  infections  secondaires. 

4“  Faire  des  poudrages  abondants  et  répétés  avec  le  talc 
stérilisé,  projeté  proprement,  sans  y  toucher,  par  le 
moyen  d’un  flacon  à  large  goulot,  fermé  par  un  opercule 
troué. 

5“  Après  les  poudrages,  et  pour  les  maintenir,  appliquer  une 
légère  couche  d’ouate  avec  bandage  de  corps. 

6“  Après  la  phase  d’état,  d’acuité,  en  présence  de  croûtes 
desséchées,  on  fera  matin  et  soir  des  onctions  avec  une 
pommade  décapante  : 

Vaieline .  30  gr. 

Lanoline . 20  gr. 

Acide  borique .  4  gr. 

Baume  du  Pérou .  1  gr. 

7“  Maintenir  le  petit  malade  au  lit,  ou  tout  au  moins  à  la 
chambre,  pendant  une  semaine;  les  sorties  prématurées 
pourraient  conduire  à  quelque  complication. 

8°  Alimentation  légère  :  lait  et  laitages,  crèmes,  bouillons  et 
potages,  compotes  de  fruits,  pas  de  viande,  éviter  la 
suralimentation. 

9°  En  cas  de  fièvre  et  d’état  saburral  persistant,  donner  un 
purgatif  (2  gr.  de  citrate  de  magnésie  par  année  d’âge)  : 

Citrate  de  magnéiie.  .  .  10  à  20  gr. 

Eau . 100  à  200  gr. 

Faire  une  limonade  aromatisée  au  citron,  à  la  groseille 
ou  framboise,  au  gré  du  patient. 

10“  On  ne  donnera  pas  de  calmants  locaux  ou  stupéfiants 
internes  pour  lutter  contre  la  douleur  névralgique,  si 
pénible  chez  les  adultes,  absente  chez  presque  tous  les 
enfants. 

J.  Co.MBY. 


LE  PH0SPHARSYL 

est  /e  meme  produit  contenant  3  cent, 
de  métnylars/nate  sadique 


RéxxdxùfLccdÎDTi  intenswe. 
par  assimüaiiori  maxima. . 


PHOSPHATE  PINARD 


EXTRAIT  DIRECTEmEIMT  DES  OS 


TUBERCULOSE,  AFFECTIONS  OSSEUSES 
CRO/S^NGE,  CONVALESCENCES 
'^_AGH  f  TISMJE 
POSOLOGIE -  Æ 


(ADULTES  ;  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  h;-  doux  principaux  repas. 
ENFANTS  :  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

{  ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  les 
deux  grands  repas. 

ENFANTS  ;  Une  cullleré.e  à  dessert  ou  à  café 
selon  l'âge.  # 


Approv/s/onnement  gratuit 
sur  demanda 
du  Corps  Médioa! 

22,  RUE  DE  L'ARSENAL 

ANGOULÉME  (CHARENTE) 


Samedi,  25  Novembre  1922 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N"  94 


CÉRÉALES  GÉRMÉES; 


DIGESTION  DES  FÉCULENTS.  MATERNISATION  DU  LAIT, 

^ifSE^ClflOSE 


. L  . 

Sà  3  imprimés  après  chaque  repas 

Laboratoire  des  Ferments.  A.  THÉPÉMIER  12,  rue  Cl 


2  cuillerées  à  ca/é  apres 
chaque  relias _ 

lapeyron,  PAKiS 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  9 

aérobies  sporulés  non  pathogènes  {B.  suhtilis,  B. 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N®  94 


Samedi,  25  Novembre  1922 


HYPERLEUCOCYTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


YACCB  S.P.E.S. 

100  millions  par 

CME 

cc. 

Tuberculose  pulmonaire  à  1. 1.  degrés, 
ADCDNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  oc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

YACCB  S.P.E.S. 

400  millions  par 

CEFSDE 

CC. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

YÂCcn 

E 

cefEee 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococclque,  en¬ 
térite,  entérococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

TÂCC» 

s 

CME 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

VÀCClIi 

Sa 

CME 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole ,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

YACCB 

E.S 

CEFEEE 

ENTÉRO-STREPTOCOGGIQÜE  poly¬ 
valent. 

TACCll  E.Sa 
TACCn  S.Sa 


«  YACCniS.E.S. 
I  YACCa  P.E.S. 

g  YACCB  S.P.E.S.Ca 
g  ŸACCll  AcSa 
I  YAMB  C.E.S. 
YACCB  G.S.E.S. 


ENTÉRO-STAPHYLOCOCaQDE  poly¬ 
valent. 


Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staph  ylocoociques . 

Pleurésie ,  pneumonie ,  bronchite 
chronique,  gripp'®- 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTl.ACNEIQDÊ  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO  -  STREPTOGOGCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

Blennorragie  et  complications- 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  ▲  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobaoillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  oaraotéristiqne  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  {désigné»  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  on  anéanties.  —  L'injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraine  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  on  local. 


INSTITUT  DE  BIOL06IE  APPLIQUÉE,  30,  aveiue  Rellle,  PARIS  (xit*).  Téléph.  :  6ob.  08-06.  ~  Toutes  Iss  Pharnacies. 


m 


OXYGENATEURii  PRECISION 

DU  D'  BAVEUX 

Employé  journellement  à  l’Hôpital  militaire  des  Monlineanx 
et  au  Val-de-Gràce,  ainsi  qne  dans  les  formations  sanitaires 
et  les  hôpitaux  civils  et  militaires. 

LE  SEUL  PEftUETTANl  D’EFFECTUER  LES  INJECTIONS  DOSÉES  D’OXYCÈNE 
AVEC  PRÉCISION  ET  SÉCURITÉ 

PRIX  BARBIER  1913  (Faculté  de  médecine  de  Paris). 

Voir  La  Prsssê  Médical*,  du  S9  avril  1915,  p.  141. 

JULES  RICHARD.  Ingémeur-Coastmctsiur 

88,  Raa  Mèlingua  —  I  M.HI8 

k  la  môme  Maison  :  LE  YËRASCOPE 

LE  BAROMÈTRE  ENREGISTREUR 

ENVOI-  DES  NOTiOES  ILLUSTREES  SUR  DEMANDE 


'  txmiTS  OPOTHÉRAPIQUES  CHAIX 


Ovarique  ~  Thyroidhn  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
'  Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


DIABETIQUES  -  HEPATIQUES 


VILLA  HELVETIA 


MAISON  de  CONVALESCENCE 

ET  DE  REGIMES 


ÔOUTTES  DE  SERU 

au  Cupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


DERMOFAGINE 

POHMXDS  A  BA8B  D'BXTaAIT  DB  HStBB 

Labont'*  :  IS,  place  Bodefroy-de-Bonlllon. 
BOniiO&liS-snT-RES 


GËLESTINS 

BOUTEILLES  -  DEMIES  et  QUARTS 


APRÈS  et  ENTRE  les  REPAS 

Hygiène  de  la  Bouche  et  de  VEstomac 

pasuiies  Vichy-Etat 

Les  Seules  fabriquées  avec  les  SELS  VICHY-ÉTAT 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  9i 


~  1983  — 


Samedi,  25  Novembre  1922 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Phessï  MiDicALK  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  i  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Passai  M4dicials).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  :  denxtnbei  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milHgr.  —  Ecrire  P.  M.,  n«  4638. 

Jeune  médecin,  ancien  interne  hôpitaux  province, 
an  courant  clientèle,  désire  remplacement. —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4650. 

Médecin  recommande  jeune  fille  sténo-dactylo, 
pouvant  rédiger  courrier,  habituée  à  corresp.  et  trav. 
méd.,  connaissant  le  dévelop.  des  cliché*  et  épreuves 
radiogr.,  qui  désire  pl.  secrét.  dans  mais,  de  saut,  on 
chez  doct.,  de  prêt.,  rég.  lyonnaise.  P.  M.,  n”  4659 

Quel  médecin  peut  faire  disparaître  pour  toujours 
ou  au  moins  pour  quelques  mois  les  poils  gênants 
aux  jambes  et  aux  bras  sans  inconvénients  pour  la 
peau?  Offres  sous  chiffre  ot.  8098  z.  à  Orell  Fussll, 
annonces  Zurich  (Suisse). 

On  achèterait  Paris  ou  prov.,  à  médecins  ou 


familles  de  médecins,  tableaux  des  grands  peintres 
du  XIX®  siècle  et  contemporains.  Ecrire  P.M.,  n<>4676. 

A  vendre  3  500  fr  ,  état  neuf,  groupe  stérilis.  compl. 
Bellanger  (2  autocl.  horiz.), lavabo  à  eau  et  sav.  stéril. 
branchés  sur  autocl.  acheté  5.500.  Ecr. P.  iff.,  n®  4685. 

Secrétaire  sténo-dactylo  au  courant  travaux  médi¬ 
caux  dem.  emploi  toute  la  journée.  Ecr.P.  W.,  n“  4694. 

Microscope  Leitr  perfectionné  stativ  A3,  4  obj. 
5  ooul.  gr. '23-1260  à  vendre  au-desioui  prix  fabrique. 
More,  4,  rue  Lingerie,  Paris,  le. 

Etudiant  ayant  habitude  de  clientèle,  anesthésie, 
demandé  par  clinique  chirurgicale.  —  S’adresser 
74,  rue  Laugier,  5  à  6  h. 

A  C.  Héraultposte  d’av.  2.500fr.Ecr.P.  AT.,  n»4697. 

A  vendre  auto  Lorraine  Dietrichl914,  remise  à  neuf, 
pièces  usagées  remplacées,  carrosserie  égalem.  neuv. 
conduite  int.  2  places  13.000  fr.  Ecr.  P.A/.,n“  4698. 


A'VIS.  —  Prière  de  joindre  aux  réponaes  un 
timbre  de  O  fr.  38  pour  la  transmission  des  lettres. 


LES  EAUX-BONNES 

Près  Pau  (Pyrénées),  ait.  750  m. 

JDe  Mai  à  Octobre. 

Etablissements  et  hôtels  modernisés. 
Grand  Casino.  —  Toutes  les  distractions. 
Promenades  horizontales  réputées. 

Tête  d'étape  de  la  route  des  Pyrénées. 

Soins  gratuits  corps  médical.  Réduction  hôtels  de  la  C's. 


B I  IL.  I VAG  O I IV 

PASTILLES  ANTITYPHIQUES 
ANTIDYSENTÉRIQÜES  ET  ANTICHOLÉRIQDES 

Se  prennent  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE, %,  rue  Maublano,  Paris-15*. 
Téléphone  :  Ségur  05-01. 


O  A  R  ■  IVI  P  X  1  CESSION  DE  CLIENTÈLES 
OHdIIME:  I  \  medicales  BT  toutrs  affaibbs 
r>AI  ■  EX  1  pabaméd.  remplacements 
I  (  Renseignements  gratuits  sur  demande. 
47,  boui.  Saint-Michel,  Paris.  -  Tél.  Oob.  M  81. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Fassy,  29-70. 


TUBETteULOSES,  Bronchites.  Catarrhes,  GHIPPES 

ÉMULSION  MaARCHAIS 

Pli.  créosotée  —  C.  Tonx,  Fièvre,  Expectoration. 


Le  Gérant  :  O.  Poain. 


Paris.  —  L.  Maretheux,  Imprimeur,  1,  me  Cassette. 


N'est  pas  un  mélange  banal  de  CODei'iie-èromOFOEME,  mais  une  nouvelle 
combinaison  définie  de  Bromojorme  solide,  très  active,  sans  toxicité  : 
parce  que  rigoureusement  dosée.  Incomparablement  supérieure  aux  sirops, 
gouttes,  etc.,  parce  que  V enrobage  des  comprimes  ne  se  dissout  que  dans 
l'intestin  sans  fatiguer  l'estomac. 

PLUS  PRATIQUE  —  PLUS  AGRÉABLE  -  PLUS  ÉCONOMIQUE 

Prescrire  5  comprimés  par  Jour,  8  dans  toux  rebelles.  —  6  fr.  l’étuI  pour  4  à  5  Jours  de  traitement. 
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lodotannique  Phosphaté 


Indispensable  aux  ENFANTS  LYMPHATIQUES  ou  en  PÉRIODE  DE  CROISSANCE. 
Combat  l’ANÊMIE,  la  TUBERCULOSE  à  ses  débats  chez  les  ADULTES 
et  la  FAIBLESSE  GÉNÉRALE  chez  les  PERSONNES  ÂGÉES. 

Les  propriétés  antibacillaires  de  l’iode  font  du  VIN  GIRARD  un  adjuvant  précieux 
dans  le  traitement  d’un  grand  nombre  d’affections  microbiennes,  dont  le  développe¬ 
ment  est  à  redouter  chez  les  vieillards.  Son  emploi  préventif  contre  toute  infection 
est  particulièrerrient  recommandé  à  toute  personne  affaiblie  par  l’âge,  les  fatigues 
ou  la  maladie. 


Le  VIN  GIRARD  renferme  l’iode  sous  la  forme  iodotannique,  n’occasionnant 
ni  fatigue,  ni  irritation  des  voies  digestives.  D’un  goût  agréable,  il  est  toujours  pris 
avec  plaisir  par  les  personnes  les  plus  difficiles. 
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IWASSON  ET  Cle,  ÉDITEURS 

120,  boulevard  St-Germain,  PARIS  (6') 
Compte  Chèques  postaux  n°  599 
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A  son  arrivée  à  Beyrouth,  fin  Novembre  1919,  le 
général  Gouraud,  Haut-Commiisalre  delà  République 
française  en  Syrie  et  au  Liban,  eut  à  réorganiser 
entre  autres  choses,  et  d’urgence,  le  Service  d’Hy- 
giène  et  d’Assistance  publique  du  nouveau  pays  sous 
mandat.  Son  premier  arrêté  confia  cette  charge  au 
chef  supérieur  du  Service  de  Santé  de  l’Armée  du 
Levant,  nommé  à  cet  effet  inspecteur  général  des 
services  de  santé,  hygiène  et  assistance  publiques  du 
Haut-Commissariat,  ainsi  que  des  services  quarante- 
naires.'La  tâche  était  lourde,  car  la  situation  trouvée 
était  difficile  et  nouvelle. 

Situation  difficile  pour  de  multiples  raisons. 

Ce  grand  service,  pour  avoir  complètement  cessé 
de  fonctionner  pendant  la  longue  tourmente  de  la 
guerre,  n’en  subsistait  pas  moins,  dans  ses  lignes 
générales,  et  surtout  dans  ses  cadres,  tel  qu  il  avait 
été  Institué  par  le  Gouvernement  oitoman.  D  où  néces¬ 
sité  de  remettre  en  mouvement  un  organisme  rouillé, 
à  moitié  démoli,  et  dont  les  organes  encore  subsls- 
tant!  présentaient  dans  l’ensemble  peu  d’aptitudes  à 
s’adapter  aux  directives  nouvelles,  et  devaient  en 


conséquence  être  remplacés.  Donc  questions  de  per¬ 
sonnes,  intérêts  particuliers  à  traiter  et  à  ménager 
dans  un  pays  où  les  susceptibilités  sont  pins  vives 
que  n  importe  où  ailleurs,  et  où  les  choix  en  person- 
sonnel  étaient  extrêmement  ardus  par  suite  des  luttes 
et  des  dissentiments  existant  entre  candidats  de  race, 
de  religion,  de  formation  différentes. 

Da  plus,  les  ruines  amoncelées  sur  tout  le  terri¬ 
toire  étaient  incommensurables.  A  l'insouciance  con- 
tumlère  du  régime  déchu  étalent  venues  s’ajouter  les 
déprédations,  les  dilapidations  de  la  guerre,  et  hôpi¬ 
taux,  dispensaires,  lazarets  étalent  à  moitié  détruits 
et  à  peu  près  vidés  de  leur  matériel  technique. 

La  misère  la  plus  noire  n’avait  cessé  de  régner 
durant  toute  la  période  des  hostilités,  et  une  grande 
partie  de  la  population,  surtout  parmi  les  chrétiens 
du  Liban,  était  morte  littéralement  de  faim.  Ce  qui 
en  subsistait  était  à  bout  de  forces  et  de  ressources, 
et  exigeait  impériensemeut  les  secours  les  plus  immé¬ 
diats.  Beyrouth  parmi  toutes  les  autres  villes,  et 
Alep  étaient  encombrés  d’orphelins  d'enfants  aban¬ 
donnés,  qu’il  fallait  recueillir,  héberger,  nourrir, 
habiller  et  soigner.  Œuvre  considérable  qu’il  fallait 
entreprendre  et  mener  à  bonne  fin  an  milieu  de  diffi¬ 
cultés  de  toutes  sortes;  insécurité  générale,  troubles 
intérieure  à  réprimer,  état  de  guerre  aux  frontières, 
flux  et  reflux  incessants  d’ém  granls  cher  haut  un 
foyer,  désireux  de  trouver  enfiu  la  sécurité  sous  la 
protection  de  la  France. 

Situation  nouvelle. 

La  Syrie  n’est  pas  une  colonie,  ni  nu  pays  de  pro- 
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tectorat,  mais  un  paya  libre,  où  chacun  dïstronçoni 
qui  la  composent  possède  un  qoure  nemsnt  propre. 
La  France,  paissance  mandataire,  n'ci-lque  la  tnlrice, 
la  conseU  ère  d  unr  nation  en  voie  d’orga  dsat  on  et 
de  développement.  Son  rôle  se  borne  à  une  action  de 
eontien,  de  direction,  decontrôle,  de  coordination  des 
efforts  d'un  groupement  d’Etats,  qui  font  leur  crois¬ 
sance  en  pleine  crise  d’après-guerre,  qui  souffrent 
des  calamités  actuelles  plus  que  les  nations  dont 
l'organisme  constitutif  repose  sur  des  bases  déjà 
anciennes. 

Dans  ces  conditions,  l'action  du  Haut' Commissaire 
et  celle  de  ses  agents  ne  pouvaient  s’exercer  qu’avec  ' 
des  ménagements,  des  nuances,  une  réserve  inconnue 
dans  les  autres  réglons  lointaines  où  jusqu’alors 
nous  avions  régi  et  administré  avec  toute  l’autorité 
du  maître  véritable. 

Et  cette  réserve  s'imposait  non  seulement  à  l’égard 
des  autochtones,  mais  bien  plus  encore  à  l’encontre 
des  étrangers.  Américains,  Anglais,  Italiens,  etc., 
venus  depuis  longtemps  dans  ces  régions,  et  s’effor¬ 
çant  à  l’aide  de  puissantes  ressources  pécuniaires 
officielles  ou  privées,  de  développer,  parallèlement 
aux  nôtres,  leur  influence  et  leur  crédit. 

Dans  ce  but,  avec  courtoisie,  mais  aussi  avec  une 
persévérance  et  une  ténacité  inlassables,  nos  concur¬ 
rents  s’employaient,  à  notre  côté,  à  relever  leurs 
nombreuses  oeuvres  d’assistance,  d’avant-guerre,  et 
même  à  en  créer  de  nouvelles  Or  la  concurrence  par 
de  telles  oeuvres  est  de  toutes  la  plus  redoutable. 
Par  les  hôpitaux,  parles  dispensaires,  par  les  asiles, 
plus  que  par  les  relations  commerciales  et  intellec¬ 
tuelles,  elle  atteint  la  masse  de  la  population;  par  les 
orphelinats,  elle  forme  toute  une  jeunesse,  au  moule 
de  sa  culture  et  de  sa  propagande  particulières. 

Quelle  discrétion  ne  fallait-il  pas  employer  pour  la 
combattre.  La  France  devait  défendre  une  situation 
acquise  depuis  des  siècles  et  renforcée  encore  par  son 
mandat,  l’affirmer,  la  faire  progresser,  sans  donner 
à  aucun  moment  l’impression  qu’elle  abusait  du  pri¬ 
vilège  que  lui  avait  accordé  la  Société  des  Nations. 

Enfin,  autre  écueil  à  éviter,  il  était  indispensable 
d’agir  avec  la  plus  grande  prudence,  et  une  réserve 
extrême  vis-à-vis  des  communautés  religieuses  de 
tous  rites,  si  nombreuses  et  si  influentes  en  Syrie. 


Chacune  d’elles  avait  accoutumé  depuis  longtemps  de 
faire  appel  à  la  France  pour  l’aider  à  accourir  ses 
malades,  ses  résliéiiléa,  its  (r(htliii!-.  De  tout 
tem^.s.  et  s  communautés,  qu’elles  vii.ss*  nt  de  France, 
ou  qu’elles  fuaient  autocliioues,  avaitnt  rivalité  de 
zèle  dans  la  lutte  contre  la  misère  et  la  maladie,  rem¬ 
plaçant  à  la  fols  la  bienfaisance  officielle  inconnue  du 
régime  turc,  et  la  charité  privée  peu  pratiquée  dans 
le  Proche-Orient.  11  fallait,  entre  elles,  tenirla  balance 
égale,  n’en  décourager,  n’en  avantager  aucune,  mais 
les  aider  toutes  à  se  relever  de  leurs  ruines  et  à 
reprendre  leur  noble  tâche  et  leur  rôle  humanitaire. 

Telle  était  la  sltnation  difficile  delà  Syrie,  à  l’aube 
de  l’canée  1920,1a  première  du  II  lut-Commissariat  du 
génial  Gouraud.  Les  difficultés  au  milieu  desquelles 
devait  s’organiser  et  se  mouvoir  le  nouveau  service 
de  l'assistance  médicale  et  de  l’assistance  publique 
étaient  grandes,  clics  étaient  aussi  nouvelles  et  tout 
à  fait  particulières  au  pays. 

Nous  allons  donner  une  vue  d’ensemble  de  l’œuvre 
accomplie  et  des  résultats  obtenus. 


Organisation  générale. 

I.  Domaine  et  étendue  des  services  d’assistance  et 
d’iiïgièke.  —  Le  Service  del  assistance  et  de  l’bygièue 
pub  iques  du  Haut-Commissaciat  de  la  République 
française  en  Syrie  et  au  Liban  comprend  : 

1°  Les  services  qui  dépendent  du  Haut-Commis- 

2»  Les  services  qui  appartiennent  en  propre  aux 
différents  Etats  constituant  la  Syrie. 

1°  Services  du  Haut-Commissariat. —  En  ce  qui  con¬ 
cerne  l'assistance,  les  oeuvres  du  Haut-Commissariat 
sont  le  prolongement,  la  continuation  des  œuvres 
françaises  d’avant-guerre  dans  le  Proche-Orient  : 
Syrie,  Palestine,  Cilicie. 

Avant  1914,  le  Gouvernement  français  snbvention- 
oaît  dans  ces  psys,  par  riutermédiaire  de  ses  con¬ 
sulats,  un  certain  nombre  d’établissements  d’assis¬ 
tance  médicale  et  d’assistance  publique  destinés  à 
maintenir  et  à  propager  l’influ  nce  française. 

Depuis  l’institution  du  mandat  trançds  sur  la  Syrie 


et  le  Liban,  toutes  ces  œuvres  sont  passées  sous 
l'administration  directe  du  Haut  Commissarial,  qui 
s’est  substiiué,  en  quelque  sorte,  au  ministère  des 
Affaires  étrangères,  pour  l’attribution  des  subven¬ 
tions  régulièrement  allouées. 

Ces  élablissemi  nts  gardent  leur  indépendance  au 
point  de  vue  admluistratif,  mais  Tintervention  du 
Haut'Commiasariat  en  leur  faveur  légitime  l’action  de 
contrôle  qu’il  exerce  sur  eux  au  point  de  vue  médical 
et  financier. 

Toutefois  à  ces  œuvres  à’ assistance  d' avant-guerre 
sont  venues  s’ajouter  des  œuvres  à’ assistance  d  après- 
guerre,  des  dispensaires,  des  orphelinats  dont  la 
création  a  été  impérieusement  nécessitée  par  le  nom¬ 
bre  d'indigents  et  d’orphelins  de  guerre  qu’il  fallait 
secourir. 

A  l’encontre  de  celles  existant  avant  la  guerre,  ces 
œuvres  nouvelles,  créés  et  organisées  de  toutes 
pièces  par  le  Haut-Commissariat,  sontnon  seulement 
entretenues,  mais  aussi  administrées  par  ses  soins. 
L’Inspecteur  général  des  S.  H.  A.  P.  surveille  l’utili¬ 
sation  des  crédits  affectés  et  règle  le  fonctionnement 
administratif  et  médical. 

Enfin,  le  Haut-Commissariat  a  pris  la  direction 
effective  des  services  d'hygiène  et  de  santé  publiques. 
C’est  à  son  Service  de  Sauté  qu'incombent  la  mise  en 
application  des  règlements  concernant  la  protection 
de  la  santé  publique,  la  surveillance  de  l’épidémio¬ 
logie  et  de  1  eudémiülogie  dans  les  pays  soumis  au 
mandat  français,  1  organisation  de  campagnes  pro¬ 
phylactiques  contre  le  paludisme,  les  maladies  véné¬ 
riennes,  la  variole,  les  relations  épidémiologiques 
internationales,  le  fonctionnement  des  services  qua- 
ranlenaires  maritimes  et  terrestres,  etc.,  etc... 

2°  Services  des  États.  —  La  Syrie  est  constituée 
par  un  groupe  d’Etats  juxtaposés  qui  sont  : 

L'Etat  du  Grand  Liban,  qui  jouit  d'une  constitu¬ 
tion  politique  indépendante  ; 

L’Etat  des  Alaouites,  1  Etat  d’Alep  avec  le  Sand- 
jflk  autonome  d'Alexandrette,  l’Etat  de  Damas,  qui 
viennent  de  se  réunir  en  Confédération. 

Dans  chacun  des  Etats  fonctionne  un  service  d’as¬ 
sistance  et  d’hygiène  publiques  entièrement  auto- 
lîome  au  point  de  vue  administratif  et  financier,  c’est- 
à-dire  dépendant  directement  du  gouvernement  de 
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l’Etat,  exclusivement  entretenu  sur  le  budget  de 
l’Etat. 

Le  service  de  chaque  Etat  possède  des  œuvres 
d’assistance  médicale  (hôpitaux,  dispensaires),  des 
œuvres  d’assistance  publique  (orphelinats,  asiles), 
et  un  service  d'hygiène  et  de  santé  publiques,  chargé 
de  l’application,  dans  l’intérieur  de  l’Etat,  de  tontes 
les  mesures  de  prophylaxie,  d’épidémiologie,  de 
désinfection  nécessitées  par  les  circonstances,  con¬ 
formément  aux  instructions  émanant  de  l’inspection 
générale  du  service  de  S.  H.  A.  P.  du  Haut-Commis¬ 
sariat  (arrêté  n»  188,  du  19  Août  1920). 

L’inspecteur  général  des  services  S.  H.  A,  P.  du 
Haut-Commissariat  est  le  conseiller  technique  des 
services  d’hygiène  et  d’assistance  publiques  des  Etats, 
avec  toutes  les  attributions  et  droits  que  compor¬ 
tent  ses  fonctions,  et  qui  ont  été  fixés  par  arrêtés 
spéciaux.  Il  formule  ses  directives,  examine  les  pro¬ 
positions  faites,  contrôle  les  mesures  prises,  sur¬ 
veille  l’établissement  des  budgets  et  les  approuve. 

Exécution  des  services  généraux  d'hygiène  et  d’as¬ 
sistance  du  Haut-Commissariat,  surveillance  et  con¬ 
trôle  des  services  particuliecs  d’hygiène  et  d’assis¬ 
tance  de  chacun  des  Etats  de  Syrie,  tel  est  le  double 
domaine  sur  lequel  s’étend  l’action  de  l’inspecteur 

II.  Unité  de  direction  Et  d’exécution.  —  Ainsi 
est  assurée  l’unité  de  direction  de  ces  importants 
services,  unité  qui  est  d'autant  plus  réelle,  que  l’ins¬ 
pecteur  général  des  Serviies  d’hygiène  et  d’assis¬ 
tance  civiles,  est  en  même  temps  chef  supérieur  du 
Service  de  Santé  de  l'Armée. 

La  surveillance  entière  de  la  santé  publique  et  de 
toutes  les  œuvres  d’assistance  du  pays  sous  mandat 
est  donc  groupée  sous  la  même  autorité,  ce  qui 
favorise  et  facilite  la  marche  du  service  et  réduit  au 
minimum  les  besoins  en  personnel  spécialisé. 

Ce  personnel  comprend  des  agents  de  direction  et 
des  agents  d’exécution. 

Le  personnel  de  direction  est  divisé  en  trois  sec¬ 
tions  : 

ire  Section  :  Hygiène  et  santé  publiques,  épi¬ 
démiologie  et  prophylaxie  des  maladies  épi¬ 
démiques,  services  quarantenaires. 


2“  Section  ;  Assistance  médicale  et  assistance 
publique  ;  hôpitaux,  dispensaires,  ouvrcirs, 
asiles,  ravitaillement  sanitaire. 

3“  Section  :  Questions  budgctaii  es  :  prépara¬ 
tion  et  emploi  du  budget,  conleutieux,  baux 
et  marchés. 

Le  personnel  d’exécution  se  divise  en  deux 
groupes  : 

1°  Le  personnel  des  œuvres  dépendant  du  Haut- 
Commissariat  qui  comprend  : 

a]  Les  médecins-chefs  des  hôpitaux  subventionnés 
par  le  Haut- Commissariat  (Adana,  Alep,  Damas,  Na¬ 
zareth,  Bethléem,  Jérusalem,  Jaffa),  qui  sont  soit  des 
médecins  civils  français  nommée  après  conventiou 
approuvée  par  le  ministre  des  Affaires  étrangères, 
soit  des  médecins  militaires  placés  dans  la  position 
hors  cadre-s. 

b)  Les  médecins-chefs  des  dispensaires  du  Il.-.ut- 
Commlssariat  (Alep,  Baalbeck,  Damas)  directement 
nommés  par  le  Haut-Commissariat  et  qui  sont  placés, 
pour  la  bonne  marche  du  service,  sous  les  ordres  des 
médecins-chefs  des  hôpitaux. 

2»  Le  personnel  des  œuvres  appartenant  aux 
Etats. 

Les  services  de  santé,  hygiène  et  assistance  publi¬ 
ques  des  Etats  de  Syrie  sont  dirigés  par  un  médecin 
syrien  qui  prend  le  titre  de  directeur  des  Services  de 
Santé,  hygiène  et  assistance  publiques  de  l’Etat.  Il  a 
sous  ses  ordres  les  médecins  et  le  personnel  des 
hôpitaux  et  dispensaires  qui  apDartiennent  en  propre 
à  l’Etat,  ainsi  que  les  médecins  de  sandjsk  (sous- 
préfecture)  et  de  caza  (canton)  qui  sont  chargés  de 
l’application  des  règlements  et  des  mesures  concer¬ 
nant  la  protection  de  l’hygiàne  et  de  la  santé  pu¬ 
bliques. 

Le  chef  supérieur  du  Service  de  Santé  de  l’armée, 
directeur  des  services  d’assistance  et  d  hygiène  pu¬ 
bliques,  manifeste  son  action  sur  les  services  des 
Etats  par  l’intermédiaire  d'un  conseiller  technique 
français  placé  à  côté  du  directeur  du  service  de  santé, 
hygiène  et  assistance  de  chaque  Etat. 

Ce  conseiller  technique  est  habituellement  le  mé¬ 
decin-chef  des  troupes  occupant  le  territoire  de 
l’Etat. 

Il  est  le  représentant  direct  de  l’inspecteur  général 


des  services  de  santé,  hygiène  et  assistance  publi¬ 
ques  du  Haut-Commissariat,  auprès  du  directeur 
syrien  du  service  qui  soumet  à  sou  appréciation  et  à 
son  approbation  toutes  les  décisions  et  les  mesures 
concernant  l'assistance  et  l’hygiène  publiques,  et  à 
son  visa  les  rapporte,  statistiques  et  comptes  rendus 
périodiques. 

III.  Ravitaillement  en  médicaments  et  matériel.  — 
Le  ravitaillement  en  médicaments,  objcla  de  panse¬ 
ment  et  matériel  des  hôpitaux  subventionnés  par  le 
Haut-Commissariat  est  assuré  par  les  soins  du  ser¬ 
vice  général  d’hyeiène  et  d’assistance  du  llaut-Com- 
missariat  sous  la  forme  de  cessions  remboursables 
faites  par  la  réserve  de  médicaments  et  la  réserve  de 
matériel  sanitaire  de  l’armée  du  Levant. 

Le  rsvita  llement  en  médicaments,  pansements  et 
matériel  des  services  particuliers  d’hygiène  et  d’as¬ 
sistance  des  Etals  de  Syrie  est  assuré,  pour  tous  les 
Etats,  par  un  oreanisme  unique,  appelé  v  les  maga¬ 
sins  centraux  de  l’Etat  du  Grand  Liban  »,  qui  fait  les 
envois  de  médicaments  et  de  matériel,  dans  tous  les 
Etats,  dans  des  conditions  réglementées  et  précisées 
dans  leurs  détails  par  arrêtés  du  Haut-Commissaire. 

L’organisation  générale  étant  maintenant  connue, 
nous  allons  procéder  à  l’étude  détaillée  des  services 
de  santé,  hygiène  et  assistance,  en  groupant  les  ser¬ 
vices  sous  trois  rubriques  : 

1“  Les  services  d’assistance  qui  comprennent  les 
œuvres  d’assistance  médicale  (hôpitaux  et  dispen¬ 
saires)  et  'es  œuvres  d’assis'ance  publique  (orphe- 
lina's.  asiles,  onvroir»); 

2“  Les  services  de  l’hygiène  et  de  la  sau'é  publi¬ 
ques  (dé  laration  et  lutte  contre  les  maladies  épidé¬ 
miques  et  contagieuses,  campagne  antipaludique, 
mesures  antivénériennes),  etc.  ; 

.8“  Les  services  quarantenaires  qui,  par  leur  im¬ 
portance,  méritent  de  faire  l’objet  d’un  chapitre  spé¬ 
cial. 

Assistance  médicale  et  assistance  publique. 

I.  Œuvres  du  Haut-Commissariat.  —  En  faisant 
connaître  quels  étaient  le  rayon  et  l’étendue  des 
services  d’hygiène  et  d’assistance  de  la  Syrie,  nous 
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avoua  indiqué  que  les  œuvres  du  Haut-Commiasariat 
représeutaieut  la  coallnuatlon  des  œuvres  françaises 
d’avant- guerre  en  Orient. 

Avant  la  guerre,  en  effet,  l’assistance  médicale  et 
l’assistance  publique  ofUcielles  n’avalent  pas  une 
organisation  suffisante  pour  répondre  an  chiffre  delà 
population  de  la  Syrie  et  à  ses  besoins.  Le  Gouver¬ 
nement  turc  s’en  remettait  à  l’assistance  privée 
française  ou  étrangère  pour  combler  cette  lacune. 

Depuis  la  guerre,  le  nombre  de  malades  et  d’indi¬ 
gents  n’a  fait  que  s’accroître.  Les  œuvres  privées 
ont  eu  à  coutiuuer  leur  fonctionnement  et  à  envisager 
de  nouvelles  créations.  Elles  constituent,  à  l’heure 
actuelle,  un  appoint  aux  services  officiels  de  même 
nature  des  Etats  de  Syrie  ;  elles  permettent  à  ces 
Etats  de  concentrer  leui  s  efforts  sur  d’autres  points 
et  de  faire  partiellement  face  aux  besoins  créés  par 
une  situation  longtemps  troublée,  ou  provoqués  par 
un  défaut  d’organisation  antérieure. 

Parmi  les  puissances  étrangères,  possédant  an 
Levant  des-  œuvres  d’assistance  médicale  ou  pu¬ 
blique,  il  laut  particulièrement  citer  les  Etats-Unis 
d  Amérique  avec  leur  Faculté  et  leur  hôpital  de 
Beyrouth,  avec  leurs  dispensaires  et  leurs  orphe- 

L’Italie  développe  son  effort  sur  le  même  terrain, 
par  l’entretien  de  dispensaires  à  Damas  et  à  Alep. 

La  France,  pour  sa  part,  subventionne  toute  une 
série  d'établissements  en  Syrie,  en  Palestine,  en  Ci- 
licie  : 

En  Syrie  : 

2  hôpitaux  (Alep,  hôpital  français  Saint-X,ouis 
des  Sœurs  de  Saint-Joseph  de  l'Apparition; 
Damas,  hôpital  français  Saint-Louis  des 
Filles  de  la  Charité). 

7  orphelinats  appartenant  aux  Filles  de  la 
Charité,  7  sur  le  territoire  du  Grand  Liban 
(5  orphelinats  de  filles  ;  2  orphelinats  de 
garçons),  1  à  Damas. 

6  asiles  on  onvroirs,  tous  situés  sur  le  terri¬ 
toire  du  Grand  Liban  (2  asiles  de  vieillards  ; 
1  asile  des  Filles  repenties;  2  onvroirs  chré¬ 
tiens;  1  asile-ouvroir  musulman). 


En  Palestine  : 

4  hôpitaux  (Bethléem,  hôpital  des  Filles  de  la 
Charité;  Nazareth,  hôpital  des  Filles  de  la 
Charité;  Jérusalem,  hôpital  des  Sœurs  de 
Saint-Joseph  de  l’Apparition;  Jaffa,  hôpital 
des  Sœurs  de  Saint  Joseph  de  l’Apparition). 

13  orphelinats  (7  à  Jérusalem;  2  à  Bethléem; 
1  à  Beit-D;ala;  1  au  Mont-des-Oliviers  ;  1  à 
Jaffa;  3  à  Nazareth  ;  2  à  Caiffa;  1  à  El-Ath- 

4  sanatoria  ou  hospices  à  Jérusalem,  Beth¬ 
léem,  Abon-Gosb,  Mont-des-Oliviers. 

Enfin  14  dispensaires,  soit  annexés  aux  précé¬ 
dentes  formations,  soit  Isolés. 

En  Cilicie  : 

1  hôpital  à  Adana,  des  Sœurs  de  Saint-Joseph 

Mais  la  France,  de  par  sa  qualité  de  puissance 
mandataire,  dnt  faire  face  à  d’autres  besoins. 

Ses  efforts  furent  surtout  dirigés  du  côté  des  or¬ 
phelinats. 

En  effet,  à  l’arrivée  des  Français  à  Beyrouth, 
en  1918,  la  famine,  la  misère,  le  typhus  avaient  fait 
de  très  nombreux  orphelins  ou  enfants  abandonnés, 
en  particulier  dans  le  Liban. 

Les  services  du  Haut-Commissariat  se  trouvèrent 
en  présence  d’environ  lO.OUO  enfants  qu’il  fallut  en 
toute  hâte  recueillir  et  sauver  de  la  mort.  Il  était 
nécessaire  de  trouver  sans  délai  des  asiles,  d’im¬ 
proviser  des  moyens  de  couchage,  de  confectionner 
des  vêtements,  de  nourrir  tout  ce  peuple  d’enfants. 

L’activité  déployée  fut  telle  que,  dès  le  mois  de 
Mars  1919,  on  pût  compter  9.000  orphelins  ou  en¬ 
fants  abandonnés,  abrités,  vêtus  et  nourris  dans  des 
asiles  improvisés. 

Peu  à  peu,  les  organisations  du  début  hâtivement 
réalisées  s’améliorèrent,  on  désencombra  la  ville  de 
Btyrouth  et  on  transporta  au  plein  air  de  la  cam¬ 
pagne,  dans  le  Liban,  ces  abaudnnnés. 

D’un  autre  côlé,  se  poursuivait  peu  à  peu  le 
regroupement  des  familles,  dispersées  par  la  guerre; 
elles  réclamèrent  leurs  enfants. 

Ainsi  le  chifire  primitif  de  10.000  orphelins  se 
trouva  ramené,  en  fin  1921,  à  3.000,  et  il  diminue  en¬ 
core  tous  les  jours. 


De  ces  orphelins,  une  partie  est  placée  dans  les 
orphelinats  privés  déjà  existants,  des  -Filles  de  la 
Charité.  Ces  établissements  reçoivent  à  cet  effet  une 
aide  spéciale  pour  les  orphelins  de  gnerre. 

Mais  le  nombre  d’orphelins  à  assister  étant  trop 
considérable  pour  le  rendement  des  orphelinats 
privés,  on  se  trouva,  par  suite,  dans  la  nécessité  de 
créer  des  orphelinats  nouveaux,  soit  : 

13  orphelinats  dans  le  Grand  Liban  (filles,  8  ; 
garçons,  4  ;  mixte,  1), 

qui  renfermaient,  au  1"  Janvier  1922,  1,401  orphe¬ 
lins. 

2  orphelinats  à  Alep  (orphelinat  Foch,  gar¬ 
çons  ;  orphelinat  Sainte-Odile,  filles), 
qui  renfermaient,  au  l"  Janvier  1922,  300  orphelins. 

2  orphelinats  en  Cilicie,  1  orphelinat  chrétien 
divisé  en  2  sections,  la  section  arménienne  et  la 
section  assyro-chaldéenne,  comptant  500  orphelins 
environ,  et  1  orphelinat  musulman,  comptant  envi¬ 
ron  300  orphelins. 

Ces  orphelinats  sont  entièrement  entretenus  par 
le  Haut-Commissariat,  sa'uf  les  13  orphelinats  situés 
sur  le  territoire  du  Grand  Liban,  cet  Etat  contri¬ 
buant  à  leur  entretien  par  une  aide  pécuniaire  impor- 

En  ce  qui  concerne  l’éducation  des  enfants,  les 
méthodes  déjà  utilisées  dans  les  orphelinats  privés 
ont  été  mises  en  action.  'Tout  en  cherchant  à  déve¬ 
lopper  intellectuellement  les  orphelins,  on  s’attache 
à  leur  faire  donner  un  enseignement  professionnel. 
Des  ateliers  de  couture,  de  tissage  de  la  soie,  de 
cordonnerie,  de  confection  de  tapis  sont  annexés  à 
l’établissement.  Aux  environs  de  Beyrouth,  a  été 
créée  une  ferme-école. 

Si  bien  que  l’on  peut  espérer  après  un  effort  néces¬ 
saire  de  deux  ou  trois  années,  encore,  que  tous  ces 
orphelinats,  en  échangeant  leurs  productions,  en  y 
ajoutant  le  produit  des  ventes,  arriveront  à  se  suffire 

A  côté  des  orphelinats,  le  Haut-Commissariat  a 
créé  des  dispensaires,  soit  dans  des  régions  déshé¬ 
ritées  à  ce  point  de  vue  (dispensaire  de  Baalbeck), 
soit  dans  quelques  grands  centres  où  l’action  du 
Haut-Commissariat  est  venue  en  aide  à  l’action  des 
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Etats,  encore  insuffisante  pour  secourir  tous  les  ma¬ 
lades  (2  dispensaires  à  Alep  ;  3  dispensaires  à 
Damas).  L’ensemble  de  ces  dispensaires  a  fourni,  au 
cours  de  l’année  1921,  53.321  consultants,  avec 
270.973  consultations. 

Enfin  la  dernière  grande  œuvre  réalisée  par  le 
Haut-Commissariat  a  été  l’Assistance  aux  réfugiés  de 
Cilicie.  (Décembre  1921  et  Mars  1922.) 

A  la  nouvelle  de  l’évacuation  de  la  Cilicie  par  les 
forces  françaises,  les  chrétiens  habitant  cette  pro¬ 
vince,  en  majeure  partie  des  Arméniens  de  toutes 
confessions,  ont  pris  la  résolution  de  quitter  le  pays. 
Le  mouvement  d’exode  se  fit  sur  l’Egypte,  sur  la 
Chypre,  sur  la  Syrie. 

Mais  une  fois  les  riches  partis,  restaient  à  Mersine 
environ  20.000  personnes  indigentes  ou  ne  possé¬ 
dant  que  des  ressources  modestes.  C’est  à  cemoment 
que  le  Gouvernement  de  la  République  décida  d’au¬ 
toriser  le  Hant-Commissalre  à  accueillir  ces  chré¬ 
tiens  de  Syrie. 

La  direction  du  service  de  réception,  puis  d’assis¬ 
tance  à  ces  réfugiés  fat  confiée  au  Service  de  Santé. 

Nous  n’entrerons  pas  dans  le  détail  des  mesures 
prises  :  organisation  du  transport  par  vole  maritime, 
installation  des  camps  de  passage,  mesures  de  pro¬ 
phylaxie  à  l’arrivée  (douchage,  désinfection,  vaccina¬ 
tion,  isolement  et  traitement  des  malades)  ;  organi¬ 
sation  du  service  de  débarquement,  de  tri,  de 
réception  et  désinfection  des  bagages  (manipulation 
de  25.000  me  de  colis  et  ballots),  enfin  transport 
par  voie  ferrée  des  émigrés  répartis  dans  les  divers 
territoires  de  la  Syrie. 

Il  suffit  de  dire,  que  sans  aucun  Incident,  à  la  date 
du  10  Janvier  1922,  16.412  réfugiés  avaient  été  trans¬ 
portés  par  vole  maritime,  10  à  12.000  venus  directe¬ 
ment  par  vole  de  terre  venaient  s’ajouter  à  ce  nombre 
—  soit,  avec  les  isolés,  environ  30.000  réfugiés 


II.  Œuvkes  des  Etats.  —  Aussitôt  après  la  guerre, 
les  Etats  de  Syrie  ont  pris,  à  leur  propre  compte, 
les  organismes  officiels  d’assistance  médicale  et  pu¬ 
blique  dépendants  du  Gouvernement  ottoman. 

Mais,  outre  que  l’exécution  des  services  d’assis¬ 
tance  avait  toujours  été  défectueuse  sous  le  régime 


turc,  la  situation  trouvée  en  1919,  était  lamentable. 
Les  formations  sanitaires  étaient  hors  d’état  de 
fonctionner,  elles  manquaient  de  personnel,  tout  le 
matériel  avait  été  utilisé  par  l'armée  combattante  ou 
dispersé,  les  locaux  avaient  été  laissés  dans  un  état 
de  profond  délabrement.  Dans  nombre  de  localités, 
cependant  importantes,  il  n’existait  aucune  ressource 
hospitalière. 

Grâce  à  l’aide  du  Gouvernement  français,  le  ser¬ 
vice  des  hôpitaux  fut  réorganisé  au  fur.  et  à  mesure 
que  le  permettaient  les  conditions  politiques  et  mili¬ 
taires.  Actuellement,  dans  chaque  Etat,  les  hôpitaux, 
les  dispensaires,  fonctionnent  avec  les  ressources 
budgétaires  locales  et  vont  se  perfectionnant  chaque 
jour,  tant  au  point  de  vue  du  nombre  des  lits  et  du 
confort  matériel,  qu’au  point  de  vue  des  conditions  . 
techniques. 

Il  en  est  résulté,  peu  à  peu,  nue  amélioration  no¬ 
table  aussi  bien  pour  l’hygiène  générale  que  pour 
l’assistance  médicale  aux  indigents. 

Les  progrès  obtenus  sont  cependant  loin  d’être 
suffisants,  et  le  nombre  des  formations  sanitaires 
n’est  pas  encore  en  rapport  avec  le  chiffre  de  la  po¬ 
pulation. 

Certes,  dans  les  grandes  villes,  les  dispensaires 
sont  de  plus  en  plus  suivis  par  la  population  ;  les 
citadins  comprennent  mieux,  chaqnejour,  rulillté  des 
soins  hospitaliers  et  en  apprécient  davantage  la 

Mais  les  hôpitaux  et  surtout  les  dispensaires  ins¬ 
tallés  dans  les  centres  ruraux  et  appelés  à  desservir 
de  nombreux  villages  ne  sont  pas  en  égal  progrès  au 
point  de  vue  de  la  fréquentation. 

Un  personnel  d’exécution,  encore  insuffisant,  en 
est  peut-être  la  cause  pour  certains  d'entre  eux, 
mais  l’apathie  et  l’ignorance  des  populations  doivent 
être  incriminées  dans  la  majorité  des  cas. 

Pour  remédier  à  cette  défectuosité,  ont  été  institués 
des  groupements  d’assistance  mobile  qui  ont  com¬ 
mencé  à  fonctionner  en  1922,  dans  l’Etat  des  Alaonites 
et  la  région  de  Palmyre,  exerçant  leur  action  bienfai¬ 
sante  sur  les  populations  encore  déshéritées  de  la 
montagne  comme  du  désert. 

A  Palmyre,  en  particulier,  le  médecin  militaire  du 
poste  s’efforce  d’agir  auprès  des  tribus  nomades. 


soit  en  se  transportant  en  avion  daus  cerli 
très  d’agglomération,  soit  en  visitant,  avec 
pagnle  méhariste,  les  campements  bédouine, 


d’assistance  par  l’Etat 


Hôpital  St-Georges  à  Beyrouth  :  médecine  et 

chirurgie  générales . 

Hôpital  des  contagieux  à  Beyrouth  :  conta- 


Annexe  des  Sablons  à  Beyrouth  :  chirurg 

générale,  génito-nrinaiie . 

Hôpital  de  Buabda  :  médecine  et  chirurg 

générales  . 

Hôpital  de  Tripoli:  médecine  et  chirnrg 


Hôpital  de  Zahlé  :  médecine  et  chirurgie  g 

nérales . . 

Sanatorium  d’Ain-Luys,  Mont-Liban  :  tube 


B.  Hôpitaux  privés  utilisés  par  l’Etat  du  Grand 
Liban  après  convention  : 

Hôpital  du  Sacré-Cœur  de  Beyrouth  (Filles  de 

la  Charité):  affections  oculaires .  20  lits. 

Maternité  de  Beyrouth  :  accouchements  ...  2  — 

Asile  d’aliénés  d’Asfourieh .  30  — 

Sanatorium  de  Bhannès,  Filles  de  la  Cha¬ 
rité  :  tuberculeuses,  femmes .  20  — 

Hôpital  de  Saïdades  Sœurs  de  Saint-Joseph  de 
l’Apparition .  40  — 

G.  Dispensaires  appartenant  à  l'Assistance  pu¬ 

blique  de  l'Etat  du  Liban  : 

3  dispensaires  à  Beyrouth  (Polyclinique,  Dispensaire 
des  Ecoles  officielles,  Dispensaire  musulman). 


HORMONE  ET  HARMOZONE  OVARIENNES  a  ACTION  ANTAGONISTE 


Agomeinsiine 

qui  amène:  E(J.[J.l]Va ,  menstrues 

Active  ET  Sollicite. 

Les  Fonctions  Menstruelles 

INDICATIONS 

Aménorrhée,  règles  rares  ou  peu  abon¬ 
dantes .  Troubles  consécutifs  à  la  castration 
ou  à  la  ménopause  .  Stérilité  .  Hypoplasie 
glandulaire. 

3à9  Comprimés  par  jour 


SiSTOMENSINE 

Sistere .  arrêter;  Mensis,  mois 

Modère  et  Régularise. 

Les  Fonctions  Menstruelles 

IINDICATIONS 

Règles  profuses,  trop  fréquentes,  de 
trop  longue  durée-  Douleurs  dysmé- 
norrhéiques.  Ménorrhagies  essentielles 
des  jeunes  filles. 

3à6  Comprimés  par  jour. 


L’élaboration  normale  des  principes  endocriniens  se  fait  suivant  une  loi  harmonique.  Les 
troubles  fonctionnels  traduisent  les  écarts  de  cette  harmonie  sécrétoire  ;  ia  thérapeutique 
doit  tendre  alors  à  la  rétablir  par  l'administration  de  principes  a  action  DEFINIE  et  DIFFERENCIEE. 


TRAVAUX.  BIBLIOGRAPHIE.  ECHANTILLONS 

LABORATOIRES  CIBA.O.Rollaimd,  1,  Place  Morand,  LYON 
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CouBultalioQS  externes  dans  chaque  hôpital  de 
l’Etat  du  Grand  Liban. 

41.778  consultations  ont  été  données  dans  ces  dis¬ 
pensaires  au  cours  de  l’année  1921. 

D.  —  En  outre,  le  Service  de  l’assistance  de  l’Etat 
du  Grand  Liban  aide  des  dispensaires  privés,  géné¬ 
ralement  annexés  à  des  établissements  et  orphelinats 
religieux  : 

Dispensaires  des  Orphelinats  et  Etablissements  : 


s  Filles  de  la  Charité  .  . 
s  Sœurs  Sainte-Famille  . 
3  Sœurs  Saint-Joseph.  . 
s  Sœurs  du  Bon  Pasteur. 


pensaires  disséminés  sur  tout  le  territoire  ayant 
fourni  38.682  consultations  au  cours  de  l’année  1921. 

C.  Orphelinats.  —  2  orphelinats  sont  entièrement 
à  la  charge  de  1  Etat  ; 

1  orphelinat  de  garçons  (Damas)  :  150  orphelins  au 
31  Décembre  1921. 

1  orphelinat  de  filles  (Damas)  ;  139  orphelines  au  31  Dé- 
1  cembre  1921. 


44.574  consultations  ont  été  données  dans  ces  dis¬ 
pensaires  au  cours  de  l’année  1921. 

E.  Orphelinats.  —  L’Etat  du  Grand  Liban  utilise 
les  nombreux  orphelinats  entretenus  sur  son  terri¬ 
toire  par  le  Haut-Commissariat  ou  les  congrégations, 
orphelinats  qu’il  soutient,  comme  nous  l'avons  déjà 
dit,  par  d'importantes  subventions. 


A.  Hôpitaux  ; 

Hôpital  général  de  Damas . 

Hôpital  vénérien  de  Damas . 

Hôpital  général  de  Homs . 

Hôpital  général  de  Hama  (en  construc- 


t  subventionnés  par  l’Etat  : 


11  existe  enfin  1  orphelinat  subventionné  par  le 
Haut-Commissariat,  l’orphelinat  Bab-Touma,  à  Da¬ 
mas,  des  Filles  de  la  Charité  ;  55  orphelins. 


A.  —  Le  Service  de  l’assistance  des  Alaouites  en¬ 
tretient  3  hôpitaux. 

Hôpital  régional  de  Lattaquieh  .  GO  lits 

—  vénérien  de  Lattaquieh  .  20  — 

—  régional  de  Tartous ...  15  — 

ayant  donné  lieu,  dans  le  courant  de  l’année  1921,  à 
579  entrées  avec  15.451  journées  d’hospitalisation. 

B.  Dispensaires.  —  9  dispensaires  sont  disséminés 
dans  différentes  localités  du  territoire,  ayant  fourni, 
en  1921,  18.561  consultations. 

C.  —  Enfin  il  existe  un  orphelinat  à  Lattaquieh, 
orphelinat  mixte,  assistant  100  orphelins  environ. 


-  L'Etat  d’Alep  possède  2  hôpital 


Toutes  ces  formations  appartiennent  en  propre  au 
Service  de  l’assistance  de  l’Etat  de  Damas. 

Elles  ont  reçu,  au  cours  de  l’année  1921,  3.022  ma¬ 
lades,  ayant  fourni  69.945  journées  d'hospitali- 


ayant  donné  lieu,enl92i,  à  2.094  entrées. 

B.  Dispensaires.  —  3  dispensaires  sont  en  fonc¬ 
tionnement,  ayant  donné  lieu  à  10.068  consultations. 

C.  Orphelinats.  —  Il  m’existe  pas  d’orphelinats 
appartenant  en  propre  à  l’Etat  d’Alep.  Les  2  orphe¬ 
linats  d’Alep  : 


t  entièrement  entretenus  par  le  Haut-Commlssa- 


Le  sandjak  autonome  d’Alexandretle  renferme 
2  hôpitaux  pour  lesquels  on  note  1.034  entrées  et 
13.504  journées  d’hospitaiisatiocs  : 


Santé  et  hygiène  publiques. 

L’initiative,  la  mise  en  action  et  la  coordination  de 
toutes  les  mesures  se  rattachant  à  ce  chapitre  appar¬ 
tiennent  à  l’inspection  générale  du  Service  de  Santé 
du  Haut-Commissariat. 

L’inspection  générale  provoque  auprès  des  auto¬ 
rités  du  Haut-Commissariat  toute  la  réglementation 
de  principe  ou  bien  de  circonstance,  destinée  à  as¬ 
surer  la  protection  de  la  santé  publique  en  temps 
normal  ou  en  temps  d’épidémie.  Elle  a,  de  ce  fait,  la 
charge  de  la  législation  sanitaire  du  pays.  C’est 
ainsi  qu’elle  a  établi  et  fait  prendre,  entre  autres,  un 
arrêté  portant  règlement  sur  la  protection  delà  santé 
publique,  qui  est  le  résumé,  adapté  aux  circon¬ 
stances  et  au  pays,  de  toutes  les  acquisitions  légis¬ 
latives  françaises,  et  la  charte  de  la  future  action 
prophylactique.  . 

Elle  assure  en  outre  le  contrôle  de  l’exécution  du 
service  d'hygiène  dans  les  Etats,  et  de  l’application 
des  règlements.  Elle  coordonne  pour  l’ensemble  du 
pays  la  prophylaxie  des  maladies  épidémiques.  Elle 
reçoit  des  conseillers  techniques  tontes  les  consta¬ 
tations  faites  au  sujet  des  maladies  pestilentielles  ou 
contagieuses,  ce  qui  lui  permet  de  suivre  régulière¬ 
ment  l’état  sanitaire  du  pays. 

Enfin,  elle  organise  et  met  en  œuvre  par  elle- 
même,  dans  un  grand  nombre  de  cas,  l’application  de 
1  ces  mesures.  C’est  ainsi  qu’à  l’occasion  de  la  lutte 
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antipaludique  dan»  les  régions  plus  particulièremtnt 
insalubres,  le  liant  Commissariat  a  participé  à  cette 
lutte  par  se»  crédits  et  par  son  personnel,  traçant 
ainsi  l’exemple  it  «uivre  par  les  Etats. 

Les  services  d’hygiène  ne  disposent  pas  encore,  en 
général,  de  moyens  considérables. 

Toutefois,  et  particulièrement  dans  le»  grandes 
villes,  des  résultats  sensibles  ont  été  obtenus,  qui 
sont  exposé»  ci-dessus. 

I.  CaMPACNE  ANTIPALUSTRE.  —  Le  II Aut-Commissa- 
riat  a  placé  sous  la  même  autorité  la  direction  de  la 
campagne  antipaludique  civile  et  militaire,  et  l’or¬ 
ganisation  des  études  d'ensemble  concernant  l’assai¬ 
nissement  des  réglons  malarigènrs. 

Partout,  l’attention  des  auto  ités  adrainistra'ires 
et  des  médecins  a  été  attirée  sur  l’i  mport  tiic-  d'.iiie  i 
lut  e  métbolique  à  ,eutrepr  n  1  re.  En  de  nomb  enx 
endroits  et  en  parti  :alier  dans  tes  zone»  >.11  se  trou¬ 
vent  de»  poste»  militai’ es.  la  mise  en  œ  tvre  de 
petites  mesures  anlilarvaires  a  été  la  règle,  de  nom¬ 
breux  travaux  de  petit  assainissement  ont  été 
accomplis.  Mais  des  travaux  de  plus  grande  enver¬ 
gure  ont  été  entrepris  sur  différents  point». 

A  Alexandrette,  les  travaux  qui  permettraient  un 
assainissement  complet  de  la  ville  et  de  ses  envi¬ 
rons,  nécassiteraient  de»  dépense»  considérables, 
au-dessus  des  possibilités  financières  actuelles. 

Toutefois,  des  travaux  important»  ont  été  pour¬ 
suivis  depuis  l’occupation  française  et  ont  amené  une 
régression  nette  de  l’endémie  palustre. 

Le  Haut-Commissariat  a  participé  en  1920  à  ces 
travaux  par  une  subvention;  en  1921  et  1922,  le 
budget  local  a  tenu,  par  l’inscription  d’une  somme 
importante,  à  continuer  l’œuvre  commencée.  73.000  mq 
ont  été  assainis  définitivement  par  comblement,  en¬ 
viron  500.000  mq  sont  drainés  ou  pétrolés  périodi¬ 
quement. 

A  Damas,  deux  foyers  de  paludisme  existaient  eu 
pleine  ville;  des  comblements  ont  été  effectué»  sur 
une  surface  de  100.000  mq,  par  ailleurs  26.000  mq 
ont  été  drainés  au  cours  de  1921. 

A  Deyroiiik,  le  danger  était  moins  grand  qu’à 
Alexandrette  et  à  Damas.  Cependant  il  existait  une 
zone  malarlgène  le  long  du  fleuve,  dans  les  faubourgs 


luêmes  de  la  vifle.  Des  anophèles  en  assez  grand 
nombre  y  ont  encore  été  identifiés  fin  Août  1922. 

Des  comblements,  des  drainages  ont  déjà  été  «fïec- 
tués  pour  faire  disparaître  le»  eaux  stagnantes  de 
surface.  De»  équipes  d’hygiène  poursuivent  actuelle¬ 
ment  la  lutte  par  le  draluage  des  zones  avoisinant 
l’embouchure  du  fleuve,  appelées  à  devenir  de  bons 
terrains  de  culture,  et  par  la  mise  en  état  des  ruis¬ 
seaux  traversant  les  zones  marécageuses. 

II.  Cajhi'Acne  antivariolique.  — '  Bien  que  le  prin¬ 
cipe  de  l'obligation  de  la  vaccination  ait  été  admis 
dans  les  règlement»  ottomans,  la  pratique  de  cette 
mesure  prophylactique  ne  s’était  répandue  qu’avec 
peine. 

C  -s^  ainsi  que,  du  1®''  Janvier  1921  au  l'®  Avril 
1921.  785  cas  de  variole  oui  élé  déclarés  dans  les  ter¬ 
ritoires  i.l.’îcés  sous  le  mandat  fraicaia. 


Grand  Liban . 254 

Alep . 141 

Damas . 130 

Alaouites . 254 


Depuis  l'occupation  française,  la  lutte  contre  cette 
maladie  épidémique  a  élé  intensifiée.  Le  vaccin  né¬ 
cessaire  provient  de  l’Institut  vaccinogène  de  Bey¬ 
routh,  créé  par  le  Service  de  Santé  de  l’armée  et  qui 
approvisionne,  outre  le  Service  de  Santé  militaire,  les 
services  de  l’assistance  publique  des  divers  Etat», 
sauf  l'Etat  de  Damas. 

Celui-ci,  en  effet,  possède  un  Institut  vaccinogène 
qui  existait  avant  l’occupation  française,  mais  qui  a 
été  restauré  et  outillé  de  matériel  perfectionné  au 
cours  de  l’année  1921. 

Les  vaccinations  effectuées  an  cours  de  l’année  1921 
s’éL  ventà  239.160. 


Grand  Liban  .....  73.200 

Damas .  79.000 

Alaouites . 48.140 

Alep . 15.520 

Alexandrette .  22,400 


III.  Campagne  antivénérienne.  — La  fréquence  des 
maladies  vénériennes  a  spécialement  retenu  l’atten¬ 
tion  des  services  d’hygiène  publique. 


Dans  toutes  les  villes  importantes,  il  a  été  Institué 
un  dispensaire  spécial  où  sont  examinées  deux  fois 
par  semaine  les  fille»  publiques  inscrite»  sur  le  con¬ 
trôle  de  la  police. 

Cette  surveillance  s’étend  également  aux  patronnes, 
chanteuses,  danseuses  et  femmes  galantes.  Ponr  en¬ 
gager  cette  catégorie  si  difficile  à  surveiller,  et  par¬ 
tant  si  dangereuse,  à  subir  les  visites  sanitaires,  il  a 
été  iustitué  dans  plusieurs  villes  un  dispensaire  par¬ 
ticulier  différent  de  celui  des  filles  publiques,  offrant 
ainsi  le  maximum  de  discrétion. 

Dans  res  dispensaire»,  sont  effectués  tous  les  pré¬ 
lèvements  nécessaires  pour  faire  pratiquer  par  les 
laboratoires  de  bactériologie  les  examens  et  le»  réac¬ 
tions  de  Wassermaun.  Les  traitements  d’entretien  y 

Enliu,  dans  chaque  ville  importante,  existe  un 
hôpiiat  pour  filles  publiques  où  sont  internées  et 
traitées  les  malades  pendant  toute  la  période  où 
leur  affeciion  est  coutagiense.  Le  rendement  de  ce 
service' a  été  le  suivant,  au  cours  de  1921  : 

Examens  Hospitalisées 


Dispensaire  spécial  de  Beyrouth  .  350  2 

Dispensaire  des  Filles  publiques 

de  Beyrouth .  3.022  B26 

Dispensaire  de  Saïda .  59  7 

Dispensaire  de  Tripoli .  268  183 

Dispensaire  de  Damas .  n  550 

Dispensaire  d'Alep .  »  986 

Dispensaire  d'Alexandrette.  ...  »  36 

Dispensaire  Antioche .  »  30 

Dispensaire  Beylan .  «  21 

Dispensaire  Lattaquieh  et  antres 

centres .  »  171 


IV.  Laboratoires  et  Instituts.  —  L'Institut  antira¬ 
bique  de  la  Faculté  française  de  Médecine  de  Bey¬ 
routh  a  son  fonctionnement  assuré  par  la  participa¬ 
tion  du  Haut-Commissariat  et  des  divers  Etats  de  la 
Syrie.  Il  a  traité  au  cours  de  Tannée  1921  85  per¬ 
sonnes. 

Laboratoires  de  bactériologie  et  de  chimie.  — 
L'Etat  du  Grand  Liban  s’est  assuré,  par  une  conven¬ 
tion  spéciale,  l’utilisation  des  différent»  laboratoires 
de  la  Faculté  française  de  Médecine  de  Beyrouth. 


Médicament  | 

de  BASE  et  de  RÉGIME  t 


6  à  12  globules 
par  jour. 


ANTISEPTIQUE  URINAIRE 
et  HÉPATO-RÉNAL 


^Dàpôi de  Parh;  P.LOISEAU,7,R.duRooher.— £cftanf///on  et  Littératur»  ;  L::boratoire  PYRËTHANE— ABLON(S.-st-0i8e). 


QOUTTIS 

as  à  60  par  dose.  -  300  Pro  Die 
(en  eau  bicarbonatée). 
AMPOULES  A  2  C*.  Antlthermtques. 
AMPOULES  B  5  0>.  Antinévralgiques. 

•Hilutm ‘Jttrp^nn  parMsft», 


Attiinéyraîgique  Puissant 
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Le  laboratoire  de  bactériologie  a  ainsi  pratiqué 
pour  les  divers  hôpitaux  ou  dispeniaires  du  Grand 
Liban  3/.I8  examens  divers  en  1921. 

Le  Idboratnire  de  chimie  a  fait,  dans  les  mêmes 
condi'ious,  149  analyses. 

L  Etat  de  Damas  a  créé  en  1921  un  laboratoire 
de  chimie  qui  a  eu,  dés  ses  débuts,  une 
assez  grosse  activité  ;  730  expertises. 

En  outre,  un  laboratoire  de  bactério¬ 
logie  fonctionne  auprès  de  la  Faculté  arabe 
de  Médecine  de  cet  Etat. 

lu' Etat  d’Alep  a  créé,  en  1921,  un  labo¬ 
ratoire  de  bactériologie  et  un  laboratoire 
de  chimie.  Dans  le  premier,  ont  été  prati¬ 
quées  au  cours  de  la  première  année  3125 
analyses,  et  dans  le  deuxième,  717  exper- 
lises.  I 

V.  Inspection  sanitaire  des  écoles.  —  P  Efî 

L’inspection  sanitaire  des  écoles  a  été  1  . 

instituée  par  l'arrêté  n»  188  en  date  du  P  ® 

19  Avril  1921.  k 

Cette  inspection  a  plus  particulièrement  i 

fonctionné  dans  les  Etats  du  Grand  Liban  i 

et  de  Damas.  i 

Dans  le  Grand  Liban,  le  nombre  des  1  Etuve 
élèves  des  écoles  officielles  s’élève  à  9.500,  [ 

dont  3.500  pour  la  ville  de  Beyrouth.  | 

Tous  les  écoliers  ont  été  vaccinés  ou  ^ 
revaccinés  au  cours  de  l’année  1921.  ^ 

48  évictions  ont  été  effectuées  pour  tra-  | 
chômes,  teignes,  eczémas,  gales  ulcéreuses,  m  ^ 

anémies  profondes.  | 

A  l’inspection  officielle  des  écoles,  est  ^choudiè 
annexé,  à  Beyrouth,  un  dispensaire  qui 

prend  le  nom  de  dispensaire  des  écoles  - 

officielles,  5.611  consultations  ont  été  don¬ 
nées  à  ce  dispensaire  au  cours  de  l’année  1921  ;  en 
outre,  275  consultations  ont  visé  les  parents  qui 
accompagnaient  les  enfants  à  la  visite. 

L’Etat  de  Damas  compte  107  écoles,  totalisant 
11.811  élèves. 

Tous  les  enfants  ont  été  vaccinés  au  cours  de  1921. 
105  évictions  ont  été  prononcées  pour  teigne,  tra¬ 
chome,  fistule  scrofuleuse,  gale. 


La  Syrie  se  trouve  in<  luse  au  milieu  de  régions  oi 
les  épidémies  pestilentielles  sont  habituelles  :  l’Asie 


LAZARET  ÇUARANTENAIRE  DE  BEYROUTH 


Mineure,  au  nord,  la  Mésopotamie,  à  Test,  la  Pales¬ 
tine  et  l’Egypte  an  sud. 

En  outre,  elle  est  le  point  de  passage  des  grands 
courants  humains  qui  portent  périodiquement  des 
milliers  de  pèlerins  vers  les  lieux  saints  de  Tlslam 
et  de  la  Chrétienté. 

Courants  maritimes  et  courants  terrestres  mena¬ 
cent  donc  ce  pays,  sur  chacune  de  ses  frontières. 


Dans  ces  conditions,  les  services  quarantenaires 
prennent  une  ampleur  toute  particulière  et  consti¬ 
tuent  une  branche  Importante  de  l’inspection  géné¬ 
rale  des  S.  S.  H.  et  A.  P.  du  Haut-Commissariat. 

A.  Services  quabantenaires  maritimes.  —  Dès  sa 
création,  celle-ci  a  eu  à  coeur  de  remett.re 
de  Tordre,  de  la  clarté  et  de  la  sincérité 
dans  la  marche  et  le  fonctionnement  de  ce 
rouage  essentiel.  L’arrêté  n»  1241,  préparé 
par  elle,  et  promulgué  par  le  Haut-Com¬ 
missaire  le  11  Février  1922,  a  complètement 
réorganisé  la  police  sanitaire  maritime  et 
terrestre. 

11  a  été  créé  deux  offices  sanitaires  ;  Tun 
ii_  à  Beyrouth,  l’autre  à  Alexandrette. 

De  l’Office  sanitaire  de  Beyrouth,  dépen- 
_  dent  la  surveillance  sanitaire  des  côtes 

!du  Grand  Liban  et  du  territoire  des  Ala- 

A  cet  effet,  les  ports  de  Lattaquieh,  Tri¬ 
poli,  Sidon  et  Tyr  ont  été  pourvus  d’une 
agence  sanitaire  rattachée  à  l’Office  de 
Beyrouth. 

De  l’Office  sanitaire  d’Alexandrette,  dé¬ 
pend  la  police  sanitaire  des  côtes  du  sandjak 
d’Alexandrette. 

D’autres  arrêtés  secondaires  ont  orga¬ 
nisé  le  personnel  des  services  quarante- 
wc  naires  par  la  création  : 

D’un  corps  de  médecins  sanitaires; 
D’un  corps  d’agents  sanitaires; 

D’un  corps  de  gardes  sanitaires;) 

D’un  cadre  de  commis  des  services 
sanitaires. 

Ce  personnel  comprend  actuellement  : 

1  directeur  d’Office  à  Beyrouth  ;  1  direc¬ 
teur  d’Office  à  Alexandrette  ;  2  médecins  sanitaires 
à  Beyrouth;  4  agents  sanitaires  dans  les  postes  de 
Lattaquieh,  Tripoli,  Saïda  et  Tyr. 

Tout  ce  personnel,  qui  provient  en  majeure  partie 
de  l’ancienne  administration  sanitaire  ottomane,  est 
régi  par  un  statut  spécial. 

Les  services  quarantenaires  sont  dotés  d’un  bud¬ 
get  particulier,  faisant  partie  du  chapitre  du  budget 
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des  recettes  à  répartir  do  Haut-CommiBsariat  et  qui 
sulfit  à  leur  foncionnemeut  normal. 

Le  port  de  Beyrouth  a  été  pourvu  au  début  de 
l'année  d’un  appareil  à  sulfuration  de  grande  puis¬ 
sance  (type  Marot)  susceptible  de  réaliter,  dans  un 
minimum  de  temps,  les  opérations  de  dératisation 
fréquemment  demandées  et  exigées  d’ailleurs  pério¬ 
diquement  par  les  réglements  quarantenaires. 

Il  n’existe  snrles  frontières  maritimes  de  la  Syrie 
qu’un  seul  lazaret,  celui  de  Beyrouth.  Ce  lazaret  a 
été  laissé  par  le  Gouvernement  turc  dans  un  état 
d’abandon  complet,  les  murs  en  étaient  à  moitié 
écroulés,  et  le  matériel  de  stérilisation  manquait  ou 
était  détérioré. 

La  construction  d’un  grand  pavillon  de  désinfec¬ 
tion,  organisé  suivant  un  type  moderne,  a  été  entre¬ 
prise  et  va  être  incess  trament  terminée.  Ce  bâtiment 
pourra  être  utilisé  vers  la  fin  Septembre  (voir  plan 
ci-joint). 

Si  les  crédits  permettent  la  reconstruction  totale 
du  lazaret,  telle  qu’elle  a  été  envisagée,  le  port  de 
Beyrouth  deviendra  un  des  mieux  outillés  du  bassin 
oriental  de  la  Méditerranée. 


Les  chiffres  suivants  soulignent  l’importance  du 
service  quarantenaire  maritime  du  port  de  Beyrouth. 

En  1921,  le  nombre  de  navires  arraisonnés  a  été 
de  3.115  ; 

Soit  1.065  vapeurs, 
et  2.050  caboteurs. 

Sur  ce  nombre,  2.380  navires  ont  été  admis  à  la 
libre  pratique  après  arraisonnement,  685  après 
désinfection  et  visite  médicale,  50  ont  été  soumis  à 
une  période  d’observation  avant  d’obtenir  la  libre 
pratique. 

Les  opérations  de  l’office  quarantenaire,  en  1921, 
se  répartissent  de  la  manière  suivante  : 

Au  départ,  la  visite  médicale  a  été  passée  à  : 

15.318  passagers, 

44  754  hommes  d’équipage. 

A  l’armée,  la  visite  médicale  a  été  passée  à  : 

8  073  passagers, 

20.456  hommes  d’équipages. 


1.819  passagers  ont  été  mis  en  passeport  sani¬ 
taire. 

Les  opérations  effrctuées  au  cours  de  la  même 
année  comprennent  : 

922  personnes  maintenues  en  observation, 

19  325  personnes  désinfectées,  douchées  et 
désinsectisées, 

1.581  ballots, 

186.150  kilogr.  de  marchandises  (désinfectés). 

B.  Services  quarantenaires  terrestres.  —  Les 
mouvements  de  populations,  occasionnés  par  les 
pèlerinages  terrestres,  à  la  Mecque,  Imposent  l’obli¬ 
gation  d’un  service  quarantenaire  terrestre,  avec 
création  d’un  lazaret  terrestre,  faisant  pendant  aux 
services  quarantenaires  maritimes  dont  nous  venons 
de  parler. 

Mais  cette  question  n’a  pas  pu  être  résolue,  en 
raison  du  fait  que  les  frontières  de  la  Syrie  n’ont 
été  que  tout  dernièrement  délimitées  d’une  façon 
précise  et  sans  doute  permanente. 

Néanmoins,  l’organisation  d’un  service  quarante¬ 
naire  terrestre,  avec  création  d’un  lazaret  à  la  fron¬ 
tière  syrienne  du  Sud,  était  en  voie  d’étude  à  l’Ins¬ 
pection  générale  des  «  S.  S.  H.  et  A.  P,,  lorsque  la 
visite  de  la  Commission  chargée  par  la  Société  des 
Nations  de  procéder  à  une  enquête  sur  les  disposi¬ 
tions  internationales  relatives  à  la  prévention  des 
maladies  épidémiques  dans  certaines  régions  du 
Proche-Orient,  et  à  propos  du  pèlerinage  de  la 
Mecque,  est  venue,  d’accord  avec  nous,  modifier  sur 
ce  point  les  projets  entrevus. 

Le  rapport  de  cette  Commission,  présidée  par  le 
professeur  Madsen,  expose  la  question  d’une  façon 
très  nette. 

«  Nous  croyons  qu’il  ne  serait  pas  désirable  de 
laisser  chacun  des  pays  traversés  par  la  voie  ferrée 
(Transjordanie,  Syrie,  Turquie,  etc...)  appliquer 
les  mesures  qu’il  juge  nécessaires  pour  les  pèlerins 
arrivant  sur  ces  frontières,  indépendamment  d’un 
système  commun  et  coordonné.  En  premier  lieu,  il  y 
aurait,  dans  ce  cas,  double  emploi  inutile,  dépenses 
et  retards  pour  les  pèlerins,  et,  en  second  lieu,  il  est 
probable  que  les  mesures  ne  seraient  pas  efficaces. 
En  effet,  les  pèlerins  retournant  en  Turquie  et  ayant 


subi  une  quarantaine  en  Transjordanie,  par  exemple, 
s'efforceraient  de  passer  eu  dehors  (Te  tout  comrô'e 
afin  d’éi  happer  à  une  nouvelle  quirautaiuc  en  Syrie, 
ou  sur  la  frontière  ottomane  et,  de  la  sorte,  iis  pour¬ 
raient  facilement  semer  la  contagion.  Nous  avons 
discuté  cette  question  avec  le  chef  du  Se  vice  d  Hy¬ 
giène  puhlique  en  Syrie,  ainsi  que  le  conseiller  médi¬ 
cal  du  Haut  Commissaire  pour  la  Palestine  et  la 
Transjordanie;  il  partage  notre  opinion,  si  certaines 
conditions  sont  remplies,  une  seule  station  sanitaire 
et  quarantenaire  devra  être  établie  pour  tous  les 
pèlerins  allant  au  Hedjaz  ou  en  retournant  par  che¬ 
min  de  fer,  et  cette  station  devrait  être  placée  à  un 
endroit, 'qui,  tout  en  étant  situé  en  dehors  du  royaume 
du  Hedjaz,  soit  à  proximité  du  désert  d’Arabie,  que 
l’on  traverse  pour  aller  à  Médine,  par  exemple,  près 
de  Maan,  en  Transjordanie.  » 

Nous  n’avons  rien  i  opposer  à  cette  façon  de  voir, 
et  ne  pouvons  que  taire  de»  voeux  pour  que  les 
puissances  Intéressées,  en  l’espèce  semble-t-il  la 
France  et  l’Angleterre,  se  mettent  d’accord  pour 
adopter  la  solution  envisagée  le  plut  tôt  possible,  et 
cela  dans  l’intérêt  des  populations  dont  nous  avons 
la  charge  sanitaire. 


Conclusion. 

De  cet  exposé  rapide,  ressortent  les  grandes 
lignes  de  l’organisation  qu’il  a  été  possible  de  mettre 
sur  pied  en  Syrie,  pour  ce  qui  concerne  les  services 
quarantenaires  de  l’Assistance,  de  l’Hygiène  et  de 
la  Santé  publiques. 

Le  problème  à  résoudre  était  complexe  et  surtout 
nouveau.  La  formule  de  l’action  à  exercer  en  pays  de 
mandat  était  à  trouver.  Celle  qui  a  été  appliquée, 
dans  le  Proche-Orient,  par  l’Inspection  générale  des 
Services  sanitaires,  suivant  les  directives  données 
parle  géné  al  Gouraud,  est-elle  bonne,  eet-elle  défi¬ 
nitive  ?  L'avenir  le  dira  II  est  encore  trop  tôt  pour  la 
juger.  En  tout  cas,  les  résultats  déjà  obtenus,  après 
une  longue  période  d’adaptation  et  de  tâtonnements, 
paraissent  encourageants.  Si  des  modifications  sont 
jugées  nécessaires  à  l’usage,  elles  seront  faciles  à 
apporter,  grâce  à  l’unité  de  direction,  la  décision  du 
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chef  nnique  commaciqnée  anz  Etati  par  ses  dél^gnés 
devant  entraîner  &  la  fois  les  snffrages  des  différents 
chefs  de  service  locaux. 

Notre  rôle  a  été  compris  comme  étant  un  rôle 
d’éducation  et  de  formation,  antant  dire  un  rôle 
temporaire,  et  devant  prendre  fin  le  jour  où  l’élite 
de  la  classe  dirigeante  syrienne,  élevée  à  notre 
école,  sera  assez  éclairée  pour  pouvoir  diriger  elle- 
même  ses  grands  services. 

Dans  ce  bnt,  le  général  Gouraud  a  estimé  que 
l’appel  le  plus  large  devait  être  fait  de  l'élément 
local.  Pour  nous,  médecins,  la  tâche  a  été  aisée,  et 
nos  collaborateurs,  à  tous  les  degrés  delà  hiérarchie, 
ont  été  faciles  à  trouver. 

Une  Faculté  française  de  Médecine  forme  à  Bey¬ 
routh,  depuis  plus  de  vingt  ans,  des  médecins 
syriens,  à  l’image  des  médecins  de  France,  et  parmi 
eux,  les  sujets  capables  de  s’assimiler  nos  méthodes 
de  travail  et  d’administration  ne  manquent  pas. 

Sur  un  ensemble  d’environ  140  médecins  ou  phar¬ 
maciens  constituant  les  cadres  du  grand  organisme 
que  nous  avons  instauré,  on  l’a  vu  par  notre  exposé, 
c’est  à  peine  si  l’on  peut  compter  une  dizaine  de  mé¬ 
decins  français'. 

Beyrouth,  9  Octobre  1922.  Emily, 

Médecin  inspectent 
du  Corps  de  Santé 
des  Troupes  Coloniales. 


LA  VIE  SYNDICALE 

Syndicat  général  des  Médecins 

DES  STATIONS  BALNÉAIRES  ET  SANITAIRES  DE  FrANCE. 

La  première  réunion  du  Syndicat  général  aura  lieu 
le  lundi  27  Novembre,  12,  rue  de  Seine,  à  16  h.  30. 
Ordre  du  jour  :  résultat  des  démarches  do  Bureau  de 
rUulon  des  Syndicats  ;  nos  démarches  en  vue  d’une 
propagande  en  commun  en  Angleterre;  voeux  de  la 


1.  En  très  grande  partie  médecins  militaires,  assurant 
comme  is  médecin  Inspecteur,  leurs  fonctions  civiles  en 
supplément  de  leurs  fonctions  militaires. 


Fédération  thermale  du  Sud-Ouest  ;  l’application  de 
la  taxe  de  séjour  aux  médecins  ;  nouvelles  candida¬ 
tures  ;  questions  diverses.  11  est  rappelé  que  les 
médecins  désirant  faire  partie  du  Syndical  général 
doivent  être  présentés  par  deux  parrains  déjà  mem¬ 
bres  du  Syndicatet antant  que  possible  exerçautdans 
la  même  station.  Adresser  toutes  demandes  de  can¬ 
didature  à  M.leD' Durand-Fardel,  président,  164,  rue 
de  Courcelles,  Paris,  et  toute  autre  correspondance 
au  secrétaire  général,  D"  R.  Molinéry,  30,  avenue  de 
Sainte-Marie,  Saint-Mandé,  Seine. 

Fédération  conroRATivB  des  Médecins 

DE  LA  RÉGION  PARISIENNE. 

Le  projet  de  loi  sur  V assurance-maladie. 

Le  Conseil  d’administratidn  de  la  Fédération  cor¬ 
porative  des  Médecins  de  la  Région  parisienne  vient 
d’approuver  à  l’unanimité  le  projet  suivant  qui  lui  a 
été  soumis  par  son  secrétaire  général  M.Lian,  et  qui 
constitue  une  formule  mixte  jetée  comme  un  pont 
entre  les  deux  projeta  rivaux  qui  divisent  l’opinion 
du  Corps  médical  ;  celui  du  paiement  direct  des 
honoraires  médicaux  par  la  Caisse  (projet  dit  du 
contrat  collectif),  et  celui  du  paiement  direct  des 
honoraires  médicaux  par  le  malade. 

I.  —  La  Fédération,  résolue  à  s’opposer  à  tout  projet 
de  loi  d’assnrance  sociale  qui,  comme  le  projet  Vincent, 
établirait  sons  quelque  forme  qne  ce  soit  un  tarif  forfai¬ 
taire  des  honoraires  médicaux,  déclare  ne  pouvoir  se 
rallier  qu’à  une  loi  respectant  : 

1“  Le  secret  professionnel  ; 

2°  Le  libre  choix  absolu  du  médecin  ; 

3»  La  rémunération  à  la  visite  et  au  tarif  moyen  de  la 
clientèle  ordinaire  ; 

4°  La  limitation  de  l’assurance  aux  personnes  aisées. 

II.  —  Au  point  de  vue  de  l’application  de  ces  principes, 
la  Fédération  est  favorable  au  paiement  des  honoraires 
médicaux  par  le  malade.  Pour  cela,  le  malade  recevrait 
de  la  caisse  d’assurance  des  tickets  spéciaux,  moyennant 
le  versement  d’une  somme  au  moins  égale  au  quart  de 
la  valeur  de  ces  tickets  (système  lyonnais). 

Ces  tickets  seraient  remis  au  malade  sur  présentation 
d’un  bulletin  de  maladie  signé  par  son  médecin,  et  ne 
seraient  renouvelés  qne  sur  justification  de  l’utilisation 
des  tickets  précédents. 


Les  tickets  médicaux  ne  seraient  pas  forcément  égaux 
on  valeur  aux  soins  médicaux  reçus  par  le  malade.  Ils 
représenteraient  en  quelque  sorte  la  part  de  la  Caisse 
dans  le  paiement  des  honoraires,  c’est-à-dire  la  somme 
que  la  Caisse  juge  légitime  d’allouer  au  malade  pour  le 
paiement  des  soins  médicaux  nécessités  par  son  état  de 
santé.  Mais  le  malade  resterait  libre  d’assurer,  sous  sa 
responsabilité  personnelle,  tous  frais  médicaux  supplé¬ 
mentaires  qu’il  serait  d’accord  avec  son  médecin  pour 
considérer  comme  justifiés. 

La  Caisse,  si  elle  le  jugeait  utile,  contrôlerait,  pendant 
la  maladie  et  par  les  soins  d’un  médecin  de  son  choix, 
l’existence  de  la  maladie  et  Tutilisation  des  tickets.  Elle 
prendrait  immédiatement  en  conséquence  les  décisions 
qui  lui  paraîtraient  légitimes.  En  cas  de  désaccord,  le 
malade  ou  le  médecin  traitant  aurait  la  faculté  de  sou¬ 
mettre  le  différend  à  une  Commission  arbitrale. 

La  Caisse  paierait  au  médecin,  sur  seule  présen¬ 
tation  des  tickets  médicaux,  la  valeur  représentée  par 

Ce  projet,  approuvé  à  runanlmlté  par  le  Conseil 
d’administration  dans  sa  réunion  du  27  Octobre  der¬ 
nier,  est  soumis  à  l’examen  de  tous  les  groupements 
confédérés,  -qui  sont  invités  à  mandater  sur  ce  point 
leurs  délégués  en  vue  d’une  prochaine  assemblée 
générale  extraordinaire  qui  aura  lieu  le  22  Décembre 
prochain,  à  8  heures  45  du  soir,  au  petit  amphithéâtre 
de  la  Faculté  de  Médecine. 


CORRESPONDANCE 


Monsieur, 

Je  lis  dans  La  Presse  Médicale  du  2  Octobre 
1922  un  article  de  MM.  Avlragnet,  Goldenberg  et 
Peignaux  dont  un  alinéa  a  spécialement  attiré  mon 
attention.  Ces  auteurs  écrivent  :  «  Depuis  lors,  la 
technique  a  reçu  un  perfectionnement  Important  dû 
à  l’un  de  nous,  qui  consiste  dans  l’emploi  du  sérum 
humain  non  chauffé.  » 

C’est  dans  mon  laboratoire,  en  1920,  que  M.  Pellier, 
à  mon  instigation,  a  appliqué  le  principe  de  la  réac¬ 
tion  dite  de  Hecbt-Bauer  en  sérologie  an  séro-dia- 
gnostlc  de  la  tuberculose  avec  l’smtigène  de  Bes- 
IToir  la  suite,  p.  2000.) 
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0-A.2SrCElRS 

Girlses  'X'atl3ét±Q[-u.de 


ASSOCIATION  SCOPOLAMINE-MORPHINE 

en  A.mpoules  pour  injections  hypodermiques. 


L.ITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  ,  Établissemeiits  Albept  BUISSON,  15?,  fOB  ilB  Sèvres,  PARIS 


Le  PNEUMOBIOL 


a  été  conçu  et  mis  au  point  pour  son  emploi  spécial 

en  Injections  trachéales 

Il  offre  toutes  les  garanties  scientifiques  d’un  produit  longuement  étudié  et  mis  à  la  disposition 
des  médecins- après  de  minutieuses  expérimentations  dans  les  services  officiels. 

C’est  le  produit  type  parfait  pour  le  traitement  rationnel 

des  Affections  des  voies  respiratoires 


Litt.,  échant.  et  instrumentation 
sur  demande 

27,  RUE  CAVENNE  —  LYON 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  95 


Mercredi,  29  Novembre  1922 


LIODONE  ROBIN  est  la  seule  combinaison  titrée  à  base  de  peptonè  trypsique 


SOliNIFENE 

;'ROCHE", 


ucoela  a  été  démontré.  (Voir  Comptes  rendus  A  cadémie  des  Sciences, 
C’eat  pourquoi  l'IODONE  ROBIN. loérita&ie  peptonate  d’iode  nettemei 

St  la  SEULE  PRÉPARATION  INJECTABLE  ET  LA  PLUS  ASSIMILABLE. 

20  gou  tes  d’iODONE  correspondent  comme  effet  thérapeutique  ù  1 
.’iodurf  de  potassium. 

I  Chaque  ampoule  est  dosée  a  raison  de  0.02  centigramm 

d’iode  par  centimètre  cube  et  a  0.0i  centigrammes. 


xfondre . 


base  de  peptone,  qui, 
i'aiOamine,  lesquelles 

)ur  l’IODONE,  c'est  la 
ne  façon  stable,  ainsi 


ette  préparation  aoec  celle 
e  des  combinaisons  d’albut 
lidérées  comme  de  véritat 
la  peptone  trypsique  em 
i  particulier  la  molécnle 


en  réalité,  ne  s 
ne  peuvent  ôti 
Ce  qui  carat 
tyrosine,  qui 


r  LE  ^ 

PLUS  MANIABLE 
DES 

HYPNOTIQUES 


A  CHACUN 
SA  DOSE 


SOMMEIL 

NORMAL 


RÉGLABLE 
A  VOLONTÉ 


AfIPOULES 


GOUTTES 


SEDATIF  PUISSANT 

CONSTANT.  RAPIDE 
SANS  DANSER 


TROUBLES  MENTAUX 
AGITATION  INTENSE 
COKIVULSIONS.ÉPILEP5IE 


INSOMNIES  SIMPLES 
OU  COMPLIQUÉES 
A6IIATIONS.EXCITATIONS 
.ETC. 


Pas  de  Substances 
du  Table&u  B 


’OaSO  Gouttes 
et  plus 


PRODUITS 

F.HOFFMANN-LAROCHE&  C' 
21. Place  des  Vosges 
PARIS 


Traitement  des  Paludéens  chroniques 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 


. i  r  r.  o  n  c  h  o . 

PALUDISMEI  IIP^UMONIE 


OIENOL 

Traitement  antipneumococcique 


Echantillons  et  Littérature  Franco. 


-  J.  DEI=»I=IUNEA.XJX.,  Phi«”  de  1"  Classe,  1 8,  Eu©  de  Beauue,  F»  ARIS  (7') 
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LES  SANATORIUMS 

"wLEYSm 


DERNIERES  NOUVELLES 

LA  RENTREE  DE  L’UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Samedi  passé,  avait  lieu  dans  le  grand  amphi¬ 
théâtre  de  la  Sorbonne,  sons  la  présidence  de 
M.  Paul  Appell,  recteur  de  l’Université  de  Parie, 
qu’entouraient  les  représentants  du  président  du 
Conseil,  du  ministre  des  Affaires  étrangères,  du 
ministre  de  1  Instruction  publique,  de  nombreux 
membres  du  corps  diplomatique,  ainsi  que  les 
doyens  des  Facultés,  la  séance  solennelle  de  rentrée 
de  l’Université  de  Paris. 

Après  avoir  dans  un  fort  Intéressant  discours 
évoqué  le  souvenir  de  la  séance  de  rentrée  organisée 
le  20  Décembre  1919  par  le  recteur  Lucien  Poinoarré, 
séance  au  cours  de  laquelle  fut  conféré  le  grade  de 
docteur  honoris  causa  à  divers  savants  étrangers, 
M.  Paul  Appell  a  fait  connaître  que  le  Conseil  de 
l’Université  avait  décidé  de  reprendre  cette  année  la 
tradition  inaugurée  alors  en  remettant  solennelle¬ 
ment  les  Insignes  et  le  diplôme  de  docteur  à  di¬ 
verses  personnalités  des  nations  étrangères. 

Parmi  celles-ci  figuraient  deux  médecine  éminents, 
M.  Bordet,  professeur  à  l’Université  de  Bruxelles,  et 
M.  Ehlers,  professeur  à  l’Université  de  Copenhague 
et  associé  étranger  de  l’Académie  de  Médecine,  dont 
M.  le  professeur  Roger,  doyen  de  la  Faculté  de  mé¬ 
decine,  exposa  successivement  les  titres  à  la  haute 
distinction  que  vient  de  leur  attribuer  l’Université 
de  Paris. 


gnage  de  sympathie  et  d’admiration  en  décernant  le 
titre  de  docteur  honoris  causa  à  un  de  ses  plus  illustres 
savants,  à  un  des  plus  grands  biologistes  de  l’époque 
actuelle. 

S’adressant  ensuite  à  M.  Ehlers,  M.  Roger  tint 
surtout  à  préciser  les  liens  qui  attachent  le  savant 
danois  à  notre  pays. 

En  décernant  au  professeur  Ehlers  le  titre  de  docteur 
honoris  causa,  l’Université  de  Paris  a  voulu  rendre  hom¬ 
mage  au  savant  qui  a  organisé  une  lutte  efficace  contre 
la  lèpre,  au  patriote  qui  a  toujours  protesté  contre  l’an¬ 
nexion  du  Slesvig,  au  francophile  qui,  depuis  de  lon¬ 
gues  années,  est  l’apôtre  ardent  et  convaincu  des  idées 
et  de  la  culture  françaises. 

Elevé  par  on  père  éminent,  ancien  bourgmestre  de 
Copenhague,  qui  fut  commissaire  général  des  douanes 
françaises  à  Altona,  —  ce  qui  lui  vaiut  l'honneur  d’être 
brutalement  expulsé  par  les  autorités  allemandes,  — 
Edwards  Ehlers  fut  initié,  dès  son  enfance,  à  la  langue, 
à  la  littérature,  à  la  science  de  notre  pays. 

A  l’âge  de  26  ans,  il  vint  à  Paris  pour  se  perfectionner 
dans  l’élude  de  la  dermatologie.  Il  suivit  les  cours  et 
les  cliniques  de  l’hôpital  Saint-Louis.  Il  fut  l’élève  des 
grands  maîtres  dermatologues  de  l’époque,  Emile  Vi¬ 
dal,  Besnier,  Fournier,  Hallopeau.  Il  se  lia  avec  quel- 


chargé  de  leur  réception.  En  1918,  il  est  nommé  secré¬ 
taire  jgénéral  d’une  œuvre  patriotique,  la  Fondation  du 
Slesvig,  association  puissante  destinée  à  secourir  les 
victimes  de  la  trop  longue  occupation  allemande. 

Les  œuvres  qui  ont  assuré  à  M.  Ehlers  l’amitié  et  la 
reconnaissance  de  tons  les  cœurs  français  l’ont  rendu 
suspect  en  Allemagne.  Depuis  longtemps,  l’entrée  du 
Slesvig  lui  était  formellement  interdite.  Quand,  apiès  la 
guerre,  il  voulut  traverser  l’Allemagne,  on  exigea  qu’il 
fût  muni  d’un  passe-port  diplomatique,  sur  lequel  était 
inscrit  en  lettres  rouges  l'interdiction  de  séjour.  C’est 
dans  ces  conditions  qu’en  Septembre  1921  j’ai  fait  la 
connaissance  de  M.  Ehlers.  Une  mission  française,  que 
j’avais  l’bonnenr  de  diriger,  se  rendait  au  Congrès 
médical  franco-polonais.  M.  Ehlers  nous  rejoignit  à  la 
frontière.  Il  était  le  seul  étranger  parmi  nous.  Mais, 
véritablement,  était-il  un  étranger  celui  qui  avait  été  le 
disciple  de  nos  grands  dermatologues,  qui  a  écrit  tous 
ses  travaux  en  français;  celui  qui  n’a  cessé  de  propager 
notre  influence,  qui  est  membre  de  noire  Société  de 
D-rmatologie  et  associé  de  notre  Académie  de  Médecine  ? 
N’élait-il  pas  juste  que  le  Danemaik  fût  représenté  à  la 
grande  manifestation  franco-polonaise,  puisque  le  Dane¬ 
mark  a  été,  avec  la  Pologne  et  la  France,  une  des  vic¬ 
times  de  la  rapacité  prussienne  ? 

Comme  la  Posnanie,  i  ””  ’ 


ax  recherches  de  ce  savant,  M.  Roger  ajouta 
ifs  applaudissements  de  tous  : 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE 


1.450  m  Alpes  Vaudoises 


LEYSIN 


(SUISSE)  1.450  m. 


4  SANATORIUMS  MODERNES 

Villas,  Chalets 

ET 

Appartements  à  louer 


S’adresser  : 


i  V  O  I  T  U  R  E  S 


TRANSPORT  DES  MALADES 


Sanatorium  Grand-Hôtel  Station  Climatérique  LEYSIN  (Suisse) 
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PRESCRIRE 
Aux  Enfants 

ÎO  à  30  gouttes  par  jour 

Âux  Adultes 

40  à  60  gouttes  par  jour 


-  f, 


Adénopathies 

Lymphatisme 

Tuberculoses 

Arthritisme 

Artério-  Sclérose 

Asthme 

PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30.  me  Armaad-SrlTetti 
a  COURBEVOIE 


VALEROBROMINE  LEGRAND 

SÉDATIF  ÉNERGIQUE  DES  CENTRES  NERVEUX 

Pas  d’aGBiaaiis  ae  Bfoœlsia  saGiiiis  avec  iss  Bmares  nlDérao! 

Pas  a’inSgolarllB  d’ttD  sama  aiac  les  vaidiiaaaias 


rapidement  les  Névralgies  diverses,  la  Neurasthénie,  l’Epilepsie, 
l’Hystérie,  l’insomnie  dûe  à  l’agitation  fébrile,  la  Coqueluche,  les  Toux 
irritantes  dites  nerveuses,  l'Asthme.  etc. 


LIQUIDE  0,50  de  bromovalôrlaxiate  de  soude  par  cuillerée  â  calé. 
CAPSULES  0,25  de  bromovalôrîanate  de  magnésie  par  capsula 
DRAGÉES  0.125  de  bromovalêrianate  de  gaîacol  par  dragêa 


Vente  en  Gros.  Échantillons  et  Littérature  : 

FieÈiRElS  '  ±3  IS-U-e  Fa.-vée  - 

DÉTAIl^  t  Toutes  Pharmacies 
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redka.  Il  en  a  fait  le  sujet  de  sa  Thèse  inaugurale 
(Montpellier,  1920). 

Les  travaux  de  Guldenberg,  Maasias,  etc.,  «ont 
postérieur*  à  celui-ci. 

Je  n’aurai*  pas  *ougé  à  soulever  une  question  de 
priorité  pour  ce  que  je  considérais  simplement 
comme  une  modification  de  technique  dont  la  simpli¬ 
cité  n'exclut  pas  la  précision  ;  tout  sérologlste 
devrait  être  amené  à  l’appliquer  en  pareille  occasion. 
Male,  puisqu’elle  constitue,  d’après  les  auteur*  de 
l’article  cité,  un  perfectionnement  Important  apporté 
au  séro-dlagnostlc  de  la  tuberculose,  j’ai  cru  qu’il 
était  équitable  de  rappeler  le  travail  de  mon  colla¬ 
borateur  et  de  lui  rendre  ce  qui  lui  appartient  indis¬ 
cutablement. 

M.  Lisbonne  (de  Montpellier). 


SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  PUBLIQUE 

ET  DE  GÉNIE  SANITAIRE 

Sur  le  développement  de  la  dysenterie  épidé¬ 
mique  au  cours  de  l’année  19"21.  — La  dysen¬ 
terie  épidémique,  au  cours  de  ces  dernières 
années,  a  été  fréquemment  observée  en  diverses 
régions  de  notre  pays.  En  Bretagne  notamment, 
région  qui  depuis  une  dizaine  d’années  semble 
être  un  foyer  de  prédilection  pour  cette  afiection, 
comme  l’ont  constaté  de  nombreux  observateurs 
et,  en  particulier,  MM.  Vaiüard,  Dopter,  Royer, 
Marchaix,  Lohéac,  Lancelin,  Malloizel,  etc.;  un 
département,  celui  d’Ille-et-Vilaine,  a  été  touché  à 
un  degré  inconnu  jusqu’alors.  Plus  de  400  cas 
avec  90  décès,  en  effet,  a  relevé  M.  Bourdinière, 
professeur  d’hygiène  à  l’Ecole  de  Médecine  de 
Rennes,  furent  déclarés  à  la  préfecture. 

Cette  extension  subite  d’une  affection  grave, 
extension  qui  paraît  du  reste  avoir  été  influencée 
par  des  conditions  météorologiques  exception¬ 
nelles,  mérite  ’de  retenir  l’attention. 

Elle  montre  en  effet  l’importance  extrême  qu’il 


y  a  à  organiser  systématiquement  dans  les  régions 
habituellement  atteintes  par  la  dysenterie  épidé¬ 
mique  la  prophylaxie  contre  cette  maladie. 

La  chose  au  surplus  est  possible  pratiquement, 
en  particulier,  comme  le  note  fort  justement 
M.  Bourdinière,  en  recourant  à  la  vaccination 
préventive  à  l’aide  du  vaccin  antidysentérique 
dont  le  professeur  Vincent  à  naguère  signalé  les 
bons  résultats. 

De  toutes  les  mesures  propylactiques,  cette 
vaccination,  effectuée  par  voie  sous-cutanée  ou 
encore  par  voie  digestive,  paraît  être  la  plus  effi¬ 
cace  et  son  application  généralisée  rendrait  sans 
aucun  doute  d’immenses  services  en  Bretagne. 

De  la  désinfection  de  la  verrerie  de  table. 
Influence  de  l’essuyage.  —  A  diverses  reprises 
on  a  attiré  l’attention  sur  le  rôle  des  ustensiles 
de  table  dans  la  propagation  des  maladies  conta¬ 
gieuses.  Ceux-ci  doivent  être  désinfectés  soigneu¬ 
sement  si  l’on  veut  éviter  tout  danger.  Mais  cette 
désinfection,  aisée  à  réaliser  quand  il  s’agit 
d’objets  de  métal,  de  faïence  ou  de  porcelaine, 
l’est  beaucoup  moins  pour  la  verrerie  que  l’on 
hésite  toujours  à  plonger  dans  l’eau  bouillante  en 
raison  de  sa  fragilité. 

En  ces  conditions,  font  observer  M.  L.-H. 
Dejust  et  M"'  G.  Bigourdan,  il  n’est  aujour¬ 
d’hui  pratiquement  qu’une  seule  conduite  à 
tenir. 

Comme  l’expérience  nous  montre  que,  prati¬ 
quement,  l’on  ne  peut  recourir  pour  la  stérilisa¬ 
tion  de  la  vaisselle  et  de  la  verrerie  de  table  à 
l’emploi  des  antiseptiques  ou  des  acides  et  que 
seule  la  chaleur  donne  des  résultats  pratiques 
certains,  il  convient  de  faire  usage  uniquement 
de  tasses,  gobelets  ou  bols  de  faïence  ou  de  por¬ 
celaine  pouvant  supporter  sans  risque  de  brisure 
l’action  d’une  température  capable  de  déterminer 
la  stérilisation. 

Une  telle  pratique,  malheureusement,  est  à  peu 


près  impossible  aujourd’hui  à  faire  admettre  chez 
les  cafetiers  et  les  restaurateurs.  Au  moins  de¬ 
vrait-elle  entrer  en  usage  sans  retard  dans  les 
établissements  hospitaliers  et,  notamment,  dans 
les  services  où,  comme  le  notent  fort  justement 
M.  Dejust  et  M'*®  Bigourdan  dans  leur  communi¬ 
cation  «  peuvent  être  traités  des  malades  atteints 
d’affections  contagieuses  transmissibles  par  la 
salive  ». 

Georges  Vitoux. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Hygiène  Industrielle  ;  les  établissements  classés; 
leur  nouvelle  réglementation,  par  Edouard  Le 
Roy,  docteur  en  droit,  chef  de  bureau  au  minis¬ 
tère  du  Commerce.  1  vol.  in-8"  de  200  page*. 

[Librairie  J. -B.  Baillière  et  fils),  Paris  1922  _ 

Prix  ;  7  fr. 

Le  19  Décembre  1917  a  été  promulguée  une  loi 
rensant  la  réglementation  applicable  aux  établisse¬ 
ments  dangereux,  insalubres  ou  incommodes. 

Les  principales  innovations  de  cette  loi,  dont  M.  Le 
Roy  entreprend  l'étude,  sont  les  suivante*  : 

1°  La  loi  vise,  au  point  de  vue  des  inconvénients 
susceptible*  d’entraînerle  classement  des  industries, 
les  établissements  industriels  ou  commerciaux  qui 
en  présentent  non  seulement  pour  la  salubrité  et  la 
commodité  du  voisinage,  mais  aussi  pour  la  santé 
publique  et  pour  l’agriculture. 

2“  Elle  se  préoccupe  de  l’hygiène  et  de  la  sécu¬ 
rité  du  personnel  employé  dans  les  établissements 
classé*. 

3“  Tout  en  répartissant  les  établissements  indus¬ 
triels  en  trois  classes,  elle  n’exige  d’autoriiation 
administrative  préalable  que  pour  ceux  des  deux  pre¬ 
mières  classes  :  c’est  le  préfet  qui  statue;  quant  aux 
établissements  de  troisième  classe,  pour  lesquels  le 
décret  de  1810  exigeait  également  une  autorisation 
que  délivrait  le  sous-préfet,  une  simple  déclaration 
suffit  désormais,  au  moment  de  l’ouverture. 

4“  La  loi  organise  l’inspection  des  établissement* 


tÀ  6  COMPRIMÉS  Au  REPAS 
JO  SOIR.AVALLB  SAnSCROOUER 


Littérature  et  Échantillons 
LABORATOIRES  RÉUNIS,  159,  avenue  de  Wagrain,  PARIS 


I.  Ferments  Lactiques  qciieRra^eniiapotrefaction  lotestipaie. 

2“  AGAR- AgaR  qui  hydrate  le  contenu  Intestinal. 

3°  Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  du  foie. 

4-°  Extrait  total  des  Glamdes  de  l  Intestin 

qui  reactive  le  fonctionnemerit  de  cet  Orqane 
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classés,  qni  n’existait  précédemment  que  dans  quel¬ 
ques  départements. 

5°  Elle  donne  aux  préfets  les  pouvoirs  les  plus 
étendus,  pour  lenr  permettre  de  prendre  les  mesures 
de  protection  nécessaires. 

6°  Elle  établit  des  sanctions  et  des  pénalités  qui 
n’existaient  pas  antérieurement. 

M.  Le  Roy  a  fait  œuvre  utile  en  exposant  cette 
nouvelle  réglementation  et  en  la  commentant  de 
façon  à  en  rendre  l’application  facile  ponr  tous,  aussi 
bien  pour  ceux  qui  doivent  s’y  conformer  que  pour 
ceux  qui  doivent  en  surveiller  l’exécution. 

S.  R. 

Diagnosl  del  protozoi  e  dei  Verml  parasslti  deU’uomo, 
par  R.  W.  Hegnbr  et  G.  W.  Cort,  traduction  de 
F.  Raffaele.  In-8»  de  82  pages  et  7  planches. 
Libreria  di  scienze  e  lettere,  Piazza  Madama, 
Rome,  1919-1920.  —  Prix  :  5  lires. 

Ce  petit  livre  est  la  traduction  italienne  de  celui 
qui  a  été  publié  l’an  dernier  par  les  professeurs 
R.  W.  Hegner  et  W.  C.  Cort,  le  protistologne  et 
l’helminthologiste  bien  connus  de  l'Université  John 
Hopkins  de  Baltimore  (Diagnosis  of  Protozoa  and 
Worms  parasitic  in  Man). 

Nous  avons  dit  à  cette  occasion  quels  services 
pouvaient  en  attendre  l’étudiant  et  le  médecin,  qui, 
en  le  parcourant,  se  remettront  rapidement  en 
mémoire  les  principaux  parasites  de  l’homme.  Des 
tableaux  ingénieusement  disposés,  des  clés  permet¬ 
tent  d'ahontlr  à  la  diagnose  des  espèces  et  des  œufs 
d’helminthes.  D'excellentes  planches  aident  à  la 
compréhension  du  texte. 

Enfin,  chose  rare  dans  les  manuels  de  ce  genre, 
les  auteurs  donnent  ponr  chaque  sujet  les  indica¬ 
tions  bibliographiques  les  plus  Importantes,  grâce 
auxquelles  le  lecteur  pourra  se  documenter  sur  les 
matières  traitées  trop  brièvement  dans  ce  petit 
ouvrage. 

Ch.  Joyeux. 


"A^oas  rappelons  à  nos  abonnes  qu'il  est  indispensable 
d'aceonapagner  chaque  chancehent d’adresse  delà  bande 
du  Journal  et  de  1  iranc  en  timbres-poste. 
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Rückenmarksdiagnostik,  par  Robert  Bing,  profes¬ 
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SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majora¬ 
tions  temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


ANNALES  DE  DERMATOLOGIE 

ET  DE  SYPHILIGRAPHIE 

Sommaire  du  n”  11. 

Travaux  originaux  : 

F.  Baizer.  —  Réglementations  diverses  touchant 
le  traitement  et  la  prophylaxie  de  la  syphilis. 

Ernest  Paillet.  —  Erythrodermie  exfoliante  pem- 
phigo’ide  toxique. 

M.  Laborde.  —  Lymphite  vulvaire  consécutive  à 
l’urélrite  blennorragique  d’une  femme  adulte. 

R.  Benon.  —  Neurasihénie  et  syphilis. 

J.  Golay.  —  Sur  le  rôle  du  système  sympathique 
dans  la  pathogénie  d’un  grand  nombre  de  dermatoses 
[suite  et  fin). 

Revue  de  dermatologie. 

Revue  des  livres. 

Nécrologie  :  Léon  Perrin. 

Nouvelles. 


Littérature, ËchantiUons  ;  Laboratoires  du  "SPECTROL" 
71,  Avenue  Victor-Emmanuel-IH  —  PARIS  (8') 


OPOTHÉRAPIE  SÉRIQUE 


ANÉMIES 

CONVALESCENCES 

DÉCHÉANCES  ORGANIQUES 


/RÜISSANTBiMODIFICATEUR  ^ 
VÉSICO 


ANTISEPSIE  DES  VOIES  URINAIRES 
URÉMIE,  URICÉIVIIE,  CYSTITES 
CATARRHE  VÉSICAL,  URÉTHRITES 
DIATHÈSES  URIOUES,  GRAVELLE,  GOUTTE 
ARTHRITISME,  RHUMATISMES 


Laboratoires  L.  R0!ZE  &  G.  ALLIOT 


CCS  AIGUS 

5  cachets  par  Jo  r.  pendant  6  jours 

CURE  DE  DIURÈSE 

2  cachets  par  Jour  pendant  15  Jours 
interrompre  10  Jours  et  recommencer. 

Il  285,  Avenue  Jean -Jaurès,  2 

LYON 
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APPLICATION  DE  LA  LOI  DU  31  MARS  1919 


Le  décret  suivant  vient  de  paratlre  au  Journal  officiel  : 

Titre  II  :  Slkveilla.nce  et  contrôle  des  soins.  — 
Chapitre  /"■  :  Commission  départementale.  —  Section  I  ;  I 
Orfcanisation.  — Art.  25.  —  La  surveillance  et  le  contrôle 
des  soins  médicaux  et  pharmaceutiques  sont  assurés  dans 
chaque  département  par  une  Commission  composée  de 


ticulier  la  vérification  dei 
d’hôpitaux  ou  établisseu 
noies  et  mémoires  tons 
signale,  le  cas  échéant, 


notes  d’honoraires  et  mémoires 
ents  privés;  elle  apporte  à  ces 
les  redressements  nécessaires; 
au  prélet,  les  sanctions  admi- 


La  seconde  comprend  ;  2  représentants  de  l’Adminis¬ 
tration;  1  mutilé;  1  médecin;  1  pharmacien. 

Art.  40.  —  Dans  les  départements  où  le  nombre  des 
bénéficiaires  de  l’article  64  de  la  loi  du  31  Mars  1919  est 
particulièrement  élevé —  il  sera  créé  plusieurs  Commis¬ 
sions  départementales  de  contrôle  —  sur  proposition  du 
préfet  soumise  à  l’approbation  du  ministre  des  Pensions, 
i  Art.  41.  —  Il  est  alloué  aux  membres  de  la  Commis¬ 
sion  et  des  sous-commissions  —  à  l'exclusion  des  mem¬ 
bres  fonctionnaires  de  l'Administration  —  une  somme 
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réservée  à  la 

BIBLIOGRAPHIE  DE  MASSON  ET  C%  ÉDITEURS 

LIBRAIRES  DE  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE,  J 20,  BOULEVARD  SAINT-GERMAIN  —  PARIS-VL 


L-’Infection  bacillaire 
et  la  Tuberculose 

Chez  PHomme  et  chez  les  Animaux. 


Par  A.  GALMETTE,  Directeur  de  l’Institut  Pasteur  de  Paris 
volume  grand  in-8°  de  6-4-4  pages  avec  30  figures  dans  le  texte  et  5 


—  DEUXIEME  EDITION 


lui  a  été  fait  a  été  tel  qu'en  peu  do  semain 
des  siens  propres  les  principes  scientiliqui 
lutte  contre  la  tuberculose.  Cette  2^  éditii 
important  chapitre  sur  les  tentatives  acti 
objet  la  «  Chimiothérapie  et  la  ïuberculosi 


sé  au  premier  rang  des  ouvrages  sur  la  Tuberculose  ;  T accueil  qui 
!s  il  était  épuisé.  L'auteur  dégage  de  tous  les  travaux  antérieurs  et 
s  sur  lesquels  doit  s'appuyer  en  Tétat  actuel  de  nos  connaissances  la 
n,  au  courant  des  travaux  les  plus  récents,  a  été  complétée  par  un 
ellement  poursuivies  dans  de  nombreux  laboratoires  et  qui  ont  pour 


Précis  de  Parasitologie 


TROISIÈME  ÉDITION 


Par  E.  BRUMPT,  Professeur  de  parasitologie  à  la  Faculté  de  Paris,  Membre 
de  l’Académie  de  Médecine. 

Un  volume  in-8°  de  1216  pages  avec  736  ligures  et  2  planches  hors  texte 
en  héliogravure  [Collection  de  Précis  Médicaux).  Broché,  44  fr.  ;  cartonné.  50  fr. 


Etude  morphologique.  —  Etude  biologique,  —  Rôle  pathogène  des  parasites.  Ues  paragraphes  spéciaux 
sont  consacrés  on  outre  au  diagnostic,  au  traitement,  à  la  prophylaxie. 

Cet  ouvrage  n'est  pas  seulement  destiné  aux  etudiants  en  médecine,  fauteur  y  a  fait  entrer  une  foule  de 
détails  qui  font  de  cet  ouvrage  un  traité  très  complet,  permettant  aux  médecins  de  tous  pays,  tempérés  ou 
tropicaux,  de  résoudre  toutes  les  difficultés  du  diagnostic  des  maladies  parasitaires. 

Diagnostic  Clinicfue  ^  martinet,  avec  la  collaboration  des  D''"  DESPOSSES,  G.  LAURENS, 

^  ^  LÉON  MEUNIER,  LUTIER,  SAINT-CÈNE  et  TERSON.  4'  édition,  revue  et 

Examens  et  Symptômes.  complétée.  Un  volume  de  1040  pages  avec  851  figures  en  noir  et  en  couleurs.  55  fr. 

-  QUATRIEME  EDITION  -  ^  r  c  o 

Quoique  succédant  à  la  précédente  à  moins  d'un  an  d'intervalle,  celte  nouvelle  édition  a  cependant  subi  de 
très  nombreux  remaniements  destiné  à  faire  état  des  acquisitions  les  plus  récentes  de  la  clinique  diagnostique. 

Les  principales  additions  portent  sur  :  La  Sérologie  syphilitique,  rénovée  parles  éludes  relatives  à  la  sta¬ 
tique  colloïdale  ;  sur  la  technique  toute  moderne  de  l’épreuve  héraociasique;  on  y  trouvera  d'autre  part  un 
tableau  schématique  des  états  pathologiques,  subordonnés  aux  tonus  neuro-vasculaire. 


_  Maurice  LETULLE,  Professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 

inspection  "  raipax  O^  Membre  de  l’Académie  de  Médecine,  Médecin  de  l’hôpital  Boucicaut. 

Percussion  -  Auscultation  Un  volume  In-S”  de  337  pages  avec  133  figures  expliquées  et  12  planches 

-  TROISIÈME  ÉDITION  —  de  radiographies  normales  hors  texte .  14  fr. 

Dans  ce  livre  sont  décrites  toutes  les  manœuvres  de  technique  médicale  qu'il  est  nécessaire  à  f  étudiant  et 
tu  Jeune  médecin  de  connaître.  —  133  ligures  montrent  les  attitudes  les  plus  lavorables  pour  le  patient 
H  pour  le  médecin  et  précisent  les  mouvements  indispensables.  Les  explications  gui  précèdent  ou  accompagnent 
•haque  dessin  tournissent  des  indications  utiles  pour  f  emploi  du  procède  technique. 

COLLECTION  DE  MÉDECINE  ET  CHIRURGIE  PRATIQUES 

1  monographies  complètent  les  grands  Traités  et  les  Manuels  classiques.  On  y  trouvera  uné  information  rapide  et  complète 
sur  tous  les  sujets  d’actualité  médicale  et  chirurgicale. 


Des  Angines  de  Poitrine 


Le  Syndrome  clinique  —  Patbogéni 


Par  le  A.  MARTINET 

Un  volume  in-8°  de  140  pages  avec  33  figures  et  4  planche: 
Pronostic  —  Thérapeutique  —  Pratique  médicale  —  Bibliographii 


De  Curettage  utérin 


Par  J.  FIOLLE,  Professeur  ii  l'École  de  Médecine  de  Marseille, 

Chirurgien  des  Hôpitaux. 

Un  volume  in-S"  écu  de  136  pages  avec  figures  et  planches  hors  texte .  8  fr. 

Indications  —  Technique  —  Traitements  —  Résultats. 


,  .  Par  R. -H.  ELLIOT,  Médecin-chef  de  l’hôpital  ophtalmologique  de  Madras.  Traduction  française  par  le 

Opntalniogl©  Dr  gOUTELA,  ophtalmologiste  des  hôpitaux  de  Paris,  et  le  D’’  MORRAS,  ophtalmologiste  de 

l’hôpital  Marie-Feuillet,  à  Rabat. 

tropiCdie  volume  iu-S»  de  362  pages  avec  117  figures  et  7  planches  en  couleurs .  30  fr. 


Le  médecin  doit  connaitre  les  caractères  très  spéciaux  de  f  Ophtalmologie  tropicale.  G  est  l  objet  delà 
première  section  dans  laquelle  fauteur  fait  connaitre  les  causes  multiples  des  maladies  des  yeux. 

Il  fait  connaître  ensuite  pour  chaque  maladie  la  nature,  l'étiologie,  1  évolution,  les  techniques  applicables, 
les  complications  et  indications  post-opératoires,  la  statistique,  le  traitement  et  la  prophylaxie.  Enfin,  dans 
une  section  spéciale  fauteur  traite  de  toutes  les  maladies  générales  dans  leurs  rapports  avec  les  yeux. 


D’Expertise  devant  la  Justice  de  Paix 

Dans  les  Accidents  du  Travail  ui 

Contient  pour  le  médecin  les  notions  générales  et  les  renseignemei 
la  Juridiction  cantonale. 


Par  le  D-  MAILLON 

Un  volume  in-8"  de  76  pages . 5  fr. 

ments  spéciaux  relatifs  à  la  compétcncL  de 
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POUR  LES  NOURRISSONS 


DRAPIER 

INSTnUMENTS  DE  CHIRURGIE 
41,  rue  de  Rivoli,  et  7,  boulevard  de  Sébastopol,  PARIS-r"' 


Comment  utiliser  la  Neige  carbonique 
dans  le  Traitement  des  Dermatoses 

(Lupus,  Nævi,  Epithéliomas,  Chéloïdes,  etc.) 


1  a 


CRYOCftUTÉRE  A  CHARGEMENT  DIRECT 

Dptendeur  central  du  Lortat-Jacob. 
ENVOI  DE  LA  NOTICE  SUR  DEMANDE 

Démonstrations  au  Corps  médical  à  la  Maison  DRAPIER 


Traitement  spêoiûque 
et  abortif  de  la 


STPHILie 


TUBERCULOSE  PULMONAIRE  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  -  ECZÉMA  -  PALUDISME 

Seule  Frêp&retiioa  permettant  la  r  ' 


Eiiinrif?! 


12.  Eiiln.  Bfiui-MTilii 

PARIS 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

à  0  gr.  05  p&r  cent.  cube.  —  Prix  dn  aacon  ■  3  fr.  SB 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  iNDOLORES.VIGIER 

&  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  eext.  onbe. 

AMPOULES  AH  BI-lOQURE  DE  MERCURE  iNIOLIRES  VlfilER 

1  0  gr.  01  et  à  0  gr.  02  par  oent.  onba, 

Pour  éviter  lesa«et(i«n<s  ^jTTTjK'B  -! 

iuMAxs,  ardottMtr  k  AU  k  Fl  1 I  U.J  ^8  i 


à  GOUTTES  dosées  à 

2  milligr. 

10  à  20  par  joar. 

1  AMPOULES 

—  à  50  — 

en  deux  fois 

là  2  par  jour. 

A  COMPRIMÉS 

^  à  25  ^ 

là  3  - 

1  GRANULES 

—  à 

1  centigr. 

2  à  6  = 

T  - 

=-»  à 

2  — 

là  3  » 

H 

!^H 

La  L.i^iiGMi*de  consacrée  \ 

par  tous  les  Codex,  a  des  efâoaGités  phamaGodynamiques 
supérieures  à  celles  des  cacodylates  et  des  métbylarsinates. 
Elle  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées. 


lyËOâRSITEî 

NÊ0ÂRSITE’ 


Le  NËOARSITE  est  le  médicament  défenseur  par  excellence 
pour  tous  les  sujete  dont  la  nutrition  est  déficitaire. 

PRÉTUBERCULEUX  -  CONVALESCENTS  -  AMAIGRIS,  eic, 

îxempie:  Accroissement  de  poids-moyen  par  mois;  1.800  gr. 

Produits  Biologiques;  USINE  des  AUBRAIS,  286,  EsBannier,  LES  AYDES(Ortos)  ^ 
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^roméme  WIONTAGU 


{Bi-Bromure  de  Codéine) 
SJfSOP  ;#,IU) 

aavTTES 
i’HüLxS  ;s.01) 
AMPOULES  iO.OI) 
<13,  BonJiTKrd  de  Pan-Royal,  PÂRiS 


I  il-v* 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Priss*  Médical*  raripelle  à  ses  keteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  kttres  contenant  un  timbre  de 
35  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commereiak.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  k  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  LaPrïss*  Médical*).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant,  _ 

A  vendre  :  2  tubes  de  radium  contenaut  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4638. 

Int.'asiles  Seine  obère,  à  Paris  pi.  assist.  clin.aprèa- 
mldiousoirée.  Fer.rempl.  oug  irdedenuit.  P.^M.  ,4683. 

A  vendre  auto  Lorraine  Dietrich  1914,  remise  à 
neuf,  pièces  usagées  rempl  icées,  carrosserie  égalera, 
neuv.  conduite int. 2  places  13.000  fr.  Ecr.  P.M. ,  n“  4698. 

On  désire  acheter  un  appareil  Macaura  en  bon 
état.  —  Ecrire  conditions  P.  M.,  n”  4699. 


A  louer,  2  pièces  ds  bel  appart.,  7e  arr.,  pour 
méd.,  ebir.  ou  dentiste.  —  Ecrire  P.  M.,  n"  4700. 

On  demande  microscope  Zriss  ou  Leilz.  Faire 
offres.  Indiquer  prix.  Ecr.  seulement  P,  M.,  r.°  4701. 

Poste  médical  grande  banlieue,  rapport  40.000  fr. 
Clientèle  campagne  et  villégiature.  Loyer  4.000  fr. 
—  Ecrire  P.M.,  n»  4702. 

Citroën  torp.  1921  dernier  mod.  très  peu  roulé, 
9.000  fr.  Chironuette  1921  com.  neuve  6  OOOfr.  cause 
départ.  7,  rue  Grands-Degrés,  Paris,  5'(pl.  Maubert). 

Conduisant  moi-même  mou  landau  moderuel4  HP, 
éclairage,  démarr.  électriques  fer.  iocat.  à  méd., 
très  bounes  condiiions.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4704. 

Jeune  méd.  très  actif,  bien  introd.  auprès  confr., 
ayant  colUburé  diffusion  prem'ères  marques  spécia¬ 
lités,  cbetche  sit.  analogue.  Représenterait  groupe 
de  spécialiiés.  Bonnes  réf,  —  Ecrire  P.  M.,  u'  4705. 

Etud.  méd.  cherche  traductions  médicales  anglais, 
allemand,  russe.  Ryss,  49,  rue  d'Orsel,  18'. 

Sage-femme  Faculté  Paris,  dem.  pl.  assistante  ou 
infirmière  ds  clin,  chirurg.  ou  autre.  Ecr.  P. AT. ,  4707. 

Veuve  eicel.  instruct.  ch.  dir.  aanat.  dipl.  gard. 
dans  famille  riche  infime.  —  Ecr.  P.  M.,  n“  4708. 

Damande  ;  U'  vénér.  p.  3  mois  (1°  Janv.  1923  au 
31  Mars  1923)  p.  gde  ville  prov.  1.5C0  fr.  par  mois. 
D' vénér.  pour  Paris  clin.  t.  1.  j.  (mat.  et  soir).  Se  rtns. 
Polyclinique,  117,  av.  Clichy  (de  10  à  12  et  15  à  17  h.). 


AVIS.  —  Priera  de  foindre  aux  réponsas  ai. 
timbre  de  O  fr.  25  pour  la  transmission  dos  loitros. 


PRESCRIRE  DiHs  GRIPPE  et  ANGINES 

1)  Gargarismes  néolés  selon  form.  des  Hêp.  de  Paris. 

Deux  cuillerées  à  potage  de  NEOL  par  verre  d’eau. 
1)  Contre  toux  spasmodique,  quinteuse  et  nocturne  : 
par  jour,  4  à  6  comprimés  de  CODOFORME  BOTTU  ; 
2  en  se  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer). 
Laboratoires  du  NÉOL,  9,  rue  Dnpnytren,  Paris. 


Vomissements  de  la  Grossesse 

calmés  par  l'Eau  de  Lucine  (eau  do  la  plus  douce  dos 
sources  do  La  Roclie-l'osay),  dit©  «  Eau  do  Velours  », 
mervoilloux  séfiaiif  do  l'Estomac  intolérant.  Eau  de 
régime  de  la  femme  enceinte  :  un  verre  à  jeun;  à 
volonté  aux  renas. 

à  8  bouteilles,  pesant 
toute  la  Franco.  Ecrire 


SE  VEND  01 


Éiablissomont  thermal  La  Roehe-Poaay  (Yienne).  du  con¬ 
tenu  :  20  fr.  ;  prix  du  postal  on  sus  :  on  gare,  2  fr.  95;  à  domi¬ 
cile,  3  fr.  55.  Le  récipient  est  facturé  comme  ordre  5  fr.  et  repris 
pour  le  môme  prix  renvoyé  gare  La  Roche-Posay.  —  A  PARIS, 
le  dépôt,  18,  rue  Kavart  (Téi.  Central  71-84),  livre  à  domicile  * 
20  fr.  plus  5  fr.  consignation  bonbonnot* 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  Incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Fins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


Le  Gérant  :  O.  Forée. 


Paria.  —  L.  Maketheui,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


O 


Granules  de  Oatilîon 

1  Bartîait  Titré  de 


STRDlHrAINirfUS 


Oranules  d.  Catillon 


SmOPHANTlNE 


TÔNIQUE  DU  CŒUR  par  EXCELLENCB 

NON  DIURETIQUE  —  TOLÉRANCE  INDÉFINIE 

’  '  '  AmTOLirDYSPÜÉÏ,  OpVrÎSSÏOh7  ŒDÈMES,  AfMims  MITRAIES,  Cardiopattos  dea  EWANTS  et  VIEilLARpS,  eto. 

L  No, T  Ve  de  Stroohantus  sont  inertes,  les  teinturessont  infidèles,  ‘Eiger  UêigeetBreCA  TILLONj^S^txdtr^éiaduaitjs^^edtetai. 

paris,  s.  Boulevard  St-Martin  .1 


Tablettes  de  Catillon 


IODEt!fHYROIDtNE 


OF’'-25  corps  thyroida 

Titra,  stérilisé,  bien  toléré,  aotif  et  agréable. 

lit  contre  BST-xœdéine. 

2  à  8  contre  Obésttè,  Ooitre,  HerpétUme, etc. 

—  PARIS,  a  Bout*  St-Ifartin. 


Névralgies  Migraines  Grippe  Lombago  Goutte  Rhumatisme  aigu  ou  chronique,  etc* 


blennorragies,  Cysfifes,  py élites... 

fit  de  toutes  les  Atfeclions  de  l'Apparoil  uro -génital 

jdu  DHAÏflUÉÎ 

est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  PLUS  ACTIF 


I 


mmmmmHE 


iTAIir  TOUTES  LES  PROPRIÉTÉS  de  L'IonOFORBE  sans  en  avoir  l'odeur  désagréable. 

AHESTHÊSIQyE 


DËSiNFËCTAWT  rigoureusement  inodores 

oetes  les  Pharmaolos  :  A  WTISCROFULEUX 


Bien  Spéolfler  :  DHODOFORME  TAINE 


Aecnt  CICATRISANT  Su  Ptcmlor  ordr^. 


Préparation  et  Tenta  en  Gros  :  SOCIÉTÉ  FRANÇAISE,  9,  Rue  de  la.Perle,  Parts. 
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LABORATOIRE  NATIVELLE 

4g.  BOULEVARD  DE  PORT-ROYAL  —  PARIS 

AAB«.I%rA.1LJI* 

€AIimOTO]lIOl^K 

ÉIVKRGIQUS: 

est  inclic^ué  dans  tous  les  cas  d  insuffisance  du  myocarde  ; 

Insufîisance  âu  cœur  gauclie; 
Insuffisance  ventriculaire  droite; 
Arytlimies  et  Tacliycardies. 

R01A!§  TOAIQAR 
QAR  liRlS 
STROPHAATIAES 

La  iSolutaïne  ou  solution  au  millième  d  Ouataïne 
Arnaud  permet  d  administrer  1  Ouataïne  Arnaud  par 
voie  buccale;  elle  est  aussi  maniable  que  la  solution  de 
Digitaline  Nativelle. 

DIIJRÉTIQIIR 

PUISSANT 

L  Ouabaïne  n  est  pas  un  succédané  de  la  Digitaline. 

Elle  a  ses  indications  propres;  presque  la  totalité  des 
insuffisances  cardiaques  peuvent  en  bénéficier  :  i°  celles 
consécutives  à  des  lésions  organiques  du  cœur;  3°  celles 
qui  sont  dues  à  la  répercussion  qu’exercent,  sur  ce  dernier, 
les  lésions  ou  troubles  des  organeis  voisins  (poumons,  par 
exemple);  et  les  différentes  maladies  infectieuses. 

«  L  association  de  1  Ouabaïne  Arnaud  et  de  la  Digi¬ 
taline  Nativelle  forme  une  symbiose  médicamenteuse  qui 
produit  les  plus  keureux  effets,  là  où  cliacune  d  elles 
séparément  administrée  semble  être  inefficace,  s 

THÈSE  DH  D'  Dl.'IITRACOFF.  PARIS  15,1. 

ACTIOA 

COASTAATE 

ET  SURE 

ROSAGR 

RlOOARRAX 

DOSES  : 

Petites  doses  prolongées.  ..  X  à  XX  goutte». 

Doses  moj-ennes . XXV  k  L  gouttes. 

Dpses  massives .  Là  CL  gouttes. 

ntti.  —  i.  lUMmoisx,  bafùalt'at,  l.  n«  CaiohVt*. 
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PRE 

SSE 

fflEDlü 

jâljE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 

LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 

—  /U>.1Ii;VISTRATIOiV  — 

MASSON  ET  Ci®,  Éditeurs 

120,  boulevard  St-Germain,  PARIS  (6') 
Compte  Chèques  postaux  n°  599 

PRIX  DE  L’ABONMEMEKT  POUR  1922 

Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  45  fr  » 

^  Los  abonnements  partent  j 

F.  DE  LAPERSONNE 

Professeur 

de  Clîniaue  ophtalmologique. 
Membre  de  l’Académie  do  médecine. 

J.-L.  FAURE 

DIRECTIOiV  SClEniTlFlQUE  — 

M.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  de  Paris, 

Médecin  honoraire  dos  hôpitaux,  Médecin  de  rUntel-Dieu,  - 

Membre  do  l'Académie  do  médecine.  Membre  do  l’Académie  do  médecine. 

F.  WIDAU  Wl.  LERMOYEZ 

Professeur  de  clinique  médicale.  Médecin 

Membre  do  Tlnstilut  do  l'hôpital  Saint-Antoine, 

et  do  l’Académie  do  médecine.  Membre  do  l’Académie  de  médecine. 

CH.  LENORMANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé,  Ancien  chef  des  tra\L  clin,  de  gyn. 

—  RÉDACTIOIV  — 

SECRÉTAIRES 

P.  DESFOSSES 

J.  DUMONT 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Broca. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l'hôpital  Saint-Antoine. 

Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6*1 

Articles  originaux  : 

A.  Martinet.  —  La  carbophosphaturie  ;  symbiose 
pneumo  -  gastro- hémato -urinaire  et  vagotonies 
(2  fig.),  p,  1037. 

R.  Lütembacber.  —  Le  traitement  de  l'insutfisanr.e 
cardiaque  par  l’ouabaïne  et  la  digitale  (2  fig.), 
p.  1038 

Mouvement  médical  : 

Wolf.  —  A  propos  des  classifications  modernes  des 
néphrites,  p.  1040. 

Sociétés  de  Paris  : 

Académie  de  Médecine.  —  Société  de  Chirurgie.  — 
Société  de  Thékapkutiqüe.  —  Association  fran¬ 
çaise  POUR  l’étude  du  cancer. 

Sociétés  de  province  : 

Société  de  Chirurgie  de  Lyon.  —  Société  médicale 
DE»  Hôpitaux  ds  Lyon.  —  Société  nationale  de 
Médecine  et  de»  Sciences  médicales  de  Lyon.  — 
Société  de  Médecine  de  Toulouse  —  Réunion 
médico-chirurgicale  des  Hôpitaux  de  Lille. 


Répertoire  de  médecine  pratique  :  N°  121. 

G.  Poix.  —  Traitement  médicamenteux  de  la  tuber¬ 
culose  pulmonaire. 

Supplément  ; 

J.-L.  Faure.  —  Dans  l’Amérique  latine  :  Buenos- 
Aires  et  Argentine.  (A  suivre.) 

R.  Mallet.  —  A  propos  des  services  ouverts  pour 
psychopathes. 

Correspondance.  —  Livres  nouveaux.  —  Livres  reçus. 

—  Application  de  la  loi  du  31  Mars  1919  (suite). 

—  Nouvelles.  —  Renseignements  et  Communiqurs. 


DIABETE: 

:F»-^iisr 

FOUGERON 

à  base'd’amandes.  Échant:  37,  rue  du  Rocher,  PARIS 


Le  Diurétique  Rénal  par  excellence 

“laSANTHÉOSE” 

n*  se  délivre  qu’en  boîtei  de  oaohets 


4.  rue  du  Etol-de-SicUe,  PARIS 


HËMDGÉNOL 

Anémies  =  Débilités 
=:  Convalescences  = 

DOSK  :  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas . 
Spécimenâ  et  Littérature  : 

Laboratoires  DAUSSE,  4,  rue  Anbiiot,  Paris. 


DA.NS  L’AMÉRIQUE  LATINE  | 

(suite)' 

BUENOS-AIRES  et  ARGENTINE 

Buenos-Aires  est  une  ville  immense  et  dès 
longtemps  habituée  à  des  émotions  plus  intenses 
que  celles  que  peut  produire  le  passage  d’un  chi¬ 
rurgien  étranger  !  Il  ne  faut  donc  pas  s’étonner 
si,  dans  un  pareil  cadre,  j’ai  été  un  peu  plus  libre 
de  mes  mouvements.  Mais  les  hôpitaux  sont  si 
nombreux  —  il  n’y  en  a  pas  moins  d’une  tren¬ 
taine,  grands  et  petits  —  et  souvent  si  éloignés 
les  uns  des  autres,  qu’il  est  impossible  de  tout 
voir  et  surtout  de  tout  voir  de  près,  même  lors¬ 
qu’on  est  accompagné  par  des  amis  qui  savent 
ce  qu’il  faut  montrer  et  vous  évitent  ainsi  beau¬ 
coup  de  fausses  manœuvres  et  de  pertes  de 
temps.  Et  j’ai  trouvé  à  Buenos-Aires  beaucoup 
d’amis,  anciens  et  nouveaux,  et  des  élèves  connus 
ou  inconnus.  Au  premier  rang  mon  ami  Chutro, 
je  devrais  dire  notre  ami,  car  tout  le  monde  sait 
chez  nous  comment  il  est  venu,  pendant  plusieurs 
années,  soigner  les  blessés  de  la  guerre  et  quelles 
amitiés  il  a  laissées  en  France!  Il  était  absent 


1.  Voir  La  Preme  Médicale,  n»  94  du  25  Novembre  1922. 


SCOPOLAMINE 

SCiLlwl»  MORPHINEZZ 

Bn  ampoules  de  1  cme. 

Le  calmant  le  plus  puissant 
de  la  douleur. 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  me  de  Sièvres  -  PARIS  15». 

EndocrisineS 

FOURNIER 

THYROÏDE  -OVAIRE  _  FOIE 

etc,  etc. 


Laboratoires  FOURNIER  Frères 

26,  Boulevard  de  l'Hopital  _  PARIS 


SÉRUM  OLIVIERO 

Formai»  :  Sérum  de  chevad.  Extrait  hépatique,  Fer. 

ANÉMIE  -  CONVALESCENCE  -  DÉBILITÉ 

SV,  rne  Denfert-Rocherean,  PARIS. 

Un  Hémoglobinomètre  de  contrôle  est  adressé 
graeieasement  an  Corps  médical. 


lors  de  mon  arrivée,  mais  à  mon  retour  du  Chili, 
il  était  là,  et  c’est  son  nom  qui  doit  venir  le 
premier  sous  ma  plume.  Dès  le  premier  jour, 
j’ai  trouvé  Finochetto  qui  était  ici,  lui  aussi, 
aux  heures  sombres,  et  Cranwell,  chez  lequel 
j’aurais  bien  voulu,  si  mon  désir  d’aller  admirer 
les  cataractes  de  l’Iguazzu  n’avait  été  plus  fort, 
aller  faire  la  chasse  aux  autruches,  et  mon  ex¬ 
cellent  collègue  en  gynécologie,  le  professeur 
Molinari,  homme  simple  et  modeste  —  trop  mo¬ 
deste  —  que  j’ai  toujours  trouvé  là  avec  son 
inépuisable  complaisance,  au  premier  rang  de 
ceux  qui  s’ingéniaient  à  prévenir  le  moindre  de 
nos  désirs  !  et  le  professeur  Caballero,  qui, 
comme  lui,  m’a  ouvert  son  service  et  m’a  donné 
son  temps  —  et  enfin,  parmi  tant  d’autres  que  je 
m’excuse  de  ne  pouvoir  citer,  mes  amis,  les 
D”  Martinez  Leanes  qui,  pendant  la  guerre, 
était  avec  moi  dans  mon  service  de  Cochin 
et  dans  nos  ambulances,  et  O.  Meable,  jeune 
médecin  de  Corrientes,  dont  j'avais  présidé,  cette 
année  même,  l’excellente  thèse  et  qui  sera,  dans 
son  lointain  pays,  un  des  plus  vaillants  pionniers 
de  l’idée  française. 

C’est  à  la  Faculté  de  Médecine  qu’ont  eu  lieu 
mes  deux  conférences,  dans  le  grand  amphi¬ 
théâtre,  où  elles  alternaient  avec  celles  d’Abrami, 
qui,  lui,  en  a  donné  au  moins  une  douzaine.  Au 
cours  de  ces  deux  conférences,  grâce  à  un  opé- 


Succodanà  dv.  Salicylate  de  Méthyle,  inodore. 


RHESAL  VICARIO 

(LIQUn») 

INTINÉIStiaiOUE  —  «RTIRHUMATISMSL  —  IRTIBOUnEUI 

poor  asags  «xterne. 

Laboratoirs  VICARIO,  17,  bonlev.  Hanssmann.  PARIS 


MALADIES  DU  FOIE 

PANBILINE 

COISTIPITION  -  lUIO-INTOIlCITION  INTESTINILE 

RECTOPANBILINE 

LÂYEBEHT  d’EXTRAIT  de  BILE  Glycérlné  et  de  PANBILINE 
Eob.iUU.  :  LAB»  de  la  PANBILIHE,  Annonay  (Ardèche),  FRANCE 


METARSEHOBENZOL 

SACA 

Antisypbilitique  puissant  -  Action  extrêmement 
rapide  -  Qualités  remarquables  de  tolérance. 
Littérature  et  échantilloBi  :  A.  MILLET,  pharmacien, 
4,  rus  Bieker,  Parit-tX*. 


XXX°  Année  —  N”  96.  2  DÉcEMTmB  1922. 
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rateur  et  un  appareil  excellents,  les  projections 
ont  été  très  belles  et  m’ont  paru  intéresser  les 
spectateurs,  si  j’en  juge  par  ce  fait  que  l’amphi¬ 
théâtre,  qui  me  paraissait  plein  lors  de  la  pre¬ 
mière  conférence, me  semblait,  lors  delà  seconde, 
contenir  plus  de  monde  encore.  Quant  aux  opé¬ 
rations  pour  lesquelles  j’ai  reçu  l’hospitalité  dans 
les  services  du  professeur  Molinari,  momentané¬ 
ment  suppléé  par  le  D''  Cirio,  et  du  professeur 
Gaballero,  elles  se  sont  déroulées  sans  incidents 
notables.  A  la  Faculté  de  Médecine,  j’ai  été  reçu 
avec  beaucoup  d’amabilité  par  le  doyen  Iribarne, 
un  tout  jeune  homme,  qui  n’est  encore  que  pro¬ 
fesseur  agrégé,  car  il  y  a  en  ce  moment  à  Buenos- 
Aires  et  aussi  dans  presque  toute  l’Argentine,  à 
la  Faculté  de  Rosario,  à  celle  de  Tucuman,  une 
crise  sérieuse,  sur  laquelle  j’ai  trop  peu  d’élé¬ 
ments  pour  me  prononcer,  mais  qui  me  fait 
craindre  que  les  jeunes  ne  veuillent  trop  rapi¬ 
dement  se  passer  de  l’expérience  souvent  utile 
des  anciens.  Au  déjeuner  d’adieu,  qui  m’a  été 
oSert,  le  doyen  Iribarne  a  dit  les  choses  les  plus 
aimables  pour  moi  et  pour  la  France.  Mais  les 
paroles  sont  légères  et  les  actes  comptent  davan¬ 
tage,  et  le  doyen  Iribarne  agit.  Il  s’occupe  beau¬ 
coup  en  ce  moment,  et  le  ministre  de  France, 
M.  Clausse,  que  je  tiens  à  remercier  ici  de  son 
accueil,  s’en  occupe  avec  lui,  d’établir  entre  les 
Facultés  de  Médecine  de  Buenos-Aires  et  de 
Paris  des  relations  étroites  et  que  je  m’emploie¬ 
rai  de  toutes  mes  forces  à  faire  réussir,  con¬ 
vaincu  qu’il  est  de  l’intérêt  commun  de  resserrer 
encore  les  liens  scientifiques  qui  unissent  deux 
pays  que  rapprochent  déjà,  en  dehors  des  mysté¬ 
rieuses  affinités  ancestrales,  tant  de  sentiments 
identiques  et  de  communes  aspirations. 

La  Faculté  de  Médecine  possède  une  fort  belle 
bibliothèque,  que  j’ai  visitée  avec  le  plus  vif  in¬ 
térêt,  au  grand  déplaisir  d’un  certain  nombre 
d’étudiants  studieux  que  nous  troublions  dans 
leur  travail.  Le  bibliothécaire,  qui  a  la  passion  de 


sa  fonction,  et  qui  me  paraît  la  remplir  de  la 
façon  la  plus  remarquable,  m’a  montré  avec  or¬ 
gueil,  dans  la  salle  des  catalogues,  une  boîte  à 
fiches,  qui  en  contenait  un  grand  nombre  à  mon 
nom  et  parmi  elles,  quelques  indications  d’arti¬ 
cles  dont  j’ai  perdu  même  le  souvenir. 

Je  n’ai  pas  pu  visiter,  bien  entendu,  tous  les 
hôpitaux  de  Buenos-Aires,  mais  j’en  ai  vu  assez 
pour  en  pouvoir  parler  sans  commettre  de  trop 
grossières  erreurs  1  La  plupart  ont  été  construits 
dans  les  cinquante  dernières  années,  mais  il  en 
est  fort  peu  qui  soient  tout  à  fait  récents  et  cor¬ 
respondent  dans  toutes  leurs  parties  à  l’idée  que 
nous  nous  faisons  actuellement  des  hôpitaux  mo¬ 
dernes.  Cela  est  vrai  surtout  pour  les  services 
de  chirurgie,  et  il  n’en  saurait  être  autrement! 
Des  hôpitaux  aussi  nombreux  et  de  cette  impor¬ 
tance  ne  se  remplacent  pas  instantanément,  et 
d’ailleurs,  beaucoup  étaient  assez  beaux  pour 
qu’on  ait  pu  se  contenter  de  les  adapter  aux  goûts 
et  aux  nécessités  modernes,  et  la  plupart  de  ces 
adaptations  ont  été  souvent  très  heureuses  et 
presque  toujours  suffisantes. 

Le  dernier  hôpital  construit,  l’hôpital  Piniero, 
situé  loin  du  centre,  dans  cette  zone  indécise  où 
Buenos-Aires  n’est  pas  encore  la  grande  ville  et 
n’est  pas  non  plus  la  campagne,  est  à  peine  ter¬ 
miné.  Il  est  charmant  avec  ses  galeries  couvertes 
organisées  en  balcons  fleuris.  Les  services  de 
chirurgie  y  sont  fort  beaux  ayec  des  salles  d’opé¬ 
rations  excellentes.  Il  y  en  a  trois  situées  les 
unes  au-dessus  des  autres,  les  supérieures  en 
retrait  sur  les  inférieures,  comme  à  la  nouvelle 
Pitié,  avec  une  stérilisation  centrale  située  sous 
les  toits.  C’est  une  fort  bonne  disposition;  mais  je 
ne  puis  m’empêcher  de  penser  qu’il  y  a  aujour¬ 
d’hui  mieux  à  faire  et  que  l’emploi  de  l’éclairage 
artificiel,  comme,  celui  que  donne  la  merveilleuse 
lampe  sans  ombre  qui  commence  à  se  répandre 
chez  nous,  suffirait  et  suffira  à  modifier  toutes  ces 
dispositions  architecturales  dont  les  frais  pour¬ 


raient  mieux  être  employés  ailleurs.  Fait  intéres¬ 
sant,  cet  hôpital  est  administré  par  une  femme,  et 
nous  avons  pu  nous  rendre  compte,  pendant  la 
guerre,  de  l’autorité,  de  la  compétence  et  de  la 
perfection  avec  lesquelles  certaines  femmes  diri¬ 
geaient  beaucoup  de  formations  sanitaires,  pour 
penser  que  quelques  hôpitaux  de  Paris  gagne¬ 
raient  peut-être  à  voir  changer  le  sexe  de  leurs 
directeurs.  Le  D''  Spurr,  qui  dirige  à  l’hôpital  Pi¬ 
niero  un  très  beau  service  des  voies  urinaires, 
noua  a  très  aimablement  guidés  dans  notre  visite. 

Le  temps  m’a  manqué  pour  visiter  l'hôpital 
Alvéar.  Il  est  immense  et  ne  mesure  pas  moins 
d’une  dizaine  d’hectares,  avec  de  beaux  pavillons 
séparés,  réunis  par  des  galeries;  il  a  été  fort  bien 
adapté  aux  nécessités  actuelles.  C’est  un  hôpital 
digne  de  la  grande  ville.  Mais  il  date  déjà  d’une 
vingtaine  d’années,  et  je  ne  crois  pas  qu’on  y 
puisse  trouver  rien  qui  approche  de  la  perfection 
que  l’on  rencontre  dans  certains  hôpitaux  plus 
modernes.  J’en  dirai  autant  d’un  certain  nombre 
d’autres  hôpitaux,  que  j’ai  pu  visiter  assez  en 
détail  et  où  il  y  a  en  général,  à  côté  de  parties 
anciennes  plus  ou  moins  modifiées  et  restaurées, 
certaines  parties  nouvelles,  soit  adaptées,  soit 
construites  de  tontes  pièces  et  qui  ne  laissent 
rien  à  désirer.  C’est  ainsi  que  j  ’ai  vu  l’Hôpital  des 
Enfants  où  se  trouve  une  importante  policlinique 
et  le  beau  service  de  Cranvvell,  l’hôpital  Carlos- 
Durand,  l’hôpital  Rivadavia,  avec  ses  bâtiments 
irréguliers  séparés  par  de  beaux  jardins,  et  où 
se  trouve  le  service  du  professeur  Caballero,  avec 
sa  très  belle  salle  d’opérations,  garnie  de  faïences 
bleues,  d’un  effet  charmant,  et  qui  ne  m’ont  pas 
empêché  d’y  voir  suffisamment  pour  y  mener  à 
bien  une  hystérectomie  pour  cancer.  C’est  égale¬ 
ment  dans  cette  salle  que  j’ai  eu  l’heureuse  sur¬ 
prise,  en  y  pénétrant  par  hasard,  de  voir  un  jeune 
chirurgien  pratiquant  une  hystérectomie  à  la  fran¬ 
çaise,  avec  un  seul  aide,  simplement,  et  de  voir  à 
portée  de  sa  main,  comme  chez  beaucoup  d’autres 
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Farines  très  légères 


Farines  légères 

ORGÉOSE 

Crème  d’ orge  maltêe 

GBAJRENOSE 
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BLÉOSE 

Blé  total  préparé  et  malté 

CACAOS,  MALTS,  SEMOULES,  CÉRÉALES  spécialement  préparées  pour  DÉCOCTIONS 


RIZINE 

Crème  de  riz  maltée 

ARISTOSE 
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CÉRÉMA  JL  TINE 
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Farines  plus  substantielles 
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(Farine  de  lentilles  maltêe 
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chirurgiens  de  là-bas,  la  plupart  de  mes  instru¬ 
ments  ;  et  l’on  ressent,  je  l’affirme,  quelque  satis¬ 
faction  en  s’apercevant  que  l’exemple  que  l’on 
•s’efforce  de  donner  depuis  plus  de  vingt-cinq  ans 
n’est  pas  perdu  pour  tout  le  monde  !  C’est  ainsi 
que  j’ai  vu  l’hôpital  des  Cliniques,  situé  en' face 
de  la  Faculté,  où  j’ai  opéré  dans  le  service  du 
professeur  Molinari,  dans  une  salle  qui  n’est  ni 
meilleure  ni  plus  mauvaise  que  beaucoup  de 
celles  que  nous  avons  à  Paris.  En  revanche,  le 
professeur  José  Arcé,  grand  ami  de  la  France,  et 
qui,  malgré  sa  jeunesse,  est  recteur  de  l’Univer¬ 
sité,  est  en  train  de  faire  terminer  pour  son  ser¬ 
vice  une  installation  opératoire  qui  sera  parmi 
les  plus  belles  que  l’on  puisse  voir.  A  l’hôpital 
San-Roque,  assez  ancien,  mais  dont  la  cour 
d’entrée,  entourée  de  colonnades, ne  manque  pas 
d’allure,  Ghutro  a  un  service  qui  n’est  pas  digne 
de  lui,  et  le  D''  Robertson  Lavalle,  qui  s’occupe 
avec  talent  de  chirurgie  infantile,  pourrait  être 
mieux  installé.  Mais,  en  revanche,  l’illustre  pro¬ 
fesseur  E.  Canton  possède,  avec  le  professeur 
Zarate,une  installation  magnifique  et  dans  laquelle 
les  obstétriciens  du  monde  entier  pourraient 
trouver  des  exemples.  Je  ne  puis  décrire  longue¬ 
ment  ce  beau  service,  où  je  n’ai  pas  vu  sans 
quelque  émotion,  sur  la  porte  de  plusieurs  salles, 
le  nom  d’accoucheurs  français,  morts  ou  vivants, 
et  où  j’ai  été  vivement  intéressé  par  une  chambre 
couveuse  où  l’on  peut  mettre  à  la  fois  huit  ou 
dix  enfants,  surveillés  du  dehors  à  travers  les 
parois  de  verre,  où  les  berceaux  sont  supportés 
par  des  balances  de  précision  qui  permettent  de 
faire  les  pesées  sans  toucher  aux  enfants,  où  tout 
est  prévu  et  calculé  avec  une  minutie  et  une  per¬ 
fection  absolues.  Je  ne  sais  s’il  existe  ailleurs 
quelque  installation  analogue.  Mais  celle-ci  m’a 
émerveillé  et,  s’il  n’en  existe  pas,  il  faut  en  créer 
d’autres,  en  prenant  celle-ci  pour  modèle. 

Mais  ce  que  je  n’ai  vu  nulle  part  ailleurs,  et  ce 
dont  personne  ne  saurait  décréter  la  copie  ni  la 


création,  c’est  l’admirable  musée  obstétrical  où 
le  professeur  Canton  a  mis  pendant  de  longues 
années  toute  sa  patience  et  tout  son  talent.  J’y  ai 
vu  conservés  dans  toute  leur  fraîcheur,  après  con¬ 
gélation  et  sections  faites  avec  un  art  véritable, 
de  nombreux  bassins,  voire  même  un  corps  en¬ 
tier,  de  femmes  mortes  au  cours  de  la  grossesse, 
pendant  le  travail  ou  après  l’accouchement,  et 
qui  constituent  une  collection  unique  absolument 
merveilleuse. 

Mais  le  professeur  E.  Canton  n’est  pas  seule¬ 
ment  le  savant  éminent  que  nous  connaissons 
tous.  C’est  aussi  l’homme  qui,  en  1917,  alors 
que  la  fortune  était  encore  incertaine  et  que  tous 
n’osaient  pas  dire  ]tout  haut  ce  qu’ils  pensaient 
tout  bas,  a  eu  le  courage,  dans  plusieurs  dis¬ 
cours  de  la  plus  haute  éloquence,  de  flétrir 
publiquement  et  avec  la  plus  fière  énergie  les 
crimes  allemands. 

A  l’hôpital  Rawson,  où  j’ai  vu  Finochetto  faire 
de  très  belles  choses  dans  un  service  bien  mo¬ 
deste,  et  dans  une  salle  d’opérations  plus  mo¬ 
deste  encore,  j’ai  été  voir  le  service  de  clinique 
médicale  du  Professeur  Agote,  le  créateur  de  la 
méthode  de  transfusion  du  sang  qui  s’est  aujour¬ 
d’hui  imposée  à  tous  par  sa  simplicité.  Je  ne 
I  dirai  rien  des  installations  médicales  et  des  la¬ 
boratoires  de  ce  beau  service  où  tous  les  pro¬ 
blèmes  de  la  médecine  moderne  sont  étudiés  avec 
une  méthode  parfaite,  ni  des  ressources  qu’il 
possède  en  installations  radiographiques  et  micro- 
photographiques.  Le  professeur  Agote  n’a  reculé 
devant  rien  pour  en  faire  un  service  modèle. 
Mais  il  y  a  mieux  I  L’homme  éminent  qui  dirige 
ce  service  a  réalisé  ce  que  je  n’ai  vu  nulle  part  :  il 
a  adjoint  à  son  service  médical  une  annexe  chi¬ 
rurgicale,  confiée  au  D‘'Galindez,  qui  pratique 
presque  toujours  sous  ses  yeux  de  nombreuses 
interventions  gastriques,  intestinales  et  biliaires. 

Il  n’est  pas  étonnant,  dans  ces  conditions,  que 
le  professeur  Agote  ait  pu  publier  d’importants 


ouvrages  sur  l’ulcère  de  l’estomac  et  sur  la 
lithiase  biliaire,  écrits  d’après  des  documents 
presque  exclusivement  chirurgicaux  recueillis 
dans  son  propre  service.  Voilà  un  exemple  ma¬ 
gnifique  de  cette  association  de  la  médecine  et  de 
la  chirurgie  qui  s’impose  depuis  longtemps  et 
que  nous  n’arrivons  pas  à  réaliser  d’une  façon 
aussi  parfaite.  Nous  n’avons  même  jamais  pu 
parvenir  à  organiser  les  séances  communes  à  la 
Société  de  Médecine  des  hôpitaux  et  à  la  So¬ 
ciété  de  Chirurgie  que  tout  le  monde  réclame  et 
qui  restent  toujours  à  l’état  de  projet  I 
Enfin  j’ai  été  visiter  l’Hôpital  Français,  bien 
modeste  avec  ses  120  lits,  mais  qu’on  agrandit, 
qu’on  répare,  et  où  un  certain  nombre  de  méde¬ 
cins  et  de  chirurgiens  dévoués,  parmi  lesquels 
j’ai  eu  le  plaisir  de  rencontrer  les  D''®  Pa- 
gniez,  Barros,  Cabaut,  donnent  leurs  soins  à 
nos  compatriotes,  qui  sont  nombreux  à  Buenos- 
Aires.  Cet  hôpital  n’est  pas  seulement  un  asile 
où  les  Français  trouvent  un  soulagement  à  leurs 
souffrances.  C’est  encore  un  foyer  vivant  où  brûle 
sans  cesse,  dans  ce  pays  si  loin  de  France,  la 
flamme  du  patriotisme  I  Dès  l’entrée,  à  l’ombre 
de  deux  arbres  admirables,  on  aperçoit  à  droite, 
sur  un  haut  piédestal,  un  buste  de  Pasteur,  et,  de 
l’autre  côté,  un  soldat  de  la  Grande  Guerre  en¬ 
tonnant  le  Chant  du.  Départ,  le  Français  qui  a 
vaincu  par  le  génie  et  le  Français  qui  a  vaincu 
par  le  courage.  Près  de  là,  est  un  monument  de 
l’Alsace  et  de  la  Lorraine,  que  nous  pouvons 
voir  aujourd’hui  sans  tristesse  et  sans  amertume, 
et  aux  pieds  duquel  demeurent  immobiles  des 
canons  allemands  encore  maculés  de  la  boue  des 
batailles  et  qui  portent  ainsi,  dans  cet  hôpital 
français,  un  peu  de  la  terre  de  cette  France  qu’ils 
ont  martyrisée  sans  la  pouvoir  abattre  et  qui 
les  a  vaincus. 

Ce  n’est  pas  tout  encore  et  c’est  ici  que  l’on 
doit  élever  le  «  Monument  du  Souvenir  »,’en  mé¬ 
moire  de  ceux  qui  partirent  un  jour  de  ces  terres 
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lüiiilaines  et  qui  n’y  sont  pas  revenus  !  Ce  monu¬ 
ment,  qui,  je  l’espère,  sera  digne  de  ceux  dont  il 
gardera  la  mémoire,  doit  occuper  le  fond  de  la 
«  Cour  d'honneur  »  que  l’on  projette  de  cons¬ 
truire.  Mais  la  Commission  compétente  a  décidé 
d’abattre  les  deux  arbres  splendides  qui  en 
gardent  l’entrée,  pour  éviter  que  leurs  racines  ne 
déplacent  les  dalles  qui  paveront  la  cour  !  J’ai 
cru  de  mon  devoir  de  m’efforcer  de  les  sauver  et 
j’ai  écrit  au  Président  de  la  Commission,  désolé 
comme  moi  et  comme  tous  mes  confrères  de 
l’hôpital,  par  la  menace  imminente  de  cet  acte 
de  vandalisme.  Et  puisqu’il  y  a  des  hommes  qui 
ne  comprennent  pas  que  le  plus  beau  dallage  ne 
vaut  pas  un  tapis  de  verdure  et  de  fleurs,  et  que 
le  monument  le  plus  splendide  ne  peut  que  ga¬ 
gner  en  beauté  en  s’abritant  à  l’ombre  de  grands 
arbres,  qui  sont  plus  beaux  que  lui,  je  me  suis 
efforcé  de  le  leur  faire  voir.  J’espère  encore  que 
ce  sacrilège  ne  sera  pas  commis,  et  mon  voyage 
aura  servi  au  moins  à  quelque  chose  s’il  me 
permet  de  sauver  d’une  destruction  sans  excuse 
deux  arbres  magnifiques  qui  sont  la  gloire  de  ce 
lieu  ! 

Telles  sont,  brièvement  résumées,  mais  sans 
doute  trop  longues  encore,  mes  impressions  chi¬ 
rurgicales  sur  la  capitale  de  la  République  Argen¬ 
tine.  Mais  celles-ci  ne  m’empêchent  pas  d’en 
avoir  éprouvé  d’un  autre  ordre  et  qui,  sans  doute, 
s’effaceront  moins  vite  :  réception  d’une  simpli¬ 
cité  charmante  par  le  Président  de  Alvéar,  qui 
venait  d’arriver  de  France,  sa  seconde  patrie, 
aux  acclamations  d’une  foule  immense;  récep¬ 
tions  dans  l’intimité  familiale,  chez  des  amis  dé¬ 
licieux  qui  nous  ont  promenés  sur  un  merveil- 
lieux  petit  yacht  dans  les  canaux  du  Tigre  et  le 
delta  de  Parana  ;  dîner  chez  ce  grand  ami  de  la 
France  qu’est  le  D’’  Mandariaga  qui,  dans  son 
magnifique  hôtel,  possède  un  musée  de  la  guerre 
comme  il  n’en  existe  sans  doute  pas  en  France  ; 
dîners  et  déjeuners,  avec  nos  amis  anciens  et 


nouveaux,  dans  ce  somptueux  Jockey-Club,  or¬ 
gueil  de  la  grande  ville,  avec  le  magnifique  Jardin 
zoologique  et  la  belle  promenade  de  Palermo  ; 
visite  enfin  aux  belles  collections  paléontolo- 
giques  du  musée  de  la  Plata. 

Nous  n’oublierons  pas  davantage  le  séjour, 
avec  mon  vieil  ami  et  fidèle  compagnon  de 
voyage,  le  D"  Gasassus,  dans  l’estancia  hospita¬ 
lière,  parmi  les  plaines  infinies,  au  milieu  des 
troupeaux  paissant  au  loin  dans  les  prairies,  et 
où  les  nombreuses  lagunes  que  l’on  rencontre 
un  peu  partout  sont  peuplées  de  canards,  de 
cigognes,  d’ibis  noirs  et  de  flamants  roses  ! 

Mais  ce  dont  nous  conserverons  le  plus  beau 
souvenir,  c’est  ce  voyage  passionnant  jusqu’aux 
cataractes  de  l’Iguazzu,  Niagara  de  la  forêt  vierge, 
de  la  grande  forêt  pleine  d’arbres  sauvages  cou¬ 
verts  de  parasites  et  d’orchidées  en  fleurs,  où  le 
fleuve  se  précipite  dans  des  gouffres  profonds 
aux  flancs  desquels  s’accrochent  des  végétations 
fantastiques,  où  des  hirondelles  géantes  tour¬ 
noient  dans  la  poussière  humide  qui  monte  des 
eaux  écumantes,  où  des  perroquets  verts  et 
rouges  se  poursuivent  dans  le  ciel  d’orage  avec 
des  cris  assourdissants.  C’est  ici  que  nous  avons 
vu  cette  Garganta  del  Diablo,  cette  Gorge  du 
Diable,  que  l’on  vient  contempler  du  haut  d’un 
rocher  solitaire  qui  la  surplombe  à  quelques  mè¬ 
tres,  et  ce  n’est  pas  sans  quelque  angoisse  qu’on 
s’y  laisse  conduire  dans  une  barque  misérable, 
qui  passe  à  dix  mètres  à  peine  de  la  ligne 
mouvante  où  l’eau  du  fleuve  vient  tout  à  coup 
s’effondrer  dans  l’abîme  !  C’est  ici  que  nous  avons 
vu,  sous  le  grand  soleil  du  matin,  voler  de  toutes 
parts  des  papillons  sans  nombre,  de  toutes 
tailles  et  de  toutes  couleurs,  parmi  lesquels  de 
grands  papillons  bleus  larges  comme  la  main,  et 
mon  bon  ami  Gasassus,  qui  leur  donnait  la  chasse 
avec  des  cris  d’admiration,  a  pu  s’apercevoir,  en 
glissant  doucement  sa  main  sous  l’étonnant  petit 
chapeau  dont  il  était  coiffé,  que  ce  n’est  pas  tou¬ 


jours  sur  des  fleurs  odorantes  que  viennent  se 
poser  les  plus  beaux  papillons  ! 

L’Iguazzu  est  bien  loin,  presque  au  centre  de 
l’Amérique,  mais  quels  beaux  souvenirs  évoque 
ce  voyage  !  Cette  montée  du  Parana,  la  carabine 
en  main,  où  l’on  tire  de  temps  en  temps  quelque 
crocodile  endormi,  quelque  héron  mélancolique 
ou  quelque  vautour  noir  tournoyant  dans  le  ciel  ! 
Et  que  dire  de  la  descente  du  fleuve  colossal, 
pendant  1.800  kilomètres,  depuis  les  berges 
hautes  couvertes  de  forêts,  où  les  crapauds  du 
Paraguay  donnent  au  coucher  du  soleil  leur  con¬ 
cert  fantastique,  jusqu’aux  plaines  immenses 
dans  lesquelles  le  fleuve  s’étale  sur  des  kilo¬ 
mètres  de  large  et  roule  ses  eaux  limoneuses 
parmi  des  îles  innombrables,  le  long  de  berges 
basses  couvertes  de  roseaux  et  de  saules,  dont  la 
monotonie  s’anime  par  moments  du  vol  des  cor¬ 
morans  et  des  canards  sauvages. 

C’est  là,  sur  le  grand  fleuve,  à  l’escale  de  Cor- 
rientes,  que  nous  avons  rencontré,  à  notre  grande 
joie  comme  à  notre  étonnement  réciproque,  le 
Professeur  Lévy-Bruhl  et  mon  ami  Lemaître  qui, 
comme  nous,  ne  s’épouvantent  pas  d’allonger 
leur  voyage  de  quelques  kilomètres  et  qui,  pour 
s’en  aller  de  Rio  à  Buenos-Aires,  n’avaient  rien 
trouvé  de  meilleur  que  d’aller  visiter  au  passage 
les  Indiens  du  Haut-Paraguay.  Et  je  n’ai  pas 
besoin  de  dire  de  quel  charme  imprévu  cette 
rencontre  inopinée  a  embelli  la  fin  de  ce  voyage. 

(A  suivre.)  J.-L.  Fadre. 

SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  10  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 
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A  PROPOS 

SERVICES  OUVERTS  POUR  PSYCHOPATHES 

On  avait  tellement  parlé  des  petits  mentaux  et 
de  la  nécessité  de  leur  consacrer  des  services  spé¬ 
ciaux  que  le  ministre'  de  l’Hygiène,  M.  Strauss, 
s’est  informé  auprès  de  la  Société  médico-psy¬ 
chologique  et  de  ses  consoeurs  de  ce  qu’elles 
entendaient  par  petits  mentaux.  La  réponse  le 
surprendra  :  «  il  n’y  a  pas  de  petits  mentaux  »,  et 
ainsi,  grâce  au  ministre,  un  terme  déplorable 
disparaîtra  du  langage  psychiatrique. 

Il  y  a  des  psychopathes  non  justiciables  du 
même  régime  que  les  aliénés,  mais  qu’il  ne  faut 
pas  commencer  par  enfermer  dans  une  formule 
trop  rigide.  L’obsédé  est  le  type  de  ces  malades, 
conscient  de.  son  état,  demandant  lui-même  à  être 
soigné,  isolé,  mais  ne  voulant  pas,  à  juste  raison, 
être  traité  eomme  un  aliéné, parmi  des  aliénés.  A 
côté  de  tels  malades  on  pourrait  faire  une  place  à 
ceux  qui,  sans  avoir  conscience  de  leur  état  mor¬ 
bide,  ne  présentent  pas  de  réactions  dangereuses 
et  doivent  guérir  :  certains  confus,  par  exemple. 
Mais  tel  obsédé  peut  devenir,  rarement  il  est  vrai, 
un  impulsif  dangereux  quoique  conscient;  tel 
confus  peut  être  par  surcroît  un  délirant  hallu¬ 
ciné  épisodique.  C’est  dire  qu’il  s’agit,  dans  la 
discrimination  des  états  ne  relevant  pas  de  l’in¬ 
ternement,  non  seulement  d’établir  un  diagnostic, 
un  pronostic,  mais  encore  d’envisager  les  réac¬ 
tions  qui  varient  avec  chaque  malade  et  peut-être, 
dans  certains  cas  d’évolution  lente,  les  moyens  de 
protéger  légalement  ses  biens. 

Le  ministre  sait  qu’il  y  a  une  catégorie  de  ma¬ 
lades  que  l’assistance  n’atteint  pas  parce  qu’ils 
n’ont  leur  place  ni  à  l’hôpital,  ni  à  l’asile  d’alié¬ 
nés  ;  qu’il  ne  demande  pas  aux  médecins,  qui  le 
lui  ont  fâcheusement  suggéré,  une  définition 
qu’ils  sont  incapables  de  donner,  et  qu’il  crée 


des  services  ouverts  pour  cette  catégorie  de  ma¬ 
lades,  que  seule  une  observation  médicale  suffi¬ 
samment  prolongée  permet  de  préciser.  Méfions- 
nous  des  formules  :  c’est  avec  elles  qu’on  écrit 
des  histoires  tragiques  comme  celle  des  petits 
blessés  du  début  de  la  guerre  que  des  évacuations 
interminables  livraient  à  la  gangrène  gazeuse! 

Déjà  nous  devons  à  l’initiative  de  M.  Toulouse, 
secondé  par  les  Pouvoirs  publics,  une  expérience 
intéressante.  Depuis  quelques  mois,  fonctionne  à 
Sainte-Anne  un  service  ouvert.  M.  Toulouse  y 
fait  d’excellente  besogne,  encore  que  dans  des 
conditions  déplorables  qui  l’empêchent  de  se 
consacrer  uniquement  aux  malades  auxquels  il 
destinait  son  service.  Ne  nous  disait-il  pas  à  la 
dernière  réunion  de  la  Société  médico-psycholo¬ 
gique  que  sa  principale  «  cliente  »  était  la  Pré¬ 
fecture  de  police  ?  Ainsi  son  service  devient  une 
sorte  d’antichambre  de  l’asile.  Par  contre,  beau¬ 
coup  de  malades  qui  trouveraient  tant  d’apaise¬ 
ment  auprès  de  M.  Toulouse  lui  échappent  : 
quand,  par  exemple,  des  obsédés  viennent  à  une 
consultation  hospitalière  pour  être  conseillés, 
surtout  pour  être  rassurés  sur  les  troubles  dont 
ils  ont  conscience,  pour  qu’on  leur  dise  qu’ils  ne 
deviendront  pas  fous  comme  ils  le  craignent,  il 
est  difficile  de  leur  donner  l’adresse  de  l’asile 
Sainte  Anne  !  Et  nous  en  savons  qui  y  sont  allés, 
mais  n’ont  jamais  utilisé  l’ordonnance  qui  leur 
avait  été  remise  à  cause  de  sa  suscription. 

M.  Toulouse  fait  une  expérience  déjà  fructueuse; 
il  nous  dira  prochainement  s’il  ne  serait  pas  plus 
sage  de  poursuivre  l’installation  des  services  ou¬ 
verts  en  dehors  des  asiles  d’aliénés. 

R.  Mallet. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu’il  est.  indis¬ 
pensable  daccompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  i  tranc 
en  timbres-poste. 


CORRESPOMDANCt 

Monsieur, 

J'ai  l'honneur  de  vous  prier  de  vouloir  bien,  dans 
un  numéro  prochain  de  La  Presse  Médicale,  rectifier 
l'erreur  qui  a  été  commise  dans  le  compte  rendu  du 
tome  III  (L'artériosclérose)  de  ma  collection  des 
»  Maladifs  de  la  cinquantaine  ». 

L'article  dit  :  «  Le  volume,  évidemment  destiné 
comme  les  précédents  au  public  «  es  Ira  médical  », 
expose  en  un  style  simple  et  sobre  de  citations  et  de 
faits»,  etc. 

A  titre  justificatif,  qu’il  me  soit  permis  de  dire 
que  cet  ouvrage,  comme  les  autres,  a  été  écrit  dans 
un  style  rigoureusement  classique,  faisant  état  des 
dernières  acquisitions  scientifiques  auxquelles  je  me 
suis  efforcé  d’apporter  ma  juste  part  contributive. 

Il  me  paraît  bien  malaisé,  dans  un  ouvrage  de 
médecine,  dédié  avant  tout  aux  médecins,  de  causer 
un  langage  extra-médical;  et,  en  ce  qui  me  concerne, 
chaque  fois  que  j’ai  voulu  m’y  employer,  je  n’ai 
jamais  pu  rendre  toute  ma  pensée. 

SI  ce  seul  tome  III  est  en  effet  sobre  de  citations, 
non  de  faits,  il  le  doit  slmpleme.nt  à  cette  raison  que 
je  n’ai  pu,  dans  la  crainte  de  faire  double  emploi,  le 
documenter  autant  que  le  tome  IV  (Les  maladies  du 
cœur)  qui  va  suivre,  et  dont  le  titre  seul  comporte 
de  plus  grands,  de  plus  classiques  développements. 

A.  Leclercq. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


UKRAINE  MÉRIDIONALE 

Dans  un  rapport  adressé  au  D''  Nansen,  le 
D'  Haigh,  membre  delà  Commission  des  épidémies 
de  la  Société  des  nations,  qui  a  visité  au  mois  de 
Septembre  les  gouvtrnements  de  Nikolaïeff,  de 
Kherson  et  d’Odessa,  décrit  la  gravité  de  la  situation 
des  institutions  médico-sanitaires. 

Les  hôpitaux  sont  dépourvus  de  tout  ce  qui  est 
nécessaire  à  leur  bon  fonctionnement.  Ils  sont  privés 
de  médicaments,  de  linge,  de  savon,  de  désinfectants. 


RECONSTITUANT  MARIN  PHÏSlOLOGiQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


aKËMii 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETO^ 


L’Eau  de  Mer  j 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

tllriestpas  douteux  i  €  Les  travaux  de 
qu'en  mettant  en  évi-  M.  Cussac,  basés  sur 
dencedesmétaui,même  l’absorption  de  l'eau  de 


Eau  de  Uer  captée  au  large,  stérilisée  à  froide 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (une  ouillerée  h  café)  contiennent  exactement  1  oentigr. 
d’Jtfda  et  1/4  de  milliKr.  de  Uilbylarainata  en  combinaison  physiologique. 


I  AiiuU«,  2  4  3  cuillerées  4  soupe.  Enfmu, 
1  Wourrtmm»,  2  4  3  cuillerées  à  café. 


Professeur  Ga.rrigon  combler  unelacune  dans 


a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  àla  thérapeutique 
marine.  » 


l'utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GABHIGOU, 


MÉDAILLE  D’Hygiène  Publique 


Echantillons  gratuits  e 


r  demande  adressée  t 


‘  LA  BIOMARINE” 


TRAVaUX  COURONNÉS 
PAÆI  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 
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Même  les  thefmomètre*  de  clinique  sont  très  rares. 

Le  !)''  Halgh  prévoit  que  la  pénurie  des  moyens 
prophylactiques  aura  pour  conséquence  une  extension 
terrible  des  épidémies  de  fièvre  typhoïde,  de  typhus 
exanthématique  et  de  fièvre  récurrente  pendant 
l’hiver  prochain. 

Le  personnel  médical,  mal  ontillé  et  souffrant  sou¬ 
vent  de  la  faim,  lutte  désespérément. 


QUESTIONS  MEDICO-MILITAIRES 


D.  —  Quelle  est  l'origine  de  l' assistance  médicale 
indigène?  N'a-t-elle  pas  débuté  en  Algérie,  après  les 
premiers  succès  de  nos  armes?  Quelle  est  l’origine 
des  médecins  de  colonisation  et  des  médecins  des 
bureaux  arabesi 

R.  —  Oui,  l’assistance  médicale  indigène  fut  insti¬ 
tuée  par  nos  grands  ancêtres  de  la  conquête  algé¬ 
rienne,  après  leur  débarquement  en  1830,  dans  la 
presqu’île  de  Sidi-Ferrucli. 

B’ailleurs  les  chefs  militaires  comprirent  bien 
vite  le  rôle  civilisateur  que  pouvait  jouer  le  médecin 
auprès  des  tribus  indigènes,  pour  gagner  leur  con¬ 
fiance  et  leur  soumission.  A.ussi  les  consultations 
médicales  furent-elles  vite  organisées  et  peu  à  peu 
les  Arabes,  mis  en  confiance,  vinrent  demander  des 
conseils  et  des  médicaments  gratuits. 

«  Pour  l’indigène,  écrit  Minouflet,  le  médecin  n’est 
point  Un  chef,  un  délégué  du  pouvoir,  mais  simple¬ 
ment  un  ami  que  le  riche  comme  le  pauvre  accueille; 
il  a  le  privilège  de  voir  et  d’entendre  bien  des  choses, 
car  il  n’apporte  que  des  consolations  et  des  secours; 
il  vient  rendre  la  santé  et  les  forces  à  ceux  que  la 
misère  et  la 'maladie  étreignent  de  leurs  cruelles 
douleurs.  » 

En  parlant  de  l’Egypte,  Napoléon  dictait  à  Las 
Cases  ces  mots  :  «  La  politique  d’un  générai  en  chef, 
chargé  de  soumettre  une  grande  masse  d’hommes, 
est  de  tirer  parti  de  toutes  choses  dans  l’intérêt  de  la 
conquête.  » 


Aussi  les  médecins,  qui  soulagent  cw  guérissent  la 
douleur  humaine,  s’attachent-ils  le  coeur  des  indi¬ 
gènes  «  qui,  retournant  guéris  dans  leurs  tribus, 
deviennent  les  anneaux  épars  de  la  chaîne  sympa¬ 
thique  qui  doit  insensiblement  lier  les  vaincus  aux 
vainqueurs  ». 

En  1834,  le  chirurgien-major  des  zouaves,  Giscard, 
soignait,  en  plein  marché  de  Boufarick,  tous  les 
indigènes  qui  le  consultaient.  Il  leur  délivrait  des 
médicaments  gratuits  ;  aussi  pouvait-il  voyager 
partout,  en  toute  sécurité,  surtout  après  l’assurance 
donnée  par  un  grand  marabout,  qui  vint  lui  dire  : 
«  Les  Arabes  respectent  fa  tente  comme  sacrée,  ils 
bénissent  celui  qui  veut  leur  bien  et  qui  soulage  leurs 
misères  ;  ni  le  fer,  ni  le  feu  ne  te  toucheront.  » 

En  1848,  l’émir  Abd-el-Kader  remercia  ainsi  les 
médecins  qui  avalent  soigné  ses  compagnons  de  cap¬ 
tivité  :  «  Vous  avez  agi  avec  bonté  envers  mes  com¬ 
pagnons  qui  sont  blessés  ;  que  Dieu  vous  accorde  sa 
grâce  et  sa  récompense.  » 

En  1864,  le  célèbre  explorateur  Dnveyrler  écrivait: 
<(  Un  médecin  acceptant  avec  dévouement  d’aller 
passer  quelques  années  au  milieu  des  Touaregs,  non 
seulement  serait  considéré  par  eux  comme  un  per¬ 
sonnage  sacré,  mais  encore  exercerait  la  plus  heu¬ 
reuse  influence  pour  l’avenir  de  nos  relations  politi¬ 
ques  et  commerciales.  Si  ce  médecin  parlait  l’arabe 
et  avaltle  goût  des  voyages,  le  Sahara  n' aurait  bientôt 
plus  de  secret  pour  noue.  » 


Pour  régulariser  ce  qui  se  pratiquait  depuis  le 
début  de  la  conquête,  le  ministre  de  la  Guerre  décréta, 
le  29  Juin  1847  :  «  Que  les  indigènes  seraient  gratui¬ 
tement  traités  par  l’officier  de  santé  militaire  de 
l’hôpital,  de  l’ambulance,  des  corps  les  plus  voisins 
de  chaque  bureau  arabe  ou,  à  défaut,  requis  par  le 
commandant  supérieur,  sans  toutefois  que  cet  offi¬ 
cier  soit  attaché  d’une  manière  permanente  au  bureau 
arabe.  » 

Or,  dès  la  création  des  territoires  civUs,  le  gouver¬ 
neur  général  de  l’Algérie  créa  des  postes  de  méde¬ 
cins  de  colonisation  pour  traiter  gratuitement  les 
indigènes  et  les  colons  indigents.  Dans  les  confins  du 


Sud  algérien,  les  médecins  militaires  des  bureaux 
arabes  continuent  encore  leur  oeuvre  médicale  et 
civilisatrice  (consultations,  tournées  de  vaccination, 
etc.). 

Et  ce  n’est  pas  sans  émotion  que  nous  nous  rap¬ 
pelons  ce  poste  de  l’Extrême  Sud  Oranais,  où  des 
indignes  des  oasis  sahariennes,  du  Gourara  et  du 
Tidikelt,  venaient  nous  appoarter  de  petites  dattes 
sèches  et  parfumées  pour  nous  remercier  d’une  cata¬ 
racte  opérée,  où  ce  chef  de  tribu  qui,  n’ayant  pas  pu 
nous  faire  accepter  un  magnifique  cheval  de  «  fan¬ 
tasia  »,  le  faisait  conduire,  tous  les  jours,  devant 
notre  porte,  pour  le  mettre  à  notre  entière  disposi¬ 
tion.  Que  de  reconnaissance  implique  ce  joli  geste! 


Après  la  conquête  de  nos  colonies,  l’assistance 
médicale  indigène  a  été  aussitôt  installée  par  nos 
chefs,  pour  gagner  la  confiance  des  indigènes  et  des 
tribus  révoltées. 

A  Madagascar,  le  général  Galliéni;  au  Maroe,  le 
maréchal  Lyautey  ont  attaché  une  grande  importance 
à  la  création  des  infirmeries  indigènes  et  i  l’organi¬ 
sation  des  groupes  sanitaires  mobiles,  s  dont  les 
tournées  sont  calcnlées  de  façon  à  parcourir  tontes 
les  zones  non  desservies.  »  (Colombanl  et  Mouran). 

((  Enfin  qu’on  laisse,  écrit  Minouflet,  au  médecin, 
apôtre  de  charité  et  d’assistance,  la  délicate  tâche  de 
pénétrer,  de  remuer  le  cœur  indigène,  d’y  faire 
éclore  les  élans  secrets  d’une  sympathie  spontanée.  » 
Pour  avoir  vu  ses  médecins  à  l’oeuvre,  le  maréchal 
Lyautey  a  écrit  ;  «  Il  n’y  a  pas  de  fait  plus  solide¬ 
ment  établi  que  l'efficacité  du  râle  du  médecin 
comme  agent  de  pénétration,  d’attirance  et  de  pacifi¬ 
cation.  »  Et  souvent  il  répète  :  «  Donnez-moi  un 
médecin,  je  vous  rendrai  une  compagnie.  » 

Aussi  que  nos  jeunes  médecins  coloniaux  soient 
bien  pénétrés  de  la  beauté  du  rôle  pacificateur  qu’ils 
auront  à  jouer,  qu’ils  aiment  l’indigène  et  le  traitent 
avec  humanité,  car  la  bonté  désarme  la  haine,  sème 
la  reconnaissance,  procure  les  joies  les  plus  pures 
et  crée  ces  sublimes  dévouements  qui  vont  jusqu’au 
sacrifice. 

P.  Bohhette, 

Uédecin-major  de  1'®  classe. 


BROMONE  ROBIN 


Découvert  pour  la  première  lois  en  France  par  Maurice  ROBIN  en  1902,  auteur  des  combinaisons  métallo-peptoniques  eu  1881. 

ThèSB  faits  à  la  Salpêtrière,  dans  le  service  du  Professeur  Raymond  et  du  Professeur  Claude,  par  le  D’’  Mathieu,  en  1906,  F.  M.  P. 
Communication  à  l’Acaüémle  de  Médecine  de  Paris  (Séance  du  26  Mars  i907). 

ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS  ET  DE  l'ëTRANGER 


Le  Bromone,  combinaison  de  Brome  et  de  Peptone 
entièrement  assimilable,  est  un  véritable  Peptonate  de  Brome. 
Il  remplace  avec  avantage  les  Bromures,  sans  craindre  les 
conséquences  du  Bromisme. 

COMPOSITION  • 

1  goutte  B  i/2  oenlIgraiBme  Brama  nâtilllqua, 

40  gouttes  =  Ogr.  20  de  Brome  correspondant  6  1  gr.  de  Bromure  de  Potosiom. 
nosE  I  5  û  ao  gouttes  pour  Enfants.  1  2  fois 
"  t  10  à  50  gouttes  pour  Adultes.  |  par  jour. 

Se  prend  facilement  dans  du  lait  le  matin  ô  jeûn  ou  dans  un  peu  de  vin 
sucré  additionné  d’eau,  avant,  pendant  ou  après  les  principaux  repas. 


Le  Brotnone  trouvera  une  indication  formelle  et  précise  : 

1«  Dans  les  Aifeotions  convulsives  ; 

2»  Dans  les  Phénomènes  d’excitation  cérébrale  ; 

3°  Dans  certains  désordres  nerveux  du  Cœur; 

4°  Dans  certaines  Affections iodiopathiques  ou  essentielles: 
Asthme,  Coqueluche,  etc. 

B*  Excitabilité  nerveuse  des  états  fébriles  :  Céphalée  des 
Surmenés  et  des  Congestifs  ; 

6:>  Epilepsie,  Hystérie  ; 

7“  Insomnie  des  Vieillards. 


^  Gros  j  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  Détail  :  PRINCIPALES  PHARMACIES. 


EtJBTtfZOATE  TJ  E  B  E  IXT  Z  Y E 

RHODAZIL 

Médication,  antispasmodique  des  Muscles  lisses 

Asthme  vrai  Spasmes  du  Pylore  Colique  hépatique 

Coqueluche  Dysménorrhée  Hoquet  persistant,  etc, 

PARFAITE  TOLERANCE  -  ÂÜCUnFtMICITÊ  A 


LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS  ;  Labojrastoire  des  Produits  “usines  du  RHONE”  21,  Rue  Jean-Goujon,  PARIS  (8®). 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Consultations  oto-rhlno-laryngologlques  du  prati¬ 
cien,  par  C.  PoRTMAKN  (de  Bordeaux).  Préface  du 

professeur  Moure,  1  vol.  in-8»  de  264  pages  avec 

38  figures  [Doin,  éditeur).  Paris,  1922.  Prix  :  14  fr. 

Si  le  spécialiste  doit  être  surtout  un  médecin  spé¬ 
cialité,  en  revanche  tout  praticien  doit  posséder  des 
spécialités  un  minimum  de  connaissances  indispen¬ 
sables-  pour  établir  un  diagnostic  on  un  traitement 
de  la  première  heure. 

Souvent,  le  praticien  n’a  pu,  en  fin  d’études,  consa¬ 
crer  aux  spécialités  tout  le  temps  qu’il  aurait  voulu, 
ayant  mal  mesuré  l’étendue  d’un  programme  trop 

Parfois,  l’éloignement  d’un  centre  lui  rend  plus 
sensibles  encore  l’absence  de  conseils  ou  la  priva¬ 
tion  de  connaissances  spéciales. 

Les  consultations  d'oto-rhino-laryngologie  du  pra¬ 
ticien  combleront  cette  lacune  et  diminueront  ses 
regrets. 

Elles  mettront  à  sa  portée  sous  un  petit  volume, 
clair  et  précis,  les  éléments  condensés  du  diagnostic 
et  des  formules  éprouvées  de  traitement,  avec  l’indi¬ 
cation  des  régimes. 

Ce  livre  ne  s’adresse  pas  seulement  aux  praticiens, 
mais  aux  spécialistes  les  plus  avertis. 

La  chirurgie  spéciale  a  dans  ces  dernières  années 
pris  une  telle  extension,  que  les  formules  médicales 
se  trouvent  un  peu  éparses  dans  les  traités  et  comme 
reléguées  au  deuxième  plan. 

La  médecine  spéciale  oto-rhino-laryngée  ne  doit 
pas  être  traitée  en  parente  pauvre.  Parfois  suffisante 
à  elle  seule,  elle  trouve  toujours  sa  place  à  côté  de 
la  chirurgie.  Aussi  le  spécialiste  fera-t-il  le  meilleur 
accueil,  lui  aussi,  à  ces  consultations  oto-rhino-la- 
ryngologiques  qui  mettront  sous  ses  yeux  une  grande 
richesse  de  prescriptions,  lui  laissant  le  soin  d’une 
application  judicieuse. 

Pour  le  praticien  comme  pour  le  spécialiste,  ce 
livre  sera  un  guide  des  plus  précieux. 

Robert-Leroux  . 


LIVRES  REÇUS 


2829.  Les  lois  delà  vie  saine,  parle  D''  Paul  Carton, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  1  vol.  de 
208  pages  [Maloine  et  fils,  éditeurs).  —  Prix  ;  10  fr. 

2830.  The  practical  Medlclne  Sériés  comprenant 
8  volumes  sur  les  progrès  de  l’année  en  médecine 
et  chirurgie,  sous  la  direction  de  Charles  L.  Mix. 
'fome  I  :  Médecine  générale.  1  vol.  de  714  pages, 
avec  52  figures.  The  year  Book  publishers,  Chicago. 

—  Prix  de  ce  volume  §  3;  Prix  de  la  série  de 
8  volumes  :  $  15. 

2831.  Traité  d’éducation  physique.  Tome  II:  Les 
jeunes  gens,  par  le  Df  Rdffier.  1  vol.  in-16  de 
320  pages,  avec  illustrations  [Editions  Physi),  Paris. 

—  Prix  :  8  fr. 

2832.  Problemas  Actnales  de  la  doctrina  de  las 
secreclones  internas,  par  G.  Maeanon,  médecin  de 
rbôpltal  général  de  Madrid.  1,'vol.  de  266  pages,  avec 
39  figures  [Ruiz  Hermanos,  éditeurs).  —  Prix:  8  pes. 
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l’état  de  vaccination  de  2.334  typhoïdiques  à  hémo¬ 
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M.  Frois.  — La  toxicité  du  tétrachloréthane. 
M.-F.  Carrleu  et  M.  Fabre.  —  Une  nouvelle 
intoxication  collective  par  l’arsenic. 

René  Martial.  —  Le  premier  fondouk-prevento- 
rium  de  la  ville  de  Fez;  étude  et  réalisation  d'hy¬ 
giène  musulmane. 

Bibliographie. 

Revue  des  journaux. 

Société  de  Médecine  publique  et  de  Génie  sanitaire. 
Séance  mensuelle  du  25  Octobre  1922. 


APPLICATION  DE  LA  LOI  DU  31  MARS  1919 

[suite) 

Titre  III  :  Tarifs.  —  Chapitre  /«■•  :  Tarifi  de  consul¬ 
tation  et  de  visite.  —  Art.  60.  —  Le  prix  de  la  consultation 
et  de  la  visite  médicale,  y  compris  les  menues  interven¬ 
tions  telles  que  pansements  simples,  massages,  pointes 
de  feu,  ventouses,  injections  hypodermiques,  est  fixé 

France  :  a)  Communes  de  5.000  habitants  au  plus  : 
Consultation,  5  fr.  ;  visite,  6  fr.  ; 

b)  Communes  de  B. 001  à  100.000  habitants  et  com¬ 
munes  des  régions  libérées  :  Consultation,  7  fr.  ;  visite, 

8  fr. 

c)  Communes  au-dessus  de  100.000  habitants  :  Dépar¬ 
tement  de  la  Seine  et  cantons  suivants  du  département 
de  Seine-et-Oise  :  Versailles,  Argenteuil,  Marly-le-Roi, 
Saint-Germain-en-Laye,  Sèvres,  Montmorency,  le  Raincy  ; 
communes  dont  la  totalité  ou  la  partie  la  plus  impor¬ 
tante  de  la  population  se  trouve  située  dans  une  zone  de 
2  kilomètres  à  partir  de  la  limite  administrative  des 
villes  de  200.000  habitants  et  au-dessus  ;  Consultation. 

8  fr.,  visite,  10  fr. 

Le  tarif  applicable  est  celui  qui  répond  à  la  population 
du  domicile  du  bénéficiaire  de  la  loi  du  31  Mars  1919. 

Algérie  ;  tarif  uniforme.  Consultation,  7  fr.  ;  visite, 
8  fr. 

Colonies  et  pays  de  protectorat  ;  le  tarif  de  la  visite 
et  de  la  consultation  sera  fixé  . par  décret  pris  d’accord 
entre  le  ministre  des  Colonies  ou  des  Affaires  étrangères 
et  les  ministres  des  Finances  et  des  Pensions,  sur  propo¬ 
sition  des  gouverneurs  ou  résidents  généraux. 

Art.  61.  —  Lorsqu’il  est  procédé  à  une  visite  le  bulletin 
de  visite  doit  faire  connaître  les  motifs  qui  ont  empêché 
l’intéressé  de  se  transporter  chez  le  médecin. 

Art.  62.  —  Le  prix  de  la  visite  est  majoré  de  50  pour  100 
lorsqu’il  y  a  consultation  entre  deux  médecins  dans  les 
conditions  prévues  par  l’article  18. 

Art.  63.  —  Le  prix  de  la  visite  est  doublé  lorsqu’elle 
doit  avoir  lieu  entre  20  h.  et  6  h.,  dans  les  cas  d’urgence 
justifiés  par  des  circonstances  spéciales  dont  il  devra 
être  fait  mention  exclusivement  sur  le  bulletin  de  visite. 

Chapitre  II  ;  Frais  de  déplacement  des  médecins.  — 
Art.  64.  —  Les  indemnités  de  déplacement  auxquelles 
peuvent  avoir  droit  les  médecins  appelés  à  donner  des 
soins  à  domicile  sont  établies  pour  la  France,  les  colo¬ 
nies  et  pays  de  protectorat,  sur  la  proposition  des  préfets 
gouverneurs  ou  résidents  généraux,  par  arrêtés  concertés 
entre  le  ministre  des  Pensions  et  le  ministre  des  Finances. 


SIROP  de 

DES  CHIENS 

à  l'Hémoglobine  vivante 


Renferme  intactes  les  Substances  Minimales 
du  Sang  total 


MÉDICATION  RATIONNELLE  DES 

Syndromes  Anémiques 

et  des 

Déchéances  organiques 


Opothérapie 

Hématique  Totale 


DESCHIENS,  Docteur 
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CYTOTROPINES  "  FOÜRNIER 


Association  lipoïdo-mono-métallique. 


NOTIONS  GÉNÉRALES  S'APPLIQUANT  A  TOUTES  LES  CYTOTROPINES 

Les  injections  sc  font  indifTéremment  intra-musculaires  ou  sous-cutanées. 

Elles  sont  à  peu  près  indolores. 

En  général  quotidiennes  :  la  durée  de  la  série  variant  avec  chaque  métal. 

Le  précipité  qui  sc  produit  dans  Içs  ampoules  n’est  nullement  l’indice  d’une  altération 
quelconque.  Agiter  l’ampoule  et  injecter  la  totalité  de  son  contenu. 

MÉTAL 

FORMES 

MODE  D’EMPLOI 

INDICATIONS  PRINCIPALES 

PRIX 

ÉTAIN 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  de  Sn 
par  c.c. 

PILULES 

S  milligr.  de  Sn. 

Séries  de  8,  16,  24  injec¬ 
tions  quotidiennes. 

Acné  :  8  à  10  injections 
par  mois. 

.3  à  6  au.x  repas  pendant  10 
à  20  jours. 

SPÉCIFIQUE 

de  toutes  les  infections  à 
staphylocoques 

Anthrax,  furonculose,  phleg¬ 
mon,  ostéomyélites,  lym¬ 
phangites,  abcès  du  sein, 
acné  pustuleuse. 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Boîte  de 

60  pilules 

7  » 

FER 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  de  Fe 
par  c.c. 

PILULES 

25  milligr.  de  Fe. 

Séries  de  15  injections 
quotidiennes. 

3  à  10  aux  repas. 

ÉTATS  ANÉIfllQUES 

Chlorose,  anémies  post¬ 
opératoires. 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Boîte  de 

60  pilules 

7  » 

MERCURE 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  d’Hg 
par  c.c. 

PILULES 

1  cenlg.  de  HgP 

Traitement  d'attaque. 

20  à  23  inj.  quot.  associées 
ou  non  aux  arsenicaux. 
Traitement  d'entretien. 

10  à  13  injections  par  mois. 

5  à  10  pro  die. 

SYPHILIS 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Boîte  de 

60  pilules 

7  » 

ARGENT 

Ampoules 

2  c.c. 

1  milligr.  d’Hg 
par  c.c. 

Injections  quotidiennes. 

Plusieurs  ampoules  peuvent 
être  injectées  quotidien¬ 
nement  .sans  inconvé¬ 
nients. 

ÉTATS  INFECTIEUX 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

CUIVRE 

Ampoules 

2  c.c. 

l  milligr.  par  c.c. 

Séries  de  15  à  20  injections. 

Intéressant  à  associer 
à  l’étain. 

SPÉCIFIQUE 

des  infections  à  streptocoque, s 
Eclhyma,  impétigo,  érysipèle, 
'  sycosis. 

Boîte  de 

8  ampoules 

8  50 

Formuler  :  Cytotropine-Étain  ;  Cytotropine-Fer,  etc... 

(Ampoules  ou  Pilules).  _ 


LITTÉRATURE  -  ÉCHANTILLLONS 
SUR  DEMANDE 


LABORATOIRES  FOURNIER  FRÈRES 

26,  boulevard  de  l'Hôpital,  PARIS  (v“). 


-  2018  - 
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Laboratoires  G.  GRÉMY 

14,  rue  do  Olichy,  PARIS  (9*).  —  Tél.  :  Centr.  2S-6S.  —  Adresse  télégr.  :  Imunigrémi-Paris. 


BULLETIN  N°  48 


LE  TRAITEMENT 

DES  PNEUMOPATHIES  CHRONIQUES 


La  vaccinolhérapie  dans  les  affections  pulmonaires  donne  des 
résultats  remarquables. 

Mise  en  pratique  surtout  par  le  professeur  Minet  (de  Lille), 
cette  méthode  trouve  chaque  jour  une  application  plus  étendue  et 
tout  récemment  encore  MM.  Bourges  et  Jobard  en  rapportaient 
des  observations  devant  la  Société  médicale  des  Flôpitaux  de 
Paris  (séance  du  21  octobre  1922). 

Les  affections  pulmonaires  chroniques  telles  que  l'emphysème, 
les  catarrhes  bronchiques,  les  crises  asthniatiformes  liées  à  des 
poussées  bronchitiques  sont  très  heureusement  modifiées  dans 
leur  évolution  par  la  vaccinolhérapie,  et  les  malades  ainsi  traités 
se  maintiennent  en  état  de  guérison. 

Le  vaccin  agit  non  pas,  comme  les  expectorants  sur  la  sécré¬ 
tion  des  glandes  bronchiques,  mais  sur  la  cause  même  de  la 
sécrétion  purulente,  sur  les  microbes  qui  la  déterminent  et  qui 
l’entretiennent. 

Un  vaccin,  destiné  à  combattre  les  Infections  des  voies 

pulmonaires,  doit  renfermer  les  germes  microbiens,  hôtes 
habituels  de  ces  régions  et  dont  la  virulence  exaltée  détermine 
les  étals  morbides  constatés. 

C’est  pourquoi  l’immunizol  Grémy  n“  16  «  Bronchites 
chroniques  »  renferme  : 

Pneumocoques .  30  millions 

Slreplocoques .  10  — 

M.  catarrhalis .  30 

Entérocoques .  10  — 

Staphylocoques .  200  — 

pour  une  ampoule  de  2  cm*. 

Il  est  préférable  dans  les  affections  chroniques  du  poumon 
d'user  d’un  stock-vaccin. 

Celui-ci  est  immédiatement  utilisable  par  le  médecin.  11  est 
fabriqué  avec  des  souches  microbiennes  spécialisées,  cultivées 
séparément  et  de  virulence  exaltée  ;  elles  sont  convenablement 
dosées  dans  le  vaccin. 

Un  auto-vaccin  a  l’inconvénient  d’exiger  la  présence  d’un 
.spécialiste  de  demander  huit  jours  de  fabrication,  d’être  composé 
de  souches  microbiennes  peu  virulentes  ou  de  saprophytes  de 
la  bouche. 


La  technique  des  injections  est  la  môme  que  pour  les  autres 
Immunizols  : 

La  U''  injection  est  de  1/2  cm*. 

La  2®  injection  est  de  1  cm*. 

La  3"’  injection  est  de  1  cm*  1/2. 

La  4®  et  les  suivanles’2  cm*. 

Les  injections  se  font  tous  les  trois  jours,  8  à  10  injections 
sont  nécessaires  pour  obtenir  un  résultat  durable. 

L’action  du  vaccin  sera  d’autant  plus  efficace  que  la  muqueuse 
broncho-alvéolaire  sera  favorablement  modifiée  dans  sa  consti¬ 
tution  et  dans  sa  résistance. 

Grâce  à  la  médication  soufrée,  on  parvient  à  ce  résultat. 

Le  soufre  et  les  sulfures  sont  reconnus  depuis  longtemps 
comme  les  modifications  par  excellence  des  sécrétions  catar¬ 
rhales. 

Le  soufre  s’élimine  en  partie  par  la  muqueuse  des  voies 
respiratoires. 

Il  exerce  au  passage  sur  cette  muqueuse  une  triple  action  : 

Expectorante  parce  que  l’action  de  H-2b  sur  les  matières 
protéiques  contribue  à  fluidifier  les  mucosités  catarrhales  dont 
l’expectoration  est  facilitée. 

Trophique  parce  que  la  fabrication  de  la  mucine  dans  les 
cellules  exige  beaucoup  de  soufre  (1,4  “/o)-  Sans  mucine,  l’arbre 
aérien  ne  peut  assurer  sa  défense  contre  les  bactéries. 

Antibactérienne  parce  qu’il  entrave  la  pullulation  des 
bactéries  et  renforce  Vactivité  phagocytaire. 

Le  ïhionhydrol  Grémy  est  un  soufre  colloïdal,  éminemment 
assimilable  qui  se  prescrit  en  liqueur,  â  raison  d’une  cuillerée 
à  bouche  au  milieu  de  chacun  des  principaux  repas. 

Il  est  indiqué  de  suivre  au  point  de  vue  bactériologique 
l'évolution  des  affections  chroniques  du  poumon  sous  l’action 
combinée  de  l’Immunizol  n"  16  et  du  Thionhydrol  Grémy. 

Nous  mettons  à  la  disposition  des  médecins  un  Laboratoire 
d’analyses  bactériologiques. 


Demander  le  nécessaire  de  prélèvements. 

Envoyer  les  prélèvements  au  : 

LABORATOIRE  DE  BACTÉRIOLOGIE  CLINIQUE  GRÉMY 

9,  Rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 
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DERNIERES  NOUVELLES 

SOCIÉTÉ. DES  AMIS  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE 

Le  29  Novembre  1922  s’est  tenue,  dans  la  salle  do 


aux  morts,  un  appel  pourrai 
cription  extraordinaire  des  m 
L’Assemblée  approuve  à  l’i 
soumis  à  sa  délibération. 


it  excellent  du  monument  gery,  Longuet,  Garnier,  19;  Saint-Pierre,  Racine,  Gazes, 
être  fait  pour  une  sous-  Gouyen,  19  1/2;  Ragu,  20. 

mbi  es  de  la  Société.  _  Nomination.  —  A  la  suite  du  concours  qui  vient  d’avoir 

lanimité  les  deux  projets  lieu  sont  nommés  externes  des  hôpitaux  de  Paris  : 

MM.  Ragu,  Gouyen,  Gazes,  Racine,  Saint-Pierre,  Lon- 
—  gact,  Garnier,  Saingery,  M'a®  Jully,  M>l»  Peillon, 


Faculté  de  Médecine  de  Montpellier.  —  Prix  i  ’ 

décernés  par  la  Faculté.  -  Prix  de  1-  et  de  2»  années,  I 
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irju  B ERCU LOSE  •  LYMPH  ATISM E  •ANÉMIE 


PURE 

RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


RÉCALCIFICATION 

/Ve  p^ut  être  ASSURÉE. 
c/unefeçon  CERTAINE 

e^*  PRATIQUE 

/  QUE  PARLA  TRICALCINE  PURE 

ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 

delaTRICALCHME 

Le  traitement  par  la  TRICALCINE  PURE  doit  être  complété  en  quelques 
cas  par  les  associations  médicamenteuses  de  la  TRICALCINE  pour 
augmenter  Tassimilation  calcique  et  réaliser  les  médications  alternées  dans 
certaines  maladies  chroniques  : 

Tl  II  PULMONAIRE-OSSEUSE 

I  UDllKUULUDC.  PÉRITONITE  TUBERCULEUSE 

CROISSANCE  ALLAITEMENT 
TROUBLES deDENTITION, DYSPEPSIES  ACIDE 
RACHITISME,  SCR0FUL05E.CARIE  DENTAIRE 


ANEMIE 

La  TRICALCINE  PURE  est  vendue  en  cachets,  poudre,  comprimés  granulés  et 
;  ■  V  '  tablettes  de  chocolat. 

Doses  0  4DULTES  ;  3  cachets,  3  cuillers  mesure  poudre.. 

6  cuillers  mesure  granulés. 

3  comprimés  ou  6  tablettes  chocolat  par  jour., 

ENFANTS  :  moitié  de  ces  doses. 
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Se  Méfier  des  IMITATIONS  et  des  SIMILITUDES  de  NOM 
Bien  spécifier  ■  TRICALCnsiE  ” 


Échantillom  e/  Littérature  gratuits  sur  demandes  aux  Docteurs,  Hôpitaux,  Ambulances 


)Y5PEPSIE  NcEPŸÉÜSE  ’  TU  BEFtCULO$Ë; 


KDÉSIffiMMS 


STIMULANT 

INTÉGRAL 


A  TOÜTE  DIÉTÉTIQUE  DÉFIC3ENTE 


ACTION  ANTITOXIQUE 


FAHIS 


VITAMINES 


cardifhépatomusciikires 


par  l’abondance  de  ses 


(FACTEURS  ESSENTIELS  A  ET  B  DE  CROISSANCE) 


ACTION  TONINVTRITIVE 


Son  Complexus  minéral 
Sa  Richesse  en  Bases  hexoniques 
Ses  Catalases  musculaires 
Scs  Oxydases  hématiques 


par  ligature  ou  ] 
Ligatures  d’s 
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Traitement  médicamenteux 

de  la  Tuberculose  pulmonaire 

Il  existe  une  thérapeutique  médicamenteuse  antituberculeuse 
qui,  judicieusement  appliquée,  n’est  pas  nocive  et  constitue  un 
adjuvant  précieux  an  traitement  hygiéno-diététique. 

Son  DTiLiTa.  —  Elle  augmente  la  résistance  du  terrain  (arsenic), 
provoque  des  réactions  de  foyer  salutaires  (tannin,  arsenic,  créo¬ 
sote,  iode),  assèche  les  bronches  (tannin,  créosote),  fluidifie  les 
exsudais  broncho-alvéolaires  (iode),  favorise  la  cicatrisation  des 
lésions  (sels  de  chaux)  et  enfin  permet  de  gagner  la  confiance  du 
malade,  ce  qui  est  une  des  conditions  indispensables  à  sa  guérison. 

Ses  dahcebs.  —  lis  sont  facilement  évitables,  en  surveillant  les 
fonctions  digestives  et  les  réactions  de  foyer,  par  la  bascule,  le 
thermomètre  et  l’auscultation. 

Nous  ne  retiendrons,  parmi  les  multiples  éléments  qui  composent 
la  pharmacopée  antituberculeuse,  que  cinq  grandes  médications  ; 

I.  —  Médication  arsenicale. 

Indications.  —  Toutes  les  formes  de  tuberculose  chronique,  peu 
fébriles,  s’accompagnant  d’anémie  et  de  dénutrition.  ('  ■ 

Contbh-indications  .  —  Tuberculose  avec  grosses  réactions. 

Modes  d’administhation.  —  Deux  voies  :  1°  la  voie  gastrique, 
pour  l’arsenic  minéral  : 

Arséniate  de  soude . Cinq  centigr. 

Ean  bouillie .  300  gr. 

Une  culllérée  à  soupe  avant  chacun  des  deux  repas  de  lajonmée, 
ou  bien  : 

Eau  de  la  Bourboule  (source  Ghonsiy-Perrière), 
un  verre  deux  fois  par  jour  aux  repas. 

2“  La  voie  sous-cutanée,  pour  l’arsenic  organique,  à  haute  dose  : 

Cacodylate  de  soude  :  0  gr.  30  pour  une  ampoule,  n"  12; 
une  injection  quotidienne  ou  tous  les  deux  jours. 

II.  — Médication  créosotée. 

Indications.  ■—  Formes  fibro-  et  ulcéro-caséeuses,  torpides,  non 
fébriles,  et  s’accompagnant  de  grandes  suppurations  pulmonaires. 

Contre-indications.  — Tuberculose  à  forme  fébrile  et  congestive. 

Modes  d  administration.  —  La  meilleure  et  la  plus  sûre  vole 
d’administration  est  la  voie  rectale  : 

Prendre  chaque  soir  au  coucher,  à  l’aide  d’une  poire  de  caoutchouc, 
avec  une  sonde  à  béquille  n«  16,  un  lavement  (à  garder)  de  deux  cuiL 
lerées  à  soupe  de  lait,  dans  lequel  on  émulsionnera  une  cuillerée  à 
café  (0  gr.  50)  de  créosote,  puis  deux  et  enfin  trois  et  même  quatre 
cuillerées  à  café  de  la  préparation  suivante  : 

Créosote  pure  de  hêtre . 10  gr. 

Décoction  de  bois  de  Panama . 90  gr. 

En  cas  d’intolérance  (urines  noirâtres),  diminuer  la  dose. 


(Tradtement)  TUBERCULOSE  PULMONAIRE 


III.  —  Médication  tannique. 

Indications.  —  Tuberculose  pulmonaire  chronique  apyrétique, 
convalescence  des  poussées  évolutives  et  formes  larvées. 

Contre-indications.  —  Tuberculoses  fibreuses  étendues. 

Modes  d’administration.  —  Pour  éviter  l'intolérance  gastrique, 
proscrire  le  tannin  à  l’éther  et  n’user  que  de  bon  tannin  à  l’alcool  : 

Tannin  à  Talcool .  10  gr. 

Sirop  simple .  300  gr. 

Deux  à  quatre  cuillerées  à  soupe  chaque  jour  aux  repas.  } 

On  pourra  remplacer  le  tannin  parle  tannigène  : 

Tannigène  ....  1  gr.  pour  un  cachet  n»  20. 
deux  cachets  par  jour  aux  repas. 

lY.  —  Médication  indique. 

Indications.  —  Formes  fibro-easéeuses  torpides,  tuberculoses 
fibreuses  avec  bronchite,  emphysème  ou  asthme. 

Contre-indications.  —  Poussées  congestives  et  dénutrition. 

Modes  d’administration.  —  Une  excellente,  quoique  vieille  for¬ 
mule,  c’est  le 

Sirop  iodo-tannique  du  Codex  .  .  demi-litre, 
une  cuillerée  à  soupe  au  début  des  deux  repas  de  la  journée. 

On  pourra  aussi  utiliser  la  teinture  d’iode,  avec  prudence  et  à 
doses  progressives,  préparation  active,  commode,  économique  : 

Teinture  d’iode  du  Codex . 30  gr. 

dix  gouttes  dans  un  peu  de  lait  au  commencement  des  deux  repas 
■  déjà  journée;  augmenter  progressivement  jusqu’à  cent  gouttes  et 
plus,  par  jour. 

V.  —  Médication  récalciSaate. 

Indications.  —  Tuberculoses  à  forme  congestive. 

Contre-indications.  —  Dyspepsie  des  tuberculeux. 

Mode  d’administration.  —  Prescrire  des  sels  de  chaux  insolubles, 
avec  suppression  dans  l’alimentation  des  acides  et.des  corps  gras  : 

Carbonate  de  chaux . 30  gr. 

Phosphate  tribasique  de  chaux  ....  60  gr. 

Magnésie  calcinée . 10  gr. 

une  demi-cuillerée  à  café  dans  un  verre  d’eau  de  Pougues  avant  cha¬ 
cun  des  deux  repas  de  la  journée. 


Ces  médications,  utilisées  avec  prudence  et  discer 
huent  à  hâter  et  à  consolider  la  guérison. 


- RHUMATISMES  — — 

Chronique  Déformant  —  Douloureux 

GOUTTE 

Troubles  par  Ralentissement  de  la  Nutrition 


I 


En  équilibre  avec  Radiothorium,  Thorium  X,  Émanation  et  Th.  A,  B,  G.  —  Rayonnement  «,(3,7 


Constante  T  =  5,5  années. 

Pouvoir  pénétrant 


CONSTANTES  PHYSIQUES 


Constante  de  1  /2  absorption  . 


Courant  d’ionisation  =  4,51  unités  E.  S.  par  micro. 


Constante  de  l’Émanation  :  54’ 
:  3,9  —  8,6  (air), 

:  1,1  ctm  (plomb), 

:  1,38  (plomb). 


Ampoules  B  à  1  microgramme  par  c.c. 

DOSE:  ^  AMPOULE  DE  -1  MICROGRAMME  PAR  JOUR 

Littérature  et  échantiUons  :  Établissements  Albert  BUISSON,  157,  rue  de  Sèvres,  PARIS  (xv®) 
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REMINERALISATION 

RECALCIFICATION 

INTENSIVES 


AUTOFIXATION,  DANS  LES  TISSUS. 
DU  PHOSPHATE  TRICALCIQUE 
NAISSANT  ET  COLLOÏDAL 


NOUVEAU  SEL  ORGANIQUE  DE  CHAUX 
INTÉGRALEMENT  ASSIMILABLE 

( Communication  à  l’Académie  des  Sciences,  1 4  féorier  1921) 


DEUX  FORMES 


COMPRIMES 

SOLUBLES  SEULEMENT 
DANS  L’INTESTIN 

1  à  3  comprimés  par  jour 
suivant  lage 


AMPOULES 

INJECTABLES 

Uneampoulede  1  cc.  par  jour, 
en  injections  sous-cutanées 
ou  intramusculaires 


ÉCHANTILLONS  &  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 
A  MM.  LES  DOCTEURS 


LABORATOIRES  PÉPIN  &  LEBOUCQ,  30,  Rue  Armand-Sylvestre,  COURBEVOIE  (Seine) 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  obstétricale  Baudelocque  (119,  boulevard 
de  Port-Royal).  —  Profetsear  :  M.  A.  Couvelaire. 

Leçons  da  dimanche  :  tous  les  dimanches,  à  10  h., 
leçons  de  pratique  obstétricale  intéressant  plus  particu¬ 
liérement  les  praticiens. 

Première  leçon  :  dimanche  3  Décembre.  Traitement  de 
l'éclampsie,  par  M.  Lévy-Solal,  agrégé. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Ecole  de  Médecine  de  Clermont-Ferrand.  —  A  la 

date  du  Ier  Novembre,  les  nominations  snivantes  sont 
entrées  en  vigueur  :  M.  Bousquet  est  nommé  directeur 
honoraire.  M.  Billard,  professeur  de  physiologie,  est 
nommé  directeur  de  TEcole  de  Médecine  et  de  Phar¬ 
macie.  M.  Piollet,  professeur  d’histologie,  est  nommé 
professeur  de  clinique  chirurgicale.  M.  Dionis  du  Séjour, 
professeur  suppléant  de  pathologie  externe,  est  nommé 
professeur  de  clinique  chirurgicale  infantile.  M.  Merle, 
professeur  suppléant  d’anatomie,  est  nommé  proteseur 
d’histologie.  M.  Alary  .est  délégué  dans  les  fonctions  de 
professeur  suppléant  d’anatomie.  M.  Hnguet  est  nommé 
professeur  honoraire  et  chargé  du  cours  de  chimie  pour 
la  présente  année  scolaire. 


NOUVELLES 

Hommage  au  professeur  Chantemesse.  —  Sur  la 

demande  de  M.  Henri  Rousselle,  le  Conseil  municipal  de 
Paris  vient  de  prononcer,  avec  avis  favorahle,  le  renvoi 
à  la  4«  Commission  d’une  proposition  tendant  à  donner 
le  nom  du  professeur  Chantemesse  à  une  rue  de  Paris. 

Association  professionnelle  des  externes  et 
anciens  externes  des  hôpitaux  de  Paris.  —  La 
!!•  Réunion  d’administration  dè  1922  de  l’Association  a 
eu  lieu  récemment  à  la  Salpêtrière,  dans  l’amphithéâtre 
Charcot,  aimablement  mis  à  la  disposition  de  l’Asso¬ 
ciation  des  externes  par  M.  le  professeur  l’ierre  Marie. 

La  réunion  a  été  présidée  par  M.  P.  Fumouze.  Le  tré¬ 
sorier.  M.  H.  Marchand,  a  exposé  l’excellent  état  finan¬ 
cier.  Le  président,  M.  Justin-Besançon,  a  montré,  par 
quelques  chiffres,  l’importance  des  nouvelles  adhésions 
des  anciens  externes. 

Le  vice-président,  M.  Allbert,  analysant  les  votes  et  les 
commentaires  de  612  externes  dans  le  récent  referendum. 


au  sujet  des  modifications  aux  règlements  du  concours 
de  l’Internat,  montre  que  la  majorité  désire  la  suppres¬ 
sion  des  éliminatoires,  la  conservation  de  l’anonymat  et 
de  l’écrit  actuel,  sans  nouvelles  additions  an  programme, 
et  réclame  d’autre  part  une  prompte  décision  sur  ces 
divers  points. 

Le  secrétaire,  M,  F.  Lepennetier,  a  lu  une  série  de  rap¬ 
ports  sur  le  choix  des  places,  les  soins  gratuits  aux 
externes  malades,  le  monument  aux  externes  morts 
PQur  la  France,  etc.  Toutes  les  résolutions  ont  été  adop¬ 
tées  à  l’unanimité.  La  prochaine  réunion  aura  lieu  en 
Janvier. 

Adresser  tonte  la  correspondance  de  l’Association  des 
externes  à  M.  L.  Justin-Besançon,  62,  rue  du  Cardinal- 
Lemoine,  Paris  (V'). 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les  muta¬ 
tions  suivantes  ;  Médecins-majors  de  1"  classe.  Sont 
affectés  :  MM.  Joly,  au  centre  spécial  de  réforme  du 
Mans;  Corbel,  au  190  corps  d’armée. 

Médecins-majors  de  2®  classe.  Sont  affectés  :  MM.  Poujol, 
à  la  place  d’e  Brest;  Clerc,  aux  troupes  de  garnison  de 
la  Sarre;  Martinet,  à  la  place  de  Poitiers;  Desangles, 
aux  territoires  du  sud  algérien;  Jacob,  anx  troupes 
d'occupation  do  Maroc. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés  :  MM.  Jacquet,  à 
la  place  de  Qnimper;  Palafer,  à  la  place  de  Strasbourg; 
Marquet,  au  corps  d’occupation  de  Constantinople;  Layet, 
anx  territoires  du  sud  algérien.  (Journ.  off.,  25  No¬ 
vembre.) 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
affectés  :  En  Indochine,  M.  Blot,  médecin-major  de 
Ire  classe. 

En  Afrique  occidentale,  MM.  Espinasse,  Suldey,  Sau- 
jeon.  Bordes,  Moutet,  Duhalen,  médecins-majors  de  2*  cl.; 
Connesson,  médecin  aide-major  de  classe. 

En  Afrique  équatoriale,  M.  Reyneau,  médecin-major  de 

A  la  Guyane,  MM.  Blin,  Dupuy,  médecins  principaux 
de  2*  classe. 

A  la  Guadeloupe,  M.  Lailheugue,  médecin-major  de 

En  Algérie,  M.  Robert,  médecin-major  de  2®  classe. 

En  Tunisie,  M.  Herdhebaut,  médecin  aide-major  de 

En  France,  MM.  Noblet,  médecin  principal  de  2®  cl.  ; 
Gravellat,  médecin-major  de  Ir®  classe.  (Journ.  off., 
25  Novembre.) 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Paris,  de 
M.  Henri  Baye. 


L£S  SÏDLCiNS  éV>.  AKitfSÉtâ 


Médaille  militaire  : 

—  M.  Faeiche  (Antooin),  médecin  auxiliaire  :  médecin 
auxiliaire  d’une  bravoure  réputée.  Mort  pour  la  France, 
le  31  Mai  1918,  des  suites  de  glorieuses  blessures  reçues 
à  Crugny.  Croix  de  guerre  avec  étoile  d’argent.  (Journ. 
off.,  22  Novembre.) 


ACTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


EiAMKNS  DS  DOCTORAT. 

Lundi  4  DÉcE.MnRE.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R. 
Faculté.  —  3'  2®  A.  R.  Pratique.  Laboratoire  d’anatomie 
pathologique.  —  3'  1®"  A.  R.  Médecine  opératoire. 
Ecole  pratique.  —  Clinique  obstétricale  A.  R.  Baude¬ 
locque. 

Mardi  5  Decemrre.  —  Clinique  obstétricale.  N.  R.  — 
3-  2®  A.  R.  Oral.  -  3®  l"  A.  R.  Ofal.  -  4"  A.  R. 
Faculté. 

Mercredi  6  Décembre.  —  3“  1®®  A.  R.  Oral.  —  Cli¬ 
nique  médicale  A.  R.  Faculté. 

Jeudi  7  Décembre.  —  Clinique  chirurgicale  A.  R. 
Faculté. 

Samedi  9  Décembre.  —  Clinique  obstétricale  A.  R. 
Tarnier.  —  Clinique  médicale  il.  R.  Faculté. 

Thèses  de  Doctorat. 

Mercredi  6  Décembre.  —  Krzypow  (B.)  :  Valeur  sémio¬ 
logique  des  écoulements  anormaux  par  le  mamelon.  — 
Fey,  Bernard  (interne)  ;  L'infarctus  chirurgical  du  rein. 
—  Ortodoxu,  "V.  (externe)  :  Ligamentopéxie  dans  les 
rétrodéviations  utérines.  —  M™”  Poissonnier  (externe)  : 
Contribution  à  l'étude  du  syndrome  de  Klippel-Feil.  — 
Jury  :  MM.  Legueu,  üelbet,  Gosset,  Brindeau. 


Pour  Ut  “  Dernière!  Nouvelles  ”,  voir  la  page  2020. 

Sragées 
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an  Sesqul-Bromure  de  Fer  |  CHLORO-A  NËMIB 
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HOHUGO,  41,  Ktl  H  rirt-lDlUi  Mil 


AN11SEPSIE  INTESTINALE 

Phosphate  lie  OTrlnaphtyle 


Dose  i 

ii  à  4  comprimés  par  jouA 


NE  SE  DECOMPOSE  QUE  DANS  L’INTESTIN 

iehmtlüenu  dmasiût'  -  Ubentoirs  SLlRIiBBUilS  f 


»!f  4  ÎTlî®  '■ 


LA.  PRESSE  MjEDICALE,  N»  96 


—  2026  — 


Samedi,  2  décembre  1922 


DOSAGE  : 

ADULTES  O  Gr  10 
ENFANTS  O  Gr 03 


SUR  DEMANDE-:; 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  .  INALTÉRABLES 

GRÂCE  A  LEUR  ENVELOPPE  «ÉTALLIOUE  HERHÉTIOUE  BREVETÉE  m 


YlesboÙesneporlenfépçff^ë^^^ 


LABORATOIRES  CORBIERE  a  LIONNET 

nNiyTO-PARiâ  27,RUE  DESRENAUDES -PARIS  rÉt.wAGRAn  srs- 


PRÉVENT1F&  ABORTIF 

des  CRISES  d'ASTHME, 


^  littérature  &  échantillons: 
Laboratoire  G.MIESCH.2,28,  Boul^de  la  Villétte.  PARIS (w 


Docteurs, 

qui  voulez  vous  installer 

La  Haisoa  DRAPIER  &  FILS 

Fabricants  d’instruments  de  chirnrgie  et  de  mobilier  chirurgical 
7,  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  -  PARIS  (l») 
dans  le  but  d’ôtre  utile  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxi.c3.±tloxis  <X&  x>calexn.eza.t 


Renseignements  et  Catalogues  aar  demande. 


ConsUpation 

Fermentations  gastro-intestinales 
Intoxications  bacillaires 
Troubles  hépatiques  et  biliaires 
Dyspepsies,  Entérites,  Appendicite. 

TRAITEMENT  rationne!  m 


à  base  d’extraits  végétaux 

Un  seul  grain  au  repas  du  soir 

Régularise  tes  fonctions 
digestives  et  intestinales 


ÉobantilloBs  :  64,  BouP  Port-Royal*  PARIS 


PULMOSERBM 

BAILLY 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 

PUISSANT  RECONSTITUANT 

DES 

Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


BRONCHO  PULMONAIRES 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 
EmploYé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adapté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Moob  D’Emploi  i  Une  caiîlerée  matin  el  soir 


ÉCHANTILLONS  FRANCO  i 


Exiger  le  nom 

PÜLMOSERUN- BAILLY 

15  .  Rue  de  Rome  ,  PARIS 


LA  t»tlËSSÈ  MEDICALE,  N“  {06 


—  Z0Z7  — 


Samedi,  2  Décembre  1922 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Pbesss  HUdicali  rappelle  à  ses  lecteurs  qu’elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L’administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  t  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Pmssi  MinioALï).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  :  denxtnbes  de  radiam  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4638. 

A  vendre  3.500  fr.  état  neuf,  groupe  stérilisateur 
complet  Bellanger  (2  autoclaves  horizontaux),  lavabo 
à  eau  et  savon,  stérilisât.,  branchés  sur  autoclave, 
acheté  5.500  fr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4685. 

Citroën  torp.  1921  dernier  mod.  très  peu  roulé, 
9.000  fr.  Charonnette  1921  com.  neuve  6.000  fr.  cause 
départ.  7, rue  Grands-Degrés,  Paris,  5®  (pl.  Maubert). 

Ext.  hôp.ch.  occ.  clin.  chir.après-midl.P.ilf.,  4710. 

Docteur  excellentes  références,  ferait  remplace¬ 
ments  toute  durée,  Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4711. 

Docteur  désire  échanger  appart.  5  p.  confort  mod. 
loyer  6.000  net,  bail  3  ans,  quartier  Passy,  contre 
appart.  même  plus  petit  quartier  Muette,  près  rue 
Octave-Feuillet.  —  Ecrire  P.M.,  n”  4712. 


A  céder  5.000  comptant,  poste  régions  libérées 
près  Reims.  —  Roux,  7,  me  Montcalm,  Paris. 

A  vendre  instruments  opératoires  d’ophtalmo¬ 
logie  (liste  sur  demande),  1  Ut  opératoire  avec 
coussins,  1  périmètre,  1  pouplnel  cuivre,  1  électro¬ 
aimant,  1  bonilloire.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4714. 

Ecole  de  puériculture  de  la  Faculté,  64,  rue  Des- 
nouettes,  dem.  une  secrétaire  bonne  sténo-dactylo. 

Docteur  spécialisé  dans  examens  laborat.  offre 
collab.  h  clin,  ou  mais,  santé.  Ecrire  P.M.,  n®  4716. 

Docteur  habit,  banlieue,  proximité  bois,  prendrait 
pens.  enfant  débile  ou  pers.  âgée.  Ecv.P.  M.,  4717. 

Confrère  désire  céder  pour  raison  de  santé  maté¬ 
riel  complet  électricité  médicale  et  radiologie,  con¬ 
tact  tournant  Radiguet,  Courant  alternatif  110  v. 
52  pér.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4718. 

A  céder  blnoc.  et  micros.  Zeiss,  gd  mod.  14  obj. 
8  ocul. ,  étatneuf .  Ecr.  Lormelet,  90,  boni.  Magenta,  X®. 

Jeune  méd.  radiologiste  ayant  certificat  de  radiol. 
de  la  Faculté,  cherche  remplac.  ou  collab.  avec 
méd.  ayant  cabinet  radiol.  — Ecrire  F*,  fif.,  n°  4720. 


CHATEAU  DE  ‘‘LA  SOLITUDE” 

Maison  de  repos  et  de  convalescence. 

3,  rue  de  Glamart,  au  Plessis-Robinson  (Seine).  Tél.  Clamart 
Installation  de  grand  luxe.  Vaste  parc  de  plus  de  5  hectares. 
Cures  d'air,  de  soleil  et  de  régimes.  Electro-hydrothérapie. 
L’établissemenl  est  ouvert  à  tous  les  médecins. 

Prix  sans  suppléments  d  partir  de  30  francs  par  jour. 

n.  SpVôtei-re-Vnie! 


AVIS.  — -  Prière  de  joindre  aux  réponses  an 
timbre  de  O  tr.  SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


B I  DL.  I  V.A.G  O I 

PASTILLES  ANTITYPHIQUES 
ANTIDYSENTÉRIQUES  ET  ANTICHOLÉRIQDES 

Se  prennent  par  la  bouche. 

Demandez  renseignements  et  littérature  à 

T.A  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Manblano,  Paris-15'. 
Téléphone  :  Sécuk  05-01. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 

GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 

Le  Laboratoire  ALPH.  BRUNOT 

rue  tle  Boulainvilliers,  à  P aris, 
met  le“iSelJe  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition  de  JNLMl.  les 
Docteurs  pour  leurs  Essais  Cliniques, 

Le  Gérant  :  O.  PonéE. 

Paris.  —  L.  Mabbthbdx,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


1  L.  B.  A.  Lalontolre  i>  BiologlB  ippllipiBt  L.  B.  A. 

j  Téléphonb  :  ÉLTSBES  36-64  et  36-45.  AnaasSH  méanAPHiQua  :  RIONCAB-PAHIS. 

Comprimés  pli 

(  Thyroïde  gr.  02 

T-O-S-H.  )  Surrénale  Ô  fr!  10 

(  Hypophyse  0  gr.  03 

(  Thyroïde  0  gr.  02 

T  A  C  U  )  Oroh.  (And.)  0  gr.  10 

1  -A.O.n.  )  Surrénale  0  gr.  10 

(  Eypophyte  0  gr.  03 

«.Mil  (  Thyroïde  0  gr.  02 

TSH  i  Surrénale  0  gr.  20 

a  -W.ll.  (  Hypophyse  0  gr.  05 

ADRÉNALINE  CARRION  - 

irig^landulaires 

«a  M  ■■  (  Ovaire  0  gr.  15 

n  S  H  1  Surrénale  0  gr.  05 

U-d-n-  (  Hypophyse  0  gr.  05 

Q  y  (  Surrénale  0  gr.  20 

0>n.  (  Hypophyse  0  gr.  05 

T.O. 

MU  (  Ovaire  0  gr.  20 

fl  H  1  Mammaire  0  gr.  30 

i  (glande 

RÉTROPITUINE  CARRION 

1  V.  BORRIEN,  Docteur  en  Pharmacie,  54,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS.  | 

NEOLYSE 

Préparation  à  base  de  Hagnésle 
CONTRE  LE  CANCER 

1"  Sn  cachets  de  50  cgr.  ;  2*  Injectable  à 
l'état  colloidal  en  ampoulée  de  2  c.c. 

Les  prospectus  insérés  dans  les  boîtes  sont 
rédigés  de  façon  à  dissimuler  l'afiection.  Le 
mot  cancer  n'y  figure  pas. 

Dépat  :  STODLS,  Snce  de  CLAuENT, 

166,  av.  Victor-Hngo,  Paris  (16") 

iMENTONri'^crm/mye" 

MAISON  DE  CURE  CLIMATIQUE 

Dr  OALLOT  -  Dr  CODBARD 

Cure  d’air.  Héliothérapie. 
Hydrothérapie.  Hégimts. 
Convalescents.  Qastro-lntest.  Hal.  Hntrltlon 

SI  aoHTAaiBDX,  m  MBHTAVX 

m  Lo  pin»  puissant 
l'T  "  des  Antiseptiques 

Gazeuse 

Agréable 

Sodique  ^ 
Digestive 

Calcique 

Reconstituante 

NE  PRÉSENTANT  AUCUN  DANGER 
ut  U  Savon  liquide  irarlibniit  itliblg  Uu  l'ua. 

SOCIÉTÉ  du  1  ■ 

IVBY  (Seine)  1  ^  J  ^ 

XÎRAiîS  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


Ovariqus  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
'  Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

■■■I  bibenteire  CHAIX  10,  Rat  dt  l’Omt,  PARIS  -  TUéph,  :  Sexe  I9.6S  WÊHM 


É-TABL_i  S  SELMEINYS 


MAYlT-OUIUpT 

MAiSON  rRAN^AÎSE.  FONDÉ.E.  EN  1S30 


PROTHÈSE.  ^  ORTHOPÉDIE. 


BANDAGES , 
BAS  ,  CORSETS 
CEINTURES 


•  APPAREILS 
o'ORTriOPÉDiE ,  de  PROTHESE 
lET  CHAUSSURES. 


Ô7auEMONToReULlL 

PARIS  II  ? 

Télépb<|CENTRAl,  Ô9-01 


s  RUE  CASTE.X 

PARIS  IV  ? 
Télépb  :  Archives  \7’’Z2 


z>3'E:'CTxz..A.STx-jEx:ié:]M'XE:  -  .A.x«trÉx«xoscz..:âx«osx:  -  rxxtxivijvx-xsiwxe:  -  gpo-ctttb 

jnilllB  {  0-28  centigr.  par  cnillerée  A  café|  :  4  à  6  cuillerées  à  café  par  jour.  J 

»*^***''^  I  d’Aclde  Phosphorlque  Anhydre.  vNPiNTS  ■  Moitié  de  la  dose.  1 


IODE  ORGANIQUE  DISSIMULÉ  t 

Bemplaçanl  les  lodures.  — Farfailemcnt  toléré,  h 

Pas  d'IODISME  J 

i  20  goattei  2  fois  par  jour,  ■ 


IBROMALBIN 

1  A.X>  i^I-A-TST 
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ULCÈREdeL'ESTO/v\AC-duDUODÉNUM  g  la  boite  8  Fr  1  SUPERIEUR  auxSELSdeBISMUTH: 
HYPERCHLORHYDRIE  _  AÉROPHAGIE  I  assurant  au  minimum  I  AUSSI  EFFICACE 
DOULfeURS&SPASMES  GASTRIOUEsi  dixjoursjde^itement  1  JAMAIS  TOXIQUE 

DIARRHÉE  desTUBERCULEUX.ETcI^^^^*^^^^^^^>'^>“^1  SEPT  FOIS  MOINS  CHER 


Echinuîinn^  LABORATOIRE  DE  LA  SULFOLÉ/’ne  ROZETjI  BENDERITTER  .Vendôme  (L.&Ch.) 


GLOBULES 


ENROBAGE  de  GLUTEN 


Insoluble  dans  l’Estomac 


Ml' 


'etipo 


rrSf^ 


RA^UIN 

^ahivate 


N 

C 

E 

PARFAITE 


78,  Faubourg  Saint-Denis  j 
PARIS  i* 


L’IODÉOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

l’actioD  bactéricide,  anti-toxique  et  leucopoiétique  de  l’Iode  métalloïdique 


PULMONAIRE  à  tous  les  degrés 

GANGLIONNAIRE,  OSSEUSE,  ^ 
VISCÉRALE,  etc 
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PRESSE  MEDICALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADSIimiSTRATlOIV  — 
MASSON  ET  Cle,  ÉDITEURS 

120,  boulevard  St-Germaln,  PARIS  (6«) 
Compte  Chèques  postaux  n”  599 

PRIX  DE  L’ABONHEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  45  fr.  » 

Los  abonnements  parlent 
du  commencement  do  chaque  mois. 


F^DE  LAPERSONNE 

Professeur 

Membre  de  l'Académie  de  mé'^ecin 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  g.vnéoologique 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint-Antoine. 


-  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 
M.  LETULLE 

Professe 

Médecin  ho:  ,  .  _  , 

I.  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  do  médecine. 

F.  WIDAL  M.  LERIWOYEZ 

Professour^e  ohniquo  médicale, 


et  de  l’Académie  do  médecine- 


Chirurgien  do  l’hôpital  Saint-Louis 


de  l’hôpital  Saint-Antoine, 
îmbre  de  l’Académie  de  médoci 


-  RÉDACTION  — 

SECRÉTAIRES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédacth 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germalu  (6') 
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PERLES 

TAPHOSOTE 

«D  Tanno-Pbospbate  de  Créosote 
Uttérature  et  EohanUUons  :  PRODUITS  LAMBIOTTH  FRÈRES 
3,  RUS  d’Edimboubs,  PA.BIS  (8>i. 


Laboratoire  Mialhe 


m.  :  Gut.  06-17. 


SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 


Snr  demande  nons  envoyons,  à  Paris,  nn  réprésentant. 


Spéciflqne  de  l' ADYNAMIE  ; 


FRAISSE 


en  ampoules 
on  en  gonttes. 


STATIONS  HYDROMINÉRALES 

DES  COLONIES  FRANÇAISES 


Les  ressources  hydrominérales  des  colonies  fran¬ 
çaises  sont  loin  d’avoir  été  complètement  inven¬ 
toriées  et  étudiées.  Notre  travail  n’a  pour  but  que  de 
condenser  les  documents  que  nous  avons  pu  nous 
procurer  sur  la  question,  à  la  suite  d’une  enquête 
poursuivie  auprès  de  tous  les  gouvernements  colo¬ 
niaux,  enquête  déjà  esquissée,  d'ailleurs,  dans  un 
travail  publié  par  M.  l’Inspecteur  général  du  Service 
de  Santé  Kermorgaut,  paru  dans  les  Annales  d’ Hy¬ 
giène  et  de  Médecine  coloniale  en  1921, 

Afin  de  mettre  de  l’ordre  dans  cette  documentation, 
éparse  sur  un  vaste  domaine,  les  stations  hydro- 
minérales  ont  été  classées  en  trois' groupes  princi- 

Le  Groupe  de  l'Atlantique  : 

Antilles  (Guadeloupe,  Martinique); 

Guyane  ; 

Afrique  occidentale  française, 
auquel  nous  avons  cru  devoir  annexer  nos  terri¬ 
toires  du  bassin  méditerranéen  (Algérie),  bien  qu’ils 
ne  £  oient  pas  considérés  comme  colonies  fraRçalses. 

Le  Groupe  du  Pacifique  : 

Indochine; 

Nouvelle-Calédonie. 


États  infectieux  AIGUS 

Septicemine 

INJECTABLE  Cortial 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEMENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
PARUS  SULFATES  de  TERRES  RARES 


SUPPOSITOIRES  CORBIÈRE 
à  l’ARSENOBENZOL 

Inaltérables,  en  capsules  métalliques  hermétiques 

LE  MEILLEUR  TRAITEMENT  D’ENTRETIEN 
POUR  SPÉCIFIQUES 

Les  boîtes  de  «  Suppositoires  Corbière  «  ne  portent  aucui 
indication  de  nature  é  gêner  le  secret  professionnel. 

Litt.  et  échant.  :  CORBIÈRE,  27,  r.  Desrenandes,  Paris. 


Le  Groupe  de  l'Océan  Indien  : 
Madagascar; 

Réunion  ; 

Comores. 


Nous  ferons  remarquer  que  nos  deux  principales 
possessions  d’outre-mer  ;  l’Indochine  et  l’Afrique 
occidentale  française,  paraissent  les  moins  favorisées 
que  c’est  surtout  parmi  nos  colonies  insulaires 
d’origine  volcanique,  que  se  trouvent  les  sources 
thermales  les  plus  importantes  qui,  selon  la  définition 
d’Elie  de  Beaumont,  ne  sont  que  «  des  volcans  privés 
de  la  faculté  d’émettre  aucun  antre  produit  q’ie  des 
émanations  gazeuses,  n’arrivant,  dans  le  plus  grand 
bre  de  cas,  à  la  surface,  que  condensées  en  eaux 
miuérales  et  thermales  ». 

GROUPE 

DE  L’ATLANTIQUE  ET  DE  LA  MÉDITERRANÉE 
Antillis  (Guadelouie,  Martinique)  —  Guyane 
Afrique  occidentale  française  et  Afrique  du  Nord. 

Martinique. 

La  Martinique  est  nue  île  émergée  des  profondeurs 
et  faisant  partie  du  groupe  des  Petites- Antilles  dési¬ 
gnées  sous  le  nom  des  Iles  Sous-le-Vent.  Son  activité 
volcanique  s’y  révèle  encore  par  des  éruptions  et 
des  eaux  thermales  qui  sont  toutes  groupées  dans  la 
partie  nord,  autour  des  pitons  du  Carbet  et  à  quel¬ 
ques  kilomètres  de  Fort-de-France. 

D'après  leur  constitution  chimique  et  leur  distrl- 


TUBERCULOSES  -  ANÉMIES 

AZOTYL 

AMPOULES  - - PILULES 

Lipoïdes  spléniques  et  biliaires 
Oholeatérlue,  Goménol,  Camphre. 

189,  avenue  de  VVaeram  —  PARIS 


MANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

I  .  -  MIGRAINES,  URTICAIRES  - 

l-'™  et  tous  états  relevant  d'une  intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 

en  cachets  de  Peptone  spéciale  11“  33 


Affections  hépatiques 

=  Opothérapie  biliaire  = 

PILULES  dD  D' DEBOUZY 


p.  LONGUET,  34iJ 


jae  —  Paris-XI®. 
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ballon  géologique,  on  peut  le»  clasier  en  trois  types 
principaux  : 

1°  Eaux  bicarbonatées  mixtes,  acidulées  et  ferru- 
ginenses  :  Absalon,  Fontaine-Didier  et  Prêcheur  ; 

2»  Eaux  ferrugineuses  :  Moutte; 

3°  Eaux  chlorurées  ;  La  Relnty,  La  Frégate. 

Source  Jbsulon.  —  Cette  source  est  située  dans 
un  ravin  qui  se  dégage  des  pitons  du  Carbet  à  12  km. 
de  Fort-de-France.  Altitude  :  360  m. Température!  S?”. 
C’est  une  eau  gazeuse,  de  saveur  aigrelette,  qui, 
d’après  les  analyses  de  Sambuc,  renferme  : 


avec,  en  plus  petites  quantités,  du  chlore,  de  l’iode, 
de  l’acide  sulfurique,  slllciqne,  etc. 

Sa  composition  se  rapproche  donc  de»  eaux  du 
Mont-Dore,  de  Chateldon,  de  Neyrac  et  de  Saint- 
Alban. 

L’établissement,  auquel  on  accède  par  la  route  du 
camp  de  Balata,  est  situé  sur  un  plateau  ombragé  et 
pourvu  d’installations  convenables.  Il  appartient  à  la 
colonie. 

L’eau  est  employée  exclusivement  en  bains  et  uti¬ 
lisée  contre  les  séquelles  du  paludisme,  les  affec¬ 
tions  du  tube  digestif,  les  manifestations  arthritiques 
et  quelques  dermatoses  comme  l’eczéma,  Timpetigo, 
l’acné,  etc. 

Source  Didier.  —  Elle  provient  également  de»  mas¬ 
sifs  du. Carbet  à  l’altitude  de  200  m.  Elle  est  située 
sur  les  bords  de  la  rivière  Case-Navire,  dan»  un 
ravin  chaud  et  humide,  à  9  km.  de  Fort-de-France; 
on  y  accède  par  une  jolie  route,  suivant  une  région 
très  pittoresque  qui  lui  a  valu  dans  le  pays  le  nom  de 
«  Suisse  antillaise  ». 

Sa  composition  est  analogue  à  celle  de  la  précé¬ 
dente  et  elle  est  par  suite  utilisée  dans  les  mêmes 
affections.  Température  :  30“5. 

L’établissement  thermal  appartient  à  un  particu¬ 
lier.  Il  est  confortable,  bien  aménagé  et  plus  fré¬ 
quenté  que  celui  d’Absalon. 

Source  du  Prêcheur.  —  Cette  station,  qui  se  trou¬ 


vait  sur  les  pentes  de  la  montagne  Pelée,  a  été  com¬ 
plètement  détruite  par  l’éruption  volcanique  du 
8  Mai  1902.  11  semble,  cependant,  que  le  débit  de  la 
Bonrce,  qui  était  de  150  litres  par  minute,  n’a  pas  été 
modifié. 

Source  de  la  Moufle.  —  La  plu»  voisine  de  Fort- 
de-France  (4  km.)  à  laquelle  elle  est  reliée  par  une 
route  accessible  aux  automobiles  en  toutes  saisons. 
Bien  qu’elle  ne  soit  qu’à  une  altitude  de  50  m.,  elle 
jouit,  par  son  exposition  aux  vents  alizés,  d’une  tem¬ 
pérature  agréable.  A  Moutte,  les  couches  sédimen- 
taires,  bien  que  soulevée»,  n’ont  été  ni  disloquées, 
ni  traversées  par  les  roches  volcaniques,  comme 
dans  les  parties  voisines  du  centre  de  l’éruption. 
L’eau  sort  au  fond  d’une  grotte  creusée  dans  les 
roches  argllo-scbisteuses  et  disposées  en  forme  de 
bassin,  an  fond  duquel  on  aperçoit  un  abondant 
dépôt  ocracé,  qui  se  continue  tout  le  long  du  ruis¬ 
seau  par  lequel  se  déverse  Teau  de  la  source  (Ma- 
gunna). 

Température  :  C’est  une  eau  ferrugineuse, 

bicarbonatée,  magnésienne,  se  rapprochant  des  eaux 
de  Spa,  de  Forges,  d’Orezza.  Par  suite  de  sa  ther- 
malité,  elle  est  prescrite  à  la  fois  en  bains  et  en 
boisson.  Elle  est  surtout  employée  contre  les  ané¬ 
mies  climatiques  et  palustres;  mais  on  ne  doit  l’sd- 
ministrer  qu’avec  prudence  aux  dyspeptiques  tro¬ 
picaux. 

Sources  du  Lareinty.  —  A  15  km.  de  Fort-de- 
France,  dans  la  commune  du  Lamentin.  Elles  émer¬ 
gent  près  de  la  mer;  aussi  ont-elles  une  saveur  for¬ 
tement  salée.  La  plus  connue  est  celle  de  l’Espé¬ 
rance,  dont  la  température  est  de  47'’6  et  qui  jaillit 
au  fond  d’un  bassin  creusé  dans  le  roc,  où  l’on  peut 
se  baigner.  D’après  Sambuc,  ce  sont  des  eaux  chlo¬ 
rurées  sodiques  fortes,  bicarbonatées  calciques,  qui 
doivent  se  classer  à  côté  des  eaux  de  Balaruc  et  de 
Bourbonne. 

A  cause  de  l’insalubrité  de  la  région,  ces  eaux  sont 
à  peu  près  abandonnées  et  la  station  se  réduit  à 
quelque»  abris  installés  sur  les  bord»  des  sources. 

Source  de  la  Frégate.  —  A  31  km.  de  Fort-de- 
France  et  à  300  m.  du  bord  de  la  mer.  De  composi¬ 
tion  analogue  à  la  précédente,  mais  moins  minéra¬ 
lisée,  cette  source  n’est  point  fréquentée. 


La  valeur  radio-active  des  eaux  minérales  de  la 
Martinique  n’a  jamais  été  recherchée.  Il  conviendrai 
également  de  reconnaître,  par  des  sondages,  les 
griffons  des  sources  qui,  jusqu’ici,  sont  simplemen 
captées  à  leur  point  d’émergence  du  aol,  souven 
pollué  (Magunna). 


La  Guadeloupe,  la  deuxième  grande  île  de  la  chaîne 
antillaise,  est  en  réalité  formée,  comme  la  Martinique 
de  deux  parties.  Tune  basse  et  calcaire,  l’autre 
hérissée  de  cônes  et  de  pitons  volcaniques,  séparéee 
entre  elles  par  le  court  détroit  de  la  Rivière  salée 
C’est  dans  celte  dernière  partie  que  se  trouvent  lei 
sources  thermales.  Elles  peuvent  être  classées  ; 

A.  Eaux  sulfureuse»; 

B.  Eaux  salines  faibles  ; 

C.  Salines  fortes  ; 

D.  Salines  fortes  avec  dépôts  ferrugineux  (Ker- 
morgant). 


1“  Bains  chauds  du  Matouba.  —  Au  pied  du  pic  le 
«  Nez  Cassé  »,  à  1.050  m.  d’altitude;  à  la  piscine 
installée  au  point  d’émergence,  Teau  est  limpide  et 
sa  température  est  de  54°  ;  mais  à  la  piscine  infé¬ 
rieure,  à  50  m.  en  contre-bas,  sa  température  n’est 
plus  que  de  35°  à  39°  et  Ton  constate  de  nombreux 
dépôts  de  soufre  hydraté.  Elle  dégage  l’odeur  carac¬ 
téristique  de  l’hydrogène  sulfuré.  Utilisée  contre  les 
rhumatismes  et  les  dermatoses. 

La  station  est  située  dans  un  site  pittoresque  et 
salubre,  mais  n’est  pourvue  d’aucune  organisation. 

2°  Sources  du  Galion  et  du  Carbet.  —  Au  pied  du 
cône  de  la  Soufrière,  également  sulfureuses,  d’une 
thermalité  variant  entre  37°  et  90°,  n’ont  pas  été  ana¬ 
lysées. 

3°  Sources  Saint- Charles.  —  Étudiées  par  le 
D''  Duvigneau  (thèse  inaugurale),  appartiennent  au 
groupe  snllhydré  et  se  rapprochant  de  celles  d’Alle- 
vard.  U  illsées  en  bains  et  aussi  en  boisson,  car  elles 
supportent  assez  bien  le  transport.  Température,  24°. 
Station  non  aménagée. 

4°  Sofaïa.  —  De  composition  analogue  à  la  précé- 
1  dente.  Température  de  31°.  En  raison  de  sa  richesse 
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thermale,  elle  est  considérée  comme  la  plus  active 
des  eaux  sulfureuses  de  la  Guadeloupe,  mais,  par 
suite  de  son  éloignement  des  centres,  elle  est  de  plus 
en  plus  désertée  par  les  malades. 

B.  —  Eaux  saliues  faibles. 

1“  JBain  du  Curé.  —  Source  légèrement  sulfureuse, 
d’une  température  de  41“  environ.  Pas  d’établisse- 

2“  Source  de  Bouillante.  —  Bicarbonatée  et  chlo¬ 
rurée  sodique.  Faible  teneur  en  sulfures  comme  la 
précédente.  Température,  40“. 

3“  Eaux  de  Dolé.  —  Située  dans  la  commune  de 
Courbeyre,  dans  un  site  agréable,  Dolé  est  la  seule 
station  thermale  de  la  Guadeloupe  digne  de  ce  nom. 
Les  sources  uliiisées  sont  aunombrede  trois  :  Capès, 
le  bain  d’Amour  et  la  Digue.  Leur  analyse  donne  des 
résultats  à  peu  près  analogues  (Nény)  : 


Acide  carbonique  libre . OïOOOS 

Carbonate  de  chaux . 0,068 

Sulfate  de  chaux . 0,075 

—  de  magnésie . 0,011 

Chlorure . 0,110 

Silice,  albumine . 0,023 

Perte . 0,015 


Les  eaux  de  la  Digue  sont  celles  qui  ont  la  ther- 
malité  la  plus  élevée  :  33“.  Cette  station  possède  un 
établissement  thermal  et  un  hôtel  confortable,  régis 
par  une  société  fermière.  On  y  traite  les  douleurs 
rhumatismales,  les  cardialgies,  les  névralgies,  etc. 

4“  Eaux  du  Lamentin.  —  Chlorurées  sodiques  et 
iodobromées,  d’une  température  de  34°,  compa¬ 
rables  aux  eaux  de  Saint-Gaudens.  La  source  est 
captée  dans  un  bassin  de  14  m.  50  de  long,  sur 
13  m.  60  de  large.  Ses  bords  sont  couverts  de  boue 
dont  l’action  paraît  plus  importante  que  celle  de 
l’eau  elle-même. 

Les  médecins  de  la  Guadeloupe  l’utilisent  dans  les 
affections  de  la  peau,  les  engorgements  hépatique  et 
splénique  d’origine  palustre,  les  affections  rhumatis- 


1.  D'après  une  notice  de  M.  Sauzeau  de  Putberneau  : 
Les  Eaux  thermales  de  la  Guadeloupe. 


C.  —  Eaux  salines  fortes. 

1“  Eau  de  la  Fontaine  bouillante  à  la  lame.  — 
Située  au  bourg  de  Bouillante,  elle  jaillit  sur  le 
rivage  et  est  recouverte  par  la  mer  à  marée  haute. 
Elle  est  très  chargée  en  chlorure  de  sodium  et  sa 
température  est  de  100°. 

2“  Eau  du  Palétuvier.  Cette  source  jaillit  dans  un 
endroit  marécageux,  près  de  la  précédente.  Elle  a 
une  saveur  salée  et  sent  la  vase.  Sa  température  est 
de  70°. 

D.  —  Eaux  salines  fortes  avec  dépôt  ferrugineux. 

1“  Bains  jaunes.  —  A  880  m.  d’altitude,  sur  le 
chemin  qui  mène  au  cratère  de  la  Soufrière.  Tem¬ 
pérature  :  36°.  Sa  teneur  en  sel  est  de  1  gr.  50  par 
litre.  Elle  est  ferrugineuse  et  laisse  déposer  des  ré¬ 
sidus  ocreux  de  fer  très  abondants.  Aucune  installa¬ 
tion. 

Guyane. 

On  rencontre  è  la  Guyane  des  sources  ferrugi¬ 
neuses,  dont  les  plus  communes  sont  celles  de  Baduel 
et  de  Sinnamary. 

La  première  est  située  dans  Tîle  de  Cayenne.  Elle 
a  une  température  de  26“  et  contient  des  carbonates 
de  chaux,  de  fer  et  de  magnésie,  des  chlorures  de 
calcium  et  de  magnésium,  des  traces  de  sulfates  et  de 
silice.  Son  débit  est  à  peu  près  tari  pendant  la  sai¬ 
son  sèche. 

La  source  de  Sinnamary  est  également  alcalinisée, 
ferrugineuse  et  d’un  débit  plus  important.  Un  de  nos 
gouverneurs,  qui  aurait  retiré  de  précieux  avantages 
de  son  emploi,  a  légné  à  la  commune  une  somme  de 
100.000  francs  pour  l’exploitation  de  la  source. 

Afrique  occidentale  française. 

La  recherche  des  eaux  minérales  dans  le  continent 
africain  n’a  jamais  été  effectuée.  Des  explorateurs 
(Hecquard,  Madrolle,  Maclaud)  ont  signalé  dans  le 
Fout«-Djallon  des  eonrces  chaudes,  sur  lesquelles 
M.  Maclaud  écrit  les  renseignements  suivants  ;  «  Le 
Rio  Grande  décrit,  au  nord  de  Kaolé,  une  circonfé¬ 
rence  de  12  à  15  km.  de  rayon.\A  deux  heures  de 
marche  dans  l’Ouest,  on  trouve  les  eaux  thermales 


de  Kosanké  et  de  Kofara  (60“)  qui  renferment  du  sel 
marin  et  du  sulfate  de  soude.  Les  femmes  indigènes 
en  extraient,  par  évaporation,  du  sel  pour  leurs 
besoins  journaliers.  » 

On  a  signalé  également  dans  la  région  de  TOuban- 
ghi-Charl(Griblngnl)  la  présence  de  sources  chaudes, 
situées  dans  des  terrains  peu  accidentés  et  constitués 
par  des  quartzltes.  L’une  d’elles  a  une  température 
de  54».  Aucune  analyse  n’a  été  faite  (Bandon). 

Algérie. 

L’Algérie  est  très  riche  en  eaux  minérales  ;  les 
unes  ont  une  thermalité  élevée ,  les  autres  sont 
froides  et  utilisées  seulement  comme  eaux  de  bois- 

Le  groupe  thermal  comprend  des  eaux  sulfureuses, 
chlorurées  sodiques,  sulfatées  et  bicarbonatées. 

Eaux  sulfureuses.  —  Elles  se  rapprochent  des 
eaux  d’Amélie-les-Bains,  de  Bagnères,  de  Ba- 
règes,  etc.  La  source  la  plus  intéressante  est  celle 
de  :  Hammam-Mentlla,  dont  la  teneur  en  acide  suif- 
hydrique  est  de  0,128  par  litre,  avec  58,03  d’extrait 
sec.  Quelques-unes  de  ces  sources  possèdent  une 
piscine  et  un  modeste  établissement..  Leur  tempéra¬ 
ture  varie  entre  25“  (Aïn-Kabreta)  et  54“  (Ksemah). 
La  mieux  établie  est  celle  de  Hammam-Salatin,  è 
8  km.  de  Bitkra. 

Eaux  chlorurées  sodiques.  —  Parmi  lesquelles 
nous  signalerons  ;  Hammam-Melouan,  près  d’Alger, 
et  les  bains  de  la  Reine,  près  d'Oran.  La  première  a 
une  température  de  38“5,  la  seconde  de  55“. 

Eaux  sulfatées.  —  La  plus  connue  de  ces  sources 
est  celle  d’Hammam-R’Hira,  à  12  km.  de  la  station  du 
chemin  de  fer  de  Bou-Medfa,  à  l’altitude  de  525  m., 
la  mieux  aménagée  de  toutes  les  sources  algériennes. 
La  station  comprend  un  établissement  thermal  d’été, 
(hôtel  Bellevue),  un  établissement  d’hiver  (Grand 
hôtel  des  Bains),  un  hôpital  militaire  et  des  bati¬ 
ments  réservés  aux  indigènes.  Il  existe  des  sources 
froides  et  des  sources  chaudes  dont  la  température 
varie  entre  45“  et  67“2,  avec  un  débit  de  450  me  par 
jour. 

Grâce  à  son  climat  tempéré  (moyenne  de  l'hiver 
-(-  12“)  et  à  ses  faibles  variations  thermométriques, 
Hammam-R'Hlra  constitue  une  station  climatique 
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de  premier  ordre.  Elle  est  Indiquée  dans  tontes  les 
maladies  avec  ralentissement  de  la  nutrition  ;  mani¬ 
festations  arthritiques,  anémie,  surmenage,  neuras¬ 
thénie,  etc. 

Dans  cette  catégorie,  mentionnons  encore  les 
U  Grandes  Sources  chaudes  de  Saiola  »,  sur  la  route 
de  Mascara,  dont  la  composition,  d’après  les  ana¬ 
lyses  d'Henrlot,  est  analogue  à  celle  de  Vittel. 

Sources  bicarbonatées.  —  Au  nombre  d’une 
douzaine,  dont  la  plus  importante  est  celle  d'Ham- 
mam-Meskontine.  Leur  température  au  griQon  est 
de  -f-  95»  et  leur  débit  de  3.334  litres  à  la  seconde. 
Cet  établissement,  situé  près  de  la  ligne  de  chemin 
de  fer  de  Tunis  à  Constantlne,  est  confortable, 
bien  entretenu  et  très  fréquenté  par  les  touristes, 
par  suite  de  sa  situation  dans  un  site  très  pitto- 

XJnedes  sources  d’Hammam-Meskoutine,  la  source 
du  Pont,  est  utilisée  pour  la  boisson,  après  refroi¬ 
dissement.  C’est  une  eau  diurétique  et  légèrement 
laxative,  d’une  conservation  facile. 

Sources  froides,  —  Parmi  lesquelles  nous  cite- 

Les  eaux  bicarbonatées  de  Takltonnt  et  de  Ben- 
Haroun,  qui  présentent  sensiblement  la  composition 
de  celles  de  Vichy  et  qui  sont  exploitées  parla  vente 
en  bouteilles  ; 

Des  eaux  ferrugineuses,  dont  les  plus  importantes 
sont  celles  de  Teniet-el-Hââd,  de  Stora,  de  Michelet, 
de  Bonira  et  d’Hammam-R  Hira.  La  station  deTeniet 
possède  une  superbe  forêt  de  cèdres,  à  l’altitude  de 
1.200  mètres. 

«  En  résumé,  écrit  M.  Babilée,  les  Algériens  peu¬ 
vent  trouver  chez  eux  toutes  les  ressources  ther¬ 
males  désirables,  avec  des  établissements  assez  con¬ 
fortables,  dans  lesquels  ils  peuvent  suivre  leur  trai¬ 
tement  en  tonte  saison,  en  se  préservant  des  cha¬ 
leurs  excessives  de  l’été  et  des  froids  de  Thiver.  11 
reste  beaucoup  à  faire,  autant  eu  création  qu’en  amé¬ 
lioration  dont  l’urgence  s’impose ,  mais  chaque 
département  possède  an  moins  un  ou  deux  établis- 

1.  Notice  établie  d’après  les  renseignements  de 
M.  BaniLéE  ;  Inspection  des  Eaux  thermales  d’Algérie. 

2.  On  annonce  qu'une  mission  dirigée  par  M.  le  pro- 


sements  offrant  tout  le  confort  d’une  installation  par¬ 
faite.  » 

Les  stations  thermales  algériennes,  à  la  fois  esti¬ 
vales  et  hivernales,  peuvent  même  répondre  aux  be¬ 
soins  de  la  métropole,  en  offrant  leurs  ressources 
aux  baigneurs  obligés  d’abandonner  les  stations 
hydrominérales  françaises,  pendantla  saison  d’hiver, 
trop  rigoureuse*. 

GROUPE  DE  L’OCÉAN  INDIEN 
Madaoascab  —  Réumion  —  Comores. 

Madagascar. 

L’île  est  très  riche  en  eaux  thermales.  Les  indi¬ 
gènes  les  désignent  sous  le  nom  générique  de  Ramo- 
fana,  eaux  chaudes.  La  source  la  plus  connue  et  la 
mieux  étudiée  est  celle  d’Antsirabé. 

Antsirabé.  —  Sur  la  route  de  Tananarive,  à  Fiana- 
rantsoa,  se  trouve,  dans  un  site  pittoresque  et  boisé, 
parfumé  par  les  mimosas,  Antsirabé,  la  reine  des 
eaux  thermales  de  Madagascar.  La  petite  bourgade 
misérable  de  jadis,  où  les  organisations  balnéaires 
étaient  représentées  par  quelques  paillottes,  est  deve¬ 
nue  aujourd’hui  un  petit  centre  européen.  Située  sur 
un  plateau  sillonné  de  routes  praticables  à  l’auto,  à 
l’altitude  de  1.502  m  ,  elle  jouit  d’un  climat  salubre 
et  tempéré  (température  moyenne  :  17»3)  ;  les  gelées 
y  sont  fréquentes  en  Juillet  et  en  Août. 

Les  sources  s'échelonnent  dans  une  direction  N. -S., 
le  long  de  la  rivière  Sahatsio,  au  milieu  d’une  vallée 
de  formation  primitive,  recouverte  par  des  coulées 
boueuses  et  des  clnérités  volcaniques.  Elles  ont  été 
étudiées  par  M.  Ebbel,  de  la  mission  norvégienne 
(1896),  Ferrand  (1898),  Bocquillon-Limousin  (1902), 
Reland  (1905),  Magunna  (1912),  Salvat  (1916),  et  sur¬ 
tout  par  Perrier  de  la  Bathie.  Les  eaux  thermales, 
uniquement  destinées  aux  bains,  jaillissent  de  plu¬ 
sieurs  points,  à  2  on  3  m.  de  profondeur,  dans  la 
région  nord  de  la  vallée  ;  les  eaux  de  boisson  se  trou¬ 
vent  dans  la  région  sud.  M.  Perrier  de  la  Bathie  vient 

fessenr  Monren  se  rendra  probablement,  en  1923,  à 
Madagascar  pour  poursuivre  cette  étude. 


de  découvrir,  près  d'une  ancienne  source  appelée  par 
les  Malgaches  «  Ranovlsy  »,  obstruée  par  des  dépôts 
calcaires,  un  nouveau  griffon  qui  va  être  capté  et 
livré  à  l’exploitation. 

D'après  certains  chimistes,  ces  eaux  seraient  bicar¬ 
bonatées,  chlorurées,  lithlnées  et  analogues  à  celles 
de  Royat  ;  d’après  d'autres,  au  contraire,  elles 
seraient  comparables  aux  eaux  de  Ylchy.  Leur  radio¬ 
activité,  signalée  pour  la  première  fois  par  Magunna, 
paraît  réelle,  mais  de  nouvelles  analyses  sont  néces¬ 
saires  pour  pouvoir  la  préciser  *. 

L’établissement  thermal  se  compose  de  deux  bâti¬ 
ments  allongés  et  perpendiculaires,  l’un  destiné  aux 
indigènes  et  l’autre  aux  Européens.  Dans  l’angle  inté¬ 
rieur,  se  trouve  la  prise  du  griffon.  L'eau  jaillit,  sous 
la  pression  des  gaz,  à  la  température  de  53°.  Elle  est 
pulsée  à  un  robinet  et  amenée,  par  des  conduites  en 
ciment,  à  des  baignoires  qui  sont  déjà  Incrustées  de 
sels  calcaires  de  plusieurs  centimètres  d’épaisseur. 

Un  médecin  est  attaché  à  l’établissement  et  un 
hôtel,  avec  tout  le  confort  moderne,  est  en  voie  de 
construction. 

Selon  Magunna,  les  eaux  donnent  d’excellents 
résultats  dans  les  affections  rhumatismales  chroni¬ 
ques,  les  arthropathies  goutteuses,  les  varices,  les 
phlébites,  les  états  anémiques,  consécutifs  au  séjour 
sous  les  tropiques,  et  au  paludisme,  la  syphilis, 
l'obésité,  l’eczéma,  le  rachitisme,  etc. 

En  résumé,  Antsirabé,  par  son  altitude,  son  climat 
sain  et  tempéré,  ses  richesses  thermales,  doit  être 
considérée  comme  une  station  climatique  et  hydro¬ 
minérale  de  premier  ordre,  appelée  à  rendre  les 
services  les  plus  signalés  aux  malades  européens  et 
indigènes  de  Madagascar  et  à  ceux  de  l’île  voisine  de 
la  Réunion  L 

Parmi  les  autres  sources,  nous  citerons  ; 

Betafo.  —  Bicarbonatée,  chlorurée  et  sulfatée 
sodique;  température  :  52». 

Ramainandro .  —  Source  froide,  bicarbonatée 

Masoudrary.  —  Légèrement  sulfureuse,  39». 

3.  Une  partie  de  ces  renseignements  nous  ont  été 
donnés  par  M.  Fontoynont,  que  nous  remercions  ici  de 
son  obligeance. 


Avti  (confre),  xoxxtTtg  (coqueluche). 


Nouveau  Remède  spécifique  contre  les  quintes 


Seul  remède  permettant  à  tous  les  malades, 
petits  et  grands,  de  taire  une  Coqueluche 


SJIJ^S  QUmTES 


D’UNE  EFFICACITÉ  INCONTESTABLE  DANS  TOUS  LES  CAS  DE 


X  s 


FTHANTÎT  T  DN  littérature  envoyés  aux  Docteurs  qui  adressent  leur  carte  ou  un  simple 
ülUAlXtAi  iAUâJUAl  entête  d'ordonnance  sous  enveloppe  non  fermée  affranchie  à  cinq  centimes  aux 
LABORATOIRES  GABAIL,  Service  de  l’ANTI-KOKYTINE,  3,  rue  de  FEstrapade,  Paris  (v»). 
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Rassomafana.  —  Trèi  mlfureuse,  45”. 

Vohidravina.  —  (Batsibéo)  sur  la  rivière  Matsiatra, 
30”,  employée  dans  les  affections  cutanées  et  rhuma¬ 
tismales. 

Maintindrano.  —  (Province  d’Analalava),  sulfu¬ 
reuse,  employée  en  bains  et  boisson. 

D'autres  sources  sont  également  signalées  dans  le 
district  de  Vatomandry,  dans  les  provinces  d’Andé- 
vorante,  de  Tamatave,  de  Marcantsetra,  etc. 

L’intérêt  du  développement  des  stations  thermales 
à  Madagascar  se  double  de  ce  fait  que  plusieurs 
d’entre  elles  peuvent  être,  en  même  temps,  consi¬ 
dérées  comme  d’excellents  climats  d’altitude,  qui 
compensent,  en  quelque  sorte,  l’insalubrité  de  la  zone 
côtière. 

Ile  d’ADjouan  (Comores). 

On  y  trouve  des  eaux  bicarbonatées  mixtes,  ferru¬ 
gineuses,  principalement  dans  le  cirque  de  Bambao 
Mutoni,  à  620  mètres  d’altitude,  sur  la  rivière 
Tattlnga. 

Cette  eau  est  utilisée  par  les  colons  et  peut  rendre 
des  services  dans  le  traitement  des  anémies  palus¬ 
tres  et  tropicales.  Le  seul  inconvénient  de  ces  sources 
est  qu’elles  sont  d’un  accès  difficile  et  recouvertes, 
pendant  l’hivernage,  par  la  rivière  débordée. 

Réunion. 

On  trouve  à  la  Réunion  : 

1“  Des  sources  ferrugineuses  froides  (bicarbonate 
de  fer  à  Saint-Gilles,  à  Saint-François,  etc.); 

2“  Des  sources  sulfureuses  au  nord-ouest  de  l'île. 
Il  existe  un  établissement  du  nom  de  Malfatte,  non 
loin  de  la  route  qui  mène  de  la  pointe  des  Galets  à 
Saint-Paul,  à  682  mètres  d’altitude.  Ces  eaux  ont 
une  température  de  31°  et  se  rapprochent  des  eaux 
sulfurées  indiques  de  Saint-Sauveur  et  d’Amélie-les- 
Bains. 

3°  Sources  bicarbonatées  mixtes.  —  A  Salazie  et 
à  Cilaos. 

Salazie  est  à  60  km.  environ  de  Saint-Denis,  à 
8’72  mètres  d’altitude.  Ses  eaux  ont  une  température 
de  33°  et  sont  d’une  conservation  facile.  Elles  se  rap¬ 
prochent  par  leur  composition  de  celles  du  Mont- 


Dore  et  de  Royat.  (Bicarbonates  ferreux  et  alcalins,  | 
avec  traces  d’iode,  d’alumine,  d’acide  phosphorique 
et  de  manganèse.) 

Cilaos  se  trouve  dans  un  cirque,  à  1.114  mètres 
d’altitude  au  pied  du  piton  des  Neiges  (3.069  mètres) 
et  jouit  d’un  climat  sec  et  salubre,  qui  a  fait  penser 
à  y  fonder  un  sanatorium. 

L’eau  thermale  a  une  température  de  38°  et  un 
débit  de  10.000  litres  à  l’heure.  Sa  composition  chi¬ 
mique  est  analogue  à  celle  de  Salazie.  Elle  est  em¬ 
ployée  en  boisson,  en  bains  et  douches.  L’établis¬ 
sement  peut  donner  40  bains  par  jour  et  a  trois 
buvettes. 

Ses  principales  indications  sont  :  le  rhumatisme 
chronique,  la  goutte,  la  gravelle,  le  diabète,  les 
névralgies,  etc.  (D'  Mac-Auliffe.)  Grâce  à  son  climat 
d’altitude,  cette  station  est  également  indiquée  pour 
les  anémies  d’origine  tropicale. 

Obock. 

Ou  trouve  à  Obock,  tout  au  bord  de  la  mer,  une 
sorte  de  crevasse  dans  le  rocher  de  laquelle  se  déga¬ 
gent  des  vapeurs  sulfureuses  à  la  température  de  70°. 

Ces  vapeurs  sont  utilisées  par  les  Indigènes  dans 
un  grand  nombre  d’affections  ;  syphilis,  rhumatisme, 
dermatoses,  etc. 

Une  mauvaise  baraque  en  planches  abrite  la  cre¬ 
vasse.  Les  indigènes  s’accroupissent  au-dessus  de 
cette  dernière,  recouverts  d’une  couverture,  durant 
1  h.  1/2  environ.  (D”  Néel.) 

GROUPE  DU  PACIFIQUE 
Indochihe  —  Nouvelle-Calédonie. 

Cambodge. 

Les  sources  thermales  doivent  être  extrêmement 
rares  au  Cambodge.  Jusqu’ici,  on  n’a  eu  connais¬ 
sance  que  d’une  seule  source  fournissant  une  eau 
minérale. 

Cette  source,  qui  se  trouve  à  Swai-Chrao  (circon¬ 
scription  de  Kratié),  donnerait  une  eau  possédant  une 
odeur  sulfureuse.  L’analyse  des  échantillons  envoyés 
au  Laboratoire  de  chimie  a  fourni  les  renseigne¬ 
ments  suivants  : 


«  Cette  eau,  dont  on  n’a  pas  donné  la  température 
à  la  source,  a  été  reçue  au  Laboratoire  six  à  huit 
jours  après  le  prélèvement.  Elle  n’avait  plus  l’odeur 
de  l’hydrogène  sulfuré  et  présentait  les  caractères 
suivants  : 

î  Réaction  neutre  au  tournesol.  Ne  précipite  pas 
en  noir  par  l’acétate  de  plomb.  Après  ébullition, 
l’eau  est  alcaline  à  la  phtaléine.  Extrait  sec  au  bain- 
marie,  puis  à  l’étuve  à  100-105°  :  0  gr.  700  par  litre. 
Résidu  après  calcination  :  0  gr.  560  par  litre.  Oxy¬ 
gène  emprunté  au  permanganate  en  milieu  acide  : 
400  milligr.  par  litre.  Alcalinité  ;  100  cmc  d’eau 
présentant  une  alcalinité  correspondant  à  5  cmc  de 
potasse  décinormale,  en  présence  de  phénolphta- 
léine.  Présence  de  traces  de  calcium.  L’échantillon 
envoyé  était  insuffisant  pour  permettre  un  dosage 
des  chlorures  et  des  sulfates  qui  n’existent  qu’à 
l’état  de  traces.  Eau  bicarbonatée  indique,  probable¬ 
ment  sulfurense  à  la  source.  » 

Signalons  que,  dans  la  circonscription  de  Kom- 
pong-Spon,  il  existerait  une  source  qui  serait  toxique 
au  dire  des  habitants  de  la  région.  Cette  toxicité 
serait  due  à  des  sels  de  cuivre.  Il  ne  nous  a  pas  été 
possible  d’obtenir  des  échantillons  de  cette  eau,  car 
l'accès  de  la  source  est  très  difficile  par  suite  de 
l’absence  de  voies  de  communication. 

Cette  source  serait  située  à  la  hauteur  des  kilo¬ 
mètres  80  à  90  de  la  route  de  Pnom-Penh  à  Kampot. 

Annam. 

On  a  signalé  à  Thac-Tru  une  eau  thermale,  dont 
l’analyse  a  été  faite  par  M.  Boucher,  pharmacien  de 
la  Marine.  C’est  une  eau  sulfureuse  faible,  chlorurée, 
calcique,  très  chaude,  qui  émerge  d’un  sol  fissuré, 
près  d’un  volcan,  sur  le  Deo-Ha'i. 

Nouvelle-Calédonie. 

Dans  la  grande  baie  du  Sud  se  trouvent  des 
sources  minérales  dont  les  plus  importantes  sont  la 
source  Talllotte  et  la  source  Louvet,  du  nom  des 
pharmaciens  de  la  Marine,  qui  les  ont  étudiées  et 
découvertes. 

La  première  est  à  une  température  de  40°  et 
débite  8.000  litres  par  vingt-quatre  heures;  la 
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seconde  est  plus  aboudaute  :  26.000  litres  environ  ; 
température  :  36“. 

Leur  émission  s’accompagne  d'un  dégagement  de 
gaz  constitué  par  de  l’hydrogène  protocarboné  et 
sulfuré,  de  l’azote,  de  l’oxygène  et  de  l’acide  carbo¬ 
nique.  Ce  sont  des  eaux  alcalines  et  silicatées, 
légèrement  chargées  en  soufre,  fer  et  phosphates, 
avec  des  traces  de  lithine  et  d'arsenic. 

Médecin  principal  de  1'"  classe 
des  Troupes  coloniales. 

Membre  du  Conieil  supérieur  de  Santé. 


SOCIÉTÉ  FRANÇAISE  D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 


4  Novembre  1922. 

La  Société,  qui  ne  cesse  de  s’accroître,  a  reçu 
onze  nouveaux  membres:  MM.  Capparoni  (de  Rome), 
Stockis  (de  Liège),  Hilton  Simpson,  Robinson,  Ste¬ 
phens,  Vandevelde,  Daviès,  Le  Goff,  Koenig,  Pau- 
ckoucke  et  Weill  (de  Strasbourg.) 

M.  La.ignel-Lavastine  rend  compte  des  travaux  du 
dernier  Congrès  international  d’Histoire  de  la  Méde¬ 
cine,  qui  s’est  tenu  à  Londres  en  Juillet  dernier.  Les 
communications  ont  été  nombreuses ,  très  intéres¬ 
santes  et  illustrées  de  projections  :  l’accueil  fait  aux 
Français  par  nos  con'rères  anglais  a  été  particulière¬ 
ment  cordial. 

La  Société  internationale  d' Histoire  de  la  Mé¬ 
decine  a  déciié  d’avoir  sa  prochaine  session  à 
Genève  en  1925.  En  attendant,  une  réunion  extraor¬ 
dinaire  de  la  Société  se  tiendra  à  Bruxelles  an  mois 
d’Avril  1923  à  l’occasion  du  F®  Congrès  international 
des  Sciences  historiques,  dont  la  9®  Section  comporte 
des  communications  sur  l’histoire  de  la  médecine. 

Avec  M.  Pirenne  comme  président,  MM.  Delahaye 
et  Cumont  comme  vice-présidents  et  M.  G.  des 
Marez  comme  secrétaire  général,  le  Congrès  est 
assuré  du  succès.  Pour  y  prendre  paît  il  suffît 
d’adresser  50  francs  belges  à  M.  G.  des  Marez, 
11,  avenue  des  Klanwaerts,  à  Bruxelles. 

Le  proreeseur  Jeansklme  lit  un  très  important 


mémoire  sur  la  Dégénérescence  de  la  race  carolin¬ 
gienne  et  ses  causes  pathologiques. 

Une  note  sur  ce  travail  avait  déjà  été  communi¬ 
quée  à  Londres  par  M.  Laignel-Lavastine.  Le  mé¬ 
moire  complet  est  illustré  d’un  tableau  généalogique 
de  la  descendance  de  Louis  le  Débonnaire,  qui 
montre  d’une  façon  remarquable,  en  même  temps  que 
la  diminution  de  la  natalité,  la  diminution  de  la  lon¬ 
gévité  moyenne.  Ainsi,  dès  la  troisième  génération,  le 
nombre  des  descendants,  au  lien  de  s’accroître,  se 
réduit  à  14  :  il  est  de  7  à  la  quatrième,  de  4  à  la  cin¬ 
quième  et  d’un  seul  à  la  sixième.  De  plus,  alors  que 
Louis  le  Débonnaire  mourut  à  62  ans,  la  moyenne 
de  la  longévité  à  la  première  génération  fut  de  54  ans, 
à  la  deuxième  de  40,  à  la  troisième  de  39,  à  la  qua¬ 
trième  de  33.  An  point  de  vue  morbide,  parmi  les 
descendants  mâles  de  Lotiis  le  Débonnaire,  M.  Jean- 
selme  relève  3  cas  d’épilepsie  et  1  cas  de  «  délire 
démoniaque  »,  chez  des  frères  et  des  cousins  ger¬ 
mains,  1  cas  de  folie  alcoolique,  3  cas  d’hémiplégie 
accompagnée  d’aphasie  (mère,  fils  et  petit-fils), 
2  cas  d’imbécillité,  en  tout  10  tares  nerveuses  ou 
intel'ectuelles  bien  caractérisées  sur  un  total  de 
53  membres. 

La  gouUeaétéravant-courrlère  de  l’épilepsie  dans 
la  race  carolingienne.  Charlemagne  et  son  fils  Louis 
le  Débonnaire  furent  goutteux.  Les  dynasties  des 
Capétiens,  des  Comnènes,  des  Paléologues  et  des 
Osmanlis  ont  fourni  des  exemples  analogues.  L’al¬ 
coolisme  s’est  ajouté  à  la  goutte  pour  précipiter  la 
dégénérescence  des  Carolingiens.  Les  Carolingiens, 
comme  les  Mérovingiens,  se  sont  éteints  sous  l’em¬ 
pire  des  mêmes  vices  et  leurs  troubles  mentaux  ont 
joué  dans  l’histoire  un  rôle  indéniable. 

M.  GÉA'évRiER  présente  une  photographie  d’un» 
sculpture  sur  bols,  de  Valladolid,  représentant  le 
miracle  de  saint  Cosme. 

M.  Avalon  Ut  une  Noie  sur  Gilchrist,  médecin  du 
iviii®  siècle,  précurseur  de  Forlanini.  L’ouvrage  de 
Gilchrist  :  «  Utilité  des  voyages  sur  mer  pour  la 
cure  de  différentes  maladies  et  notamment  de  la  con¬ 
somption  »,  eut  cinq  éditions  en  anglais  et  fut  tra¬ 
duit  en  français  en  1770.  Piéry  et  Roibem  ont  aussi 
signalé  des  précurseurs  de  Forlanini  :  Carson  et 
Ramadje. 


Le  professeur  Jeansblme  présente  une  description 
détaillée  de  la  belle  Masse  en  argent  de  l'Université 
de  Londres,  que  nous  avons  admirée  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris,  lorsque  le  professeur  Russell 
Wells  y  vint  faire  sa  remarquable  leçon  sur  les  effets 
circulatoiras  du  rétrécissement  mitral. 

M.  Mousson-Lasauze  lit  une  Notice  biographique 
sur  Jean  Dey,  précurseur  de  Lavoisier.  Deux  cent 
cinquante  ans  avant  l’expérience  de  Lavoisier  dé¬ 
montrant  que  l’air  est  pesant  (1775),  Jean  Rey, méde¬ 
cin  du  Bugne,  petit  village  du  Périgord,  et  corres¬ 
pondant  du  Père  Mersenne,  ami  de  Descartes,  pu¬ 
blia  des  «  Essaya  sur  la  recherche  de  la  cause  pour 
laquelle  l’estain  et  le  plomb  augmentent  de  poids 
quand  on  les  calcine  ». 

C’est  un  des  caractères  du  génie  français  qu’il 
donne  des  étincelles  souvent  indépendantes  des 
titres,  des  honneurs  et  des  hautes  fonctions  sociales. 
C’est  qu’en  France  on  cultive  d’abord  la  personna¬ 
lité  humaine. 

Laignel-Lavastike. 


CHIRURGIE  PRATIQUE 


Il  ne  faut  pas  abuser  de  V ostéosynthèse 
ou 

Comme  quoi  les  vieilles  méthodes 
de  traitement  des  fractures  ont  du  bon. 


A  notre  époque  où  souffle,  quelquefois  en  tem¬ 
pête,  un  vent  d’opération  pour  les  fractures  sim¬ 
ples,  non  compliquées,  et  où  l’on  voit  des  chirur¬ 
giens  visser,  sans  même  chercher  à  les  réduire, 
des  fragments  qui  ne  demandent  qu’à  être  rap¬ 
prochés,  il  y  a  peut-être  intérêt  à  publier  des 
faits  du  genre  de  celui  que  les  lecteurs  trouve¬ 
ront  ci-dessous. 

Les  quatre  calques  radiographiques  qui  sui¬ 
vent,  et  qui  sont  très  exactement  exécutés  par 
M.  Reignier,  démontreront  mieux  que  le  récit  le 
plus  détaillé  que  l’on  peut  obtenir  un  excellent 
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résultat  fonctionnel,  même  dans  une  fracture 
difficile  à  réduire  comme  une  fracture  de  la  dia- 
physe  des  deux  o 
de  l’avant-bras 
pour  peu  qu’on  s’y 
prenne  correcte¬ 
ment,  suivant  les 
règles,  et  qu’o 
sache  s’aider  de  la 
radiographie. 

Ceux  qui  ont 
quelque  expérien¬ 
ce  de  la  chirurgie 
infantile  ne  sont 
pas  très  portés  à 
user  de  l’ostéosyn¬ 
thèse  chez  les  en¬ 
fants,  principale¬ 
ment  dans  les  frac¬ 
tures  de  l’avant- 
bras  où  les  diffi¬ 
cultés  sont  assez  grandes  et  où  la  mutilation 
risque  d’être 
cessive. 

Ceci  dit,  voici  en 
deux  mots  l’his¬ 
toire  du  malade  : 

Garçon  de  8  ans, 
atteint  d’une  frac¬ 
ture  des  deux  os 
de  l’avant-bras 
droit  un  peu  au- 
dessus  de  la  partie 
moyenne:  les  traits 
de  fracture  son 
peu  près  au  même 
niveau  sur  le  ra¬ 
dius  et  sur  le  cubi¬ 
tus. 

Le  déplacement 
antéro-postérieur, 


notable  dans  le 


peu  accentué  dans  le  sens  transversal  (fig.  1). 

Première  réduction  sous  l’anesthésie  généi 
qui  était  évidem¬ 
ment  indispensa¬ 
ble  dans  l’espèce. 

Cette  réduction  est 
pratiquée  par  un 
élève  du  service  et 
maintenue  par  une 
gouttière  plâtrée. 

Vérification  radio¬ 
graphique  :  la  ré¬ 
duction  est  défec¬ 
tueuse;  non  seule¬ 
ment  le  déplace¬ 
ment  dans  le  sens 
antéro  -  postérieur 
n’est  pas  corrigé 
suffisamment,  mais 
le  déplacement 
dans  le  sens  transversal  est  accru  notablement  ; 
les  fragments  du  radius  sont  entraînés,  comme 
ceux  du  cubitus,  du 
côté  de  l’espace  in¬ 
terosseux,  si  bien 
qu’on  peut  crain¬ 
dre  une  de  ces  sou¬ 
dures  en  X  des 
deux  os  qui  empê¬ 
chent  ultérieure¬ 
ment  tout  mouve¬ 
ment  de  pronation 
et  de  supination 
(fig.  2). 

Deuxième  ré¬ 
duction,  eSectuée 
celle-ci  par  moi- 
même,  toujours 

sous  l’anesthésie  ,  ... 

.  ,  ,  ,  Fig.  4.  —  Aspect  des  fragments 

generale.  Appareil  de  trois  mois  :  le  ré¬ 

plâtré.  Vérification  saltat  fonctionnel  est  partait. 


radiographique  :  la  réduction  est  bonne  dans  le 
sens  transversal,  elle  n’est  pas  Idéale  dans  le 
sens  antéro-postérieur  en  ce  sens  que  les  frag¬ 
ments  supérieurs  du  radius  et  du  cubitus,  surtout 
celui  du  cubitus,  sont  sur  un  plan  un  peu  posté¬ 
rieur,  mais  ces  fragments  supérieurs  ne  chevau 
chent  pas  sur  les  fragments  inférieurs;  ils  sont 
en  contact  avec  eux  et  l’on  peut  espérer  que  la 
consolidation  sera  satisfaisante  esthétiquement , 
on  peut  affirmer  qu’elle  le  sera  fonctionnelle 
ment  (fig.  3).  L’appareil  plâtré  est  laissé  vingt 
jours  seulement.  L’enfant  commence  à  se  servir 
de  son  bras  au  bout  de  ce  temps. 

Il  est  revu  trois  mois  plus  tard,  son  avant-bras 
droit  est  à  peine  amaigri,  les  mouvements  de 
pronation  et  de  supination  sont  absolument  par¬ 
faits.  La  fonction  ne  laisse  rien  à  désirer.  Il  n'y  a 
qu’une  ombre  minime  au  tableau  :  l’insignifiante 
saillie  du  cal  exubérant  du  cubitus  sous  la  peau, 
ce  qui  est  vraiment  sans  importance  (fig.  4). 

Alheut  Moüchet. 


CORRESPONDANCt 


Monsieur, 

En  ces  temps  d’Hygiène officielle,  menacée,  dit-on, 
La  Presse  Médicale  évoquerait  utilement  peut-être 
le  spectacle  des  gadoue»  parisienne»  transportées  à 
découvert  jusqu’au  fond  de»  campagnes  et  sporadant 

On  volt  dans  le»  grandes  gares  des  train»  immon¬ 
de»  étaler  ce»  haillons,  ce»  lambeaux,  ces  papier» 
souillé»  que  le  scrupuleux  M.  Poubelle  voulut  cacher 
aux  gens  de  la  Cité.  Quand  l’expres»  passe,  le» 
cohortes  de  poussières  et  d’odeurs  »e  lèvent...  puis, 
ces  chars  articulés  de  la  déesse  Hygle  reprennent  leur 
course,  essaimant  leurs  poudre»  et  leurs  graisses. 
Voici  le  train  en  gare  de  Saint-Malô  :  des  être» 
farouches  (mais  ce  sont  encore  de»  hommes,  ô  La- 
bruyère!)  montent  sur  les  entaseements,  brassent  les 
détritus  jusque  dan»  de»  tomberaux  avides;  tout  le 


KAOLINASE 


Etaolln  purifié,  en  poudre  fine  très  adhéslvo.  g 

La  Boite  de  20  doses  de  10  gr.  :  6  ir.  J 


pour  le  Traitement 

DE 

Toutes  les  BASTIULGIES 
HYPERCHLORHYDRIE 
UlcireseiUlGerationsaii’EstomaG 
FerinentatiOIIS  easltignes  oolilesUiiales 

COLITES,  etc. 

J’ai  étendu  l’usage  du  Kaolin  à 
tous  les  états  gastriques  dans  lesquels 
je  prescris  habituellement  le  bismuth  : 
il  lui  est  même  supérieur  au  point  de 
vue  des  effets  sur  l’intestin,  car  il  tend 
à  eu  calmer  les  troubles  et  à  en  régula¬ 
riser  les  fonctions.  Professeur  H  AYEM. 

Aeadémh  d«  Avril  mo. 
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quartier  est  Infecté,  les  voitures  dépenaillées  s’éloi¬ 
gnent  féconder,  paraît-il,  les  champs  du  voisinage, 
le  vent  de  la  mer  se  charge  de  relents  ignobles,  un 
sillage  est  tracé  par  la  ville,  station  climatique  des 

Est-il  oiseux  et  indiscret  de  demander  l’incinéra¬ 
tion  de  ces  excreta  avant  leur  transport,  de  souhaiter 
qu’on  ne  véhicule  pas  telles  souillures,  qu’on  ne  sème 
pas  tels  rebuts  Infestés,  que  si  Léviathan  déverse 
son  intestin  sur  les  campagnes,  il  soit  sinon  ino¬ 
dore,  du  moins  étanche! 

Agréez,  Monsieur  le  Directeur,  l’assurance  de  mes 
sentiments  distingués. 

Dr  Paul  Boulogne  (Saint-Servan). 

Notre  confrère  a  parfaitement  raison.  Nul  pam¬ 
phlétaire  ne  serait  capable  de  faire  aux  populations 
françaises  une  plus  virulente  satire  de  l’hygiène  offi¬ 
cielle  que  cette  exposition  circulante  et  permanente 
des  gadoues  parisiennes  autour  de  Paris  et  jusque 
vers  les  lointains  rivages  de  Bretagne.  G’estune  véri¬ 
table  et  éloquente  leçon  de  choses. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


CORÉE 

Le  Journal  des  Missions  évangélistes  de  Corée  (  The 
Korea  Mission  field)  nous  montre  les  résultats  de  la 
réouverture  de  1  «American  Presbyterian  Hospital» 
de  Tackou  qui  avait  été  fermé  depuis  trois  ans.  Cette 
année,  548  malades  ont  été  hoipitalisés,  ce  qui  a 
donné  7.420  journées  d’hôpital.  11  y  a  eu  17.36i 
patients  traités  à  la  consultation  du  dispensaire. 
175  lépreux  ont  été  soignés  à  la  léproserie.  Notre 
confrère  Fletcher  plaide  pour  une  augmentation 
rapide  de  l’institution  et  montre  toute  l'importance 
du  rôle  des  hôpitaux  de  missions  pour  l’expansion 
de  1  Evangile  chez  les  peuples  pa'iens. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnes  qu'il  est  indispensable 
d'accompagner  chaque  changement  d’adbesse  de  la  bande 
du  journal  et  de  i  franc  en  timbres-poste. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L’Infection  bacillaire  et  la  tuberculose  chez  l'homme 
et  chez  les  animaux,  par  A.  Calmette.  Deuxième 
édition.  1  vol.  de  644  pages,  avec  31  figures  dans 
le  texte  et  25  planches  en  couleurs.  {Masson  et 
éditeurs),  Paris,  1922.  —  Prix  ;  50  fr.  net. 

Le  livre  du  professeur  Albert  Calmette,  dont  la 
librairie  Masson  publie  aujourd’hui  la  seconde  édi¬ 
tion,  se  place  au  premier  rang  des  ouvrages  fonda¬ 
mentaux  sur  la  tuberculose.  Dans  ce  travail,  en 
eifet,  l’auteur  a  voulu  établir  un  bilan  de  la  question 
de  la  tuberculose,  travail  qui  n'avait  pas  été  tenté 
depuis  le  livre  de  Straus  (1895)  et,  en  même  temps, 
dégager  de  celte  étude  les  principes  scientifiques 
sur  lesquels  doit  s'appuyer,  en  l’état  actuel  de  nos 
connaissances,  la  lutte  contre  cette  maladie. 

Il  étudie  successivement  ;  l’infection  bacillaire  et 
les  processus  tuberculeux,  avec  (tout  ce  qui  a  trait 
au  bacille,  à  ses  toxines,  aux  types  anatomo-patbolo- 
giques  de  l’infection  tuberculeuse,  à  ses  localisa¬ 
tions,  à  ses  voies  d’accès;  la  tuberculose  expérimen¬ 
tale  et  l’infection  tuberculeuse  chez  les  animaux;  les 
processus  de  défense  et  le  diagnostic  de  l’infection 
tuberculeuse;  l’immunité  naturelle  et  les  processus 
d’immunisation  contre  l’infection  tuberculeuse. 

Pour  l’auteur,  étant  donnés  la  diffusion  actuelle  du 
bacille  de  Koch  et  les  modes  de  réaction  que  pré¬ 
sente  l’organisme,  le  danger,  en  matière  de  tubercu¬ 
lose,  est  double.  Pour  les  organismes  vierges,  c’est 
le  danger  de  la  contamination  massive,  qui  a  pour 
conséquence  trop  souvent  une  granulie  morlelle  ou 
une  septicémie  bacillaire  avec  ses  conséquences 
lointaines.  Pour  les  organismes  déjà  touchés,  pour 
les  bacillaires  latente,  le  danger  est  dans  la  réinfec¬ 
tion,  dont  le  résultat  est  la  production  du  phéno¬ 
mène  de  Koch,  c’est-à-dire  d’un  processus  local  de 
défense  par  élimination  des  bacilles,  mais  avec 
nécrose,  ulcérations  et  leurs  conséquences.  La  phtisie 
chronique  et  son  évolution  par  poussées  seraient  donc 
la  conséquence  d'une  série  de  phénomènes  de  Koch 
Le  bacille  est  donc  le  danger  essentiel,  mais,  étant 
donné  le  caractère  de  difinsion  de  l'infection  tubercu¬ 


leuse,  on  ne  peut  en  envisager  la  limitation  et  l’extinc¬ 
tion  que  par  une  vaccination  de  l’homme  et  des  ani¬ 
maux.  L’auteur  expose  les  nombreuses  tentatives 
poursuivies  dans  ce  sens,  et,  dans  cette  édiiion  nou¬ 
velle,  entièrement  mise  an  courant  des  travaux  les 
plus  récents,  il  ajoute  un  Important  chapitre  sur  les 
tentatives  actuellement  poursuivies  dans  de  nom¬ 
breux  laboratoires  sur  la  chimiothérapie  de  la  tuber- 

Dans  ce  livre,  illustré  de  nombreuses  et  très  belles 
planches  en  couleurs,  dont  M.  Masson  a  fait  une 
véritable  édition  d’art,  l’auteur  s’est  attaché  à  faire 
œuvre  de  biologiste  et  d’expérimentateur.  Ce  livre 
s’adresse  donc  aux  médecins  et  aux  vétérinaires  en 
même  temps  qu’aux  travailleurs  de  laboratoire. 
L’intérêt  majeur  de  cette  œuvre  maîtresse  s’est  telle¬ 
ment  imposé  au  public  médical  que  la  première  édi¬ 
tion,  parue  en  1920,  fut  épuisée  en  peu  de  semaines. 
Un  tel  livre  a  sa  place  dans  toute  bibliothèque  médi¬ 
cale;  aussi  cette  édition  est-elle  assurée  de  trouver  le 
même  accueil  que  sa  devancière.  L.  Rivet. 
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UN  PEU  D’HISTOIRE 


^  llavTa  pÉ£i,  oùoÉv  jj.év£i.  Tout  est  perpétuelle  évolution.  Les  prédilections  thé¬ 
rapeutiques  suivent  la  règle  générale. 

Quelques  remèdes,  peu  nombreux  en  vérité,  sont,  d’emblée,  entrés  dans  la 
thérapeutique,  avec  des  attributions  bien  définies. 

Le  Bromofornie,  lui,  qualifié  dès  son  apparition  de  médicament  de  premier 
ordre,  n’a  pas  eu  cette  bonne  fortune. 

Découvert,  en  1832,  par  Loeivig,  il  a  été,  il  y  a  quelque  trente  ans,  consi¬ 
déré  comme  le  remède  héroïque  de  la  toux  spasmodique,  de  la  «constipation 
bronchique  ».  Peu  à  peu,  le  découragement  a  succédé  à  la  foi,  en  vertu  de  ce 
phénomène  de  flux  et  de  reflux  périodique  nettement  constatable  dans 
l’histoire  des  médicaments.  En  présence  des  caprices  de  la  mode  devant  les 
«  peut-être  »  du  traitement  quotidien,  le  Bromoforme,  dont  la  vogue  était  tout 
d’abord  justifiée,  a  été  considéré  comme  «  une  nouveauté  d’aventure  »,  est 
tombé  finalement  en  disgrâce;  des  thérapeutes  avertis  comme  Grasset  lui 
demeurèrent  bien  fidèle. 

Helouin  préconisa  l’élixir,  Marfan,  le  looch  huileux,  mais  ce  fut  en  vain. 
Le  Bromoforme  fut  regardé  (et  l’est  encore)  comme  un  médicament  diffici¬ 
lement  maniable  et  presque  lotalement  abandonné. 

Presque  insoluble  dans  l’eau,  sa  prescription  en  solution  aqueuse  est  impos¬ 
sible,  car  la  dose  alors  administrée  est  si  minime  qu’elle  est  inévitablement 
inefficace.  Or,  le  praticien,  à  qui  le  temps  manque,  demande  avant  tout  au 
remède  une  efficacité  quasi  immédiate. 

Les  élixirs  et  les  loochs huileux  qui,  théoriquement,  semblent  répondre  aux 
désiderata  du  praticien  ne  lui  donnent  pas  pratiquement  satisfaction. 

L’élixir  est  mal  toléré  par  la  muqueuse  gastrique.  Quant  à -l’émulsion  elle 
est  instable  ;  elle  se  dissocie.  Le  Bromoforme,  de  densité  considérable 
(2,90  à  lo“)  se  dépose  sur  les  parois  ou  au  fond  de  la  bouteille  et  on  risque,  fina¬ 
lement,  d’administrer  au  malade  une  dose  de  Bromoforme  telle  qu’on  peut 
avoir  des  intoxications.  Les  accidents  qu’on  a  observés  et  qui  ne  sont  pas 
niables,  ne  sont  donc  pas,  en  réalité,  dus  au  Bromoforme,  mais  à  la  forme 


médicamenteuse  employée.  Tous  ces  reproches  n’ont  à  l’heure  actuelle  plus 
de  raison  d’être.  Les  praticiens,  qui  passent  leur  vie  à  la  recherche  du  mieux 
en  fait  de  remèdes,  ont,  dans  une  forme  médicamenteuse  nouvelle  multa  in 
paucis,  l’agent  thérapeutique  eflicace,  le  sédatif  remarquable  et  inoffensif  de 
la  toux  rebelle,  spasmodique. 

Le  Codoj'ormc  Battu,  né  de  faits  et  d’expériences  patiemment  observés,  n’est 
pas  une  préparation  liquide,  mal  dosée  par  conséquent  et  instable.  11  utilise 
le  Bromoforme  sous  une  forme  solide,  stable,  rigoureusement  dosée.  Le  Codo- 
forme  associe  un  nouveau  sel  bromoformique,  récemment  isolé  et  parfaitement 
cristallisé,  à  la  codéine,  d’où  son  nom.  Le  Praticien  obtiendra  donc  de  ce  spéci¬ 
fique  de  la  toux  rebelle  tous  les  effets  qu’il  doit  en  attendre. 

A  l’heure  actuelle,  tous  ces  reproches  ne  sont  plus  fondés. 

Les  praticiens,  dont  c’est  l’honneur  de  rechercher,  toute  leur  vie,  le  mieux 
en  fait  de  remèdes,  ont,  dans  une  forme  médicamenteuse  nouvelle,  peu 
encombrante,  multa  in  paucis,  le  vrai  remède  pratique,  efficace,  remarqua¬ 
blement  sédatif  et  inoffensif  de  la  toux  spasmodique,  rebelle. 

Véritable  potion  sèche,  le  Godoforme  utilise  le  tribromométhane  sous  une 
forme  solide,  stable,  rigoureusement  dosée.  Le  Godoforme  constitue  ainsi  un 
véritable  spécifique  de  la  toux  quinteuse. 

Le  produit  se  présente  sous  les  apparences  de  comprimés  correspondant 
chacun,  à  0  gr.  01  de  codéine,  à  3  gouttes  de  Bromoforme  et  à  0  gr.  Ot  de  poudre 
de  belladone  avec  de  la  terpine  et  du  benzoate  de  soude  comme  excipient.  Ces 
comprimés  dragéifiés  ne  se  dissolvent  que  dans  le  milieu  intestinal  et  ne 
déterminent,  par  suite,  ni  irritation  pharyngée,  œsophagienne  ou  gastrique, 
ni  régurgitations. 

On  est  donc  en  droit  de  conclure  que  l’apparition  du  Godoforme  Battu  a, 
heureusement,  clos  la  série  d’observations  défavorables  prises,  souvent,  à  la 
hâte,  sans  examen  suffisant  et  a  coupé  court  à  des  idées  erronées  qui,  indéfi¬ 
niment  transmises,  assuraient  la  pérennité  d’une  légende  désa.streuse  pour  la 
vraie  thérapeutique  «  raison  d’être  de  la  médecine  »  (Martinet). 


ne  sont  pas  un  mélange  banal  de  COD^’mg-ôromOFORME,  mais  une  nouvelle 
combinaison  définie  de  Bromoforme  solide,  très  active,  sans  toxicité  : 
parce  que  rigoureusement  dosée.  Incomparablement  supérieure  aux  sirops, 
gouttes,  etc.,  parce  que  V enrobage  des  comprimés  ne  se  dissout  que  dans 
l’intestin  sans  fatiguer  l'estomac. 

PLUS  PRATIQUE  —  PLUS  AGRÉABLE  —  PLUS  ÉCONOMIQUE 

Prescrire  5  comprimés  par  jour,  8  dans  toux  rebelles.  —  6  fr  l’étuI  pour  4  à  B  Jours  de  traitement. 


TOUX 

nerveuses  et  spasmodiques 


TOUX 

catarrhales 
et  emphysémateuses 


ÉCHANTILLONS  MÉDICAUX 
Laboratoire  du  néol,  9,  rue  Vunuylren 
PARIS 


TOUX 


émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tubercuieux 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  //w 

et  guérit  l’ANGIIME 


NEOL 
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répond  h  la  formule  C»  H**  Az  Os  (formule  do  Fu*th,  Stou, 
es  substancesMo  composition  chimique  définie,  elle  possède 
ulariti  dans  ses  effets  physiologiques  et  thérapeutiques. 


L’ADRÉNALINE  OLIN  eriilallitée,  chimique 
JowsT,  BsnTBAND).  Elle  présente  tous  les  ca 


SOLUTION  D ADRÉNALINE  CLIN..».,... 

i'k  Flaoons  de  5.  10  et  30  centimètres 

COLLYRE  dADRÉNALINE CLIN..»»,..» 

Ampoules  oompte-gouttes  de 
Associations  :  COLLYRES  CLIN,  Adrénaline-Cocaïne  et  Adrénaline-Esérine. 

GRANULES  dADRÉNALINE  CLIN . .» ..  ■ 

suppositoiresdadrénaline  clin 

TUBES  STERILISES  CLIN  de  1  cc.  ponr  injections  hy 


|àl/2miU. 


ADRÉNALINE  fChk 
ADRÉNALINE  avec 


cocaïne,  SYNCAÏNE,  STOVAÏNE,  alypine. 


LiABORATOIRES  clin 9  20,  Rue  des  Fossés-Saint-Jacques,  PARIS. 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  l’Jocfo  avec  la  JPepton» 
Découverte  en  189C  par  E.  CAL  B  R  UN,  docteur  cm  pmarmaci* 

□aplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  lodisx 

Vingt  gouttes  lOD ALOSE  agissent  comme  un  gramme  loiture  alcalin. 

Doses  moyennes  :  Cinq  à  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  les.Aiïjg^ 

OALBRUN,8*10,ltti»dnPe0tMasc.  PAMS 

Ma  pas  confondre  l'IodaJose,  proëuit  original,  avec  les  nombreux  simlliires  ||||M|||| 

gr.i‘g  intî.nssfms}  ds 
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Médication  Phagocytaire 


NUCLEATOL  INJECTABLE  ROBIN 

-f  JSriicléophosphate  de  Soude  ^ 

NUCLÉARSITOL-ÎNJEcfABLE  ROBIN 

J>7 uoléopliosphate  de  Soude  ..et', Méthyïarsïiiate  de  Sf>ude  - 

STRYÇHNARSITOLInjéctable  ROBIN 

JV ucléophosphaje  de  Soude  et  Méthylarsinate  de  St rychnipe  ^  : 


X.ABOR.ATOIR.ES  ROJSriW  ,  13,  Rue  de  Poissy,  EATfôïS 


Le  CURATIF  des  MALADIES  NERVEUSES 
I NSOM  N I  ES_N  EU  RASTH  ÉN  !  E . N  ÈVR A LGI  ES  etc 

UneajmereeàcaféouuncompnmécontientOg25de!/eron3lsolübleassodéèdetbtiditdeValéridne.plantefraiche. 

ANTI NERVEUX:  2 à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  ieS0MNEIL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  :  Laboratoi re:s  VÈNOT,  Wh  Avenue  Mozart,  PARIS. 


Flacon  de  Sirop  Berthè 

D0S8S  : 

i  â  4  cuillerées  à  soupe  par  jour, 


RBCtJlsÆHlB  ^ 

Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  Gorges 

!HEOP  BERTHÉ 

Goût  très  agréable  -  0  gr.  01b  de  Codéine  par  cuillerée  î»  soupe 


Bonbon  médical  -  0  gr.  OOOS  de  Codéine  pat  motceaü 
ÉTABLISSEMENTS  FVMOUZE,  78,  Faubourg-  Saint-Denis  "  PAEIS 


6  i  16  morceaux  par  jour. 
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DERNIERES  NOUVELLES 


SIMPLE  HOMMAGE  A  DEUX  VICTIMES  DU  DEVOIR 

M.  Vaillant.  —  M.  Baudet. 


Ampnté  il  y  a  quelques  mois  du  bras  et  de  l’épaule 
gauche  à  la  suite  de  lésions  graves  déterminées  par  les 
rayons  X,  M.  Vaillant,  radiographe  honoraire  des  hôpi¬ 
taux,  vient,  samedi  passé,  de  devoir  subir  —  pour  la 
treizième  fois  —  une  nouvelle  intervention  chirurgicale. 

Celle-ci,  qui  lut  pratiquée  à  l’hôpital  Lariboisière  par 


Iün  délai  de  vingt  jours,  à  partir  de  la  publication  du 
présent  arrêté,  est  accordé  aux  candidats  pour  produire 
leurs  titres. 


Ecole  de  Médecine  d’Angers.  —  M.  Antoine  est 
nommé  professeur  de  pathologie  interne. 

—  M.  Denéchau  est  nommé  professeur  de  clinique 
médicale. 

—  M.  Gasnault  est  chargé  d’un  cours  de  chimie. 

—  M.  Thézée  est  chargé  des  fonctions  de  chef  des  tra¬ 
vaux  d’histoire  naturelle. 

Ecole  de  Médecine  de  Caen.  —  M.  Vigot  est  chargé 


cine  de  Bordeaux,  est  mis,  pour  une  période  de  cinq  ans, 
à  la  disposition  de  M.  le  ministre  de  l’Hygiène,  de  l’Assis¬ 
tance  et  de  la  Prévoyance  sociales,  pour  exercer  les 
fonctions  de  médecin-chef  de  la  Maison  maternelle  de 
Saint-Maurice  (Seine). 

Prix  de  l’Internat.  —  Composition  du  jury.  —  Sont 
•désignés  pour  faire  partie  du  jury  du  concours  pour  les 
prix  de  l’Internat  : 

Médecine.  —  MM.  Garnier,  Papillon,  Lion,  Foix,  Riba- 
deau-Dumas. 

Chirurgie.  —  MM.  Duval,  Lardennois,  Schwartz,  Sava- 
riaud,  Ëcalle. 


RHODARSAN 

(Dloxydlaminoarsénobenzol  Méthylène  Sulfoxylate  de  Soude) 

A^enf  curatif  puissant  et  rcguXm 

•  de  la  SYPHILIS 


Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHONE’^ 

21,  Rue  Jean  Goujon,  PARIS  n 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  97 


-  2041  - 


Mercredi,  6  Décembre  1922 


G. 
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BULLETIN  N°  49 


TRAITEMENT  MERCURIEL  DE  LA  SYPHILIS 

Malgré  les  corps  nouveaux  que  la  thérapeutique  met  en 
œuvre  chaque  jour  contre  la  syphilis,  la  vieille  médication 
mercurielle  subsiste  toujours. 

Le  mercure  fait  toujours  partie  de  l’arsenal  thérapeutique 
contre  la  syphilis  ; 

C’est  le  médicament  d’entretien  qui  s’intercale  entre  deux 
cures  arsenicales. 

C’est  le  seul  médicament  que  l’on  peut  prescrire  chez  les 
malades  intolérants  aux  sels  arsenicaux  ou  bismuthiques. 

C’est  le  médicament  que  l’on  oppose  aux  tréponèmes  devenus 
arseno-résistants. 

Un  grand  nombre  de  manifeslatations  viscérales  de  la 
syphilis  sont  justiciables  du  traitement  mercuriel  comme  les 
cirrhoses  syphilitiques,  les  néphrites  syphilitiques,  les  syphilis 
nerveuses,  etc. 

Mais  la  plupart  des  préparations  mercurielles  sont  doulou¬ 
reuses  et  c’est  ce  qui  en  limite  l’emploi  dans  la  pratique  jour- 
nal'ière.  Parmi  toutes  les  préparations  mercurielles  que  nous 
avons  essayées,  nous  avons  retenu  la  Sigmodine. 

La  Sigmodine  est  un  natrosulfonate  de  tyrosine  hydrargyre. 

Lp.  Sigmodine  est  soluble  dans  l’eau. 

La  Sigmodine  ne  coagule  pas  ralbumiiie. 

La  Sigmodine  a  une  coloration  jaune  ambrée  en  solution. 

La  Sigmodine  est  un  corps  dans  lequel  le  mercure  est  dissi¬ 
mulé  non  décelable  par  les  réaclifs  ordinaires. 

Mais  surtout  les  injections  de  Sigmodine  sont  presque  totale¬ 
ment  indolores  : 


Dans  toute  injection  mercurielle  intra-musculaire,  il  y  a  deux 
sensations  douloureuses  : 

L’une  immédiate  qui  tient  au  traumatisme  de  l’aiguille, 
l'autre  conséciitwe  qui  tient  à  l’hydrargyrôme  qui  se  forme  en 
plein  muscle  et  qui  se  résorbe  lentement. 

Si  les  injections  de  Sigmodine  s’accompagnent  souvent  de  la 
sensation  douloureuse  immédiate,  elles  no  sont  pas  suivies  de 
la  sensation  «  consécutive  ».  La  Sigmodine  est  alors  indolore 
et  se  résorbe  rapidement,  sans  s’accumuler  dans  l’organisme.  Il 
n’y  a  donc  pas  à  craindre  d’hydrargyrisme. 

Les  ampoules  de  Sigmodine  de  1  cm’  correspondent  à  0  gr.  01 
de  mercure  total.  _ 

On  augmente  considérablement  l’efiicacité  de  la  Sigmodine 
en  associant  la  médicalion  soufrée  sous  forme  de  Thionhydrol 
Grémy,  soufre  colloïdal,  que  l’on  prescrit  en  liqueur,  à  raison 
d’une  cuillère  à  bouche  au  milieudechacun  des  principaux  repas. 

Le  Thionhydrol  mobilise  les  réserves  mercurielles  de  l’or¬ 
ganisme. 

Le  Thionhydrol  facilite  l’élimination  du  mercure,  et  évite 
l’intoxication  mercurielle  de  l’hydrargyrisme. 

Le  Thionhydrol  permet  une  administration  intensive  du 
mercure  dans  les  syphilis  graves  ou  rebelles. 


Vérifiez  l’action  du  traitement  spéciliqu 


e  sang  du  malade  dans  b 


acon  spécial  de  prélève- 


LABORATOIRE  DE  BACTÉRIOLOGIE  CLINIQUE  GRÉMY 

9,  Rue  de  Metz,  à  COURBEVOIE  (Seine). 


IMM;UIVIZ0L.S  Grémy.  vaccins  mi¬ 
crobiens,  polyvalents  et  atoxiques.  Tous  se 
font  en  ampoules  pour  la  vaccination  par 
voie  sous-cutanée.  Un  certain  nombre 
d’entre  eux  se  font  également  en  compri¬ 
més  pour  la  vaccination  par  voie  buccale. 

Demander  la  nomenclature  des] 
IMMUNIZOLS. 


EPIDOSIIVE  Grémy.  Traitement  des  OCRÉINE  Grémy.  Traitement  de  l’in- 


troubles  de  la  croissance  et  de  la  débilité 
arthritique  de  l’enfant.  En  rondelles  de 
pâtes  de  fruits. 

DIASTÉIVIIVE  Grémy.  Traitement 
de  l’infantilisme.  Invigoration  générale  de 
l’organisme.  En  pilules. 


suffisance  ovarienne  (en  pilules,  en  gouttes, 
en  ampoules). 

THYIî.Éi\Il\E  Grémy.  Traitement  de 
l’insuffisance  thyroïdienne  (en  pilules,  en 
gouttes,  en  tablettes). 

FRIAEINE  Grémy.  Traitement  des 
règles  douloureuses  et  des  douleurs  pel¬ 
viennes  (en  suppositoires). 
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ANÉMIES  TUBERCULOSES  «  HÉMORRAGIES 

CONVDLESCEIICES  -■  CROISSAKCE  -  EPUISEMEHT  EËKÉRAl  ET  iTORTES  DÊCHEAHCES  ORGANIQUES 


"(Sang  total  VIVANT,  concentré  dans  le  vide  et  à  basse  température,  dès  sa  sortie  des  vaisseaux.. 

R  ECIONSTITU  ANT  OPOTHÉRAPIQUE  INTÉGRAL  DU  SANG  -  LE  PLUS  RICHE  EN  HÉMOGLOBINE 
ETaPRINCIPES  ACTIFS  TOTAUX  DU  SÉRUM  ET  DES  GLOBULES 


av»n(  Jea  repas;  goâi  très  agréable. 


Littérature  et  Éohantlllona  sur  demande  :  Laboratoires  du  «  PANHÉMOL  »,  90,  avenue  des  Ternes,  PARIS  (XVII«). 


t  BENZOATE.BROMHYDRATE 
SAL1CYLATE.6LYCÉROPHOSPHATE.CITRATEJ 

SUPÉRIEURS 

èlous  les  autres  dissolvants  de  l’acide  urique  pari 
I  leur  action  curative  surla  diathèse  arthritique  même. 
SPÉCiriER  le  nom  LE PERDRIEL  pour  éviter  la<  ,  ,  , 
substitution  de sinit /dires  inactifs,  impurs  oumalooses^ 


Tonique 

t^LIXIR 
DUCHAmP 

Extrait  de  foie  ^  morue,  quinquina 

Un  flacon  de  cette  LIQUEUR  EXQUISE  équivaut  à  : 

1  litre  d'huile  de  foie  de  morue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 

Un  qutrt  ü'htura  avant  les  repas  |  enpa^s  ‘s  Une^oiUU6rë*i” soupe. 

Toutes  Pharmacies  et  1  e.  aFt.Tj.e 


Convalescence 

FER 
BRAVAIS 

connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 
par  le  corps  médical. 

Une  goutte  par  année  d’âge 
à  chaque  repas  dans  de  l'eau  sucrée. 


de  JFtocroy.  F* 


INSOMNIES 
TROUBLES  NERVEUX 


NEURINASE 


Comprimés  Solution 

Le  meilleur  sommeil  aux  plus  faibles  doses. 
Sans  accoutumance.  Sans  effets  toxiques  ni  pénibles. 


Valériane  fraîche  et 
Véronal  sadique. 
Odeur  et  Saoeur 
agréables. 


ÉPILEPSIE 

Nouveau  Traitement  Sûr,  Simple,  Sans  Danger, 
avec  2  comprimés  par  jour 


AL  EPS  A  L 


à  base  de  PHÉNYLÉTHYLMALONYLURÉE  combinée 

Communication  à  la  Société  Médico  Psychologique  de  Paris. 
Août  1921. 

nombreux  essais  dans  les  Hôpitaux  et  Asiles 


Littérature  et  Echantillons  : 

Laboratoire  GENEVRIER 

2,  Rue  du  Débarcadère,  PARIS 


Aucun  Régime 
spécial 
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APPLICATION  DE  LA  LOI  DU  31  MARS  1919  (suite). 


Art.  75.  —  Urologie.  —  Consultation  comprenant 
l’emploi  des  instruments  usuels  de  diagnostic  spécial  et 
le  toucher  rectal  s’il  y  a  lieu,  20  fr. 

Cathétérisme  répété  :  le  premier,  20  fr.  ;  les  autres, 
15  fr.  Dilatation  simple  (bougie  ou  béniqué),  20  fr.  Dila¬ 
tation  électrolytique  (par  séance),  40  fr. 


Opérations  simples  de  petite  chirurgie  telles  que  ; 
Cathétérisme  ou  irrigation  des  voies  lacrymales,  20  fr. 
Injection  sous-conjonctivale,  20  fr.  Ouverture  d’abcès 
superficiel  de  la  région  palpébrale,  20  fr.  Suture  de 
plaie  simple,  un  ou  deux  po  nts,  20  fr.  Chauffage  par 
l’air  chaud.  Pulvérisation,  20  fr. 

Opérations  de  petite  chirurgie,  telles  que  r  Pansement 
de  vaste  plaie  de  la  région  orbito-fociale,  30  fr.  Saignée 
dans  la  région  périorbitaire,  30  fr.  Extraction  d’un  corps 


intra-orbitaire,  600  fr.  Trépanation  du  globe,  800  fr. 
Réfection  complète  de  paupières,  800  fr.  Libération  et 
réfection  du  cul-de-sac  conjonctival,  800  fr. 

Art.  77.  —  Oto-rhino-laryngologie.  —  La  consultation 
comprend  :  Cathétérisme  de  la  trompe,  20  fr.  Badigeon 
rétro-pharyngien,  20  fr.  Cautérisation,  pointes  de  feu, 
20  fr.  Transilluminalion  des  sinus,  20  fr.  Insensibilisa¬ 
tion,  20  fr. 

Naso-pharynx  et  pharynx.  —  Ouverture  d’abcès  ou 
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VACCINS  ATOXIQUES  STABILISÉS 

Adoptés  par  les  Hôpitaux  de  Paris 

DMÈGON 

Vaccin  antigonococcique  curatif 

Traitement  de  la  Blennorrhagie 
et  de  ses  complications. 

DMESTA 

Vaccin  antistaphylococcique  curatif 

Traitement  des  infections  dues 
au  Staphylocoque. 


DMETYS 

Vaccin  anticoqueiucheux  curatif 


Litléralure  franco  sur  demande. 

Êfablîssem,en,f9  FOlS'l.EîîTC  Frères 


Nouveau  Iraitement  delà  §yphilîs 

Médication  Spécifioce  Intra-Musculaihe 


Spirillleide  è  base  de  tartrobismuthate  de  potassium  et  de  sodium 


Spirillieide  à  base  de  bismuth  précipité 

concentré  à  96  •/.  de  b;  en  milieu  isotonlquc 

ADOPTÉS  jo&r  TAssist&nce  Puhhcjue  dans  les  Hoplta.UK  de  Par 

INJECTIONS  INDOLORES 
SANS  TOXICITE -SANS  STOMATITE 
SÉCUÏ^ÎTË  ABSOLUE  -  PAS  DE  I^CIDIVE 
TOLÉ^ANC£  PARFAITE 


le  flouslescasde^p^istertiaire  &  chez  les  ancier 


Sirops  Bromures  ^ 
de  J.-P.  Laroze  su 


Âu  Bromure  de  Potassium, 
Au  Bromure  dé  Sodium, 
Âu  Bromure  de  Strontium. 


Une  cuillerée  à  potage 
contient  exactement  1  gr.  de  Bromure 
chimiquement  pur,  complètement 
exempt  de  Bromates. 


S'emploie  contre  toutes  les  affections  nervemcK 


L  ROHAIS  &  C-,  2,  Eue  des  Lions-Saint-Paul, 

PARIS 

eLioui  “atlas” 
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SULFURYL 
'  MONAL 


CURE  SULFUREUSE 

instituée  d'une  façon  active 
partout  s  en  toutes  saisons 


AFFECTiONS  de  là( 


ET  DES 


VOIES  RESPIRATOIRES 


p^^stilles  agréables  à  sucer 

contenant  la  synthèse  des 

EAUX  MiNÉRALES  SULFUREUSES 

Dose:  2  à6  pastilles  par  jour 
Laboratoires  MONAL. 6  Rue  Daubigny,  PARiS 


TRAiïEriEIIT  SULFO  -  MERCURIEL 

dans  ta  SYPHiLiS 


Maladies  DE laPe AU 


tation,  la  «éance,  50  fr.  Sidération  du  laryngé  et  du  tri¬ 
jumeau.  par  injection  modificatrice  :  la  première,  CO  fr.  ; 
les  antres,  40  fr. 

Corps  étranger  et  rétrécissement  de  l'œsophege  : 
Panier  de  Grœffe.  50  fr.  Œsophsgoscopie  simple  iivec 
dilatation,  200  fr.  Œsophagoscopie  avec  extraction, 
800  fr.  Œsophagotomie  externe,  800  fr. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  médicale  de  l’hopltal  Cochln.  —  M.  le 

professeur  Fernand  Widal  commencera  ses  leçons  à 
l’amphlthéOtre  de  la  clinique  médicale,  le  mardi  12  Dé- 


mentopexie.  Prolapsus.  Périnéorraphie.  Cloisonnement 
du  vagin.  —  5.  Amputation  du  col.  Sténoses.  Curettage. 
—  6.  Salpingites.  Vaccination.  Suppnrations  pelviennes. 
Colpotomie.  Tactique  de  l’hystéreclomie  sublotale  pour 
salpingites.  —  7.  Salpingite  tnbercnlruse.  Infection  puer¬ 
pérale.  Hystérectomie  vaginale.  —  8.  Kystes  de  l’ovnire. 
Complications.  Grossesse  extra-utérine.  —  9.  Fibrome. 
Radinm  et  rayons  X.  Myomectomie.  —  10  Cancer  du  col. 
Hystérectomie  totale  élargie.  —  11.  Cancer  do  col.  Curie¬ 
thérapie.  —  12.  Soins  pré-  et  post-opératoires.  L’anes¬ 
thésie.  Le  drainage. 

nombre  limité  des  place 
hôpital  Broca.  Les  bulle 
an  secrétariat  de  la  Fa 


HOPITAUX  ET  HOSPICES 

Entants-IHalades.  —  M.  Pierre  Robin,  stomatolo¬ 
giste  des  hôpitaux,  fera  tous  les  jeudis,  à  11  h.  du  matin, 
dans  ramphilhéûtre  des  cours  de  l'hôpital  des  Enfants- 
Malades,  une  conférence  clinique  de  stomatologie. 

La  première  conférence  aura  lieu  le  jeudi  7  Décembre 
1922.  Chaque  conférence  sera  précédée,  à  10  b.  1/2,  d’une 
consultation  expliquée  avec  présentation  d’enfants  en 
cours  de  traitement  pour  des  déviations  denlo-facio- 


Adé-  aura  lieu  le  5  Décembre  1922. 

Gros-  - - - - 

héL!î  NOUVELLES 

s  irra-  Institut  départemental  des  aveugles.  —  Sont 
.  Gan-  nommés  à  l'Institut  départemental  des  aveugles,  à  Salut- 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d*ORÀNGE  MANNITÉ  -  Entièrement:  végétal. 

E:KEMJPT  de  drastiques,  de  Fhtaléïne  de  Ehénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  —  AUBRIOT^  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 


Extraits  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


2046 


TÉLÉpn .  :  Gobelins  28-33 


MBDBCINB 


PHYSIOLOQIE 


U  I _  __  W  M  «  «  .«w  '  UVRAISON  IMMÉDIATE 

TfDTÎ  TT  T  TW 


APPAREÎL  PERFECTIONNÉ 
POUR  PRODUIRE  lÊIIATiAnQN 


Aiauilles 


Radium  Company of  Colorado,  Denver  usa 

118,' Avenue  des  Cha  m  ps-E  lysées.  PARI  S,  TéléphtElysées 1745-1744  et  25-97 


INTRA-VEINEUX 


SOLUTION  DIRECTEMENT  INJECTA6LE1 


V  ÉCHANTIUONS; 

A  MILLET.  CONCESSIONNAIRE 
ARUE  RICHER  PARIS  IS'I 


SOCIÉTÉ  ANONYME 
:  DE  CHIMIE  APPUOUÉE 
(  S- A-C- A  ) 

llllllllllllll 


*"3  assurés, SUR  DEMANDE. PAR 


Ovarique  -  Thyroiùien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  '  Thymique  -  Orchitique 
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Adopté  par  les  Miaiatèrea  de  la  Cluorra,  de  la  Marin*  et  des  Coloniea. 

'm  OUAlAPUSME 

du  D'  Ed.  LANGLEBERT 

Pansement-Compresse  Instantané 
Aseptique,  Emollient. 

FURONCLES,  ANTHRAX,  ABCÈS 
PHLEGMONS,  PANARIS,  BRULURES 
ECZÉMAS,  PHLÉBITES,  RHUMATISMES,eio 

I  et  toutes  Inflammations  de  la  Peau  ■ 

I  10,  Rue  Pierre  Ducreux,  PARIS  et  Toutes  Pharmacies 


G.  BOULITTE,  Ingénieur-Constructeiir  | 

15  à  21,  rue  BOBILLOT,  PARIS  (13«).  —  Anciennt,  7,  rue  Linné. 


(Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


APPAREILS  POUR  LA 

MFTHnnF  RRAPHinilF  OSCILLOMÉTRE  du  Professeur  PACHON 
niLinui^  unnrni«ut  nouveau  brassard. du  D'  GALLAVARDIN  (breveté  S.C.D.Il.) 

Nouveau  SPHTMOMANOBluTHE  ausculatoire  (Blé  s.  g.  d.  g.) 

POSTES  COMPLETS  D'ËLECTROCARDIOGRAPHIE  Cataloguas  sur  demande. 
Livraison  directement  Province  et  Étranger. 


REMPLACE 

sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

LA  GOUTTE 


PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  FABRICATION  FRANÇAISE 


ATOPHAN-CRUEl. 


AGIT  PLUS  VITE 

que  les  Salicylates 
dans  les 

iRHQH&TISHBS  ÂRTIGOLAIRE 


En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  heures.)  ^ 

Littérature  avec  analyses  d’urines  complètes  et  échantillonB,  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mule  —  PARIS  (ni*) 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  97 


2047  — 


Mercredi,  6  Décembre  1922 


Nord;  Perrin,  pour  la  circonscription  de  Chûtillon-en- 
Bazois-Sud;  Fourcher,  pour  la  circonscription  de  Neuilly- 
le-Reai-Ouest  ;  Gaittard,  pour  ia  circonscription  de  Neuilly- 
le-Reai-Est;  Vaurs,  pour  les  communes  de  Parigné- 
l’Evéqne,  Brette,  Ghalles,  Changé  et  Ruandin;  Poussin, 
pour  les  communes  de  Saint-Mars-d’Outlllé,  Téloché  et 
Malsane. 


LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 


Les  décorés. —  Sont  inscrits  au  tableau  de  la  Légion 
d’honneur  pour  Chevalier  : 

—  Ghys  (Charles),  médecin  aide-major  de  2°  classe  : 
médecin  aide-major  ayant  iait  preure  d’un  zèle  et  d’un 
dévouement  inlassables.  Tombé  glorieusement  pour  la 
France  dans  l’accomplissement  de  son  devoir,  le  16  Octo¬ 
bre  1916,  à  Combles.  Croix  de  guerre  avec  éloilc  de 
broeze.  (Journ.  off.,  28  Novembre.) 


Pour  Ut  “  Dernières  NouvelUt  ".  voir  la  pa(i  e  2040. 


lodéïne 

(Bl-Iodure  de  Codéine) 


SIHQP  (0,03)  )  TOUX 

GOUTTES  (Xg  =  0,01)  EMPHYSEME 
PILULES  (0,01)  )  ASTHME 


.(g.  Boulevard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

A  vendre  ;  2  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4638. 

Jeune  méd.  très  actif,  bien  introd.  auprès  confr., 
ayant  collaboré  diffusion  premières  marques  spécia¬ 


lités,  cherche  sit.  analogue.  Représenterait  groupe 
de  spécialités.  Bonnes  réf.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4705. 

Docteur  excellentes  références,  ferait  remplace¬ 
ments  toute  durée,  Paris.  — Ecrire  P.  M.,  n“  4711. 

Opératrice  en  radiographie,  élève  du  D'  Kukula 
de  Prague,  dem.  pl.  de  clin,  ou  institut.  P.M.,  n®  4721. 

Garçon  lab.  bact.  et  chimie  disp.  qq.  heures  soir 
dem.  place  dans  clin,  ou  autre.  Ecrire  P.  Jif.  ,n“4722. 

Ane.  méd.  cons.  C‘“  assnr.  à  Paris  cherche  rempl. 
clin,  accidents  travail  ou  à  organiser  Service  accidents 
travail  modèle.  Ecr.  Biaisse,  9,  r.  St-Lazare,  Parie. 

Inflrmière  diplômée  demandée  dans  clinique  chi¬ 
rurgicale  à  40  b.  de  Paris  pourassislance,  secrétariat 
et  stérilisation.  Yie  de  famille.  Ecrire  P.M.,  n«  4724. 

Docteur  échangerait  appartement  7  pièces  avec 
confort,  8®arr.,  contre  appart.  5  pièces,  même  quar¬ 
tier  ou  similaire.  —  Ecrire  seulement  P.M.,  n“  4725. 

Jeune  fille  dipl.  allant  matin  à  Eurtado-Heine 
ch.  empl.p. après-midi  chez  D'oudsclin.  P.7U'.,4726. 

On  demande  de  suite  personne  connaissant  parfai¬ 
tement  allemand  pour  traductions  médicales.  S’adr. 
par  lettre,  D.  U.,  89,  avenue  Mozart,  Paris. 

Demoiselle  de  42  ans,  bonne  éducation,  cherche 
situât,  auprès  docteur;  tenue  de  livres,  classements, 
matinées  avec  2  ou  3  après-midi.  Ecr.  P.  M.,  n®  4728. 

A  vendre  auto  Lorraine  Dietrich  1914,  remise  à 
neuf,  pièces  usagées  remplacées,  carrosserie  égalem. 
neuv.  conduite  int.  2  places  13.000  fr.  Ecr.  P.M. ,  n®  4698. 

On  dem.  préparateur  courant  cultures  microbiennes 
pour  surveiller  services  et  fabrication  produits  mi¬ 
crobiens.  —  Ecrire  Laboratoire,  14,  rue  de  Clichy. 


AVIS  —  Prière  de  ioiodre  aux  réponses  ob 
tixabn  deOtr.SS  pour  la  transmission  des  lettres. 


CABINET 

GALLET 


CESSION  DE  CLIEN’TÊLES 
MEDICALES  et  toutes  affaibks 
_  PABAMàn.  REMPLACEMENTS 
(Us  graluf 


47,  boul.  Saint-Uichel,  Paris.  -  Tél.  Gob.  24-81. 


LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIEEGTION  SOIRNTIFIQDB  : 

D' Baymond  I.ETDLLE  -  0'  André  BEBGBBQN  -  A.  LESDRE,  l' ii  Fli>< 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


TiUph.  ;  Saxe  01-78.  —  LBSURE  ,  Cl»,  70,  rue  du  Bac,  Parii. 


LES  ESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admiratilemont  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 


TUBERCULOSE 

enre  CÉPÉDE 

^  H  ■  \  ESTRADEE,  D*  »  Ph- 

i  fai  W  SO,». Rein*, Paris -Gob. 08-01 


Paris.  —  L  Makbtheoi,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


ANTÂLGOL  Grahüléi  ÛÀfiLOZ 


Quino-SaJicylate  de  Pyramidon 


Névralgies  ^  Migraines  4-  Grippe  ^  Lombago  Goutte  -ÿ-  Rhumalisme  aigu  ou  chronique,  etc.  J 

^■BBmI  Echantülon.t:  DALLOZ  A  C-.  13.  BouP  de  la  Chapelle.  PABIB  Iw^— 1^— H— 


"  MEDICATION  ALCALINE 

ÉCONOMIQUE 

Dans  le  Traitemenl  des  ; 

blennorragies,  Cysfiîes,  py élites... 

6t  de  toutes  les  Affections  de  l'Appareil  are -génital 

0»LAÏOUÊ 

Aux  personnes  ne  pouvant  faire 
usage  de  l’eau  minérale  naturelle, 

Prescrire  le 

SEL  VICHT-ETAT 

est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  PLUS  ACTIF 

comme  AJXtigonococciqvLe 

AJitiseptique 

oosB:  JLnalffésique 

6  A 10  capsules  par  Jour  Diurétique 

|n  LiUéralure  et  Echantillons  sur  demande  adressée  au  _JBI 

Laboratoire  du  BESTOL  -  RENNES  (France)  ^ 

le  seul  réellement  extrait  de 

Pharmacie  VIGIER  et  HUERRE,  Docteur  ès  sciences  | 

12,  Bonlevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS  1 

l’eau  des  Sources  de  l’Etat 

Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS  | 

dont  il  contient  tous  les  principes. 

1 

CHAQUE  PAQUET  dosé  pour  1  litre 

StXCaËDANÉ  DE  L’HÜILE  DE  GADE 

Diphénols  et'Ëthers  de  diphënols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

BIEN  SPÉCIFIER  LA  MARQUE  RMHM 

TOUTES  PHARMACIES 

TRAITEMENT  des  SÉBORRHÉES  DEPILANTES  du  Cuir  chevelu 

Echantillons  au  Corps  médical. 

sur  demande,  24,  Boulevard  des  Capucines,  PARIS. 

GfiLOl^OSÜllFOD  VIGIER 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
SULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  OEMANOE 
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Pas  daccoütümaixce -Agit vile -Pas  d’accümclatiorv 


sans  odeur  et  non  toxique 


DIUREN 


'Extrait  total' d  fl  DON  15 


^RDIOPATHIES  -ARTÉRIO  SCLÉf 
Bfe^NÉPHRlTES  a  CIRRHOSES 

Oedèmes  & 
asqtes 


concentré  achloruré  et  bromu ré 

1  tablette  Sédobrot  "Roche  " 


NABR 


Régime  déchtoruré  rendu  agréable 

Indications  Tous  tes  états  nerveux.  ;  neurasthénie ,  épilepsie, 

psychoses  de  toute  nature^  hyperexcitabitiiéj  insomnies,tk 

J) oses  :  Qduttes  ■  t àô tablettes. parjour 

Cnfaats  ~y2  à  2  tablettes  selon  t ‘àje 

IcAanù/fort  et  Iitt&iatuhe  de/mande .  troduds  F florFtiANft-U  ^oene 


INAHIN 

I  Traitement 

ANTIDIABÉTIQUE 
>  Sans  Régime  - 

LULES  A  BASE  D'EXTRAEi'S  VÉGÉTAUX 


SUEOîfAl, 

HYPNOTIQUE  LÉGER 
SÉDATIF  NERVEUX 


IRIOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES  (i!>3co. 


ANTISEPTIQUE  GENERAL 


LUSOFORME 


DÉSINFECTANT 


LIQUIDE 


PILULES 


DÉSODORISANT 


Kghantillows  sur  demande  :  15,  rue  d’Argenteuil,  PARIS  (i®*’) 


r  98 


Samedi,  9  Décembre  1922 


PRESSE  MEDICALE 

Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 

EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES  NUMÉRO  ;  40  centimes. 


—  ADUIKISTRATIOIV  — 

mASSON  ET  Ci®,  ÉDITEURS 

120,  boulevard  St-Germain,  PABIS  (6") 
Compte  Chèques  postaux  n"  599 


PBIX  DE  L’ABONKEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  45  fr.  » 

Los  abonnements  partent 
du  commencement  de  chaque  meis. 


F.  DE  LAPERSONNE 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 
M.  LETULLE 


Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  de  Paris, 

le  Clinique  ophtalmologique.  Médecin  honoraire  des  hôpitaux.  Médecin  de  l'Hôtel-Dieu 

ibre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine. 


J.-L.  FAURE 

Professeur 

do  clinique  gynécologique 
à  l’hôpital  Brooa. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l’hôpital  Saint- Antoine. 


F.  WIDAL 

Professeur  do  clinique  médicale, 
Membre  de  l’Institut 
et  do  l’Académie  do  médecine. 

CH.  LENORMANT 

Professeur  agrégé. 
Chirurgien  de  l’hôpital  Saint-Loui! 


M.  LERMOYEZ 

Médecin 
de  l’hôpital  Saint-Antoine, 
Membre  do  l’Académie  de  médecine. 

F.  JAYLE 

Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 
à  l’hôpitai  Broca. 


—  RÉDACTION  — 

SECRÉTAIHES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (O»! 
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DANS  L’AMÉRIQUE  LATINE 

(suite  et  fin‘) 

LE  CHILI 

Conclusions. 

Le  Chili  est  «  au  bout  du  monde  » ,  disent  les 
Chiliens,  très  touchés  qu’on  aille  les  voir,  parce 
qu’il  faut  aller  exprès  jusque  chez  eux,  et  que 
Santiago  n’est  pas  comme  Rio,  Montevideo  et 
même  Buenos  Aires,  une  ville  où  l’on  est  forcé 
de  passer  lorsque  l’on  veut  aller  plus  loin!  Et 
l’on  ne  peut  pas  aller  plus  loin  que  le  Chili,  sauf 
en  faisant  le  tour  du  monde  I  Eh  bien,  ce  bout 
du  monde  est  facilement  accessible,  et  il  vaut 
bien  qu’on  se  dérange  pour  aller  jusqu’à  lui. 

Après  la  plaine  immense  de  la  verte  Argen¬ 
tine,  après  l’aride  et  lugubre  pampa  de  San  Luiz, 
on  aperçoit  soudain,  au  fond  de  l’horizon,  quand 
le  ciel  le  permet,  et  il  nous  l’a  permis,  la  ligne 
immaculée  des  Andes  magnifiques,  qui  se  profile 
dans  l’azur  !  L’Aconcagua,  que  l’on  a  devant  soi, 
et  qui  monte  à  7.000  mètres,  est  le  plus  haut  som- 
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met  du  monde,  après  les  cimes  vertigineuses  de 
l’Himalaya! 

Quelques  heures  après,  on  arrive  dans  l’oasis 
de  Mendoza,  remplie  de  vignes,  d’eucalyptus  et 
de  pêchers  en  fleurs.  C’est  là  qu’en  compagnie  du 
D’’  Maitrot,  qui  m’avait  connu  à  Paris  et  qui  est 
venu  de  Lausanne  pour  exercer  la  chirurgie  au 
pied  de  ces  montagnes  qui  lui  rappellent  celles  de 
son  pays,  nous  avons  visité  une  magnifique  exploi¬ 
tation  viticole  qui  a  puissamment  intéressé  le  vi¬ 
gneron  qui  dort  en  moi.  C’est  là  que  nous  avons 
admiré,  sur  la  «  Colline  de  la  Victoire  »,  un  des 
plus  beaux  monuments  qu’il  m’ait  été  donné  de 
voir,  moi  qui  en  ai  vu  tant  1  !  C’est  celui  qui  a  été 
élevé  «  à  la  gloire  de  l’armée  des  Andes  »,  partie 
de  Mendoza,  en  1817,  sous  la  conduite  de  San 
Martin,  le  général  libérateur,  qui,  avec  une 
poignée  d’hommes,  traversa  les  Andes  hostiles 
pour  aller  apporter  aux  peuples  opprimés  sous  le 
joug  de  l’Espagne  cette  liberté  triomphante  que 
l’Argentine  venait  de  conquérir  et  que,  dans  son 
généreux  enthousiasme,  elle  avait  juré  de  donner 
à  ses  frères  du  Pacifique  ! 

Mais  nous  ne  sommes  plus  au  temps  de  cette 
époque  légendaire,  et  il  est  facile  aujourd’hui  de 
traverser  les  Andes,  quand  la  neige  veut  bien  le 
permettre  1  C’est  sous  un  ciel  miraculeux,  d’une 
pureté  sans  égale,  que  nous  sommes  passés  dans 
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ces  âpres  montagnes,  sans  un  arbre,  sans  un  brin 
d’herbe,  où  l’on  ne  voit  que  le  rocher  perçant  la 
neige  blanche,  où  l’on  salue,  entre  deux  hautes 
cimes,  le  sommet  rayonnant  du  formidable  Acon- 
cagua,  où  l’on  frissonne,  en  descendant  sur  le 
versant  du  Pacifique,  lorsqu’on  voit,  au-dessous 
de  soi,  la  ligne  qui  serpente  au  flanc  de  la  mon¬ 
tagne,  en  côtoyant  de  sombres  précipices,  pour 
arriver  enfin  dans  l’heureuse  vallée,  parmi  les 
orangers  et  les  pêchers  en  fleurs. 

Après  l’accueil  que  nous  avions  reçu  partout, 
que  dire  de  celui  qui  nous  attendait  au  Chili  1  A 
deux  heures  de  Santiago,  des  amis  étaient  là, 
qui  nous  attendaient  dans  le  train.  Avant  tous, 
le  professeur  Sierra,  un  ami  de  la  guerre,  qui  a 
pris  sa  part  de  l’action  commune  et  qui  m’a  servi 
d’assistant  et  même  de  remplaçant  à  l’hôpital  du 
lycée  Louis-le-Grand.  Le  professeur  Petit,  le  pro¬ 
fesseur  Groizet,  tous  deux  Français  de  sang,  de 
cœur  et  d’esprit.  Et  à  Santiago  même,  comment 
décrire  la  cordialité  de  tous,  à  commencer  par 
le  doyen,  le  professeur  Gregorlo  Amunategui, 
les  professeurs  Aldunate,  Pardo,  le  D'  Guttierez, 
d’autres  encore  que  j’oublie  et  qui  me  le  pardon¬ 
neront  !  Que  dire  de  ces  réceptions  familiales,  in¬ 
times  et  charmantes  où  nous  nous  retrouvions 
chaque  jour,  avec  M.  de  la  Taille, président  de  la 
colonie  française,  avec  l’intendant  de  la  province, 
M.  A.  Makenna  qui,  par  un  dimanche  magnifique, 
nous  a  fait  déjeuner  à  300  m.  au-dessus  de  la  plaine, 
au  sommet  du  Gerro  de  San  Gristobal,  dont  il 
veut  faire  la  gloire  de  sa  vie,  et  qu’il  a  commencé 
à  transformer  en  un  parc  sans  pareil,  qui  recevra 
un  million  d’arbres  et  d’où  l’on  domine  un  pano¬ 
rama  merveilleux,  de  la  Cordillère  sublime  qui 
dresse  à  l’est,  à  des  hauteurs  pareilles  à  celles 
du  Caucase,  ses  cimes  couvertes  de  neige,  aux 
montagnes  plus  douces  qui  dominent  à  l’ouest 
l’Océan  Pacifique. 

Que  dire  enfin  du  ministre  de  France,  M.  Le- 
feuvre  de  Méaulle,  qui  a  été  pour  nous  un  guide 


fidèle,  un  conseiller  sûr,  je  dirai  presque  un  ami 
de  tous  les  instants  1  C’est  avec  lui  et  avec  le 
professeur  Sierra  que  nous  avons  été  rendre 
visite  au  Président  de  la  République,  le  D''  Ales- 
sandri,  qui  nous  a  reçus  avec  une  simplicité  et 
une  cordialité  parfaites,  et  qui  a  su  bien  vite, 
au  cours  d’une  conversation  sur  l’œuvre  de 
Claude  Bernard  et  les  idées  de  Gustave  Le  Bon, 
nous  faire  apprécier  la  largeur  de  ses  vues  et 
l’élévation  de  son  esprit. 

Mais  il  ne  faut  pas  que  l’évocation  de  ces  beaux 
souvenirs  me  fasse  oublier  la  partie  scientifique 
de  mon  voyage  en  ce  pays  de  rêve. 

Dans  une  entrevue  simple  et  cordiale  a^ec  les 
professeurs  de  la  Faculté,  le  doyen  m’a  appris 
que  ceux-ci  m’avaient,  par  un  vote  unanime, 
nommé  professeur  honoraire  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Santiago.  J’ai  été  profondément 
touché  de  ce  grand  honneur  que  je  suis  seul  à 
partager  avec  mes  amis  F.  Widal  et  Georges 
Dumas,  et  je  n’ai  pas  été  moins  ému  lorsque,  au 
début  de  ma  deuxième  conférence,  dans  la  grande 
salle  de  l’Université,  le  recteur,  M.  Domingo 
Amunategui,  frère  du  doyen  de  la  Faculté  de 
Médecine,  m’a  remis  le  diplôme  de  ce  titre  qui 
est  un  des  honneurs  de  ma  vie. 

La  Faculté  de  Médecine  de  Santiago,  où  règne, 
autant  que  j’ai  pu  m’en  rendre  compte,  un  esprit 
d’ordre  et  de  travail,  étoufie  un  peu  dans  des 
bâtiments  trop  anciens .  Il  y  a  cependant  de 
nouveaux  pavillons  de  dissection,  très  bien  amé¬ 
nagés  et  remplis  d’étudiants  zélés.  J’ai  admiré 
la  belle  collection  d’anatomie  et  d’histologie 
pathologique  du  professeur  Groizet,  qu’enflamme 
la  passion  sacrée  de  la  science  qu’il  sert,  et  qui 
trouve  le  moyen  de  l’enseigner  ayec  une  admi¬ 
rable  éloquence.  J’ai  vu  également  un  assez  beau 
cabinet  de  physiquè,  dans  lequel,  à  l’exemple 
de  notre  grand  Branly,  le  professeur  A.  Montero 
fabrique  lui-même  une  partie  de  ses  instru¬ 
ments. 


Un  hôpital  est  attenant  à  la  Faculté,  l’hôpital 
Saint-Vincent-de-Paul,  assez  ancien  lui  aussi,  mais 
vaste  et  dont  les  chirurgiens  actuels,  les  profes¬ 
seurs  Sierra,  Amunategui  et  Pardo  ont  su  tirer 
un  admirable  parti.  Il  y  a  des  services  opéra¬ 
toires  sinon  très  beaux,  au  moins  très  suffisants, 
et  très  comparables  à  ce  que  nous  avons  à  Paris, 
dans  les  hôpitaux  antérieurs  à  ceux  de  ces  vingt 
dernières  années  — et  il  y  a  dans  ces  salles  d’opé¬ 
rations  de  très  bons  chirurgiens,  si  j’en  juge  par 
lesD''®  Zunigaet  Gavarrubias,  jeunes  gens  formés 
par  ces  maîtres,  que  j’ai  vu  opérer,  qui  opèrent 
comme  nous,  à  la  française,  et  qui  appliquent  à  la 
chirurgie  la  clarté  et  la  simplicité  qui  illuminent 
l’esprit  des  hommes  de  leur  race. 

L'hôpital  Saint-Jean-de-Dieu  est  un  vieil  hô¬ 
pital  dont  le  professeur  Petit  m’avait  dit  tant  de 
mal  que  j’ai  fini  par  le  trouver  fort  bien,  avec  ses 
patios  pleins  de  palmiers,  de  fleurs  et  d’arbres 
verts,  ses  galeries  couvertes,  ses  salles  hautes  et 
claires,  et  sa  salle  d’opération  à  peu  près  suffi¬ 
sante  et  où  j’ai  vu  opérer,  et  très  bien  opérer,  un 
jeune  chirurgien,  le  D''  Ginesti,  qui  a  exécuté 
d’une  façon  parfaite  une  opération  aussi  délicate 
que  l’anastomose  saphéno-fémorale. 

Un  vaste  hôpital  d’enfants  est  encore  en  con¬ 
struction.  Mais  ce  que  j’en  ai  vu  permet  d’affirmer 
que  cet  hôpital  pourra  être  cité  comme  un  par¬ 
fait  modèle.  Actuellement,  les  services  de  poli¬ 
clinique,  merveilleusement  compris,  sont  seuls 
terminés,  avec  les  pavillons  d’isolement  pour 
maladies  infectieuses,  au  nombre  de  trois,  et 
dans  lesquels  un  système  d’escaliers  spéciaux 
permet,  en  cas  de  besoin,  de  séparer  complète¬ 
ment  les  services  du  premier  étage  de  ceux  du 
rez-de-chaussée. 

Enfin,  de  l’autre  côté  d’une  immense  pelouse 
qu’ombragent  de  beaux  arbres,  et  qui  constitue 
pour  les  enfants  un  merveilleux  terrain  de  jeux 
et  de  repos,  se  trouve  une  petite  ferme  modèle 
avec  une  étable  tenue  de  la  façon  la  plus  parfaite 
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et.quî'permet  de  donner  du  lait  frais  aux  enfants 
qui  en  ont  besoin  ! 

Ce  n’est  pas  tout  :  un  institut  d’hygiène  très 
vaste  où  se  trouvent  les  services  de  séro  et  de 
vaccinothérapie,  et  tout  à  côté  une  école  de  sto¬ 
matologie  où  rien  ne  manque  et  où  une  centaine 
d’élèves  au  moins  peuvent  travailler  à  la  fois. 

Une  importante  Maternité  est  en  construction 
près  de  l'hôpital  Saint-Vincent-de-Paul .  Mais 
Santiago  possède  encore  l’hôpital  San  Salvador, 
dont  quelques  travaux  insignifiants  feront  un  des 
plus  beaux  hôpitaux  du  monde.  Il  date  d’une 
cinquantaine  d’années  et  les  murs  en  briques 
crues  de  ses  pavillons  font,  au  premier  abord, 
une  impression  médiocre.  Mais  s’il  était  construit 
avec  les  briques  actuelles,  personne  n’hésiterait 
à  le  déclarer  magnifique.  Cet  hôpital  ne  couvre 
pas  moins  de  8  hectares.  Il  est  composé  d’un 
grand  nombre  de  pavillons  séparés,  renfermant 
chacun  une  immense  salle  haute  et  claire,  pleine 
d’air  et  de  lumière,  avec  les  petits  services  acces¬ 
soires.  Tous  ces  pavillons  sont  unis  les  uns  aux 
autres  par  des  galeries  couvertes  et  carrelées, 
courant  à  1  m.  au-dessus  du  sol,  et  séparés  par 
des  jardins.  Les  services  de  chirurgie  possèdent 
de  très  bonnes  salles  d’opérations  et  le  professeur 
Monckeberg  a  organisé  une  Maternité  tout  sim¬ 
plement  merveilleuse  et  merveilleusement  tenue. 

Enfin,  comme  à  l’hôpital  Saint-Vincent-de- 
Paul,  et  comme  dans  certains  autres  hôpitaux  de 
l’Amérique  du  Sud,  on  a  annexé  à  l’hôpital  une 
maison  de  santé  payante,  où  peuvent  opérer,  en 
dehors  des  chirurgiens  de  l’hôpital,  tous  les 
chirurgiens  de  la  ville.  Cette  annexe,  qui  pos¬ 
sède  des  salles  d’opérations  particulières,  est 
fort  bien  tenue.  Elle  constitue  pour  l’hôpital  une 
source  de  revenus  très  considérable,  et  il  serait 
à  désirer,  comme  je  l’ai  dit  il  y  a  longtemps,  au 
retour  d’un  voyage  dans  l’Amérique  du  Nord, 
que  nous  prenions  ici  modèle  sur  nos  confrères 
de  là-bas.  Ces  annexes  pour  les  malades  privés 
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ne  présentent  que  des  avantages  pour  tout  le 
monde,  chirurgien,  personnel  hospitalier,  assis¬ 
tance  publique,  et  pour  les  opérés  eux-mômes. 
Mais  nous  n’en  sommes  pas  encore  là,  et  nous 
n’y  serons  sans  doute  pas  de  longtemps  1 

J’ai  assisté  un  soir,  comme  à  Montevideo,  à 
une  séance  de  la  Société  médico-chirurgicale, 
présidée  par  le  professeur  Pardo.  J’ai  vu  là, 
devant  un  public  nombreux  de  médecins  et  d’étu¬ 
diants  attentifs  et  silencieux,  plusieurs  communi¬ 
cations  écoutées  avec  recueillement,  dont  une, 
faite  par  un  jeune  chef  de  clinique  des  maladies 
nerveuses,  a  été  la  présentation  d’un  malade 
atteint  de  myélite,  dont  il  a  exposé  le  cas  difficile 
—  en  mon  honneur  —  en  excellent  français  et 
avec  un  talent  véritable.  Et  ce  n’est  pas  un  spec¬ 
tacle  ordinaire,  mais  c’est  un  spectacle  bien 
émouvant,  que  de  voir,  à  12.000  km.  de  Paris,  une 
communication  faite  en  français,  par  un  médecin 
chilien,  devant  des  compatriotes  qui  le  compren¬ 
nent  tous  I 

Il  y  a  enfin  à  Santiago,  comme  d’ailleurs  dans 
la  plupart  des  grandes  villes  que  nous  avons 
traversées,  et  en  particulier  à  Rio,  un  service 
d’assistance  médico-chirurgicale,  sur  lequel  nous 
ferions  également  bien  de  prendre  modèle.  Il 
existe  à  Santiago  trois  centres  munis  d’automo¬ 
biles  excellentes.  Au  premier  avis  téléphonique, 
la  voiture  part  et  ramène  le  malade  ou  le  blessé 
au  poste  le  plus  rapproché,  où  il  arrive  parfois 
en  quelques  minutes.  Il  y  trouve  un  chirurgien  de 
garde  avec  ses  aides,  et  tout  ce  qu’il  faut  pour 
faire  les  interventions  les  plus  importantes.  Un 
jeune  chirurgien  que  j’ai  vu  a  déjà  opéré  quatre 
plaies  du  cœur  I  Quelques  chambres  sont  atte¬ 
nantes  où  l’on  peut  garder  les  blessés  pendant 
plusieurs  jours  —  trois  jours  en  moyenne.  Après 
quoi,  si  leur  état  le  permet,  ou  le  nécessite,  on 
les  transfère  dans  un  hôpital  ou  on  les  ramène  à 
leur  domicile. 

A  Valparaiso,  en  même  temps  que  M.  Le  Lor¬ 
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rain,  consul  de  France,  qui  nous  a  accueillis  de 
façon  charmante,  un  groupe  de  médecins  et  de 
chirurgiens  nous  attendait  pour  déjeuner,  et 
parmi  eux  le  vieux  maître  Orrego  Luco,  dont  la 
plupart  des  maîtres  actuels  de  la  médecine  chi¬ 
lienne  s’honorent  d’avoir  été  les  élèves.  Je  n’ou¬ 
blierai  jamais  les  quelques  heures  passées  avec 
cet  homme  de  haute  culture,  d’esprit  pénétrant 
et  qui  s’exprime  en  français  avec  une  merveil¬ 
leuse  finesse  et  avec  la  plus  souple  éloquence. 

Nous  n’avons  pas  eu  le  temps  de  visiter  grand’- 
chose  à  Valparaiso  et  je  ne  puis  rien  dire  des 
services  hospitaliers.  Mais  cependant,  entre  une 
promenade  dans  la  baie  sur  les  eaux  froides  du 
Pacifique  et  une  excursion  à  la  charmante  plage 
de  Vina  del  Mar,  avec  son  hippodrome  rempli 
de  fleurs  et  de  verdure,  nous  avons  eu  le  temps 
de  voir  une  magnifique  policlinique,  due  à  la 
générosité  d’un  philanthrope  bienfaisant,  M.  Van 
Buren. 

Tout  est  simple  et  parfait  dans  cette  installa¬ 
tion  qui  permet  de  donner  des  consultations  sur 
toutes  les  parties  de  la  médecine.  Depuis  deux 
ans  qu’elle  est  fondée,  elle  n’en  a  pas  donné 
moins  de  60.000.  A  cette  policlinique  est  annexée 
une  maison  de  santé  où  peuvent  opérer  tous  les 
chirurgiens  de  la  ville.  Elle  vient  d’être  terminée 
et  elle  est  tout  simplement  merveilleuse.  Je  ne 
crois  pas  avoir  jamais  vu  tant  de  perfection  unie 
à  tant  de  simplicité.  Et  il  est  vraiment  admirable 
qu’il  faille  aller  a.  au  bout  du  monde  »  pour  avoir 
de  telles  surprises.  Il  est  vrai  que  j’en  ai  éprouvé 
une  autre  en  y  recevant  la  visite  d’une  Française 
qui,  en  1911,  était  infirmière  dans  mon  service 
de  Gochin  I 

Ce  n’est  pas  sans  quelque  émotion  que  l’on 
rencontre  ainsi,  dans  ces  pays  lointains,  des 
femmes  qui  y  sont  conduites  par  les  hasards  de 
l’existence,  comme  cette  ancienne  infirmière  et 
comme  celles  qui,  dans  la  même  clinique,  s’occu¬ 
pent  de  la  salle  d’opérations  et  qui  portent  sur 


principes  achfjJ 
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leurs  poitrines  ies  rubans  de  la  grande  guerre, 
gagnés  dans  les  ambulances  anglaises,  au  cours 
des  batailles  mémorables  qui  se  livrèrent  en  1916 
sur  le  front  de  la  Somme. 

Il  y  a  aussi  d’autres  Françaises  qu’on  est  heu¬ 
reux  de  rencontrer  là-bas  disséminées  un  peu 
partout.  Ce  sont  les  sœurs  de  Saint-Vincent-de- 
Paul,  tout  heureuses  de  voir  des  Français  et  qui 
poursuivent  si  loin  de  leur  pays  leur  œuvre  de 
dévouement  et  de  charité  bienfaisante.  Au  moment 
de  mon  passage  à  Rio  de  Janeiro,  la  ville  était 
pour  ainsi  dire  en  fête.  L’ambassadeur  de  France 
venait  de  remettre  solennellement  la  croix  de  la 
Légion  d’honneur  à  une  vieille  sœur  de  84  ans, 
qui  avait  connu,  elle,  la  ville  de  la  fièvre  jaune  ! 

Telle  est,  brièvement  résumée,  malgré  sa  lon¬ 
gueur  excessive,  l’histoire  scientifique  de  ce  beau 
voyage  ! 

J’en  rapporte  des  satisfactions  profondes,  parce 
que  j’ai  été  véritablement  ému  de  voir  partout, 
dans  toutes  les  grandes  villes  de  l’Amérique  du 
Sud,  des  hommes  animés  du  même  esprit  que 
nous,  dont  la  plupart  parlent  admirablement  le 
français,  qui  le  comprennent  tous,  qui  sont  péné¬ 
trés  de  notre  culture,  souvent  de  notre  littéra¬ 
ture,  qui  ont  entre  les  mains  nos  livres  médicaux, 
dont  un  grand  nombre  ont  fait  leurs  études  dans 
nos  écoles,  dont  quelques-uns  sont  d’anciens  in¬ 
ternes  de  nos  hôpitaux,  qui  presque  tous  sont 
venus  nous  voir  dans  nos  services,  et  qui,  d’après 
ce  que  j’ai  vu,  ont  pour  la  plupart  adopté  nos 
méthodes  opératoires  et  opèrent  à  la  française, 
car  je  ne  connais  pas  de  mot  meilleur  pour  qua¬ 
lifier  les  opérations  faites  avec  simplicité,  élé¬ 
gance  et  rapidité  ! 

Ces  hommes,  jeunes  et  vieux,  parmi  lesquels 
j’.ai  rencontré,  avec  une  joie  véritable,  beaucoup 
d’amis  d’autrefois,  beaucoup  d’élèves  anciens  et 
nouveaux,  répandent  autour  d’eux  nos  méthodes 
et  nos  idées. 


Mais  il  ne  faut  pas  nous  endormir  sur  nos 
gloires  passées,  malgré  notre  gloire  présente. 
Nous  ne  sommes  pas  seuls  en  ce  monde,  et  ceux 
qui  nous  ont  attaqués  sur  les  champs  de  bataille, 
qui  nous  ont  trouvés  debout  et  qui  se  sont  brisés 
contre  nos  poitrines,  continuent,  avec  la  persé¬ 
vérance  qui  est  une  de  leurs  qualités,  avec  le 
travail  obstiné  qui  est  une  de  leurs  vertus,  avec 
cet  esprit  de  suite  dans  la  conquête  économique 
et  scientifique  qui  est  une  de  leurs  forces,  à  tra¬ 
vailler  pour  imposer  leurs  méthodes  chirurgi¬ 
cales  —  qui  ne  valent  pas  les  nôtres  —  je  le  dis, 
non  par  vain  esprit  de  dénigrement,  mais  comme 
quelqu’un  qui  a  vu  —  parce  que  cela  est  —  à  ces 
peuples  latins  qui  ont  l’esprit  fait  comme  nous, 
avec  nos  qualités  et  avec  nos  défauts,  et  non 
comme  les  peuples  germaniques,  avec  leurs  dé¬ 
fauts  et  leurs  qualités.  Et  ils  envoient  là-bas  des 
travailleurs,  des  chirurgiens,  je  dirai  même  des 
ambassadeurs  chirurgicaux.  Il  y  en  avait  un, 
quand  j’étais  là-bas,  qui  porte  un  grand  nom  de 
la  chirurgie  allemande.  Je  ne  me  permettrai  pas 
de  juger  de  son  action  ni  de  l’influence  qu’il  a  pu 
avoir.  Mais  il  était  là  depuis  longtemps,  depuis 
trop  longtemps  peut-être  au  gré  des  chirurgiens, 
et  il  se  disposait,  lorsque  je  venais  de  traverser 
les  Andes,  à  les  traverser  à  son  tour  pour  conti¬ 
nuer  dans  les  républiques  latines  du  Pacifique  et 
jusqu’au  Mexique,  en  même  temps  que  son  apos¬ 
tolat  scientifique,  la  série  sans  doute  plus  substan¬ 
tielle  de  ses  opérations  privées. 

Or,  ce  prestige  de  la  science  allemande  est 
toujours  grand,  et  sous  certains  rapports,  à  juste 
titre,  car  nous  avons  le  devoir  d’être  justes, 
même  envers  ceux  qui,  avant  le  crime  inexpiable, 
n’étaient  pas  justes  envers  nous.  Et  les  hommes 
qui  la  représentent  ne  peuvent  pas  ne  pas  avoir 
quelque  influence  lorsqu’ils  vont  ainsi  porter 
au  loin  leur  parole,  leurs  idées  et  leur  exemple. 
Et  nous  ne  pourrons  lutter  contre  cette  influence 
qu’en  allant  les  combattre  sur  le  même  terrain  et 


en  portant  là-bas,  chez  nos  amis,  chez  nos  frères 
par  l’esprit  et  par  la  race,  notre  parole  qui  est 
plus  claire,  nos  idées  qui  sont  plus  simples  et 
notre  exemple  qui  est  meilleur. 

Car  notre  prestige  est  toujours  grand,  plus 
grand  sans  doute  même  que  nous  ne  le  suppo¬ 
sons,  depuis  la  victoire,  depuis  que  le  monde  a 
vu  ce  dont  étaient  capables  ces  fils  de  la  France 
que  l’on  disait  dégénérés!  Nous  nous  en  sommes 
aperçus  lorsque  sur  la  demande  d’un  ami  qui 
voulut  bien  s’adresser  au  gouverneur  de  l’Etat 
d’Espiritu  Santo,  M.  Nestor  Gomez,  pour  nous 
faciliter  un  voyage  dans  la  forêt  vierge,  celui-ci, 
déclarant  qu’on  ne  saurait  trop  faire  pour  des 
savants  français,  nous  a  organisé,  aux  frais  de 
son  Etat,  un  voyage  sur  le  Rio  Doce,  avec  train 
spécial,  bateaux  automobiles,  pirogues  transpor¬ 
tées  à  travers  la  forêt,  et  campement  de  chasse 
pendant  trois  jours  sur  les  bords  d’un  lac  admi¬ 
rable  perdu  dans  la  forêt!  Ce  sont  là  de  beaux 
souvenirs,  et  qui  ne  nous  quitteront  plus.  Mais 
c’est  avant  tout  le  symbole  de  ce  prestige  que 
nous  avons  toujours  —  et  que  nous  conserverons 
si  nous  faisons  ce  qu’il  faut  pour  le  conserver. 

Le  premier  devoir  incombe  à  l’Etat  qui,  dans 
un  budget  formidable  où  les  millions  s’engouf¬ 
frent  par  centaines  et  par  milliers,  sans  nécessité 
toujours  bien  démontrée,  doit  trouver  les  misé¬ 
rables  sommes  nécessaires  à  l’organisation  de 
cette  propagande  par  les  chirurgiens,  les  méde¬ 
cins,  les  littérateurs,  les  artistes,  les  professeurs 
du  haut  enseignement,  car  on  ne  peut  pas  deman¬ 
der  à  ces  hommes  de  faire  les  sacrifices  relative¬ 
ment  considérables  qu’imposent  ces  voyages. 
L’Etat  doit  les  faire  pour  eux.  Mais  si  l’Etat  fait 
son  devoir,  c’est  à  nous  de  faire  le  nôtre. 

Quant  à  nous,  chirurgiens,  il  ne  faut  pas  nous 
faire  d’illusions.  La  chirurgie  est  aujourd’hui  une 
science  qui,  dans  presque  toutes  ses  parties  et 
en  tout  cas  pour  ce  qui  touche  à  la  technique,  est 
■  devenue  définitive.  Elle  ne  changera  pour  ainsi 
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Cette  identité  de  composition  minérale  de  la  NÉVROSTHÉNINE  et  des  tissus  nerveux,  réalisée  sous  une 
forme  pratique,  avec  des  produits  irréprochables,  explique  les  résultats  constants  et  le  succès  croissant  do  la 


(XI  gouttes  contiennent  0.40  centigrammes  de 
Glycérophosphates  alcalins  sans  sucre,  chaux  ni  alcool). 

à  la  dose  de  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas  dans 
le  premier  verre  de  boisson,  dans  les  cas  de  : 
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à  enrobage  Spécial,  contiennent  chacune  0,05  de  Créosote  de  hêtre  titrée  en 
gaïacol,  dissoute  dans  0,20  d’Huile  de  Foie  de  Morne.  Toujours  parfaitement 
tolérées,  elles  doivent  leur  etficacité  spéciale  au  choix  et  à  la  pureté  des 
matières  premières  employées  à  leur  fabrication. 

TOUX.  BRONCHITES,  CATARRHES  CHRONIOUES 
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dans  tout  état  infectieux  et  chez  les  porteurs  de  germes 
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dire  plus,  si  ce  n’est  sans  doute  pour  voir  dimi¬ 
nuer  son  empire.  Ses  principes  fondamentaux, 
l’asepsie,  la  stérilisation,  ne  changeront  pas 
davantage.  L’architecture  des  salles  d’opérations 
est  universellement  connue.  Elle  non  plus  ne 
changera  plus,  si  ce  n’est  peut-être  pour  être 
simplifiée,  car  l’adoption  d’un  système  d’éclairage 
comme  celui  que  donne  la  lampe  scyalitique,  par 
exemple,  peut,  ainsi  que  je  l’ai  dit  plus  haut,  mo¬ 
difier  du  tout  au  tout  la  conception  actuelle  des 
salles  d’opérations,  qui  n’ont  plus  besoin  de 
la  grande  lumière  du  jour.  Mais  ces  quelques 
détails  mis  à  part,  les  conditions  pratiques  et 
techniques  de  l’art  chirurgical  sont  actuellement 
au  point,  comme  celles  des  arts  Industriels.  Et 
elles  sont  appliquées  partout.  Les  hôpitaux,  les 
salles  d’opérations  qui  se  construisent  dans  le 
Nouveau  Monde,  au  sud  comme  au  nord,  ne  dif¬ 
fèrent  en  rien  de  ce  qui  se  fait  dans  la  vieille 
Europe.  Et  les  derniers  construits  sont  les  meil¬ 
leurs.  Et  la  vieille  Europe  mettra  sans  doute 
plus  longtemps  à  arriver  à  la  perfection  parce 
qu’elle  sera  longtemps  encore  dans  l’obligation 
de  liquider  ses  vieux  hôpitaux  —  et  ceux  qui  ont 
été  construits  il  y  a  cinquante  ans,  suivant  la 
conception  d’alors,  en  matériaux  indestructibles, 
sont  aujourd’hui  de  vieux  hôpitaux. 

11  faut  aussi  que  nos  fabricants  fassent  un 
grand  effort  de  publicité.  Celle-ci  a  une  influence 
énorme  dans  l’Amérique,  au  nord  comme  au  sud. 
Sans  doute  on  trouve  partout  les  instruments  de 
Collin,  comme  c’est  justice,  et  de  quelques  autres 
maisons  de  Paris,  et  on  en  trouve  aussi  d’alle¬ 
mands,  qui  sont  horribles.  Mais  n’est-il  pas 
lamentable  de  voir,  qu’alors  que  nous  avons  chez 
nous  tant  de  bonnes  tables  d’opérations,  l’Amé¬ 
rique  du  Sud  entière  soit  envahie  par  la  table  de 
de  Quervain,  fabriquée  par  la  maison  Scherer,  de 
Berne.  J’en  ai  vu  partout,  et  jusqu’à  trois  dans  la 
même  salle  d’opérations.  Sans  doute  elle  est 
excellente,  mais  elle  est  inutilement  compliquée. 


et  qui  plus  est,  coûte  fort  cher,  beaucoup  plus 
cher  que  les  nôtres,  surtout  avec  le  change,  si  les 
chiffres  qu’on  m’a  donnés  sont  exacts  !  Nos 
constructeurs  se  sont  laissés  devancer,  et  ils 
n’ont  pas  de  temps  à  perdre  s’ils  veulent  réparer 
leur  erreur.  Mais  je  crains  bien  qu’elle  ne  soit 
irréparable  1  Et  puis,  des  fabricants  cominencent 
à  s’installer  là-bas,  dans  ces  pays  des  initiatives 
hardies,  mais  il  est  bien  probable  que  d’ici  long¬ 
temps  ils  n’auront  pas  formé  les  ouvriers  d’élite 
qui  font  la  gloire  de  nos  maisons  françaises  ! 

Mais  pour  ce  qui  est  des  hôpitaux  eux-mcmes, 
nous  n’apprendrons  plus  rien  à  nos  collègues 
d’Amérique  et  nous  pourrions  peut-être  aller 
chez  eux  chercher  des  exemples  et  des  leçons. 

Nous  avons,  en  revanche,  une  supériorité  qu’ils 
n’ont  pas  :  en  dehors  de  notre  auréole  et  de 
notre  prestige,  nous  avons  notre  tradition, 
notre  formation  intellectuelle  plus  mûrie,  plus  so¬ 
lide,  plus  profonde,  et  qui  donne  à  nos  actes  et 
à  notre  pensée  une  autorité  que  ne  peuvent 
encore  avoir,  même  dans  l’élite,  ces  peuples 
jeunes,  mais  qui  marchent  à  pas  de  géants. 

Entretenons  donc,  nous,  Français,  ce  feu  sacré 
qui  brûle  sur  l’autel  de  notre  patrie  !  Et  que 
ceux  d’entre  nous  qui  peuvent  penser  à  autre 
chose  qu’aux  misérables  nécessités  de  l’heure 
présente,  se  donnent  pour  tâche  et  prennent 
pour  devoir  d’aller  en -apporter  quelques  étin¬ 
celles  parmi  ces  peuples  jeunes  qui  naissent  à 
peine  à  la  vie,  mais  qui  vivront,  —  chez  ces  frères 
latins,  dont  l’amour  et  la  reconnaissance  nous 
rendront  au  centuple,  en  joies  de  toutes  sortes, 
ce  que  nous  leur  aurons  donné. 

J.-L.  Faure. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnes  qu'il  est  indispensable 
d’accompagner  chaque  cbakoement  d’adresse  de  la 
bande  du  journal  et  de  1  franc  en  timbres-poste. 


UN  GRAND  AMI  DE  LA  FRANCE 

Banquet  en  l’honneur 
DU  Professeur  Ehlers  (de  Copenhague). 

Le  26  Novembre  1922,  dans  les  magnifiques 
salons  de  l’Union  interalliée,  un  banquet  de  80  cou¬ 
verts  réunissait  les  amis  et  les  admirateurs  du  pro¬ 
fesseur  Ehlers,  à  l’occadon  de  la  remise  solennelle 
de  son  diplôme  de  docteur  «  Honoris  causa  »  de 
l’Université  de  Paris. 

Eblers,  qui  est  le  plue  parisien  de  tous  les  Danois, 
n’a  cessé  de  montrer,  avant,  pendant  et  après  la 
guerre,  son  attachement  à  la  France,  de  prouver  la 
vaillance  et  l’endurance  du  soldat  français  à  travers 
les  âges,  d’escompter  la  victoire  et  d’entretenir,  en 
Danemark,  cette  sympathie  séculaire  qui  unit  nos 
deux  peuples.  Aussi  la  France  reconnaissante  est- 
elle  heureuse  d’accorder  ses  faveurs  exceptionnelles 
à  ce  grand  ami  de  notre  pays. 

La  plus  franche  cordialité  régna  au  cours  de  cette 
fête  de  famille.  La  majorité  des  convives  était  com¬ 
posée  par  des  maîtres  de  province  ou  de  Paris,  parmi 
lesquels  nous  avons  salué  l’éminent  doyen  de  la 
Faculté  de  Médecine  le  professeur  Roger,  le  mé¬ 
decin  inspecteur  général  Rouget,  les  professeurs 
Chauffard,  Darier,  Balzer,  Walter,  Gastou,  Le- 
mierre,  MM.  Helme,  Bellencontre,  Pecker,  Moll- 
néry,  etc.,  etc. 

Au  dessert,  M.  Bapst,  ancien  ambassadeur  à  Copen¬ 
hague  pendant  la  guerre,  nous  rappela  les  luttes 
homériques  engagées  avec  Ehlers  pour  annihiler  la 
propagande  acharnée  des  Allemands  au  Danemark; 
l’ambassadeur  danois  exprima  an  professeur  sa  joie 
et  sa  fierté  de  voir  un  de  ses  compatriotes  recevoir 
la  dignité  la  plus  élevée  accordée  par  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris;  le  professeur  Darier,  an  nom  de 
la  Société  française  de  Dermatologie,  rappela  les 
nombreux  travaux  de  son  collègue  et  ami,  en  parti¬ 
culier  ceux  sur  la  lèpre  qu’il  allait  étudier  souvent 
sur  place;  Carron  de  la  Carrière  nota  qu’Ehlers  fut 
un  des  premiers  à  suivre  les  voyages  d’études  médi¬ 
cales  aux  stations  thermales  de  France  et  à  encou- 
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Eaa  de  Mer  cafitée  au  large,  stérilisée  à  froid. 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  atiec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

Cinq  omo.  (une  cuillerée  à  calé)  contiennent  exactement  1  centlgr. 

A'Zodm  et  1/4  de  milligr.  de  Métbylmrainnto  en  comblnaisoD  physiologique, 

1  cuillerées  a  soupe.  EnfanU,  i  *  3  cuillerées  s  deiser' 

2  4  3  cuillerées  à  café. 
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L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

€  Les  travaux  de 
M.  Cussac,  basés  sur 
l’absorption  de  l'eau  de 
mer  par  la  voie  gastro¬ 
intestinale,  tout . . 


t  Un' est  pas  douteux 
qu'en  mettant  en  évi¬ 
dence  deemétaux, même 
à  doses  infinitésimales, 
dans  l’eau  de  mer,  le 
Professeur  Garrigou 
a  ouvert  des  voies  nou¬ 
velles  àla  thérapeutique 
marine.  » 

D'  Albert  ROBIM, 


combler  une  lacune  dans 
l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 

D'  F.  GABBIGOU. 
Professeur  d'Hydrologls 
^  (Rapportât!  P^réslaant  do  TJ 
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rager  ses  confrères  danois  à  limiter;  Molinéry 
joignit  sa  voix  à  ce  concert  d'éloges;  enfin  le  méde¬ 
cin-major  de  1'®  classe  Bonnette,  en  sa  qualité  d’an¬ 
cien  médecin  chef  de  la  Commission  médicale  de 
rapatriement  des  prisonniers  de  guerre,  tombés 
malades  en  Allemagne  Orientale,  nous  exposa  les 
dangers  de  la  traversée  dans  la  mer  du  Nord,  en 
raison  des  mines  flottantes  allant  à  la  dérive,  et  les 
évacuations  faites  des  ports  de  Pillau-Kœnigsberg 
et  de  Stettin-sur-l’Oder  dans  des  bateaux  à  fond 
plat  et  à  roues,  qui  passaient  Impunément  sur  les 
champs  de  mine  barrant  la  Baltique;  puis  il  nota  la 
beauté  de  cette  capitale,  surnommée  l’Athènes  du 
Nord,  et  toutes  les  délicates  attentions  d’Ehlers  pour 
nos  pauvres  soldats  rapatriés,  pour  les  officiers 
qu’il  confiait  aux  familles  danoises  parlant  français 
et  heureuses  de  les  faire  asseoir  à  leurs  foyers. 

Voici  la  péroraison  de  ce  beau  discours  qui  fut 
couverte  par  de  longs  applaudissements  ; 

«  Tonte  ma  vie,  je  vous  verrai,  mon  cher  E hiers 
au  moment  de  lever  l’ancre,  debout  au  pied  de  la 
passerelle  du  grand  transport  allemand,  le  General 
von  Charnost,  qui  allait  nous  emporter  vers  la 
France. 

«  Avec  quel  entrain  endiablé,  au  milieu  des  hourras 
et  des  mouchoirs  qui  s’agitaient,  vous  avez  entonné 
la  Marseillaise  et  laMadelon,  accompagné  par  la  mu¬ 
sique  royale  et  soutenu  par  la  voix  de  3.000  Poilus 
accrochés  à  tous  les  bastingages,  hurlant  et  pleurant 
de  joie  devant  les  ovations  d’un  peuple  en  délire.  Ces 
heures  d’ivresse  collective,  en  présence  d’un  équipage 
allemand,  morfondu,  ne  s’oublient  pas! 

«  En  1904,  dans  ses  Notes  médicales  d'un  voyage 
en  Danemark,  le  professeur  Landouzy  écrivait  déjà  : 

«  Si  j’ai  pu  apprendre  beaucoup  de  choses  en  fouil¬ 
lant  à  Copenhague  maints  horizons  auxquels  la 
curiosité  d’un  médecin  ne  saurait  rester  étrangère,  je 
le  dois  à  l'amabilité  de  nos  grands  amis,  les  profes¬ 
seurs  Ehlers,  Saxtorph  et  Péronard,  dont  la  cordia¬ 
lité  s’est  montrée  inlassable.  »  Cette  cordialité  tou¬ 
jours  en  éveil,  vous  nous  l’avez  surtout  manifestée  au 
cours  de  la  Grande  Guerre.  Vous  aviez  confiance  dans 
les  destinées  de  votre  seconde  Patrie,  la  France,  et 
vous  l’avez  crié  urbi  et  orbi.  En  votre  qualité  de  Pré¬ 
sident  de  l’Association  française  de  Copenhague,  j 


vous  avez  puissamment  contribué  à  entretenir  et  à 
resserrer  ces  liens  d’amitié,  qui  unissent  nos  deux 
peuples  depuis  de  longs  siècles. 

«  En  effet,  en  1812,  Bernadette,  devenu  roi  de 
Suède,  n’envoya-t-il  pas  un  ultimatum  à  l’Empereur 
pour  lui  demander  la  Norvège,  qui  appartenait  alors 
au  Danemark.  Napoléon  Irrité  Inl  fit  répondre  : 
«  qu’il  n' achèterait  jamais  un  allié  douteux  (c’était 
lui)  aux  dépens  d’un  allié  fidèle  [le  peuple  danois)  ». 

«  La  France  reconnaissante  vous  remercie  d’avoir 
travaillé  au  maintien  de  cette  bonne  amitié  qui  nous 

«  Elle  se  réjouit  aussi  d’avoir ’pu 'contribuer  à  la 
restitution  du  Sleswig  et  d’une  partie  du  Holsteln, 
que  les  barbares  vous  avaient  arrachés  sans  pitié. 

«  Mon  cher  Ehlers,  au  nom  des  prisonniers  de 
guerre  que  vous  avez  si  cordialement  accueillis,  au 
nom  du  Service  de  Santé  militaire,  de  mes  collabo¬ 
rateurs  de  la  mission  médicale,  au  nom  enfin  de  vos 
amis  et  de  vos  admirateurs,  permettez-moi  de  lever 
mon  verre  à  la  santé  de  Leurs  Majestés,  de  votre 
peuple  si  accueillant,  de  nos  excellents  confrères  de 
Copenhague  et  de  saluer  en  vous,  non  seulement  un 
grand  Danois,  mais  aussi  un  grand  ami  de  la 


Après  tous  ces  discours,  le  Iprofesseur  Ehlers  se 
leva  visiblement  ému,  mais  très  sûr  de  lui.  Dans 
une  brillante  improvisation,  faite  de  bonhomie  et  de 
cordialité,  il  remercia  d’abord  leurs  Excellences  de 
France  et  de  Danemark  pour  tout  l’intérêt  qu’Elles 
lui  avaient  témoigné,  les  divers  orateurs  pour  les 
bons  souvenirs  évoqués  et  enfin  les  amis  présents  ou 
absents  qui  s’étaient  associés  de  cœur  à  cette  fête 
de  famille. 

Puis  Ehlers,  renouvelant  publiquement  son  atta¬ 
chement  à  sa  seconde  patrie,  termina' son  beau  dis¬ 
cours  en  montrant  que  la  France  doit  vivre  éternel¬ 
lement  pour  éclairer  la  marche  de  l’Humanité  vers 
un  idéal  de  justice,  de  lumière  et  d’amour. 

Comme  preuve,  il  cite  la  fidélité  des  Canadiens 
Français  que  Marie  Chapdelaine  fait  ainsi  parler  : 
(c  Nous  avions  apporté  d’outre-mer  nos  prières  et  nos 


chansons  :  elles  sont  toujours  les  mêmes.  Nous 
avions  apporté  dans  nos  poitrines  le  cœur  des 
hommes  de  notre  pays,  vaillant  et  vif,  aussi  prompt 
à  la  pitié  qu’au  rire,  le  cœur  le  plus  humain  de  tous 
les  cœurs  humains,  il  n’a  pas  changé. 

<(.  Notre  devoir  est  de  persister...  de  nous  main¬ 
tenir.  Et  nous  nous  sommes  maintenus,  peut-être  afin 
que  dans  plusieurs  siècles  encore  le  monde  se  tourne 
vers  nous  et  dise  ;  Ces  gens-là  sont  d’une  race  qui  ne 
sait  pas  mourir. 

«  A  jamais,  vive  la  France!  » 

De  longs  applaudissements  saluèrent  cette  péro¬ 
raison.  «  Vive  la  France!  Vive  le  Danemark  »  furent 
les  derniers  échos  de  cette  fête,  qui  avait  le  charme 
de  la  sincérité. 

P.  B. 


VARIÉTÉS 


Quelques  écueils  de  la  médecine. 

PRÉSOMPTION  ET  TIMIDITÉ 

Mirliflore,  au  sortir  du  lycée,  veut  devenir 
médecin  ;  le  sort  en  est  jeté.  Il  arrive  dans  une 
Faculté  de  médecine.  Déjà  la  faim  le  talonne; 
le  temps  presse  ;  Mirliflore  se  hâte  ;  il  ne 
travaille  que  pour  s’affranchir  d’examens  sou¬ 
vent  peu  rigoureux;  en  savoir  assez  long  pour 
les  subir  est  tout  ce  qu’il  ambitionne  ;  cinq  ans 
sont  à  peine  écoulés  qu’il  est  parvenu  à  s’en  dé¬ 
livrer.  Alors,  plus  de  cours,  plus  de  cliniques, 
point  de  livres.  Ignore-t-il  quelque  chose,  et 
n’est-il  pas  médecin  ? 

Ne  demandez  pas  à  ce  docteur  ce  qu’il  sait, 
mais  plutôt  ce  qu’il  ne  sait  pas;  il  a  tout  lu,  tout 
vu.  Il  parle  de  lui-même  en  termes  magnifiques  ; 
il  tiendrait  à.  déshonneur  de  paraître  ignorer 
quelque  chose  ;  quelles  maladies  n’a-t-il  point 
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guéries?  Entre  ses  mains,  le  cancer  et  la  tuber¬ 
culose  confirmée  ont  cessé  d’être  incurables.  Les 
cas  les  plus  difficiles  ne  l’étonnent  point;  les 
opérations  les  plus  délicates  ne  sont  pour  lui 
qu’un  jeu;  rien  ne  l’embarrasse.  A  peine  ins¬ 
tallé,  une  cliente  se  présente  atteinte  d’un  cancer 
stomacal.  Mirliflore  a  vu  son  maître  Péan  opé¬ 
rer  des  cas  semblables  et  il  a  remarqué  combien 
l’opération  était  facile.  Mirliflore  n’hésite  pas.  11 
pose  l’indication  opératoire  immédiate.  Il  fixe 
des  honoraires  de  grand  chirurgien.  Son  assu¬ 
rance  en  impose;  l’opération  est  décidée.  Notre 
présomptueux  ouvre  l’abdomen,  attaque  l’estomac, 
le  sang  coule,  Mirliflore  s’agite;  le  sang  coule 
plus  fort,  Mirliflore  perd  la  tête  et  la  malade  perd 
la  vie. 

Scandale  I  procès  !  notre  héros  est  contraint 
d’aller  chercher  en  d’autres  lieux  des  cas  moins 
malheureux;  il  s’exercera  désormais  à  plus  de 
prudence. 


Dulcis  a  de  grands  talents  et  un  savoir  pro¬ 
fond;  il  n’est  rien,  il  ne  sera  jamais  rien.  Avec 
les  connaissances  les  plus  étendues,  il  a  le  main¬ 
tien  de  l’ignorance.  Interrogez-le.  Rien  de  plus 
confus,  de  plus  embarrassé  que  ses  réponses.  Les 
cas  les  plus  simples  l’épouvantent.  11  redoute 
toujours  d’agir;  il  ne  se  prononce  qu’avec  effroi. 
Jamais  il  n’a  senti  ces  inspirations  soudaines 
qui  révèlent  à  un  homme  de  talent  le  caractère 
d’une  maladie  compliquée  dans  sa  marche  et  ses 
signes,  et  lui  apprennent  à  trouver,  hors  des 
routes  communes,  les  moyens  de  triompher  de 
sa  violence  et  de  son  opiniâtreté.  Dulcis  perd  à 
délibérer  l’occasion  favorable  et  le  moment  de 
hasarder  une  thérapeutique  avec  avantage. 

Un  tel  médecin  ne  tue  pas  ses  malades,  il  les 
laisse  mourir. 

D''  Le  Grincheux. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Ecole  de  Médecine  tropicale  de  Liverpool. 

D.  — Pourriez-vous  me  donner  quelques  renseigne' 
ments  circonstanciés  sur  l’Ecole  de  médecine  tropi¬ 
cale  de  Liverpool  ?  A  combien  d' inscriptions  peut-on 
y  entrer  P  Combien  de  temps  durent  les  études  ?  Nom¬ 
bre  des  candidats  P  Sir  Patrick  Manson,  Wright,  Ronald 
Ross  sont-ils  professeurs  à  cette  Ecole  P  Quel  est  le 
livre  que  je  pourrais  consulter  sur  V organisation  de 
cette  école  ? 

R.  —  La  Faculté  de  médecine  de  Liverpool  fut 
fondée  en  1834  :  elle  n’a  cesié  de  prospérer,  de 
s’agrandir  depuis  cette  époque. 

La  durée  des  études  est  de  cinq  ans.  La  Faculté 
délivre  les  diplômes  de  «  Bachelor  of  medicine  »  et 
de  «  Bachelor  of  surgery  ».  Le  diplôme  de  «  Doctor 
of  medicine  »  est  conféré  après  présentation  d’une 
thèse  approuvée.  Le  diplôme  de  «  Master  of  Surgery  » 
est  conféré  après  un  examen  spécial. 

La  Faculté  délivre  en  outre  le  Diplôme  de  Méde¬ 
cine  tropicale. 

En  1898,  deux  Ecoles  de  médecine  tropicale  furent 
fondées  à  Londres  et  à  Liverpool.  Cette  dernière  est  due 
à  l’énergique  intervention  de  deux  hommes  éminents  ; 
Alfred  Lewis  Jones  et  Robert  Boyce,  qui  répondi¬ 
rent  à  l'appel  lancé  par  Chamberlain,  alors  Secrétaire 
d’Etat  aux  Colonies,  à  toutes  les  Facultés  de  Médecine 
du  Royaume  Uni,  leur  demandant  d’enseigner  la 
pathologie  exotique  aux  praticiens  qui  se  desti¬ 
naient  à  exercer  leur  art  dans  les  colonies  de  la  Cou¬ 
ronne.  Chamberlain  ajoutait  que  les  médecins  qui 
auraient  suivi  ce  cours  de  perfectionnement  seraient 
choisis  de  préférence  aux  autres. 

Les  cours  commencèrent  en  Mai  1898  et,  en  1900,  le 
Gouvernement  accorda  la  même  valeur  à  l’enseigne¬ 
ment  de  Liverpool  qu’à  celui  de  Londres. 

Dès  1899,  l'Ecole  de  Liverpool  détacha  quelques- 
uns  de  ses  professeurs  à  la  Sierra  Leone,  pour  y 
étudier  les  maladies  tropicales  et  fonder  un  labora¬ 
toire  de  bactériologie  à  Freetown. 

Depuis  cette  époque,  plus  de  trente  équipes  médi¬ 
cales  furent  envoyées,  dans  les  diverses  régions  tro¬ 


picales,  en  Afrique  équatoriale,  au  Brésil  et  aux 
Indes,  pour  y  étudier  la  malaria,  la  fièvre  jaune 
[yellew  fever)  et  la  maladie  du  sommeil  {sleeping  sick- 

Ronald  Ross,  Robert  Boyce,  Annett  Dutton,  Ste¬ 
phens,  Newstead,  Todd,  Fanthaus,  Warrington  Yorke, 
etc. ,  furent  les  chefs  de  ces  équipes  bactériologiques. 
En  1900,  Durham  etWalter  Myers  contractèrent  la  fiè¬ 
vre  jaune  an  Brésil  et  Myers  succomba  àcette  maladie. 

En  1906,  parut  le  premier  numéro  des  Annales  de 
Médecine  tropicale  et  de  Parasitologie,  qui  expose 
les  résultats  de  tons  ces  travaux  si  importants  pour 
l’étiologie  des  maladies  exotiques. 

En  1911,  un  nouveau  journal,  le  Bulletin' de  la 
fièvre  jaune,  fut  publié  :  il  compte  aujourd’hui  trois 
volumes. 

Pendant  la  guerre  (1914-1918),  les  bâtiments  de 
l’Ecole  et  de  l’Infirmerie  royale  furent  mis  à  la 
disposition  de  l’autorité  militaire.  Ils  servirent  jus¬ 
qu’en  1919  pour  le  traitement  des  soldats  malades, 
atteints  de  paludisme  et  de  dysenterie. 

*** 

Les  élèves  de  l’Ecole  sont  tous  reçus  docteurs  en 
médecine  et  se  destinent  à  servir  sons  les  Tropiques, 
ou  y  ont  déjà  fait  un  séjour.  Plus  de  50  étudiants  peu¬ 
vent  suivre  ce  cours  de  perfectionnement,  qui  dure 

L’Ecole  possède  4  professeurs  et  un  certain  nom¬ 
bre  d’assistants  (environ  8). 

Le  professeur  Wright,  si  connu  pour  ses  beaux 
travaux  sur  la  vaccination  antityphoïdique  et  le  pro¬ 
fesseur  Patrick  Manson,  mort  récemment,  lui  aussi 
très  connu  par  ses  magnifiques  travaux  sur  la  trans¬ 
mission  du  paludisme  par  la  piqûre  des  moustiques, 
n’ont  pas  été  professeurs  à  Liverpool.  Seul,  Ronald 
Ross  est  attaché  à  cette  Ecole  et  a  été  chargé  de  nom¬ 
breuses  missions  bactériologiques  à  la  Sierra  Leone, 
au  Brésil,  aux  Indes,  à  Alexandrie,  à  Ismaïlia.  Ses 
travaux  sont  devenus  classiques. 

Liverpool  est  le  grand  port  anglais  qui,  avec  sa 
nombreuse  population  coloniale,  ressemble  le  plus  à 
notre  grand  port  méditerranéen.  Aussi  ses  hôpitaux 
sont-ils  abondamment  pourvus  de  maladies  exotiques. 
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iî  propices  à  cet  enseignement.  Marseiiie,  Liverpool, 
Hambourg  sont  les  trois  villes  européennes  qui  sont 
le  mieux  partagées  pour  observer  et  étudier  les  ma¬ 
ladies  tropicales. 

Nota.  —  Consulter  sur  «  Liverpool  School  of  Tro¬ 
pical  Medictne  »  ;  1“  Record  scientific,  2“  Historical 
record  1898-1920. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  l’^^  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Diagnostic  clinique  :  examens  et  'symptômes,  par 

Alfred  Martinet,  avec  la  collaboration  de  MM. 

Desfosses,  G.  Laurens,  Léon  Meunier,  Ldtier, 

Saint-Cène  etTERsoN.  4"  édition, revue  etcomplétée. 

1  vol.  de  1.040  pages  avec  851  figures  en  noir  et 

en  couleurs  [Masson  et  C‘*,  éditeurs),  Paris,  1922. 

—  Prix  :  55  fr.  net. 

Quoique  succédant  à  la  précédente  à  moins  d’un 
an  d’intervalle,  cette  nouvelle  édition  a  cependant 
subi  de  très  nombreux  remaniements  destinés  à 
faire  état  des  acquisitions  les  plus  récentes  de  la 
clinique  diagnostique. 

La  disposition  générale  de  l’ouvrage  et  l’ordon¬ 
nance  des  chapitres  ont  d’ailleurs  pu  être  assez  exac¬ 
tement  conservées.  Ce  plan  général,  fort  simple, 
correspond  aux  besoins  de  la  pratique  médicale 
courante. 

La  première  partie  est  consacrée  aux  généralités 
sur  le  diagnostic.  L’auteur  y  expose  les  conditions 
actuelles  d’un  bon  diagnostic  et  les  causes  des 
erreurs  de  diagnostic. 

Puis  il  aborde  les  diverses  techniques  médicales 
spéciales  à  l’examen  de  chaque  appareil  et  les  techni¬ 
ques  médicales  générales  (  parasitologie, bactériologie, 
spectroscopie,  anthropo-biométrie  clinique).  Cette 
deuxième  partie  se  termine  par  un  chapitre  d’en¬ 
semble  exposant  l'organisation  méihodique  de  l’exa¬ 
men  médical,  qui  doit  être  dominé  par  les  principes 
suivants  :  intégralité,  rapidité,  précision. 

Les  signes  et  symptômes,  ayant  été  bien  dégagés 
à  l’aide  des  techniques  d’examen,  doivent  être 


ensuite  coordonnés  et  interprétés  :  c’est  la  séméio¬ 
logie,  qui  fait  l’objet  de  la  troisième  partie  de  l’ou¬ 
vrage,  dans  laquelle  l’auteur  envisage  chaque  grand 
symptôme  individuellement,  par  ordre  alphabétique. 

L’ouvrage  est  très  soigneusement  édité  et  fort 
luxueusement  lllnstré. 

A  signaler,  parmi  les  additions  de  cette  nouvelle 
édition  :  la  sérologie  syphilitique,  rénovée  par  les 
réactions  de  Vernes  et  de  Gulllaln,  un  tableau  sché¬ 
matique  des  états  clinico-physio-patbologiqnes  subor¬ 
donnés  au  tonus  neuro-vasculaire,  l’épreuve  hémo- 
clasiqne  de  Widal  dans  la  recherche  de  l’insuffisance 
hépatique. 

La  rapidité  avec  laquelle  se  sont  succédé  les 
éditions  . de  ce  bel  ouvrage  montre  à  quel  point  il 
répond  à  un  réel  besoin  du  public  médical  :  le  succès 
de  cette  nouvelle  édition  ne  sera  pas  moins  grand. 
Il  montrera  nne  fois  de  plus  combien  était  apprécié 
le  grand  talent  de  vulgarisation  d’un  auteur  si 
original,  et  combien  sera  regrettée  sa  disparition 
prématurée,  en  pleine  maturité  de  son  talent  et  en 
pleine  période  de  production  intensive. 

L.  Rivet. 

L’orthopédie  en  clientèle,  par  M.  J.  Privât.  1  vol. 
de  la  collection  i  Comment  guérir?  Bibliothèque 
des  praticiens  »,  de  817  pages,  illustré  de  595  figures 
[A.  Maloine  et  fils,  éditeurs).  — Prix; 25  fr. 

Ce  nouveau  volume  de  la  collection  «  Comment 
guérir?  »,  s’adresse  aux  praticiens  et  aux  praticiens 
non  spécialisés  dans  l’étude  si  importante  de  l’ortho¬ 
pédie. 

L’ouvrage  est  donc  conçu  dans  un  sens  éminem¬ 
ment  pratique.  L’auteur  ne  cherche  pas  a  énumérer, 
pour  une  maladie  donnée,  tous  les  symptômes,  les 
exceptionnels  comme  les  plus  fréquents,  mais  à 
indiquer  quand  on  doit  penser  à  l’existence  de  cette 
maladie  et  quelle  est  la  méthode  qui,  pour  prétendre 
an  maximum  de  guérison,  requiert  le  minimum  de 
risques,  de  matériel  et  de  connaissances  spéciales. 
Il  ne  cherche  pas  à  indiquer  le  tour  de  main  néces¬ 
saire  à  tel  ou  tel  appareil,  domaine  réservé  au  seul 
spécialiste,  mais  il  pose  surtout  les  Indications,  les 
contre-indications  et  les'  résultats  de  telle  ou  telle 
intervention. 


Elève  de  M.  Calot,  M.  Privât  a  subi  largement 
l’infinence  du  Maître  de  Berck.  Présenté  d’une  façon 
très  claire,  dans  un  style  alerte,  imagé  et  précis,  son 
ouvrage  est  d’une  lecture  facile.  Il  est  illnstré 
d’un  grand  nombre  de  figures  ;  toutes  ne  sont  pas 
d’une  exécution  très  heureuse,  mais  telles  quelles, 
elles  aident  largement  à  la  compréhension  et  è  la 
clarté  d’un  ouvrage  qu’il  y  aurait  grand  profit  pour 
tout  praticien  à  posséder. 

D.  Boue. 


LIVRES  REÇUS 

2833.  Examen  critique  de  l’homœopathle,  par 
L.-H.  Dejust,  préparatenrà  l’InstitutPasteur.Préface 
de  G.  Bertrand,  professeur  de  chimie  biologique  à  la 
Faculté  des  Sciences  de  Paris.  1  vol.  de  94  pages 
[Vigot  frères,  éditeurs).  —  Prix  :  7  fr. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 

REVUE  DE  STOHATOLOGIE 
Sommaire  du  n°  11. 

Mémoires  originaux  : 

Delater  et  Bercher.  —  Documents  anatomo-patho¬ 
logiques  à  propos  de  deux  cas  de  kystes  dentifères. 

Despin.  —  L’anesthésie  tronculaire  du  nerf  maxil¬ 
laire  inférieur  an  trou  ovale,  ses  Indications  et  sa 
technique. 

Travaux  français. 

P.-E.  Weil.  —  Physiologie,  étiologie  et  thérapeu- 
’  tique  générale  des  hémorragies. 

Travaux  étrangers. 

R.  d'Alise.  —  Contribution  à  l’étude  de  l’histologie 
de  la  pulpe  dentaire  dans  les  conditions  normales 
et  pathologiques  (étude  expérimentale). 

Société  de  Stomatologie  de  Paris. 

Séance  du  17  Juillet  1922. 

Revue  critique  des  travaux  français  et  étrangers. 
Revue  bibliographique.  —  Nouvelles. 
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1  Adresse  Télégraphique 

1  CRÉOSAL-PARIS 

RUE  RERGOLÈSE,  35  —  R^RIS  (ZVI^)  \ 

téléphone:  I 

^IliilÉyâlÉUtaiSuU^  PASSY  43-89  | 

1  DESIGNATION 
PRODUITS 

DIFFÉRENTES 

FORMES 

COMPOSITION 

PROPRIETES 

PRINCIPALES  INDICATIONS 

DOSES 

MOYENNES 

TRINITRINE 

CAFÉINÉE  DUBOIS 

DRAGÉES 

à  noyau  mou. 

2  Gouttes  (3  Centigr  ) 

1  de  Trinitrine  au  Centième 

2  Centigr.  de  Caféine  et 
1/2  milligr.  de  Dionine 

par  Dragée. 

Angine  de  Poitrine. 
Asthme  cardiaque. 

Œdème  pulmonaire,  etc. 

Croquer 
une  dragée  au 
moment  des  accès. 
Maximum  ; 

10  dragées 
par  24  heures.  | 

URISAL 

du  D' DESCHAMP 

GRANULÉ  1 

Théobromine  pure 
Pipérazine 
.Carb.  de  Lithine 
'Benz.  de  Soude 
Hextunéthylène  tétramine 

Diurétique 

Poissant  élimioatenr  de  l'acide  orlqoe. 
Diathèse  arthritique 

et  ses  manUestatlons  : 
Boutte.  -  Rhumatismes. 

6 raoe  lie -Coliques  néphrétiques. 
Affections  des  ooles  urinaires,  etc. 

De  S  à  6  cuillerées  l 

h  café  J 

par  24  heures.  1 

à 

1  Littérature  et  Echantillons  à  la  disposition  de  Messieurs  les  Docteurs  ® 

LA  PRESSE  MEDICALE,  NM 


Samedi,  9  Décembre  1923 


1834 


DAUSSE  M 

=  88'  jînnêe  =  J  9 22 


L^HEMOPOTHERAPIE  ou  MÉDICATION  HEMOPOÏÉTIQUE 

par  les  dragées  GLüTINISÉES  d' 


(Séfüm  hémopoïétique  de  Cheval) 

êvHe  la  pepionisafion  du  Séruni  dans  l’ Estomac,  assure  l’efficacité  de  r3{én\atique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENCES 

Dose  ;  AVALER  4  à  6  dragées  par  Jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 

Spécimens  et  Sittérature  à  JïtJé.  tes  j)octeurs 

1°  c=j(=3  USINES  :  Ivry-sar-Seine  ^=c=>  n  p  a -dto  a  A  b  '  t  H  ““  SÉCHOIRS  de  Chajrenon  =3  T 
FERMES  de  Vintué  et  du  Roussay  U  r -1,  roe  A«DMOt  [J  lj^^boRATOIRE  SÉROTHÉRAPIQUE,  Étampes  j 


Mi 

Mi 

OFOTHEHA.FIE  CJLRDIJiaUE 

INSUFFISANCES  CARDIAQUES 
DÉGÉNÉRESCENCE  du  MYOCARDE 
MYOCARDITES  POST-INFECTIEUSES 


EXTRAIT  TOTAL  du  MUSCLE  CARDIAQUE 

het  =  0,50  POUDRE  de  MYOCARDE  de  BŒtJF  =  3  Srs  d’organe  frais  —  3  à  6  par  Jour. 


Accroissent  la  PUISSANCE  de  RÉSERVE  ou  MYOCARDE, 
Augmentent  LA  DIURÈSE 

I  DYSPNÉE,  ŒDÈMES  OU 

Diminuent  ou  font  Disparaître  |  q, DATATIONS  CARDIAQUES 


LES  ÉTABLISSEMENTS  BYLA,  26,  Avenue  de  l’Observatoire  -  PARIS  —  Usines  et  Laboratoires  de  Recherches,  GENTILLY 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  98 
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I  EchanlUIoTxs  :  2i,ruÆ  d'Aumàfe  »PAR1S  | 
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Recalcifiant  et  Reminéralisateur 
bioloqiaue  unique 


I  !  \\  \  \  \ 


SES  INDICATIONS  :  Tuberculoses  et  Pré-Tuberculose  ; 

Rachitisme,  Troubles  de  Croissance  ; 
Consolidation  des  Fractures  ; 

Troubles  de  Dentition  ; 

Grossesse  et  Allaitement,  Phosphaturie. 

SA  COWPOSITION  :  Chaux  silico-fluorée  organique  (partie  centrale  de 
l’écaille  d’huître)  et  Phosphates  assimilables. 

SES  FORMES  (  1  Cachet,  1  Comprimé,  1  Mesure  de  Poudre  ou  1  Cuillerée  à 
SES  DOSES  (  café  de  Granulé  au  milieu  de  chaque  repas. 


E2clxci.xi.tilloxi.s  et  X^lttexTstture  sur*  dexicae^xade  : 

Établissetnte  Albei<t  RÜISS0f4,  157,  F^cte  de  SèVPes,  PAt^IS  (jtv) 
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DERNIERES  N0UV;ELLES 


LE  DROIT  A  LA  VIE 


La  société  eat-elle  en  droit  de  se  débarrasser  des 
individualités  qu’elle  juge  inutiles  ou  même  nuisibles 
à  la  collectivité  comme  peuvent  l’être,  à  l'occasion 
par  exemple,  des  déments  incurables,  voire  encore 
des  infirmes  ? 

-  ■  ■  ■  ■  Itanément  en  Allemag - ‘ 

conditions  fort  difiér( 


viendra  volontiers,  console  de  celles  des  médecins 
et  des  parlementaires  allemands. 

Et  c’est  ce  qu’il  n’était  point  sans  intérêt  de 
signaler. 

Façon. 

Amphithéâtre  d’anatomie  des  hôpitaux.  —  Ud 

cours  de  technique  opératoire  oculaire  comprenant  neul 
séances  de  démonstrations  avec  exercices  pratiques  sur 
le  cadavre  et  les  yeux  d’animaux  sera  tait  par  M.  Morax, 
avec  la  collaboration  de  MM.  Magitot  et  Bollak,  pendant 
les  vneanr-.as  de  Noël  1922,  du  mardi  26  Décembre  à  2  h. 


sance  sur  papier  libre,  dans  les  formes  prescrites  par 
la  loi; 

2°  Diplôme  on,  à  défaut,  certificat  de  réception  an 
grade  de  docteur  en  médecine  ou  de  pharmacien  de 

3“  Etat  dûment  légalisé,  délivré  par  le  doyen  de  la 
Faculté  mixte  de  Médecine  ou  de  Pharmacie,  on  le  doyen 
de  la  Faculté  de  Médecine  on  de  Pharmacie,  ou  le  direc¬ 
teur  de  l'Ecole  de  plein  exercice  de  Médecine  et  de  Phar¬ 
macie,  et  mentionnant  les  notes  obtenues  parle  candidat 
aux  différents  examens  pour  l’obtention  du  grade  de 
docteur  en  médecine  ou  de  pharmacien  de  1”  classe; 

4“  S’il  y  a  lieu,  certificat  dûment  légalisé  permettant 
de  constater  les  titres  donnant  droit  à  des  majorations 
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BAILLY 


BRONCHO  PULMONAIRES 


Exiger  le  nom 

PULMOSERürt -BAILLY 

1 5 ,  Rue  de  Rome  ,  PARIS  - 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 


Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 


EmpIoYé  dans  les  Hôpitaux 

Recommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Français 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  >  Une  cuillerée  malin  el  soir 


ÉCHANTILLONS  FRANCO 


lANDE 


LABORATOIRES: 

BAILLY 


15  et  1  T,  Rue  de  Rome  —  PARIS  (8°) 

Téléphone  WAGKAM  86-19)  82-29,  68-79  I 


ANALY^SES  MEDICALES  || 


Bactériologiques,  Biologiques,  Chimiques 


CATALOGUES  SUR  DEMANDE  AVEC  TECHNIQUE  DE  PRÉLÈVEMENT 


Examen  du  sang 

(Réaction  de  Wassermann). 

Sérosités 

Sécrétions  pathologiquos 
Examens  bactériologiques 


Contenu  stomacal 
Selles 

Rocherches  des  bactéries 

VIBRIONS  &  COCCI 


Matériel  stérilisé  pour  Prélèvements  sur  demaude. 


Toutes  Recherches  ,  Eludes  ,  | 

I  Travaux  spéciaux  pour  MM^le^  Docteurs  ,  I 
I  Eludes  '  Anal, omo- Pathologiques.  I 

I  Analyses  du  Produits  Alimentaires,  Analyses  Industrielles  I 


7j 


Vaccins  Bactériens  I.  O.  D. 

Stérilisés  et  rendus  atoxiques  par  l’Iode  —  Procédé  RÂNQUE  &  SENEZ  HHHBBBBBHI 


Vaccin  Anti-Staphylococcipe  i.  0.  D. 

Traitement  des  Furoncles,  Anthrax 
et  infections  dues  au  Staphylocoque. 

Vaccin  Anti-Streptococcique  1.0.  D. 

Traitement  de  l’Érysipèle,  des  infections  dues  au  Streptocoque. 
Prévention  de  l’infection  puerpérale. 

=  Vaccins  Polyvaienls  i.  0.  D.  = 

Type  I.  —  Staphylo-Strepto-Pyocyanique. 

Type  II.  —  Staphylo-Strepto-Colib. -Anaérobies. 

Traitement  des  Suppurations. 


VACCINS 

. Pneumo-Strepto 

Anti -Typhoïdique  = 
=  Anti-IVIénîngococcîque 
Anti-Gonococcique  = 
==  Anti-IVIélitococcIque 
Anti-Dysentérique 

Anti-Cholérique 


I.  O.  D. 


Pour  Littéruiure  et  ÉobiuitiHoas  :  DàPOSITAIRSS.' 

LABORATOIRE  MÉDICAL  DE  BIOLOGIE  p'  DEFFIHS,  40,  Faübonrg  FolBSonniôM,  PARIS  II  BAÏELIH,  Pharmacien,  31,  rne  Michelet,  Alger 
16,  Rue  REBODL,  D' en  Ph'*,  15,  Allées  Capnclnes,  Marseille  ||  CAHBE,  Phann‘",  10,  me  d’Angleterre,  Tunis 
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Hyposulfite  de  soude 


Employé  jusqu’alors  contre  les  bronchites  fétides,  la  gan¬ 
grène  pulmonaire  et  quelquefois  comme  purgatif,  ce  médi¬ 
cament  n’était  guère  utilisé.  Nous  en  avons  préconisé  l’emploi 
en  dermatologie  en  Janvier  1920  et  dans  la  Thèse  de  Missirliu 
(1922).  Ce  corps  n’est  pas  toxique  et  peut  être  injecté  dans 
les  veines  ou  administré  par  voie  buccale. 

Posologie.  —  a)  Voie  buccale  :  de  3  à  12  gr.  par  vingt-quatre 
heures  ; 

b)  Voie  sous-cutanée  :  impraticable; 

c)  Voie  veineuse  :  de  0,20  à  8  et  10  gr.  en  une  seule  injec¬ 

tion  par  vingt-quatre  heures. 

Mode  d’administration.  — a)  Voie  buccale  : 
en  potion  sucrée; 
en  cachets  de  1  gr.  surtout. 

Pour  faire  disparaître  des  accidents,  on  peut  le  donner 
pendant  dix  à  douze  jours  consécutivement  aux  doses 
nécessaires  et  tolérées;  pour  désensibiliser,  on  peut  le 
donner  pendant  très  longtemps  les  trois  premiers  jours 
de  chaque  semaine  à  la  dose  de  1  gr.  à  chacun  des 
trois  repas  en  cachets  ; 

b)  Voie  veineuse  :  solution  à  20  pour  100. 

Prendre  un  hyposulfite  très  pur;  ne  pas  dépasser 
105°  pour  le  stériliser. 

Commencer  par  une  petite  dose  et  augmenter  pro¬ 
gressivement.  Pousser  lentement  l’injection. 

Quelle  que  soit  la  voie,  il  faut  diminuer  la  dose  dès 
que  l’amélioration  se  manifeste,  sous  peine  de  voir  des 
poussées  ;  les  hautes  doses  ne  sont  pas  toujours  plus 
efficaces  que  les  petites  ;  le  traitement  par  voie  buc¬ 
cale  est  souvent  le  plus  actif. 

Inconvénients.  —  a)  Voie  buccale  ;  diarrhée,  renvois  à  goût 
sulfureux; 

b)  Voie  veineuse  :  quelquefois  léger  choc  hémoclasique  dû 
surtout  aux  Impuretés  ou  à  une  décomposition  par 
une  stérilisation  trop  élevée.  Poussées  thérapeutiques 
ou  quelquefois  dermite  soufrée  si  les  doses  sont  trop 
fortes. 


(  Tbérapentique)  HYPOSULFITE  DE  SOUDE 

Mode  d’action.  — •  Modifie  le  terrain  et  l’humorisme  de  cer¬ 
tains  malades  : 

action  réductrice, 

action  désensibilisante, 

action  dissolvante  des  lloculats  (Lumière). 

Par  voie  buccale  peut  agir  sur  les  fermentations 
intestinales. 

Indications.  —  1°  Purgatif  doux.  Empoisonnement  par  tein¬ 
ture  d’iode  et  permanganates.  Disparition  des  oxyures 
dans  un  cas  d’oxyurase  rebelle; 

2°  Accidents  cutanées  des  arsénobenzols  :  réussit  surtout  s’il 
est  employé  précocement;  peut  également  améliorer 
l’ictère  arsenical. 

Les  arsénobenzols,  dissous  dans  une  solution  d’hypo- 
sulfite,  sont  moins  choquants  et  s’oxydent  moins  vite; 

3°  Accidents  cutanés  récidivant  par  poussées  et  prurigineux  : 

Erysipèle  chronique  récidivant  ; 

Urticaire  ; 

Maladie  de  Quincke; 

Strophulus  et  prurigo. 

Dermites  artificielles  eczématiformes  :  sur  54  cas, 

20  bons  résultats,  17  améliorations,  17  insuccès. 
Surtout  celles  qui  sont  déterminées  par  des  teintures, 
des  caustiques,  des  fards,  des  pommades  esthétiques  ; 
dans  ces  cas,  donner  longtemps  par  voie  buccale  le 
médicament  :  3  gr.  par  jour  les  trois  premiers  jours 
de  chaque  semaine. 

Herpès  récidivant  [La  Presse  Médicale,  n°  28,  1922)  ; 

4°  Maladies  cutanées  : 

Psoriasis  :  sur  17  cas,  4  blanchiments,  2  améliora¬ 
tions,  11  résultats  nuis. 

Prurit  sénile. 

Furonculose  ;  a  réussi  quelquefois  après  l’insuccès 
de  divers  traitements. 

Dishydrose  palmaire  :  quelques  succès; 

5°  Pourrait  être  essayé  dans  une  foule  d’autres  affections. 

Conclusion  pratique.  — A  employer  surtout  dans  les  affec¬ 
tions  récidivantes  semblant  en  rapport  avec  une  sensi¬ 
bilisation  de  l’organisme.  Ce  médicament  est  sans 
danger  et  peut  réussir  là  où  d’autres  ont  échoué. 

P.  Ravaut. 


LE  PHOSPHARSYL  Rjêx^alc^^  irdenswe 

est  le  meme  produit  contenant  3  cent.  *  *  F  t  *  * 

derné^ylarslna^  POP  aBSUnUoilOri  JïlOXUTia, 


EXTRAIT  DIRECTEIVIEIMT  DES  OS 


TUBERCU LOSE^  AFFECTIONS  OSSEUSES 
CROJS^NGE,  CONVALESCENCES 
R_ACM/  TISM_^ 

POSOLOGIE -  Æ 


AOOl-TES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  prûnoipaux  repas. 

ENFANTS  :  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  (e& 
deux  grands  repas. 

ENFANTS  iUne cuilleréeà dessert ouàcafia 
selon  l'âge.  e 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 


22,  RUE^DE  L'ARSENAL 
ANGOULEME  (CHARENTE) 
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L ATTENTION  de  MM.  les  Médecins  est  attirée  üf 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions  || 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec  | 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la  | 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est  | 
indispensable  de  prescrire  le  | 


I  et  les 


3  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modiflcatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Instillations  vésicales, 
Injections  intra-musculaires. 
Lavements,  etc. 


RHINO-GOMENOL  en  tube 
pour  Antisepsie  nasale, 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVULES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Laboratoire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

17,  rue  Ambroise-Thomas,  PARIS  (IX*) 


IhérapeutiijueCûcodylillueliitensiveetliidolore 


AUX  CACODYLATES  ALCALINS 

tllne  iiÿection  intra-musculoire  tous  les  deüxjours 


0ulfjantJümülant 

de  ijlématûpcièfeetde/^ÿû^éire 

Gf2IPPE  Contre  toute 

Tuberculose  Altération  du  sang 
Paludisme  Contre,  les 

Néoplasme  Maladies  infectieuses* 
Neurasthénie  Contre  les 
Convalescences  Cachexies  de  toute  origine 


i  EchantillpiK  ptuib  w  deinipiile  j 


Laboratoires  CORBlÊRE&LlONNET 

2Z  Rue  Desrenaudes 

Télégramme:  - 

S/anftitûffar/j  ‘PARIS  *  Tî^ram  37-64- 


VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  GEPEDE 


HÏPEHLEUCOCrTOSE  ET  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  -i-  INNOCUITE  ABSOLUE 


WCCH  S.P.E.S. 


MU  S.P.E.S. 

400  millions  par  i 

VACG»  E 

TÂCCll  S 


Tuberculose  pulmonaire  à  t.l.  degrés, 
AUCUNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

ENTÉROCOCCIQÜE.  —  Anémie,  chlo- 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  enterococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite . 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  mec- 
tiens  streptococciques  en  général. 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole ,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 


g  ^ 
•«  MU 


E.Sa 

S.Sa 

S.E.S. 

P.E.S. 

S.P.E.S.Ca 

AcSa 

C.E.S. 

G.S.E.S. 


STREPTO-STAPHYLOCOCCIQDE  po¬ 
lyvalent. 

Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococciques. 

Pleurésie,  pneumonie,  bronchite 
chronique,  gripp.»- 

Catarrhe  pulmonaire  aigu  et  chroni¬ 
que,  angines,  pharyngites,  rhinites. 

ANTl-ACNEIQUE  polyvalent. 

COU-ENTÉRO  -  STREPTOCOCCIQUE , 
entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 


Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins.  ’ 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  'VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (déaignéa  par  lea  initialea  dea  microbea  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L’injection  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  ou  local. 


INSTITUT  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE,  30,  avsiue  Rsllle,  PARIS  (xiv).  Téléph.  :  Gob.  08-06.  —  Toutes  les  Pharmacies. 
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soigner  séparément  deux  régions  différenles,  de  12  fr. 
podr  trois  régions,  etc. 

Traitement  comprenant  l'électrisation  complète  dn 
corps  comme  :  électricité  statique,  courants  de  Morlon, 
haute  fréquence,  etc.,  chaque  15  fr. 

i,.vTraitement  électrique  plus  particulier  (acupuncture 
électrolytique  simple)  au  cabinet  du  médecin,  chaque 
20  fr. 

Electrolyse  du  rectum,  de  l’œsophage,  150  fr. 
Lavement  électrique  au  domicile  du  malade,  200  fr. 

10”  Tarif  de  radiumthérapie  ;  Le  centigramme  journée, 
40  fr.  {A  suivre.) 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Institut  de  médecine  coloniale.  —  Les  cours  de 
l’Institut  de  Médecine  et  de  Pharmacie  coloniales  com¬ 
menceront  le  mercredi  3  Janvier  1923. 

La  première  session  sera  close  le  31  Mars  par  des 
examens  en  vue  de  l’obtention  du  diplôme  de  médecine 
et  de  pharmacie  coloniales  de  rUniversité  d’Aix-Mar¬ 
seille. 

Des  épreuves  spéciales  supplémentaires  peuvent  con¬ 
férer  en  plus  le  titre  de  médecin  sanitaire  maritime. 

Une  deuxième  session  aura  lieu  du  l”r  Avril  au 
30  Juin. 

Il  est  opportun  de  rappeler  que  la  carrière  médicale 
coloniale  offre  des  attraits  et  aussi  des 'situations  pécu¬ 
niaires  avantageuses  aux  jeunes  médecins  ayant  subi  une 
préparation  spéciale.  Les  soldes  offertes  par  les  gouver¬ 
nements  des  quatre  grandes  colonies  et  de  la  Nouvelle- 
Calédonie  aux  médecins  de  l’Assistance  indigène,  soit  du 
cadre  permanent,  soit  à  contrat  limité,  sont  déjà  fort 
intéressantes.  Des  suppléments  et  indemnités  les  portent 
dans  plusieurs  colonies  jusqu’à  25  cl  30.000  francs. 

Le  gouvernement  de  l’Afrique  du  nord  et  les  protec¬ 
torats  de  Tunisie  et  du  Maroc  font  également  appel, 
pour  l’œuvre  de  colonisation,  aux  médecins  européens 
spécialisés. 

Enfin  les  compagnies  coloniales  belges  font  également 
appel  aux  médecins  français  pourvus  du  diplôme  d'études 
coloniales. 

Tous  les  renseignements  utiles,  notamment  ceux  con¬ 
cernant  les  programmes,  les  conditions  d’inscription, 
droits  d’immatriculation,  etc.,  peuvent  être  demandés 
au  secrétariat  de  l’Ecole  de  Médecine  de  Marseille,  châ¬ 
teau  du  Pharo. 


NOUVELLES 


L’hygiène  de  l’habitation.  —  Sur  la  proposition  de 
M.  Roéland,  le  Conseil  municipal  de  Paris  vient  de  pro¬ 
poser  le  renvoi  à  la  R”  Commission  et  à  l’Administration 
de  la  proposition  suivante  ; 

«  A  partir  du  1””  Janvier  1923.  un  concours  sera  ouvert 
chaque  année  entre  les  architectes  et  les  propriétaires 
des  maisons  construites  pendant  l’année  dans  Paris.  Ce 
concours  portera  sur  l’hygiène  générale  de  l’immeuble, 
la  salubrité  et  la  commodité  de  chaque  logement,  y  com¬ 
pris  la  loge  des  concierges. 

«  Ce  concours  devra  précéder  celui  des  façades.  Aucun 
immeuble  ne  pourra  être  primé  pour  sa  façade  s’il  est 
jugé  insuffisant  au  concours  d’hygiène.  » 


»CTES  DE  LA  FACULTÉ  DE  PARIS 


Examens  de  doctobat. 

Lundi  H  Dkcf.mbbe.  —  Clinique  chirurgicale  N.  R. 
Faculté.  —  Clinique  obstétricale  N.  R.  Faculté.  —  3'  l»” 
A.  R.  Médecine  opératoire.  Ecole  pratique.  —  2'  A.  R. 
Faculté. 

11.1111)1  12  Décembue.  —  Clinique  obstétricale  N’.  R. 
Faculté.  —  Clinique  obstétricale  N.  R.  Faculté.  —  3'  l"' 
A.  R.  Oral.  Faculté. 

MunciiEDi  13  Décembue.  —  3”  1"'  A.  R.  Oral.  —  4" 
Faculté.  —  Clinique  obstétricale  A.  R.  Baudelocque.  — 
Clinique  médicale  A.  R.  Faculté. 

Jeudi  14  Déce.iibiie.  —  4e  A.  R.  Faculté.  —  Clinique 
chirurgicale  A.  R.  Faculté.  —  Clinique  médicale  A.  R. 
Faculté. 

■  Samedi  10  Dêcemhre.  —  Clinique  médicale  N.  R. 
Faculté. 

Thèses  de  Doctorat. 

Lundi  41  Décembue.  —  Chaubin  (Bernard)  :  La  chloré- 
lln/lisalion  au  i/oulte  à  goutte.  —  M”'  llelfenbein  (F.), 
externe  :  Dueozig  et  son  <ruvre.  —  Jury  :  MM.  Roger, 
Menetrier,  Garnier,  Lereboullet. 

Mercredi  13  Décembre.  —  Laulrou  (Louis)  :  Contrihu- 
lion  à  l'étude  des  fistules  médianes  du  cou.  —  Vafiadis 
(Jean),  externe  :  Descriptioji  et  méthodes  de  diagnostic 
de  la  ves.sie.  —  De  Pomès  (Raphaël)  :  Des  tésiojis  Irnu- 
maliques  chez  l'enfant.  —  Jury  ;  MM.  Broca  ,Aug.),  Hart¬ 
mann,  Legiieu.  Oldnczyc. 

Jeudi  14  Décembre.  —  Lorlholary  (Emile)  :  Chirurgie  el 
radiothérapie  du  Ihijinus.  —  Romeuf  :  Interprélalion  de 
lu  différentielle  d'après  la  courbe  oscillomélrique.  — 


M"'  Collin  (Jeanne),  externe  :  Éssai  de  concilialion  des 
différentes  théories  sur  tes  sexes.  ■ —  Thomas  (Marcel)  : 
Méiiitigile  cérébro-spinale  chez  le  nourrisson.  —  Jury  ; 
MM.  Marlan,  'Peissier,  Nobéenurt,  Biindeau. 

Andral  tJean),  interne  :  Sur  un  cas  de  syphilis  ter¬ 
naire.  —  M*'”  Lévy  (Gabrielle),  externe  :  Contribution  à 
l  étude  de  l'encéphalile  chez  l'enfant.  —  Beuguot  (René)  : 
Contribution  à  l'élude  des  abcès  pneumoniques.  — 
M'eber  (Roger),  externe  :  Déboisement  el  paludisme.  — 
Jury  :  MM.  P.  Marie,  Gilbert,  Bernard,  Bezançon. 


La  Presse  MinicALE  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical-,  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  4  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  MÆdicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant.  _ 


A  vendre  :  deux  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4638. 

Crédence  avec  appareil  Drault  et  dispositif  Coo- 
lidge  y  compris  la  commutatrice  pour  220  v.  continu 
à  vendre  en  état  de  marche.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4691. 

Docteur  excellentes  références,  ferait  remplace¬ 
ments  toute  durée,  Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4711. 

{Voir  la  tuUt,  p.  2067.) 


vellet  ”,  voir  la  page  2060. 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 


est  le  premier  recours  dans  tous  les  cas  d’inflammation  profonde  ou  superflcielle.  Elle  absorbe  avec  avidité 
l’exsudât  des  tissus  enflammés,  soulage  la  douleur  et  agit  d’une  manière  physiologique  pour  rétablir  la 
circulation  normale  dans  la  partie  affectée,  prévenant  ainsi  (si  elle  est  employée  à  temps)  la  suppuration 
inévitable  qui,  autrement,  surviendrait  et  la  destruction  des  tissus. 

On  doit  se  rappeler  que  l’Antiphlogistine  est  hydrophile,  osmotique  et  antiseptique,  aussi  bien 
qu’antiphlogistique.  Sa  base  minérale  est  en  premier  lieu  stérilisée,  puis  sont  incorporés,  par  l’art 
pharmaceutique,  les  autres  éléments  antiseptiques,  hydrophiles  et  altératifs  :  l’iode,  acides  borique  et 
salicylique,  glycérine  (sa  base  principale)  et  les  huiles  de  menthe,  eucalyptus  et  gaulthéria. 

L’Antiphlogistine  est  surtout  efficace  dans  la  pneumonie,  la  bronchite,  la  pleurésie,  et  les  congestions 
abdominales  et  pelviennes.  Dans  les  entorses,  l’Antiphlogistine  amène  une  détente  des  ligaments  et,  par 
ce  fait,  diminue  leur  chance  de  rupture;  elle  préserve  les  synoviales  de  l’articulation  lésée  et  également 
les  vaisseaux  et  les  nerfs  qui  y  passent,  aidant  ainsi  a  la  remise  en  état  de  la  partie  malade. 


Samedi,  9  Décembre  1922 
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ABSOLUMENT  PUR 

Préparé  à  froid,  dans  le  vide  à  l'abri  de  l’air. 

Atimentrnfepment  ronfermant  la  totalité  de  la 
diastase  et  des  matières  solubles  de  l'orge  germee 

Indications  Thérapeutiques;  DYSPEPSIES,  ENTÉRITES 

alimentation  intensive  des  tuberculeux  et  des 

CONVALESCENTS,  SEVRAGE  DES  NOURRISSONS 

Modb  D’Emploi  :  Seul;  en  solution  dans  tous  les  liquides;  assuc*^  aux  farines;  ^ 


MALTOSAGE  DES  BOUILLIES 


Médication  Laxative  Infantile] 

SI^P 

:  MATERNITÉ 

(Sirop  de  Fleur  de  Pêcher  composé) 

PUUGE  DOUCEMENT  sans  coliques 

rtOSES  : 

Jusqu'à  2  mois  environ  :  ime  demi-cuillerée  à  café 
Au-dessus  de  cet  âge  :  une  cuillerée  à  café  ou  à  dessert. 

Grevasses  des  Seins  -  Rongenrs  des  Nouvean-Nts 

et  toutes  gerçures  en  général 

BAUME  DELA  MATERNITE 

Le  Tdbe  :  3  30  (impôt  compris). 


POUR  LES  NOURRISSONS 


Entérites,  Diarrhées,(ônstîpations.  Dermatoses, 


Auto-intoxications  4 


I  HtPENiïe 


ivi PRlM ES  f^^ffeSèWère^rjour 
038 (pmprimés  parjour av^ant  Ict  repas 
Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉNIEI^,.  12,  rue  Clapeyron,  PARIS. 


PH'*  DE  U  MATERNITE,  86,  Bould  Port-Royal,  PARIS,  et  loutM  PA'" 
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Infirmière  diplômée  demandée  dam  clinique  chi¬ 
rurgicale  à  40  h.  de  Paris  pour  assistance,  secrétariat 
et  stérilisation.  Vie  de  familie.  Ecrire  P.M.,  n®  4724. 

J.  femme  dactylog.  cherche  emploi  secrét.  chez 
docteur.  —  Ecrire  G.  Moreau,  15,  quai  d’Anjou,  4». 

Côte  d’Azur  D'  reçoit  prétuberculeux  1”  degré 
climat  doux.  20  kli.  mer,  altitude  130,  vie  de  famille, 
25  fr.  par  jour  soins  médicaux  compris. />.Ær.,n°4730. 

Jeune  D®  marié,  cherche  pour  début  Janvier  rem- 
plac.  ou  poste  médical  Paris  ou  env.  P.  M.,  n°  4731. 

Sud-Est  à  céder  urgence  poste  chef-lieu  canton. 
Rap.  30.000.  Indemnité  à  débattre.  Ecr.  P.  jW.,  n»  4732. 

On  dem.  préparateur  courant  cultures  microbiennes 
pour  surveiller  service  et  fabrication  produits  micro¬ 
biens.  Ecrire  laboratoire,  14,  rue  de  Clichy,  Paris. 

On  achèterait  Paris  ou  prov.à  médecins  ou  famille 
de  méd.  tableaux  des  grands  peintres  du  xix®  siècle 
et  des  grands  maîtres  contemporains,  en  particulier 
Delacroix,  Corot,  Millet,  -Daumier,  Siley,  Manet, 
Ziem,  Henner,  Boudin,  Lépine,  etc.  —  Ecrire  P.  M., 
n“  4734. 

La  villa  de  repos  du  D®  Monteuuis,  à  Nice  Saint- 
Antoine,  vient  de  se  rouvrir  sous  la  direction  médi¬ 
cale  du  D’’  Augier,  de  Nice. 

Ex-élève  brevetée  école  inf.  A.  P.  Paris,  37  ans. 


15  ans  pratique  dont  3  ans  direction  hôpital.  Hautes 
réf.,  p.  anglais,  dem.  direction  hôpital  France,  colo¬ 
nies,  étranger.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4736. 

Doctoresse  franc.,  48  a.,  cath.,  honor.  part.,  trop 
fatiguée  pr  continuer  client.,  cherche  sit.  ds  clin., 
sanat.,  etc.  exig.  modérées.  Ecrire  P,.  M.,  n“  4737. 

A  vendre  contact  tournant,  très  puissant,  marque 
américaine  Kelly;  débit  87  milliampères  continuel¬ 
lement,  200  milliampères  pendant  5  minutes,  appa¬ 
reil  pratiquement  neuf.  Peut  servir  également  à  la 
radiothérapie  à  environ  30  cm.  d’étincelle.  —  Ecrire 
P.  M.,  n»  4738. 

A  vendre  500  milligrammes  bromure  de  radium 
pur  en  aiguilles  platine,  750  francs  le  milligramme. 
—  Ecrire  P.  M.,  n»  4745. 


Au  Cours  de  l’épidémie  de  typhoïde  (jui 
sévit  actuellement  à  Valenciennes  les  ser¬ 
vices  sanitaires  municipaux  se  servent  du 
BILIVACCIN,  pastilles  antityphiques, 
absorbables  par  la  bouche. 


CLINIQUE  DE  SAINT-CLOUD 

2,  avenue  Pozzo  dl-Borgo  —  Tél.  :  Aiit.  00-82. 
Dr»  D.  MORAT  et  Auge  SOLLIER  (M™») 


]p  S I  ES  Traltomont°par  It 

Tiirtnite  Borico-Potassiqtie  solultlo  de  L.  PACHAUT 


L.  PACHAUT,  130,  BJ  Haussmann,  Paris  et  toutes  Ptamsties. 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratuit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  ay.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 

TUBERCULOSES,  Broachites,  Catarrhes,  GRIPPES 

ÉMULSION  MARCHAIS 


RflÉDICATION -OPOTHÉRAPIQUE  •' 


OPOTHÊRAPIES  ASSOCIEES 


f  EXTRAITSHCHOAY  SYBCRI N  ES  CHOAY 


’ORMULER  ;  Comprimés,  Cachets  ou  Pilules  (2  à  8  par  jour),  à  l’Extrait....  Entériqiie,  Littérature  et  Echentmon». 
rastrique,  Hépatique,  Orchitique,  Ovarien,  Pancréatique,  Hénal,  LABORATOIRE  CHOAY 
Hypophysaire,  Thyroïdien,  Surrénal,  Splénique,  Hématique,  etc.^.  ^  Ayenue  du  Haine,  Paris  {j* 
EXTRAITS  INJECTABLES.  -  Formuler  Ampoules  CHOAY,  à  l’Extrait...  — ^ ^ - * 


IfiiiIilt^fiMMiWHTii  I  iïiiWiUffili] 
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MENTON 


Cure  d’air.  Héliothérapie. 
Hydrothérapie.  Régimes. 
DouTtlescents.  Bastro-lntest.  Hal.  Nntrltlon 


GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  etc. 

ENTÉROCOCCÈNE 

. .  (Vaccin  entérococcique).  —rr'  —r,-  ■  ;::sz=7': 

VACCIN  DE  DEL.BET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

-A.  TJ  T  O  -  ■V^  O  O  I  3^  S 


V.  BORRIEN  et  C»»,  64,  Faub*  St-Honoré,  PARIS 


HEMOBBOIHES 


VILLA  HELVETIA 

MONTMORENCT  (Seine-et-Oise) 
Rue  des  Carrières.  —  Tél.  :  147 
MAISON  DE  CONVALESCENCE 
ET  DE  RÉGIMES 
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GOUTTES  DE  SEEU 

au  Cupressus  Semperoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


VARICES 


ESCULËOL 

Alcoolé  de  Marroa  d’Inde  frais  de  préparation  spéciale 

(lO  à  20  Gouttes  2  fois  par  Jour). 

8  fois  sur  10  la  crise  hémorroïdaire 
est  jugulée  en  moins  de  24  heures. 

ÉCHANTILLONS  :  A.  FOURIS,  13.  Rue  Laoharrlère,  PARIS. 


Extraits  OPOTHERAPIQUES  CHAIX  - 


Ovanam  ^  sPyroidien  -  Surrèha!  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

■n  «bortloir.  CHAIX  SO.  Ro,  d,  fOm.,  PARIS  -  WMpA.  .•  J„.  19.55  HH 
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Agréable  au  goût, 
exactement  dosée^ 
d’une  efficacité  constante^ 
elle  est  acceptée  avec  plaisiz  par  leô  malades 
et  ordonnée  par  le  Corps  médical  du  monde 
entier. 
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NEURASTHENIE 
NEVRALGIES  REBELLES 
ANÉMLE  CÉRÉBRALE 
ATAXIE,  VERTIGES 
EXCÈS,  SURMENAGE 
SPORTS 


\  DÉPostr 
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2  à  3  cuillerées  â  café  par  jour,  que  l’on  peut  croquer  ou 
dissoudre  dans  une  boisson  quelconque. 


Le  succès  de  la  BIOPHORINE  ayant  donné  lieu  à  de  nombreuses 
imitations,  bien  exiger  la  marque  et  la  signature  de 


A.  GIRARD,  48,  Rue  d’Alésia,  PARIS 
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EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


-  ADHIMSTRATIOX  — 

MASSON  ET  Ci®,  ÉDITEURS  F.  DE 

120,  boulevard  St-Germain,  PARIS  (6')  ^  p,.  . 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


-  DlREl  TIOrW  S(  lEXTIFIQLE 
NI.  LETULLE 


:  NUMÉRO  :  40  centimes. 


LA  GUYANE  FRANÇAISE 


Articles  originaux  :  Allez  au 

A.  CuAuFFABD.  —  Physlo-pathologle  des  insuffi-  steamers 
sances  hépatiques,  p.  1073.  vous  cor 

A.  Sézary.  —  Les  symptômes  endocriniens  communs,  hôtels  de 
p.  1075.  ,  , 

de  la  Gôl 

Sociétés  de  Paris  :  C’est  c 

Académie  des  Sciences.  —  Société  médicale  des  que  l’Ag 
Hôpitaux.  —  Société  de  Biologie.  —  Société  fban-  Londres, 
çAisE  d’Electrothérapie  et  de  Radiologie.  P* 


avoir  un  hiver  confortable  ? 


tandis  que  la  française  est  demeurée,  après  quatre 
cents  ans  de  possession  effective,  une  vaste  forêt 
vierge.  Sur  un  pays  grand  comme  vingt  dépar¬ 
tements  français,  30.000  habitants  se  répartissent 
en  quelques  lots,  «  une  douzaine  de  pions  sur  un 


steamers  amenages  pour  le  tourisme  élégani 
vous  conduira  à  la  Barbade  et  à  Dcmerara  où  le 
hôtels  de  premier  ordre  sont  dignes  des  Palace 
de  la  Côte  d’Azur.  » 

C’est  ce  que  vous  pouvez  lire  sur  le  prospectu 
que  l’Agence  Thos,  Cook  and  Son  distribue 


Royal  Mail,  par  des  damier,  à  la  fin  d’une  partie  de  dar 


Sociétés  de  Province  ; 
Société  médicale  des  Hi 
nationale  de  Médecin 
DE  Lyon.  —  Société  di 


Supplément  ; 

S.  Reizler.  —  La  Guyane  fraDçaise(l  fig.). 

Henri  Leclerc.  —  Les  plantes  médicinales  des  colo¬ 
nies  françaises  ;  la  Passiflore  (1  fig.). 

Anatomie  du  vivant  (1  fig.).  —  Correspondance.  — 
Questions  médico-militaires.  —  Livres  nouveaux. 


im  toni  iii  ui  où  TOUS  ordonaiez  FU  ritiopiri,  praicrlTeil' 

Vroformine 
«  Gdîbcy 

Compriméi  dosés  »  0  gr.  60  (3  é  6  par  Jour).^  ’ 
ÇsHmH'Iom  fntulU  •  13,  Boulevard  Balnt-MarOn, 


contre  la  COQUELUCHE 

Ne  contient  ni  toxique  ni  narcotique 
30  ANS  DE  SUCCÈS 


HEMOGENOL 

Anémies  =  Débilités 
=  Convalescences  = 

DOSS  :  Avaler  4  à  6  dragéei  par  jour  entra  lei  repai. 
Spécimen»  et  LüUrature  : 

Labonttolres  DAUSSE,  4,  me  Anbrlot,  Paris. 
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e  que  Demerara?  La  capitale  de  la  de 


Durant  des  siècles,  explorateurs,  aventuriers, 
grands  seigneurs,  commerçants,  irrésistiblement 
attirés  par  l’éblouissant  mirage  de  l’EI  Dorado, 
vinrent  s’abattre  sur  ces  lointains  rivages,  et  y 
moururent  dans  l’extrême  misère. 

Pays  de  l’or  et  terre  à  forçats,  la  Gu3mne  fran¬ 
çaise  mérite  une  meilleure  réputation  et  une  autre 


Guyane  anglaise.  elle  sera  une  belle  colonie  française. 

Lieu  de  tourisme  hivernal,  ville  aux  luxueux  Pourquoi  et  comment  ?  C’est  ce  que  nous  vou- 
hotels,  aux  luxuriants  jardins  tropicaux,  voilà  ce  drions  brièvement  dire  ici. 
que  représente  Demerara  aux  yeux  du  grand  pu¬ 
blic  anglais. 

Pays  de  l’or  et  pays  du  bagne,  au  climat  meur¬ 
trier.  Voilà,  pour  nous  Français,  Cayenne  I  Voilà  Géographie  de  la  Guyane.  —  Les  pays  dési- 


notre  Guyane  !  gnés  sous  le  ni 

Et  pourtant  pour  les  trois  Guyanes  :  française,  de  l’Amérique 
anglaise,  hollandaise,  c’est  la  même  latitude,  la  la  ligne  de  l’I 
même  position  géographique,  la  même  constitu-  affluent  de  l’Ai 
tion  géologique,  les  mêmes  conditions  climaté-  partie  de  la  ri 


En  dépit  d’une  nature  semblable,  la  hollandi 
it  l’anglaise  sont  riches,  peuplées,  prospèi 


gnés  sous  le  nom  de  n  Guyanes  »  sont  cette  région 
française,  de  l’Amérique  du  Sud  qui  a  pour  limites  ;  au  sud, 
ititude,  la  la  ligne  de  l’Equateur;  à  l’ouest,  le  Rio-Negro, 
constitu-  affluent  de  l’Amazone  ;  au  nord  cl  au  nord-est,  la 
3  climaté-  partie  de  la  rive  de  l’Atlantique  comprise  entre 
les  bouches  de  l’Orénoque  et  les  bouches  de 
ollandaise  l’Amazone.  C’est  là  un  vaste  territoire  qui  se  di- 
irospères,  vise  inégalement  aujourd’hui  en  Guyane  véné- 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 


NATiVELLi  EPiDOSINË 


CYTOTROPINES’ 

RENFORCEMENT  Ll  POÏDO  -  SPÉCI  Fl  QUE 
Clnc|  Priparalions 

Sa  -  Fe.  -  H 9 - Cu  —  Ag 

Laùoratofres  FOURNIER  Frères 
20  BouJ^da  /  Hôpilat  PAR  I S 


O.  ORÉMY,  14,  rue  de  Olichy  -  Paris. 


OBSTETRIQUE 

Inertie  utérine.  —  Rétrécissement  du  bassin. 
HÉMOPTYSIES  DES  TUBERCULEUX 
DEFAILLANCES  DU  MYOCARDE 
Liltér.  ot  éohant.  :  Établis.  BYLA,  26,  av.  do  l’Observatoiro,  Pari 


DE  HECKEL  ^  STEYGHNÂL  LONGUET 

à  base  de  Surrénine  Polyvalente. 

L>exoit^uon^dR^PNEUMOGASTRi^^^  lea  DéHvé  syfithétique  (Jd  Id  Strychfiine 

Le  SÉRUM  DE  HECKEL  exolto  le  grand  sympathlQue,  Toutes  indications  de  la  Strychnine, 

l’action  du  PNEUMOGASTRIQUE  étant  ainsi  ANNIHILÉE 

LE  SPASME  CESSE 

Échantillons  ;  CORBIÈRE,  27,  me  Desrenandos,  Paris.  P-  LONGUET,  34,  rue  Sedaine  —  Paris-XI”. 


I  indications  de  la  Strychnine. 
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zolane  ou  vénézuélienne,  Guyane  britannique,  I 
Guyane  hollandaise,  Guyane  française  et  Guyane 
brésilienne. 

La  Guyane  française  est,  dans  cette  zone  des 
Guyanes,  la  portion  de  territoire  entre  le  fleuve 
Marpni  à  l’ouest,  le  fleuve  Oyapok  à  l’est,  et  les 
monts  Tumuc-Humac,  au  sud.  Elle  est  comprise 
entre  4“  et  (i°  de  latitude  N.  et  entre  56”  et  58”  de 
longitude  O.  de  Paris.  L’heure  de  Cayenne 
retarde  de  quatre  heures  sur  le  méridien  de 
Greenwich. 

La  longueur  de  ses  côtes  depuis  le  Maroni  jus¬ 
qu’à  rOyapok  est  de  350  km.  La  superficie  totale 
de  la  colonie  est  d’environ  120.000  kmq.,  équiva¬ 
lents  à  celle  de  vingt  départements  moyens. 

On  distingue  les  terres  de  la  Guyane  en  terres 
hautes  et  en  terres  basses. 

Celles-ci  occupent  tout  le  littoral  et  s’étendent 
jusqu’aux  premiers  sauts  des  rivières  ;  elles  sont 
formées  de  terres  alluviales  dont  une  petite  partie 
seulement  est  cultivée. 

Les  terres  hautes  s’étendent  de  la  ligne  des  pre¬ 
miers  sauts  jusqu’aux  monts  Tumuc-Humac  et 
sont  partout  couvertes  de  hautes  et  profondes 
futaies  (forêts  vierges)  ou  plus  rarement  de  sa¬ 
vanes  immenses,  sèches  et  arides  pendant  l’été 
et  au  contraire  luxuriantes  de  végétation  aux 
époques  des  pluies.  Elles  sont  plus  ou  moins  éle¬ 
vées  au-dessus  du  niveau  de  la  mer  et  situées 
hors  de  la  portée  des  marées  et  des  débordements 
des  rivières.  Tandis  qu’elles  ont  été  formées  sur 
place  par  la  désagrégation  des  roches  sous-ja¬ 
centes  (granit,  gneiss,  granulite,  pegmatite  dia- 
bare  et  diorite),  les  terres  basses,  généralement 
situées  au-dessous  du  niveau  de  la  haute  mer  et 
exposées  aux  invasions  périodiques  et  plus  ou 
moins  prolongées  des  eaux  douces  ou  salées,  sont 
au  contraire  formées  par  le  transport  de  dépôts 
marins  ou  fluviaux. 

Elles  sont  très  riches  et  se  prêtent  à  la  culture 
de  toutes  les  denrées  coloniales  connues. 


L’abondance  des  pluies  donne  à  la  Guyane  une 
grande  richesse  en  cours  d’eau.  Peu  de  pays  sont 
sillonnés  de  plus  de  rivières.  Les  plus  impor¬ 
tantes,  en  commençant  par  l’ouest,  sont  le 
Maroni,  qui  possède  lui-même  un  vaste  réseau 
d’affluents,  le  Mana,  le  Sinnamary,  le  Kourou,  la 
rivière  de  Cayenne,  le  Màhury,  l’Approuague,  le 
Ouanary  et  l’Oyapock.  On  donne  ordinairement 
le  nom  de  criques  aux  petits  aifluents  de  ces  ri¬ 
vières. 

L'action  de  la  marée  est  sensible  dans,  ces 
cours  d’eau  jusqu’à  une  distance  atteignant  par¬ 
fois  60  et  80  km.  de  la  côte;  au  point  où  cette 
action  cesse,  le  lit  du  cours  d’eau  présente  géné¬ 
ralement  un  seuil  rocheux  plus  ou  moins  élevé, 
formant  barrage  portant  dans  le  pays  le  nom  de 
«  saut  »  et  correspondant  au  terminus  de  la  na¬ 
vigation  libre. 

Les  sources  que  l’on  rencontre  en  remontant 
les  rivières  se  multiplient,  plus  on  avance  dans  le 
pays.  Les  cours  d’eau  ne  s’échappent,  en  effet,  de 
la  haute  région  que  par  une  série  de  rapides  qui 
interdisent  toute  navigation  continue  et  ne'  per¬ 
mettent  l’utilisation  des  rivières  que  dans  les 
biefs.  Aussi  les  embarcations  légères,  les  piro¬ 
gues,  montées  par  des  canotiers  expérimentés 
(nègres  Bonis  et  Bdschs)  sont-elles  les  seuls  et 
les  médiocres  moyens  de  cette  navigation  sans 
cesse  interrompue. 

La  pénétration  dans  le  haut  pays  est  ainsi 
rendue  très  pénible.  Non  seulement  les  sauts 
obligent  à  de  nombreux  débarquements  des  voya¬ 
geurs  et  du  matériel,  mais  encore  il  faut  parfois 
tirer  à  terre  l’embarcation,  la  porter  à  bras 
d’hommes,  puis  la  remettre  à  flot,  en  amont  au 
delà  du  rapide. 

Il  convient  d’ajouter  que  tantôt  la  saison  des 
crues,  tantôt  celle  des  basses  eaux,  et  en  tout 
temps  la  présence  de  troncs  d’arbres  tombés  à 
l’eau,  apportent  de  nouvelles  difficultés  à  cette 
navigation  rudimentaire. 


Climat.  Hygiène.  —  Le  caractère  essentiel  du 
climat  de  la  Guyane  est  la  chaleur  unie  à  l’humi¬ 
dité. 

Bien  qu’elle  soit  située  entre  le  4”  et  le  6”  degré 
de  latitude  N,  c’est-à-dire  près  de  l’équateur,  la 
Guyane  française  jouit  d’une  température  peu 
élevée,  si  on  la  compare  à  celle  des  autres  con¬ 
trées  placées  dans  les  mêmes  conditions  topo¬ 
graphiques. 

Le  thermomètre  y  oscille  entre  20”  et  35”;  mais 
habituellement,  il  se  maintient  entre  26”  et  30”' 
L’état  hygrométrique  de  l’air  est  en  moyenne  de 
90”,  le  minimum  de  65”,  le  maximum  de  97”.  On 
ne  connaît  que  deux  saisons  à  la  Guyane  :  la 
saison  sèche  en  été  et  la  saison  des  pluies  ou 
hivernage. 

La  saison  sèche  dure  environ  cinq  mois,  de 
Juin  en  Novembre,  et  se  prolonge,  souvent  accom¬ 
pagnée  de  quelques  grains,  jusqu’à  la  fin  de 
Décembre.  En  général,  dans  cette  partie  de 
l’année,  la  sécheresse  est  extrême. 

La  saison  des  pluies  dure  en  général  de  six  à 
Sept  mois.  Elle  commence  dans  le  mois  de  No¬ 
vembre  pour  ne  finir  qu’en  Juin,  avec  des  inter¬ 
valles  de  beau  temps  de  plusieurs  jours,  et,  vers 
la  fin  de  Février,  de  plusieurs  semaines.  C’est 
l’été  de  mars.  Le  reste  du  temps,  il  pleut  avec 
persistance  et  avec  une  abondance  extraordinaire. 

Telle  est  l’économie  normale  des  saisons  à  la 
Guyane  ;  mais  elles  ne  sont  pas  toujours  aussi 
régulières,  et  quelquefois  des  hivernages  se  pas¬ 
sent  presque  sans  pluies;  il  en  résulte  une  baisse 
des  eaux  et  une  dessiccatioh  des  marécages  qui 
font  éclater  avec  plus  de  virulence  les  fièvres 
paludéennes,  principale  endémie  de  la  Guyane. 

Les  orages  sont  très  rares. 

A  Cayenne,  la  hauteur  d’eau  tombée  dans 
l’année  est,  en  général,  de  3  m.  à  3  m.  50. 

Mais  les  ouragans  sont  rares,  la  foudre,  la 
grêle  et  les  tornades  sont  à  peu  près  inconnues. 

Tous  les  jours  de  l’année  sont  presque  unifor- 


HYPNOTIQUE  ET  SÉDATIF  NERVEUX 

GARDÉNAL 

Adopté  par  les  Hôpitaux,  de  Paris,  les  Asiles  de  la  Seine,  les  Hôpitaux  et  Asiles  des  Départements. 

I  NDiCAXIONS  : 

Épilepsie  —  Excitation  nerveuse  —  Insomnies  rebelles 

(En  tubes  de  20  comprimés  à  O  gr.  10  et  de  30  comprimés  à  O  gr.  05.) 

Littérature  franco  sur  demande. 
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mément  longs  :  ceux 
de  Juin  (les_  plus 
longs)  ont  une  durée 
d’environ  douze 
heures  un  quart, 
ceux  de  Décembre 
(les  plus  courts)  une 
durée  deonzeheures 
et  demie  à  onze  heu¬ 
res  trois  quarts. 

«  Dès  que  l’on 
prononce  le  mot 
Guyane,  cela  évoque 
dans  l’esprit  un  pays 
lointain,  brûlé  par 
un  soleil  de  plomb, 
où  des  miasmes  se 
dégagent  des  marais 
pestilentiels,  et  où 
l’on  ne  rencontre 
d’autres  humains 
que  ceux  qui  peu¬ 
plent  des  bagnes 
meurtriers.  La 
Guyane,  c’est  la 
mort.  » 

Rien  de  plus  vi¬ 
vace,  mais  aussi  de 
plus  erroné,  que 
cette  légende. 

Malgré  la  chaleur, 
la  salubrité  reste  à 
la  Guyane  très  su¬ 
périeure  à  ce  qu’en¬ 
seigne,  bien  à  tort, 
une  légende  accré¬ 
ditée  depuis  trop 
longtemps.  La 
Guyane  n’est  pas, 
n’a  jamais  été  «  le 
tombeau  des  Ëuro- 


Fig.  1.  —  La  Guyane  française. 


péens»  La  salubrité 
y  est  comparable  à 
celle  de  la  plupart 
des  pays  tropicaux, 
avec  des  avantages 
analogues  et  des  in¬ 
convénients  similai¬ 
res.  Le  soleil  et  le 
paludisme  n’y  sont 
pas  plus  à  craindre 
qu’à  la  Martinique 
ou  à  la  Guadeloupe. 

L’eau  potable  a- 
bonde.  Le  lac  Ro- 
rota  en  particulier 
fournit  à  Cayenne 
une  eau  excellente. 

On  rencontre  des 
Européens  qui  y  ont 
accompli  volontai¬ 
rement  et  sans  dom- 
mage(huit  et  dix  ans 
de  séjour  consécutif. 

«  Au  risque  de 
vous  étonner  pro¬ 
fondément,  je  vous 
dirai  que  pendant  ce 
laps  de  temps  (deux 
années)  je  n’ai  pas 
eu,  dit  le  docteur 
Dufougeré,  à  enre¬ 
gistrer,  parmi  les 
fonctionnaires  de 
l’administration  pé¬ 
nitentiaire  —  pour¬ 
tant  assez  nombreux 
au  Maroni  —  un  seul 
décès  pour  maladie 
endémique  ou  épi¬ 
démique.  » 

Les  médecins 


Coqueluche 


Toux  émétisante  des  Tuberculeux 


auxquels  il  permet  le  sommeil 
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pourront  lire  avec  profit,  à  ce  sujet,  l’ouvrage 
de  M.  A.  Garnier,  résident  principal  de  2"  classe, 
des  troupes  coloniales  ;  La  fièvre  faune  à  la 
Guyane  avant  1902  et  V épidémie  de  1902.  Paris, 
Octave  Doin,  1903;  in-S",  188  p. 

Population.  L'Européen.  L’Indien.  Mœurs, 
coutumes,  arts  indigènes.  —  Telle  est  la  terre! 
Comnaent  est-elle  peuplée  ?  Malgré  son  étendue, 
la  Guyane  française  est  relativement  peu  peuplée. 
La  dernière  statistique  (1921)  donne  les  résultats 
suivants.  Population  totale  :  44.000  habitants  se 
décomposant  ainsi  : 

a)  Population  des  communes  (Cayenne,  Oya- 
pock,  Approuague,  Kaw,  Remire,  Matoury, 
Roura,  Tounegrande,  Montsinery,  Macouria, 
Kourou,  Sinnamary,  Nacouba,  Mana,  Maroni), 
26.800  habitants,  sur  lesquels  Cayenne  compte  à 
elle  seule  environ  11.. 500  habitants. 

b)  Militaires  (y  compris  les  surveillants  de 
l’administration  pénitentiaire),  500  hab. 

c)  Chercheurs  d’or  et  autres  non  recensés  in¬ 
dividuellement,  environ  11.000  hab. 

d)  Tribus  indigènes  recensées  (Indiens  abori¬ 
gènes,  tels  que  les  Emerillons,  Roucouyennes, 
Bonis,  Boschs),  environ  24.000  hab. 

e)  Population  pénale  :  3.300  hab. 

L’homme  s’est  installé  dans  les  parages  les 

moins  hostiles,  dans  les  savanes  qui  s’étendent 
à  proximité  du  littoral  ;  d’où  la  série  de  petites 
bourgades  qui  s’échelonnent  tout  le  long  de  la 
côte  de  Cayenne. 

C’est  maigre,  et  cette  pauvreté  du  peuplement 
humain  contraste  avec  la  luxuriance  d’une  na¬ 
ture  étonnamment  puissante.  L’homme,  dans  la 
Guyane  française,  c’est  encore  aujourd’hui  une 
poignée  de  forçats,  une  poignée  de  fonction¬ 
naires  St  une  poignée  de  nègres.  L’autochtone,  le 
vrai  fils  du  sol,  au  même  titre  que  la  liane  de  la 
forêt  vierge,  c’est  le  Peau-Rouge,  c’est  l’Indien. 
L’Indien,  voilà  encore  le  maître  du  pays,  le 
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maître  des  rivières  et  des  forêts,  des  marais  et  des 
cataractes,  du  secret  de  l’or  et  du  caoutchouc. 

Un  mot  des  enfants  du  sol  guyanais.  Ils  sont 
pour  la  plupart  presque  entièrement  nus.  Ceux  qui 
croient  qu'il  est  nécessaire  de  dérober  à  la  vue 
ce  qui  blesse  la  modestie  mettent  sur  le  devant 
un  camiza,  ou  une  bande  de  coton,  peint  par 
carreaux  avec  du  roucon.  Les  femmes  se  servent 
d’un  coyon  ou  tablier  presque  triangulaire,  tissu 
de  rassade  et  de  grains  de  verre.  La  nature  les  a 
faits  paresseux  et  ils  vivent  dans  l’oisiveté  ;  on  les 
voit  toujours  dans  leur  hamac  de  coton  tissé.  Ce 
lit  flatte  agréablement  leur  fantaisie,  car  s’ils 
parlent  peu,  ils  ont  l’esprit  de  la  galanterie  et  le 
goût  de  la  satire. 

Pin,  donne-moi  une  pomnae  ; 

Rosier  donne- moi  un  bouton; 

Fille  au  teint  brun,  donne-moi  un  baiser, 

Car  je  t’al  donné  mon  cœur 

Ronda  qui  trône  au  ciel, 

Fais  que  pour  les  autres  femmes 
Il  ait  le  corps  couvert  de  plaies 
Et  fais  qu’il  se  souvienne  de  moi,  ce  soir 
Au  coucher  du  soleil. 

Ils  passent  des  journées  à  se  regarder  dans  un 
petit  miroir,  à  s’arranger  les  cheveux,  à  s’arra¬ 
cher  le  poil  en  jouant  de  la  flûte. 

Nomades  par  nature  et  par  force,  ils  se  conten¬ 
tent  de  quelques  branches  d’arbres  et  de  feuilles 
de  palmistes  pour  dresser  leurs  karbets  ou 
cases. 

Pauvres  architectes,  ils  sont  d’excellents  van¬ 
niers  et  vous  tressent  en  «  lianes  coupantes  » 
avec  une  adresse  merveilleuse  lapagara  où  serrer 
leurs  ustensiles,  coleuvres,  manarets  et  grages, 
couys  et  canaris.  Les  grages  sont  des  espèces  de 
râpes  hérissées  de  petites  pierres  taillées  en 
facettes  et  rangées  en  losange  sur  un  morceau  de 
planche.  Les  couys  sont  des  espèces  d’écuelles 
ou  de  jattes  qu’il  font  avec  le  fruit  du  calclavier. 
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qu’ils  coupent  en  deux,  qu’ils  vernissent  fort  pro¬ 
prement,  avec  différentes  figures  qu’ils  impri¬ 
ment  dessus.  Dans  les  canaris,  vases  de  terre, 
ils  mettent  leurs  boissons. 

Pour  vivre  ils  sont  pêcheurs  et  chasseurs.  Les 
pirogues  dont  se  servent  les  Indiens  de  la  Guyane 
doivent  être  regardées  comme  le  chef-d’œuvre 
de  leur  industrie.  Ces  pirogues,  dont  la  légèreté 
est  admirable,  sont  faites  d’un  tronc  d’arbre 
creusé  d’une  seule  pièce.  Ils  relèvent  les  côtés  de 
poupe  à  proue  avec  des  morceaux  de  Jac/œ,  sorte 
de  palmier. 

Leurs  armes  ordinaires  sont  l’arc  et  les  flèches, 
dont  ils  se  servent  avec  beaucoup  d’adresse,  et  le 
bouton  ou  casse-tête  pour  faire  sauter  le  crâne 
d’un  seul  coup. 

Dans  le  pays  d’élection  de  l’or,  des  papillons, 
des  oiseaux-mouches ,  des  aigrettes,  les  orne¬ 
ments  et  parures  abondent.  Indiens  et  Indiennes 
en  sont  friands. 

Nous  devions  nous  étendre  un  peu  sur  ces 
Indiens,  parce  qu’ils  sont,  dans  une  certaine  me¬ 
sure, eux  aussi,  les  produits  de  la  terre  guyanaise, 
patee  que  «  sur  la  bordure  des  forêts  vierges  et 
séculaires,  ils  achèvent  sans  bruit,  sans  révolte, 
sans  plaintes,  de  s’éteindre  avec  leur  race  »,  et 
parce  qu’enfin  tout  homme  cultivé,  quel  que  soit 
son  métier  en  Guyane,  doit  les  étudier.  Il  y  a  là 
pour  lui  un  vaste  champ  d’observation  dans  le 
domaine  de  l’anthropologie,  de  l’ethnographie, 
du  folk-lore  et  de  Tart.  Mais  qui  ne  voit  que  la 
mise  en  valeur  de  la  Guyane  ne  doit  pas  attendre 
beaucoup  de  l’Indien?  Elle  peut  et  doit  tout  espé¬ 
rer,  au  contraire,  du  Français.  Car  elle  ne  demande 
pour  produire  que  des  cerveaux  et  des  bras. 

Richesses  naturelles,  sol  et  sous-sol.  —  Son 
sol  d’abord  est  riche  grâce  à  l’action  combinée 
de  la  chaleur  et  des  pluies,  la  fertilité  du  sol 
de  la  Guyane,  surtout  dans  les  terres  alluviales 
de  la  zone  littorale,  n’est  guère  surpassée  dans  le 
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Monde.  Là  se  rencontrent  à  la  fois  des  prairies 
propres  à  l’élevage  du  bétail  (pâturage  des  Sava¬ 
nes),  des  cultures,  et,  enfin,  l’immense  forêt. 

Les  principales  cultures,  peu  développées  par 
suite  du  manque  de  main-d’œuvre,  sont  celles 
des  plantes  féculeuses  ;  manioc,  patates  douces, 
ignames,  bananes,  tayores ,  riz,  maïs,  etc. 
L’arrow-root  croît  à  l’état  sauvage,  ainsi  que 
l’arbre  à  pain. 

La  fécule  de  manioc  de  la  Guyane  est  de  qua¬ 
lité  supérieure.  Ces  plantations  suffisent  à  peine 
aujourd’hui  aux  besoins  de  la  population  dis 
placers,  mais  elles  pourraient  prendre  beaucoup 
d’e.xlension. 

La  Guyane  est  la  terre  de  prédilection  des 
plantes  à  épices,  telles  que  vanilles,  cannelliers, 
poivriers,  girofliers,  muscadiers,  gingembre, 
safran  des  Indes,  citronnelle,  etc.  Il  s’y  est  fait 
autrefois  un  très  grand  commerce  de  ces  denrées. 

Les  plantes  oléagineuses  y  sont  également  très 
nombreuses  ;  les  principales  sont  :  l’arachide,  le 
sésame,  le  cocotier,  le  ricin,  le  parépou,  le 
pignon  d’Inde,  etc. 

L’industrie  des  huiles  et  des  savons  pourrait  y 
prendre  une  extension  exceptipnnelle.*  Il  en  est 
de  même  des  industries  textiles,  dont  la  forêt 
fournirait  la  matière  première  en  grande  abon¬ 
dance. 

Les  plantes  à  gomme  et  à  gutta  sont  très  abon¬ 
dantes  dans  les  forêts  guyanaises.  Ce  sont  prin 
cipalement  le  Balatà,  le  caoutchouc  de  la  Guyane, 
le  coumier,  le  mapa,  etc. 

La  Guyane  peut  produire  en  abondance  toutes 
les  denrées  coloniales  que  la  Métropole  fait  venir 
actuellement  de  l’étranger  :  café,  cacao,  vanille, 
rocou,  etc.,  mais  elle  n’en  produit  pas.  Pour^é- 
velopper  le  commerce  de  cette  colonie,  il  faut 
d’abord  y  développer  l’agriculture,  en  combat¬ 
tant  à  outrance  son  principal  fléau,  la  fourmi- 
manioc. 

Dans  la  seconde  moitié  du  xix“  siècle,  celte 


riche  région  fut  abandonnée  pour  l’intérieur.  En 
1854,  l’or  fut  découvert  dans  la  Haute-Approua- 
gue,  puis  successivement  dans  la  haute  vallée  du 
Kourou,  du  Sinnamary,  de  la  Mana,  du  Maroni. 
Ce  fut  un  «  rush  »  d’une  partie  de  la  population 
vers  le  champ  d’or. 

Ajoutez  à  cela  l’émancipation  de  l’esclavage 
en  1848  et  vous  comprendrez  que  les  colons 
aient  vu  leurs  exploitations  abandonnées  et  que  la 
Guyane  ait  été  choisie  comme  colonie  péniten¬ 
tiaire. 

L’industrie  aurifère  a  tué  l’agriculture  en 
Guyane.  Ce  fut  un  malheur  pour  notre  colonie, 
car  aucune  autre  contrée  du  globe  ne  présente  à 
un  plus  haut  degré  les  conditions  naturelles  né- 
cestaires  à  une  grande  et  riche  production  agri¬ 
cole. 

A  côté  de  ses  possibilités  agricoles  et  pasto¬ 
rales,  la  Guyane  française  possède  une  richesse 
énorme  et  indéfiniment  renouvelable,  sa  forêt 
vierge.  La  forêt  commence  en  certains  endroits 
presque  au  bord  même  du  rivage  maritime.  Elle 
couvre  la  quasi-totalité  de  la  surface  du  territoire 
(environ  65  ou  70.000  kmc.  sur  90.000  de  super¬ 
ficie  totale).  Les  variétés  d’arbres  sont  très  nom¬ 
breuses  et  peuvent  répondre  à  tous  les  besoins  : 
bois  précieux,  «  bois  des  îles  »,  bois  de  construc¬ 
tion,  de  charpente,  d’ébénisterie,  des  bois  aptes 
à  la  fabrication  de  la  pâte  à  papiers,  des  bois  de 
chauffage,  etc.  Outre  le  bois,  que  de  plantes  tin- 
toriales,  alimentaires,  médicinales  et  textiles 
forment  les  produits  secondaires  de  la  forêt,  qui 
constitueraient  les  éléments  d’une  industrie 
prospère,  le  jour  où  leur  exploitation  méthodi¬ 
que  serait  entreprise. 

Voilà  pour  les  produits  du  sol. 

Ceux  du  sous-sol  ne  les  valent  pas,  et  cepen¬ 
dant  ils  ne  sont  pas  négligeables. 

L’or  tient  la  première  place,  dont  la  décou¬ 
verte  remonte  seulement  à  1855.  Sans  doute  la 
Guyane  française  vient  loin  derrière  les  grands 


pays  producteurs  du  métal  précieux,  la  Cali¬ 
fornie,  le  Klondik,  la  Sibérie,  l’Australie,  le  Trans¬ 
vaal.  Dans  les  années  qui  ont  immédiatement 
précédé  la  guerre,  la  quantité  annuelle  moyenne 
qui  était  exportée  oscillait  entre  4.000  et  4.500  ki- 
logr.  (en  1893,  elle  n’était  que  de  1  700  kilogr., 
en  1900  de  2.170  kilogr.).  De  1914  à  1919,  la 
production  a  diminué.  Elle  n’en  reste  pas  moins 
encore  aujourd’hui,  comme  en  1911, 1912  et  1913, 
un  facteur  capital  dans  la  vie  économique  de  la 
Colonie.  Compte  tenu  de  l’enchérissement  du 
métal  précieux,  l’exportation  de  l’or  a  représenté 
en  1920  une  valeur  de  11.325.000  francs. 

D’autres  métaux  ont  été  constatés  :  l’argent 
qui  paraît  même  avoir  été  exploité  au  xvn®  siècle, 
le  cuivre,  le  plomb,  le  fer,  le  platine,  les  pierres 
précieuses  (topazes,  grenats). 

Ressources  et  caractères  de  la  faune.  La 
chasse.  —  Les  animaux  sont  lort  nombreux  et 
variés  en  Guyane;  la  forêt  vierge  est  un  refuge 
assuré  pour  toutes  les  espèces  possibles  et  le  cli¬ 
mat  tiède  et  humide  est  merveilleusement  favo¬ 
rable  à  leur  développement.  Buffon  les  décrit  déjà 
avec  une  très  grande  exactitude. 

Parmi  les  mammifères,  les  plus  curieux  sont  la 
sarigue,  l’opossum,  le  tamanoir,  le  tatou,  le  pa¬ 
resseux,  le  tapir,  le  pécari,  l’agouti,  l’acouchi,  le 
cabiai,  qui  est  un  rongeur  de  grande  taille  et  a 
quatre  pieds  de  long;  le  porc-épic,  le  cougouar, 
le  jaguar,  le  chat-tigre,  peu  redou'able  pour 
l’homme.  Le  seul  lion  est  le  puma  qui  égale¬ 
ment  redoute  l’homme.  Il  y  a  toute  espèce  de 
singes  :  l’ouistiti,  le  macaque,  le  sagouin,  le 
coatta,  etc.  Beaucoup  de  ces  animaux  ont  des  par¬ 
ticularités  curieuses  ;  la  sarigue  et  l’opossum 
sont  remarquables  par  le  pénis  bifide  du  mâle,  la 
poche  marsupiale  et  la  double  vulve  de  la  fe¬ 
melle.  Le  cabiai  a  les  pattes  à  demi  palmées  et 
plonge  aussi  bien  qu’un  canard.  Le  tapir  ou  maï- 
pouri,  gros  comme  un  petit  cheval,  a  une  trompe 
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comme  l’éléphant,  mais  plus  courte.  Le  tatou  a  Voyage  h  l'intérieur  de  la  Guyane  française.  V&vis,  plus  précieuse  que  nos  ressources  forestières 

près  de  cent  dents.  Le  porc-épic  peut  à  volonté  Plon,  1906,  in-12,  286  pages)  cite  encore  :  les  métropolitaines  ne  suffisent  plus  aujourd’hui  aux 

détacher  ses  piquants.  Le  vampire  est  connu  marayes,  les  perdrix,  les  cailles,  les  torcols,  les  besoins  de  nos  diverses  industries.  Déjà  avant 
pour  sucer  le  sang  des  autres  animaux.  Le  singe  mésanges,  les  grives,  les  rossignols,  les  alSuettes,  la  guerre,  la  France  achetait  à  l’étranger  pour 
rouge  a  un  appareil  vocal  double,  lui  permettant  les  papes,  les  cardinaux,  les  évêques,  tous  aux  300  raillions  de  bois  par  an.  Or,  du  fait  de  la 
d’émettre  aussi  bien  des  sons  aigus  que  des  sons  couleurs  éclatantes;  parmi  les  oiseaux  rapaces  :  guerre,  non  seulement  des  millions  d'hectares 
graves.  l’urabu  à  Cayenne,  le  grand  aigle,  le  condor,  boisés  ont  été  anéantis  dans  les  régions  enva- 

Les  seuls  animaux  redoutables  pour  l’homme  l’eSraye,  la  harpie,  dans  la  forêt;  enfin  l’ira-  hies  et  sur  la  ligne  de  feu,  mais  encore  notre 
sont  certains  reptiles  :  le  serpent-corail,  le  ser-  mense  variété  des  oiseaux  chanteurs  aux  cou-  domaine  forestier  métropolitain  a  subi  une  ex- 
pent  à  sonnettes,  le  serpent-chasseur,  le  serpent-  leurs  voyantes  :  perroquets,  aras,  perruches,  ploitaiion  intensive  et  parfois  désordonnée  qui  l’a 
agouti  et  les  gruges,  tous  venimeux.  Le  boa  etc.  singulièrement  appauvri.  Le  bois  nous  est  en  ce 

constrictor  ou  grande  couleuvre  n’est  pas  veni-  moment,  peut-on  dire,  plus  indispensable  que 

meux,  mais  il  est  capable  d’étouffer  un  homme  Le  réveil  économique.  Perspectives  d’avenir,  jamais.  Or,  c’est  presque  devenu  un  liqu  com- 
corame  il  étouffe  les  autres  animaux,  et  de  même  — ’ldlessoniles  richesses  lateniesde  la  Guyane,  mun  que  d’exposer  combien  le  recours  aux 
le  devin.  ses  «  possibilités  »,  comme  il  est  de  mode  de  bois  étrangers  parait  une  mesure  -grosse  de 

Les  sauriens  présentent  des  individus  remar-  dire  aujourd'hui.  11  semble  qu’on  veuille  sérieu-  dangers, 
quables  :  un  caméléon,  l’agama  ;  l’iguane  vert  seraent  les  faire  fructifier.  C’est  pourquoi  la  Guyane  est  promise  au 

dont  la  chair  blanche  est  fine  et  recherchée,  ainsi  Faisons  fructifier  le  sol  d’abord.  Des  efforts  rôle  éminemment  rémunérateur  de  fournisseur 
que  les  œufs  ;  puis  le  ca'iman  également  man-  sont  tentés  pour  ramener  à  l’agriculture  une  de  bois  à  la  métropole.  Le  commandant  Bertin  a 
geable,  quand  il  est  jeune  ;  il  est  peureux  et  n’at-  partie  de  la  population  :  des  leçons  d’agriculture  publié,  au  retour  d’une  mission  officielle,  un  rap- 
taque  pas  l'homme  comme  l’alligator  du  Brésil;  et  même  d’élevage  sont  données  aux  enfants  des  port  extrêmement  complet  sur  les  ressources 

il  y  a  toute  espèce  de  tortues;  l’une  d’elles  passe  écoles.  11  leur  est  expliqué  que  rien  ne  s’oppose  forestières  de  notre  colonie  (édité  par  Em.  La- 

à  tort  pour  venimeuse,  mais  sa  morsure  est  très  au  retour  de  l’abondance  d’autrefois,  que  ni  le  rose). 

douloureuse.  ciel, ni  le  sol  n’ont  cessé  d’être  généreux  et  qu’en  Trop  longtemps  inconnus,  les  bois  guyannais 

Il  faudrait  citer  d’autres  êtres  désagréables  :  pareille  matière,  il  suffit  de  vouloir.  se  montreml  désormais  et  très  régulièrement  dans 

les  fourmis  qui  ont  tant  de  variétés,  dont  quel-  11  se  peut  qu’un  jour  ou  l’autre  nous  assistions  les  Expositions  et  dans  les  Foires.  A  l’Exposition 
ques-unes  dangereuses  pour  1  homme;  les  mous-  à  une  renaissance  de  cette  activité  agiicole,  qui  coloniale  de  Marseille,  les  visiteurs  du  pavillon 

tiques,  les  tiques,  les  chiques  qui  pullulent  en  a  été  autrefois  si  heureuse  pour  la  colonie.  A  delà  Guyane  ont  pu  voir,  à  côté  d’échantillons, 

certains  endroits  et  peuvent,  si  l’on  ne  s’en  dé-  côté  des  champs  cultivés,  il  existe  d’immenses  nombreux  et  bien  choisis,  des  ameublements 
barrasse  pas,  atrophier  le  pied  auquel  elles  s’at-  prairies,  sillonnées  de  nombreux  cours  d’eau,  entiers  (et  notamment  des  meubles  de  salon,  un 
taquent  ;  enfin  les  araignées  avec  la  gigantesque  qui  moyennant  quelques  travaux  d’irrigation  et  bureau  et  une  très  belle  salle  à  manger)  construits 
araignée-crabe  qui  est  venimeuse.  de  drainage  avec  des  semis  de  bonnes  herbes,  'en  bois  de  la  colonie. 

Mais  il  faut  en  venir  aux  oiseaux  qui  sont  le  peuvent  être  facilement  transformées  en  pàtu-  En  même  temps,  notre  Guyane  verra  un  nouvel 

grand  charme  du  bois  sauvage-,  ce  sont  les  plus  rages  excellents.  On  a  évalué  à  15  millions  de  et  fructueux  essor  de  sa  production  aurifère, 

beaux  du  monde  ;  le  pélican,  la  frégate,  le  phaé-  bêtes  le  bétail  que  pourraient  nourrir  les  savanes  grâce  à  l’importation  dans  la  colonie  pour  quelque 

ton,  le  goéland,  le  bec-en-ciseaux ;  puis  la  bé-  de  la  Guyane;  chevaux,  bœufs,  porcs,  qui  pro-  25  millions  de  francs  de  matériel  industriel, 

casse,  le  héron,  la  grue,  le  jacana,  le  serpentaire,  viennent  de  l’importation,  s’acclimatent  fort  bien  L’extraction  aurifère  va  sortir  de  la  période  des 

le  kamichi,  dont  les  ailes  sont  armées  d’un  ergot,  dans  le  pays.  premiers  débuts,  laquelle  n’a  que  trop  duré, 

l’agami,  l’aigrette,  l’ibis.  M.  Albert  Bordeaux,  à  On  commence  à  comprendre  aujourd’hui  que  On  annonce  qu’une  découverte  d’or  relative- 

qui  nous  empruntons  ces  détails  sur  la  faune  le  véritable  trésor  de  la  Guyane  est  sa  forêt.  Il  ment  importante  aurait  été  faite  en  Guyane,  dans 

(Lire  son  bel  ouvrage  :  La  Guyane  inconnue.  y  a  là  pour  la  colonie  une  circonstance  d’autant  le  courant  du  mois  de  Juillet  dernier,  par  des 


LE  MEILLEUR  AGENT 
D’OPOTHÉRAPIE*  BILIAIRE 


Pilules  a  base  de  fiel  de  bœuf 

LITHIASE  BILIAIRE  -  COLIQUES  HÉPATIQUES 
ENTÉRO-COLITES  -  CONSTIPATION  -  ACHOLIE 
ICTÈRES  -  CHOLÉMIE  -  AUTO-INTOXICATION 

4  à  6  pilules  par  jour 


CMOLÉ'lNE  CAMUS,  13,  Rue  Pavée,  PARIS-IV" 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N* 


—  2075  — 


Mercredi,  13  Décembre  1922 


prospecteurs,  dans  la  zone  minière  du  Haut-Ma¬ 
roni,  section  de  l’Ouaqui.  M.  Dirassen,  ingénieur 
des  mines,  envoyé  en  mission  de  prospection 
par  la  Société  des  placers  Saint-Elie,  a  visité  tout 
le  centre  minier  de  Sinnamary.  Cet  ingénieur  est 
enchanté  des  constatations  qu’il  a  faites  et  des 
richesses  minières  qu’on  peut  tirer  de  la  Guyane 
par  des  exploitations  méthodiques  et  appro¬ 
priées. 

Il  y  aurait  même,  paraît-il,  du  pétrole  dans  la 
commune  de  Roura. 

Un  mouvement  intéressant  et  très  heureux  qui 
a  éclaté  avant  la  guerre  se  dessine  donc.  Il  aura  à 
vaincre  tout  d’abord  deux  grandes  difficultés  :  le 
manque  de  main-d’œuvre,  d’une  part,  la  Guyane, 
nous  l’avons  dit,  étant  presque  déserte,  et  le 
manque  de  moyens  de  communication  et  de 
transport,  d’autre  part. 

Comment  parer  au  manque  de  main-d’œuvre  ; 
par  l’emploi  judicieux  des  forçats,  par  l’afflux  des 
populations  voisines  de  la  Martinique  et  de  la 
Guadeloupe  aujourd’hui  presque  surpeuplées;’ 
Questions  délicates,  mais  dont  les  pouvoirs 
publics  doivent  se  préoccuper. 

Comment  vaincre  les  difficultés  naturelles  des 
moyens  de  communication  et  de  transport?  La 
Guyane  possède  peu  de  routes.  Pour  pénétrer 
dans  l’arrière-pays,  il  n’existe  que  des  pistes  sur 
les  cours  d’eau.  Or,  en  bien  des  lieux,  les  pistes 
se  perdent  dans  la  forêt  et  l’on  a  vu  qu’à  cause  des 
chutes  ou  sauts,  dont  leurs  lits  sont  encombrés,  les 
rivières  ne  constituent  que  des  moyens  de  com-' 
municalion  très  imparfaits.  Comme  voie  ferrée, 
la  colonie  se  compte  qu’un  petit  Decauville  de 
0  m.  60  unissant  sur  16  kilomètres  de  longueur 
Saint-Laurent-du-Maroni  à  Saint-Jean-du-Maroni, 
Enfin,  le  placer  Saint-Elie  a  construit  pour  son 
ravitaillement  propre  une  autre  petite  voie  de 
34  kilomètres  de  longueur.  Ce  ne  sont  pas  là  des 
moyens  de  transport  suffisants  pour  une  grande 
et  riche  contrée  comme  la  Guyane. 


Or,  précisément  le  grand  programme  Sarraut 
prévoit  toute  une  série  de  constructions  déroutés, 
d’avions,  de  ports  et  de  phares.  Nous  ne  sau¬ 
rions  y  insister  ici.  On  pourra  consulter  avec 
fruit  une  excellente  petite  brochure  :  Notice 
sur  la  Guyane  française,  publiée  en  1922  par 
M.  Léon  Jacob,  commissaire  de  la  Guyane 
française  à  l’Exposition  nationale  coloniale  de 
Marseille.  Nous  y  avons  puisé  de  nombreux  ren¬ 
seignements. 

Saluons  enfin  l’apparition  de  l’avion.  Par  la 
mise  en  seivice  de  ses  transports  réguliers,  la 
Société  des  transports  aériens  guyanais  donnera  à 
la  Guyane  française  une  vie  nouvelle,  en  même 
temps  qu’elle  dresse  une  carte  du  pays,  par  les 
procédés  ultra-modernes  de  la  photographie 

Service  de  Santé.  Rapport  annuel  1921.  —  Il 
existe  en  Guyane  7  établissements  hospitaliers, 
savoir  :  Cayenne,  Hôpital  Colonial.  Ri-çoit  les 
fonctionnaires,  les  particuliers  à  leurs  frais,  les 
soldats,  les  transportés,  etc. 

Hôpital- Hospice  civil,  —  Reçoit  les  fonction¬ 
naires  municipaux,  les  indigents,  les  impotents, 
les  aliénés,  etc. 

La  maison  hospitalière  des  Sœurs  de  Saint-Paul- 
de-Chartres,  qui  reçoit  seulement  des  malades 
payants. 

iSaint- Laurent- du- Maroni.  —  Il  existe  un  hôpital 
pénitentiaire  au  compte  de  cette  administration. 
Il  reçoit  également  des  malades  qui  lui  viennent 
de  Saint-Jean-du-Màroni. 

Ile-du-Salut.  —  Il  existe  deux  hôpitaux,  l’un 
affecté  au  personel  libre  et  l’autre  à  la  transpor¬ 
tation. 

Acarouany .  —  Il  existe  une  léproserie  pour  le 
personnel  libre;  le  nombre  des  malades  traités  a 
été  de  72  pendant  l’année  1921. 


Pendant  l’année  1921  l’on  a  enregistré  : 

Mouvomenls  Hommes  Femmes 


Enirf'es.  .  .  . 
Sorties  .... 
Décès . 


4.153  1.054 

3.G02  971 

330  98 


Rien  à  signaler  dans  le  personnel  libre.  L’élé¬ 
ment  pénal  a  fourni  sur  ce  chiffre  2.285  entrées 
avec  201  décès. 

L’état  sanitaire  de  la  Guyane  est  bon. 

Quelques  cas  de  grippe  importés  par  le  vapeur 
Duala  venant  de  France.  Rien  à  signaler  du  côté 
des  affections  endémiques. 


Le  budget  de  la  colonie,  qui  atteignait 
8.903.254 francs  en  1921,  se  monte  à  7.102.587  fr. 
en  1922. 

Il  est  raisonnable  de  dire  et  c’est  pour  les 
Français  un  devoir  de  savoir  que  la  Guyane  est 
promise  à  un  essor  économique  prochain  :  la  dif¬ 
fusion  de  cette  vérité  concourra  à  l’éclosion  et  à 
la  durée  de  cette  ère  de  prospérité. 

Voici,  textuelle  et  sans  commentaires,  la  der¬ 
nière  nouvelle  qui  nous  arrive  de  Cayenne  au 
moment  où  nous  signons  cet  article  : 

«  Le  collège  de  Cayenne  comporte  dans  son  pro¬ 
gramme  d’études  une  section  industrielle  qui  obtient 
de  jonr  en  jour  un  succès  plus  vif.  Il  semble  que  les 
habitants  de  la  Guyane  ont  tendance  à  préférer  pour 
leurs  enfants  les  carrières  industrielles  ou  agricoles 
aux  carrières  dites  «  libérales  ».  C'est  tant  mieux. 
Notre  vieil  Eldorado  est  toujours  riche  de  fabu¬ 
leuses  richesses  en  sommeil.  Ce  sont  les  enfants  nés 
sur  ce  sol  qui  sont  les  mieux  placés  pour  les  con¬ 
naître  et  les  mettre  en  valeur.  » 

S.  Reizleu, 

Bibliothécaire  de  la  Société 
de  Géographie. 


,  ,  ___ 


Les  Comprimés  de 


Théohromin&ie  de  liibium  pur  :  N^-  02  Li. 

Cor^a  déüni  et  criaia.lliaé,  obtenu  par  r auteur  en  1906 
(Société  de  Thérapeutique,  Mars  1906). 

doivent  remplacer 

dans  tous  les  cas  la  Théobromine 

pure  ou  mélangée 


parce 

que 


/  la  Théobromose  est  soluble. 

■■  ne  provoque  ni  céphalée, 

ni  excitation  cérébrale, 
ni  troubles  digestifs; 
est  cinq  fois  plus  active, 
elle  agit  plus  rapidement  et  quand  la 
Théobromine  n'agit  pas. 

Le  litbium,  contrairement  aux  métanx 
alcalino-terreui  (calcium,  etc.),  n’est  jamais 
contre-indiqué  chez  les  artério-scléreux  et 
constitue  pn  adjuvant  utile  de  la  Théobromine. 


Les  Dermatoses  I 

sont  g-uéries  sou-vent  | 

améliorées  constamment  | 

calmées  toujours  i 


DERMO-PIASTOL 


Pâite  poreuse  très  homogène  préparée  aseptiquement 
et  dont  l’action  énergique  est  due 


Antiseptiques 
propriétés  |  Réductrices 

A  n  tiprurigineuses 


non 

irritantes 


Le  Dormo-Piastol  peut  être  remplacé,  selon  les  cas,  par  le 
Zébo-Plaslol  ou  le  Crémo-Plastol  avec  lesquels  il  forme  le 
groupe  des  Plastols^Dumesnil, 

INDICATIONS;  ECZÉMAS, PSORIASIS,  PARAKÉRATOSES  PSORIASIFORMES, PRURITS, ele. 


=  DOSE.  —  a  a  8  par  Jour;  deux  compriméa  ont  une  action  équivalente  a  0  gr.  50  de  Théobromln 

=  ÉCHANTILLONS  et  LITTÉ RATURÉ  :  la  ABOK  A.TOIRES  X3‘Ï73VCES  N'IXa,  10,  Rue  du  Plâtre,  PARIS. 

E  E.  DUMESNIL,  Docteur  en  Pharmacie,  Ancien  Interne  Lauréat  des  Hôpitaux,  de  la  Faculté  de  Pharmacie  et  de  la  Société  de  Pharmacie  de  Paris. 
E  (médailles  D’OR).  —  FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 
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LES  PLANTES  MÉDICINALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LA  PASSIFLORE 


Comme  ces  infantes  que  de  bonnes  fées  avalent 
parées  dès  le  berceau  d'étoffes  chatoyantes  et  de 
gemmes  précieuses,  la  Passiflore  est  une  des  plantes 
pour  lesquelles  la  Nature  semble  avoir  voulu  prodi¬ 
guer  1  arc-en  ciel  de  sa  palette  et  le  trésor  de  ses 
écrins.  Un  botaniste  doublé  d’un  poète  pourra' t  seul 
décrire  comme  11  convient  sa  tige  aui  molles  In¬ 
flexions  d’où  pendent,  gracieusement  indolentes,  de 
longues  vrilles,  le  galbe  élégant  de  ses  feuilles,  la 
magnificence  de  sa  fleur  dont  chaque  partie  révèle 
la  dilection  d’une  main  experte  aux  chefs-d’œuvre 
du  coloris  et  de  la  ciselure.  C'est,  sans  doute,  ce 
que  pensaient  nos  ancêtres  :  plus  famillarieés  avec 
la  symbolique  qu’avec  la  morphologie,  là  où  nous 
ne  voyons  prosaïquement  que  des  organes  de  pro¬ 
tection  et  de  reproduction,  ils  avaient  saisi  toute 
une  floraison  mystique  et  reconnu  les  emblèmes  en 
miniature  des  instruments  de  la  Passion;  les  feuilles 
terminées  par  trois  pointes  acérées  représentaient 
la  lance,  les  vrilles  le  fouet,  les  trois  branches  du 
style  les  clous,  suivant  les  uns,  la  Croix,  suivant  les 
autres,  le  stigmate  globuleux  l’éponge,  les  filaments 
empourprés  qui  garnissent  les  bords  du  réceptacle 
la  couronne  d’épines,  la  colonne  centrale  qui  porte 
les  étamines  et  le  gynécée  le  fût  auquel  fut  attaché 
le  Christ  peniant  la  flagellation.  L’assemblage  de 
tant  d’objets  divers  fit  substituer  le  nom  de  Fleur 
de  la  Passion  à  celui  de  Granadille  loas  lequel 
désignaient  la  plante  les  premiers  naturalistes  qui 
l’observèrent;  ce  qni  les  avait  en  effet  frappés, 
c’était  l’aspect  de  son  fruit  qu’ils  comparaient  à  une 
petite  grenade  :  «  La  plante  qui  porte  ce  fruict,  disait 
Nicolas  Monardes,  est  semblable  au  lierre,  rampe 
f.  t  monte  contremont  comme  icelniz  en  quelque  lieu 
que  ce  soit  qu’on  la  plante.  Elle  est  très  belle  à  voir 
quand  elle  est  chargée  de  fruict  à  cause  qu’elle  est 


1.  Abrahami  Couleii  anffli  poemata  latina,  1668. 

2.  R.  Rapin,  —  HoUorum.'  Lib.  I,  1780. 


tolîüe  et  large;  sa  fleur  est  fort  semblable  à  la  rose 
blanche  aux  feuilles  de  laquelle  on  voit  comme  cer¬ 
taines  figures  empreintes  de  la  Passion  de  Jésus- 
Christ,  lesquelles  on  jngeroit  avoir  esté  dépeintes 
avec  une  grande  diligence.  »  Guillaume  Plson  et 
Georges  Marcgrave,  dans  V Hlstoria  naturalis  Bra¬ 
silia:,  donnent  de  la  plante  qu’ils  appellent,  de  son 
nom  indigène,  Murucuja  {seu  Flos  Passionis),  une 
description  très  détaillée  accompagnée  de  figures 
relativement  exactes  :  description  et  figures  inspi¬ 
rèrent  aux  spécialistes  de  la  poésie  didactique  des 
commentaires  où  la  botanique  était,  à  dire  vrai,  un 
peu  maltraitée  au  profit  de  la  versification  et  de 
l’exégèse;  ce  sont,  d’abord,  les  deu^  apothicaires 
poitevins,  Jacques  et  Paul  Contant  qui,  dans  Itur 
Second  Eden,  célèbrent 

La  plante  salutaire,  heureuse  Granadille, 

Granadille  sur  qui  mais  par  dévotion 

L’on  dict  qu’on  void  empreint  nostre  rédemption 

Et  ses  mystères  saincti  faisant  voir  en  sa  plante. 

En  son  fruict,  en  sa  feuille,  en  sa  fleur  excellente. 

De  notre  Rédempteur  mort  une  fois  pour  tous 
Colonne,  Croix  et  foüet.  Lance,  Conronne  et  Clous. 

Pins  emphatique  encore.  Abraham  Cowley  com¬ 
pare  la  corolle  de  la  Passiflore  à  «  la  robe  blanche 
qui  convient  aux  chastes  Vierges  et  au  Chœur  des 
Pontifes;  elle  est,  au  fond  de  son  limbe,  ceinte  d’une 
double  couronne  de  pourpre,  couleur  des  saints 
Martyrs;  c’est  la  couronne  d’épines  teinte  du  sang 
sacré  ».  Après  avoir  décrit  la  colonne  ensanglantée, 
les  clous,  l’éponge,  tout  en  convenant  que,  pour  les 
distinguer,  il  faut  «  une  vision  très  pénétrante  »,  il 
nous  montre  le  fruit  «  qui  a  la  figure  d’une  tête  cou¬ 
ronnée  »  et  la  racine  «  ai  profondément  enfoacéa 
dans  le  sol  qu’on  croirait  que,  victorieuse,  elle  veut 
visiter  le  Tartare  »  *. 

Citons  enfin  le  témoignage  du  Père  R.  Rapin,  ce 
pasticheur  souvent  henreux  de  Virgile;  sans  être 
aussi  imaginatif  que  ses  prédécesseurs,  il  a,  lui 
aussi,  reconnu,  au  milieu  de  la  fleur,  la  présence 
manifeste  de  trois  clous  acérés 

Nam  surgens  flore  e  medio  capita  alla  tricuspis 
Sursum  tollet  apex  davos  imitata  aduncos 
Or  giraire  de  la  Virginie  et  des  montagnes  du 


Pérou,  la  plante  qni  fut  pour  nos  pères  le  sujet  de 
ai  graves  dissertations,  présente  plusieurs  variétés 
dont  les  plus  belles  et  les  plus  répandues  sont  la 
Passiflora  incarnata  et  la  Passiflora  cœrulea;  elles 
peuvent  se  reproduire  à  foison  dans  nos  colonies  et 
s’acclimatent  très  facilement  dans  les  régions  tem¬ 
pérées  de  la  France,  notamment  sur  le  littoral  de 
l’Atlantique.  M.  le  professeur  L.  Guignard,  ayant 
soumis  à  l’analyse  chimique  la  Passiflora  cartilea,  y 
a  reconnu  l’existence  d’un  composé  cyanique  dont 
voici  les  proportions,  suivant  les  différentes  parties 
de  la  plante  : 


Feuilles  (Jnillet) . 

—  (Novembre).  .  . 
Fleurs  en  boutons.  .  .  . 

—  épanouies  .  .  .  . 

Racine . 


0,048  poir  100 
0,047  - 

o’,on2  — 

0,054  —  » 


Les  anciens  auteurs,  si  prolixes  lorsqu’il  s’agis¬ 
sait  du  sens  symbolique  de  ses  organes  floraux,  ne 
nous  ont  laissé  sur  les  vertus  thérapeutiques  de  la 
Passiflore  que  des  notions  d’un  médiocre  intérêt;  ils 
employaient  exclusivement  le  fruit  dont  la  pulpe, 
d’après  G.  Pison,  passait  pour  utile  aux  fébricitants, 
rafraîchissante,  stomachique  et  propre  à  restaurer 
les  esprits  vitaux;  les  feuilles  ne  servaient  qu’à  rem¬ 
placer  celle  du  lierre  pour  panser  les  cautères.  Ce 
n’est  qu’en  1867  qu’un  médecin  américain,  Lindsay, 
signala  les  services  que  peut  rendre  la  plante  en 
neuro-pathologie.  De  ses  observations,  il  conclut 
qu’elle  n’est  pas,  à  proprement  pailer,  un  narco¬ 
tique;  jamais  elle  n’exerce  d’action  stupéfiante  ;  u  Un 
malade  qui  est  sous  son  influence,  si  on  le  léveille, 
parle  aussi  raisonnablement  que  d’habitude;  quiltez- 
le  un  moment,  il  retourne  bientôt  aux  Champs- 
Elysées  [leave  him  for  a  moment  and  ke  will  soon 
be  off  to  lhe  Elysean  fields  again).  »  Le  même 
auteur  relate  l'observation  d’une  vieille  dame  pré¬ 
sentant  des  convulsions  des  muscles  du  tronc  et  de 
la  naque  que  la  Passiflore  guérit  radicalement.  Les 
résultats  ne  furent  pas  moins  heureux  chez  des  che¬ 
vaux  atteints  du  tétanos  et  dans  plusieurs  cas  de 


3.  L.  Guignabd.  —  «  Sur  l’existence  d’un  produit  cya¬ 
nique  chez  les  Pass'florécs  ».  Bull,  des  Sc.  pharmacol. , 
1906. 


Traitement  de  la  CONSTIPATION,  des  ENTERITES,  COLITES,  etc. 


LIQUIDE 

L'üe  cilillrrée  à  s.  Upe 


GELÉE  SUCRÉE 

agréable  an  goût 
S  cuillerées  à  café  matin  et  soir. 


Par  action  mécanique  V  IC  A  RIO  Sans  aucun  purgatif 


LAXATIF  NON  ASSIMILABLE,  INOFFENSIF,  NON  FERMENTESCIBLE 

à  base  d’huîle  minérale  chimiquement  pure,  spécialement  préparée  pour  l’absorption 
. .  .  par  voie  buccale 

ÉCHANTILLONS  GRATUITS  LABORATOIRE  VIGARIO,  17,  boulevard  Hanssmann,  PARIS 


En  thérapeutique  pulmonaire 

ce  sont  les  Injcctlons  trachéalcs 


de  PNEUMOBIOL 


Litt.,  échant.  et  instrumentation 
sur  demande 

27,  RUE  CAVENNE  —  LYON 


qui  donnent  les  plus  rapides  et  les  meilleurs  résultats. 
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névralgies,  d'insomnie  et  de  manie  avec  mouvements 
désordonnés  et  impulsion  an  suicide.  Un  enfant  de 
2  ans,  soigné  par  le  D''  Phares,  était  en  proie  à  une 
crise  violente  de  tétanie  avec  opisthotonos,  trismus 
et  convulsions  ;  le  médicament  produisit  un  effet 
aussi  prompt  que  satisfaisant  En  se  servant  de 
l’extrait  fluide,  M.  Buliington  a  constaté  une  amélio¬ 
ration  marquée  dans  un  cas  d’épilepsie  datant  de 
vingt-six  ans;  il  en  a  obtenu  aussi  des  elTets 
inespérés  chez  plusieurs  sujet»  atteints  d'in¬ 
somnie,  d’hystérie  et  de  neurasthénie 

Cette  action  antispasmodique  de  la  Passi¬ 
flore  a  été  confirmée  par  M.  Stapleton  ; 
d’après  cet  auteur,  la  teinture  concentrée  à 
la  dose  de  XX  gouttes  toutes  les  heures 
toutes  les  trois  heures  peut  rendre  de  réels 
services  dans  le  traitement  de  l’insomnie 
des  hystériques  et  des  neurasthéniques, 
dans  les  névralgies,  dans  la  prostration  ner¬ 
veuse  et  dans  l’alcoolisme.  Si  elle  échoue 
dans  l’agrypnie  liée  à  la  douleur,  elle  con¬ 
stitue  un  excellent  remède  chaque  fois  que 
l'obstacle  au  sommeil  reconnaît  pour  causes 
l’excitation  cérébrale,  les  préoccupations,  le 
surmenage  intellectuel  ;  elle  agit  alors, 
comme  un  narcotique,  mais  comme 
datif  dépourvu  de  tout  effet  secondaire  fâ¬ 
cheux;  aussi  convient-elle  parfaitement 
enfants,  surtout  dans  les  cas  de  convulsions 
et  de  spasmes  musculaires  M.  Hansberger 
a  bien  signalé,  à  la  suite  de  son  absorption, 
des  troubles  visuels,  une  sensation  de  vide 
dans  la  tête,  d’ailleurs  de  peu  de  durée  *  ; 
mais  comme  11  avait  associé  à  la  Passiflore 
une  dose  assez  élevée  de  bromure,  il  est  difficile  de 
se  prononcer  sur  la  part  qui  lui  revenait  dans  l’ap¬ 
parition  de  ces  symptômes. 

En  France,  la  Passiflore  resta  longtemps  can¬ 


1.  D.  L.  Phares.  —  «  Passiflora  incarnats  a  remedy 
for  tetanus  ».  The  Richmond  med.  Journ.,  1867. 

2.  S.  D.  Büllington.  —  «  Passion  flowerin  epilepsy  and 


tonnée  dans  la  pharmacopée  homœpathiqne  où  elle 
figurait,  comme  le  spécifique  de  la  neurasthénie, 
lorsqu’en -1916  le  regretté  professeur  Louis  Rénon, 
dans  sa  magistrale  étude  sur  l’angoisse  de  guerre, 
signala  ses  bons  effets  dans  le  traitement  de  cette 
névrose;  il  conseillait  la  teinture  au  5»  à  la  dose 
de  X'V  gouttes;  c’est,  selon  lui,  une  médication 
inoffensive,  dépourvue  de  toute  toxicité  et  qui  con¬ 


vient  particulièrement  à  des  malades  auxquels  il 
faut  se  garder  de  prescrire  les  hypnotiques  classi¬ 
ques  comme  le  véronal,  le  trional,  le  chloral  et  les 
opiacés 


4.  Harnsbercer.  —  Il  Partial  blindness  following  the 
administration  of  potassium  bromide  and  Passion  flower». 
Virginia  med.  semi  monthly,  1898. 


Mon  expérimentation  personnelle  m’a  permis  de 
contribuer  à  l'étude  clinique  de  la  Passiflore  ;  j'ai 
montré  son  efficacité  pour  combattre  les  troubles 
nerveux  de  la  ménopause  ayant  leur  point  de  départ 
dan»  le  sympathique  ‘  et  pour  remédier  à  l’insomnie 
à  laquelle  sont  eu  proie  si  fréquemment  les  conva¬ 
lescents  de  grippe’;  elle  présente  le  grand  avantage 
de  provoquer  un  sommeil  se  rapprochant  de  celui 
de  l’individu  normal  et  de  n’entraîner  aucun 
effet  de  dépression  nerveuse,  aucune  obnu¬ 
bilation  des  sens, ni  de  l’esprit;  elle  ne  laisse 
au  réveil  ni  pesanteur  de  tête,  ni  hébétude, 
ni  tristesse,  cette  tristesse  habituelle  à  la 
suite  de  l’emploi  de»  narcotiques  et  qui  fait 
que  les  malades,  au  sortir  de  leur  torpeur, 
sentent  peser  sur  eux,  comme  un  insuppor¬ 
table  fardeau,  le  poids  de  la  vie  qui  va 
reprendre  son  cour»,  tandis  que,  pénible¬ 
ment,  leur»  yeux  clignotent  à  la  lumière  et 
que  s’assemblent  en  leur  esprit,  bruissants 
et  confus,  les  souvenirs  de  la  veille. 

Contrairement  aux  auteurs  américains  qui 
la  manient  larga  manu  (1  à  3  gr.  d’extrait 
fluide,  2  à  3  gr.  de  teinture  pro  die),  je  con¬ 
seille  de  prescrire  la  Passiflore  à  des  doses 
relativement  faibles  et  de  réduire  des  trois 
quarts  celles  qui  sont  en  usage  dans  le 
Nouveau  Continent.  En  outi  e,  je  donne  volon¬ 
tiers  la  préférence  à  l’alcoolature  provenant 
de  la  plante  fraîche  récoltée  an  moment  de 
la  floraison,  c’est-à-dire  en  Mai  on  en  Juin 
(de  XXX  à  L  gouttes  le  soir  an  coucher). 
Cette  préparation,  dans  laquelle  on  retrouve 
la  savenr  du  composé  cyanique,  n’a  rien  de 
désagréable  et  elle  m’a  paru  jouir  d’une  action  plu» 
constante  que  la  teinture  et  que  l’extrait. 

Somme  toute,  sans  classer  la  Passiflore  parmi  les 
grandes  héroïnes  de  la  matière  médicale,  on  peut  lui 


6.  H.  Leclerc.  —  «  La  Phvtothérapie  de»  trouble»  de 
la  ménopause  ».  Courrier  médical,  1919. 


Fig.  1.  —  La  Fleur  de  la  Passion  (Murucnja),  d’après  Guillaume  Pison. 
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accorder  le  crédit  que  mérite  tout  médicament  qui  a 
l’avantage  de  ne  jamaU  nuire,  d’être  souvent  efficace 
et  —  ce  qui  ne  gâte  rien  —  de  se  présenter  sous  un 
nom  harmonieux;  c’en  est  assez  pour  souhaiter  que 
son  usage  se  répande  et  qu’on  en  encourage  la  cul¬ 
ture  dans  toutes  les  parties  de  notre  empire  colonial 
dont  le  sol  se  prête  à  son  développement. 

Henri  Leci.ekc. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Anomalies  artérielles. 

Le  professeur  J.  A.  Pires  de  Lima  (de  Porto,  Por¬ 
tugal),  a  en  l’occasion  d’observer  et  de  décrire  6  cas 
de  trajet  superficiel,  sua-aponévrotique,  des  artères 
de  l’avant-hras.  Dans  4  des  spécimens,  11  s’agissait 
de  l’artère  radiale  et  dans  les  2  autres  de  l’artère 
cubitale. 

Le  sujet  de  la  première  observation  est  une  femme 
syphilitique  de  55  ans,  porteuse  d’un  anévrisme  de 
l’aorte  et  d’autres  lésions  cardio-vasculaires.  Son 
artère  radiale  gauche  était  très  superficielle,  sinueuse 
et  dure,  en  sorte  qu’on  pouvait  l’observer  par  inspec¬ 
tion.  Le  trajet  en  était  très  anormal:  à  environ  5  cm. 
au-dessus  de  l’apophyse  styloïde  du  radius,  elle 
commençait  à  devenir  visible  *t  palpable.  Elle  était 
très  grosse  et,  à  ce  niveau-là,  elle  se  trouvait  entre  le 
grand  palmaire  et  le  long  supinateur.  Elle  sortait 
tout  de  suite  de  la  face  antérieure  de  l’avant-bras, 
entourant  le  radius  en  spirale  (figure).  On  la  voyait 
battre  sur  tout  ce  trajet,  jusqu’à  la  tabatière  anato¬ 
mique,  et  elle  disparaissait  ensuite  dans  les  muscles 
du  1°”  espace  interosseux,  où  l’on  pouvait  encore  en 
sentir  la  pulsation.  Le  système  veineux  superficiel 
du  dos  de  la  main  était  très  développé,  mais  les 
veines,  bleuâtres  et  dépressibles,  contrastaient  avec 
l’artère  radiale,  qui  était  beaucoup  plus  sinueuse, 
dure  et  pulsatile.  Le  père  de  cette  femme  était  mort 
d’apoplexie  et  sa  mère  et  sa  grand’mère  maternelle 
d’anévrisme. 

Chez  un  étudiant  en  médëcine,  Pires  de  Lima  a 
vu  l’artere  radiale  droite  entourer  la  face  externe  du 


radius  et,  dans  la  tabatière  anatomique,  sauter  par¬ 
dessus  les  trois  tendons  qui  la  limitent. 

Sur  un  cadavre  de  femme  de  63  ans,  morte  de 
néphrite,  la  disposition  des  artères  du  membre  supé¬ 
rieur  était  très  anormale,  et  l’artère  radiale  gauche 
chevauchait  les  tendons  du  long  abducteur  et  du 
court  extenseur  du  pouce. 

Chez  un  de  ses  collègues,  il  a  encore  observé  une  dis¬ 
position  très  intéressante  :  les  deux  radiales,  au  lieu 
de  se  diriger  vers  la  tabatière,  allaient  obliquement  en 
bas  et  en  dedans,  en  passant  devant  le  tendon  du  grand 
palmaire,  où  l’on  apercevait  très  bien  une  saillie. 


Anomalie  de  la  radiale. 


Sur  le  membre  supérieur  gauche  d’un  médecin, 
il  a  noté  la  disposition  suivante  :  an  pli  du  coude, 
très  superficiellement,  battait  la  cubitale,  par-devant 
les  muscles  épitrochléens,  sur  une  étendue  de  quel¬ 
ques  centimètres.  Ensuite,  dans  les  deux  tiers  supé¬ 
rieurs  de  l’avant-bras,  on  palpait  toujours  les  pulsa¬ 
tions  de  cette  même  artère.  Chez  ce  sujet,  il  existait 
aussi  des  antécédents  cardiopathiqnes,  et  le  système 
veineux  superficiel  était  très  développé. 

En  dernier  lien,  chez  un  sujet  ectrodactyle  aux 
quatre  extrémités,  il  a  remarqué  que  l’artère  cubi¬ 
tale  droite  était  superficielle  et  que  les  pulsations 
en  pouvaient  être  vues  tout  le  long  de  l’avant-bras. 
[Archive  de  Anatomia  e  Antkropologia  et  Portugal 
medico.) 


Nous  rappelons  i  nos  abonnes  qu'il  est  indispensable 
d’accompagner  chaque  changement  d’adeesse  delà  bande 
du  journal  et  de  1  tranc  en  timbres-poste. 


CORRESPONDAHCE 


Monsieur, 

La  Presse  Médicale  du  11  Novembre  publie  un 
intéressant  «  Mouvement  thérapeutique  »  de  M.  L. 
Cheinisse  :  La  radiothérapie  comme  moyen  de  trai¬ 
tement  de  la  stérilité  chez  la  femme,  commençant 
ainsi  :  «  Le  titre  de  ce  «  Mouvement  n  ne  manquera 
pas,  sans  doute,  de  choquer  les  idées  généralement 
admises  sur  l’influence  exercée  par  les  rayons  X.  » 
Evidemment,  car  longtemps  les  Allemands  ont  préco¬ 
nisé  après  ma  publication  du  11  Janvier  1904  à  l’Ins¬ 
titut  sur  «  La  radiothérapie,  moyen  de  diagnostic  et 
de  thérapeutique  de  certains  fibromes»,  la  «  castra¬ 
tion  sèche  »  ou  stérilisation  ovarlque;  en  1906  et 
1907,  ils  vantaient  les  rayons  X  comme  moyen  thé¬ 
rapeutique  d’avortement  même;  ils  ont  évolué,  nous 
apprend  M.  Cheinisse,  maie  nous  nous  permettrons 
de  dire  que  leur  idée  de  soigner  la  stérilité  par  la 
radiothérapie  ne  leur  est  pas  non  plus  personnelle 
et  leur  vient  même  un  peu  tard. 

Depuis  le  début,  j’ai  montré  la  non-nécessité  de 
la  stérilisation  ovarique  pour  obtenir  la  régression 
fibromateuse  et  M.  A.  Béclère  a  insisté  bien  souvent 
sur  ce  point,  notamment  dans  le  Paris  médical  du 
7  Février  1920. 

Dans  mon  rapport  du  XVII‘  Congrès  international 
des  Sciences  médicales  de  Londres  (Août  1913),  j’ai 
signalé  (Rayons  X  et  le  radium  en  thérapeutique 
gynécologique)  des  grossesses  après  irradiation  de 
fibrome;  depuis,  j’y  suis  revenu,  et  la  Société  de 
Médecine  de  Paris,  en  1920,  a  cité  de  nombreux  cas 
de  Keating  Hart,  Zimmern.  Ménard  a,  de  son  côté, 
cité  plusieurs  cas.  Aussi  le  13  Juin  1920,  dans  la 
Revue  d'Andrologie  et  de  Gynécologie,  je  publiai  un 
travail  ;  «  La  radiothérapie  contre  la  stérilité  »,  et 
cette  année,  j’ai  envoyé  au  Congrès  de  la  Natalité  de 
Tours  un  travail  paru  dans  la  Revue  d' Andrologie  et 
de  Gynécologie  du  13  Octobre  ;  «  La  radiothérapie 
des  fibromes  adjuvant  de  la  natalité  »,  citant  les  pré¬ 
cédents  auteurs. 

La  question,  vous  le  voyez,  est  encore  française 
et  bien  française. 

Foveau  de  Coürmelles. 


ARTÉRIOSCLÉROSE 


Silicyl 


Médicament 

de  BASE  et  de  RÉGIME 


6  à  12  globules 
par  jour. 


^Dépôt  de  Paris;  P .LOISEAÜ,7,H.duRooher. — Echantillon  et  Littératuei  :  Laboratoire  PYRËTWiyuE _ ABLONÇS.- 


ANTISEPTIQUE  URINAIRE 
et  HÉPATO-RÉNAL 


PYRETHANE 


GOUTTES 

26  à  60  par  dose.  -  300  Pro  Die 
(en  eau  bicarbonatée). 
AMPOULM  a  2  0*.  Antltbermlqnes. 
AMPOULES  B  5  C*.  Antlnévialgiquea, 

1  i  Sparjour  irêi  ou  un$ 
•mUltëtiM  latirtêlslrt  par  foutti. 


Attfittévral^que  Puissant 
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Le  Laboratoire  de  TAMBRINE,  48,  Bd  de  la  Tour-Maubourg,  PARIS  —  Téléph.  :  Saxe  41-80 
enverra  avec  le  plus  grand  plaisir  Echantillons  et  Littérature  à  Messieurs  les  Docteurs. 
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SOriNIFENE 

;‘R0CHE"> 


^  LE  ^ 

PLUS  MANIABLE 
DES 

HYPNOTIQUES 


A  CHACUN 
SA  DOSE 


SOMMEIL 

NORMAL 


RÉGLABLE 
A  VOLONTÉ 


AfIPOULES 


GOUTTES 


SEDATIF  PUISSANT 

CONSTANT.  RAPIDE 
SANS  DANSER 


TROUBLES  MENTAUX 
AGITATION  INTENSE 
COKIVULSIONS.ÈPILEP5IE 
.ETC. 


INSOMNIES  SIMPLES 
OU  COMPLIQUÉES 
AeilATIONS.EXCITATIONS 
•ETC. 


Pasde  Substances 
du  Tableau  B 


PRODUITS 

F.HOFFMANN  LAROCHE&  C 

21. Place  des  Vosges 
PARIS 


Médicament  Aliment  Phosphaté 


P  E  P  T  O  -  K  O  LA  RO  B  IN 


{aLTCS!ROPHOSFHA.TS!,  SOLA.  et  PSFTONE) 

Bans  cette  liqueur  le  rouge  de  Kola  est  conservé  à  l’état  naturel  comme  dans  la  noix  fraîche 

contre;  NEURASTHÉNIE,  SURMENA6E,  FATIGUES  passagères,  physiques  et  intellectuelles,  CONVALESCENCE,  DIABÈTE,  ALBUMINURIE,  etc. 

DOSE  ;  Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


GLYKOLAINE  ROBIN 


{JKOLA  aLYCJSROPBOSPHATEB  aRAJfVLXlE) 

Reconstituant  et  stimulant  du  Système  nerveux  et  musculaire 

contre:  NÉVRALGIE,  NEURASTHÉNIE,  DÉBILITÉ,  SURMENAGE,  etc. 


SXMTi  13,  Bne  d«  PoUav,  PARIS 


IDIÉMÉN73çLi 

Traitement  des  Paludéens  chronicpies 
Remplace  avec  succès  la  quinine 
dans  le 


DIENOL 

Traitement  antipneumococcique 


^  _ BRONCHO 

PALUDISMEIlIrâEUMONIE 


Echantillons  et  Littérature  Franco. 


-  J.  DEF»FlXJ3SrEAXJX.  Ph-»  de  1“  Classe,  1 8,  Eu©  de  Beaune,  BAEIS  (7') 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


LE  PRÊT  D'HONNEUR  AUX  ÉTUDIANTS 

La  question  du  prêt  d’honueur  en  faveur  des  étu¬ 
diants  est  présentement  A  l’ordre  du  jour.  Le  Parle¬ 
ment  s’en  occupe  et,  après  le  débat  qui  vient  d’avoir 
lieu  à  la  Chambre,  il  ne  paraît  pas  douteux  que  d’ici 
à  peu  de  jours  nos  députés  —  dont  nos  sénateurs  ne 
manqueront  certainement  point  de  suivre  l’exemple  — 
ne  votent  à  une  forte  majorité  un  crédit  important 
destiné  à  permettre  à  nos  étudiants  momentanément 
dans  la  gêne  de  recevoir  les  moyens  de  continuer  à 
poursuivre  leurs  études. 

Voilà,  assurément,  qui  est  tort  bien  et  l’on  ne  peut 
certainement  qu’applaudir  à  la  pensée  généreuse  qui, 
en  ce  temps  où  les  économies  s’imposent  à  notre 
budget,  aura  amené  nos  représentants  à  envisager 
une  dépense  nouvelle,  dépense  productive  certes, 
mais  que  d’aucuns,  cependant,  ne  manqueront  point 
de  trouver  excessive. 

Mais,  cette  justice  rendue  aux  promoteurs  de  la 
fondation  d’une  caisse  de  prêts  d’honneur  en  faveur 
de  nos  étudiants,  il  ne  saurait  être  inutile  de  rappeler 
que  cette  caisse  de  prêts  que  l’on  se  propose  ainsi  de 
réaliser  ne  constitue  pas  une  véritable  innovation. 

En  réalité,  depuis  longtemps  déjà,  à  l’Université 
de  Paris,  tout  au  moins,  les  étudiants  dans  la  gêne 
euvent  trouver  et  trouvent  l’assistance  sans  laquelle 

leur  serait  impossible  de  poursuivre  leurs  études. 

Jusqu’ici,  en  effet,  quand  un  incident  imprévu  vient 
à  l’atteindre,  l’étudiant  infortuné  s’adresse  au  doyen 
de  la  Faculté  dont  il  dépend  et  celui-ci,  après  examen 
du  dossier  de  l’intéressé,  voit  ce  qu’il  convient  de 
faire. 

Quand  le  cas  mérite  intérêt,  la  demande  est  tou¬ 
jours  accueillie  et  renvoyée  alors  au  doyen  de  la 
Faculté  de  droit  qui,  à  l’Université  de  Parie,  admi¬ 
nistre  les  fonds  spéciaux  constitués  en  vue  de  cette 
œuvre  particulière  d’assistance. 

Au  surplus,  des  concours  privés  viennent  encore, 
à  l’occasion,  compléter  l’organisation  existante. 

C’est  ainsi,  par  exemple,  qu’il  y  a  peu,  un  des 
anciens  vice-présidents  de  l’Association  des  étudiants 
de  îa  Faculté  de  Médecine  fit  abandon  entre  les 
mains  du  doyen  de  la  Faculté  de  médecine  d’une 
somme  de  1.000  francs  devant  servir  justement  à 
constituer  un  fonds  de  caisse  destiné  à  permettre 
de  faire  des  avances  remboursables  à  des  étudiants 


momentanément  dans  le  besoin  et  c’est  ainsi,  encore, 
que  certaines  Facultés  disposent  pour  nn  même 
objet  de  bourses  réversibles,  ce  qui  leur  permet  de 
venir  en  aide  à  de  nouvelles  infortunes  aussitôt  qu’un 
premier  bénéficiaire  a  effectué  le  remboursement  de 
l’avance  à  lui  faite.  ' 

On  le  voit  donc,  l’idée  du  prêt  d'honneur  est  loin 
d’être  une  idée  nouvelle  ! 

Est-ce  à  dire,  à  présent,  qu’il  faille  pour  cela  ne 
pas  applaudir  à  la  réalisation  officielle  d’un  orga¬ 
nisme  devant  permettre  de  le  développer? 

En  aucune  façon.  L’initiative  nouvelle,  en  effet, 
mérite  et  très  justement  de  se  voir  encouragée  et 
c'est  bien  parce  qu’il  en  est  ainsi  qu’il  importe  au¬ 
jourd’hui  de  rendre  justice  à  celles  particulièrement 
généreuses,  qui  l’auront  précédée  et  en  réalité  qui  en 
auront  ainsi,  grâce  à  leur  exemple,  préparé  la  réali¬ 
sation. 

Puisse  donc  celle-ci  se  voir  conçue  de  manière 
vraiment  pratique,  de  telle  sorte  qu’elle  puisse  réel- 
lementrendre  les  services  qu’il  convient  d’en  attendre. 

Pour  qu’il  eu  soit  ainsi,  il  faut,  de  toute  nécessité, 
que  les  formalités  administratives  du  prêt  d’honneur 
soient  réduites  au  minimum;  il  faut,  surtout,  s’inspi¬ 
rant  de  l’exemple  donné  par  cet  ancien  président  de 
l'Association  des  étudiants  de  la  Faculté  de  Médecine 
dont  nous  rappelions  à  l’instant  le  beau  geste,  que 
les  fonds  destinés  aux  prêts  d’honneur  soient  remis 
aux  doyens  des  diverses  Facultés,  qui  sont,  sans  dis¬ 
cussion  possible,  les  personnalités  les  mieux  placées 
pour  apprécier  les  mérites  de  tous  les  étudiants  et 
pour  connaître  par  suite  ceux  qu’il  convient  vraiment 
de  secourir. 

En  procédant  de  la  sorte,  le  prêt  d’honneur  t»on- 
vera  toute  son  efficacité,  car  il  sera  effectué  simple¬ 
ment,  rapidement  et  sans  démarches  ni  formalités 
inutiles  et  blessante.»,  pour  la  dignité  de  ceux  que 
des  circonstances  malheureuses  auront  conduit  à  le 
solliciter. 


Clinique  Bandelocqne.  —  Dimanche  prochain  17  Dé¬ 
cembre,  à  10  h.,  M.  Lévy-Solal  fera  une  leçon  clinique 
xnr  les  vomissements  incoercibles  de  la  groisesse. 

Amphithéâtre  d’anatomie.  —  Un  cours  hors  série 
d’opératione  chirurgicales  (chirurgie  de  l’appareil  oto- 
rhino-Iaryngologiquel.  en  10  leçons,  par  MM.  R.  Miége- 
ville,  Fl.  Bonnet,  P.  Truffert,  H  -P.  Chatellier,  commen¬ 
cera  le  lundi  8  .Janvier  1923,  à  2  h.,  et  continuera  les 
lundis,  mercredis,  vendredis  suivants  à  la  même  heure. 
Droit  d’inscription  :  150  fr.  Se  faire  inscrire  17,  rue  du 
Fer-à-Moulin. 


Programme  du  court.  —  I.  Technique  de  l'ossioulec- 
tomie  et  de  la  mastoïdectomie.  —  IL  Evidement  pétro- 
mastoïdien.  Trépanation  du  labyrinthe.  —  III.  Traite¬ 
ment  dos  complications  veineuses  et  encéphaliques,  des 
otites  snppurées  (thrombo-phlébite,  méningite,  abcès 
encéphaliques  et  périencéphaliques).  —  Ligatures  vas¬ 
culaires  du  cou.  —  IV.  Traitement  des  déviations  du 
septum  nasal.  Les  rhinotomies.  Les  voies  d’accès  naso- 
faciale»  du  rhino-pharyni.  — V.  Traitement  des  sinusites 
maxillaires.  Les  voies  d’accès  buccales  du  rhino-pherynx. 
—  VI.  Traitementdes  sinusites  frontales,  des  ethmoïdites, 
des  sinusites  sphénoïdales.  —  VII.  Les  ouvertures  tem¬ 
poraires  et  permanentes  du  conduit  laryngo-trachéal 
(laryngotomie  intercrico-thyroïdienne,  thyrotomie-tra¬ 
chéotomie,  laryngo-trachéotomie).  —  VIII.  Les  voies 
d’accès  du  carrefour  aéro-digestif.  Les  pharyngotomies 
hautes  et  basses.  —  IX,  La  laryngectomie  partielle  et 
totale.  —  X.  La  broncho-œsophagoscopie. 

Agrégation  d’hygiène.  —  Les  concours  qui  s’ouvri¬ 
ront  en  1923  pour  l’agrégation  des  Facultés  de  Médecine 
et  des  Facultés  mixtes  de  Médecine  et  de  Pharmqcie  com¬ 
prendront,  outre  les  sections  énumérées  à  l’article  l=rde 
l’arrêté  du  7  Novembre  1922  et  à  l’arrêté  du  28  Novembre 
1922,  une  section  d’hygiène.  (Journ.  off.,  8  Décembre.) 

Médecin  des  asiles.  —  Sur  l’avis  de  la  Commission 
des  médecins  des  asiles,  sont  déclarés  reçus  au  titre  B  et 
dans  l’ordre  suivant  :  MM.  Parent,  Billet,  Abrial,  Eaflon, 
Slizewicz;  M"e  Pezé;  M.  Vernet. 

Fondation  Curie  (26,  rue  d’ülm).  —  Dimanche  pro¬ 
chain,  à  10  h.,  M.  Béclère  fera  une  leçon  sur  les  indi¬ 
cations  et  contre-indications  de  la  radiothérapie  des 
myomes. 

Asile  de  Lesvellec.  —  Un  poste  de  directeur  médecin 
est  actuellement  vacant  à  l’asile  public  d’aliénés  de  Les¬ 
vellec  (Morbihan).  (Journ.  off.,  8  Décembre.) 

Distinctions  honorifiqnes.  —  Sur  la  proposition  de 
M.  Rebeillard,  au  nom  de  la  3"  Commission,  le  Conseil 
général  de  la  Seine  a  décidé  de  ratifier  les  propositions 
de  M.  le  préfet  de  la  Seine  tendant  à  attribusr,  pour 
l’année  1922,  3  médailles  d’argent  et  S  médailles  de 
bronze  à  des  médecins  du  service  des  Enfants-Assistés 
qui  se  sont  signalés  par  leur  zèle  et  leur  dévouement 
dans  l’exercice  de  leurs  fonctions. 

Médaille  d'argent.  —  MM.  Pain,  à  Bourbon-Lancy  ; 
Poingt,  à  Cosne  ;  Gibert,  à  Montluçon. 

Médaille  de  bronze.  —  MM.  Mouchet,  à  Bonrbon- 
l’Archambault  ;  Roy,  àNevers;  Besnard,  à  Saulieu;  Mal¬ 
terre,  à  Issoire;  Corneille,  à  Montauban. 

Académie  des  Sciences  morales  et  politiques.  — 
MM.  Nobécourt  et  Schreiber  figurent  au  nombre  des  lau¬ 
réats  du  grand  prix  Audiffrey  pour  leur  ouvrage  sur 
Vllygiéne  sociale  de  l'enfance. 

Nécrologie.  —  On  annonce  la  mort,  à  Dourdan 
(Seine-et-Oise),  de  M.  Devilliers,  et  à  Marseille  celle  de 
M.  Pluyette. 


de  Précision  pour  ia  Hédecine  ol  la  Physiologie 


APPAREILS  DE  DIAGNOSTIC  ET  DE  CLINIQUE  MÉDICALE 


APPAREILS  POUR  LA  MESURE  DE  LA  PRESSION  ARTÉRIELLE 


SPHYGMOTENSIOPHONE 


(lu  Professeur  VAQUEZ 
et  (lu  Docteur  LAUBIiY 


CHROMOSCOPE  NÉPHROMÉTRIQUE 

Mode  d’emploi  du  Tensiophone.  pour  l’exploration  clinique  des  fonctions 

rénales  (Breveté  S.  G.  D.  G.), 

des  Docteurs  LIAN  et  SIGURET  (épreuve  de  la  phénojsulfonephtaléine). 


PHON0-SPHYGMOMÈTRE  (lu  Docteur  G.  LIAA’ 


POUR  L’AUSCULTATION 

SlélUo-scopes,  Microsléthoscope,  Phoneiidoscopc,  Spiroscope  du  D''  Pesciier, 
Spiromètres,  Pneumomèlrcs. 

POUR  LA  MÉTHODE  GRAPHIQUE  -  ENREGISTREURS 

Sphygmographes,  Cardiographes,  Pneumographes,  Polygraphes. 

POUR  L'EXPLORATION  DES  MUSCLES  ET  DES  NERFS 

Dynamomètres,  Fsthêsiomélres,  Marteaux  à  réflexes,  Ergographes,  Myographes. 

NEUROLOGIE,  PSYCHOLOGIE,  ANTHROPOLOGIE 

Oculo-comprcsseur  manomélrique  du  D’’  Rockikovitck. 

Manomètre  du  Prof  Claude,  pour  la  mesure  de  la  pression  du  liquide  oephalo-rachidien. 
Hématimètres,  Hémogloblnimètres,  VIscosimètre  du  ProP  W.  Hess, 

Uréomètre  de  R.  Clogke. 

Poste^  complets  d’ÉLECTRO-CARDIOGRAPHIE 


E.  SPENGLER,  Constructeur,  Ifi,  me  de  rodéon,  PARTS  (VF)  -àiuRülV 

Expédition  directe  Province  et  Étranger. 


Tensiophone  Vaqdbz-Laubrt. 
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DIGITALINE 

PETIT- MIALHE 

Solution  au  1/1000“  -  GRANULES.  XMPOULES 


LAB.  LACTO 
FERMENT 

Digestion  du  Lait 


miALHE 

8,  Rue  Favart  PARIS  II* 


ELIXIR  DU  D' MIALHE 


ANUSOL 


Extrait  complet  des  Glandes  Pepsiques 


Hémorrhoïdes 


Un  verre  à  liqueur  après  chaque  repas. 


Un  suppositoire  matin  et  soir 
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QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


ImPOIITANCE  1)E  la  PRÉPABATION  MILtTAinE 
POUR  LES  ÉTUDIANTS 

EN  MÉDECINE,  PHARMACIE  ET  DENTISTERIE. 

D.  —  Quelles  sont  les  dispositions  de  la  nouvelle 
loi  de  recrutement,  qui  a  été  votée  au  mois  de  Juil¬ 
let  dernier  1  Ayant  19  ans,  je  vais  commencer  le  P. 
C.  W.  Combien  de  sursis  renouvelables  pourrais-je 
obtenir  ?  Quelle  sera  la  durée  du  service  militaire 
pour  les  futurs  étudiants  en  médecine?  Dans  quelles 
conditions  le  ferons-nous  ? 

R.  —  La  nouvelle  loi  sur  le  recrutement  de  l’armée, 
qui  a  été  dépotée,  le  2  Juin  1921,  par  le  Gouverne¬ 
ment  et  qui  va  consacrer  le  projet  Maunoury,  a  été 
votée  en  Juillet  1922  parla  Chambre  det  députés  et 
va  être  ratifiée  incessamment  par  le  Sénat, 

L’article  35  de  ce  projet  de  loi  montre  toute 
l’importance  de  la  préparation  militaire  pour  les  étu¬ 
diants  en  médecine,  pharmacie,  dentisterie  et  les 
élèves  des  écoles  vétérinaires.  En  effet,  cet  article 
stipule  que  tous  les  étudiants  ci-dessus  désignés 
accompliront  leur  service  actif  dans  le  Service  de  Santé 
ou  le  Service  vétérinaire,  qu’ils  pourront  être  mis  en 
sursis  renouvelables  jusqu’à  27  ans(article  22)  et  que, 
suivant  l’obtention  ou  la  non-obtention  du  brevet  de  la 
préparation  militaire,  les  premiers  feront  seulement 
un  an  de  service,  les  seconds  dix-huit  mois.  D’où 
l'Importance  considérable  pour  les  Intéressés  de  se 
faire  inscrire  à  la  Préparation  militaire. 

Dans  les  Facultés  de  Médecine,  les  Ecoles  de  plein 
exercice  ou  préparatoires  de  Médecine,  il  va  être  insti¬ 
tué  une  Préparation  miiitaire  supérieure  spéciale, 
dont  les  différents  programmes,  portant  sur  deux 
anaées  d’études,  sont  arrêtés  par  les  ministres  de  la 
Guerre  et  de  l’Instruction  publique. 

A.  —  Les  étudiants  en  médecine,  pharmacie  et  den¬ 
tisterie  qui  auront  obtenu,  en  fin  de  service,  ce  brevet 
de  préparation  militaire,  seront  nommés  ; 

!•  S’ils  sont  docteurs,  internes  titulaires,  chirur¬ 
giens-dentistes,  ou  diplômée  de  pharmacie,  médecins, 
pharmaciens  ou  dentistes  auxiliaires  et  accompli¬ 


ront  six  mois  avec  ce  grade  it  les  six  derniers  mois 
comme  aides- majors  de  2'  classe  de  réserve; 

2°  S'ils  sont  possesseurs  de  12  on  8  inscriptions, 
ila  accompliront  leur  année  de  service  comme  méde¬ 
cins,  pharmaciens  ou  dentistes  auxiliaires. 

B.  —  Les  autres  étudiants  qui,  en  fin  de  sursis, 
n’auront  pas  obtenu  ce  brevet,  seront  incorporés  pen¬ 
dant  dix-huit  mois  dans  une  section  d’infirmiers  et 
pourront  faire  les  six  derniers  mois  comme  médecins 
auxiliaires.  * 


LIVRES  NOUVEAUX 


Les  angines  de  poitrine.  Le  syndrome  clinique. 
Pathogénie.  Pronostic.  Thérapeutique.  Pratique 
médicale,  par  Alfred  Martinet.  1  vol.  ln-8“  écu 
de  140  pages,  avec  35  figures  et  4  planches  [Masson 
et  C*“,  éditeurs),  Paris,  1922.  —  Prix  :  8  fr.  net. 
Pour  compléter  les  grands  traités  et  les  manuels 
classiques  qui  répondent  aux  besoins  généraux  des 
médecins  et  des  étudiants,  MM.  Masson  et  se 
sont  proposé  de  publier  une  série  de  monographies 
fixant,  sur  un  objet  limité  de  médecine  et  de  chi¬ 
rurgie  pratiques,  l’état  actuel  d’une  question  impor- 

C’est  une  monographie  de  ce  genre  que  nous 
a  donnée,  à  la  veille  de  sa  disparition  si  imprévue, 
le  sagace  observateur  et  grand  vulgarisateur  mé¬ 
dical  qu’était  Alfred  Martinet.  A  la  vérité,  nul  plus 
que  lui  n’était  qualifié,  du  fait  de  ses  travaux  anté¬ 
rieurs,  pour  rédiger  une  telle  étude  sur  les  angines 
de  poitrine. 

Après  avoir  montré  que  l’angine  de  poitrine  n’est 
qu’un  syndrome  clinique  banal,  sans  spécificité  noso¬ 
logique,  il  en  relate  un  certain  nombre  d’observations 
personnelles  typiques,  très  méthodiquement  recueil¬ 
lies.  Puis  il  étudie  la  pathogénie  des  angines  de  poi¬ 
trine  et  dégage  le  rôle  des  pressions  artérielles  et 
celui  des  artères  coronaires.  Il  s’attache  à  dégager 
de  diverses  statistiques  et  surtout  de  la  sienne  les 
éléments  du  pronostic,  et  donne  ensuite  les  indica¬ 
tions  thérapeutiques  générales. 

Puis,  abordant  le  problème  du  point  de  vue  réso¬ 


lument  concret  de  la  pratique  médicale  journalière 
courante,  il  dépouille,  ê  titre  documentaire,  une  sta¬ 
tistique  personnelle  de  100  cas  réels  d'angine  de 
poitrine,  qu’on  peut  classer  en  divers  groupes  : 
angines  subordonnées  à  une  aortite;  angines  subor¬ 
données  à  la  goutte,  à  la  pléthore,  à  l'angiospasme  ; 
angines  subordonnées  à  la  névropathie,  à  l’aéro¬ 
phagie;  angines  hors  cadre, le  plus  souvent  réflexes. 
Il  en  déduit  les  points  essentiels  de  diagnostic  qui 
sont  à  résoudre  en  présence  de  toute  angine  de  poi¬ 
trine,  et  desquels  découlent  les  Indications  thérapeu¬ 
tiques,  qui  peuvent  se  résumer  en  4  types  d’ordon¬ 
nances  suivant  qu’on  se  trouve  en  présence;  d’angors 
par  névrose  d’angoisse,  d’angors  par  goutte,  plé¬ 
thore,  angiospasme,  d’angors  aortlco-syphilltiquee, 
ou  d’angors  divers  d’âutre  cause.  L’auteur  étudie 
aussi  très  minutieusement  le  traitement  en  dehors 
des  crises  et  le  traitement  de  la  crise.  Il  complète 
cette  intéressante  monographie  par  quelques  pages 
de  bibliographie  sélectionnée. 

L’opothérapie  du  praticien,  in-8°,  238  pages, 
3  planches  hors  texte,  par  L.  Lematte  [A.  Maloine 
et  fils,  éditeurs).  —  Prix  :  5  francs. 

L’opothérapie  est  aujourd’hui  un  des  chapitres  les 
plus  importants  de  la  matière  médicale  ;  si  beaucoup 
de  médecins  ne  lui  donnent  pas  encore,  dans  leur 
pratique  journalière,  la  place  qu’elle  mérite,  cela 
tient  à  ce  que,  en  dehors  des  nombreuses  monogra¬ 
phies  éparses  dans  les  revues  médicales,  ils  ne  pos¬ 
sèdent  pas  d’ouvrage  leur  donnant,  coordonnées  sons 
forme  de  précis,  les  principales  lignes  de  la  méthode. 
M.  L.  Lematte  a  comblé  cette  lacune  en  publiant  un 
livre  qui  leur  fournit  toutes  les  Indications  néces¬ 
saires  sur  la  préparation,  la  posologie  et  l’emploi 
des  remèdes  opothérapiques. 

Dans  la  première  partie  sont  exposées  les  tech¬ 
niques  qui  permettent  d’obtenir  des  préparations 
actives  :  le  choix  des  animaux,  la  façon  de  traiter  les 
organes  y  sont  décrits  avec  autant  d’exactitude  que 
de  clarté  ;  la  confnsion,  si  fréquente  jusqu’à  présent, 
entre  les  termes  poudre  et  extrait  d’organe  ne  sera 
désormais  plus  possible  ;  en  outre,  l’auteur  insiste 
très  à  propos  sur  la  nécessité  de  donner  pour 


ANDROCRINOL 

LipeTde  orchitiqae 

(Asthénie  et  stérilité  mascnllne 


CARDIOCRINOL 

LIpoTde  dn  masde  cardiaque 

.  (DéfailluMS ,  dég6m6r«se«Meei 
aignlSs  oa  eltfOfilqnM  d«  «te.) 

CERÉBROCRINOL 

LipaTde  pbotpboré  dn  cerveaa 
(Psychoses,  psrslTSle  générale  et 
tabes,  snrmesars  mtallaetnel 

HEPATOCRINOL 

LIpoTde  da  foie 

(Troubles  de  la  croissance,  Raehl- 


Chaqnc  lipoïde  constitue  eo  nêine  temps 
nm  ALiMBNT  si  un  BXCiTANl 
spéciiiqnes 

do  l'organe  dont  il  provient. 


AVANTAGES 

Traitement  an  moyen  d’ampoules  pour  injections  hypodermiques 
ou  de  pilules,  rigoureusement  dosées,  contenant  une  substsmeo 
active  inaltérable,  et  toujours  égale  à  elle-même. 


AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
Dose  normale  :  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
on  4  piloles  par  jour. 


Lipoïdes  associés 

POLYCRINOL 

Thyrol;  Adréaol  total  et  Hypophya ol  (T.  A.  H.) 


LipoTds  de  l’Ovaire 


ménorrbées,  stérilité, - 

précoce,  troubles  de  la  méno- 
panas  et  de  la  puberté,  ehle- 


GYNOLUTEOL 

LIpoTde  do  Corps  jaune 


ETCss  ETC. 

Lipoïdes  de  tons  les  antres  organet. 


AFATYL 

Médication  iodée  sensibilisés 

Assoeiatloa  de  Upolde  thyroldiea 
et  d’IODS 

ehroalques,  adipoaes, 
irost,  Arthritisme.) 


ANDRO-POLYCRINOL 


Testicnle,  thyroTde,  surrénale  tétais  et  bypopbyst  j  Ovairs,  thyroïde,  surrénale  totale  et  bypsphyss 

(lasnfflssnes  plari-slaadnUlre  cher  l’bemms  on  l’eafaat  mâle.)  (lasnfflsaaco  plnrl-glssdnlslr»  ehsi  U  fenao  st  l’safant.) 

sto.,  9to.  Toutes  formules  au  gré  des  médeclQ»- 


GYNO-POLYCRINOL 


Envoi  BehnntUlon»  et  Bibliographie  sur  demande. 


DépSt  général  :  Laboratsirs  ds  Biologie  appliquée  H-  CARRiON  et  C>*  —  V.  BORRIEN,  S4,  Panboarg  St-Bonoré,  PARIS  (8*) 

Téliphsas  :  Élysésa  >6-64  st  M-4i  -  Adt.  télégr.  :  Usasar-Faiis. 
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chaque  préparation  la  correspondance  au  poids  d’or¬ 
gane  frais. 

La  seconde  partie  passe  en  revue  les  organes  uti¬ 
lisés  en  opothérapie,  leurs  principales  propriétés 
physiologiques,  leurs  indications  thérapeutiques  et 
leur  posologie. 

Dans  la  troisième  partie,  qui  traite  des  applicatiohs 
de  l’opothérapie  à  la  clinique,  l’auteur  a  surtout  en 
vue  les  maladiés  qui  doivent  obtenir  de  la  méthode 
unbénéilce  assuré,  celles  sur  lesquelles  les  médica¬ 
ments  chimique  et  galénique  restent  sans  action; 
l’opportunité  de  la  médication  pluri-glandulaire  y  est 
l’objet  de  considérations  d’un  grand  intérêt  pratique. 
A  noter  le  chapitre  relatif  au  cancer  :  appliqué  dès 
le  début,  le  traitement  pourra  donner  d’excellents 
résultats;  plus  tard,  à  la  phase  «  inopérable  »,  il 
empêchera  le  malade  de  souffrir  et,  souvent,  entra¬ 
vera  les  progrès  du  néoplasme,  permettant  au  mé¬ 
decin  de  «  garnir  sa  seringue  hypodermique  avec 
une  autre  drogue  que  la  solution  de  morphine  ». 

Richement  documenté,  conçu  suivant  un  plan 
rigoureusement  méthodique  qui  fait  le  plus  grand 
honneur  au  talent  d'exposition  de  l’auteur  et  à  son 
esprit  scientifique,  le  livre  de  M.  Lematte  est  le 
traité  —  destiné  à  devenir  classique  —  que  doit 
prendre  pour  vade  mecum  tout  médecin  désireux  de 
pratiquer  avec  snccès  l’opothérapie. 

Henri  Leclerc. 

Les  maladies  par  carence,  par  Raoul  Lecoq,  docteur 
en  pharmacie.  1  vol.  de  160  pages,  avec  50  figures 
et  35  graphiques  [Vigot  frères,  éditeur.-),  Paris, 
1922.  —  Piix:  10  francs. 

L’auteur,  n’étant  pas  médecin,  s’est  contenté  de 
rappeler  les  symptô  nés  les  plus  saillants  des  mala¬ 
dies  par  carence,  afin  de  pouvoir  les  rapprocher  plus 
facilement  des  symptômes  obtenus  expérimentalement 
chez  les  animaux.  Il  passe  en  revue  tontes  les  carences 
admentaires  :  carences  physiques,  carences  vitamini¬ 
ques,  carences  salines,  carences  azotées,  carences 
chevauchantes,  carences  énergétiques,  carences  glo¬ 
bales,  carences  multiples.  Ceci  l’amène  à  envisager 
d’importantes  questions  d’hygiène  alimentaire  et  à 
présenter  notamment  une  intéressante  étude  sur  la 
valeur  des  farines  composées  alimentaires,  dont  la 


préparation  industrielle  devrait  être,  dit-11,  sérieuse¬ 
ment  contrôlée. 

L.  Rivet. 

Précis  de  diagnostic  médical  et  de  séméiologie. 

3“  édition,  par  J.  Paviot,  professeur  à  la  Faculté  de 
Lyon,  médecin  des  Hôpitaux.  1  tort  vol.  in-16  de 
1.420  pages,  avec  56  figures  dacsleuxte  «Collec¬ 
tion  Testut  »  (G.  Doin,  éditeur),  Paris,  1922.  Prix, 
cartonné  toile  :  40  francs. 

Ce  livre  est  à  la  fois  un  guide  pour  l’étudiant  dans 
les  exercices  propédeutiques  et  un  cu  rage  -’esliné  à 
faciliter  au  praticien  une  révision  rapide  de  séméio¬ 
logie  dans  les  cas  qui  peuvent  l’i  mbarrasser.  C’eit 
un  guide  de  clinique  esaenllelhment  simple  et  pra¬ 
tique,  mis,  dans  cette  troisième  édition,  an  courant 
des  signes  récints  et  des  données  de  riustrumenta- 
tlon  nouvelle. 

Le  succès  des  deux  premières  éditions  montre 
assez  que  ce  livre  répondait  à  un  réel  besoin. 

L.  Rivet. 

La  Lymphogranulomatose,  par  F.  Aerillago.  Mé¬ 
moire  de  85  pages,  paru  dans  la  Rivista  de  la  Aso- 
ciation  Medica  Argeniina,  1920,  n»  182  [Edition 
Las  Ciencias),  Buenos  Aires. 

Dans  ce  travail  important,  l’auteur  prend  le  terme 
de  lymphogranulome  dans  le  sens  de  maladie  de 
Hogdkin,  ou  plutôt  de  lymphadénie  snbaiguë  ou 
chronique,  sans  leucocytose  marquée.  On  sait  que, 
sous  ce  même  vocable,  ont  été  décrites  les  affe  lions 
I  les  plus  disparates,  au  point  de  vue  clinique  et 
1  pathogénique,  dont  le  facteur  commun  est  représenté 
par  des  tuméfactions  ganglionnaires,  localisées  ou 
généralisées.  Les  travaux  de  l’Ecole  lyonnaise  avec 
Fabre,  Nicolas  et  ses  élèves,  de  l’Ecole  parisienne  avec 
Ravaut,  Bory,  Sheikevicz,  ont  détaché  de  ce  groupe 
la  «  paradénolympbite  »  à  localisation  presque  tou¬ 
jours  inguinale,  à  étiologie  presque  toujours  génitale. 
Plus  récemment  les  travaux  brésiliens  ont  isolé  des 
lymphogranulomes  d’origine  mycosique  (A  Arantes). 

Le  travail  d’Arrlllago  s’appuie  sur  11  observations  ) 
personnelles.  L’auteur  insiste  sur  la  variété  de  la  j 
formule  leucocytaire,  sur  l’inconstance  de  la  leucory-  : 
tose,  sur  l’étiologie  si  souvent  douteuse  du  syndrome.  ‘ 


Dans  un  cas,  il  a  extrait  des  ganglions  un  bfltonnet 
en  navette.  Les  hémocultures  ont  toujours  été  néga¬ 
tives.  Les  coupes  des  ganglions  et  du  foie  montraient 
avec  fréquence  des  leucocytes  granuleux,  souvent 
même  des  mast-  et  des  plasmazellen.  Au  point  de  vue 
ihérapfu  ique,  Arrillsgo  est  partisan  de  la  radiothé- 
rai  i»,  raalgi  é  ses  résultats  inconstants  et  temporaires. 

M.  Nathan. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  10  pour  100  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


JOURNAL  D’UROLOGIE 
S0.UMAIRE  du  n“  4. 

Mémoires  originaux  : 

Ch.  Lenormant.  —  Sur  un  cas  de  tumeur  mixte 
(épithéllo-sarcome)  de  la  vessie  d’origine  probable¬ 
ment  allantoïdienue. 

Recueil  de  faits  ; 

Ch.  Ronbler.  —  Cancer  primitif  du  rein  droit  avec 
volumineuse  métastase  pleurale  gauche  chez  une 
jeune  femme  enceinte. 

A.  Grlmberg  et  M.  Uzan.  —  Urétrite  à  bacille 
py<  cyanique;  guérison  par  la  vaccinothéraple. 

Pratique  journalière. 

J.  Janet.  —  Quelques  petites  finesses  du  traite¬ 
ment  de  la  blennorragie. 

Association  française  d'Orologie  : 

XXII®  Session  annuelle  tenue  à  Paris  du  4  au 
7  Octobre  1922. 

Analyses. 


Solution  titrée  de  Chlorure  de  Calcium  stabilisé 

Chimiquement  pur 


RECALCIFIANT  Lymphatisme , Croissance, T  uberculose 


Rachitisme,  Carie  dentaire,  Fractures 
Grossesse,  Allaitement. 


HEMOSTATIQUE  Toutes  hémorragies.  Hémophilie 


Maladies  du  Sang ,  Anémie  et 
Chlorose. 


DÉCHLORURANT  Néphrites, 

Œdèmes. 


Albuminuries 


constitue  l’agent  de  désinfection  gastro-intestinale  le  plus  puissant  :  il  n’est  pas 
toxique  ;  son  activité  est  démontrée  par  la  Clinique  et  le  Laboratoire. 


Laclochol 


est  soixante  fois  plus  actif 

que  les  ferments  lactiques  seuls. 


Ladochol 


indiqué  dans  les  cas  d’entérites 
’l  V  vIlUfi  aiguës  et  chroniques  de  l’adulte  et  \  l 
du  nourrisson,  \  y* 

d’appendicite  chronique,  \  | 

contre  les  dermatoses,  la  furon-  \  | 

culose,  l’insuflisance  biliaire,  la  J 

cholémie,  les  états  infectieux  et  toxiques. 

LABORATOIRES  RÉUNIS,  159.  avenue  de  Wagram,  PARIS 


f  La  boUe  )  O 
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SOLUTION  DE  BENZOATE  Hg  dans  SÉRUM  RINGER  rendu  INJECTABLE 

1  CG.  =  1  cgr.  benzoate  Hg. 


AMPOULES  DK  2  e< 


i;kx>x>SLX*eils  et;  Sels  de 

RADIUM  "SATCH 

$-  DE  TRAITEMENTS  CHIMIQUES 


Vf 


au  capital  de  1.000.000 


Quai  du  Chateher 


Oj^.'Tjâ^XjOa-TJB]  sxTiî  i3B::bÆjeLxrx)Si 


fU-St^OmS  (Seine) 


TONIQUE  DU  CœUR 
OIURÊTIÇUE  PUISSANT 


HTPOSYSTOJE,  ASmOLIE,  ENDOCARDITES 
PÉRICARDITES,  TACHYCARDIE,  ATONIES  CARDIAQUES 
DYSPNEE  LIÉE  A  UN  RÉTRÉCISSEMENT  MITRAL 
NÉPHRITES  DIVERSES,  ALDUMINURIE  AVEC 
GU  SANS  OEDÈME,  ASCITES,  PNEUMONIE. 
PNEUMOPATHIES  GRIPPALES.  NEPHROSCLÉflOSES 


Diméthylphosphoxanthine  sadique  et  à  lu  scille  débarrassée  de  ses  principes  émetocathartiques. 

ACTION  RAPIDE  ET  DE  LONGUE  DURÉE 
PAS  DE  FATIGUE  DE  L’ESTOMAC 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

La  DlUHOCéHDINE  est  un  agent  cardiothérapique  puissant,  offrant  toutes  les  garanties 


DOSE  CARDIOTONIQUE-  —  1  cachet  par  j 
10  Jours. 

DOSE  CARDIOTONIQUE  D'ENTRETI  N.  —  1 
les  2  jours  plendant  15  jours.  Interrompre 


LABORATOIRES  L.  BOIZE  S  6.  ALLIOT 

PHARMACIENS  DE  1"  CLASSE 

(  ambres  de  la  Société  de  Chimie  bioolgique  de  France 


285,  Avenue  Jean-Jaurès 
L.Y  O  N 
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séries  de  cours  auront  lieu  dans  l’année  aux  dates  sui-  ] 
vantes  ;  lundi  15  Janvier  1923,  lundi  30  Avril,  lundi 
3  Septembre.  Le  droit  d’inscription  est  fixé  à  100  francs 
pour  chacun  des  cours. 

Prière  de  retirer  les  bulletins  de  versement  rela'its  è 
ces  cours  au  secrétariat  de  la  Faculté  (guichet  n"  3),  les 
jeudis  et  samedis,  de  midi  à  15  h. 


GOffGOUHS 


h  la  discussion.  Cette  méthode  évitera  bien  des  tâtonne¬ 
ments  à  ceux  qui  voudront  utiliser  les  procédés  en  ques¬ 
tion  et  donnera  une  plus  grande  valeur  aux  faits  énoncés 
qui  auront  été  soumis  à  l’appréciation  de  compétences 
reconnues.  Les  notes  relatives  è  ces  travaux  pourront 
être  publiées  dans  TEnccphale. 

Prière  d’adresser  la  correspondance  relative  à  ces 
réunions  (annonces  de  communications,  de.)  ft  MM.  A. 
Brousseau  et  P.  Schiff,  asile  clinique  Sainte-Anne. 


Pour  Us  “  Dernières  Nouvellts  ",  voir  la  pape  2082. 
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UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  médicale  de  l'hêpltal  Cochln.  —  Cours 
de  perfectionnement  sous  la  direction  de  MM.  Lemierre 
et  Abrami,  agrégé. 

Premier  cours.  —  Maladies  du  rein  (6  leçon-i).  — 
1”  Rétention  chlorurée  :  Dosage  des  chlorures  dans 
l’urine  et  le  sang.  Seuil  d’excrétion  des  chlorures. 
Rythme  en  écheloni  de  l’élimination  chlorurée.  Réfrac- 
tométrie  du  sérum  sanguin.  —  2»  Rétention  azotée  : 
Dosage  de  l’urée  dans  l’urine  et  le  sang.  Constante 
d’Ambard.  Epreuve  de  la  phénolsulfonephtaléine.  Valeur 
de  l’azote  résiduel.  —  3»  Hypertension  artérielle  et  oscil- 
lométrie  :  Procédés  de  mesure  et  interprétation. 

Procédés  d'examen  d'un  diabétique  (2  leçons).  —  Prin¬ 
cipes  généraux  du  traitement.  Dosage  du  glucose.  Le 
seuil  de  la  glycémie.  Recherche  de  l’acétone  et  des  corps 
acétoniqnes.  Leur  importance  dans  l’établissement  du 
régime. 

Examen  du  liquide  céphalo-rachidien  (2  leçons).  — 
Examen  chimique  :  sucre,  albumine,  urée.  Examen 
cytologique  ;  tuberculose,  syphilis,  états  méningés, 
hémorragies  méningées.  Examen  bactériologique.  Les 
méningocoques.  Réaction  du  benjoin  colloïdal. 

Deuxième  cours.  —  Maladies  du  foie  leçons).  — 
l»  Etude  des  ictères  :  Recherche  de  la  bilirubine,  de 
l’urobiline,  de  la  stercobiline.  Valeur  de  ces  recherches. 
Ictères  dissociés.  Recherche  des  sels  biliaires.  Epreuve 
des  hémoconies.  Tubage  duodénal.  Ictères  hémolytiques. 
Recherche  de  la  résistance  globulaire,  des  hématies  gra¬ 
nuleuses,  de  l’auto-agglutlnation  des  hématies.  —  2»  Insuf¬ 
fisance  hépatique  ;  Rapport  azoturique  et  azote  résiduel 
dans  les  maladies  du  foie.  Acide  glycuronique.  Insuffi¬ 
sance  protéopeiique  du  foie  et  recherche  de  l’hémo- 
clasie  digestive. 

Vhémoclasie  et  sa  valeur  clinique  (1  leçon). 

Diagnostic  des  maladies  typhoïdes  (1  leçon).  —  Hémo¬ 
culture  et  séro-diagnostic. 

Réactions  de  fixation  (2  leçons).  —  Généralités.  Séro¬ 
diagnostic  de  la  syphilis,  maladie  hydatique.  Lèpre, 
peste,  mycoses.  Réactions  de  floculation. 

Cyto-diagnostie  des  épanchements  pleuraux  (1  leçon).  — 
Pleuro-tuberculose,  pleurésies  septiques,  mécaniques, 
cancéreuses.  Epanchements  puriformes.  Eosinophilie 
pleurale. 

Examen  du  chimisme  gastrique  et  duodénal  (1  leçon). 

Les  deux  cours  ont  lien  chaque  jour  à  14  h.,  à  lu  cli¬ 
nique  médicale  de  Gochin.  Ils  se  suivent  sans  interrup¬ 
tion  et  la  durée  totale  en  est  de  trois  semaines.  Trois 


Asiles  d’aliénés  de  la  Seine.  —  Un  concours  pour 
quatre  places  d’interne  tiiulaire  en  pharmacie  des  asiles 
publics  d’aliénés  de  la  Seine  et  de  l’hospice  départe¬ 
mental  Paul-Brousse,  à  Villejuif,  et  la  désignation 
d’internes  provisoires,  s’ouvrira  à  Paris,  le  lundi  15  Jan¬ 
vier  1923.  Le  nombre  des  places  mises  au  concours 
pourra,  si  besoin  est,  être  augmenté  avant  la  clôture  des 
opérations. 

Les  inscriptions  seront  reçues  à  la  préfecture  de  la 
Seine  (service  du  département,  2*  bureau,  annexe  de 
l’Hôtel  de  Ville,  2,  rue  Lobau),  tous  les  jours,  dimanches 
et  fêtes  exceptés,  de  10  à  12  h.  et  de  14  à  17  h.,  du  18  au 
30  Décembre  1922. 

L'-s  candidats  seront  convoqués  par  lettre.  Néanmoins, 
l’Administration  décline  toute  responsabilité  pour  les 
convocations  qui  ne  parviendraient  pas. 

Les  candidats  reçus  entreront  en  fonctions  le  l®r  Fé¬ 
vrier  1923. 


NOUVELLES 

Réunions  biologiques  neuro-psychiatriques.  —  La 

première  des  réunions  biologiques  neuro-psychiatriques, 
instituées  sur  l’initiative  du  professeur  Claude,  aura  lieu 
le  mardi  9  Janvier  1923,  à  15  h.,  à  l’Asile  clinique,  1,  rue 
Cabanis,  XIV°.  Les  réunions  suivantes  seront  annoncées 

Devant  la  spécialisation  des  recherches  qui  réclame  des 
techniques  chaque  jourplus  précises,  le  professeur  Claude 
a  pensé  qu'il  serait  bon  de  réunir  les  médecins  désireux 
de  se  rendre  compte  par  eux-mêmes  et  de  façon  objective 
des  nouveaux  procédés  d’investigation  en  histologie  et 
en  physiologie  pathologiques,  en  biologie  générale  dans 
leurs  applications  à  la  neuro-psychiatrie.  Des  projections 
de  coupes  pourront  être  faites,  des  graphiques  seront 
pris,  les  expériences  on  les  méthodes  nouvelles  démon¬ 
trées  en  présence  des  auditeurs,  de  façon  à  être  soumises 


Dragées 

.unallecquet 

au  Sesqul-Bromure  de  Fer  J  CHLORO-ANËMIS 
(■*  à  e  psriour)  \  NERVOSISME 

HOBTIBU,  41,  Bgol  H  riit-llllil,  fUll 


RENSEIGNEMENTS  ET  fîOMMUNIQUÉS 

La  Pbsssï  MioiOAUt  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces  gui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
d  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  4  fr.  la  ligne  (8  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  LaPmssi  MiDiCALï).  les  annonces 
sont  insérées  8  à  40  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  ;  2  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4638. 

Docteur  excellentes  références,  ferait  remplace¬ 
ments  toute  durée,  Paris.  — Ecrire  P.  M.,  n»  4711. 

Docteur  échangerait  appartement  ,  7  pièces  avec 
confort,  8'arr.,  contre  appart.  5  pièces,  même  quar¬ 
tier  ou  similaire. —  Ecrire  seulement  P.  M.,  n”  4725. 

Côte  d’Azur  D’’  reçoit  prétuberculeux  1"  degré 
(Voir  la  suite,  p.  2091.) 
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wm 

Im 

NOUVEAU  TRAtTEMENT  DE  LA  BLENNORRAGIE 

Par  un  COMPOSÉ  COLLOÏDAL,  de  CUIVRE  et  d’ARGBNT 


VITEILINATE  ARGENTO-CUPRIQUE  ou  ARGYRO-CUPROL 


Ampoylss  doséss  à  20°/°  6t  10°/,  :  Traitement  abortif  des  uréthrites  aiguës. 
Solution  concentréo  ■  Pour  grands  lavages  uréthro-vésicaux  et  injections  vaginales. 

Tubos  seringues  de  Glyco-Phytol  [  Uréthrites  chroniques. 

Tubes  injecteurs  de  Gynéco-Phytol  à  Métrites. 

Ovules  de  Phytol  :  Métruss 

L>  LAPORTE»  Pharmacien  da  pramifere  classe,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

LABORATOIRE  P.  ALBARRAN,  s,  me  chanoz  -  piris-iüteuil 

TilipbeB»!  AtTTmiTÏÏL  3«Si.  —  Adr.  tiUgr.  i 
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TUBERCULOSE  PULMONAIRE  ~  EMPHYSÈME  —  MIGRAINE  -  ECZÉMA  —  PALUDISME 

Seule  Prspiuration  permeitani  la.  BJÉniPATiniU  ADDUÈiliniiC 

Thérapeutique  Areerùcale  Intensive  par  la  ill  C  U  I  U  A  I  I  U  11  AKnnCIll^UEL 


I  GOUTTES  dosées 

à  2  milligr. 

10  à  20  par  joor. 

en  deux  fois. 

1  AMPOULES  — 

à  50  = 

là  2  par  jonr. 

1  COMPRIMÉS  — 

à  25 

1  à  3  — 

î  GRANULES 

à  1  centigTo 

2à  6  = 

à  2 

là  3 

>p  R.'ia.©  d.©  lei 

P©r>l©o  a 

contre  la  CONSTIPATION 

Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 

Résultat  au  bout  d’une  demi-heure 

BOITES  DE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 

''  Exiger  la  Marque  triangulaire  ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Salnt-Denis  -  PARIS 


I^HXJIÆHÎS  -  ORIFFES 

Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  Gorges 


Flacon  de  Sirop  Berthô  Bonbon  médical  -  0  gr.  0005  de  Codéine  par  morceau  uu 

1  à  4  cuillerées  à  soupe  par  jour.  ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  »  PARIS  ^  ^  morceaux  par  jour.  ^ 


Boîte  de  Pâte  Berthe 
6  â  16  morceaux  par  jour 


12,  Boslev.  Boie-HoDTBllB 

PARIS 


CAPSULES  SÉRAFON  ' 

£  AU  GAÏACOL  /ODOFORMÉ 


à  0  gr.  25.  —  Prix  du  flacon  :  6  Ir. 


à  0  gr.  10.  —  Prix  du  flacon  :  4  fr.  60 


CAPSULES  Surrénales  i  Ogr.  *5;  C.  Hépatiques  à  0  gr.  80;  C.  Orchi¬ 
tique*  A  0  gr.  80;  C.  Pancréatiques  à  0  gr.  60;  C.  Thymus  i  0  gr.  30; 
C.  Rénales  A  0  gr.  30;  C.  âupeptiqnes  à  0  gr.  30,  etc. 

-i  ffisiM  «Mj^Oapceies  «0  é!ecj30Bl  è  l&  éeae  é»  S  à  e 
pas  iamx. 
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climat  dotiz.  20  kil.  mer,  altitnde  130,  vie  de  famille, 

'  25  fr.  par  jour,  soim  médlc.  compris.  P.M. ,  n”  4730. 

Sud  Est  à  céder  urgence  poste  cheE-lleu  canton. 
Rap.  30.000.  Indemnité  à  débattre.  Ecr.  i*.  3/ ,u“  4732. 

On  dem.  préparateur  courant  cultures  microbiennes 
pour  surveiller  service  et  fabrication  produits  micro¬ 
biens.  Ecrire  laboratoire,  14,  rue  de  Clichy,  Paris. 

On  achèterait  Paria  ouprov,  à  médecins  ou  famille 
de  méd.  tableaux  des  grands  peintres  du  xix°  siècle 
et  des  grands  maîtres  contemporains,  en  particulier 
Delacroix,  Corot,  Millet,  Daumier,  5iley,  Mane‘, 
Ziem.  Henner,  Boudin,  Lépine,  etc.  — Ecrire  P.M., 
n»  4734. 

La  villa  de  repos  du  Dr  Monteuuis,  à  Nice  Saint- 
Antoine,  vient  de  se  rouvrir  sous  la  direction  médi¬ 
cale  du  Dr  Augier,  de  Nice. 

A  vendre  contact  tournant,  très  puissant,  marque 
américaine  Kelly;  débit  87  milliampères  continuel¬ 
lement,  200  milliampères  pendant  5  minutes,  appa¬ 
reil  pratiquement  neuf.  Peut  servir  également  à  la 
radiothérapie  à  environ  30  cm.  d’étincelle.  —  Ecrire 
P.  M. ,  n.o  4738. 

Méd.  ch.  occup.  ds  clin,  ou  autre.  P.  M.,  n”  4739. 

Dactylo  ferait  copies  à  la  machine  de  questions 


d’internat.  Prix  très  avantageux.  Ecrire  à  M"®  Rus- 
singer,  professeur  diplômé,  8,  rue  Lekain,  à  Paris. 

Trav.  de  sténo-dact.  A.  ViUot,  3,  r.  Th.. Gautier,  1 6e. 

Jeune  docteur  cherche  situation  à  Paris  ou  rem- 
placemints.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4742. 

Jeune  De  dem.  assister  confrère  Paris  (méd., 
chir.  labor.,  radiol.).  —  Ecrire  P.  4743. 

Importante  pharmacie  de  gros,  Londres,  possé- 


.  V  mot,  O,  r.  1  n..ijrauiier,  1  oo.  v»  •  a  m 

VomissementsdeiaGrossesse 

(r^AA  calmés  par  l'Eau  de  luclne  (eau  de  la  plus  douce  dos 

ster  contrere  1  ans  (méd.,  sources  de  La  Roche- 1  osay),  dite  «  Eau  de  Vtlours  », 

•  Kcrlre  P.  .^.,11°  4743.  merveilleux  sédatif  de  l  Eslomac  intolérant.  Eau  de 

régime  de  la  femme  enceinte  :  un  verre  à  jeun;  à 
ic  de  gros,  Londres,  pojse-  volonté  aux  repas. 

représenlalion  prodiila  fran-  SE  VEND  en  bonbonneltps  contenant  7  à  8  bouteilles,  pesant 
des  et  remèdes  anti-goutteux  1?  VI  ’®'  en  colis. posianx  dans  toule  la  Fr.nro.  Iscriro 

_  ,  ^  E  ahlissement  thermal  La  Roche-Dosav  (Vienne)  1  rix  du  con- 

Ecrire  P.  b®  4744.  tenu  :  20  Ir.  ;  prix  du  postal  en  sus  :  ôn  pare,  2  fr.  95;  à  domi- 

•  _ cile,  3  fr.  Le  récipient  est  facturé  comn  e  r-rdre  5  fr.  et  repris 

in  pour  partir  colonies.  —  pour  le  môme  prix  ronvay- g»re  La  Ro.  he  Posoy.  -  A  PARIS, 
iQüière  du  Niger,  8,r.  Lafülte.  ledrpôt,  18,  rue  ^‘a^art  (Tôl  Central  71-84),  livre  à  domicile  à 

, .  ,  20  fr.  plus  5  fr.  coDsivnation  bonbonnetto. 

succès,  médecme,  accouche-  _ _  _  - _  _ 

,  dâ  pte  ville  industrielle  ou  n 

e.  Centre,  ou  vallée  Rhône.  1  PQ  PCQAI  QPg 
lOOfr.  — Ecrire  JO  , 1/..  1,04797.  t»  »■*' Iw  La  W 


dant  publicité,  cherche  représentation  prodi  ils  fran¬ 
çais,  dentifrices  et  toilettes  et  remèdes  anti-goutteux 
connus  intéressant.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4744. 

On  demande  médecin  pour  partir  colonies.  — 
Ecrire  0'“  de  la  cnit,  cotonnière  du  Niger,  8,  r.  Laf  ütte. 

Jeune  méd  pren Irait  succès,  médecine,  accouche¬ 
ment,  un  peu  chirurgie,  ds  pte  ville  industrielle  ou 
bonne  camp.  rég.  Loire,  Centre,  ou  vallée  Rhône. 
Maximum  indemnité  20.000  fr.  —  Ecrire  PM-.u^  4797. 

Dem.  capitaux  aS.  paraméd.  prés,  sans  concur- 
jence  etnouvelle.  Gros  bén.  méd.  P. O. P.  52,  r.  Passy. 


IVIAISON  DE  SANTE  MEDICO-CHIRURGICALE  nées-Orientalei 


SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S'adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angouslrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  au  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 


Granuîê*s  de  Catillon 

h  0,001  Extrait  Titré  de _ _ 


Granules  a.  Catillon 


B  I  -M  -  Biak'n  Synon.  OUABAINE 

TONIQUE  DU  CŒUR  par  EXCELLENCE 

TONIQUE  DU  CŒUR,  DroHÉTIQUE  RAPIDE  11  NON  DIURETIQUE  -  TOLÉRANCE  INDÉFINIE 

*  ASYSTOIIE,  DYSPBÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  ilfeoüon»  MITRALES,  Cardiopathie»  de»  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  ete. 

I  Nombre  deStrophantus  sont  inertes,  las  teintures  sont  infidèles,  la  jignatBTeCA  TILL^Nj  ^édistMl. 

imtllliOfUÔilOOOglSf’éêMPftffiffÔffl  paris,  s,  Bonlevard  St-Martin  st  rh’‘“.  — MM— — — 


LABORATOIRES 

CHANTEAUD 

FONDÉS  EN  1872 

SEDLlfZ'^^L. 

Uroti-opine  —  Bcnzoales 

UBEDL 

SOLFHYDRSL 


STiNOL’ 


KEiABOL 


BBANULES  CHANTEAUD 

à  tous  produits  :  Atropine,  Spartélne, 
Calomel,  Strychnine,  Ilydrasline,  etc. 

Giï.a.nni>Es  Axrirm'ATrsiQUEs 

contre  le  D/IÂL  dS  IVIER 


STAPHYLOCOCCIES 


QUINQUINA 

PHOSPHATES 


Furonculose 

Anthrax 

Acné 


/  ^EElî’  \ 

^  w  (VINdeLAVOlX)^  ^ 


par  jour  après  les  repas.  ‘  toutes  Phannacics.  I  5,  Avenue  Victoria. 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 


Paratüne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 
IVOUVEAU  LAXATIF  lyLlIVERAL 


ECHANTILLONS  a, MV.llei  pOCTÊUNS 

LABORATOIRES  ËBAN.yL 

9  6V  R  ü  d  d  A  ni  stâlrd.â  tTi ,  PA  RTS  I 


BHUME 

de  CERVEAU 

GRIPPE,  RHUMES 
TOUX 
BRONCHITES 
CORYZA  des  lODURES 


I  I  l'FW-l  M  ibJMM  n  iijfj 


Littérature  et  échantiHoQi  :  PHÂBUAGIE  HÂHEL  -  LE  MMS 


Enrif^rnÊBAPIQUES  ÇHAIX 


Ovarique  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 


REMPLACE 

sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

LA  GOUTTE 


que  les  Salicylates 
dans  les 

LBOHinS  IRnUBES 


En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,b0  centigrammes  {3  à  8  par  24  heures.) 

Littérature  avec  analyses  d’urines  complètes  et  écliantilloiiB,  6,  Rue  du  Pas  de  la  Mule  —  PARIS  (ni*) 


)»»)))))>)), MM»»/ 
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(Ficus  GADus  OLeumj 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

VIVIEN 

VIN,  CAPSULES,  DRAGÉES 


L'EXTRAIT,  partie  intégrante  curative  de  /huile  de 
foie  de  morue,  produit  les  effets  thérapeutiques  de  l’huile 
elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût  agréable  du 
vin  ou  par  l’enrobage  de  g-luten  des  capsules  ou  par 
l’enrobage  de  sucre  des  dragées» 

Parfaitement  supporté  par  ^es  adultes  délicats  et  par 
les  enfants  qui  le  prennent  avec  plaisir» 

L’iode  organique,  très  facilement  assimilable,,  que  ren¬ 
ferme  le  Fig^adol,  en  fait  un  excellent  agent  de  la  médication 
indique» 


I  ^6,  Rue  d’Abbeville,  6,  PARIS 


MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


SepticéimeA' 

Praenmonies 

TyplsoSfe 

Paluailsm® 


Rhodium  colloïdaï  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX.  18,  Avenue  Hoche.  PARIS 


ÉL-TA  B  1_  i  S  S  El  M  EL  Kl  T  S 

M  AYE.T- G  U I  li_OT 

MAiSON  F"RAKI^AiSEl  F-OfsjDÉlÊl  El  N  1330 

P  RoTrI  È.  S  E.  Q  RTH  O  P  £  Di  E. 

BANDAGES  ,  BAS  .  CORSETS  APPAREiLS  o 'ORTHOPÉdIe  .  d  e: 

E.T  CEiNTURES  .  PROTt-IÈSE  et  CHAUSSURES  . 

STrue  MONTORGULIL.  PARIS  11"  S  rue  CASTE.X  ,  PARIS  IV? 

Téléphone  ;  CENTRAL  09*01  1  Téléphone  i  ARCHIVES  *7*22 


Samedi,  16  Décembre  1922 


PRESSÉ  MEDICALE 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


-  AIMÏIi^ISTKATlOIV  - 
MASSON  ET  C^®,  Éditeurs  j 

120,  boulevard  St-Bermalu,  PARIS  (6") 

Compte  Chèques  postaux  n“  599 

PRIX  DE  L’ABONNEMENT  POUR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  « 

Union  postule .  45  fr.  » 

^  Los  abonnements  partent 


F.  DE  LAPERSONNE 


de  Clini 


M. LETULLE 

Professeur  à  la  Faculté, 
Médecin  honoraire  des  hôpitaux. 


Membre  de  l’Académie  do  méllecine.  Membre  do  i’Acadéi 

J.-L.  FAURE 

Professeur 

□écologique 


n  de  l'Hntol-Diei 


i  l’hôpit 


Profes 
et  do  l'Académi 


F.  WIDAL 

•  de  olinic^uo  médicale, 


^°&Tdocin*dL _ , 

Membre  do  l'Académie  de  médecine,  j 

M.  LERMOYEZ 


PH. PAGNIEZ 

Médecin 

î  rhôpital  Saint-Antoine. 


CH.  LENORMANT 


D  centimes. 

—  RÉDACTION  -  ''  ^ 

SECRÉTAIRES  {  t'i'  î>  |  !  ÿ 

P.  DESFOSSES  .jii 


J.  DUMONT 

j  Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
“  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Germain  (6') 
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composés  mercuriels  (2  flg.),  p.  1081. 
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Renseignements  et  Communiqués. 


QUELQUES  OBSTACLES  ACTUELS 

DE  LA  MÉDECINE  CLINIQUE 


A  propos  de  l’article  intitulé  «  Quelques  obs¬ 
tacles  actuels  de  la  Médecine  clinique  «.paru  dans 
le  numéro  du  28  Octobre  1922  de  La  Presse  Mé¬ 
dicale,  nous  avons  reçu  plusieurs  lettres  très 
intéressantes  que  nous  avons  plaisir  à  reproduire 
ici,  car  quelques-unes  touchent  aux  bases  mêmes 
de  l’esprit  médical. 

Beaucoup  de  médecins  praticien!  apprécieront, 
soyez  certain,  vos  idée,  sur  les  rapports  qui  doivent 
exister  entre  la  clinique  et  les  laboratoires. 

Malgré  l’influence  de  Pasteur,  la  culture  médicale 
frauçiise  semble  perdre  eraduell  ment  sou  origina¬ 
lité  pour  marcher  dans  le  sillagi  de  la  science  alle¬ 
mande.  La  vérité  sciemifique,  en  médeiine,  a  une 
base  solide  :  le  sens  commun.  Or,  il  est  remplacé, 
dans  les  races  germaniques,  par  celte  conception 
qae  tont  savoir  est  rédnrtibleà  nn  mécanisme.  Parmi 
les  auteurs  contemporains,  on  découvre  une  constante 
qualité;  l’esprit  français  et  l’antre.  Pour  le  premier, 
la  médecine  est  un  art  ;  pour  le  second,  elle  ne  doit 
s’adresser  qn’anx  techclques  et  au  mécanisme. 

Au  germanisme  on  doit  Tintrodactiou,  en  méde¬ 
cine,  des  formules  mathématiques  et  algrbr  qaes, 
cl,  par  conséquent,  le  goût  pour  les  formes  absolues 


et  les  affirmations  catégoriques  ;  c’est  au  détriment 
de  l’intuition  et  du  sens  clùique.  L’art  perd  ce  que 
la  science  gagne.  La  médecine  actuelle  est  malade 
d’un  excès  de  sciences.  Le  savant  ne  volt  pas,  n’en¬ 
tend  pas  le  praticien  qnl,  lui,  dans  son  for  intérieur 
se  dit  :  «  Je  suis  saturé  tantôt  de  dogmatisme,  tantôt 
de  rationalisme,  alors  que  l'art  na  rien  de  dog  na- 
tique,  rien  de  rationnel,  rien  de  constant  ;  tout  y  est 
provifoire.  L’expérience  de  tous  les  j  nirs  me  dit  de 
suivre  pas  à  pas  la  nature  dans  sa  m.rche  ;  et  l'ex¬ 
périmentation  m'invite  é  lui  faire  violence!  » 

Chez  nous,  1  esprit  critique  s’est  atMbll  ;  nous 
sommes  devenus  crédules  ;  nos  maîlies  n’osent  plus 
douter,  par  respect  hnmain.  A  la  base  de  nos  lai- 
blesses.  Il  y  a  l'afidiblissement  des  «  humanités  »  et 
l'ignorance  de  l'histoire  de  la  médecine. 

Au  point  de  vue  ,  ratique,  les  me'hodea  de  labora¬ 
toire  retard  nt  les  progrès  de  la  médecine  sociale. 
ActueUemeüt,  le  problème  de  la  tuberculose  repose 
sur  tiois  points  :  le  baci.le,  la  contagion,  le  phéno¬ 
mène  de  Koch.  Tout  le  resie  est  chose  négligeable  et 
indifférente.  La  prophylaxie,  vue  de  haut  et  s’atta¬ 
quant  aux  mille  conséquences  d'une  civilisation  ex¬ 
cessive,  n’est  même  pas  étudiée.  L’enlgmatique  et 
mystérieux  bacille  accapare  tous  les  eiprits. 

An  point  de  vue  thérapeutique,  que  dire  des  qua¬ 
rante  mille  spéilalités  sorties  de  la  chimie  alle¬ 
mande?  Je  n’insiste  pas... 

Raoul  Bbunon, 

Directeur  de  l’Bcole  de  Médecine 
et  de  Pharmacie  de  Rouen. 


VANADARSINE 

(Solution  d’Arséniate  de  'Vanadium). 

Augmenti»  i»  taux  de  I  hemogloDlne,  le  poids 
et  les  foroet. 

SOÜTni  :  TI  à  XX  gouttai  par  Jour. 

UFOÜIiBI  :  1  ee.  par  Jooroa  tout  les  daua  Jours. 

Lmsratolri  Â.  smiLinKII,  18,  rDt  Id  Gïircli-lU.  F1EI8 


MÉDICATION  RADIO-ACTIVE 

MESOTHORiUm 

Byi330R 

Établ.  A.  BUISSON,  157,  rno  de  Sèvres  -  PARIS-IS'. 


Névralgies,  Grippe,  Oouieurs  rhumatismaies 


NOPIRINE 

ACTION  CALMANTE  RAPIDE  ET  PERSISTANTE 

-  ÉCHANTILLONS  ORATUITS  - 

Laboratoire  VIGARIO,  17,  bonlev.  Hanssmann.  PARIS. 


Le  Diurétique  Rénal  par  excellence 

“laSANTHÉOSE” 

n«  se  délivre  ç[a’en  boîtes  de  S4  oaobete 

4,  rut  du  noi-de-Sicilt,  PARES 


BIOtflCTyt. 

FERMENT  LACTIQUE  FOURNIER 

CULTURE  UDUIOe  —CULTURE  SËCHS 


Laboratoires  FOURNIE1R  Frères 
£6,  Boulevard  de  /  Hôpital  -  PA  HlS 
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Votre  article  du  28  Octobre  a  certainemenf  été  lu 
et  apprécié  par  les  nombreux  médecins  belges  qui, 
jusqu'au  fond  de  nos  provinces,  lisent  cette  excellente 
Presse  Médicale. 

Je  désirerais  y  ajouter  quelques  mots  sur  l’esprit 
critique  et  l'individualité  en  médecine. 

Il  est  de  fait  que  toutes  —  ou  presque  toutes  — 
les  revues  scientifiques  auxquelles  les  collaborations 
facultaires  plus  ou  moins  effectives  ont  donné  un 
cachet  officiel  désirent  rapporter  objectivement  les 
travaux  qu’elles  résument,  et  rien  déplus  ;  il  n’y  existe 
guère  de  critique  médicale,  et  encore  combien  gantée, 
en  dehors  des  articles  généraux  ou  originaux,  où  le 
contexte  même  voile  tellement  la  critique  que  la 
portée  véritable  de  l’article  échappe  à  tous  ceux  qui 
ne  Usent  pas  à  fond  et  n’ont  que  tout  juste  le  temps 
de  parcourir  les  journaux  médicaux  dont  ils  sont 
Inondés.  Seules  quelques  feuilles  médicales  plus 
modestes,  celles  que  bien  à  tort  on  méprise  sous  la 
désignation  de  «  leullles  de  chou  »  parce  qn’elles 
procèdent  d’intérêts  locaux,  particuliers  ou  purement 
commerciaux,  servent  de  tremplin  à  des  individua¬ 
lités  médicales  libres  de  la  plupart  des  entraves  con- 
ventionneUes,  et  expriment  clairement,  sans  am¬ 
bages,  leur  opinion,  bonne  ou  mauvaise,  et  font  de 
l&critiqua  médicale  telle  que  la  demande  le  praticien. 


L’esprit  de  la  plupart  de  nos  revues  médicales, 
s’il  magnifie  certaines  personnalités  —  qui  le  mé¬ 
ritent  d’ailleurs  —  tend  ainsi  à  tuer  l’individualité 
médicale  en  général,  celle  nécessaire  à  tous,  celle 
qui  pense  par  elle-même,  critique  par  elle-même.  Et 
cette  maladie  tue  la  plupart  de  ceux  qu’elle  atteint  ; 
s’il  y  a  si  peu  d’individualités  aujourd’hui,  c’est  qu’on 
se  plaît  à  les  sacrifier  volontairement,  et  non  parce 
qae  l’intérêt  médical  l’exige. 

Et  voilà  qu’au  moment  où  certains  milieux,  ne 
s’occupant  que  de  médecine  sociale  sur  le  modèle 
américain,  proclament  que  l’individualité  médicale 
va  se  perdre,  qu’elle  n’existe  déjà  plus,  voilà,  dis.je, 
qu’on  implore  le  ciel  pour  qu’il  nous  donne  l’indi¬ 


vidualité  puissante  qui  remâchera  la  besogne  de  tous 
et  pour  tous.  Et  l’on  en  revient  à  adorer  ce  qu’on  a 
brûlé,  tout  comme  le  communisme  russe,  après  avoir 
supprimé  toutes  les  individualités  pensantes  et  agis¬ 
santes  qui  mettaient  obstacle  à  ses  théories,  et  se 
trouvant  devant  l’écroulement  de  l’utopie  étatiste, 
fait  appel  à  des  individualités  pour  reconstruire  un 
système  social  dans  le  chaos  créé  par  les  vues  com¬ 
muniste...  on  communes,  c’est  la  même  chose... 

Mais  en  réclamant  «  le  professeur  qui  »,  on 
demande  à  un  senl  homme  l’effort  dont  toute  la  col¬ 
lectivité  est  incapable,  témoignage  éclatant  à  la  force 
de  l’individualiié,  mais  aussi  erreur  dans  l’évalua¬ 
tion  des  capacités  d’un  seul  cerveau.  Ce  n’est  pas  un 
proft  seeur,  mais  les  professeurs  et,  en  général,  tous 
ceux  qui  s’occupent  de  questions  scientifiques,  ce 
sont  tous  les  collaborateurs  de  tontes  les  revues  qui 
devraient  faire  oeuvre  de  Critique  médicale,  chacun 
dans  les  sujets  qu’il  connaît  le  mieux,  et  avoir  pour 
règle  de  dire,  toujours  poliment  mais  sans  ambages, 
tout  ce  qu’ils  pensent.  Parmi  ceux  que  la  critique 
médicale  atteindra,  il  y  en  aura  évidemment  qui 
seront  découragés,  mais  d’autres  réconfortés  ;  en  fin 
de  compte,  il  y  aura  profit  pour  la  généralité,  si  les 
travaux  scientifiques  apparaissent  à  tous  sous  leur 

En  somme,  ce  n’est  pas  une  seule  individualité  à 
sens  critique  alfiné  qui  pourra  suppléer  à  l’absence 
de  sens  critique  chez  tous  les  hommes  de  science. 
Et,  dans  cet  ordre  d’idées,  j’irai  même  plus  loin.  Le 
sens  critique  ne  doit  pas  rester  l’apanage  des  pro¬ 
fesseurs  et  des  rédacteurs  de  travaux  scientifiques, 
il  doit  exister  aussi  bien  chez  ceux  qui  lisent  les 
revues  que  chez  ceux  qui  les  écrivent.  Et  c’est  à 
l’éducation  médicale,  même  à  l’enseignement  à  tous"  les 
degrés,  à  développer  an  plus  haut  point  chez  tout 
praticien  un  esprit  qui,  en  toute  circonstance,  dans 
les  conversations,  dans  la  lecture,  à  I  hôpital  et  en 
clientèle,  lui  permette  de  juger  rapidement  et  saine¬ 
ment  de  la  valeur  d’un  travail  scientifique,  et  des 
possibilités  d’application  dune  idée  générale  à  un 
cas  particulier. 

Cette  formation  du  jugement  médical,  cette  créa¬ 
tion  chez  chacun  d’une  individualité  critique  puis¬ 
sante  et  active,  procédant  plus  par  innovation  oppor¬ 


tuniste  que  par  tradition  classique,  faite  de  pk 
d’intuition  que  d’érudition,  gratifiée  d'un  optimism- 
illimité  quant  à  sa  puissance  de  guérisseur,  tel  do 
être  l’objet  des  préoccupations  primordiales  de  cen: 
qui  enseignent  la  médecine.  Relever  V individu alii  ’' 
ce  sera  le  salut  de  la  pratique  médicale  qui  est  t 
train  de  s'avilir  par  la  méthode  américaine  du  tn 
vail  de  fabrique  en  série.  Certes,  le  procédé  noc 
vient  d’un  peuple  jeune  et  entreprenant  qui  conna 
peut-être  mieux  que  nous  ce  que  représentent  k 
chiffres  et  l’effort  méthodique,  mais  qui  ne  joint  pas  . 
ces  qualités  cette  tournure  d’esprit  qui  procède  d’uni, 
éducation  européenne  classique,  celle  qui  donne  à  toc 
des  idées  générales,  et  à  certains  des  idées  géniale. 

Soyons  des  esprits  audacieux,  méthodiques,  comm 
les  Américains,  mais  soyons  encore  quelque  chose  d 
plus  :  soyons  des  esprits  critiques,  des  individui 
lités. 

Henri  Schwers  (de  Liège). 


1.  —  De  tout  temps  a  existé  le  médecin  consultan 
qui,  par  le  prestige  de  ses  titres,  la  longueur  de  se 
études  antérieures,  sa  pratique  étendue  et  le  soi- 
qu’il  met  à  se  tenir  au  courant,  a  pour  rôle  d’éclaire. 
le  médecin  traitant  sur  les  cas  graves.  Mais  aujour 
d’hui  il  est  impossible  de  connaître  à  la  fois  et  i 
fond  le  système  nerveux,  le  coeur,  la  syphilis,  li 
tuberculose,  les  voles  urinaires,  la  gynécologie,  etc 

D’où  est  née  la  spécialisation?  En  médecine  comme 
en  chirurgie,  les  techniques  diagnostiques  et  théra 
pentiques  se  perfectionnent  à  grande  vitesse  ;  ellei 
demandent  une  habitude  de  tous  les  jours  poui 
acquérir  leur  possession.  Un  seul  homme  ne  peut  j 
parvenir.  Il  faut,  outre  les  connaissances  spéciales 
une  instrumentation  compliquée,  qni  coûte  cher  e 
est  d’un  emploi  délicat. 

IL  —  Il  est  exagéré  d’accuser  la  spécialisation  de 
rétrécir  l’esprit  et  de  devenir  parcellaire.  C’est  tou 
le  contraire  qui  se  produit  sous  nos  yeux.  Les  pro 
grès  énormes  de  la  pathologie  générale,  les  lialsono 
encore  imprévues  il  y  a  quelques  années,  qu'établis 
sent  les  grandes  découvertes  phyaio-pathologiquei. 
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obligent  les  spécialistes  à  des  connaissances  de  plus 
en  plus  étendues  en  médecine  générale.  Il  n’est  pas 
question  ici,  bien  entendu,  de  ces  prétendus  spécia¬ 
listes  dont  les  études  médicales  ont  été  écourtées 
par  des  causes  quelquefois  indépendantes  de  leur 
volonté,  mais  qui  se  sont  crus  autorisés  à  n’étudier 
qu’une  seule  branche  et  arguent  de  leur  présence  de 
3  ou  6  mois  dans  un  laboratoire  ou  un  service  spécial 
pour  s’intituler  spécialistes. 

Le  spécialiste  sérieux  doit  être  apte  à  la  médecine 
ou  à  la  chirurgie  générale-,  il  serait  même  souhai¬ 
table,  comme  beaucoup  d’ailleurs  l’ont  fait,  qu’il  ait 
pratiqué  l’une  ou  l’autre  pendant  quelques  années. 

La  preuve  que  le  médecin  spécialisé  pénètre  de 
plus  en  plus  dans  la  médecine  générale  est  facile  à 
fournir.  Est-ce  que  le  chirurgien  urinaire  ne  doit  pas 
connaître  les  questions  médicales  de  la  diurèse,  l’azo- 
témie,  la  chlorurémie,  la  constante  d’Ambard,  etc.? 

La  dermatologie  devient  de  moins  en  moins  une 
pathologie  de  surface;  les  troubles  d’origine  glandu¬ 
laire,  le  rôle  des  intoxications  d’origine  gastro-intes¬ 
tinale,  hépatique,  rénale,  les  phénomènes  de  choc  et 
d’anaphylaxie  l’obligent,  à  propos  du  plus  simple 
urticaire,  à  parcourir  chaque  jour  le  champ  de  la 
pathologie  tout  entière. 

L’accoucheur  doit  connaître  la  syphilis,  les  vomis¬ 
sements  de  la  grossesse,  l’insuffisance  hépatique, 
l’éclampsie,  etc.,  etc.,  toutes  questions  médicales. 

III.  —  Pour  diagnostiquer  et  guérir,  le  flair  cli¬ 
nique,  quelle  que  soit  son  iniporiance,  ne  suffit  plus  : 
il  faut  des  preuves  précises  que  seules  peut  donner 
une  technique  rigoureuse. 

Il  est  impossible  au  simple  clinicien  de  diagnosti¬ 
quer  par  ses  propres  moyens  une  tuberculose  rénale 
par  exemple.  Impossible  d’affirmer  1  existence  d’un 
ulcère  de  l’estomac  monosymptomatique,  etc. 

Il  n’est  pas'  indifférent  de  soigner  dès  le  début 
une  syphilis  récente  avec  toute  la  force  et  toute 
la  prudence  nécessaires.  Il  n’est  pas  Indifférent  de 
pousser  h  fond  le  traitement  d’une  blennorragie 
chronique.  Il  n’est  pas  indifférent  de  débarrasser  en 
quelques  jours  un  malade  d’une  mycose  ou  d’une 
tricophytie  qui  durerait  indéfiniment. 

Fût-il  Pic  de  la  Mlrandole  lui-même,  le  médecin 


de  famille  ne  peut  à  la  fois  remplir  ces  besognes 
impossibles  par  leur  diversité.  Force  est  donc  de 
recourir  au  spécialiste.  S’il  s’agit,  comme  cela  devrait 
être,  d’une  véritable  collaboration  entre  le  médecin 
et  le  spécialiste,  c'est  tout  bénéfice  intellectuel  pour 
les  deux,  tout  bénéfice  matériel  pour  le  malade. 

Plus  que  jamais,  non  seulement  l'union  fait  la 
force,  mais  l'organisation  et  la  technique  font  la 
puissance.  Il  serait  malséant  d'insister  sur  des  vé¬ 
rités  aussi  évidentes.  L’exemple  de  la  guerre  est 
d’ailleurs  convaincant  :  la  spécialisation  de  plus  en 
plus  précise  des  services,  leur  collaboration,  a 
donné  des  résultats  tellement  supérieurs  à  ceux 
qu’on  avait  coutume  de  voir,  même  chez  les  grands 
maîtres  des  hôpitaux,  que  la  preuve  est  définitive¬ 
ment  faite.  La  spécialisation  et  le  groupement  s’im¬ 
posent  comme  une  nécessité.  Ils  laissent  subsister 
toute  l’importance,  tout  le  flair  du  médecin  traitant  ; 
ils  lui  enlèvent  seulement  l'angoisse  des  diagnostics 
impossibles  et  des  difficultés  de  traitements  insur¬ 
montables  pour  le  médecin  isolé  en  clientèle. 

Les  obstacles  actuels  à  la  médecine  clinique  ce 
sont  donc  pas  là  ;  ils  sont  ailleurs  et,  avant  tout,  jus¬ 
tement  dans  la  disparition  progressive  du  médecin 
de  famille,  disparition  commencée  avant  la  guerre, 
accélérée  par  celle-ci  par  suite  de  la  mobilisation  du 
plus  grand  nombre  de  médecins.  Depuis  l’absence 
prolongée  de  son  médecin  habitnel,  le  mala  le  a  pris 
l’habitude  de  ne  plus  s’attacher,  d’errer  de  l’un  à 
l’autre,  spécialiste  ou  non  spécialiste.  Monsieur, 
Madame  et  Bébé  ont  chacun  leur  médecin  particulier 
qui  ignore  son  voisin  et  ignore  forcément  aussi  les 
antécédents  de  son  malade  unique.  L’éducation  du 
public  est  tout  entière  à  refaire  !  Le  médecin  de 
confiance  de  la  famille  doit  reconquérir  la  place  qu’il 
est  nécessaire  qu’il  occupe. 

Eu  second  lieu,  par  suite  de  cette  crise  de  confiaure, 
par  suite  aussi  de  la  crise  économique,  les  appels 
médicaux  indispensables  se  sont  raréfiés  outre  me¬ 
sure.  Par  contre  et  pour  les  mêmes  raisons,  l’emploi 
inconsidéré  mais  considérable  des  spécialités  déli¬ 
vrées  sans  ordonnance  est  devenu  pour  la  santé  pu¬ 
blique  un  péril  analogue  à  l’alcoolisme.  On  éternise 
les  maladies  chroniques,  ou  laisse  se  développer  les 


affections  contagieuses  sans  appel  de  médecin.  L’in¬ 
terdiction  légale  de  la  vente  de  tout  méuicament, 
quel  qu’il  soit,  est,  devant  ces  abus  croissants,  la 
seule  mesure  efficace.  Là,  sont  les  vrais  obstacles  à 
la  médecine  clinique. 

Patiixult  (de  Biarritz), 

Ancien  interne  des  Hôpitaux  de  Paris 
(Dermatologie, 

Syphiligraphie,  Gastrologie). 

Uteau  (de  Biarritz), 

Ancien  chff  de  clinique 
à  la  Faculté  de  Médecine  de  Toulouse 
(Chirurgie  des  voies  urinaires). 

Henui  Benoist  (de  Biarritz), 
Ancien  interne  provisoire 
des  Hôpitaux  de  Paris 
(Chirurgie,  Gynécologie,  Accouchements). 


A  quoi  est  destiné,  en  règle  générale,  le  médecin  ? 
A  exercer  dans  les  campagnes  ou  en  ville  dans  des 
milieux  d’ouvriers  et  d’artisans  modestes. 

Qu’a-t-il  à  faire  chaque  jour  ?  Il  lui  faut,  en  pré¬ 
sence  de  cas  successifs  et  variés,  vus  en  passant  de 
maison  en  maison,  déterminer  ceux  qui  ne  méritent 
que  des  soins  et  des  traitements  simples,  pour  ne 
pas  dire  nuis,  médicalement  parlant,  et  ils  ne  sont 
pas  les  plus  rares;  ceux  qui  méritent  une  attention 
particulière  et  paraissent  comporter  une  certaine 
gravité,  l’obligeant  à  annoncer  une  nouvelle  et  pro¬ 
chaine  visite,  la  nécessité  d’une  consultation  ou  de 
recherches  spéciales;  ceux  qui  paraissent  devoir  s’ac¬ 
compagner  de  complications  soudaines  exigeant  des 
mesures  Immédiates  avant  toute  recherche,  une 
petite  intervention  quelconque,  un  transport  im¬ 
médiat  ;  ceux  qui  paraissent,  en  dehors  du  malade 
même,  menaçants  pour  l’entourage  en  raison  de  con¬ 
tagion  possible,  nécessitant  une  installation  spé¬ 
ciale  ;  et  j’en  passe  de  tous  les  ordres. 

C’est,  en  somme,  une  question  de  pronostic  immé¬ 
diat.  Pour  la  solutionner  et  sérier  aussi  les  cas,  il 
faut  taire  un  diagnostic,  sans  doute  quelquefois  peu 
précis  et  dépourvu  de  rigueur  scientifique,  mais  suf- 
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fisimment  approché  pour  en^eadrer  une  conduite 
thérapeutique  rationnelle.  Le  pourra  faire  seule¬ 
ment  celui  q  li,  rompu  de  tout  temps  à  l'examen  des 
malades,  saurt,  avant  toit  examen  de  laboratoire, 
prendre  parti  sans  tergiverser.  Le  médecin  doit 
répondre  au  malade,  le  hier  autant  que  pos.-ible  sur 
les  conséquences  possibles  de  son  état.  Les  examens 
de  laborat  tire,  quelquefois  nécessaires,  demandent 
un  certain  temps.  Us  sont  maintes  fois  superflus  et  il 
ne  f  mt  pas  risquer,  en  attendant  pour  prendre  parti, 
de  trouver,  en  revenant  examen  en  poche,  son  matade 
mort  ou  près  |Ue  ou,  au  contraire,  assis  guéri  sur  le 
pas  de  sa  porte,  vous  attendant  d  un  air  narquois. 

Cela  suppose  en  réalité  un  médecin  inetrnii  et  de 
bon  sens,  certa  nement  un  grand  méde  iu.  Il  en  est 
encore  beaucoup  parmi  les  médecins  de  campagne, 
moins  parmi  les  médecins  de  ville,  trop  habitués  à  faire 
appel  a  d’autres  avant  toute  investigation  sérieuse. 

Ce  sont  ceux  qui,  ayant  sans  doute  fréquenté  les 
grands  maîtres  et  les  laboratoires,  et  acquis  en  fin 
d’études  les  notions  scientifiques,  mouernts  et 
récentes,  ont  au  préalable,  dè<  le  premier  jour  de 
leurs  études,  comme  le  voulait  Trousseau,  fréquenté 
assidûment  et  journellement  les  malades,  ont  appris 
dès  1  enfance  méilcale,  pourrait-on  dire,  à  se  dé¬ 
brouiller  dans  les  cas  simples  et  les  cas  cooplexes, 
independammentdes  recherches  de  laboratoire  venues 
api  ès  coup. 

Ce  sont  ceux  qui  ont  eu  la  chance  de  pouvoir 
vivre,  au  début  de  leurs  études,  dans  det  services 
d  hôpitalptueuromb  és  d'élèvet,  au  contact  de  maîtres 
insirutts  dans  la  pratique  de  leur  art,  sans  doute 
peut-èire  plus  attentifs  et  dévoués  que  vraiment 
savants,  et  d'y  acqnëi  ir  presque  en  se  jouant  les  élé* 
ments  necessairts  et  à  la  pi  atique  directe  et  à  la 
comp'-éheusion  même  des  phénomènes  dont  ils  ont 
appris  tout  d  abord  &  envisager  les  résultats;  et  celui 
qui  pensait  que,  dans  cet  enseignement  si  spécial  et 
si  vaste  de  la  médecine,  il  lallait  procéder  du  «impie 
au  composé,  faire  un  enseigneminipreparatoireavant 
renseignement  supérieur  de  perfectionnement,  il  ial- 
lait  uiiliser  lois  le*  matériaux  d'enseignernent  possi¬ 
ble,  c’est-à-dire  tous  les  hôpitaux  de  quel  jue  impor¬ 
tance,  celui-la  ne  peuiait  peut-être  pas  de  travers.  Car 
l’hôpital  est  1  atelier  où  se  lorme  l’ouvricr-médecln. 


Trop  écrire  nuit:  j’ai  peut-être  dépassé  la  mesure. 
Mais  un  mot  sur  les  spécialistes  que  tu  devrais  bien 
d  fi  iir  quelque  jour. 

Le  spécialiste,  c’est,  suivant  1rs  cas,  le  bien  ou  le 
mal,  la  vertu  ou  le  vice,  la  vérité  ou  le  mensonge. 

Le  bon,  le  vrai,  l’honorable  spécialiste,  c’est  celui 
qui.  après  des  études  complétés  et  générales,  s'est 
tourné  par  goût  on  par  suite  des  circonstances  vers 
une  des  branches  de  la  mé  iecine  et  y  a  acquis  peu  à 
peu  et  lentement  des  connaissances  snpérieures  à 
celles  de  ses  confrères  auxquels  11  rend  service  en 
même  temps  qu’aux  malades.  Vénérons-le  et  hono¬ 
rons  le  grandement. 

Mais  tu  n  eu  dis  pas  assez  inrTantre,  le  soi-disant 
spéci4iete,  celui  qui,  étant  étudiant, s’est  proposé  de 
gagner  beaucoup  d’argent  sans  beaucoup  de  peine  et 
qui,  après  avoir  fréquenté  le  service  de  quelque 
grand  maître  pendant  nu  minimum  de  temps,  pré¬ 
tend,  les  fameux  tarifs  à  la  mode  aidant,  faire  payer 
à  un  taux  surélevé  des  soins  d'infirmier  pas  tou¬ 
jours  perfectionné,  et  quelquefois  nuisible,  pendant 
que  le  bon,  le  souvent  excellent  praticien  de  cam¬ 
pagne  doit  attendre  pendant  longt*  mps  de  petits 
honoraire*  hier  anffisants  pour  nn  petit  médecin  de 
campagne  que  le  client  ne  se  doute  pas  être  de  cent 
coudées  supérieur  à  son  famenx  spécialiste. 

Boquf.l, 

Directeur  de  l’Ecole  de  Médecine 


LA  QUESTIOxN  DES  ŒUFS  CONGELES 

La  question  des  oeufs  a  pris  depuis  la  guerre  une 
très  grande  importance  tant  au  point  de  vue  de 
I  hygièue  qu’au  point  de  vue  economique.  Aussi  nous 
a-t-ii  pat  U  Intéressant  de  préi  enter  i'.i  un  certain 
nombre  de  points  exposés  dans  un  très  intéressant 
rapport  de  M.  F.  Bordas,  adopté  par  le  Goneell  snpé- 


1.  F.  Bobdas. —  n  Le  commerce  des  œnfs  congelés  e 
la  santé  publique  ».  Reoue  d’IIygiène,  l.  XLIV,  n«  7 
Juillet  1922. 


rieur  d’Hyglène  de  France  dans  sa  séance  du  9  Jan¬ 
vier  1922'. 

La  situation  du  marché  français  comportait  en  1913 
une  demande  de  plus  de  15  millions  de  kilogr.  d'œnfi 
pour  l'année  :  sur  ce  chiffre,  la  France  avait  produit 
10.816  963  kilogr  ,  et  el'e  avait  nça  de  l’étranger 
4  575.210  kilogr.  dont  4.517.520  de  Ruisie. 

Après  la  déclaration  de  la  guerre,  l’importation 
d’œufs  de  Russie  cessa.  Le  marché  français  dut  se 
contenter  de  la  production  française,  à  laquelle  vint 
s'ajouter  l’iæporlalii  n  algérienne  et  marocaine,  qui 
augmenta  progressivement  pour  atteindre  775.000kgr. 
en  1917.  L’année  1918,  par  suite  du  manque  de  grain, 
fut  particulièrement  déficitaire  ;  7  351  325  kilogr. 
pour  la  prodictlon  française  et  337.285  pour  la  pro¬ 
duction  algérienne  et  marocaine.  En  1919  la  produc¬ 
tion  est  en  hausse,  notamment  la  prodnclion  algé¬ 
rienne  et  marocaine,  qui  passe  à  1  300.000  kilogr., 
auxquels  il  faut  ajouter  58.000  kilogr.  provenant  des 
Etats-Unis.  En  1920,  apparaissent  des  œu's  chinois 
et  roumains.  Neaumoins,  le  déficit  annuel  est  encore 
approximatlvemi  ni  de  5  millions  de  kilegr. 

Si  l’on  se  place  au  point  de  vue  économique,  on 
voit  que  la  production  française  est  presque  entière¬ 
ment  maîtresse  du  marché  :  les  intéressés  savent 
bien  qu’ils  n’ont  pour  ainsi  dire  aucune  concurrence 
à  redou'er;  d’où  l’ascension  formidable  du  cours  de 
1  œu'.  Dès  que  la  Russie  cessa  ses  importations,  les 
ramasseurs  commencèrent  à  accaparer  tout  le  mar¬ 
ché,  et  ils  comptent  bien  maintenir  lea  cours  élevés 
des  œnfs  durant  de  longuesannées  encore.  Ou  cherche 
même  à  décourager  la  production  maiocaine  en  sns- 
ciiaut  des  difficultés  aux  importateurs  de  cette  eolo- 
lie.  C’est  ainsi  qu'en  Mars  1921,  des  mercantis  de 
Marseille  avaient  acheté  plusieurs  millions  d  œnfs 
marocains  ;  Us  les  revendirent  à  l'époque  de  la  hausse, 
c’est  à-aire  en  Octobre,  après  leur  avoir  fait  faiie  de 
nombreuses  stations  dans  des  docks,  des  entrepôts 
frigorifiques,  etc.  ;ces  œufs  arrivèrent  sur  le  mar.  hé 
de  Paris  en  grande  partie  profondément  altérés,  au 
point  que  dans  des  caisses  de  1.4ü0  œnfs,  on  eu 
trouva  jusqu’à  I.ÜOO  abtolumenl  gâtes.  Ce  fait  ne 
manqua  pas  d  être  exploité,  et  le  public  fut  mis  en 
défiance  contre  les  œufs  marocains  ;  le  Maroc  ne  s’en 
trouve  pa»  plus  mal,  car  les  sociétés  d  alimentation 
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anglaises  en  profitèrent  et  absorbent  actnellement 
toute  la  prodnction  Je  ce  pays  an  détriment  de  notre 

Il  est  donc  capital  de  savoir  si  les  œu'^s  d’impor¬ 
tation,  sous  leurs  diverses  formes,  peuvent  présenter 
au  point  de  vue  de  1  hvgiéne  des  dangers  réels,  sus- 
C'ptibles  de  les  empêcher  de  venir  sur  noire  marché 
déficitaire,  où  leur  absence  d  inné  une  telle  force  anx 
grossistes  et  canse  un  tel  préjudice  aux  consomma- 

Eq  ce  qui  concerne  les  oeufs  en  pondre  ou  gra¬ 
nulés,  dont  le  prix  est  élevé  et  l’emploi  limité  à  cer¬ 
tains  usages  culinaires,  MM.  les  ramasseurs  n’ont 
pas  cru  devoir,  jusqu’ici  du  moins,  en  prendre 
ombiage.  Mais  leur  attitude  a  changé  ponr  les  oeufs 
liquides  et  congelés,  ponr  lesquels  on  a  affirmé 
qu'on  ne  possédait  aucnne  garantie  hygiénique. 

Si  l’on  passe  en  revue  les  causes  d' altérations  des 
œufs,  on  voit  qu’ils  se  gâtent  :  1°  soit  du  fait  de  la 
contamination  de  l’ovlducte  au  moment  de  la  copu¬ 
lation,  par  des  germes  microbiens  vivant  dans  le 
cloaque  de  la  poule,  cette  infection  étant,  bien 
entendu,  antérieure  à  la  formation  de  la  coquille  ; 
2°  soit  par  la  pénétration  de  muicédinées  à  travers 
la  coquille  de  l’œuf,  après  la  ponte.  Ces  deux  causes 
peuvent  s’ajouter,  mais  en  tout  cas,  les  altérations 
de  l’œuf  sont  dnes  à  on  envahissement  par  des 
germes  microbiens  ou  des  moisisjores. 

Si  l'ensemencement  avant  la  ponte  semble  prati¬ 
quement  impossib  e  à  éviter  entier' ment,  on  peut 
réduire  sa  gravité  en  surveillant  l'alimentation  des 
poules  :  on  sait  par  exemple  que  sous  l’ii  fluence  de 
l’alimentation  ramée,  les  œufs  sont  fréquemment 
gâtés  et  l’on  observe  ce  fait  notamment  à  certaines 
saisons  et  dans  des  régions  où  les  poules,  aban¬ 
données  à  elles-mêmes,  font  nne  consommation 
copieuse  de  sauterelles  et  de  hannetons.  Dans  le 
même  but,  Gayon  conse  lie  de  n’utiliser  que  des 
œufs  non  fécondés,  et  c’est  également  la  conclusion 
de  divers  auteurs  amérirains. 

Après  la  ponte,  l’altération  des  œufs  est  très  sou¬ 
vent  due  à  la  pénétration  par  les  pores  de  la  coquille 
de  filaments  mycéliens.  Si  l’on  prend  certaines  pré¬ 
cautions  à  la  ferme  au  moment  de  la  récolte  des  œufs 
et  si  l'on  a  soin  de  les  transporter  dans  un  emballage 


non  contaminé  et  non  susceptible  de  contamination 
par  les  moisissures,  la  préservation  peut  être  assez 
facilement  obtenue. 

Le  pourcentage  moyen  des  œufs  altérés  est  assez 
difficile  à  établir.  D  après  Dare-te,  les  compteurs- 
mireurs  aux  HalUs  de  Paris  trouvent  en  général 
1  œuf  moisi  sur  50  et  1  œuf  pourri  sur  400.  Mais  la 
moitié  des  œufs  arrivant  à  Paris  sont  livrés  au  public 
sans  le  moindre  contrôle  préalable.  Les  comptturs- 
mireurs,  d'aprèi  nne  enquête  de  M..Bjrda8,  n  exa¬ 
minent  qu’un  nombre  excessivement  restreint  de 
colis  d’œufs.  Dans  ces  coudilions,  il  y  a  lieu  de  se 
demandtr  si  1  industrie  des  œufs  congelés  offre 
moins  de  garantie». 

Lt'œiif  entier  réfrigéré,  encore  peu  connu  en  France, 
est  préparé  s  ir tout  eu  Amérique;  il  est  très  apprécié 
du  consommateur  anglais.  Les  industriels  choisissent 
des  œufs  rigoureusement  propres,  qui,  à  i’usine,  sont 
soigneusement  contrôlés  et  mirés;  puis,  après  em¬ 
ballage  dans  des  caisses  spéciales,  ces  œufs  sont 
placés  dans  des  chambres  froides  dont  l’atmosphère 
possède  un  degré  hygrométrique  voisin  de  70  et 
une  température  de  0  à  -|-  1  degré.  Ces  œufs  ne 
doivent  jamais  être  vendus  comme  produits  frais  (à 
la  coque). 

Les  œufs  granulés  ou  en  poudre  sont  des  produits 
de  qualité  irrép'ochable  et  très  privés  des  pâtissiers 
et  biscuitiers.  Pas  plus  que  pour  les  œufs  réfri¬ 
gérés,  la  question  de  salubrité  ne  s’est  posée  à  leur 
sujet. 

Les  œufs  entiers  desséchés  dans  le  vide  se  recon¬ 
naissent  à  ce  que,  la  dessiccation  ayant  fixé  en  un 
point  de  leur  paroi  tout  leur  contenu  autrefois  liquide, 
ils  reprennent  invariablement  le  même  équilibre, 
comme  certains  jouets  lertés  de  plomb. 

Reste  les  œufs  liquides,  dont  il  existe  deux 
formes  dans  l’industrie  :  d’abord  les  œufs  liquides 
additionnés  de  chlorure  de  sodium,  de  borate  de 
soude  ou  de  fluorure  de  sodium,  depuis  longtemps 
usités  en  mégisserie,  puis  les  œufs  liquides  sans 
addition  d’aucun  produit  chimique  et  conservés  à 
froid. 

Cette  industrie  est  d’origine  américaine.  Eu  1919 
des  Usines  anglai-es  ou  américaines  construites  en 
Chine  ont  exporté  de  ce  pays  environ  11.390  tonnes 


d’œufs  congelés,  représentant  environ  3'i2  millions 
d’œufs.  Les  usines  sont  installées  et  fjnetionnent 
avec  une  propreté  rigoureuse,  chaque  aile  de  la  pré¬ 
paration  comportant  des  pièces  spéciales.  Les  œufs 
sont  d'abord  so’guensement  triés,  de  façon  à  éli¬ 
miner  ceux  qui  sont  extérieuremtnt  souilles  ;  puis 
ils  sont  tous  mirés;  ils  sont  ensuite  mécaniquement 
cassés,  et  leurccn  enu  examiné  et  recueilli.  Suivant 
les  cas,  on  mélange  la  totalité  du  conleiu  ou  on 
sépare  les  éléments  ;  ce  conttn  i  est  recueilli  dans  des 
récipients  stérilisés  et  transvasé  dans  des  bacs  où  se 
meuvent  des  agitateurs  de  métal;  le  tout  est  main¬ 
tenu  à  0°.  L’œuf  liquide  est  mis  en  boîtes  fermées  à 
laide  de  couvercles  soudés,  qui  sout  ensi  i  e  portées 
à  la  salle  de  congélation,  entre  —  12"  et  —  18",  Les 
boîtes  congelées  sont  conservées  dans  des  salles 

Il  est  peu  d’industries  alimentaires,  dit  M.  Bordas, 
dont  le  fonctionnement  toit  aussi  satisfaisant  et 
aussi  rationnel  et  pour  lesquelles  on  voie  mettre  en 
jeu  un  pareil  arsenal  de  précautions.  Le  danger  de 
trouver  un  œuf  altéré  dans  ces  produits  de  conserve 
est  infiniment  moindre  que  pour  les  œnfs  ordinaires. 
Par  ailleurs,  M.  John  Eyre  (de  Londres)  a  montré 
que  le  nombre  des  bt.ctérie8__eat  en  moyenne  800  fois 
plus  élevé  dans  les  œufs  dits  «  à  la  coque  »  que  dans 
les  œufs  congelés. 

Toutefois,  ainsi  que  l’a  montré  M.  Lindet,  les 
bidons  d  œufs  cong>  lés  doivent  être  paifaitement 
intacts  à  l'arrivée,  condenser  extérieuremi  nt  la  buée 
et  se  couvrir  de  givre;  ils  ne  doivent  avoir  subi 
aucun  dégèlementen  cours  de  route  et  ê  re  conservés 
en  chambre  froide  de  façon  à  rester  congelés  jus¬ 
qu  à  leur  emploi. 

Il  y  a  là,  en  somme,  une  industrie  qu’on  ne  peut 
que  souhaiter  de  voir  s’établir  dans  nos  colonies. 
Susceptible  de  s’étendre  à  d’autres  produits  (lait, 
viande),  elle  est  capable,  tout  en  satisfaisant  aux 
besoins  de  la  santé  publique,  d'améliorer  les  condi¬ 
tions  de  notre  marché  en  denrées  alimsntaii  es, 
d’abaisser  dans  des  proportions  considérables  le 
prix  de  revient  d’aliments  indispensables,  et,  par  là, 
d'étre  un  facteur  Intéressant  dans  le  rétablissement 
de  la  vie  économique  du  pays. 

L.  Rivet. 
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RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


MARINOL 


Ean  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  frotA, 
lodalgol  {Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 
Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Méthylarsinate  disodique. 


AMËMIË 
LYMPHATISMÉ 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  ETO- 


L’Eau  de  Mer 

piur  la  Voie  gastro-intestinale 


dencedesmétaux,même  l’absorption  del'eaude 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garrigon  combler  unelacunedans 
a  ouvert  des  voies  nou-  l’utilisation  du  liquide 
vellesàla thérapeutique  marin  au  point  de  vue 


Echantillons  gratuits  î 


r  demanda  adressée  t 


‘  LA  BIOMARINE  "  à  dieppe 
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Médaille  d’Hygiéne  Publique 
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CiNESITHERAPIE  PRATIQUE 

EXERCICES  GYMNASTIQUES  CONTRE  LA  SCOLIOSE  EN  S 

L’apparition  d’une  légère  courbure  de  compensa¬ 
tion  au  cours  du  traitement  d’une  scoliose  dorsale, 
par  exemple,  tend  parfois  d’une  façon  très  appré¬ 
ciable  à  masquer  la  déformation. 

Par  contre,  quand  cette  courbure  de  compensation 
s’accentue  d’une  façon  intense,  elle  constitue  un  élé- 


LC  incliné  en  ayant.  Le  gymnaste,  debout  derrière  lui, 
sa  main  droite  sur  la  convexité  droite  du  sujet,  la 
n  gauche  sur  la  convexité  gauche,  puis,  quand  le  sujet 


Fig,  1.  —  Station  debout  avec  appui  antérieur  des 
cuisses,  main  gauche  à  la  nuque,  main  droite  à  la 
hanche,  tronc  incliné  en  avant;  redressement  du  tronc 
avec  pression  sur  les  deux  convexités, 

Fig.  2.  —  Position  assise  écartée.  Main  droite  à  la  hanche. 


haut  et  le  tronc  incliné  en  avant.  Le  gymnaste,  debout 
devant  lui,  saisit  la  main  gauche  du  sujet  par  le  poignet, 
avec  la  main  droite,  puis  le  sujet  exécute  la  flexion  et 
l’extension  du  bras,  et  le  gymnaste  résiste  pendant  l’ex¬ 
tension.  La  main  gauche  du  gymnaste  est  placée  sur  la 
convexité  dorsale  du  sujet  et  exerce  une  pression. 

Position  assise  écartée.  Main  gauche  à  la 
nuque.  Main  droite  à  la  hanche.  Tronc 
incliné  en  avant.  Redressement  du  dos  avec 
pression  sur  les  deux  convexités  (fig.  3). 

Le  mouvement  s’exécute  de  la  même  façon  que  le 


Fig.  3.  —  Position  assise  écartée.  Main  gauche  à  la 
'  nuque,  main  droite  à  la  hanche.  Tronc  incliné  en 
avant.  Redressement  du  dos  avec  pression  sur  les 
deux  convexités. 

se  redresse,  il  exécute  une  pression  avec  les  deux  maios 
dans  la  direction  diagonale  dirigée  d’arrière  en  avant  et 
de  dehors  en  dedans. 

Position  assise  écartée.  Main  droite  à  la  hanche. 
Bras  droit  tendu  en  haut.  Tronc  incliné  en 
avant.  Flexion  et  extension  du  bras  (fig.  2). 
Le  sujet,  en  position  assise,  écartée  sur  un  tabouret, 
met  la  main  droite  à  la  hanche,  le  bras  gauche  levé  en 


Position  assise  sur  la  cuisse  gauche,  jambe 
droite  tendue  en  arrière,  le  bras  gauche  levé 
en  haut,  le  bras  droit  en  arrière.  Tronc  incliné 
en  avant  (fig.  4). 

Le  sujet  s’assied  à  travers  le  coin  d’un  tabouret,  le 


on  debout  ave 
hanche,  tronc 


POUR  TOUS  LES  USAGES  MEDICAUX  : 

QARQftRISMES,  POUDRES  UASALES  contre  /e  Coryze,  SUPPOSITOIRES 
POMMADES,  COLLYRES, 

SOLUTIOMS  AUALUÉSIQUES  contre  les  douleurs  gastriques,  etc. 


doit  remplacer 

LA  COCAÏNE 


parce  que 


lo  A  pouvoir  anesthésique  égal,  elle  est  le  moins  toxique  des  anesthésiques  locaux. 

2°  Elle  n’occasionne  ni  maux  de  tête,  ni  nausées,  ni  vertiges,  ni  syncopes. 

3o  Elle  ne  provoque  pas  d’accoutumance. 

Ii’emploi  médical  de  la  Stovaïne  n©  crée  pas  de  Stovaïnomanes 

PRÉSENTATION  :  La  Stovaïne  est  présentée  en  flacons  de  5,  10,  25,  50  et  100  grs.,  etc.,  qui  permettent  aux  pharmaciens  l’exécution 
de  toutes  les  prescriptions  magistrales. 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


L’un  de  nos  abonnés  nous  pose  la  question 
suivante  : 

L'administration  des  Contributions  est-elle  fon¬ 
dée  à  réclamer  au.v  médecins  pharmaciens  une 
double  patente  au  titre  de  médecin  et  au  titre  de 
pharmacien'} 

Voici  la  réponse  de  notre  collaborateur  juri¬ 
dique  : 

La  profession  de  pharmacien  n’est  pas  de 
même  nature  que  celle  de  médecin. 

L’une  est  d’ordre  commercial  (Rép.  Carpen¬ 
tier,  v“  Pharmacie,  n°  276)  ;  l’autre  est  une  pro¬ 
fession  libérale. 

Néanmoins  le  cumul  de  ces  deux  professions 
ne  paraît  point  prohibé  par  la  loi  (Rép.  Carpen¬ 
tier,  Médecine,  taf  98).  La  loi  du  21  germinal 
an  XI  n’a  pas  établi  d’incompatibilité  entre 'les 
deux  professions  (Cass.  13  Août  1841,  S.  1841, 
I.  758.  Voir  aussi  Conseil  d’Etat,  18  Juin  1915, 
Lebon,  p.  193). 

Il  s’agirait,  en  définitive,  de  savoir  quelles  sont, 
en  matière  de  patente,  les  règles  qui  s’appliquent 
au  cumul  des  deux  professions. 

D’après  les  textes  en  vigueur  et  la  jurispru¬ 
dence,  lorsqu’une  personne  exerce  deux  pro¬ 
fessions,  elle  doit  payer  patente  pour  chacune 
d’elles. 

Les  personnes  exerçant  des  professions  libé¬ 
rales  jouissent  par  rapport  aux  autres  paten¬ 
tables  d’une  situation  particulière.  Elles  n’ac¬ 
quittent  que  le  .droit  proportionnel  assis  sur  la 
valeur  locative  de  l’habitation  et  des  locaux  pro¬ 
fessionnels  et  sont  exemptées  du  droit  fixe. 

La  profession  de  pharmacien  est,  au  contraire, 
assujettie  au  droit  fixe  frappant  les  détaillants 
(Gons.  d’Etat,  7  Février  1865,  Fourcade,  Lebon, 
p.  150;  14  Mars  1896,  Glinard,  Lebon,  p.  272; 


Répertoire  Carpentier,  v°  Patentes,  n°  850). 

Une  seule  question  reste  à  résoudre,  c’est  de 
savoir  comment  seront  combinées  et  conciliées 
les  deux  sortes  d’impôts  visant,  l’un  le  pharma¬ 
cien,  l’autre  le  médecin. 

La  jurisprudence  a  déduit  des  dispositions  de 
la  loi  du  15  Juillet  1880  la  règle  suivante  :  lors¬ 
qu’un  patentable  exerce  deux  professions  dont 
une  seulement  est  soumise  au  droit  fixe,  le  droit 
proportionnel  doit  être  calculé  indépendamment 
du  droit  fixe  (et par  suite  cumulativement  avec  ce 
droit)  d’après  le  taux  applicable  à  celle  des  deux 
professions  qui  paie  le  droit  proportionnel  le  plus 
élevé.  (Cons.  d’Etat,  6  Janvier  1853  ;  11  Jan¬ 
vier  1853;  22  Mars  1853  ;  29  Juin  1853  ;  Lebon, 
pages  22,  92,  355,  639.) 

II  faut  noter  toutefois  un  arrêt  du  Conseil 
d’Etat  du  26  Juin  1866  (Hoste-Leb.,  p.  724)  d’après 
lequel  l’officier  de  santé  (et  a  fortiori  le  médecin) 
qui,  conformément  à  l’article  27  de  la  loi  du 
21  germinal  an  XI,  vend  à  ses  clients  quelques 
médicaments,  ne  devient  pas  par  là  imposable 
comme  pharmacien  ou  comme  droguiste.  Mais  il 
faut  bien  observer  que  cette  loi  vise  le  cas  où  il 
n’existe  pas  dans  la  localité  de  pharmacien  tenant 
une  officine  ouverte,  et  le  cas  où,  d’autre  part,  le 
médecin  ne  vend  des  produits  pharmaceutiques 
qu’à  titre  secondaire  et  sans  tenir  officine  ouverte 
(Crim.  rej.,  24  Mars  1906,  Bull,  n»  155,  p.  269)  ; 
comme  nous  l’avons  dit  dans  un  article  de  La 
Presse  Médicale  du  25  Mai  1912,  il  n’y  a  pas  alors 
cumul  des  deux  professions  (Crim.  cass.,  26  No¬ 
vembre  1909,  Bull.  n“  551,  p.  1069). 

Ce  n’est  que  si  notre  abonné  réunit  ces  deux 
conditions  qu’il  échappera  à  la  double  patente 
calculée  comme  il  est  dit  ci-dessus. 

H.  Mont  AL. 


O  Nous  rappalons  à  nos  abonnes  qu'il  est  indispensable 
(facoompagner  chaque  chakgehekt  d’adresse  do  la 
lande  du  journal  et  de  i  tranc  en  timbres-poste. 


CORRESPONDANCE 


Permettez-moi  quelques  réflexions  à  propos  de 
l’article  de  M.  le  médeciu-major  Pacalln  au  sujet  du 
traitement  de  la  kératite  ulcéreuse  à  pneumocoques. 

Je  me  permets  de  vous  rappeler  mon  article  de 
Mars  1922  dans  les  «  Monographies  ophtalmologi¬ 
ques  »  et  cité  dans  la  publication  de  Carrion  et 
Haillon  de  Septembre  dernier,  dans  lequel  je  règle 
la  technique  des  injections  parentérales  de  lait  sté- 

J’insiste  sur  deux  points  : 

1“  Le  lait  doit  être  stérilisé  en  ampoules  (facile¬ 
ment  dosable,  transportable  et  de  conservation  indé¬ 
finie). 

Le  lait  des  hôpitaux  militaires  manipulé  par  des 
infirmiers  (?)  présenterait-il  toujours  toutes  les 
garanties  d’asepsie  voulue? 

2“  L’injection  ne  doit  pas  être  supérieure  à  6  eme 
à  la  fois.  Il  est  totalement  inutile  d’en  injecter  8  ou 
10;  le  choc  colloïdal  signe  serait  trop  intense. 

De  plus,  à  cause  de  l’absolue  indolence,  l’injection 
doit  toujours  être  intramusculaire  et  profonde. 

Je  n’ai  jamais  observé  de  céphalée  ni  d’agitation. 
L’hyperthermie  n’a  jamais  dépassé  38-39°. 

Veuillez  agréer,  etc. 

J.  DéMÉTRIADIS. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


ITALIE 

A  l’occasion  delà  séance  de  rentrée  de  l’Université 
de  Rome,  le  prof.  Sanarelli,  Recteur  de  l’Université, 
a  montré,  dans  un  magistral  discours,  toute  l’impor¬ 
tance  du  développement  scientifique  par  le  progrès 
social,  et  il  a  fait  un  vibrant  appel  à  la  générosité  dés 
initiatives  privées,  comme  celles  des  Rockefeller  aux 
Etats-Unis,  des  Solvay  en  Belgique,  des  Welcotnfe  en 
Grande-Bretagne,  des  RofLschild  en  France,  afin  que 
l’Italie  victorieuse  puisse  assurer  son  prestige  en 
coopérant  aux  découvertes  scientifiques. 
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LIVRES  NOUVEAUX 


Inspection.  Palpation.  Percussion.  Ausrultatlon. 
Leur  pratique  «n  clinique  médicale.  133  ligures 
expliquées  et  commentera  p<r  M.  MauhI' e  Le- 
TULLB,  prolestenr  à  la  Faculté,  membre  de  l'A  a- 
démie  de  Médecine.  Troisième  édition.  1  vol.  de 
337  pages,  avec  133  figures  et  12  planches  de 
radiographies  normales  hors  texte  [Masson  et  C'°, 
éditeurs)  Paris,  1922.  —  Prix  :  14  fr.  net. 

Cette  3e  édition  a  été  complètement  revue  et  consi¬ 
dérablement  augmentée  par  l’auteur.  Cet  ouvrage 
est,  on  le  sait,  un  véritable  album  commenté  des 
gestes  indispensables  que  tout  élève  en  médecine 
doit  savoir  exécuter  dès  ses  débuts. 

11  a  paru  indispensable  à  l’auteur  d’amener  les 
lecteurs  vtrs  les  techniques  modernes  d’appli  adou 
pratique  courante.  La  radiologie,  en  particulier, 
apporte  à  l’inspection  et  à  la  palpation  un  renlurt 
tellement  cousidérable  qu’il  importe  d'appreudre  à 
l’étudiant  dès  le  début  tous  les  services  qu  elle  peut 
lui  rendre  dans  l’examen  clinique  des  malades.  Aussi 
le  professeur  Letulle  a-t-il  en  l’benreuse  idée 
d’ajouter  à  cette  nouvelle  édition  12  très  belles 
figures  radiographiques  dues  i  Aubourg  et  Delherm; 
outre  qu’elles  éclairent  les  descriptions  de  l'auteur, 
elles  suggérerunt  à  l'étudiant  le  désir  d’apprendre  à 
fond  et  de  cultiver  un  moyen  d'enquête  aussi  précieux. 
On  peut  être  certain  que  cette  nouvelle  édition, 
fort  soigneusement  éditée,  trouvera  la  même  favtur 
auprès  des  étudiants,  auxquels  elle  est  appelée  à 
rendre  les  plus  grands  services,  pu  sqn’ils  pourront 
s’y  instruire  sans  effort,  par  l’image  autant  que  par 
le  texte. 

L.  Rivet. 

Etude  sur  l’Imperméabilité  des  fosses  nasales  dues 
aux  déviations  de  la  cloison  et  aux  malformations 
conséeutlves,  par  G.  Outbeillet  de  Lamothe  (de 
Limoges).  1  vol.  in-8“  de  158  pages,  19  figures 
[Doin,  éditeur).  Pans,  W22.  —  Prix  :  10  fr. 

La  rhinologie  est  d’ordre  général.  L’insuffisance 
respiratoire  nas  de  est  à  l’origine  de  toute  affection 


pulmonaire  et  de  la  presque  totalité  des  infections. 
Ecrire  sur  l’imperméabilité  des  fosses  nasales,  c’est 
faire  œuvre  de  prophylaxie. 

Le  rhlnologisle  est  le  protecteur  attitré  des  fosses 
nasales.  Parfois  rimple  observateur,  il  lui  apporte 
souvent  son  sidr.  S'il  intervient  chirurgicalement,  il 
doit  se  garder  de  pécher  par  défaut,  mais  surtout  par 
excès.  Après  son  intervention,  le  nez  doit  avoir  re¬ 
couvré  sa  fonction  complète,  normale. 

C’est  dans  cet  esprit,  et  en  s’inspirant  de  ces  pré¬ 
ceptes  que  l’auteur  a  écrit  ce  livre.  L’anatomie  et  la 
physiologie  des  fosses  nasales  y  sont  résumées  en 
leurs  points  essentiels,  mais  l’acte  chirurgical  y  est 
décrit  avec  le  plus  grand  développement. 

Les  procédés  les  plus  simples,  mais  aussi  les  plus 
récents  sont  passés  enrevue  avec  soin.  Chaquechapitre 
comporte  l’énumération  des  Instruments  nécessaires, 
le  détail  des  temps  opératoires,  des  conseils  pour 
lessui'es  de  riuterveniion. 

Le  livre  eet  précédé  d’une  préface  de  M.  Lermoyez 
pleine  d’attrait  où  sont  expovées  avec  humour,  et 
pour  ainsi  dire  vécues,  les  différentes  ères  de  la  rhi¬ 
nologie. 

Robert-Leboux. 

Les  forces  de  valence  et  les  spectres  de  Rôntgen, 

par  Kossel  (de  K  e’),  traduit  par  M.  Golay  (de 
Zurich).  Collcctiou  des  monographies  scientifiques 
étrangères.  1  vol.  gr.  10-8“  de  72  pages,  avec  11 
figures  [Librairie  scientifique  Albert  Blanchard), 
Paris.  —  Prix  ;  4  fr.  50. 

Daos  la  première  partie  l’auteur  étudie  la  nature 
physique  des  forces  de  valence.  11  est  démontré 
aujourd’hui  que  la  valence  s’explique  par  l’existence 
de  l’électron,  mais  il  ne  faut  pas  se  borner  et  consi¬ 
dérer  le  rôle  électrostatique  de  celui-ci;  il  y  a  lieu,  an 
contraire,  de  faire  intervenir  les  forces  électroma¬ 
gnétiques.  Il  est  tout  à  fait  improbable  qu’on  ait 
besoin,  pour  expliquer  les  liaisons  atomiques,  de 
faire  intervenir  l’existence  d’antres  forces  encore 
inconnues. 

La  deuxième  partie  —  ><  Le  rôle  des  rayons  de 
Rôntgen  dans  l’étude  de  la  structure  de  Tatome  »  — 
expose  comment  les  spectres  obtenus  en  faisant'’ 
traverser  un  atome  par  les  ri-yons  de  Rôotgen  per¬ 


mettent  d’avoir  des  notions  sur  la  structure  même  de 

En  somme,  travail  savant  et  de  haut  Intérêt;  nous 
signalerons  que  la  bibliographie  ue  contient  pas 
un  seul  nom  d  auteur  frauçiis. 

A.  Laqufkriùke. 

Quelques  charlatans  célèbres  au  XVII'  siècle,  par 
le  D'  H.  SuLBLÉ.  1  vol.  de  142  pages,  avec  10  plan¬ 
ches  hors  texte  [E.-H.  Guitard,  libraire  éditeur, 
7,  rue  Ozenne,  Toulouse). 

L’ouvrage  de  M,  H.  Sulblé  se  recommande  par  une 
solide  érudition  et  par  le  style  sobre  et  élégant  dans 
lequel  il  est  conçu. 

L’auteur  débute  par  quelques  considérations  sur 
le  charlatanisme  à  travers  les  siècles;  c’est  ainsi 
qu’il  relate  l’opinion  d'un  écrivain  de  Toulouse  qui, 
en  1687,  prétendait  que  le  premier  charlatan  Int  le 
serpent  et  qu'il  eut,  pour  premières  dupes,  Adam  et 
Eve.  Puis,  après  avoir  successivement  passé  en 
revue  les  mages  de  l’Antiquité,  les  mires  et  les  mir- 
gesses  du  Moyen  âge,  les  alchimistes  de  la  Renais¬ 
sance  évoluant  dans  le  sillage  du  grand  Paracelse, 
il  campe  de  main  de  maître,  devant  ses  lecteurs,  les 
plus  fameux  des  empiiiques  qui,  de  1600  à  1700, 
exercèrent  en  France  leur  fructueux  métier  :  l’abbé 
Aubry,  Barbereau,  Rabel,  Desniau,  N.  de  Blégny, 
les  Capucins  du  Louvre,  le  P.  Guiton,  le  prieur 
de  Gab'ières,  le  frère  Ange  ;  j’en  passe  et  des  meil¬ 
leurs.  Un  très  curieux  chapitre  a  trait  aux  remèdes 
secrets  que  débitaient  ces  illégaux  et  à  la  publicité 
parfois  géniale  qu'ils  employaient  pour  en  assurer 
la  vente.  De  ces  remèdes  beaucoup  ont  subsisté 
parce  que,  tirés  du  règne  végétal,  ils  appartenaient  à  la 
science  et  pouvaient  être  perfectionnés  par  elle  : 
seuls  sombrèrent  dans  l’oubli  ceux  qui  n'avaient  à 
leur  actif  que  la  faconde  et  l’impudence  de  leurs 
inventeurs. 

Basé  sur  une  riche  documentation,  vivifié  d’anec¬ 
dotes  typiques  et  orné  de  10  belles  planches  des  plus 
curieuses,  l’ouvrage  de  M.  H.  Sulblé  sera  lu  avec 
autant  de  plaisir  que  de  profit  par  tous  les  curieux 
du  temps  passé  qui  trouveront  en  lui  une  page 
remarquable  de  l’histoire  de  la  médecine. 

H  L. 


TRAITEIVIENT  de  la 
CO  N  STI  PATIO  IN 


lEOlAxiN^ 

Ch  imiquement  pure  spécialement  préparée  pour  l'usage  interne 

1  à2  cuillérées  à  entremets  le  matin  à  Jeun  et  le  soir  en  se  couchant 
ou  MIEUX  ENCORE 
remplacer  la  dose  du  soir  ’par  : 
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Tout  DÉPRIMÉ 
»  SURMENÉ 


Tout  CÉRÉBRAL 
»  INTELLECTUEL 


«  Aucune 
contre-indication.  » 


Tout  NEURASTHÉNIQUE 
))  CONVALESCENT 

est  justiciable  de  la 


NËVROSTHÉNINE  FREYSSINGE 


GOUTTES  DE  GLYCÉROPHOSPHATES  ALCALINS  (0.40  CENTIGR.  PAR  XX  GOUTTES) 


Uniquement  composée, en  proportions  physiologiques, 
de  glycérophosphates  de  soude,  de  potasse  et.  de  magnésie, 
éléments  principaux  des  tissus  neroeux,  la  Néorosthénine 

est  un  oéritable  aliment  du  système  nerveux  central. 

Elle  doit  être  prise,  sans  interruption,  à  la  dose  de 
XV-XX  gouttes  à  chaque  repas  dans  le  premier  uerre  de 
boisson. 


ORAND  PRIX  :  Rio-de- Janeiro  1922. 
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L’IODALOSE  EST  LA  SEULE  SOLUTION  TITRÉE  DU  PEPTONIODE 

Première  Combinaieon  directe  et  entièrement  stable  de  l'Zode  avec  la  Peptone 
DÉCOUVERTE  EN  1896  PAR  E.GALBRUN,  DOCTEUR  EN  PHARMACIE. 

(Communication  au  XIII’  Congrès  International  de  Médecine,  Paris  i90l 


Remplace  Iode  et  lodures 


SANS  iODISME 


Arthritisme  -  Goutte  -  Rhumatisme  -  Artério-Sclérose 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux  -  Asthme  -  Emphysème 
Lymphatisme  -  Scrofule  -  Affections  glandulaires 
Rachitisme  -  Goître  -  Fibrome  -  Syphilis  -  Obésité. 


gramme  d’Iodure  alcalin. 
a  cinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 


Vingt  gouttes  d’IODALOSE  agissent  comme  t 
Dosbb  Moyennes:  Cinq  a  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  di 


JVe  pas  confonare  UlOD ALOSE,  proüuit  original,  aoec  les 
nombreux  similaires  parus  depuis  notre  comrnunication  au  Congrès 
international  üe  Médecine  de  Paris  1900.  ® 

Aucune  combinaison  directe  de  l’Iode  avec  la  Peptone  n’existait  avant  1896. 


^  È:CIIA.3WTII-I..03VS  ET  LITTIÉRA-TÜRE  ; 

Laboratoire  GALBRUNi  8  &10.  Rue  du  Petit  Musc,  PARIS 


SOLUTION  ORGANIQUE  TITRÉE  DE  FER  ET  DE  MANGANÈSE 

COMBMÉS  A  LA  PEPTONt  ET  ENtlÈREMENT  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 

ANÉMIE  -  CHLOROSE  ■  DÉBILITÉ  -  CONVALESCENCE 

DOSES  QUOTIDIENNES  t  B  à  20  gouttes  pour  les  enfants  I  SO  à  40  gouttes  pour  tes  adultes 

LsiDOfttoire  GALBRUN^S,  rue  OberkamoL  PARI$  fSBHHli 
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BULLETIN  N°  50 


LES  TROUBLES  DE  LA  CROISSANCE 

ET  LEUR  TRAITEIWEIMT 


La  croissance  est  liée  aux  phénomènes  de  la  nutrition,  mais 
il  ne  suffit  pas  que  les  aliments  soient  suffisants  en  quantité,  il 
faut  encore  qu’ils  soient  de  bonne  qualité. 

Il  résulte  des  travaux  de  Lunin,  Socin,  P''alta  et  Nœggerath, 
Weill  et  Mouriquand  que  l’alimentation  de  l’enfant,  pour  lui 
permettre  de  grandir,  soit  riche  en  «  Stimulines  »  ou  ^  itamines, 
et  contienne  du  phosphore  et  du  fluor. 

De  plus,  la  présence  d’acides  aminés  est  absolument  néces¬ 
saire  dans  l’alimentation  pour  favoriser  la  croissance. 

Enfin  tous  ces  phénomènes  de  croissance  sont  réglés  par  un 
système  endocrinien  complexe  :  le  lobe  antérieur  de  1  hypo¬ 
physe,  la  glande  thyroïde,  les  glandes  interstitielles  des  glandes 
génitales.  On  comprend  que  les  troubles  de  la  croissance  soient 
sous  la  dépendance  de  plusieurs  facteurs  : 

1“  Alimentation '[carencée,  privée  de  vitamines,  de  Iluor  et 
de  phosphore; 

2"  Trouble'physiologique  ou  anatomique  des  autacoïdes  qui 
président^à  la  croissance  ; 

3"  Mauvaise  digestion  des  produits  alimentaires  et  par  suite 
mauvaise  assimilation  de  ceux-ci. 

Les  troubles  de  la  croissance  ne  peuvent  être  appréciés  qu’au 
bout  d’un  temps  plus  ou  moins  long. 

Quand’un  enfant  est  troublé  dans  sa  croissance,  ce  n’est  pas 
sans 'motif  :  on  observe  ou  bien  l’on  découvre  chez  lui  des 
s^mplumes  morbiilei  qui  par  leur  persistance  ou  leur  répétition 
entraînent  a  la  longue  le  trouble  de  croissance  constaté. 

Ces  si/mpt(hnes  morbides  sont  : 

1"  D'ordre,  digestif  :  gastriques  :  anorexie,  boulimie,  appétit 
capricieux,  nausées,  vomissements  cycliques; 


Inteslinaur  :  constipation,  débâcles  diarrhéiques,  tlatulence 
abdominale,  lienthérie,  tympanisme; 

Hépatiques  :  cholémie  :  crises  vésiculaires; 

2"  D'ordre  non  digestif  :  cutané,  nerveux,  respiratoire,  rénal, 
cardiaque. 

Tous  ces  symptômes  non  digestifs  frappent  à  première  vue  ; 
ils  ne  semblent  avoir  aucun  rapport  avec  les  fonctions  diges¬ 
tives.  Ils  ne  font  en  réalité  qu’exprimer  la  réaction  ou  la  souf¬ 
france  des  divers  organes  à  l'auto-intoxication  qui  résulte  du 
trouble  latent  de  la  nutrition. 

Ce  trouble  latent  de  la  nutrition  consiste  le  plus  souvent  en 
un  certain  degré  de  débilité  hépatique. 

On  conçoit  que  le  traitement  de  toutes  ces  manifestations 
qui  entraînent  des  troubles  do  la  croissance  soit  complexe  et 
varié. 

Un  régime  alimentaire  approprié  n’est  pas  toujours  suffisant 
pour  avoir  raison  de  ces  états  morbides.  Encore  faut-il  intro¬ 
duire  dans  l’alimentation  de  l’enfant  : 

Les  vitamines  nécessaires,  le  phosphore  et  le  fluor  indispen¬ 
sables  pour  obtenir  une  bonne  assimilation  : 

Les  stimulants  des  fonctions  digestives  comme  l’extrait  de 
glande  close  hépatique  ; 

Les  extraits  de  glandes  vasculaires  sanguines  comme  le  lobe 
antérieur  d’hypophyse,  les  cellules  interstitielles  des  glandes 
génitales,  la  glande  thyroïde  qui  l  églementent  pour  ainsi  dire 
les  phénomènes  de  la  croissance. 

Toutes  ces  conditions  sont  remplies  par  VÉpidosine  Grémy, 
qui  renferme  ces  principes  thérapeutiques  en  une  pâte  de 
fruits. 

.  Cette  forme  est  très  bien  acceptée  par  les  enfants. 

On  prescrit  une  demi-rondelle  par  jour  une  heure  avant 
chacun  des  deux  principaux  repas. 
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le»  ollor„tlnn.  pn.,  te  .pét  a.V.  H 

rioslitut  de  médecine  et  de  pharmacie  coloniales  de  Mar¬ 
seille,  cetlnstiiut  relerant,  au  point  de  rne  scientifique, 

seriire  réglementaire,  qui  pourront  être  artordées  aux 
membres  des  diverses  catégories  du  personne),  seront 

I 

’rlx  de  l’Académie  de  Médecine.  —  L’Académi* 

i  de 

de  l’Ecole  de  plein  exercice  de  Médecine  et  de  Pharmacie 
a  été  approuré  par  décret  présidentiel. 

égales  aux  allocatims  de  même  nature  accordées  dam 
les  antres  Facultés  mixtes  de  Médecine  et  de  Pharmacie. 

I>^COXTVBI^T  :E*JLTt  X-’A-ÜTEm^  BrO*  1881 


Admis  officiellement  dans  les  HOPITAUX  DE  PARIS  et  par  le  MINISTÈRE  DES  COLONIES 

Guérit  :  ANEMIE  -  CHLOROSE  -  DEBILITE 

Ne  fatigue  pas  l’Estomac,  ne  noircit  pas  les  Dents,  Il  Sons  forme  de  PEPTO-ELIXIR  ou  de  VINle  Peptonate  de  Ferest  à  la 
I  ne  constipe  pas,  il  est  entièrement  assimilable.  |l  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très  agréable. 

i  VENTE  EN  GROS  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS.  —  DÉTAIL  .  Principales  Pharmacies. 
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A  Laboratoire  des  Produits  “USINES  du  RHÔNE”  A 

Ses  -AnestHésicivies  : 


HÉLÈNE  SCUROCAINE 

Le  moins  toxique  des  Anesthésiques  locaux 

(Chlorure  d'Ethyle  chimiquement  pur)  Solutions  stables  et  stériles,  en  ampoules  scellées, 

En  ampoules  scellées,  àferraetures  brevetées,  de  toutes  contenances  pour  tous  usages  anesthésiques: 

pour  l'Anesthésie  générale  ou  locale.  Solutions  à  0,5  et  i  o/„  =  Anesthésie  par  Infiltration. 

. . ■..-  ■i.»-  .  O  )  Anesthésie  régionale. 

^  M  Solution  O  2  /o  j  Anesthésie  dentaire. 

Chloroforme  Ether  soiuHom  «  4  .t  5  »/„  AniftSim  rh^^sir^niôiogique. 

^  (  Anesthésie  oculaire. 

Ampoules  brevetées  de  30  et  60  gr.  Flacons  de  50  et  125  gr.  2®  Comprimés  dosés  à  O  gr.  05. 

LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS  à  la  DISPOSITION  de  MM.  LES  DOCTEURS-—  L.  DURAND^  Ph°°, 21 , Rue  Jean-Gouj on , P ARIS  (8«)^ 


HELENE 

(Chlorure  d’Ethyle  chimiquement  pur) 

En  ampoules  scellées,  àfermetures  brevetées,  de  toutes  contenance 
pour  l’Anesthésie  générale  ou  locale. 

Chloroforme  Ether 


mwmmmwMimimri 
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BERCULOSE  •  LYMRHATISME  'ANÉIVIIE 


ADRENALINEE 


RECONSTITUANT 

LE  PLUS  PUISSANT-LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


RECALCIfICATION 

/\/ep^ul:  être  -  ASS  URÉE 
c/ une  façon  CERTAINE 

PRATIQUE 


> 

ni' 

-I 

m 


QUE  PAR  LA  .TRICALCINE  PURE 
ou  PAR  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 

DELA  TRICALCINE 

’  ■  ■  î#»--  ■/  =  ■  - 

La  TRICALCINE  ADRÈNALINÊE  permet  d’appliquer  la 
médication  SURRENO-CALCIQUE  dans  la  TUBERCULOSE  , 
avec  hypotension  dans  les  FRACTURES  avec  retard  de 
consolidation  dans  la  TUBERCULOSE  O  SSE  U  S  E, 
la  GROSSESSE,  le  DIABÈTE,  et  T  ANÉMIE. 

La  TRICALCINE  ADRÉNALINÉE  est  vendue  en  boites  de  60  cachets 
dosés  à  3  gouttes  de  solution  au  millième  par  cachet. 

ADULTES  3  cachets  par  jour  ;  ENFANTS  l  ou  2  cachets  par  jour.- 
Prix  de  la  boîte  de  60  cachets  ;  10  francs,  soit  le  cachet  :  0  fr.  16. 


CARIE  DENTAIRE  •  TROUBLES  DE  DENTITiOK 
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LIVRES  REÇUS 


2834.  La  constitution  de  la  matière,  par  Max  Born, 
professeur  à  TUniversité  de  Francfort.  Traduit  par 
H.  Bellkkot,  ingénieur  chimiste  diplômé  de  l'Ecole 
polytechnique  fédérale  de  Zurich.  1  vol.  de  84  pages 
(Librairie  scientifique  A.  Blanchard).  —  Prix  ;  6  fr. 

2835.  Les  forces  de  valence  et  les  spectres  de 
Rôntgsn.  Deux  mémoires  sur  U  structure  électro¬ 
nique  de  l’atome,  par  W.  ICossgl,  professeur  à 
l’Université  de  Klel.  Traduit  parM.  Gocay,  élève  de 
l'Ecole  polytechnique  fédérale  de  Zurich.  (Librairie 
scientifique  Albert  Blanchard).  —  Prix:  4  fr.  50. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE-  —  Ae  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur 
sur  Paris,  augmentée  de  iO  pour  1 00  pour  frais 
de  port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majora¬ 
tions  temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


REVDE  D’ORTHOPÉDIE 

Sommaire  du  n°  6. 

Mémoires  originaux. 

G.  Jean.  — Brachydactylies  par  raccourcissement 
congénital  des  métacarpiens. 

Recueil  de  faits. 

E.  Chauvin  et  L.  Hayem.  — Deux  cas  de  fracture 
limitée  du  sourcil  cotylo'idien  an  cours  d’une  luxation 
de  la  hanche. 

Michel  Chryssafis.  —  Un  cas  de  luxation  congéni¬ 
tale  bilatérale  de  la  tête  du  radius  en  avant. 

Société  française  d' Orthopédie. 

4«  réunion  annuelle  (Paris,  6  Octobre  1922). 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Cllniqne  chirurgicale  de  l’hôpital  Cochln.  —  Un 

cours  complémentaire  sur  le  Traitement  des  fractures  et 
la  luxation  des  membres  sera  fait  sous  la  direction  de 
M,  le  professeur  Delhcl,  par  MM.  J.  Leveuf,  1’.  Mornard 
et  R.  Monod,  du  8  au  18  Janvier  1923,  à  17  h.,  sauf  la 
dixième  U$on  qui  aura  lien  à  l'Bcole  pratique. 

Détail  dtt  leçons.  —  1“  Fractures  de  l’humérus.  — 
2»  Luxation  du  membre  supérieur.  —  S»  Fractures  de 
l’avant-bras  et  du  poignet.  —  4“  Fracture  du  col  du 
fémur.  —  6“  Pseudarthrose  du  col  du  fémur.  —  0“  Frac¬ 
ture  de  U  diapbyee  fémorale.  —  7“  Luxation  du  membre 
inférieur.  —  8»  Fractures  de  jambe. — 9“  Fractures  du 
cou-de-pied.  —  10“  Traitement  sanglant  des  fractures. 

Chaque  leçon  comportera  :  1“  de  17  à  18  h.  une  leçon 
théorique  avec  présentation  de  malades,  radiographies, 
appareils;  2°  de  18  à  19  h.,  des  exercices  pratiques  au 
cours  desquels  les  auditeurs  appliqueront  eux-mêmes  les 
appareils. 

Le  nombre  des  auditeurs  est  limité  à  20.  Droit  d’inscrip¬ 
tion,  150  fr.  S'inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté. 


UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Faculté  de  Médecine  de  Lyon.  —  Un  cours  pra¬ 
tique  de  Bactériologie  et  de  Sérologie  appliquées  au 
diagnostic  et  au  pronostic  des  infections  s’ouvrira  le 
15  Janvier  1923  au  laboratoire  de  médecine  expérimen¬ 
tale  et  de  bactériologie,  sous  la  direction  du  professeur 
F.  Arloing  et  du  professeur  agrégé  L.  Thévenot.  Il  com¬ 
prendra  35  séances  de  manipulations,  de  14  à  17  h.,  et  se 
terminera  le  10  Mars.  Droits  de  laboratoire  :  150  francs. 

Ce  cours  est  sanctionné,  si  les  assistants  le  désirent, 
par  l’obtention,  après  examen,  du  diplôme  «  certificat  de 
bactériologie  de  l'Université  de  Lyon  »,  créé  par  arrêté 
ministériel  de  Février  1922. 

8e  faire  inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  du  1*'^  Décembre  jusqu’au  10  Janvier,  dernier  délai. 

Le  nombre  des  places  peut  être  limité. 


CONCOURS 

Hôpital  Rothschild.  —  Un  concours  pour  trois  places 
d’iuternes  à  l’hôpital  de  Rothschild  aura  lieu  le  22  Jan¬ 
vier  1923.  Les  candidats  devront  avoir  16  inscriptions  au 
moins  et  être  dégagés  de  toute  obligation  de  scolarité. 
Ils  seront  nommés  pour  deux  ans. 


Les  élndiants  en  médecine  désirant  prendre  part  à  ce 
concours  devront  se  faire  inscrire  à  l'hôpital,  15,  rue 
Santerre,  le  matin  de  9  à  12  b.,  avant  le  20  Janvier  pro¬ 
chain.  La  circalaire  portant  les  conditions  du  concours 
et  le  règlement  intérieur  de  l’hôpital  leur  sera  remise 
sur  leur  demande. 

Hôpitaux  do  Grenoble.  —  Après  concours,  M.  Bon- 
niot  a  été  nommé  médecin  adjoint  des  hôpitaux  de  Gre- 


NOUVELLES 

Hommage  au  professeur  Arnozan.  —  La  manifes¬ 
tation  en  l'honneur  de  M.  le  professeur  Arnozan  aura 
lieu  le  21  Décembre  1922  au  grand  amphithéâtre  de  la 
Faculté  de  Médecine  et  de  Pharmacie  de  Bordeaux, 
place  de  la  Victoire. 

A  l’issue  de  la  leçon  du  maître,  remise  lui  sera  faite 
du  médaillon  qui  lui  est  offert  par  les  soascripteurs.  Ces 
derniers  sont  invités  à  assister  à  cette  cérémonie,  à 
18  h. 

Clinique  ophtalmologique  des  Quinze-Vlngts.  — - 

Sur  la  proposition  de  M.  Gustave  Donssain,  an  nom  de 
la  5=  Commission,  le  Conseil  général  de  la  Seine  a  décidé 
de  renouveler  pour  l’année  1923  sa  subvention  de  9.000  fr. 
à  la  clinique  ophtalmologique  des  Quinze-Vingts. 

La  syphilis  héréditaire.  —  M.  Leredde  commencera 
le  dimanche  14  Janvier  1923,  à  10  h.  1/2  du  malin,  au 
dispensaire,  54,  rue  Saussure  (métro  Villiers),  une  série 
de  conférences  cliniques  et  thérapeutiques  sur  la  Syphilis 
héréditaire  avec  présentation  de  malades,  et  les  conti¬ 
nuera  les  dimanches  suivants  à  la  même  heure. 

Le  régime  douanier  des  thermomètres  médi¬ 
caux.  —  La  Chambre  des  députés  vient  de  renvoyer  à 
la  Commission  des  douanes  et  des  conventions  commer¬ 
ciales  le  projet  de  loi  suivant  : 

Article  unique.  —  Est  ratifié  et  converti  en  loi  le 
décret  du  27  Mai  1922  qui  a  modifié  le  régime  douanier 
des  thermomètres  médicaux. 

Conseil  de  surveillance  de  l'Assistance  publique. 
—  Sur  la  proposition  de  M.  Henri  Rousselle,  au  nom  de 
la  5"  Commission,  le  Conseil  municipal  de  Paris  vient 
d’arrêter  la  liste  suivante  des  trois  candidats  parmi 
lesquels  M.  le  président  de  la  République  choisira  le 
successeur  de  M.  Ambroise  Rendu,  démissionnaire,  au 
Conseil  de  surveillance  de  l’Assistance  publique. 

(Voir  la  tuiU,  p.  2109.) 
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Energétène  de  digitale 
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.•fïSSI  :  LES  ÉTABLISSEBIENTS  Bïlê 

26,  Avenue  de  l’Observatoire,  Paris 

Usines  et  Laboratoires  de  Recherches  à  GENTILLY  (Seine) 


DOSAGE  CHIMIQUE 
ET  PHYSIOLOGIQUE 
RIGOUREUX 

XXXVI  gouttes  =  1  gr.  Energétène  =  1  gr.  Plante  fraîche 


OPOTHÉRAPIE  VÉGÉTALE 


Tout  le  SUC  inaltérable  de  la  PLANTE  fraîche  et  vivante 


D’ACTIVITÉ  THÉRAPEUTIQUE  CONSTANTE,  STABILISÉ  ET  CONCENTRÉ  DANS  LES 


Energétènes  Byla 


Digitale,  Colchique  : 

X  à  XXX  gouttes  p.  jour. 

Aubépine,  Genêt, 
Muguet,  Gui,  Sauge  : 

XXX  à  C  gouttes  p.  jour. 

VALÉRIANE 
Cassis,  Marrons  d’Inde  : 

I  à  3  cuillerées  à  café  p.  jour. 


Enerqétène  de  valériane 


ap.4H.  '  ' 

Waaaaaam^ 
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Lithiase  biliaire  simple 

(TBAITEMEIVT  MÉDICAL  DE  FOND,  EN  DEIIOBS  DES  COLIQIES 
ET  EN  L’ABSENCE  D'ACCIDENTS  INFECTIEUX) 


I.  Régime  alimentaire.  —  Ce  régime,  d’après  Chauffard, 
doit  se  proposer  un  triple  but  :  ne  provoquer  aucun  trouble 
digestif,  diminuer  ou  du  moins  ne  pas  augmenter  la  cbolesté- 
rinémie,  prévenir  les  fermentations  intestinales  qui  pourraient 
engendrer  l’infection  biliaire. 

Aliments  défendus  :  graisses  et  œufs;  ragoûts,  fritures  ;  ris 
et  foie  de  veau,  oie,  canard,  rognons,  boudin  ;  charcuterie, 
gibier,  aliments  faisandés  ou  épicés,  poissons  gras,  laitance, 
caviar;  beurre  cuit;  petits  pois,  choux,  crudités;  fromages 
forts.  Toutefois,  les  œufs  peuvent  être  tolérés  en  entremets. 

Aliments  conseillés  ;  lait  écrémé  ;  potages  au  lait,  aux 
légumes,  au  riz,  semoule,  tapioca;  viandes  blanches,  dé¬ 
graissées,  bouillies,  grillées  ou  rôties;  poissons  de  mer 
maigres  (sole,  merlan,  turbot,  barbue)  et  poissons  de  rivière, 
frais  et  sans  friture  ;  céréales  ;  pommes  de  terre  en  purée  ou  en 
robe  de  chambre,  navets,  chicorées,  épinards,  artichauts, 
asperges,  légumes  secs  ou  en  purée,  riz,  pâtes  alimentaires; 
fromages  frais  ;  fruits. 

Eviter  les  eaux  gazeuses,  boissons  alcooliques,  bières  et 
liqueurs.  Prendre  des  boissons  alcalines  ;  une  infusion  chaude 
à  la  ün  du  repas.  Manger  peu  à  la  fois  et  souvent  (Gilbert). 

II.  Hygiène  générale.  —  Eviter  les  secousses  abdominales 
pouvant  provoquer  des  crises  :  voyages  prolongés  en  chemin  de 
fer,  en  auto  ou  voitures  mal  suspendues,  sports  violents.  Porter 
une  sangle  abdominale.  Eviter  les  séjours  au  bord  de  la  mer. 

III.  Médication  cholagogue  : 

a)  Salicylate  de  soude . 10  gr. 


en  30  cachets.  Deux  ou  trois  par  jour,  entre  les  repas,  dans  un 
verre  à  Bordeaux  d’eau  de  Vichy-Gélestins,  quinze  jours  le 
premier  mois,  dix  jours  les  mois  suivants  (Chauffard). 

Si  l’estomac  supporte  mal  le  salicylate,  avoir  recours  au  salo- 
phène  (1  gr.  50  à  2  gr.  par  jour). 

b)  Huile  de  Haarlem,  en  capsules  de  Ogr.  20  :  1  à  2  par  jour, 
le  soir  au  coucher,  avec  une  infusion  de  boldo,  par  périodes  du 


(  Traitement)  LITHIASE  BILIAIRE  SIIVIPLE 

dix  à  quinze  jours,  qu’on  peut  faire  alterner  avec  la  période 
précédente,  avec  quelques  jours  d’intervalle. 

c)  L’huile  d’olives  se  prescrit  par  ingestions  massives,  ou 
aux  doses  de  50  à  100  gr.  et  plus  le  malin  à  jeun,  pendant  cinq 
à  six  jours  de  suite.  Chauffard  lui  préfère  actuellement  l’acirfe 
oléique.  On  prescrit  : 

Acide  pléique  chimiquement  pur.  .  .  .  0  gr.  50 

pour  1  capsule  n"  30.  Une  capsule  une  heure  avant  chacun  des 
deux  grands  repas,  pendant  deux  ou  trois  semaines  de  suite. 

dj  Infusions  de  boldo  à  10  pour  1.000. 

e)  Chez  les  lithiasiques  torpides,  constipés,  à  fèces  peu 
colorées,  on  peut  essayer  les  diverses  préparations  spécialisées 
à  base  de  fiel  de  bœuf  ou  de  sels  biliaires. 

/)  /Sau  de  Vichy  sulfatée  ;  prendre  le  matin  à  jeun  pendant  dix 
jours  par  mois  un  verre  d’eau  de  Vichy  Grande  Grille  tiédie  au 
ïiain-marie  à  40°  et  additionnée  de  2à  3  gr.  de  sulfate  de  soude. 

g)  Si  l’on  soupçonne  un  peu  d’infection  biliaire,  prescrire 
l’urotropine  à  la  dose  quotidienne  de  1  à  2  gr. 

Ces  divers  agents  thérapeutiques  peuvent  par  exemple  être 
combinés  ainsi  ;  dix  jours  par  mois,  eau  de  Vichy  sulfatée;  les 
dix  jours  suivants,  benzoate  et  salicylate  de  soude,  avec  ou 
sans  urotropine  ;  les  dix  jours  suivants,  acide  oléique  avec 
infusion  de  boldo  (G.  Lyon)  ou  capsules  d’huile  de  Haarlem. 

IV.  Traitement  hydro-minéral.  —  N’envoyer  à  Vichy  ni 
lithiasiques  infectés,  ni  formes  intolérantes,  avec  coliques  à 
répétition,  avant  qu’il  se  soit  écoulé  six  semaines  à  deux  mois 
depuis  la  dernière  crise,  ni  lithiasiques  avec  ictère  obolédocien 
chronique,  ni  sujets  très  amaigris,  ni  grands  scléreux  hyper¬ 
tendus,  ni  malades  atteints  d’infection  urinaire  ou  d’imperméa¬ 
bilité  rénale. 

Vichy  ou  Carlsbad?  Vichy  semble  plus  sédatif  que  Carlsbad, 
qui,  par  contre,  convient  particulièrement  aux  lithiasiques 
grands  mangeurs  et  à  gros  ventre  (Chauffard).  La  cure  de  Vichy 
doit  habituellement  être  prescrite  plusieurs  années  de  suite.  La 
faire  suivre  d’un  repos  à  la  montagne  ou  à  la  campagne. 

Fougues,  Brides  trouvent  leurs  indications  dans  des  trou¬ 
bles  digestifs  des  lithiasiques.  Enfin,  chez  des  lithiasiques 
biliaires  et  rénaux,  chez  des  hypertendus,  ou  encore  chez  des 
sujets  ayant  épuisé  l’action  de  Vichy  par  plusieurs  cures  suc¬ 
cessives  et  n’en  tirant  plus  aucun  bénéfice  (Chauffard),  on  peut 
faire  appel,  suivant  les  cas,  à  Vittel,  Contrexéville,  Martigny, 
Evian.  L.  Rivet. 


ULCERE  DE  LESTOfi^AC-puDUODÉNUn 
HYPERCHLORHYDRIE  _  AÉROPHAGIE 


DOULEURS&SPASMES  GASTRIQUES 


La  boite:  8 Fr"." 
assurant  au  minimum 
dixjours  de  traitement 

?à4cuillêréesàcâFé  parjour. 


SUPERIEUR  auxSELSdeBISMUTH: 
AUSSI  EFFICACE 
JAIVIAIS  TOXIQUE 
SEPT  FOIS  MOINS  CHER 


EcSlon^s  LABORATOIRE  DELA  SULFOLÉiNE  ROZET _  BENDERITTER .Vendôme  r Z CA  ; 


MALADIES  ET  FATIGUES  de  l  ESTOMAC  et  de  l  INTESTIN 


AGGLOMÉRÉS  : 


[  GRAINS  ANISES  de 


CHARBON 


MTTJTTTT^TÏ  P®**  forme  et  leup  VOLUME  (gros  grains  diviseurs) 

■  n  I  I  B  par  teun  AROME  anis,  par  leur  AGGLOMÉRATION  (gluten  muoogène) 

Entretiennent  l’activité  normale  de  l’Intestin  (pas  d’accoutumance) 

DOSE  !  Une  cuillerée  a  calé  après  les  repas  ou  au  besoin  2  en  se  couchant. 

DIOESTIONS  PENIBLES -DILATATIONS -CONSTIPATION -AMAIGRISSEMENT 
BALLONNEMENTS  -  DIARRHÉES  -  COLITES  ■  DANGERS  D’APPENDICITES  ^ 


ECHANTILLONS  aux  MÉDECINS  34,  Boulevard  de  Clichy,  PARIS  « 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  IQO 
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ANEMIES  TUBERCULOSES  «  HEMORRAGIES 

CmVILESCEIICES  -  CROISSEMCE  -  EPUISEIÜEIIT  CERElItL  ET  ITOHTES  DÉCHÉAHCES  ORGANIQUES 


'(Sang  totEil  VIVANT,  concentré  duis  le  vide  et  à  basse  température,  dès  sa  sortie  des  vaisseaux., 

RECIONSTITUANT  OPOTHÉRAPIQUE  INTÉGRAL  DU  SANG  -  LE  PLUS  RICHE  EN  HÉMOGLOBINE 
ET^iPRINCIPES  ACTIFS  TOTAUX  DU  SÉRUM  ET  DES  GLOBULES 

1  ADULTES  :  2  cuillerée»  à  soupe  de  sirop  ou  8  à  12  comprimes  psr  jour  )  ,,  hi. 

POSOLOGIE  J  enfants  su-dessou»  de  10  sns.-  2  à /cuillerées  à  esté  ou  S  à  8comDrimésD»riour  »v»nt  les  repss;  goût  très  sgrcsblt. 


Llttératnra  et  ÉohantiUone  sur  demande  ;  Laboratoires  du  «  PANHÉMOL  »,  90,  a 


B  des  Ternes,  PARIS  (XVIP). 


^ rraitement  ^d'épreuve 


ne  vaut  que  s’il  est  suffisamment  énergique 
pour  lever  le  doute. 

Il  réclame,  d’autre  part,  un  choix  prudent 
pour  être  inoffensif  et,  le  plus  souvent, 
une  forme  spéciale  pour  rester  confidentiel 
tel  est  : 


|[|\^  traitement  arséno-mercuriel 

i  iiï 

dissimulé 

pi  I  ni  H 

très  actif ....  discret.., 

.  .  très 

maniable. 

cité  et  sa  tolérance  parfaite  en  demandant  littérature  e 

t  échantillons 

a  Laboratoires  REY  à  DIJ(DN 

PREVENTIF  aSc  ABORTIF 

des  CRISES  d'ASTHMEL 


Médication  valériane  caféinée 
,  en  capsules.  P 

LITTÉRATURE  &  ÉCHANTILLONS: 

Laboratoire  G.MlESCH.228,Boul?de  la  Villette,  PARIS  (isa 


Docteurs, 

qui  voulez  vous  installer 

Li  HaiSOl  DRAPIBR  &  FILS 

Fabricants  d’instruments  de  chirurgie  et  de  mobilier  chirurgical 
7,  BOULEVARD  DE  SÉBASTOPOL,  7  —  PARIS  (1*0 
dans  la  but  d’âtre  utilo  au  Corps  Médical 
consent  des 

ooxB.cl.±tloxi.8  de  X3elexxi.en.t 

JBL  TrK:ÉîS  X^OlPïO  tteikmei 


Renseignements  et  Catalogues  sur  demande. 
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Sont  proposés  ;  en  première  ligne,  M.  Béqnet;  en 
leconde  ligne,  M.  André  Le  Troquer;  en  troisième  ligne, 
M.  André  Puech. 

Corps  de  Santé  militaire.  —  Sont  arrêtées  les  muta- 


àCTES  DE  LÂ  FACULTÉ  DE  PARIS 


Médecin  princip  »1  de  2»  classe.  Sont  affectés  ;  MM.  Cre- 
pel,  à  la  place  de  Châlons-sur-Marne;  Viallet,  à  1  hôpital 
militaire  Sédillot,  à  Nancy. 

Médecins-majors  de  Ire  classe.  Sontaffectés  ;  MM.Escher, 
anz  troupes  d’occupation  dn  Maroc;  Egmann,  à  l’armée 
française  do  Rhin;  Lutrot,  aur  territoires  dn  Sud 
algérien. 

Méd-cin-major  de  2®  classe.  Sontaffectés  :  MM.  Dezac, 
à  la  division  d  occupation  de  Tunisie;  Sorrel,  au  19®  corps 
d’armée;  Levet,  à  la  place  de  Grenob'e;  Bugeau,  au  corps 
d’occopation  de  Constantinople;  Pirrron,  aux  troupes 
d’occupation  du  Maroc;  Grosjean,  à  l’armée  française 
du  Rhin;  Darlo,  à  1  Ecole  d’ariation  de  Gateanz;  Bruas, 
à  TEcule  du  Service  de  Santé  militaire. 

Médecins  aides-majors.  Sont  affectés  :  MM.  Girod,  à  la 
place  de  Chambéry;  Louis,  à  la  place  du  Mans;  Migont, 
an  82“  rég.  d’artillerie  lourde;  Bouchard,  à  la  place  de 
Barcelonnette;  Dumont,  à  la  place  de  Vannes.  {Journ. 
off.,  10  Décembre.) 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  M.  Pau- 

cot,  médrcin-major  de  2“  claise,  est  affecté  au  3“  rég. 
d’artillerie  coloniale,  à  Charenton.  (Journ.  off.,  8  Dé- 

LES  MÉDECINS  AUX  ARMÉES 

Les  décorés. —  Sont  inscrits  au  tableau  de  la  Légion 
d’honneur  pour  Chevalier  : 

—  M.  Dessngoe  (Charles),  médecin  aide-major  de 
2”  classe  ;  médecin  aide-major  d’une  énergie  et  d’un 
dévouement  inl"ssabtes,  s’étant  fait  remarquer  en 
maintes  circonstances  par  sa  bravoure  et  son  sang-froid 
en  donnant  ses  soins  auz  blessés  sur  le  champ  de 
bataille.  Tombé  glorieusement  pour  la  France  dans 
l’accomplissement  de  son  devoir,  près  de  Lor,  le  25  Octo¬ 
bre  1918.  Croiz  de  guerre  avec  palme.  (Journ.  off., 
28  Novembre.) 

Pour  Itt  “  Dernièret  Nouvelltt  ”,  voir  la  page  2104. 


Lundi  18  Décembre.  —  3“  ier pratique.  Médecine  opéra¬ 
toire.  Pavillons.  —  3“  2“  pratique.  Anatomie  patholo¬ 
gique.  Laboratoire  d’anatomie  pathologique.  —  4“  A.  R. 
Faculté.  —  3*  1"'  A.  R.  Clinique  obstétricale.  Baude- 
locque. 

Mardi  19  Décembre.  —  Clinique  médicale  N.  R.  Faculté. 

—  2“  A.  R.  Faculté.  —  3»  l”  A.  R.  Médecine  opéra¬ 
toire.  Pavillons.  —  3“  2“  A.  R.  Laboratoire  d'anatomie 
pathologique.  —  4“  A.  R.  Faculté.  —  5“1'''A.R.  Clinique 
obstétricale.  Tarnier. 

Mercredi  20  Décembre.  —  2”  Faculté.  —  3'  i"  Oral. 

—  4”.  Faculté. 

Jeudi  21  Décembre.  —  3”  2“  Oral.  —  4“.  —  CSiidque 
medicale  A.  R.  Faculté. 

Vendredi  22  Décembre.  —  3*  1“'.  Oral.  Faculté  —  S* 
l“r.  Chirurgie.  Faculté.  —  5'  2”.  Clinique  médicale.  Faculté. 

Samedi  23  Décembre.  —  3“  2".  Oral.  —  Clinique  médi¬ 
cale  N.  R.  (2  séries).  —  Clinique  chirurgicale  N.  R. 
(2  séries).  —  Clinique  obstétricale  N.  R.  Faculté. 

Thèses  de  Doctorat. 

Mardi  19  Décembre.  —  Darret  (Maurice)  ;  Traitement  de 
la  chorée  de  Si/denham  par  injections.  —  Tisling  (Niels): 
La  cure  thermale  de  Salies-les-Bains  (traitement  des 
dermatoses).  —  Brulon  (Emile),  externe  :  Etude  sur  l'in¬ 
suffisance  va.ncréatique.  —  Gestat  (René),  externe  :  Les 
néphrites  chroniques  sans  albuminurie.  —  üzan  (Maurice), 
externe  ;  Conlrihution  à  l'étude  clinique  du  rhumatisme 
articulaire.  —  Hariz  (Joseph)  :  La  part  de  la  médecine 
arabe.  —  Jury  :  MM.  Gilbert,  Carnot,  Claude,  Rathery. 

Mercredi  20  Décembre.  —  M”»  Chauchard  (Berthe)  : 
Analyse  de  l'excitabilité d  un  nerf  sécrétoire.  —  Dufestel 
(Louis),  externe  :  l'héliothérapie  artificielle.  —  Zalberg 
(Daniel)  :  La  vaccinothérapie  dans  les  abcès  du  sein.  — 
Claypux  (Jean),  externe  :  Pneumonies  muettes  et  pneu¬ 
monies  centrales.  —  Jury  ;  MM.  Roger,  Richet,  Delbet, 
Labbé  (M.). 

Jeudi  21  Décembre.  —  Dubois  (Jean),  externe  :  De  la 
respiration  abdominale.  —  Mi'“  Sicard  (R.),  externe  ; 
Méthodes  d'exploration' de  respiration  chez  l'enfant.  — 
Didry  (J.),  externe  ;  Recherches  expérimentales  sur  les 
sels  de  bümulh.  —  Jury  :  MM.  Aohard,  Nobécourt, 
Richaud,  Laignel-Lavastine. 

Marzouk,  externe  :  Contribution  à  l’étude  de  la  tuber¬ 
culisation  diffuse  de  la  loge  rénale.  —  Allain  (Joseph)  : 


lodéine 


sinop  (0,03)  ) 

GOUTTES  (Xg  =  0,01) 
PILULES  (0,01)  ) 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  MioicALS  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
85  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée. aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n'y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  A  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Presse  Médicale).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  :  denztnbei  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4638. 

Doctenr  excellentes  références,  ferait  remplace¬ 
ments  toute  durée,  Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4711. 

On  achèterait  Paris  on  prov.à  médecins  on  ramille 
de  méd.  tableanx  des  grands  peintres  du  xix“  siècle 
et  des  grands  maîtres  contemporains,  en  particulier 
Delacroix,  Corot,  Millet,  Daumler,  Siley,  Manet, 
Ziem,  Henner,  Boudin,  Lépine,  etc.  —  Ecrire  P.  M., 
n“  4734. 

A  vendre  contact  tournant,  très  puissant,  marque 
américaine  Kelly;  débit  87  milliampères  continnel- 
lement,  200  milliampères  pendant  5  minutes,  appa¬ 
reil  pratiquement  neuf.  Peut  servir  également  à  la 
radiothérapie  à  environ  30  cm.  d’étincelle.  —  Ecrire 
P.  M.,  n«  4738. 

Trav.  desténo-dact.  A.  Villot,3,r.Th.-Gautier,  16“. 

Importante  phaRmacie  de  gros,  Londres,  possé¬ 
dant  publicité,  cherche  représentation  produits  fran¬ 
çais,  dentifrices  et  toilettes  et  rtmèdes  antlgontteux 
connus.  Intéressant.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4744. 

(Voir  la  suite,  p.  2111.) 


«  Les  phénomènes  vitaux  sont  dus  à  des 
agents  diastasiques  de  termentation.  » 


FERMENT  JACQUEMIN 


Culture  active  de  LEVURE  pure  de  RAISIN 
à  grande  sécrétion  diastasique 

(Saccharomyces  elllpsoïdeus). 


POSOLOGIE.  —  La  formule  donnant  la  composition  est 
jointe  à  chaque  flacon  correspondant  à  une  CURE  de  3  semaines. 

Prendre  1  cuillerée  à  potage  1  heure  avant  chaque  repas. 

TRAITEMENT.  —  Maladies  des  voies  digestives,  de  mau¬ 
vaise  assimilation  et  altérations  humorales  d’origine  physiologique 
ou  infectieuse. 

INDICATIONS.  —  Contre  manque  d’appétit,  dys¬ 
pepsie,  anémie,  furonculose,  éruptions  et  rougeurs  de  la 
peau  [eczéma,  psoriasis,  anthrax),  diabète,  grippe,  etc. 

Ce  FERMENT  est  très  bon  à  boire,  ayant  un  excellent  goût  de 
vin  nouveau.  Les  enfants  même  le  prennent  volontiers. 


Une  brochure  explicative  contenant  d’intéressantes  observations  mé¬ 
dicales  est  envoyée  gratuitement  à  MM.  les  Docteurs  qui  en  font  la 
demande  à  l’INSTlTUT  de  Recherches  scientifiques  (fondation 
JACQUEMIN),  à  MALZEVILLE-NANCY. 


Se  trouve  dans  toutes  les  Pharmacies  et  à  Flnstitnt  Jaequemin 
qui  fait  l’expédition  directe  aux  malades. 

CONDITIONS  SPÉCIALES  A  MM.  LES  DOCTEURS  POUR  EXPÉRIMENTATION 


Le  produit  original 


L'emploi  général  de  l’Adrénaline  dans  bien  des  domaines 
de  la  chirurgie  et  de  la  médecine  nous  invite  à  rappeler  son 
origine. 

C’est  en  1900  que  le  Docteur  Takamine,  au  cours  de  ses 
expériences  dans  les  laboratoires  de  Parke,  Davis  &  Co., 
réussit  à  isoler  l’Adrénaline,  le  principe  actif  des  capsules 
surrénales,  et  par  sa  découverte  enrichit  notre  matière  médicale 
de  ce  médicament  si  important. 

L’ADRENALINE  P.,  D.  &  Co.,  fut  employée  dans  les 
recherches  fondamentales  qui  établirent  l'action  vasoconstric- 
tive  et  hypertensive  du  principe  actif  de  la  capsule  surrénale. 
Ce  produit  est  retiré  de  glandes  fraîches,  et  par  conséquent  ne 
doit  pas  être  confondu  avec  les  nombreuses  imitations  synthéti¬ 
ques.  En  outre,  l’Adrénaline  P.,  D.  &  Co.  est  titrée  physiologi¬ 
quement. 

Pour  assurer  l'obtention  de  l’effet  thérapeutique  typique, 
associé  à  une  action  sûre  et  uniforme,  spécifier  dans  les 
ordonnances  “Adrénaline  P.,  D.  &  Co.” 


La  Solution  de  Chlorhydrate  d' Adrénaline  P.,  D.  &  Co. 
1:1000  se  délivre  en  flacons  de  10  et  30  grammes. 


Peirkc,  Davis  8L  Co., 
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POUR  INJECTIONS 
INTRA- MUSCULAIRES 

^^dolob^5 


^'GMTuîre  T/JWf  e/r/ï#  C<UI!^^\sO%f 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  &LI0NNET 

FOURNISSEURS  DES  HÔPITAUX 

25  a 27, Rue  Desrenaudes,  PARIS 

Télegr.:PANTUTO- PARIS  Télâptl.:  WAGRAM  37-64- 


HYGIÈNE  DE  UESTOMÂC 

Après  ou  entre  les  repas 

les 

PASTILLES 

VICHY-ÉTAT 

les  seules  fabriquées  auee  les  SELS  VICHY-ETAT 


ml  UH  fl 

tÆ 


Bien  prescrire  PASTIL.E.ES  VBOHY-ÉTAT 


Echantillons  au  Corps  Médical 

sur  detnande,  24,  Boulovard  dea  Capucines,  à  PARIS. 


Dénommé  aussi  ;  Anti-Opium  Fraquet. 

L’ACHANOL  aide  à  la  désintoxication  des  Morphinomanes 
ou  des  Opiomanes  et  prévient  les  rechutes  en  luttant 
contre  les  défaillances  cellulaires,  grâce  à  sa  composition. 

Berberine  —  Hêlénine  —  Granatotanin. 


L^ACHANOL  ne  renferme  aucun  toxique  (Tableau  A  et  B). 
Fahricalion  ei Vente-  USINE  des  AUBRAIS,  286,  Faubff  Bannler.  LES  AYDES (Loiret) 


La  thérapeutique  antisyphilitique  par  le  bismuth 
à  la  portée  de  tous  les  praticiens. 

MUTHÂNOL 

HYDROXYDE  DE  BISMUTH  RADIFÈRE  EN  SUSPENSION  HUILEUSE 
Adopté  pur  tes  hôpitaux  de  Paris. 

ACTIF  INDOLORE  NON  TOXIQUE 

Doses  et  mode  d’emploi  :  Une  ampoule,  soit  15  cgr.  tous  les  deux  jours, 
par  série  de  dix  piqûres  en  injection  intramusculaire. 

Prix  de  la  boite  de  dO  ampoules  :  25  francs. 


MÉDICATION  DYNÂMQGÉNigUE 

pour  la  cure  de  tous  états  de 


SSE  ORG 


Association  Synergique,  Organo-Minérale 

soas  la  Forme  Concentrée 
dCiS  Principes  Midicarnenteux  tes  plus  ejj'i.aces. 

FER,  MARSAHÈSE,  GALCrJlR 

en  combinaison  nuctêiniqae,  bexoso» 
bexapliospboriqne  et  monomêtbÿlarsêniqae  Vitaminée 
ADYNAMIE  DES  CONVALESCENTS 
ÉTATS  AIGUS  DE  DÉPRESSION  ET  SURMENAGE 
ASTHÉNIE  CHRONIQUE  DES  ADULTES. 
TROUBLES  DE  CROISSANCE 
ANÉMIES  ET  NÉVROSES 
FAIBLESSE  GÉNÉRALE 
•3 

[  Enfants  :  (à  jpartir  de  S  ans)  1  à  2  demi-coiUerées. 
Monn  \  à  café  par  jour. 

J  Adultes  ;  2  à  3  ouillerées  à  café  par  jour. 

O  moFLOi  1  ^  prendre  au  milieu  des  repas  dans  de  l’eau,  du 
1  vin  ou  un  liçpiide  quelconque  (autre  .que  le  lait). 

ÉCSANTJLLQNS  ET  BROCHURES  SUR  DEMANDE 


Liaboràtoiresi-A.BAlLLY 
15417;  Rue  de  Rome ,  PARIS. 8? 
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On  demande  médecin  pour  partir  colonlei.  — 
Ecrire  C'"  de  la  cuit,  cotonnière  du  Niger,  8,  r.  Laffitte. 

Appart.  méd.  6  pièces  tout  confort,  à  céder  dans 
q^uartier  populeux.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4749. 

Microscope  comp.  4  obj.  4  oc.  1/12  remarq.  claire 
1.000  fr.  l'mm.  1/12  et  nltra-mlc.  Leitz  neufs  250  et 
150  fr.  Borraz,  7,  avenue  Philippe-Auguste,  Paris. 

Chirurgien  à  Paris  ch.  associé  pour  sa  maison  de 
santé  (install.  moderne,  radio,  etc.)  de  bon  rapport. 
On  invite  des  réponses  de  jeunes  confr.  actifs  et  sér. 
disp,  capitaux  et  libre  suite.  Ecrire  P.  M.,  n“  4751. 

Docteur  habitant  Cambo,  prendrait  1  ou  2  pen- 
sionuaires.  —  Ecrire  D''  Durand,  Cambo-les-Bains. 

A  vend  lavabo  à  péd.  neuf  2  barils  250.  P.M.,  4753. 

Docteur  très  actif  cherche  occup.  méd.  ou  param. 
iccept.  rempl.  clin.,  mais,  santé.  Ecrire  P.M..  n“  4754. 

Villa  à  vendre  Evian-les-Bains,  source  minérale 
dans  propriété,  captage  commencé.  Meublé  ou  non. 
Prix  à  débattre.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4755. 

On  demande  d’urgence  médecin  ayant  déjà  fait 
m  peu  de  stomatologie  pour  gérer,  dans  préfecture 
Vlgérie,  cabinet  dentaire  faisant  50.000  fr.  3  mois  de 
.tage  seraient  nécessaires  pour  perfectionner  et  bien 


mettre  au  courant  de  la  clientèle.  Appointements 
mensuels  pendant  stage  :  800  fr.,  après  stage  1.000  fr. 
et  10  pour  100  sur  affaires.  Promesse  de  vente  aux 
conditions  habituelles  au  bout  d’un  an  ou  deux.  Au 
bout  d’un  mois  engagement  mutuel  que  vente 
seule  pourra  résilier.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  4756. 

A  vendre  microscope  Nachet.  5  oculaires.  4  objec¬ 
tifs  fimmers.)  vis.  307, r. St-Jacques ou  écr.  P.M.,^15T . 

Situation  premier  ordre  offerte  à  médecin  actif 
ayant  également  capacités,  chirurgie  courante,  dispo¬ 
sant  certain  capital.  —  Ecr.  seulement  P.M.,  n»  4758. 

Crédence  avec  appareil  Drault  et  dispositif 
Coolidge,  y  compris  la  commutatrice,  pour  220  volts 
continu,  à  vendre  en  état  de  marche. —  Ecrire  P.  M., 
n“  4691. 


B  I  IL.  I VAC3  G  X 

PASTILLES  ANTITYPHIQDES 
ANTIDTSENTÉRIQDES  ET  ANTICHOLÉRIQUES 
Se  prennent  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15*. 
Téléphone  ;  Sécur  05-01. 


AVIS.  —  Prière  de  Joindre  &ax  réponses  un 
timbre  de  O  tr.  3S  pour  is  transmission  des  lettres. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Gonrs  gratnlt  de  mécaniqao  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 
GEORGE,  77,  av.  de  la  Grande-Armée.— Passy,  29-70. 

Le  Laboratoire  ALPH.  BrUNOT 
ib;,  me  Je  BoulainviUiers,  à  P  ans, 
met  le  "iSel  Je  Himt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  Jisposition  Je  M-jMl.  leç 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Clinique^,. 


L»  Gérant  :  O.  PorAe. 


Paris.  —  11.  Marbthbox,  imprimeur,  1,  rue  Cassette. 


Seul  Traitement  des  MALADIES  DU  FOIE  associant  les 

OPOTHÉEAPIES  HÉPATIQUE  et  BILIAIRE  aux  meilleurs  CB0LA60GUES  sélectionnés. 

_ 2  à  12  PILULES  par  jour  ou  1  à  6  cuillerées  à  dessert  de  SOLUTION _ 

CONSTIPATION  et  AUTO-INTOXICATION  INTESTINALE 

Leur  Traitement  rationnel  d'après  les  derniers  travaux  scientifiques. 

LAVEIflENT  D’EXTRAIT  DE  BILE  glycérine  et  de  PANBILINE.  —  2  cuillerées  à  café  dans 
200  c.c.  d’eau  bouillie  Chaude  à  prendre  en  lavement.  —  Enfants  :  demi-dose. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 


ÉcliantiUoii  et  littérature  :  LABORATOIRE  DE  LA  PANBILINE  —  ANNONAY  (Ardèclie). 


i  L.  B.  A.  LaMoirs  Blologia  Agipte  L.  B.  A. 

TéLéPHONE  :  ÉLTSÉES  36-64  et  36-46.  Adresse  Téléqraphiqus  :  HIONGAR-PARIS. 


Proiits  Biologipes  CARRION 

Nouveau  SACCHÀROMYCES  en  milieu  isotomique 
administré  par  VOIE  BUCCALE 

LEVURE  CARRION 

I  -  -  Traitement  de  la  Furonculose  et  des  autres  -  - 
[  Affections  justiciables  du  traitement  par  les  LEVURES 

1  ADRÉNALINE  CARRION 

Adrénaline  naturelle 


V.  60RRIEN,  Docteirto  Phirmuii.  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  PARIS. 


Entérites  Hypertension  Tuberculose 

Dysenterie  artérielle.  Bronchites 

Parasites  intestinaux.  Gangrène  pulmonaire. 

ÂLOYSINE 

Pilules  à  base  de  Suc  d’Ail 

Sans  saveur,  sans  odeur  et  parfaitement  tolérées. 


ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

F.  GOUZÈNE,  Pharmacien,  139,  rue  de  Paris  —  Pantin  (Seine). 


TUBERCULOSE 

BRONCHITES 

TOUX-RHUMES 

SIROP  FRANY 

Caime  et  soulage  iBstantaDémeDt 
i  àbftritoir«  FHAHT,  52,'  av.  République,  Paris 


NEOLYSE 

Préparation  à  base  de  Oagnésie 
OONXRE  UE  CANCER 

;  En  cacheta  de  50  cgr.  ;  2"  Injectable  à 
l’état  colloïdal  en  ampoules  de  2  c.c. 

Les  prospectus  insérés  dans  les  boîtes  sont 
rédigés  de  façon  à  dissimuler  l’afloction.  Le 
-uct  cancer  n’y  figure  pas. 

Oépat  :  STDCLS,  Snce  de  GI.EI0ENT, 

"■  Tictor-Hugo,  Paria  (i6<) 


MENTON  "L’ Hermitage”  \ 

MAISON  DE  CURE  CLIMATIOUI 
Dr  OALLOT  -  Dr  codbard 

Cure  d’air.  Héliothérapie. 
Hydrothérapie.  Bégimes. 
jCenvaleacents.  Oastro-lntest.  Bal;  Kntfltlon 
m  nowTAorBDx,  m  «BSTanx 


Extraits  OPOTHÉRAPIQUES  CHAIX 


Ovariqus  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

■■Bl  Mberateira  CHMX  10,  Rot  M  l’Oms,  PARIS  -  mtpb,  :  fszs  19.55  HHi 


\  Inférieure  J 

STATION  DE  CURE  OUVERTE  TOUTE  L’ANNÉE  1 

Source  du  Puits-Doux. 

Maison  de  Régime.  —  Laiterie  médicale. 

GRAND  ÉTABLISSEMENT  THERMAL 

nvatescenta.-  Gastropathei 


fS'GALMIERBftOOIî 

Gazeuse 

Agréable 

Sodique 

Digestive 

Calcique 

Reconstituante 

3>TETTXg.AS1’JE3C:E!reiE 
Application 
de  la  Méthode 

JOULIE 


rr^ 

fs  ta 

'o)|5 

IIODAlBlN 

A.  I?  SCIA.  3^ 

^  tf  CentigrftiEamas  TODK  çtr  osntimÔtrR*  oubs. 

6  à  Zl^gonttei  8  IctoyM  lon^^aM  | 

BROMALBIN 

A.JD 
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L’IODÊOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

l’actioD  bactéricide,  anti-toxique  et  leucopoiétique  de  l’Iode  métalloïdique. 


Calciline 


RECALCIFICATION  REMINÉRALISATION 

COMPRIMÉS  —  aux  Sels  Calcaires  Fluorés  —  GRANULÉ 
Ph.  de  Chaux  0.35.—  Carb.  de  Chaux  Ü.07.  —  Fl.  de  Calcium  0.005 


TUBERCULOSES 

PULMONAIRE  à  tous  les  degrés 

GANGLIONNAIRE,  OSSEU^ 
VISCÉRALE,  etc 


L’IODEOL 

N’A  PAS  D’ÉQUIVALENT 


NO  101 


Mercredi,  20  Décembre  1922 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  ADMINIISTUATlOiV  —  —  DIBECTIOIV  SCIENTIFIQUE  — 

MASSON  ET  ÉDITEURS  F.  de  LAPERSONNE  M.  LETULLE  h.  ROGER 

■>20.  boulevard  St-Bermain  PABia  IR‘\  Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  do  la  Faculté  de  Paris, 

-iu,  Douievard  M  Uermain,  PARIS  (6  )  Cliniauo  ophtalmoloeique,  -  Médecin  honoraire  des  hôpitaux.  Médecin  de  riIôtol-Diou, 
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Articles  orlginanx  : 

E.  Apert  et  R.  Broca.  —  A  propoi  ae'aeux  caa  de 
méningite  lymphocylique  avec-isaue  favorable; 
nn  cas  splrochétosique  et  un  cas  de  nature  indéter¬ 
minée,  p.  1093. 

R.  Sabouraud  —  Le  soufre  dans  la  thérap.  utique 
dermatologique  externe,  p.  1094. 

A.  Frouin.  — Action  des  chlorures  sur  la  sécrétion 
gastrique  (2  fig.),  p.  1096. 


Société  médicale  des  Hôpitaux.  —  Société  de  Biolo¬ 
gie.  —  Société  Anatomique.  —  Société  de  Méde¬ 
cine  DE  Paris.  —  Société  française  d’Urologie.  — 
Société  de  Neurologie. 

Sociétés  de  Province  ; 

Société  médicale  des  Hôpitaux  de  Lion.  —  Société 
nationale  de  Médecine  et  des  Sciences  médicales 
DE  Lion.  —  Société  de  Médecine  du  Bas-Rhin.  — 
Société  de  Médecine  du  Nord. 


Supplément  : 

L.  Bernard.  —  L’hygiène  et  la  santé  publique  aui 
E tatE-Unli  d’Amérique . 

Questions  médico-militaires.  —  Livhks  nouveaux.  — 
Sommaires  des  revues.  —  Nouvelles.  —  Remsei- 

ONBMEHTS  ET  COMMUNIQUÉS. 


Antisepsie  urinaire 


L’HYGIÈNE  ET  LA  SANTÉ  PUBLIQUE 

AUX  ÉTATS-UNIS  D’AMÉRIQUE 


Comme  les  voyages,  suivant  un  sage  dicton, 
instruisent  la  jeunesse,  il  semble  utile  que  les 
professeurs  complètent  la  préparation  de  leur 
enseignement  en  allant  voir  ce  qui  se  passe  hors 
des  frontières.  A  lire  La  Presse  Médicale,  on  se 
convaincra  que  ceux  de  la  Faculté  de  Paris  ne  se 
dérobent  pas  à  cette  obligation.  Aussi  me  paraît-il 
opportun  d’ajouter  à  cette  documentation  le  récit 
du  voyage  plein  d’intérêt  que,  sur  la  chaleureuse 
invitation  de  la  Fondation  Rockefeller,  je  viens 
de  faire  dans  l’Amérique  du  Nord. 

Quand  on  s’occupe  de  choses  d'Amérique,  afin 
de  les  considérer  dans  le  cadre  si  spécial  où  elles 
s’ajustent  il  faut  toujours  avoir  présents  à  l’es¬ 
prit  quelques  caractères  essentiels  de  cette  nation. 

C’est  tout  d’abord  l’étendue  énorme  du  terri¬ 
toire,  dont  la  superficie,  de  près  de  8  millions  de 
kilomètres,  contiendrait  environ  14  fois  celle  de 
la  France  et  égale  presque  celle  de  l’Europe.  En 
second  lieu,  le  chiffre  de  la  population,  qui  est 
de  110  millions  d’habitants  et  qui  cependant  est 
loin  de  remplir  le  pays  :  hors  des  agglomérations 
urbaines  formidables,  dont  les  principales  sont 


représentées  par  les  grandes  villes  de  l’Est,  de 
vastes  surfaces  dans  le  Centre  et  dans  l’Ouest 
sont  encore  très  peu  peuplées  d’habitants  dis¬ 
persés  en  de  petites  colonies  rurales. 

Un  troisième  trait,  fort  important,  est  constitué 
par  l’indépendance  des  Etats  qui  forment  l’Union. 
Chacun  d’eux  possède  un  Parlement  et  un  Gou¬ 
verneur  élus  ;  le  Gouvernement  fédéral  n’y  a  ni 
représentants  ni  pouvoir  effectif;  en  dehors  des 
affaires  diplomatiques,  militaires,  navales,  et  de 
quelques  autres  Intéressant  la  vie  nationale,  cha¬ 
que  Etat  est  maître  chez  soi,  en  vertu  d’une  Con¬ 
stitution  au  respect  de  laquelle  veille  farouche¬ 
ment  une  Cour  suprême.  Il  convient  de  se 
représenter  l’Union  presque  co.mme  une  fédéra¬ 
tion  de  nations  différentes,  dont  le  groupement 
est  fondé  sur  une  unité  morale  et  linguistique 
plus  que  sur  une  unité  politique  et  administra¬ 
tive,  sur  une  certaine  conception  commune 
d’idéals  et  d’intérêts  plus  que  sur  une  unité  ethni¬ 
que  qui  n’existe  pas  encore;  toutefois  le  pro¬ 
blème  des  races,  de  la  formation  sélectionnée  et 
sauvegardée  d’une  race  proprement  américaine, 
est  de  ceux  qui  préoccupent  le  plus,  à  l’heure 
actuelle,  l’opinion  éclairée  de  là-bas. 

Il  y  a  plus  :  dans  ces  Etats,  la  vie  municipale 
jouit  encore  d’une  autonomie  et  d’un  pouvoir  qui 
rappellent  ceux  des  communes  de  l’ancienne 
France.  L’histoire  montre  le  même  phénomène 


RHUMATISME  DÉFORMANT,  TUBERCULOSE,  SYPHILIS. 


■  I  iL  1 J I  ^  fl 


,  LAMBIOTTE  Frères 

Héxaméthylène -Tétramine  pure 
Littérature  et  Echantillons  ; 

Produits  LAM  BIOTTE  Frères,  3,  r.  d'Edimbourg,  Paris-8' 


rtial 


Solution  à  i/1000  d’adrénaline  Mialhe. 

ADRÉNINE 


CYTOTROPINES 


Pas  d’accoutumance 

1  à  6  comprimée  par  jour. 

Traitement  Physiologique  de  la  Constipation 

ISO,  avenue  «le  Wagram,  PARIS  (17'). 


IVIANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

I  i  -  MIGRAINES,  URTICAIRES  - 

*-<r\  et  tous  états  relevant  d'une  intolérance  alimentaire 


PHYLACTONE ' BYLA 


s,  Bue  Favart  —  Paris 


LaCoratoirta  POURNICFI  FRèRBS 
I  2a  Bou/^da /'Hôpital 


Une  heure  avant  chaque  repas 
(Voir  :  Presse  mdkale  du  3  Avril 
PARIS  —  26,  avenue  de  l’Observatoin 


SpéciSque  de  r  ADYNAMIE  : 


UÉDICATION  CACO»¥UQUE  INTENSIVE  r 

CYTO-SERUM  FiXINE  GREMY 


CD  IG  CE?  en  ampoules 
i"  il  M  I O  D  EL  ou  en  grouttes. 

XXX”  Année.  —  N”  1 0-1 .  20  Décembre  1022. 


Ampoules  de  B  oo.  CORBIERE 

Maladies  infectieuses  et  parasitaires 
Cachexies  de  toute  origine. 

Qrlppe  —  Tuberculose  —  Paludisme  —  Néoplasme 


Auto-intoxication  intestinale 
et  ses  conséquences. 

LONGUET,  34,  rue  Sedalne  —  Paris-XI”. 


LA  PHËSSK  MEDICALE,  W  LOI 


—  2114  — 


Mercredi,  20  Décembre  1922 


aux  débuts  de  l’existence  de  toutes  les  nations. 

Au  point  de  vue  qui  doit  nous  retenir  dans  cet 
exposé,  la  conséquence  de  ces  faits  est  qu’il  ne 
faut  pas  s’imaginer  que  l’on  puisse  tracer  un 
tableau  d’ensemble  de  l’hygiène  publique  aux 
Etats-Unis.  Les  choses  diffèrent  d’un  Etat  à  un 
autre,  d’une  ville  à  une  autre;  on  ne  trouve  de 
commun  que  les  tendances  qui  se  font  jour  dans 
le  pays,  une  impulsion  vigoureuse  imprimée  par 
une  élite  pour  améliorer  la  santé  publique,  enfin, 
dans  ce  domaine  aussi,  la  volonté  de  progrès, 
l’ellort  collectif  de  travail,  la  générosité  désin¬ 
téressée  des  grandes  fortunes,  et  l’attention  vigi¬ 
lante  des  Pouvoirs  publics,  qui  sont  les  marques 
caractéristiques  des  Etats-Unis  dans  toutes  les 
branches  de  l’activité  humaine. 

Je  ne  pourrai  indiquer  ici  que  les  idées  géné¬ 
rales  qui  dirigent  ce  mouvement,  quelques  réali¬ 
sations  plus  particulièrement  suggestives,  et 
enfin  les  résultats;  car  ce  mouvement,  qui  ne 
date  que  d’une  vingtaine  d’années,  a  déjà  con¬ 
duit  à  des  résultats  notables,  et  c’est  là  peut-être 
la  donnée  la  plus  impressionnante  et  la  plus 
encourageante. 

Le  principe  essentiel  est  que  l’hygiène  publi¬ 
que  doit  être  assurée  par  des  fonctionnaires 
spéciaux,  des  Health  O/'ficers.  Ceux-ci  relèvent 
d’administrations  spéciales,  administrations  de 
villes,  de  comtés  ou  d’Etats.  Voyons,  par  exem¬ 
ple,  celle  de  l’Etat  de  New-York,  la  mieux  orga¬ 
nisée  à  cet  égard;  elle  dispose  d’un  personnel 
d’un  millier  d’officiers  sanitaires  pour  une  popu¬ 
lation  de  4  millions  et  demi  (la  ville  de  New- 
York  n’est  pas  comprise  dans  cette  organisation). 
Ces  fonctionnaires  sont  répartis  entre  les  villes 
et  les  communes  de  l’Etat  et  dépendent  d’elles; 
mais  le  contrôle- est  exercé  sur  eux  par  le  Com¬ 
missaire  de  la  Santé,  qui  jouit  d’un  grand  pou¬ 


voir  à  la  tête  du  Département  de  la  Santé,  lequel 
possède  dans  l’Etat  l’autonomie  d’un  ministère 
spécial.  Ce  contrôle  se  fait,  d’une  part,  par  l’in¬ 
termédiaire  d’inspecteura  sanitaires,  d’autre  part 
par  des  rapports  mensuels  réguliers  qui  relient 
organiquement  l’admitiistraiion  sanitaire  du 
territoire  à  l’administration  sanitaire  centrale. 

Le  Commissaire  de  la  Santé  de  l’Etat  comme 
les  officiers  sanitaires  des  villes  et  des  com¬ 
munes  .  sont  entourés  de  Conseils  [Boards  of 
Health)]  mais  ces  Conseils  sont  composés  d’un 
très  petit  nombre  de  membres  (trois  à  six)  et 
n’ont  qu’un  rôle  consultatif;  en  définitive,  l’auto¬ 
rité  reste  aux  mains  du  fonctionnaire  respon¬ 
sable. 

Elle  est  d’ailleurs  très  étendue;  pour  en  donner 
une  simple  idée,  nous  indiquerons  que  L’officier 
sanitaire  peut  décider  l’isolement  d’un  malade 
contagieux,  y  compris  les  syphilitiques  ou  les 
gonorrhéiques  qui  n’obéiraient  pas  aux  prescrip¬ 
tions.  La  syphilis  comme  la  tuberculose  sont,  en 
effet,  soumises  à  la  déclaration  obligatoire  dans 
l’Etat  de  New-York,  comme  d’ailleurs  dans  celui 
de  Massachusetts  et  d’autres  encore.  L’officier 
sanitaire  peut  également  condamner  l’accès  d’une 
maison  et  réquisitionner  la  police  pour  faire 
exécuter  ses  décisions.  Quant  au  Commissaire 
de  la  Santé,  en  dehors  de  son  autorité  sur  les 
officiers  sanitaires,  ajoutons  qu’il  émet  des  règle¬ 
ments  qui  ont  force  de  loi;  ceux-ci  ne  réclament 
l’approbation  du  Parlement  que  pour  les  consé¬ 
quences  financières  qu’ils  peuvent  comporter. 

L’administration  centrale  comprend  un  certain 
nombre  de  divisions  qui  se  répartissent  le  tra¬ 
vail  et  occupent  un  nombre  élevé  d’agents.  Rien 
ne  peut  mieux  montrer  le  développement  de  ces 
services  en  même  temps  que  l’intérêt  que  leur 
portent  les  Pouvoirs  publics  que  l’énoncé  du 
•  chiffre  des  dépenses  consenties  à  leur  activité  : 
le  budget  du  Département  de  l’Hygiène  de  l’Etat 
de  New-York  (budgets  des  villes  exclus)  dépasse 


un  million  de  dollars;  un  million  et  demi  pour 
l’Etat  de  Massachusetts. 

Tous  les  fonctionnaires  sanitaires  sont  des 
techniciens  :  voilà  encore  un  fait  fondamental. 
Tous  n’ont  pas  la  même  formation,  mais  tous 
doivent  témoigner  d’une  formation  technique, 
depuis  l’officier  sanitaire  de  village  jusqu’au 
Commissaire  de  l’Etat.  Dans  l’Etat  de  New- 
York  la  qualité  de  médecin  est  obligatoire  :  au 
village,  c’est  le  médecin  praticien,  mais  pour  qui 
l’Etat  a  organisé  de  petits  cours  spéciaux  qui  l’ont 
entraîné  à  la  pratique  de  ses  fonctions.  Pour 
les  postes  supérieurs,  ce  sont  des  médecins  gra¬ 
dués  des  enseignements  spéciaux  des  Universités. 
Il  n’en  est  pas  de  même  dans  tous  les  Etats,  dont 
quelques-uns  admettent  des  officiers  sanitaires 
non  médecins.  Mais  partout  l’administration  de 
l’hygiène  est  confiée,  dans  tous  ses  rouages,  à 
tous  ses  échelons,  à  des  techniciens  ayant  fait  la 
preuve  d’une  compétence  spéciale.  Voilà  le  point 
essentiel;  un  second  est  dans  la  liaison  normale, 
constante,  entre  ces  divers  rouages,  ces  divers 
échelons. 

Les  moyens  d’action  sur  lesquels  repose  le 
fonctionnement  des  services  d’hygiène  sont  :  les 
statistiques  vitales,  les  laboratoires  et  l’éducation 
populaire.  Ils  tendent  à  favoriser  l’intervention 
médicale  précoce  secondée  et  prolongée  par  celle 
de  l’infirmière-visiteuse.  Tels  senties  fondements 
de  la  conception  américaine. 

Les  statistiques  vitales  apparaissent  en  Amé¬ 
rique  aussi  indispensables  aux  services  sanitai¬ 
res  que  le  service  de  renseignements  l’estàTétat- 
major  d’une  armée  en  campagne. 

Pour  bien  comprendre  la  place  si  éminente 
qu’occupe  dans  les  préoccupations  des  hygiénis¬ 
tes  américains  ce  qu’ils  appellent  les  «  statisti¬ 
ques  vitales  », —  ce  qui  avait  déjà  frappé  nom¬ 
bre  d’entre  nous  qui  collaborèrent  en  France, 
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pendant  et  depuis  la  guerre,  avec  des  organisa¬ 
tions  américaines,  —  il  faut  savoir  qu’aux  Etats- 
Unis,  non  seulement  ces  statistiques  représentent 
la  source  d’investigations,  devenue,  pour  l’hy¬ 
giéniste,  comme  un  besoin  professionnel,  mais 
encore  que  les  hygiénistes,  en  ce  pays,  ont  la 
charge  et  la  responsabilité  de  ces  statistiques. 
En  effet,  l’administration  de  l’état  civil,  telle  que 
nous  la  concevons  en  France,  n’existe  paslà-bas. 
C’est  au  département  de  Santé  que  parviennent, 
dans  les  villes,  dans  les  Etats,  comme  au  Gou¬ 
vernement  de  l’Union,  les  déclarations  des  nais¬ 
sances  et  des  décès.  Il  en  résulte  qu’au  lieu  que 
celles-ci  soient  l’aboutissement  et  le  point  de 
départ  de  simples  considérations  administratives 
ou  dénâographiques,  elles  impliquent  un  souci  de 
politique  sanitaire.  Il  en  résulte  aussi  que  la 
déclaration  des  décès,  loin  d’être  une  simple  for¬ 
malité  confiée  à  la  famille  du  défunt  et  contrôlée 
par  un  médecin  étranger  à  la  maladie,  doit  con¬ 
tenir  la  cause  du  décès  certifiée  par  le  médecin 
traitant  (sauf  en  cas  de  mort  par  accident);  ces 
déclarations  deviennent,  par  conséquent,  des 
documents  authentiques,  dont  la  collection  ap¬ 
porte  un  tableau  exact  de  la  santé  publique  et 
permet  en  plus,  ce  qui  est  fait  d’ailleurs,  de  con¬ 
trôler  l’exactitude  des  déclarations  de  maladies. 

Aussi  voit-on,  dans  tous  les  services  sanitai¬ 
res,  un  développement  considérable  du  Bureau 
des  statistiques  vitales  :  personnel  nombreux  et 
compétent,  grâce  à  une  instruction  spécialisée, 
macMnisme  moderne  et  apportant  du  même 
coup  l’économie  de  temps  et  la  sécurité  des 
résultats.  C’est  sur  une  documentation  complète, 
exacte  et  ordonnée  que  peuvent  s’appuyer  les 
services  sanitaires  pour  orienter  leur  activité,  de 
même  que  tous  les  problèmes  démographiques, 
celui  des  races,  celui  du  travail  et  de  la  main- 
d’œuvre,  problèmes  si  complexes  et  si  préoccu¬ 
pants  aux  Etats-Unis,  cherchent  et  trouvent  leurs 
données  dans  la  statistique,  étudiée  et  organisée 
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là-bas  de  la  manière  à  la  fois  la  plus  scientifique 
et  la  plus  soutenue. 

Le  développement  des  laboratoires  n’est  pas 
moins  considérable  Je  ne  parle  pas,  bien  entendu, 
des  laboratoires  des  Universités  ou  des  Fonda¬ 
tions  privées,  telles  que  l’Institut  Rockefeller.  Je 
n’en  dirai  rien  ici,  quels  que  soient  les  éloges 
qu’ils  m'éritent,  afin  de  me  limiter.au  cadre  que  je 
me  suis  tracé.  Je  n’ai  en  vue  que  les  laboratoires 
dépendant  des  services  sanitaires  et  mis  à  la 
disposition  des  médecins  pour  leurs  diagnostics. 
Toute  organisation  sanitaire,  qu’elle  soit  d’Etat 
ou  municipale,  dispose  d’un  laboratoire,  et  tous 
ceux  que  j’ai  vus  sont  admirablement  outillés. 
L’Etat  de  New-York  possède  à  son  chef-lieu,  à 
Albany,  un  laboratoire  qui  est,  sans  doute,  l’un 
des  mieux  agencés  et  équipés  du  monde;  sans 
que  rien  soit  donné  au  luxe  ou  à  la  façade,  on 
sent  que  tout  l’effort  et  toutes  les  dépenses  ont 
été  dirigés  vers  l’utilisation  de  l’établissement  la 
plus  adéquate  à  son  objet. 

Ce  laboratoire  central  d’ Albany,  qui  est  sous 
l’autorité  du  Commissaire  de  la  Santé  de  l’Etat, 
contrôle,  en  vertu  d’une  loi,  tous  les  laboratoires 
compris  dans  l’EtsIt  :  laboratoires  des  services 
sanitaires  des  comtés  ou  des  villes;  laboratoires 
des  hôpitaux,  des  sanatoriums;  laboratoires 
privés  (ils  sont  au  nombre  de  84).  Le  contrôle 
effectif  est  exercé  par  des  inspecteurs  compé¬ 
tents,  qui  vont  s’installer  quelques  jours  dans 
chaque  laboratoire  pour  en  vérifier  le  travail;  la 
sanction,  c’est  l’approbation  de  ces  laboratoires 
comme  laboratoires  de  santé  publique,  ce  qui 
représente  un  avantage  matériel  et  moral.  En 
1921,  il  y  a  eu  au  laboratoire  d’Albany 
250.000  examens;  dans  les  autres  laboratoires  de 
l’Etat,  ceux  de  la  ville  de  New-York  exclus,  il  y 
en  a  eu  400.000. 

A  New-York,  il  existe,  bien  entendu,  un  labo¬ 
ratoire  central,  également  très  actif;  pour  en 
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donner  une  idée,  j’indiquerai  seulement  que, 
par  an,  on  pratique  3  à  4.000  examens  de  selles 
d’anciens  typhiques;  par  jour,  2  à  300  échantil¬ 
lons  de  lait  sont  examinés. 

En  outre,  il  existe,  chez  les  pharmaciens,  envi¬ 
ron  300  stations  de  laboratoire,  où  tout  médecin 
peut  trouver  un  matériel  pour  les  examens  dont 
il  a  besoin;  chaque  jour,  vers  cinq  heures,  la 
collecte  est  faite  dans  ces  postes  des  prélève¬ 
ments  effectués,  qui  sont  portés  au  laboratoire 
central  de  la  ville.  Ce  ne  sont  pas  seulement  les 
Etats  ou  les  grandes  Cités  qui  disposent  de  labo¬ 
ratoires  :  dans  des  villes  d’une  importance  bien 
moindre,  on  trouve  des  laboratoires  aussi. outil¬ 
lés,  aussi  actifs,  aussi  surveillés.  Une  propa-. 
gande  intense  a  été  faite  parmi  les  médecins  pour 
les  inviter  à  s’en  servir,  et  ils  le  font  avec  d’au¬ 
tant  plus  d’empressement  que  cela  sert  singuliè¬ 
rement  les  intérêts  de  leurs  malades.  Tous  les 
examens  sont  gratuits. 

Mais  il  Importe  de  remarquer  que  ces  labora¬ 
toires  ne  sont  pas  seulement  destinés  aux  exa¬ 
mens  pratiques  :  tous  sont  des  centres  de  re¬ 
cherches  scientifiques.  On  travaille  dans  les 
laboratoires  des  services  publics  avec  le  même 
esprit  et  la  même  ardeur  que  dans  les  labora¬ 
toires  des  Universités  ou  des  Instituts  privés.  Et 
les  chercheurs  y  sont  invités  par  les  Administra¬ 
teurs  mêmes,  qui  y  pourvoient  par  les  crédits 
nécessaires  :  c’est  du  laboratoire  de  la  ville  de 
New-Vork  que  sont  sortis  les  travaux  sur  la  réac¬ 
tion  de  Schik  et  l’immunisation  contre  la  diphté¬ 
rie  ;  nous  n’en  citerons  pas  d’autres. 

L’homme  qui  a  tout  le  mérite  de  l’organisation 
véritablement  modèle  de  l’hygiène  publique  de 
l’État  de  New-York,  le  D''  Hermann  Biggs,  attribue 
au  développement  des  laboratoires,  pour  lequel  il 
a  tant  fait,  les  résultats  si  impressionnants  que  je 
rapporterai  plus  loin. 

En  effet,  c’est  à  favoriser  la  précocité  de  l’in- 
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tervention  médicale  que  lend  la  conception  amé¬ 
ricaine  ;  c’est  dire  combien  peu  elle  va  à  l’en¬ 
contre  des  intérêts  légitimes  de  la  profession 
médicale.  Elle  demande  seulement  aux  prati¬ 
ciens  la  déclaration  des  maladies  transmissibles  ; 
elle  leur  oflre  en  retour  tous  les  moyens  d’in¬ 
vestigation  et  d’action  qu’ils  peuvent  désirer  et 
qu’ils  réclament  sur  leur  déclaration  ;  celle-ci  est 
faite  d’ailleurs  aux  officiers  sanitaires,  ce  qui 
préserve  le  secret  médical.  Si  les  médecins  le 
demandent,  le  service  sanitaire  envoie  chez  le 
malade  une  infirmière-visiteuse;  et,  toujours  sous 
réserve  de  l’assentiment  du  médecin,  les  malades 
tuberculeux,  syphilitiques,  petits  enfants,  sont 
placés  sous  le  contrôle  de  dispensaires.  Quant 
aux  malades  atteints  d’infections  aiguës,  les  auto¬ 
rités  sanitaires  les  connaissent  et,  avec  la  collabo¬ 
ration  des  médecins,  les  surveillent.  A  Boston,  à 
New-York,  ailleurs  aussi,  les  porteurs  de  germes 
typhiques  sont  catalogués  et  suivis.  Pour  les 
tuberculeux  placés  sous  le  contrôle  des  médecins, 
ceux-ci  doivent  régulièrement^nvoyer  au  service 
spécial  une  fiche  qui  le  tient  au  courant  ;  la 
grande  majorité  des  médecins  se  soumet  à  cette 
prescription,  associant  ainsi  leur  action  à  celle 
des  services  publics.  * 

Le  rôle  de  l’infirmière-visiteuse,  comme  auxi¬ 
liaire  du  médecin  et  des  services,  comme  éduca¬ 
trice  de  la  population,  est  considérable.  Tous  les 
services  sanitaires  disposent  pour  leur  activité 
d’infîrmières-visiteuses  ;  d’autres  infirmières  sont 
attachées  auxdispensaires,  dispensairesantituber- 
culeux ,  antivénériens,  dispensaires  de  l’enfance. 
Dans  beaucoup  d'organisations  sanitaires  muni¬ 
cipales,  dès  qu’une  naissance  est  déclarée,  une 
infirmière  est  envoyée  chez  la  nouvelle  mère,  lui 
apportant  des  conseils  et  lui  laissant  des  bro¬ 
chures;  de  suite,  le  lien  est  établi  entre  le  service 
sanitaire  et  le  foyer. 

Nous  voulons  dire  un  mot  d’une  organisation 
de  Santé  publique  très  particulière  où  l’infir¬ 


mière- visiteuse  est  véritablement  l’axe  autour 
duquel  gravite  tout  le  système  :  c’est  celle  de 
Toronto. 

La  ville  de  Toronto,  qui  contient  une  popula¬ 
tion  de  plus  de  500.000  habitants,  est  divisée  en 
huit  districts,  pourvus  chacun  d’un  officier  sani¬ 
taire  et  d’infirmières-visiteuses  ;  celles-ci  sont  au 
nombre  de  112  en  tout.  Dans  chaque  district  il 
existe  10  subdivisions,  dont  chacune,  peuplée  de 
2  à  5.000  habitants,  est  desservie  par  une  infir¬ 
mière-visiteuse.  Dans  ce  petit  rayon,  l’infirmière- 
visiteuse  est  chargée  de  tout  ce  qui  concerne  la 
santé  des  familles,  qu’elle  connaît  et  visite,  et  sur 
lesquelles  elle  acquiert  une  réelle  autorité  ;  elle  - 
s’occupe  aussi  bien  des  nourrissons  que  des  en¬ 
fants  d'âge  scolaire  ou  des  parents,  qu’il  s’agisse 
de  tuberculose,  de  syphilis,  ou  de  maladie  infec¬ 
tieuse,  ou  parasitaire;  dans  chaque  cas,  elle 
dirige  le  patient  là  où  il  convient,  soit  qu’elle 
fasse  appeler  le  médecin,  soit  qu’elle  envoie  le 
malade  ou  l’enfant  à  la  consultation  spéciale  de 
l’hôpital.  Quand  les  malades  hospitalisés  sortent 
de  l’hôpital  ou  du  sanatorium,  qu’il  s’agisse  par 
exemple  d’un  tuberculeux  ou  d'un  enfant  diphté¬ 
rique,  la  sortie  est  signalée  à  l’infirmière-visi- 
teuse.  Quand  celle-ci  envoie  à  l’hôpital,  pour 
consultation  ou  pour  admission,  elle  communique 
un  compte  rendu  de  ses  observations.  Il  y  a  une 
liaison  constante  entre  l’action  de  l’infirmière 
à  domicile  et  l’action  médicale  qui  se  passe  à 
l’hôpit.al. 

En  un  mot,  dans  le  système  de  Toronto,  qui 
passe  à  bon  droit  pour  une  des  meilleures  orga¬ 
nisations  sanitaires  municipales  d’Amérique, 
l’action  médicale,  pour  les  diverses  branches  de 
l’hygiène  sociale,  est  répartie  dans  des  cliniques 
spéciales,  ne  dépendant  pas  de  l’administration 
de  la  ville  et  dont  la  plupart  appartiennent  aux 
hôpitaux  ;  au  contraire^  tout  le  travail  social  est 
rassemblé  dans  chaque  district  entre  les  mains 
d’infirmières-visiteuses  parfaitement  éduquées. 


Il  est  inutile  d’insister  sur  les  avantages  écono¬ 
miques  et  techniques  de  ce  système  qui,  tout  en 
laissant  à  des  administrations  diSérentes  l’assis¬ 
tance  ou  la  prophylaxie,  assure  leur  coopération 
effective  et  efficiente.  Nous  verrons  plus  loin  que 
cette  collaboration  s’étend  encore  à  l’enseigne¬ 
ment. 

En  dehors  des  services  publics  d’hygiène, 
l’action  des  infirmières-visiteuses  est  utilisée 
aussi  par  les  institutions  privées  d’hygiène  so¬ 
ciale.  Nous  n’en  citerons  qu’un  exemple,  très 
spécial  à  l’Amérique  :  c’est  celui  d’une  compagnie 
d’assurances,  la  Metropolitan  Life  Insurance. 
Celle-ci  a  22  millions  de  clients  dans  toute 
l’Union,  appartenant  surtout  aux  classes  popu¬ 
laires. 

Cette  Compagnie  a  noué  dans  4.000  villes 
des  contrats  avec  des  associations  d’infirmières- 
visiteuses,  réclamant  de  leur  part  des  garanties 
d’instruction  professionnelle,  et  prenant  à  son 
service  des  infirmières.  Celles-ci  font  des  visites 
aux  assurés  sur  demande  des  familles,  ou  des 
agents  de  la  Compagnie,  ou  des  médecins;  elles 
soignent  les  malades,  ou  les  dépistent,  les  édu¬ 
quent  ainsi  que  leur  entourage;  elles  appellent 
le  médecin,  d’où  la  précocité  de  son  intervention; 
le  but  de  la  Compagnie,  c’est  l’éducation  hygié¬ 
nique  des  assurés  et  le  traitement  immédiat  des 
malades  :  elle  l’atteint  par  l’action  de  l’infir¬ 
mière. 

Le  résultat,  c’est  que  le  taux  de  la  mortalité  a 
baissé  de  30  pour  100  en  dix  ans  chez  les  assurés. 
Cela  représente  un  gain  de  6  millions  de  dollars 
pour  la  Compagnie,  alors  que  son  service  d’hy¬ 
giène  lui  coûte  2  millions;  elle  récupère  donc 
trois  fois  sa  dépense.  Il  est  bon  d’ajouter  que, 
comme  il  se  fait  environ  2  millions  de  visites 
d’infirmières  par  an,  la  visite  revient  à  environ 
1  dollar  à  la  Compagnie. 

La  Compagnie  a  «  acheté  le  progrès  »  en 
exigeant  le  perfectionnement  de  la  formation  des 
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infirmières  et,  d’autre  part,  celles-ci  y  ont  trouvé 
leur  compte,  car  20  à  40  pour  100  du  budget 
des  Associations  d’infirmières  proviennent  de  la 
Metropolitan  Life. 

Un  dernier  élément  intervient  puissamment 
dans  le  progrès  de  l’hygiène  en  .Amérique,  c’est 
l'éducation  populaire.  C’est  là  que  l’effort  a  été  le 
plus  énergique  et  qu’il  a  débuté.  Toutes  les  Admi- 
hislrations  sanitaires  publiques  éditent  un  grand 
nombre  de  brochures,  de  tracts,  d’affiches,  de 
bulletins  périodiques,  bulletins  populaires  et 
bulletins  scientifiques  ou  statistiques  ;  la  floraison 
des  publications  est  véritablement  étonnante. 
Chacune  de  ces  Administrations  a  un  Bureau  de 
propagande,  qui  rédige  et  distribue  ces  publica¬ 
tions;  il  fait  passer  des  notes,  des  articles  dans 
les  circulaires  commerciales,  dans  les  journaux 
et  les  magazines,  et  ceux-ci  les  insèrent  toujours 
et  gratuitement. 

Récemment,  le  Bureau  d’Albany  a  utilisé  les 
postes  de  T.  S.  F.  et  fait  parvenir  aux  abonnés 
des  Sociétés  de  radiotélégraphie  des  confé¬ 
rences  ou  des  causeries  portant  sur  l’hygiène. 
Cet  effort  éducatif  se  retrouve  partout;  il  est 
à  la  base  de  toute  action  hygiénique,  aussi  bien 
dans  les  Œuvres  privées,  telles  que  les  Asso¬ 
ciations  antituberculeuses  ou  les  Sociétés  com¬ 
merciales,  que  dans  les  Administrations  pu^ 
bliques. 

Le  service  d'hygiène  fédéral  ne  peut  s’ingérer 
dans  les  affaires  sanitaires  des  Etats,  des  comtés, 
des  villes  ni  des  villages.  Toutefois,  pour  celles 
de  ces  collectivités  qui  ne  possèdent  pas  d’orga¬ 
nisation  propre  et  qui  font  appel  à  son  concours, 
il  dispose  d’un  personnel  d’officiers  sanitaires, 
d’infirmières-visiteuses, d’un  laboratoire,  de  publi¬ 
cations  diverses,  qui  lui  permettent  de  réparer  la 
lacune  en  attendant  qu’elle  soit  comblée  sous 
l’influence  stimulatrice  de  son  intervention  et  de 
ses  subsides. 


Parallèlement  à  cette  vaste  organisation,  l’en¬ 
seignement  de  l’hygiène  est  partout  perfectionné. 
Deux  courants  d’idées  se  sont  à  cet  égard  fait 
jour  aux  Etats-Unis.  Sous  l’influence  d’un  homme 
éminent  qui  a  eu  le  mérite  d’être  l’initiateur  de 
cet  enseignement,  mais  qui  n’était  pas  médecin, 
Sedgwick,  la  formation  des  officiers  sanitaires 
s’est  faite  d’abord  en  dehors  des  Ecoles  de  Mé¬ 
decine  universitaires,  et  elle  a  été  purement 
technologique,  dépouillée  d’esprit  et  de  connais¬ 
sances  médicales. 

Si  distingués  qu’aient  été  certains  des  hygié¬ 
nistes,  fonctionnaires  ou  savants,  qui  sont  issus 
de  cette  conception,  et  bien  que  celle-ci  continue 
à  avoir  son  expression  la  plus  complète  et  la 
plus  riche  à  l’Institut  de  technologie  de  Boston, 
les  Américains  reconnaissent  pour  la  plupart 
ses  graves  inconvénients,  et  actuellement  les 
Universités  organisent  un  enseignement  spé¬ 
cial  de  l’hygiène,  ayant  comme  centre  d’acti¬ 
vité  les  Facultés  de  Médecine;  celle  de  Harvard 
en  est  un  exemple  qui  ne  tardera  pas  à  être 
parachevé.  L’Univer.siié  Johns  Hopkins,  de  Balti¬ 
more,  possède  une  Ecole  d’hygiène,  unique  au 
monde,  créée,  dotée  et  entretenue  par  la  Fon¬ 
dation  Rockefeller.  C’est  une  véritable  Faculté 
d’Hygiène,  indépendante  de  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine,  instaurée  et  dirigée  par  le  maître  incon¬ 
testé  de  la  médecine  américaine,  le  professeur 
’Welch. 

Fondée  il  y  a  quatre  ans,  n’étant  pas  encore 
dans  ses  murs,  cette  Ecole  offre  néanmoins  le 
spectacle  vraiment  prodigieux  d’une  institution 
qui  fonctionne  à  plein  rendement;  ejle  comprend 
un  personnel  enseignant  d’une  quarantaine  de 
travailleurs,  tous  attachés  exclusivement  à  l’Ecole 
et  devant  s’y  consacrer  à  l’enseignement  et  aux 
recherches.  Cet  enseignement  embrasse  toutes 


les  sciences  pouvant  apporter  une  contribution 
à  l’hygiène  et  est  conçu,  pour  chacune  d’elles, 
conformément  à  celte  spécialisation. 

Il  est  réparti  en  trois  divisions,  qui  aboutis¬ 
sent,  soit  au  diplôme  de  docteur  en  santé  publi¬ 
que  (scolarité  de  deux  années,  six  trimestres), 
soit-  au  certificat  de  santé  publique  (scolarité 
d’une  année,  trois  trimestres),  soit  au  grade  de 
bachelier  ès  sciences  d’hygiène  (scolarité  de 
deux  années,  dix  trimestres). 

L’enseignement  est  distribué  en  trimestres 
conçus  de  telle  façon  qu’ils  peuvent,  soit  s’agencer 
ensenible  pour  aboutir  à  une  scolarité  complète 
ou  à  un  grade,  soit  constituer  un  cours  particu¬ 
lier  à  la  disposition  de  personnes  cherchant  seu¬ 
lement  à  s’initier  ou  à  se  perfectionner  dans  une 
branche  spéciale. 

Cet  enseignement,  si  souple  et  si  complet, 
s’accompagne  de  manipulations  pratiques  et  de 
stages  dans  les  services  publics  d’hygiène  qui  en 
composent  la  part  principale  et  en  (ont  la  marque 
essentielle  et  originale. 

Je  ne  peux  entrer  dans  les  détails  —  j'aurais  trop 
à  dire  — ,  mais  il  me  sera  bien  permis,  devant  la 
misère -où  est  réduit  l’enseignement  de  l’hygiène 
dans  notre  pays,  qui  en  a  cependant  un  si  grand 
besoin,  de  manifester  toute  mon  admiration  à 
la  Fondation  Rockefeller  et  à  ses  dirigeants, 
MM.  Vincent  et  Rose,  qui  ont  voulu  une  telle 
institution,  et  à  M.  Welch,  qui  a  su  la  réaliser  si 
rapidement  et  si  merveilleusement. 

Cette  collaboration  si  féconde  de  l’enseigne¬ 
ment  et  des  services  publics  d’hygiène  ne  s’ob¬ 
serve  pas  qu’à  Baltimore  ;  elle  a  encore  une  appli¬ 
cation  réellement  parfaite  à  Toronto,  où  nous 
avons  déjà  vu  la  coopération  des  services  de 
prophylaxie  de  la  municipalité  et  des  services 
hospitaliers.  Là,  l’Université  a  organisé  dans  sa 
Faculté  de  Médecine  un  enseignement  de  santé 
publique  qui  dure  onze  mois,  conférant  un 
diplôme  spécial  qui  ne  peut  être  délivré  qu’à  des 
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docteurs  en  médecine.  Les  travaux  pratiques 
comportent  des  stages  dans  les  services  publics 
d’hygiène,  qui  servent  ainsi  de  champ  d’études. 

Telles  sont,  brossées  à  grands  traits,  leS'orga- 
nisations  les  plus  remarquables  des  services 
publics  ou  d’enseignement  que  j’ai  vus;  la  philo¬ 
sophie  qui  s’en  dégage  est  que  les  unes  comme 
les  autres  s’inspirent  de  l’esprit  scientifique  et 
aspirent  à  l’instruction  générale. 

Aussi,  dans  toutes  les  applications  de  l’hygiène, 
constate-t-on  un  progrès  inestimable.  Partout  il 
est  sensible,  pour  l’alimentation  des  collectivités, 
pour  le  travail  industriel,  pour  les  transports  et 
l’habitation,  pour  la  prophylaxie  sociale  comme 
pour  la  propreté  individuelle. 

Le  contrôle  des  denrées  alimentaires  est  rigou¬ 
reusement  exercé,  et  les  pouvoirs  de  surveillance 
et  de  saisie  conférés  aux  autorités  sanitaires  sont 
considérables. 

L’alimentation  des  villes  en  eau  potable  est 
assurée  à  peu  près  partout,  ainsi  que  la  salubrité 
de  l’ostréiculture,  et  la  distribution  d’égouts. 
Aussi  la  fièvre  typhoïde  a-t-elle  considérablement 
diminué  :  sa  mortalité,  à  New-York,  est  tombée 
à  3  pour  100.000  habitants. 

Quant  au  lait,  on  peut  dire  pratiquement  qu’on 
ne  consomme  aux  Etats-Unis  que  du  lait  pasteu¬ 
risé;  celui-ci  est  préparé  par  de  vastes  entre¬ 
prises  industrielles,  et  l’écoulement  en  est 
assuré  par  de  grandes  maisons  commerciales; 
la  petite  boutique  de  crémerie,  où  le  lait  se 
pollue,  n’existe  pas.  Nous  citerons  deux  ré¬ 
sultats  :  à  Toronto,  il  est  mort  en  1921,  entre 
zéro  et  un  an,  86,8  enfants  sur  1.000  naissances; 
à  New-York,  71,  au  lieu  de  150  il  y  a  quatorze 

La  conservation  des  denrées  alimentaires  par 
le  froid  est,  là-bas,  dans  un  état  de  perfectionne¬ 


ment  trop  connu  pour  que  j’y  insiste.  J’aime 
mieux  indiquer  d’un  mot  les  progrès  accomplis 
dans  l’enseignement  et  l’organisation  de  l’hygiène 
industrielle,  qui  préoccupe  également  les  chefs 
d’industrie,  les  universités  et  les  administrations 
publiques  ;  dans  l’hygiène  des  chemins  de  fer  où 
les  installations  d’eau  potable  et  de  toilette  sont 
parfaites  dans  les  wagons;  dans  les  petits  détails 
si  importants,  tels  que  la  profusion  des  installa¬ 
tions  de  bains,  la  propreté  des  aménagements  des 
cabinets  et  des  lavabos  dans  les  lieux  publics, 
que  sais-je  ? 

Quant  à  ce  que  nous  appelons  ici  les  fléaux 
sociaux,  la  lutte  a  été  engagée  contre  eux  en 
Amérique  bien  avant  nous.  Pour  la  tuberculose, 
les  moyens  ont  été  le  dispensaire  avec  médecin 
et  infirmière-visiteuse,  le  sanatorium,  l’hôpital 
spécial  et  l’éducation  populaire.  La  déclaration 
obligatoire  existe  dans  tous  les  Etats,  pour  tous 
les  cas  de  tuberculose  pulmonaire. 

Les  tuberculeux  d’hôpital  sont  tous  dans  des 
établissements  spéciaux,  jamais  dans  les  ser¬ 
vices  hospitaliers  communs.  Mais  partout  où  je 
suis  allé,  on  m’a  affirmé  que  le  nombre  des  lits 
d’hôpital  était  devenu  trop  élevé,  tellement  la 
morbidité  tuberculeuse  s’est  abaissée.  L’interdic¬ 
tion  de  cracher  sur  le  sol  est  sanctionnée  de 
pénalités;  à  New-York,  l’an  dernier,  il  y  a  eu, 
pour  infraction  à  ce  règlement,  3.000  arresta¬ 
tions  avec  amendes  de  5  à  10  dollars. 

En  ce  moment,  à  New-York,  il  y  a,  sur  une 
population  d’un  peu  plus  de  5  millions  et  demi 
d’habitants,  environ  27.000  tuberculeux  pulmo¬ 
naires  déclarés;  il  y  a  environ  5.000  décès  par 
an.  Le  coefficient  qui  établit  les  relations  de  la 
morbidité  à  la  mortalité  est  donc  environ  de  5. 
La  ville  de  New- York  dispose  d’envfrbn  5.000 
lits  pour  les  tuberculeux,  sensiblement  le  nombre 
des  morts.  Mais,  depuis  quatre  ans,  là  comme 
partout,  il  y  a  constamment  des  lits  vides  : 
1.500  au  l"  Janvier  1922.  Il  y  a  trente-cinq  ans. 


la  mortalité  tuberculeuse  à  New-York  était  de 
385  pour  100.000  habitants;  elle  était  tombée  à 
moins  de  100  l’an  dernier.  Il  est  saisissant  de 
rapprocher  de  cette  constatation  le  fait  qu’à 
l’époque  des  hautes  mortalités  il  se  faisait  envi¬ 
ron  4.500  examens  de  crachats  par  an  dans  les 
laboratoires  publics  de  la  Ville  et  de  l’Etat,  alors 
qu’en  1921,  80.000  y  ont  été  pratiqués,  qui  ne 
comprennent  pas  ceux  des  hôpitaux. 

La  lutte  contre  les  maladies  vénériennes  n’a. 
pas  été  moins  vigoureuse.  Le  Gouvernement 
fédéral  subventionne  les  Etats  qui  créent  des 
organisations  prophylactiques;  les  Etats  de 
New-York  et  de  Massachusetts  les  ont  réalisées 
d’eux-mêmes.  Dans  les  deux,  la  déclaration  de  la 
syphilis  est  obligatoire. 

Je  ne  ferai  que  mentionner  la  protection  de 
l’enfance,  qui  fait  l’objet  d’un  département 
spécial  de  toutes  les  administrations  sanitaires, 
et  en  vue  de  laquelle  les  consultations  de  nour¬ 
rissons  ont  été  multipliées,  l’inspection  médicale 
scolaire  assurée,  et  là  aussi  des  subventions 
consenties  parle  Gouvernement  fédéral;  car  j’ai 
hâte  d’arriver  au  fait  culminant  de  l’hygiène 
sociale  aux  Etats-Unis  :  la  prohibition  absolue 
de  l’alcool. 

Je  connais  les  plaisanteries  faciles,  auxquelles 
je  n’affirmerais  pas  ne  m’être  jamais  mêlé,  qui 
consistent  à  compter  les  cocktails  ou  les  verres 
de  vin  qui  sont  offerts  aux  hôtes  étrangers  ;  je 
sais  aussi  les  récits  exagérés  que  font  courir  des 
gens,  dont  toug  ne  sont  peut-être  pas  désinté¬ 
ressés,  sur  la  contrebande,  la  fabrication  clandes¬ 
tine,  sur  les  intoxications  par  les  alcools  de 
basse  origine,  par  les  stupéfiants  divers,  etc.  Il 
n’empêche  qu’un  fait  indéniable,  immense,  surgit 
au-dessus  de  ces  minuscules  infractions  :  c’est 
qu’une  population  de  110  millions  d’habitants  a 
accepté  l’interdiction  de  la  vente  et  delà  consom¬ 
mation  de  toutes  boissons  alcoolisées  ;  c’est  que 
l’on  parcourt  d’énormes  villes  et  des  campagnes 
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monde  connaît  en  France  l’effort  bienfaisant  de 
la  Fondation  Rockefeller.  Mais  ce  qn’on  connaît 
moins,  ce  sont  les  magnifiques  cxein])les  offerts 
par  le  peuple  américain;  ces  exemples  pourraient 
cependant  nous  être  aussi  utiles  aujourd'hui,  dans 
la  paix,  que  son  aide  généreuse  et  puissante  nous 
l’a  été,  hier,  dans  la  guerre. 

Si  j’ai  tenu  à  publier  cet  article  trop  bref  pour 
la  matière  qu’il  prétend  traiter,  c’est  dans  l’espoir 
de  répandre  les  lc(,’ons  que  nous  offre  l’Amérique. 
Eclairer  l’opinion  sur  les  possibilités  de  l’hygiène 
est  sans  doute  le  meilleur  moyen  d’assurer  ses 
progrès. 

Léon  Beiinaui). 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Alimentation  nEs  soldats. 

D.  —  Par  ces  temps  de  vie  chère,  comment  arrive- 
t-on  à  nourrir  convenablement  les  hommes  sous  les 
drapeaux?  A-t-onréalisé  quelques  progrès  pour  varier 
l'alimentation  ?  Les  cuisines  roulantes  en  campagne 
ont-elles  bien  fonctionné  ? 

R.  —  Par  ces  temps  de  vie  chère,  les  ordinaires 
éprouvent  des  difficultés  comme  tout  le  monde,  mais, 
avec  une  bonne  surveillance,  l'alimentation  des  hom¬ 
mes  est  saine,  appétissante  et  copieuse. 

Une  bonne  tendance  actuelle  est  de  substituer  le 
système  des  allocations  en  nature  à  celui  des  alloca¬ 
tions  en  deniers. 

En  effet,  le  système  des  allocations  eu  nature  ne 
prête  qu’à  une  faible  initiative,  car  la  tendance  eit 
alors  de  percevoir  intégralement  la  totalité  des  den¬ 
rées  allouées,  qui  n’est  consommée  qu’en  partie  : 
d’où  pertes  sérieuses  pour  l’Etat,  sans  profit  pour 
personne,  sauf  pour  l’adjudicataire  des  eaux  grasses, 
qui  augmente  ainsi  ses  revenus. 

Ces  pertes  ne  sont  pas  à  craindre  lorsque  le  chef 
d'une  unité  sait  qu’il  peut  disposer  de  la  valeur  des 
denrées  non  perçues  et  acheter  ainsi  des  aliments  de 
substitution  (fromages,  pommes,  noix,  etc.). 

Cette  somme  des  denrées  non  perçues  est  encore 


étendues  sans  rencontrer  un  seul  cabaret  ;  c’est 
que,  dans  de  telles  conditions,  l’alcoolisation 
régulière  de  la  masse  est  rendue  impossible; 
c’est  que,  sans  que  l’on  puisse  encore  avancer 
des  statistiques  précises,  on  observe  déjà  des 
vides  dans  les  prisons  et  les  asiles  d’aliénés,  en 
même  temps  qu’un  meilleur  rendement  de  la 
main-d’œuvre  et  une  amélioration  des  conditions 
générales  de  la  vie  ouvrière,  et  qu’un  peuple 
capable  d’un  tel  effort  de  renoncement  à  un 
penchant  aussi  vieux  que  l’Humanité  elle-même 
est  vraiment  un  grand  peuple. 

D’aucuns  diront,  à  juste  titre,  que  les  boissons 
légèrement  alcoolisées,  telles  que  le  vin  et  la 
bière, prises  sans  excès,,  ne  sont  pas  pernicieuses 
pour  la  santé.  C’est  exact.  Mais  qui  arrêtera  les 
excès?  D’autre  part,  l’alcoolisme  aux  Etats-Unis 
n’a  jamais  guère  eu  le  vin  comme  agent,  mais  les 
pires  spiritueux.  Enfin,  c’est  un  argument  psy¬ 
chologique,  excellent  du  reste,  qui,  autant  que  le 
tempérament  national  excessif  par  nature,  a  con¬ 
duit  l’Amérique  à  l’extrême,  à  l’absolu:  on  veut 
délibérément  abolir  chez  les  générations  futures 
le  goût,  le  besoin  de  l’alcool  et,  pour  y  parvenir, 
la  suppression  totale  est  nécessaire.  L’avenir  seul 
dévoilera  le  succès  ou  l’échec  d’une  tentative 
aussi  formidable,  à  coup  sûr  d’une  haute  mora¬ 
lité  sociale  et  d’une  utilité  immédiate  incontes¬ 
table. 

*** 

J’ai  essayé  de  montrer  les  progrès  de  l’hygiène, 
parallèlement  à  ceux  de  l’enseignement  de  l’hy¬ 
giène,  aux  Etats-Unis. 

Les  résultats  sont  frappants  : 

La  mortalité  générale,  aux  Etats-Unis,  est  des¬ 
cendue  à  11,7  pour  1.000; 

La  natalité  n’y  est  pas  élevée,  mais  la  morta¬ 
lité  infantile,  au-dessous  de  un  an,  a  été  en  1921 
de  70  pour  1.000  naissances. 

Les  facteurs  d’un  pareil  progrès  sont  évidem¬ 


ment  complexes.  Je  pense  que  les  principaux 
sont  l’organisation  puissante  des  services  publics 
d’hygiène  dans  un  esprit  technique  et  coordonné, 
etmunis  des  ressources  nécessaires;  etunc  active 
éducation  populaire,  méthodiquement  orientée 
de  manière  à  faire  précéder  toute  réglementation 
nouvelle  par  une  campagne  éducatrice.  Mais  ce 
n’est,  sans  doute,  pas  tout.  Si  l’éducation  hygié¬ 
nique  du  peuple  a  pu  assainir  ses  conditions  indi¬ 
viduelles  d’existence  en  même  temps  que  pré¬ 
venir  la  diffusion  des  germes  dans  la  collectivité 
et  par  là  préserver  la  santé  de  la  société,  il  est 
vraisemblable  que  la  prospérité  économique  pro¬ 
digieuse  de  la  nation  a  contribue  pour  une  part  à 
l’amélioration  des  conditions  de  la  vie  :  une  meil¬ 
leure  alimentation,  l’habitation  dans  des  maisons 
jeunes,  qui  sont  surtout  le  fait  des  villes,  com-. 
pensent  largement  les  inconvénients  de  l’urbani¬ 
sation;  l’augmentation  des  salaires,  qui  dépasse 
celle  du  prix  de  la  vie,  dans  une  société  éduquée 
hygiéniquement,  éprise  de  sport,  privée  d’alcool, 
ne  peut  que  consolider  la  santé  et  accroître  le 
bien-être.  Enfin  l’esprit  des  médecins,  orienté 
vers  la  médecine  préventive  par  l’Ecole,  joue 
aussi  un  rôle  important.  Tel  est  sans  doute  l’en¬ 
semble  dos  raisons  qui  mettent  aujourd’hui  les 
Etats-Unis  au  premier  rang  des  peuples  qui  ont 
su  faire  reculer  la  maladie  et  la  mort. 

Il  serait  injuste,  dans  une  pareille  analyse,  de 
rapporter  seulement  les  efforts  des  Pouvoirs 
publics  et  des  initiatives  privées,  et  la  bonne 
volonté  de  la  population.  Il  faut  aussi  faire  leur 
place  aux  Mécènes  de  cette  grande  nation,  qui  se 
font  une  si  haute  idée  de  leur  devoir  social.  De 
même  cju’aux  belles  époques  du  passé,  nous  avons 
vu  les  Grands  de  la  terre  protéger  les  artistes  et 
les  lettrés,  de  même  aujourd’hui,  aux  Etats-Unis, 
les  privilégiés  de  la  fortune  favorisent,  par  leur 
munificence,  le  progrès  des  sciences.  Parmi  eux, 
l’un  s’est  fait,  dans  le  Monde  entier,  l’artisan  de 
l’amélioration  de  la  santé  de  l’humanité,  et  tout  le 
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accrue  parla  vente  des  «  croûtes  »,  des  «  os  »  et  des  | 
«  eaux  grasses  »  ;  cette  somme  ainsi  grossie  permet 
d’améliorer  et  de  varier  un  peu  l'alimentation. 

Certaines  denrées  sont  fournies  par  le  service  des 
subsistances  militaires,  telles  que  le  pain,  le  café,  le 
sucre,  les  légumes  secs,  riz,  salaisons  et  conserves, 
qui  sont  des  vivres  de  réserve;  mais  les  autres  den¬ 
rées  (viande,  légumes  frais,  pâtes,  etc.)  sont  achetées 
dans  le  commerce  local. 


Une  des  grandes  préoccupations  de  l’autorité  mili¬ 
taire  est  la  bonne  préparation  des  aliments,  «  car 
l’alimentation,  en  temps  de  paix  et  en  campagne,  a 
une  influence  primordiale  sur  l’état  sanitaiie,  la 
valeur  physique  et  le  moral  de  la  troupe  »  (Dodlnot 
et  des  Cilleuls),  comme  le  montre  l’histoire  de  la 
Grande  Guerre. 

Le  physiologiste  Paulow  n’a-t-ll  pas  démontré 
expérimentalement  que  l’odeur,  la  vue,  le  goût,  le 
souvenir  des  impressions  de  saveur  et  l’odtur  de 
certains  aliments  réagissent  sur  la  muqueuse  stoma¬ 
cale  et  font  sécréter  du  suc  gastrique? 

Un  bon  cuisinier  serait  indispensable,  mais  il  est 
ràre. Aussi  a-t-on  songé  à  y  remédier  en  créant  des 
Ecoles  de  Cuisiniers  à  l’instar  de  celle  du  Camp  d’Al- 
dsrshot,  près  de  Londres. 

On  a  aussi  proposé  de  payer  un  bon  cuisinier  civil 
par  corps,  mais  malheureusement  ces  professionnels 
sont  chers  et  ne  veulent  pas  suivre  les  unités  aux 
manœuvres  et  en  campagne. 

Dans  ces  conditions,  Dodlnot  et  des  Cilleuls 
demandent  que  les  cuisiniers  de  profession  puissent 
devenir  sous-officiers,  puis  rengager,  et  enfin  obtenir 
une  situation  militaire  analogue  à  celle  des  maîtres- 
ouvriers.  A  leur  tour,  ces  chefs  cuisiniers  instrui¬ 
raient  leurs  aides,  si  nécessaires  à  la  mobilisation 
pour  les  compagnies,  batteries  et  escadrons. 


Une  des  grandes  prérogatives  du  capitaine  est  de 
surveiller  le  boni  de  sa  compagnie,  de  faire  établir 
par  son  sergent-major  le  prix  de  revient  de  chaque 


plat,  de  chaque  repas,  de  demander  aux  hommes  les 
plats  qu’ils  préfèrent  et  qui  sont  votés  à  la  majorité 
et  de  composer  le  menu  de  la  semaine,  en  tenant 
compte  du  prix  des  plats  et  en  restant  dans  les  limi¬ 
tes  fixées  par  les  allocations  et  le  boni. 

Cette  intervention  du  chef  est  hautement  appréciée 
parles  hommes,  qui  lui  en  sont  reconnaissants.  11 
n’est  point,  écrivent  Dodinot  et  des  Cilleuls,  de 
petits  détails  dont  il  soit  indigne  pour  un  officier  de 
s’occuper,  quand  ces  détails  peuvent  avoir  pour  con¬ 
séquence  d’augmenter  l’influence  de  l’officier  sur  la 
troupe  et  d’amener  les  hommes  au  combat  en  excel¬ 
lent  état  physique. 


Quant  aux  cuisines  roulantes,  elles  ont  rendu  au 
cours  de  la  Grande  Guerre  les  plus  précieux  servi¬ 
ces,  en  les  poussant  très  près  du  front,  ce  qui  a  per¬ 
mis  en  tout  temps  et  surtout  en  hiver  de  fouin'r  des 
repas  chauds,  portés  dans  des  récipients  bien  fermés, 
aux  troupes  engagées  ou  de  surveillance  dansles  tran- 

Grâce  au  Pinard  et  à  la  soupe  chaude  des  Cuistots, 
la  bonne  humeur  de  nos  immortels  Poilus,  leur 
rayonnante  confiance  sont  toujours  restées  à  la  hau¬ 
teur  de  leur  valeur  combative,  qui  nous  a  donné  la 
Victoire. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  Ir»  classe. 


LIVRES  MOUVEAUX 


Le  Jardin  botanique  de  la  Faculté  de  Pharmacie  de 
Paris  avec  un  plan  du  Jardin,  par  le  Pr.  L.  Goi- 
GNABD.  1  vol.  de  179  pages.  (Librairie  Marqueste, 
7,  Rue  Ozenne,  Toulouse).  —  Prix  :  8  fr. 

Tous  ceux  qui  ont  suivi  les  intéressantes  herbori¬ 
sations  que  dirige  M.  le  professeur  L.  Guignard  ont 
éprouvé  la  bienveillante  sollicitude  du  maître,  Tln- 
lassable  complaisance  avec  laquelle  il  leur  prodigue 
ses  conseils  et  ses  enseignements,  la  bonne  grâce 
qu’il  apporte  à  accueillir  et  même  à  prévenir  les 


demandes  de  chacun,  à  se  mettre  à  la  portée  de  tous, 
novices  ou  vétérans.  Cette  sollicitude  nous  la  retrou¬ 
vons  dans  le  soin  qu’il  a  pris  de  (aire  paraître  l'ou¬ 
vrage  qui  est,  pour  l’étudiant  botaniste,  le  guide  le 
plus  pratique  et  le  plus  précieux  et  lui  permet  de 
profiler  avec  fruit  des  ressources  qu’ofire  si  géné¬ 
reusement  le  Jardin  botanique  de  la  Faculté  de  Phar¬ 
macie.  Sans  être  un  traité  de  botanique  systématique, 
cet  ouvrage  Indique  les  principaux  caractères  des 
familles  et  constitue  ainsi  une  sorte  de  memento  du 
cours  de  botanique  où  leur  étude  est  plus  amplement 
développée,  conformément  à  l’ordre  adopté  dans  le 
programme  scolaire.  Il  peut  ainsi  servir  à  identifier 
facilement,  non  seulement  les  plantes  cultivées  dai  s 
le  Jardin  botanique,  mais  aussi  celles  qu’on  aura 
récoltées  au  cours  d’une  herborisation.  Tous  ceux 
donc  qui  délirent  s’instrfiîre  dans  la  science  dort 
M.  L.  Guignard  est  le  maître  le  plus  autorisé  ont 
intérêt  à  prendre  pour  vade  mecum  le  livre  si  clai¬ 
rement  et  si  méthodiquement  conçu  dans  lequel  il 
a  condensé  la  substance  de  ses  enseignements  pra¬ 
tiques  :  nul  doute  que  les  fervents,  chaque  jour  plus 
nombreux,  delà  phytothérapie  ne  lui  réservent  un 
chaleureux  accueil. 

IIenbi  Leclerc. 

Le  danger  des  rayons  X  et  les  moyens  de  protec¬ 
tion,  par  J.  G.  Van  Nifbuk  (de  Paris)  et  Aug.  Dem- 
BLON  (Aldershot).  Une  brochure  de  6  pages,  avec 
1  figure  (Etablissements  Adarix),  Anvers. 

Les  rayons  primaires  émis  par  l’ampoule  sont  sans 
dangers  si  l’on  s’abrite  derrière  une  épaisseur  soffi- 
lante  de  plomb  et  si  de  plus  on  se  lient  assez  loin 
de  l’ampoule.  Les  rayons  secondaires  émis  par  toute 
molécule  (même  celles  de  l’atmosphère)  frappée  par 
les  rayons  primaires  sont  plus  difficiles  à  éviter  par 
ce  qu’ils  viennent  de  tontes  les  directions,  mais  ils 
sont  en  moyenne  moins  dangereux  que  les  rayons 
primaires.  En  somme,  un  radiologiste  qui  n’expose 
aucune  partie  du  corps  au  rayonnement  direct  et 
reste  constamment  derrière  des  écrans  protecteurs 
(dont  le  degré  de  protection  est  fréquemment  vérifié) 
placés  loin  de  la  source,  est  pour  ainsi  dire  complè¬ 
tement  à  l’abri  des  effets  nocifs  des  rayons. 

A.  Laquebbuîbe. 


EUPNINE 

VERNADE 

à  rZodure  de  Caféiiae  stable 


Asthme,  Emphysème,  Oppressions,  Bronchite  chronique 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux,  Artériosclérose,  Hydropisies 
Angine  de  Poitrine,  Intoxications,  Urémie^  Suites  de  l’intluenza. 
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BULLETIN  N°  51 


LA  VACCINOTHÉRAPIE 

DANS  LES  PHLEGMONS  DE  L’AMYGDALE 
LES  SINUSITES,  LES  OTITES 


L’hiver  apporte  son  cortège  rie  rimmes,  rrangiiies,  de  Phlcg- 
mons  de  l’ami/gdale,  cpii  peuvent  se  coraplirpier  de  sinusilcf;  et 
d' otites. 

Souvent  de'sarmé  dans  le  Irnitement  de  ces  infi'ctions,  s’il 
emploie  seulement  lu  médicalion  antisepti(|ue,  le  médecin 
enregistre  des  succès  en  se  servant  des  vaccins  :  il  faut  combattre 
l'infection  en  évolution  avec  ses  propres  armes,  c’est-à-dire 
par  les  germes  microbiens  rjui  la  causent,  après  ([u'on  les  a 
rendus  inoiïensifs,  tout  en  leur  laissant  leur  efficacité. 

Parmi  les  vaccins,  LES  IMMLLMZOLS  GRÉMY  remplissent 
ces  conditions  ;  ce  sont  des  émulsions  de  corps  microbiens, 
possédant  un  pouvoir  vaccinant  certain,  déterminant  un 
minimum  de  réactions  générales  et  locales,  entraînant  des 
effets  thérapeutiques  efficaces.  Dans  1(>  Phlegmon  de  l'Amygdale, 
Les  sinusitis  et  les  otites,  l’action  bienfaisante  des  Immunizots 
Grémy  ressort  du  dossier  d’observations  qui  nous  sont  commu¬ 
niquées. 

I.  Les  Limcnizols  Giiémy  dans  le  Phlegmon  de  l'Amygdale. 

Faut-il  attendre  que  le  pus  se  collecte,  pour  lui  donner  issue 
par  un  coup  de  bistouri  ou  une  pointe  de  feu  ?  — -  Non. 

On  injecte  au  malade,  sous  la  peau  du  bras,  1  cm"  de  L'Immu- 
nizol  71°  10  :  comme  cela  fut  fait  dans  quelques  observations 
que  nous  dépouillons.  La  fièvre  était  tombée  dans  la  nuit,  la 
douleur  avait  presque  disparu  le  lendemain,  et  l'on  pouvait 
examiner  la  gorge,  car  le  thrismus  était  très  diminué. 

Il  e.st  nécessaire,  dans  ces  cas,  d’injecter  une  dose  d’emblée 
un  peu  forte  :  il  faut  créer  un  shock  peu  violent,  mais  salutaire. 
Une  deuxième  injeclion  de  2  cm’  peut  être  nécessaire  le 
surlendemain. 

II.  Lés  Immcnizols  Grémy  dans  les  sinusites. 

Une.  surpri.se  agréable  fut  celle  qui  survint  aux  médecins,  qui, 
laissant  les  lavages  du  sinus,  dans  les  suppurations  chroniques 
de  ces  cavités,  se  sont  adressés  au  traitement  vaccinothéra- 
pique  pour  guéi'ir  les  smusites.  Ils  se  sont,  dans  l’occasion, 
servi  des  IMMUiNIZüLS  GRÉMY  jN°  30,  qui  renferment  les 
germes  habituels  de  ces  suppurations  :  streptocoques,  staphy¬ 
locoques,  pyocyaniques,  catarrhalis,  pneumobacilles. 

Les  malades  ont  vu  avec  étonnement  se  tarir  leur  suppura¬ 
tion  dès  la  troisième  ou  quatrième  injection.  A  la  cinquième,  la 


secrétion,  ilésodoi'isée,  devenait  moins  purulente,  plus  claire  et 
plus  lluente.  A  la  dixième,  les  malades  se  considéraient  comme 
guéris. 

Se  méfier,  pendant  l'hiver,  des  rechutes,  qui  nécessitent 
parfois  une  deuxième  série  d'injections. 

Se  rappeler  qu’un  séquestre  osseux  entretient  la  suppura¬ 
tion,  malgré  la  vaccinothérapie. 

Non  seulomcmt  les  sinusites  chroniques,  mais  encore  les  sinii- 
.sites  aiguës,  sont  justiciables  du  traitement  par  les  IMMU- 
iNlZOLS  :  notamment  une  femme  atteinte  de  sinusite  fron¬ 
tale  caractéristique,  au  cours  d'un  coryza  aigu,  a  vu  céder  au 
bout  de  lieux  injections  la  douleur,  la  fièvre  et  les  phénomènes 
infiammaloires. 

II.  Les  Immunizols  Grémy  dans  les  otites. 

Ge  n  est  pas  dans  les  otites  chroniques  tuberculeuses,  ni  dans 
cidles  qui  sont  liées  à  une  carie  du  rocher,  mais  dans  les  otites 
de  la  grippe,  de  la  rougeole,  des  angines,  que  la  vaccinothérapie 
employée  dès  le  début  agit  sur  \' élément  phlegitiasiqiie,  sur  la 
douleur,  ' tii  sur  le  méningisme,  quand  il  -  existe.  Portmann 
(de  Bordeaux)  a  signalé  le  fait  au  Congrès  de  Strasbourg 
(.3-3  octobre  1921).  Jamais  lu  vaccinothérapie  ne  doit  aller  à 
l'encontre  du  traitement  chirurgical,  quand  il  est  indiijué.  Loin 
de  lui  nuire,  elle  en  est  Vadjuvant  le  plus  efficace  :  elle  permet 
de  tarir  rapidement  une  suppuration,  elle  accélère  la  cicatri¬ 
sation  des  lésions. 

Aussi  LES  IMMUNIZOLS  GRÉMY  N»  30  doivent-ils  aider 
le  ti'ailement  habituel  des  otites  aigues.  De  nombreuses  obser¬ 
vations  nous  apprennent  que  le  processus  inflammatoire  se 
refroidit  très  vile,  que  les  craintes  de  complications  s’éloignent, 
que  les  séquelles  sont  inexistantes. 

IV.  Nécessité  d’un  laboratoire  de  Bactériologie  clinique 
MIS  A  la  disposition  DES  PRATICIENS. 

Un  traitement  vaccinoihérapique  n’est  efficace  que  s’il  est 
dirigé  judicieusement,  id  contrôlé  par  le  Laboratoire.  Mais  le 
praticien  n’a  pas  le  temps  d’apprendre  les  techniques  du  Labo¬ 
ratoire.  Souvent  il  est  loin  de  tout  centre  scientifique.  Sera-t-il 
condamné  à  ne  jias  bénéficier  des  modes  d'investigation  scien¬ 
tifique? 

Aussi  avon.s-nous  mis  à  la  disposition  des  praticiens  un 
Laboratoire  de  Bactériologie  clinique,  sis  à  Courbevoie,  9,  rue 
de  iMetz,  où  ceux-ci  peuvent  adresser  tous  les  prélèvements 
dont  ils  désirent  avoir  l'analyse  bactériologique.  Sur  leur  ! 
demande,  un  nécessaire  de  prélèvements  leur  est  envoyé. 
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■mUTION  ORGANIQUE  TITR4E  DE  FER  ET  DE  MANGANÈSE 


GOUBINÉS  A  LA  PiPTOML  £7  EMTIÈBEMEMT  ASSIMILABLES 

NE  DONNE  PAS  DE  CONSTIPATION 

ANÉMIE  -  CHLOROSE  ■  DÉBILITÉ  -  CONVALESCENGl 

Û08£8  QUOTIDIEMHËS  t  6  à  SO  gouttes  pour  le»  enfanta  ;  20  à  40  goutte»  pour  lea  adulte» 


ithcMtiihK»  i.)  tittifêhfM  S  iaboratofr*  GALBRUN,  8rt10,i 


L’INJECTION  CLIN  STRYCHNO-PHOSPHARSINÉE 

réunit  à  doses  thérapeutiques  le  phosphore,  l’arsenic 
organique  et  la  strychnine.  Elle  assure  réellement, 
grâce  à  -  sa  composition  rationnelle  et  constante,  la 
médication  basée  sur  ces  trois  agents  thérapeutiques. 


Bile  doit  toujours  être  employée  de  préférence  aux 
associations  de  glycérophosphate  de  soude  et  caco¬ 
dylate  de  strychnine  qui  ne  contiennent  qu’une 
quantité  infinitésimale  d’acide  cacodylique  et 
ne  doivent  pas  être  comptées  comme  arsenicales. 


Tonique  général  du  Système  nerveux,  reconstituant,  antianémique 


i  60UTTES  OLIN  STRYGHNO-PHOSPHARSINEES 

♦  féaUsent  Sa  même  médication  par  voie  dipestive. 


LABORATOIRES  CLIN,  20,  Rue  des  Fossés-St -Jacques,  PARIS 


INJECTION  CLIN 

Il  Sftychno-Phospharsinée 


O  gr.  10 
P  gr.  05 
1/2  milligr. 
1  milligr. 


par  BoUes  de 

centimètre  \\6  et  ampoules 
cube.  de  1  c.c. 


Il  Glycérophosphate  de  soude 

Cacodylate  de  soude . 

I  Sulfate  de  strychnine . 

Sulfate  de  strychnine . 


HYPNOSE  —  SEDATION  NERVEUSE 


HYPNOTIQUE 

1  à  S  cnilleréei  k  loipe 
01  1  i  S  oompriméi 
la  loir  sn  concher. 


TtCHANTlLLOMS  ET  LITTERATURE 


SEDATIVE 

1  cuilleréo 
à  cale 

Matin  et  soir. 


SOLUTION  ou  COMPTimES  ■  "  ■ 

Établissements  Albert  BUISSON,  157,  Rue  de  Sivres,  PARIS 
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GIpYOÊROPHOSPHATË  de  chaux  et  de  SOUDE 

ZiO  SeuJ  IPhosphate  assimilable  ne  fatig-uant  pas  ÏJEstomao 

,âLDl»XXS  TiANB  I.ES  H0^IXAXT2K:  33EÏ 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS,  CROISSANCE  chez  les  ENFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHÉNIE,  SURMENAGE  INTELLECTUEL,  etc. 

COMPRIMÉS  pour  les  Diabétiques  0.15  centigrammes  de  glycérophosphate  de. chaux  par  comprimé. 
iUjeCTASlÉf  chaque  ampoule  dosée  à  0.20  centigrammes  de  glycérophosphate  de  soude  par  centimètre  cube. 

VENTE!  EN  GROS  :  13,  Eue  de  Poissy,  PARIS.  —  DIËTATL  ;  Principales  Pharmacies. _ . 


HORMONE  ET  HARMOZOINE  OVARIENNES  a  ACTION  ANTAGONISTE 


SiSTOMENSINE 

Sistere .  arrêter  -  Mensis,  mois 

Modère  et  Régularise. 

Les  Fonctions  Menstruelles 

INDICATIONS 

Règles  profuses,  trop  fréquentes,  de 
trop  longue  durée.  Douleurs  dysme- 
norrhéiques.  Ménorrhagies  essentielles 
des  jeunes  filles. 

3à6  Comprimés  par  jour. 


Agomensine 

qui  amène:  E^p,T]*Jfl .  menstrues 

Active  et  Sollicite 

Les  Fonctions  Menstruelles 

INDICATIONS 

Aménorrhée,  règles  rares  ou  peu  abon¬ 
dantes  .  Troubles  consécutifs  à  la  castration 
ou  à  la  ménopause  .  Stérilité  .  Hypoplasie 
gland  ulaire . 

3à  9  Comprimés  par  jour. 


L'élaborâtion  normale  des  principes  endocriniens  se  Fait  suis/ant  une  loi  harmonique.  Les 
troubles  Fonctionnels  traduisent  les  écarts  de  cette  harmonie  sécrétoire  ;  ia  thérapeutique 
doit  tendre  alors  à  ia  rétablir  par  l'administration  de  principes  à  action  DÉFINIE  et  DIFFERENCIEE . 


TRAVAUX.  BIBLIOGRAPHIE,  ECHANTILLONS 

LABORATOIRES  Cl BA  . O.Rolland,  1,  Place  Morand,  LYON 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


OFFICE  INTEIINATIÜNAL  D’HYGIÈNE  PUDLIQDE 

Le  comité  purmautnt  de  l’otlicc  iuleruational  d'hy¬ 
giène  publique,  comité  auquel  trente-sept  pave  sont 
actuellement  représenté»  par  de»  délégués  officiels, 
vient  de  tenir  à  Paris  sa  session  ordinaire. 

Entre  autres  questions,  le  comité  s'est  occupé  tout 
particulièrement  de  la  lutte  contre  l’alcool  et  contre 
le»  stupéüants.  En  ce  qui  concerne  ceux-ci,  eu  par¬ 
ticulier,  le  délégué  italien  a  tait  connaître  à  ses 
collègues  le  projet  de  loi  italien  proposé  en  vue  d'en 
réprimer  le  commerce  illicite. 

Ce  projet,  qui  mérite  tout  particulièrement  d’être 
signalé  à  l’attention,  après  avoir  prévu  le»  diverses 
catégories  de  personnes  qu’il  convient  de  regarder 
comme  responsable»  du  traüc  de  ces  substances, 
prévoit  aussi  fort  justement  à  leur  égard  des  peines 
de  plus  en  plu»  graves  au  fur  et  à  mesure  que  leur 
responsabilité  morale  apparait  plus  élevée. 

Ces  peines,  qui  peuvent  être  aggravées  en  cas  de 
récidive  et  surtout  en  cas  de  vente  à  des  mineure, 
d’après  le  projet,  peuvent  comporter  la  réclusion, 
des  amendes,  les  confiscations,  la  suspension  de 
l’exercice  et  enfin  la  publication  de  la  condamna¬ 
tion  encourue  dans  un  journal  choisi  parmi  les  plus 
répandus. 

11  est  encore  à  mentionner  que  le  comité  a  été 
unanime  à  constater  que  la  plus  grande  partie  de  la 
morphine  et  de  la  cocaïne  consommées,  en  Europe 
tout  au  moins,  vient  d’Allemagne.  Aussi  le  comité 
a-t-il  été  entièrement  d’accord  à  déclarer  que  le  seul 
moyen  de  mettre  fin  à  la  contrebande  internationale 
qui  s’exerce  en  dépit  de  toutes  les  surveillances 
serait,  sans  doute,  d’imposer  un  contrôle  rigoureux 
dans  les  fabriques  et  d  exiger,  par  exemple,  qu’un 
représentant  de  l’autorité  empêche  la  sortie  de  toute 
quantité  de  morphine  ou  de  cocaïne  dont  la  desti¬ 
nation  ne  serait  pas  garantie. 

Au  sujet  de  la  question  de  la  lutte  contre  l’alcoo¬ 
lisme,  le  délégué  de  la  Pologne  a  ensuite  commu¬ 
niqué  au  comité  une  note  relative  à  «  l’influence 
de  la  prohibition  de  l’alcool  pendant  la  guerre  mon¬ 
diale  sur  le  nombre  et  l'évolution  de»  maladies  psy¬ 
chiques  en  Pologne  ». 

Cette  note,  qui  fait  ressortir  clairement  i'infiuecce 
favorable  de  la  prohibition  —  édictée  en  Pologne  dès 
la  mobilisation  par  le  gouvernement  russe  et  réalisée 
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en  fait  par  l'impossibilité  de  se  procurer  des  bois¬ 
son»  alcooliques  dan»  les  partie»  de  la  Pologne 
soumises  à  l’occupation  allemande  ou  autrichienne  — 
sur  le  nombre- et  la  gravité  des  psychoses  alcoolique» 
et  des  délits  alcooliques,  a  été  corroborée  par  les 
observations  des  aliénistes  belges  qui  s’accordent 
tous  également  à  constater  que  le  nombre  des  cas 
internes  dans  les  asiles  a  notablement  diminué  dans 
le  paya  sous  l’influence  de  la  nouvelle  législation 
de  l’alcool. 


COMITÉ  NATIONAL  DE  L’ENFANCE 

Dimanche  a  été  tenue  dans  le  grand  amphithéâtre 
de  la  Sorbonne,  sous  la  présidence  de  M.  Strauss, 
ministre  de  l’Hygiène,  de  l'Assistance  et  de  la  Pré¬ 
voyance  sociales,  la  réunion  du  comité  national  de 
l’enfance. 

Cette  réunion,  à  laquelle  assistaient,  entre  autres 
personnalités,  M.  le  professeur  Marfan  ;  MM^'^Galli, 
présidente  de  l’Union  des  femmes  de  France  ;  la 
comtesse  d’Haussonville,  présidente  de  la  Société 
de  secours  aux  blessés  militaires;  Carnot,  présidente 
de  l’Association  de»  dames  françaises;  MM.  Mery; 
R  jusseau-Saint-Phillipe  ;  Bruno,  sous-directeur  de 
la  mission  Rockefeller;  Lesage,  Gurveillier,  etc,,  a 
été  ouverte  par  un  discours  de  M.  Strauss  qui  a  rendu 
hommage  à  la  mémoire  des  fondateurs  disparus  de 
la  ligue  contre  la  mortalité  infantile. 

M.  Lesage,  secrétaire  général  du  comité,  a  ensuite 
exposé  le  fonctionnement  de  l’œuvre  et  enfin  M.  René 
Doumlc,  uan»  une  conférence  très  applaudie,  a  traité 
ce  sujet  :  «  La  littérature  et  l’enfant  ». 


Distinctions  honorifiques.  —  Services  exception¬ 
nels  RENDUS  A  l'Assistance  publique.  —  Médaille  d’or. 
—  M.  Ch.  Vaillant,  médecin  radiologiste  des  hûpitaui. 

Le  centenaire  de  Pasteur.  —  Le  centenaire  de  la 
naissance  de  Pasteur  a  été  célébré  samedi,  à  Lille,  dans 
une  séance  solennelle  tenue  par  le»  Facultés. 

Le  recteur  de  l’Université,  M.  Lyon,  a  passé  en  revue 
les  découvertes  de  Pasteur  et  a  rappelé-  que  c’est  dan» 
une  usine  de  Lille,  en  1856,  que  le  jeune  savant  fit  ses 
premières  recherche»  sur  la  fermentation. 

M.  Châtelet,  doyen  do  la  Faculté  des  Sciences,  a  ensuite 
décrit  l’œnvre  de  Pasteur,  créateur  de  l’üoiversité  des 
Sciences  de  Lille. 

Le  professeur  Richet  a  parlé  des  premier»  travaux  sur 
la  fermentation  faits  à  Lille  par  Pasteur  et  sur  les  décou¬ 
verte»  du  grand  savant. 

-■■■M.  Calmette,  sous- directeur  de  l’Institut  Pasteur  de 
Paris  et^ancien  directeur  de  l’Institut  Pasteur  de  Lille, 
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a  clos  la  série  des  discours  en  parlant  de  ce  dernier 
établissement. 

Dimanche,  dans  la  matinée,  une  séance  de  vulgarisation 
scientifique  a  été  donnée  à  l’Institut  Pasteur  et  l’après- 
midi  a  eu  lieu  une  grande  fête  populaire  à  laquelle  assis¬ 
taient  le  maréchal  Joffre  et  M.  Ljon,  recteur  de  l’Aca¬ 
démie  qui,  dans  une  Improvisation  très  écoutée,  a  donné 
aux  enfants  de»  écoles  présents.  Pasteur  et  le  maréchal 

—  A  Belgrade,  la  Société  des  médecins  serbo-russes  et 
le»  Associations  scientifiques  de  Yougoslaiie  organisent 
une  séance  solennelle  à  l’occasion  du  centenaire  de  la 
naissance  de  Pasteur  dont  la  mémoire  sera  aussi  célébrée 
dans  toute»  les  écoles. 

—  En  Lettonie,  un  Comité  présidé  par  M.  Felsberg, 
recteur  de  l’Université  de  Riga,  vient  de  se  constituer  en 
vue  de  la  commémoration  du  centenaire  du  grand  savant 
français. 

L’aide  aux  étudiants.  —  L’Association  pour  l’exten¬ 
sion  des  études  pastoriennes  s’est  préoccupée  d’amélio¬ 
rer,  au  moins  sur  un  point  particulier,  la  situation  des 
étudiants.  Les  fonds  recueillis  par  elle  permettent  à  de 
jeunes  savants  de  se  livrer  à  des  études  désintéressée» 
dans  les  Institut»  Pasteur  et  les  laboratoires  biologiques 
de  France  et  des  colonies.  Les  bourses  que  ces  ressource» 
lui  permettent  d’accorder  sont,  en  principe,  de 
24.000  francs  chacune,  représentant  deux  années  d’étu¬ 
de».  Quinze  de  ces  bourses  ont  déjà  été  attribuées. 

Les  renseignements  nécessaires  seront  fourni»  au  siège 
social,  11,  rue  Anatole-de-la-Forge,  Paris  (17“). 

Les  prêts  d’honneur  aux  étudiants.  —  La  Com¬ 
mission  des  Finances  de  la  Chambre,  d’accord  avec 
M.  Bérard,  a,  à  l’unanimité,  adopté  le  texte  suivant, 
présenté  par  M.  Herriot,  rapporteur  ; 

1“  Les  bourses  actuellement  données  au  titre  de  l’ensei¬ 
gnement  supérieur  sont  transformées  en  allocations  rem¬ 
boursables  dans  un  délai  de  dix  ans,  à  partir  du  jour  où 
le  bénéficiaire  aura  obtenu  son  dernier  diplôme;  2”  le» 
fonds  destinés  à  ce»  allocations  ou  provenant  du  rem¬ 
boursement  de  ce»  allocations  seront  gérés  dons  chaque 
Université  par  le  Conseil  de  l’Universilé;  3“  toute  per¬ 
sonne  morale  ou  privée  pourra  contribuer  à  la  constitu¬ 
tion  de  ce  fonds;  4“  en  dehors  de  ces  allocations  rein- 
boursables,  il  pourra  être  accordé  à  tout  citoyen  français 
sans  distinction,  poursuivant  des  études  supérieures,  des 
prêts  d’honneur  par  les  soins  de  l’Oflice  national,  à  la 
constitution  et  à  la  gestion  duquel  pourra  être  associée 
toute  personne  morale  ou  privée,  dont  le  fonctionnement 
sera  déterminé  par  un  règlement  d'administration  pu¬ 
blique  et  pour  lequel  il  est  prévu  au  budget  de  1923  un 
premier  fonds. 

La  fondation  Carnegie.  —  La  fondation  Carnegie 
vient  d’attribuer  au  professeur  Bergonié,  de  Bordeaux, 
et  à  M.  Vaillant,  radiographes  victimes  de  leur  dévoue¬ 
ment,  un  rappel  de  médaille  d’or.  Elle  a  en  outre  décidé 
de  verser  à  M.  Vaillant  une  seconde  allocation  de 
50.000  francs. 
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Sirop  Polybromuré  j 
de  J. -P.  Laroze® 


m 
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(1  gr.  Bromure  de  Polassium, 
'  1  ëf-  Bromure  de  Sodium. 

(  1  gr.  Bromure  d* Ammonium. 


Contre  tom  ies  accidents:  nerveux 

L  ROHAIS  &  C“,  2,  Rue  des  Lions-Saint-Paul. 

PARIS 


LA  PRESSE  MEDICALE,  N»  101 


—  2126  — 


Mercredi,  20  Décembre  1922. 


Dans  le  Traitement  des  : 


blennorragies,  Cystites,  Myélites.. 


et  de  toutes  les  Affections  de  l’Appareil  uro -génital 

U 


du  D«LAVOUÈ 

est  le  médicament 

LE  MIEUX  TOLÉRÉ  et  LE  PLUS  ACTIF 
comme  JLntiffonococcique 

.Æntiseptiqûe 

DOSE:  AMalgrésique 

Diurétique 


6  â  10  Capsules  par  Jour 


G.  BOULITTE,  Ingénienr-Constrnctenr 

15  à  21,  rue  BOBILLOT,  PARIS  (13=) .  —  Anciennt,  7,  rue  Linné. 

Tbléph.  :  Gobelius  28-33 

Appareils  de  PrâeisiOQ 

MÉDECINE 


PHYSIOLOGIE 


Appareils  pour  la  mesure 
de  la  pression  artérielle. 


APPAREILS  POUR  LA 

MÉTHODE  GRAPHIQUE 


OSCILLOMÊTEE  du  Professeur  PACHON 
ivec  nouveau  brassard  du  D' GALLAVARDIN  (breveté  S.  G.  B.O.) 
Nouveau  SPHTMDMANOBlnTIlE  ausculatoire  (Eté  s-g- d.  g.) 

POSTES  COMPLETS  O’ÉLECTROCARDIOGRAPHIE  Catalogues  sur  demande. 

Livraison  directement  Province  et  Étranger. 


Laboratoires  Pierre  BRI  SS  O  N  &  O 


CONSTIPATION 


DERMATOSES 


comprimés  par  jour  > 


74,  rue  Championnet,  PARIS  (18®). 


Littérature  et Ec/iantO/çfis  :  LABORATOIRES  RÊUNIS^159.  Avenue  de  Wagram-PARIS 
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Mac  Brldel.  —  Sur  la  présence  d’un  glucoside  à 
essence  dans  les  tiges  foliées  et  les  racines  du 
Sedium.  Telephium  L. 

Paul  Fleury  et  G.  Polrot.  —  Etude  sur  la  réaction 
de  l’orcine  avec  le  furfurol.  Application  au  dosage 
colorimétrique  de  petites  quantités  de  furfurol. 

P.  Crlstol.  —  Le  dosage  de  l’azote  total  non  pro¬ 
téique  du  sérum.  Etude  comparée  de  la  désalbumi- 
natlontrlchloracéiique  et  métaphosphorique. 

H  Colin  et  M"®  Chaudun.  —  Loi  d’action  de  la 
sucrase,  viscosité  et  vitesse  de  réaction. 

W.  Mestrezat  et  A.  Magitot.  —  Origine  et  nature 
de  l'bumenr  aqueuse  de  seconde  formation  chez 
l’homme  et  chez  l’animal. 
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Chaire  d’hygiène.  —  Cours  complémentaire  sur  la 
tuberculose  pulmonaire  organisé  avec  le  concours  du 
Comité  national  de  défense  contre  la  tuberculose,  par 
M.  le  professeur  Léon  Bernard,  avec  la  collaboration  de 
MM.  Robert  Debré,  agrégé  de  la  Faculté  de  Médecine, 
médecin  des  hôpitaux;  Vallée,  directeur  du.  laboratoire 
des  recherches  du  ministère  de  l’Agricnlture;  Ameuille, 
Halb’on,  Lœlerich,  médecins  des  hôpitaex;  Bourgeois, 
oto-rhino-laryngologiste  de  l’hôpilal  Lsënnec;  Maingol, 
radiologiste  de  l’hôpital  Laënnec  ;  Baron,  Bigart,  Salomon, 
assistants  du  dispensaire  Léon-Bourgeois;  Vitry,  assis¬ 
tant  à  l’F.oole  de  puériculture  de  la  Faculté  de  Médecine. 

Ce  cours  aura  lieu  du  15  Janvier  an  10  Février  1923.  Il 
comprendra  des  leçons  qui  seront  données  chaque  jour, 
à  B  h.,  au  laboratoire  d’hygiène  de  la  Faculté,  et  des 
exercices  pratiques  de  clinique  qui  se  feront  chaque 
matin,  à  9  h.  1/2,  à  l’hôpital  Laënnec  et  an  dispensaire 
Léon-Bourgeois.  Des  visites  à  des  établissements  antitu¬ 
berculeux  seront  faites  dans  la  semaine  du  11  au  17  Fé¬ 
vrier.  Ce  cours  est  ouvert  aux  docteur»  en  médecine.  Le 
nombre  des  auditeurs  est  limité  à  45.  Il  sera  perçu  un  droit 
de  laboratoire  de  150  francs. 

Le  Comité  national  de  défense  contre  la  tuberculose 
tient  un  nombre  limité  de  bourses  à  le  disposition  de 
médecins  français  chargés  du  service  médical  d’un  dis¬ 
pensaire  antituberculeux  eu  France,  ou  désignés  ofiBciel- 
lement  par  des  autorités  départementales  ou  municipales, 
on  per  des  Comités  locaux,  pour  prendre  la  direction 
d’un  dispensaire.  L'importance  de  ces  bourses  sera  suf¬ 
fisante  pour  défrayer  les  médecins  de  leurs  frais  de 
voyage  et  de  séjour  à  Paris  pendant  la  durée  du  cours. 

Pour  l’obtention  de  ces  bourses,  s’adresser  au  directeur 
du  Comité  national  de  défense  contre  la  tuberculose, 
66  bii,  rue  Notre-Dame-des-Champs,  Paris,  VI». 

Pour  l’inscription  au  cours,  s'adresser  à  la  Faculté  de 
Médecine  (guichet  n°  3),  les  jeudis  et  samedis,  de  midi 
à  3  h. 

Programme  des  leçons.  —  1.  MM.  Léon  B  rnard.  L’infec¬ 
tion  tuberculeuse  et  l’immunité  tuberculeuse,  —  2.  Robert 
Debré.  Le  bacille  de  Koch.  —  3.  Rot'ert  Debré.  La  tuber¬ 
culine  et  ses  applications  à  la  clinique.  —  4.  Vallée. 
L’infection  tuberculeuse  chez  les  animaux.  —  5.  Robert 
Debré.  Ktiologie  et  pathogénie  de  riufection  tubercu¬ 
leuse  chez  l'homme.  —  6.  Ameuille.  Les  lésions  de  la 
tuberculose  humaine.  —  7.  Léon  Bernard.  Les  formes 
cliniques  de  la  tuberculose  pulmonaire  ;  formes  chro- 
ques.  —  8.  ;^Léon  Bernard.  Formes  aiguës  {suite).  — 


9.  Léon  Bernard.  Les  signes  stéthacoustiques  de  ]a(tnber- 
culose  pulmonaire.  — 10.  Maingot.  Examen  radiologique 
du  poumon  tuberculeux.  —  11.  Salomon.  Valeur  des 
signes  fonctionnels  et  généraux  pour  le  diagnostic  et  le 
pronostic  de  la  tuberculose  pulmonaire.  —  12.  Lœderich. 
La  fièvre  des  tuberculeux.  —  13.  Lœdericb.  Les  hémop- 
tysies  tuberculeuses,  —  14.  Bigart.  La  tuberculose  pleu¬ 
rale.  —  15.  Bourgeois.  La  tuberculose  laryngée.  — 

16.  Robert  Debré.  La  tuberculose  des  nourrissons.  — 

17.  Vitry.  La  tuberculose  de  lu  seconde  enfance.  — 

18.  Vitry.  Le  traitement  hygiéno-diététiqne  de  la  tuber¬ 
culose  pulmonaire  —  19.  Halbron.  Traitement  médica¬ 
menteux  et  médications  dites  spécifiques.  —  20.  Léon 
Bernard.  Pneumothorax  thérapeutique.  —  21.  Léon  Ber¬ 
nard.  Les  facteurs  sociaux  de  la  tuberculose.  —  22.  Léon 
Bernard.  La  prophylaxie  sociale  de  la  tuberculose.  — 
23.  Baron.  Fonctionnement  d’un  dispensaire.  —  24.  Léon 
Bernard.  La  législation  antituberculeuse. 

Exercices  pratiques.  Les  élèves  du  cours  seront 
entraînés  à  des  démonstrations  pratiques  portant  sur 
l’examen  clinique,  l’examen  radiologique,  l’examen 
laryngologique,  les  examens  de  laboratoire,  la  recon¬ 
naissance  des  pièces  nécropsiques,  la  conduite  et  les 
méthodes  du  dispensaire  et  de  la  préservation  de  l’en- 


HOUYELLES 

Prix  de  l’Académie  de  Médecine  [suite). 

Prix  Pierre  Guzman  (un  titre  de  rente  de  1.328  fr.); 
arrérages  attribués  à  MM.  Clerc,  de  Paris,  et  Pezzi,  de 

Prix  Théodore  Herpin(à.e  Genève)  (3.000  fr.),  à  M.  Henri 
Ernst,  de  Divonne-les-Balns  (Ain). 

Prix  Herpin  (de  Metz)  (2.000  fr.),  à  M.  A.  Pettit. 

Prix  Huguier  (4.000  fr.).  Le  prix  n’est  pas  décerné. 

Prix  Jacquemier  (2.500  fr.),  à  M.  Pierre  Lantuéjouel. 

Prix  Laborie  (6.000  fr.),  à  M.  Auguste  Broca. 

Prix  du  baron  Larrey  (500  fr.),  à  MM.  Aimé  Gauthier, 
directeur  du  Service  de  Santé  de  la  mission  militaire 
française  en  Pologne,  et  Louis  Armand,  médecin-major 
de  2»  classe;  mentions  honorables,  à  MM.  Thoulon, 
médecin  principal  de  l»»  classe  des  troupes  coloniales  ; 
Ph.  Gadenaule,  de  Bordeaux;  Coullaud,  chirurgien  à 
l’hôpital  militaire  Villemin. 

Fondation  Laval  (1.200  fr.),  décerné  à  M.  Pierre  Lecœur. 

Prix  Magitot  (1.000  fr.),  à  MM.  Dofourmentel  et 
L.  Frison. 

(Voir  la  suite,  p.  2129.) 
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Le  eu  R  ATI  F  des  MA  LA  DI  ES  NERVEUSES 
INSOMNIES-NEURASTHÉNIE.NÉVRALGIESetc 

Une  cuilleree  a  café  ou  un  compnme  contient  0g25  de  Vemnat soluble  associé  à  detfxtraitde  Valériane,  plante  fraîche.  ' 

ANTI NERVEUX:  2à3  cuillerées  à  café  ou  comprimés  en  24  heures. 
POUR  PROCURER  leS0MMElL2  cuillerées  à  café  ou  comprimés  le  soir  en  se  couchant 
Echantillons  et  Littérature  •  Laboratoi  nets  VENOT.  lOh  Avenue  Mozart.  PARIS. 


D  os  E;4à6  dragées  par  jour  encre  les  repas  •  R  EMI N  ERALISANTES 

La,bor  e-t  oir  e  s  MON  AL-  6  Rue  De^ubigny  PARIs 


USAGE  ENFANTS  des  DOCTEURS 


SUC  d’ORANGE  MANNITÉ  -  Entièrement  végétal. 

EiKEMJPT  de  drastiques,  de  JPhtaléïne  de  Ehénol,  de  Belladone. 

INOFFENSIF  -  DELICIEUX 


ÉCHANTILLON  MÉDICAL  GRATUIT.  -  AUBRIOT,  56,  Boulevard  Ornano,  PARIS. 
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Prix  Claude  Martin  (de  Lyon)  (800  fr.),  à  M.  Marcel 
Darcissac. 

Prix  Mège  (1.500  fr.),  n'est  pas  décerné. 

Prix  Meynot  aîné  père  et  fils,  de  D.  nzère  (Drôme) 
(2.600  tr.).  à  M.  Flavien  Bonnet-Roy.  Mention  très  hono¬ 
rable,  à  MM.  Claoué  (de  Bordeaux),  Vundenbo<sche. 

Prix  Adolphe  Monbinne  (1..500  tr.),  [  artngé  de  la  façon 
suivante  :  375  tr..  à  M.  Ueckenrolb,  è  Dakar;  375  fr..  à 
M.  Gustave  Martin;  375  fr.,  à  M.  Nguyen- Van-Thin ; 
375  tr.,  à  MM.  Henri  Velu,  ù  Casablanca  (Maroc),  et  Jean 
Barotte,  vétérinaire  aide-major  de  Irs  classe. 

Prix  Oulmont[lM0  fr.),  à  M.  Michon,  interne  à  l’hôpital 
Lariboisière. 

Prix  Pannetier  {l.OOO  tr.),  à  MM.  Boquet  et  Nègre. 

Prix  Portai  (1.000  tr.),  à  MM.  Léon  Binet  et  Pierre 
Brocq. 

Prix  Pourat  (1.200  fr.),  à  M.  Garrrion. 

Prix  Sabatier  (600  fr.),  à  M.  R.  Porak,  à  Chang-Hai. 

Prix  Saintour  {5.000  fr.),  à  MM.  G.  Lesné  et  Léon  Binet. 
Mention  très  honorable,  à  M.  André  Thomas. 

Prix  Slanski  {\.500  tr.),  à  M  .tf.  Armand-Delille,  G.  Pais¬ 
seau,  P.  Abrami  et  H-nri  Lemaire. 

Prix  Tarnier  (4.500  fr.),  n'est  pas  décerné. 

Prix  Vernois  ;800  tr.),  à  MM.  A.  Besson,  médecin-major 
de  Irs  classe,  et  V.  de  Lavergne,  médecin-major  de 
2c  classe.  Mention  très  honorable,  à  MM.  A.  Loir  (du 
Havre)  et  H.  L»gangneux  (du  Havre). 

Prix  Zambaco  (600  fr.),  à  MM .  Menant,  médecin  de  2e  cl. 
de  l’assistacce,  et  H.  Baisez,  médecin-major  de  2e  classe 
des  troupes  coloniales. 

Le  centenaire  de  Pasteur.  —  Sont  nommés  :  mem¬ 
bres  du  Comité  de  la  célébration  du  centenaire  de  Pas¬ 
teur  ;  MM.  Mauri.'e  Qnintin  et  de  Tastes,  membres  du 
Conseil  municipal  de  Paris;  Thierry,  inspecteur  général 
des  services  d  hygiène  de  la  ville  de  Paris. 

Membres  de  la  Commission  d’organisation  de  l’exposi¬ 
tion  Pasteur  à  Strasbourg  ;  MM.  Burger,  avocat-avoué  à 
Strasbourg;  Calmels,  membre  du  Conseil  municipal  de 
Paris;  De«roy,  directeur  de  la  succursale  de  la  Banque 
de  France;  Eccard,  bâtonnier  de  Tordre  des  avocats  de 
Strasbourg;  Jehl,  Plersdorf,  avocats-avoués  à  Strasbourg. 

Secrétaires  de  cette  Commission  avec  voix  consulta¬ 
tive  :  MM.  de  Davach,  sous-directeur  de  la  Société  géné¬ 
rale  alsacienne  de  banque;  Wehi-el,  adjoint  au  commis¬ 
saire  général  de  l’exposition. 

Membres  du  Comité  d’action  de  l’exposition  Pasteur  à 
Strasbourg  :  MM.  Eyrolles,  directeur  de  l’Ecole  des  tra¬ 
vaux  publics;  Lemoine,  directeur  général  au  ministère 
des  Régions  libérées;  Arthur  Metz,  conseiller  honoraire 
du  commerce  extérieur  de  la  France;  Renard,  directeur 


du  bureau  de  propagande  des  chemins  de  fer  d'Alsace  et 
Lorraine;  Roux,  directeur  du  travail  à  Strasbourg; 
Ruhland,  directeur  de  Tusine  à  gaz  de  Strasbourg;  de 
Witt-Guiz -t.  délégué  régional  de  la  Croix-Rouge  fran¬ 
çaise.  [Journ.  off.,  14  Décembre.) 

Amicale  des  médecins  de  Bretagne.  —  Les  méde¬ 
cins  d’origine  bretonne,  réunis  en  un  banquet  le  9  Dé¬ 
cembre  dernier,  ont  arrêté  les  statuts  de  leur  Société  et 
nommé  leur  bureau. 

Ont  été  élus:  Président  ;M.  Baratoux  ;  vice-présidents  : 
MM.  Courcoux,  Guépin,  Marcel  Labbé,  Plamon  ;  secrétaire 
général„M.  Larcher;  trésorier,  M.  Le  Gotl. 

Ce  nouveau  groupement  s’intitule  ;  «  L’Amicale  des 
médecins  de  Bretagne  »  et  compte  déjà  de  nombreux 
adhérents. 

Les  confrères  de  lu  région  parisienne,  originaires  de 
l’un  des  cinq  départements  bretons,  ou  ayant  pris  part 
aux  études  médicales  des  Ecoles  de  Rennes  on  de  Nantes, 
soit  comme  professeurs,  soit  comme  étudiants,  sont  ins¬ 
tamment  priés  d’envoyer  leur  adhésion  au  secrétaire  de 
la  Société,  M.  Larcher,  1,  rue  du  Dôme  (XVP).  Téléph. 
Pas.-y  ;  20-03. 

L  eubelguement  de  1  hygiène  dans  les  écoles  pri¬ 
maires.  —  Sur  la  demande  de  M.  Léopold  Bellan,  le 
Conseil  municipal  de  Paris  vient  de  prononcer  le  renvoi 
à  l’Administration  du  vœu  suivant  ; 

«  Qu’il  soit  donné  à  l’enseignement  de  l’hygiène  dans 
toutes  les  écoles  primaires  de  garçons  et  de  filles  l’im¬ 
portance  qu’exigent  la  préservation  de  la  race,  les  pro¬ 
grès  de  la  science  et  la  nécessité  de  se  prémunir  par  tous 
les  moyens  contre  les  épidémies  ; 

«  Que,  notamment,  le  programme  de  cet  enseignement 
soit  progressivement  réglé  de  telle  sorte  qu’au  minimum 
une  leçon  d’une  heure  par  semaine  lui  soit  consacrée 
pendant  la  dernière  année  du  séjour  de  Tentant  à  Técole 
primair-'  ; 

«  Que,  plus  spécialement,  ce  programme  comporte, 
en  dehors  des  principes  d’hygiène  de  l’alimentation  et 
de  l’habitation,  le  développement  des  règle»  d’hygiène 
—  aceompagnées  de  notions  de  médecine  élémentaire 
pratique  —  applicables  aux  divers  organes  (appareil 
digestif,  circulatoire,  respiratoire,  locomoteur,  organes 
des  sens,  système  nerveux),  ainsi  que  Tétude  de  l’anti¬ 
sepsie  et  des  principales  maladies  contagieuses,  avec 
leurs  causes  et  leur  mode  de  transmission,  n 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Sont 
affectés  :  en  Afrique  équatoriale  française,  M.  Guédon, 
médecin  aide-major  de  D»  classe;  en  France,  MM.  Gam- 
bier.  Petit,  Guyomarc’h,  Calandreau,  Soulayrol,  Autbier, 


Malaussène,  médecins-majors  de  2''  classe;  Séguy,  Bra- 
vard,  médecins  aides-majors  de  Ir®  classe. 

—  Sont  autorisés  à  prolonger  leur  séjour  ;  en  Indo¬ 
chine,  MM.  Frontgous,  Jauneau,  Guérard,  üallier,  méde¬ 
cins-majors  de  Ir®  classe;  en  Nouvelle-Calédonie,  M.  Pel- 
tier,  médecin-major  de  1''»  cl.  ;  à  M adagascar,  M.  Couderr, 
médecin-m;sjor  de  1"  classe.  {Journ.  off.,  10  Dé- 


Pour  tel  "  Dernières  MouvelUt  ”,  voir  la  page  2124. 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Pressk  MÉDicAUt  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
SS  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  ;  t  fr.  la  ligne  {S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Press*  MiDiOAi-E).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  :  2  tubes  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligrammes,  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4638. 

On  déni,  préparateur  courant  cultures  microbiennes 
pour  surveiller  service  et  fabrication  produits  micro¬ 
biens.  Ecrire  laboratoire,  14,  rue  de  Cllchy,  Paris. 

Doctoresse  franc.,  48  a.,  catb.,  honor.  parf.,  trop 
fatiguée  pr  continuer  client.,  cherche  slt.  ds  clin., 
sanat.,  etc.  exig.  modérées.  Ecrire  P.  M.,  n“  4737. 

(Voir  la  tuiie,  p.  2131.) 
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Une  boîte  d’essai 
vous  convaincra  : 

Veuillez  la  demander  aux 

LABORATOIRES  LOGEAIS 

30,  Rue  de  Chaillot 

PARIS  (XVI') 

LE  SULFARSENOL 

'Adopté  dans  les  Hôpitaux  civils  et  militaires 

Dans  la  SYPHILIS  est  l'ARSÉNOBENZÉNE 

LE  MOINS  DANGEREUX: 

BISCLOROL 

Oxychlorure  de  Bismuth  microorlstailtn  en  suspension  dans  l’Eau  camphrée. 

[  a)  Dans  les  syphilis,  arséno  et  mercuro-résistantes, 
INDICATIONS  <  b)  Chez  les  arsénos  sensibles, 

(  c)  Traitement  d’entretien. 

INDOLORE  -  TRÈS  A  CT  IF  ^,.,1,1  EN  TOLÉRÉ 

.  _  n  n  n  n  Dlssolutlon  rapide.  Injections  inlravoineusos,  intra- 

LE  PLUSCOMWIODE;  — laÿ^s.Jous-cuuiées,  sans  excipient  spécial 

O-  Adaptation  aux  particularités  de  chaque  cas.  Traito- 

LE  PLUS  EFFICACE:  meX  intensifs  S  doses  accumulées  ;\Rets  rapides. 

Présentation  :  Boîtes  de  IS  Ampoules  de  O  gr.  SO 

ECHANTILLONS  à  la  DISPOSITION  DE  Mm.  les  MÉDECINS 

Complications  de  la  blennorragie  :  soulagement  en  quelques  heures 
après  la  première  injection  (18  à  24  centigrammes),  guérison  en  peu  de 
jours  (sans  récidive). 

Tente  en  gros  :  LABORATOIRE  de  biochimie  médicale,  36j  rue  Claude-Lorrain,  PARIS  (xvi”)  —  Tél.  :  Auteuil  26-62 

JR.  PLUGHON,  0.  Piiarmacien  de  classe. 

Vente  au  détail  :  PHARMACIE  LAFAY,  54,  rue  de  la  Chaussée-d’Antin,  PARIS,  et  dans  toute  bonne  Pharmacie. 
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Dyspepsies  gasYro-^intestinales  par  insu|]isance  sécrétoire: 

;  DALLOZ 


Tonique 


ELIXIRS 
DUCHAMP 

Extrait  de  foie  de  morue,  quinquina 

un  flacon  de  cette  I-IQUEUB  exquise  équivaut  à  : 


I  litre  d’huile  de  foie  de  rnorue 
1  litre  de  vin  de  quinquina. 


i  Enfants  :  Une  ouiïlôre'^  soupe-  ^ 
Toutes  Phabmacies  et  IS,  n-u-c 


Convalescence 

FER 

BRAVAIS 

•  connu  et  apprécié  dans  le  monde  entier 

^  par  le  corps  médical. 

• 

^  Une  goutte  par  année  d’âge 

^  à  chaque  repas  dans  de  l’eau  sucrée. 

de  Ftooi-oy. 


Nouveau  Traitement  delà  Syphilis 

Médication  Spécifique  Intra-Muscu latine 

Spirillieide  à  base  de  tartrobismuthate  de  potassium  et  de  sodium 


I  I  Spirillieide  à  base  de  bismuth  précipité  j  j 

ADOPTÉS  par  /Assistance  Puh/i(jue  dans  /es  Hoplto-ux.  de  Paris 

INJECTIONS  INDOLOI^ES 
SANS  TOXICITE -SANS  STOMATITE 
SÊCUryTÊ  ABSOLUE  -  PAS  DE  RÉCIDIVE 

tolEranc^  parfaite 

Indications 


Tous  les  CSS  de  ^phRis  prlm&ir* 
syphilis  secondaire 


Touslescasdeyphilis tertiaire  a  chez  les  anciens 
syphilitiques  sans  lésions  apparentes  mais  àBV/positif 


Littérature  et  5ch&ntl//ons  sur  c/cm&nc/e  adressée  oi/a 
Laboratoires  CHi;NAL'a  ÜOUIUICT  22.ruedela.SorbonneParis.v. 


l’AMÉNORRHËE,  la  DYSMÉNORRHÉE,  la  MENORRHASin 

cèdent  rapidement  si  Von  emploie,  d  la  dose  de  V  à  i  capsules  par  jour,  les 

Capsules  les  DocpJORET  a  HOMOLLE 

(&  bua  d’APIOI.  obtano  par  la  ProoédA  JOBET  at  HOUOIiin)  , 
k^^^^PiuMAraaGESJBODIJ^^esjRaeStJIonorLPARlS^^^^^^j 


TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS 


HUILE  GRISE  VtGIERàtt 


IL  Ifliln.  bm-liiiiiU 

PARIS 

Prix  dn  Bacon  ;  2  (r.  SB 


HUILE  AU  CALOMEL  INDOLORE  DE  VICIER 

&  O  gr.  os  par  cent.  cube.  —  Prix  dn  Bacon  s  3  fv.  SK 

AMPOULES  AU  BENZOATE  DE  MERCURE  IIIDOLORES4VIIIER 

à  0  gr.  01  et  à  O  gr.  02  par  aeat.  oolie. 

AMPOULES  AU  BI-IODURE  DE  MERCURE  INIILIRES  VIIIER 

&  0  gr.  01  et  à  O  gr.  02  par  ceaC  onb*. 


Pour  éTiter  lei  aseidents 
hiisati»,  ordomner  U 


SAVON  JENTIFRICE  VICIER 


_ Üli 

ü^alllss?  amês^easo9l  !lÉraÊÉfeb!l4,B*  8«Be^ü9«8,PHie 


PARAFFINOLÉOL  HAMEL 

Paraiüne  liquide  chimiquement  pure,  sans  saveur. 
NOUVEAU  LAXATIF  ASUVERALi 


ÜBICATIOB  :  GiBsUpitlOD  oplBlItre,  GolltB,  EDtiroeoUtBi,  AppeoiilelteL 

Littéraire  et  échait^ou  :  PBÂBHAGIE  HAMEL  —  LE  HANS 

a  run  ;  Inboratolrai  BSumtAU  at  Ob,  iTliu,  ma  da  Barri.  —  T«l.  :  Blyséai  61-M. 


Extrsits  OPOTHERAPIQUES  GHAIX 


E 


Ovar/que  -  Tyroïdien  -  Surrénal  -  Hypop/iysaire  -  Pancréatique 
Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

■■I  Laboratolr*  CHAIX  10,  Ru*  d*  l’Orne  dARIS  —  Taiph.  :  Sux»  12.55 


j  '  'TONIQui^RÜMINÊRAI-lsATEUR  SANS  ALCOOL 

n  ADULTES  I  ACaillerées  isoDpDparjonr.  | 
iHrAHTs  ),4  -e  â dessert  f» 


LIQUIDE  ou  GRANULÉ 


iviwiNEsh  A  D  R I A  N 


I  TROUBLES OEU CROISSANCE  | 
LYMPHATISME -ANÉMIE 

MALADIES  DE  NUTRITION  AIGUES  ou  CHROHigUES 

O,  Rue  de  la  Perle,  PARIS. 
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Trav.de  eténo-daot.  A.  Viïlot,3|  r. Th.>Gautler,  16«.  1 

Chirurgien  à  Paris  ch.  associé  pour  sa  maison  de 
santé  (Install.  moderne,  radio,  etc.)  de  bon  rapport. 
On  Invite  des  réponses  de  jeunes  contr.  actifs  et  sér. 
disp,  capitaux  et  libre  suite.  Ecrire  P.  M.,  n»  4751. 

A  vend,  lavabo  à  péd.  neuf  2  barils  250.  P.M.,  4753. 

Docteur  très  actif  cherche  oocup.  méd.  ou  param. 
aocept.  rempl.  clin., mais,  santé. Ecrire P.M.,  n»  4754. 

Situation  premier  ordre  offerte  à  médecin  actif 
ayant  égal,  capacités,  chirurg.  courant,  disposant 
certain  capital.  —  Ecrire  seulement  P.  4758. 

Ext.hôp.scol.  term.  conn. anglais, allem.  libre  après- 
m.  ch.empl.  secr.  bibl.  lab.  clin.  trad.  P.  Af. ,n°  4759. 

Confr.  spécial,  ch.  cab.  consult.  et  sal.  lux.  à  sons- 
louer  3  j.  par  sem.  Centre  préf.  Ecrire  P.  M.,  n”  4760. 

Urgent  poste  méd.  chir.  chef-lieu  dép.  mérid. 
Rapport  100  à  150.000.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4761. 

Micro  Leilz  neuf  compl.  3  ocul.  3  ob).  dont 
1mm.  au  12»  à  céder  1.100  fr.  Ecrire  P.  -V.-,  n”  4762. 

Propriété  à  vendre  dans  16'  arrond.  Pourrait 
convenir  pour  maison  de  santé.  Vaste  habitation  et 
pavillon.  Beau  jardin.  —  F.  Strauss,  6,  rue  Henri- 
Heine  (Auteull  35-67). 

Docteur  en  médecine,  33  ans,  cherche  occup.  méd. 
ou  paramédicale  rétribuée.  —  Ecrire  P.  M,,  n°  4764. 

Salle  de  gymnastique  installée  sur  grands  boule¬ 
vards  libre  3  jours  par  semaine.  Ecrire  P.  M.,  n°  4765. 


Menton.  Réouverture  de  «  l' Hermitage  r,  maison 
de  cure  climatique  (D"  Gallot  et  Coubard).  Conva¬ 
lescents,  amaigris,  malades  du  tube  digestif  et  de  la 
nutrition.  Ni  contagieux,  ni  mentaux.  Cure  d’air. 
Héliothérapie,  régimes,  etc. 

Docteur  syph,  demandé  d'urgence  clinique, 
50,  rue  de  Rivoli,  10  à  11  et  16  à  18  h. 

Dame  ayant  diplômes  d’infirmière,  références 
sérieuses,  demande  emploi  secrétariat  de  médecin, 
service  social  ou  soins  aux  malades.  P.  M.,  n°  4768. 

Poste  médical  à  céder,  à  1  heure  de  Bordeaux.  Rap¬ 
port  25.000. Ind.  10.000  avec  mobil.  Urg.P.  Af.,  4769. 

A  vendre  microscope  Zeiss  neuf  immersion. 
Condens  Abbe.  —  Ecrire  P.  Af.,  n'  4770. 

Médecin-major  2'  cl.  métropolitain  cherche  per¬ 
mutant  colonial  temporaire  Indochine,  Madagascar, 
Afrique  Occidentale  française.  —  D'  Slanka,  10  bis, 
rue  de  Rivoli,  Nice. 


PRESCRIRE  DANS  GRIPPE  et  ANGINES 


toux  spasmodique,  qnintenie  et  nocturne  ; 
ir,  4  comprimés  de  COSOFORME  BOTTU; 
e  couchant  (sans  sucer,  ni  croquer), 
atolres  du  NÉOL,  9,  rue  Dupuytren,  Paris. 


LES  ESCALDES 


y  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes.  par  Angoustrina  (Pyré¬ 
nées-Orientales),  soit  an  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte- 
Beuvron  (Loir-et-Cher). 

LABORATOIRE  D’ANALYSES 

ET  DE  RECHERCHES  BIOLOGIQUES 

DIKEOTION  SOIBKTIFIQUB  : 

D' Raymond  LETDLLE  -  D'André  BERaEBON  -  A.  EBSURB,  l' n  Fll>« 
SÉROLOGIE  -  BACTÉRIOLOGIE  -  CHIMIE 
HISTOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


TUBERCULOSE 


SPES 


CEPEDE 

ESTRADEE,  l)'eIPll‘• 

so,sv.R•iilt,Faril  -  Gob.  08-01 


BRUME  SELENIA 


GUERIT 


L’ECZEM 


«  Nul  ne  doit  ign 
«  pnlBsanoe  de  l’eai 
«  été  falotes.  Elle  e 
.  qu’il  n’y  a  gralle 
f  ulcérée,  de  teigne 
«  de  ladlote  eau  ne 


Le  «  Baume  Seieiua  »  est  à  base  de  Seienmm  colloïdal,  principe  actii  des  eaux  minérales  de  La  Roche- 
Posay,  dans  la  Vienne.  Il  guérit  les  Eczémas,  les  Ulcérations  de  la  Peau,  le  Bouton  d’Orient. 

Nous  sollicitons  du  corps  médical  une  opinion  justiiîée  :  nous  enverrons  immédiatement,  sur  demande, 
une  mantité  de  Baume  amplement  suffisante  pour  que  le  médecin  praticien  puisse^  être  édifié  sur 
sa  valeur.  Les  demandes  des  médecins  de  l'unisie,  Grèce,  Égypte,  Turquie,  désireux  d'essayer 
le  Baume  «  Selenia  »  pour  la  cure  du  «  Bouton  d’Orient  »  recevront  toujours  le  meilleur  accueil. 

Sédiments  des" fontaines ”+ huile + cire 


La  ROCHÉ-POSAY  n’est  pas  seulement  la  station  antî-arthi’I- 
tique  et  diurétique  que  chacun  sait,  le  Vittel  et  l’Evian  du  Centre- 
Ouest  de  la  France,  c’est  aussi  la  Station  des  Eczémas  et  des 
Prurits.  De  date  immémoriale  les  baigneurs  venus  aux  «  bonnes 
fontaines  »  appliquaient  sur  leurs  téguments  eczématisés  ou 
ulcérés  des  sortes  de  cataplasmes  empruntés  aux  touffes  d’algues 
croissant  dans  les  bassins.  MUon,  sous  les  derniers  Valois,  procla¬ 
mait  leur  vertu. 

Eu  19D9,  le  Prof.  Taboury  décèle  le  Sélénium  dans  les  eaux  de 
La  Roche-Posay  (Soc.  Cblm.  de  France,  séance  du  21  juiUet)  :  le 
secret  de  leur  action  est  expliqué.  Ce  curieux  métaUoïde,  proche 
parent  du  Soufre,  se  fixe  électivement  sur  les  ceUules  morbides, 
anormales,  frappées  de  déchéance,  et  en  provoque  l’expulsion  :  il 
rénove  ainsi  les  épidermes  et  les  épithéliums.  Dans  le  BAUME 
SELENIA  son  action  décapante  s’unit  à  l’action  kératoplastique, 
cicatrisante,  de  l’huile  d’olive  vierge  et  de  la  cire  d’abeilles.  Le 
Baume  n’est  d'aiUeurs  que  la  mise  au  point  d’un  topique  plus  ancien 
obtenu  à  La  Roche-Posay  en  incorporant  à  un  mélange  de  cire  et 
d’huUe  de  noix  les  8édiments;de8  eaux  :  on  le  disait  souverain  pour 
les  «  gaUes,  rongnes,  teignes  ».  Il 

Eczémas.  Ulcérations.  Bouton  d’Orient  I 

L  de  La  Roche-Ponzay  ont  SSSSSSSSSSSSSSSSSSSSSSSSSSI  ■ 

,  entre  autres  telle  vertu  ||| 

?nvé?érTeV“8tanf;rvé®ê  Le  Baume  se  montre  vraiment  hors  de  pair  dans  3  ordres  de  cas 

se  dessèche  inoontinent.  »  Eczémas  et  les  Prurits  (chToniques,  ano-vulvalres...,  etc.); 

âLTc\!tZfnéeifj%^ia%fl  2'  Les  Ulcérations  de  la  Peau  (fissures,  gerçi^es,  crevasses,  plaies)  ; 

priétes  dieeite.)  3»  Le  Boutoii|d’Orieiit,  dit  aussi  «  clou  de  Biskra  »,  «  clou  d  Alep  ». 

Mode  d’emploi  —  il  a  uue  consistance  ierme  due  à  la  cire  d  abeilles.  On  remploie  soit  à  froid' (H  se  ■ 

aucL%l^f  Tpeau  liède)tsoit  à  chaud  [après  fusion  au  baln-màrie  bouillant).  On  recouvre  dune  fem  le  ■ 

de  gaze  et  on  m^aintieut  par  une  bande.  Les  parties  découvertes  se  passent  de  tout  pansement  protecteur.  ■ 

Échantillons  et  üttérature  :  Laboratoire  du  Beaume  Sélénla,  8',  ruelde  Constantinople,  Paris.  ■ 


BASE  D’EXTRAI'l'S  VÉGÉTAUX 


ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL 


Pas  daccoutümaiAce-flgit vile-Pas  «j’accünxülatî 


sans  odeur  et  non  toxique 


DIUREn 


'Extrait  total' d'flDOMISVEl 


DIOPATHIE5  -ARTÉRIO  5( 

.Néphrites  a  cirrho: 
Oedèmes  a  ^ 
AsaTÉS  ^ 


DÉSINFECTANT 


désodorisan: 


LABORATOIRES  CARTERET 


KcHANTiiiiiONS  SUR  DEMANDE  :  15,  Fuc  d'Argentcuil,  PARIS 


;0E®PAL 


HYPNOTIQUE  LÉGER 
SÉDATIF  NERVEUX 


inOMNIES  NERVEUSES,  NÉVRALGIES d&a 


ANTIDIABÉTIQUE 


-  Sans  Régime  - 


LUSOFORME 
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PANTOPON:  ^■|d|Ga4eNE 

"Rochë” 


Opium  total 

1  njectable . 


injectable. 


HÉpem 


SECACORNINEl 

"Roche” 


Hémostatique 

injectable. 


SPASMALGINEl 

"  Ro«3he  ’ 


Antispasmodique 

irjectab/e. 


SOMNIFENE 

"Roche^iq 


Hypnotique 

injectable. 


rarlg.  —  h- 


Samedi,  23  Décembre  1922 


PRESSE 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


—  ADIUINISTRATIOIV  — 
iVIASSON  ET  ÉDITEURS 

120,  boulevard  St-Oermain,  PABI8  (6*) 
Compte  Chèques  postaux  a"  BOB 

PHIX  DE  l’ABOKSEMENT  PODE  1022 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 

Union  postale .  45  fr.  » 

du  0  ^  partent 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samei 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  - 


F.  DE  LAPERSONNE 

de  Cliniquo  ophtalmologique, 
Membre  de  l'Académie  do  méaecii 

J.-L.  FAURE 

de  oHniquo  gynécologique 
à  l’hôpital  Brooa. 

PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

de  l'hôpilal  Saint-Antoine. 


.  letulle 

_ aseur  à  la  Faculté, 

Médecin  honoraire  des  hôpitàiUt 


H.  ROGER 

_  de  la  Faculté  do  Paris 
Médecin  de  l'HAtol-Diou, 


Membre  do  l’Académie  de  médecine.  Membre  do  i’Âcadémie  do  médecine. 

F.  WIDAL  ■  M.  LERMOYEZ 

■  O  clinique  médicale,  ^  ^ 

lémio  do  médecine. 


—  RÉDACTION  — 

SECtlÉTAmÉS 

P.  DESFOSSES  ^ 
J.  DUMONT 


Professeur  d 


Membre  c 


F.  JAYUE 


do.gyn. 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédactioi 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Salnt-Bermain  (6*1 
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R.  Leriohb.  —  Sur  l’étude  expérlmeutale,  la  tech¬ 
nique  et  quelques  indicatigos  nouvelles  de  la  sym¬ 
pathectomie  pérlartérielle,  p.  1105. 

E.  OniviER.  —  Note  sur  la  topographie  des  nerfs  du 

f  plexus  brachial  et  des  vaisseaux  axillaires  à  leur 

'  entrée  dans  le  creux  sous-claviculaire  (2  fig.), 

'  p.  1108. 

M.  Garofeano.  —  Valeur  fonctionnelle  de  la  sécré¬ 
tion  externe  du  pancréas  en  asystolle,  p.  1109. 

A.  Hanns.  —  L’élimination  de  l'albumine  dans  la 
néphrite  chronique  (2  fig.),  p.  ItlO. 

P.  HARTENfiBRc.  —  Les  accidents  épileptiques  par  inhi¬ 
bitions  cérébrales  incomplètes  onpartielles,  p.  1 111 . 

Mouvement  thérapeutique  :  L.  Cheinisse.  —  Les 
médicaments  antagonistes  de  la  qulnidine,  p.  1113 


UNE  VISITE 

A  L’ASILE  D’ALIÉNÉS  DE  BETHLÉEM 


Le  «  Lunatic’s  Hospital  k  de  Bethléem  n’est  ins¬ 
tallé  que  depuis  1812  dans  les  conditions  actuel¬ 
les  ;  il  est  le  résultat  de  la  fusion  de  deux  insti¬ 
tutions  dépendant  du  même  ordre  charitable, 
r  «  Etoile  de  Bethléem  » .  La  salle  des  gouverneurs 
de  l’asile  d’aujourd’hui  nous  en  retrace  l’histoire 
dans  des  tableaux  et  des  estampes:  c’est  d’abord, 
à  la  place  d’honneur,  le  portrait  classique 
d’Henri  VIII,  d’après  Holbein,  avec  les  traits 
puissants,  bien  qu’un  peu  empâtés,  du  fondateur 
de  l’assistance  aux  indigents  en  Angleterre.  Dans 
une  estampe,  ce  monarque  remet  des  lettres  de 
patente  aux-  chirurgiens  de  Londres  :  elle  fait 
pendant  à  une  autre  gravure  représentant 
Edouard  VI  accordant  la  même  grâce  au  lord- 
maire  pour  les  établissements  de  Bridewell  et  de 
Bethléem.  Le  vieil  ordre,  autrefois  catholique,  de 
Bethléem  était  d’ailleurs  en  possession  de  ces 
fondations  depuis  le  début  du  xiu'  siècle  ;  il  avait 
été  créé  au  retour  d’une  croisade.  Le  premier 
établissement  charitable,  qu’il  installa  à  Londres 
en  1247,  fut  un  hôpital  ordinaire,  surtout  chirur¬ 
gical  ;  c’est  son  administration  qui  devint  celle 
du  «  Lunatic’s  Asylum  »  d’aujourd’hui. 


Quant  au  vieil  asile  d’aliénés,  transporté  en 
plein  Londres,  près  du  pont  de  Lambeth,  il  était 
autrefois  à  Morfleld,  où  pour  nous  autres  alié¬ 
nistes  nous  pouvons  l’évoqtier  facilement  d’après 
deux  documents  iconographiques  et  un  livre. 
Ces  deux  documents  sont  deux  œuvres  gravées 
d'Hogarth  qui,  dans  la  salle  des  gouverneurs, 
sont  à  droite  et  à  gauche  de  la  «  casa  de  locos  » 
de  Goya.  Le  livre  est  le  travail  célèbre  d’Haslam, 
dont  nous  avons  analysé  un  chapitre  fameux  au 
Congrès  de  la  Paralysie  générale  de  cette  année. 

Pour  Hogarth  il  n’y  a  pas  de  doute  ;  il  est 
mort  en  1764,  bien  avant  la  construction  par 
Lewis  et  Smirke  de  la  maison  d’aliénés  actuelle. 
C’est  bien  le  vieux  «  Bedlam  n,  suivant  l’appel¬ 
lation  un  peu  vulgaire  qui  choque  fort  aujour¬ 
d’hui  nos  amis  d’Angleterre.  Détail  curieux,  la 
disposition  paraît  y  être  la  même  que  dans  l’asile 
que  nous  visitons,  puisqu’une  longue  galerie 
dessert  les  cellules,  dont  les  portes  s’ouvrent  sur 
elles  ;  mais  la  comparaison  de  l’estampe  et  de 
notre  photographie  est  éloquente  en  faveur  du 
progrès  de  l’assistance  aux  aliénés  outre-Manche 
(flg.  1  et  2). 

D’autre  part,  c’est  aussi  dans  le  vieux  Bedlam 
qu’Haslam  réunit  ses  remarquables  observations 
d’aliénés  atteints  de  paralysie.  Hogarth,  avec  sa 
verve  un  peu  cruelle,  avait  sans  doute  poussé  les 
choses  au  noir,  quand  il  nous  montrait  les  pau- 


Soclétés  de  Paris  :  Académie  de  Médecine.  —  So¬ 
ciété  DE  Ghiruroie.  Société  de  Dermatologie. 

Répertoire  de  médecine  pratique  :  N»  124. 

M.  Laemmer.  —  Traitement  médical  de  la  scoliose. 

Supplément  : 

Laignel-Lavastine  et  J.  Vihchor.  —  Une  visite  à 
l’asile  d’aliénés  de  Bethléem  (5  fig.). 

L.  Azoulay.  —  L’enseignement  mycologlqne  pra¬ 
tique  dans  les  Ecoles  de  Médecine  et  de  Pharmacie  : 
sa  nécessité. 

Hygiène  et  prophylaxie  sociales. 

F.  Papin.  —  Une  modification  du  petit  écraseur  de 
Mayo  (2  fig.). 

Henri  Leclerc.  —  La  Mandragore  (3  fig.). 

Nouvelles.  —  Rbnseickehentb  et  Communiqués. 
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vres  fous,  presque  nus,  couchés  à  terre  dans  de 
misérables  couvertures  ;  cela  ne  cadre  guère  avec 
la  prescription  d’Haslam,  qui  demandait  de  bien 
nourrir  les  paralytiques,  de  les  tenir  à  l’abri  du 
froid  pendant  1  hiver,  de  les  traiter  en  un  mot  en 
plantes  d'appartement  :  «  as  hot-house  plants  ». 
B  en  qu’apothicaire,  Hoslam  devait  savoir  faire 
écouter  ses  avis  dès  1790,  date  de  ses  observa¬ 
tions.  La  seconde  édition  porte,  parmi  ses  titres, 
«  member  of  the  royal  college  of  surgeons  ».  Il 
avait,  en  elfet,  appris  la  médecine  et  la  chirurgfe 
à  Edimbourg,  s’était  fait  recevoir  docteur  à  Aber¬ 
deen,  et,  à  un  moment  qui  coïncide  sans  doute 
avec  le  déplacement  du  vieux  a  Bedlam  »,  s’éta¬ 
blit  à  Londres  comme  spécialiste  des  maladies 
mentales  et  y  connut  le  succès  jusqu’à  sa  mort  en 
1844.  Il  est  hors  de  doute  qu’il  dut  souvent  reve¬ 
nir  dans  la  maison  qu’il  aimait,  pour  revoir  ses 
maladès  ou  donner  des  avis.  Il  est  donc  injuste 
de  joindre,  comme  l’a  fait  Pinel,  son  nom  à  la 


Fig.  1.  —  Hogarth  :  l'asile  de  Bedlam. 
(Dernière  planche  de  La  carrière  du  Libertin.) 


liste  de  ceux  qui,  étrangers  à  l’art  de  la  médecine, 
s’intéressèrent  au  sort  des  aliénés. 

Nous  nous  sommes  attardés  bien  longtemps 


dans  la  salle  des  gouverneurs  ;  c’est  que  nous 
avons  retrouvé  là  avec  émotion  une  partie  de 
l’histoire  de  la  psychiatrie  anglaise  du  xix®  siècle. 


Figure  2.  —  Galerie  de  l’aiile  de  B-.^dlam  actuel.  Remar¬ 
quer  la  même  disposUiou  des  chambres  que  sur  la 
gravure  d’Hogarth. 


Mettons  notre  obole  dans  le  tronc  antique  pour 
les  visiteurs  des  aliénés,  sous  la  gravure  repré¬ 
sentant  la  porte  du  «  Lunatic’s  Hospital  »  à  Mor- 
ûeld  avec  les  deux  aliénés  enchaînés.  Saluons 
l’ancienneté  de  ce  vieil  asile  qui  remonte  à  1676 
et  passons  aux  autres  salles. 

La  première,  qui  retient  ensuite  notre  attention, 
est  la  salle  des  conférences,  décorée  d’œuvres  de 
malades.  Un  paranoïaque  revendicateur  a  illustré 
les  murs  de  ses  aquarelles.  Il  représente  des 
aliénés  enchaînés,  en  cellule,  le  profil  farouche 
de  Lucrèce  avec  son  poignard,  une  série  de 
figures  des  passions,  Adam  trompé  par  Eve,  la 
Haine  qui  cache  ses  yeux  mauvais  sous  un  masque 
jeune  et  agréable,  etc.  La  salle  des  conférences 
confine  au  laboratoire,  bien  monté  et  très  perfec¬ 
tionné.  Les  tubes  de  la  réaction  de  Lange  sont 
sur  le  bord  de  la  fenêtre.  Deux  chambres  noires 
sont  destinées  aux  travaux  photographiques. 


La  chapelle  est  nichée  au  faîte  de  la  maison 
dans  la  coupole  construite  par  Smircke;  elle  est 
petite  et  recueillie,  mais  destinée,  sans  doute, 
aux  seuls  malades  tranquilles,  car  aucune  pré¬ 
caution  n’est  prise  dans  les  escaliers  contre  des 
accidents  possibles. 

Nous  redescendons,  nous  traversons  un  salon 
pour  les  jours  de  pluie,  avec  de  gaies  images 


Fig.  3.  —  Coin  du  parc  ombragé  de  platanes. 

anglaises  aux  couleurs  vives  :  scènes  de  chasse, 
jeux  de  plein  air  et  d’intérieur;  de  là  nous  péné¬ 
trons  dans  les  services. 

Une  longue  et  large  galerie  (fig.  2),  pleine 
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de  meubles,  de  vases  et  d’objets  fauillicrs,  de 
plantes  vertes,  d’oiseaux  empaillés  sous  des 
cages  de  verre,  d’estampes  amusantes,  ménage 
une  foule  de  petits  coins  intimes  pour  la  causerie 
et  le  rêve  ;  le  sol  est  couvert  d’épais  tapis  ;  les 
chambres,  les  salles  à  manger,  les  cellules  s’ou¬ 
vrent  sur  cette  galerie.  Le  thé  avec  les  tartines  et 
la  marmelade  d’oranges  est  servi  dans  une  salle 


à  manger.  Les  chambres  sont  à  un  ou  plusieurs 
lits,  suivant  la  classe  — première,  deuxième  ou 
troisième  —  des  malades.  Tout  au  fond  de  la 
galerie,  dans  le  retrait  d’un  couloir,  une  cellule 
caoutchoutée  est  destinée  aux  agités.  Partout, 
malgré  les  tapis,  l’encombrement  des  tables  et 
des  bahuts,  règne  la  propreté  la  plus  anglaise 
qu’assurent  de  nombreuses  nurses  vêtues  de 
bleu. 

Les  fenêtres  ne  sont  pas  grillées,  mais  les  pe¬ 
tits  carreaux  ne  permettent  pas  le  passage  d’un 


corps  entre  les  solides  armatures.  Ailleurs,  des 
combinaisons  de  barreaux  assez  décoratives 
ferment  les  œils-de-bœuf. 

L’ensemble  des  services  comprend  ainsi  quatre 
grandes  galeries  et  deux  petites  pour  les  femmes, 
trois  grandes  galeries  et  une  petite  pour  les 
hommes,  desservies  au  dehors  par  un  escalier 
complètement  entouré  de  treillage  métallique. 

Les  jardins  ont  toute  la  fraî¬ 
cheur  des  parcs  anglais  (fig.  3). 
Les  platanes  ombragent  les  pe¬ 
louses  de  gazon  dru  et  vert,  le 
lierre  et  la  vigne  vierge  grimpent 
le  long  des  murs  et  dessinent  les 
grandes  lignes  de  l’architecture 

(fig-  4). 

Nous  rentrons  et  ce  sont  d’au¬ 
tres  salles.  Le  foyer  des  nurses,  la 
grande  salle  à  manger  où  les  deux 
sexes  sont  réunis  autour  des  tables 
bien  cirées  ;  les  trophées  de  chasse 
sur  les  lambris,  qui  montent  jus¬ 
qu’au  plafond,  rappellent  les  salles 
des  anciens  châteaux  La  gronde 
salle  de  danse  et  de  théâtre  fait 
particulièrement  1  objet  de  l’atten¬ 
tion  des  médecins;  le  premier 
assistant,  qui  nous  guide,  a  réuni 
un  orchestre  de  vingt-quatre  exé¬ 
cutants  en  grande  partie  pension¬ 
naires  de  l’établissement.  Près  de  la  salle  de 
spectacle  une  grande  bibliothèque  bien  tenue  offre 
ses  ressources  aux  amateurs  de  lecture. 

Le  «  Lunatic’s  Hospital  »  de  Bethléem  hospita¬ 
lise  en  ce  moment  240  malades,  140  femmes  et  100 
hommes.  Son  principal  intérêt  est  d’être  un  véri¬ 
table  service  d’admission,  puisque  les  aliénés  n’y 
restent  que  six  mois  et  sont  ensuite  transférés 
dans  un  autre  asile,  s’ils  ne  sont  pas  guéris.  Les 
«  aliénés  du  lord  chancelier  »,  aliénés  interdits 
protégés  par  les  «  visitons  »,  sont  rares  à  Beth¬ 


léem  ;  la  plupart  relèvent  simplement  des  «  com- 
missioners  in  lunacy  j>.  Ils  sont  placés  volon¬ 
tairement  avec  des  formalités  analogues  k  celles 
de  nos  placements  volontaires,  mais  très  stricte¬ 
ment  surveillés,  ou  internés  par  l’autorité  publique. 


Fig.  5.  —  Façïde  du  batiment  central  du  <■  Lunalic’s  Hos¬ 
pital  »  de  Bethléem.  Avec  sa  coupole,  elle  rappelle  la 
Salpêtrière. 

représentée  par  les  magistrats  des  comités  et  des 
bourgs. 

Quatre  médecins,  logés  dans  l’hôpital,  soignent 
les  pensionnaires,  sous  la  direction  du  «  physician 
superintendant  »,  le  D'  Philip.  Deux  assistants. 
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le  senior  et  le  junior,  deux  internes  ou  a  housephy-  j 
sicians  »  passent  la  visite  et  assurent  le  traitement. 
Plusieurs  élèves  des  collèges  médicaux  suivent 
bénévolement  leur  enseignement;  les  élèves  des 
écoles  de  philosophie  ne  sont  pas  admis,  comme 
à  l’Asile  Clinique  de  Paris. 

Le  hasard,  qui  fait  souvent  bien  les  choses,  a 
amené  dernièrement  le  transfèretpent  d’une  malade 
de  Bethléem  dans  la  maison  de  santé  à  laquelle 
est  attaché  l’un  de  nous.  Il  l’a  interrogée  pour 
connaître  plus  directement  l’opinion  des  inté¬ 
ressés  ;  elle  est  curletiSe  à  rapporter.  Cette  jeune 
fille,  qui  avait  traversé  une  crise  de  confusion 
mentale  dans  le  Couvent  de  Londres  où  elle  était 
en  pension,  présetltâëlit:0re  aujourd’hui  quelques 
idées  fixes  conséoütivéS,  notamment  de  per¬ 
sécution.  Elle  proteste  vivement  contre  son 
enlèvement  par  les  poHcemen  et  son  séjour 
à  l'infirmerie  du  poste  de  police;  mais  de  Beth¬ 
léem,  elle  a  conservé  un  souvenir  plus  agréable, 
bien  qu’elle  se  trompe  sur  la  durée  exacte  de  son 
séjour, 

Le  personnel  lui  a  été  particulièrement  sympa¬ 
thique.  Le  seul  point,  sur  lequel  nous  ne  la 
comprenons  pas  très  bien,  c'est  quand  elle  qua¬ 
lifie  l'asile  ;  «  ColdnOses’ Hospital  t>  «  hôpital  des 
nex  froids  o,  parce  «  qu'il  a  passé  beaucoup  de 
■vvhlsky  sous  le  nés  des  pensionnaires  »  (?),  Pour 
être  complet,  disons  enfin  que  notre  malade  ne 
se  plaint  que  de  la  rareté  des  sorties  dans  le 
jardin. 

Mais  revenons  à  Bethléem  et,  avant  de  franchir 
la  grille,  jetons  un  dernier  regard  sur  la  façade 
(flg.  5).  Le  fronton  s’orne  d’une  inscription 
dédiée  encore  à  Henri  VIII  ; 

HEN.  VIII.  REGE.  FUNDATUM.  CIVIUM. 

LAR6ITAS.  PERFECIT. 

Les  administrateurs  et  les  médecins  d’aujour¬ 
d’hui  n’ont  pas  oublié  la  vieille  tradition  que 
leur  raconte  la  salle  des  gouverneurs,  et  il  nous 


a  paru  qu’ils  l’avaient  adaptée  pour  le  moment 
aux  exigences  de  l’assistance  moderne  suivant 
deux  principes  : 

1*  Rappeler  par  un  cadre  ingénieusement  com¬ 
pose  la  vie  intime  de  la  maison  anglaise,  conso¬ 
lider  par  une  psychothérapie,  en  quelque  sorte 
automatique  de  tous  les  instants,  les  traitements 
moral  et  physique  ; 

2“  Pratiquer  étroitement  l’isolement  du  milieu 
familial. 

Deux  visites  seulement  sont  permises  chaque 
mois,  le  1°''  et  le  3"  lundi  pour  les  hommes,  lé  2° 
et  le  4®  pour  les  femmes.  Il  n’y  a  d’exception  que 
pour  les  cas  graves.  A  Bethléem,  comme  nous 
le  disait  notre  charmant  guide,  l’assistant  seniOr, 
que  nous  tenons  à  remercier  ici  de  son  amabilité, 
c’est  le  médecin  qui  est  la  famille.  Ce  sage  prin¬ 
cipe  ne  résume-t-il  pas  les  efforts  des  Anglais, 
antérieurs,  puis  parallèles  aux  nôtres,  vers  uü 
traitement  toujours  plus  actif  de  la  folié*? 

Laignel-Lavastine  et  JeAS  VinChOiî. 


L'ENSEIGNEMENT  MYCOLOGIQUE  PRATIQUE 

DANS  LES  ÉCOLES 
DE  MÉDECINE  ET  DE  PHARMACIE 

S/l  NÉCESSITÉ 

Dans  le  travail  paru  depuis  Octobre  1921,  dans  la 
Revue  d' Hygiène,  sous  le  titre  de  :  «  Les  empoisonne¬ 
ments  dus  aüi  champignons  mis  en  vente  et  à  ceux 
cueillis  par  les  particuliers,  proposition  dé  loi  ayant 
pour  but  dé  léS  prévenir®  »,  J’al  insisté  pour  qu’un 
enseignetnépt  mycologiquè  pratique  fût  donné,  no- 


1.  Le  K  Lunatic’s  Hospital  »  de  Bethléem  a  été  visité  par 
nos  confrères  Semelaigne,  Sérieux,  G.  de  Clérambault, 
qui  noua  ont  rapporté  d’ifitéresSantés  relations  de  leur 
voyage. 


tamment  dans  les  Ecoles  de  Médecine  et  de  Phar¬ 
macie. 

Déjà,  en  1874,  Bertillon,  dans  son  article  «  Les 
champignons  »  du  Dictionnaire  de  Dechambre,  et  le 
Dr  L.  Gautier,  en  1884,  dans  son  excellent  livre  : 
Les  champignons,  avaient  réclamé  cet  enseigne¬ 
ment  ;  mais  ils  n’avalent  pu  invoquer,  en  sa  faveur, 
des  arguments  que  l’évolution  et  les  événements 
nous  ont  apportés. 

En  effet,  la  collectivité  attribue,  surtout  depuis  la 
guerre,  une  valeur  plus  grande  à  la  santé  et  à  la  vie 
de  ses  membres  ;  d’autre  part,  les  vivres  ont  ren¬ 
chéri  an  point  que  hlendes  aliments,  négligés  naguère, 
se  Vendent  à  bon  prix  ou  sont  très  recherchés  ;  les 
champignon»,  dont  la  consommation  a  crû  considéra¬ 
blement,  eu  Sont  nu  exemple  ;  en  troisième  lien,  l’In¬ 
dustrie  et  le  ootnmeroe  des  champignons  sauvages 
frais,  secs  OU  en  oduservé,  d’une  importance  bien 
plus  considérable  qu’on  ne  se  le  figuré,  prennent 
chaque  Joar  plus  d'ampleur,  surtout  en  exportation, 
et  il  est  utile  de  les  favoriier  en  assurant  au  public, 
en  France  et  4  l’étranger,  la  parfaite  cotuettibillté 
des  produits  ;  enfin,  nous  possédons  un  ministère  de 
l'Hygiène  que  non  seulement  nous  garderons,  mais 
dont  i’influeuce  salutaire  et  les  attributions  grandi¬ 
ront. 

Ainsi  que  je  l’ai  dit  ailleurs®,  c'est  à  ce  ministère 
qu’incombe  le  soin  de  légiférer  —  en  accord  avec 
Ceux  de  l’Agriculture  et  de  Tlustruction  publique  — 
sur  l’organisation  de  la  vérification  des  champignons 
du  commerce  et  des  amateiys  avec  toutes  les  mesures 
qu'elle  comporte.  Ce  sont  ses  agents  —  inspecteurs 
départementaux  et  directeurs  de  bureau  municipal 
d’hygiène  —  qui  ont  qualité  pour  régler  et  appliquer 
cette  organisation  dans  les  départements  et.  dans  les 
villes,  où  malheureusement  ils  n’existent  encore 
qu’en  trop  petit  nombre  ;  ce  sont  eux  aussi,  qui, 
périodiquement,  doivent  prévenir  le  public  des  pré¬ 
cautions  à  prendre.] 


2.  Année  1921,  p.  936  et  Année  1922,  p,  31. 

3.  «  L'action  concertée  des  ministères  dé  l’Hygiène,  de 
l’Agriculture  et  de  l’Instruction  publique  dans  la  lutte 
contre  les  empoisonnements  par  les  champignons.  »  Soc. 
de  Paih.  comparée,  11  Juillet  1922. 
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Or,  ce»  agent»  »ont  pour  la  plupart  de»  médecins 
et  des  pharmaciens  et  ne  devraient  pas  appartenir  à 
d'antre»  profes»ion»,  si  l’on  veut  que  l'hygiène  soit 
Bérieu»ement  appliquée  en  France.  Il  est  donc  néce»- 
salre  que  les  étudiant»  qui  se  destinent  à  ces  fonc¬ 
tions  reçoivent  pendant  leur  scolarité  un  enseigne¬ 
ment  mycologique  essentiellement  pratique  et  que 
des  épreuves  spéciale»  le  sanctionnent. 

Certes,  il  serait  bien  préférable  que  cet  enseigne¬ 
ment  et  ces  épreuve»  fussent  imposés  à  tou»  les  étu¬ 
diants,  car  aucun  ne  sait  d’avance  s’il  ne  deviendra 
pas  fonctionnaire  des  service»  d’hygiène  ou  vérifica¬ 
teur  de»  champignon»  d’une  ville  ;  la  connaissance 
de  ces  végétaux  leur  serait  en  outre  très  utile  dan» 
leur  profession  aussi  bien  que  dan»  leur  rôle  de 
vulgari»atenrs  de  notion»  saine»  et  exactes  ;  enfin 
ils  répondraient  à  ce  qu’attend  d  eux  le  public, 
qui  est  tout  étonné,  quand,  consulté  par  lui,  le 
médecin  ou  le  pharmacien,  tout  confu»,  avoue  son 
ignorance. 

En  ce  cas,  peut-être  l’enseignement  et  les  épreuve» 
pourraient  être  moins  complet»,  à  condition  qu’ils  le 
fussent  davantage  pour  le»  étudiants,  docteurs  et 
pharmaciens  briguant  les  fonctions  d’inspecteur 
départemental  ou  de  directeur  municipal  d’hygiène. 

Nous  avons  indiqué,  dan»  la  proposition  de  loi  citée 
plus  haut,  le  programme  de  cet  enseignement  qui, 
pour  être  efficace,  doit  être  essentiellement  pratique  : 
étude  de»  champignon»  comestibles  communs  et  des 
vénéneux  le»  plus  Importants,  faite  au  marché,  en 
excursions  organisées  par  des  professeurs  ou  des 
Sociétés  compétentes,  sur  de»  exemplaires  obtenus 
d’autres  réglons  ou  conservé»  par  le  froid  au  labo- 


Le»  épreuves,  toutes  pratiques,  consisteraient  en 
la  reconnaisiance  extemporanée  et  motivée  d’un  grand 
nombre  d'espèces  de  champignon»  et  en  la  diagnose 
différentielle  de  celles  qu’il  importe  de  ne  pa» 


confondre. 

Un  diplôme  spécial  serait  octroyé,  à  moins  qu’il 
n’existe  un  diplôme  d’hygléni»te. 

Un  voeu  que  le  Congrès  d’Hyglène,  tenu  ce  mois-ci 
k  Paris,  a  transmis  au  ministre  de  l’Hygiène  de¬ 
mande,  en  d’autre»  termes,  que  cet  enseignement  et 


ces  épreuves  soient  établis  dans  toutes  le»  Ecoles  de 
Médecine  et  de  Pharmacie. 

En  attendant,  la  Faculté  de  Médecine  de  Pari»  et 
les  autres  seraient  bien  inspirées  si  elles  imitaient 
l’exemple  des  Facultés  de  Pharmacie  de  Paris, 
Montpellier  et  Strasbourg  et  des  Facultés  mixtes  de 
Toulouse  et  de  Lyon. 

Quoi  qu’il  en  soit,  nous  conseillons  aux  étudiant» 
ainsi  qu’aux  médecins  d’employer  leurs  vacances  à 
cette  étude  agréable  et  utile  pour  eux  et  leur»  conci¬ 
toyens,  étude  qui,  parmi  non»,  a  produit  des  mycolo¬ 
gues  célèbre»,  entre  autre»  :  le»  D'“  Paulet,  Cordier, 
Letellier,  Bertillon,  Rlchon,  Quélet. 

Léon  Azodlay. 


HYGIÈNE  ET  PROPHYLAXIE  SOCIALES 

De  divers  côté»,  au  cour»  de  ces  derniers  temps, 
on  s’est  avisé  que  la  lutte  contre  les  diverses  affec¬ 
tions  qui  déciment  plus  ou  moins  lentement  les 
population»  ne  pouvait  vraiment  donner  de  bons 
résultats  qu’à  la  condition  d’être  entreprise  et 
poursuivie  méthodiquement. 

Pour  vaincre  le  taudis,  pour  combattre  efficacement 
la  syphilis,  la  tuberculose,  l’alcoolisme,  pour  arrêter 
les  atteintes  désastreuse»  [des  diverses  affections 
épidémique»  —  typhoïde,  grippe,  etc. — qui,  de  temps 
à  autre,  viennent  à  s’abattre  sur  une  région  plus  ou 
moins  étendue  du  pays,  les  efforts  isolés  ne  suffisent 

Mais,  comment  assurer  cette  coordination  indis¬ 
pensable  entre  des  organisations  souvent  distantes 
et  disposant  chacune  le  plus  souvent  d'une  entière 
autonomie  ? 

M.  le  profetseur  Spilmann,  de  Nancy,  M.  Jacques 
Parisot  ont  pensé  cependant  qu’une  telle  entreprise 
pouvait  être  réalisée  pratiquenient  de  façon  assez 
simple,  au  moins  pour  la  région  lorraine  où  s’exerce 
plu»  particulièrement  leur  action,  au  moyen  d’un 
organe  de  propagande  spécial,  organe  s’adressant 
non  pas  seulement  aux  médecins,  «  male  encore  à  tous 
ceux  qui  s’intéressent  à  la  médecine  sociale,  en 
leur  permettant  de  vulgariser  leur»  travaux  et  d'éta¬ 


blir  entre  eux  l’unité  de  méthode  indispensable  ». 

Et  c’est  ainsi  que  vient  d’être  créée  par  leurs  soins 
et  sous  leur  direction  la  Revue  d'Rygiène  et  de  Pro¬ 
phylaxie  sociales  (Région  lorraine). 

Placée  sous  le  haut  patronage  de  M.  Léon  Bourgeois, 
président  du  Comité  national  de  défense  contre  la 
tuberculose,  de  MM.  les  profeBseur»  L.  Bernard, 
Calmette,  Gross,  Gunn,  directeur  de  la  Commission 
Rockefeller  en  France,  Jeanselme,  Macé,  Pinard  et  de 
MM.  Faivre,  Hudelo,  Krug,  Praum,  Vincent,  Slcard 
de  Plauzoles,  la  Revue  d' Hygiène  et  de  Prophylaxie 
sociales,  à  laquelle  s’intéressent  encore  activement 
le  Conseil  général  de  Meurthe-et-Moselle,  la  Ville  de 
Nancy,  l’OIfice  d’hygiène  sociale  et  de  défense  contre 
la  tuberculose  en  Meurthe-et-Moselle,  la  Chambre  de 
commerce  de  Nancy,  la  Société  industrielle  de  1  Est, 
les  EtablisBements  Solvay.  le  Syndicat  des  brasseurs 
et  les  Etablissements  de  Wendel,  ne  saurait  man¬ 
quer  de  répondre  aux  espoirs  fondé»  sur  sa  réali- 


UNE  MODIFICATION 

DU  PETIT  ÉCRASEUR  DE  MAYO 


Le  petit  écraseur  de  Mayo,  que  connaissent 
tous  les  chirurgiens,  est  un  instrument  excellent 
pour  fermer  sur  lui  (à  l’aide  d’un  surjet  en  lacet 
par  exemple)  un  bout  intestinal  (duodénum, 
jéjuno-iléon,  côlon)  lorsque  l’autre  bout  résultant 
de  la  section  n’a  pas  besoin  d’être  fermé  lui- 
même  et  est  destiné,  par  exemple,  à  être  enlevé 
(pylorectomie...) 

Mais  les  facilités  qu’il  donne  ne  sont  plus  les 
mêmes  lorsque  les  deux  bouts  résultant  d’une 
section  intestinale  sont  destinés  à  être  fermés  tous 
les  deux  :  par  exemple  un  anus  iliaque  gauche 
définitif' où,  après  section  transversale  complète 
de  l’intestin,  on  veut  accoler  en  canon  de  fusil 
dans  la  plaie  les  deux  bouts  intestinaux  qu'on 
garde  fermés,  se  réservant  de  les  ouvrir  après 
quarante-huit  heures.  Dans  ce  cas,  on  est  obligé 


RECONSTITUANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  De  Goût  Agréable 


ANEMIE 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
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Ean  de  Mer  captée  au  large,  stirilisie  4  froià, 
lodalgol  (Iode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  aïotées. 
Mithylarsinato  disodique. 

Canq  cmo.  (une  cuillerée  h  café)  contiennent  exactement  1  oontigr. 

Kf*  et  1/4  d»  milliKr.  de  MétbylurainsitB  en  combinaison  physiologiqna. 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 


Mneedeimétaux,méme  l’absorption  de  Veau  de 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  vois  gastro¬ 
dans  l'eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garrigou  combler  unelamne  dans 


a  ouvert  des  voies  non- 
vellssàla  thérapeutique 
marine.  » 


l’utilisation  du  liquide 
marin  au  point  de  vue 
thérapeutique.  » 


Médaille  d’Htgiéne  Publique 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  à 

‘  LA  BIONIARINE”  à  dieppe 
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de  faire  deux  applications  successives  du  petit 
Mayo  ou  d’employer  un  autre  procédé. 

C’est  pour  continuer  à  me  servir,  même  dans 
ces  cas-ià,  du  petit  écraseur  de  Mayo  dont  la  ma¬ 
niabilité  est  si  appréciable,  que  j'ai  été  amené  à 
lui  faire  subir  une  très  légère  modification  con¬ 
sistant  seulement  à  en  augmenter  la  largeur.  Au 
lieu  des  6  mm.  de  large  qu’il  a  ordinairement, 
j’ai  fait  construire*  un  petit  écraseur  de  Mayo 
ayant  17  mm.  de  large  comme  surface  écrasée 
effective.  De  celte  façon,  et  pour  reprendre 
l’exemple  de  tout  à  l’heure  (on  peut  en  trouver 
d’autres),  on  obtient  sur  l’intestin  d’un  seul  coup 


Figure  1.  Figure  2. 

Fig.  1  et  2.  —  AB  =  17  millim.  de  lurface  écraiée  (au 
lien  des  6  miliim.  du  petit  Mayo),  permettant  la  section 
et  la  fermeture  facile  des  diux  bouts. 

d’instrument  une  surface  écrasée  suffisamment 
large  pour  permettre  de  sectionner  et  de  fermer 
les  deux  bouts  dans  des  conditions  d’herméticité 
parfaite.  Suivant  les  préférences  de  chacun,  on 
peut  ou  bien  mettre  deux  ligatures  sur  la  partie 
écrasée  (fig.  IJ,  sectionner  entre  elles  et  enfouir 
les  deux  moignons  sous  une  bourse  séreuse;  ou 
bien  (fig.  2),  après  section  au  milieu  de  la  surface 
écrasée,  enfouir  à  la  manière  de  de  Martel  les 
deux  manchettes  écrasées  de  8  mm.  chacune. 

L’instrument  ainsi  modifié  ne  peut  évidemment 
pas  se  substituer  au  petit  écraseur  de  Mayo  type 


1.  Par  la  maison  Bruneau. 


dans  les  circonstances  pour  lesquelles  celui-ci 
est  fait  (fermeture  d’un  seul  bout  intestinal); 
mais  il  prend  place  à  côté  de  lui  pour  les  cas  où 
l’on  veut  fermer  en  même  temps  les  deux  bouts 
intestinaux,  la  simple  et  très  légère  modification 
que  constitue  l’augmentation  de  largeur  permet¬ 
tant  d’appliquer  à  ces  cas  aussi  1  instrument  si 
maniable  qu’est  le  petit  écraseur  de  Mayo. 

Félix  Papin, 

Agrégé, 

Chirurgien  des  hôpitaux  de  Bordeaux. 


LES  PLANTES  MÉDICINALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


LA  MANDRAGORE  j 

La  première  foi»  que  je  me  risquai  &  prescrire  de 
la  Mandragore,  le  pharmacien  à  qui  l'on  présenta 
mon  ordonnance  ne  pnt  s'empêcher  de  murmurer 
dans  sa  barbe  ;  «  Le  diable  d’homme!  le  voilà  main¬ 
tenant  qui  fait  de  la  sorcellerie.  »  Ces  paroles  qui, 
peut-être,  tenaient  simplement  à  ce  qu’il  ne  possé¬ 
dait  pas  en  son  oiflcine  l’article  demandé,  n'avaient 
lien  que  de  légitime  :  de  tous  temps,  en  effet,  la 
Mandragore  a  joui  de  la  réputation  d’une  plante  mys¬ 
térieuse  et  magique,  réputation  qu’elle  devait  à  la 
lorme  de  sa  racine  :  volumineuse  et  charnue,  mode¬ 
lée  par  la  nature  de  façon  à  représenter  parfois  une 
grotesque  ébauche  d'être  humain,  une  sorte  d’homun- 
culus,  cette  racine  donna  Heu  aux  légendes  les  plus 
bizarres.  Née  de  la  semence  des  pendus,  elle  s'en¬ 
fuyait,  lorsqu'on  la  voulait  cueillir,  en  poussant 
d'assourdissantes  clameurs,  à  moins  que  l'on  n'eût 
pris  la  précaution  de  l'arroser  de  sarg  menstruel  ou 
d'urine  de  femme.  Quiconque  y  touchait  était  voué  à 
une  mort  certaine  :  pour  conjurer  le  danger,  on 
n'avait  d'autre  ressource  que  d’y  atteler  un  chien, 
lequel,  en  cherchant  à  s’enfuir,  opérait  la  périlleuse 
avulsion  et  mourait  à  la  place  de  celui  qui  devait 
faire  la  cueillette  :  encore  ne  devait-on  la  manier 
qu’après  s  être  bouché  les  oreilles  avec  de  la  poix 
pour  n’êire  pasobsedé  de  ses  clameurs.  Un  antre 


procédé  fort  recommandé  consistait  à  tracer,  avec  une 
épée,  un  triple  cercle  autour  de  la  plante,  puis  à 
l’extraire  en  se  tournant  vers  l’Orient,  tandis  qu’un 
compère  se  livrait  à  des  entrechats  accompagnés  de 
re'rains  grivois.  Tant  de  labeur  trouvait  sa  récom¬ 
pense  dans  la  possession  d’un  talisman  aussi  précieux 
que  l’était  la  racine  de  Mandragore  :  elle  triomphait 
des  esprits  malfaisants,  conjurait  les  tempêtes,  assu¬ 
rait  la  richesse  et  servait  indifféremment  de  philtre 
pour  attiser  les  feux  de  l’amour  et  de  remède  pour 
dompter  les  concupiscence»  de  la  chair. 

Nous  voyons  dan»  la  B'ble  (Genèse,  ch.  XXX, 
verset»  14-15)  Rachel  demander  à  Ruben,  fils  de  Liah, 
de»  Mandragores  (dudaïm)  qu’il  a  cueillie»  et  en 
échange  desquelles  elle  consent  à  ce  que  Jacob  passe 
une  nuit  avec  Liah  ;  cet  étrange  marché,  dit  Lem- 
nius,  avait  pour  but  de  rrmédier  à  la  stérilité  qui 
désolait  Rach-1,  quo  amabili  graiioso  cum  patriarcha 
Jacobo  congressu,  esii  illius  pomi,  conceptui  effici 
posiet  idunea.  A  l'époque  de  la  Renaissance,  la 
Mandragore  passait  encoie  pour  favoriser  la  con¬ 
ception  :  dans  l’amusante  comédie  de  Machiavel  à 
laquelle  elle  sert  de  titre,  l’astucieux  Callimaco 
affirme  qu’il  n’est  pas  de  remède  plu»  propre  à  ren¬ 
dre  une  femme  grosse  et  que,  sans  elle,  la  reine  de 
France  et  quantité  d’autres  princesses  seraient  sté¬ 
riles. 

Par  contre,  sainte  Hildegarde,  qui  représente  la 
Mandragore  comme  une  idole,  nous  indique  le  moyen 
d’en  faire  la  gardienne  de  la  chasteté  :  u  Lorsqu’un 
homme,  par  suite  de  sortilèges  ou  de  l’ardeur  de  son 
forps,  ett  en  proie  à  l’incontinence,  qu’il  prenne 
l’espèce  femelle  de  cette  herbe  et  qu’il  la  porte  trois 
jour»  attachée  entre  la  poitrine  et  l'ombilic  ;  qu’en- 
suite  il  divise  le  fruit  en  deux  et  qu'il  en  attache 
chaque  moitié  à  un  de  ses  flancs  trois  jours  et  trois 
nuits  ;  qu'il  pulvérise  enfin  la  main  de  l’idole,  ajoute 
un  peu  de  camphre  à  la  poudre,  qu’il  la  mange  et  il 
sera  guéri.  » 

Ici,  la  célèbre  abbesse  bénédictine  se  trouve  d’ac¬ 
cord  avec  la  tradition  qui  considérait  la  Mandragore 
comme  une  substance  puissamment  rélrigérante. 
Frontin  rapporte  qu  Hamilcar  se  servit  de  son  fruit 
pour  empoisonner  le  vin  des  Libyens  avec  qui  il  était 
en  guerre,  et  que,  grâce  à  ce  stratagème,  il  le»  pion- 


Pour  remplacer  f/orfe,  les  lodurCS,  les  PeptOtteS  Î0dées,elc. 
sans  aucune  crainte  d’iodisme 


réalise  un  progrès  thérapeutique  indiscutable 


GOUTTES 


I  COMPRIMÉS  CAFÉINÉS  , 


Maximum  utile  chez  les  Adultes  /  2  à  6  comprimés  par  jour 

60  gouttes  par  jour.  /  suivant  l’âge, 

20  gouttes  représentent  S  centig.  d’iode.  /  I  comprimé  représente  2  centig.  d’iode. 


Intégralement  assimilé  et  dédoublé  alors  que  les  iodures  restent  fixes. 
Donc  ;  doses  iodées  actives  pouvant  être  réduites. 

Adresser  les  demeindes  d’Échantillons  aux  Laboratoires  DUBOIS,  35,  Rue  Pergolèse,  PARIS  (XVI®). 
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ELIXIRdeVIRGIHIE 


gea  dans  une  stupeur  telle  qu’il  rem 
une  prompte  et  facile  yictoire.  C’est  u: 
ce  genre  qni  fut,  en  quelque  sorte,  l’anc 
théslques  chirurgicaux,  ainsi  qu’il  spp 
sage  d’Apuleiut  Platonicus  ;  «  Lorsqu’ 
ter  un  membre  à  quelqu’un  avec  le  fer  t 
qu’il  boive  une  demi-once  de  Maudrs^ 
vin  :  il  dormira  jusqu’à  ce  que  le  membre  ait  été 
coupé,  sans  éprouver  de  douleur.  »  Les  chirurgiens 
du  Moyen  âge  perfectionnèrent  la  méthode  en  substl. 
tuant  l’inhalation  à  l'ingestion.  Un  moine  dominicain 
du  xm®  siècle,  Théodorico,  évêque  de  Cervia,  dans  un 
chapitre  de  sa  Cyrurgia,  indique  un  mélange  sopori¬ 
fique  dont  la  recette  lui  avait  été  donnée  par  Hugues 
de  Lucques  et  dans  la  composition  duquel  entrait  le 
suc  de  feuilles  de  Mandragore  :  on  en  imbibait  des 
éponges  qu’on  appliquait  sons  les  narines,  des 
patients  qui  devaient  subir  une  opération  jusqu’à  ce 
qu’ils  se  fussent  endormis  ;  on  les  réveillait  ensuite 


oenolé  »  de 


n’ignorait  pas  cette  action  narct 
Mandragore  que  réclame  Cléopâti 
le  temps  que  durera  l’absence  H’é 
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lago,  après  avoir  jeté  le  trouble  dans  l'âme  candide 
d’Othello,  dit  que  «  ni  le  pavot,  ni  la  Mandragore, 
ni  tontes  les  drogues  soporifiques  ne  pourront  lui 
rendre  le  sommeil  ». 

Moins  hardis  que  leurs  devanciers,  les  médecins 
des  siècles  suivants  proscrivirent  la  Mandragore 
qu’ils  jugeaient,  avec  Ambroise  Paré,  «  venimeuse  de 
sa  racine  et  son  fruict  »  ou,  du  moins,  la  réservèrent 
aux  usages  externes  :  F.  Hoffmann  faisait  entrer 
l’écorce  de  sa  racine  dans  la  composition  d’une  huile 
dont  il  sutfisait  de  s’oindre  les  tempes,  lea  pieds  et 
la  colonne  vertébrale  pour  tomber  en  un  profond 
sommeü  «  où  le  diable  exerce  toutes  ses  fantaisies, 
in  quo  diabolus  pkaniasias  suas  ex^rc^t  ».  Dans  le 
Codex  de  1758,  la  terrible  plante  ne  figurait  plus  que 
comme  un  des  ingrédients  du  Requies  de  Nicolas, 
du  Baume  tranquille  et  de  V Onguent  populeum  : 
depuis,  l’ostracisme  s’est  fait  plus  sévère  ;  leRrqnies 
de  Nicolas  a  vécu  et  le  nom  de  la  Mandragore  a  été 
rayé  des  formules  du  Baume  tranquille  et  de  l’On¬ 
guent  populeum. 

Goinme  la  Belladone  avec  laquelle  elle  présente 
quelques  points  de  ressemblance,  la  Mandbagore 
(Alropa  Mandragora)  appartient  à  la  famille  des  I 
Solanées.  C’est  une  assez  belle  plante  dont  les  larges 
feuilles  ovales  et  pointues,  frisées  sur  leurs  bords, 
naissent  en  faisceau  du  collet  de  la  racine  :  à  ses 
fleurs  campanulées,  d’une  teinte  blanchâtre  zébrée 
de  violet,  succède  une  baie  sphérique  semblable  par 
sa  forme  et  par  sa  couleur  ù  une  petite  tomate  on  à 
une  cerise  kaki.  Elle  refuse  de  croître  dans  notre 
pays,  où  il  est  fort  difficile  de  la  cultiver,  de  quel¬ 
que  soins  qu’on  l'entoure  :  je  me  souviens  cepen¬ 
dant  d’en  avoir  vu,  dans  l’ancien  jardin  botanique  de 
la  Faculté  de  Médecine,  un  magnifique  spécimen  qui 
portait  des  fruits  bien  développés.  Un  de  mes  con¬ 
disciples  eut  même  l’imprudence  d'en  dérober  un 
dans  l’espoir,  sans  doute,  d’entendre  la  plante  pous¬ 
ser  les  clameurs  dont  s’estomiraient  si  fort  les  an¬ 
ciens  ;  son  attente  ne  fut  pas  tout  à  fait  déçue,  car 
M.  Bâillon  qui,  des  fenêtres  de  son  laboratoire,  avait 
assisté  au  larcin,  déversa  sur  sa  tête  les  flots  irrités 


de  son  éloquence  :  le  pauvre  garçon  dut  bien  regret-  | 
ter  de  ne  s’être  pas  bouché  les  oreilles  avec  de  la 
poix,  comme  le  recommandaient  nos  ancêtres.  Ori¬ 
ginaire  de  l’Asie,  la  Mandragore  croît  abondam¬ 
ment  à  l’état  sauvageon  Italie,  en  Espagne,  en  Sicile, 
en  Algérie,  en  Tunisie  et  an  Maroc  où,  comme  il 
convient  à  une  sorcière,  elie  affectionne  particulière¬ 
ment  les  étables  construites  dans  les  lieux  ombragés  : 
ce  serait  même  à  cette  particularité  qu’elle  devrait 
son  nom  fij-ovopayépa;,  de  pafvSpa,  étable). 

L’analyse  chimique  a  révélé  dans  la  plante  l’exis¬ 
tence  de  principes  actifs  identiques  à  ceux  qu’on 
trouve  dans  les  autres  solanées  vireuses.  En  1890, 
Ahrens  isola  de  la  racine  un  Alcaloïde  doué  de 
propriétés  mydriatiques  et  isomère  avec  l’atropine, 
l’hyoscyamine  et  l'hyoscine,  qu'il  désigna  sous  le 
nom  de  mandragorine'.  Quelques  années  plus  tard, 
Thoms  démontra  que  la  mandragorine  n’était  pas  un 
composé  unique  et  qu’elle  était  composée  surtout 
d’hyoscyamine  ;  eu  soumettant  l’alcaloïde  brut  à  des 
précipitations  fractionnées  par  le  chlorure  d’or,  il 
obtint,  en  outre,  un  chloraurate  complètement  diffé¬ 
rent  du  chloraurate  d  byoscyamine  :  cette  seconde 
base  serait,  selon  Thoms  et  Wentzel,  de  la  scopo- 
lamine®.  Enfin  M.  Hesse,  ayant  repris  l’étude  de  la 
racine  de  Mandragore,  put  en  extraire  0,417  pour 
lûO  de  son  poids«d’nn  mélange  d’alcaloïdes  où  do¬ 
mine  Thyoscyamine  et  où  l’on  rencontre  aussi  Thyos- 
cine,  la  pseudo-hyoscyamine  et  la  mandragorine’. 

C’est  à  ces  principes  que  la  Mandragore  doit  l’ac¬ 
tion  inhibitrice  qu’elle  exerce  sur  les  centres  cérébro- 
spinaux,  action  qui  se  traduit  par  une  suspension 
plus  ou  moins  complète  des  réflexes  et  qui  peut  jus¬ 
tifier,  dans  une  certaine  mesure,  Ten  ploi  qu’eu  fai¬ 
saient  les  anciens. pour  provoquer  la  narcose.  En 
utilisant  la  décoction  vineuse  de  sa  racine,  Richardson 
a  obtenu  des  effets  analogues  à  ceux  du  chloral  et 
caractérisés  par  des  phénomènes  d'anesthésie  locale 
et  généralisée L’usage  fréquent  que  j’ai  fait  de  la 
Mandragore  m’a  permis  de  confirmer  les  assertions 
de  cet  auteur  :  c’est,  ainsi  que  je  le  signalais  récem¬ 
ment  dans  une  conférence  faite  à  la  Charité  dans  le 


service  de  M.  le  profetseur  E.  Sergent,  un  modéra¬ 
teur  réflexe  très  actif  qui  souvent  réussit  alors  qu’ont 
échoué  ses  congénères,  la  belladone  et  la  jusqniame. 

Parmi  ses  principales  indications,  j’ai  cité  le»  dou¬ 
leurs  de  Tulcus  gastrique,  les  spasmes  liés  à  l'entéro¬ 
colite,  le  ténesme  qui  accompagne  les  hémorroïdes 
et  les  fissures  anales,  les  crises  hépatiques,  la  dys¬ 
ménorrhée  ;  on  en  obtient  également  de  bons  effets 
pour  calmer  les  spasmes  de  l’appareil  respiratoire  ; 
je  l’ai  '  employée  avec  avantage  chez  plusieurs 
malades  atteints  d’asthme,  de  rhume  des  foins,  de 
toux  coquelucboïde  ;  enfin,  elle  peut  être  utile  dans 
Tagrypnie  des  psycho-névroses. 

Je  n’ai  utilisé  jusqu’à  présent  que  l’alcoolatnre 
préparée  avec  la  racine  que  je  prescjia  à  la  dose 
quotidienne  de  XV  à  XXX  gouttes,  en  fractionnant 
cette  dose  de  façon  à  tâter  la  susceptibilité  des  sujets. 
Car  c’est  un  remède  tiès  actif  qu’il  ne  faut  manier 
qu’avec  prudence,  sous  peine  de  voir  se  produire, 
plus  encore  qu’avec  la  belladone,  de  la  mydriase,  de 
la  dysphagie  et  une  sorte  d'ébriété  acicmpagoée 
parfois  d  hallucinations.  Voici,  à  titre  d’exemple, 
une  formule  qui  produit  d’excellents  effets. dans  les 
spasmes  douloureux  de  l’entéro-colite. 


Une  cuillerée  à  soupe  toutes  les  2  heures. 

En  raison  des  services  qn  elle  peut  rendre,  il  serait 
à  souhaiter  que  de  nouvelles  espériences  apportas¬ 
sent  de  nouvelles  lumières  sur  l'action  physiologique 
et  sur  la  posologie  de  la  Mandragore  et  qu’on  la  lît 
sortir  des  musées  de  la  paléontologie  médicale  et  des 
arcanes  deToccultisme  pour  lui  donner,  dans  l’arae- 
tal  thérapeutique,  la  place  qu’elle  semble  mériter. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il 
Vaccompagner  cbaqui  cbawoemejit  i 
iande  du  Journal  et  de  1  Irane  en  timb 


t  B.  W.  Richardson.  A  history  of  e 
learches  in  therapeutic.  Tbe  Asclepiad,  1 
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Vaccin  Pneumo-Slreiilo  1.0.  D.  1 

=  Anti-Staphylococcique  | 

Prévention  et  traitement  des  complications  de  la  Grippe, - - - H 

des  Fièvres  éruptives,  de  la  Pneumonie.  Polyvalents  =====  | 


Vaccins  Anti-Typiioidips  1.0.  D. 

Prévention  et  traitement  de  la  Fièvre  typhoïde 
et  des  Paratyphoïdes. 

Vaccin  Anti-Maningocncciqne  1. 0. 0. 

Complications’|septicémiques 
de  la  Méningite  cérébro-spinale.) 


—  Anti-Gonococcique 
Anti-lYiélitococcique  = 
=  Anti-Streptococcique 
Anti-Dysentérique  -r=.. 
=  Anti-Cholérique 
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LE  MÉDECIN 

peut  tout  attendre  de 

l’OPOTHÉRAPIE 

HÉMATIQUE 

réalisée  d'une  façon  ratîonnelîo  et  totale  k  l'aide  du 


5IROP  DE  DESCHIENS 

dont  rtémoglobine  prélevée  BUr  dcB  animaux  vivants  et  sélectionnés 
associée  aux  hémopoïétlncs  du  plasma  sanguin,  agit  par 
apport  d’hémoglobine  vivante  et  par  stimulation 
des  organes  hématopoïétiques. 


iSynd; 


Anémiques!  —  DécLé; 


lyndromes  ÜLneniiqiies! 


léances  Organiques; 


Uûo  cuillerée  à  polngc  à  chaque  repas,  —  Doubler  la  close  dans  les  cas  graves.  —  Pas  do  contre-indication. 


DESCHIENS.  Docteur  en  Pharmacie,  9,  Rue  Paul-Baudrj*,  Paris  (8«). 
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ÉLTSEES  36-64  et  36-45. 


EVATMINE  CARRioN 


Traitement  adrénaline-hypophysaire  de  l’ASTHME 
Comprimés  pluri^landulaires 

T(  Thyroïde  gr.  02  <»  «  ii  (  Ovaire  0  gr.  15 

n  C  U  )  Ovaire  0  gr.  10  fl  S  H  1  Surrénale  0  gr.  05 

•U-d-tl-  i  Surrénale  0  gr.  10  W-W-ll-  ^  Hypophyao  0  gr.  05 

(  Hypophyse  0  gr.  ^  Surrénale  0  gr.  20 

(  Thyroïde  “  gr-  9?  d-ll.  {  Hypophyao  0  gr.  05 

T.A.S.H.  ï&iS  Tft  ;«-» 

(  Hypophyse  0  gr.  03  I  "U*  (  Ovaire  0  gr.  20 

•  «  SS  (  Thyroïde  0  gr.  02  _  „  (  Ovaire  0  gr.  20 

T  >  H  1  Surrénale  0  gr.  20  fl  Bl  <  Mammaire  0  gr.  30 

I.O.n.  I  Hypophyse  0  gr.  05  (  (glande 

ADRÉNALINE  CARRION  -  RÉTROPITUINE  CARRION 

V.  BORRIEN,  Docteur  en  Pharmacie,  84,  Faubourg  St-Honoré,  PARIS. 
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avec  la  dissolution 

dupi4' 

dans  l'eau  bi-distillée 


ÎNJECTIONS 
SOÜS-GUÎANÉES  INDOLORES 


DISPOSITIFS 
3  PIÈCES 
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Fatigue  cérébrale  :;  Surmenage 
RHUMATISMES 


Oombinalson  SYNTHÉTIQUE  à  base  de  Benaoate  d’Urotropina 
MÉDICATION  LA  PLUS  COMPLÈTE  ET  INOFFENSIVE  DES 


GRAVELLE  URIQUE  LITHIASE  BILIAIRE 


Calmant  de  la  Douleur 
Stimulant  du  Système  Nerveux 
Régulateur  des  Fonctions  Cérébrales. 


GOUTTE.  KHUMATISMES,  MIGRAINES  ii  NÉVRALGIES 


MODE  n’EMFIiOI 

Une  cuillerée  à  soupe  dans  la  matinée,  autant  dans  la  soirée, 
daas  UB  demi-verre  d’eau  ou  de  tisane. 


Mode  d'emploi  :  2  cuillerées  à  dessert  par  j< 


ÉCHANTILLONS  FRANCO  SUR  DEMANDÉ 


ÉcbantaioDS  franco  sur  demande 
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U  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


BRÉSIL 

Nous  apprenons  la  mort  de  M.  le  D''  Alessan- 
drino  PedroBO,  professeur  de  bactériologie  à  la 
Faculté  de  Médfcine  de  Sao  PbuIo.  Ce  savant,  qui 
vient  de  anccomber,  à  l'âge  de  40  ans,  à  une  ménin¬ 
gite  cérébro-spinale  suraiguë  contractée  probable¬ 
ment  au  laboratoire,  publiait  relativement  peu,  mais 
travaillait  beaucoup.  On  lui  doit  de  très  intéressantes 
publications  sur  la  culture  des  parasites  de  la  Leish¬ 
maniose  américaine,  sur  l’épidémiologie  de  cette 
dernière  maladie,  ainsi  que  sur  certains  champignons 
pathogènes.  Avec  un  certain  nombre  de  collègues  il 
avait  fondé,  en  1913,  à  Sao  Paulo  les  Annaes  paulis- 
tas  de  Medicina  y  Cirurgia,  publication  mensuelle 
qui  paraissait  très  régulièrement  et  dont  il  s’occupait 
tout  particulièrement. 

C’est  avec  le  D'  Pedroso  que  le  professeur 
Brumpt  était  parti  en  mission  en  1913  et  1914  dans 
les  forêts  de  l'Etat  de  Sao  Paulo  pour  étudier  le 
mode  de  transmission  de  la  Leishmaniose  américaine. 
Le  Pedroso,  qui  avait  voyagé  aux  Etats-Unis, 
se  proposait  de  venir  en  France,  dontll  avait  toujours 
soutenu  la  cause  pendant  la  guerre,  pour  les  fêtes  du 
Centenaire  de  Pasteur.  La  science  médicale  française 
perd  un  de  ses  amis.  Nous  adressons  à  sa  veuve  et 
à  ses  enfants  nos  sincères  condoléances. 


LIVRES  NOUVEAUX 


L’Expertise  devant  la  Justice  de  paix  dans  les  Acci- 
^  dents  du  travail,  par  le  D’  Maillon.  1  vol.  in-8  de 
76  pages,  Paris,  1922  [Masson  et  C'",  éditeurs).  — 
Prix  :  broché,  5  francs. 

Les  guides  ou  traités  dont  l'application  de  la  loi  du 
9  Avril  1898  sur  les  accilents  du  travail  a  nécessité 
la  publication,  pour  faciliter  aux  médecins  leur  tâche 
comme  experts  devant  les  tribunaux  ou  pour  leur 
permettre  d'apprécier  les  incapacités  dont  sont  victi¬ 


mes  les  blessés  qui  leur  ont  demandé  des  soins, 
ont  eu  surtout  en  vue  l'étude  des  incapacités  perma¬ 
nentes.  En  ce  qui  concerne  seulement  les  incapacités 
temporaires,  si  cette  question  est  traitée  dans  les 
manuels,  elle  l’est  trop  brièvement,  et  les  renseigne¬ 
ments  dont  l’expert,  commis  par  un  juge  de  paix,  peut 
avoir  besoin,  ne  se  trouvent  pas  assez  dégagés  on 
mie  en  évidence,  sont  trop  épars  dans  les  divers  cha¬ 
pitres  où  sont  étudiées  les  questions  relatives  à  l’ap¬ 
plication  de  la  loi. 

Aussi  faut-il  savoir  gré  à  M.  Maillon  d’avoir  cher¬ 
ché  à  condenser,  à  réunir  en  quelques  articles  les 
notions  générales  et  les  renseignements  spéciaux 
utiles  à  connaître  et  qui  sont  relatifs  à  la  compétence 
de  la  juridiction  cantonale.  Tout  médecin  devrait 
posséder  ce  petit  livre  qui  lui  facilitera  grandement 
sa  tâche  le  jour  où  il  sera  commis  â  une  expertise.  Il 
pourra  y  puiser,  en  effet,  tous  les  renseignements  sur 
la  juridiction  des  accidents  du  travail,  sur  les  devoirs 
et  pouvoirs  de  l’expert,  sur  la  marche  d’une  expertise, 
la  rédaction  du  rapport,  les  honoraires  de  l’expert. 

Dans  une  deuxième  partie,  il  trouvera  rassemblées 
les  lésions  qui  peuvent  tomber  sous  l’examen  de  l’ex¬ 
pert  devant  le  tribunal  de  paix  :  contusions,  plaies, 
plaies  contuses,  brûlures,  cicatrices,  lésions  pouvant 
affecter  toutes  les  parties  du  corps.  Enfin,  plus  loin, 
à  propos  d’une  revue  des  cas  les  plus  fréquemment 
contestés,  il  verra  les  particularités  propres  à  cer¬ 
taines  régions. 

Tout  cela  exposé  d’une  façon  simple  et  claire  qui 
plaira  à  des  hommes  très  occupés,  toujours  pressés, 
qui  ont  besoin  de  trouver  de  suite,  à  la  bonne  place, 
le  renseignement  cherché  :  et  ils  le  trouveront  ton- 
jourj  et  vile  dans  le  petit  livre  de  M.  Maillon. 

J.  D. 

La  syphilis,  par  George  Kastainos.  1  vol.  (en  grec 

moderne),  publié  par  l' Imprimerie  «  le  Cosmos  »  à 

New-York,  1922. 

Ce  volume  de  455  pages  est  dédié  à  l’école  médi¬ 
cale  française,  à  Jean  Fernel,  Jean  Astrnc,  Philippe 
Ricord,  Alfred  Fournier,  et  à  Ernest  Gaucher  qui 
fut  le  mbîire  de  l’auteur.  Celui-ci  étudie  successive¬ 
ment  la  syphilis  comme  maladie,  son  traitement  et 


les  rapports  de  la  syphilis  avec  l’activité  sociale  de 
l’individu.  L’bistoHqne  de  toutes  les  questions  qui 
concernent  la  syphilis  et  son  traitement  est  rapporté 
avec  beaucoup  de  précision  par  l’auteur.  Les  métho¬ 
des  modernes  de  traitement  de  la  syphilis  par  les 
composés  arsenicaux  sont  décrites  avec  un  soin  par¬ 
ticulier  et  l’on  peut  dire  qu’à  tous  les  points  de  vue 
ce  llvreest  parfaitement  documenté  et  qu’il  mériterait 
d’être  lu,  si  la  langue  dans  laquelle  il  est  écrit  n’en 
limitait,  forcément,  le  nombre  des  lecteurs. 

P.  Lecène. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


BULLETIN  DE  LA  SOCIÉTÉ 

DE  CHIMIE  BIOLOGIQUE 

Sommaire  des  n°’  de  Juin  à  Août  1922. 

Travaux  originaux. 

P.  Lemeland.  —  Recherches  chimiques  et  physio¬ 
logiques  sur  le  dosage  des  lipoïdes.  Etude  critique 
de  la  méthode  de  Kumagawa-Suto. 

Ed.  Bonjean.  —  Contribution  à  l’étude  de  l’action 
sur  l’organisme  de  la  saccharine  comme  édulcorant 
dans  l’alimentation. 

P.  Fleury  et  L.  Boutot.  —  Etude  du  procédé 
Lebmann  modifié  pour  le  dosage  do  glucose.  Adapta¬ 
tion  aux  petites  quantités  de  sucre  réducteur. 

J.  Khouri.  —  Sur  1  inconstance  de  la  précipitation 
de  l’acide  urique  des  urines  à  l’état  d’nrate  cuivreux. 

E.  Faure-Fremlet  et  M"'  H.  Garrault.  —  Etude 
des  substances  grasses  et  lipoïdes  de  l’œnf  de  truite 
[Truttafario). 

A.  Grlgaot  et  P.  Zlzlne.  —  Etude  de  la  désalbumi- 
nation  par  l'acide  métaphosphorique.  Application  à 
l’analyse  chimique  du  sang,  des  liquides  pathologi¬ 
ques  et  du  liquide  céphalo-rachidien. 

M"®  M.  Braecke.  —  Application  de  la  méthode 
biochimique  de  Bourquelot  à  la  recherche  des  sucres 
et  des  glucosides  dans  quelques  plantes  delà  famille 
des  scrofulariacées. 

E  Laborde,  Jaloustre  et  M.  Leulier.  —  Influence 
des  substances  radioactives  sur  la  fermentation  acé¬ 
tique. 


L  ATTENTION  de  MM,  les  Médecins  est  attirée 
sur  l’extrême  fréquence  des  substitutions 
dont  le  Gomenol  est  l’objet.  Pour  obtenir  avec 
certitude  les  excellents  résultats  qui  ont  fait  la 
réputation  de  la  médication  gomenolée,  il  est 
indispensable  de  prescrire  le 


3  leur  complète  dénomination  et  leur  appellation  d’origine, 
c’est-à-dire  par  exemple  : 


OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
5  0/0  pour  Pulvérisations  et 
Instillations  nasales. 

0  LEO  GOMENOL  PREVET  à 
10  0/0  pour  Injections  tra¬ 
chéales  et  modificatrices. 

OLEO-GOMENOL  PREVET  à 
20  0/0  pour  Pansements 
chirurgicaux  et  gynécologi¬ 
ques.  Inslillationi  vésicales. 
Injections  intra-musculaires. 
Lavements,  etc. 


RHINO-GOMENOL  en  tube 

pour  Antisepsie  nasale. 

GOMENOL  CAPSULES  en  étui 
pour  Affections  broncho-pul¬ 
monaires. 

GOMENOL  SIROP  en  flacon 
pour  Trachéo-bronchite,  Co¬ 
queluche,  etc... 

GOMENOVÜLES  pour  Panse¬ 
ments  gynécologiques. 


Labo  aloire  des  PRODUITS  du  GOMENOL 

Î7,  rue  .Aniiii-oi.se-Tliomas,  PARIS  (IX*) 


&  RÉCALCIFICATION  DE  L’ORGANISBIE 


MÉDICATION  A  BASE  DE  CHAUX  ASSIMILABLE 


BIOCRÈNE  PUR  H  EN  ASSOCIATION  MÉDICAMENTEUSE 

BIOCRENE  glandulaire  i  PCLT-GLANDULAIRE 

Aux  Extraits  Totaux  de  : 

SURRÉNALE,  THYMUS,  THYROÏDE 


LITTËRA T URE  &  ÉCHANTILLONS 

LABORATOIRE  CENTRAL  DE  PARIS 
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Traitement  médical  de  la  scoliose' 


f  Traitement)  SCOLIOSE 


I.  Le  scolloliqne  est  un  déminéralisé,  d’où  ;  reminéralisation. 

II.  Le  scoliotiqne  est  un  insuffisant  endocrinien,  d’où  :  excita¬ 

tion  des  glandes  endocrines. 

III.  Le  Bcol.  est  en  état  d  intoxication  et  d’hyponutrition,  d’où: 

désintoxication  rationnelle  et  rééquilibre  de  la  nutrition. 

I.  —  Reminàralisation. 

Pour  établir  une  reminéralisation  efiScace,  il  faut  : 

1»  Le  régime  alimentaire  (régime  de  Ferrier)  : 

a)  Pas  d'acidités  ;  comme  vinaigre,  oseille,  fruits  acides,  etc. 

b)  Pas  de  corps  gras  :  comme  sauces,  poissons  et  viandes 


a)  Phosphates  alcalins  et  alcalino-terre 
toujours  adjoindre  pour  aider  à  leu 


du  Flnornre  de  calcium; 

de  l’Adrénaline  (ou  de  la  poudre  de  surrénale). 

b)  Phosphates  naturels  extraits  de  céréales  ;  des  végétaux  sili¬ 

ceux  (comme  la  Prêle). 

Dans  le  même  ordre  d’idées  (emploi  de  phosphates 
végétaux),  donner,  surtout  chez  les  jeunes  enfants  ;  des 
bouillons  de  légumes  et  de  céréales. 

c)  Phosphates  injectables  et  hypophosphites. 

IL  — Excitation  des  glandes  endocrines. 

1“  Opothérapie  activant  l’ostéocekèse  : 

a)  Pondre  d’os  trais  ....  (de  1  gr.  à  4  gr.  pro  die). 

b)  Moelle  osseuse  .  ;  .  .  .  (de  0  gr.  50  à  1  gr.  pro  die). 

c)  Thymus  (pondre) ....  (de  0  gr.  50  à  1  gr.  50  pro  die). 

d)  Thyroïde  (poudre)  ...  (de  0  gr.  10  à  0  gr.  40  pro  die). 

Exemple  de  formule  (grands  enfants  :  12  ans  et  adultes)  : 

Poudre  d’os  frais . 0  gr.  50 

Moelle  osseuse . O  gr.  25 

Poudre  de  thymus . 0  gr.  10 

Poudre  de  thyroïde . 0  gr.  03  ■ 

pour  un  paquet  ou  un  cachet  n»  (2  à  3  pro  die  aux  repas). 

Il  y  aura  avantage  à  faire  alterner  cette  formule  avec  celles 
comprenant  des  phosphates. 

2"  Opothérapie  générale.  —  Avant  tout  se  rapporter  aux  examens 


Posologie  (seulement  pour  les  poudres  d’organes)  :  hypo¬ 
physe  {0  gr.  10-0  gr.  30),  ovaire  (0  gr.  20-0  gr.  60),  orchitique 
(0  gr.  20-1  gr.  20),  pancréas  (0  gr.  50-2  gr.),  foie  (0  gr.  50-3  gr.). 

Formule  poly glandulaire  (défaut  de  croissance  chez  les 
enfanta). 


Carbonate  de  chaux  ou  poudre  d’os  frais  ,  0  gr.  20 

Lactose . q.  s.  pour  1  gr. 

pour  un  paquet  n»  (2  paquets  pro  die,  aux  repas). 

III-  —  Désintoxication.  Nutrition. 

A  Désintoxication.  —  Se  rappeler  que  très  souvent  le  scoliotique 
estun  hyposphyxique  et,  à  ce  titre,  il  élimine  très  mal  ses  déchets. 
Donc,  surveiller  : 

a)  La  sécrétion  gastrique  :  si  cela  est  nécessaire,  ordot  ner  : 

Avant  les  repas  ;  teinture  de  fèves  de  Saint-Ignace  (H  à  III 
gouttes).  ' 

^'o  ™’*'50)  •  pepsine  en  paillettes  (0  gr.  20- 

b)  La  sécrétion  intestinale  :  si  l’intestin  se  vide  mal,  donner  : 

une  demi-heure  après  les  principaux  repas  :  entérokinase 
(une  ou  deux  capsules  gluttnisées  de  0  gr.  20). 

c)  La  sécrétion  rénale  :  infusions  classiques  ou  extrait  fluide 

de  piloselle  (2  gr.-4  gr.,  pro  die). 

B.  Nutrition. 

o)  Si  le  scoliotique  se  développe  normalement  (poids,  taille, 
spiromélrie)  le  traitement  de  base  (reminéralisation’ 
opothérapie)  suffit.  ' 

b)  Si  le  scoliotique  se  développe  mal,  s’adresser  à  : 

1“  Arsenic  (cacodylate  de  soude;  arrhénal). 

2“  Iode  (teinture  d’iode  dans  du  lait  ;  solations  huileuses 
injectables). 

30  Nucléines  (nucléinate  de  soude  en  injection). 

Employer  encore  les  Médicaments-aliments  suivants  : 
Lécithines,  Glycogène,  Huile  de  foie  de  morue. 

Ne  pas  oublier  :  1»  La  possibilité  d’une  Hérédo  bacillose. 

2»  La  possibilité  d’une  Hérédo-syphilis  :  traitement  spéci- 
“‘l’**-  Marcel  Laemmer. 


LE  PHOSPHARSYL 

est  le  meme  produit  contenant  3  cent. 
de  méthylarsinate  sadique 
cuiHeré^ 
soupeÆ 


Récahÿwcdion  intenswe 
par  assimilatioii  fnaxima. 


EXT 


I^T  DIRECTemeNT^ES  os 

s  —  ^ 

uberciFLose,  affegt/o/vs  osseuses 

CR  O./ SSA  N  GE,  CONVALE^ENCES 


- POSOLOGIE - 

(ADULTES  :  Une  à  deux  cuillerées  à  potage 
avant  les  deux  principaux  répas. 
ENFANTS  :  Une  à  deux  cuillerées  à  dessert. 

(ADULTES  :  Une  cuillerée  à  potage  avant  tes- 
deux  grands  repas. 

ENFANTS  :  Une  cuillerée  à  dessert  ou  à  café 
_ selon  l'âge.  * _ | _ 


^AC  H  /  Tl  SME 


Approvisionnement  gratuit 
sur  demande 
du  Corps  Médical 

22,  RUE^DE  L'ARSENAL 
ANGOULÊIVIE  (CHARENTE) 
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CÉRÉALES  GERMÊES 


PEPET 


DICESTIOW  DES  fÊCULENTS.  MATERNISATION  DU  LAIT, 

^ifBEip/LOSE 

[  ¥  M  W  Iii  Trilfil''  i'"  IIIIIIHllllll■lll  <pNVALESCEMCE 


_  2à  3  imprimés  après  chaque  repas  chaque  refwS 

Laboratoire  des  Ferments.  A.THÉPÉWIER  12,  rue  Clapeyron,  PARIS 


C/jaque  grandeur 

En  boite 
et  en  V2  boite 


3  grandeurs  : 

réduites 

Garçonnets 

Bébés 


)Ositoires  creux  au  teurre  de  cacao  purijiè 
contenant  de  la  dljcérine  liejuide 

chimicjuement  pure  J 

Produits  Pharmaceu tiennes  Sélectionnés^^P 
S.  Henry  Rodier  D-enPharm<.c,e  y^F 
Av  de  Villiers 


suc  DE  VIANDE  DE  BŒUF  CRUE 


ALIMENT  RECONSTITUANT 
d’une  grande  valeur  nutritive 


FERMENTS  VIVANTS 

qu’elle  contient 


Du.  K/ôle  des  Ferments  Vivants  ; 

Un  aliment  privé,  par  la  stérilisation,  des  ferments  qu’U  doit  normalement  contenir, 
ne  peut  maintenir  un  être  vivant  en  bonne  santé,  son  pouvoir  nutritif  est  insuffisant. 

La  Carnine  Lefrancq  étant  préparée  avec  du  Suc  de  Viande  de  Bœuf  crue,  con¬ 
centré  dans  le  vide  et  à  froid,  renferme  intégralement  les  Ferments  vivants  du  tissu 
musculaire,  ferments  qui  remplissent  exactement  les  fonctions  physiologiques  des 
vitamines  et  qui  no  peuvent  exister  que  dans  les  Sucs  de  Viande  préparés  à  froid. 

La  Gamine  Lefrancq  peut  communiquer  ses  propriétés  vitales  à  différents  ali¬ 
ments  stérilisés,  notamment  au  lait.  EUelenr  rend,  même  ajoutée  en  très  petite  quantité, 
la  proportion  indispensable  de  ferments  vivants  dont  ils  ont  été  privés  par  la  stérilisation. 


ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE 
78,  Faubourg  Sainb-Denis,  7 

PARIS 
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Ecole  de  Médecine  de  Tours.  —  Un  concours  pour 
une  place  de  directeur  du  laboratoire  de  bsctériologie 
et  d’hygiène  sociale,  et  pour  la  place  de  professeur  à  la 
chaire  nouvelle  de  bactériologie  de  l'Ecole  de  Médecine 
et  de  Pharmacie  sera  ouvert  le  l'c  Février  1923,  à  11  h.. 


3»  Un  exposé  oral  des  titres  et  travaux  scientifiques  annuellement  à  la  clinique  ophtalmologique  des  Quinze- 
(cinq  minutes  seront  accordées  pour  cet  exposé).  Vingts. 

rentVs"ILltTnl^rZ?"“^t““V^^^^^^  décompte  des  années  de  service.  -  M.  Léon 

rentes  épreuve,  pratiques  seront  sub.es.  Baréty,  député,  ayant  demandé  è  M.  le  ministre  de  la 


raisons  pour  lesquelles,  alors  que  l’article  27 
îtion  ministérielle  du  27  Mars  1897,  modifiée 
.corde  cinq  ans  de  services  comptant  pour  la 
X  médecins  aides-majors  sortant  de  i  Ecole  du 


UHEMOPOTHERAPIE  ou  MEDICATION  HEMOPOIETIQUE  * 

par  les  dragées  GLUTINISÉES  d' 

HÈMOGÈNOL 

(Sérum  hémopoïétique  de  Cheval) 

évite  la  peptonisaiion  du  Sêrurq  dans  l’Estomac,  assure  l’efficacité  de  l’ dfénriaiique 

ANÉMIES  =  DÉBILITÉ  =  CONVALESCENŒS 

Dose  ;  AVALER  4  à  6  dragées  par  Jour,  entre  les  repas. 

LES  MÉDICATIONS  DAUSSE  par  les  COLLOBIASES,  les  EXTRAITS,  les  INTRAITS,  les  FONDANTS 

Spécimens  et  Siftérature  à  jYîjYt.  les  ^odeurs  _ 

==  USINES  :  Ivry-sur-Seine  n  pA-ppe  a  A«h»}r.+  fl  ““  SÉCHOIRS  de  Chagrcnon  ==.  n 

FERMES  de  Vintué  et  du  Roussay  U  rue  r^uoriot  y  LABORATOIRE  SÉROTHÉRAPIQUE,  Étampes 
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VACCINOTHERAPIE  ATOXIQUE  CEPEDE 


HYPERLEUCOCYTOSE  El  PHAGOCYTOSE  SPECIFIQUE.  EXALTEE 

MEDICATION  CAUSALE  NATURELLE  INNOCUITE  ABSOLUE 


Virni  C  rfiplinp  ENTÉRO-STAPHYLOCOCaQÜE  poly- 


YACCB  S.P.E.S. 

100  millions  par 

en 

cc. 

_  1 

Tuberculose  pulmonaire  à  1. 1.  degrés, 
ADCDNE  CONTRE-INDICATION. 

PAS  DE  RÉACTION. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

4L 

1x3 

O 

YACCB  S.P.E.S.  CM 

400  millions  par  cc. 

Tuberculose  cutanée,  ganglionnaire, 
'intestinale,  osseuse. 

1  cc.  sous-cutané  tous  les  4  jours. 

Ex3 

Qu 

'•« 

O 

TiCCU 

E 

en 

ENTÉROCOCCIQUE.  —  Anémie,  chlo¬ 
rose  d’origine  entérococcique,  en¬ 
térite,  entMococcémie,  rhumatisme 
articulaire,  salpingite. 

g 

TiCClB 

S 

en 

STREPTOCOCCIQUE.  —  Rougeole, 
scarlatine,  oreillons,  érysipèle,  infec¬ 
tions  streptococciques  en  général. 

O 

>• 

YiCClR 

Sa 

ccFCiie 

STAPHYLOCOCCIQUE.  —  Panaris, 
tourniole,  lymphangite  staphylo¬ 
coccique,  furonculose,  psoriasis, 
ostéo-myélite,  etc. 

iO  1 

ipiii 

& 

YÂGCIl 

E.S 

ENTÉRO-STREPTOCOCCIQUE  poly¬ 

uiumJli 

valent. 

tT 

Ml  E.Sa 
YAGCll  S.Sa 
YiCCH  S.E.S. 
YACBB  P.E.S. 
YACCB  S.I*.E.S.Ca 
YACCB  AcSa 
YACCB  C.E.S. 
YACCB  G.S.E.S. 


nrtnfinn  Abcès,  anthrax,  fièvre  puerpérale, 
uSPuDu  salpingites,  septicémies  strepto- 
entéro-staphylococoiques. 

PPPÈHP  Pls’irésie,  pneumonie,  bronchite 
UUTuUu  chronique,  gripp" 

rPPftnP  Catarrhe  pulmonaire  aiçu  et  chroni- 
lllil  uUu  que,  angines,  pharyngites,  rhiniles. 

CÉPÈDB  ANTI-ACNEIQDE  polyvalent. 

COLI-ENTÉRO-STREPTOCOCCIQUE, 
CEPBllB  entérite,  entérocolite,  cystite,  né¬ 
phrites,  diarrhée  infantile. 

ClFlDE  Blennorragie  et  complications. 


Vaccins  Typhique  T,  Paratyphique  A  et  B,  Diphtérique  D.  S.  E.  S.,  Pneumobacillaire  Pb, 
et  tous  Auto-Vaccins  atoxiques  sur  demande  de  MM.  les  Médecins. 


La  caractéristique  de  la  MÉTHODE  CÉPÈDE  réside  dans  la  suppression  totale  de  la  PHASE  VACCINALE  NÉGATIVE 
Dans  les  CUROVACCINS  CÉPEDE  (désignés  par  les  initiales  des  microbes  servant  à  leur  préparation)  les  toxines 
microbiennes  sont  toujours  éliminées  ou  anéanties.  —  L'injeotion  SOUS-CUTANÉE  n’entraîne  aucune  réaction,  ni  aucun 

phénomène  général  on  local. 


INSTITUT  DE  BI0L06IE  APPLIQUÉE,  30,  aveiue  Relils,  PARIS  (xiv*)-  Téléph.  :  Bob.  08-06.  —  Touto*  lis  Pharnaclei. 


OXYGENATEURa  PRECISION 

DU  D'  BAYEUX 

Employé  Journellement  à  l’Hôpital  militaire  des  Monlineanx' 
et  au  Val-de-Grâce,  ainsi  qne  dans  les  formations  sanitaires 
et  les  hôpitaux  civils  et  militaires. 

LE  SEUL  PERMETTANI  D'EfFEOTUER  LES  INJECTIONS  DOSÉES  D'OXYBÈNE 
AVEC  PRÉCISION  ET  SÉCURITÉ 

PRIX  BARBIER  1913  (Faculté  de  médecine  de  Paris). 

Voir  La  Presse  ItidieaU,  da  J9  avril  iSlB,  p.  lAl. 

JULES  RICHARD.  Ingémeur-Constractsiur 

as,  Ru0  Mélingn»  —  I  aHI8 

Â  la  même  Maison  :  LE  VÉRÂSCOPE 

LE  BAROMETRE  ENREGISTREUR 

ENVOI-DES  NOTICES  IUUUSTREES  SUR  DEMANDE 


Extraiys  OPOTHERAPIQUES  CHAIX 


Ovarique  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
_ ^  Hépatique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

tdboratoir.  CHAIX  10,  Rut  d«  TOmt,  PARI*  -  ï«<p*.  ;  Sait  lO.SS  | 


GOUTTES  DE  SEhU 

au  Cupressits  Semparoirens 

Vaso-constricteur, 

Tonique  puissant  du  système  veineux. 

PHLÉBITES,  VARICES 
HÉMORROÏDES,  MÉTRORRAGIES 
TROUBLES  DE  LA  MÉNOPAUSE 


A^LSSAUfrgEÀNl 


MEDICATION  ALCALINE 

ÉCONOMIQUE 

Aux  personnes  ne  pouvant  faire 
usage  de  l’eau  minérale  naturelle, 

Prescrire  le 

SEL  VICHY-ETAT 

le  seul  réellement  extrait  de 
l’eau  des  Sources  de  l’Etat 
dont  il  contient  tous  les  principes. 


CHAQUE  PAQUET  dosé  pour  1  litre 
BIEN  SPÉCIFIER  LA  MARQUE 
TOUTES  PHARMACIES 


Echantillons  au  Corps  médical. 

sur  demande,  24,  Boulevard  des  Capucines*  PARIS. 
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RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

Là  Pressi  Médicalk  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
25  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical  ;  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale.  L'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  de  refuser  les  insertions. 

Prix  des  insertions  :  é  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Pmss*  Médical*).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  iO  jours  après  réception  de  leur 
montant. 

A  vendre  :  deux  tubei  de  radium  contenant  environ 
25  et  50  milligr.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4638. 

Situation  premier  ordre  o0erte  à  médecin  actif 
ayant  égaiement  capacités  chirurgie  courante,  dispo¬ 
sant  certain  capital.  —  Eer.  seulement  P.  M.,  n»  4758. 

Propriété  à  vendre  dans  16'  arrond.  Pourrait 
convenir  pour  maison  de  santé.  Vaste  habitation  et 
pavilion.  Beau  jardin.  —  F.  Strauss,  6,  rue  Henri- 
Heine  (Auteuil  35-67). 

Poste  médical  4  céder,  4  1  heure  de  Bordeaux.  Rap¬ 
port  25.000.  In  i.  10.000 avec  mobil.  Urg.  P. 

Doctoresse  cherche  sit.  méd.  ou  paraméd.  clin,  ou 
sanator.  labo,  à  Paris  on  prov.  Ecrire  P.M.^n”  4772. 

Grand  microscope  de  bact.  neuf  :  3  oc.  ob).  3.  6. 
1  /  i2  imm.  complet  850  fr.obj.  imm.  Ochler  1/16  apo- 


■  chromât,  300  fr.  Ecrire  Llgcr.  79  bis  r.  Monge,  Parle. 

J  docteur  O.-R.-L.  cherche  occup.  ds  epéc.  chez 
confrère  ou  clinique  Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n'  4774. 

Je  sténogr.  4  domicile  et  daciyl.  chez  moi  ts  trav. 
medic.  —  Rtf.  M™'  Thomé,  55,  rne  Procession,  15'. 

Bonne  pension  famille  prendrait  peus.  étudiants 
médecine  pour  repas  ;  5  fr.  29,  rue  de  Buci. 

On  demande  pour  ville  balnéaire  Algérie  jeune 
docteur  très  actif  ayant  quelques  notions  et  se  desti¬ 
nant  4  la  stomatologie.  Emoluments  début  modestes, 
mai*  situation  d’avenir.  —  Ecrire  P.  M.,  n“  4777. 

Dans  quartier  très  élégant  de  Paris  bel  hôtel  par¬ 
ticulier  entouré  de  grands  jardins  installé  pour  mai¬ 
son  d’acco'ichements,  de  santé,  etc.  9  belle*  cham¬ 
bres  maîtres,  très  ensoleillées.  Salle  d’opérations, 
grand  confort  moderne,  chauffage  central,  libre  4  la 
vente.  Prix  dem.  tout  meublé  300.000.  P.  M.,  n»  4778. 


CHATEAU  DE  LA  SOLITUDE” 

Maison  de  repos  et  de  convalescence. 

Installation  de  grand  luxe.  Vaste  parc  de  plus  de  5  hectares. 
Cures  d'air,  de  soleil  et  de  régimes.  Electro-hydrothérapie. 


CLINIQUE  DE  SAINT-CLOUD 

s,  avenue  Pozzo  di-Borgo  —  Tél.  :  Aiit.  00-B2. 
D"  D.  MORAT  et  Alice  SOLLIER  {Mo") 


BILIVACCIN  Pastilles 

Anti typhiques  hiliccs 
Anlidyscnf criques  et 

Antieholcriques  hiliées 

à  absorber  par  la  bouche. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Maublanc,  Paris-15». 
'téléphone  ;  Sécur  1)5-01. 

AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  çratüit  de  mécaDiqoe  par  Ingfénîeur. 
Gooditions  spéciales  pour  MM  les  Médecins. 
GEORGE.  77,  av.  de  la  Grande-ârmée.— Passy,  29-70. 


EMULSION  MARCHAIS 


ne  sont  pas  un  mélange  banal  de  COD^’me-èromOFORME,  mais  une  nouvelle 
combinaison  définie  de  Bromoforme  solide,  très  active,  sans  toxicité  : 
parce  que  rigoureusement  dosée.  Incomparablement  supérieure  aux  sirops, 
gouttes,  etc.,  parce  que  l’enrobage  des  comprimés  ne  se  dissout  que  dans 
l’intestin  sans  fatiguer  l'estomac. 

PLUS  PRATIQUE  —  PLUS  AGRÉABLE  —  PLUS  ÉCONOMIQUE 

Presorlre  5  comprimés  par  Jour,  8  dans  toux  rebelles.  —  6  f r  l’étuI  pour  4  à  5  Jours  de  traitement. 


TOUX 


nerveuses  et  spasmodiques 


NÉOL 


prévient  la  GRIPPE 
en  gargarismes  au  tiw 

et  guérit  l’ANGINE 
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Abrège  ia  Convalescence 
en  activant  la  phagocytose 


WN_VERRE_^^  PÈRE  AVANT  LE  REPAS 

A.  GIRARD.  48.  Rue  d’Alésia.  PARIS 


Les  travaux  de  Lortat-Jacob  ont 
démontré  que  l’iode  déterminait 
une  excitation  du  tissu  lymphoïde 
avec  formation  abondante  de 
leucocytes  mononucléaires, 
excellents  phagocytes,  qui  débarrassen' 
l’organisme  de  tous  les  déchets  et  te  .iues  laissés 
par  l’infection.  Ce  rôle  «  dépurateur  »  de  l’iode 
nous  explique  son  action  heureuse  dans  les 
convalescences. 


Le  VIN  GIRARD  renferme  l’iode  sous  la  forme 
iodotannique  facilement  assimilable,  très  active,  et 
n’occasionne  jamais  ni  irritation  des  voies  digestives, 
ni  accident  d’iodisme. 

Le  VIN  GIRARD  a  répandu  depuis  plus  de  vingt  ans 
la  médication  iodotannique  posphatée  sous  une  forme 
agréable,  donnant  entière  satisfaction  aux  médecins  qui 
l’ont  admise  dans  leur  pratique  journalière. 

Le  VIN  GIRARD  est  toujours  pris  avec  plaisir 
par  les  malades  les  plus  difficiles» 


PRESSE  HEDlGAir 


EN  VENTE  CHEZ  TOUS  LES  LIBRAIRES 


Paraissant  le  Mercredi  et  le  Samedi 


LE  NUMÉRO  :  40  centimes. 


—  IDlIiniISTRATlOIV  — 

MASSON  ET  C*®,  Éditeurs 

120,  boulevard  St-Bermain,  PARIS  (6') 
Compte  Chèques  postaux  n"  599 


PRE  DE  L’ABONHEMENT  PODR  1922 
Paris  et  Départements.  30  fr.  » 
Union  postale .  45  fr.  » 


Les  abonnements  partent 
au  comraenoemont  do  chaque  mois. 


—  DIBECTION  SCIENTIFIQUE  — 

F.  DE  LAPERSONNE  NI.  LETULLE  H.  ROGER 

Professeur  Professeur  à  la  Faculté,  Doyen  de  la  Faculté  de  Paris, 

de  Clinique  ophtalmologique.  Médecin  honoraire  des  hôpitaux.  Médecin  de  rHôtol-Diou, 

Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l’Académie  de  médecine.  Membre  de  l'Académie  do  médecine. 


J.-L.  FAURE 

Professeur 

de  clinique  gynécologique 
à  l’hôpilal  Broca. 


F.  WIDAL 

Professeur  do  clinique  médicale, 
Membre  de  l’Institut 
et  do  l'Académie  de  médecine- 


NI.  LERNIOYEZ 

Médecin 

do  l’hôpital  Saint-Antoint 
Membre  do  l’Académie  do  méd 


PH.  PAGNIEZ 

Médecin 

do  l’hôpital  Saint-Antoini 


CH.  LENORNIANT  F.  JAYLE 

Professeur  agrégé.  Ancien  chef  des  trav.  clin,  do  gyn. 

Chirurgien  do  l’hôpital  Saint-Louis.  à  l’hôpital  Broca. 


—  RÉDACTION  — 


SECRÉTAIKES 

P.  DESFOSSES 
J.  DUMONT 


Adresser  ce  qui  concerne  la  Rédaction 
à  “  Presse  Médicale  ” 

120,  boulevard  Saint-Bermain  (6«) 


Le  Centenaire  de  Pasteur 


Le  Centenaire  de  Pasteur  •. 

Séance  solennelle  de  l’Académie  de  Médecine  (26  Dé¬ 
cembre  1922)  : 

Allocation  de  M.  BAual,  président,  p.  1117. 

F.  WiDAL.  —  L’œuvre  médicale  de  Pasteur,  p.  1120. 

Pierre  Delbet.  —  L’œuvre  de  Pasteur  et  la  chirurgie, 
p.  1124. 

Wallich.  —  L’oeuvre  de  Pasteur  et  l’obstétrique, 
p. 1127. 

Barrier.  —  L’œuvre  de  Pasteur  et  la  médecine  vé¬ 
térinaire,  p.  1129. 

A.  Calmette.  — '  L’œuvre  de  Pasteur  et  les  progrès 
de  l’hygiène,  p-  1130,  .. 


Supplément  : 

F.  WiDAL.  —  Publication  des  Œuvres  de  Pasteur. 

P.  Gilis.  —  Les  mouvements  de  l'épaule  (4  fig.). 

La  question  des  étudiants  en  médecine  étrangers. 
Le  crétin  et  les  deux  médecines  (2  fig.). 

Anesthésie  par  la  respiration  précipitée  qu  essouffle- 

H.  Leclerc.  —  Les  plantes  médicinales  des  colonies 
françaises  :  L  Euphorbia  pilulifera  (1  fig.). 

La  Médecine  a  travers  le  monde.  —  Question  et 
RÉPONSE.  —  Livres  nouveaux.  —  Livres  reçus.  — 
Sommaires  des  revues.  —  Nouvelles.  —  Rensei- 

a.NBMBNTS  ET  COMMUNIQUÉS. 


19uitooi!nuioàToniordoiiii«rUiiiTiopiiiE,pruiilTexr 

Uroforminc 

-“TiL.-'""  Gobev 

ComprimAi  doséa  à  Ogr.  50  (3  b  a  par  )oar).IF 
UHntlIlMt  grâtulU  s  13.  Boulevard  Salnt-Haran. 


à  la  Grindella  Robusta 


contre  la  COQUELUCHE 

Ne  contient  ni  toxique  ni  narcotique 
30  ANS  DE  SUCCÈS 

74,  bouter.  Beaumarchais,  Paris. 

HÉMOGÈNOL 

Anémies  =  Débilités 
==  Convalescences  = 

DOSB  :  Avaler  4  à  6  dragées  par  jour  entre  les  repas. 
Spécimens  et  Littérature  ; 

Laboratoires  DAITSBE,  4,  me  Anbriot,  Paris. 
XXX'  Année  —  N»  103.  27  Décembre  1922 


P'aire  connaître  à  la postérité  les  actions  et  le  caractère  des  hommes  de  marque  a  toujours  été  considéré 
chez  les  peuples  de  forte  civilisation  non  seulement  comme  un  devoir  de  reconnaissance,  mais,  encore  et 
surtout,  comme  un  des  plus  puissants  moyens  d'inciter  les  hommes  aux  grandes  actions. 

C’est  dans  cette  noble  pensée  à  la  fois  de  pur  idéal  et  de  haute  portée  pratique  que  la  France  honore 
aujourd' hui  le  grand  savant  qui  constitue  une  de  ses  gloires  les  plus  pures.  «  La  Presse  Médicale  »  est 
hgureuse  de  pouvoir  s’associer  à  cet  hommage.  Elle  a  pensé  être  agréable  à  ses  lecteurs  en  leur  offrant, 
encartée  dans  le  présent  numéro,  la  reproduction  d'une  admirable  photographie  de  Louis  Pasteur.  Ce 
portrait  inédit  est  tiré  en  héliogravure,  il  est  signé  de  V autographe  du  Maître.  Mais  comme  l’a  dit  si  bien 
Tacite  ;  «  simolacra  vültus  imbecilla  ac  mortalia  sunt,  forma  mentis  æterna  ».  «  Les  représen¬ 
tations  du  visage  sont  fragiles  et  périssables,  la  figure  de  l’âme  est  étemelle.  » 

Cette  a  figure  de  l’âme  »  de  Pasteur,  on  la  trouvera  peinte  de  main  de  maître  par  les  discours  reproduits 
dans  le  présent  numéro  et  dus  à  MM.  les  professeurs  Delezenne,  Widal,  Delbet,  Wallich,  Barrier, 
Calmette. 

Nos  lecteurs  pourront  donc  conserver,  pour  leur  instruction  et  celle  de  leurs  enfants,  un  portrait  total 
du  grand  savant  ;  photographie  du  visage,  tabledu  de  l’immortel  génie. 


PUBLICATION  DES  ŒUVRES  DE  PASTEUR 


Les  travaux  de  Pasteur  étaient  (épars.  Le 
D’’  Pasteur  Vallery-Radot  les  a  réunis.  Il  les  a 
classés  en  divisant  l’œuvre  en  six  étapes  -.  la  dis¬ 
symétrie  moléculaire  ;  les  fermentations  et  les  géné¬ 
rations  dites  spontanées -,  les  études  sur  le  vinaigre 


et  sur  le  vin;  la  maladie  des  vers  à  soie;  les 
éludes  sur  la  bière  ;  les  maladies  virulentes  et  les 
virus-vaccins. 

Les  deux  premiers  tomes  viennent  de  paraître. 
Le  tome  I  comprend  les  thèses  de  chimie  et  de 


PHYTINE  CIBA 

Le  plus  riche  et  le  plus  assimilable 
des  médicaments  pbospborés 

RÉMINERALISATEUR 

Cachets  —  Comprimés  —  Qranulés. 
Laboratoires  CIBA,  1,  place  Horand,  LYON. 


TROUBLES  DE  CROISSANCE 

EPIDOSINE 

G.  GREMT,  14,  me  de  Clichy  -  Paris. 


PELOSPANINES 

FOURNIER 

TRAITEMENTdes  BACILLOSES  CHRONIQUES 
bmusSULFATES  de  TERRES  RARES 

Laboratoires  FOURNIER.  Flrères 

S6, Boulevard  de  l'Hôpital -PARIS. 


lïlANIFESTATIONS  ANAPHYLACTIQUES 

I  A  - —  migraines,  urticaires  - 

et  tous  états  relevant  d'une  intolérance  alimentaire 

PHYLACTONE  BYLA 


1  cachets  de  Peptone  spéciale  n»  33 


MUSCLARSENOL-CORBIERE 

Solution  titrée,  inaltérable  de 

NOVARSENOBENZOL 

Pour  injections  INTRAMUSCULAIRES 
INDOLORES 

Doses:  0|f.05  -Op.lO  -  Ogr.  15  -  0^.20  -  Op. 25  -  Oer.80 
Echantillons  et  Littérature  : 

Laboratoiraa  CORBIËBE,  27,  rne  Sesranandas.  Paris. 


CiTROSODINE  GRÉMY 

Action  anti-émétique  et  eupeptlque 
Action  sur  la  oiscoslté  du  sans 
et  antlanapliy lactique 

p.  LONGUET,  34,  me  Sedalne  —  Paris-XIL 
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physiqn-  i  '  Paste’-ir  ies  travaux  tk  rtristallo-  j 
graphL  ir:  .aux  s’échelonnent  pour  li.  plu¬ 

part  de  il  ,  ;oô7.  On  suit,  à  là  lecture  de  co 
livre  parsemé  de  noies  inédites,  comment  Pasteur 
fut  amené  à  voir  dans  la  dissymétrie  moléculaire 
un  phénomène  corrélatif  de  la  vie  et  à  établir  une 
ligne  de  démarcation  entre  les  produits  minéraux 
et  les  produits  organiques  d’après  leur  structure 
moléculaire,  a  Je  suis  persuadé  que  la  vie,  écrit- 
il,  est  fonction  de  la  dissymétrie  de  l'univers  ou 
des  conséquences  qu’elle  entraîne.  » 

Le  tome  II  est  consacré  aux  fermentations  et 
aux  générations  dites  spontanées.  Dès  les  pre¬ 
mières  pages  de  ce  volume,  on  voit  comment  Pas¬ 
teur,  par  une  suite  logique  de  ses  recherches, 
fut  amené  à  s'occuper  des  fermentations.  A  pro¬ 
pos  de  la  constitution  des  alcools  amyliques,  il  se 
demanda  s’il  n’y  avait  pas  un  rapport  entre  les 
phénomènes  de  fermentation  et  l’arrangement 
moléculaire.  Ce  rapport,  il  devait  bientôt  le 
démontrer  dans  son  célèbre  mémoire  sur  la  fer¬ 
mentation  de  l’acide  tartrique  et  de  l’acide  racé- 
mique. 

Entraîné  par  L'étude  des  fermentations  où  il 
reconnaît  d’emblée  l’intervention  d’une  action 
vitale,  il  ne  quittera  plus  ces  recherches.  Les 
mémoires  sur  les  fermentations  lactique,  alcoo¬ 
lique,  butyrique,  sur  la  putréfaction,  sur  la  vie 
sans  air  se  succèdent  de  1857  à  1863. 

Bientôt,  Pasteur  est  amené  à  se  demander  d’où 
viennent  les  ferments.  Ce  sont  alors  les  fameuses 
recherches  sur  les  générations  dites  spontanées 
(1860-1866).  On  suit  pas  à  pas  comment  il  est 
conduit  à  réfuter,  par  la  méthode  expérimentale 
la  plus  rigoureuse,  la  doctrine  de  l’hétérogénie  et 
à  combattre  les  objections  de  Pouchet. 

Les  controverses  à  l’Académie  des  Sciences  sur 
l’origine  et  la  nature  des  ferments  (1871-1879), 
les  réponses  aux  objections  de  Fremy,  de  Trécul, 
de  Bastian,  de  Claude  Bernard  et  de  Berthelot 
montrent  la  méthode  de  raisonnement  et  d’expé¬ 


rience  lui  a  demonu  é  être  la  vcritc.  ^ 

Les  OKuvres  de  Pasteur  seront  complètes  en  7  vo¬ 
lumes  in-S'*  Jésus,  qui  parattror.t  successivement.  Le 
prix  de  chaque  volume  sera  fixé  au  moment  de  sa 
publication  et  d' après  son  importance.  Chaque  volume 
se  vendra  séparément  (Masson  et  C*',  éditeurs). 

Viennent  de  paraître  : 

Tome  I.  —  Dissymétrie  molécnlalre.  1  volume  in-S» 
grand-jésus  de  480  pages  avec  nombreuses  figures 
dans  le  texte  et  un  portrait  hors  texte  représentant 
Pasteur  dans  son  laboratoire.  Prix.  ...  50  fr. 

Dans  ce  volume  ont  été  réunis  les  Thèses  de  chimie  et 
de  physique  et  les  travaux  de  cristallographie.  Ces  tra¬ 
vaux  comprennent  les  recherches  sur  le  dimorphisme, 
les  Mémoires  snr  la  relation  qui  peut  exister  entre  la 
forme  cristalline,  la  composition  chimique  et  le  sens  de 
la  polarisation  rotatoire,  les  recherches  sur  l'acide  racé- 
mique,  le  Mémoire  sur  les  acides  aspartique  et  malique, 
les  notes  snr  le  dimorphisme,  sur  l’alcool  amylique,  le 
Mémoire  sur  le  mode  d’accroissement  des  cristaux,  les 
leçons  à  la  Société  chimique  snr  la  dissymétrie  molécu¬ 
laire  des  produits  organiques  naturels,  etc.  Enfin  ce 
tome  contient  des  pages  inédites  écrites  en  1878  par 
Pasteur  pour  un  volume  qu’il  projetait  sur  la  dissymétrie 
moléculaire.  Il  se  termine  par  les  rapporta  de  Biot,  de 
.  Sénarmont,  etc.,  sur  les  Mémoires  de  Pasteur. 

De  nombreuses  notes  ont  été  ajoutées  par  M.  Pasteur 
Vallery-Radot,  d’après  des  manuscrits  de  Pasteur. 

Tome  II.  —  Fermentations  et  générations  dites 
spontanées.  —  1  volume  in-8“  grand-jésue  de 
660  pages  avec  nombreuses  figures  dans  le  texte. 

Prix . ■ . 65  fr. 

Dans  le  premier  chapitre  sont  reproduits  les  Mémoire'6 
snr  la  fermentation  lactique,  la  fermentation  alcoolique, 
la  fermentation  butyrique,  la  fermentation  des  acides  tar- 
trique  et  paralartrique,  la  Note  relative  au  penici  Uum 
glaucum  et  à  la  dissymétrie  moléculaire  des  produits 


La  troi  <  conser.réc  aux  disentsions  qi 

s’élevèrent  a  i  /Vcacieri.'.o  des  Scieocea  de  1871  s  i(S7y  v. 

Dana  la  o  'atrièmo  partie,  est  repvodoil  l’opuscule  pai 


"onr  parsitrs  en  i9i!3-i9SA^ 

Tome  III.  vsdee  aur  ie  vinaigra  rt  aur  lt>  vin. 
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Tome  VII-  Mélange»  scuantUlqaoa  et  littéraires. 


LES  ’iMli  vEMENTS  DE  L  EEAlü.L 

L’étudo  des  mouvements  de  l’épaule  consï 
un  chapitre  à  auutomie  appliquée  important  ji 
le  médec'u  fréquemment,  est  appelé  à  ( 
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J’apporte,  aujourd’hui,  le  résultat  de  ces  recher¬ 
ches. 

Cette  étude  se  divise  en  trois  chapitres  :  dans 
le  premier,  je  donne  les  notes  d’observations, 


Fig.  1.  —  Membres  supérieurs  au  repos.  Un  petit  trait 
horizontal  indique  l'origine  de  l'épine  de  l’omoplate. 
Le  signe  +  indique  l’angle  inférieur. 


prises  sur  le  modèle  vivant,  au  repos  et  en  mou¬ 
vement;  la  mécanique  articulaire  et  l’action  des 
muscles  sont  exposées  dans  le  deuxième;  dans  le 
troisième  chapitre,  je  cherche  à  démontrer  qu’il 
est  juste  et  utile  d’ajouter  aux  classiques  articu¬ 


lations  de  l’épaule  une  «  articulation  scapulo- 
thoracique  ». 

Poursuivant  un  but  pratique,  je  donnerai, 
au  cours  du  travail,  les  indications  bibliogra¬ 
phiques  strictement  nécessaires  ;  mais  je  tiens  à 
signaler,  dès  le  début,  les  trois  ouvrages  que  j’ai 
le  plus  consultés  : 

Les  deux  ouvrages  de  Ducbenne  de  Boulogne  : 
[Electrisation  localisée,  Paris,  1855,  et  Physiologie 
destAouvements,  Paris,  1867)  constituent  un  monu¬ 
ment  anatomo-physiologique,  dont  la  solidité 
repose  «  sur  vingt  années  il’ëSpérimentation 
électrique  et  d’observatioh  ctlhique  ».  Cette 
œuvre  a  gardé  toute  sa  valeur,  ët  c’èst  encore  à 
elle  que  l’on  revient,  en  la  ttiatiêre,  dans  les 
traités  les  plus  récentsjrànçais  et  étrangers.  Sans 
doute,  des  erreurs  de  détail  peuvent  s’y  rencon¬ 
trer,  mais,  dans  l’ensemble,  l’œuvre  est  solide  êt 
mérite  confiance.  J’y  ai  largement  puisé. 

Avec  intérêt  et  profit,  j’ai  lu  le  mémoire  de 
M.  Miramohd  de  la  Roqüette,  publié  en  1900 
dans  la  Revue  d' Orthopédie  :  «  Etudë  anatomi(jue 
et  mécanique  de  la  cèitttore  scapulaire  »,  125  p. 
avec  38  figures  et  4  radiographies. 

Enfin,  j’âl  essayé  de  bien  comprendre  les  pages 
consacrées  aux  divers  mouvements  de  l’omoplate 
par  Rudolf  Fick  dans  son  livre  siir  {'Anatomie  et 
la  mécanique  des  articulations' . 

I.  —  Obsér-fàtiôfis  Sür  le  modèle  vivant. 

Celles-ci  ont  été  faites  sur  de  nombreux  sujets 
vigoureux.  Je  n’en  rapporterai  que  deux,  l’une 
faite  sur  un  sujet  normal,  l’autre  sur  un  sujet 
ayant  une  faculté  exceptionnelle  pour  faire  con¬ 
tracter  ses  muscles,  isolément  ou  par  groupes. 

1"  Sujet  normal.  —  Jeune  garçon  de  13  ans, 
petit  vagabond,  maigre,  mais  ayant  une  très  belle 


1.  Rudolf  Fick.  —  Ilandkuch  Anatomie  und  Mechanik 
dor  Celcnkc.  lona,  19tl. 


musculature.  Taille,  1  m.  46;  périmètre  thora¬ 
cique,  0  m.  74  ;  espace  intermamelonnalre,  16cm. 

Au  repos,  l’omoplate  est  dans  un  plan  nette¬ 
ment  frontal,  appliquée  sur  le  segment  postérieur 


Fig.  2.  —  Membre  Bopérieur  droit  en  abduction  et  en 
position  horizontale.  Le  trait  horizontal  est  passé  de 
I  en  II  ;  l’angle  inférieur  de  l’omoplate,  de  ^  en 


de  la  courbure  des  côtes.  Les  bras  étant  pen¬ 
dants,  le  bord  spinal  de  l’omoplate  est  à  6  cm.  de 
l’épine  dorsale,  au  niveau  de  l’origine  de  l’épine 
de  l’omoplate;  l’angle  inférieur  en  est  à  7  cm.; 
l’épine  de  l’omoplate  est  sensiblement  horizon- 
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auxquels  il  permet  le  sommeil 
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taie  et  son  axe  passe  par  l’apophyse  épineuse  de 
la  troisième  vertèbre  dorsale  (fig.  1). 

Quand  le  bras  exécute  lentement  le  mouvement 
d'abduction,  le  déplacement  de  l’angle  inférieur 
commence  à  devenir  apparent  dès  que  le  bras 
forme  avec  le  plan  latéral  du  corps  un  angle 
de  45°.  Quand  le  bras  est  arrivé  à  l’horizontale, 
l’axe  de  l’épine  de  l’omoplate,  prolongé  en  bas  et 
en  dedans,  passe  sur  l’apophyse  épineuse  de  la 
6°  vertèbre  dorsale.  Quand  le  bras  passe  de  l’ho¬ 
rizontale  à  la  verticale,  l’axe  de  l’épine  passe  par 
la  8“  dorsale.  La  direction  de  cet  axe  montre 
l’importance  du  mouvement  de  bascule  exécuté 
par  l’omoplate  (fig.  2). 

Si  l’on  observe  attentivement  l’angle  inférieur, 
pendant  le  mouvement  vers  la  verticale,  on  voit 
qu'il  décrit,  en  se  portant  en  dehors  et  en  avant, 
un  arc  de  cercle.  Quand  le_.J)ras  est  horizontal, 
l’angle  s’est  déplacé  de  4  cm.  ;  il  se  trouve  à 
11  cm.  de  l’épine  dorsale.  Quand  le  bras  est 
passé  à  la  verticale,  l'angle  inférieur  se  trouve  à 
17  cm.  de  la  ligne  médiane;  le  bord  spinal  est 
alors  fortement  oblique  de  bas  en  haut  et  de 
dehors  en  dedans.  Prolongé  au  delà  de  la  racine 
de  l’épine,  il  passe  par  l’apophyse  épineuse  de  la 
3°  vertèbre  dorsale.  L’angle  inférieur  se  trouve 
à  13  cm.  du  mamelon  et  dans  le  plan  horizontal 
passant  par  ce  mamelon  (fig.  3). 

A  ce  moment,  quand  l’angle  inférieur  est  à 
17  cm.  de  la  ligne  médiane  postérieure,  cet  angle 
est  dans  un  plan  horizontal  situé  à  4  cm.  au- 
dessus  de  celui  dans  lequel  il  était  quand  le  bras 
pendait  inerte  le  long  du  corps.  L’angle  inférieur 
a  donc  exécuté  une  ascension  de  4  cm.  et  par¬ 
couru  un  trajet  de  10  cm.  Quand  les  deux  bras 
sont  maintenus  bien  verticalement,  les  deux 
angles  inférieurs  du  sujet  sont  à  une  distance  de 
34  cm.  Quand  le  bras  est  dans  la  position  horizon¬ 
tale,  l’origine  de  l’épine  de  l’omoplate  n’est  plus 
qu’à  5  cm.  de  la  crête  spinale;  quand  le  bras 
passe  à  la  verticale,  l’origine  de  l’épine  de  l’omo¬ 


plate  est  à  [6  cm.  de  la  crête  spinale  et  présente 
un  abaissement  de  1  cm.  à  1  cm.  1/2  par  rapport 
à  la  position  précédente. 

Quand  les  deux  bras,  maintenus  à  l’horizon- 


Fig.  3.  —  Membre  supérieur  droit  en  position  verticale. 
L'épine  de  l’omoplate  très  apparente  en  sa  grande  obli¬ 
quité  n’est  indiquée  par  aucun  nouveau  trait.  Le 
signe  indique  la  position  nouvelle  de  l’angle  infé¬ 
rieur. 

taie,  sont  fortement  portés  en  arrière,  les  deux 
omoplates  arrivent  à  se  toucher  au  niveau  des 
racines  des  épines,  et  les  doigts  engagés  entre 


ces  deux  épines  sont  comprimés.  Le  mouvement 
en  arrière  des  deux  bras  tenus  horizontaux  est 
donc  complété  par  un  rapprochement  puissant 
des  omoplates  qui  serre  les  doigts  engagés. 

Dans  V Encyclopédie  anatomique,  traduite  de 
l’allemand  par  Jourdan,  on  lit  à  la  page  153  : 

«  Les  omoplates  peuvent  être  retirées  en  arrière 
et  fixées  avec  une  telle  force  qu'on  a  vu  des 
hommes  saisir  une  corde  entre  elles  et  s’en  servir 
pour  se  soulever.  » 

L’examen  de  notre  sujet  permet  de  comprendre 
cette  possibilité. 

Dans  le  haussement  d’épaules  volontaire  et 
puissant,  le  jeune  sujet  élève  l’angle  inférieur  de 
l’omoplate  de  4  cm.  et  le  porte  à  4  cm.  en  avant. 

Quand  les  deux  bras  sont  élevés  à  la  verticale, 
avec  forte  contraction  musculaire,  on  voit  appa¬ 
raître  trois  triangles  musculaires  :  le  premier,  le 
plus  grand,  est  celui  que  j’ai  l’habitude  de  dé¬ 
crire  sous  le  nom  de  triangle  dorso-trapézo-del- 
toïdien,  d’après  les  muscles  qui  en  forment  les 
côtés  (bord  supérieur  du  grand  dorsal,  bord 
externe  du  trapèze,  bord  postérieur  du  deltoïde). 
Le  deuxième,  contenu  dans  le  premier,  est  limité 
par  le  grand  dorsal,  le  trapèze  et  un  petit  seg¬ 
ment  du  bord  spinal  de  l’omoplate;  on  peut 
l’appeler  dorso-trapézo-scapulaire  ;  l’aire  en  est 
occupée  par  le  rhomboïde.  Le  troisième  triangle, 
contenu  dans  le  second,  peut  être  appelé  dorso- 
trapézo-rhomboïdal,  parce  que  le  troisième  côté 
est  formé  par  la  partie  la  plus  externe  du  bord 
inférieur  du  rhomboïde  (fig.  4).  L’aire  en  est  peu 
étendue,  occupée  par  une  mince  aponévrose 
qui  sépare  seule  le  tissu  conjonctif  de  l’espace 
thoraco-serratique  du  tissu  cellulaire  sous- 
cutané. 

2“  Sujet  exceptionnel.  —  Le  sujet  qui  se 
montre  comme  phénomène,  sous  le  nom  de 
Nil’loc,  est  un  garçon  de  30  ans,  d’une  taille  de 
1  m.  70,  qui  a  une  bonne  complexion  anatomique 
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et  qui  a  été  versé  dans  le  service  auxiliaire  de 
l’armée,  à  cause  de  l’hyperextension  qu’il  peut 
produire  dans  ses  deux  genoux  pendant  la 
marche.  Ses  deux  membres  inférieurs  présentent 
alors  une  grande  courbure  à  convexité  posté¬ 
rieure,  ce  qui  donne  à  sa  démarche  quelque 
chose  de  tout  à  fait  étrange.  Chose  curieuse,  cette 
position  en  hyperextension  est  sa  position  de 
repos.  Pour  marcher  en  fléchissant  normalement 
les  genoux,  il  est  obligé  de  faire  un  efiort  et  de  se 
surveiller. 

Ce  sujet  a  tous  les  ligaments  articulaires 
lâches  ;  cette  laxité  est  surtout  évidente  aux  ge¬ 
noux.  Par  contre,  il  est  très  musclé,  et  il  est 
arrivé  par  l’exercice  à  faire  contracter  isolément 
certains  muscles  congénères  ou  antagonistes;  il 
contracte  à  volonté  les  peauciers  du  cou,  des 
oreilles,  des  muscles  fléchisseurs  et  extenseurs 
des  doigts.  Mais,  c’est  surtout  du  côté  de  l’épaule 
qu’il  met  en  évidence  ses  facultés  particulières. 

Au  repos,  rien  d’anormal;  de  chaque  côté, 
l’extrémité  externe  de  la  clavicule  fait  une  saillie 
assez  marquée  sur  le  plan  de  l’acromion.  Sous 
l’influence  de  la  volonté,  il  fait  exécuter  à  l’omo¬ 
plate  un  mouvement  de  circumduction  sur  le . 
thorax,  qu’il  peut  arrêter  et  fixer  à  volonté,  à  un 
moment  quelconque.  Dans  le  premier  temps,  le 
faisceau  claviculaire  du  trapèze  et  l’angulaire  de 
l’omoplate  tirent  fortement  l’omoplate  en  haut; 
dans  le  second  temps,  le  rhumboïde  et  le  petit 
pectoral  font  basculer  l’omoplate  sur  l’angle 
externe,  qui  est  porté  en  bas;  le  moignon  de 
l’épaule  s’afiaisse;  en  même  temps,  l’angle  infé¬ 
rieur  est  porté  en  haut  et  en  dedans,  en  s’écartant 
fortement  de  la  paroi  thoracique;  l’omoplate  est 
alors  dans  un  plan  presque  sagittal;  dans  un 
troisième  temps,  le  grand  dentelé  et  le  faisceau 
intérieur  du  trapèze  remettent  l’omoplate  en  po¬ 
sition  frontale  en  tirant  l’angle  inférieur  en  bas  et 
en  avant  et  en  déterminant  un  brusque  ressaut. 
Il  peut  ensuite  recommencer  la  succession  de  ces 


trois  temps  à  volonté.  Au  deuxième  temps,  le 
sujet  s’arrête  volontiers;  comme  l’angle  inférieur 
est  en  forte  saillie  et  écarté  du  thorax  sur  une 
étendue  appréciable,  on  peut  saisir  os  et  muscles 


Fig.  4.  —  Reliefs  musculaires  de  l’épaule  dans  l’abaisse¬ 
ment  du  membre  supérieur  droit,  un  aide  résistant  au 
sujet.  On  y  voit  le  grand  triangle  dorso-trapézo-del- 
toïdien;  dans  son  angle  inférieur,  une  ombre  dessine 
le  petit  triangle  dorso-trapézo-rboraboïdal. 

entre  les  doigts  :  on  sent  nettement  que  le  grand 
dentelé  est  appliqué  sur  le  sous-scapulaire  et 
on  refoule  facilement  la  peau  entre  le  thorax  et  le 
grand  dentelé. 


II.  —  Mécanique  articulaire. 

I  Action  des  muscles. 

Mécanique  articulaire.  —  Les  auteurs  clas¬ 
siques  consacrent  une  grande  place  à  l’articu¬ 
lation  scapulo-humérale,  dont  les  mouvements 
sont  très  soigneusement  décrits.  Dans  cette  arti¬ 
culation,  tout  est  disposé  pour  une  grande  mobi¬ 
lité;  il  s’agit  d’une  énarthrose  lâche  mais  ren¬ 
forcée  par  des  muscles  nombreux,  qui,  avec 
l’aide  de  la  pression  atmosphérique,  maintiennent 
les  surfaces  articulaires  au  contact,  supportant 
ainsi  dans  toutes  les  positions  le  poids  du  membre 
supérieur.  Le  puissant  appareil  musculaire  des¬ 
tiné  à  rattacher  le  bras  à  la  ceinture  thora¬ 
cique  est  disposé  en  deux  couches  :  une  pre¬ 
mière  couche  superficielle  est  constituée  par  le 
demi-cylindre  musculaire  que  constitue  le  del¬ 
toïde.  La  deuxième,  profonde,  est  formée  par  les 
muscles  scapulaires  (sus-épineux,  sous-épineux, 
petit  rond,  grand  rond,  sous-scapulaire),  qui 
forment  une  couche  de  coaptation,  faisant  béné¬ 
ficier  la  capsule  articulaire  des  effets  de  la  toni¬ 
cité  musculaire.  A  cette  couche  profonde,  doivent 
encore  être  rattachés  les  tendons  supérieurs  du 
biceps,  le  tendon  de  la  longue  portion  du  triceps, 
et,  enfin,  les  tendons  du  grand  pectoral  et  du 
grand  dorsal  qui  unissent  l’humérus  au  tronc. 

Le  bras  a  donc  des  éléments  moteurs  très  nom¬ 
breux  pour  le  déplacer  sur  la  ceinture  scapulaire 
ou  thoracique,  et  cependant,  malgré  cette  multi¬ 
plicité  d’agents,  les  mouvements  de  l’articula¬ 
tion  scapulo-humérale  seraient  imparfaits,  s’ils 
n’étaient  complétés  par  les  mouvements  qui  se 
passent  :  1°  entre  les  diverses  pièces  de  la  cein¬ 
ture  scapulaire  et  2°  entre  la  ceinture  scapulaire 
et  la  cage  thoracique. 

Les  pièces  de  la  ceinture  scapulaire  (omoplate 
et  clavicule)  sont  unies  entre  elles  :  1“  par  l’arti¬ 
culation  acromio-claviculaire,  petite  arthrodie 
■(énarthrose  rudimentaire  pour  certains)  permet- 
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tantdes  mouvements  de  glissement  et  même  quel¬ 
ques  petits  mouvements  de  rotation;  2°  par  de 
puissants  ligaments  à  distance,  qui  unissent  l’apo¬ 
physe  coracoïde  à  la  face  inférieure  du  tiers 
externe  de  la  clavicule  :  ligaments  trapézoïde  et 
conoïde,  ligaments  de  suspension  pour  l’omo¬ 
plate  et  d’arrêt  pour  la  clavicule.  En  somme,  les 
deux  pièces  osseuses  de  la  ceinture  jouent  faible¬ 
ment  l’une  sur  l’autre.  Ce  dispositif  n’a  pour  but 
que  d’assurer  le  contact  entre  l’omoplate  et  la 
clavicule  et  de  permettre  à  celle-ci,  appuyée  sur 
le  sternum,  de  jouer  vis-à-vis  de  l’omoplate  son 
rôle  d’arc-boutant.  Les  deux  pièces  de  la  cein¬ 
ture,  ainsi  unies  entre  elles,  forment  un  système 
mécanique  brisé  qui  ne  s’appuie  sur  le  tronc  que 
par  la  seule  articulation  sterno-claviculaire, 
pivot  et  centre  de  tous  les  mouvements  du  mem¬ 
bre  supérieur  et  de  la  ceinture  scapulaire  ;  tous 
ceux-ci  retentissent  sur  elle.  J’ai  eu  l’occasion 
d’observer  un  cas  de  tumeur  blanche  douloureuse 
de  cette  articulation  ;  le  malade  immobilisait  tout 
son  membre  supérieur  pour  éviter  dans  l’épaule 
le  moindre  mouvement,  qui  provoquait  de  vives 
douleurs. 

En  réalité,  c’est  la  clavicule  qui  assure  la 
grande  amplitude  des  mouvements  de  l’épaule  en 
maintenant  l’omoplate  dans  le  plan  frontal  ou 
dans  le  plan  oblique  à  tendance  sagittale;  en  défi¬ 
nitive,  sa  présence  maintient  toujours  la  cavité 
glénoïde  dans  une  direction  plus  ou  moins  antéro- 
externe  ‘.  La  clavicule  jouit  par  l’articulation 
sterno-claviculaire  des  six  mouvements  des  énar- 
throses,  mais  ses  déplacements  sont  le  plus  sou¬ 
vent  secondaires  et  d’une  ampleur  relativement 


1.  Je  ferai  remarquer  en  passant  que  la  clavicule  joue 
dans  cette  région  un  rôle  de  protection  fort  important 
pour  les  vaisseaux  axillaires.  Au-dessous  de  la  clavicule, 
il  existe  un  orifice  ostéo-fibro-musculaire  constitué  par 
la  première  cote,  le  ligament  costo-claviculaire,  le  muscle 
sous-clavier  et  les  ligaments  trapézoïde  et  conoïde.  Cet 
anneau  axillaire  rappelle  l’anneau  crural  du  membre' 
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réduite.  L’omoplate,  au  contraire,  qui'«  nage  au 
milieu  des  muscles  »  exécute  sur  le  thorax,  avec 
une  grande  amplitude,  des  mouvements  d’éléva¬ 
tion,  d’abaissement  (les  plus  faibles),  de  projec¬ 
tion  en  avant,  de  projection  en  arrière,  decircum- 
duction,  et,  enfin,  des  mouvements  de  bascule 
ou  des  mouvements  de  sonnette,  qui  lui  sont  par¬ 
ticuliers  et  qui  répondent  aux  mouvements  de 
rotation. 

A  chacun  des  quatre  premiers  mouvements 
(élévation,  abaissement,  projections  en  avant,  en 
arrière),  s’ajoutent  presque  toujours  des  mouve¬ 
ments  de  bascule  ou  de  sonnette  propres  à  la  ré¬ 
gion.  D’après  l’opinion  des  anciens  anatomistes, 
reproduite  par  certains  modernes,  le  scapulum 
tourne  sur  un  axe  fictif  traversant  sa  partie 
moyenne. 

Cruveilhier  (5°  édit.,  1877,  t.  I,  p.  346)  dit  : 
«  L’omoplate  tourne  autour  d’un  axe  fictif  qui 
traverserait  sa  partie  moyenne  et  elle  exécute  un 
véritable  mouvement  de  sonnette.  » 

Duchenne  de  Boulogne  trouve  l’expression  et 
la  comparaison  heureuses.  Il  les^  adopte.  Il  ne 
les  comprend  pas  toutefois  comme  l'anatomiste. 
Dans  le  mouvement  de  sonnette  ordinaire,  l’axe 
est  toujours  à  l'angle  inférieur  du  système  (^s 
leviers,  au  point  de  passage  de  l’axe  fictif  pour 
Cruveilhier.  Pour  Duchenne,  l’axe  est  toujours 
situé  en  haut  ;  il  passe  tantôt  par  l’angle  externe, 
tantôt  par  l’angle  interne  de  l’omoplate;  l’angle 
inférieur  est  toujours  mobile. 

Miramond  de  la  Roquette  fait  passer  l’axe  de 
rotation  par  la  base  de  l’épine  de  l’omoplate,  à 
quelques  centimètres  du  bord  spinal. 


inférieur;  mais  là,  en  avant  des  vaisseaux,  il  n'y  a  que 
l’arcade  crurale.  Au  menobre  supérieur,  les  vaisseaux 
sous-claviers  ne  seraient  pas  suffisamment  protégés  par 
l’arcade  libro-muscnlaire  de  l’orifice  et  ils  seraient  cer¬ 
tainement  lésés  à  tout  moment  pendant  les  grands  mou¬ 
vements,  s’il  n’y  avait  pas  la  clavicule. 
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R.  Fick  écrit  :  «  La  donnée  de  Duchenne  que 
l’axe  de  rotation  passe  par  un  angle  de  l’épaule 
est  invraisemblable.  »  Pour  lui,  l’axe  passe  un 
peu  au-dessous  de  l’articulation  acromio-clavieu- 
laire. 

Discuter  ce  point  serait  vain.  Pratiquement, 
l’opinion  de  Duchenne  suffit;  elle  est  suffisam¬ 
ment  juste,  sans  l’être  absolument.  Un  point  ré¬ 
sultant  d’un  équilibre  dû  à  des  contractions  mus¬ 
culaires  ne  saurait  avoir  une  fixité  mathématique, 
comme  le  point  de  rotation  d’un  axe. 

Paul  Gilis, 

Professeur  de  l’UuiverBité  de  Montpellier. 


LA  QUESTION 

DES  ÉTUDIANTS  EN  MÉDECINE  ÉTRANGERS 


«  La  question  des  étrangers  dans  le  Corps  médical 
a,  depuis  un  certain  nombre  d’années,  fait  couler  des 
flots  d'encre,  fourni  matière  à  maints  rapports,  sans 
cependant  qu'on  puisse  dire  qu’elle  soit  actuellement 

Ainsi  s’exprimait  M.  Levassort,  secrétaire  général 
de  l’A.  G.  des  Médecins  de  France,  le  1“'' avril  1914. 

Depuis  cette  époque,  cette  brûlante  question  est- 
elle  résolue?  Hélas!  non... 

Pendant  cinq  ans,  la  France  a  ouvert  ses  portes  à 
toutes  les  nations  du  monde.  Américains,  Asiati¬ 
ques...  et  Européens,  tous  ont  trouvé  chez  elle 
l’accueil  le  plus  cordial. 

Loin  de  nous  la  pensée  de  médire  des  peuples  qui 
nous  ont  prêté  leur  concours  pendant  la  guerre,  mais 
est-ce  à  dire  que  nous  devions  accorder  à  l’élite 
intellectuelle  qui  les  représente  ici,  et  qui  chaque 
année  se  fait  plus  nombreuse,  les  mêmes  avantages 
qu’à  nos  nationaux? 

En  d’autres  termes,  devons-nous  accorder  à  des 
étudiants  en  médecine  étrangers  le  droit  de  postuler 
le  diplôme  d'Etat  de  docteur  en  médecine  et,  par  là 
même,  le  droit  d’exercer  la  médecine  au  détriment  des 
médecins  français  ?  Il  existe  pour  les  étudiants  en 
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médecine  étranger»  un  diplôme  :  le  Diplôme  d'Uni- 
versité. 

Ce  diplôme  est  délivré  aux  étudiants  munis  d'une 
équivalence  du  grade  de  bachelier,  lorsque  ceux-ci 
ont  accompli  toute  la  scolarité  requise  pour  avoir  le 
droit  d’exercer  la  médecine,  mai»  il  est  d’ordre  pure¬ 
ment  scientifique. 

Les  étudiant»  devenus  docteurs  pourront  alors 
pratiquer  leur  art  dans  leur  pays  respectii  et  ne 
devront  pas  s’installer  en  France. 

Contre  l’octroi  de  ce  diplôme,  nous  ne  noils  insur¬ 
gerons  pas.  Ne  contribue-t-il  pas,  en  effet,  à  faire 
rayonner  la  science  française  dans  le  monde? 

Mais  il  nous  est  amer  de  constater  que  le  di¬ 
plôme  d’Etat  est  délivré  à  certains  étudiants^  étran¬ 
gers. 

La  loi  du  30  Novembre  1892  était  formelle. 

Cependant,  comme  toute  loi  qui  se  respecte,  elle 
fut  suivie  d’une  circulaire  ministérielle  de  quatre 
page»  qui,  avec  des  «  attendu  »  et  de»  «  parce  que  », 
rendit  possible  aux  étudiants  roumains  l’exercice  de 
la  médecine  en  France. 

Que  dit  cette  circulaire? 

«  Aux  termes  de  conventions  diplomatiques,  les 
étudiants  étrangers  d’origine  roumaine,  munis  du 
diplôme  de  bachelier  de»  Universités  de  Bucarest  et 
de  Jassy,  auront  le  droit  de  poituler  le  diplôme 
d’Etat  et  par  conséquent  d’exercer  la  médecine  »ur 
le  territoire  français  ». 

Jusqn’ici,  il  ne  s’agissait  que  de»  étudiant»  origi¬ 
naires  de  Roumanie  ayant  suivi  l’enseignement  secon¬ 
daire  dans  deux  Université»  bien  déterminées. 

Mai»  le»  convention»  diplomatiques  ne  prévoient 
pas  tout.  La  guerre  est  arrivée  et  la  paix  a  rendu  à 
la  Roumanie  la  Bessarabie  et  la  Transylvanie. 

De  nombreux  étudiant»  originaires  de  ce»  deux 
province»  vinrent  à  Pari»,  munis  de  titres  divers  et 
sollicitèrent  l’obtention  in  diplôme  d’Etat. 

Nous  croyons  savoir  qu’il  y  a  eu  à  ce  sujet  Une 
décision  légèrement  abusive. 

M.  X...,  originaire  de  Besiarabie  et  titulaire  d'un 
certificat  d’ études  commerciales  d'Odessa  (certificat 
qui  lui  valut  de  subirun  autre  examen  en  Roumanie), 
a  demandé  et  obtenu  le  diplôme  d’Etat'.  Nous 
croyons  savoir  également  que  le  ministère  de  l’Ins¬ 


truction  publique  est,  à  l’heure  actuelle,  assailli  de 
demandes  de  ce  genre. 

Prendra-t-il  tout  seul  des  décision»  en  examinant 
ce»  cas  en  tant  que  «  ca»  d'espèces  »  ?  Se  rangera- 
t-il  à  l’avi»  «  favorable  »  ou  «  défavorable  »  émis  par 
le  Conseil  de  notre  Faculté? 

Que  M.  le  Ministre  n’oublie  pas  que  les  étrangers, 
et  nous  en  sommes  heureux,  ont  toutes  facilité»  pour 
faire  leurs  études  dans  notre  pays. 

C’est  pour  eux  exclusivement  que  fut  créé,  posté¬ 
rieurement  au  diplôme  d’Etat,  le  diplôme  universi¬ 
taire.  Que  M.  le  Ministre  leur  accorde  donc  celui-ci 
et  non  pas  celui-là. 

Le  bon  sens  est  fil»  de  la  culture  latine. 

Nos  amis  roumain»  comprendront. 

(Henry,  L’Université  de  Paris,  Octobre  1922,  p.  7.) 


LE  CRÉTIN  ET  LES  DEUX  MÉDECINES 


Il  était,  une  foi»,  un  crétin  chinois  de  17  ans  qui 
fut  envoyé  à  la  consultation  du  Collège  médical  de 
Pékin  (Peking  Union  Medical  College  hospital).  Ce 
jeune  homme  avait  39  ponces  de  haut  et  pesait  46  li¬ 
vres.  Il  ne  pouvait  marcher  sans  support,  répondait 
avec  grande  difficulté  aux  plus  simples  questions,  et 
à  la  moindre  contrariété  il  criait  comme  un  porc 
qu’on  égorge.  Sa  tête  énorme,  sa  bouche  toujours 
ouverte,  ses  lèvres  épaisse»,  son  abdomen  protubé¬ 
rant,  son  absence  complète  de  poil»  aux  aisselles  et  au 
pubis, »e»  organesgénltauxrudimentaires.tout  chez  lui 
décelait  l  infdniile  myxoedémaieux  crétiuoïde.  Pendant 
un  moi»,  le  malade  prit  par  jour  3  grains  de  corps 
thyroïde  sec  sans  grand  résultat.  Admis  à  l’hôpital, 
il  reçut  par  jour  6  grains  de  la  même  substance, 
cette  absorption  se  traduisit  par  une  perte  de  poids 
de  9  livres,  une  augmentation  de  fréquence  de  pouls 
de  90  à  115.  Mais  au  bout  de  ces  deux  moi»  de  trai¬ 
tement,  à  part  la  perte  de  poids  qui  augmentait,  au¬ 
cun  changement  ne  se  faisait  «entir  dans  l’état  intel¬ 


1.  W.  M.  G.  Lennox.  — •  A.  chinese  crétin  treated  with 
native  medicine  (Un  crétin  chinois  traité  à  la  mode 
chinoise).  Endocrinology,  Septembre  1922. 


lectuel  on  physique.  Le  jeune  homme  fut  rendu  à  sa 
famille  qui  le  réclamait. 

Environ  quatre  mois  plus  tard,  M.  Lennox  eut 
l’occasion  de  revoir  son  malade  qui,  depuis  »a  sortie 
de  l’hôpital, avait  été  traité  par  un  médecin  chinoi» 


Fig.  1.  —  Un  crétin  chinois  de  17  ans  après  5  semaines 
de  médication  thyroïdienne.  L’infirmier  tient  un  bâton 
d’un  mètre. 

d’après  la  médlcation’chinoise  traditionnelle,  qui  avait 
consisté  en  l’absorption  journalière  d’un  mélange  de 
poudre  de  carapace  de  tortue,  os  de  tigre,  corne  de 
cerf,  médication  qui,  du  reste,  avait  coûté  au  père 
deux  mois  de  son  salaire  journalier.  L’examen  du 
malade  pratiqué  au  Collège  médical  montra  une  amë- 
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lioration  remarquable  de  l’état  psychique  et  physio¬ 
logique  du  malade.  Le  poids  avait  augmenté  de 
12  livres,  la  taille  de  3  pouces.  Les  organes  génitaux 
s’étalent  développés,  la  contracture  des  mains  avait 
disparu.  Le  père  avait  réussi  à  lui  apprendre  quel- 


Fig.  2.  —  Le  même  crétin,  après  4  mois,  après  médica¬ 
tion  avec  écaille  de  tortue,  os  de  tigre,  corne  de  cerf 
et  médication  thyroïdienne.  Le  médecin  chinois  tient 
un  bâton  d'un  mètre. 

ques  tours  d’acrohatie  et  était  émerveillé  des  pro¬ 
grès  de  son  fils. 

Le  médecin  chinois  avait  retiré  grande  renommée 
d’avoir  réussi  la  cure  d’un  malade  chez  lequel  les 
médecins  étrangers  avaient  été  Impuissants. 

Il  faut,  ajouter,  pour  être  sincère,  que  le  jeune 
homme  avait  continué,  pendant  une  grande  partie  du 


temps,  à  absorber  des  tablettes  de  corps  thyroïde 
qu’on  avait  remis  au  père  à  la  sortie  de  l’hôpital. 

M.  Lennox  se  demande  cependant  s’il  ne  faut  pas 
faire  jouer  un  grand  rôle  aux  sels  de  chaux  d’origine 
osseuse  donnés  par  le  médecin  chinois  et  qui  auraient 
déclanché  une  amélioration  que  le  corps  thyroïde 
seul  était  incapable  d’amener. 


ANESTHÉSIE 

PAR  LA  RESPIRATION  PRÉCIPITÉE 
OU  ESSOUFFLEMENT 


Ce  procédé,  qui  serait  d’un  usage  courant  en  Amé¬ 
rique  pour  toutes  sortes  d’opérations  de  courte  durée, 
paraît  surtout  applicable  aux  extractions  dentaires. 

Il  suffit,  nous  dit  M.  Guichard,  chef  de  clinique  à 
l’Ecole  dentaire  de  Paris  {L’ Odontologie,  vol.  LX, 
no  7,  30  Juillet  1922)  de  faire  respirer  le  sujet  très 
vite  et  très  profondément  à  l’air  libre,  sans  masque 
ni  agents  anesthésiques,  pendant  une  minute,  pour 
l’amener  à  un  degré  d’insensibilité  suffisante  pour 
pouvoir  pratiquer  sur  lui  une  extraction  dentaire 
sans  la  moindre  douleur. 

Le  procédé  estsurtout  efficace  chez  les  sujets  âgés  de 
10  à  40 ans.  Avant  et  après  ces  âges,  les  sujets  éprou¬ 
vent  une  fatigue  très  grande  à  respirer  de  la  sorte, 
respirent  mal  et  s’arrêtent  même  avant  le  temps  fixé. 

La  respiration  doit  être,  en  effet,  accélérée,  pro¬ 
fonde  et  constamment  la  même,  sans  arrêt.  Pour 
guider  le  sujet,  on  lui  dit  de  respirer  comme  s’il 
venait  de  faire  une  course  au  galop  de  plusieurs  mi¬ 
nutes  ;  on  soutient  son  rythme  en  l’encourageant  et 
par  le  geste  et  par  la  perspective  de  la  minute  qui 
arrive  bientôt  à  son  terme. 

Dès  les  15  ou  20  premières  secondes,  on  voit  le 
sujet,  dont  la  face  se  congestionne,  prendre  un  as¬ 
pect  de  fatigue.  Les  joues  se  colorent  et  parfois  même 
les  mains,  à  la  fin  de  la  minute,  pendent  inertes  le 
long  du  fauteuil.  Les  yeux  du  patient  à  cet  instant 
ont  l'aspect  un  peu  vitreux  et,  si  l’on  prend  le  pouls, 
on  constate  qu  il  est  devenu  extrêmement  rapide  et 
parfois  filiforme. 

Si  à  ce  moment  on  intervient,  selon  la  pusillani¬ 


mité  du  sujet,  celui-ci  pousse  un  cii;  mais  il  ne 
manque  pas  de  déclarer  que  la  crainte  seule  d’avoir 
mal  l’a  fait  crier,  et  qu’en  réalité  il  n’a  pas  souffert 
ou  si  peu  que  c’est  insignifiant. 

A  quoi  est  due  cette  anesthésie?  Le  fait  physiolo¬ 
gique  doit  dépendre  en  grande  partie,  pour  les  uns, 
de  l’accumulation  des  gaz  dans  le  sang,  oxygène  ou 
acide  carbonique  ;  d’autres  prétendent  qu'une  respi¬ 
ration  déréglée  et  exagérée  volontairement  amènerait 
une  répercussion  violente  dans  l’action  régulatrice 
du  cerveau  et  pourrait  dérégler  du  même  coup  les 
fonctions  sensitives  de  cet  organe.  11  est  probable 
qu’il  s’agit  plutôt  de  l’accumulation  de  l’acide  carbo¬ 
nique  dans  les  tissus  et  dans  le  cerveau  comme  suite 
aux  efforts  respiratoires  et  aux  modifications  de  la 
circulation. 


LES  PLANTES  MÉDICINALES  DES  COLONIES  FRANÇAISES 


L’EUPHORBIA  PILULIFERA 


Les  plantes  que  Ton  désigne  sons  le  nom  d’Eu- 
phorbes  se  sont  acquis,  par  la  violente  acrimonie 
des  sucs  qu’elles  distillent,  une  réputation  de  féro¬ 
cité  qui  a  fait  exclure  de  la  pharmacopée  la  plupart 
de  leurs  nombreuses  variétés  :  depuis  l’Euphorbe 
des  anciens;’ semblable  à  une  bête  apocalyptique  avec 
ses  membres  noueux  que  hérissent  des  dards  acérés, 
qu’empourprent  des  fleurs  d’un  rouge  de  sang,  jus¬ 
qu’à  l’Euphorbe  réveil-matin  qui,  malgré  sa  grâce 
mièvre  et  ses  allures  d’herbe  inoffensive,  sécrète  sour¬ 
noisement  un  latex  fortement  corrosif,  tons  les 
représentants  de  cette  famille  des  Atrldes  du  monde 
végétal  sont  également  condamnés  à  l’ostracisme  : 
il  en  faut  excepter  VEuphorhia  pilulifera,  plante  très 
répandue  dans  les  régions  équatoriales,  notamment 
aux  Antilles,  où  on  l'appelle  Malnommée,  Poil  de 
Chat,  Réveil-matin  des  jardins.  Herbe  à  serpents 
{Erva  dos  cobres)  et,  dans  la  langue  des  Caraïbes, 
Caacica  Caatia. 

C’est  une  plante  herbacée  d’aspect  assez  chétif 
dont  la  tige  rampante,  couverte  d’un  épais  duvet 
jaune,  est  garnie  de  feuilles  opposées,  laccéolées. 
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a’un  vert  foncé  nvancé  de  ronge  :  à  leurs  aissdles 
s’insèient,  groupées  en  capitules  g’obiileux,  de  mi¬ 
nuscules  fletrs  d’un  blanc  pourpré  ;  le  iru  t  qui  leur 
succède,  d’abord  rouge  puis  vert,  est  formé  de  trois 
coques  renfermantdes  graines  rougeâtres  ;  de  toutes 
ses  parties  s’écoule,  lorsqu’on  les  Incise,  un  latex 
blanc  et  épais. 

C’est  au  naturaliste  hollandais  Guillaume  Pison 
qu’on  doit  la  première  description  de  l’Euphorbia 
pllulifera  et  la  notion  des  vertus  thérapeutiqut  s  que 
lui  attribuaient  les  habitants  de  son  pays  d’origine  ; 
sous  les  noms  de  Caacica,  d’herba  colubrina,  il  en 
donne  tne  figure  fort  exacte  et  compare  assez  judi¬ 
cieusement  ses  feuilles  à  celles  de  la  menthe  et  le 
suc  qu  elles  sécrètent  à  celui  d’une  autre  euphor- 
blacée  commune  en  Europe,  l’Esule  :  «  Son  aspect, 
dit-il,  n’a  rien  d’agréahle,  défaut  largement  com¬ 
pensé  par  les  qualités  qu’elle  possède.  Mâchée  fraî¬ 
che  ou  broyée  et  appliquée  sur  les  morsures  de  ser¬ 
pents,  non  seulement  elle  apaise  la  douleur,  mais 
-encore  elle  chasse  énergiquement  le  venin  et  assure 
la  cicatrisation  intégrale  de  la  blessure.  Desséchée, 
réduite  eu  poudre  et  administrée  à  la  dose  d’une 
pincée  dans  un  liquide  approprié,  elle  fortifie  le 
cœur  et  restaure  les  forces  abattues  par  le  venin. 
Les  Indigènes  en  font  si  grand  cas  que  jamais  ils  ne 
-s’engagent  dans  les  forêts  sans  emporter  de  cette 
berbe  ou  de  son  suc  qu’ils  emploient  contre  n’im¬ 
porte  quelle  morsure  de  serpent,  tant  en  applications 
qu’en  boisson.  Je  me  souviens  d’avoir  vu  des  Ethio¬ 
piens  qui,  cruellement  mordus  parle  serpent  Ibibo- 
boca,  n’employaient  d’autre  remède  que  l’ingestion- 
copieuse  du  breuvage  fourni  par  la  plante.  Son  suc 
est  lactescent,  de  saveur  âcre  et  désagréable;  son 
Influence  sur  le  venin  est  le  résultat  non  d'une  opé¬ 
ration  apparente  mais  d’une  vertu  spécifique  et 
cachée.  11  calme  instantanément  la  douleur  et  anéantit 
le  poison,  surtout  si  l’on  applique  en  même  temps 
sur  la  plaie  la  plante  écrasée,  sous  forme  de  cata- 


1.  Guillxuhe  Pison.  —  De  Indiæ  utriusque  re  naturali 
H  medica  Ubri  quatuordecim,  lib.  IV,  cap.  LIX,  lib.  V, 
sap.  XIX,  1658. 

2.  Valmomt  de  Boma.be.  —  Dictionnaire  unicersel  d'hit- 


plasme  ‘.  »  Yalmont  de  Bomare  raconte  également 
que  les  habitants  du  Brésii  pilent  la  plante  entière 
et  font  usage  de  son  suc  u  pour  arrêter  les  flux,  faire 
vomir,  remédier  à  la  morsure  des  serpents  et  à  la 
blessure  des  flèches  empoisonnées  »  :  il  suffirait 
même  de  présenter  sa  racine  au  serpent  nommé  toi- 
cininguaT(serp«nt  à  sonnettes)  pour  l’étourdir  et  le 


Fig.  1.  —  Le  Caacica,  d’après  Guillaume  Piton. 

faire  périr’.  Un  auteur  anglais  du  début  du  xix'  siècle, 
Ainalle,  décrit  sous  le  nom  de  pill  bearing  spurge 
une  plante  de  l’Inde  et  de  Ceylan  qui  paraît  être 
l’Euphorbia  pilulifera  ou  une  espèce  similaire  à 
fleurs  lilas  :  les  médecins  indigènes  qui  l’appellent 
en  tamoul  amaum  paichih  arisee  et  en  cingalais 
sudoo  boo  dada  Kinija  (de  bien  jolis  noms  à  inscrire 

3.  Whitelaw  Ainslie.  —  Materia  indica,  1826. 

4.  Tison.  —  «  Un  nouveau  remède  contre  l’asthme  ». 
Coimot,  1884. 


sur  une  ordonnance)  considèrent  son  suc  fraîche¬ 
ment  exprimé  comme  très  eificace,  en  applications 
externes,  dans  les  alfections  aphteuses*.  Enfin  Dee- 
courtilz  mentionne  l’actidn  lénltive  de  l’infusion  piér 
parée  avec  les  feuilles  fraîches  dans  la  gonorrhée, 

Ce  n’est  qu’en  1884  qu’un  médecin  de  Sldney, 
Sheperd,  signala  les  services  que  peut  rendre  l’Eu- 
phorbia  pilulifera  dans  le  traitement  des  affections 
de  l’appareil  respiratoire.  A  la  même  époque,  son 
emploi  fournit  des  succès  à  W.  Bancroft,  de  la 
Jamaïque,  dans  un  cas  de  hronchite  chronique,  et  à 
Matbeson  dans  quarante  cas  d’asthme,  les  uns  pure¬ 
ment  spasmodiques,  les  autres  compliqués  de  bron¬ 
chite  chronique.  D’apiès  le  second  de  ces  observa¬ 
teurs,  le  médicament  joindrait  à  une  action  anti¬ 
spasmodique  des  effets  toniques  et  légèrement 
narcotiques  qui  en  indiqueraient  l’usage  dans  les 
affections  catarrhales. 

En  France,  Tison  obtint  de  la  décoction  d”Eu- 
phorbia  pilulifera  la  guérison  de  2  cas  d’asthme 
dont  un  lié  à  de  la  bronchite  chronique  ;  il  lui  re- 
connutaussi  une  heureuse  influence  sur  les  dyspnées 
d’origine  cardiaque*.  Marsset,  ayant  étudié  sous  la 
direction  de  M.  Bardet,  alors  chef  du  laboratoire  de 
Dnjardin-Beaumetz,  la  composition  chimique  de  la 
plante  et  son  action  physiologique,  lui  coueacra  une 
thèse  très  documentée  :  on  y  trouve  la  relation  de 
10  cas  d’asthme  traités,  2  avec  un  succès  relatif, 
8  ave  c  un  succès  complet  :  sans  <  ffet  sur  la  toux  et 
sur  l’expectoration,  le  '  médicament  agit  surtout  sur 
la  dyspnée,  sans  entraîner  aucun  trouble  du  côté  de 
l’appareil  cardio-rénal'.  Dujardin-Bcaumetz  le  con¬ 
seille  également  dans  l’asthme  simple  ou  dépendant 
d’un  emphysème  pulmonaire  ou  d’ane  cardiopathie'. 

En  1890,  Rosecrans  YVoïkmann,  ayant  appliqué 
l’Enphorhia  pilulifera  au  traitement  du  rhume  des 
foins  (hay  asihma),  publia  13  cas  dont  9  bénéfi¬ 
cièrent  nettement  de  la  médication  îles  éternuements 
et  l'écoulement  nasal  diminuèrent  ou  cessèrent,  de 


nique,  physiologique  et  thérapeutique  de  1  Eupborbia 
pilulifera  ».  Thèie,  Pari»,  1884. 

6.  Du-tabdin-Beadmetz.  —  «  Les  nouvelles  médica- 
tions  pulmonaires  ».  £uU.  gén.  de  Thérap.  méd.  et 
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même  qne  le*  phénomènes  congestifs  :  les  résultats 
ne  furent  pas  moins  satisfaisants  dans  le  corysa  où, 
trente-six  henres  après  le  début  du  traitement,  le 
flux  nasal  se  tarlt;  enfin,  datas  cinq  cas  d’asthme  avec 
accès  répétés  et  prolongés,  la  dyspnée  se  calma  et 
la  durée  des  crises  fut  abrégée*.  Selon  Ch.  Liégeois, 
dans  la  dyspnée  cardiaque  tributaire  de  lésions 
aortiques  ou  aitério-sclércuaes  exactement  <  om- 
pensées,  l’extrait  d'Euphorbia  pilulifera  à  la  dose  de 
0  gr.  10  par  jour  amende  la  siluaticn  soit  en  anes¬ 
thésiant  le  pneumogastrique,  soit  en  modérant  l’irri¬ 
tabilité  bulbaire*.  Âolde  en  conseille  l’imploi  dans 
la  grippe,  à  la  période  cù  dlsparaisrent  les  symp¬ 
tômes  aigus,  pour  diminuer  l’irritation  bronchique*. 

Les  expériences  entreprises  par  Marsset  sur  des 
grenouilles  et  sur' des  cobayes  ont  établi  que  de 
fortes  doses  d’Euphorbia  pilulifera  accélèrent  d’abord, 
puis  ralentissent  les  mouvements  respiratoires  elles 
contractions  cardiaques,  sans  toutefois  modifier  les 
dimensions  des  vaisseaux  sanguins,  des  bronches  et 
des  alvéoles.  La  sensibilité  et  la  motilité  échappent 
à  son  action  :  les  muscles  des  animaux  soumis  à  son 
influence  continuent  de  répendre  aux  excitations 
électriques  ;  il  est  vraisemblable  que  son  principe 
actif  agit  sur  les  centres  nerveux  respiratoire  et  car¬ 
diaque  en  les  excitant  puis  en  les  déprimant.  Les 
conclusions  de  Man  set  ont  été  confirmées  en  partie 
par  Zunz  qui  a  reconnu  à  l’Euphorbia  pilulifera 
une  action  centrale  portant  surtout  sur  le  centre  inhi¬ 
biteur  de  l’inspiration  qu’il  excite  à  faibles  doses  et 
paralyse  à  doses  fortes*. 

Ces  effets  physiologiques  s'accordent  avec  les 
résultats  qu’on  obtient  en  thérapeutique  de  l’emploi 
de  l’Euphorbia  pilulifera.  S’il  semble,  contrairement 
à  l’opinion  de  certains  auteurs,  sans  prise  sur  la 
dyspnée  liée  à  une  affection  cardio-re'nale  ou  sur  une 
lésion  du  parenchyme  pulmonaire,  il  peut  influencer 
favorablement  celle  dont  la  cause  est  Imputable  à 
un  état  de  spasme,  à  ce  que  M.  Ségard  appelle  si 
judicieusement  «  une  hypertonie  du  pneumogas- 

1.  K.  WoBKMXNR.  —  <1  Notes  on  Eaphorbia  pilulifera  ». 
Therap.  Gaz.  üitroU,  1890. 

2.  Ch.  biÉCEOrs.  —  n  Comment  on  remplit  les  indica¬ 
tions  thérapeutiques  de  l’astbme  ».  Journ.  des  Praii- 


trlque  »,  comme  c’est  le  caa  pour  l'asthme  ;  sans 
doute  ne  dolt-on  pas  trop  compter  sur  ses  services 
et  perdrait-on  un  temps  précieux  à  l’administrer 
lorsqu’on  se  trouve  en  présence  d’un  grand  accès  ; 
mais  chez  l’asthmatique  qui  sent  venir  sa  crise  ou 
qui  est  en  proie  à  une  crise  de  moyenne  intensité, 
il  produit  sou+ent  une  amélioration  marquée  ;  cela 
dépend  un  peu  des  sujets,  «  chaque  asthmatique 
ayant  son  médicament  qui  le  soulage  plus  ou  moins 
et  pour  un  temps  (M.  Ségard)  ».  Plus  justiciable 
encore  de  son  emploi  est  le  rhume  des  foins  dans 
lequel  il  se  comporte  comme  sédatif  et,  très  proba¬ 
blement,  aussi  commemodérateur  du  catarrhe  oculo¬ 
nasal  :  c’est  à  ce  dernier  modus  agendi  qu’il  faut 
attribuer  les  succès  qü’on  en  obtient  parfois  dans 
l’emphysème,  dans  les  bronchites  et  même  dans  le 

L’Euphorbia  pilulifera  est  généralement  bien 
supporté  ;  toutefois,  comme  il  peut  provoquer  des 
nausées,  des  vomiisemenis,  des  crampes  d’estomac 
et  autres  troubles  gastriques,  il  importe  de  ne  l’ad¬ 
ministrer  que  fortement  dilué.  On  preicrira  l’infu¬ 
sion  (1  gr.  pour  une  tasse  d’eau  bouillante,  2  fois 
par  jour),  l’extrait  bydroalcoolique  (0  gr.  05  à 
0  gr.  10  dans  une  potion,  mais  jamais  sous  forme  de 
pilules),  l’extrait  fluide  (0  gr.  50  à  1  gr.  50),  la  tein¬ 
ture  (là  3  gr.).  Ces  doses  seront  fractionnées  en 
5  ou  6  prises  et  véhiculées  dans  de  l’eau  sucrée  ou 
dans  une  tisane.  On  se  trouvera  bien,  dans  le  coryza, 
d’associer  l’Euphorbia  pilulifera  à  l’Anémone  pulsa- 
i  tille  et  à  l'Euphraise,  en  formulant,  par  exemple  : 

Extrait  fluide  d’Enphorbia  pilu- 
lifera . 0  gr.  50 

Teinture  d’anémone  pulaalile  .  .  XXX  gonlles. 

Teinture  d’eupbraise . XL  goultos. 

Sirop  de  menthe . BO  gr. 

Eau . Q-  S.  P-  IBO  cmc. 

Une  cuillerée  à  loupe  toutes  les  deux  heures. 

Cette  formule  se  recommande  particulièrement 
aux  malades  qui  reprochent  à  la  médecine  de  n’avoir 

3.  J.  Aulde.  —  «  The  pharmecology  end  therapeutic 
of  Eaphorbia  pilulifera  ».  A.  Y.  med.  Journ,,  1891. 

4.  E.  ZuMZ.  —  il  Contribution  à  l’élude  de  FEnpborbla 
pilnlifera  ».  Ann.  de  la  Soc.  royale  des  Sc.  méd.  el nat.  de 
Bruxelles,  1898. 


pas  fait  assez  pour  l’humanité  souffrante  eu  appe¬ 
lant  coryza  ce  que  le  vulgaire  appelle  rhume  de  cer¬ 
veau,  sans  se  Soucier  de  remédier  à  cette  bénigne 
mais  fastidieuse  affection. 

Henri  Leclerc. 


LA  MÉDECINE  A  TRAVERS  LE  MONDE 


Ro.me.  —  Durant  l’année  scolaire  1922-1923  aura 
lieu  un  cours  de  perfectionnement  en  chirurgie  ortho¬ 
pédique  et  chirurgie  des  traumatismes  de  l'appareil 
locomoteur. 

Le  cours  commencera  le  11  Janvier  1923.  Profes¬ 
seur  Dolla  Védova  :  Conférence  de  clinique  orthopé¬ 
dique  et  traumatologique.  Exercices  pratiques  de 
diagnostic.  —  Professeur  G.  L.  Gazzotti  :  Des  diffor¬ 
mités  congénitales  et  acquises  de  1  appareil  loco¬ 
moteur.  —  Professeur  S.  Cralnz  ;  Des  lésions  trau¬ 
matiques  de  l’appareil  locomoteur-  —  Professeur 
G.L.  Gazzotti  ;  De  la  technique  des  appareils.  Exer¬ 
cices  pratiques.  —  Professeur  E.  Gualdi  :  Gjmnas- 
tique  médico-physiologique  et  rééducation  fonction- 

Pour  tous  renseignements  s’adresser  avant  le 
10  Janvier  1923  au  recteur  de  l’Université  de  Rome- 

QUESTION  ET  RÉPONSE 

La  Maison  du  Médecin 


D.  —  Je  vous  serais  très  obligé  de  me  dire  s’il 
existe,  à  Paris  ou  même  en.  France,  une  institution 
analogue  à  une  Maison  de  retraite  pour  médecin 
jatigués  et  hors  d’état  de  pratiquer.  En  connaissez- 
vous  les  conditions  ?  Quelle  serait  la  marche  à 
suivre  pour  y  être  admis? 

R.  —  Comme  les  comédiens  et  les  artistes  lyriques 
fatigués,  qui  peuvent  aller  se  reposer  dans  deux 
(Voir  la  suite,  p.  216S.) 


ASPIRINE 


RHESAL  VICARIO 

(LIQUIDE) 

intiné'vralgiqne,  Anfirhtiinatismal,  Ântigoattsn 

UBAQB  EZTXBNB 

Saceédsné  inodore  de  S&iicyle  de  raethyle 


VICARIO 


Échantillons  gratuits 
LABORATOIRE  VICARIO 

17,  Bouleverd  Htuutmenn 


Laryngologistes  ! 

pour  vos  Injections  intra-trachéales 


employez  le 


PNEUMOBIOL 


C’est  un  produit  huileux  non  irritant,  non  toxique,  actif  et  stable. 

Il  se  recommande  par  ses  propriétés  sédatives,  antidyspnéiques  p— - 

et  antiseptiques.  Livré  en  ampoules  stériles  de  7  cent,  cubes.  27,  rue 


Littérat.  et  échant.  sur  demande 
27,  RUE  &AVENNE  —  LIOM 
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THÉRAPEUTIQUE  CLINIQUE 


Ce  qui  manque  le  plus  souvent  au  praticien,  ce  n’est  [pas  de  trouver  le 
médicament  qu’il  doit  employer,  mais  c’est  d’avoir  le  temps  de  rélléchir  aux 
effets  qu’il  doit  attendre  de  ce  médicament. 

N'oublions  pas  qu’en  thérapeutique,  comme  ailleurs,  les  faits,  bien  et 
longtemps  observés,  survivent  à  toutes  les  doctrines,  à  tous  les  systèmes 
même  apparemment  les  mieux  échafaudés. 

Si,  comme  nous  l’avons  vu  dans  une  précédente  étude,  il  y  a  des  toux 
expectorantes,  désencombrantes,  qu’on  peut  qualifier  d’utiles,  il  y  en  a 
d’autres,  par  contre,  qui  sont  inutiles,  voire  nuisibles,  et  qu’il  importe,  à 
tout  prix,  de  combattre. 

En  présence  de  ces  toux  «  inutiles  »,  une  double  indication  thérapeutique 
est  à  envisager  dans  tous  les  cas  : 

1°  Diminuer  la  sensibilité  de  la  muqueuse  ou  de  la  séreuse,  points  [de 
départ  du  réflexe  ; 

2“  Apaiser  l’excitation  des  centres  bulbaires  qui  président  au  réflexe. 

Un  médicament  répond,  avant  tout,  à  cette  double  indication,  c’est  le 
Bromoforme  (tribromométhane).  Sa  structure  moléculaire,  dérivée  du 
méthane,  lui  confère  une  action  anesthésique,  et  sa  composition  tribromée 
lui  octroie  un  pouvoir  sédatif  remarquable. 

Le  Codoforme  permet,  précisément,  d’utiliser  le  Bromoforme,  merveilleux 


antispasmodique,  sans  avoir  à  craindre  d’accidents  d’intoxication,  comme 
avec  toutes  les  préparations  liquides. 

Le  Codoforme  (le  nombre  d’observations  favorables  est  actuellement 
considérable)  fait  merveille  dans  la  toux  pénible  du  début  des  infections 
broncho-pulmonaires  (trachéo-bronchite,  grippe),  dans  la  toux  si  fatigante 
des  pleurites,  des  pleurésies.  Il  calme  toujours  la-  toux  métallique  qui 
accompagne  si  souvent  toutes  les  compressions  trachéo-bronchU7ues 
(anévrismes,  goitre  plongeant,  tumeurs  médiastinales).  11  apaise  la  toux 
nerveuse  des  psycho-névropathes.  Il  espace  les  quintes  de  la  toux  chro¬ 
nique,  habituelle,  des  affections  broncho-pulmonaires  (tuberculose,  dilata^ 
tion  bronchique,  bronchite  chronique,  emphysème,  congestion  pulmonaire 
chronique).  Enfin,  et  c’est  là  une  de  ses  quotidiennes  indications,  il  mod^ 
la  toux  «  pharyngée  >,  voire  laryngo-trachéale  des  malades  (et  Dieu  sait 
shls  sont  nombreux  !)  qui  sacrifient  à  Nicot  ou  à  Bacchus,  et  dont  les  quintes 
matutinales  sont  si  pénibles  et  si  fréquentes,  par  suite  de  l'accumulation 
nocturne  des  sécrétions  naso  pharyngo-laryngées. 

Nous  pouvons  donc  conclure  que,  s’il  n’y  a  pas,  co-.nme  on  l’a  dit,  de 
traitement  véritablement  «  spécifique  »  du  symptôme  toux,  nous  avons, "par 
contre,  dans  le  Codoforme  Dottu,  un  des  plus  précieux  agents  de  la)«  Tliérâ^ 
peutique  épisodique  ». 


ne  sont  pas  un  mélange  banal  de  COD^Vie-èromOFORME,  mais  une  nouvelle 
combinaison  définie  de  Bromoforme  solide,  très  active,  sans  toxicité  : 
parce  que  rigoureusement  dosée.  Incomparablement  supérieure  aux  sirops, 
égouttes,  etc.,  parce  que  V enrobage  des  comprimés  ne  se  dissout  que  dans 
l'intestin  sans  fatiguer  l'estomac. 

PLUS  PRATIQUE  —  PLUS  AGRÉABLE  —  PLUS  ÉCONOMIQUE 

î?  jscplre  5  comprimés  par  Jour,  8  dans  toux  rebelles.  —  6  fr  l’étuI  pour  4  à  5  Jours  de  traitement. 


TOUX 


nerveuses  et  spasmodiques 


TOUX  TOUX 


catarrhales 
et  emphysémateuses 


ÉCHANTILLONS  MÉDICAUX 
Laboratoire  du  nêol,  9,  rue  Duvuÿtren 
PARIS 


émétisante  et  spasmodique  laryngée 
des  Tuberculeux 
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SÉDATIF-ANAIvGïÆIQUE 


MESTHCSIE  CHIIURGICtLE 
ACCOUCHEMENTS 
IXVSOAÆZVISSS 
Doalonrenses 


COLIQUES 

Hépatiques  et  Néphrétiques 


ASSOCIATION  SCOPOLAMINE-MORPHINE 

en  Ampoules  pour  Injections  hvpoderralcrues. 
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ARTHRITISME,  ARTÉRIO-SCLÉROSE 

L'iOPONE  est  préparé  par  M.  Maurlca  ROBIN,  auteur  des  combinaisons  métallo-peptoniques  déconvertes  en  1881.  (Comm.  à  rÂotd.  des  Solenoet  par  Berthelot,  1885). 


qucoela  a  été  démontré.  (Voir  Comptes  rendus  A  cadémie  des  Sciences,  Mi 
C’est  pourquoi  l’IODONE  ROBIN.ioéritable  peptonate  d'iode  nettement 

est  la  SEULE  PRÉPARATION  INJECTABLE  ET  LA  PLUS  ASSIMILABLE. 


lODONE  INJECTABLE 


Xa.a.BOie.aLrFOXiex:a  X&OBZVr,  t3,  Rqb  Oa  Poiasy,  PARIS. 
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9  d’agrégation  dea  Facultés  do  Méde 


Facaltéi  des  déparlet 
pathologique. 

\'lll..Pka’'macolo.^e  (i 
1  protesseup  de  p'harma 
Facultés  des  départei 


)res).  —  Faculté  de  Par 
s,  1  professeur  de  ctiim 
1  professeur  de  pharo 


tioni  de  l’Est.  —  3  Février,  professeur  Carnot  :  Princi¬ 
pales  stations  du  Sud-Ouest  et  des  Pyrénées.  —  9  Février  : 
Principales  stations  de  la  Méditerranée. 

III.  Indicatioat  cliniques.  —  10  Février,  M.  Doléris,  de 
l’Académie  de  Médecine  :  Indications  hydro-minérales  et 
gynécologie.  — 16  Février,  M.  Foix,  secré- 
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admirables  châteaux  à  Pont-aux-Dames  et  à  Ris- 
Orangls,  nos  vieux  confrères  infirmes  peuvent 
demander  à  prendre  leur  retraite  à  Valenton,  près  de 
Villeneuve- St- George  s,  au  sud  de  Paris. 

La  première  Maiion  du  Médecin  fut  fondée  à 
Brézolles,  dans  l'Eure,  par  le  D'  Courtauit,  chef  d’un 
établissement  de  mécanothéraple  et  Directeur  des 
Tablettes  mobiles. 

Cette  idée  avait  été  déjà  caressée  mais  non  réa¬ 
lisée  par  Oifîla  qui  écrivait,  il  y  a  près  de  loixante- 
dix  ans,  au  Dr  Véron  ;  «  Depuis  plusieurs  années,  je 
songe  à  fonder  une  honorable  maison  de  retraite  pour 
les  vieux  médecins  infirmes  et  pour  tous  ceux  que  la 
pauvreté  n’aurait  pas  épargnés.  » 

Cet  honneur  était  donc  réservé  à  Conrtault,  Bre¬ 
ton  bretonnant,  taillé  en  athlète,  praticien  doublé 
d’un  orateur,  d’un  écrivain  et  d’un  animateur,  qui 
périt  dans  le  naufrage  de  l’Emir,  en  vue  de  Gibraltar. 
Son  oeuvre  prospéra  rapidement.  Brézolles  devint 
Insuffisant  en  1911.  Et  les  dieux  lares  de  la  maison 
médicale  furent  transportés  à  Valenton,  en  Septembre 
1913. 

Voici  la  description  sommaire  du  château  des  Char¬ 
milles  :  «  Un  clos  de  huit  hectares  environ,  entouré 
de  murs,  un  château  moderne,  bien  construit,  très 
confortable,  très  gai,  comprenant  un  rez-de-chaussée 
et  trois  étages. 

((  Au  rez-de-chaussée,  grand  hall  central  surmonté 
d’un  dôme  vitré.  Escalier  de  pierre.  Deux  terrasses, 
l’une  couverte,  l’autre  découverte,  2  salons,  une  salle 
à  manger  très  vaste,  bibliothèque,  cuisine. 

<(  Au  1"'  étage:  7  chambres,  W.-C.,  salle  de  bains. 

«  Au  2«  étage:  9  chambres,  ’tV.-C. 

<<  Au  3°  étage  ;  chambres  de  maîtres  et  de  domes¬ 
tiques.  Calorifère,  eau,  gaz,  électricité.  Communs, 
remise,  hangar,  ferme,  jardin,  serres,  potager,  arbres 
séculaires,  charmilles,  fc taies,  prairies. 

«  Ce  parc  se  trouve  à  3  km.  de  Villeneuve-St- 
Georges  et  à  quinze  minutes  de  Paris.  Ligne  de 
Lyon.  »  (Lucien  Nass.) 

«  C’est  une  belle  demeure  où  l’on  n’a  pas  la  sensa¬ 
tion  Lumiliamte  de  la  pauvreté;  c’eatun  petit  domaine 
oùl’on  a  facilementrillusion,  dans  la  paix  des  champs, 
dans  la  douce  quiétude  qui  émane  des  vastes  pelou¬ 
ses  vertes  et  sous  la  hauteur  des  larges  branchages 


tutélaires,  d’être  un  seigneur  de  la  terre.  Là  vivent, 
comme  des  académiciens  de  la  campagne,  des  con¬ 
frères  envers  qui  la  vie  fut  cruelle  et  pour  lesquels 
nous  n’avons  pas  voulu,  pour  leur  sauvegarde  d’abord, 
et  pour  l’honneur  du  monde  médical,  que  la  misère 
qui  les  atteignit  d’une  façon  Imméritée  les  achevât 
sans  pitié.  »  (Dartigues.) 

*** 

Règlement  intérieur  de  la  maisonldu  médecin. 

'fout  médecin  qui  désire  y  entrer  comme  pension¬ 
naire,  seul  ou  avec  sa  femme,  doit  en  faire  la  demande 
au  Président,  indiquer  ses  ressources  et  ses  apports 
et  s’engager  à  se  conformer  au  règlement. 

Le  conseil  de  famille  peut  accorder  des  remises 
partielles  ou  totales  de  pension. 

Le  prix  statutaire  est  fixé  à  4.000  francs  pour  un 
médecin  seul,  7.000  francs  pour  un  ménage. 

La  courtoisie  et  là  complaisance  doivent  présider 
aux  rapports  des  pensionnaires  entre  eux.  L’ameu¬ 
blement  des  chambres  est  assuré  par  l'administra¬ 
tion,  mais  les  pensionnaires  peuvent  y  pourvoir  en 
partie  ou  en  totalité. 

Les  portes  sont  ouvertes  à  7  heures  et  fermées  à 
21  heures.  En  dehors  de  ces  heures,  il  faut  en  aviser 
la  Direction. 

Après  huit  jours  d’absence  non  motivée,  l’adminis¬ 
tration  se  réserve  le  droit  de  disposer  delà  chambre. 

Les  trois  repas  sont  pris  à  la  salle  à  manger  :  une 
rigoureuse  exactitude  est  réclamée.  Le  bruit,  les 
discussions  vives  sont  interdites. 

Les  pensionnaires  sont  responsables  des  livres  de 
la  bibliothèque,  du  matériel  et  du  billard. 

Les  manifestations  politiques  ou  religieuses  dans 
et  hors  l’établissement  sont  formellement  interdites, 
ainsi  que  toute  attitude  pouvant  pompromettre  le 
caractère  familial  de  la  Maison. 

Tout  pensionnaire,  atteint  d'une  maladie  présen¬ 
tant  un  caractère  dangereux  ou  repoussant,  ou  une 
impotence  permanente,  sera  remis  à  sa  famille  ou 
transporté  dans  un  établissement  public. 

Il  faut  réclamer  une  formule  de  demande  d’admis¬ 
sion  au  siège  social  de  la  Maiion  du  Médecin,  n®  51, 
rue  de  Clichy. 


Il  faut  aussi  relire  l’article  du  Correspondant  mé¬ 
dical,  écrit  par  notre  distingué  confrère  Dartigues, 
qui  nous  invite  tous  à  payer  la  cotisation  de  20  francs, 
pour  sauver  de  la  misère  le  frère  scientifique  et  pro¬ 
fessionnel  que  paralyse  l'étreinte  de  la  progressive 
vieillesse  et  recommande  d’envoyer  le  pardessus,  le 
complet,  le  chapeau,  la  paire  de  chaussures  un  peu 
usagés,  mais  encore  utilisables  à  M.  Danneville,  secré¬ 
taire  de  la  Maison  du  Médecin,  n°  51,  rue  de  Clichy, 
Paris. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  Ro  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


Précis  de  Parasitologie,  par  E.  Brumpt,  3"  édition, 

1  vol.  de  1216  pages,  4  planches  et  736  figures. 

[Masson  et  C‘",  éditeurs),  Paris.  —  Prix  :  50  francs. 

Le  professeur  E.  Brumpt  vient  de  faire  paraître  la 
troisième  édition  de  son  Précis  de  Parasitologie.  Cet 
ouvrage  classique  est  trop  connu  du  public  médical 
pour  que  j’en  fasse  ici  l’éloge.  C’est,  depuis  long¬ 
temps,  le  vade  mecum  de  tous  les  parasitologues  ; 
il  fait  partie  de  la  bibliothèque  rudimentaire  qu’em¬ 
portent  les  médecins  coloniaux  dans  leurs  cantines. 
Il  est  enfin  un  des  livres  français  qui  ont  pu  péné¬ 
trer  dans  les  antres  pays  ;  on  a  plaisir  à  le  trouver 
sur  la  table  de  travail  des  savants  étrangers. 

La  dernière  édition  de  ce  Précis,  parue  en  1913, 
est  épuisée  depuis  5  ans.  Durant  ce  laps  de  temps, 
la  parasitologie  a  fait  d’immenses  progrès.  Pendant 
la  guerre,  les  médecins  mobilisés  ont  eu  à  soigner 
des  affections  parasitaires  exotiques  importées  par 
les  troupes  alliées  et  coloniales;  d’aulre  part,  nos 
soldats  envoyés  à  l’armée  d’Orient  ou' ayant  pris  part 
aux  expéditions  lointaines  ont  contracté  des  mala¬ 
dies  peu  connues  en  France.  La  promiscuité  des 
troupes  en  campagne  favorisant  le  développement 
des  germes  pathogènes,  on  a  reconnu  la  nécessité  de 
procéder  en  masse  à  l’examen  des  collectivités  :  le 
sang,  les  selles  de  milliers  de  sujets  ont  été  ainsi 
passés  en  revue.  Pendant  ce  temps,  de  nombreux 
travaux  Ont  été  faits,  notamment  en  Amérique,  eu 
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Extrême-Orient,  sur  la  biologie  de  divers  parasites 
de  l’homme  et  des  animaux. 

Il  en  résulte  que,  durant  ces  dix  dernières  années, 
la  parasitologie  a  complètement  changé  d’aspect.  En 
comparant  l’édition  actuelle  du  Précis  du  professeur 
Brumpt  avec  la  précédente,  on  s’aperçoit  que  presque 
tons  les  chapitres  ont  subi  des  modiScations.  Nous 
pouvons  maintenant  faire  le  diagnostic  des  dysenteries 
amibiennes,  nous  sommes  à  peu  près  fixés  sur  le 
nombre  et  la  morphologie  des  amibes  humaines,  la 
thérapeutique  spécifique  à  l’émétine  est  mise  au 
point.  Nos  connaissances  sur  les  flagellés  intesti¬ 
naux,  sur  les  lelshmanioses  ont  considérablement 
évolué.  Nous  savons  également  que  l’ictère  hémor¬ 
ragique,  le  sodoku,  la  fièvre  jaune  sont  des 
spirochétoses  ;  le  typhus  exanthématique,  la  fièvre 
pourprée  des  Montagnes  Rocheuses,  la  fièvre  de 
Oroya  sont  causés  par  des  parasites  encore  mal 
classés  qu’on  trouvera  décrits  dans  le  livre  de 
M.  Brumpt.  Des  hémogrégarines  humaines  ont  été 
signalées.  Le  paludisme  a  été  l’objet  de  nombreuses 
publications  qui  ont  permis  de  préciser  le  dévelop¬ 
pement  du  parasite  chez  le  moustique,  l’indice  endé¬ 
mique  de  divers  pays,  l’épidémiologie  et  la  prophy¬ 
laxie  de  cette  maladie. 

Dans  le  groupe  des  helminthes,  nos  connaissances 
ont  fait  aussi  de  grands  progrès.  Le  cycle  évolutif 
du  bothriocéphale  est  connu,  nous  savons  comment 
se  contractent  la  bilharziose,  les  distomatoses  d’Ex¬ 
trême-Orient,  la  filalre  des  oedèmes  de  Calabar  (Loa 
loa)  ;  nos  idées  sur  le  rôle  pathogène  cutané  d’une 
antre  filaire,  O.  volvulus,  ont  été  modifiées  (gale  fila- 
rienne)  ;  l’érysipèle  du  Guatémala  est  aussi  une  fila¬ 
riose.  11  a  été  prouvé  que  certains  helminthes  d’ani¬ 
maux  peuvent  être  la  cause  de  cancer;  enfin  il  n’est 
pas  jusqu’à  l’ascaride  lombricoïde,  ce  ver  intestinal 
si  commun,  qui  n’ait  été  l’objet  de  travaux,  lesquels 
nous  ont  réservé  de  grandes  surprises  sur  les  migra¬ 
tions  des  larves  de  cet  helminthe  dans  notre  orga¬ 
nisme.  La  thérapeutique  par  l’huile  essentielle  de 
cbénopode  pour  les  vers  intestinaux,  par  l’émétique 
pour  les  helminthes  extra-intestinaux  est  maintenant 
bien  connue. 

La  morphologie  des  arthropodes  piqueurs,  notam¬ 
ment  dans  le  groupe  des  moustiques  et  des  phlébo- 


tomes,  a  aussi  été  très  étudiée.  Le  rôle  des  Ornitho- 
dorus  dans  la  propagation  de  la  fièvre  récurrente  au 
Venezuela,  des  Bhodnius  dans  la  maladie  de  Chagas 
au  même  pays,  la  paralysie  consécutive  aux  piqûres 
de  tiques,  le  mécanisme  de  la  transmission  de  la 
peste  par  les  puces  ont  été  approfondis. 

Enfin  de  nombreux  champignons  pathogènes  ont 
été  décrits;  nos  connaissances  sur  les  mycétomes 
ont  été  mises  au  point  dans  plusieurs  importantes 
monographies. 

ün  trouvera  dans  le  Précis  du  professeurE.  Brumpt 
un  exposé  clair  de  tous  ces  travaux,  accompagné 
presque  toujours  de  remarques  ou  de  critiques  basées 
sur  des  observations  et  expériences  personnelles. 
L’ouvrage  est  très  abondamment  illustré,  302  figures 
et  photographies  sont  originales;  il  est,  comme 
d’ailleurs  tous  les  Précis  de  cette  collection,  édité 
avec  le  plus  grand  soin  par  la  librairie  Masson  et  G". 

Ch.  Joyeux. 

Manual  of  Snrglcal  Anatomy,  par  Lewis  Beesly  et 
T.  B.  Johnston,  2'  édition,  1  vol.  de  561  pages  et 
166  figures.  [Henry  Frowde,  Ilodder  et  Slonghton), 
Londres,  1922.  —  Prix  :  18  shillings. 

A  côté  de  l’anatomie  descriptive  et  de  l’anatomie 
topographique,  il  y  a  place  pour  une  conception  qui, 
puisant  ses  documents  à  l’une  et  à  l’autre  de  ces 
sources,  confronte  ceux-ci  avec  les  enseignements 
tirés  de  la  clinique.  Dans  les  pays  anglo-saxons  cette 
conception,  trop  oubliée  chez  nous,  et  qui  tient 
compte  des  besoins  de  la  pratique,  a  fait  naître  un 
nombre  important  de  volumes  plus  ou  moins  consi¬ 
dérables  qui,  sous  le  nom  de  Surgical  Anatomy, 
Applied  anatomy  (anatomie  appliquée),  apportent  au 
médecin  l’essentiel  des  connaissances  anatomiques 
nécessaires;  bien  entendu  une  telle  conception  fait 
abstraction  du  fatras  de  détails  Inutiles  à  celui  qui 
n’a,  dans  la  vie,  d’autre  but  que  de  bien  soigner  ses 
patients.  Pour  celui  qui  veut  trouver  dans  1  ana¬ 
tomie  le  guide  indispensable  à  toute  exploration 
diagnostique  ou  opératoire,  ce  volume  est  d’une 
incontestable  utilité. 

Le  plan  d’un  tel  travail  (anatomie  chirurgicale)  a 
naturellement  pour  base  la  division  topographique 
du  corps,  c’est  donc  successivement  l’étude  des 


grandes  régions  (membre  supérieur,  membre  infé¬ 
rieur,  tête  et  cou,  thorax  et  rachis,  abdomen  et 
pelvis)  qui  est  poursuivie. 

Pour  chacune  de  ces  grandes  parties  du  corps, 
l’étude  est  ensuite  subdivisée  en  autant  de  régions, 
vraiment  chirurgicales,  qu’il  est  nécessaire  de  le  faire  ; 
pour  le  membre  supérieur,  par  exemple,  on  décrit 
successivement  :  la  région  de  l’épaule,  le  sein  et 
l’aisselle,  le  bras,  le  coude,  l’avant-bras  et  le  poignet, 
ia  main,  le  plexus  brachial  et  ses  branches. 

L’étude  des  dispositions  profondes  est  toujours 
précédée  d’une  anatomie  de  surface  et  d’un  exposé  des 
repères  de  connaissance  indispensable  à  l’uxplora- 
tlon  clinique  et  opératoire;  elle  est  toujours  accom¬ 
pagnée  et  complétée  d’une  étude  des  voles  d’abord 
chirurgical  des  éléments  contenus  dans  la  région  ; 
elle  n’oublie  jamais  de  faire  état  des  faits  essentiels 
de  l’anatomie  morbide  et  des  déformations  patholo¬ 
giques  que  l’on  est  susceptible  de  rencontrer.  Cha¬ 
que  fols  que  la  chose  est  nécessaire,  un  court  rappel 
t  I  embryologique  est  fourni;  chaque  fois  que  la  chose 
est  utile,  des  considérations  pathologiques  sont 
exposées. 

L’illustration  de  ce  volume  est  remarquable,  ana¬ 
logue  en  partie  à  celle  qui  figure  dans  l’admirable 
Manuel  de  dissection  de  Cunningham;  aux  figures 
représentant  les  dispositions  anatomiques  viennent 
très  lieureusement  s’ajouter  de  très  belles  radiogra¬ 
phies  des  formations  osseuses,  comme  des  viscères. 

A.-C.  Guillaume. 


LIVRES  REÇUS 


2836.  XAf'  Congrès  Français  de  Médecine  (Stras¬ 
bourg,  5  Octobre,  1921,  II.  Comptes  rendus.  Dis¬ 
cussions  et  communications  diverses,  publiées 
par  le  professeur  Léon  Blum,  secrétaire  général,  et 
le  D''  E.  Vaucher,  secrétaire  général  adjoint. 1  vol.  de 
378  pages  [Imprimerie  alsacienne,  Siraibourg). 

2837.  Forme  Anafllattiche,  par  Eenesto  Pesci, 
professeur  de  Pathologie  médicale  de  l'Université  de 
Turin,  2=  édition.  Préface  du  Professeur  Charles 

[Voir  la  suite,  ,  21 7i  ; 


ANDROCRINOL 

Liptide  orctaltlqae 


CkRDIOCRINOL 

Lipoïde  dn  mascle  cardiaqae 


Chaque  lipoïde  constitue  en  même  temps 
aa  ALIMENT  et  na  EXCITANT 
spdcifiqnes 

de  l'organe  dont  il  pro'vlent. 


GYNOCRINOL 

Lipoïde  de  l’Oraire 

(Hypoovarles,  eménoirbées,  dys¬ 
ménorrhées,  stérilité,  sénilité 


GYNOLUTÉOi 

Lipoïde  dn  Corps  |aane 


CERËBROCRINOL 

Lipoïde  phoaphoré  da  cerreao 

(Psychoses,  paralysie  générale  et 
Mes,  surm  aag 

HËPATOCRINOL 


active  Inaltérable,  et  toujours  égale  à  elle-même. 

AMPOULES  INJECTABLES  OU  PILULES 
DoiO  normale  ;  Une  injection  hypodermique  tous  les  2  jours 
ou  4  pilulea  par  jour. 


ETC,.  ETC. 


AFATYL 

Médication  iodée  tengibillséc 


(Troubles  do  Is  croissance.  Rachi¬ 
tisme,  Amaigrissements,  Dlachèse 
hémorrhsglqne,  Scorbut. 


ANDRO-POLYCRINOL 


POLYCRINOL 


éaol  total  St  Byyoyhysol  (T.  A.  H.) 


GYNO-POLYCRIHOL 


TesUcnIe.  thyroYde,  anrrénale  tetale  et  hypophyse  Oyaire,  thyroïde,  sorrénale  totale  et  hypophyse 

pamdaaaaeo plarl-glaadulalro  ehoa  rkomm.  ou  l’oafaat  mUe.)  1  (taouffliaaeoyluri.glaaduUlro  ehos  U  lemaso  ot  l'oalaat.) 

■te.,  etc.  Toutes  formules  au  gré  des  mèdeclos. 


Envoi  Ecbantillont  et  Bibliognpbie  axu  demande. 


Dim  général  ;  Laherataire  de  Biologie  appHqaée  H.  CARRION  et  (?•  —  V.  BORRIEN,  lé,  PaBboarg  It-Hoacré,  PARIS  (8') 

Téléykeao  :  ÉlyaéM  16-64  si  ï«-4»  -  Ad*,  télégr.  :  Bioasas-Parie. 


BOITES  DE  10  SUPPOSITOIRES  POUR  ADULTES  &  POUR  ENFANTS 


Suppositoires  à  la  Glycérine  solidifiée 

Introduction  Facile 
Résultat  au  bout  d’une  demi-heure 

ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faubourg  Saint-Denis  -  PARIS 


Bronchites  -  Enrouements  -  Maux  de  Gorges 

SÏE0P  BERTHI 

Goût  très  agréable  -  0  gr.  OIS  de  Codéine  par  cuillerée  à  soupe 


Flacon  de  Sirop  Berthê 
â,  4  cuillerées  à  soupe  par  jour. 


Bonbon  médical  -  0  gr.  OOOS  de  Codéine  par  morceau 
ÉTABLISSEMENTS  FUMOUZE,  78,  Faaboarg  Saint-Denis  »  PARIS 


Boite  de  Pâte  Berthè 

DOSES  ; 

6  â  16  morceaux  par  Jour^ 
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Richet.  1  vol.  de  456  pages  [Istituto  Sieroierapico 
Milanese).  —  Prix  :  25  lires. 

2838.  Traité  do  la  Dothlnodtérle  et  de  la  Spéci¬ 
ficité  de  Pierre  Fidèle  Bretonneau,  publié  pour  la 
première  fois  d’après  les  manuscrits  originaux  avec 
un  Avant-Propos  et  des  Notes,  par  le  Dr  Louis 
Dubreuil-Chambardel.  Préface  de  M.  le  professeur 
Gilbert.  1  vol.  de  356  pages  (Vigot  frères,  éditeurs). 
—  Prix  :  12  francs. 

2839.  Manuel  d'éducation  prophylactique  con¬ 
tre  les  maladies  vénériennes,  publié  «ous  la  direc¬ 
tion  de  MM.  les  Quetrat  et  Sicakd  de  Plauzoles. 
1  vol.  de  266  pages  {Maloine  et  fils,  éditeurs).  — 
Prix  ;  10  francs. 


SERVICE  DE  LIBRAIRIE.  —  Le  service  de 
librairie  de  La  Presse  Médicale  se  tient  à  la 
disposition  des  abonnés  du  journal  pour  leur 
adresser  tous  les  ouvrages  annoncés. 

Toute  commande  doit  être  accompagnée  de  son 
montant  en  un  mandat-poste  ou  autre  valeur  sur 
Paris,  augmentée  de  iO  pour  iOO  pour  frais  de 
port  et  d'emballage.  Tenir  compte  des  majorations 
temporaires  indiquées  pour  certains  volumes. 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


LYON  CHIRURGICAL 

Sommaire  du  numéro  de  Septembre-Octobre  1922. 
Travaux  originaux  : 

E.  Dahl-lverseu.  —  L’iléus  comme  conséquence 
de  certaines  malformations  congénitales,  d'après 
trente-six  cas  observés  en  Danemark. 

Pollcard  et  Lerlche.  —  Document  histologique 
pour  servir  à  l’bistolre  des  transplantations  ner¬ 
veuses. 

Société  de  Chirurgie. 

Séances  de  Février,  Mars,  Avril  et  Mai  1922. 


GYNÉCOLOGIE  ET  OBSTÉTRIQUE 

Sommaire  du  n”  5. 

Mémoires  originaux: 

A.  Roaner.  —  La  localisation  des  myomes  utérins 
et  la  constitution  des  organes  génitaux  de  la  femme. 

Dantin. —  Simple  note  sur  un  cas  d’inversion  uté¬ 
rine  aiguë  de  la  délivrance. 

Mahu  et  Ed.  Chômé.  —  Les  infections  de  l’oreille 
moyenne  chez  le  nouveau-ne. 

Z.  do  Amaral.  —  Gestation  tubaire  bilatérale,  lapa¬ 
rotomie,  salpingectomie  double,  guérison. 

R.  Loicq.  —  Fistule  utéro  pariétale  consécutive  à 
l’opération  césarienne  conservatrice. 

Thérapeutique  obstétricale. 

E.  Lévy-Solal.  —  De  1  autohémothérapie  dans  les 
dermatites  gravidiques. 

Co  m  P  tes  rendus  de  la  Société  belge  de  Gynécologie 
et  d' Obstétrique. 

Séances  des  3  Juin  et  1®"'  Juillet  1922, 

Analyses.  —  Ouvrages  reçus. 

ANNALES  DE  MÉDECINE 

Sommaire  du  n»  6. 

Mémoires  originaux  ; 

R.  Bensaude  et  P.  Hillemand.  —  Maladie  de 
Hirschprung. 

M.  Roch  et  S.  Katzenelbogen.  —  Le  traitement 
des  rhumatismes  par  les  injections  de  caséine;  con¬ 
tribution  à  l'étude  de  la  protéinothérapie. 

Kemal  DJenab.  —  Elude  sur  la  sécrétine. 

Revue  critique. 

?  Lortat-Jacob  et  Turpin. — La  polyurie  essentielle 
ou  diabète  insipide  vrai. 

Livres  nouveaux. 


Nous  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d'accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  du  journal  et  de  1  iranc 
en  timbres-poste. 


UNIVERSITÉ  DE  PARIS 

Clinique  gynécologique.  —  MM.  Donay,  chef  des 
travaux  gynécologiques;  René  Bloch,  chef  de  clinique; 
F. -H.  de  Beautond,  chel  de  clinique  adjoint,  feront  un 
cmirs  de  perfectionnement  à  la  clinique  gynécologique 
(hôpital  Broca),  du  lundi  15  Janvier  au  samedi  27  Jan¬ 
vier  1923. 

Le  cours  complet  en  12  leçons  aura  un  caractère  essen¬ 
tiellement  pratique.  Les  leçons  auront  lieu  chaque  après- 
midi,  de  5  à  7  h.  du  soir.  Les  élèves  seront  exercés  indi¬ 
viduellement  à  l'examen  gynécologique  des  malades.  Une 
démonstration  cinématographique  aura  lieu  le  samedi 
27  Janvier,  à  6  h.  du  soir. 

programme  du  cours.  —  Ire  Leçon  :  Examen  gynécolo¬ 
gique.  Interrogatoire  et  moyens  d'ixploration.  Malforma¬ 
tions  des  organes  génitanx.  —  2“  Leçon  :  Les  voies  de 
l’infection  génitale.  Vulvite  et  vaginite.  Bartholinite. 
Tuberculose  et  cancer  de  la  vulve  et  du  vagin.  Fistules 
vaginales,  leur  traitement.  —  3'  Leçon  ;  Troubles  et 
accidents  de  la  menstruation.  Troubles  de  la  sécrétion 
interne  de  l’ovaire.  Puberté.  Ménopause.  Castration.  Sté¬ 
rilité.  —  4«  Leçon  :  Les  métrites,  traitement  médical  et 
chirurgical,  l’amputation  du  col.  Les  métrites  hémorra¬ 
giques.  Le  curettage  et  ses  indications.  —  5'.'  Leçon  :  Les 
déviations  utérines.  Traitement  médical  (pessaire,  mas¬ 
sage).  Traitement  chirurgical  :  principales  techniques 
opératoires.  Déchirures  du  périnée  et  prolapsus  génitaux. 
Colpopérinéorraphie  et  autres  procédés.  —  6=  Leçon  :  Les 
salpingites  elles  ovarites.  Salpingite  et  appendicite.  Sal¬ 
pingite  et  tuberculose.  Péri-mélro-salplngite.  Phlegmon 
du  ligament  large.  Indications  et  technique  de  la  colpo¬ 
tomie.  —  7"  Leçon  :  Complications  post  aborlum.  Réten¬ 
tion  placentaire.  Infection  utérine  post  abortum.  Le  curet¬ 
tage  et  Thyslérectomie  vaginale.  Tumeurs  placentaires. 
Chorio-épithéliome.  — 8=  Leçon  :  Fibromes  utérins,  leurs 
complications.  Indications  et  procédés  opératoires. 
Radio  et  radiumthérapie.  —  9"  Leçon  :  Ovarile  scléro- 
kystique.  Kystes  de  l’ovaire;  leurs  complications  et  leur 
traitement  opératoire.  Tumeurs  solides  de  l’ovaire.  — 
10«  Leçon  :  Grossesse  extra-utérine.  Rupture  et  hémato- 
cèle  pelvienne.  Leur  traitement.  Cancer  du  sein,  l’opéra¬ 
tion  et  la  radiothérapie.  —  11“  Leçon  ;  Cancer  du  corps 
de  l’utérus.  Diagnostic  et  traitement.  Cancer  du  col  de 
l’utérus.  Traitement  palliatif.  Radiumthérapie.  Limites 
de  l’intervention  dans  les  cancers  du  col.  —  12“  Leçon  ; 
De  l’hyitéreclomie  abdominale,  la  totale  et  la  snblotale, 
La  tactique  de  l'hystérectomie  pour  salpingite.  De  Thys- 
térectomie  élargie  pour  cancer  du  col. 

{Voir  la  suite,  p.  2173.) 


Combinaison  définie  et  soluble  de  l’Iode  (47%) 
avec  la  Thiosinnamine. 


I  PILULES  :  2  à  5  par  jour. 
PÛSOLOGItXkmmiX,^  :  une  tous 
(les  2 


MALADIES  INFECTIEUSES 


GRIPPES 


Septicémie» 


Rhodium  colloïdal  électrique 

Laboratoires  COUTURIEUX,  18,  Avenue  Hoche.  PARIS 
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BIBLIOGRAPHIE  DE  MASSON  ET  C‘%  ÉDITEURS 

LIBRAIRES  DE  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE,  120,  BOULEVARD  SAINT-GERMAIN  —  PARIS-VP 


Physiologie  normale 
et  pathologique  du  Foie 


Pur  G. -H.  ROGER.  Doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Pari 
pathologie  expérimentale  et  comparée.  Membre  de  l’Acadén 
Un  volume  de  400  pages  avec  16  figures . 


Professeur  de 
ie  de  Médecine. 

....  22  fr. 


Le  foie  remplit  dans  rorijiinismo  des  tondions  multiples  dont  la  connaissance  comporte  d’importantes 
déductions  cliniques  et  dont  l'etudo  a  suscité  de  nombreux  travaux,  souvent  contradictoires.  Mettre  au  point 
l'état  actuel  de  la  science  et  dégaqor  les  conclusions  qui  découlent  des  laits  épars  était  une  œuvre  extrêmement 
ardue.  Plus  que  tout  autre,  M.  Loger  était  qualilié  pour  l’entreprendre,  puisque,  depuis  trente-cinq  ans,  il 
poursuit  sans  relâche  des  recherches  sur  la  physiologie  du  foie  et  qu’il  a  recueilli  de  nombreux  faits  nouveaux. 

La  constante  préoccupation  de  l’auteur  a  été  défaire  marcher  de  pair  la  clinique  et  l’expérimentation, 
-lussi  son  livre  s’adresse-t-il  aux  médecins  comme  aux  physiologistes;  car  il  indique  toutes  les  déductions 


pratiques  qui  découlent  des  recherches  expérimentales.  C’et 
f  exposé  des  méthodes  d'exploration  dont  on  peut  taire  profiter  , 


chapitre  spécial  est  consacre 


Examen  Fonctionnel 
du  Poumon 


!■  Ch.  ACHARD,  Professeur  de  Clinique  Médicale 
de  r.vcademio  de  Médecine,  et  Léon  BINET,  intei 
de  Laboratoire  à  la  Faculté  de  Médecine. 


.  la  Faculté  de  Paris,  Membre 
10  des  Hôpitaux  de  Paris,  Chef 


t.a  combustion  du  glyct 


n’a  paru  Jusqu’ici  sur  l’examen  fonctionnel  du  poumon.  Do  plus,  dans  ces  dernières 
'.éressants  ont  été  consacrés  aux  phénomènes  chimiques  de  la  respiration  qui, 
ne  de  la  physiologie  pure,  deviennent  accessibles  au  clinicien, 
le  rendre  accessibles  au  clinicien  ces  travaux  et  les  nombreuses  recherches 

1  thorax.  —  Méthode  pneumographique.  —  Etude  comparée  de  f  ampliation  de 
té  vitale.  —  Ventilation  pulmonaire.  — Débit  respiratoire,  etc. 
les  échanges  respiratoires  chez  dillérents  malades.  —  Métabolisme  basal.  — 
l'homme  à  fétat  normal  et  à  l’état  pathologique.  —  Mesure  de  la  tension  du  CO' 
cur  cl  pouvoir  absorbant  du  poumon,  etc.,  etc. 


Les  Phénomènes 
de  destruction  cellulaire 

Autolyse  —  Hémolyse 
Bactériolyse  —  Org:anoIyse 
Leur  rôle  en  pathologie 

L’étude  dos  actes  physico-chimiqn 
Organolyse  et  des  eftets  qu'ils  produisen 
logie  et  de  la  pathologie  générale. 


e  D''  Louis  BORY,  Chef  de  Clinique  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 
Préface  du  Professeur  G.-H.  ROGER. 


d’une  complexité  particulière  :  Autolyse,  Hémolyse,  Bactériolyse, 
vre  des  horizons  sur  les  problèmes  les  plus  importants  de  la  physio- 

diverses  étapes,  résume  exactement  nos  connaissances  actuelles, 
qui  s’ouvre  aux  recherhees. 

l’importance  des  actes  physico-chimiques  en  pathologie. 


Ectodermoses  newrotropes 

Poliomyélite 
Encéphalite,  Herpès 


275  pages,  ave 
nombreuses  courbes 


avec  une  préface  c 
1  planches  doubles 


icteur  de  l’Institut  Pasteur. 


es  doubles  en  couleurs,  27  figures  en  noir  et  de 
[Monographies  de  l'Institut  Pasteur) . 24  fr. 


L'auteur  a  divisé  son  ouvrage  en  trois  parties  :  les  deux  premières  ont  trait  à  la  poliomyélite  et  à  l’encé¬ 
phalite,  et  la  dernière  aux  relations  entre  les  virus  des  ectodermoses  neurotropes.  Chaque  inteotion  y  est 
étudiée  au  point  de  vue  clinique,  anatomo-pathologique,  expérimental  et  sérologique.  On  y  trouvera  décrite, 
avec  tous  les  détails  qu'elle  comporte,  la  pathogénie,  c'est-à-dire  le  mécanisme  qui  préside  au  mode  de  péné¬ 
tration  du  germe  dans  l'organisme,  à  sa  pullulation  dans  les  tissus,  à  son  élimination  par  les  voies  naturelles. 

Au  point  de  vue  théoriquè,  M.  Levaditi  développe  la  notion  des  ectodermoses  neurotropes. 


La  Radiothérapie 
Profonde 


Par  Iser  SOLOMON.  Radiologiste  de  rilôpital  Saint-Antoine, 
e  132  pages  avec  42  figures  [dollection  «  Médecine  et  Chirurgie  Pratiques  »■).  9  fr. 


Lu  Radiothérapie  protonde  a  subi  une  transformation  complète  ces  dernières  années.  De  noi 
ont  précisé  les  bases  physiques  do  cetto  méthode  thérapeutique,  la  technique  et  la  posologie. 


Les  méthodes  do  mesure,  plus  précises,  ont  contribue  grandemeiit'à  cette  évolution.  Enfin  des  résultats 
thérapeutiques  remarquables  obtenus  légitiment  f  intérêt  que  présente  cette  nouvelle  méthode  thérapeutique 
même  pour  les  non-specialisles. 

Cette  monographie  donne  dans  les  deux  premiers  chapitres  les  bases  de  la  Radiothérapie  profonde,  la  tech¬ 
nique  employée,  dans  un  troisième  les  résultats  cliniques 

L’auteur  a  divisé  les  affections  traitées  en  deux  groupes:  Afiections  bénignes  {Radiothérapie  à  péné¬ 

tration  moyenne);  2“  Les  Afiections  malignes.  Néoplasmes.  [Radiothérapie  très  pénétrante).  Sarcomes.  Cancers 
de  rUtérus,  du  Sein,  autres  cancers. 


s  les  bases  de  la  Radiothérapie  profonde,  la  tech- 


Précis 

de  Physique  Biologique 


—  CINQUIÈME  ÉDITION 


Par  G.  WEISS,  Ingénieur  en  chef  des  Ponts  et  Chaussées,  Doyen  delà  Faculté 
de  StFasbourg,  Membre  de  l’Académie  de  Médecine. 

Un  volumede  376  pages  avec  384  figures  dans  le  texte.  Broché.  20  fr.  Cartonné.  22  fr. 


PrOTïédf^tlf  î  mi  f»  WIENER,  ancien  Urologue  adjoint  à  l’Hôpital 

.a  X  .  Saint-Pierre,  à  Bruxelles, 

et  Technique  Urologiques  Un  volume  grand  in-S”  de  492  pages  avec  153  figures  dans  le  texte.  .  40  fr. 

E.xamen  de  l'urine  et  sécrétions  génitales.  —  Instrumentation.  —  Anesthésie.  — Examen  et  traitement  de 
l'appareil  uro-génital.  —  Exploration  fonctionnelle  dans  les  afiections  chirurgicales  et  médicales  des  reins. 

—  Symptomatologie  urinaire  générale.  —  Procédés  récents  de  diagnostic  biologique  usités  en  urologie. 
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Le  droit  à  rerier  est  de  150  ir.  ün  certificat  d’assidnité 
sera  délivré  à  la  fin  du  cours.  Seront  admis  les  docteurs 
français  et  étrangers,  ainsi  que  les  étudiants  titulaires 
de  16  inscriptions,  sur  la  présentation  de  la  quittance  du 
versement.  Les  bulletins  de  versement  seront  délivrés  au 
secrétariat  de  la  Faculté  (guicbet  n»  3),  les  jeudis  et 
samedis,  de  midi  à  3  h. 

UNIVERSITÉS  DE  PROVINCE 

Faculté  de  Médecine  de  Lyon.  —  M.  Bretin,  agrégé 


l’emploi  de  suppléant  de  la  chaire  de  pharmacie  et 
matière  médicale  à  l’Ecole  préparatoire  de  Médecine  et 
de  Pharmacie  de  Dijon. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  un  mois  avant  l’ou¬ 
verture  dudit  concours.  (Journ.  off.,  6  Décembre.) 

Internat  en  pharmacie  des  asiles.  —  Un  concours 
pour  quatre  place*  d’interne  titulaire  en  pharmacie  des 
asiles  publics  d’aliénés  de  la  Seine  et  de  l’hospice  dépar¬ 
temental  Paul-Brousse,  à  Villejuif,  et  la  désignation 
d’internes  provisoires  s’ouvrira  à  Paris,  le  lundi  15  Jan¬ 
vier  1923.  Le  nombre  des  places  mises  au  concours 
pourra,  si  besoin  est,  être  augmenté  avant  la  clôture 


gouvernement  met  la  somme  d’un  million  de  couronnes 
tchèques  à  la  disposition  du  Comité  d’hygiène  de  la 
Société  pour  la  lutte  contre  les  épidémies. 

Conseil  supérieur  d’hygiène  publique.  —  M.  Cru- 
veilhier  est  nommé,  à  compter  du  l'r  Janvier  1923,  direc¬ 
teur  du  laboratoire  du  Conseil  supérieur  d’hygiène 
publique  de  France,  en  remplacement  de  M.  le  profes¬ 
seur  Pouchet,  nommé  directeur  honoraire.  [Journ.  o/f., 
13  Décembre.) 
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CURE  ET  RtiGIME 

DKS 


(Entérites,  Constipation,  Diarrhées 
Dyspepsies  gastro- intestinales 


La  Liqueur  de  Fowier  consacrée 

par  tous  les  Codex,  a  des  efSoacités  pharmacodynamiques 
supérieures  à  eelles  des  cacodylates  et  des  métbylarsinates. 
Me  reste  le  plus  précieux  des  arsenicaux,  grâce  à  ses  deux 
formes  thérapeutiques  récemment  éprouvées. 

1»  NEOARSITË  &SS)f  ièrvSres  indolores. 

■  Perlulea  de  Liqueur  de  Fowier  absorbée 

n»  I  F  par  uh  colloïde  sec  éminemment  diOuSible 

2  IVlBVniIVi  i  !■  (solubles  seulement  dans  l’intesl.in). 


EAUX  DE  CHATEL-GUYON 


Ean  de  Rdgme 
CHATEL-fiüYO^ 
LÉGÈRE 


Eau  de  Cnre  la 

CÏÏATEL-GLYOÏ  il 

GUBIER  /» 

repas  par  périodes 
de  «rois  semaines, 
interrompues  par  ^ 
quinze  jours 

de  repos,  I^BLËB 


LES  SOUS-PRODÜITS  CG-GUBLER 

GU8LER  PURGATIVE  ,  SALINÉS  [laxatif) 

PASTILLES  DIGESTIVES  [digestif  des  intestinaux) 

SONDES  INTESTINALES  [toutes  entéroclyses). 

Renseignements  et  Commandes  ; 

Société  des  E.  M.  de  CHATEL-GUYON,  6,  square  de  l’Opéra,  PARIS 


pour  tous  les  sufets  dont  la  nutrition  est  déficitaire. 

PRÉTUBERCULEUX  -  CONVALESCENTS  ^  ÂMAtGRÊS,  etc. 

Exemple;  Accroissement  de  poids  moyen  par  mois:  1.800  gr. 

Produits  Biologiques:  USINE  des  AUBRAIS,  286,  FsBannier,  LES  AYDES (Orléans) 


Pharmacie  VIGIER  et  HÜERRE,  Docteur  ès  sciences 

la.  Boulevard  Boùne-Nonvelle,  PARIS 


Traitement  des  DERMATOSES  et  surtout  du  PSORIASIS 


SUCCÉDANÉ  DÉ  L’HUILE  DE  CADE 

Diphénols  et  Éthers  de  diphénols  de  l’huile  de  cade. 

Huiles  essentielles  de  Cadier  et  de  Cèdre. 

TRAtTEMENT  des  SÉBORRHÉES  DEPILANTES  do  Cuir  chevelu 

CHUOi^OSÜIiFOIi  VICIER 

SOUFRE  PRÉCIPITÉ  —  TÉTRACHLORURE  de  CARBONE 
iSULFURE  de  CARBONE  DÉSODORISÉ 


vif 

hi 

■üiSS 

®i| 

LIPOÏDES 

SPLÉNIQUES  ET  BILIAIRES 
CHOLESTÉRINE  PURE 
ESSÉNCE  ANTISEPTIQUE  s 
GOMÉNOL.  CAMPHRE 

AMPOULE»  rriOLEC 

hittératnte  et  Éûhrmtifloni  ; 

LÀBORATOrFîËS  ftÉUlMiS,. 


Traitement  spéaiûqne  QYPlill  1^ 
et  abortif  de  la  virillLiv 


TOBERGULOSE  pulmonaire  —  EMPHYSEME  —  MIGRAINE  -  ECZÉMA  —  PALUDISME 


MiOlUTION  ASRHtNIQUI 


.  6ÔUTTES  1 

dosées  à  2  milligr. 

10  à 

éfi  1 

20  par  joor. 

déux  fois 

'  AMPOULES 

à50  ~ 

1  à 

2  par  joar. 

,  COMPRIMÉS 

—  à  25  =-- 

1  à 

3  — 

URANULES 

—  à  1  ceotigp. 

2à 

6  = 

• 

à  2  =— 

là 

3  - 
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sources  surfilantes  pour  paiser  leurs  vieux  ans  sans  le 
secours  de  la  collectivité.  « 

Proposition  Lallement  :  «  Les  lits  d’assistance  obliga¬ 
toire  mis  depuis  1921  à  la  disposition  de  la  direction  des 
affaires  départementales  (200  à  l'hospice  Debrousse  et 
90  à  l'hospice  lirézin)  seront,  comme  autrefois,  mis  à  la 
disposition  do  la  direction  de  l’Assistance  publique.  » 


Bonne  pension  famille  prendrait  pcns.  éludiant» 
médecine  pour  repas  5  fr.  29,  rue  de  Buci,  Paris. 

A  vendre  squelette  complet,  crâne  en  boîte  (os 
séparés).  Forceps  Tarnier.  Absolument  neufs.  Vie. 
pharmacie  Renaud,  2,  rue  Demours,  Paris  (l/'P 


MAISON  DE  SANTE  MEDICO-CHIRURGICALE 
DE  LA  GARE  DE  LYON 

Si  ter,  boulevard  Diderot,  Paris.  —  lilepii.  :  Diderot  ,32-88. 
Hôtel  particulier.  Confort  modorno.  Deux  salles  d'opérations. 


lodéine 


49,  Bou'evard  de  Port-Royal,  PARIS 


RENSEIGNEMENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Prbssï  MfDiOALi  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transmet  toutes  les  lettres  contenant  un  timbre  de 
S5  centimes  aux  titulaires  des  annonces  qui  répondent 
directement.  Elle  ne  prend  aucune  responsabilité  quant 
à  la  teneur  de  ces  communiqués.  Cette  rubrique  est 
absolument  réservée  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médical  ou  paramédical',  il  n’y  est  inséré  aucune 
annonce  commerciale,  l'administration  se  réserve,  après 
examen,  le  droit  refuser  les  insertions. 

Prifu  Jes  insertions  :  4  fr.  la  ligne  {S  fr.  la  ligne 
pour  les  Abonnés  à  La  Pkiss*  MiDictALs).  Les  annonces 
sont  insérées  8  à  10  jours  après  réception  de  leur 
montant. 


A  vendre  tubes  et  aiguilles  de  radium.  Contenance 
au  gré  acheteur.  Certif.  Curie.  Px  avant.  P.M.,  ÎTSl. 

A  céder,  en  .Anjou,  bords  de  la  Loire,  dans  ville 
de  16.000  hab.,  très  agréable,  clientèle  médicale 
importante  tenue  par  ancien  interne  de  Paris.  On 
fait  consult.  avec  confrères  des  environs.  Facilités 
de  paiement.  Bail  au  prix  d’avant-guerre  à  continuer. 

—  Ecrire  P.  il/.,  n»  4782. 

Alger.  A  céder  centre  ville  cabinet  peau,  voles 
urinaires,  sérieux,  honor.  connu.  Reprise  bail,  deux 
appartements.  Mobilier.  Indemnité  environ  45.000  fr. 
(avec  un  seul  appartement  réduction  proportionnelle). 

—  Ecrire  P.  il/.,  n”  478.'i. 

A  vendre  pied  radiogr.  Drault  grand  modèle,  avec 
cônes  compresseurs  et  localisateurs,  table  pr  radio¬ 
graphie  machine  statique  2  plateaux  à  secteurs, 
moteur  110  v.  alternatif.  —  Ecrire  P.  M.,  n”  47tSi. 

A  céder  Bretagne  syphilis  voies  urinaires,  peau, 
excellent  cabinet  en  progrès.  Superbe  Instal.,  grand 
rayon  d’action.  Indemnité  30.000  fr.  avec  matériel 
comptant  àdébattre.  —  Ecrire  seulement  P.  M.,  4785. 


)  MEDICALES  et  toutes  akfaibks 

GALLET  1  Rorrgrme^tf^Zits^^^ 

47,  boni.  Saint-Michel.  Paris.  —  Tél.  Gob.  24-81. 

Vomissements  delà  Grossesse 


SE  VEND  en  bonbonnettes  contenant  7  à  8  bouteilles,  pesant 
10  kilos,  expédiées  en  colis  postaux  dans  toute  la  Franco.  Ecrire 
Etablissement  thermal  La  Kochc-Posay  (Vienne).  Prix  du  con¬ 
tenu  :  20  fr.;  prix  du  postal  en  sus  :  en  pare,  2fr.  95;  à  domi¬ 
cile,  3  fr.  55.  Le  récipient  est  facturé  comme  ordre  5  fr.  et  repris 
pour  le  môme  prix  renvoyé  gare  La  Roche-Posay.  —  A  PARIS, 
le  dépôt,  18,  rue  Favart  (Tél.  Central  71-84),  livre  à  domicile  à 
20  fr.  plus  5  fr.  consignation  bonbonnette. 

LESESCALDES 

STATION  CLIMATIQUE  FRANÇAISE  à  1400  mètres 

Admirablement  protégée.  Ouverte  en  toutes  saisons.  Le  brouillard 
7  est  inconnu,  le  panorama  incomparable. 
SOURCES  CHAUDES  ET  FROIDES  DANS  L’ÉTABLISSEMENT 
S’adresser  :  soit  aux  Escaldes,  par  Angoustrina  (Pyré- 


J.  sage-femme  dem.  emploi  n 


Granules  de  Catillon 


^ROPHANTUSI 

■ 


Granules  de  Catillon 


Tablettes  de  Catillon 


istrophant'i^i-HI  innn-THYRnïniNF  i 


1'"" tfus-- 


Dans  le  Traitement  des  : 


T^ïennorragies,  Cystites,  py élites... 

et  de  toutes  les  Affections  de  l'Appareil  uro -génital 


InoUVEAU  STÉRjtlSÀTEDR  ÉLEÇTRIQÙeI 


U  IM# 


duDHAVOüÉ 


LE  MIEUX  TOLÉRÉ  el  LE  PLUS  ACTIF 
comme  Ajatiffonococcigue 

Æntiseptîque 

O  Ajaalffésique 

6  a  10  Capsules  par  Jour  _  .  ,  . 


I  0UFFAÜD»CWiiin5%chirübgie  hRoEuuwjïTREiiPARIS 


CAPSULES  .SERiAFON 
—L  /ODOFOmt 


BRONCHITESfAigües  et  Chroniques, 
Dilatation  des  Bronchesj  Bronchorrée. 


DIIODOFOBME  TAINE  i 


AYAUT  TOUTES  LES  PROPRIÉTÉS  da  L’IODOFORWE  sans  en  avoir  l' Odeur  désaffrénhln 

^ESTHÉSIQUE. 

DESIWFËCT AW’T  RIGOUREnSEMENT  INODORES 

Oins  toutes  les  Phamsclis  :  ANTISCROFULEUX 

Bleu  Spéolfler  :  DHODOFORME  TARŒ _ Agfnl  CICATRISANT  ds  premier  Orto. 

_ fr^pafatioa  et  Tenta  en  Gros  ;  SOCIÉTÉ  FRANÇAISE,  9.  Rue  rie  ta  Perte,  Paris. 


sans  ses  inconvénients 
la  Colchique  dans 

LA  GOUTTE  | 


PRODUIT  FRANÇAIS  ♦  FABRICATION  FRANÇAISE 


ATOPHAN-GRUET 


_ T  En  cachets  ou  comprimés  dosés  à  0,50  centigrammes  (3  à  8  par  24  henres.l  Lltflünai  lùlUS  Al 

Littérature  avec  analyses  d’urines  éomplètes  et  écRantmons,  6,  Rue’ du  Pas  de  la  Mule  -  PARIS  (iii*) 


AGIT^PLUS  VITE 

j  que  les  SaJicylates 
dans  les 

LHimUTISNES  Mnm 
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MAiSON  française:  FÛNûLL  LN  âaSQ 

USINAS  E.T  AT&lL.iE.RS  a  PARI.^ 

9 RvE.  CASTtX ,  10  Rw«  des  Liofts, 67 Rw£  MÔNTORGULIL  ,  RW2  tl't.-'ri 


HAr^URACT-URE;. 


Tissus  tLASTi^U 

a  ROMiLL,Y  SUR.  SE.iNE.  (AUBE.) 


MAGASINS  de  V&NTE.  à  PARI:» 

67  R.U&  HQNTÔRGUEiU.Tl 

BAS  £.L«ASXè5UÊ,S 


Qb.^eCa^xe:x  Tel  .  :  ARCN'Vi».s  17, 


PROXHELSE;  QR.XMOP 

APPAR.&iU-«S  PO%^Fî.  |Yi  wxià«.»È.3 

^A, :  i7  Bowl«vorcl  LiArE.FiRlÈHL 
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EXTRAITS  TOTAUX  GHOAT 

EQUIVALENT  AUX  ORGANES  FRAIS 

HYPOPHYSAIRK  |  HËPATIQUI  |  THYROÏDIEN 
SURRÉNAL  I  SPLÉNIQUE  I  OVARIEN,  ETC. 

PIIuIm  —  Casiiets  —  Comprimé»  —  Ampoules 

Laboratoin  CHOA.Y,  44,  sv.  du  Maine,  Parut. 

Téléphone  FUurut  i3~m 


TROIS  ERREURS  DE  DIAGNOSTIC 
A  l’occasion 

D’ACCÈS  DE  GOUTTE  AIGUË 


«  Les  erreurs  de  diagnostic  sont,  hélas  !  très 
nombreuses,  trop  nombreuses.  Rien  n’est  plus 
instructif  qu’une  erreur  de  diagnostic  reconnue, 
analysée  et  méditée;  sa  valeur  éducative  est  le 
plus  souvent  très  supérieure  à  celle  d’un  dia¬ 
gnostic  correct.  On  peut  même  se  demander  si 
une  publication  consacrée  à  des  erreurs  de  dia¬ 
gnostic  et  à  leurs  causes  ne  rendrait  pas  les  plus 
grands  services.  »  (A.  Martinet,  Diagnostic  cli¬ 
nique,  p.  11.) 

Durant  l’hiver  de  1891  —  aux  environs  de 
Noël  —  un  patient  est  amené  un  soir  à  Lariboi¬ 
sière  avec  le  diagnostic  de  «  phlegmon  du  pied 
droit.  »  Il  est  examiné,  et  admis  comme  tel  par 
l’interne  de  garde  qui  fait  un  pansement  humide. 
Il  entre,  à  ce  titre,  dans  le  service  de  chirurgie 
de  notre  regretté  maître  le  prof.  X...,  où  nous 
faisions  à  cette  époque  notre  première  année  de 
médecine.  Le  lendemain  matin,  il  est  examiné 
par  le  chef  de  service. 

Le  patient  est  un  homme  d’une  cinquantaine 
d’années,  cocher  de  fiacre,  éthylique  évident. 


DIGITALINE  cristallisée 

NATEVELLE 

Granules  —  Solution  —  Ampoules 


couperosé  et  obèse  — peu  loquace  d’ailleurs —  et 
dont  il  est  difficile  d’obtenir  des  renseignements 
précis.  On  en  tire  seulement  qu’il  est  souSrant 
depuis  deux  ou  trois  jours,  qu’il  souffre  beaucoup 
du  pied  malade  où  il  ressent  des  élancements 
intolérables.  Il  a  énormément  souffert  la  nuit,  à 
ce  point  que  l’infirmière  de  garde  a  pris  sur 
elle  de  pratiquer  une  piqûre  de  morphine.  Il 
souffre  encore,  toutefois  de  façon  plus  supporta¬ 
ble,  ce  que  nous  attribuons  à  la  piqûre  de  mor¬ 
phine  de  la  nuit.  La  température  est  modé¬ 
rée,  38‘’2,  le  pouls  plein  et  fort  à  92.  Le  malade  a 
uriné  un  demi-litre  environ  •  d’une  urine  très 
colorée,  ne  renfermant  ni  sucre,  ni  albumine. 

Le  pansement  est  défait,  et  laisse  voir  un  pied 
tuméfié  au  centre,  «  pelure  d’oignon  »  à  la  péri¬ 
phérie,  la  peau  tendue,  lisse,  luisante,  rouge, 
œdématiée,  mais  d’une  infi.ltration  quasi  élas¬ 
tique,  fluxionnaire. 

Le  moindre  contact  est  très  douloureux.  La 
pression  est  intolérable,  surtout  dans  la  région 
du  gros  orteil  où  la  tuméfaction  est  manifeste¬ 
ment  à  son  maximum.  Le  prof.  X...  l’explore 
avec  soin,  y  perçoit  même  une  fluctuation  qui  lui 
paraît  nette,  qu’il  nous  fait  constater;  il  en  con¬ 
clut  à  la  formation  d’un  phlegmon  périarticulaire 
avec  collection,  prend  le  bistouri,  incise  franche¬ 
ment,  largement,  et  tombe  sur  un  «  tophus  » . 

I  Notre  pauvre  patron  n’était  pas  fier.  Son  erreur 


CONSTIPATION,  ENTÉRITES,  COLITES,  ETC. 

l^ISXOSE 

VICARIO 

Action  mécanique  Sans  purgatit 
Laboratoire  VICIRIO,  17,  bonlev.  Hanstmann,  PARIS 


Le  Diurét/gua  Rénal  par  excellence 

"laSANTHEOSE” 

se  déllyre  qa’en  boîtes  de  S4  oaohets 
4,  rne  du  Rol-de-Siciïe,  PARIS 


BILÉYl 


3EL&  BILIAilRE3 

Globules  Kératinisés.  dosés  à  0.20  Centigr 

LITHIASE.  ICTÈRE-ENTÉRO-CO  LITE 


Laboratoires  FOURNIER  Frère» 
!>!  26,  Boulevard  de  l'Hôpital  —PARIS 


[nfânts.Malacl  es.Convaîescents. 


Produits  de  Régime 


échantillons  et  littérature 
sur  demande  aux  Usines  de  Nanterre'Selne. 


HÉMOGÉNOL 

Anémies  =  Débilités 
=:  Convalescences  = 

DOSK  :  Avaler  4  à  6  dragéei  par  jour  entra  lei  repai, 
Spécimeiu  et  Littérature  : 

Laboratoires  DAUSSE,  4,  rue  Aubrlot,  Paris. 


GozxxpsrlxKLés  <5L& 

SÉRUM  OLIVIERO 

Formule  :  Sérum  de  cheval,  Extrait  hépatique,  Fer. 

ANÉMIE  -  CONVALESCENCE  -  DÉBILITÉ 

8T,  rue  Denfert-Rocherean,  PARIS. 

Un  Hémoglobinomètre  de  contrôle  est  adressé 
graoieasement  an  Corps  médical. 


Granules  0E3 

Vosges 


Toux 

Grippe 


Bhtune  de  cerveau  picotements  de  la  goroe 
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se  décide  à  causer,  entre  dans  la  voie  des  aveux, 
et  nous  confie  alors  (abîme  insondable  du  cœur 
humain I  que  ne  l’avait-il  confié  plus  tôt  !),  qu’an¬ 
cien  notaire  déchu  et  remonté  sur  le  siège  il  a 
déjà  eu  maints  accès  de  ce  genre,  qui  se  sont 
toujours  résolus  spontanément  avec  quelques 
jours  de  lit  et  quelques  litres  de  tisane. 

Au  demeurant,  les  suites  opératoires  furent 
parfaites  et  le  résultat  thérapeutique  excellent. 
Coïncidence  ou  résultat  du  débridement  des 
tissus  et  de  la  saignée  :  quarante-huit  heures  après 
notre  homme  était  sur  pied. 

Celte  anodine  mais  combien  suggestive 
erreur  de  diagnostic  nous  avait  fortement  impres¬ 
sionné,  notre  réactivité  professionnelle  était, 
comme  le  tranchant  de  notre  patron  toute  fraîche, 
non  émoussée  par  l'usage.  La  réminiscence 
profonde  devait  nous  en  être  souvent  singulière¬ 
ment  utile,  comme  vont  le  démontrer  les  deux 
épisodes  cliniques  suivants. 

En  1912,  nous  soignions,  avec  un  distingué 
confrère,  ppoche  parent  de  la  patiente,  une  dame 
de  70  ans,  d’hérédité  goutteuse  avérée  (père  et 
grand-père  grands  avaleurs  de  colchique),  elle- 
même  goutteuse,  évidente,  et  que  nous  avions 
déjà  traitée  pour  maintes  manifestations  de  même 
nature.  Certain  jour  de  Septembre,  une  crise  de 
goutte  aiguë  se  déclare,  localisée  au  talon  et  à 
l’orteil  droit,  avec  douleurs  insupportables  à 
recrudescences  nocturnes.  Maintes  expériences 
antérieures  nous  avaient  démontré,  chez  cette 
patiente,  l’action  réellement  spécifique  de  la  col¬ 
chique  sur  l’accès  goutteux,  mais  l’action  défa¬ 
vorable  sur  les  suites  de  cette  inhibition  de  la 
crise.  Le  premier  jour,  liniments  calmants  et 


mercredi,  2,  qui  procurent  une  légère  détente;  le 
jeudi,  3  :  cessation  absolue  des  douleurs;  la  malade 
m’aurait  sauté  au  cou!  Journée  et  nuit  parfaites. 
La  colchique,  d’ailleurs  mal  tolérée,  est  interrom¬ 
pue.  Le  vendredi  matin,  il  faut  déchanter  :  douleur 
précordiale  terrible,  brusque,  en  coups  de  cou¬ 
teau  avec  dyspnée  atroce,  gros  frottements  péri¬ 
cardiques.  C’est  la  métastase  classique;  tout  cède 
heureusement  à  des  ventouses  scarifiées  loco  dolenti 
et  à  des  enveloppements  thoraciques.  Samedi, 
dimanche,  le  téléphone  —  la  malade  était  en  ban¬ 
lieue  —  me  transmet  des  nouvelles  excellentes. 
Le  lundi,  je  suis  appelé  d’urgence  dans  la  mati¬ 
née  par  le  parent  confrère.  Un  chirurgien  a  été 
convoqué  pour  l’après-midi,  à  fins  opératoires,  à 
l’occasion  d’un  phlegmon  de  l’avant-bras  gauche 
qui  s’est  développé  depuis  la  veille  avec  une 
rapidité  impressionnante.  L’avant-bras  gauche 
est  en  effet  le  siège  d’une  fluxion  œdémateuse  con¬ 
sidérable,  érythémateuse,  quasi  phlegmoneuse, 
mais  pas  de  lymphangite,  pas  de  ganglions,  la 
fièvre  est  modérée,  38“2,  la  douleur  à  la  pression 
très  vive,  mais  tout  de  même  moins  atroce  que 
dans  le  phlegmon,  la  douleur  spontanée,  grava- 
tive,  insupportable  la  nuit,  s’est  apaisée  vers  le 
matin.  La  réminiscence  du  cas  de  1891  s’impose 
à  moi.  J’obtiens  que  toute  intervention  soit 
différée  au  moins  quarante-huit  heures.  Tout 
cède,  en  effet,  à  3  granules  quotidiens  de  colchi- 
cine  et  à  des  enveloppements  chauds. 

Les  réminiscences  ont  parfois  du  bon. 

Au  printemps  1922,  un  samedi  vers  17  heures, 
un  appel  téléphonique  nous  retient  au  moment 
même  où  nous  nous  préparions  à  partir  en  pro¬ 
vince.  Nous  sommes  invité  à  passer  voir  d’ur¬ 
gence  une  jeune  dame  «  très  malade  »,  disait-on. 


d’urgence  un  confrère. 

Mère,  mari,  nurse  interviennent,  . 
sant  de  nous  amener  la  patiente  im 
en  ambulance.  Nous  ne  pouvons  que 
notre  train  part  dans  un  quart  d’heu 
a,  en  conséquence,  absolue  impos 
nous  nous  excusons.  Nous  ne  p  ui 
empêcher  de  demander  :  «  Mais, 
donc  de  si  grave  ?  »  La  nurse  n(  > 
qu’une  douleur  «  intolérable  »  ave 
a  effrayant  »  s’est  développé  à  la  ja. 
et  nous  supplie  de  conseiller  au  mf 
chose  pour  soulager  la  patiente,  j 
un  rendez-vous  est  fixé  chez  moi  p  n 
soir.  Nous  reportant  à  l’observati 
avions  prise  antérieurement,  nous 
qu’il  s’agit  d’une  jeune  femme  de  2('  i 
ment  mariée,  obèse  sous-ombilicale 
pluriglandulaire,  hyposphyxique  typ 
sion  organique  appréciable.  La  pal 
une  sédentarité  presque  absolue  e  . 
circonstance  atténuante —  que  la  miT' 
rendue  fort  pénible  par  une  doulei  ■ 
au  tendon  d’Achille,  où  nous  avio  ; 
effet,  une  ténosite  que  maintes  cire  : 
niques  nous  avaient  fait  considéré, 
modalité  anormale  de  goutte  torj:  o 
diététique  convenable,  physiothér  .  ; 
sive,  adjuvances  médicamenteuses  i 
curé  une  amélioration  notable.  L.i 
s’était  mariée  récemment  et  de  noi.  • 
avaient  été  données  à  cette  occasi.  -, 
sais-je,  les  excès  alimentaires  inév  . 

Tout  en  nous  défendant  de  tout 
et  de  toute  ordonnance  dans  des  c( 
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interlocutrice  et  suggérons  sous  toutes  réserves  : 
un  pansement  calmant  (liniment  laudanisé),  une 
dose  assez  élevée  d’aspirine  mitigée  de  caféine 
(pour  éviter  l’action  dépressive  bien  connue)  et 
la  diète  hydrique  sous  forme  de  citronnade. 

Le  lundi  soir,  quarante-huit  heures  après,  au 
rendez-vous  fixé,  nous  trouvons,  accompagnée 
de  son  mari,  la  jeune  femme  souriante,  pimpante, 
et  relativement  alerte,  marchant  seule  avec  l’aide 
d’une  canne,  avec  un  léger  «  boitaillement  ». 
Notre  étonnement  était  très  grand.  «Voilà  donc, 
nous  exclamons-nous,  la  grande  malade,  si  dan¬ 
gereusement  atteinte  1  »  —  «  Mais  le  traitement 
m’a  guérie,  me  répond  l’intéressée.  »  Notre 
examen  nous  montre  un  bas  de  jambe  encore 
légèrement  empâté,  avec  localisation  doulou¬ 
reuse  manifeste  dans  la  région  du  tendon 
d’Achille,  au  niveau  de  l’insertion  calcanéenne. 
Au  dire  de  la  patiente  et  de  son  mari,  la  jambe 
et  le  pied,  rouges  et  doublés  de  volume,  avec 
enflure  douloureuse  «  où  le  doigt  enfonçait  », 
s’est  réduit  de  moitié  depuis  quarante-huit  heures. 
Devant  le  résultat  thérapeutique,  il  est  évident 
qu’il  s’agissait  d’une  «  fluxion  »  goutteuse. 

Je  ne  me  serais  cependant  pas  expliqué  l’émoi 
vraiment  excessif  du  samedi  soir,  si  l’on  ne 
m’avait  avoué  alors  qu’un  diagnostic  de  phleg¬ 
mon  avait  été  porté,  et  une  intervention  estimée 
urgente,  à  laquelle  la  patiente  n’avait  pu  se 
résoudre. 

Il  s’agissait,  on  le  voit,  d’un  cas  de  tous  points 
comparable  aux  deux  précités. 

Qu’on  ne  croie  point,  au  moins,  que  cette 
publication  a  pour  but  de  faire  valoir  notre 
sagacité  diagnostique  :  Que  celui  qui  ne  s’est 
jamais  trompé...  et  nous  ne  sommes,  hélas!  pas 
de  ceux-là! 

Nous  avons  simplement  eu  l’occasion  de  con¬ 
stater  et  d’évidence,  trois  fois,  la  meme  erreur 
de  diagnostic  commise  par  des  praticiens  très 


distingués,  voire  éminents.  Elle  ne  nous  paraît 
pas  inévitable  pour  peu  qu’elle  ait  été  signalée, 
soulignée,  et  qu’on  y  pense  seulement.  Puisse 
ce  simple  écrit  l’éviter  quelquefois  aux  prati¬ 
ciens  et  même...  aux  patients  ! 

Nous  serions  toutefois  bien  désolé  si  elle  avait 
pour  conséquence  de  pousser  à  l’erreur  inverse 
et  de  faire  prendre  un  phlegmon  pour  une  fluxion 
goutteuse. 


LA  VIE  SYNDICALE 

LA  MÉDECINE  DANS  LES  RÉGIONS  MINIÈRES 

Le  journal,  le  Médecin  syndicaliste,  dans  son 
numéro  du  15  Novembre  1922,  publie  une  très 
intéressante  étude  sur  le  fonctionnement  de  la 
médecine  dans  les  régions  minières.  Par  les  consta¬ 
tations  faites  sur  cette  assurance-maladie  qui  fonc¬ 
tionne  depuis  1894  pour  les  ouvriers  mineurs,  on 
peut  facilement  se  faire  une  idée  des  résultats  que 
donnerait  la  fameuse  loi  d’assurance  sociale  en 
gestation  dans  l’utérus  parlementaire. 

Cette  étude  est  à  lire  et  à  méditer.  Pour  les 
confrères  hors  de  France  qui  ne  lisent  pas  le 
Médecin  syndicaliste,  il  est  intéressant  de  publier 
quelques  passages  bien  typiques  de  l’enquête 
faite  sur  place  dans  les  mines  du  Nord  par  quel¬ 
ques-uns  de  nos  confrères. 

«  Nous  voici  donc  dans  un  centre  important,  dont 
le  nom  importe  peu  d’ailleurs  :  population  impor¬ 
tante,  4  à  5  médecins  de  mines  et  d’usines,  un  seul 
médecin  libre.  Les  médecins  de  mines  et  d’industrie 
sont  aussi  chargés  des  services  municipaux  d’hygiène 
et  d’assistance.  Les  assistés  viennent  donc  aussi  à  la 
«  chambre  »  (salle  de  consultation). 

«  Nous  arrivons  avant  le  confrère  qui  ne  nous 
attcxiUa,U  Bullameut.  Nous  entrons  de  plain  pied  dans 
une  vaste  pièce,  à  moitié  occupée  par  une  population 


mélangée,  debout  le  plus  souvent.  Il  y  a  bien  là 
80  personnes  ;  des  femmes  surtout,  des  enfants,  des 
hommes.  Qnelques  figures  émaciées  ;  des  malades 
qui  ont  «  aitendu  »  avant  de  venir.  Population  cou¬ 
rageuse,  que  celle-ci  :  on  la  sent  confiante  et  bon 
enfant.  Le  brouhaha  d’une  salle  d’attente.  Elle  nous 
sépare,  cette  salle,  de  deux  autres  pièces  qui  commu¬ 
niquent  :  l’une  est  le  cahlnet  du  médecin,  l'autre  une 
salle  de  pansement.  Personnel  ;  une  soeur  de  charité 
qui  fait  les  pansements  aux  blessés.  Ceux-ci  se  suc¬ 
cèdent,  tantôt  blessés  déjà  en  traitement,  tantôt 
blessés  nouveaux.  Il  y  a  souvent  plusieurs  blessés 
dans  la  pièce.  Service  courant.  Le  temps  en  temps  le 
médecin  quitte  son  cabinet,  pour  voir  un  malade  de 
cette,  pièce,  donner  un  coup  de  bistouri,  indiquer  un 
traitement  à  la  sœur  infirmière.  Le  médecin  arrive 
guètré,  comme  en  campagne  :  un  homme  que  l’on 
sent  rompu  à  ce  travail,  à  la  pratique,  qui  sait  l’im¬ 
portance  du  temps,  car  il  a  de  la  besogne  et  cette 
besogne  le  prend  tout  entier.  Accueil  cordial.  Une 
surprise,  cette  visite  de  délégués  de  l'Union.  Nous 
prenons  connaissance.  On  parle  de  médecine,  du  tra¬ 
vail,  des  difficultés  rencontrées. 

«  Je  suis  venu  ici,  dit  notre  confrère,  il  y  a  déjà 
pas  mal  de  temps.  J’ai  débuté  aux  appointements  de 
1.600  (seize  cents)  francs  par  an,  et  il  y  avait  pour 
ce  poste  30  candidats  1 

«  —  «  Vous  avez  un  contrat?  »  —  «  Sans  doute, 
mais,  dit  notre  confrère,  je  n’en  al  pas  eu  connais¬ 
sance.  U  y  a  un  règlement,  mais  personne  ne  l’a  lu  et 
ne  le  connaît  complètement.  » 

«  Notre  confrère  nous  répète  ce  que  nous  savions 
déjà  :  4.000  ayants  droit  environ  dans  sa  circons¬ 
cription  ;  environ  300  à  350  accidents  du  travail  par  an, 
chacun  occasionnant  une  incapacité  de  quinze  jours. 
Les  soins  aux  blessés  sont  compris  dans  le  forfait  ; 
la  Compagnie  s’assure  elle-même.  An  tarif  Breton, 
ces  soins  seraient  payés  au  moins  15.000  francs  par 
an,  infiniment  plus  que  ne  touche  notre  confrère  pour 

«  Et  quel  service  !  Consultation  à  la  chambre,  tous 
les  jours  de  9  à  11  heures  ou  midi.  Parfois  200  ma¬ 
lades  ;  en  moyenne  au  moins  100  par  jour.  En  plus, 
12  à  15  visites  à  domicile. 

«  De  fait,  nous  jetons  un  coup  d’œil  sur  la  salle 
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d’attente  que  nom  avons  traversée  un  moment  aupa¬ 
ravant  :  plus  de  100  personnes  se  trouvent  là. 

«  Aimablement  notre  confrère  noue  permet  de 
suivre  sa  consultation.  Le  défilé  des  malades  com- 

«  Le  premier  :  angine,  gargarisme  ;  le  second  vient 
chercher  un  médicament  ;  le  troisième  a  la  diarrhée  : 
pilules  ;  le  quatrième  est  un  malade  du  bureau  de 
bienfaisance.  Entre  à  ce  moment  un  accidenté  du 
travail  ;  11  passe  dans  la  salle  voisine  où  la  sœur  fait 
un  pansement.  Voici  un  malade  :  deux  mots,  11 
demande  du  sirop  d’éther  et  des  pastilles  de  Vichy; 
le  médecin  écrit  hâtivement  l’ordonnance  sur  le  car¬ 
net.  Le  malade  tend  un  antre  carnet  en  demandant  de 
renouveler  la  provision  pour  son  frère.  C’est  un 
vieillard,  il  voudrait  des  pastilles  de  goudron,  du 
tilleul,  du  sirop  d’éther  aussi  pour  la  voisine.  Le  mé¬ 
decin  écrit.  Il  écrit  au  crayon,  vite,  et  parle  parfois  en 
écrivant,  questionne.  Et  cela  se  termine  rapidement 
sur  le  ton  de  la  plus  grande  cordialité  :  «  Au  revoir. 
Monsieur  le  docteur.  »  —  «  Au  revoir,  père  un  tel.  » 
«  Le  médecin  passe  à  la  pièce  voisine  :  un  grand 
gaillard  l'attend,  un  boxeur  atteint  d’un  panaris.  Le 
médecin  presse  fortement,  l’homme  se  débat,  se  tord, 
du  pus  s’échappe.  La  sœur  termine  le  pansement. 
L’élimination  s’est  faite  par  «  expression  ».  A  quoi 
bon  attendre,  dit  le  confrère  :  cette  méthode  est  expé¬ 
ditive,  elle  donne  de  bons  résultats  !  , 

«  Le  septième  arrivant  est  un  accidenté  :  peu  de 
chose.  Le  médecin  tutoie  souvent  les  malades  ou  les 
blessés  ;  ne  les  connaît-11  pas  de  longue  date  ?  En 
même  temps  le  blessé  réclame  une  purge  pour  sa 
femme  qui  va  cesser  d’allaiter  le  dernier  né  :  sulfate 
de  soude,  paquet  de  tisane,  du  baume. 

«  Le  huitième  ;  un  abcès  froid  costal;  pansement 
dans  la  pièce  voisine. 

s  Le  neuvième  est  une  femme  qui  vient  chercher 
des  médicaments  pour  son  mari  employé  au  chemin 
de  fer  (Compagnie  d’Anzin),  alité.  11  ne  va  pas  mieux, 
il  se  plaint  de  point  de  côté.  —  et  Donnez-lui  cela, 
dit  le  médecin,  en  remettant  une  ordonnance  ;  s’il  ne 
va  pas  mieux,  j’irai  le  voir.  » 

«  Voici  un  gamin  (le  dixième  entrant)  qui  vient 
chercher  pour  sa  mère  du  sirop  pectoral,  du  tilleul, 
de  la  vaseline. 


<c  Puis  c’est  une  petite  fille  qui  demande  pour  quel¬ 
qu’un  de  sa  famille  un  «  paquet  »  de  tisane,  du  sirop 
pectoral  et  du  coton. 

«  Voici  un  vieillard  qui  se  plaint  de  mal  respirer. 
Le  médecin  lui  fait  tirer  la  langue  et  écrit  pastilles, 
potion,  cataplasmes  linapisés,  boissons  chaudes. 

«  Puis  vient  encore  un  panaris  ;  salle  voisine. 

«  Une  mère  vient  chercher  pour  son  nourrisson 
qui  a  mal  à  l’œil  une  pommade.  Elle  n’a  pas  amené 
l'enfant.  Elle  en  profite  pour  demander  du  sirop  pour 
elle-même.  Le  médecin  écrit. 

<'  Une  autre  gamine  vient  chercher  pour  sa  mère 
une  pommade  blanche  «  pour  les  jambes  ». 

«  Voici  une  femme  qui  vient  pour  «  son  diabète  », 
Elle  mouche  du  sang.  «  Le  médecin  écrit  (tout  en 
échangeant  avec  elle  quelques  mots)  ;  antipyrine, 
chiendent,  queues  de  cerises.  Et  un  peu  de  quinquina 
pour  le  gamin  ! 

«  Celui-ci  reçoit  une  ordonnance  de  pommade  pour 
mal  aux  yeux. 

((  Nous  nous  étonnons  de  voir  défiler  surtout  des 
femmes  et  des  enfants.  «  En  dehors  des  blessés,  dit 
notre  confrère,  ce  sont  surtout  les  femmes  et  les 
enfants  qui  viennent.  » 

<(  A  celle-ci  encore  ;  cachets  d’aspirine,  paquet  de 
tisane.  Paroles  :  «  Ça  va;  on  a  enfoncé  la  grippe...  » 
et,  ajoute  la  femme  ;  «  Donnez-m’en  aussi  pour  ma 
belle-sœur,  car  j’ai  usé  les  siens.  » 

«  Une  autre  vient  pour  son  père,  qui  a  encore 
étouifé,  qui  est  faible  :  cataplasmes,  prescrit  le  mé¬ 
decin  ;  extrait  de  quinquina  ;  potion  expectorante  ; 
boissons  chaudes,  cachets  d’aspirine. 

«  Parfois  une  seule  personne  apporte  deux  ou 
trois  carnefs,  pour  les  membres  de  la  famille,  les 
voisins. 

«  Une  femme  demande  des  remèdes  pour  son  mari 
qui  a  mal  dans  le  corps  (des  coliques,  de  la  diarrhée)  : 
—  «  A't-il  purgé?  »  questionne  le  médecin.  Et  sur 
une  réponse  positive,  il  prescrit  :  ceinture  de  flanelle, 
cataplasme,  une  potion. 

«  Une  mère  amène  son  fils.  Il  a  des  vers,  dit-elle. 
Le  médecin  prescrit  :  régime  lacté  et  le  troisième  jour 
sautonine.  La  femme  parle  à  nouveau  :  le  petit  dernier 
n’arrête  pas  de  tousser,  «  il  lâche  des  biles  »  :  sirop 
d'ipéca,  prescrit  le  médooi»,  aprè.  cToii  puoé  quel¬ 


ques  questions  sur  l’enfant,  qui  n’est  pa  ■  l.v,  ‘  '.en 
entendu. 

«  20  malades  ont  passé  devant  nous.  Cp.?  ' 
mandé  moins  de  temps  qu’il  ne  me  faut  pou  i  •  ■  ■■ 

<1  La  gamine  qui  s’avance,  la  vingt  et  unième, 
demander  le  médecin  :  c’est  une  visite  à  fai  à  li 

«  Sirop  de  Datura  et  tisanes  pour  le  sui'  •».•  <■  .'< 

IC  Une  femme  vient  pour  les  crachements  d  •  ' 
de  son  mari  :  il  crache  moins,  il  est  mi 
demande  farines  de  lin  et  de  moutarde,  eu  , 
donne.  Elle  présente  alors  un  deuxième  ca.  ’/O  ir 
elle  :  racines,  plantes  pectorales. 

«  Une  autre  demande  du  sirop  de  Desess  )  w  ,.o  :r 
son  enfant  qu’elle  a  amené.  En  même  U.  .  ,  '  ü:'. 

tend  un  second  livret  pour  une  malade  du  bure-  ;  de 
bienfaisance,  qui  n’a  pu  venir. 

«  Voici  passé  le  vingt-quatrième  malade  CeSa  a 
duré  exactement  24  minutes.  La  salle  d  attente 
grouille  :  continuel  va-et-vient. 

(c  II  en  est  ainsi  2  à  3  heures  tous  les  m  ■  f-  Le 
matin-là  n’était  point  exceptionnel. 


K  Le  confrère  nous  explique  qu’il  est  rom, 
médecine  ;  11  connaît  les  malades  et,  nous  dli. 
arrive,  en  passant  dans  la  salle  d’attente 
simple  coup  d’œil,  de  diagnostiquer  une  pi  ■ 
ou  un  épanchement  pleural.  Noue  le  croyo 
tiers.  Mais  cet  épanchement  ou  cette  pneumo 
être  si  «  expressifs  »,  de  quand  datent-ils  ? 

«  On  ne  se  ménage  guère  parmi  cette  p 
laborieuse  ;  on  n’a  pas  le  temps  de  s’éce 
approche  de  la  mort  sans  la  voir...  On  tombe 
î  II  y  a  entre  ce  médecin  et  cette  popula 
fiance  et  sympathie.  On  travaille  pareillemi 
signes  de  cette  sympathie  :  la  cordialité  de 
sations  échangées  pendant  que  la  plume  cov 
sur  le  carnet  d’ordonnances.  Le  médecin  ne 
lutter  contre  les  préjugés,  ni  les  diriger  :  il 
se  drogue,  il  drogue.  «  A-t-il  purgé?  »  est 
tion  consacrée  !  S’il  n’a  pas  purgé,  on  purge 
purge  que  le  malade  vient  ou  envoie  cherc) 


LA  MAISON  DE  SANTÉ  MODERNE 

Poat^  les  ÜA|V[ES  et  les  JEÜl^ES  pILiliES 

Affections  du  Système  nerveux,  Cures  de  désintoxication,  de  repos  et  de  régimes 
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purgé,  il  demande  autre  chose  ;  des  herbea,  un  sirop. 
Chacun  donne  son  avis,  ou  chacun  fait  son  ordon¬ 
nance  :  médecine  de  caisse  ;  pharmacie  de  caisse. 

«  Nous  sommes  fixés.  Nous  quittons  le  confrère 
qui  nous  a  si  cordialement  accueillis.  Nous  le  sentons 
plein  de  vigueur,  en  pleine  possession  aussi  d’une 
technique  qu’il  ne  peut  pas  mettre  en  œuvre,  d’une 
expérience  rare.  C’est  un  médecin,  mais  quel  métier  ]  » 


Eli  somme  V assurance-maladie  telle  qu'on  vou¬ 
drait  l’imposer  à  toute  la  France  fonctionne  depuis 
vingt-six  ans  pour  224.000  ouvriers  mineurs. 
L’expérience  est  faite.  La  médecine  pratiquée 
suivant  cette  loi  de  1894  n’est  pas  de  la  méde¬ 
cine  :  c’est  une  caricature  de  la  médecine;  elle 
est  mauvaise  au  point  de  vue  technique,  mauvaise 
au  point  de  vue  social;  elle  est,  de  plus,  onéreuse 
car  elle  aboutit  à  une  débauche  extraordinaire  de 
médicaments. 


I  en  quelque  aorte  tendu  à  la  réalisation  d’une  organisa¬ 
tion  autonome  capable  de  vivre  en  marge  de  la  nation. 
Dans  la  maison  enrichie,  des  cloisons  se  sont  peu  à  peu 
élevées  et  les  services  particuliers,  quasi  indépendants, 
abondent;  leur  fonctionnement  est  souvent  difficile  à 
harmoniser  et  aboutit,  en  tout  cas,  à  un  véritable  émiet¬ 
tement  des  ressources  en  personnel.  En  adoptant  cet 
ordre  dispersé,  le  Service  de  Santé  semble  taire  abstrac¬ 
tion  des  ressources  générales  du  territoire,  et  la  colla¬ 
boration  désirablç  avec  la  médecine  civile  n’est  réalisée 
que  sous  une  forme  fragmentaire,  par  conventions  indi¬ 
viduelles.  Il  ne  saurait  être  question  de  la  disparition 
de  toutes  les  spécialités,  car  le  médecin  militaire  ne  doit 
pas  être  uniquement  le  praticien  à  tout  faire,  et  il  faut 
d’autre  part  pouvoir  alimenter  en  spécialités  les  T.O.E. 
et  les  colonies,  comme  l’Afrique  du  Nord.  Mais  des  dis¬ 
tinctions  s’imposent.  Il  est  indéniable,  en  effet,  que,  dans 
l’effectif  absorbé  par  les  différentes  spécialités,  des 
récupérations  pourraient  être  obtenues,  pour  le  plus 
grand  bien  des  services  généraux  de  l’armée,  soit  par 
suppression  pure  et  simple  de  certains  organes  d’utilité 
contestable,  soit  par  association  plus  étroite  avec  les 
organisations  civiles  existantes.  Ce  ne  serait,  pour  le 
Corps  de  Santé,  ni  une  abdication,  ni  une  déchéance,  si 
on  prenait  la  précaution  d’assurer  à  ses  membres  droit 
'  dans  ces  organisations.  Ne  voyons- 

résent,  quelques  personnalités  mar- 


médecins  aides-majors,  les  uns  partant  à  la  fin  de  leur 
engagement,  les  autres  n’attendant  même  pas  cette 
échéance.  Les  premiers  ont  assuré  six  ans  de  bons  et 
loyaux  services,  le  plus  souvent  dans  les  corps  do  troupe 
et  les  T.  O.  E.  Ils  ont  rempli  toutes  les  obligations  de 
leur  contrat  et  accompli  leur  tâche.  Leur  départ  n’a 
d’autre  effet  que  de  désencombrer  les  cadres  en  quelque 
sorte  au  moment  le  plus  opportun,  situation  éminem¬ 
ment  sonbaitable  pour  la  conservation  du  moral  de  ceux 
qui  restent.  Les  derniers  seuls  ont  vraiment  trompé 
l’attente  du  Corps  de  Santé,  car  ils  n’ont  pas  pris  le 
temps  de  «  servir  ».  Leur  défaillance  est  grandement 
préjudiciable  à  la  médecine  militaire,  et  c’est  elle  surtout 
qui  pose  le  problème  matutinal  des  directeurs.  C’est  à 
1  empêcher  que  doit  tendre  l’effort  du  Service  de  Santé 
et,  en  dernière  analyse,  la  question  se  ramène,  à  assurer 
et  le  recrutement  et  l’exécution  de  l’engagement  con¬ 
tracté. 

Nous  ne  croyons  pas  que  le  nécessaire  ait  été  fait  à 
cet  égard.  La  réouverture  de  l’Ecole  du  Service  de  Santé 
militaire  de  Lyon  n’a  pas  été  une  tentation  suffisante 
pour  les  étudiants  que  la  dureté  des  temps  pourrait 
décider.  Beaucoup  ne  se  résignent  pas  à  subir  un  inter¬ 
nat  de  quatre  ans.  L’autorisation  de  continuer  les  études 
à  la  Faculté  d’origine,  pendant  deux  ans  on  même  trois 
- , - . - X  gnatre  nour  les  internes,  n’est  ^  ’ 


SOUFFRANCE  DE  LA  MEDECINE  D’ARMEE 

L’article  sur  «  La  Souffrance  de  la  Médecine 
d’ Armée  »  nous  a  valu  plusieurs  lettres,  celle-ci 
entre  autres  qui  complète  quelques-uns  des 
points  signalés  par  notre  collahorateur  : 


RECONSTITÜANT  MARIN  PHYSIOLOGIQUE 

Inaltérable  —  De  Goût  Agréable 


ANÊRllË 
LYMPHATISME 
TUBERCULOSE 
CONVALESCENCE,  etO^ 


Eaa  de  Mer  captée  au  large,  stérilisée  à  froide 
lodalgol  (Jode  organique). 

Phosphates  calciques  en  solution  organique. 

Algues  Marines  avec  leurs  nucléines  azotées. 
Méthylarsinate  disodique. 

anq  omo  (nna  cuillerée  »  café)  contiennent  exactement  1  oentigr, 
Slodm  et  If*  de  milligr.  do  isétbylarainato  en  oombÉnaison  physiologique, 


POSOLOaiR  I  FIT  low  j  ! 


L’Eau  de  Mer 

par  la  Voie  gastro-intestinale 

€lln‘ est  pas  douteux  c  Les  travaux  de 

qu’en  mettant  en  évi-  M.  Cussac,  basés  sur 
dence desmétaux, même  l’absorption  de  l’eau  de 
à  doses  infinitésimales,  mer  par  la  voie  gastro¬ 
dans  l’eau  de  mer,  le  intestinale,  sont  venus 
Professeur  Garr  igou  combler  une  lacune  dans 
a  ouvert  des  voies  nou-  l’utilisation  du  liquide 
velles  à  la  thérapeutique  marin  au  point  de  vue 
marine.  »  thérapeutique.  » 

D'  Albert  ROBIM,  D'  GAHRIGOU, 

Professeur  d'Hydrologie 


MÉDAILLE  D’HTGIÉNE  PUBLIQUE 


Echantillons  gratuits  sur  demande  adressée  a 

*  LA  BIOMARINE”  à  dieppe 

t*»*oF*t®lre  d'étude*  à  Biarrfts.  -  siniteur .  a.  cossao,  „  jtiurmHt., 
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très  riche,  dont  la  ritalltë  ne  sera  pas  sériensement 
atteinte  par  les  coupes  à  prévoir  &  l’expiration  des  enga¬ 
gements. 

Qu’on  réserve  plus  tard  les  récompenses  aux  plus 
dignes  et  qu’on  mette  la  faveur  à  la  portion  congrue, 
s’il  n’est  pas  possible  de  l’affamer  tout  à  fait. 

Qu’on  veille  h  la  stricte  égalité  des  devoirs  et  obliga¬ 
tions,  en  particulier  à  l’application  rigoureuse  du  tour 
de  départ  pour  les  T.  O.  E.  qui  n’est  peut-être  pas  la 
règle  inéluctable  admise  par  V.  N. 

Nous  ne  toucherons  pas  à  la  question  complexe  de  la 
place  dans  l’armée  du  Corps  de  Santé,  bien  que  nous 
soyons  convaincus  qu’une  collaboration  intime  avec  l’of¬ 
ficier  no  dût  pas  forcément  revêtir  la  forme  d’une  assi¬ 
milation  d’ailleurs  plus  apparente  que  réelle,  véritable 
miroir  aux  alouettes  pour  les  médecins  y  compris  les 
inspecteurs  et  inspecteurs  généraux. 

Le  médecin  militaire  n’a  de  commun  avec  ses  cama¬ 
rades  des  armées  et  services  que  le  dévouement  et  l’uni¬ 
forme,  aux  attributs  près.  De  formation  différente,  plus 
laborieuse,  plus  lente  et  méthodique,  et  par  suite  géné¬ 
ralement  plus  complète,  pourquoi  ne  serait-il  pas  doté 
d’une  situation  distincte  qui  n’aurait  rien  d’une  excep¬ 
tion  ou  d’un  privilège.’ 

Quoi  qu’il  en  soit,  sous  le  régime  d’unification  d’au¬ 
jourd’hui,  noua  ne  .nous  refuserions  pas  à  une  partici¬ 
pation  large  du  Service  de  Santé  aux  améliorations 
collectives  de  tons  genres  souhaitées  par  votre  collabo- 

Ce  sont  là,  dans  leur  ensemble,  d’excellents  moyens 
d’attraction  et  de  bonnes  mesures  préventives  contre  un 
exode  excessif  et  qui.  Joints  aux  dispositions  destinées  à 
réaliser  une  utilisation  plus  judicieuse  et  un  meilleur 
rendement  du  personnel  existant,  dénoueraient  la  crise. 

Les  causes  du  mal  sont  bien  connues.  Les  remèdes, 
pour  être  nombreux,  n’en  constituent  pas  moins  un  tout 
homogène  et  synergique,  car  l’ordonnance  s’inspire  des 
principes  suivants  :  plus  de  liberté  sous  une  direction  et 
un  contrôle  technique  éclairés,  plus  d’équité  dans  la 
distribution  des  charges  et  faveurs,  compréhension  et 
souci  des  intérêts  du  service  et  des  serviteurs. 

L.  B. 


Noas  rappelons  à  nos  abonnés  qu'il  est  indis¬ 
pensable  d accompagner  chaque  changement 
d’adresse  de  la  bande  da  journal  et  de  i  iranc 
en  timbres-poste. 


MÉDECINE  PRATIQUE 

LES  ASPIRATIONS  MÉDICAMENTEUSES 

Depuis  1897,  Stéphane  Leduc  utilise  la  méthode 
des  aspirations  médicamenteuses  des  poudres  et  des 
liquides. 

Cette  méthode  utilise  le  courant  d’air  d’inspiration 
pour  porter  dans  le  larynx,  la  trachée  et  les  voies 
respiratoires  les  substances  médicamenteuses. 

Il  a  employé,  par  la  méthode  des  aspirations,  un 
grand  nombre  de  poudres  et  de  liquides  divers.  La 


Tube  de  Stéphane  Leduc 
pour  aspirations  médicamenteuses. 


formule  suivante  donne  de  bons  résultats  dans  la  la¬ 
ryngite  aiguë  avec  enrouement  ; 


Acide  borique  1 

Borate  de  sonde  }  en  pondre  impalpable  ...  6  gr. 

Salol  I 

Menthol . .' . 0  gr.  16 

Chlorhydrate  de  cocaïne . 0  gr.  06 


Par  l’emploi  de  cette  poudre,  de  grands  artistes  ne 
sont  plus  empêchés,  par  un  enrouement,  de  chanter 
en  public  ;  ils  emportent  leur  tube  et  leur  poudre, 
font  une  aspiration  et  peuvent  entrer  en  scène. 

Pour  les  aspirations,  on  emploie  un  tube  de  verre, 
de  6  mm.  environ  de  diamètre-  intérieur,  de  20  à 
25  cm.  de  longueur,  ayant  à  une  extrémité  une  courte 
crosse  de  6  à  8  mm.  faisant  un  angle  de  100°  avec  le 
corps  du  tube;  à  4  cm.  de  l’autre  extrémité,  se  trouve 
une  courbure  dans  le  même  sens  d’environ  145°.  On 
répand,  bien  étalée  sur  un  papier  blanc,  la  poudre  à 
aspirer,  le  malade  introduit  dans  sa  bouche  le  tube. 


l’orifice  de  la  petite  crosse  dirigé  en  bas  et  placé  au 
fond  de  la  bouche  au-dessus  du  larynx  ;  les  lèvres 
sont  fermées  sur  le  tnbe^  l’orifice  de  la  longue  cour¬ 
bure  est  appliqué  sur  la  poudre  et  le  malade  aspire  ; 
la  poudre,  vivement  emportée,  est  entraînée  par  le 
courant  d’air  aspiré  dans  le  larynx  et  dans  les  voies 
respiratoires. 

Pour  les  aspirations  des  liquides,  des  huiles  médi¬ 
camenteuses,  la  forme  du  tube  est  différente  ;  la 
grande  courbure,  formant  un  arc  de  cercle  allongé, 
est  en  sens  inverse  de  la  petite  ;  l’aspiration  du  li¬ 
quide  placé  dans  cette  grande  courbure  est  particu¬ 
lièrement  facile  et  se  dose  exactement  par  gouttes. 
Ou  peut  d’ailleurs,  par  des  aspirations  successives, 
introduire  dans  les  voies  respiratoires  une  quantité 
de  liquide  aussi  grande  que  l’on  veut.  Les  aspira¬ 
tions  d’huile  mentholée  au  1/100  sont  bien  tolérées 
et  très  efficaces  ;  on  peut  employer  des  huiles  phé- 
nolées,  sallcylées,  goménolées,  cocaïnées  ou  addi¬ 
tionnées  d’essences  diverses. 

Les  aspirations  de  ces  huiles  médicamenteuses, 
que  le  malade  peut  répéter  autant  qu’il  est  néces¬ 
saire  pour  sa  guérison,  sont  remarquablement  effi¬ 
caces,  L’aspiration  des  liquides  médicamenteux  dans 
les  voies  respiratoires  se  fait  avec  la  plus  grande 
facilité  et  la  plus  grande  perfection,  sans  le  concours 
du  médecin,  sans  l’emploi  du  laryngoscope.  Par  la 
faculté  qu’a  le  malade  de  répéter  l’introduction  autant 
de  fois  qu’il  est  nécessaire,  ce  traitement  local  a  une 
efficacité  qui  dépasse  beaucoup  celle  de  tous  les 
autres,  et  fait  que  ce  mode  de  traitement  est  vérita¬ 
blement  spécifique  pour  les  laryngites,  trachéites  et 
bronchites. 

La  toux  d’accès  provoquée  par  l’inflammation  de  la 
muqueuse  des  premières  voies  respiratoires  est  quin¬ 
teuse,  obstinée,  pénible,  insupportable  ;  avec  les 
aspirations  d’huile  médicamenteuse ,  cette  toux 
n’existe  plus. 

Certains  états  asthmatiques  disparaissent  rapide¬ 
ment  et  la  respiration  redevient  libre  par  des  aspi¬ 
rations  d’huile  mentholée  additionnée  de  cocaïne, 
d’adrénaline  et  d’un  peu  de  glycérine  pour  empêcher 
le  dessèchement  des  sécrétions  et  maintenir  humide 
la  surface  de  la  muqueuse  respiratoire. 

En  résumé,  l'introduction,  dans  les  voies  respira- 


BROMONE 


Découvert  pour  la  première  fois  en  France  par  Maurice  ROBIN  en  1902,  antenr  des  combinaisons  métallo-pepioniques  en  1881. 

Thèse  faite  à  la  Salpêtrière,  dans  le  service  du  Professeur  Raymond  et  du  Professeur  Claude,  par  le  Dr  Mathieu,  en  1906,  F.  M.  P. 
Communication  à  l'Académie  de  Médecine  de  Paris  (Séance  du  26  Mars  i907). 

ADMIS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS  ET  DE  L’ÉTRANGER 

Le  Bromone f  combinaison  de  Brome  et  de-  Peptone  S  Le  Bromone  trouvera  une  indication  formelle  et  précise  : 


entièrement  assimilable,  est  un  véritable  Peptonate  de  Brome. 
Il  remplace  avec  avantage  les  Bromures,  sans  craindre  les 
conséquences  du  Brorrnsme, 

COiaPOBXTXON  • 

1  goutte  B  1/1  aentlgramne  <•  Brome  mélalliqai, 

10  gouttes  =:  Ogr.  20  de  Brome  correspondant  à  1  gr.  de  Bromure  de  PotaBlum» 
nncst?  I  B  à  30  gouttes  pour  Enfants.  |  2  fois 
uuaji  j  10  a  60  gouttes  pour  Adultes,  i  par  jour. 

Se  prend  faoilement  dans  du  lait  le  matin  â  jeûn  ou  dans  un  peu  de  vin 
sucré  additionné  d’eau,  avant,  pendant  ou  aprôs  les  principaux  repas. 


1»  Dans  les  Affections  convulsives  ; 

2°  Dans  les  Phénomènes  d’excitation  cérébrale  ; 

3°  Dans  certains  désordres  nerveux  du  Cœur; 

4°  Dans  certaines  Affections iodiopathiques  ou  essentielles: 
Asthme,  Coqueluche,  etc. 

5°  Excitabilité  nerveuse  des  états  fébriles  :  Céphalée  des 
Surmenés  et  des  Congestifs  ; 

6°  Epilepsie,  Hystérie  ; 

7°  Insomnie  des  Vieillards. 


Vente  en  Gros  :  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS. 


-  Détail  :  PRINCIPALES  PHARMACIES. 
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cires,  par  le  conrant  d’air  Inspiré,  à  l’aide  d’un  tube 
approprié,  de  liquides  médicamenteux,  est  un  mode 
simple,  pratique,  facile,  de  traitement  des  maladies 
des  voies  respiratoires. 


ANATOMIE  DU  VIVANT 


Corne  cutanée  du  cuir  chevelu. 

Les  cornes  cutanées  de  petites  tailles  ne  sont 
pas  très  rares  chez  les  personnes  âgées  des  deux 


Fig.  1.  —  Corne  dn  cuir  chevelu  contournée  comme  une 
corne  de  bélier. 


sexes.  Les  cornes  très  longues  sont  plus  excep¬ 
tionnelles.  Elles  présentent  parfois  l’aspect  de 
cornes  de  ruminants  et  ont  pu  atteindre  une  lon¬ 
gueur  de  20  à  30  cm.  ;  elles  sont  d’habitude  jau¬ 
nâtres  ou  grisâtres,  cannelées  à  leur  surface  ;  elles 
sont  implantées  profondément  dans  le  derme  et, 
au  moment  de  leur  extirpation,  on  doit  enlever 
toute  l’épaisseur  de  la  peau. 


CORRESPONDAHCc 


A  PBOPOS  DE  l’aCTIOK  DES  TOXINES  TÉTANIQUES 
ET  DIPBTÉHIQUES. 

Dans  La  Presse  Médicale  du  15  Novembre  der¬ 
nier,  M.  G.  Vitour  nous  donne  l’analyse  d’une  com¬ 
munication  à  V Académie  des  Sciences  de  MM.  J.  Du¬ 
mas,  D.  Combiesoo  et  J.  Baltiano  sur  1’  «  Action  des 
toxines  tétaniques  et  diphtériques  per  os  »,  où  ces 
auteurs  montrent  qu’on  peut  reproduire  le  tétanos 
expérimental  du  cobaye  en  lui  faisant  Ingérer  de  la 
toxine  tétanique  et  que  le  lapin  reste  bien  portant 
même  après  l’ingestion  du  double  de  toxine  tétanique 
administrée  au  cobaye.  Par  contre,  si  l’on  tait  absor¬ 
ber  tout  d’abord  au  lapin  de  la  toxine  diphtérique, 
on  trouve  qu’il  est  plus  sensible  à  son  action  que  le 
cobaye. 

Ces  faits  nous  autorisent  à  formuler  les  deux  con¬ 
clusions  suivantes  ; 

1“  Les  toxines  tétanique  et  diphtérique  sont  tout 
aussi  bien  actives  administrées  par  vole  digestive 
que  circulatoire,  et  l’échec,  tout  au  moins  partiel, 
constaté  jusqu’ici  pourrait  s’expliquer  par  ce  lait  que 
les  toxines  tétanique  et  diphtérique  que  l’on  prépare 
aujourd’hui  sont  beaucoup  plus  actives  que  celles 
obtenues  autrefois,  comme  le  remarque  fort  judicieu¬ 
sement  M.  G.  Vitoui. 

Je  dis  U  échec  partiel  »,  car,  au  cours  de  mes  expé¬ 
riences,  bien  qu’aucun  des  animaux  soumis  à  l’admi- 


I.  Il  Policlinico,  191B,  fasc.  40,  Rome. 


nlstration  des  toxines  per  os  n’ait  succombé,-  il  en 
était  pourtant  qui  manifestaient  de  légers  signes 
d’intoxication,  disparaissant,  il  est  vrai,  sans  laisser 

2“  La  toxine  diphtérique  exalte  l’action  de  la  toxine 
tétanique,  ou  tout  au  moins  sensibilise  l’animal  pour 
la  to.xine  tétanique. 

g  En  effet,  dans  un  mémoire  paru  en  1915*,  où  je 
consignais  quelques-uns  des  résultats  de  mes  re¬ 
cherches  sur  l’influence  réciproque  des  toxines  mi¬ 
crobiennes,  des  sérums  et  des  toxines,  des  toxines  et 
des  microbes,  etc.,  j’écrivais,  entre  autres,  en  manière 
de  conclusion,  que  certaines  toxines  provenant  de 
microbes  d'espèces  différentes  s’influencent  récipro¬ 
quement  en  atténuant  on  en  exaltant  l’action  propre 
à  chacune  d’elles.  La  toxine  tétanique  atténue  sen¬ 
siblement  l’action  de  la  toxine  diphtérique.  Les 
cobayes  inoculés  de  la  seule  toxine  diphtérique  à 
dose  mortelle  succombent  en  30-35  heures  ;  ceux 
traités  avec  les  deux  toxines  simultanément  leur  sur¬ 
vivent  avec  un  gain  de  35-40  heures.  L’inverse  est 
vrai  pour  la  toxine  tétanique,  sinon  an  même  degré, 
du  moins  ne  s’en  écartant  pas  beaucoup.  Les  sujets 
n’ayant  eu  que  la  toxine  tétanique  à  dose  mortelle 
succombent  an  bout  de  75-80  heures,  et  ceux  inoculés 
des  deux  toxines  tétanique  et  diphtérique  meurent 
dans  un  espace  de  temps  n’excédant  pas  50-56  heures. 
Donc,  pendant  que  la  toxine  tétanique  atténue  l’action 
de  la  toxine  diphtérique,  celle-ci  exalte  l’action  de 
l’autre. 

Dans  ces  expérUnces,  l’une  des  toxines  est  in¬ 
jectée  à  dose  mortelle  ;  tandis  que  celle,  dont  on 
veut  éprouver  et  au  besoin  préciser  la  nature  et  le 
degré  de  l’action,  est  Inoculée  à  dose  réduite. 

Ces  recherches  ont  été  reprises  en  partie  par 
MM.  Daumas  et  Milhe  et  ont  fait  l’objet  d’une  com¬ 
munication  à  la  Société  de  Piologie^.  Ces  deux  expé¬ 
rimentateurs  arrivent  de  leur  côté  au  même  résultat 
en  ce  qui  concerne  particulièrement  les  actions  des 
toxines  tétanique  et  diphtérique  entre  elles. 

Mahokian 
(de  Cannes). 


2.  C.  R.  Soe.  de  Biol.,  t.  LXXXIII,  séance  du  20  Avril 
1920. 
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QUESTION  ET  RÉPONSE 

Médecin  Inspecteuu  des  Ecoles. 

D.  —  Etant  le  médecind’un  établissement  d’ensei¬ 
gnement  assez  important  (400  élèves  plus  20  profes¬ 
seurs),  qui  a,  parmi  ses  élèves,  un  certain  nombre  de 
pupilles  de  la  Nation,  ye  vous  serais  très  obligé  de  me 
dire  quelles  initiatives  médicales,  hygiéniques,  anthro¬ 
pométriques,  la  loi  m’oblige  ou  me  permet  de  prendre 
à  leur  égard? 

Existe-t-il  un  guide  médico-légal  sur  cette  question 
enlibrairieî 

R.  —  L’inspection  médicale  dei  écoles  a  été  con¬ 
sacrée  en  France  par  la  loi  organique  du  30  Octobre 
1886. 

Le  décret  du  18  Janvier  1887,  qui  complète  la  loi  sur 
l’enseignement  primaire,  ajoute  (article  141)  ;  —  Les 
médecins  désignés  ci-dessus  n’auront  entrée  dans  les 
écoles  qu’après  avoir  été  agréés  par  le  Préfet.  Ils 
devront  être  Françkis  et  âgés  de  25  ans  au  moins. 
Leur  inspection  ne  pourra  porter  que  sur  la  santé 
des  enfants,  la  salubrité  des  locaux  et  l’observation 
des  règles  de  l’hygiène  scolaire. 

Cette  première  réglementation  de  l’inspection 
médicale  s’est  précisée  peu  à  peu,  avec  l'expérience 
et  les  progrès  réalisés. 

Elle  a  été  surtout  consacrée  par  le  Congrès  de 
Bruxelles,  en  1903,  et  les  conclusions  des  rapports 
successifs  de  Mosny,  Méry,  Guibert  ont  été  adoptés. 

L’inspection  médicale  des  écoles  comporte  : 

1»  La  surveillance  de  la  salubrité  des  locaux  et  du 
mobilier  scolaire; 

2“  La  prophylaxie  des  maladies  transmissibles-, 

3°  L’examen  individuel  des  enfants  à  l’entrée  à 

4“  L’établissement  de  la  fiche  sanitaire  indivi¬ 
duelle  ; 

5“  Les  visites  réglementaires  des  écoles  munici¬ 
pales  et  privées  ; 

6“  L’instruction  en  hygiène  des  maîtres  et  des 
élèves  : 

7®  La  revaccination  des  enfants  des  écoles  publi¬ 
ques. 


*** 

Dans  les  écoles,  il  existe,  pour  chaque  enfant,  une 
fiche  médicale  individuelle,  que  le  médecin  inspecteur 
est  obligé  de  remplir,  à  intervalles  réguliers.  Le 
médecin  doit  surveiller  l’état  sanitaire  des  enfants 
qui  lui  sont  confiés  ;  il  doit  prendre  les  mensurations, 
le  poids,  se  rendre  compte  de  l’acuité  de  la  vue  et  de 
l’ouïe,  examiner  chaque  organe  et  dépister,  avant 
qu’elle  se  manifeste  gravement,  tonte  maladie  aiguë 
ou  chronique. 

Méry,  dans  son  rapport  de  Londres,  en  1907,  a 
insisté  sur  l’importance  du  carnet  scolaire  médico- 
pédagogique  pour  la  prophylaxie  des  maladies  de 
l’enfance,  en  particulier  de  la  tuberculose. 

De  nombreux  modèles  ont  été  proposés  dans  les 
Congrès  ou  les  revues.  La  fiche  sanitaire  de  Paris 
est  une  grande  feuille  grise  imprimée,  se  pliant  en 
trois.  Dans  le  l”  feuillet,  examen  d’entrée  à  l’école, 
maladies  antérieures,  état  des  divers  organes.  Dans 
le  2®  feuillet,  examens  ultérieurs,  dates  et  résultats 
des  examens.  Dans  le  3"  feuillet,  vaccinations  et 
revaccinations.  Au  verso  :  taille,  poids,  amplitude 
thoracique. 

«  Mais,  si  l’on  accorde  une  importance  justifiée  à 
l’examen  médical  anthropométrique  et  viscéral,  écrit 
Heuyer,  par  contre  l’examen  psychologique  de 
l’écolier  est  complètement  négligé.  » 

Or  l’examen  médical  spécial  des  anormaux  et  des 
arriérés  doit  être  exécuté,  afin  de  mettre  en  pra¬ 
tique  la  loi  du  15  Avril  1909,  qui  règle  la  nomination 
des  maîtres  chargés  de  l’enseignement  des  arriérés 
et  devant  être  pourvus  d’un  diplôme  spécial  créé  à 
cet  effet.  «  Ainsi  se  constituera  peu  à  peu  un  person¬ 
nel  d’éducateurs  dont  le  dévouement  et  la  compétence 
ne  pourront  que  donner  de  bons  résultats  pédagogi¬ 
ques.  ))  (Heuyer.) 

Enfin,  à  l’école,  on  peutaussi  engager  la  lutte  contre 
la  tuberculose,  comme  l’a  montré  au  récent  Congrès 
de  Bruxelles  (Juillet  1922)  Fergus  Hewa,  qui  a  insisté 
sur  l’utilité  de  pratiquer  la  cutiréaclion  chez  les  jeu¬ 
nes  élèves.  Une  réaction  peut  survenir  chez  eux  sans 
aucun  signe  de  localisation  tuberculeuse  :  d’où  cette 
distinction  en  tuberculose-infection  et  tuberculose- 
maladie. 


L’enfant  présentant  une  cuti-réaction  positive 
doit  être  l’objet  d’un  examen  clinique  très  approfondi, 
au  point  de  vue  des  signes  généraux  et  locaux  qu’il 
peut  présenter  et  spécialement  au  point  de  vue  de  la 
recherche  des  diverses  adénopathies  (examen  radio¬ 
scopique  nécessaire). 

Se  basant  sur  la  pratique  du  «  Royal  Victoria  Hos¬ 
pital  »  d’Edimbourg,  le  rapporteur  groupe  les  enfants 
infectés  en  trois  catégories  : 

1“  Ceux  dont  la  cuti-réaction  est  positive  et  qui 
sont  en  apparence  sains:  ils  ne  réclament  aucun  trai¬ 
tement  spécial,  sauf  la  vie  au  grand  air; 

2®  Ceux  dont  la  cuti-réaction  est  positive  et  qui 
présentent  des  signes  généraux  sans  lésion  locale 
prononcée  :  ces  sajels  ont  besoin  de  profiter  de  l’école 
en  plein  air,  avec  indications  des  heures  de  travail 
et  contrôle  sévère  de  leurs  conditions  d’existence  ; 
pour  un  certain  nombre  d’entre  eux,  le  préventorium 
est  indiqué  ; 

3®  Ceux  dontla  cuti-réaction  est  positive  avecsignes 
généraux  et  symptômes  de  lésion  locale.  Chez  ces 
enfants,  le  traitement  doit  passer  avant  l’instruction. 

Quant  aux  fiches  sanitaires  des  Pupilles  de  la 
Nation,  elles  comportent  des  Indications  familiales 
plus  précises  et  plus  complètes,  s’étendant  à  une 
période  plus  longue  de  l’existence  et  comportant 
enfin,  en  annexe,  toute  une  partie  établie  en  vue  de 
l’orientation  professionnelle  (Contet). 

Pour  l'établissement  de  ces  fiches,  on  avait  d’abord 
songé  à  réserver  ce  travail  à  des  médecins  spéciaux, 
désignés  par  l’Administration.  On  a  ensuite  admis 
que,  dans  les  établissements  où  fonctionnait  régulière¬ 
ment  l’inspection  médicale,  ce  travail,  en  partie  établi 
par  les  médecins  inspectenrs,  resterait  dans  leurs 
attributions  (Contet). 


En  dehors  des  nombreux  rapports  établis  à  l’occa¬ 
sion  des  Congrès  d’hygiène  scolaire,  vous  pouvez 
consulter  avec  fruit  : 

[Voir  la  ««a»,  p.  2190.) 


PRODUITS  SPECIAUX  DES  “  LABORATOIRES  A.  LUMIERE 

PARIS,  3,  Rae  Paul-Dubois.  —  MARIUS  SESTIER,  Pharmacien,  9,  Cours  de  la  Liberté  —  LYON. 


ALLOCAINE 


CRYOGENINE 


BOROSODINE 


PERSODINE 


POZONES 


RHEANTINE 


ENTEROVACCIN 


TULLE  GRAS 


LUMIERE 


LUMIERE 


ERE 


LUMIERE 


LUMIERE 


LUMIERE 


LUMIERE 


LUMIERE 


Aussi  active  que  la  Cocaïne;  sept  fois  moins  toxique. 
Mêmes  emplois  que  la  Cocaïne. 


Antipyrétique  et  Analgésique.  Pas  de  contre-indications. 
1  à  2  grammes  par  jour.  Adoptée  par  le  Ministère  de 
la  Guerre  et  inscrite  au  Formulaire  des  Hôp.  militaires. 


Solution  de  tartrate  borico-sodique  titrée  à  1  gr.  par  o.  cube. 
De  2  à  10  gr  par  jour.  Toutes  les  indications,  aucun  des  incon¬ 
vénients  du  tartrate  borico-potassique  et  des  bromures,  pour 
le  traitement  des  Affections  nerveuses  de  toute  nature. 


Dans  tous  les  cas  d’anorexie  et  d’inappétence. 


Préparations  organothérapiques  à  tous  organes,  con¬ 
tenant  la  totalité  des  principes  actifs  des  organes 
frais. 


Vaccinothérapie  par  voie  gastro-intestinale  des  urétrites 
aiguës  et  chroniques  et  des  divers  états  blennorra¬ 
giques.  4  sphérules  par  jour,  une  heure  avant  les  repas. 


Antitypho-colique  polyvalent  pour  immunisation  et 
traitement  de  la  Fièvre  typhoïde,  sans  contre-indi¬ 
cation,  sans  danger,  sans  réaction. 


Pour  le  traitement  des  plaies  cutanées.  Évite  l’adhé¬ 
rence  des  pansements,  se  détache  aisément  sans 
douleur,  ni  hémorragie.  Active  les  cicatrisations. 
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LABORATOIRE  NATIVELLE 

49,  BOULEVARD  DE  PORT-ROYAL  —  PARIS 


CARDIO^FO^IQUI 


est  indiqué  dans  tous  les  cas  d  insuffisance  du  myocarde  : 

Insuffisance  Ju  cœur  gaucke; 
Insuffisance  ventriculaire  Jroite; 

Ary tînmes  et  TackycarJies. 
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La  iSolutaïne  ou  solution  au  millième  d  Ouataïne 
Arnaud  permet  d  administrer  1  Ouataïne  Arnaud  par 
voie  tuccale;  elle  est  aussi  maniatle  que  la  solution  de 
Digitaline  Nativelle. 

L  Ouataïne  n  est  pas  un  succédané  de  la  Digitaline. 
Elle  a  ses  indications  propres;  presque  la  totalité  des 
insuffisances  cardiaques  peuvent  en  ténéficier  :  i°  celles 
consécutives  à  des  lésions  organiques  du  cœur;  2°  celles 
qui  sont  dues  à  la  répercussion  qu  exercent,  sur  ce  dernier, 
les  lésions  ou  trouUes  des  organes  voisins  (poumons,  par 
exemple);  et  les  différentes  maladies  infectieuses. 

«  L  association  de  1  Oualiaïne  Arnaud  et  de  la  Digi¬ 
tal  me  ISTativelle  forme  une  symbiose  médicamenteuse  qui 
produit  les  plus  lieureux  effets,  là  où  ckacune  d  elles 
séparément  admmistrée  semble  être  inefficace,  a 
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LAXATIF -RÉGIME 

agar-agar  et  extraits  de  rhamnéeg 

PAI LLÈTTES  "  CAC  H  ETS ,  G  RAN  U  LÉ,CO  M  PRI M  ÉS . 


L&bor&toireB  DURET  et  RÀB7  —  S,  Avenue  des  Tilleuls,  PARIS  (18“). 
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LE  MOUVEMENT  VACCENOTHERAPIQUE  EN  FRANCE 

PENDANT  L’ANNÉE  ±922 


En  1922,  le  mouvement  vacoinothéra- 
pique  est  caractérisé  par  l’iisagc  plus 
grand  que  l’on  fait  des  polyvaccins,  c’est- 
à-dire  des  vaccins  composés  de  plusierirs 
souches  microbiennes. 

La  thérapeutique  vaccinale  s’adresse 
davantage  à  des  infections  complexes  : 
on  sort  des  formules  monomicrobiennes 
pour  considérer  des  affections  à  germes 
multiples,  comme  les  affections  broncho¬ 
pulmonaires,  les  infections  utéro-vagi- 
nales,  etc. 

Une  tendance  commence  à  se  dessiner 
en  faveur  des  stocks-vaccins,  bien  que  la 
plupart  des  communications  faites  aux 
Sociétés  savantes  concernent  plutôt  des 
auto-vaccins. 

Si  certains  auto-vaccins  ont  une  effi¬ 
cacité  certaine,  il  faut  néanmoins  se  sou¬ 
venir  qu’on  n’obtient  pas  avec  eux  fous 
les  effets  désirés,  étant  donnée  la  difficulté 
de  leur  fabrication. 

En  effet,  le  prélévement'du  germe  exige 
la  présence  d^un  spécialiste,  et  souvent 
même  on  n  arrive  pas  à  isoler  le  germe 
infectant  pour  plusieurs  faisons  :  suppu¬ 
ration  refroidie,  suppuration  amicro- 
bienne,  suppuration  profonde,  inacces¬ 
sible  au  bistouri  ou  à  l’aiguille,  fragilité 
des  germes  qui  ne  poussent  pas  sur  les 
milieux  de  culture,  envahissement  des 
cultures  par  des  saprophytes,  etc. 

Le  professeur  Minet  (de  Lille)  préconise 
depuis  longtemps  l’emploi  d’auto-vaccins, 
faits  suivant  la  formule  microbienne  de 
la  suppuration,  que  l’on  examine  au 
préalable  sur  frottis  ;  mais,  pour  les  rai¬ 
sons  énoncées  plus  haut,  on  n’arrive 
jamais  à  isoler  toits  les  germes  qui  en¬ 
trent  dans  la  formule  microbienne  d’une 
suppuration.  Aussi  est-on  obligé  de  com¬ 
pléter  l’auto-vaccin  par  du  stock-vaccin. 

Pourquoi  ne  pas  faire  tout  de  suite  un 
stock-vaccin  composé  de  germes  sélec¬ 
tionnés,  dans  la  proportion  indiquée  par 
l’examen  du  frottis  de  pus? 

En  1922,  la  thérapeutique  vaccinale 
s’est  exercée  dans  toutes  les  branches  du 
domaine  médical. 


14,  Une  de  Clichy,  PARIS  (IX") 
Télkph.  :  Central  22-62. 


En  ce  qui  concerne  les  affections  tij- 
phoïdes^  G.  Vallet  et  Boudet  communi¬ 
quent  devant  ta  Société  des  Sciences 
médicales  et  biologiques  de  Montpellier 
un  cas  de  fièvre  typho’ide  chez  un  enfant, 
consécutive  à  une  ingestion  de  moules 
crues,  et  guérie  rapidement  par  une  auto- 
vaccino  thérapie. 

A  l’Académie  de  médecine,  U.  Vincent 
reprend  la  question  du  traitement  des 
ostéopathies  typhoïdiques  et  paratyphoï- 
diques  par  la  vaccinothérapie. 

Cette  question  a  été  longuement  exposée 
l’année  dernière  par  P.-E.  Weill  à  la 
Société  médicale  des  hôpitaux  de  Paris. 

La  vaccination  antityphoïdique  de  la 
population  civile  demeure  d’actualité, 
après  l’appel  éloquent  du  professeur 
Chauffard  à  la  tribune  de  l’Académie. 

Contre  la  dysenterie  bacillaire,  Nicolle 
et  Conseil  préconisent  la  vaccination  buc¬ 
cale,  et  Dévie  et  P.  Durand,  devant  la 
Société  médicale  des  hôpitaux  de  Lyon, 
lisent  une  observation  de  dysenterie 
bacillaire  chronique,  guérie  par  un  auto¬ 
vaccin. 

La  vaccinothérapie  des  affections  pul¬ 
monaires  chroniques  ou  aiguës  non  tuber¬ 
culeuses  a  été  tentée  avec  succès  par  un 
grand  nombre  d’auteurs  : 

Minet  reprend  cette  question,  qu’il  a 
pour  ainsi  dire  créée. 

Sesquès,  Raybaud,  Ranque  et  Senez, 
en  faisant  des  auto-vaccins  à  partir  du 
crachat  des  malades,  ont  eu  par  cette 
méthode  50°/„  de  guérison,  2S  d’amé¬ 
liorations  et  25  °/o  de  résultats  nuis. 

Dufour  et  L.  Ferrier  obtiennent  la 
guérison  par  auto-vaccinolhérapie  d’un 
cas  de  congestion  pulmonaire  à  évolution 
subaiguë  avec  expectoration  fétide;  d’Œl- 
nitz  et  Colle  dans  les  broncho-pneumo¬ 
nies  associent  le  vaccin  au  sérum. 

Henry  Bourges  et  Marc  Jobard  trai¬ 
tent  avec  succès  par  le  vaccin  les  affec¬ 
tions  pulmonaires  aiguës  et  chroniques. 

Dans  le  domaine  chirurgical,  le  profes¬ 
seur  Cotte  (de  Lyon)  et  Creyssel  publient 
un  long  mémoire  dans  Xa  Lyon  chirurgical 

IMIVIUNIZOLS  GRÉIVIY 

Vaccins  microbiens  curatifs. 


sur  la  vaccinothérapie  des  annexites  ai¬ 
guës,  celle-ci  enlève  la  douleur  «  presque 
aussi  rapidement  qu’une  injection  de 
morphine  ».  Les  phénomènes  inflamma¬ 
toires  cèdent  à  l’action  du  vaccin. 

Dans  les  annexites  chroniques,  si  la 
vaccination  ne  tarit  pas  complMcment  les 
suppurations,  elle  les  refroidit;  elle  est  en 
cela  l’auxiliaire  précieux  du  chirurgien. 

Cette  notion  de  vaccination  pré-opéra¬ 
toire  est  brillamment  exposée  à  la  tri¬ 
bune  de  l’Académie  des  Sciences  par 
Pierre  et  Louis  Bazy,  qui  dans  les  inter¬ 
ventions  sur  les  voies  urinaires  obtien¬ 
nent  des  résultats  post-opératoires  remar¬ 
quables. 

Favreuil  et  Fortineau  traitent  les  infec¬ 
tions  aiguës  chirurgicales  par  un  vaccin 
pyocyanique. 

Meyer,  Reverchon  et  Worms,  Portman 
obiennent,  grâce  au  vaccin,  des  guérisons 
dans  les  maladies  des  oreilles,  du  nez  et 
des  sinus. 

La  vaccinothérapie  de  la  blennorragie 
semble  évoluer  :  à  l’instigation  de  Le  Fur, 
de  Marsan,  on  abandonne  de  plus  en  plus 
les  vaccins  purement  gonococciques  pour 
se  servir  de  vaccins  polymicrobiens  con¬ 
formes  à  la  flore  microbienne  des  suppu¬ 
rations  chroniques  de  l’urètre. 

Notons  enfin  la  vaccinothérapie  buc¬ 
cale  dans  la  furonculose  du  nourrisson, 
dont  l’efficacité  est  démontrée  dans  la 
thèse  de  Damade,  et  la  guérison  d'une 
septicémie  à  gonocoques  guérie  par  l’auto- 
vaccinothérapie ,  dont  l’observation  est 
rapportée  par  J.  Tapie  et  M.  Riser. 

Le  domaine  de  la  vaccinothérapie  s’é¬ 
tend  de  jour  eu  jour,  et  l’on  ne  peut  que 
souhaiter  son  extension  encore  plus 
grande  en  1923. 

Peut-être  verrons-nous  naître  la  vac¬ 
cination  de  la  diphtérie,  étudiée  actuel¬ 
lement  par  J.  Renault  et  Pierre-Paul 
Lévy,  et  la  vaccination  de  la  Tuberculose, 
dont  l’étude  est  toujours  poursuivie  par 
Rappin  (de  Nantes)  qui,  au  Congrès  de 
Médecine  de  1922,  a  continué  è  publier 
des  résultats  encourageants. 

14,  Rue  de  Clîclij ,  PARIS  (IX') 

Adresse  iélégraphique  :  Imunigrémi-Paris. 


rinuniiniio: 

AMPOULES  (Injectables)  |j 

10 

11 

12 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

19 

20 

21 

22 

«  Furonculose  » 

«  Entérite  » 

«  Appendicite  » 
i>  Asthme  » 

«  Asthme  des  Foins  » 

»  Eczéma.  —  Psoriasis  » 

«  Bronchites  chroniques  » 

«  Rhumatisme  « 

«  Uréthrites  » 

•«  Acné  » 

«  Méningocoque  » 

«  Dysenterie  » 

«  Typhoïde  » 

|30 

*^32 

33 

34 

40 

41 

50 

60 

61 

70 

«  Grippe  » 

Œ  Ostéomyélite  » 

«  Abcès  enauds. —  Pluies  suppurées  » 

«  Abcès  froids.  —  Fistules  » 

«  Sarcome  » 

«  Gangrène  » 

«s  Gystites.-Pyélonéphrites  » 

«  Métriles  » 

«  Otites.  —  Sinusites. —  Mastoïdites  » 

«  Conjonctivites  chroniques  » 

«  Ulcérations  de  la  cornée  » 

«  Pyorrhée  alvéolo-dentaire  » 

MODE  D’EMPLOI  :  Dyeciions  :  Une  injection  tous  les  trois  jours  à  do.se  progressive 
et  limitée  de  1/2  c.c.  à  2  c.c. 


H 

10 

Furonculose  » 

H 

«  Entérite  » 

12  . 

i<  Appendicite  » 

13 

«  Asthme  » 

14 

«  Asthme  des  Foins  » 

15 

«  Eczéma.  —  Psoriasis  » 

18 

«  Uréthrites  » 

22 

«  Typhoïde  » 

40 

«  Cystites.  —  Pyélonéphrites  » 

41 

«  Métrites  » 

■ 

«  Pyorrhée  alvéolo-dentaire  » 

Comprimés  ;  8  à  10  comprimés  par  jour 
pendant  15  jours. 
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DERNIÈRES  NOUVELLES 


LE  CENTENAIRE  DE  PASTEUR 


A  lTnstitüt  Pasteuii. 

Mercredi  27  Décembre  a  eu  lieu,  daus  l’amphi¬ 
théâtre  de  chimie  de  l’Institut  Pasteur,  la  commémo¬ 
ration  du  grand  savant  que  le  monde  entier  célèbre 
aujourd’hui. 

Cette  réunion,  àlaqneile  les  directeurs  de  l’Institut 
Pasteur  avaient  tenu  à  donner  en  quelque  sorte  le 
caractère  d’une  tête  de  famille,  fut  présidée  par 
M.  Millerand,  président  de  la  République,  qui  avait 
tenu  à  rendre  ce  suprême  hommage  à  la  mémoire  de 
l’illustre  savant  disparu. 

Autour  de  lui  l’on  remarquait  ;  MM.  Paul  Strauss, 
ministre  de  l’Hygiène,  Bérard,  ministre  de  l’Instruc¬ 
tion  publique,  Loubet,  ancien  président  de  la  Répu¬ 
blique,  les  professeurs  Bordet,  directeur  de  l’Insti¬ 
tut  Pasteur  de  Bruxelles,  Sanarelli,  recteur  de 
l’Université  de  Rome,  Cantacuzène,  de  Bucarest,  etc. 

La  séance  fut  ouverte  par  une  allocution  de  M.  le 
professeur  Roux,  directeur  de  l'Institut  Pasteur,  qui 
célébra  à  grands  traits  la  mémoire  du  savant  dont  il 
fut  naguère  le  collaborateur. 

Après  lui,  successivement  prirent  la  parole  : 
MM.  Doumic,  parlant  au  nom  de  l’Académie  française, 
dont  Pasttur  était  membre  ;  Lacroix,  secrétaire  per¬ 
pétuel  de  l'Académie  des  Sciences;  le  professeur 
Achard,  secrétaire  général  de  l’Académie  de  Méde¬ 
cine;  Sagnier,  secrétaire  perpétuel  de  l’Académie 
d'Agriculture;  Appell,  recteur  de  l’Université  de 
Paris;  'Weiss,  de  l’Université  de  Strasbourg;  E.  Pi¬ 
card,  président  de  l’Association  des  anciens  élèves 
de  l’Ecole  normale  supérieure  et  président  de  la 
Société  des  Amis  des  Sciences;  le  professeur  Pou- 
chet,  vice-président  du  Conseil  supérieur  d’hygiène  ; 
MM.  Vincent,  vice-président  du  Conseil  supérieur 
d’hygiène  et  de  salubrité;  Charles  Richet,  président 
de  la  Société  de  Biologie;  Blaiee,  président  de  la 
Société  chimique  de  France;  Desgrez,  président  de 
l’Association  franc  aise  pour  l’avancement  des  sciences  ; 
Leclainche,  an  nom  de  la  Société  centrale  vétéri¬ 
naire;  Rossignol,  au  nom  de  la  Société  de  Médecine 
vétérinaire  pratique;  Claude,  président  de  l’Asso¬ 
ciation  générale  des  Etudiants,  et  enfin  M.  Vallery- 
Radot,  président  du  Conseil  d’Administration  de 
l’Institut  Pasteur. 


Après  ces  multiples  hommages,  rendus  à  la  mé¬ 
moire  du  savant,  M.  Millerand,  suivi  de  tous  les 
assistants,  traversant  la  rue  Dutot,  se  rendit  dans 
le  bâ.iment  le  plus  ancien  de  l’Institut,  celui  où  se 
trouve  aménagée  la  crypte,  toute  décorée  de  mosa'i- 
ques,  où  reposent  les  restes  de  Pasteur. 

De  là,  tous  les  visiteurs  pénétrèrent  dans  l’appar¬ 
tement  où  s’écoulèrent  les  dernières  années  du  grand 
savant  et  où  avec  un  soin  précieux  ont  été  réunis 
soigneusement  tons  les  précieux  souvenirs  laissés 

Enfin,  les  invités  se  rendirent  dans  la  bibliothèque 
où  un  buffet  avait  été  dressé. 

A  LA  SORIIONNE. 

Le  soir,  à  la  Sorbonne,  dans  le  grand  amphithéâ¬ 
tre,  l'Association  générale  des  Etudiants  de  Paris, 
dont  Pasteur  lut  durant  six  années,  de  1889  à  1895, 
le  Président  d’honneur,  avait  organisé  une  impo¬ 
sante  manifestation  pour  commémorer  le  cente¬ 
naire  de  sa  naissance. 

Des  délégations  d  étudiants  des  Universités  de 
Bordeaux,  Caen,  Clermont-Ferrand,  Dijon,  Greno¬ 
ble,  Lille,  Lyon,  Marseille,  Mulhouse,  Nancy,  Poi¬ 
tiers,  Rennes,  Rouen,  Strasbourg  et  Toulouse  assis¬ 
taient  à  cette  solennité  ainsi  que  des  délégations 
officielles  des  principales  associations  étrangères 
d’étudiants,  l’Uuiou  nationale  des  Universités  et  Uni¬ 
versités-Collèges  d’Angleterre  et  de  Galles,  l’Union 
nationale  des  Etudiants  de  Belgique,  la  Corda  Fra- 
tres.  Confédération  Universitaire  italienne,  l’Union 
nationale  des  étudiants  suédois,  des  étudiants  néer¬ 
landais,  des  étudiants  tchéco-slovaques,  des  étu¬ 
diants  yougoslaves,  et  la  Fédération  suisse  des  étu¬ 
diants. 

La  séance,  que  présidait  M.  Bérard,  ministre  de 
l’Instruction  publique  et  dés  Beaux-Arts,  fut  ouverte 
par  M.  André  Claude,  président  de  l’Association 
générale  des  étudiants  de  Paris  qui,  dans  son  allo¬ 
cution,  rappela  que  l’Association,  il  y  a  vingt  ans, 
fêtait  dans  ce  même  amphithéâtre  de  la  Sorbonne,  le 
jubilé  de  Pasteur. 

Puis,  après  qu’il  eut  présenté  les  diverses  déléga¬ 
tions  d’étudiants  qui  avaient  tenu  à  assister  à  l'hom¬ 
mage  solennel  rendu  au  grand  savant,  M.  Louis 
Martin,  sous-directeur  de  l'Institut  Pasteur,  dans  un 
éloquent  discours  fort  applaudi,  passa  en  revue  toute 
l’œuvre  scientifique  de  Pasteur,  dont  il  fit  un  rapide 
historique. 

M.  Appell,  recteur  de  l’Université  de  Paris,  rap¬ 
pela  ensuite  ses  souvenirs  personnels  sur  Pasteur  et 


enfin,  M.  Léon  Bérard,  ministre  de  l’Instruction 
publique,  adressa  aux  étudiants  de  vives  félicitations 
pour  leur  initiative  à  l’occasion  de  la  célébration  du 
centenaire  du  Maître  disparu  et,  après  avoir  ajouté 
qu’il  importait  fort  de  populariser  cette  idée  «  qu’il 
n’est  point  de  progrès  dans  l’ordre  matériel  qui  ne 
dérive  de  la  science  »,  termina  son  allocution  par  un 
pressant  appel  en  faveur  de  nos  savants  et  de  nos 
laboratoires. 

Un  film,  le  film  «  Pasteur  »,  ou  film  du  centenaire, 
fut  projeté  sur  l’écran  et  vint  ainsi  donner  à  toute 
l’assistance  une  impression  vécue  de  ce  que  fut  la 
vie  entière  de  l’illustre  savant  dont  le  monde  entier 
célèbre  actuellement  la  mémoire. 


Internat.  —  Admissibilité.  —  Sont  déclarés  admis¬ 
sibles  à  l’épreuve  orale  :  MM.  Abonneau,  André,  Armand, 
Berson  (Jean),  Blanc-Champagne,  Blanche,  Boehler.  Bou¬ 
langer,  Brenniel,  Buisson,  Cahen  (Robert),  Camino, 
Gasaubon,  Chalot,  Chevereau,  Coudraih,  Delarue,  Deme- 
Hn,  Duncombe,  Durand  (Marie),  Fenal,  Gonvenaut,  Gre- 
naudier,  Guérin  (Paul),  Imbert  (Antoine),  Jarrige-Lemas, 
Jacquet,  Joffroy,  Lacapère,  Lacombe,  Laporte,  Largeau, 
Laroche,  Lataix,  Laval,  Lefèvre  (Pierre),  Leroy,  Lévy 
(Gabriel),  Lichtemberger ,  Martin  (Henri),  Ma'rtiny, 
Mazet,  Mertelin,  Meuris'se,  Miràult,  M"®  Mircourche, 
MM.  Nédelec,  Olivier,  Pagès,  Pasquier,  Perono,  Petit, 
Phelipeau,  Picbat,  Poulain  (Maurice),  Poulet,  Poussard, 
Rochard  (Paul),  Roux  (Paul),  Roy,  Salomon,  Schmite, 
Servel,  Tariel,  Thirion,  Vacher,  Vassitch,  Willemin 
(Louis). 

La  première  séance  d’oral  aura  lieu  le  mercredi  3  Jan- 


Ecole  d’application  du  Service  de  Santé.  —  Un 
concours  s’ouvrira  le  jeudi  14  Juin  1923,  à  1  Ecole  d’appli¬ 
cation  du  Service  de  Santé  militaire,  pour  l’emploi  de 
4  professeurs  agrégés  de  médecine  et  de  3  professeurs 
agrégés  de  chirurgie. 

En  exécution  de  l’article  10  du  décret  du  21  Octobre 
1922,  les  médecins-majors  de  Ir®  et  de  2®  classe,  ayant 
accompli  depuis  leur  sortie'  de  l’Ecole  d’application  du 
Service  de  Santé  militaire  au  moins  deux  années  de  ser¬ 
vices  dans  un  corps  de  troupes,  sont  seuls  admis  à  con- 

Les  épreuves  seront  subies  d’après  le  programme  et 
dans  les  conditions  déterminées  par  l’instruction  du 
13  Janvier  1921. 

Les  demandes  formulées  par  les  médecins-majors,  en 
vue  d’obtenir  l’autorisation  de  prendre  part  à  ce  con¬ 
cours,  seront  revêtues  de  l’avis  motivé  des  chefs  de 
chaque  candidat,  et  adressées  au  ministre  de  la  Guerre 
et  des  Pensions  (direction  du  Service  de  Santé,  l®r  bureau, 
personnel)  avant  le  15  Mai  1923.  {Journ.  off.,  20  Déc.). 


Nécrologie.  —  On  annonce  la 
en-Laye,  de  M.  Emile  Levêque. 


mort,  à  Saint-Germain- 


==l  COL  LO  IDE  CROOKES^ 


CROOKES' 


Injections  intramusculaires  indolores 

DOSE  :  De  0,5  à  1,5  c.  c. 

INDICATIONS  : 

Furonculose,  Impétigo  ecthymateux. 
Acné,  Eczéma  séborrhéique,  Cas  aigus  de 
Gonorrhée. 

TRAITEMENT  DE  L’ANÉMIE  REBELLE 

LORSQUE  LES  MALADES 

NE  PEUVENT  SUPPORTER  NI  LE  FER  NI  L’ARSENIC 


COLLOÏDE  COMPLEXE  INJECTABLE 

Fer  {0,01  O/O]  ;  Manganèse  {0,1  O/O);  Zinc.  (0,01  O/O) 

Injections  intramusculaires  indolores 

DOSE  .-.De  0,5  à  1,5  c.  c.  tous  les  trois  jours  jusqu’à  ce  que 
6  c.  c.  aient  été  administrés. 

INDICATIONS  : 

Furonculose,  Pustules  malignes.  Érysi¬ 
pèle  et  Dermatites  aiguës  d’origine  récente. 
Lymphangite  consécutive  à  un  panaris. 
Septicémie  puerpérale. 


La  Littérature  et  des  Éch.antilloss  seront  envoyés  a  MM.  les  Docteurs  qui  voudront'  bien  en  faire  la  demande  aux  : 


LABORATOIRES  PHARMACOLOGIQUES  ANGLO-FRANÇAIS 


G.  HELME,  Pharmagien 


72,  rue  des  Aubépines,  BOIS-COLOMBES  (Seine.) 
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AMPOULES 


Action  Antiathéromateuse. 
Action  Hypotensive. 

Action  Déchlorurante. 

Action  de  Diurèse. 

Action  Modificatrice 

sur  Tendartère. 


Nédicalion 

de  BASE  et  de  BÊGIME 

des  États  Artérioscléreux 


SCHEFFEl 


COMPRIMÉS 


AMPOULES  :  intravcincuses  tous  les  a  tours- 
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1“  Le  galde  pratiqae  du  médecin  inspecteur  des 
écoles  par  Dufestel  ; 

,2«  L’hygiène  scolaire  par  Dufestel;  ' 

3”  Les  enfants  anormaux  et  délinquants  juvéniles  ; 
nécessité  de  l’examen  psychiatrique  des  écoliers  par 
Heuyer. 

«  Le  Guide  de  Dufestel,  écrit  Paul  Le  Gendre,  est 
clair  et  concis,  ii  réunit  'tous  les  renseignements 
Indispensables.  Sa  lecture  permettra  aux  confrères 
qui  désirent  se  présenter  au  concours  pour  l’inspec¬ 
tion  scolaire  de  connaître  le  programme  des  connais¬ 
sances  nécessaires  et  aux  inspecteurs  récemment 
nommés  de  remplir  leurs  fonctions  plus  facilement, 
en  profitant  de  l’expérience  acquise  par  leurs 
anciens,  » 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  1'®  classe. 


QUESTIONS  MÉDICO-MILITAIRES 


Passage  dd  nouveau  a  l’ancien  régime 


D.  — Prière  de  me  donner  quelques  renseignements 
concernant  le  transfert  du  nouveau  à  l'ancien  régime 
d'études  médicales.  Etudiant  en  médecine  12  inscrip¬ 
tions  (nouveau  régime),  classe  1919,  resté  pendant  la 
guerre  en  pays  envahi,  je  désirerais  savoir  quelles  sont 
les  conditions  à  remplir  pour  passer  du  nouveau  à 
l’ancien  régime  d’études? 

R.  —  Il  faut  adresser  une  demande  sur  papier 
timbré  au  ministre  de  l’Instruction  publique.. 

Cette  demande  sera  transmise  au  Comité  consul¬ 
tatif,  qui  examinera  s’il  est  possible  d’accueillir  cette 
demande,  malgré  l’envoi  tardif  de  la  requête. 

Suivant  l’avis  du  Comité  consultatif,  le  ministre 
adoptera  une  solution  et  vous  fera  connaître  ultérieu¬ 
rement  sa  décision. 

Frais  d’hospitalisation. 

®.  —  Pendant  mon  séjour  au  front  d'Orient,  j’ai 
contracté,  dans  le  Vardar,  des  accès  palustres  avec 


congestion  du  foie,  qui  ont  nécessité  une  hospitalisa¬ 
tion  de  45  jours.  Sous  la  pluie,du  camp  de  Mailly,  au 
retour  dans  ma  garnison,  j’ai  fait  une  crise  de  palu¬ 
disme  avec  ictère  et  congestion  du  foie,  qui  m’a  fait 
hospitaliser  pendant  25  jours. Pourriez-vous  me  donner 
textes  réglementaires  pour  me  faire  dégrever  des  frais 
d' hospitalisation  comme  maladie  contractée  pendant 
la  guerre  ? 

R.  —  Voici  la  copie  intégrale  des  règles  d’alloca¬ 
tion  des  militaires  traités  dans  les  hôpitaux  (Bulle¬ 
tin  Officiel  88  :  soldes  et  revues). 

1“  Traités  aux  hôpitaux  pour  blessures  constatées 
et  maladies  contractées  ou  aggravées  pendant  la 
période  où  les  militaires  étaient  mobilisés  : 

La  solde  de  présence  sans  retenue  est  accordée  de 
plein  droit  à  tous  les  militaires,  officiers  ou  non 
officiers,  qui  sont  traités  aux  hôpitaux  on  dans  les 
ambulances  à  la  suite  de  toutes  blessures  constatées 
et  de  tontes  maladies  contractées  ou  aggravées  pen¬ 
dant  la  période  où  le  militaire  a  été  mobilisé. 

2»  Traités  aux  hôpitaux  pour  blessures  consta¬ 
tées  et  maladies  contractées  ou  aggravées  en  dehors 
de  la  période  où  les  militaires  étaient  mobilisés  : 

Officiers.  —  Quelle  que  soit  leur  position  (acti¬ 
vité,  disponibilité,  réserve,  non-activité,  etc.),  les 
officiers  traités  aux  hôpitaux  à  la  suite  de  toutes 
blessures  constatées  et  de  toutes  maladies  contrac¬ 
tées  ou  aggravées  en  dehors  de  la  période  où  ils  ont 
été  mobilisés  ont  droit  à  la  solde  entière,  à  charge 
par  eux  de  rembourser  les  journées  de  traitement 
aux  taux  et  dans  les  conditions  fixés  par  le  règlement 
sur  le  Service  de  Santé. 

L’officier,  qui  entre  à  l’hôpital  étant  en  jugement 
ou  en  détention  ou  au  cours  d’un  congé  avec  solde 
d’absence,  recouvre  les  droits  à  la  solde  de  présence 
pour  toutes  les  journées  d’hospitalisation,  sons 
réserve  du  remboursement  prévu  ci-dessus. 

Voilà  le  texte  officiel  sur  lequel  vous  devez  vous 
baser  pour  demander  le  dégrèvement  de  vos  frais 
d’hospitalisation. 

Â  l’appui  de  cette  demande,  vous  devrez  fournir 
les  pièces  à  conviction,  telles  qu’un  duplicata  de 
votre  billet  d’hôpital  à  l’armée  de  Salonlqne,  etc. 

P.  Bonnette, 

Médecin-major  de  classe. 


LIVRES  NOUVEAUX 


La  psycho-analyse  des  névroses  et  des  psychoses, 
par  E.  Régis  et  A.  Hesnard.  2®  édition,  revue  et 
mise  à  jour.  1  vol.  ln-16  de  404  pages.  (Librairie 
Alcan).  —  Prix  :  12  francs. 

Paru  quelques  jours  seulement  avant  la  grande 
guerre,  submergé  de  suite  sous  la  catastrophe,  cet 
ouvrage,  dans  ces  conditions  défavorables  de  sa 
naissance,  ne  put  susciter  dans  le  milieu  médical  et 
psychologique  le  mouvement  d’intérêt  que  sa  valeur 
méritait.  Aussi  cette  seconde  édition,  revue  et  mise 
à  Jour  par  Hesnard,  le  disciple  favori  et  le  confident 
psychiatrique  du  Maître  disparu,  se  présente-t-elle 
aujourd’hui  au  public  sous  l’aspect  juvénile  d’une 
nouveauté. 

Clarifié  par  la  pensée  française,  le  système  com¬ 
plexe  et  touffu  de  Freud  nous  apparaît  dans  l’es¬ 
quisse  qu’en  tracent  les  auteurs  bordelais  sous 
des  contours  assez  nets,  avec  des  lignes  assez  slm- 

Le  noyau,  l’essence  même  de  la  doctrine,  c’est  la 
notion  du  pansexualisme.  Pour  Freud,  tout  est 
sexuel,  non  seulement  l'attrait  d’un  individu  vers  un 
antre  individu  du  sexe  opposé,  mais  encore  tout  ce 
qui  est  instinct,  émotion,  affectivité,  tout  ce  que  les 
philosophes  nomment  élan  vital,  volonté  de  vivre, 
volonté  de  puissance.  Rien  d’étonnant,  avec  cette 
conception  démesurément  élargie  de  la  sexualité,  que 
les  Freudlstes  la  retrouvent  partout,  chez  l’enfant 
qui  vient  de  naître  comme  chez  l’adulte,  dans  la 
psychologie  normale  et  pathologique,  dans  la  socio¬ 
logie,  dans  la  pédagogie,  dans  la  littérature,  dans  les 
arts,  dans  tontes  les  manifestations  de  la  pensée 
humaine  et  dans  toutes  les  expressions  de  la  vie.  Les 
névroses  et  les  psychoses  particulièrement  seraient 
dues  à  des  impressions  sexuelles  de  l’enfance  re¬ 
foulées  dans  l’inconscient  par  une  puissance  inhibi¬ 
trice  agissant  comme  «  censure  »  et  actionnée  par 
les  notions  acquises  d’éducation  et  d’éthique.’  Ainsi 
comprimés,  ces  «  complexes  sexuels  »,  quoique 
Ignorés  du  sujet,  n'en  Infinencent  pas  moins  sa  men¬ 
talité,  son  caractère,  sa  conduite,  et  imposent  à  sa 
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personnalité  ces  réactions  morbides  que  nous  appe¬ 
lons  névroses  et  psychoses. 

Ce  principe  étant  établi,  il  importe  d’abord,  en 
présence  de  tout  psycho-névropathe,  de  rechercher, 
de  découvrir,  de  faire  jaillir  à  la  lumière  ces  com¬ 
plexes  refoulés,  ces  organisations  secrètes  qui  sont 
l’origine  et  la  cause  de  son  mal.  A  cette  téche  pour¬ 
voiront  les  procédés  de  la  psycho-analyse  :  interpré¬ 
tation  des  rêves  qui  traduisent,  sons  une  forme  sym¬ 
bolique,  les  inclinations  profondes  de  l’aSectivité; 
exégèse  des  associations  dont  la  qualité  révèle  les 
préoccupations  intimes;  observation  des  menus  faits 
de  l’existence  journalière,  défaillances  de  mémoire, 
lapsus  de  plume  ou  de  langage,  maladresses  de 
geste,  etc.,  par  où  s’expriment  encore  les  tendances 
cachées  et  refoulées  de  l’individu. 

Et  alors,  par  cette  révélation  même  du  complexe 
causal,  par  cette  irruption  hors  de  l’inconscient  de 
l’anomalie  sexuelle  qui  se  purifie  à  la  clarté  de  la 
conscience,  la  guérison  du  trouble  névropathique 
s’obtiendra  spontanément;  le  secret  malfaisant  est 
expulsé,  l’activité  libre  et  saine  de  l’esprit  est  recon- 

Tel  est,  sons  la  plume  élégante  et  littéraire  de 
Régis  et  Hesnard.  l’exposé  des  fondements  du  Freu¬ 
disme  et  de  la  Psycho-analyse,  qu’ils  enveloppent 
d’abondants  commentaires.  Ainsi  présentée,  cette 
doctrine  ne  manque,  comme  ils  le  répètent  eux- 
mêmes,  ni  d’ingéniosité,  ni  de  grandeur.  Mais  je 
crois  bien  qu’une  grosse  part  de  sa  séduction  est 
leur  œuvre  personnelle.  Très  habilement,  avec  ce 
sens  du  tact  et  du  goût  qui  caractérise  la  mentalité 
latine,  nos  collègues  ont  su  éliminer  de  leur  disser¬ 
tation  ces  grossières  exagérations  et  cet  érotisme 
énorme  dont  ne  manque  pas  d’être  choqué  le  lecteur 
des  écrits  de  Freud  lui-même  et  dont  je  disais  ici,  à 
propos  de  son  dernier  livre,  l’impression  fâcheuse 
ressentie.  Le  travail  de  Régis  et  Hesnard  rappelle 
ainsi  ces  photographies  de  tableaux  qui  sont  plus 
belles  que  les  originaux  qu’elles  reproduisent,  parce 
que  leurs  défauts  n’y  apparaissent  pas.  11  n’en'  reste 
pas  moins  vrai,  dans  la  réalité,  que  la  thèse  du  pan- 
sexualisme  est  une  conception  outranclère  et  inexacte, 
que  l’hypothèse  subtile  des  complexes  Infantiles 
refoulés  est  encore  à  démontrer,  que  leur  valeur 


pathogéniqne  ne  saurait  en  rien  se  comparer  à  Tin- 
fluence  indiscutable  des  altérations  structurales  ou 
nutritives  du  système  nerveux,  que  le  pouvoir  théra¬ 
peutique  de  la  psycho-analyse  attend  encore  ses 
preuves. 

Emporté  par  son  enthousiasmé  de  novateur,  en¬ 
traîné  peut-être  malgré  lui  par  ses  élèves,  dont  il  a 
cependant  tenté  à  plusieurs  reprises  de  calmer  le 
zèle  expansif,  il  semble  que  Freud  se  soit  abandonné 
à  cet  esprit  de  système,  aveugle  et  têtu,  où  sombre 
le  contrôle,  et  qui  est  le  défaut  commun  de  toute 
culture  germanique. 

Que  ces  critiques  cependant  ne  nous  empêchent 
pas  mesquinement  de  rendre  justice  au  créateur  de 
la  Psycho-analyse.  Incontestablement,  le  maître  de 
Vienne  est  un  grand  penseur,  dont  nous  admirons 
sincèrement  la  puissante  cérébralité.  Sa  théorie  du 
psychodynamisme  attire  toutes  nos  sympathies.  Il  a 
eu  le  mérite  de  mettre  en  valeur  l’importance  de  la 
sexualité  dans  la  vie  humaine,  presque  entièrement 
méconnue  avant  lui.  Il  a  exalté  enfin  le  rôle  de  Tin- 
conscient  et  de  l’affectivité  qui,  de  plus  en  plus, 
apparaîtront  sans  doute  comme  les  deux  éléments 
essentiels  de  l’activité  psychique.  Mais  comme  son 
ancêtre  spirituel,  le  solitaire  de  Rœnigsherg,  il  a 
fait  œuvre  de  philosophe  beaucoup  plus  que  de 
médecin.  Construction  artificielle  et  arbitraire,  le 
Freudisme  n’est  qu’un  système  métaphysique,  ni 
plus  ni  moins  fantaisiste  que  beaucoup  d’autres. 
Nous  Tabandouuerons  aux  rêveurs,  épris  de  spécu¬ 
lations  abstraites  ;  mais  la  science  médicale,  étayée 
sur  la  seule  observation  des  faits,  portant  le  poids 
de  ses  responsabilités  pratiques,  fera  bien  de  se 
défier  de  ces  chatoyantes  illusions. 

P.  Haktenbeko. 

Manuel  d’Edncatlon  prophylactique,  publié  par  le 
Comité  na.tiomal  de  pkopaganoe  d’htciène  sociale. 
1  vol.  de  261  pages.  (Maloine,  éditeur),  Paris, 
1921.  —  Prix  ;  broché,  10  fr. 

Le  Comité  national  de  propagande  de  l’hygiène 
sociale  vient  de  publier  un  Manuel  d' éducation  pro¬ 
phylactique  avec  préface  de  M.  Paul  Appell,  recteur 
de  l’Académie  de  Paris.  Composé  de  chapitres  sépa¬ 
rés  dont  les  auteurs  sont  ;  les  professeurs  Pinard, 


Léon  Bernard,  Couvelaire,  Jeanselme,  Gougerot,  les 
D'®  Jules  Janet,  Hudelo,  Milian,  Queyrat,  Gaston, 
Emery,  Léon  Bizard,  Avril  de  Ste-Groix,  André, 
MM.  Georges  Risler,  Ferdinand  Buisson,  etc.,  etc., 
cet  ouvrage  comprend  cinq  parties  consacrées  :  la 
première  à  des  généralités  sur  les  maladies  véné¬ 
riennes,  la  seconde  à  la  blennorragie,  la  troisième  et 
la  cinquième  à  la  syphilis,  la  quatrième,  de. beau¬ 
coup  la  plus  étendue,  à  des  considérations  sociales 
et  morales. 

Cette  dernière  partie  est  une  paraphrase,  d’après 
les  idées  modernes,  du  commandement  : 

Luxurieux  point  ne  seras... 

Ces  salutaires  exhortations  auraient  chance  d’être 
mieux  écoutées  si  elles  s’appuyaient  moins  sur  la 
notion  toujours  austère  du  devoir  et  davantage  sur 
l’intérêt  bien  compris,  en  opposant  la  souffrance  insé¬ 
parable  des  excès  et  des  infections  à  la  joie  de  vivre 
que  seul  assure  l’exercice  hygiénique  des  fonctions 
naturelles.  G.  Renard  démontre  que  «  conserver  la 
santé  est  un  devoir  social  »  ;  le  Dr  Héricourt  préco¬ 
nise  les  «  avantages  de  la  continence  ».  D’excellents 
conseils  sont  donnés  ;  aux  soldats,  par  le  médecin 
principal  Lévy;  aux  marins,  par  le  médecin  général 
Girard;  «  à  celles  qui  travaillent  »,  par  la  haute 
expérience  de  M™'  Avril  de  Ste-Croix;  «  aux  impru¬ 
dents  »  par  le  D^  Milian,  sous  la  forme  savoureuse 
qui  lui  est  familière.  M.  le  sénateur  Merlin  traite,  en 
législateur  averti,  des  rapports  étroits  entre  la 
syphilis  et  l’alcoolisme;  il  prouve  ainsi  que  les  fléaux 
sociaux  sont  en  état  de  dépendance  réciproque,  qu’on 
ne  saurait  les  combattre  isolément,  et  qu’un  établis¬ 
sement  d’hygiène  publique  ne  peut  exercer  une  action 
pleinement  efficace  que  s'il  les  vise  tous.  La  nécessité 
de  l’éducation  sexuelle,  déjà  démontrée  par  le  pro¬ 
fesseur  Albert  Calmette  et  par  M“®  Avril  de  Ste- 
Croix,  est  une  idée  qui  commence  à  faire  son  chemin  ; 
elle  est  reprise  ici  et  développée  d’une  façon  métho¬ 
dique  et  lumineuse  par  les  professeurs  Pinard  et 
Léon  Bernard.  Les  dangers  de  la  blennorragie  et  de 
la  syphilis  sont  exposés  d’après  les  données  les  plus 
récentes. 

Le  traitement  de  la  syphilis  est  toujours,  à  peu  de 
(Voir  la  suite,  p.  2131.) 


Carron 
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I.  <13111.  VI  profesieur  A.  Fournier,  dont 
•■I.  s-'n.’v.  01  invoquée  par  les  rédacteurs  du 
)  tiques  sont  prévenus  qu’ils  le 
dv  I,  ,,,  Q  puissance,  toute  leur  vie.  Ils 
f.u-.îi  'iv.B  SI-  marier  et  procréer.  Quel  tour- 
li.  .  «i-  i;n  syphilitique  scrupuleux,  qui 
Isation,  que  de  sentir  retomber 
I  cun  de  ses  malaises,  à  chaque 
>•  i  »i  ’  >  poids  écrasant  de  cette  incer- 
E.  Uffoltz. 

jjicle  »ti<ir,iaire  des  étudiants  et  des  pra- 

vdltior,  de  1923  {A.  liouzaud,  41,  rue  des 

-  i-ii  '.V  fr. 

e  n  i  «1  I  .  aire  complet  de  tout  ce  qui 
j.rofiv  .'i  .i  médicale;  constamment  tenu  à 
ui-iie  à  la  fvis  à  l’étudiant  et  au  praticien. 


eigncmei 


s  concernant  :  la  médecine  mill- 
îale;  les  Concours  pour  les 
d’Allénés,  l’Agrégation;  Méde- 
,  Santé  publique,  Accidents  du 
et  pharmaceutiques,  Syndi- 
Vis  de  secours  mutuels,  d’assis- 
.  sons  de  santé  ;  Eaux  minérales  ; 
-'irnaux  médicaux;  Facultés  et 

Un  Dictionnaire  raisonné  de 
'  ince  médicale. 

Qualre,  classification  alphabé- 
I  (Paris),  par  départements  et 


REÇUS 

v  la  bouche  et  des  dents,  par 
ï.  •  il  Verne  des  Hôpitaux  de  Paris, 

f.a,-:  ■;  tomatologie  à  la  Faculté  de 

t-omatologiste  des  Hôpitaux,  et 
iii-F,  <o::;"ne  des  Hôpitaux  de  Paris, 
vc.l.  de  428  pages,  avec  115  figures 
i-e  ■  ;  i.i,  éditeurs).  —  Prix  :  12  francs. 

BS  lions  snlturées,  par  J.  Vin- 

v  it  à  Challes-Ies-Eaux.  Collec¬ 


tion  des  U  Actualités  Médicales  ».  1  vol.  ln-16  de 
112  pages  {J.-Ji.  Baillière  et  fils,  éditeurs),  1922.  — 
Prix  :  4  £r.  50. 

2842.  Les  avions  sanitaires  et  l’après-guerre, 
par  Ch.-L.  Julliot.  Préface  de  M.  le  médecin  inspec¬ 
teur  général  Toubert  (Perfone,. éditeur). 

2843.  Le  danger  des  Rayons  X  et  les  moyens 
de  protection,  par  J.  G.  Van  Niftrik,  ingénieur,  et 
Aug.  Demblom,  ex-chef  radiographe(£iaôb‘.ss.  Adarix, 
Anvers).  —  Prix  :  3  francs. 

2844.  Allgemelne  Prognostik,  par  le  professeur 
Theodor  Brugsch.  2®  édition.  1  vol.  de  622  pages, 
avec  figures  {Urban  et  Schwarzenherg,  éditeurs). 

2845.  L’artériosclérose,  parle  D®  Arthur Leclerq. 
2®  édition  revue,  corrigée  et  augmentée.  «  Collection 
de  maladies  de  la  cinquantaine  ».  1  vol.  in-8“  carré 
de  200  pages  {G.  Doin,  éditeur).  —  Prix  :  12  francs. 

2846.  Précis  de  diagnostic  médical  et  de  séméio¬ 
logie.  3®  édition,  par  J.  Paviot,  professeur  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Lyon,  médecin  des  Hôpitaux. 

1  vol.  in-16  de  1.420  pages,  avec  56  figures  dans  le 
texte  [G.  Doin,  éditeur).  — Prix  ;  cartonné  toile,  40fr.; 
franco,  42  francs. 

2847.  Dermatologie,  par  Darier,  Civatte,  Mal- 
LEiN,  Ferrand,  Boisseau,  du  Castel,  Tzanck,  Favre, 
Clément,  Simon,  Rostaine,  Pautrier.  1  vol.  de 
628  pages,  avec  165  figures  du  «  Traité  de  Patholo¬ 
gie  médicale,  publié  sous  la  direction  de  MM.  Ser¬ 
gent,  Ribadeau-Dumas  et  Babonnelx  »  (Maloine  et 
fils,  éditeurs).  —  Prix  ;  30  francs. 

2848.  SuH’EplIessia  Posttraumatica,  par  le  D'' 
Carlo  Gamberini.  1  vol.  de  122  pages,  avec  83  figures 
(L.  Cappelli,  éditeur).  —  Prix  :  15  lires. 

2849.  Précis  d'obstétrique,  par  Fabre,  professeur 
de  clinique  obstétricale  à  la  Faculté  de  Lyon,  corres¬ 
pondant  de  l’Académie  de  Médecine,  3»  édition,  1922. 

2  vol.  in-8®  de  328-450  pages,  avec  328  figures. 
Tome  I  :  Accoucbezaent  normal.  Broché,  18  fr.  ; 
cartonné,  24  fr.  Tome  II  :  Acoouebement  patholo¬ 
gique.  Broché,  22  francs;  cartonné,  28  francs  {J.-B. 
Baillière  et  fils,  éditeurs). 

2850.  L’année  psychologique  (22®  année,  1920-21), 
publiée  par  Henri  Piéron,  professeur  à  l’Institut  de 
psychologie  de  l’Université  de  Paris.  1  vol.  de 
608  pages  {Alcan,  éditeur).  —  Prix:  40  francs. 
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M.  Pierre  Marie  et  M'’®  G.  Lévy.  —  Deux  manifes¬ 
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Examens  de  doctorat. 

Mercredi  3  Janvier.  —  4”  A.  R.  Faculté. 

Jeudi  4  Janvier.  —  3®  1®®  A.  R.  Médecine  opératoire. 
Ecole  pratique.  —  4®  Faculté. 
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Faculté. 

Samedi  6  Janvier.  —  1"®  A.  R.  Oral.  Faculté.  —  3®  1»® 
Oral.  Faculté.  —  5”  l”®  Chirurgie.  Faculté.  —  5®  1"® 
Obstétrique.  Tarnier. 

Thèses  de  Doctorat. 

Jeudi  4  Janvier.  —  Pieter  (H.)  :  Elude  sur  un  cas  de  can¬ 
cer  primilif  du  poumon.  —  Jacquet  (Albert)  ;  La  ménin¬ 
gococcémie.  —  Leroux  (Maurice)  ;  Contribution  à  l'élude 
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fieniques 


.  .  'diversité  de  nos  formes, 
jointe  aux  variétés  d’epai'sseurs  et 
de  colons  de  nos  tissus,  permet- 
tent  au  manteau  SALF  d’être 
porté  en  toutes  circonstances. 

Suivant  l’usage  auquel  vous  le 
destinez,  il  réunit  toutes  les  qualités 
requises  a  un  manteau  pratique  : 
chaud,  léger,  imperméable. 

Son  imperméabilisation 
spéciale  sans  caoutchouc 
assurant  la  ventilation  du  corps, 
le  rend  sam  et  agréable  au  porter. 


I  LODEN  imperr 

Marques  'ALSACE»  é  'ALPES  ■  déposées 

retiennent 

l’attention 

MA* 


-ODEN  FR.ANÇAL 

Aaresstra  FRANCO  sur 


dépôts  P^AJÜIS-P.RO] 


BAILLY 


BRONCHO  PULMONAIRES 


Exiger^  nom 


PULMOSERÜM -BAILLY 

t5,Rùc  de  Rome  ,  PARIS 


ANTISEPTIQUE  MODIFICATEUR 
DES  Affections  Bacillaires 


Organes  de  la  Respiration 

MÉDICATION  DES  AFFECTIONS 


RHUMES,  TOUX,  GRIPPE,  CATARRHES 
ASTHME,  LARYNGITES,  BRONCHITES 
SUITES  de  COQUELUCHE  et  de  ROUGEOLE,  etc. 

EmploYé  dans  les  Hôpitaux 
Bommandé  par  la  Majorité  du  Corps  Médical  Franç 
Adopté  par  plus  de  30.000  Médecins  Etrangers 

Mode  d’Emploi  i  Une  cuillerée  malin  et  soir 


ÉCHANTILLONS  FRANCO 


CORBIERf 


DOSAGE  :  ^ 

ADULTES  0^1  b 
ENFANTS  OGrba 


ÉCHANTILLON 
, SUR  DEMANDE 


CONSTANTS  DANS  LEUR  ACTION  _  INALTÉRABLES 

GRÂCE  A  LEUR  ENVELOPPE  NÉTALLIOUE  HERMÉTIQUE  BREVETÉE  SG.D.G. 


LABORATOIRES  CORBIÈRE  a  ÜONNET 

27.  RUE  DESRENAUDES- PARIS  tèlwagran  a: 


RANTUTO- 


Préparée  d’après  les  Travaux  du  D'  PERCHERON 

A  Ul  m  E  <  V  A  N  T 

SNFANTS  .<  CONVALESCENTS 

Cette  Farine  n'étant  ni  cuite  ni  recuite  est  la  seule  qui  ait 

conservé  ses  ferments  digestifs  et  ses  phosphates 
naturels.  Contenant  du  lait,  elle  se  prépare  à  leau. 
d'où  économie  très  importante. 


ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 


Médication  Alcaline  Pratique 

msnm 

VICET-ÈTiT 

permettant  de  transformer  instantanément 
toute  eau  potable  en  une 

EAU  ALCALINE 

DIGESTIVE  et  GAZEUSE 

renfermant  tous  les  principes  actifs 

des  SOURCES  de  L’ÉTAT 

grâce  au  Sel  Vichy-État  qui  en  est  la  base 

Cliape  coipplmé  laisse  après  ûissolntioii  0  33  Sel  iichy-Etat 

3  à  5  comprimés  pour  un  verre 
12  à  15  comprimés  pour  un  litre 

ÉchantlUans  au  Corps  médical:  6,  Rue  de  laTaçLerie,  PARIS 
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Samedi,  30  Décembre  1922 


■nt  la  grossesse,  —  Porcher  (Yves), 
des  déséquilibrés  pervers  et  anti- 
—  Jury;  MM.  Achard,  Chauffard, 


(  Nouoelltt  ",  voir  la  page  2188. 


Léinet 


‘  -  rOULMS  (*,0I) 
îoyiü,  PARIS 


ftc  !Sî;  '  ?4Kh3ENTS  ET  COMMUNIQUÉS 

La  Presse  Mso  gau*  rappelle  à  ses  lecteurs  qu'elle 
transm-jt  ior.tr.s  iea  lettres  contenant  un  timbre  de 
iô  centimes  ittulaires  des  annonces  qui  répondent 
•ïiv.-jSi  prend  aucune  responsabilité  quant 

la  j;  :-)  '  communiqués.  Cette  rubrique  est 

abso!u'a3ni  ''r.'~:j JO  aux  annonces  ayant  un  caractère 
médira'  r  - ^,td^iico(  :  il  n'y  est  inséré  aucune 
0,1, H-., ■  ,  ./nn.iy.:. le.  L'administration  se  réserve, après 

.  ij  3  refuser  les  insertions. 

:ie^  Msei'nons  :  fr.  la  ligne  (2  fr.  la  ligne 
pour  bs  Aon-.',-..::.  >  LaPbissi  MIdicals).  Les  annonces 
sont  :-,ir:irces  S  10  jours  après  réception  de  leur 


tubes  de  radium  contenant  environ 
-  Ecrire  P.  M.,  n»  4638. 
ecine,  33  ans,  cherche  occup.  méd. 
étribuée.  —  Ecrire  P.  M.,  n»  4764. 
.  rche  sit.  méd.  ouparaméd.  clin,  on 
,  aria  ou  prov.  Ecrire  P.  üf.,  n»  4772. 


Bonne  pension  famille  prendrait  pens.  étudiants 
médecine  pour  repas  :  5  fr.  29,  rue  de  Bucl,  Paris. 

Dans  quartier  très  élégant  de  Paris  bel  hôtel  par¬ 
ticulier  entouré  de  grands  jardins,  installé  pour  mai¬ 
son  d’accouchements,  de  santé,  etc.  9  belles  cham¬ 
bres  maîtres,  très  ensoleillées.  Salle  d’opérations, 
grand  confort  moderne,  chauffage  central,  libre  à  la 
vente.  Prix  dem.  tout  meublé  300.000.  P.  M.,  n»  4778. 

A  vendre  tubes  et  aiguilles  de  radium.  Contenance 
au  gré  acheteur.  Gertif.  Curie.  Px  avant.  P.  M.,  4781. 

Alger.  A  céder  centre  ville  cabinet  peau,  voies 
urin.,  sérieux,  honor.  connu.  Reprise  bail,  deux 
appartements.  Mobilier.  Indemnité  environ  45.000  fr. 
(avec  un  seul  appartement  réduction  proportionnelle). 
—  Ecrire  P.  M.,  n“  4783. 

A  vendre  pied  radiogr.  Drault  grand  modèle,  avec 
cônes  compresseurs  et  localisateurs,  table  pr  radio¬ 
graphie,  machine  statique,  2  plateaux  à  secteurs, 
moteur  110  v.  alternatif.  —  Ecrire  P.M.,  n“  4784. 

A  céder  Bretagne  syphilis  voies  urinaires,  peau, 
excellent  cabinet  en  progrès.  Superbe  instal.,  grand 
rayon  d’action.  Indemnité  30.000  fr.  avec  matériel 
comptant  à  débattre.  —  Ecrire  seulement  P.  M.,  4785. 

J.  sage-femme  dem.  emploi  matern.  P.  M.,  n®  4787. 

Dv  24  ans,  lauréat  Fac. ,  réf.  sér.  au  courant  clientèle, 
dem.  poste  rétribué  Paris  ou  banl.  ds  clin,  ou  mais, 
santé,  assist.  confr.  et  ferait  rempl.  Ecr.  P.M.,  4788, 

Infirmière  L.  F.  E.  F.  st.  dact.  médicale  très  au 
courant  de  la  langue,  hautes  références,  désire 
secrét.  médical,  Paris.  —  Ecrire  P.  M.,  n°  4789. 

Sœur  méd.  excel.  instruction  et  éduo.  dem.  sit.  ds 
clin.,  sanat,  etc., direct,  ou  économe.  Ecr.  P.ilf.,4790. 

Dans  clinique  en  formation  place  libre  pour  consnlt. 
cœur  et  poumons.  Ecrire  M.  Rigaudière,  61,  r.  d’Airon. 

Etudiant  vend,  micro  Hentzlod  gr.  lum. ,  4  ocul., 
3  obj.  —  Ecrire  P.  M.,  n®  4792. 


Dans  une  étude  très  fouillée  sur  la  fièvre  typhoïde  de  la 
première  enfance,  MM.  G.  Sales,  R.  Tukquett  et  Yvonne 
Blaignean  invitent  à  une  extrême  prudence  vis-à-vis  des 
piqûres  antityphiqnes  des  enfants  au  dessous  de  6  ans. 

Pendant  une  épidémie  de  fièvre  typhoïde  dans  l’Aude 
le  Dr  Cassan,  méHqicin-inapeotenr  départemental,  a  fait 
avaler  du  BILIVACCIN  à  des  entants  de  un  an  et 
cela  sans  inconvénient  aucun. 

LA  BIOTHÉRAPIE,  3,  rue  Manblano,  Paria-IB®. 
Téléphone  ;  Sécun  OB-01. 


AUTO-LEÇONS  GEORGE 

Obtention  garantie  du  brevet. 

Cours  gratnit  de  mécanique  par  Ingénieur. 
Conditions  spéciales  pour  MM.  les  Médecins. 

GEORGH,  77,  av.  de  la  Grande-irmée.— Passy,  29-70. 


Le  Laloxatoire  ALPH.  BRUNOX 

1^;,  rue  de  Boulainvilliers,  à  Paris, 
met  le  “*Sel  de  Hunt”  et  le  “Dialyl” 
à  la  disposition,  de  MAt.  les 
Docteurs  pour  leurs  Lssais  Cliniques. 


TUBERCULOSES,  Bronobitea,  Catairbes,  GRIPPES 

ÉIVIULSION  MARCHAIS 

Ph.  créosotee —  C.  Toux,  Fièvre,  Expectoration. 

Se  prend  do  3  à  6  cuill.  à  café  dons  lait,  bouillon. 


Le  Gérant  :  O.  PoRés. 


Parts.  —  L.  Mabxtbbux,  imprimeur,  1,  me  Cassette. 


U  C  H  £■  r -A  ST  H  M  E  -  TOlr  » 


lALMlERBADOIT 


.YSOL 


LYSOL 


Non  toxique» 
Calmant  sûr» 

Goût  agréable. 
Tolérance  parfaite. 


I  à  2  cuillerées  à  café 
par  année  d’âge. 

4  à  6  cuillerées  à  soupe 


par 

24  heures 


ÉCHANTILLON  et  LITTÉRATURE  : 

Laboratoire  RENIE  AUD 

38,  Orande-Rue,  BOULOQNe-sur-seini 


IMENTONI  "UHemitage' 

MAISON  DE  CURE  CLIMATIQUE 

Dr  OALtOT  -  Dr  COQgAaD 

Cure  d’air.  Héliothérapie. 
Hydrothérapie.  Régimes. 
Convalescents.  Oaetro-lntest.  lai.  Kntritloi 


J  Le  pins  paissant 
des  Antiseptiques 
NE  PRÉSENTANT  ADCÜN  DANGER 
it  Savon  liquide  l•Dl|l«teMIt  ■liitls  Uu  l'ui. 


‘(.  de  -  Thyroïdien  -  Surrénal  -  Hypophysaire  -  Pancréatique 
h-  patique  -  Néphrétique  -  Thymique  -  Orchitique 

J  --  -;ntaire  CHAIX  je.  Rot  et  roma,  PARIS  -  réUpA.  t  Mue  la.BS 


{SOCIÉTÉ  du 
IVRT  (Sein®) 


Application 
de  la  Méthode 

JOULIE 


IMMJlilüÉ 


UR6ME  ORGANiOUE  DISSiMUU 

ücraplaçnnt  les  Bromures  Atoalius. 

I^aa  de.-  LtnoMrsjiïX,  ^ 


vm  QRGâNIQüë  DlSSIi^ULE 

Remp!a{f.al  iss  îodures.  — PtrisilgiBeui  .‘aJéri. 

Pseï  d’IOOLSME! 


NI 

ËOLYSE 

Préps 
CO  N’ 

l'état  c 

iratlon  à  basé  de  Magnésie 

TRE  UE  CANCER 

iete  de  50  cgr.  ;  2“  Injectable  à 
-oUofdal  en  ampoulet  de  2  c.c. 

rédigés  do 

Dépôt  ;  t 
11 

façon  à  dissimuler  l’afleotion.  Le 

•  n  y  figure  pas. 

(TOOLS,  Suce'  de  CLEHENT, 

!6,  av.  Victor-Hugo,  Paris  (i6«) 

Sodique  ^ 

Calcique 

Digestive 

Reconititucnte 
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PRÉVENTIF&  ABORTIF 

des  CRISES  d'AsTHMEL 


L.  B.  A.  Laboratoire  de  Biologie  Appligode  L.  B.  A. 

TÉLÉPHONE  :  Élysées  36-64  et  86-45  ' 

VACCINS  CARRION 

GONOCOCCIQUE  -  STAPHYLOCOCCIQUE  -  STREPTOCOCCIQUE,  eto. 

ENTÊIROGOGGÈNE 

??  .  (Vaccin  entérococcique). 

VACCIN  DE  DEL.BET 

Dans  les  infections  pyogènes,  comprenant  :  Staphylocoques, 
Streptocoques  et  Bacilles  pyocyaniques. 

^  TT  T  O  -  O  C  I  S 


V.  BORRIEN  et  C««,  54,  F*nb«  St-Honoré,  PARIS 


ENROBAGE  de  GLUTEN 


Insoluble  dans  l’Estomac 


E 

A 

N 

C 

E 

PÂEFAITE 


âhnKOi 

RAQ 


78,  Faubourg  Saint-Denis  ï 
PARIS  * 


L’IODÊOL  joint  au  pouvoir  catalytique  et  antithermique  des  métaux  colloïdaux 

l’actioD  bactéricide,  anti-toxique  et  leucopoiétique  de  l’Iode  métalloîdique 


TUBERCULOSES 

PULMONAIRE  à  tous  les  degrés 

GANGLIONNAIRE,  OSSEUSE, 
VISCÉRALE,  etc 


